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Abstrakt

Tato bakalgska prace se zabyva problematikou primarniho¢lexdni dti
s €lesnym a kombinovanym postizenim v Jieském kraji. Hlavnim cilem prace bylo
zjistit aktudlni stav primarniho vvani dti s €lesnym a kombinovanym postiZzenim.
Ja jsem provada vyzkum na Bznych mateskych a zakladnich Skolach v ramci
vzklavani v hlavnim vzélavacim proudu. Na @atku bakaléské prace jsem stanovila
pouze jednu vyzkumnou otazku, ale na zakladormaci, které mi vyzkum imesl,
jsem stanovila vyzkumné otazky @vl) Jaké jsou faktické mozZnosti primérniho
vzklavani dti s €lesnym a kombinovanym postizenim v jileském kraji? a 2) Jaky je
stav gipravenosti a kvalifikovanosti vSechéastnilki vzdélavaciho procesu v ramci
integrace? K dosazenéchto cili byl uplatn v mé bakal&ké praci kvalitativni
vyzkum, z toho dvodu nejsou stanoveny zadné hypotézyerSiat byl realizovan
prostednictvim techniky standardizovaného rozhovorudagegy.iediteli a s asistenty
pedagoga. K provedeni a vyhodnoceni svého vyzkusem jtaké vyuZzila metodu
pozorovani a technikurfpadové studie. Cilovou skupinu mého vyzkumu viglialéti
a zaci od 5 do 10 let, kiebyli integrovani do tzv. hlavniho vvaciho proudu. Jedna

se 0 3 chlapce a 2 divky&dasnym a kombinovanym postizenim.

Rozhovory vychazely zipdem pipravenych otazek, které bylytippisobeny dané
skupire responderit tak, aby zjiovaly sowdasnou situaci inkluzivniho vtvani
z raznych pohled Gcastniki tohoto procesu. VeSkeré rozhovory byly anonymni a
dobrovolné. Na p&atku vyzkumu jsem nejprve vytiia spolu s rodii integrovaného
ditéte pripadové studie a nakonec vedla rozhovory se vSeéastdiky vzdlavaciho
procesu ieditel, pedagog, asistent pedagoga).

Nejprve jsem kontaktovala speciélpedagogické Z&zeni se specializaci nélésné
postiZzeni. Pr&vs timto SPC jsem spolupracovala a navstivila jeerkvili poskytnuti
informaci o integraci &i do kEZnych mateskych a zakladnich Skol. Speci&ln
pedagogické centrum mi sice né&e poskytnout osobni informace &eth, ale mohla
jsem alespb nalézt konkrétni matskou ¢i zakladni Skolu a nasledni kontaktovat.
K obohaceni svého vyzkumu jsem také navstivila sk (fad vCeskych



Budgjovicich, kde mi byly podanyipsné statistiky &i s €lesnym a kombinovanym
postizenim, které jsou integrované v celém J#ském kraji v MS a ZS. & vyzkum
se zandfil na pt MS ajednu ZS. Vyzkum z kazdé 3koly obsahuje iitowou
piipadovou studii integrovaného &t#, standardizované rozhovoryesliteli, pedagogy,
asistenty pedagoga a pozorovani. Nejprve jsem ktowvalaieditele Skol, ve kterych je
dit¢ integrovano. Poté, kdyz vyzkum schvailéditel Skoly, kontaktoval on rodinu
integrovaného dite, a pokud rodina souhlasila, dostala jsem konpikho na ni.
S rodinami jsem se seSla naéegem domluveném méstkde jsme sestavili hloubkovou
piipadovou studii jejich dite. Bshem celého vyzkumu jsem dochézela ogotm MS a
ZS tid, kde jsem provagh druhou techniku shbu dat, jiZ je pozorovani. Pozorovani
jsem realizovala v MSi ZS tidach v ramci vzélavaciho procesu. JelikoZ jsem se
snazila o dlouhodobé pozorovani, navstivila jseranované M ZS rekolikrat za

tyden.

Cilem mé prace bylo zjistit aktualni stav inkluziva vzdtlavani d@ti s €lesnym a
kombinovanym postizenim. K tomuto cili jsem pouzigsledky, které mi byly
poskytnuty ze specialnich pedagogickych centeragkého tadu, a poté jsem je
porovnala s legislativou ¢R o vzdlavani zak selesnym a kombinovanym
postizenim, fedevSim s vyhlaskou 73/2005 Sh. a jeji novelizad@/2011 Sb. o
vzaklavani dti, zaku a studeftse specidlnimi vzadhvacimi potebami dti a zak
mimoradre nadanych. Tyto vyhlasky jsem porovnala se svynslagky, které jsem
ziskala v ramci mého vyzkumu. Z tohoto porovnarglyya, ze vCeské republice jsou
z&kony, v nichZ je za&io vzdlavani dti s €lesnym a kombinovanym postizenim,
ale realita a faktické moznos#ichto diti se vzdlavat v hlavnim vzélavacim proudu je
miziva. Z vysledk vyzkumu jsem také zjistila, Ze nejvicétidse vzdlava v ramci
specialniho Skolstvi. Jak sem jiz ziovala, ve své bakaiské praci jsem stanovila 2
vyzkumné otazky, které jsem realizovala ijppdovych studii a rozhowvorvsech
Gcastnili procesul) Jaké jsou faktické moznosti primarnihodadani dti s ¥lesnym
a kombinovanym postizerininformace o moznostech primarniho 8tadani jsem
zjiStovala v ramci celého vyzkumu. Zakladnimi informacdayly pro mne statistiky

z krajského tadu a ze specianpedagogickych center. Faktické moznosti jsem ale



poznavala, teprve kdyZz jsem navstivila misité a zakladni Skoly osolanKdyZ znovu
porovnam zakongeské republiky, a to zakon 561/2004 Sbhiedgkolnim, zakladnim,
strednim, vysSSim odborném a jiném ¥labani v plathém zmi a vyhlasku 73/2005 Sb.
a jeji novelizace 147/2011 Sb. o wAlani dti, Zaki a student se specialnimi
vzaklavacimi potebami a ¢ti, Zaki a student mimoradré nadanych, nemohtici nic
jiného, nez Ze primarni moznostiétd s €lesnym a kombinovanym postizenim
v Jihateském kraji jsou nedostgjici. Statistiky z Krajskéhotadu ukazuji, Ze pouhych
27 dsti bylo integrovano za rok 2012/2013 do MS ( X% @& €lesnym postizenim, 3
déti s 8Zkym postizenim a 12&f s vice vadami ) a do ZS bylo integrovano za rok
2012/2013 39 &i ( 32 tlesre postizenych, 4 £¥kym postizenim, 3 s vice vadami )
v ramci hlavniho vzélavaciho proudu. Tytodti, které byly integrovany, majirpvazr
diagnézu lehkého stuprpostizeni. Na druhé stransou diti, které se vzélavaji ve
specialnim Skolstvi, a&th je podstathvice. DalSim dkazem jsou rozhovory z mého
vyzkumu, kdy dastnici vzdlavaciho procesu uvadiS,glesnym postizenim d¢ite ano,
ale kdyz by bylo /idruzené mentalni postizeni, tak ne, to neni vhiédp&spssna
integrace niZze byt pouze tehdy, kdyZeditema mentalni postiZzeni, potom je pe n
lepsi specialni MS,Pokud se nejednd o mentalni postizeni, tak ano jesii ma
mentalni postiZzeni, tak dite ne” 2) Jaky je stav fipravenosti a kvalifikovanosti vSech
Ucastnilz vzatlavaciho procesu v ramci integre@d ato otazka, jak jsem jiz poukazala
v predchozim odstavci, nebyldéyodre v podkladu bakatdké prace stanovena. Protoze
jsem ale na zakl&vypowdi, rozhovot a gripadovych studii zjistila, Ze ngpravenost

a nekvalifikovanost pedagbge zasadni, nemohla jsem tuto informaci opomerout
chttla jsem ji ve své praci také vyzdvihnout. Jakzeme vyist z rozhovaol pedagog,
vétSina z échto &astniki vzailavaciho procesu se nadale nedlada, anifeditel Skoly
nevyviji Zaddnou aktivitu ve vathvani v ramci této problematiky. Domnivam se, e d
budoucna by se &h pojem integrace/inkluze vice Zwgnit, & uz v ramci prezentaci,
Skoleni, semin@ nebo pedn®ta na stednich a vysokych Skolach. Myslim si, ze je to
dulezité téma jak pro specialniho pedagoga, asisteatkgoga, pedagoga, tak i pro

verejnost.



Abstrakt

This bachelor study concerns problems of primarycation of the children with

physical and combined disability in south of Cz&gpublic. The biggest aim was find
out actual state of primary education of the clitdiwith physical and combined
disability. | made research on regular nurserylzasc schools in line with education in
main educational stream. In the beginning of bawmh&lstudy | put only one research
question, but based on the information which resebring me, | was forced to put two

research questions.

1) Which are real possibilities of primary educatidntiee children with physical
and combined disability in south czech region.
2) How is the situation of readiness and qualificatiof all participants

educational process in line with integration.

To reach these targets | used the qualitativearesean my study. Due to the this
fact there are no set any hypotesis. The colleafanformations was realized through
standard interviews with teachers directors andstasgs of teachers. Another tool to
reach results was method of observation and teopgaif case study. The target group
of my research was children as well as studenthenage between 5 and 10 years.
These children and students was integrated in tm reducational stream. We are

talking about 3 boys and 2 girls with physical aothbined disability.

The interviews was based on prepared questionshiange modified for various
group of respondents to secure the current sitwatib inclusive education from
different point of view of this process. All inteews are based was anonymous and
voluntary. In the beginning of research | prepanegether with parents of integrated
child the case studies and afterwards | prepareztviews with all participants of

educational process (director, teacher, asistatfteofeacher).

At first | contacted the specialized pedagogicatitation focused on physical
observation. With htis institution | cooperated dimély visited them because of getting

informations about integration of children to resguhursery and basic schools. The



specialized pedagogical institution can not provwwle with the personal information
about children, but they gave contacts on variooBoals. For more detailed
informations | visited also regional office, wherdound the exact statistics about
children with physical and combined disability igtated around the region. My
research includes 5 nursery and 1 basic schoolrddearch from every school contains
deep case study of integrated child, standardviees with directors and assistant of
teachers. My first contacts was directors of théosts included in my study.
Afterwards, when research was approved by diredterdhad contacted the family,
exactly parents of integrated child. In case tla@iproval | visited family directly. On
the meeting with families we set up deep case stificthild. During all the research |
visited the schools where | observated the integratudents which was my another

important part of bachelor study. Every schoolsiteid for one week.

| was trying to undersatnd so much about problerhsdisabled children’s
integration through literature and interviews athgaone. The biggest aim of my work
was find out current state of inclusive educatidnttee children with physical and
combined disability. To reach this target | usesl riasults from specialized pedagogical
institutions as well as from regional office anteaivards | compared it with czech law
about education of children with physical and cameldi disability 73/2005 and updated
version 147/2011. This regulations | compared waity results that | get through my
research. Important is that in Czech Republic s tlaat protects education of children
with physical and combined disability. But reality different and chance for these
children to learn in main stream is very limitecasBd on the results | also realized that
most of the children is educated in specializedbstbystems. As | mentioned, in my

bachelor study | set two research questions whielllsed in the case studies.

1. Which are real possibilities of primary educatiof the children with physical
and combined disability in south czech regidnfdrmations about availability primary
education | was looking for all research. The basiormations was for analysis from
regional office especially from pedagogical indt@gas, but real informations | received
when | personally visited nursery and basic schodtgin when | compare the czech



law especially 561/2004 about preschool, basiqregary and higher level of education
in valid wording and regulation73/2005 and updatetsion147/2011 about education
children and students with extra educational neads children and students
extraordinary talented | can not say anything mbag primary availabilities of children
with physical and combined disability in south dzeegion are insufficient. It is proved
by analysis from south czech region, where is shoiwat only 32 children was
integrated in year 2012/2013 and these childrere magreless diagnosis of light level
of disability. On the other there are children eated in specialized school institution
and they are majority. Another prove are my intews | made during my research. The
partcipants of educational process present theviotly: ,Integration with physical
disability definitely yes, but when you have alsental disability definitely no. The
successful integration can only in case when ctidds not have menthal disability.

Then is much better specialized school institutions

2. How is the situation of readiness and qualificatiaf all participants
educational process in line with integratiohhis question | did not have in base for
bachelor study, as | mentioned in previous artilain reason to put this question was
crucial unreadiness of teachers. That is why | mhtl want to miss my results from
reasearch and wanted to highlight them in my stitlyw can we understand from
interviews, big part of teachers is not additiopatiucated even director is not active in
this matter. | suppose that in the future, in tearnshould be more useful if integration
will be more public, in presentation, training, seam as well as in plans in secondary
and higher schools. | think. That this is very impat topic, for specialized teachers,

assistant of the teacher as well as for public.
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Uvod

Zvolené téma je pro mne zajimavé, protteda d@ti je v sodasnosti zéazovana do
béZznych Skol formou integrace, a to nejlépe v rdméluzivniho vzalavani. Paklize
tato situace nastane, je pro vSechrgsiniky vzdlavaciho procesu velice n&ra.
Zalezi pak na postojich a&igtupu Zzéka, rodi i pedagog. Aby inkluze byla Us§sna,
musi byt Skola schopna vybudovat systém, jenz kiuzvni a strukturovan sénem
k pInéni vSech speciatnpedagogickych pétb kazdéhalenaci komunity tak, aby se
stal UuspgSnym a citil se bezpee, a &astnici vzdlavaciho procesu se nebafijmout

jedince s postizenim.

Inkluze, tak jak ji vnimame, umadgje rozvoj vlastniho ja vSem jediimm, i tm,
kterym brani v fistupu kinformacim ijekazky fyzické, socialni¢i psychické.
Zdravotni postizeni jedince velmi znevyhoge, ale my se ho snhazime vramci
inkluzivniho vzalavani plr zalenit a najit novy rozrr Zivota. Sodasnym cilem nasi
spole&nosti je fenést se z pohledu medicinského k celistvémueba tvnimatlovéka
z pohledu v3ech dimenzi a oZpwat jej za individualni osobnos€loveék je bio-

psycho-spiritualni osobnost, ktera itvimtegralni jednotu.

Bakal&ska prace se zabyva moznostmi primarnihoéhze@ni dti s €lesnym a
kombinovanym postizenim v Jiteském kraji. Domnivam se, Ze téma této bakk&
prace je velmi zajimavé a také diskutované v €aéké republice. V dnedni dofe
trendem, alesppco se v odborné literatel piSe, pechod z integrace k inkluzi, tzv.
inkluzivnimu vzdlavani. V ramci své bakatké prace jsem igéetla odbornou
literaturu, ktera se zabyvala pouze teoretickasti, ale k tématu realizace integrace a
inkluzivniho vzdlavani existuje literatury velmi mélo. Toto témars si vybrala,
protoze m& velice zajima, a hla¥njsem byla z¥¢dava, jak nij vyzkum dopadne a jaké
vysledky odhali. Kazdylovek, ktery se problematikou integrace zabyva, iy wdét,
Ze podle zakona&. 561/2004 Sb. ofpdSkolnim, zakladnim,igdnim, vySSim odborném
a jiném vzdlavani v platném zmi, ma pravo se vzthvat kazdé dé se specialnimi
vzaklavacimi potebami do tzv. hlavniho vzthvaciho proudu. Mym nejvySSim cilem
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bylo odhalit faktické moznostéthto dti, realné zkuSenosti, ndzor¥imo od @astniki
vzklavaciho procesu, kitejsou také nedilnou soéasti integrace. Zajimalo mne, jestli
jsou opravdu vytviené dostatsé podminky pro integraci, a ¢l jsem porovnat
informace z odborné literatury se skirtesti, tzn. zda-li koly v jiznicRechach maiji
vytvoreny dostattné podminky ufené Kkintegraci vSech ¢d s €lesnym a
kombinovanym postizenim. Zamyslim se, jestlbec dospjeme v dnesni spalaosti

k tzv. inkluzi a inkluzivnimu vzélavani, a také si nejsem jista, zda inkluze, t&kjga
popsana v odborné literdy by neéla byt vramci vzdlavani dti s €lesnym a

kombinovanym postiZzenim zavedena.
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1.1. Di#€ s €lesnym a kombinovanym postiZzenim

1.1.1. Somatopedie

Somatopedie jeddni obor specialni pedagogiky, ktery se zabyv&hzeénim a
piedevSim vychovou jedifics €lesnym a zdravotnim postizenim. Nazev oboru je
slozen z teckych slov soma o) a paideia (vychova). Spolu s dalSimi obory —
psychopedii, oftalmopedii, logopedii, surdopediapedii tvdi védni oblast specialni
pedagogiky. V sotasné dob se pouZziva ¢kolik jinych termini jako nap. pedagogika
télesre postizenych.14)

Somatopedie se opira o poznatkikalika védnich obob: predevSim pediatrii, a
Z ni zejména o tyto specializacestgska ortopedie, chirurgie, neurologie a psychiatrie
dale ze somatologie ve smyslu anatomie a fyziolaggani, organovych soustav a
lidského organismu; neurofyziologii, ktera se zabywneuromotorickou koordinaci
jemnou i hrubou, mluvni motorikou a grafomotorik@polupracuje téZ s ortopedickou
protetikou, kter&esi principy konstrukce ortopedickych picek, gFistroja protéz atd.

2
1.1.2. Zdravi, impairment, disability, handicap, restringovana participace

Zdravi

,Dle WHO je definovano zdravi jako stav Uplnéesné, duSevni, socialni a
spiritualni pohody, tedy nejen némmnost nemoci a vady. Tato definice poukazuje na
to, Ze clovek musi byt chapan v holistickém pojeti jako bytddb-psycho-

sociospiritualni s velkymigazem na vSechny jeho sloZk§B0)
Impairment

Impairment chapeme jako poruchBuposkozeni, ztratu ve funkciah strukturach
jako fyziologickych, somatickych nebo anatomickyctaké psychickych. Tuto poruchu

definujeme jako zinu funkce na arovngtniho organwi systému.g)
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Disability

.V Praze v roce 2006 byl/ijat navrh definice disability <ist¢ podle Mezinarodni
klasifikace fun&nich schopnosti, disability a zdravi (MKF): Disdtal je sniZeni
funkenich schopnosti na drovnéla, jedince nebo spafaosti, kterd vznika, kdyz se

obcan se svym zdravotnim stavem setkava s bariérasiedi“(30)

Clovek v disledku toho nerize vykonavat aktivity pravtim zpisobem, jak je to

obvyklé. Jedna se tedy o poruchu na Urovni celétdimge. 5)
Handicap

Handicap je vyjatenim znevyhodini jedince s postizenim. Projevuje se zejména
snizenim, resp. omezenim moznosti dangbwecka ve srovnani stim, co byix
zastal, pokud by ovSem nebyl znevyh&man MKF tento pojem jiz nedefinuje Zidodu

nejasnosti a mistaépzavadi pojem restringovana participads. (
Restringovana (omezena) participace

Restringovand participace se tykéegevsim hodnoceni futiki schopnosti dané
osoby. Participace je tak vnimana jako sniZzenivétikteré je pro daného jedince
omezujici prav v té aktivig, ktera je pro & dulezita ve vztahu k socialnimu praesdi.

(5)

1.1.3. Klasifikace pohybovych vad

V odborné literatte, kter4d se zabyva speciélni pedagogikou, se ppvazu
motoricka (lesnd) postizeni iptrvavajici nebo trvalé napadnosti, pohybové
schopnosti, které maji trvalé nebo podstatné nkglefiimiz pisobi na kognitivni,
emocionalni a socialni vykony.fiBinou je poSkozeni nosného nebo pohybovéeho

aparatu nebo jiné organické postizeni.
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RozliSujeme d¥ zakladni skupiny, knimz pat poruchy vrozené (etrg
dédicnych) a poruchy ziskané. VSechny pohybové vady mdhd rizného stup
Podle postizenécasti €la rozeznavame skupinu obrn centralnich a perigarni

deformace, malformace a amputace.

