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Anotace:

Zaveérecna prace se vénuje problematice ditéte se stfedné tézkou mentélni retardaci.
Teoreticka ¢ast je zamétena na charakteristiku jednotlivych kategorii mentalni retardace,
na mozné pri¢iny vzniku a moznosti prevence. V praktické Casti se prace vénuje
kazuistickému rozboru chlapce, se stiedn¢ téZkou mentélni retardaci. Jeho zlepSeni
arozvoj v estetické vychové béhem skolniho roku. Prace prokazuje chlapctiv rozvoj
pouzitim dvou diagnostickych metod. Jednou z metod je pozorovani a druhou metodou

je kresba.
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Annotation:

This paper will investigate the problemtics of pupil with moderate mental retardation.
The theoretical part deals with the characteristics of the cathegories of mental mental
retardation, their potential causes and possibillities for prevention. The practical part
contains a case study of a boy with moderate mental retardation. It describes his
improvements and development in the subject of arts during one school year. The case
study has proven his development through two diagnostic methods, the first method being

observation, the second one being drawing.
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Uvod

Mentélni retardace je vyvojova porucha rozumovych schopnosti s nedostatecnou funkci
mozku, ktera se projevuje zejména ve vyvoji ditéte. Toto postizeni ovlivituje celou osobnost
jedince, véetné mysleni, paméti, vnimani, fe¢i a omezené schopnosti uceni. PostiZeni je
trvalé, ale ptesto je mozné dosahnout u téchto osob urcitého zlepseni. Hranice dosazitelného

wrwe

Pii rozvoji téchto jedincu je tedy velice dilezité zaméfit se na celou jejich osobnost.

Zaverecna prace Se vénuje zlepSeni a rozvoji v estetické vychové u ditéte se stfedné tézkou
mentalni retardaci. K volbé tématu této prace autorku piivedla ptredevsim dlouholeta
pracovni zkuSenost, je zaméstnand jako vychovatelka na Zakladni Skole specidlni. S détmi
a diagnézou stiedni mentélni retardace se setkava denné&. Casto premysli o tom, jak Gasové
a psychicky musi byt pro rodinu naro¢na péce o takto nemocné dité. Kolik ¢asu musi rodina
vénovat tomu, aby dochazelo alespont k mirnému zlepSeni zdravotniho stavu jejich ditéte.

Autorka vi, jak daleZita je podpora a motivace ditéte nejen ve $kole, ale i v roding.

Zavéretna prace je ¢lenéna na ¢ast teoretickou a praktickou. Prvni ¢ast se vénuje teoretickym
vychodiskiim. Je zaméfena na charakteristiku jednotlivych kategorii mentalni retardace, na

mozné priciny vzniku a moznosti prevence, o kterych by méla védét kazda té¢hotna zena.

V casti praktické se prace vénuje kazuistickému rozboru devitiletého chlapce, se stiedné
tézkou mentalni retardaci, ze Zakladni $koly specialni. Cilem této prace je zjistit, zda
a k jakému zlepSeni a rozvoji dojde u chlapce se stredné tézkou mentdlni retardaci v estetické
vychové (kreslenych projevech) béhem Skolniho roku 2018/2019. Naplnéni cile je
Vv zavérecné praci prokazovano pouzitim dvou diagnostickych metod. Jednou z metod je
pozorovani a druhou metodou je kresba, ktera byla provedena s casovym odstupem. Po
vyhodnoceni diagnostickych metod jsou ziskana data v praci zhodnocena a navrZzena mozna

doporuceni vedouci ke zlepSovani stavu zaka.



1 Teoreticka vychodiska

1.1 Mentalni retardace

Slowik ve své knize velice vystizné popisuje, ze: ,, Nikdo si vlastné nedokaze stav
mentalniho omezeni dost dobie pfedstavit a vzit se do situace osob s timto handicapem; lze
si zavazat oCi a zkusit se projit po mistnosti jako nevidomy, lze si zacpat usi nebo pokusit se
komunikovat pouze neverbalnimi zplsoby jako neslysici, 1ze se posadit na ortopedicky
vozik a pokusit se zdolat urcitou trasu jako télesné handicapovany c¢loveék, nelze ovSem

jakkoliv simulovat situaci ¢loveéka s mentalnim postizenim* (Slowik 2007, s. 109).

Definice podle Vagnerové: ,Nejcastéji je mentalni retardace definovana jako neschopnost
dosadhnout odpovidajiciho stupné intelektového vyvoje (méné€ nez 70 % normy), piestoze
byl takovy jedinec piijatelnym zplsobem vychovné stimulovan. Nizka Groven inteligence
byva spojena se snizenim ¢i zménou dalSich schopnosti a odlisnosti ve struktuie osobnosti.
Hlavni znaky jsou: Nizka roveil rozumovych schopnosti, ktera se projevuje piedevsim
zivotni podminky. PostiZeni je trvalé, pfestoZe je v zavislosti na etiologii mozné urcité

zlepsSeni* (Vagnerova 2008, s. 146).

,Mentalni retardaci 1ze definovat jako vyvojovou dusevni poruchu se sniZzenou inteligenci
demonstrujici se predev§im sniZenim kognitivnich, fecovych, pohybovych a socidlnich

schopnosti S prenatalni, perinatalni i postnatalni etiologie* (Valenta, Miiler 2003, s. 16)

»Jako mentalni retardace byvad oznacovano vrozené mentalni postiZzeni, zpisobené
poskozenim mozku ditéte pied narozenim ¢i béhem porodu, eventualné do konce druhého
roku po narozeni (v tom piipadé jsou totiz dusledky pro dalsi vyvoj obdobné, jako kdyz se

dité s timto poskozenim uz narodi)“ (Slowik 2010, s. 46).

»Za mentalné retardované (postizené) se povazuji takovy jedinci (déti, mladez 1 dospéli),
unichz dochazi k zaostavani vyvoje rozumovych vlastnosti a porucham v adaptacnim
chovéni. Hloubka a mira postiZzeni jednotlivych funkci je u nich individualné odlisna*

(Svarcova 2006, s. 28).

U podstatné ¢asti jedinctl jsou pfitomny pfidruzené nemoci jako napt. détsky autismus nebo

jiné vyvojové poruchy, které velmi ovliviwji klinicky obraz a zpusob, jak s postizenym
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jednat. Dale epilepsie, neurologické, télesné handicapy, psychiatrickd onemocnéni

a vétsinou 1 omezené verbalni schopnosti (Svarcova 2006).

Déti, mladez a dospéli s mentalni retardaci pfedstavuji nejpocetné;jsi skupinu mezi zdravotné
postizenymi ob¢any a piesto se o nich tak malo vi. Mezi mentalni irovni jedincti s mentalni
retardaci jsou obrovské rozdily. Osoby s lehkou mentdlni retardaci vétSinou dokonci
zékladni Skolu, vyuci se, uplatni se v zaméstnani a zalozi vlastni rodinu. Jsou schopné
postarat se sami 0 sebe. Na druhé stran¢ jedinci s té¢Zkym a hlubokym postiZzenim jsou ve
vsSech svych potitebach odkazani na celodenni pomoc druhé osoby. Nejsou schopni se sami
najist, obléct, mnohdy ani komunikovat. Proto je tieba v této skupiné oznaCované jako

“mentalné retardovani®, &i ,,mentaln& postizeni®, jedince zcela odlisit (Svarcova 2006).

1.1.1 Klasifikace mentalni retardace

U déti s mentalni retardaci (dale jen MR) je hloubka postiZzeni vyjadfovana jednotlivymi
stupni, které jsou stanoveny v zavislosti na mife intelektu. Vysledek vySetieni je vyjadfovan
stupném inteligence, tzv. inteligen¢nim kvocientem — 1Q.
Podle klasifikace Svétové zdravotnickd organizace (WHO) rozliSujeme Sest zakladnich
kategorii mentélni retardace:

o lehkou mentalni retardaci,

o stfedné tézkou mentalni retardaci,

o tézkou mentalni retardaci,

o hlubokou mentalni retardaci,

o jinou mentalni retardaci,

o nespecifikovanou mentalni retardaci (Svarcova 2006, s. 33).
Lehka mentalni retardace

IQ dosahuje hodnot 50 az 69. Prvni vétsi problémy u jedinct s lehkou MR nastavaji jiz
v predskolnim véku. Dle Svarcové (2006) ma vétsina déti ve Skole potiZe se &tenim a psanim.
Jejich projev je jednodussi, uzivaji kratsich vét, jsou sob&stacni v sebeobsluze a v dospélosti
je vétSina jedinc schopna manualné pracovat. V oblasti emocionédlni je patrna citova
nezralost a nizka sebekontrola. Podle Vagnerové (2008) lidé s lehkou MR dovedou

Vv dospélosti uvazovat na trovni déti sttedniho Skolniho véku.
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,U osob slehkou mentalni retardaci se mohou v individudlné rizné mife projevit
I ptidruzené chorobné stavy, jako je autismus a dal$i vyvojové poruchy, epilepsie, poruchy

chovani nebo t&lesné postizeni® (Svarcova 2006, s. 28).
Stredné tézka mentalni retardace

IQ dosahuje hodnot 35 az 49. Vagnerova (2008) pfirovnava uvazovani jedince se stiedné
tézkou MR Kk mysleni ditéte predskolniho véku. Uceni u déti je limitovano na mechanické

podminovani, jsou schopni osvojit si jednoduché dovednosti v oblasti sebeobsluhy.

