Socializace deéti s poruchou pozornosti
provazenou hyperaktivitou

Ladislava Janska

Bakalarska prace - Univerzita Tom4se Bati ve Zliné
2006 ~ Univerzitni institut




Univerzita Tomase Bati ve Zliné
Univerzitni institut
Ustav pedagogickych véd
akademicky rok: 2005/2006

ZADANi BAKALARSKE PRACE

(PROJEKTU, UMELECKEHO DILA, UMELECKEHO VYKONU)

Jméno a pfijmeni: Ladislava JANSKA
Studijni program: B 7501 Pedagogika
Studijni obor: Socialni pedagogika

Téma prace: Dité se syndromem ADHD ve skole.

Zasady pro vypracovani:

1. Zpracovani teoretickych vychodisek pro praktickou éast prace.

2. Charakteristika vyzkumného souboru.

3. Provedeni kvantitativniho vyzkumu formou dotaznikového Setieni.
4. Zpracovani a vyhodnoceni vysledkil vyzkumu.

5. Prijeti odpovidajicich zavérd.



Rozsah prace:
Rozsah pifiloh:

Forma zpracovani bakalaiské prace: tisténa

Seznam odborné literatury:

1. LANGMEIER, J., KREJCIROVA, D. Vyvojova psychologie. Praha: Grada Publishing, 1998.
2. MUNDEN, A., ARCELUS, J. Poruchy pozornosti a hyperaktivita. Praha: Portal, 2002.

3. PREKOPOVA, J., SCHWEIZEROVA, CH. Neklidné dit&. Praha: Portal, 1994.

4. RIEF, S. F. Nesoustiedéné a neklidné dité ve skole. Praha: Portal, 1999.

5. SERFONTEIN, G. Potize déti s uéenim a chovanim. Praha: Portal, 1999.

6. VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie. Praha: Portal. 2000.

Vedouci bakaléfské prace: Mgr. Jarmila Cela
Ustav pedagogickych véd
Datum zadani bakalafské prace: 6. biezna 2006

Termin odevzdani bakaléiské prace: 13. éervna 2006

Ve Zliné dne 6. bfezna 2006

J
prof. Ing. Roman Prokaé. CSc. prof. PhDr. Vlastimil Svec, CSc
prorektor reditel iistavu



ABSTRAKT

Tato prace se veénuje socializaci déti s poruchou pozornosti provazenou hyperaktivitou.
Prvni ¢ast popisuje pficiny, zakladni 1 dalsi symptomy této poruchy a zvlastnosti chovani
déti touto poruchu trpicich. V této ¢asti prace rovnéz charakterizuji tyto déti ve Skolnim 1
rodinném prostiedi. Také piSi o institucich pro vS§eobecnou pomoc pro tyto déti, jejich ro-
diny a pedagogy, ktefi s nimi pracuji. Ve druhé ¢asti prace je vyzkum. Ten se tyka postoju

uciteld na zakladni Skole k détem trpicim poruchou pozornosti spojenou s hyperaktivitou.

Klic¢ova slova: Socializace, hyperaktivita, porucha pozornosti, impulzivita.

ABSTRACT

This work is consider with the socialization of children with Attention Deficit Hyperactiv-
ity Disorder. The first part describes the causes, basic and the next symptoms of this disor-
der and there are speciality in children’s behaviour. In the part of this work I also describe
these children and their school and family surroundings. I write about institutions which
take care of these children, their families and the teachers who work with them too. There
is a research in the second part of the work. The research refears to the teachers’ attitudes

towards the children with Attention Deficit Hyperactivity Disorder at the primary school.

Keywords: Socialization, Hyperactivity, Attention Deficit, Impulsiveness.
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UvVOoD

V détstvi jsou nékteré projevy chovani v dané vyvojové fazi do jisté miry bézné a
normalni. Déti a klid — to snad nejde dat dohromady! Déti miluji pohyb, maji potiebu po-
hybu, prahnou po novych poznatcich, jsou zvédavé, zvidavé, stale poznavaji okolni svét.
Ne vzdy se faze klidu a aktivity déti shoduji s ptanim jejich rodic¢a a ucitel. Pokud vSak u
ditéte vypozorujeme takové rysy v chovani, které jsou z vyvojového hlediska nepifimérené
a taktéz v porovnani s chovanim u jinych stejné starych déti a vrstevnikli odlisné, potom se
muze pravdépodobné jednat o dite, pro néz bude zapotiebi zajistit odbornou pomoc a dalsi
vhodna opatteni. Typickymi projevy u takovychto déti budou nadmérné aktivita, neposed-
nost, roztékanost, impulzivita, nepozornost a zvyseny neklid. Dé&ti, u nichz se tyto a n¢kte-
ré dalsi projevy vyskytuji, mohou byt poté odborniky diagnostikovany jako déti

s poruchou pozornosti spojenou s hyperaktivitou (ADHD).

Tato prace se zamétuje na socializaci déti s poruchou pozornosti provazenou hy-
peraktivitou. Zajima se o pficiny, zékladni a dalsi projevy poruchy ADHD a problémy s ni
spojenymi, které mohou zvlasté¢ ve Skolnim prostfedi, které je sekundarnim prostiedim
v procesu socializace, pfinaSet mnohé problémy. Soucasné prace zjistuje pohledy ucitelt
na déti, trpici touto poruchou, a také na jejich ptitomnost v bézném détském kolektivu, coz
by mélo napomoci v socializaénim procesu téchto déti. K zakladnim 1 dil¢im cilim prace
je vyuzita soucasna odborna literatura, zkuSenosti odborniki, ale pfedevsim realizovany

vyzkum a jeho vyhodnoceni.

Ve své teoretické Casti se prace vénuje poruse ADHD, jejim pficinam, historii, dia-
gnostikou, ale i kliCovym a ostatnim symptomim s touto poruchou spojenym. Dale
se prace zabyva rodinnym a Skolnim prostfedim, které ma na socializaci déti s poruchou
ADHD zasadni vliv. V teoretické Casti prace je pozornost vénovana také poradenstvi
a institucim, poskytujicim odbornou pomoc pro déti trpici poruchou ADHD, jejich rodice

1 pedagogy, s témito détmi pracujicimi.

Empirickd cast prace popisuje vyzkum, ktery se tyka vnimani déti s poruchou
ADHD z pohledu jejich ucitelti, protoze zvlasté poznani postoji uciteli k témto détem je
velmi dulezité z hlediska jejich socializace. Je to pravé osobnost pedagoga, ktera ma velky
podil na tom, jak budou déti uspésné, zda budou chodit do skoly rady, a ktera se viibec

vyznamné podili na celkové socializaci déti.
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1 PRICINY ASYMPTOMY PORUCHY ADHD

1.1 Definice poruchy ADD/ADHD

Zkratka ADD znamena Attention Deficit Disorder, porucha pozornosti. ADHD
znamena Attention Deficit Hyperaktivity Disorder, tedy poruchu pozornosti provazenou

hyperaktivitou. (Rief, 1999)
ADHD je klasickym piikladem bio-psycho-socidlni poruchy, kterou ovliviuji:
¢ Individudlni a jedine¢né biologické piedpoklady,
e psychologické predpoklady (vlastnosti a vybavenost nervového systému),

e vlivy zivotniho prostiedi a spolecenského klimatu, predevsim nejblizsi socialni pro-
sttedni, tedy oblast rodiny, citovych vztahii v ni, vychovnych postojl, Zivotnich

zkuSenosti pristupt k ditéti.