Obrny roz@lujeme na centralni a periferni. Centralast tvaéi mozek a michaiast
periferni obvodové nervstvo. Jednotlivé formy se sede liSi rozsahem a stdpm
zavaznosti adli se na parézyhst&né ochrnuti) a plegie (Uplné ochrnuf)5)

Obrny Ize rozdiit dle lokalizace, coz je monoparéza (postizedig korketiny),
paraperéza (postizeni dolnich Ketin, v disledku postizeni michy), hemiparéza
(postizeni pravé&i levé poloviny €la véetré obliceje), kvadruparéza (postizeni vSech

ctyi korcetin). )

Ptfi poruchach nervového systému j@eité wnovat pozornost posouzeni Urgévn
motoriky c¢lovéka, proto je sledovan svalovy tonus. KdyZz je pestiZzperiferni

motoneuron, dochazi ke sniZzeni — Hypotonii & Ipzi centrdlniho motoneuronu

zpravidla dochazi naopak k jeho zvySeni — Hyperr{gpasticit). (5)
Centralni obrny
Détska mozkova obrna

Mezi nejhlavigjSi centralni postizeni patdétskd mozkova obrna (DMO).iReiny
DMO jsou jak prenatalni tak postnatalni. Co se tyk&in postizeni plodu v
prenatalnim obdobi, pak zde maji vliv jakékoliekde matky. Nasledkem trhe byt
nag. nedostaténé okysléovani plodu, zejména mozku. V perinatalnim obdabi t
mohou byt porodni asfyxie, nedonoSenostienpSenost, ééké komplikované
protahované porody a postnatalni — zejména infekogklé do Sesti ®sial, vzdy se

jedna o postizeni nezralého mozKLb)(

Jestli ma dit po narozeni ifiznaky DMO, neni @bec snadné identifikovat,

projevuje se dznymi tonusovymi poruchami, ktery maji 4 formy: aiptickou,
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hemiparetickou, kvadruparetickou, nebo hyperkiketic Poruchy se pak &aaji

pozvolna projevovat v ontogenetickém vyveh)
A. Spastické DMO

Forma dipareticka siznym stupgm postiZzeni postihuje zejména dolni Eetiny.
Mén¢ casto se setkavame i s postizenim hornichtéiim RozliSuje se forma lehka a

tézka. Spasticka diparéza vznika jen&stivi, a to do doby, nez dizaine chodit.(5)

Forma hemiparetickd je spasticka obrna horni iidadméetiny (poloviny €la), ale
je patrné, Ze postizeni méepahu v hornich kamtinach. Horni kotetina je zejména

ohnuta v lokti a dolni katetina napjata tak, Ze postizeny doSlapuje nékapi(15)

Forma kvadrupareticka je obrna vSettyi korcetin s gevaznym postizenim
dolnich kortetin a hornich kotetin. Zalezi na tom, jestli vznikla zdvojenim formy
diparetické (dolni ko¥etiny) nebo zdvojenim formy hemiparetické (hornhdetiny).
(14)

B. Nespastické DMO

Forma hypotonicka je chaba obrna. Nigjd je vyrazijSi na dolnich kogetinach.
Nejprve se vyskytuje v kojeneckéntku, pozdji (asi kolem tetiho roku) se rni ve
formu spastickou nebo dyskinetickou. Pokud trvatipesi nadale, je doprovazena

téZkou mentélni retardaci. Vyzhige se snizenim svalovym riion (hypotonii). 15)

Dalsi formou je extrapyramidova (dyskeneticka) anajuje se nepotkatelnymi
mimovolnimi pohyby, které doprovazeji kazdy pokusadni pohyb. Jsou to pohyby

atetotické, choreatické, balistické nebo myoklogi¢k5)

Détska mozkova obrna jéasto kombinovana s poruchami dusSevniho vyvoje a
snizenym intelektem, s poruchanieci, s poruchami chovani a s epileptickymi
z&chvaty. Vyjimkou nejsou ani smyslova postiZextiise jedna o vady zraku, nebo
vady sluchu. 15)
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DalSi postiZzeni gridruzena k détské mozkové obrré

e

Détskd mozkova obrnafipdsi v zavislosti na fortnvedle poruch hybnosti také
dalSi gidruzend postizeni. Nazyvame je kombinovanym pesfih. NefastjSim

pridruzenym postizenim je mentalni retardace, epgepporuchyedi. (2)

Mentalni retardace vlastmeni tak zavazna, spisSe ji chapeme jako trvaly, pt@
ktery je charakteristické celkové snizeni inteleitin schopnosti, které ime byt b’
vrozené, nebo vzniklé vfinéhu vyvoje jedince. S tim jsotasto spojeny poruchy
adaptace, tedy nizSi schopnost orientovat secitéor prostedi. DalSim velmi
zavaznym pidruzenym postizenim je epilepsie, ktera provazi @don€rné casto a
viak piipadi maze byt hlavni pekdzkou p zapojeni ¢lovéka s postizenim do
aktivniho Zivota. U DMO se setkavame téz se smysioporuchami. Velké procento
déti s DMO ma zrakové obtiZze. Sasti gidruZenych postiZeni jsou poruchy sluchu a

s tim Gzce souvisi porucligi. (5)
Periferni obrny:
Myopatie

Pt poruSe hybnosti nemusi bytigina pouze v posSkozeni inervagecentralniho
fizeni. DalSi picinou mohou byt itzna posSkozeni svalového vlakngmuz tikame
myopatie. Mohou mit genetickoufiginu nebo jsou zfsobeny zatty, urazy,
intoxikacemi. Objevuji se tu faktory endokrinni &tabolické. Bevazna vtSina jedind
postizenych myopatii méaékterou z forem progresivni svalové dystrofie. Uijee
postizeného timto onemaarim dochazi k degeneraci svalovych vilakekicng

pruhovaného svalstva2)
Duchenneova svalova dystrofie

,Jedna se o onemadar, které je zfsobeno mutacemiuenych proteir
dystofinového glykoproteinového komplexuiciRou vzniku tohoto onemadm je
delece (typ genové mutaceYité ¢asti retezce DNA lokalizovana na chromozomu X.“
DMD je onemocsni, které postihuje té#n vyhradré chlapce. Pro tuto nemoc neni
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typické, aby ji trgli prvorozenci, pesto se u ¢&kterych pipadi vyskytuje
novorozenecka hypotonie. Obvykle je prvniifizpakem DSD to, Zedtl zathou pozd
chodit. V tomto obdobi jsotasté pady a brzy se vyviji typickytgmb kolébavé, tzv.
kachni clize. Dit chodi koléba¥ kvuli hyperlordéze s vystenym kiSkem. Jedinci
maji zkracené Achillovy Slachy, coz vede k typickézi po Spékach. @)

Charcotova Marieova — Toothova choroba

Jedinci s touto chorobou trpi zanikdnim osovychkeh et myelinovych
pochev u perifernich nelty Zmeny ve svalech jsou jak sekundarniho, tak primarniho
charakteru. Ribéh choroby je velmi ndjiznivy, nebd@ nemoc postihne nejprve distalni
casti dolnich kowetin, poté postugnprechazi do atrofie svalstva, bérce a posléze i na
dolni fetinu korgetin. (5)

Spinalni svalova atrofie

Toto onemocéni sefadi mezi nemoci nervového systému. Je to oneémbamozene,

kdy dochéazi k ubytku svalové hmoty (tedy atrofii).

Stupr postizeni

Typ | = akutni infantilni forma(Werdingiv-Hoffmanmv syndrom) tvd asi jednu
ctvrtinu pripadi. Projevuje se uZ wvetbze a okamzt po narozeni. Zvyramje se
v prvnich nasicich Zivota.

Typ Il — piFechodnda, pozdé infantibilni forma (chronicky typ Werdingovy-
Objevuje se v kojeneckérdku, nejpozdii do peti let. Prvni priznaky jsou: svalove
hypotrofie dolnich kafetin a opoZéni ristu. Dale také zkveni hrudniku a skoli6za

korcetin. Objevuje se hlavru chlapa.

Spinalni svalova atrofie Typ llI(juvenilni¢i casre adultni forma). Tvd jen necelych
deset procent spinalnich svalovych atrofii. Chr&gipnibeh se projevi v étskémci
adolescentnim &ku. Pripojuje se ochrnuti hornich kdetin, mimického svalstva

a jazyka.
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Spindlni svalova atrofie Typ V(vlastni adultni forma). Tento typekdy byva
svaly ruky¢i nohy. Ma nezhoubny fibeh, nemocné neinvalidizuje a nezkracuje jejich
vek. (31)

DalSi postizeni

DalSim zavaznym postizenim jsouzné druhy mozkovych zéti, které jsou
neiastji vyvolany mikrobialnimi ¢initeli. Nejvice komplikovanym postizenim jsou
stavy po mozkovych nadorech, které zanechaji niégledoohybové oblasti. Dale
muzeme sledovat zénu v oblastireci anebo Uplné porudeci tzv. afazii. Stejné nebo
obdobné nasledky iieme dekavat u mozkovychifhod, které vznikaji krvacenim do
mozku a u mozkovych embolii, které jsdasto zfisobeny nedokrevnosti jediésti
mozku nebo odubenim mozkové tk&f) kde se zaklini embol, ktery se pohybuje
krevnim proudem.1(5)

Traumatické obrny vznikaji ip trazech, kdy si jedinec #pobi pora#ni, a to
otewena nebo uzaena. Ritom miZze byt poradna lebka i mozek. Nejl¢h je ofes
mozku (komoce), klasifikovany jako lehky,festini a &Zky. Dale stldaeni mozku
(komprese) a ngjESi zhmozdni mozku (kontuse). DalSim z&vaZznym postizenim je
obrna michy. Nastava vlivemiaznych onemocini, ale v sotasné dob je ¢astou

pricinou Uraz pate s naslednym poranim michy (15)

Vrozenym postizenim je roz§t patée bez postizeni michy nebo jejich plen,
rozS€p patée a misSnich plen (meningokéle), rapstpatée, plen a michy
(meningomyelokéla). Vada vznikad nespravnym tigaim paténiho kanalu, nepstji

v bederniasti. (L5)

K ortopedickym postizeninfadime mezi zavazné postizeni vrozené vykloubeni
ky¢li. ,Jedna se o nedostate® vyvinuti kgelnich klould, které je provazeno luxaci
(Gplnym vykloubenim kloubni hlaviceyigmdre subluxaci {aste'hym vykloubenim).
Velmi casty je vyskyt deformaci péate a to bd’ v rovire sagitalni tedy hyperkyféza

anebo cas¥ji v roviné frontalni, a pak howdme o skoli6ze."Skolibzy dlime na
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idiopatickou (bez znaméftiginy), infantilni (v dtském \ku), juvenilni (v obdobi

dospivani). %)

1.1.4 Tlesné motorické postizeni

,,relesna postizeni jsourtrvavajici nebo trvalé napadnosti, snizené pohgbov
schopnosti s dlouhodobym nebo podstatnyisolpenim na kognitivni, emocionalni a

socialni vykony.“(16)

Télesnym postizenim chapeme poruchy nervového systdedince, jak
pohybového tak i nosného aparatu, které maji zéeddls poruchu hybnosti. Tyto
odliSnosti se negati¥n projevuji na vyvoji osobnosti d@ie a casto je naruSen i
psychomotoricky vyvoj, ktery se poté projevi nagjiarovni. Problémy také mohou

nastat v oblasti somatické, motorické a stégak i v psychické a socialni & (5)

Télesna postiZzeni roztlujeme na vrozena a ziskana. Vrozedlésné vady jsou
casto zfisobené nap infekinim onemocénim matky v dob tehotenstvi, nebo
nedostatkem minend| vitamin a stopovych prvk Bohuzel nejasgjSi peicinou byva
dedicnost. U ziskanych postizeni je to sporné. Mohouikrmout v kterémkoliv

vékovém obdobi déte, a to po Urazu nebo jakaésledek onemocmi. (16)

Télesné postizeni postihujelovéka v celé jeho osobnosti. Motorika, vnimani,
kognice a emoce jsou od sebe natitkiné a vzajemé& propojenéls)
Jedna se ipdevSim o poruchy nervového systému, maji-li zaledék poruchu
hybnosti. Mize vSak jit téZ otzné poruchy pohybového a nosného aparatu. Jednim
Z negativnich faktdr je, Ze ma velky vliv na vyvoj osobnosti jedince@astizenim.
Jedinec ma problémy s psychomotorickym a psychickywojem. Tim, Ze je omezen v
pohybu nebo izolovan od po#tného prosedi, zaostava v mentalnim vyvoji, coz

zagicinuje i omezeni psychomotorikylZ)
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Typy postiZzeni

V nasi spolénosti se rozliSuji nasledujici typy postiZzeni:
(Rozctleni dle M. Rénotiérové, M. Pipékoveé)

Recové postizenfNaruSenfetové schopnosti - Logopedie),

NaruSenou komunikai schopnost roztujeme do deseti zakladnich kategorii.
Vyvojovd nemluvnost (vyvojova dysfazie), ziskan&g&rova nemluvnost (afazie),
ziskana psychogenni nemluvnost (mutismus), naruSaniku feci (rinolalie,
palatolalie), naruseni fluence — plynulosti (balbuties, tumultus sermonis), naruseni
clankovani feci (dyslali, dysartrie), naruSeni grafické stranksti, symptomatické

poruchyiedi, poruchy hlasu, kombinované vady a porutdy. (15)
Zrakové postizer(Oftalmopedie)

»Speciald pedagogicky obor Oftalmopedie se zabyva vychovedflavanim a

rozvojem osob se zrakovym postizet{(ibh)
Sluchové postizeiSurdopedie)

Jde o obor, ktery se zabyva walanim a vychovou jedific se sluchovym
postizenim(16)

Telesné (motorické) postize(Bomatopedie

Somatickym postizenim je takové postizeni, kterpregevuje bd’ dotasnymi nebo
trvalymi problémy v motorickych dispozicigtoveéka. Jedna se o poruchy nervového

systému, pokud maji za nasledek poruchu hybn&sti. (
Specifické vyvojové poruchyani

Specifické poruchy ¢eni jsou definovany jako termin ozwgici skupinu obtiZi,
které se projevuji hlawnpii osvojovani, uzivanieci, ¢teni a psani, naslouchani & p

matematice(12)
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Poruchy chovan{Etopedie)

Etopedie se zabyva etiologii, projevy, vychovouiewychovou, prevenci,
vzaklavanim a pracovniifpravou morala narusenych jediric Etopedie je fedevsim
procesem edukace. Prioritou jsou odfmbwna otazky tykajici se vzajemnych souvislosti
mezi edukaci a smyslem naghi potencionality dée s poruchami emoci a chovani,

které jim vytvai bariéry v gistupu ke vzélanosti a podétnému prosedi.(15)
Mentalni postizenfPsychopedie

.,Mentalni retardace je vyvojova porucha integrgsgchickych funkci postihujici

jedince ve vSech sloZkach jeho osobnosti — dugelasiné i socialnf (15)
Kombinovana postizeni

V piedeSlych kapitolach popisujeme a klasifikujeme @livé druhy postizeni
odcklerg, ale v praxi se setkdvandasto s kombinaci dvou a vicéznych vad nebo

poruch u jedinéheloveka.

Ackoliv teoreticky popisujeme a klasifikujeme jediadl druhy postizeni zvI&$s
v praxi se mizemecasto setkat s kombinaci dvou a viéenych vad nebo poruch u
jedinéhoc¢lovéka. Jde o natolikiznorodou skupinu znevyhodm, Ze prakticky neni
mozno vytvdit jednotny klasifik&ni systém, a neni dokonce ani ustalena terminologie
pouzivana P deskripci fipadi takto handicapovanych osob. Pouzivaji se pojmy
kombinované postizeni, postiZzeni s vice vadamigndsobné postizeni. Kombinace
n¢kolika druhi postizeni byvajtasto zaficinény genetickymi anomaliemi atkdy se

projevuji formou souboru mnohaipnaka. (18)
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1.2. Edukace dti s télesnym a kombinovanym postizenim

1.2.1. Vyznam rané pée a jeji Wasné intervence

V¢asna intervence je systém sluzeb a prograktery je poskytovan aem
ohroZenych v socidlnim, biologickém a psychickémvojly détem se zdravotnim
postizenim a v neposledrfase rodindm échto dti s cilem pedchazet postizeni,
eliminovat nebo zmirnit jeho nasledky a snazit eskgtnout rodis i ditéti moznost

integrace(9)

V¢asna intervence je vyznamnym faktorem v edukaétedi postizenim, fjgemz
tato vazba plati oboustrahain(5) Jestlize se ndm stane, Ze promeSkadme kritické dbdob
v prvnich letech Zivota dite a neposkytneme mu odpovidajici podporu v jehmjiy
bude velice obtiznéi dokonce nemozné tento problémeétrg napravit. Vychazime
ztoho, Ze mozek malého & je schopen regenerace a kompenzace vzniklych
poskozeni v mnohemétdim rozsahu, nez jsme si ochottippstit. Rozvoj jedince je

zavisly na ¥asné intervendo)

V nejlepSim pipadt by se rodina ®a dostavit pro pomoc v okamziku, kdy je
zjisSténa vada nebo porucha &é. Mela by byt informovana a dostat nabidku na
zprostedkovani odborné i poradenské pomociCaské republice je komplex rané&pé

poskytovan nepstji stredisky rané p&e nebo speciaénpedagogickymi centry(18)

Cilem «asné intervence je, aby byla dostupna pro vSechtiyadto hlavi pro ty,
které ji potebuji. Také by rla pokryvat celé Uzemi statu. V tomto procesu Zalez
piedevsim na Uzké spolupraci vdech zainteresovangobroil a rodta postizeného

ditéte. Hlavnim ukolem je poskytnou r@édim poradenstvi asiem podporu(9)

Pojmy ran& podpora a&a&sna intervence zahrntigdu obsahovych, organtzdch a
institucionalnich podjrnych opateni tzv. pedskolni rehabilitaceslesré postizenych.
Vyznam rané podpory zavisi na schopnoste¢eniu jedince s postizenim i na
kognitivnim a emocionalnim vyvoji. V rané $ése naskyta problémiedkEZznych a

pribéznych vySetovani tzv. ¥asna diagnostika. Na ftku kazdé rehabilitaceélésrs
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postizenych musi byt stanoven#&asna diagnéza, aby se mohla dale organizovat
prevence a rehabilitace. Samgmou sodasti celého procesu musi byt zapojeni a

spoluprace jednotlivych odborrikzejména psycholdga pedagod (9)

1.2.1.1 Legislativni ramec

Vzdélavaci proces v naSi legislativie zalozen na zas&adrovného pistupu,
uspokojovani vzélavacich pateb jediné bez jakékoliv diskriminace zigodu rasy,
barvy pleti, pohlavi, jazyka, vzajemné duacty, respeknazorové snasenlivosti,
svobodného Eéni poznatik a moznosti kazdého v&dvat se po dobu celého Zivota.
(25)

Vzdélavanim dti, Zaki a student se specialnimi p&gbami se zabyva zakan
561/2004 Sb. 8§ 16 oi@dSkolnim, zakladnim, igdnim, vySSim odborném a jiném
vzaklani, a vyhldsSka 73/2005 Sb. a jeji novelizac&47/2011 Sb. Zakon 561/2004 Sb.
8§ 16 definuje tohoto zaka jako osobu se zdravotmpostizenim, zdravotnim
znevyhodgnim nebo socialnim znevyhotiim. Zdravotni postizeni jeélesné,
mentalni, zrakové nebo sluchové, séin® postiZzeni s vice vadami, vadyi, autismus
a vyvojové poruchy ¢eni nebo chovani2g)

Socialnim znevyhodmim z&kon definuje rodinné prostli se sociak kulturnim
postavenim, ohrozujicimi socialnimi patologickynavy, nd&izenou ustavni nebo

ochrannou vychovou nebo postaveni azylanta.

1.2.1.2 Vzdlavani

,,Deéti, Zaci a studenti se specialnimi vi&acimi potebami maji pravo na
vzcblavani, jehoz obsah, formy a metody odpovidajcheyzdlavacim potebam a

moznostem, na vytkeni nezbytnych podminek, které totoél&dani umozni, a na

25



poradenskou pomoc Skoly a Skolského poradenskéfwema Pro Zaky a studenty se
zdravotnim postizenim a zdravotnim znevyboiin se pi p/ijimani ke vzdavani a i
jeho ukoovani stanovi vhodné podminky odpovidajici jejiotigbam. Pi hodnoceni
Z&ki a student se speciélnimi vzthvacimi potebami se fihlizi k povaze postiZzeni
nebo znevyhodni.” (24)

D¢ti, Zaci a studenti se specidlnimi ¥laacimi potebami mohou bezplatruzivat
pii vzdélavani speciélni a specialni didaktickéebnice, které maifslusna Skola
k dispozici. VyzZaduje-li to stuge postizeni, #zuji se pro tyto jedincetitly nebo

skupiny s upravenymi vathvacimi programy.44)

Systém vzdlavani gchto dti se uskutéiuje na zaklaél podpirnych opaiteni, ktera
jsou aplikovana véZnych Skolach, aby ditse specialnimi vzadavacimi potebami
mohlo byt téZ vz&8lavano ve Skolach s Zaky stejnéhikw. Pod@irnymi opatenimi (i
specialnim vz&lavani se rozumi vyuziti specialnich postupnetod, forem a take
prostedki. Dé¢ti se specialnimi péébami maji vzhledem ke svému postizeni
kompenzani, rehabiliténi a webni ponicky potebné k dosazeni daného stéipn
vzaklani. V neposlednfads v ramci vzalavani gchto jedind musi Skola snizit pet
Zaka ve ftide, zajistit sluzby sociath pedagogické e, kontaktovat pedagogicko—
psychologické poradny, zZmit odcleni nebo peorganizovani postupvzdklavani

zohledujicich specialni peeby zaka(24)

Specialni vzdlavani dti, zaki a student se specialnimi vadavacimi potebami
se poskytuje &m Zzakim, kterym byla zji&%na na zaklagl Seteni special&
pedagogického centra peba specialnich vZthvacich pateb a jejich stupe Rozsah a

zavaznost postizeni jéidodem z#adit Zaka do programu specialniho &2gani. 4)

Legislativa ve vyhlasce 73/2005 Sb. § 3, zahrnyje formy vzdlavani zak se

zdravotnim postizenim:

1. Forma individualni integrace — vddvani Zaka v &né Skole nebo ve specialni

Skole utené pro zaky s jinym druhem zdravotniho postizeni.
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2. Forma skupinoveé integrace — Zak, ktery secl&d ve tid¢, oddleni nebo
studijni skupig ziizené pro Zaky se zdravotnimiizenim v &zné Skole nebo ve

specialni Skole w@ené pro zaky s jinym druhem zdravotniho postizeni.