Dle Svarcové (2006) jsou do této skupiny zafazeni jedinci, u kterych je ve velké mife
opozdén vyvoj mysleni i fe¢i. Emocionaln¢ jsou labilni a nevyrovnani. Pod dohledem
odbornika v chranénych dilnach jsou vétsSinou schopni zvladnout jednoduchou manuéalni
praci. Vést samostatny Zivot jsou jen malokdy schopny, vétSina jedinch potiebuje pomoc
a trvaly dohled celozivotné. U velké ¢asti takto postizenych se objevuje détsky autismus,

epilepsie a jiné vyvojové a télesné vady.
Tézka mentalni retardace

IQ dosahuje hodnot 20 az 34. ,,Lidé s té¢Zkou mentalni retardaci jsou v dospélosti schopni
chépat jen zékladni souvislosti a vztahy, uvazuji na urovni batolete. (Vagnerova 2008,
s. 302) Vagnerova (2008) piSe, Ze u€eni déti je znacné limitovano a vyZaduje dlouhodobé
usili. Jedinec si dlouhodobym tréninkem muze osvojit zdkladni hygienické navyky a n¢které
¢innosti tykajici se sebeobsluhy. V oblasti feci jsou schopni se naucit jen n€kolik slov, které
nejsou dobfe artikulovany a néktefi nemluvi viibec. Jsou celoZivotné zavisli na péci jiné
osoby. Casto mivaji kombinované postiZeni, epilepsii a problémy s motorikou. Svarcové
(2006) uvadi, ze véasna péfe muze pomoci Kk rozvoji mysleni, motoriky, komunikace

i sobéstaénosti.
Hluboka mentalni retardace

IQ dosahuje hodnot 0 az 19. Dle Vagnerové (2008) jsou jedinci maximalné schopni
rozpoznat znamé a neznamé podnéty a podle toho reagovat kladné ¢i zaporné. Nemaji ani
zéklady teci. Ve vétSing piipadi maji kombinované postiZzeni a jsou zcela zavisli na péci

ostatnich lidi.

Dle Svarcové (2006) je u jedincii s hlubokou MR omezena moZnost jejich vychovy

a vzdélavani, nejsou schopny ani zakladni sebeobsluhy. Bézné jsou piidruzeny dalsi
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choroby, epilepsie, autismus, také télesné vady, omezeni v pohybu a poskozeni zraku nebo

sluchu.
Jina mentalni retardace

Dle Svarcové (2006) se jedna o kategorii mentalni retardace, kterd se oznaluje pii
nesnadném ¢i nemozném sStanoveni stupné intelektové retardace. Napf. u neslysicich,

nevidomych, nemluvicich jedincti, nebo u déti s autismem a tézce télesné postizenych.
Nespecifikovana mentalni retardace

Svarcova (2006) popisuje, Ze je tento druh kategorie uzivan jen v piipadé prokazani mentalni
retardace, ale pro nedostatek informaci nelze jedince zatadit do né€které z vySe uvedenych

kategorii.

1.1.2 Zvlastnosti psychickych procesii u déti s mentalni retardaci

Valenta s Miilerem (2003) popisuji ve své knize, ze na zivot jedincti s mentalni retardaci
maji velky vliv zvlastnosti psychickych procesti, predevsim v oblasti vnimani, pozornosti,

paméti, mysleni a emoci.

Vnimani mentalné¢ postizenych byva zpomalené, nedokdze vnimat detaily a ma
nedostatecné prostorové vnimani. Nejde tedy do potiebné hloubky ani §itky. Tento proces
také ztézuji pfidruzené smyslové vady a nedostatecna soustiedénost pozornosti

(Valenta, Miiler 2003).

Také rozsah pozornosti je zizeny, nestaly, jedinec je snadno unavitelny a ma snizenou
schopnost vnimat vice Cinnosti najednou. Po soustfedéni musi nasledovat relaxace

(Valenta, Miiler 2003).

Hlavnim znakem pameéti je pomalé tempo osvojovani novych poznatki, az po mnohocetném
opakovani. Nestalost uchovani védomosti, rychlé zapominani a nepiesnost ve vybavovani.
Casto zde proto hovoiime o tzv. mechanické paméti, ktera u mentalné postizenych pievazuje

nad logickou (Valenta, Miiler 2003).

Nejnapadn¢jsi vSak je u jedinci s mentalni retardaci mysleni, které se vyznacuje znacnou
konkrétnosti a malou schopnosti zobeciiovani, casto byva charakterizovano jako chudé.
Myslenkové operace, pfedevSim analyza a syntéza, jsou neplnohodnotné. S mySlenim uzce

s v

Nedostatecné vyjadiovani brani détem v socializaci (Valenta, Miiler 2003).
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Zvlastnosti jsou i po strance emoé€ni. Je patrna citova otevienost, jedinec podléha netlumené
intenzité emoci, projevuje se stiidani a nestalost nalady, impulsivnost, agresivita, proti tomu

také tizkost a pasivita (Valenta, Miiler 2003, s. 36 - 38).

1.2 Pii¢iny mentalni retardace

S pfichodem mentélné postizené¢ho ditéte na svét, nebo pii pozdéjsim zjisténi, ze je dite
mentalné€ retardované, se rodina zacne zajimat o pii¢iny vzniku mentalniho poSkozeni. Ptaji
se, pro¢ a jak k tomu mohlo dojit a chtéji od Iékait slyset jednozna¢nou odpovéd’. K tomuto
je vede nejenom strach z budoucnosti, Ze by 1 jejich dalsi dit¢ mohlo byt postizené, ale
vétSinou hledaji vinika. Obvykle vSak nikdo takovy neexistuje. Mentalni postizeni miize byt
zplisobeno celou fadou pfi¢in (Svarcova 2000, s. 61).

,,PTi¢iny mentalniho postizeni byvaji kategorizovany podle riiznych klict, hovofi se

o pfiCinach vnitinich — endogennich ¢i vnéjsich - exogennich,

o mentalnim postiZzeni vrozeném ¢i ziskaném,

o vlivech prenatalnich (ptsobicich pted porodem),

perinatalnich (ptisobici béhem porodu a kratky ¢as po ném)

a postnatalnich (ptisobicich v pribehu Zivota) (Valenta, Miiler 2003, s. 58).

Prenatalni pric¢iny

V prenatalnim obdobi piisobi na vyvoj plodu celd fada vlivi, které zpisobuji mentalni
postiZeni. Jednim z faktort je dédicnost. Dal§im faktorem jsou genetické pticiny, a to napf.
nékteré ndm zndmé mutagenni faktory jako je rentgenové zareni, dlouhodobé hladovéni
achemické vlivy. Deédi¢nou metabolickou pii¢inou muize byt onemocnéni typu
fenylketonurie, ktera se da vcas diagnostikovat a ptisnou dietou eliminovat. Nejvétsi skupinu
pfi¢iny mentalniho postiZeni tvofi syndromy zpiisobené zménou poctii chromozomii. Dalsi
zavaznou pfic¢inou naruSeni plodu je environmentdlni faktor a onemocnéni matky v dobé
tdhotenstvi. Radime sem napf. onemocnéni jako jsou zardénky, otrava, kongenitalni syfilis,
ozafeni délohy, toxoplazmoza, alkoholismus, drogy, 1éky, stres, Giraz, nedostate¢na vyziva.

Nemén¢ zavaznym faktorem je i nedostatek plodové vody (Valenta, Miiler 2003, s. 58 - 59).
Perinatalni pric¢iny
Jednou z pfi¢in mentalniho postizeni v perinatalnim obdobi je perinatalni encefalopatie

(organické poskozeni mozku), které byva ptic¢inou lehké mozkové disfunkce. Dal§im

faktorem je mechanické postizeni mozku pii porodu, neméné zavazna je hypoxie a asfyxie
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(nedostatek kysliku). Tézka novorozenecka zloutenka a nizka porodni vaha pfi predCasném
porodu byvaji téz pti¢inou mentalni retardace. U rodi¢ek nad 35 let je vétsi pravdépodobnost

u novorozence vzniku poruchy Downova syndromu (Valenta, Miiler 2003, s. 59).

rve

Postnatalni priciny

Rozdil postnatalnich pfi€in vzniku mentalni retardace je v tom, ze tyto vlivy nepiisobi na
jedince skrze matku, ale pfimo na organismus jedince. Po narozeni ditéte muze pusobit
negativné na organismus zanét mozku, zpusobeny napi. klisStovou encefalitidou Cci
meningitidou. Nadorova onemocnéni mozku, Grazy hlavy, epilepsie. ,,Snizeni intelektovych
schopnosti miiZze zapficinit 1 senzorickd, citova a sociokulturni deprivace déti vyrastajicich
V nepratelském, odcizeném, nepodnétném rodinném prostiedi ¢i déti v institucionalni péci.
Takovéto prostiedi se miize podilet na poklesu inteligenéniho kvocientu az o 20 bodt s tim,
ze pokud dojde v¢as K saturaci (nasyceni) téchto potieb, intelektovy deficit se miize upravit

(proto nelze definovat mentalni postizeni jako trvalou poruchu)“ (Valenta, Miiler 2003, s. 60).