V minulosti se k pojmenovani poruchy se symptomy ADHD pouzivalo mnoho rtiz-
nych termint. Patfi sem naptiklad lehkd mozkova dysfunkce (LMD) nebo poskozeni moz-
ku, hyperkinetickd reakce a hyperkineze. Porucha ADHD byvé téz n¢kdy oznacovana
ADD (Attention Deficit Disorder) — porucha pozornosti. Oba terminy se ¢asto pouzivaji
jako synonyma: mame-li vSak byt pfesni, vztahuji se k riiznym, ackoli velmi podobnym,
pravdépodobné ptibuznym onemocnénim. Lidé postizeni ADHD mivaji potize se soustie-
dénim. V obou ptipadech se pfiznaky vyskytuji v mife, kterd je vici véku a intelektualnim
schopnostem jedince abnormalni. Nékteii 1€kati a odbornici, zejména v Evropé€, oznacuji
tyto poruchy s obéma skupinami ptiznakti pojmem hyperkinetickd porucha. (Munden, Ar-

celus, 2002)

ADHD je vyvojova porucha charakteristicka vyvojoveé nepfiméfenym stupném po-
zornosti, hyperaktivity a impulzivity. Casto se projevuje v ¢asném détstvi. Potize jsou
chronické a jsou mnohdy spojené s neschopnosti dodrzovat pravidla chovani a provadét
opakované po delsi dobu urcité pracovni vykony. Odhadovany vyskyt ADHD a udaje o

ném se ruzni podle pouzitych ptistupt a kritérii.
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Odbornici odhaduji, Ze je touto poruchou postizeno 3 az 10 procent déti Skolniho
véku. ADHD postihuje jen ve Spojenych statech nejméné 2 miliony déti, v Ceské republice

by tomu odpovidalo n¢kolik desitek tisic déti Skolniho véku. (Rief, 1999)

1.2 Historie ADHD

Porucha ADHD neni nova, lidé se symptomy této poruchy tu ziejmé byli odjakziva.
Existuji po€etné a zajimavé teorie pokousejici se vysvétlit ADHD z antropologického hle-
diska. Pokousi se objasnit, pro¢ tak mnoho lidi mé ptiznaky nedostatku pozornosti, hyper-

aktivity a nedostate¢né kontroly impulsi.

Je mozné, ze pred 200 000 lety, jesté pred zemédélskou revoluci, by symptomy
ADHD, povazované soucasnou moderni spolecnosti za nevyhodu, byly povazovany za
znacny piinos pro toho, kdo jimi trpél. V t€ dobé€ bylo Zadouci chovani, které se projevova-
lo nadmérnou ostrazitosti a vysokou bd¢losti, schopnosti pfijmout a zpracovat informaci

prostiednictvim vSech smyslt najednou.

Naopak v dne$ni moderni dob¢, v disledku toho, ze se spolecnost stala primyslo-
zbytky ADHD chapény spise jako nevyhoda. Dnes jsou lidé, u kterych se projevuji charak-
teristické rysy ADHD, vnimani jako lidé s poruchou.

Britsky lékat Frederic Still v roce 1902 popsal v ¢asopise Lancet syndrom charakte-
rizovany nedostate¢nou schopnosti udrzet pozornost, lehkymi vrozenymi anomaliemi, ne-
klidnosti, t€kavosti, agresi, porusovanim pravidel a nicenim. Pfisoudil tyto symptomy or-
ganickym (biologickym) a vrozenym pii¢inam. V Sedesatych a sedmdesatych letech 20.
stoleti se stanovovani diagnozy ADHD stalo mezi pediatry v USA velmi popularni. Napro-
ti tomu v Evropé diagndza i 1écba téchto symptomi zistavala spiSe vzacnosti. (Munden,

Arcelus, 2002)

Béhem sedmdesatych a osmdesatych let 20. stoleti probéhl intenzivni védecky vy-
zkum, jehoz vysledkem bylo, Ze se ADHD stala nejpopisovanéjsi a nejcitované;jsi détskou

poruchou. V dasledku toho je nyni ADHD povazovéna v Britdnii 1 v jinych zemich Evropy
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za poruchu s biologickou pfi¢inou, kterou je mozné uspésné léCit. (Munden, Arcelus,

2002)

I u nas (v byvalém Ceskoslovensku) nasledovala 1éta mohutného rozvoje teorie i
praxe. Ruku v ruce s vyzkumem S§la reedukace a organizacni opatieni. V roce 1963 byly
v Bratislavé otevieny tii tfidy pro déti s poruchou skolni ptizpiisobivosti, v roce 1968 byla
jedna tfida oteviena v Praze. Poté nasledovaly kroky dalsi. Vroce 1991 vysla
v Psychiatrickém centru pfiru¢ka obsahujici screeningovou metodu zachycovani déti
s poruchou ADHD. Na zaklad¢€ ni byly zachycovany ohrozené déti a planovédna a provade-

na pomocnd opatteni pro skupiny déti i jedince. (Zelinkova, 2001)

1.3 Priciny poruchy ADHD a jeji diagnostika

1.3.1 Pri¢iny poruchy ADHD
Kde je pricina dnes tak ¢astych vyvojovych poruch? Podobn¢ jako u mnoha jinych

poruch nelze ani u této pokazdé urcit jednozna¢nou pticinu. Lékati a dal§i odbornici ziska-
vaji stale vice znalosti o tom, jak funguje mozek a co ovliviiuje pozornost a uceni.
V soucasnosti se ADHD obvykle nejcastéji ptipisuje dédi¢nosti nebo jinym biologickym
faktortm.

e QGenetické pficiny.

¢ Biologické/fyziologické priciny.

e Komplikace nebo poranéni v t€hotenstvi ¢i pii porodu.

e Otrava olovem (napf. ze zne€iSténé¢ho zivotniho prostiedi).

e Strava (spojeni ptiznakl s ur¢itym slozenim stravy a s alergiemi na jidlo).

e Uzivani alkoholu a drog v téhotenstvi. (Rief, 1999)

Existuje fada diikazi o tom, ze ADHD je dédi¢néd porucha. Je zde urc€ité riziko a

nebezpeci zdédéni syndromu ADHD od pifibuzného, hlavné po muzské linii. V nékterych
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rodinadch se ADHD vyskytuje dokonce opakované. V rodiné ditéte je mnohdy rodic, souro-
zenec nebo jiny Clen rodiny, ktery mél v détstvi podobné potize. Symptomy ADHD jsou
Casto geneticky dédi¢né a v fad¢ pripada neni ptiCinou pfitomnosti symptomil vychova ani
prostiedi ditéte.

Mrwe

vaznymi urazy pii dopravnich nehodach, encefalitidou a porodnim traumatem mohou mit
za nasledek ADHD. Perinatalni poskozeni byva zpiisobeno nedostatkem okysliovani
mozku pfi protahovaném (dlouhotrvajicim) porodu, problémech s pupecni $iitirou, vdech-
nuti plodové vody. Miize jit 1 o pohmozdéni hlavy ¢i vliv 1€k podavanych proti bolestem.

(Pipekové, 1998)

Nekteti odbornici se domnivaji, ze také jidelnicek ditéte mize mit s poruchou
ADHD souvislost. Zejména strava obsahujici potravinafska aditiva podle nich zpisobuje
hyperaktivitu. Hyperaktivni déti se zaroven alergickymi pfiznaky reaguji Casto na bézné
potravinové piisady (v chemicky upravenych ovocnych Stavach, ¢okoladé, upravenych
vlockach apod.) vzriisstem hyperaktivity. Na toto téma prob¢hla fada zajimavych spekulaci.
Je tfeba zdUraznit, Ze zména jidelnicku by méla byt uskute¢iiovana jen ve spolupraci
s profesionalni dietetickou poradnou. Pokud rodice vypozoruji, Ze néktera jidla (patii sem 1

bonbony a jiné sladkosti) u déti symptomy poruchy zhorsuji, stoji za to se jim vyhnout.

Porucha ADHD souvisi podle odbornikii s chemickymi latkami v lidském mozku.
Potvrdila se pfima souvislost s dopaminem a nonadrenalinem, coZ jsou neurotransmitery,
chemické latky ptinasejici pfi duSevni ¢innosti zpravy mezi mozkovymi buiikami. Odbor-
nici se domnivaji, ze ADHD miiZe byt spojena s nerovnovahou nebo nedostatecnym mnoz-
stvim dopaminu. Vysvétluji to tim, ze pfi soustfedéni na§ mozek uvoliluje vice prenasecu
signalli mezi neurony (neurotransmitertl), coz nam umoziuje soustiedit se na jednu véc a
blokovat ostatni podnéty. Zda se, ze lidé s poruchou ADHD maji téchto prenasecti nedosta-

tek. (Rief, 1999)

Porucha ADHD ma také neurofyziologické pozadi. Pocinaje pocetim a dale
v prvnich tfech letech Zivota prochdzi lidsky mozek prudkym vyvojem. Uz v deviti tyd-
nech prenatalniho obdobi lze jiz registrovat bioelektrickou aktivitu mozku na EEG, zprvu
nerozliSenou, od patého mésice se na zdznamu zacina postupné liSit spankovy a bdély stav.