3. Forma specialniho Skolstvi — Zak je ¥t&van ve specialntite.

4. Forma kombinace - 1-324)

Vyhlaskac¢. 73/2005 Sb., definuje konkrétpodpirna opaiteni, na které maji

déti, Zaci a studenti se specialnimi ¥al/acimi potebami pravo:

- Specialni metody, formy a postupy

- Specidlni gebnice

- Didaktické ponticky

- Rehabilit&ni pomicky

- Kompenzéni ponucky

- Sluzby asistenta pedagoga

- SniZeni poet ZakKi, déti a student ve tide

- Individualni vzelavaci plan a jeho mozné Upravy

- Poskytovani pedagogicko-psychologickych sluzeb
- Zarazeni pedmeta specialg pedagogické e (24)

1.2.1.3 Vzdlavaci programy

Ministerstvo Skolstvi, mladeZze &ldvychovy zpracovava Narodni program
vzklavani. Ten se projednava s vybranymi odborniky @stednimi odborovymi
organy a pedklada jej kvldd k projednani. Vlada ho projednava sé&ire
s Poslaneckou $movnou a pedava Senatu Parlamentu ke schvéleni.¢Mxdni ve
Skolach a Skolskych #aeni se uskutéuje podle Skolnich vzaiavacich prograrin(30)
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Ramco¥ vzalavaci programy wwuji konkrétni cile, formy, délku a povinny obsah
vzklavani, a to se zaffenim na dany obor vZvani. Kazdy RVP musi mit
organiza&ni uspdadani, podminky fib¢hu a ukogeni vzalavani a hlava zasady pro
tvorbu Skolnich vz#8éavacich progratin V RVP najdeme konkrétni podminky pro

vzklavani zak se specialnimi vzdavacimi potebami. 29)

RVP vydava ministerstvo pro projednaniissjusnymi ministerstvy. Nd@p RVP
pro zdravotnické obory vydava ministerstvo po pidogni s Ministerstvem
zdravotnictvi. RVP jsou flexibilni v tom smyslu, @zdé Skolské ¥&eni nize za
zavaznych podminek RVP zmit, a to z dinnosti nejdive od zdatku nasledujiciho
Skolniho roku.29)

Skolni vzdlavaci program pro vztavani musi byt v souladu sramcovym
vzdlavacim programem. SVP stanovi konkrétni cilesiéadani, délku, formy, obsah a
gasovy plan vzéavani, podminky gjimani uchazei a ukomovani vzalavani. SVP

vydavareditel Skoly nebo Skolskéhoitzeni.@9)
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1.3. Integrativni/inkluzivni vzdélavani zaki

V souwtasné spoknosti @irozers uznavame pravo vsechlittina vzélani, které je
zakotveno v mezinarodnich Uumluvach. Potomi@bd si klast otazku, jak takovému
ditéti toto vzcElavani v EZné Skole umoznit a nenastolovat otazky, zda taldite
viabec vzalavat v EzZné Skole. Nejvice se v smsné dob setkavame s roghvskymi i
pedagogickymi obavami zinkluze pramenici ziespé pedstavy o0 zm®nach ve
Skolstvi. Domnivame se, Ze vSechny Skolyidytse sjednoti a zruSi sédy pro dti se
specialnimi vzdlavacimi potebami a Bzné Skoly budou zaplaveny Zaky, se kterymi si
pedagogové nebudowdét rady a nebude dost kvalifikovanych pracownikramci
vzklavaciho procesy3)

Proces inkluze nema za cil zlikvidovat specialrolgkani specialé pedagogicka
zaizeni. Cilem inkluze je vytwit takovy systém, ktery bude prugsi,
specializovagSi pro poteby jednotlivych zak Rodce, ktéi maji dit s postizenim, by

si meli vybirat Skolu, ktera ma takovy eduld proces, jaky mu vyhovuj€l2)

V nasi historii byly osoby s postizenim zZgatku vylwovany ze spolaosti a ze
vzklavani ve véejném Skolstvi (tzn. exkluze). Postémse osobami s postizenimcai
zabyvat ditelé, duchovni a léka Zacatkem 17. stoleti, ale hlagwv 18. — 19. stoleti, se
zataly zakladat ustavy, specialni fizeni a Skoly pro jedince 8anym druhem
postizeni. Ve 20. stoleti vznikl velky obrat v rogivspecialnich Skol a #&eni. Tento
pierod vedl k fazi kritického fighodnoceni vzfavani Zak se specialnimi pégbami.

(1)

Kazdy ¢loveék je unikum a vynikd znymi schopnostmi, zdmy a gebami.
Zpravidla je také schopen adekvwatma své pdtby reagovat. Jsou ale vSichni jedinci
schopni svym individualnim ptgbam celit bez obtizi? V procesu edukace & p
jakémkoli weni se nasledné obtiZze projevuji nejvicdizbme tedyici, Ze dti celici
takovym obtizim, ziskévaji speciélni fvaci poteby a jsou nazyvany lidmi
S postizenim(21)
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1.3.1. Integrace/Inkluze

Integrace

Toto slovo pochézi z latinského integer — neporaSemizeme ho vymezit jako
snahu o Uplné zZ&reni cloveéka s postizenim, splynuti a zapojeni ve spubsti.
S timto pojmem souvisi integrované wlavani, které mizeme definovat jako Uplné

zapojeni jedince doctiného edukéniho procesu(2)

Integrace neni jenom stavem, ale hkapnocesem a to nejen ve smysléleaeni
ditéte, skupinyci tiéidy do dané spoteosti, ale také v tom, Ze jsme sami schopni tento
vzklavaci proces ifirozerg akceptovat a ztotoZnit se s nim. Integrace je upost
nahrazovana pojmem inkluze, kter4 se vymjg rovnopravnym vztahem majority a

minority a Uplnym z&lenénim digte. (5)

Vzajemnost toho procesu (tzvrilgizeni) mize byt fzn¢ akceptovana. V této

roviné se daji vyzvednoutitprocesy pizpusobeni (Burli In Vitkova 2004):

- Asimilace — jedinec s postizenim se vigava se zisoby chovani majority a
pievezme je tak dalece, jak bude moci. Tento kongepbozny pedevSim u
leh¢ich typi postizeni.

- Akomodace — majorita uznava svébytna prava postctenNej\tsi tlak i
tomto procesu je v prvitack na WtSinu. Zalezi tedy, jak se vypracuji vzajemné
vztahy mezi minoritou a majoritou.

- Adaptace — v tomto procesu je Zadouci oboustrafimptigobovani postizenych
a nepostizenych jedidc Vede krozsahlym, brzy &majicim, soubzné

probihajicim a interaktivnim formam integraz1)

Jak jsem se jiz zminila, integrace je nejvySSinpretion socializacelovéka, kterou
definujeme jako schopnost&eanit se do spolaosti bez jakychkoliv bariér, akceptovat
jeji normy a pravidla a vytwat si pozitivni vztahy a postoje. Schopnost sazdaié je
riznoroda, zalezi na kazdé individualni socialni gk&jpna individuélnich pdebach
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kazdého jedince a jinych specifickych fedtach. Z tohoto procesu vyplyva, Ze mira

socializace nebude nikdy u vSech jedisgostizenim stejna.

Inkluze

Z angl. inclusion, coz znamena zahrnuti. Jedna kenaept, podle kterého by se
vSechny dti mely vzdélavat v hlavnim vz8avacim proudu, a to bez ohledu na stupe
postizeni.(3)

Inkluze je zakladni idea integrace, ktera se paostuyviji v novou, odliSnou a
vysSSi kvalitu. V tomto edukaim procesu se totiz uz heterogenita chape jakmalda.
Jde o to si wsdomit, Ze tiznorodost je normalni a inkluze se stava sagjomwsti.(12)
Tomuto procesu napomaha bezbariérové prdst kvalitni edukéni a kompenzai
pomicky, postoje a vztahy vSechcastniki vzaelavaciho procesu, individualni
pedagogicka p#&, pomoc osobniho a pedagogického asistenta. Afig f@roces byl
uceleny, pispiva tomu také nizsi pet zaki ve tidé. Proces socializace, tedy integrace
¢i inkluze, je teprve v pttcich celého uceleného procesu zaloZzeném na rkivalit
vzklavani pedagag Dulezité je znat podminky, které tento proces awljv. (14)

V inkluzivnim gistupu jsou jedinci s postizenim zapojovani do kiSe&nych
eduk&nich ¢innosti jako jedinci bez postiZzeni. Hlavnim rozdilge, Ze pokud je to
mozné, nejsou vyuzivany zadné specialni peokly ¢i metody. PouZzivaji se pouze
v situacich, kdy je to nezbymutné. Proto jsme schopni adit integratni postup a
inkluzivni postup. Je-li uplabvan integrani postup, upldiujeme zajidni specialnich
prostedki, podpory a p& pro osoby s postizenim, aby mohli byt zapojovdmi
béZnych ¢innosti spolu s jedinci bez postizeni. OvSem inkloz vzdlavani
uprednosiiuje zd&azovani Zzak a student se specialnimi vatvacimi potebami do
béZznych Skol, tedy jejich vzdavani spoléné s nepostizenymi jedinci, se stejnym
vékem a vyuzitim BZnych vzdéldvacich metod a prdasdki. Je samadzejme, Ze
specialni poriicky a metody jsou vyuzivany tam, kde je to oprazdpotebi a kde by

se bez nich jedinec nemohl wa@vat. Tento fistup je velkym posunem praitd bez
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postiZzeni, které si mohou vyt nezaujaté postoje k jedim s postizenim a nebudou

se divat na &i s postizenim jako natno ,,0dliSného”, ale normalniho.
Integraci délime na socialni, pedagogickou, pracovni a sp@knskou (18)

Svoji bakal#&skou préaci chci za#tit predevsim na pedagogickou integraci, kterda je

blizka zvolenému tématu a wévacimu procesu v ramci inkluze.
Pedagogicka (Skolni) integrace

S timto pojmem jsme se jiz setkavali u profesoreSlvaka (1980), ktery definoval
integraci jako nejvyssSi stupesocializace. Je mozné ji také definovat jako snahu
poskytnout vzdlani jedinci se specialnimi vékhvacimi potebami, a to viznych
formach v nejmén restriktivnim prosedi, které optimak odpovida jeho
individualnim potebam.(1)

Zakaim se timto zpsobem zaji&uje vychova a vzglavani podle jejich specifickych
potteb v kEZném typu Skol, a ne ve specialnich Skolackti B postizenim se maji
vzklavat se svymi vrstevniky, ale ne vzdy musi bytdouany v Ezné tide. V této
roviné neni vzdlavani pevl stanoveno, protoZze se musi brat ohled na soutiislos

s jejich individualnimi patbami.(1)

1.3.2 Inkluzivni pedagogika, cile a moznosti

Uvodem bych clida zdiraznit myslenky a z&vy pana Lechta, které dn jeho
odbornych publikacich velice zaujaly. Nejprve byatt&la vyzdvihnout nefesnost fi
ozna&ovani termid ,postizenycloveék” a ,normalni ¢clovek®. Uz v historii lidstva se
nastavily podminky ,normy“ a ,normality“ a v tomie zakotveny cely problém. Jak
muzeme odhadnout mantinely, kterymi se daji vymezd pojmy? Pojem ,norma“ a
.hormalita“ je povazovan za fikci. Do inkluzivnihprocesu fichdzi celarada dti

s rozlénymi socializénimi  zkuSenostmi, pedagogickymitegpoklady, zamy a
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specifickymi potebami a tato trznorodost zak se v dneSni moderni pedagogice
povazuje za nezpochybnitelnou. Pokud budeme btétdgennost jediricza réco, co
se povazuje za ,normalni“, pak nehowoe o odchylkach, které jsou dané ve
statistickych norméach. Dale také pojmy ,zdravy“rezdravy”. Jak rizeme posoudit,
Zeclovek s postizenim neni zdravy? Zném i jedincefiksou €lesre postiZzeni a festo

feknou: ,Ja jsem zdravy.“. Jakireme ukovat, kdo je zdravy a kdo n¢®2)

Inkluzivni pedagogika je vsoasné dob nejrozsfergjSim a zarovie
nejdiskutovagjsim pedagogickym fenoméneuiasto se o tomto pojmu mluvi obeécn
Nejprve by se vSak &y znat vSechny faktory a komponenty, které tentocps
ovliviuji. Z mnoha dvodi nekdy tyto sloZzky chybi a poté seijimaji reSeni radikalni,
kterd vSak nejsou vzdy optimalni. V chapani sameimdstaty inkluzivni pedagogiky
jsou rozdily. Jeji vymezeni jsogkdy nejasna a pouZzivaji setznych vyznamech. Jde
piedevsim o rozliSeni pojmu integrace/inkluze v edoka procesu. V saiasné dob

rozliSujeme itidimenzionalni pojeti inkluzivni edukace ( Hakova 2006):

1. ZtotoZovat se s integraci
2. Je vysSi stupeintegrace, vylepSeny proces

3. Nova kvalita v pistupu k jedin@m s postizenim

Jedinci v rdmci inkluzivniho vativani se jiz nerozduji na jedince s postizenim a
jedince bez postiZzeni, ale jde tu o jedimau heterogenni skupinu jedinckteri maji
odlisSné specialni pteby.

»Inkluzivni pedagogika je oborem pedagogiky, kis€ zabyva moznostmi
optimalni edukace dii s postizenim v podminkachézhych Skol a Skolskych
zarizenich.“(12)

Pedagogika, ktera prosazuje d@tw a individualni fistup k étem v podob

ucebnich proceas bez statistickych vykonnostnich norem a umge zohledgni

specifickych vzdlavacich pateb Zak v riznorodych debnich skupinkach3)
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Aby bylo inkluzivni vzdlavani uspsneé, vyZzaduje spémi fady podminek
organizanich, ekonomickych, technickych, pedagogickych fadpvSim podminek

socio-psychologického charakteru.

------

Zakladnim faktorem usgnosti Skolské integrace je samo ¢di postizenim.
Integrace dite do Zné Skoly je ovliviina jeho panimi, postoji a éekavanimi. Pokud
je dit starSi, milo by jeho z#&azeni do BZzné Skoly pedchazet vyjaieni jeho nazoru.
Dit¢ je vhodné motivovat aifpravovat na Skolu. VSe také zaleZi na druhu arstup
postiZzeni. Dit by nenglo byt stresovano obavanii neredlnymi ¢ekavanimi. Di do
Skoly neni pijimano a nesnazime se ho ,znormalizovat”. Pravyi@dpokladem je
aspsnost integrace za poskytnuti odpovidajicich pedgh specialg pedagogicke

podpory.
NejcaskjSi divody Spatné integrace:

1. Nedostatené ponateni a informovanost jedifg¢ktefi jsou zapojeni do Skolské
praxe.

2. Postupy, kterymi ckji dojit kcili, jsou ili§ ambiciézni nebo velmi
podpitimérné.

3. Zmeny, které chiji provést nebo které jiz prebly v ramci inkluze, byly filis
pomalu nebo rychle realizovany.

4. Zdroje k fungujici inkluzi nejsou dostéte nebo nejsou dostate vyuzity.

5. Do procesu nejsou zapojeny vSechnydie osoby, které jsou stasti inkluze.

6. Skola neni v kontaktu s jinymi inkluzi¥rorientovanymi Skolami3)
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Aby inkluzivni praxe fungovala ve Skole, je zapbi, aby tato Skola uznavala a
prosazovala kultughsdilené hodnoty (lidskouiznorodost) a opravdu se angazovala ve

véci vlastniho rozvoje.

Pripravenost ditel:

Jednou z rozhodujicich podminek &&pe integrace zaka ddsnym postizenim je
motivovanost titele a jeho kladny postoj k integraci. Pedagog imd dostatené
pfipraveny na pomoc diti s postizenim, na jeho danéni do kolektivu a také by &h
pripravit ttidu na pichod Zaka do kolektivu. NejteZitejSi je informovat zaky o
problému dite, o jeho diagnéze apod. Samotné jednartisiup pedagoga k Zakovi s

postizenim a jeho postoje Kmu jsou vzorem pro ostatnétd (2)

Aby byl pedagog usg$ny v zavaéni inkluzivni praxe, musi bytredevsim usfsny
v feSeni problérin Problémem tu nemyslime jen konkrétnidite teba, aby pedagog
nachazel kreativrieSeni vziistajicich problérv celé tid¢ jako celku.
Pedagog se setka i s problémy dibggh (s rodti Zaki, s nepedagogickymi pracovniky,
s ostatnimi pedagogy).tfiRavadni inkluzivni praxe jsou nutné tyto zakladni attibu

1. Nejdiive stanovit diagn6zu podmineki pvstupu digte do Skoly (moznosti
zapojeni ostatnich pracoviilk zhodnoceni svych vlastnich sil, zajiiit
poradenstvi aj.).

2. Pripravit plan pro spolupraci vSech zainteresovanysbb (pedagogové, ra,
asistenti a poradensti pracovnici).

3. Pribézre sledovat a hodnotit tempo a éSpost zavathi inkluzivnich opaeni.
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Kompetence inkluzivniho pedagoga

Je to cel&ada profesnich kompetenci pedagoga, které jasto definovany jako
soubor odbornychipdpoklad nezbytnych pro ag8ny vykon inkluzivni pedagogické
profese(3)

Inkluzivni pedagog vyuZziva znalosti z apréiah obof, véetne metodologie a
reflexe rozvoje fislusnych ¥dnich disciplin jako je pedagogika a psychologiéleD
vyuziva své dovednosti pracovat s informacemi & fjakvyhledavat pomoci internetu.
Mezi specifické znalosti pét hlavre prace s heterogenni skupinou &aknalost
n¢kterych pojnii (segregace, separace, diferenciace), jejich pyagedisledky, znalosti

didaktické, znalosti hodnoceni a znalosti poradgciskostug pri praci s rodinou(3)

Zakladnimi kameny inkluzivniho pedagoga jsou zkao$@nz inkluzivni, ale i
segregativni pedagogické praxe. Musi se orientavat schopen iniciovat ziny ve
Skolském systému, které 8fuji ke vzdlavani vSech zak Pedagog musi byt schopen

zaridit takové profesionalni prasidi, aby bylo Usggné pro inkluzivni vz&lavani.(3)

»Sebereflexe, analyza a evaluace vlastnich ethidla postup ve vydovani
vytv&i zakladni dimenzi postupné profesionalizace pegag®edagog sidhem své
profesni drahy fi praci s vykonnosth) wkow, etnicky a narodnos#h jazyko¥ i
kognitivre heterogennimi Zaky a skupinami zalibi vywovaci styl, obohacuje
metodicky repertoar, @vuje zpisob vedeni Zéik dovednosti pedagogické komunikace

a zpisoby udrzenifirozené autority.“(3)

Jednou z hlavnich zn v procesu vz#lavani heterogennich Zéle nova kvalita
pedagogickéhoddomi, to je znalostni a zkuSenosttisfup k weni, k gekdzkam geni
a ke vzdlavacimu a socialnimu prdstli jako celku.

Budouci inkluzivni pedagog by dnzadit s vlastnim vz&avanim, s vlastnimi

ucebnimi problémy a jejich figobyieSeni(3)
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V dnesni spoknosti by ngla byt snaha o uznani rovnosti Sanci pro vSechkitiyad
vytvéret prostedi vzajemného porozumi a akceptace mezi lidmi s postizenim a jejich
pravo na vzdani. Tento proces by &h probihat @i odpovidajicim zajigni jejich
specialnich vzé&lavacich patb. Proto mezi zakladni kompetence pedagogastupu
k postizenym zakm pati: (14)

* Pouzivat reedukai metody a postupy, vyuzivat kompeéizigh poniicek.

 Mit skute&né wdomosti, dovednosti a znalosti specklpedagogické
diagnostiky.

» Motivovat Zéka a vychézet z toho¢em je Uuspsny.

* Vytvaret priznivé klima tidy, seznamit spoluzdky i ostatnéitele s jinymi
zpasoby vywovani nebo metodami.

« Byt v kontaktu s rodinou, vnimat reakcestht gredejit stresujicimu prastdi.

» Spolupracovat s PPP, SPC a s vychovnymi por§ts).