Pfi¢in vzniku mentalniho postizeni je mnoho. Obava z toho, ze jakékoliv dit¢ muze byt
postiZzené, se za¢ina objevovat u matky jiz v prvnich mésicich téhotenstvi. Postizeni mize
vzniknout v podstaté kdykoliv. Velmi dilezita je i prevence, kterou se autorka bude zabyvat

v nasledujici kapitole.

1.3 Prevence mentalni retardace

Trendem dnesni doby je zaméfeni se na prevenci vzniku mentalniho postiZeni. Tuto moznost
nabizi dne$ni moderni medicina, obzvlasté pak genetika. Piisobi zde také spolecnost, ktera
se nechce smifovat s vadami ¢lovéka a snazi se primarné ¢i sekundarné zabranit tomuto

vzniku (Slowik 2007).

»Prevenci obecné rozumime predchazeni vzniku a vyskytu takovych nezadoucich jevt jako

jsou nehody a urazy, onemocnéni, poruchy...“ (Valenta, Miiler 2003, s. 97).

Valenta s Miilerem ve své knize rozeznavaji tfi druhy prevence, a to:

Primarni prevence — cinnosti vedouci k preventivnimu opatfeni vzniku mentéalniho
postizeni, napt. prenatalni zdravotni péce o dité, predchazeni urazim a nemocem, zdravy
zivotni styl.

Sekundarni prevence — je zaméfena na ohrozenou populaci, napt. v geneticky a dédicné

zatizenych rodinach, u rizikovych zaméstnani (Valenta, Miiler 2003, s. 97).
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Tercidlni prevence — ,,je zaméfena na snizeni dopadu disledku mentdlniho postiZzeni na

-----

Miiler 2003, s. 98).

Svarcova (2006) ve své knize vyjmenovala desatero zdsad vedouci k omezeni vzniku

mentalniho postizeni, které prosazuje Mezindarodni liga pro mentadlné postizené (ILSHM):

e navstéva lékare Ctvrt roku pred planovanym pocetim z diivodu posouzent,

e zdravotniho stavu nastavajici matky a doporuceni riiznych vitamint, cviceni apod.,

e spravna vyziva matky a jejiho nenarozeného ditéte — maso, ryby zelenina, ovoce,
chléb, mléko apod.,

e V tehotenstvi se vyvarovat piti alkoholu,

e chranit se ockovanim — proti zardénkam, hepatitid¢ typu B, spalnickam apod.,

e nekoufit,

e podstoupit genetické vySetfeni — zejména pokud je nastavajici matce vic jak 35 let,
nebo se vyskytuje v rodiné geneticka vada, také z diivodu vicera potrati, ¢i narozeni
mrtvého ditéte,

e neuzivat Zadné 1éky, které neptedepiSe samotny lékar,

e vyvarovat se RTG zarent,

e vyvarovat se infekénim onemocnénim,

e pravidelné¢ dochéazet na prohlidky ke svému oSetiujicimu lékafi.

Prevence vzniku mentalni retardace je z hlediska autorky velmi dilezita. Mysli si, ze
rozumné maminky udé€laji co mozna nejvice opatieni, aby se tomuto vzniku zabranilo

a narodilo se jim zdravé a spokojené dit¢.

1.4 Vychova a vzdélavani déti se stiredné téZkou mentalni retardaci

Svarcova (2006) uvadi, Ze uvazovani zaki se stiedné tézkou MR lze pfirovnat k mysleni
ptredskolniho ditéte. Jejich slovni zasoba je velmi chuda, chybi méné bézné pojmy. Jsou
schopni zvladnout bézné ndvyky a jednoduché opakujici se dovednosti. U jedincl
zatazenych do této kategorie se pomalu rozviji chipani a uzivani feci a jejich konecné
schopnosti v této oblasti jsou omezené. Podobné je také opozdéna schopnost starat se sam

0 sebe. N¢ktefi jedinci potiebuji dohled po cely Zivot.

Dle Svarcové (2006) jsou ve $kole pokroky déti s mentalni retardaci omezené, osvoji si jen

zéklady Cteni, psani a pocitani, ale obsahu textu vétSinou nerozumi. Dovedou se ucit jen
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mechanicky, predevsim na praktické urovni. Vzdé€lavaci programy mohou poskytnout
postizenym prilezitost k rozvijeni omezeného potencidlu a k ziskéni zakladnich dovednosti.
Nékteti jedinci dosahuji vy$$i urovné Vv dovednostech senzoricko-motorickych nez
v tkonech zavislych na verbalnich schopnostech, zatimco jini jsou zna¢n¢€ neobratni, ale jsou
schopni socialni interakce a jednoduché konverzace. V této skupiné jsou obvykle velké
rozdily ve schopnostech. ,,Cilem specialni zakladni Skoly je rozvijet psychické i1 fyzické
schopnosti a predpoklady zakl a vybavit je takovymi védomostmi, dovednostmi a navyky,
které¢ jim umozni, aby se v maximalni mozné mife zapojily do spolecenského Zivota®

(Svarcova 2006, s. 81).

Podle Svarcové (2006) je vychovu a vzdélavani postizenych jedinctl tfeba chapat jako
celozivotni proces. I zdravé, nepostizené déti, se musi vzdélavat, prohlubovat znalosti
a dovednosti. U déti mentalné retardovanych je tento proces pomalejsi a je zapotiebi stalého

prohlubovéni a opakovani.

V dospélosti jsou néktefi jedinci se stfedné téZzkou MR obvykle schopni vykonavat
jednoduchou manudlni praci, vétSinou pod odbornym dohledem. U téchto jedinct je zfidka

mozny uplné samostatny zivot (Svarcova 2006).

1.5 Esteticka vychova u déti se stfedné téZkou mentalni retardaci

,D&tska kresba pomérné presné odrazi grafomotorické schopnosti ditéte, urovent jeho
vizuomotorické koordinace a kvality vnimani, rodinné vztahy apod.* (Valenta, Miiler 2003,

s. 73).

,Kresleni je ¢innost, kterd ma pro déti stejny vyznam jako hra. Své zazitky prosttednictvim
kresby zpracovavaji podobné¢, jako je zpracovavaji ve hie. Je pro né pifijemnd a zaroven
slouzi k lepSimu poznani reality i k vyjadfeni jejiho porozuméni. Kresleni Ize chapat jako
konstruktivni proces, jako zpisob sdéleni, v némz se miize projevit i postoj autora. Ditéti
Casto nejde jen o to zachytit, jak urcity objekt vypada, ale 1 o vyjadfeni jeho vyznamu, jaky

pro n¢ ma‘“ (Vagnerova 2017, s. 9).

Dité¢ pomoci kresby zaznamenava svoje pocity, co vidélo, co prozilo a také rozviji svoji
fantazii. Kresba miize byt jednim z prostfedki détské komunikace, ale mulze mit
I terapeutickou funkci. Vyvoj détské kresby zavisi na rozvoji kognitivnich schopnosti, na

rozvoji motoriky a senzomotorické koordinace. Kognitivni a motoricky vyvoj je v détském
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veéku znacné propojen, bez jejich souhry by se kresba nerozvijela zZadoucim zplsobem

(Vagnerova 2017).

Mentalni postizeni mé na vyvoj kresby velky vliv. Vagnerovd popisuje, ze mentalné
postizeny jedinec nebude kreslit tak dobie jako jejich zdravi vrstevnici. ,,Urovei
kreslifskych projevli nezavisi jen na zdvaznosti mentalniho postizeni, ale i na jeho pficiné*.
U kombinace vice znevyhodnéni je viditelné vyrazné zhorSeni kresby. ,,Kresby déti
s mentalnim postizenim odpovidaji irovni vytvoru déti t€hoz mentalniho véku, které jsou ve
skuteGnosti mladsi“. Cim vice jsou naruSeny mentalni funkce, tim vice horsi,

zjednodusSen¢jsi a neptesnéjsi je 1 kresba (Vagnerova 2017, s. 80).

,Kresba je velmi zajimavym zplisobem vyjadieni, zejména v predskolnim a raném Skolnim
veéku. Mohou se v ni projevit rizné psychické vlastnosti a schopnosti, ziskané zkusenosti
i aktualni emocni ladéni ditéte. Vyhodou kresby je Ze, neni v takové mife ovlivnéna
emoc¢nimi zdbranami ditéte, jeho pocity i postoje se v ni obvykle projevi sndze nez ve

verbalnim sdé€leni (Vagnerova 2017, s. 194).
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2 Kazuistika

2.1 Anamnéza

Anamnestické udaje autorka ziskala rozhovorem s matkou a babic¢kou, ktera pomaha

s vychovou Petra. Dale od tfidni ucitelky a studiem psychologické dokumentace.

2.1.1 Osobni anamnéza

Petr (9 let) se stiedné t€Zkou mentalni retardaci. Chlapec se narodil v fijnu 2009 z druhého

t¢hotenstvi. Matka v prubéhu té¢hotenstvi koufila a pila alkohol.