(Langmeier, Krej¢ifova, 1998)
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Poruchy, které nastanou ve fazi nejveétsiho mozkového riistu, mohou zapfticinit sni-
zeni poctu spojeni nervovych bun€k a zpomalit nutné biochemické procesy zrani. Vytvofi-
la-li se zpocatku Spatna spojeni, je o to vice obtizn¢jsi je pozd¢€ji pretvorit a zmenit. Ne-
spravné formovani osobnosti, nezadouci navyky a chybné postoje omezuji celé dalsi do-
zravani lidského mozku 1 osobnosti tim nasledné¢ deformuji celkovy vyvoj c¢lovéka.
S postizenim se dité sice jiz narodi, ale jeho pfiznaky se za¢nou vice ¢i méné projevovat
v batolecim v€ku a kulminuji v prvnich letech Skolni dochézky. U hyperaktivnich déti se

znamky neklidu bez vyjimky projevuji do 18 mésicti jejich zivota.

U dvaceti procent déti se pii porodu dal vypozorovat neklid. Nekteré matky vypo-
veédély, Ze jejich dité s poruchou ADHD bylo uz pted narozenim neklidnéjsi, nez jeho sou-
rozenci. U 6,4 procent déti vznikl neklid béhem prvnich mésicti Zivota. Ostatni déti byly az
do devatého mésice zivota klidné a péce o né€ byla snadna, teprve mezi devatym a osmnac-
tym meésicem Zivota se objevil napadny neklid, ktery mnohonasobné ptrevySovat béznou

détskou touhu po pohybu. (Prekopova, Schweizerova, 1994)

Strukturalni abnormality uvnitf mozku se Castéji vyskytuji u chlapct. V prvnich
letech Zivota je muzské pohlavi nachylnéjsi na onemocnéni mozku nez Zenské pohlavi.
Pokud jde o vztah mezi ADHD a pohlavim, zjistime, Ze ¢astéji postihuje syndrom hyperak-

tivity chlapce nez dévcata. (Renotiérova, Ludikova, 2003)

Pokud maji rodice dité s ur€itymi problémy (at’ uz se jedna o potize zdravotni, té-
lesné, psychické nebo socidlni), citi se vétSinou vinni a vycitaji si to. Domnivaji se, ze ude¢-
lali néco, co mohlo zpisobit, ze jejich dit€¢ ma problémy. Téchto pocith viny a vycitek by

se v§ak méli zbavit. Jestlize ma dité syndrom ADHD, neni to ni¢i chyba.

1.3.2 Diagnostika ADHD

Jak rozpozname, Ze dité€ trpi poruchou ADHD, a jak se diagnoza provadi? Je samo-
ziejmé, ze ¢im diive se podafi poruchu odhalit, tim lepsi jsou vysledky terapie. Nastésti
jsou dnes k dispozici specializovand pracovisté, kde je mozné dité vysSettit. Lékati a dalsi
odbornici, ktefi vySetiuji a 1é¢i pacienty s télesnymi, psychickymi nebo jinymi problémy,
se kdykoli je to mozné, snazi stanovit diagnézu. Diagnosticka kritéria, ktera odbornici po-

uzivaji, se neustale aktualizuji a zlepsuji.
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ADHD patii mezi tzv. spektralni poruchy proto, ze se pravdépodobné u raznych
lidi vyskytuje v riznych stupnich zavaznosti. Neni jednoduché rozlisit lidi s mirnou poru-
chou ADHD od krajné¢ hyperaktivnich ,,normdlnich* lidi. Potiz je v tom, ze diagn6za
ADHD se urcuje velice t€zko. Neexistuji pro ni z&dné absolutné spravné diagnostické tes-

ty, symptomy se rizni podle v€ku, situace a podminek. Mozek lidi s ADHD funguje cha-

.....

ADHD ma vzdy stejné slozky: impulzivitu, nepozornost a hyperaktivitu. U kazdého
ditéte se ale v riznych situacich mize projevovat jinak. Symptomy se méni podle toho, co
se prave d¢je, jak se dité citi. Jakmile si rodi¢e v§Simnou, ze néco neni v poradku, mély by
ve $kole, kterou dité navitévuje, vyhledat pomoc. Cim dfive se zahaji vhodna terapie a
ucini spravné kroky ve skole, tim Iépe. PotiZze spojené s ADHD se v ptipadé, ze ziistanou
nerozpoznané a nezachazi se s nimi vhodné, podnétné a pfiméfené, casem ndsobi a nabalu-

ji jako sn¢hova koule. (Munden, Arcelus, 2002)

Diagnézu ADHD nelze jednoduse piidélit vSem neposednym détem, které vyruSuji
a jsou roztékané. Vztahuje se na obzvlasté vyrazné a dlouho pietrvavajici obtize. Nize uve-

dené symptomy jsou ptizpisobeny pro potieby Skol. (Zelinkova, 2001)

A. Nejméné Sest z ndsledujicich symptoma musi pietrvavat po dobu nejméné Sesti mésict,

a to v takové intenzité, kterd je nepfiméiend pro dany stupen vyvoje ditéte:

1. casto vénuje bedlivou pozornost detailiim nebo déla chyby z nedbalosti ve Skolnich

ukolech a pfi dalSich aktivitach;
2. casto ma obtize v koncentraci pozornosti na tkoly nebo hry;
3. casto vypada, Ze neposlouchd, co se mu/ji fika;

4. casto nepracuje podle instrukci, nedokoncuje praci, ma neporadek na svém miste,
ve svych vécech, pficemz tyto projevy nejsou projevy opozi¢niho chovani, vzdoru

nebo nepochopeni instrukci;

5. casto ma obtize v organizovani svych tkoll a aktivit;

6. casto oddaluje plnéni Skolnich i domacich ukold, které vyzaduji intenzivni mentélni
usili;

7. Casto ztraci véci nezbytné pro Skolu a zajmové aktivity;

8. Casto se necha rozptylit cizimi podnéty (nepatiicimi k véci);
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9. Ccasto je zapomnétlivy/zapomnétliva v dennich ¢innostech.

B. Alespon ¢tyfi z nasledujicich symptomii hyperaktivity — impulzivity pietrvavaji alespon

Sest mésict v takovém stupni, ktery je neslucitelny s vyvojovou trovni ditéte:
1. casto tfepe rukama nebo nohama, vrti se na zidli;
2. casto opousti misto ve tiid¢ nebo v situaci, v niz se oekava, ze ziistane sedét;

3. casto be¢ha kolem v situacich, kde je to nevhodné;

5. casto vyhrkne odpovéd’, aniz si poslechne celou otdzku;
6. Casto ma obtize pfi stani v fad¢, pii hrach nebo skupinovych ¢innostech.

Tyto projevy se musi objevovat doma i ve Skole, popf. na jinych mistech. Z toho
vyplyva, Ze rodice a ucitelé musi v pribehu diagnostického procesu spolupracovat. (Zelin-

kova, 2001)

Do diagnostického procesu byva zapojeno samoziejmée i dité. Dalsi komplexni vy-
Setfeni zahrnuji anamnézy a 1ékatska a psychologické vysetfeni s cilem co nejdikladngjsi-
ho poznani pfiCin obtizi. Navic je k potvrzeni toho, ze dit¢ splituje diagnosticka kritéria
poruchy ADHD, nutné ziskat jasnou ptedstavu o jeho osobnosti, vztazich v rodin¢ a mezi

prateli, osobnich pfednostech i slabych strankach a studijnich pottebach ditéte.

1.4 Kilicové symptomy ADHD a jejich projevy

1.4.1 Hyperaktivita

Hyperaktivita (z lat. activus = ¢inny; z fec. hyper = pfili§) — porucha volniho jed-
nani doprovazend nadmérn¢é zvySenou, ale netcelné¢ usmérnovanou dynamikou chovani

v ¢innosti 1 motorice. (Sovak, 2000)

Hyperaktivni dit¢ se neumi soustfedit po celou vyucovaci hodinu, selhava
v ziskavani socidlnich dovednosti, miva sklon k uraziim, pomoci mize byt psychoterapie,

prace s celou rodinou, Iéky nebo zatazeni do specializované tfidy.
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Hyperaktivita se projevi jiz béhem prvnich let Zivota ditéte. Jeho motoricky vyvoj
jde rychle kuptedu a jakmile je to mozné, zacne se dit¢ pohybovat nejen po byté jako
blesk. Pro dité je typické netlumené puzeni k pohybu, mnoho bezcilnych, neplanovanych a
nekontrolovanych pohybt. Dité nedokaze klidné posedét, vyzaduje-li to situace. Rodice a
vychovatelé maji plné ruce prace, aby ho dokézali uhlidat, protoze ke zvySené zivosti se
obvykle jesté ptidava impulsivnost. Hyperaktivni dit¢ mnohdy dokaze své rodice, pedago-

gy a vychovatele zcela vyCerpat.