Zmeny v pojeti Zzaka a zny v organizaci vydéovani

Zakamusime chéapat jako bytost s vlastni identitou. Jakost, kter& méa sva prava.
Zasadni zrnu musi provést pedagog figiupu k Zakm, znenu komunikace ib
vyucéovani a organizmich forem praceipvyucovani. Pedagog v inkluzivni Skole uz
neni tim, kdaidi vyutovani a kdo vede Zaka a hodnoti. Pedagogijopicem, radcem,
partnerem p vzajemné diskuzi. Pedagog musi hledat nov&eyaci metody, atfovat
je a hodnotit. Hlavni z#na je patrnd v hodnoceni Zaka, které je spojengvyam
piistupem k chy® Zzaka. Sotasné hodnoceni je prowdam formou znamkovani.
Inkluzivni pedagog iive vSak vyjatbvat hodnoceni alternativni formou, znamka neni

pouhym vyrazem nedostatku od standardniho pozad&®)ku
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Postupy respektujiciceni zak se specialnimi vzdavacimi potebami:

Poteba podpory vytrvalosti

Poteba strukturovanych Gkl
Preference ¢ebniho stylu

Poteba komunikace vagbnich situacich

VyuZziti rodicovské autority

S S o

Poteba gimeérenych pozadavk(3)
Spolupréace s rodinou

V procesu integrace jeatkzité zjistit, v jaké fazi se rotk nachazeji. Jina situace
bude u Sestiletého dfe, u ©hoZ se jedna o vrozené postizeni, a jina budeéedie

ziskanym postizenim, které ma po svém Urazu naxdle no¥ navsévovat Skolu(13)

Velmi dalezitym faktorem je spoluprace s rodinou. Zapojeodiny Zaka do
inkluzivniho vzalavani se povaZzuje za &tivé. Rodée digte maji po¢domi oracd
oblasti, které nepochybrk procesu inkluzivniho vzthvani pati, a pedagog o nich
musi \&dét. Jde o narozeni dte, vyvoj ditte, diagndzu, poskytnuti informace o tom,

kde se Zak vzflaval, jaké ma domaci prasti aj.(3)

Aby byla integrace Us$na, neobejde se bez aktivnihtisfupu rodit Zaka
s postizenim. Ti jsou na patku celé integrace, ti musi deésgk rozhodnuti o daném
typu vzdtlavani svého déte a najit Skolu, ve které se jejichditude vzdlavat. Rodina
musi zajistit kvalifikovanou podporuripdomacim deni ditte. V procesu vytovani
svého digte secasto rodie dopousji zavaznych chyb, kterych by seilinvyvarovat, a
zaroveh si owiit spravnost postup jak se s détem Wit. PredevSim musi di
s postizenim zvladat spiSe mensi celkyva a opakovat je v kratkycktasovych

intervalech a se ztaymi prestavkami(2)

Velmi dalezitym faktorem je spoluprace rédise Skolou a dasna informovanost

uciteli o zdravotnim stavu die. (2)
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Pripravenost skoly

Edukace dti s €lesnym a kombinovanym postizenim ma sva specitkera se
odrazi od jejich somatickych a psychickych zvlasthoZak sdlesnym postizenim
integrovany do &né tidy by nel byt adaptabilni. I) Skola by se la predevsim
snazit o zaji¥ni maximalni mobility Zaka. Zak slésnym postizenim by & mit
moznost navstvovat vSechny &ebny a dalStasti Skoly. Postizeny zak byénbyt co
nejmér zavisly na pomoci druhych osob. Skolu jeipba technicky upravit, roZgi
dvere pro zaky na voziku, snizit umist klik u dvei, bezbariérovostaeben, vybavit

schodist vytahenxi vytahovou ploSinou, madly apod.

Dulezitou soudéasti pipravenosti Skoly je sdlzka s pedagogy, spoluzaky
integrovaného dite, integrovanym Zakem, radlintegrovaného Zaka a ra@tliostatnich
déti. Tento fakt je dlezity, protoZe gipravi vSechny &astniky vzdlavaciho procesu na
integraci, vSichni ziskaji informace o integrovanéimdkovi a o vzdavani
integrovaného zZaka. Timto sezenim se odstrégdspdky a jisté nasledky, které by

mohly znemoZznit Usf$nost integrace.

DalSim problémem je sezeni a polohovani Zakaeilm vywovani. Nejvice by
pfipadalo v Gvahu vyuZit zkuSenosti fyzioterageud rehabiliténiho persondlu.
Dulezité je vybrat vhodné polohovaci Zidle, vertikatni stojany, mechanickéi
elektronické voziky. Bhem vywkovani je patba umoznit Zakm s €lesnym
postizenim polohovani dle jejich individualnich jfed. Pokud Skola souhlasi s integraci
télesrg postizeného zaka, musi zajistit vhodné socialminkl a vhodny kolektiv
spoluzak, kteri budou napomoci dii s €lesnym postizenim. Pokud by se vyskytly

problémy se socialnim klimatem ve Skole, musi leyitd problémieSen a inovovan.

(1,19
Pripravenost ditte

Dite, které chceme integrovat, musi byt adaptabilnitadastaténou miru navyk
a vlastnosti, aby svym chovanim nenaruSovahibgbr vyuovani. Dit musi mit

odpovidajici rozumové schopnosti, aby bylo schagnd individualni vzalavaci plan,
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ktery méa podstatu SVP, ale tenou Urovni edukace tfipadré vypustni rekterych
prednEta. Dit¢ ma moznostizzeni funkce asistenta pedagoga. Jégbat, aby dé bylo

spravm pripravovano a motivovangl)
Specialni ponicky:

Zak stelesnym postizenim pigbuje ke vzdavani v gzné tide specialni
pomicky, které budou upravené ke kazdodenni Skolni.pt@dnou z nejvyznansjsich
pomicek pro &lesre postizeného Zaka je vypetni technika. SlouZiifpdevSim ke

komunikaci postizeného dfe s okolnim sstem.

Zéaka s &lesnym postizenim nejvice omezuje pohyb, a to &t&i¢i mensi mie.
V téch nejtzSich gipadech vede aZz k imobdit Postizeni mize byt fiznorodé, jak
hornich, tak dolnich katin, tizné druhy amputaci a pourazoveé stavy. Proto musi

Skola u &chto Zak pri vzdélavani sphovat ugité podminky:

1) Bezbariérovost

2) Technické vybaveni, které odpovida Zakovi

3) Didaktické poniicky

4) Skola musi byt vybavena kompetzani pomickami

5) Pomucky pro psani a malovani

6) Pomucky, které rozvijeji manualni dovednosti

7) Pomucky, které budou slouzit pro vychovu a relax@dgi

1.3.4. Riprava pedagodi na inkluzivni vzdélavani

V rdmci inkluzivniho vzdlavani se réni pohled na vychovu a védvani Zak se
SVP, na postaveniciteli a specialnich pedagbgna Skolach a také na ukolyip
edukativnim procesu. Na mnoha Skolach se povol&yagcialni pedagogové a skolni
psychologové. Do Skol je #azen pednet specialni pedagogika. Studovat ji lze na
vysokych Skolach. Novinkou je obor specialni pedgkp se zarrenim na inkluzivni

vzaklavani. (12)
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.,V inkluzivni Skole jde o spéte vyudovani v heterogennichfitdach, tedy ve
tFidach, jejichz zakovska heterogenita je darianym stupgm poteby podgrnych
opateni jednotlivych Zak riiznou aktualni Urovni jejich vyvoje a jejicliznou vychozi
situaci v procesu deni. Je dana i jejich rozdilnodeci, ndbozenstvim, narodnosti,

kulturou a dispozicenti(3)

Aby mohl pedagog d&inn¢ pedagogicky jednat s heterogenni skupinouiZétusi
umeét spravi propojit poznatky cel&ady humanitnich &d v ramci jeho odborné
piipravy. Z vypo¥di pedagofy, zalozenych naifmé pracovni zkuSenosti a znalosti
inkluzivnich postup ve vywovani, lze vyist, Ze za nejfSi cast pedagogovy prace
v inkluzivnim procesu je povaZzovano planovani alizaee individualizovanych
vyucovacich strategii a forem prace. Pedagogové si mmsiedomi toho, Zze kazdé
misto v naSem s je ueno mistem inkluze, kde se lidé setkavaji, kdeespolziji,
pracuji, travi volnytas apod., protoZe jedirtak pedagog prosazuje koncept ééeosti
Skoly vi¢i vnéjSimu prostedi a spolupraci Skoly s jejim okolim a SirSi koitmun Neni
dulezité jen to pecist vSe z knih a n&it se to. Pedagog musi bytegswdcen o tom, Ze
to bude fungovat. Koncept, ktery siitel pripravuje sam pro inkluzivni vyovani, by
navic neél obsahovat prbéh jeho vlastni fipravy, stavu a sled studijnictasti, které
budou odpovidat jeho vlastni motivaci a osobniriineilVyznamnym faktorem, ktery je
dulezity v profesni fipraw pedagoga, je vycvik pro-inkluzivnichigmhi komunikace
s zaky, pi kterych jde hlava o dilezitost vynény postofi, motivi, emoci a zkuSenosti
mezi (Eastniky vzdlavaciho procesu. Ta sehrava velnmieditou roli, neb6 zaji¥uje
jeho fungovani. Pedagog musi mit dostatiélepitosti k vzajemné otéené komunikaci
a k tomu, aby se vSichni akiézdelavaciho procesudili naslouchat ndzém druhych,
respektovat je, poskytovat aijpmat kritiku, vést diskuzi, upl#bvat swij nazor a

tolerovat odliSné stanovisko nazor druhéhaq(3)
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1.4. Pedagogicko — psychologické poradenské sluzby

V souvislosti s rozvojem se v poslednich deseteclet vCeské republice omi
pozadavky, které jsou kladeny na systém pedagogisikohologické poradenské
sluzby. Hlavnim Ukolem s@asnosti je propojeni siti poradenskychtizeni,
zdokonaleni jejich navaznosti na pracitela a vychovnych poradcna Skolach a

souwasre jejich podpora p zavedeni uceleného systému &ladani (1)

Cilem pedagogicko—psychologickych poradenskychesly2 poskytovat pomoc a
podporu i feSeni probléin déti a zak, zjistovat a feSit problémy ze strany
psychického i socialniho vyvojeéd v pribéhu edukaniho procesu, ip volbé

profesniho povolani afipprevenci patologickych jev

1.4.1. Pedagogicko—psychologické poradny (PPP)

Tyto poradny jsou zad#ileny zejména na komplexni psychologickou, spegialn
pedagogickou a socialni diagnostiku, které tmjiS pficinu poruch deni, chovani a
dalSich poruch v rdmci osobnosti a vychovu al&adni dti a mladeze. DalSi soasti
téchto poraden jsou aktivity zatfené na oblasti poradenské, psychokorektivni a
terapeutické, které jsou cileny na rozvoj osobnastibepoznani a rozvoj prosocialnich
forem chovani Zzak Odbornymi pracovniky tohoto #aeni jsou psychologové,
specialni pedagogové, socialni pracovnice. Ti zpraeaji odborné podklady pro
rozhodnuti orgai statni spravy k Zazovani a ferazovani dti a zaki do Skol a

Skolskych z#izeni. Také poskytuji konzultace a odborné inforengks)
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1.4.2. Speciald pedagogicka centra (SPC)

Tato centra se zaffuji na poradenskotinnost pro dti a mladez vzdy s jednim

typem postizeni.

Poskytuji sluzby &tem od nejragSiho wku, zakim do doby ukoeni povinné
Skolni dochazky, studeinh po dobu studia natretdnich Skolach a podle peby i pro
jedince stiznym typem postiZzeni v obdobi rané d#depti. Pracovnici centra, jimiz
jsou psychologové, specialni pedagogové a sog@éhtiovnice, provadi tyto ukoly:

1) Zajidt'uji depistéz.

2) Vedou evidenci &i a mladeze zazené do centra.

3) Vypracovavaji komplexni speci@n pedagogickou a psychologickou
diagnostiku.

4) Poskytuji poradensky servis r¢tim, pedagogickym pracovnik a véejnosti

pii zaclenovani déti do spolénosti aj.(15)
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2 Cil prace

Hlavnim cilem mé prace je zjistit, jaky je aktuédtdv primarniho vztavani zak
a adti s €lesnym a kombinovanym postizenim ve vybranyctZniych mateskych a
zakladnich Skolach. Zaftila jsem se na integraci v ramci Jdeského kraje. Zajimala
jsem se o nazory vSechtastnilki vzdlavaciho procesu, jimiz jsoteditelé Skol,

pedagogoVvé, specialni pedagogové, osobni asigiemty, jejich rodte.
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3 Metodika

K dosazeni cil mé bakaliéské prace byl uplatm kvalitativni vyzkum. Z tohoto
divodu nebyly na p&atku vyzkumu stanoveny Zadné hypotézy. Pro riplhlavniho
cile a vyzkumu jsem v podkladu bakaléé prace stanovila nejprve pouze jednu
vyzkumnou otazku, na zakladyzkumu a zji&nich informaci z rozhovérjsem pak

stanovila vyzkumné otazky dv

1. Jaké jsou faktické moznosti primarniho &lasiani dti s €lesnym a kombinovanym

postizenim v Jingeském kraji?

2. Jaky je stav ipravenosti a kvalifikovanosti vSecltastniki vzdlavaciho procesu

Vv ramci integrace?

K realizaci vyzkumu byla vyuZita metoda pozorovamizhovory a technika
piipadové studie.

3.1. Pouzité metody a techniky siyu dat

Shkér dat byl realizovan pro&dnictvim techniky standardizovaného rozhovoru
s integrovanymi &mi, jejich rodti, trediteli Skol, pedagogy a asistenty pedagoga.
K provedeni vyzkumu jsem také vyuzila metodu porand a techniku ippadove
studie. Pro Sé&tni na vybranych matskych a zdakladnich Skolach jsem pouzila
rozhovory. Tyto rozhovory vychazely #guem pipravenych otazek, které byly
prizpisobeny dané skupin responderit tak, aby zjiovaly sowasnou situaci
inkluzivniho vzdélavani z fiznych pohled U(castniki tohoto procesu. VSechny
rozhovory byly anonymni a dobrovolné. Nejprve jseytvorila kazuistiku a rozhovory
s rodti integrovaného déte a poté se vSemtastniky vzdlavaciho procesu.
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3.1.1 Charakteristika zkoumaného souboru

Cilovou skupinu mého vyzkumu vytedi déti a Zaci ve ¥ku od 4 do 10 let.
Vsichni jsou integrovani dodiné MS nebo ZS v Jilkkeském kraji. Jedna se konkrétn
o 3 chlapce a 2 divky glesnym a kombinovanym postizenim. Rozhovory, kjsoé
souwasti mého vyzkumu, jsem vytigda s rodii integrovaného déte, s pedagogy, ke
vzklavaji integrované dit sieditelem z#&zeni a s asistenty pedagoga. Snazila jsem se
o celostni proces, kteryfiplizi problematiku integrace ¢t a zak s €lesnym a
kombinovanym postizenim. Dale jsem se rozhodlajiped uspdadani praktick&asti
bakal&ské prace. Toto usp@dani je pehledrjSi a nahlizi na kazdouipadovou studii
spol&né s rozhovory zvl&S Diky tomuto usptddani lze |épe vyhodnotit z&v
vyzkumu. Proto se tedy v kazdé kapitole nachazuiktika integrovaného zaka spolu
s rozhovorem a pozorovanim dohromady.&«tarych gipadovych studiich nalezneme
vice informaci o déi (nag. vyjadeni kintegraci, psychologické vysehi) a u
nékterého méé. V rdmci svého vyzkumu jsem ale vzdy vychézelazgomn informaci,

které mi byly poskytnuty z rozhovios rodgti integrovaného déte.
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4 Vysledky

Vzhledem Kk typu postizeni&esné a kombinovaneé), které ve své baiskid
praci zkoumam, jsem si naSla zastitintegrace prays timto postizenim. Jedna se o
specialg pedagogické centrum se z&enim na &esné postizeni. Préws timto SPC
jsem spolupracovala a také jsem ho navstivila gletn poskytnuti informaci o
integraci @ti s €lesnym a kombinovanym postizenim. SPC mi sice tzempodat
osobni Gdaje o integraci,the mi v3ak poskytnout jméno MS a ZS, kde je datg di
integrovano. Abych rozBia swvij vyzkum, navstivila jsem také Krajskyad vCeskych
Budgjovicich, kde maji pesné statistiky &i s €lesnym a kombinovanym postizenim,
které jsou integrované v celém Jieském kraji v MS a ZS. Statistiky nejsou bohuzel
rozdkleny na prvni a druhy stupe coZz byl problém vzhledem k mému vyzkumu
zkoumajicimu pouze primérni vddvani. Po zji&ni vysledki z SPC a krajskéharadu
jsem kontaktovala Skoly a vyrozéta jsem je o svych pozadavcich. Zeptala jsem se,
zda by mi povolili vyzkum v jejich Z&eni a sdila veSkeré skutosti tykajici se
mého vyzkumu. Pak uz bylo jen na rozhodrretlitelr Skol, jestli mi vyzkum ve své
Skole povoli. Mij vyzkum se odehral v MS a z jedné ZS. Vyzkum v kaZzdéezhto
instituci sestava z polostandardizovanych rozhoviworenych spolu sijjpadovou
studii, standardizovanych rozhouasiediteli, pedagogy integrovanéhodidt, asistenty

pedagoga integrovanéhodé a pozorovani.

4.1. Polostandardizované rozhovory

Polostandardizované rozhovory jsem vygla s rodi integrovanych &ti, celkem
tvori pét pripadovych studii. Nejprve jsem kontaktovidditele Skoly, ve které je dané
ditt integrovano. Reditel $koly vyzkum schvalii a poté kontaktoval irod
integrovanych &i, a pokud rodina souhlasila, dostala jsem kontakino na ni.
S rodinami jsem se seSla naéegem domluveném méstkde jsme sestavili hloubkovou

piipadovou studii déte. Rodina byla srozwna s anonymitou vSech podanych
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informaci. Kazuistika byla sestavena do Seéésti: 1) osobni anamnéza, 2) rodinna
anamnéza, 3) Skolni anamnéza, 4) rozumové schoeprgstsocialni oblast, 6)
pozorovani. Veskeré informace obsazené v kazudtikgaem ¢erpala z rozhovdr s
rodici, z vySeteni z nemocnic, ze SPC a ze vSech dokuimekteré mi rodie
integrovaného dite poskytli.

4.2. Standardizované rozhovory $editeli, pedagogy a asistenty pedagoga

Tyto rozhovory nasledovaly pdipadovych studiich, které jsem sestavila sdiodi
integrovanych &i. Nejprve jsem kontaktoval@ditele a domluvili jsme se nagaem
piipraveném mist a ¢asu schzky. Rozhovor tvél dvanact pedem pipravenych
otazek s otaenymi odpo¥d'mi. Steditelem jsem se sesla osewreditelrs MS ¢i ZS.
Rozhovory s pedagogy integrovanéhateitoyly realizovany imo ve tidé MS ¢i ZS,
kterou di¢ navStvovalo. Rozhovor s pedagogy byl feo patnacti fedem
piipravenymi otazkami s volnymi odp&/mi. V ramci tohoto rozhovoru byl veide i
asistent pedagoga, se kterym jsem také vedla rorhganz odpovidal na dvanact
piedem pipravenych otazek. iedem pipravené otazky jsem sifovala k dané
problematice, tedy Kk integraci/inkluzi. Timto igmbem Ize zjistit nahled a nézory

responderit na danou problematiku.

4.3. Pozorovani

Jako druhou techniku &tu dat jsem si ve svoji bakaéské praci zvolila
pozorovani. Realizovala jsem jej v MS/Z8rmpo ve tidach ve vzdavacim procesu.
JelikoZ jsem se snaZila o dlouhodobé pozorovangthadla jsem zmiované MS&i ZS
kazdy tyden a pozorovala integrovangi,dkteré nebyly pedem pipraveny na to, Ze

prijdu. Diky tomu byl vyzkum pesrEjSi a mohla jsem tak zmapovat realné situatce p
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vzklavani. Jsem rada, Ze jsem vyzkuntata gipravovat dostata¢ brzy, protoZze
pozorovani je¢aso¥ nara@neé. Snazila jsem se u kazdéhoétdit pozorovattizené
¢innosti. Kazdy tyden jsem &a vytycené hodiny, které jsem émovala pouze
pozorovani. Stitelkami jsem byla fedem domluvena, byly&sinou velmi vsticné,
mohla jsem fijit kdykoliv béhem vywovani. Ve tidé jsem vzdy travila witou dobu a
vSe jsem pozoknzapisovala. Nejvice &nzajimalo, jak je strukturovana hodina, tzn. jak
se zapojuje pedagog a asistent pedagoga, jestpragdu dopiuji a jak vibec funguje
realnad hodina s integrovanym aé&m. Vzdy jsem u sebeda rozhovory s pedagogy,
které jsem fedtim pdidila, a zji¥ovala jsem, zda vSechno, co mi odpovidali na otazky
odpovida jejich realnému chovani a tadani.

4.3.1 Fipadova studieé. 1

Souwasny ¥k ditste: 7 let

Vék pii ptichodu do MS: 3 roky

Pohlavi: Divka A.

NO: Downim syndrom, centralni svalova hypotoniéniovada, epilepsie
Osobni anamnéza

Divka je z uUplné rodiny, ktera je futiki a harmonick&. Bydli v panelovém déom?7.
pate. Divka je prvnim détem v rodir, a proto &¢hotenstvi vSichni prozivali s velkym
ocekavanim.

Pribeh pred porodem

VSe probihalo v p@dku az do 18. tydneéliotenstvi, kdy se po tzv. Triple testu reli
dozwdeli, Ze u jejich dikte hrozi riziko vrozené vyvojové vady. Gynekolozkatku
ihned informovala a automaticky ji objednala na @dilodové vody (amniocentézu).