Dle rozhovoru s babickou, kterd pomahéa matce s vychovou Petra, bylo prenatalni obdobi
pomémeé rizikové. Matka téhotenstvi dlouho tajila. Béhem celého téhotenstvi kouftila, pila
alkohol a nedbala na zdravou stravu. Pied¢asny porod ve 32. tydnu téhotenstvi byl
komplikovany, koncem panevnim. Zda mél na vzniku postizeni podil nevhodny zdravotni
styl matky, neni prokazano. Porodni vaha Petra byla nizka, jen 1605 g a vyska 41 cm. Po
porodu chlapec prodé€lal silnou novorozeneckou Zzloutenku a osm tydnt byl v péci

zdravotnikl na novorozeneckém oddéleni v inkubatoru bez pfitomnosti matky. Nebyl kojen.

Po propusténi do domaci péce byl Petriiv vyvoj az do Sestého mésice pfiméfeny jeho veéku,
nasledné si pediatr zacal v§imat 0pozdéni v psychomotorickém vyvoji ditéte. Projevovalo se
pfedevSim opozdénym uchopovym reflexem, také se nedokéazal obratit ze zad na bficho.
V jedenacti mésicich byl chlapec schopen posadit se, pouze spomoci. Proto byl na
doporuceni pediatra ptedan do péce neurologa, ktery nasledné navrhl hospitalizaci na
oddéleni détské neurologie v Hradci Kralové. Na zakladé vySetieni byl diagnostikovan
defekt intelektu a celkovy opozdény vyvoj ditéte. Matka s nim pravideln¢ jezdila na

kontroly, nékolikrat do roka.

V osmnacti mésicich jiz sdm sedél, nechtél vSak 1ézt, nestdl. Ve dvaceti mésicich
nasledovaly prvni pokusy o lezeni. Ve dvou a piil letech se chlapec zacal stavét na nohy
anasledné i chodit. Re¢ se zadala u Petra rozvijet az pied jeho tietim rokem, piicemz byl
schopen pouzivat pouze jednoducha slova. Slozitym vétam a vyrazim nerozumél. Kolem
tretiho roku véku se zaCaly také objevovat znamky nesoustiedénosti, vzteku a agresivity.
Petr byl Casto nemocen, mival opakované anginy s vysokymi horeCkami. Pii tfileté
preventivni prohlidce byl velmi neposedny, nesoustfedény, nereagoval na pozadavky lékare

ani matky. Pozadované tikoly nesplnil.
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Od ¢tyr let chlapec zacal navstévovat logopedickou poradnu z diivodu opozdéného rozvoje
fecCi a celkove Spatné vyslovnosti. Dokazal vyslovovat jen nékterd kratka slova, mluvenému
rozumél ¢astecné. V této dobé jedl sam a pouzival celodenné pleny. Na doporuceni 1ékaie
zacal navstévovat Détské centrum nedaleko svého bydlisté. Do tohoto zatizeni dojizdél
autobusem, pokazdé se na ranni jizdu velmi tésil. V tomto prostiedi se mu libilo, byl v ném
spokojeny. Détské centrum navstévoval do svych sedmi let. Na zakladé vySettfeni

z pedagogicko-psychologické poradny byl chlapec zafazen do Zakladni Skoly specialni.

V soucasné dobé dokaze Petr mluvit v jednoduchych vétach. Ma ale stale chudou slovni
zasobu a problémy s udrzenim pozornosti a s vybuchy vzteku. Pleny pouziva uz jen na noc.
Dochazi s babi¢kou a matkou na pravidelné 1ékaiské kontroly na neurologii, détskou
psychiatrii, logopedii. Je medikovan. Ma no¢ni enurézu a problémy s dodrzovanim

hygienickych navyk.
2.1.2 Rodinna anamnéza
Veskeré informace k rodinné anamnéze poskytla Petrova babicka.

Petr - pochazi z neliplné rodiny, stftedni mentalni retardace.

Matka — 33 let, zakladni vzd¢lani, lehkd mentalni retardace, nezaméstnana, pozivatelka

invalidniho dtchodu.

Otec — 37 let, zakladni vzdélani, nezaméstnany, alkoholik. Od rodiny se odstéhoval pied

8 lety.

Sourozenci — bratr 10 let, sestra 8 let, sestra 4 roky, bratr 2 roky.
Babicka - 71 let, pomaha pecovat 0 chlapce a jeho sourozence.

Petr Zije se svou matkou, sourozenci a babickou v men§im domé na okraji vesnice. Pochdzi
z nepodnétného rodinného prostiedi. Petr navstévuje druhym rokem zakladni Skolu

specialni. Matka nebo babicka s chlapcem dojizdi z nedaleké vesnice do Skoly autobusem.

Matka mé diagnostikovanou lehkou mentalni retardaci. O déti peCuje pouze s pomoci
babicky. Sama détem nedokaze vénovat dostateCnou péci. Mezi matkou a détmi dochazi
k ¢astym hadkam. Bezkonfliktni obdobi, které rodinu velmi sblizuje, je vyplata penéznich
davek. Petr je vtomto obdobi vesely, ,naté§eny“. Casto upozoriiuje své spoluzaky

a vyucujici ve skole, ze pijdou s matkou a babickou kupovat sladkosti, hracky a obleceni.
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Petr travi s rodinou hodn¢ ¢asu. Nema v okoli svého bydlist¢ kamarady. Na prochazky do

okoli chodi pouze s babickou a matkou.

Petrliv otec je zavisly na alkoholu, pfed osmi lety se s Petrovou matkou rozved!I a odst¢hoval.

Misto pobytu otce neni znamo. Alimenty naplati.

Otec Petrovych dvou mladSich sourozenct, Ctyfleté sestry a dvouletého bratra, jiz ve
spolecné domacnosti rok a ptl nebydli, matku bil a Casto pil alkohol. O déti nejevi zdjem.

Alimenty plati nepravidelné.

Star$i bratr bydli v domové pro osoby se zdravotnim postizenim. Domt dojiZdi jednou za

14 dni na vikend.

O rok mladsi sestra se narodila po odchodu Petrova otce ze spole¢né domacnosti, matka

hol¢ic¢ku jesté v porodnici dala k adopci.
Mladsi Ctyfleta sestra z druhého manzelstvi navstévuje matetskou Skolu.

S nejmladsim dvouletym bratrem je maminka na matef'ské dovolené.

2.1.3 Skolni anamnéza

V roce 2013 nastoupil Petr do Détského centra nedaleko svého bydlisté na doporuceni
détského 1ékare, z divodu celkového opozdéni ditéte. V této dobé, ve Ctyiech letech, aktivng
pouzival cca 50 slov. Mél vlastni Zargon, ktery byl nesrozumitelny. Zadné hygienické

navyky. Cely den nosil pleny. Dospélé osoby oslovoval ,,mami, babi*. Bez medikace.
V roce 2016 na zaklad€ psychologického vySetteni odklad Skolni dochazky. Medikovan.

V roce 2017 na zakladé vySetfeni a rozhodnuti pedagogicko — psychologické poradny

zahajeni Skolni dochdzky v Zakladni Skole specialni.

Ve skolnim roce 2017/18 zacal Petr navstévovat Zakladni Skolu specialni nedaleko svého
bydlisté. VSechny dospé€lé osoby ve skole oslovoval ,teto*. Chlapcova slovni zasoba byla
velmi chuda. Neznal zakladni barvy, tvary, domaci zvifata a nem¢l pojem o case. Problém
nastal hned v prvnich dnech vyu¢ovéani. Zak nebyl pfipraveny na vstup do §koly. Chovani
chlapce v prvnich dnech ve skole vyZadovalo velkou trpélivost a pochopeni okoli. Naprosto
chybél névyk zakladnich hygienickych ¢innosti spojenych s potiebou pouzivani WC,
nasledné hygieny, stolovani, piti. Ve Skolni lavici byl velmi neklidny, na zadanou ¢innost

se soustfedil velmi kratce, nebo viibec nereagoval, Casto se stalo, ze z lavice odchazel.
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Jednotlivé vyuCovaci hodiny byly d€leny na krats$i useky a stfidalo se uceni s hranim,
vypravéni a prace u pocitate. Rozvoj jemné motoriky byl na velmi nizké trovni. Velké
problémy mu délalo napodobovani tvarl, vybarvovani. Zakladni ¢innosti, jako drzeni tuzky,
koordinace ruka — oko, téméf nezvladal. Jeho prvni rok na Skole probéhl formou her,
navazovanim citového vztahu, celkovou adaptaci na prostredi. Vzhledem k tomu, Ze nesplnil

osnovami predepsany plan uciva, nepostoupil do druhého ro¢niku.

V tomto Skolnim roce 2018/19 opakoval prvni ro¢nik. Tento krok se ukézal byt pro chlapce
velmi piinosnym. Individudlni vzdélavaci plan byl stejny jako v piedchéazejicim Skolnim
roce. Béhem roku se zlepsilo soustfedéni na Skolni praci. Pokud ho néjaké ¢innost zaujala,
dokazal u ni vydrzet i déle. Pti hodinach byly opét ¢asto vyuzivany vyukové programy na
pocitaci. Velky pokrok byl znatelny ve smyslové vychové a v rozvoji rozumovych
schopnosti. Tomu bylo vénovano nejvice ¢asu. Naucil se rozliSovat vSechny barvy, tvary,
zvuky, hlasy, hudebni nastroje. Domaci ukoly mu nebyly zadavany, nebot’ doma odmital
pracovat. Maminka si sté¢Zovala, Ze plnéni zadané¢ho ukolu probihé Casto s kiikem. Uvadéla,
ze chlapec je doma velmi tvrdohlavy, kii¢i, Ze pracovat nebude a je velmi vztekly. Nebylo
v matcinych silach syna vhodné motivovat a poté s nim domaci ukoly vypracovat. Na konci
Skolniho roku bude hodnocen slovné. Splnil individualni vzdé€lavaci plan a postoupi do

druhého ro¢niku.