Kolem dvanactého roku véku ditéte dochazi ke zmirnéni piiznakd nadmérné aktivi-
ty. V nékterych ptipadech ale ptetrvaji projevy zvySené aktivity az do dospélosti. Dospéli

jsou vSak schopni zaméfit energii do smysluplnéjSich ¢innosti.

Prili§ vysoka aktivita se ve Skole projevuje tim, ze dit¢ nadmérné vynaklada své
sily. Namisto chlize béhd, misto aby stalo, poskakuje. K¥i¢i misto aby mluvilo. Je neptetr-
zit¢ pohanéno neklidem, tékavost a neklid taktéz narusuje schopnost moralniho tisudku. Ve
Skole byvaji Casto déti s ADHD prave ty, které nejsou na svych mistech, kdyz tam maji
byt, nebo, pokud tam jsou, tam dlouho nevydrzi. Byvaji to déti, které maji sklon neustale
povidat, vyktikovat, postuchovat spoluzaky a rusit je od zadané prace. Maji tendenci cho-
vat se roztrzit¢ a ¢asto zapominaji nebo ztraceji zakladni pomucky. Ucitele takové chovani
mnohdy popuzuje. Dité tieba v nevhodnou dobu, bez rozvahy a piedevsim bez zlého
umyslu saha po predmétech, které mu padnou do oka, miva potiebu nepietrzité na néco
sahat a vytrvale si s tim pohravat. Jednim z napadnych znakll nadmérné Zivosti je také
sklon ke stereotypum, které¢ 1ze pozorovat pii vyucovani. Jde o kyvani, poskakovani, zmi-
tani, houpani, skrabani, natadceni vlast na prst, luskéni, mzikéni, tiky i neustalé pohyby
rukou. Tyto rysy jsou patrné i v pozdéjSim veku ditéte. K nim se mohou pridat jesté dalsi
jako jsou pohyby rtl ¢i jazyka. Spoluzakiim ditéte mozna zpoc€atku jeho chovani a projevy
nevadi, nebo jim dokonce pfipadaji zdbavné, ale ve chvili, kdy je dit¢ se syndromem

ADHD neocekéavané napadne nebo ruci pti hodinach, za¢ne je Casto také rozcilovat.

Cim vice je dit¢ vydano svému pohybovému impulsu jesté docela malého ditéte,
tim vétsi pomoc potiebuje, aby se naucilo soustfedéni. Dokud neni odvedena ptebyte¢na
zivotni sila, nemizeme od zivého, a uz vibec od hyperaktivniho ditéte ocekavat, Ze bude
tiSe sedét na misté. Diive neZ se mize zformovat détska energie a zaméfit se na urcity cil,
musi byt odvedeno jeho piekypujici nutkani po pohybu. Toto se da docilit tim, ze se dité

zbavi velké Casti energie pfi dostatecném pohybu, jako je napt. houpani, Splhani, skakani
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v pytli, hra s kuzelkami apod. Cim je dité¢ divocejsi, tim méné se dosahne slovy a odstu-
pem. Stejné jako malé dité, i ono musi citit télesnou blizkost, aby se dovedlo cvidit v fizeni
svych podnétti. Viibec nejde o to, aby umélo tiSe sedét, ale o to, aby dokazalo cilené zame-

fit svou aktivitu.

1.4.2 Impulzivita

Obecné se ma za to, Ze klicovym nedostatkem u ADHD je vlastné neschopnost za-

mezit reakci na impuls, a to jak vhodné, tak nevhodné. (Munden, Arcelus, 2002)

Impulzivita je jednim z nejvaznéjSich a nejvice komplikujicich faktorti v chovéani
ditéte, co se tyce bezpecnosti. Dit¢ déla hned to, co mu jako prvni prolétne hlavou. Viibec
nedbd na riziko. Hyperaktivni dité jedna zpravidla podle prvniho popudu a viibec ptitom
nepomysli na ptipadné nasledky svych ¢inti. Obvykle si viilbec neuvédomuje mozna tskali,
jedné bez ohledu na nebezpeci a tim Casto ohroZuje nejen sebe, ale 1 druhé. Tato impulzivi-

ta ¢i jednani bez premysleni o tom, co by mohlo nasledovat, ptisobi détem potize.

Déti nejsou schopny ovladat a pfizptsobit svoje chovani v zavislosti na situaci.
Vili neovlivnitelné kolisani funkce CNS byva myln¢ interpretovano jako porucha motiva-

ce, kterou by dité mélo snadno ovladat. (Vagnerova, 1999)

Rodice, pedagogové i dalsi 1idé musi byt vyjimecné ostraziti, aby své déti uhlidali
pfed nehodami. Je proto nutné dit¢ trpici impulzivitou neustale hlidat a kontrolovat. Kla-
sickym pfikladem je bezpecnost na ulici. U mnoha déti s ADHD se v zddném ptipade neda
spoléhat na to, Ze ptijdou bez doprovodu bezpecné po chodniku jako ostatni déti jejich vé-
ku. Kdyz uvidi nékoho nebo néco, co je upoutd, mohou vstoupit do rusné vozovky, aniz by
se predem rozhlédly, jestli néco nejede. V téchto piipadech dité dokdze vyvinout zna¢nou
rychlost, zivost a navic dochazi k naprostému nedostatku sebeovladani. Dit¢ udéla zpravi-

dla to, co mu jako prvni proleti hlavou.

Impulzivita mize rovnéz ptinést problémy v socialnich situacich a vztazich. Mtze
znacén¢ ztizit navdzani nebo udrzeni pratelstvi. Tim, Ze takové déti Casto ska€ou druhym do
feci, tikaji bez rozmysleni nevhodné véci, postuchuji druhé déti, protoze maji potiebu to

udélat, mohou zpiisobit nejen ve $kolnim prostiedi hotové pohromy. Casto tyto déti také
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ud¢laji néco jen ze zvédavosti nebo proto, aby se staly zajimavymi. Mnohdy se stava, ze

dité, které zoufale touzi po kamaradech, byva vrstevniky odmitano.

V mnoha ptipadech se k impulzivité piidava i netrpelivost a nedostatek tolerance.
Dité je netrpélivé i k obtizim druhych, proto v kolektivu nedokéze na nic a na nikoho Ce-
kat. Impulzivita ve vyucovani se projevuje 1 pii provérovani znalosti. Ve Skole se dité oby-
¢ejné¢ domniva, Ze hned vi a chape, co se po ném chce (napt. zadavani ulohy) nebo dopiedu
uz mysli na to, aby mohlo co nejdiive zacit fesit ulohu. Dité si zpravidla nepiecte poradné
zadani, zbrkle a s nedoCkavosti se pusti do prace. Vysledkem je samoziejmé nespravné
splnény ukol se spoustou zbytecnych chyb. Stejné ukvapené jednd dité i pii zkousSeni.
Uspéchanost obvykle déti provazi po cely zivot a ma za nésledek vyvozovani chybnych
zaveéra. Jedinou moznosti, jak uspéchané chovani a jednani co nejvice omezit, je pevné
stanoveny fad ¢innosti zavedeny jiz od raného détstvi. Je rovnéZ potieba naucit dité, aby se
zamyslelo, nez se do néceho pusti, at’ se jedna o n¢jakou fyzickou ¢innosti, psani nebo ver-
balni projev. Jinym projevem impulzivity jsou rizné Skolni nezbednosti, ke kterym dité

obvykle navadi i své spoluzaky.

Problémy s chovanim a s prospéchem spolu souvisi a ptfirozené¢ na sebe nenechaji
dlouho cekat. Ke zbrklému jednani se obvykle pfidava neschopnost planovani a organizo-
vani si své prace, taktéZ ponechavani véci ndhod€ a nahodilé ptebihani od jedné Cinnosti
k druhé. Tim jeho chovani piisobi zmatenym dojmem, coz je jasnym a Castym rysem im-
pulzivity. Tyto déti maji zfidkakdy vSechny Skolni pomiicky, chodi pozdé nebo si spletou

misto a vSechno dohani na posledni chvili.