Uklidnovala rodée tim, Ze jsou v naprostéstging pripadi vysledky tohoto testu

negativni, a Ze alespobudou mit jistotu, Ze je édatko zdravé. Maminka si
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Z amniocentézy nethla ®©Zkou hlavu a brala ji jako sam@most, kterou musela
podstoupit. VSe ji 2@lo dochazet az po zakroku. Z |&leé zpravy se rotke daetli, Ze
riziko vrozené vyvojoveé vady je 1:35. Kaimg se d@kali telefonatu a bylo jim sdeno,

Ze jejich hoticka ma trisomii 21. Rode se tedy dostavili na genetickou konzultaci,
kam gisli s usnévem a s dobrou naladou. Pan doktor se je po hodmar opakujicim

se monologu snazilfpswdcit, Ze nechat si dif které je podle jeho slov naprosto
nevychovatelné a nev&dvatelné, je holy nesmysl.éBem dalSich tydi se rodte
seznamili s pani, ktera ma jiZz osmiletou dceru agdosou DS, a ktera zalozila
organizaci Ove&ka (tj. spolénost sdruzujici rodiny sétimi s Downovym syndromem).
Tato organizace ro¢iim velmi pomohla pedevsim v samotném pochopeni stanovené

diagnodzy.
Pribeh po porodu

Divka se narodilafedasre ve 36. tydnu dhotenstvi. Na sit priSla bez jakychkoliv
piidruzenych vad a onemasm. V jednom roce bylo u divky zj&to nizké svalové
nagti, ke kterému se pediatr vyjéidslovy: ,Ponrékud zaostava v motorickém vyvoji se
svymi vrstevniky.” a diagnostikoval cerebralni higrui. Divka prodlala typické
nemoci jako je nachlazeni nebo ryma. Jinak je dpkdrava. BZSi nemoc

(salmonelozu) pratlala az v 1 roce.
Jemna motorika

Divka ma zhorSenou jemnou motoriku. Odrkai trénujecinnosti, které rozviji tuto
oblast, a které u samotné &oky nejsou oblibené. Dale hraje na flétnu &uje se
béZnym ¢innostem jako jiné &i vijejim wku: sk#ihani, pracovani s

raznymi pormickami, trénovani s rodii Divka také rada kresli a maluje.
Hrub& motorika

Ve 13. mésici se divka zsla fevalovat na iSko i na zada a Zala projevovat snahy o
plazeni. BohuZel se ji to ale nétla Plazit se a lézt potyiech z&ala divka ve dvou

letech. Na nohy se s pomoci postavila azigeht letech. Odtyi let uz chodi sama, ale
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jeji chize je pajdava. Do schodse snazi chodit s oporou, ¢h@a kEhat a skée
s ndmahou. V Sesti letech se divkadaiawchodit do schoil ale s oporou. Odméka se
Gcastni kura v bazénu, coz ji moc bavi. S rédkazdy tyden chodi na vylety a sama uz

ujde 5 km v kuse. Jeji @he je stale pajdava a s pomoci.
Rodinna anamnéza

Matka vystudovala vysokou $kolu (obotitelstvi). Zije s manzelem v panelovém
done. V sowasné dob je na mateské dovolené. Otec vystudovaliestni Skolu
obchodni. V sotasné dob je zangstnany jako detni ve firne.

Sourozenci: 2

Pri navseveé rodina misobi funkné a harmonicky. VSenmém ditem se rodie wnuji a
chji pro ¢ to nejlepsi. Zadné zavazné onemwinv rodirt nemaji. Jsou po#nnd

zdravi, jen matka ma problémy se Stitnou zlazou.

Rodina je keg'ansky zaloZena. VSimla jsem si, Ze maji jiné piypmeZ je v dnesni
doke obvyklé. Byt je velky 3+1 a neni moc vybaven. Radsi na novy nabytek
nepotrpi. Po celém bytjsou rozestasny knihovny a v nich knihy, kterétou rodite

svym dctem. To je jejich smysl zZivota. Nemaji Zadné elekické [Fistroje, dokonce ani

televizi a p@itac. Ziji knihami.
Skolni anamnéza

Od 3 let nav&vuje divka SPC, kam chodiqvazri kvili posudku a vySéeni, které
jsou teba k integraci dite. V 5 letech byla divka integrovana d&ibé MS. Rodie si
vybrali Skolu, ktera jim umoznila integraci uskéné. Holcicka se ve Skole byla jednou
podivat a chodila nejte pouze na dopoledni program.dTaz absolvuje celodenni
vyucovani a je velmi spokojena. Divka asistenta nenedyl ji doporden, v SPC
rodicam sclili: , Je na tom doke.” Celou integraci rodina hodnoti jako @Spou.
Divka se velmi zdokonalila &use od zdravychdti a witelky, rodina ji chvali, s &mi

si rozumi. Dokonce sama pomaha druhym. kféstje spolu s vlastni sestrou a jest
s dalSi hdlickou, kterA& mé stanovenou diagnézu Downova syndrdied integraci
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svolala MS setkani rodli, kde rodée informovala o integraci. S radidéti v MS
nemaji di¥iny rodice Zzadné negativni zkuSenosti, vSe probiha v naprogidadku.
Tento rok dostala divka odklad povinné Skolni da&lya Rodte chgji, aby divka
navstvovala BZnou ZS spokné se svoji sestrou. Co se asistence pro 2e,tsPC
dalo rodtiam na vylér z nekolika moznosti, z nichZ ani jedna nezahrnovaigophnost
asistenta pedagoga. Podle SPC A. latku zvladnebadeezaostavat. Ragi meli ale
jiny nazor. Chtli pro A. asistenta pedagoga a usilovali ¢. MNakonec se jim to
poddilo. A. ma asistenta a vSichni jsou s touto vavanspokojeni. Otazkouiastava,
zda je to spravny krok? Radi nech¥ji pro svoje di¢ nalepky ve Skole. Neckjt na A.
timto zpisobem upozdiovat a domnivaji se, Ze asistent nebude neustiéteren u A.,
ale Ze ji bude vifpact potteby napomocen, tak aby A. byla uchfid@ zmignych
nalepek a Skatulkovani. Jaéikaji rodie: ,VSe zaleZi na pedagogovi a asistentovi. Na
tom, jak si praci rozéli a domluvi se.“Otec si stale neni jisty asistentem, protoZe neuvi,
zda je opravdu nutny. Chce se setkdimp s @itelskym sborem a vyjasnit si své
predstavy.

Sebeobsluha

Divka je schopna se obléci a svléci s dopomocii B&ajsama, ale také s dopomaoci,

protoZe odmita pouzivatipor. Svoji osobni hygienu zvlada s dopomaoci.
Rozumové schopnosti
Vyvojreci

Ret se zaala vyvijet od 9. msice, kdy A. z&ala tvdit slabiky a projevovat séiznymi
vykiiky. Ve 2,5 letech zala mluvit, slovni zasobu tvito 50 slov. A. umitict vSe, co
citi, i kdyz ji reco boli. Rodina zna jeji slovnik a nemusi se jitaypt fznymi
zpasoby, aby ji porozushi. A. m& swij vlastni set, vypravi si pibehy, vymysli si

imaginarni postavy, ma jinou formu komunikace.
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Pozornost

U A. ptevaZuje kratkodoba pozornost, dairnost ji musi zajimaiCist ji bavi nejvice.
Jakmile ji rico nebavi, vyzZzaduje jiz po kratké chvili odliSnoanost. Nejdéle vydrzi u

fletny a zpivani. Barvy zna a ugiselnouradu do 20.
Intelektové schopnostiNa arovni lehké mentalni retardace
Socialni oblast:

V matdaské Skole se zapojuje, rada si hraje sama, ald@tng. PrevaZzuje u ni vSak
vyhledavani samoty. KdyZ spdlest vyhleda ji, fijme ji. Sama od sebe si nehraje
s ostatnimi &tmi. Je hodw negativisticka, ale vSechny jeji ,ne* neznamenagouhlas.

Neumi se fesre vyjadkit, a tak se ji okoli musi snaZzit porozém
Pozorovani

Z pozorovani jsem poznala, Ze Aibec neni problémoveé djtnaopak je velmi hodna.
Spolupracuje s pedagogy a dava pozarpPhybovych¢innostech ji musi vzdyskdo
pomoct. Myslim si, ze A. se velmi zlepSuje. &ndi je hodr v kontaktu, nema s nimi
Zzadny zasadni problém. Kdyz jékdo néco bere, da najevo svou nevoli. Je i
kolektivu. Myslim si, Ze divka by pi@bovala asistenta pedagoga. Neilkwsobni
asistenci a alei, na to vzdy posta pedagogicky personal, alefizenych¢innostech,
kdy treba tvdi nebo musi &co pochopit. To ji 84 problém a ztraci se v postupu prace.

Divka vypadala p vyucovani vzdy spokojen
Rozhovor sieditelem:

1. Jaky je Va$ nazor na integraci a&ktlesnym a kombinovanym postizenim do
b&znych MS?
»KdyZ jsou zéizeny podminky, tak d¢ite ano!*

2. Myslite si, Ze mate dost&m@ podminky pro realizaci integrace?

»ANno"

53



. Vite, jaké jsou postoje pedagoge Vasi MS k integraci?
»Nasi pedagogové jsou velice Aishi, ale velké plus jsou asistenti pedafjog

tak vSechno jde, jinak je to pak na uketid

. Mate ve Skole specialniho pedagoga, nebo asigpedi@goga? Pokud anogiia
jste problém s realizaci této pracovni pozice?

,Asistenty a specialni pedagogy mame u nas vidSla jsem to, jak jen se da.
Vzdy jsou problémy, ale vSeldme kvili détem, a my asistenty a specialni

pedagogy hemame naiee”

. Spolupracujete s SPC? Jste s touto spolupraci grgko

»Spolupracujeme sekolika SPC a jen sdikterymi jsme @i mensi problémy

. Kolik d&ti je v sogasné dob ve Vasi MS integrovano?
»Integrovanych é&i mame 17. To jsouetl s Downovym syndromem, ADHD,
vyvojovou dysfazii, glesnym a kombinovanym postizeniméi d mentalnim

postizenint

. Domnivate se, Ze Ize integrovattidse zdravotnim postizenim, vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?
»velmi zalezi na podminkach, zdaedé na integraci pipravené a zda bude

integrace Usgsna”

. Jaké vyhodyi nevyhody vidite v inkluzivnim vztéavani?
Vyhody: ,Pokud funguje, tak proéti se zdravotnim postizenim a i pro zdravé
déti je to pinos*”

Nevyhody: Naroché na gipravu a pro praci, aby mohly byt vyhotly

. Myslite si, Ze integrace jeiposna jak pro ditsamotné, tak pro Skolu?

» Urcite ano, alespn vsichnirikaji, Ze dlaji pokroky, pro nas jsoueti darem*

10. Na zé&klad c¢eho se rozhodujete, kdyZz integrujete édise zdravotnim

postizenim? Co je pro Vas rozhodujicim faktorem?
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»,U nas hraje roli to, pré to di¥ jinde nechiji. My ho zvladneme, ale musime

také zvazit moznosti v nasi skole, asistenty,.apod

11.Myslite si, Ze VaSi pedagogové maji odborné kommetepro zajidni
profesionalni integrace?

»Myslim, Ze ano a péad se vzdavaji.”

12.Jak hodnotite spolupréaci r@diintegrovaného dite?
» 10 je nizné. Jsou tu rodiny, u kterych vSe funguje, a patajhorsi varianta,

kdy spolupracujeme s nefuimkmi rodinami*
Rozhovor s pedagogy 1.

1. Bylo pro Véas obtizné fjmout do tidy Zéka sdlesnym a kombinovanym

postizenim?
» Nebylo to pro mnebec obtizné

2. Jaky méte nazor na integraditids €lesnym a kombinovanym postizenim do
béZnych zakladnich Skol?
» 10 rozaluji individualné. Pro rekoho je to pinos a pro ékoho ne. Pro zdravé
deti je to piinos obrovsky, nail se starat o ty druhé. Integrovanétidjsou
zarazeny mezi normalni kolektiv, kde se mohou rozdjahaji asistenta
pedagoga. Bez asistenta pedagoga si to nedokétstavit, protoze to by uz

nebyl giinos, ale trgla by tim celastida a hlavia to dit.”

3. Jak jste se podilela na realizaci integrace zakdad tidy?
»Nepodilim se nijak. KdyZz mame poradiditelkou, obeznami nas o integraci

a mizemerict swij nazor*

4. Jaké mate vadani a kde shanite informace tykajici se integrace?

» Vysokoskolské na Jitieské univerzitv oboru pedagogickém

5. Kolik dé&ti mate veitidg?
.26 i
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6. Rozumi si integrované dise spoluzaky?

,Rozumi si v ramci moznosti, hleda siesalyného*

7. Jak mijali integraci ditte rodtte ostatnich &i?
»Myslim si, Ze dote.”

8. Mate ve tide¢ asistenta pedagoga?

,Mame asistent&

9. Rozumite si s asistentem, pomahéate si?

»Ro0zumime si a pomahame si, jak to jert'jde

10. Myslite si, Ze integrace byla Gsma?

,Urcité ana*

11.Jaké jsou podle vas dostaté podminky pro inkluzivni vathvani?
»Individuélni podminky, rozjeta integrace, individhigopomicky, spoluprace

s SPCale popravéd nevim co je spojeni inkluzivni vlaani

12.Kolikrét jste se setkala s integraci Zaka se zdranopostizenim?

,Neustale u nas v MS

13.Je pro vas prace s integrovanym zakem dm®
»S lelFimi postizenimi uiite ne, ale kdyZ mame di #Zkym postizenim, kde
neni integrace vhodnd, nebo je fadia velmi individualni prace, tak potom je
prace nar@na. Obeca zalezi na déti, vSe musime brat individuairi

14.Jste seznamena s naplni prace SPC?

» Uprimre moc né'

15.Domnivéte se, Ze Ize integrovatidse zdravotnim postizenim, vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?

,Urcite ne, zalezi na diagndze a na typu postizeni

56



Rozhovor s pedagogem 2:

1. Bylo pro Vés obtizné fijmout do tidy Zéka sdlesnym a kombinovanym
postizenim?
»Nebylo vibec”

2. Jaky mate nazor na integraditids €lesnym a kombinovanym postizenim do
béZznych zakladnich skol?
»Zalezi na druhu postiZzeni¢kterym dtem je to k uzitku, u mentélniho postizeni
je to pak obtizné

3. Jak jste se podilela na realizaci integrace zZakdado ridy?

»Nepodilela nijak’

4. Jaké mate vzdani a kde shanite informace tykajici se integrace?

»Mam vystudovanou biologii a kurz asistenta pedagpgaze literaturou.

5. Kolik déti mate veitidg?

»26."

6. Rozumi si integrované ditse spoluzaky?

,Urdité ana*

7. Jak mijali integraci ditte rodtte ostatnich &i?
»Myslim si, Ze dote.”

8. Mate ve tide¢ asistenta pedagoga?

»Ano, ale ne k diti, se kterym date kazuistiku k BP

9. Rozumite si s asistentem? Pomahéate si?

.V rdmci moznosti. Snazime“se

10. Myslite si, Ze integrace byla Gisma?

,Urcite byla asgsSna“

11.Jaké jsou podle vés dost&ié podminky pro inkluzivni v2thvani?
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»Pro me je dostaujici, Ze bude mit asistenta, abych to zvlddla

12.Kolikrét jste setkala s integraci Zdka se zdravotpéstizenim?
, Trikrat, a to jen u nas v MS

13.Je pro vas préce s integrovanym Zakem irm&®
»Neni, jsme tady proena také proto, Ze mame asistenty a praktikangfi ktm

pomahaji*

14.Jste seznamena s naplni prace SPC?

v

L,Jencdasteneé.

15.Domnivéate se, Ze Ize integrovatidse zdravotnim postizenim, vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?
,Pokud neni mentalni postizeni, |ze integrovitab MS leldeji.*

4.3.2 Ripadova studie¢. 2
Souwasny ¥k ditste: 7 let

Vék pii ptichodu do MS: 3 roky
Pohlavi: Chlapec B.

NO: Williemsiav syndrom, mikrocefalie, hypotonie s vadnym drZettla, vyvoj
ADHD

Osobni anamnéza

Chlapec je z aplné fungujici harmonické rodiny. Radydli v panelovém donzZije

v okoli ¢eskych Budjovic.
Pribeh pred porodem

Chlapec se narodil ve 40. tydrihotenstvi. Ehotenstvi bylo bezproblémové.
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Pribeh po porodu

Porod byl pirozeny a bezproblémovy. Chlapec se narodil s nizk@rodni hmotnosti,
byl velmi drazdivy. Chlapci byla diagnostikovanaizand porucha adaptace, pomoci

standard#a pouzivaného skorovaciho schématu novorozence noalp@Apgar-skore).
Nemocnice - genetika, kardiologie (2006)

Po porodu byl chlapec na genetickém vig@t kde diagnostikovali Williantsy
syndrom. Pro tento syndrom je typicka smievada a Selesty. Chlapcovi byla
diagnostikovana mikrocefalie a vysoka drazdivoséleDz kardiologického vyS&ni
diagnostikovali defekt komorového septa, hypertaniaké sten6zu aorty a plicnice do
periferie. Chlapec byl hospitalizovan v nemocnicibgla mu provagha srdéni
katetrizace, kde zjistili mnoktetnou stendzudtvi plicnice, hypoplazii plicniho cévniho

feciste, Uzkou ascendentni aortu a aortalni oblouk.

Matka po porodu onemoéia infekci a od déte byla odejmuta. Od narozeni je B.
sledovan kardiologem, pediatrem a neurologem. \&eZh byl chlapecdkovan proti
TBC spojenou s komplikacemi. Po Hexavakaimel zvétSenou uzlinu a doktonapsali

ve zpra¥, Ze to nenidksledkem jeho zhorSeného stavu.
Jemna motorika

Tuzku uchopi, drZi ji nalte (vysoko).Cara, hraje si s viky a bagry, rozebira je,
prohlizi si knizky, ma rad zvukové kky. Tiidéni tvafi provadi. Jemnou motoriku

cvic¢i od narozeni pomoci rehabilitstho cvieni. Manipulace je gmerna.
Hrub& motorika

Chazi zvlada s pomoci, v SirSi bazi a je vravoravaleDdna hypotonii s vadnym
drzenim &la, pretrvava THL kyféza, fedsunuta hlava, protrakce ramen, paatim

v 0se, odstavaji lopatky, plochonozi.
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Rodinnd anamnéza

Matce je 45 let, vystudovalaistini Skolu managamentu (pozice obchodni referent).
Otec vystudoval #dni Skolu obchodni (pozice obchodni zastupce)

Sourozenci: 3
Rodina byla i navsgveé velice mila.
Skolni anamnéza

Rodina spolupracuje od 2,5 letku ditte. Matka se obratila ve 3 letech na specialni
pedagogické centrum &if posudku k integraci do specialni mistieé Skoly. Matka
chttla celou dobu détintegrovat do &né mateské Skoly. Poté se ji povedloepedeni
ditéte do zné ZS. Nejprve chlapec nas&val MS na 4 hodiny (na zkou$ku) a poté,
kdyZ integrace fungovala a dibylo spokojené, dochazel do MS na cely den. \fg&ét
meli rodi¢e ze SPC prakesre postizené, kde mu SPC nedopdluasistenta pedagoga.
Matka musela aktivh hledat pomoc jinde, nakonec pro chlapce asistpattagoga
ziskala. Na osobniho asistenta fitr@hskola nedosahne, proto zatim Zzadného nemaiji,
musi zvladat v3e ve spolupréci s rodinougiteli z MS a s asistentem. \&ié MS je
chlapec spokojeny, je sédsti kolektivu, nema Zzadny problém. V kolektivuzgdany,
velmi se zlepsil, vSe okoukava odtida velice mu to prospiva. Chlapec je uz ¢kw
kdy musi zahdjit povinnou Skolni dochazku, ma vsakzeny odklad dochazky. Proto
matkaiesi integraci dodné ZS. Po dlouhém snaZeni se ji giddlantegraci domluvit

a chlapec B. ® nastoupit do Skoly od nového Skolniho roku. Nad®mvsak byla
integrace zamitnuta. Matka byla velmi zklamanahoi@e to nebylo to umoZno. Je

velice ztrapena a nesouhlasi s timto rozhodnutim.
Sebeobsluha

Chlapec si svige kalhoty, neobkee se, sunda si boty, ale neobuje se. Ji IZicicha

vidli¢kou, ale stej& dojida jidlo rukama. Napije se z htka. Na WC si dojde.
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Rozumové schopnosti

Vyvoj rec

Od 3 let chlapec nav&tuje logopedii. Byl mu diagnostikovan op@&hy vyvoj feci a
dyslalie. V terapii jeitba se za#tit na rozvoj slovni zasoby a tkeni Wt k obrazkim.
Tato opaitteni jsou prolnuta céenimi na zrakovou a sluchovou diferenciaci a jemnou

motoriku. DalSi¢innost je smifovana i na rozvoj mysleni a na rozvoj vSeobecnych

znalosti.
Pozornost

Prevazuje kratkodoba, s pozornogtisto odbiha k vedlejSim po#gthm. Pracova je
nesamostatny, ndannosti k sob potebuje asistenta/ dosgho. Pracuje gidaw, podle
toho, jakoucinnost provadi. Jeho pozornost je kolisava, komeeatnezrala. Je nutné

jeho¢innosti a ukoly obrénovat a d@lat mezi nimi pauzy. blezita je motivace.
Intelektové schopnosti

Intelektove dispozice vykazuji aktudlorient&né arovei v pasmu lehkého mentalniho

opoZzdni.
Zprava z vySefeni (2012):

Rovina foneticko - fonologicka: NaruSena vyslovnostoha hlasek, slova komoli, delSi
uziva mésn. Prozatim neni vhodné hlasky vyvozovat s ohledanmda&lSi slozkyreci.
Zvlada kratké wty.