2.2 Pozorovani

Pozorovani je jednou z nejstarSich a nejznaméjsich metod ziskavani informaci a také jednou
kazuistiky bylo zvoleno reduktivni pozorovani, coz je nejbéznéjsi forma pozorovani, kdy je

vysledek zaznamenavan do prfedem pripravené¢ho zdznamového archu.

V roce 2017 zacal Petr navstévovat Zakladni Skolu specialni nedaleko svého bydliste.
Chlapec nebyl gramotné piipraveny na vstup do Skoly. Na pokyny ucitelii nereagoval,
a pokud pfili§ naléhali, objevili se zachvaty vzteku. Velkym problémem bylo, Ze ucitelé pro
Petra neznamenali zadnou autoritu. Pokud se mu chtélo, tak se zvedl ze zidle od stolu
a odesel ze tfidy. Matka spolupracovala se Skolou minimaln¢ a pokroky byly velmi pomalé.
Spoluzéci se Petrovi ¢asto smali, napt. kdyZ si zacal povidat sdm pro sebe, nebo kdyz se
v zachvatu vzteku valel po zemi. Co se tykalo Skolnich vysledkt, byl Petr podpriimérny. Pro
vyucujici byla situace velmi naro¢nd, a proto na zaklad€ rozhodnuti pracovnika

z pedagogicko-psychologické poradny dospéli k nazoru, ze bude potieba pedagogicky
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asistent, ktery se bude Petrovi vénovat individualné. Ve spolupraci s asistentkou pedagoga
se Petrovi Skolni vysledky zacaly vyrazné zlepSovat. Co se tyCe psani, byly vyuzity rizné
pomiicky, které Petrovi pomohli se spravnym drZenim tuzky (napi. prace s modelovaci
hmotou, omalovanky). Pfi uceni ¢teni se K jednotlivym pismenkiim vyuzivalo pfirovnani.
Kazdé pismenko bylo pfirovnano k néjaké détské fikance, aby uceni pro chlapce bylo
zajimavéjsi. Cteni bylo trénovano s knihami, které méli jednoduché obrazky a jednoduchy
kratky text, aby na Petra stranky neptisobily pfilis§ zmaten¢. S Petrem bylo trénovano také

smyslové vnimani (zrak, sluch, hmat), k ¢emuz byly vyuzivany rizné specialni pomucky.

2.2.1 Prvni pozorovani

Prvni pozorovani bylo realizovano v roce 2018. Zaznam byl evidovan do Zaznamového
archu pozorovani, ktery autorka pouzila z odborné literatury, konkrétné z knihy Ceska

Psychopedie. Zaznamovy arch naleznete v piiloze ¢. 1.
Z prvniho pozorovani jsou ziejmé nasledujici vysledky:

Petr je schopen odloucit se bez problémt od své matky a babicky. Neni tedy problém
s navstévou skoly. Ve skole pozna své véci (napf. obleceni v Satn¢€) vi, kde je ve tiid€ jeho
misto. Problém je s reakci na své jméno vyicené vyucujicim. Je nepozorny a na osloveni
nereaguje. Je potieba, aby asistentka pedagoga Petra upozornila, Ze na néj pani ucitelka
mluvi a chee po ném néjaky tkol. Oéni kontakt Petr nenavazuje s nikym jinym kromé matky.
Nenavazuje ho ani s asistentkou pedagoga i ptes to, ze s Petrem denné pracuje a setkavaji se
vzdy na stejném misté. Asistentka pedagoga se snazi vénovat Petrovi veskery skolni ¢as, ale
ani to nevede zatim Ke zlepSeni v této oblasti. Petr nevyhledava kontakt ani pozornost ze
strany dospélého. Pii vyuce se sam 0d sebe nikdy nezapojuje a potiebuje podporu a motivaci.
Pokud je dan Petrovi jednoduchy pokyn, tak rozumi a vétSinou poslechne. Je oviem dulezité,
aby byl pokyn podan jednoduchou formou a vysloven asistentkou pedagoga. Pokud pokyn
vyikne vyucujici, tak Petr malo kdy poslechne. Zajem o jiné déti neprojevuje, rad&ji si hraje
sam, nebo s asistentkou, na kterou si zvykl. Bliz§i mu jsou dospélé osoby, nez déti. Kontakt
se spoluzaky nevyhledava, coz vede k tomu, Ze si Petr nehraje se skupinou a vétsinu volného
casu ve Skole travi samostatné. Se skupinou sedi nerad a spoluprace ve skupiné nefunguje.
O aktivitu projevuje zajem pouze, pokud Petra néjakym zpusobem zaujme. A musi byt
vysvétlena co nejjednodussim zplisobem, aby Petr chapal, co se po ném chce. Pomucky
musi mit chlapec srovnané vzdy na svém misté a pfimeiené je pouziva, po doporuceni

asistentky. Neni schopen si sam zvolit uréitou aktivitu, které by se vénoval. Cinnosti se mu
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musi nabizet, hrat si s nim a pfipomenout, ze je tfeba zvolené hry uklidit. S uklizenim je
velky problém, chybi navyky z domu, vétsinou se uklizeni véci neobejde bez velkého
vzdoru. Petr ma potize S udrzenim pozornosti, uréené ¢innosti se dokaze vénovat maximalné
10 minut a poté si potiebuje odpoc¢inout. Coz se projevi prudkym odhozenim pomucky, se
kterou pravé pracuje. Co se stolovani tyce, nema Petr vyrazné navyky. Jidlo mu chutna,
takze je schopen U jidla néjakou dobu sedét s ostatnimi détmi. Ji pouze 1Zici, ptibor nezvlada
pouzivat. Asistentka musi dohlizet, aby se v klidu najedl a nevstaval od stolu. Pii pouzivani
toalety je Petr schopen se sam svléknout a nasledné obléknout, pouZit toaletu odpovidajicim
zpusobem, zapomina splachnout a umyt si ruce, neumi se utfit. Je nutné na né&j dohlédnout

a dopomoci.
Pozorovani grafomotoriky:

Pii pozorovani se autorka zaméfila i na grafomotoriku a dospéla k nasledujicim zavéram,

jejichz zaznamy znézornila v ptiloze €. 2.

V roce 2018 bylo zjisténo, ze Petr z grafomotoriky nezvlada spravné drzeni tuzky, nema
uvolnénou ruku a pfiméfeny tlak na podlozku. Dale nedokaZe napsat plynulé tahy,

prekreslovat tvary podle pfedlohy a vybarvovat bez pietahovani.

Pro zlepSeni gratfomotorickych schopnosti byla tato oblast procvi€ovéana témito ¢innostmi:

spravné drZeni tuzky — opravovat a nazorn¢ ukazovat spravny uchop tuzky, uvolnéna ruka;
pfiméteny tlak na podlozku — malovani silnym Stétcem vodou na ¢ernou tabuli, kresleni
prstem prstovymi barvami; prekreslovani tvarG podle pfedlohy — obkreslovani tvari;

vybarvovani bez pfetahovani — détské omalovanky.
Pozorovani jemné motoriky:

Pfi pozorovani jemné motoriky u chlapce dospéla autorka k nasledujicim zavéram, jejichz

zaznamy znazornila v ptiloze €. 3.

Z pozorovani v roce 2018 je patrné, ze ma Petr problémy s jemnou motorikou a nezvlada
manipulaci s drobnymi predmeéty, vytrhavani papiru a sklddani z papiru. Déle nezvlada,
sttithani papiru a koordinaci pravé a levé ruky pfti stiithdni. Nezvlada otevirani dlané postupné

po jednom prstu. Dale dotyk kazdého prstu na ruce btiSka palce mu déla velké problémy.

Konkrétni ¢innosti pro rozvoj jemné motoriky:

24



manipulace s drobnymi pfedméty — navlékani koralkd, hry s mozaikami; vytrhavani papiru
- vytrhavéni a nalepovani obrazkl z ¢asopisu; skladani jednoduchych tvarii; stiithani papiru
- stithani prouzki; koordinace pravé a levé ruky pfi stiithani — stiithani obrazki; otevirani
dlan¢ postupné po jednom prstu — poc€itani prsti na pisnicku: ,,Cos to Janku, cos to snédl*;

dotyk kazdého prstu na ruce btiska palce — procvicovani.