Dité s poruchou ADHD byva zatézi pro své rodiCe, pedagogy i ostatni dospélé, né-
kdy 1 pro vrstevniky. Ve vSech uvedenych ptipadech je vsak dulezité, aby prostiedi nepo-
suzovalo déti se syndromem ADHD jako svévolné neukaznéné, provokujici apod., aby se
k nim chovalo klidné a s porozuménim, aby rodice i1 ucitelé takové déti spiSe povzbuzovali,
nez trestali, aby na n& neméli pozadavky nepiiméfené vysoké ani piilis nizké. (Cap, Mares,

2001)

1.4.3 Nepozornost

r~r

Poruchy pozornosti patii mezi zakladni symptomy ADHD. Rada potizi, které u déti

se syndromem ADHD pozorujeme, vzniké v disledku neschopnosti soustfedit se a vytrvat
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tak dlouho, aby pronikly do problému a naucily se, co je potieba. Déti s poruchou ADHD
casto vrozenou schopnost naucit se témto dovednostem maji. Dokud jim vSak nepomize-
me udrzet pozornost po tak dlouhou dobu, aby to mohly udélat, vypada to, Ze nejsou

schopny to zvladnout.

Ackoli détem s ADHD obvykle nejvyraznéjsi obtize zptisobuje jejich hyperaktivita
a impulzivita, nebot’ v jejich disledku vyrazné ,,vy¢nivaji* nad své vrstevniky, mohou mit
rozsahlé a vyrazné problémy také proto, ze nedokazou udrzet del$i dobu pozornost a sou-
stiedit se. Dlsledkem potizi s pozornosti a soustfedénim je loudavost a vahavost. Obecné
pak plati, ze déti s poruchou pozornosti za sebou zanechavaji spoustou nedokoncenych
¢innosti. Je velmi dilezité naucit je neodkladat rozdélanou praci a dotdhnout ji az do upl-

ného konce.

Zejména uceni je pro dité s ADHD nesmirné narocné. Déavat delsi dobu pozor byva
obvykle problém. To plati nejen o praci ve Skole, ale také o praktickych dovednostech,
motorickych schopnostech (naptiklad naucit se plavat nebo jezdit na kole) a — coz je velmi
dalezité¢ — také o osvojovani komunika¢nich dovednosti (zapojeni ditéte do konverzace,

skupinovych aktivit).

Dité se syndromem ADHD se d4 snadno rozptylit a podrazdit. Nedokaze se sou-
stiedit na urc¢itou dobu jako jeho spoluzéci ve tfidé, proto nevydrzi pracovat tak dlouho,
aby bylo schopno dokoncit zadany ukol. Zapocaté prace a jednani nejsou nikdy dovedeny
do konce. Ditéti chybi dostatecné zahloubani se do pozadovanych souvislosti, trpi slabosti
vule. Ma nedostatecnou schopnost prekonat samo sebe a vynalozit usili k dosazeni n¢jaké-
ho cile. Dit¢ s ADHD casto pozvolna za¢ina zaostavat za ostatnimi détmi ve tfid¢. Jakmile
vSak jednou zustane pozadu, je pro né¢j znacné obtizné znovu vSechno dohnat. Také ma
velké potize se soustfedénim pouze na jednu pozadovanou véc a ¢innost. Dité¢ snadno od
prace vyrusi jiné podnéty, naptiklad ho zaujme néjaky zvuk, hluk z ulice nebo okolni po-
hyb. Mnohdy pak pieslechne diillezitou informaci nebo pokyn ucitele, protoze pravé pre-
mysli o nééem jiném.

Déti s ADHD mivaji potize ve Skole. Cena za neschopnost koncentrovat se muize
byt znac¢na, a to nejenom ve smyslu vzdélani a uspéchli ve Skole, ale také co do schopnosti

vést normalni a Stastny Zivot se svou rodinou a prateli.
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1.5 DalSi symptomy doprovazejici ADHD

1.5.1 Neobratnost a neSikovnost

Dalsim symptomem ditéte trpiciho syndromem ADHD mtize byt neobratnost a ne-
Sikovnost. Koordinace zahrnuje tfi zdkladni oblasti: hrubou motoriku, jemnou motoriku a
senzomotorické koordinace (oko-ruka nebo oko-noha). Hruba motorika je schopnost po-
hybovat velkymi skupinami svalli. Umoznuje ditéti chlizi, beh, jizdu a udrZeni rovnovahy.
Jemna motorika rozviji ptesné a cilené pohyby svalt. Jejim obsahem jsou takové ¢innosti
jako je stavéni kostek, zapinani knoflikl, zavazovani tkanicek a psani. Senzomotoricka
koordinace zraku a ruky nebo nohy umoznuje ditéti vykonat cileny pohyb rukama a noha-
ma v souladu se zrakovym vnimanim prostoru. Neobejde se bez ni pii hazeni, kopani a

chytani mice, pii palkovych sportech a v neposledni fadé¢ ani pii psani.

Déti s ADHD maji ¢asto problémy v jedné nebo vice zminénych oblastech. Zpravi-
dla jde o potize s jemnou motorikou, které¢ se projevuji naptiklad pti psani. Cilem vyuky
neni krasopis, ale dosaZeni zb&hlosti v pisemném projevu. Je potieba, aby dit¢ dokéazalo
vyjadfit své myslenky srozumiteln€, dostate¢né rychle a Citelné. Déti s obtizemi v jemné
motorice maji obvykle problémy pii manipulaci s pfedméty nebo v ukonech spojenych
s presnou praci prstl. Jejich prace a vykresy Casto pfipominaji vytvory daleko mladsich
déti, tyto déti mivaji také potize se spojovanim piredmétl dohromady a ve stithani. Déti
maji potize v psani, vytvarné vychove, v pracovni i télesné vychove. Poruchy hrubé moto-
riky se projevuji pii u€eni jizd€ na kole, pti skdkani, kopani a hazeni mice. Vyskytuji se
vSak méné Casto nez poruchy jemné motoriky. PotiZe se senzomotorickou koordinaci zraku

a ruky se kromé& psani projevuji také pii opisovani textd z tabule.

S télesnou neobratnosti je Uzce spjata nedostatecCnd orientace v prostoru a ¢ase. Pii
kolektivni hie dité nevi, kde stoji, nedokdze nahrat, ma problémy s pravolevou orientaci.

(Renotiérova, Ludikova, 2003)

Neobratnost a neSikovnost nepfedstavuje pouze pedagogicky problém, ale zaroven i
socialni problém. DéEti s motorickymi poruchami jsou ochuzeny o zazitky uspéchu

v oblasti, ktera je vysoce hodnocena ostatnimi détmi. Uroveii pohybového projevu je krité-
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riem, které determinuje socialni pozici ditéte ve skupiné. Motorické poruchy tedy ovliviiuji

cely proces socializace ditéte. (Pipekova, 1998)

Vétsina chlapct také nejsnaze komunikuje v pfirozené hie s vrstevniky venku na
htisti nebo v blizkosti domova. Ten, kdo je neSikovny, byva také obvykle nepftili§ jemné
vyloucen ze hry i z ostatnich détskych aktivit. Svou kladnou roli zde mtze sehrat 1 pracov-
ni terapie. Proto je moudré zatadit pracovni terapii co nejdiive, aby byl socialni dopad co
nejmensi.

Je tieba poznamenat, ze ne vSechny déti se syndromem ADHD musi trpét poru-
chami koordinace. Mnoh¢ jsou naopak velmi Sikovné. Dokdzi nejen peclivé a thledné

kreslit obrazky, ale mohou tfeba vyniknout ve sportu i ve hie.

1.5.2 Nepoddajna osobnost a socidlni nezralost

Jednim z nejnapadnéjSich ryst v chovani nékterych déti s ADHD je nepoddajna
osobnost, nepruznost a sklon k tvrdohlavosti. Déti se neubiraji zlatou stiedni cestou, casto
se prikloni k néjakému extrému. Mnohdy si zatvrzele stoji na svém a odmitaji zménit své
zvyklosti. Pfirozen¢ jednodussi jsou pro n¢ zazité postupy. Jestlize jiz zaujmou n¢jaké sta-
novisko, je pro n¢ nesmirné obtizné ptizpiisobit se zménadm. Pokud musi zménit své plany,
ihned se za¢nou héadat s vrstevniky i s dospélymi a obvinovat je, trucovat, odmitat spolu-

pracovat a byvaji schvalné protivné.