Rovina lexikalg - sémanticka: Slovni zdsoba neodpovid&uv ChudSi v oblasti
porozungni i vyjadrovani jednotlivymi pojmy. V této oblasti probiha jnyehlejSi

rozvo.

Rovina morfologicko - syntakticka: &y tvoreny kratké dysgramaticke, obtizné

sklonovani i¢asovani, pedlozkoveé vazby neuziva vzdy adekwatvynechava je.
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Rovina pragmaticka: NaruSena @ddu opo#’ovani fe¢i, nedomluvi se se vSemi

vrstevniky,ife¢ pro okoli nesrozumitelna.
Socialni oblast

Socialni kontakty v3ak navazuje, je ishy a komunikativni. Bti v MS ma rad,
toleruje je, spiSe pozoruje. Velké zlepseni nassalategraci do &né MS. Je vice

prizptisobivy, rozviji se hlawhjeho sebeobsluha a socialni kontakty.
Pozorovani

Pt pozorovani jsem zachytila, Ze je tento chlapdmihyperaktivni. Kazdy tyden jsem
dochéazela do maitské Skoly naizené a volné€innosti v ramci vzdlavani. Domnivam
se, ze spoluprace chlapce s asistentem je na dobvéi, kdy se navzajem toleruiji.
Vzhledem k tomu, Ze asistent pedagoga je¢gaman ve stejn&itdé na pil Uvazku jako
specialni pedagog, tak na chlapce nema toédku a netnuje se mu $ vSech
¢innostech a tam, kde by to byl@lba vhodné. Napkdyz hrali pohybovou hru, chlapec
potreboval pomoct s d@lzi a asistentka mu nemohla pomoci, tim paddem sapebl
nemohl do hry zapojit maxim&nChlapec je saiésti kolektivu, dti s nim komunikuiji.
Myslim si, Ze prace s nim je a bude obtizna, avtdi keho hyperaktivie. Také jsem si
vSimla, Ze chlapec vramci své sebeobsluhy nenikogpo. Ve Skole nejsou
nainstalovana madla, ani neni z&fsbezbariérovy fistup, proto jeieba pomoci druhé

osoby.

Rozhovor sreditelem:

1. Jaky je Va$ nazor na integraci a&ktlesnym a kombinovanym postizenim do
b&Zznych MS?
»KdyZ jsou zéizeny podminky, tak ¢ite and*

2. Myslite si, Ze mate dost&m@ podminky pro realizaci integrace?

,ANQ.
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. Vite, jaké jsou postoje pedagoge Vasi MS k integraci?
»Nasi pedagogové jsou velice Aishi, ale velké plus jsou asistenti pedafjog

tak vSechno jde, jinak je to pak na uketid

. Mate ve Skole specialniho pedagoga, nebo asispmttagoga a jestlize ano,
meél/a jste problém s realizaci této pracovni pozice?

,Asistenty a specialni pedagogy mame u nas vidSla jsem to, jak jen se da,
vzdy jsou problémy, ale vSel@ime kvili detem, a my asisteny a spec. pedagogy

nemame narné*

. Spolupracujete s SPC, jste s touto spolupraci ek

»Spolupracujeme sekolika SPC, a jen sdkterymi jsme @i menSi problémy

. Kolik d&ti je v sogasné dob ve Vasi MS integrovano?
»Integrovanych é&i mame 17. To jsouetl s Downovym syndromem, ADHD,
vyvojova dysfazie, glesnym a kombinovanym postizenimeti d mentalnim

postizenim."

. Domnivate se, Ze Ize integrovattidse zdravotnim postizenim, vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?
»velmi zalezi na podminkach, zdaedé na integraci pipravené a zda bude

aspsna.”

. Jaké vyhodyi nevyhody vidite v inkluzivnim vadavani?
»Vyhody: Pokud funguje, tak pratdse zdravotnim postizenim a i pro zdravé
déti je to prinos*”

»Nevyhody : Naréné na pipravu a pro praci, aby mohly byt vyhotly

. Myslite si, Ze integrace jeiposna jak pro ditsamotné, tak pro Skolu?

,Urcite ano, aspo vSichnirikaji, Ze dlaji pokroky, pro nas &i jsou daren.

10. Na zé&klad c¢eho se rozhodujete, kdyZ integrujete édiée zdravotnim

postizenim? Co je pro Vas rozhodujicim faktorem?

63



»U nas hraje roli to, ze ditjinde nechdji a proc, ale my ho zvladneme, musime

také zvazit moznosti v naSi Skole, asistent atd.

Rozhovor s asistentem pedagoga

1.

Jaky mate nézor na integraditids €lesnym a kombinovanym postiZzenim do
b&znych MS?

,Velmi dobry, hlavé je to dobré pro di se zdravotnim postizenim, pro ZS i pro
Jnormalni“ déti. UspSna integrace wire byt pouze tehdy, kdyzeditema
mentalni postizeni, potom je pre@ fepsi specialni MS. Konkrétru chlapce
nevim, zda prodj bude mit ZS vyznam z tohévddu, Ze bude mimo kolektiv a
bude odsifen. Tady je to jiné, ale v ZS uz je db3*

Jaka je VaSe hlavni pracovni népl

»Jsem tady za#stnana na Y2 Gvazku asistent pedagoga a ¥z GUvazkiakpho
pedagoga, podilim se na v#lvani a na vychay delam i osobniho asistenta,
v MS se todzko rozdluje.

Jaké je vasSe nejvySe dosazené&iau?

»Specialni pedagogika — magisterské studium

Jak se Vam spolupracuje &teli integrovaného déte?

» Vyborre, neni problént

Myslite si, Ze jsou dostates vytvorené podminky pro realizaci inkluzivniho
vzklavani?

»Ano, bez problému, ale jiné by to bylo, kdyby ditelesnym postizenim
potebovalo bezbariérovy/stup a byl #eba na vozikt

Jak si rozumite s integrovanymai@m®?

,Rozumime si dab.”

. Postehla jste Bkdy, Ze by se objevovala Sikana na integrovaré® dit

»Ne zrovna u integrovaného ¢, ale Ize vypozorovat znaky Sikany u starSich
déti, v MS mamedti dohromady stéle a sledujeme je, ale na ZS Uz ne

Jak dlouho pracujete jako asistent pedagoga?

, Ctyri roky.*
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9.

Myslite si, Ze integrace byla Gisma?

,Domnivam se, Ze arfo

10. Myslite si, Ze VaSe ditsi rozumi se spoluzaky?

»Vyhledava skupinky menSicldtid tam je to v pgddku. Se starSimi ale ne,
kamaradi se sdmi o 2 — 3 roky mladSimii

11.Myslite si, Ze spoluzaci VaSehodé@ nemaji problém?

»Zatim nemajf

12.Jste spokojena giptupem ditela k integrovanému diti?

LUrcite ano!

Rozhovor s pedagogem:

1.

@

Bylo pro Vas obtizné fijmout do tidy zaka sdlesnym a kombinovanym
postizenim?

»Nebylo, protoZze mam u ruky asistenta pedagoga.

Jaky mate nazor na integracétids €lesnym a kombinovan postizenim do
b&Zznych MS?

,Urcite je to pro rj prinos, ale nevim, zda by to byimos, kdyZz by to byl@zke
postizenf'

Jak jste se podilelaipealizaci integrace Zaka do Vasoy?

»Moc se nepodilim, vSe je na asistentovi.”

Jaké mate vadani a kde shéanite informace tykajici se integrace?

»Ja mam sedni pedagogickou skglup/imre neshanint

Kolik déti mate veitide?

n22."

Rozumi si integrované dise spoluzéky?

,Rekla bych, ze anogt ho toleruji*

Jak mijali integraci ditte rodtte ostatnich &i?

»S tim nebyl Zadny problém

Méate ve tidé asistenta pedagoga?
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»~Ano*
9. Rozumite si s asistentem pedagoga, pomahate si?
»V pohod, vSe v pgadku”
10. Myslite si, Ze integrace byla Gisma?
»Myslim si, Ze byla, ale zaditych vytvgdenych podminek.
11.Jakeé jsou podle vas dostaté podminky pro inkluzivni vativani?
»Prfiznam se, Ze nevim, co znamena inkluzivreiaszahi:
12.Kolikrat jste se setkala s integraci Zaka se zdraropostizenim?
» POprvé:
13.Je pro vas préce s integrovanym Zakem ir&@
.Ne*
14.Jste seznamena s naplni prace SPC?
~Nel
15.Domnivéte se, Ze Ize integrovatidse zdravotnim postizenim vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?

»Musime znat jeho diagnozu a stapestizentf.

4.3.3 Fipadova studie¢. 3
Souwasny ¥k ditste: 7 let

Vék pii ptichodu do MS: 3 roky
Pohlavi: Divka C.

NO: Vrozena vyvojova vada CNS, centralni hypotonickgidsom, spasticita DK bez

progrese, kompensovana epilepsie, vyvojova dysfatere téZka mentalni retardace.
Osobni anamnéza

Divka bydli s otcem a matkou v doske s velkou zahradoufifhavstveé jsem poznala
maminku i tatinka a byli na gnrmoc hodni a véicni. Je radost tyto lidi poznatiqulali

mi tolik energie. Je vigt, Ze je kazdycloveék original. S ostatnimi rodinami byla
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viN 7

mou duSi. Rodie chgji pro divku to nejlepsSi a tak se ji moénuji. Méla jsem z nich

opravdu velkou radost.
Pribeh pred porodem:

Prib¢h pred porodem byl zcela normalni &hy. Matka ve 3 @sicich dostala d¢ipku,

coz ale nerglo Zadny vliv na zdravotni postizeni u divky.
Prizbeh po porodu

Divka C. se narodila v roce 2006, hmotnost 266Aé&ka 47 cm. Narodila se ve 36.
tydnu thotenstvi (pedcasnym porodem), ale iigsto dopadlo vSe dék Poté byla
divka na genetickém vygehi a Zadny nalez z tohoto vy&esti nema. Od narozenita
divka C. problémy s vypra#dvanim.

NemocniceCB: Zuzanka podstoupila 6. 6. 2006 biopsii rektdlliinice — Gangliovy
bunky ptitomny, Hirschsprung neprokazan. Také podstoupilds R¥icha vstoje —
napadna distenzeisvnich kiltek a masivni plynna naplistev. Napadné je chyhi

vzduchu v malé panvi. Pneumoperitoneum neprokazBadsim bylo kardiologické
vySefeni — ote¥ena tepenna Bottalova &hj se spontarinuzavela. Také podstoupila

ultrazvuk.

FN Motol: Pediatricka klinika: ORL. &i vySeteni, neurologické, genetické,

rehabilita&ni, vySeteni metabolickych vad
FN Motol (2007) - Klinika dtské neurologie (2007):

MRI mozku (2007) — diagnostikovana brachycefalissta v pinealni oblasti o velikosti
14x9x8mm, vysoky uUpon tentoria, corp. Callosum g wentralni polovia Uzke,

dorzalré chybi rostrum.

FN Motol — ORL klinika (2008): Operace: epifaryngopie, otomikroskopie,
paracentesa s odsatim bilat a exstirpace preanyétele.
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NemocniceCB (2010) — epilepsie, nasazen orfiril.
NemocniceCB(2011) — zadt ledvin, zapal plic.

NemocniceCB (2012) - Endokrinologické vydeni — vie v pi@dku, jen hod& nizka

hladina vitaminu D.

Rodina odmatika spolupracuje s centrem prélesna postizeni a Baby klubem
Robotntka (plavani kojent a batolat), dale Victory sdruZzeni — masaze kdjeac

batolat, cvteni na miich.
Z psychologického vysdteni (2011):

Realizovano v fitomnosti maminky. Hdicka sedi samostainve specialni Zzidli.
V kontaktu je vaticna a reaguje na osloveni, pozitivmaladna, emadné reaguje, sije

Se.

Z hlediska vyhlasky. 73/2005 Sh. o vzthvani dti, Zzaki a student se specialnimi

vzklavacimi poteby, I1ze konstatovat nasleduijici:

1) Jedna se o takovy druh a charakter postizeni, kigrgyprawvioval k z&azeni do
specialni MS.

2) Jedna se o individualni integractleésre, recové a mentald postizeného
déveatka v Ezné MS.

3) Vzhledem k zavaznosti kombinovaného postiZzeni, ytepisti speciélniho
pedagogického vedeni, charakteru postiZzeni a zatezippoditnosti vyvoje je
pIng indikovan asistent pedagoga pravidelné dochazce do MS.

4) Vzhledem k rozsahu a charakteru postiZzeni j€ pldikovan osobni asistent, a
to v souladu se zakoneth 108/2006 sb. o socialnich sluzbach. Uhradu této
sluzby hradi rodie z tzv. gispevku na péi.

5) Z hlediska kompenzaich pomicek je vhodna specialnupravena Zzidle
s odnimatelnou pracovni plochou, protiskluzova pakth, podlozka k relaxaci,

polohovani.
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Matka za¥ry vySeteni akceptuje. Ré z jeji strany povaZzujeme za velmiglednou,
velmi dobra je i spoluprace s naSim centreruddtko zZistava nadale v nasi pravidelné
ambulantni p&. Kontrolni vySeteni je planovano v souvislosti s posouzenim Skolni

zralosti.
Jemna motorika

Vyvoj jemné motoriky dosahl dmem intenzivniho procesu normy. Divka si osvojila
nehtovy, Spetkovy a cigaretovy uUchop. Ovladdhahi rizkami. Divka dokaze trhat
papir na stejné kousky nebo vytrhaegkresleny tvar. Nejrag ma modelovani, se
kterym si vyhraje nejvice. Také rada tvarujeegnety z hliny. Dol¥e pracuje i se
Spachtli. Kdyz nastupovala do Skolky, tak Ukolter& provada drive s pomoci, nyni
vykonavd samostatn Divka nepostavi ani most ani branu, jen 4 kostlay sebe.
V souwlasné dob je Zuzanka méh neobratna, zvladd uchop i menSicledmeta.
Zapojuje ol ruce, dominantni je PHK. S lkeami manipuluje. Kostky — spontahn
v krabice, poklepava, zapojuje ®buce, po pedvedeni dava do kraily, na vyzvani
podava. Spontagnsaha po hkkach. Se zaujetim manipuluje s hracim panelem. Dle
nazvu rozliSuje &které gednmety - ¢asti lidské postavy jako rucegip vlasy... (na

obrazku). Do formiky zasouva kruh.
Hrub& motorika

V 6 mesicich se divka jeStani neotdila, proto z&aly s matkou dochazet do centra
Arpidy a z&aly cvicit Vojtovu metodu. Po osmi &sicich bez efektu a pokroku. de
aplikuji cviceni podle Bobatha, petkové koupele, ergoterapie a akupresuru. V jednom
roce se Zuzanka poprvé ¢ila a z&ala se plazit. Ve 2,5 letech byla poprvé&hgech a
pak si i sedla. Sama si stoupla v listopadu 201€.4\5 letech zmla chodit sama

s oporou. V 5 letech dostala choditko do MS. Radiav&vuje Baby klub Robotitka

— plavani batolat a Victory sdruzeni — masaze bawmlicvéeni na miich. V sodasné
dohke samostatna ¢ze s oporou o SirSi bazi, oporaietina pi nerovném, narnéjSim

terénu, vedena zadigku.
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Rodinnd anamnéza

Matka je na maitské dovolené se sourozencem Zuzanky. Otec jeistaany jako

projektant u nejmenované firmy.

Tato rodina ma dvdéti. Rodina netrpi Zadnymi onemagrimi, vSichni jsou zdravi.

Zadné patologické jevy se v rodinevyskytuiji, naopak Ziji zdray
Skolni anamnéza

Zuzanka je integrovana daimé MS. Od 4 let ji nav8tuje. Ve 3kolce mé asistenta
pedagoga, plati ho rodina samarispivku na péi. Rodina je zasadnpro integraci.
Stacion& a specialni Skola jsou pr@& @&z na poslednim métRodina chila dig¢
integrovat do ZS. BohuZel ale integrace nevyslaizaiika od 24 nastoupi do specialni
ZS.

Vyjadeni k integraci

Aktuélné nerovnongrny vyvoj mentalnich dispozic ukazujici naesire tézké mentalni
postizeni. Jednoztaé je mozno konstatovat pozitivni vyvojiiRndividualnim vedeni
spolupracuje, sousdni je gimérené. Je sociatn vsticna, vnimava k pochvale,

pozitivne a em@né ladkéna.

Z hlediska vyhlasky. 73/2005 Sb. O vzthvani dti, zaki a student se specialnimi

vzaklavacimi potebami Ize konstatovat nasledujici:

1) Jedna se o takovy druh a charakter postizeni, kigrgprawioval k z&azeni do
specialni MS.

2) Jedna se o individualni integracklesre, recové a mentald postizeného
déveatka v Ezné MS.

3) Vzhledem k zavaznosti kombinovaného postizeni, ytensti specialé
pedagogického vedeni, charakteru postiZzeni a zatexzippod®tnosti vyvoje je

pIng indikovan asistent pedagogé pravidelné dochazce do MS.
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4) Vzhledem k rozsahu a charakteru postiZzeni j& pldikovan osobni asistent a to
v souladu se zakone#n 108/2006 sb. o socialnich sluzbach. Uhradu téithy
hradi rodte z tzv. pispivku na péi.

5) Z hlediska kompenzaich pomicek je vhodna specialnupravena Zidle
s odnimatelnou pracovni plochou, protiskluzova pikt, podlozka k relaxaci,
polohovani.

6) Z hlediska individualniho vedeni:

* jsou vhodné didaktické paimnky, které jsou jednoduSe,rghledr
strukturované, stimuluji jemnou motoriku, koordinpohybu, hmatové
receptory. Vhodné jsou oz#ené didaktické poitky, aktivni hraky.

* Spontana vyhledava hru s ht&ami, neodmita zvukové hilay, proto se
jevi také vhodna stimulace jemné motoriky toutd@mesmozné je také
verbalni sdleni spojovat s ndzornym materialem.

» Obrazkovy material je také vhodné volit jednodugtighledré
strukturovany.

» Podrécovat rytmizaci, zéazovat zvukové podity do hry.

» Z hlediska rozvoje grafomotoriky — poskytnowétdi format papiru,
stiidat techniky i poraicky.

Sebeobsluha

Divka se s pomoci naji a oblékne. Divenka se veliegSila integraci do MS, maminka

se ji moc ¥nuje a sebeobsluhu kazdodenrénuje.
Rozumové schopnosti
Vyvojreci

dg. — vyvojova dysfazie. U vy§eni gediecové projevy, nenapodobuje zvuky iati
dle maminky umi slovo mama, dale slabiky. Jednoglonctierbalnim sélenim rozumi,
dle maminky v domacim prdsdi v souvislosti s dgitou situaci, poré&rné dobré

porozungni.

Pozornost:
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Velmi kratkodoba, déle vydrzidinnosti, které ji zajimaji a bavi.
Intelektové schopnostita Urovni stedré mentalni retardace
Socialni oblast

V mate'ské Skole se velice zlepSila, ma moc rada spol&. C¥ti vyhledava a hraje si s
nimi. Jedina bariéra v socialni oblasti@. Déti nerozumi tomu, pronemluvi a divka

nemizefici to, co chce.
Pozorovani

Do matdské Skoly jsem dochazela kazdy tyden minirdadivakrat, abych #a co
nejvice poznatk z fizenych¢innosti, které provadia divka. Z pozorovani vyplynulo, Ze
divka je souasti kolektivu, pesr® jak vypovidaji @dastnici vzdlavaciho procesu
v rozhovorech: Déti ji toleruji“. Opravdu je tomu tak. Divka je nemluvici, a prot@
ztizenou jakoukoli komunikaci s ostatnindtiohi, a dti vi, Ze nekomunikuje, a proto si
S ni nepovidaji. Asistent pedagoga se ji dostate zodpowdré vénuje @i vsech
¢innostech. Pedagog s asistentem jsou sjednoce$kexa praci &éla asistent, pedagog
ma& na starost ostatnétd Domnivam se, Ze tato divka pebuje individuélini a specialni
vzklavani. Tim myslim rehabilitace, logopedii a jinédpgogické discipliny jako
souwast vyuky, ale této gé se této divce v maské Skole nedostane. Z dalSiho
pozorovani plyne, Ze verid¢é nemaji vytvéeny dostattné podminky pro &i

s €lesnym postizenim, jako namainstalovana madla, ktera jsouipbt ke zvedani a

pii osobni hygiea.

Rozhovor sreditelem

1. Jaky je V&S nazor na integraci aak€lesnym a kombinovanym postizenim do
b&Zznych MS?
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,Pro postizené Zzaky, ale i pro tyamé, je to z hlediska socializace {ist
prospsné. Nicmé# pro praci pedagod je to velmi obtizné, potazmo kdyz je

takovych zak vice. Je toreba posuzovat skut® individualre.”

. Myslite si, Ze mate dosta&é podminky pro realizaci integrace?
»Mame relative mensi kolektivydli a velmi Sikovné ditelky. P-esto si myslim,
Ze naSe podminky jsou tak na hfafzase jde o to, o jaké postizeni by se

jednalo)”

. Vite, jaké jsou postoje pedagoge Vasi MS k integraci &i s glesnym a
kombinovanym postizenim?
»V podstag to piimo nezjiguji neb mame jednu hdtku a snazime se vyjit

vstic rodicim.”

. Mate ve Skole specialniho pedagoga nebo asistesdagpga? Jestlize ano,
meél/a jste problém s realizaci této pracovni pozice?