2.2.2 Druhé pozorovani

Druhé pozorovani bylo realizovano v roce 2019. Zaznam byl evidovan do Zaznamového
archu pozorovani, ktery byl pouzit z odborné literatury, konkrétnd z knihy Ceska

Psychopedie. Zaznamovy arch naleznete v ptiloze ¢. 1.
Z druhého pozorovani jsou zi‘ejmé nasledujici vysledky:

Odlouceni od matky a babicky je pfi druhém pozorovani taktéz bezproblémové. Ve skole si
chlapec pozna své véci (napf. obleceni v $atn€). Ve tiidé pozna své misto, ke kterému si jde
rano po ptichodu do Skoly hned sednout. Pokud je osloven vyucujicim, zareaguje, ale stale
pani u¢itelku nevnima jako autoritu. Po osloveni a zadéni tikolu se nékdy dostavi odmitnuti,
které se projevi bud’ verbalné ,,nechci® nebo neverbalné, kdy odejde beze slova ze ttidy.
Az u pokynu asistentky pedagoga se do tiidy vrati a zacne spolupracovat. Zmeénil se také
postoj k o¢nimu kontaktu, ktery je nyni schopen navazat s dal$im ¢lovékem, kterym je
asistentka pedagoga. O kontakt nebo pozornost s jinym dospélym ovSem neusiluje
a neprojevuje zadny zajem. Pfi vyuce se sam od sebe stale nijak nezapojuje a potiebuje
podporu a motivaci. Pokud asistentka da chlapci jednoduchy pokyn, tak mu rozumi
a vétsinou poslechne. Je ovSem stile duilezité, aby byl pokyn vyicen asistentkou piimo
Petrovi a podan jednoduchou formou. Pokud pokyn vytkne vyucujici, tak Petr uz obcas
poslechne, ale ne vzdy. Zacal projevovat zajem o spoluzaky, ktefi se s nim cely rok snazili
navazat kontakt. Pravdépodobné si na n¢€ zvykl, a zacal je brat jako soucast tfidy, do které
dochazi. Pokud si spoluzaci za¢nou hrat, chlapce jejich aktivita zajima, pozoruje je a nékdy
pfistoupi blize. Pokud je do vyuky zafazen ukol, ktery je tfeba splnit ve skuping, tak Petrovi
jiz ned¢la takové problémy si ke skuping ptisednout. | pies to, ze do diskuse nijak nepfispiva,
je velkym pokrokem jeho ptitomnost mezi spoluzaky a mensi izolovanost a fixace na
asistentku. O aktivitu projevuje zajem, pouze pokud se jedna o takovou aktivitu, ktera
chlapce zaujme a pochopi, co se po ném chce. Pomicky ma Petr vzdy srovnané na svém
misté a pfiméfené je pouziva, pokud je pobidnut. Aktivitu, které by se vénoval, si stale sam

nezvoli a je potieba, aby byl k ¢innosti nasmérovan. Dale je nutné mu pfipominat, aby si
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zvolené hry uklizel. Nékdy se odezva neobejde bez hlasitého protestu. Potize s udrzenim
pozornosti pretrvavaji, ale ¢innostem, které ho bavi, se dokaze vénovat az 15 minut. Kdyz
asistentka vidi, Ze se pfestava soustiedit, je chlapci nabidnut odpocinek, ¢imz predejdou
nepiiméiené reakci (prudké odhozeni pracovnich pomtcek). Pomucku, se kterou pracuje, jiz
neodhazuje, ale podava ji asistentce pedagoga. U stolovani nema Petr vyrazny problém.
Jidlo mu chutna, takzZe je schopen u jidla sedét a pit z hrnku. Pfiborem se zatim jist nenaucil.
Co se ty¢e hygienickych navykt a sebeobsluhy, tak je chlapec schopen se svléknout
a nasledn¢ obléknout. Pod pfimym dohledem asistentky se snazi dodrzovat a osvojovat Si

hygienické navyky.
Pozorovani grafomotorickych schopnosti:

Pti druhém pozorovani grafomotoriky autorka dospéla k nésledujicim zavérim, jejichz

zaznamy znazornila v piiloze €. 2.

Béhem celého Skolniho roku se pani ucitelka s asistentkou pedagoga vénovala mimo jiné
I ¢innostem na procvic¢eni grafomotorickych schopnosti. Petr se témto ¢innostem vénoval
docela rad a pti pozorovani bylo zaznamenano zlepseni. I pies to, ze uchop tuzky stale neni
spravny, neni jiz tak kiecovity a tlak na podlozku je jiz pfiméfeny. Ikdyz Petr nedrzi tuzku
zcela spravng, je viditelné uvolnéni. U psani plynulych tahti se vyrazné zlepsil. Piekreslovat
tvary podle ptedlohy ho zacalo bavit a S dopomoci asistentky tento ukol zvlada. Dale s malou

dopomoci dokaZe vybarvit obrazek bez pretahovani.

Nadéle je tifeba pokraCovat v opravovani spravného uchopu tuzky, procvicovani
ptekreslovani tvar od nejjednodussiho kruhu, ¢tverce, obdélnika a nakonec trojuhelniku.

Déle ve vybarvovani obrazki a psani plynulych taha.
Pozorovani jemné motoriky:

Béhem druhého pozorovani jemné motoriky dospéla autorka k nasledujicim zaveértim,

jejichz zaznamy znazornila Vv ptiloze €. 3.

Z pozorovani v roce 2019 je patrné znatelné zlepSeni u chlapce v jemné motorice. U Petra
doslo k vyraznému pokroku, kdy s dopomoci zvlada manipulovat s drobnymi predméty.
Dokaze sam vytrhavat papir. Skladat z papiru mu Cini neustale velké problémy. Dale se
naucil béhem Skolniho roku stiihani papiru z Casopisu s dopomoci asistentky pedagoga.

Zvlada s pomoci koordinaci pravé a levé ruky pfi stithani. S pomoci ¢astecné zvlada
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otevirani dlan¢ postupné po jednom prstu. Dale dotyk kazdého prstu na ruce btiska palce mu
dela stale velké problémy. Nadale by bylo tfeba pokra¢ovat v procvicovani ¢innosti v jemné

motorice.

2.2.3 Vyhodnoceni pozorovani

Ze zaznamil pozorovani je ziejmé, ze se Petr zlepsil, co se tyCe reagovani na osloveni
vyucujicim. | kdyz ne vzdy je jeho reakce adekvatni. Ke zlepSeni doslo také v navazovani
o¢niho kontaktu a k lepSimu vztahu ke spoluzakim. Pobyt ve skuping jiz Petrovi necini
takovy problém jako diiv. Dokaze se i déle soustiedit u Cinnosti, které ho zaujmou.
Piedeviim pak doslo k vyraznému zlepSeni grafomotorickych schopnosti. Casteéné se
ptekreslovat tvary a vybarvovat obrazek bez ptetahovani, to vSe s dopomoci asistentky
pedagoga. Ke zlepseni doslo i v oblasti jemné motoriky, kde dokaze manipulovat s drobnymi
predméty. Naucil se s pomoci vytrhavat a stiihat papir. Koordinace pravé a levé ruky pfi
stithani mu jiz necini tak velké problémy a otevirani dlan¢ postupné po jednom prstu
S pomoci také zvladne. Béhem Skolniho roku 2018/2019 Petr ucinil velké pokroky. Musime
mit na paméti, ze dité s mentélni retardaci ma zpozdéné myslenkové procesy a neni schopné
pojmout mnoho informaci najednou. Ucitelka i asistentka pedagoga pracovala s chlapcem
individualng¢ a brala ohled na miru a rozsah jeho postizeni. Z tohoto diivodu ponechavala
chlapci dostatek ¢asu na praci a rozmysleni, nékolikrat opakovala instrukce a pfizplisobovala
se jeho tempu uceni. Asistentka pii praci s Petrem nesetiila pochvalou ¢i ocenénim, necekala
na konec¢ny vysledek, ale poskytovala priibézné pozitivni zpétnou vazbu. Prace s Petrem
vyzadovala trpélivost, pochopeni, diislednost a peclivost. Ptistupovala k chlapci s laskavosti,

klidem a optimismem. Vysledky tohoto snazeni jsou u chlapce viditelné a pfinosné.

2.3 Kresba

Test kresby lidské postavy je i pres skutecnost, ze se jednd o pomérné starou testovou
metodu, dodnes hojné vyuzivanym nastrojem pro relativné rychlé a pro dité nijak zatézujici

ziskéani informaci o vyvojové urovni ditéte (Vagnerova 20017).

Klasickd stadia vyvoje bé€zné détské kresby lidské postavy lze dohledat i v publikaci
Vyvojova psychologie I (2008), kde Vagnerova popisuje tfi stadia této kresby:

1. Stadium hlavonoZce.
Dit¢ zac¢ina kreslit lidskou postavu jiz kolem tietiho roku véku. ,,Détské pojeti lidského téla
vychézi ze zkuSenosti s vlastnim télem, ale je i vysledkem pozorovani jinych lidi. Nejvetsi
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vyznam pro né¢ ma lidsky obliCej, je dualezity pfi navazovani socidlniho kontaktu*
(Vagnerova 2008, s. 185). Proto se dité nejvice vénuje grafickému zpracovani hlavy. Zcela
prvnim zobrazenim lidské postavy byvaji tzv. hlavonozci, proto, ze se predpoklada, ze dité
primarné kresli ¢asti lidského téla, kterym piisuzuje urcitou diilezitost.

2. Stadium subjektivné fantazijniho zpracovani.
Ve véku 4-5 let se Casto u déti objevuji kresby, které se jevi jako pruhledné - dité nejprve
nakresli figuru, dodate¢né ji dopliuje jednotlivé ¢asti odévu.

3. Stadium realistického zobrazeni.
Toto stadium pozorujeme u déti predskolniho véku, kdy pied vstupem do Skoly jsou
Vv kresbach zjevné realistické prvky, a obrazky se ¢im dal vic podobaji realité. ,,Dité nyni
kresli spiSe to, co vidi. Takovato postupnd proména je jednim z ditkazii rozvoje détské

kognitivni decentrace (Vagnerova 2008, s. 186).