Neschopnost pfiméfené reagovat na neustale se ménici prostiedi je o to napadné;jsi,
ze v mnoha ptipadech byvé doprovazena i nerozhodnosti. Naptiklad vybrat si zelenou nebo
¢ervenou zmrzlinu je pro dité tézka volba. Kone¢né kdyz po né¢kolikaminutovém dohado-
vani zvoli tfeba zelenou a tu dostane, vzapéti si to rozmysli a najednou chce tu ¢ervenou.
Na prvni pohled to vypada jako nevychovanost, ale ve skutecnosti jde o ptiznak ADHD —
neschopnost rozhodnout se pro néco a také na svém rozhodnuti trvat. Rovnéz Castéji u
téchto déti, nez je obvyklé u ostatni détské populace, se objevuje sklon k nervozité. Jejich
sniZzend schopnost vyrovnavat se s nelspéchy a zklamanim nepruznost a nepoddajnou

osobnost jesté¢ umocnuje.

U déti s ADHD se také projevuje vyrazna nevyspélost socidlniho chovani. Nezralé

chovani je pravdépodobné trvalej$im rysem u chlapct. Jak vSichni vime, chlapci se obecné



UTB ve Zliné, Univerzitni institut 23

vyvijeji pomaleji nez divky. To vSe se Castéji u chlapci jest€ umociiuje a mnohdy se jejich
chovéni vzhledem k véku jevi doma i ve Skole jako infantilni. V tfidnim kolektivu hraji
Casto roli ,,8aska* ve snaze ziskat si timto nezralym a neucinnym zpiisobem uznani ostat-
nich déti.

Jinym ptiznakem nezralosti je povrchnost, ktera se u mnoha déti projevuje ve vzta-
zich. Déti davaji své pocity mélo najevo, piipadné je projevuji podivnym zplsobem.
Nejsou schopné pobyvat ve skupin€, protoze nejsou s to ptizplsobit se z vlastni vile dru-
hym, kvtli druhym se ovladat nebo se néeho vzdat. Mnohem Iépe se vpravi do situace,

kdyz se jim ptizpusobi ten, kdo je vede.

Déti s ADHD se kvili svému chovani dostavaji do konfliktt s okolim daleko ¢astéji
nez jeho vrstevnici. Ve skupin€ vrstevniki se dité neciti moc dobie, nedivétuje jim, na
odmitani ¢i ublizovani obvykle reaguje tak, ze se stdhne do ustrani a samoty, nebo se po-
kusi opanovat situaci dominantnim chovanim, panovacnosti a nasilnou snahou pievzit ve-
deni. Mivéa také silnou tendenci zafadit se mezi mladsi déti, kde je mu daleko 1épe. Tyto
deéti také Casto maji velmi malo kamaradi, a kdyz uz néjaké maji, byvaji to Casto déti
»spatného razeni“. To si bolestné uvédomuji a mnohé z nich by pro zménu k lepSimu rady
udélaly cokoli, jen kdyby védély jak a byly toho schopné. Dité se pfi navazovani kontakt
vyznacuje povrchnosti, kolisavosti a pokracuje az k nedistancovanosti. Pfi¢inou problémii
byva jiz zminéna a impulzivita a omezena pozornost, coZ ma za nasledek neschopnost
zvladat pravidla spolecenského chovani, pochopit socidlni pravidla a poté tato pravidla

souziti dodrzovat.

Opakované odmitani i neuspéch u vrstevnikli miize mit znicujici disledky na sebe-
védomi ditéte 1 na jeho dalsi chovani. Nejde proto o néco, co by si rodice, pedagogové ne-
bo dalsi odbornici mohli dovolit zanedbat, a to jak pfi diagnostikovani, tak pii 1é€bé
ADHD. Chovani by mohlo byt v diisledku tak $patné, ze by dit¢ ostatni vyloucili ze své

spolecnosti, nebot’ by nikdo nebyl ochoten tolerovat jeho nadmiru rusivé a hrubé projevy.

1.5.3 PotizZe ve zvladani emoci

Emoce jsou velmi subjektivni jevy a pfiblizit se emocnimu prozitku druhého ¢loveé-
ka je velice obtizné. O to slozitéjsi je stanovit hranici, kde se emoce stavaji problematic-

kymi, a kdy bychom méli hovofit o emocnich problémech. Terminu ,,emo¢ni problémy*
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jinak rozumi psycholog, jinak ucitel a jinak rodi¢. Ucitelé obvykle hovoii o emocnich pro-
blémech u déti, které se od svych vrstevnikli ndpadné 1isi emocnim ladénim a zejména ne-
schopnosti vlastni emoce kontrolovat. Rodi¢e se nejCastéji zajimaji o emocni problémy
tehdy, kdyz jejich dité projevuje silné negativni emoce, coz byva pro déti se syndromem

ADHD typické.

Emoce maji funkéni vztah ke vSem psychickym procestim, avsSak v tésném vztahu
jsou zejména k motivaci a k ueni. Uceni je do zna¢né miry funkci zpevnéni, které vystu-
puje ve formé odmény nebo trestu a je komplementarni motivaci, avSak jeho podstata je
emociondlni, proto emoce rozhoduji o tom, co se individuum nauci a zda nauceny vztah

bude mit vzorec apetence ¢i averze. (Nakonecny, 1995)

Emocni problémy, at’ uz je jejich pticina jakakoli, se mohou stat velkou ptekazkou
v uceni. Pokud zGstavaji nepovSimnuty, mohou vést k takovému stavu, kdy se déti a jejich
ucitelé sobé navzajem stale vzristajici mérou odcizuji. A tak se tieba pivodné jen drobny
problém, ktery by bylo mozno rychle zvladnout pfiméfenym zasahem zucastnénych, stava
velkou krizi, jez muze trvale a nezvratné poskodit vyhlidky déti na aspésnou skolni karié-

ru. (Fontana, 2003)

Syndrom ADHD se negativné promita do emotivity a afektivity ditéte. Takové déti
jsou emocn¢ a afektivné labilni, pfedrazdéné, staci u nich maly podnét k vyrazné¢ emocni
reakci, nejsou piilis schopny kontrolovat své reakce vici okoli, jsou méné empatické, pro-
blematickd je jejich souhra s vrstevniky, projevuje se u nich familiarnost nepftislusejici

k v&ku. (Stuchlikova, 2005)

vvvvv

ustalena pravidla a zvyklosti. Zivot viak byva neustale provazen zménami a nikdo z nas se
jim nemuze vyhnout. Vzhledem k ¢astym potizim se sebehodnocenim reaguji tyto déti na
zmény né€kdy az prehnanym zptisobem. Mnohdy se zd4, ze vybuchy hnévu ptichéazeji jako
,blesk z Cistého nebe®. Rodic¢e a vychovatelé byvaji ¢asto divody vzteku nemile piekva-
peni a zaskoCeni. Miize se vSak jednat pouze o banalitu. Vybuch nekontrolovaného vzteku
mize trvat nékolik minut. Dité se mlize zacit vztekat i v pfipadé, jakmile nékdo ihned ne-
vyhovi jeho pfani. Mnohé déti se dokonce az nepficetné rozhnévaji, nesluSné nadavaji a
casto ze svého nezdaru obviiuji nékoho jiného. Zlaté pravidlo pro rodice doma a pedagogy
ve Skole je ztstat v klidu. Nékdy je to naro¢né, ale nejucinngjsi. Doporucuje se dostat dité

nékam, kde je samo a dat mu pfilezitost se uklidnit. Casto pomiize vzit dit¢ do naruéi a
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pevné ho drzet, dokud vybuch vzteku nepomine. Blizkost a hiejivost pratelské naruce pu-
sobi na dité uklidiiujicim dojmem a negativni emoce rychleji vyprchaji. Kdyz se dité uklid-

ni, je snaze pristupné domluve.

Rodice a vychovatelé si ¢asto u déti se syndromem ADHD stéZuji na negativni
emoce a na projevy agresivity. Pfedevsim chlapci mivaji ¢asto sklony k agresivnimu cho-
vani, a to nejen ke svym sourozenciim a rodic¢iim, ale i ke svym vrstevnikim. Agrese je
jednim z projevii snizené psychické odolnosti, dit¢ se tak mnohdy pokousi vyrovnat
s okolnim prostfedim a nezdary, které ho provéazeji. Agresivni chovani déti vzbuzuje po-
zornost dospélych. Agrese je vSak pouze vyjadieni jednoho z mnohotvarného spektra citt.