,Asistent byl hrazedastené z rozpatu KU acastené rodici.”

. Spolupracujete s SPC? Jste s touto spolupraci fmydas

» 1ech je vice — programe@wnikoli.”

. Kolik déti je v sowasné dobve Vasi MS integrovano?

»Jedno”

. Domnivate se, Ze Ize integrovatitidse zdravotnim postizenim, vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?

»Rozhoda ne (viz mé odpa@di vyse)*

. Jaké vyhodyi nevyhody vidite v inkluzivnim vztéavani?

» 1aké jsem nastinil v bed."

. Myslite si, Ze integrace jeiposna jak pro dit tak pro Skolu?

~RoveZ v bod 1.

73



10. Na zé&klad c¢eho se rozhodujete, kdyZ integrujete édisée zdravotnim
postizenim? Co je pro Vas rozhodujici faktor?
»Posudek odborného praco\ist

11. Myslite si, Ze VaSi pedagogové maji odborné koempet pro zajigni
profesiondlni integrace?
,Vza&lani zandrené na specialni pedagogiku nemaji, ale maji zlastera
dobry piistup”

12. Jak hodnotite spolupraci ra@diintegrovaného dite?
»Myslite u toho postizenéhéaka? Vcelku bezprobléemaV

13. Objevila se u Vasdkdy v MS Sikana?

,Nevim o zadné

Rozhovor s pedagogem

1. Bylo pro Vas obtizné jgmout do tidy Zaka sdesnym a kombinovanym
postizenim?
»ProtozZe je tu asistentka tak ne, ale bez ni byehdite nedavald:
2. Jaky mate nazor na integracétids €lesnym a kombinovan postizenim do
b&znych MS?
,Urcite dobe, protoze di vidi, Ze jsou i jiné &i s postizenim a pak je berou
normalre a je to pro @& prinos”
3. Jak jste se podilelaipealizaci integrace zaka do Vasoy?
»Nijak, vSe dla asistent, ona ji zapojuje. Co je peba, udlam, ale jinak ne.”
4. Jaké mate vadani a kde shanite informace tykajici se integrace?
»Stedni odbornou Skolu —stdoskolské
5. Kolik déti mate veitide?
»26."
6. Rozumi si integrované ditse spoluzaky?
,Rekla bych, ze ano, ded se zapoijila. Oni ji sice nevyhledavaji, ale zvgikha
ni a je sodéasti kolektivu'
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7. Jak mijali integraci ditte rodtte ostatnich &i?
»V pohod, nebyl Zadny problém

8. Mate ve tide¢ asistenta pedagoga?
~Ano*

9. Rozumite si s asistentem pedagoga, pomahate si?
»V pohod, vSe v pgadku*

10. Myslite si, Ze integrace byla Gsma?
»Ja 0sob# bych to udlala Uplre jinak nez matka. Dopoledne dochazet do
specialni Skoly a odpoledne mezi zdrastd @ni jsou na to Skoleni, maji
zkuSenosti se vddvanim a vyvojenethto cti, u nas to tak nerfi

11.Jakeé jsou podle vas dostaté podminky pro inkluzivni vativani?
»1 kdyZ divka C. chodi (sice pajdda musime ji i e&kdy nosit, pgad neni Upla
mobilni, a proto u nas jsou vytkané dostaiené podminky. Kdyby to ale bylo
teZSi postiZzeni, tak by to u nas nebylo realizovatedte Fiznam se, Zze pojem
inkluzivni vzdlavani jsem neslySela.

12.Kolikrat jste se setkala s integraci Zaka se zdraropostizenim?
» POprvé:

13.Je pro vas préce s integrovanym Zakem ir&@
.Ne*

14.Jste seznamena s naplni prace SPC?
~Nel

15.Domnivéte se, Ze Ize integrovatidse zdravotnim postizenim vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?

»Pokud bude mit asistenta, tak |Ize vSe. Abydo mibec smyst
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Rozhovor s asistentem pedagoga

1. Jaky mate nazor na integragcitids €lesnym a kombinovanym postizenim do
b&Zznych MS?
»S tlesnym postizenim d&ité ano, ale kdyZz by bylo Ffidruzené mentalni
postizeni tak ne, to neni vhodlné

2. Jaka je VaSe hlavni pracovni n&pl
»Pomaham zapojovat divku dnnosti, dale hygiena, oblékani, dokumentace,
IVP.*

3. Jaké je vaSe nejvySe dosazené&iau?
»Stredni pedagogicka Skofa.

4. Jak se Vam spolupracuje &teli integrovaného déte?
»Bez problémii

5. Myslite si, Ze jsou dostate vytvorené podminky pro realizaci inkluzivniho
vzaklavani?
»Ano, ale jen co se &g této divky.

6. Jak si rozumite s integrovanymad@m?
»V rdmci moznosti dole, mé radsi lidi, kt& po ni nic nechji ©."

7. Postehla jste vkdy, Ze by se objevovala Sikana na integrovane dit
» Viibec né&'

8. Jak dlouho pracujete jako asistent pedagoga?
» Tretim rokent

9. Myslite si, Ze integrace byla Gsma?
»Moc ne. Myslim si, Ze ji to moc mgeslo. Nemame tady takové presiky a
podminky, aby se vddvala a rozvijeld’

10. Myslite si, Ze si VaSe ditozumi se spoluzaky?
»Urcité ana”

11.Myslite si, Ze spoluzaci VaSehodé@ nemaji problém?
»Nemaji'

12.Jste spokojena giptupem ditela k integrovanému diti?
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»ANno, zvykli si, uz je to dohfé

4.3.4 Ripadova studie¢. 4
Souwasny ¥k ditste: 6 let

Vék pii ptichodu do MS: 3 roky
Pohlavi: Chlapec D.

NO: DMO, spastickd paraparésa isyahou vpravo, kontraktury achillovych Slach
adduktofi ky¢li, chize parapareticka, vlevo na chvilku schopen, do&apa levou
nohu téndi na patu, vpravo strikénSpicka, vadné drzenéla, epilepsie.

Osobni anamnéza

Chlapec bydli v rodinném domeu s velkou zahradou a #afy spolu se sourozencem
Matejem a rodéi. S maminkou byl troSku problém komunikovat, aéirtek byl velice

vstiicny. Pro svého syna d@jitoba rodéove tu nejlepsi pie.
Pribeh pred porodem

Téhotenstvi nevykazovalo Zzadné znamky problému, yEe liez komplikaci. Kubik se

narodil ve 28. tydnwhotenstvi (pedcasnym porodem).
Pribeh po porodu

Po porodu chlapec musel byt na dychacitistmjich, n¢l nizkou porodni hmotnost,
nedonoSenost. Do 1 roku se vyvijel bez znamek Zmstinebo nemoci. Matka poznala,
Ze s chlapcem neni vSeipdku, kdyZ se v jednom roce neposadil a nechodil.2V
letech doktéi diagnostikovali DMO. Rodina spolupracuje s cemirgoro €lesrg
postizené &i, které nav&tvuji v ramci vySateni. Dale chodi na rehabilitace. Matka
dochazi s chlapcem také na logopedii. Chlapcoviagedstikovali mentalni retardaci.

V roce 2011 se u chlapce objevila epilepsie.
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Jemnéa motorika

Dominantni je LHK, preferuje ji ip ¢innostech, PHK velmi slaba, chlapec se snazi
stawt z kostek, navlékat koralky, LHK zvlada uchop drgbh pedn®td, trénuje
jemnou motoriku. S chlapcem ¢virehabilit&ni sestra, matka i asistent pedagoga.
Grafomotorika: uchop tuzky diavy, spontané&i¢mara, snaha o napodobu kruhu, kolmé
¢ary. Umi rozliSovatasti lidskéhodla na obrazku, duje rekteré gedméty dle nazvu -

pouZziti, sloZi sloZ#jSi obrazek z §i ¢asti, s ndzorem rozliSuje maly — velky.
Hrub& motorika

Chlapec odmatka cvii Vojtovu metodu, lézt zZ@l ve 2 letech, a postavil se &tgii az
ve 2,5 letech. V saiasné dob chodi s pomoci, s oporou chodi okolo nabytkiizetza
ob¢ ruce s asistentem, sed je vhodné stabilizovatZzipauditsky katarek a karku
specialg upravenou. Kazdy rok jezdi do lazni, kdecéwirubou motoriku a snazi se,

aby z&al chodit sam.
Skolni anamnéza

Matka byla odmadika proti vz&lavani se ve specialni skole, @datdit integrovat do
bézné MS. V mist bydlise ji teditel MS integraci povolil a ta nasledmiisgsns
prokshla. Dig bylo integrovano ve 3 letech. Bihebylo adaptabilni. Chlapec se v MS
rychle rozvijel a ostatniéti mu moc pomahaly. Byl schopen sebeobsluhy, Ziesa
hrubd a jemna motorika. Rodina nechce odklad p@vigkolni dochazky a #auje

integraci do bzné ZS.
Rodinna anamnéza

Matka je na matské dovolené s druhym synem Njam, stedoskolské vz#ani —
obor obchodni akademie. Otec je podnikatel.

Sourozenci: jeden bratr

Na nav&vé u rodiny v rodinném doi ktery byl v gestavié, mi bylo gijemre.
Rodina byla ochotnd a veSkeré informace milikdPtislusny material mi poskytli
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k piecteni. Interiér domu byl ifiemny a moderni, matka dbala na uklid. Ziji spolu

s dwma psy aiemi katkami. Zadné patologické jevy se v rodlimeobjevuji.
Sebeobsluha

U chlapce je sebeobluha na nizké arovni, vSe mtlat d dopomoci, i kdyZ se velice
zlepsSil integraci. Spolu s rodinou a asistentendi @lékani, sviékani, myti rukou. Naji

se s dopomoci sam.
Rozumové schopnosti
Vyvojreci

Snizena slovni zasoba, napodobuje zvukyatyvidyslalicka vyslovnost, jednoduché

Véty.

Pozornost

Prevazuje dlouhodoba.

Inteligence:na drovni lehké mentalni retardace
Socialni oblast

Chlapec vyhledava spdleost, je velice spotensky, veitidé si rozumi se zaky, chlapec
je olk¥as negativni. Velmi ddk spolupracuje srodinou i s asistentem pedagoga a

ostatnimi pedagogy.

Pozorovani

Chlapec je veitdé spokojen, i ostatni&i ho prijaly mezi sebe. Z pozorovani se
domnivam, Ze aft nejsou dostatmé podminky ve Skolce v ramci integrace. Chlapec
kvuli svému Elesnému postizeni narbe chodit do schag coZ zmisobuje velky
problém. Asistent pedagoga ho neustdnpsi, nebo se chlapec po koberci plazi, nebo

je nactyiech. Do schail a ze schoil musi byt noSen. liposobni hygiet ma ztizeny
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pohyb, protoZe nejsou nainstalovana madla anipgneétedky pro usnadimi pohybu.
Asistent pedagoga se mu veln@nuje a snazi se ho co nejviceleait mezi dti, pfi
pohybovych aktivitach vSak nikdy nedosahneme Gmrédilereni, protoze veitde je
plno ckti a asistent sdm nezvlada chlapéendsSet. A kdyZz uz chlapec hraje spatzu
hru, déti casto na chlapce Slapou a nedavaji pozor.

Rozhovor sreditelem:

1. Jaky je Vas nazor na integraci aaktlesnym a kombinovanym postizenim do
b&Zznych MS?
»Podporuji tuto praxi.”

2. Myslite si, Ze mate dost&m@ podminky pro realizaci integrace?
»ANno.“

3. Vite, jaké jsou postoje pedagoge Vasi MS k integraciati s lesnym a
kombinovanym postizenim?
»ANnQ.“

4. Méate ve Skole spec. pedagoga, nebo asistenta pgalamestlize ano, &fa jste
problém s realizaci této pracovni pozice?
»Problémy nebyly, Zadosti bylo vyldoe.“

5. Spolupracujete s SPC, jste spokojeni?
» Ano.*

6. Kolik déti je v sodasné dobve Vasi MS integrovano?
»Jedno.”

7. Domnivate se, Ze Ize integrovéticse zdravotnim postizenim vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?
»Musi se rozliSovat.”

8. Jaké vyhodyi nevyhody vidite v inkluzivnim vz#avani?
»Pozitiva.”

9. Myslite si, Ze integrace jgiposna? Jak pro samotnésdiak pro skolu?

nJe.”
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10.Podle¢eho se rozhodujete, kdyz integrujete& dié zdravotnim postizenim, co je
pro Vas rozhodujici faktor?
»Pomoci rodiw 7eSit problém.*

11. Myslite si, Ze VaSi pedagogové maji odborné komptero zaji&ni
profesiondlni integrace?
»Nektei ano.”

12.Jak hodnotite spolupréaci r@diintegrovaného dite?
»velmi klad@.”

13. Objevila se u Vasdgkdy v MS ikana?
~Ne.*

Rozhovor s pedagogem:

1. Bylo pro Véas obtizné fjmout do tidy Zéka sdlesnym a kombinovanym
postizenim?
»Nebylo. Chlapec zapada v polidd
2. Jaky mate nazor na integracétids €lesnym a kombinovan postizenim do
b&Zznych MS?
»Myslim si, Ze je to vhodné i pro zdrav#i d je to pro ol strany plus’
3. Jak jste se podilel&igealizaci integrace zaka do VaSty?
,KdyZ jsem nastoupila na pracovni pantak uz tu byl integrovany
4. Jaké mate vadani a kde shanite informace tykajici se integrace?
,VS — Magisterské studium — pedagog volnéasy momentald nijak
neshanim.”
5. Kolik déti mate veitide?
»28."
6. Rozumi si integrované dise spoluzaky?
»Myslim si, Ze s nimi vychazi dels
7. Jak mijali integraci ditte rodte ostatnich &ti?
,Osob# jsme s nimi nemluvili, myslim, Ze v@oku*

8. Mate vetid¢ asistenta pedagoga?
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»Méame*
9. Rozumite si s asistentem pedagoga, pomahate si?
»Myslim si, Ze spolupracujeme velmi dab
10. Myslite si, Ze integrace byla isma?
»Myslim si, Ze ano, zapojuje.’se
11. Jakeé jsou podle vas dostaté podminky pro inkluzivni v2thvani?
»,C0 znamena tento poj@Konkrétr podminky nejsou, ale vSe zvlada, poky
ma4, integrace v p@dku, ale jen proto, Ze nem#&lba vozik a je lehKy
12. Kolikrét jste se setkala s integraci Zaka se zutrdmn postizenim?
»Poprvé*
13. Je pro vas prace s integrovanym zakemdna®
»Je velmi pizpisobivy, hodd pracuje s asistentem, takze pre ne*
14. Jste seznamena s naplni prace SPC?
~Nejsent
15. Domnivéte se, Ze Ize integrovaticse zdravotnim postizenim vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?

»Zalezi na postiZzeni. W4Siho stup&postizeni ufite ne”

Rozhovor s asistentem:

1. Jaky mate nazor na integragitids tlesnym a kombinovanym postizenim do
b&Zznych MS?
»,Pokud se nejedna o mentalni postizeni, tak ano, jeddi ma mentalni
postiZzeni, tak uite ne*

2. Jakd je VaSe hlavni pracovni nédl
»Venovat se chlapci. Snazim se hippavit, je p-edSkolak, tak dbam na to, aby
delal veci sam*

3. Jaké je vaSe nejvySe dosazen&iau?
»BC. Specialni pedagogika - vychovatelstvi

4. Jak se Vam spolupracuje &teli integrovaného déte?
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»Na vybornou’
5. Myslite si, Ze jsou dostatee vytvorené podminky pro realizaci inkluzivniho
vzaklavani?
,Ve 3kolce to jedtjde. Ale v ZS uZ jsou odldni. U nas neni bezbariérovy
pristup, proto chlapce vSude nosim a pomaham muoiNajsmadla atd
6. Jak si rozumite s integrovanymeét@m-?
»Super i soukromn*
7. Postehla jste kdy, Ze by se objevovala Sikana na integrovane dit
»urcite ne.*
8. Jak dlouho pracujete jako asistent pedagoga?
»Druhym rokent
9. Myslite si, Ze integrace byla Gsma?
,Urcite ana“
10. Myslite si, Ze VaSe ditsi rozumi se spoluzaky?
»Bez problému, snazi se zapojovat
11.Myslite si, Ze spoluzaci VaSehodé@ nemaji problém?
»Nemaji zadny problém, naopak si pomahaji
12.Jste spokojena giptupem ditelt k integrovanému diti?
»Ano jsent

4.3.5 Ripadové studie¢.5
Souwasny ¥k ditéte: 9 let

Vék pii ptichodu do MS: 3 roky
Pohlavi: Chlapec E.

NO: DMO, hyperkineticky syndrom, pseudoautismus, @&@kimutismus, lehka

mentalni retardace.
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Osobni anamnéza

Pribeh pred porodem

Téhotenstvi fyziologické, porod vyvolavany, po termiadhlavim, kiSen.
Pribeh po porodu

Poporodni pib¢h vypadal bez komplikaci, kojen 3égmice. Apgar skore nizké. Od
narozeni byl chlapec hyperaktivnigih spal, celé noci si s nim musela matka hrat,
protoZe nemohl spat. V 1 roce p&al febrilni kiece pi otitidé, od té doby je dle matky
nezvladatelny a jeho motoricky vyvoj se zhorSil, s& nakonec zastavil. Problémy
s nespavosti a motorickym vyvojem vyvrcholily veodvletech, kdy se chlapec
nepostavil, jen si ugh sednout. V noci si uz nehralfipmespavosti, ale chlapec celou
noc plakal. Matka se synem odntkh cvii Vojtovu metodu, kterd jim byla
doporiena neurologem. Matka také uvadi od kojenecketko problémy s adaptaci
dittte — jakakoli zmina vyvolala odezvu v chovani é&# - nespavost, pia
nespokojenost. Veliky problém byl v nezvladatelhatitéte, v jeho stalé aktiwit

s neschopnosti relaxace a stale vyzadujici pozornés dvou letech mu bylo
diagnostikovano DMO. Chlapec se postavil az vet8clg nejdive chodil s pomoci,
poté chodil sam, ale @he byla stale vravorava. Chlapec dochazi na aatgter
muzikoterapii, individuélni a skupinovou psychoteraherni terapii zagienou na &ti

s hyperkinetickym syndromem a také na Vojtovu metddale jsou rodie spojeni se

specialnim pedagogickym centrem a s pedagogickohpéygickou poradnou.
Jemna motorika

Chlapec je pravak, prava tém nespolupracuje, matka odntdda cvii nacvik

grafomotoriky a jemné motoriky.
Hrub& motorika

Chlapec ma motorické postizeni, kdy chodi, alézehje vravorava, chlapec ¢

chodit ve 3 letech, pouziva vozik na dlouhé prokpazkaarek je speciakhupraven.
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Rodinnad anamnéza

Matka vystudovala vysokou Skolu (bakalé studium). Pracuje jako socialni
pracovnik. Matka je velice wétna a ochotna, snazi se o co nejlepsiemdni svého

syna. Otec od 1 roku chlapce nekomunikuje, rozoolitd.
Sourozenci: bratr

Chlapec prvni rok zivota Zil s matkou a otcem vgdamém dond. Po roce, kdy otec
nemohl unést diagndézu a chovaniwit odeSel od rodiny a v stasné dob chlapec

Zije pouze s matkou. StarSi bratr je samostatfiynd¥stveé byla matka velice pozitivni
a vsticna ke vSem mym pozadawk a moc mi pomohla gipravou kazuistiky svého
syna. Byt byl velice Gtulny a uklizeny, moderni. tka je velice pd&iva. O své syny se

stara doke.
Skolni anamnéza

Od 3 let je chlapec integrovan d@&Zné MS, do té doby ho &l v p&i matka.
S nastupem do MS se objevily problémy, ohtike zalefioval do kolektivu a
problém s hrubou motorikou. Cétil se vibec nezajimal, aZz poiproce nastalo malé
zlepSeni. Snazi se na sebe strhavat pozorngist névhodnym chovanim. Kui
disledkim integrace trvala matka i¢itelky z MS na neurologickém vy3ehi a na
vySeteni z SPC a PPP. Z&em bylo diagnostikovano toto¢dka mozkova obrna,
hyperkineticky syndrom, pseudoautismus, specifigkéblémy v oblasti chovani a
socialnich vztah, elektivni mutismus a opagii chovani. Po MS matka vyzadovala a
usilovala o integraci dodiné ZS. Spolu s PPP a SPC vybrali vhodnou Skole,dit§
umisti, a kde bude pragglodobré fungovat integrace. Kili integraci volili ZS s nizsim
poétem zak, IVP, kompenzénimi pomickami, individualnim fistupem,
bezbariérovym fistupem a zkuSenostmi pedadog integraci v ramci motorického
postiZzeni. Integrace prébla a chlapec byl vztavan v BZzné ZS, kde nastaly &p
problémy v oblasti socialni - neodklonitelné chavandale vyruSovani. iflaly se

k tomu také problémy s radidéti a s étmi. VSichni vyZzadovali, aby chlapec nebyl
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vzaklavan u nich vertdé. V sowasné dob ma chlapec Zé&enou integraci do speciélni

Skoly kvili problémim v kézné Skole &editelce Skoly, ktera trvala na odchoduéit
Sebeobsluha

Chlapec se zvlada obléknout a svléknout s porsebiobsluhu cvi spolu s matkou a

ve Skole.