Pro zpracovani kazuistiky zvolila autorka prace kresbu lidské postavy, ze které se miizeme
dozvédét o urovni rozumovych schopnosti ditéte, dil¢ich schopnostech zrakového vniméni,

pfedstavivosti a paméti, jemné motorice a senzomotorickych funkcich.

2.3.1 Prvni Kkresba

Prvni kresba byla realizovana v roce 2018. Obrazek postavy naleznete v pfiloze €. 4.

Z Kkresby jsou patrné nasledujici znaky:

Petr mé&l nespravny tchop tuzky. Tuzku drzel pevné sevienou a pfilis tlacil na podlozku. Pti
kresbé se nesoustiedil a kreslit ho nebavilo. Kreslil s prestavkami, kdy ¢asto tuzku odkladal
a odmital pokracovat. Dulezité bylo Petra motivovat, aby v praci pokracoval (napf. Casté

chvaleni).

Velikost postavy: Postavu Petr namaloval do stfedu papiru. Zaujimala pfiblizné 100%

velikosti papiru, coz mize vypovidat o Petrovych vybusSich vzteku, neuznavani autority.

Postup kresleni: Petr zacinal kresbu trupem, poté nakreslil hlavu, levou ruku a nakonec ¢ary
kolem celé postavy. Jestlize dit€¢ nezacina kreslit hlavou, mlize to svédcit pro komunikaéni

I adaptacni potize, ¢i sklony k negativismu.

Absence podstatnych ¢asti téla: Postavé chybéla jedna ruka, krk a detaily obliceje, coz

muze byt projevem Petrova ob¢asné apatie a rezignace, ¢i nepozornosti.
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Vedeni ¢ary: Nedokazal kreslit plynulymi tahy, vedeni ¢ar bylo nepravidelné a byl viditelny

silny tlak na tuzku, coz byva projevem nejistoty nebo poskozeni mozku.
Hlava: Hlava byla pfimétena k télu, ale pfemalovavana. Vlasy tréely jako draty.

Oblicej: Na obliceji chybéla ista a nos, oc¢i byli patrné, ale zacarané, coz by mohlo vypovidat

o chyb¢jicim kontaktu s okolim.

USi: Postavé usi nenakreslil. Miize se jednat o znak, ktery znaci problémy v komunikaci,

nebo dokonce neschopnost komunikovat s druhymi lidmi.

Trup a télo: Trup byl u postavy nejvétsi. Z trupu vychazelo mnoho &ar. Cary by mohly

znazornovat 1 ochranny krunyf, jelikoZ jsou po obvodu celé postavy.

PaZe a ruce: Postavé chybéla cela prava paze s rukou. Coz miZe znamenat omezené

mnozstvi kontaktu, ¢i osamélost, nebo ji chlapec zapomnél nakreslit.

Nohy a chodidla: Nohy a chodidla postavé nenamaloval. Nohy jsou symbolem opory téla

a rovnovahy, muze to znamenat nejistotu (Vagnerova 2008).

2.3.2 Druha kresba

Druha kresba byla realizovana v roce 2019. Obrazek postavy naleznete v ptiloze €. 5.

Z kresby jsou patrné nasledujici znaky:
Uchop tuzky byl stale nespravny. Tuzku drzel pevné sevienou, tlak na podlozku byl

pfiméteny. Na kresbu se soustfedil a tuzku neodkladal.

Velikost postavy: Postavu Petr namaloval do stfedu papiru. Zaujimala 100% velikosti

papiru, coz muze vypovidat o Petrovych vybusich vzteku a neuznavani autority.

Postup Kkresleni: Petr zacinal kresbu hlavou, poté nakreslil trup, ruce, nohy a nakonec

dokreslil oblice;j.

Absence podstatnych ¢asti téla: Postaveé chybél krk a usi. Petrova kresba se vyrazné

zlepsila.
Vedeni ¢ary: Bylo patrné celkem pravidelné vedeni Cary, tlak na tuzku byl pfiméfeny.
Hlava: Hlava byla nakreslena pfiméfena k trupu. Vlasy pokryvaly horni ¢ast hlavy.

Oblicej: Na obliceji nakreslil usta, nos i o¢i.
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USi: Postave chybély usi. Mlize se jednat o znak ztizené komunikace s druhymi lidmi.
Trup a télo: Trup byl na postavé znazornén jako nejvetsi.

Paze: Paze postavé nechybi, leva byla delsi a prava kratsi, ale jen kvuli tomu, Ze se nevesla

na papir.

Nohy: Jsou ztvarnény jednoduchymi ¢arami, zakoncené ovalem. Nohou méla postava
dvojnéasobny pocet, tudiz ¢tyfi. Nohy jsou symbolem opory téla a rovnovahy, mize to

znamenat ziskanou jistotu (Vagnerova 2008).

2.3.3 Vyhodnoceni kresby

Z obou kreseb je patrné, ze doslo k vyraznému zlepSeni. U prvni kresby mél chlapec
nespravny uchop tuzky a pfili§ tlacil na podlozku. Nedokézal nakreslit plynulé tahy a vedeni
¢ar bylo nepravidelné. Pti kresbé se nesoustfedil a odmital pracovat. Kdezto u druhé kresby
se u chlapce zlepsil tchop psaci pomtcky, tlak na podlozku byl pfiméfeny a ruku mél
uvolnénéjsi. Dokazal nakreslit plynulé tahy. Doslo ke zlepseni soustiedéni. Petr vydrzel
pracovat delSi dobu bez napominani a motivovani. Neptestaval kreslit, nevstaval od stolu,
nepokladal tuzku a nezaujimal odmitavy postoj k vykonavané ¢innosti. U druhé postavy
nakreslil i detail oblieje, ob&é ruce a vétsi poCet nohou. Postava je zietelngjsi,
propracovangjsi a zmizel ochranny krunyt z Car. Propracoval ¢asti téla, které pii prvnim
kresleni chybély. Diky procvi¢ovani grafomotorickych schopnosti a jemné motoriky béhem

celého Skolniho roku se viditeln¢ zlepsil chlapciiv kresleny projev.
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Zavér
Kresba je dulezitou soucasti détského vyvoje, podporuje rozvoj percepce, senzomotorické

koordinace, jemné motoriky, fantazie, kreativity, vile a mnoho dalSich procesti. Miize nam

dat mnoho cennych informaci jak o vyvoji ditéte, tak o jeho osobnostni struktufe.

Zavére€na prace se vénovala teoretickym informacim tykajici se praktické ¢asti. Prace byla
¢lenéna na kapitoly a podkapitoly. Teoreticka ¢ast se vénovala mentalni retardaci z riznych
hledisek v¢etn¢ pii¢in mentalni retardace. Prakticka cast obsahovala kazuistiku chlapce
s diagnostikovanou stfedné tézkou mentalni retardaci. Popisovala chlapcovu osobni, rodinou
a Skolni anamnézu. V zavérecné praci byla vyuzita metoda kresby a pozorovani. V téchto
kapitolach byla popsana situace a vyvoj chlapce, ktery vyrusta v komplikovaném socialnim

prostiedi.

Cilem této prdce je zjistit, zda a k jakému zlepSeni a rozvoji dojde u chlapce se stredné tézkou
mentalni retardaci v estetické vychové (kreslenych projevech) béhem Skolniho roku
2018/2019. U Petra jsou patrné pokroky, a to diky skole, ktera ho béhem S$kolniho roku
podporovala v jeho celkovém rozvoji. Doslo k vyraznému zlepseni v oblasti grafomotoriky,
jemné motoriky a tudiZ i k rozvoji v estetické vychove, konkrétné v kresleném projevu.
K pokrokim doslo v uchopu psaci pomicky, v pfiméteném tlaku na podlozku a v uvolnéni
ruky. Dokazal nakreslit plynulé tahy a vylepsil detaily postavy. Doslo k celkovému zlepseni
soustfedéni a postoje ve skupiné spoluzakti. Pokrok byl zaznamenan i ve smyslové vychoveé
a Vv rozvoji rozumovych schopnosti. V prvopocatku Skolni dochazky, nemél chlapec zakladni
hygienické navyky a nebyl schopen vyjadfit své myslenky, pfani a potieby. Béhem
pozorovani byl zjistén 1 mimo jiné pokrok v hygienickych navycich, ktery je nyni schopen
vykonavat sam. Tak i rozvoji slovni zasoby, ktera je pro samostatny zivot jedince velmi
dilezita. Chlapec jiz umi definovat svoje potieby a pfani, a¢ s velkymi obtizemi. Dokaze se
domluvit a vyjadrit se, zatim ale pouze ve skole a doma. Pedagogové v ramci riznych aktivit
podporuji rozvoj fe¢ovych, psychomotorickych a dalSich dovednosti chlapce. Pokroky jsou
pomalé, ale patrné po vSech strankach. Autorka se subjektivné domniva, Ze kdyby Petr travil

volny €as v pecujici rodin€, budou pokroky mnohem vétsi.
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Navrhovana doporuceni

V nasledujicim textu je shrnuto doporuceni pro rodinu a Skolu, které by bylo vhodné

aplikovat.