(Pfeffer, 2003)

Potlaceni agresivity neni jednoduché, télesné tresty mivaji opacny efekt. Zakladni
metodou pii naprave agresivity je upfimna odména za dobré chovéni a odepieni vyhod za
chovani nespravné. Jsou-li agresivni projevy ditéte natolik vazné, ze ohrozuji zdravi ostat-
nich déti, je napiiklad potieba dit¢ ve chvilich odpolednich her drzet stranou. Vybuchy

agresivity nastésti nepatii mezi dlouhodobé problémy.

Dal8imi ndpadnymi znaky déti se syndromem ADHD je nizky stupeni sebepfijeti,
nepfirozené se vyvijejici sebedtivéra a narusené sebehodnoceni. Vinou mozkovych dys-
funkci se vyskytuji vétsi potize v oblasti sebepftijeti nez u druhych jedincii a znesnadiiuji
détem navazovani vztahti a komunikaci s okolnim svétem. Tyto déti se nikdy neciti ptilis
spokojené mezi vice lidmi. Casto prozivaji nepifjemné pocity a rozpaky. Na vin& je nedo-
statek sebeucty. Tento rys je zvlasté patrny ve vétsim détském kolektivu. Nejptijemné;si
pro tyto déti je, kdyz mohou travit volny Cas ve spolecnosti dvou az tii vrstevnikd. Pro-
blémy s zivotem v kolektivu zhorsuji uz tak dost znevyhodnénou pozici a postaveni zaka.
Takové dité ji jiz na pocatku puberty zranéné a jeho sebeucta je na nizké urovni. V obdobi
dospivani se jeho sebeucta jesté hloubéji umocni. V disledku impulzivniho chovani, sklo-
nu k naivité a touze po uznani spoluzaki se necha dité ¢asto svymi vrstevniky vyprovoko-
vat k neuvazenym ¢inim. Vysledkem jsou potom priSvihy a problémy, které se dokola
kt byvaji tedy tyto déti nejisté a v krajnim ptipadé vede u nich nedostatek sebediivéry az

k psychotickym porucham.

U déti s ADHD se také objevuji sklony k depresim. Deprese patii také do oblasti

emocnich poruch, pfitom neni jen specifickou obtizi dospélych, u déti se objevuje Castéji,
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nez by se predpokladalo. Symptomy deprese u déti jsou podobné jako u dospélych, ve vét-
$i mife se u nich vSak vyskytuji somatické obtize a agresivita. Deprese, Spatna nalada,
plactivost, uzkost, vyhybani se urCitym situacim nebo setkdnim s druhymi a strach
z odlouceni od rodi¢ii se mohou v mlad$im Skolnim véku vyskytovat pomérné Casto. Sklo-
ny k depresim mohou také vznikat disledkem socidlnich nebo Skolnich netuspéchli a mo-
hou nésledovat zménéné spankové navyky, ztraty zajmul a socidlni izolace. Déle se mohou
objevovat somatické symptomy jako napiiklad bolesti bficha, hlavy, zvraceni nebo prtijem.

Priciny depresi je potfeba odhalit v€as a zah4jit vhodné 1é¢ebné kroky.

1.5.4 Kratkodoba pamét

Kratkodoba pamét je z hlediska uceni zcela nepostradatelnd a potize s ni patii
k zavaznym problémim déti s ADHD. Bez kratkodobé paméti je jakékoli u¢eni nemozné.
Spravny vyvoj kratkodobé paméti je zdkladnim a nezbytnym piedpokladem pro ziskavani
znalosti a poznatkli. Velkym podilem ovliviiuje vzdélavani a uceni, protoze plati, ze vSech-
ny nové poznatky museji byt nejprve po urcitou dobu uchovavany, aby mohly byt podle
potfeby znovu pouzity, upevnény a pripadné ulozeny v dlouhodobé paméti. Jakmile dité
zachyti prichdzejici stimul, je pro budouci Gspéch nezbytné, aby si jej udrzelo v paméti.

Pravé tento moment ma pro uceni zdsadni vyznam.

Na rozdil od dlouhodobé paméti, ktera dokaze ziskané informace udrzet celé¢ mési-
ce nebo roky, se v ni nové ziskané informace uchovavaji jen po urcitou kratkou dobu. Mii-
ze to byt n€kolik hodin, dnt, ¢i dokonce tydnl. Pokud dojde v této dobé k opétovnému
navratu k dané informaci, upevni se a poté ulozi do dlouhodobé paméti, kde zlstava i po
dobu nékolika let. Kdyz nastane okamzik, kdy je nutno nabyté a ulozené znalosti uplatnit,
jsou potiebné informace pievedeny z dlouhodobé paméti do kratkodobé. Dité je pak pou-
Ziva, pracuje s nimi a piidava k nim dalsi.

Muze se stat, ze takové dité néco jednim uchem slysi a druhym uchem to okamzité
vypousti ven. Disledkem téchto potiZi je neschopnost si vybavit a upeviiovat znalosti, kte-
ré se dit¢ ve Skole naucilo pred par tydny. Muze se vSak také stat, ze ve Skole predvede
v hodin¢ matematiky dokonalou znalost nasobeni, ale za pil hodiny po provérce neni
schopno si zapamatovat novou latku. Poruchy kratkodobé paméti se u déti s ADHD proje-

vuji zejména ve sluchové oblasti. Dité si daleko 1épe zapamatuje optické vjemy nez akus-



UTB ve Zliné, Univerzitni institut 27

v Vv

dit¢ disponuje az nadprimérnou schopnosti uchovat si informace a poznatky ziskané op-

tickou cestou. Tim pak Gspésné kompenzuje deficit v oblasti sluchové paméti.

Potize s kratkodobou paméti se tykaji jak ustniho, tak i pisemného projevu. AvSak
vice problematictéjsi je pisemny projev. Je to mimo jiné proto, ze ditéti déla vazné potize
zapamatovat si informaci, v duchu si ji vybavit a nasledné¢ napsat na papir. Dité provazi
vyrazné komplikace, pokousi se dat dohromady ucelenou smysluplnou vétu, ale ne a ne si
na vSechno dobfe vzpomenout. Po n€kolika netspéSnych pokusech pak casto fesi situaci
tteba tak, ze se vzda, nebo se alespon zmiize na sdéleni podobné telegramu. Tedy jen na
par nutnych slov nebo vét. Pokud selhava pamét’ a dité si nezapamatuje predchozi infor-
mace, nasledné neni schopno si je v piipad¢ potfeby vybavit, je cely proces uceni a vzde-

lavani ohrozen. Neni na ¢em stavét a jedinou moznosti je vratit se zpét na zacatek.

1.5.5 Reé — poruchy vyjadiovani

Re¢ ma v lidské spole¢nosti zcela mimofddné postaveni, a neni tedy divu, Ze jsme
na ni také mimoradné citlivi. Vyvoj fe¢i probiha po celé détstvi a v nékterych svych sloz-
kach (napf. slovni zasoba) vlastné po cely Zivot. Jestlize se fe¢ nevyviji nebo je néjak naru-

Sena, prozivame zpravidla mimotadné napéti. (Matéjcek, 2000)

Jednim z velmi napadnych symptomtt ADHD je opozdény zacatek mluveni. Ob-
vykle se fe€ové schopnosti béhem prvniho roku zivota ditéte vyvijeji normalné, ale pak se
vyvoj verbalniho vyjadfovani zpomali, protoze u ditéte dochazi ke zpozdéni ve schopnosti
tvotit véty. Miva problémy jak se ¢tenim a psanim, tak i s mluvenym projevem. Pfi vyjad-
fovani pisemnou formou se netykaji obtiZe ani tak psani jako spiSe snizené schopnosti vy-
jadrit myslenku. Pti¢inou zde mohou byt problémy s kratkodobou paméti. Slohové prace
téchto déti pak mohou byt velmi prosté, vécné a obsahové chudé. V mluveném projevu si
dit¢ ¢asto pti pokusu formulovat vétu nedokdze zapamatovat celou myslenku tak dlouho,
jak je potieba, zarazi se a neni schopno vétu dokoncit. Obvykle se mu pak podaii zachytit
konec myslenky, ale vzapéti zjisti, ze zapomnélo zacatek, potom se s namahou pokousi dat

dohromady, co vlastné¢ chtélo fict.

Casto se u déti s ADHD setkdvame s poruchami vyslovnosti a jinymi vadami feci.