Rozumové schopnosti

Vyvoj rec

Chlapec dochazi k logopedovi, ten uvadi ogogd/yvoj ieci, ktery se dozene s pomoci

cviceni.

PozornostVelmi kratkodoba.

Intelektové schopnostNa urovni lehké mentélni retardace
Socialni oblast

V zakladni Skole se pafme hodre zapojuje a uz komunikuje se spoluzaky. Trva mu,

nez si vytvei vztah s druhou osobou. Musi se s ni navzajemazwtt ji.
Pozorovani

Chlapec byl g kazdé navsve Skoly velmi hyperaktivni. Odmital pracicnnosti od
pedagod, Spatna spoluprace. Bitbylo ne$astné a pl&ivé. Myslim si, Zze ani
pedagogové nedhi dostaténé zkuSenosti a téfivost na chlapce. Chlapec peboval
individualni préci a asistenta, ke kterému by svakil osobni vztah, kterému byekil,
ktery by mu pomahal &nnostmi a ve vz#élavani. Chlapec pttbuje specialni
pedagogickou g Pfi pozorovani bylo vidt, Ze si chlapec nedél rady s¢innostmi,
nerozundl, co se po &n chce. Domnivam se, Ze tato integrace byla riSasp
Nemyslim si, Ze by to byla chyba matky (ta s niavita nejvice¢asu a ¥novala se
mu). Byla jsem fitomna u toho, kdy chlapcaq@avali mamince, a chlapec reagoval

aplr¢ jinak a ne&l radost, byl klidny. Vidla jsem, Ze pedagogovéginsSpatny gistup
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k diteti, chlapec pdeboval individualni fistup, plnou pé&. Dit¢ samo ne¥délo, co se

déje. Fi téchto nav&tvach jsem se opravdu necitila deb

Rozhovor sreditelem

1. Jaky je Va$ nazor na integraci a&ktlesnym a kombinovanym postizenim do
b&éznych MS?
»ANO, jsem pro integraci, ale musi byt zast podminky, a todkdy mize byt
problém.”

2. Myslite si, Ze mate dost&m@ podminky pro realizaci integrace?
»AN0, mame je zajigny."

3. Vite, jaké jsou postoje pedagoye Vasi MS k integraci &ii s €lesnym a
kombinovanym postizenim?
»,10 je hodd individualni, kazdy ma na integraci jiny nazor,ykdbudou
vytvoeny podminky, tak ano.”

4. Méate ve Skole spec. pedagoga, nebo asistenta pgalaagestlize ano, &ia jste
problém s realizaci této pracovni pozice?
~NE”

5. Spolupracujete s SPC, jste s touto spolupraci $eoka?
»ANo, jsem spokojen jen gkterymi.”

6. Kolik déti je v sowasné dobve Vasi MS integrovano?
w1

7. Domnivate se, Ze lze integrovatidse zdravotnim postizenim vzdy, bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?
,Urcite ne, vzdy musime znat jejich zdravotni Stav

8. Jaké vyhodyi nevyhody vidite v inkluzivnim vz#lavani?
»Vyhody: pomoct se zapojit do normalniho Zivota ayhedy: legislativa,
asistent, vytvat podminky."

9. Myslite si, Ze integrace j&iposna, jak pro diti pro Skolu?

L,Ur cité ano, ale pokud mé u sebe asistenta a integraaggufanjinak ne."
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10.Na zaklad ¢eho se rozhodujete, kdyZ integrujetes di¢ zdravotnim postizenim,
co je pro Vas rozhodujici faktor?
.Na zaklad diagnozy, a jestli maqmruzené mentalni postizeni.”

11.Myslite si, Ze VaSi pedagogové maji odborné kommetepro zajidni
profesiondlni integrace?
»Nemohuici.”

12.Jak hodnotite spolupréaci r@diintegrovaného dite?
»V poradku.”

13. Objevila se u Vasdkdy v MS Sikana?
»Nikdy.“

Rozhovor s pedagogem

1. Bylo pro Véas obtizné fjmout do tidy Zéka sdlesnym a kombinovanym
postizenim?
»Nejprve nebylo, potom uz je to nezvladatelné.”
2. Jaky mate nazor na integracétids €lesnym a kombinovan postizenim do
b&Zznych MS?
»Myslim si, Ze je to vhodné, ale musime znat diaghéz
3. Jak jste se podilel&ipgealizaci integrace Zaka do Vasty?
»IVP, jinak nijak*
4. Jaké mate vzdani a kde shanite informace tykajici se integrace?
» VySSi odborné
5. Kolik déti mate veitide?
w17
6. Rozumi si integrované dise spoluzaky?
~NE“
7. Jak mijali integraci ditte rodte ostatnich &ti?
» Nektei velmi negativa.”
8. Mate vetid¢ asistenta pedagoga?
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~Ne’

9. Rozumite si s asistentem pedagoga, pomahate si?
(zde nemaji asistenta pedagoga)

10. Myslite si, Ze integrace byla isma?
~Ne’

11. Jakeé jsou podle vas dostaté podminky pro inkluzivni v2thvani?
» U tohoto chlapce nejscu

12. Kolikrat jste se setkala s integraci Zaka se autrdmn postizenim?
»Poprvé“

13. Je pro vas préce s integrovanym Zakemdné®e
»ANnQ.“

14. Jste seznamena s naplni prace SPC?
»,Pomerne ana*

15. Domnivéate se, Ze Ize integrovatidse zdravotnim postizenim vzdy bez ohledu
na typ zdravotniho postizeni?

»Ano, ale musime znat jeho diagnozu a jakégtatje podminky ke vddvani*
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5 Diskuze

Ve své bakalské praci jsem se zabyvala primarnimi moznostnegrdvanych
déti s €lesnym a kombinovanym postizenim v Jieském kraji. Tato problematika pro
mne byla sloZita, protoze jsem nenaSlaiglmé zdroje, i samotny vyzkum byl proto
velmi dlouhy a narny. Nejprve jsem kontaktovala Krajskyta@l vCeskych
Budgjovicich, kde mi byly pedloZzeny statistiky o Skolach a integrovanych Zaca
posledni rok. ¥tSina dti s touto diagnézou je umésia do MS&i ZS speciélnich, tedy
vzaklavani v ramci specialniho SkolstviiMryzkum byl vSak zagien na integracidi
do bsZné MS¢i na prvni stupe bézné ZS. Déle jsem pro informace tykajici se integra
zavitala do specialnich pedagogickych center. Jakoi jsem navstivila SPC pro
télesre postizené, kde byli vSichni vétni a informovali mne o integraci vSechitid
které jsou sotasti jejich dokumentace. Cely vyzkum byl ztizendak, Ze vSechny tyto
informace byly pouze orientai a nebylo moZzno stit mi Zadné osobni (daje
integrovanych &i. Znamenalo to pro mne nejistotu, protoZe jsemvédida ani

priblizny veék integrovanych éti.

Po zjisSEnych €chto skuténosti jsem emailem kontaktovataditele &chto Skol.
V emailu jsem shrnula své pozadavky a veSkeré nmdge. U gkterych Skol byla
neaktivita dlouhda, a proto jsem je kontaktovalaftsiem nebo osobnim navstivenim. O
tomto vyzkumu jsem informovalaigs polovinu Skol ze statistiky krajskéhtadu. U
vSech &chto Skol byla domluva natpa a stejs tak povoleni vyzkumu nepréblo
vSude Usgsre. | presto jsem naSla Sest Skol, ve kterych jsem mole&uni proveést.
Integrace WCeské republice, konkrétnv Jiznich Cechach, zaostava a je to stéle
diskutované téma. Ale v publikaci dle Marie Vitkai2d) se piSe &co jiného: Aktudlni
sowasny stav specialni pedagogiky'eské republice je pozitivni integrace zdravotn
postizenych zakdo society Skolského systémia osobi jsem rada, Ze se nakterych
Skolach wvibec integruje, a Ze integrace je nyni ¥itér uspokojivé fazi. Na toto téma
jsem nasla jen velmi malé mnozZstvi literatury. \&g8Kiteratura pojednava o teorii, kde

autai popisuji, jak ma vypadat takova integrace/inklya&luzivni vzdlavani) nap.

v vl
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sowasného Svycarského odbornika v oblasti integrathp@cialni pedagogiky Burliho,
ktery konstatuje, Ze integrace je snaha poskytnouiznych formach vychovu a
vzcblani jedinci se specifickymi vddvacimi potebami vco mozna nejmén
restriktivnim prostedi, které optiméakhodpovida jeho skutaym potebam. Barli dale
konstatuje, Ze Skolni integrace gp@ v Usili dosdhnout stavu, ktery se povazuje za
idealni. Neni to pevhstanoveny stav, nybrz musi se pod timto pojmemmeébz
dynamicky proce$ Praxe vSak pi@d zaostavaehoz jsem byla sdkem g realizaci

sveho vyzkumu.

Cilem mé prace je zjistit aktualni stav inkluzivimitzdélavani zak s €lesnym a
kombinovanym postizenim v Jiteském kraji. Nejprve jsem zjistila aktualni stav
integrace dti s €lesnym a kombinovanym postizenim v Jibském kraji za posledni
rok. Celkow se do Bznych MS integrovalo za rok 2012/2013 2&id12 dti pouze
s tlesnym postizenim, 33t s ©7kym postizenim a 12&t s vice vadami) a do ZS bylo
integrovano za rok 2012/2013 3&id(32 €lesre postizenych, 4 £tkym postizenim, 3
svice vadami) vramci hlavniho wévaciho proudu. Vramci nagni cile byl
vyzkum realizovan pro&dnictvim techniky standardizovaného rozhovoru
s integrovanymi &mi, jejich rodti, rediteli Skol, pedagogy a asistenty pedagoga.
K provedeni vyzkumu jsem dale vyuZila metodu poxénd a techniku ippadoveé
studie. Pro Sé&tni na vybranych matskych a zdakladnich Skolach jsem pouzila
rozhovory. Tyto rozhovory vychazely #guem pipravenych otazek, které byly
prizpisobeny dané skupin responderit tak, aby zjiovaly sowasnou situaci
inkluzivniho vzd@lavani z tiznych pohled UGcastniki tohoto procesu. VSechny
rozhovory byly anonymni a dobrovolné. Nejprve jsewtvorila piipadovou studii
s rodti integrovaného déte a poté rozhovory se vSendiastniky vzdlavaciho procesu.
Rozhovory a hloubkové ifpadové studie ukazaly, Ze integracé&i ds €lesnym a
kombinovanym postiZzenim je nacatku procesu, kdy fize vyustit az v inkluzi. Ze
vSech zji&nych informaci (kazuistiky, nazory, rozhovory) vyph, Ze odborna
literatura a teorie nejsou nazorem praxe, protozgpwdi od astniki vzdlavaciho
procesu tomu tak neni. Jako dle Pipek¢{®), ktera napsala:Iptegrace vyzaduje

vytvoeni uritych podminek, kterymi jsourqrevSim: fiprava a uspgadani fidy,
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Skoly, odborna fpravenost pedagaqg prijeti spoluzaky, kolektivenritly, pfiprava
kolektivu, systematicka spoluprace srodinou, w#iS potebného materialniho
vybavenf Nejhorsi je, Ze steditelé Skol, pedagogoveé i asistenti mysli, Zegraee u
nich probiha v pfadku a jsou s ni spokojeni. Vétsirg pripadi se ukazuji nedostatky
vintegraci, a to fedevSim v nesptmych podminkdch pro integraci samotnou.
V publikaci Vitkova(21) se piSe: RPodminky vzélavani: bezbariérovy vstup do Skoly,
odpovidajici technické vybaveni pro pohyhizad Skole, didaktické paloky, vybaveni
kompenzénimi ponickami.” Tyto podminky nebyly spkmy ani u jedné Skoly

Gcastnici se mého vyzkumu.

KdyZz jsem v rozhovorech poloZzila otdzku tykajici m®blematiky inkluzivniho
vzklavani, needél ani jeden pedagodj asistent pedagoga, co tento pojem znamena. Je
to dlouhy proces a spousta lidi nerozliSuje pojertegrace a inkluze. Ja os@bn
neodsuzuji Skoly za neznalost problematiky, alelimysi, Ze by bylo dobré, aby znaly

alespa zakladni fakta addély, Ze vibec réco takového existuje.

Ve své bakaské praci jsem stanovila &v vyzkumné  otazky:
1) Jaké jsou faktické moznosti primarnihodadani dti s ¥lesnym a kombinovanym

postizenim v Jih&@ském kraji?

Déti s €lesnym a kombinovanym postizenim se mohouéhaat v rdmci tzv.
vzklavaciho proudu, pdp vramci specialniho Skolstvi. Ja jsem se &den na
vzklavani v hlavnim vzélavacim proudu podle zakona 561/2004 Sb. § 16 o
predSkolnim, zakladnim, igtdnim, vySSim odborném a jiném ¥l&hi a vyhlaska
73//2005 Sb. a jeji novelizage 147/2011 Sb. o vthvani dti, Zaki a student se
specialnimi vzdlavacimi potebami a éti, zaki a student mimoradre nadanych.
Legislativa ve vyhlaSce 73/2005 Sb. § 3 zahrnujmjovzdilavani zak se zdravotnim
postizenim. Tato otdzka byla j&sstanovena a vyplyva z ni, Ze sice podle zadkbna
561/2004 Sb, 8§ 16 oi@dSkolnim, zakladnim, igdnim, vySSim odborném a jiném
vzklani, a vyhlaska 73/2005 Sb. a jeji novelizacel47/2011 Sb. oprauje ti
s €lesnym a kombinovanym postizenim ¢l&vat se, ale faktické moZznosti moc

nemaji, protoZe nejsou sphy zakladni podminky pro realizaci integrace a pedavé
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nejsou na tuto problematikutipraveni. Také jsem zjistila, Ze integrovanétid

s tlesnym a kombinovanym postizenim jsou d&rych MS a ZS integrovany na
zaklad stanovené diagndzy, coz znamena, Ze nt@jiyzené postizeni, ale nemajz$i
stupéi mentalni retardace antZky stupé télesného postizeni. Jsou schopny chodit
s pomoci. Z rozhovér vyplyva, Ze i pedagogové, asistenti a hiavweditelé Skol
neintegruji dti s €2Simi diagnézami, ale odborna literatura hidyimak, jako nap. dle
Bartaiové (1): , Cilem sodasného Skolstvi ¢eské Republice je vytibtakové Skolni
prostedi a klima Skoly, které by poskytovalo vSemirbaktejné podminky a Sance na
dosaZeni odpovidajiciho stuprvzalavani a zajistilo jim pravo na rozvoj jejich
individualnich gedpoklad“.(1)

2) Jaky je stav fipravenosti a kvalifikovanosti vSecliastniki vzatlavaciho procesu

vV ramci integrace?

Nejprve bych chiia poukazat na knihu: Kapitoly ze specialni pedégog
Pipekova(15) rika: ,Se zrdnou pohledu na vychovu a vilvani postizenych Zékse
méni postaveni diteliz a specialnich pedagdgna Skolach a dochazi ke ami jejich
ukoki pri vycho¥ a vzaélavani postizenych.Nebo také tato problematika souvisejici
s pipravenosti pedagdgje velice dobe popsana v publikaci Fisher, Skoda):
»Jednou z velmi vyznamnych podminele$rsp integrace zaka gésnym postizenim je
motivovanost ¢itele a jeho kladny postoj k integraci.citel musi byt dostateé
pripraveny, specia#h pedagogicky informovany. Nedostaté vzdlani v oblasti
specialni pedagogiky povazuji samottitelé za jeden z faktérbranici integraci.A.
Malach (1998) tvrdi, Zgintegrace Zaki, vyzadujicich zvlastni g vyzaduje specialni
pripravu witeliz v negradualni i postgradualniFiprave uciteli tak, aby nedochazelo
k Gjme postizenych ani ostatnich Z&k petizeni diteli“. O tom jsem se jiz zminila a
cely problém nastinila. B vyzkum prokazal nekvalifikovanostastniki vzdlavaciho
procesu. V rozhovorech, ve kterych z&an otdzka tykajici se problematiky
inkluzivniho vzalavani, neznal nikdo ipsny vyznam pojmu. Dale jsem zjistila, Ze
asistenti pedagoga maji sice dostaé& vzdlani, ale nemaji zkuSenosti s integraci a

nepokr&uji ve vzdlavani ve svém oboru. &8ina pedagag je starSiho &ku, jak se
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iika ,stard Skola“, a nemaji ani zajem a &as$ se touto problematikou zabyvat. Jako
negativum vidim také neaktivitu ze stramgditele. Dle mého nazoru by émdat
pedagogm moznosti se dale vZhvat v ramci semirfié a kurzi. KdyZz jsem tento
vyzkum z&ala realizovat, byla jsenmtgkvapena Jedna se tadiggevsim o jednotlivce.
Sama jsem poznala, kdy se asistent i pedagog sriegiované dé zalenit co nejvice.
Nékde Slo pouze o povinnost, jinde bylo citit z prasestenta napémi a poslani. Préav

v tom vidim pozitivum a optimalni vyvoj do budouatio Véiim, Ze se lidé zimi,
budou vsticni a dti s tlesnym a kombinovanym postizenim budou ¢éati nasi

majority.
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6 Zaver

V této praci jsem se zabyvala primarnimi moznostaklavani dti s €lesnym a
kombinovanym postizenim v Jiteském kraji. SnazZila jsem se co nejvice nastudovat
tuto problematiku a pochopit ji. Integrace/inkljegasto diskutovanym tématem, které
je poteba rozvést a najit vhodnou cestu, ktera by byillaopem jak pro integrované
déti, tak pro d@ti vzdélavané ve specialnim Skolstvi. U tohoto problémutijeezity
individualni gistup, ktery utuje snér vzdlavani ditte. Rodée tchto dti si musi
uvédomit a individuélg posoudit u kazdého zvig§estli je opravdu integrace vhodna,
¢i ne. V teoretick&asti jsem shrnula vesSkeré podminky, které musispiitny, aby

integrace fungovala.

Cilem mé prace bylo zjistit aktualni stav inkluzivm vzélavani v Jihéeském kraji.

K dosazeni tohoto cile jsem pouzila informace zecgpnich pedagogickych center a
také ze statistik Krajskéhaadu vCeskych Budjovicich. Nejvice jsem se zattila na
vysledky, které mi byly dany ¥¢hto zd&izenich a srovnala jsem je s legislativoGR,
hlavreé s vyhlaskou 73/2005 Sb. a jeji novelizace 147/3bld vzcElavani dti, zaki a
student se specialnimi vzadavacimi potebami a dti, zaki a student mimoradre
nadanych. Tyto vyhlaSky jsem porovnala s vysledkgré jsem ziskala z realizace
vyzkumu. A z toho vyplyva, Ze siceGeské republice jsou zakony na vani diti

s €lesnym a kombinovanym postizenim, ale realita ¢l&aadhni dti v hlavnim
vzklavacim proudu je jind. Pro integraci nejsou destét vytvorené podminky a

pedagogové nejsou dostate vzdlani a proskoleni.

Na za&atku své bakatdké prace jsem stanovila 1 vyzkumnou otazku, kt¢ggem na
zaklad vysledki a poznatk z vyzkumu obohatila o otazku druhou:

1. Jaké jsou faktické mozZnosti primarniho dadani dti s tlesnym a

kombinovanym postiZzenim v Jiegkém kraji?

Z mého vyzkumu jiz vyplynulo, Ze legislativni mo&tiojsou obrovské. Bi se

mohou integrovat, a to s jakoukoli diagn6zou. Alektické moznosti &bec
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nekoresponduji se zakonem561/2004 Sb. § 16 agdSkolnim, zakladnim, igtdnim,
vySSim odborném a jinéem vddni a vyhlasSkou 73//2005 Sb. a jeji noveliz&ci
147/2011 Sb. o vadhvani dti, Zaki a student se specialnimi vaiavacimi potebami

a céti, zaki a student mimoradre nadanych. Zklamalo mne zj$ti, Ze spoustadti se
vzklava v ramci specialniho Skolstvi a nejsou integroy a ty, které integrovany jsou,
maji prevazrik lehky stupé postizeni. Vysledky také ukazaly, Ze podminky ve
Skolskych z#izenich pro vzélavani dti s €lesnym a kombinovanym postizenim

v Jihateském kraji jsou Zé&Zeny pouze&aste&ng.

2. Jaky je stav ppravenosti a kvalifikovanosti vSechiastniki vzdlavaciho

procesu v rdmci integrace?

Pfi svém vyzkumu jsem zjistila, Ze informovanost aalifikovanost @astniki
vzaklavaciho procesu je pmérné. Z rozhoval miaZzeme vyist, Ze pevazna wtSina se
nevzdlava a samteditelé Skol své pracovniky v dalSim ¥l&bani v tomto srru nijak

nepodporuiji.

Myslim si, Zze do budoucna by se&lnpojem integrace/inkluze mezi pedagogy vice
rozsSkit. Myslim si, Ze je to tak Wezité téma pro specialniho pedagoga, asistenta
pedagoga a pedagoga, Ze i na vysokych Skolach Wgtesdéma milo vice probirat.
Doufam, Ze poznatky z mého vyzkumu poslouZi ke eniyzdjmu o tuto problematiku a

Ze poslouzi pedagém a dalSim éastnikim vzdlavaciho procesu.
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