Navrhovana doporuceni vzhledem k rodiné ditéte

S ohledem na aktualni situaci, ktera je v roding, by autorka prace doporucila hlavné zlepseni
socidlniho zdzemi pro dité. Jak je patrné z rodinné anamnézy, tak jedina babicka funguje
jako ¢lovek, kterého chlapec respektuje. Babicka by se proto méla zaméfit na celkové feseni
rodinné situace, a to hlavné v ptipad¢ své dcery, ktera je matkou Petra. ZlepSeni socialni
situace mize mit vyrazny vliv na chlapce. Protoze nebude v rodin¢ dochazet k riznym
vyhrocenym situacim, hlavné¢ haddkdm. Dité¢ by mélo vyristat idedlné¢ v harmonickém,
klidném a podporujicim prostedi. Ani jedno aktualné neni ze strany rodiny feseno. Casto
dochazi ke konfliktnim situacim, a to hlavné z davodu ekonomickych, protoze otec
nefunguje a matka minimaln¢. Babicka by se méla snazit situaci néjakym zptisobem s dcerou
fesit. Autorka se domniva, ze to by rodin€ velmi prospélo a celkovou situaci zklidnilo. AvSak
je zapotiebi, aby babicka pisobila pozitivnim piikladem na svoji dceru, kterd se o Petra
nestard zrovna piikladné. Aktualné jen diky babicce déla dité pokroky. Doporucuji, aby se
babicka vénovala Petrovi co nejvice, a to hlavné v planovani aktivniho traveni volného casu.
Doporucuji rizné deskové a dalsi hry, které pomohou rozvinout slovni zasobu a celkovou
schopnost interakce. Vzhledem k tomu, Ze dité travi minimum ¢asu aktivitami venku, bylo
by vhodné, aby se babicka snaZila najit ¢as na to, Ze s chlapcem ptlijde na prochézku a bude
mu povidat o tom, co vidi apod. Petrovi bude diky tomu opé&t rozsifovat slovni zdsobu. Mezi
dalsi aktivity by bylo dobré traveni volného ¢asu Petra mezi vrstevniky. Které by méla rodina
zajistit i mimo Skolu, coz bude pro chlapce prospésné hlavné z diivodu tréninku interakce ve
skupiné a i pro zlepsovani dalsich dovednosti. Dale doporucuji snazit se v klidu v kratkych

intervalech s chlapcem vypracovavat domaci ukoly a procvi¢ovat dovednosti, které jiz umi.

Navrhuji vyhrazeni doby, kdy se bude matka vénovat chlapci a budou spolecné pracovat na
zlepSeni grafomotoriky a c¢teni. Z vysledkli vyzkumu je zfejmé, Ze podpora asistenta
pedagoga prispéla ke zlepSeni v nékolika oblastech, zejména k pokrokim v grafomotorice,

soustiedéni a slovni zasobé¢. Je dulezité dané ukoly Casto procvicovat a opakovat.

Doporucuji k Petrové vSestrannému rozvoji navstévu nekterych akci Podkrkonosské

spolecnosti pratel déti zdravotné postizenych Semily. Pofadaji spolecné aktivity pro rodice
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s détmi. Napt. vylety, vystavy, zdjezdy do divadla, odpoledni Caje, sportovni soutéze,
vikendové pobyty, letni piimoisky pobyt... Dale navrhuji socialné terapeuticky program
V Zrnku nadéje, do kterého by Petr dochazel spole¢né s maminkou, ¢i babi¢kou. Kde maji
pro déti pfipravené tvorivé dilnicky, zahradni terapii, relaxa¢ni cviceni, vylety, akce spolku

i vefejné, vikendové a jednodenni pobyty.

Navrhovana doporuceni vzhledem ke Skole

Momentalné Petr déla pokroky hlavné diky péci pedagogickych pracovniki a dalSich
odbornik®, ktefi mu poskytuji pééi. Skola a pedagogiéti pracovnici délaji maximum pro
rozvoj ditéte. Doporucuji, aby Skola vice komunikovala s babi¢kou a matku, pecujicimi
osobami zdka, protoze je opravdu nutné, aby se jeho rodinnd situace zlepSila. V ramci
Skolského zatizeni bude dulezité i nadale rozvijet slovni z4sobu, smyslové a rozumové
schopnosti. Vzhledem k tomu, ze Petra pievazné vychovava babicka, kladu diraz i na
schopnosti interakce a pohybu, které jsou pro dalsi zivot velmi dalezité. Jelikoz ma dité
problém s udrzenim pozornosti, je dilezité chlapce zapojit riznymi aktivnimi tkoly. Pro
motorické schopnosti je vhodna kresba, ale je vhodné zapojit i rizné pohybové aktivity, a to
naptiklad v rdmci muzikoterapie. Muzikoterapie je vhodna jak pro celkové zklidnéni ditéte,
tak i pro trénink feCovych i pohybovych dovednosti. Navrhuji, aby se s Petrem pracovalo
vice aktivné, tj. aby Zak trénoval samostatné i ve skupiné rtizné dovednosti a diky tomu je
zlepSoval. Zavérem doporuceni pro Skolu navrhuji, aby Petr mél Castéjsi piestavky béhem
vyucovani. Pokud asistent pedagoga uzna za vhodné, Ze by byl vhodny odpocinek, mél by
byt chlapci dopian. Predejde se tak moznému piepnuti organismu. Chlapec se casto
nesoustiedi a kratké Castéj$i prestavky maji na Petra ptiznivy vliv. Také doporucuji Petra
casto chvalit. Pochvala je pro chlapce velmi motivujici, tj. chvalit za kazdy pokrok a snahu,

aby m¢l motivaci na sob¢ dale pracovat a mél z odvedené prace dobry pocit.
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Piilohy

Piiloha ¢. 1 - Zaznamovy arch pozorovani rok 2018 a 2019

Tabulka ¢. 1: Pozorovani rok 2018 a 2019

Oblast pozorovani

rok 2018

rok 2019

Odlouceni od matky a

babicky

Je schopen bez problémi

Je schopen bez problémi

Rozpozna osobni véci

Pozna své véci

Pozna své véci

Reaguje na své jméno

vyicené dospélym

Nereaguje na osloveni
vyucujicim — nutné
upozornéni asistentkou

pedagoga

Reaguje

Navazuje s dospélym o¢ni

S matkou a asistentkou

pokyny

asistentkou pedagoga

kontakt Pouze s matkou pedagoga
Vyhledava kontakt ¢i

pozornost ze strany

dospélého Nevyhledava Nevyhledava
Posloucha jednoduché Pouze pokyny vyslovené Pouze pokyny vyslovené

asistentkou pedagoga

Projevuje zajem o jiné

déti Neprojevuje Projevuje
Hraje si s ostatnimi détmi Nehraje Nehraje
Sedi se skupinou Nesedi Sedi

Funguje priméiené ve

skupiné

Nespolupracuje

Spolupracuje




Projevuje priméreny

zajem o aktivitu

Pouze pokud je podana
asistentkou pedagoga a

jednoduse

Pouze pokud je podana
asistentkou pedagoga a

jednoduse

Pouziva primérenym
zpusobem pomiicek k

uceni

S dopomoci asistentky

pedagoga

S dopomoci asistentky

pedagoga

ji, dokondi ji a vrati

Zvoli si aktivitu, vénuje se

S dopomoci asistentky

pedagoga

S dopomoci asistentky

pedagoga

Udrzi pozornost

Neni schopen

S dopomoci asistentky

pedagoga

stolovanim

Zvlada zvyky spojené se

Castecéné

S dopomoci asistentky

pedagoga

Zvlada zvyky spojené

S pouzivanim toalety

S dopomoci asistentky

pedagoga

S dopomoci asistentky

pedagoga

e Modre oznaceno zlepseni

(Cerna 2008, s. 151)




Priloha €. 2 - zaznamovy arch grafomotoriky 2018 a 2019

Tabulka €. 2 — Pozorovani grafomotoriky rok 2018 a 2019

piretahovani

Grafomotorika rok 2018 rok 2019
Spravné drzeni tuzky Nezvlada Nezvlada
Uvolnén4 ruka, Neni Caste¢nd
priméreny tlak na
podlozku
Plynulé tahy Nezvlada Zvlada
Piekreslovani tvari podle Nezvlada S dopomoci asistentky
predlohy pedagoga
Vybarvovani bez Nezvlada Zvlada

e Modre oznaceno zlepseni

Piiloha €. 3 - zaznamovy arch jemné motoriky 2018 a 2019

Tabulka €. 3 — Pozorovani jemné motoriky rok 2018 a 2019

ruce biiska palce

Jemna motorika rok 2018 rok 2019
Manipulace s drobnymi Nezvlada Zvlada s dopomoci
predméty asistentky pedagoga
Vytrhavani papiru Nezvlada Zvlada
Skladani papiru Nezvlada Nezvlada
Stiihani papiru Nezvlada S dopomoci asistentky

pedagoga
Koordinace pravé a levé Nezvlada S pomoci asistentky
ruky pfi stiithani pedagoga
Otevirani dlané postupné Nezvlada Zvlada s dopomoci
po jednom prstu asistentky pedagoga
Dotyk kazdého prstu na Nezvlada Nezvlada

e Modre oznaceno zlepseni




Priloha €. 4 - Prvni kresba rok 2018




Priloha ¢. 5 - Druha kresba rok 2019