ObtizZe s vyjadfovanim ditéti také zpravidla komplikuji ve Skole uceni matetskému jazyku.
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Déti se syndromem ADHD zpravidla velmi dobfe rozuméji vSemu, co slySi v rdmci nejuz-
Stho rodinného kruhu, ale samy maji s mluvenim potize. Ve vétSin€ piipadi détem muize
pomoci logopedicka péce. Logoped se vSak musi obdobné jako ostatni zainteresovani od-
bornici vypotadat s faktem, Ze vétSina téchto déti ma potize s kratkodobou paméti, coz
vyzaduje neustalé opakovani jiz probrané latky, aby bylo mozno s ditétem v napravé po-

stoupit o krok dal.

1.5.6 Poruchy spanku

Vseobecné se nepotvrdil predpoklad, ze déti s ADHD musi trpét poruchami spanku.
Mnohé z nich spi velmi tvrd¢€, avsak jisté charakteristické zvlastnosti se pfece jen u nékte-
rych déti vyskytuji a u nich pak dochéazi k riznym porucham spanku pomérné ¢asto. U
nékterych déti byva nejproblematictéjsi usindni. Vecer nemohou snadno usnout a delsi
chvili trva, nez se jim to podafi. KdyZ pak usnou hlubokym spankem, mnohdy sebou ne-
kone¢né dlouho hazi a vrti. Jindy se naopak stava, ze n¢kolikrat béhem noci procitaji nebo
se probouzeji brzy kolem paté az $esté hodiny ranni, i kdyz by mohly jesté spat. Castym
jevem také byva mluveni, n€kdy i chozeni ve spani a v nejhorSim ptipadé nocni dés.
V takovém piipad¢ se dité budi s hlasitym kiikem a obvykle mé do Siroka oteviené oci.
Vétsinou si ale viibec neuvédomi, co se stalo, a po chvili opét usne. Poruchy spanku jsou u
déti s ADHD také Castéji nez u ostatnich doprovazeny no¢nim pomocovanim. Kolem desa-
tého az dvanactého roku se spanek zpravidla upravi, problémy se ztrati a dit¢ zacina spat

klidné.

Poruchy spanku u ditéte s ADHD mivaji také velky vliv na jeho uceni ve Skole.
V disledku toho, ze dit€ v noci Spatné spi, mize se béhem dopoledniho vyucovani velmi

brzy unavit, dostate¢né nereagovat nebo usinat na lavici.

1.5.7 NaruSeny stravovaci rezim
Mezi obvyklé jevy doprovazejici ADHD patii v neposledni fad¢ také poruchy stra-
vovani. U vétSiny déti se objevuji rizné problémy pfi stravovani. Obecné feceno, dité, tr-

pici hyperaktivitou, méa ptfes den tak ohromny energeticky vydej, Ze sni doslova cokoli a
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zpravidla si nevybird. Dité pocituje neustale hlad a zizen, protoze jeho organismus béhem

dne vyda nadmérné mnozstvi energie.

vvvvv

ravosti, nékdy mivaji dokonce sklon k nechutenstvi, ptipadné se jejich chuté 1isi od bézné
détské populace. V takovém piipadé mizeme pozorovat u déti nizkou potfebu potravy ne-
bo vybiravost v jidle, pfi¢emz déti obvykle davaji prednost stravé urcité konzistence. Tim
potom mohou vznikat problémy se stravovanim ve Skolni jideln¢. Tyto déti také mnohdy
trapi zaZivaci potize, jako je zvraceni nebo Casta stolice. Vyrazné zlepseni v oblasti stravo-

vani lze o¢ekavat az v obdobi dospivani, piiblizn€ od tfinacti do ¢trnacti let.

Vsechny symptomy uvedené v kapitole 1.5 se nemusi vyskytovat u vSech déti dia-

gnostikovanych ADHD.

Zadné dit& nevykazuje v ramci syndromu ADHD viechny uvedené znaky. Spise lze
hovofit o typickych seskupenich a pievladajicich rysech. VétSinou se symptomy objevuji
v riznych stadiich vyvoje ditéte jako soucast jeho celkovych vyvojovych potizi. (Renotié-

rova, Ludikova, 2003)
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2 DITE S ADHD V RODINNEM A SKOLNIM PROSTREDI

2.1 Dité s poruchou ADHD v rodiné

2.1.1 Rodiée ditéte s ADHD

Primarni socializace probihd v rodin€ nebo v prostiedi, které ji nahrazuje. Rodina
ma na vyvoj ditéte s ADHD rozhodujici vliv. Nejlépe své problémy piekonava dité

z takové rodiny, mezi jejimiz ¢leny (zejména mezi rodici) panuji pevné a stabilni vztahy.

Rodina je nejstarsi spolecenska instituce. Plni socializacni, ekonomické, sexualné-
regulac¢ni, reproduk¢ni, vychovné a dalsi funkce. Vytvari urcité emocionalni klima, formu-
je interpersonalni vztahy, hodnoty a postoje, zdklady etiky a Zivotniho stylu. Rodina spolu
se Skolou plni vyznamné vychovné funkce, které Ize chapat jako komplementarni — rodin-

na vychova, vztah rodic¢e-Skola, socidlni pedagogika. (Priicha, Walterova, Mares, 2003)

Prace ucitele mize jen dopliovat Gsili rodict, ale nikdy ho nemtize nahradit. Jediné
spole¢na snaha rodict a uciteld mize vytvofit pocit uspéSnosti. Rodice mohou byt velmi

napomocni ucitelim, kdyz je seznami se v§emi vlastnostmi a obtizemi ditéte.

Zpréava o tom, ze dité trpi syndromem ADHD, rodice jisté zaskoci. Zpocatku se citi
ztraceni, sami, zmateni. Stale ¢astecné¢ ochromeni a s hlavou plnou otazek se zacéinaji vy-
umoznit svému ditéti do nejlep$i mozny zivot v rdmci omezeni danych jeho poruchou?
Vsechny déti pottebuji totéz — citovou ndklonnost, zabavu, podnéty a samoziejmé kazdo-
denni péci. Vyjadieno jednim slovem, déti potiebuji lasku. Dité se syndromem ADHD je
predevsim ditétem, a az potom ditétem s ur¢itym problémem. Jeho specifické potieby vy-

zaduji rovnéz velmi specificky rodicovsky ptistup. (Kerrova, 1997)

Dokud se rodi¢e nevyrovnaji se skute¢nosti, Ze maji dit¢ se syndromem ADHD,
nemohou se s ADHD tspé&$né vypoiadat. Casto, ne-li ve vétsing piipadd, se matky doka-
Zou prizpusobit situaci diive nez otcové, ktefi se v procesu vyrovnani s necekanou situaci,
zastavi hned na zacatku. Snad je to zptisobeno matetsko citlivosti a instinktivnim smyslem

pro potieby ditéte. VSichni rodi¢e museji projit fazi odmitnuti, hnévu, obviflovani a stazeni
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do ustrani, nez se vyrovnaji s realitou. Mnozi otcové ustrnou ve fazi, kdy odmitaji uznat,
ze jejich dit€ ma problém, a odmitaji se o tom s kymkoli bavit. Vysledkem je, ze s ditétem
jednaji jako se zdravym a nepfistupuji k nému tak, jak by vzhledem ke své porusSe potiebo-
valo. Nastésti pro vSechny zucastnéné netrva tato faze dlouho. Nakonec se rodi¢ po néjaké
dob¢ v tstrani a hledani sebe samého se situaci smifi. Od tohoto okamziku je schopen po-

skytnout ditéti uéinnou péci a vychovu.

Pravdou je, ze dit¢ s ADHD dokaZze rodi¢e nékdy vydrazdit az k nepficetnosti. Dité
,litd* po mistnosti, vytahne hracku a vzapéti ji odlozi, chce si malovat a hned si zase chce
hrat s micem, s nadSenim zacne hrat na kytaru a pfi malinkém problému ztraci zajem, se-
bemensi podnét ho vytrhne i1 z velmi zajimavé ¢innosti, zapomind pomiicky, piezuti, klice,
domaci tkoly, shazuje hrnky ze stolu, rozbiji vazy. Neustale se pohybuje, a kdyZ uz musi
byt v klidu, alesponl hyba nohou nebo poklepava prsty. To byl jen piiklad nékterych moz-
nych projevu ditéte se syndromem ADHD. N¢kteti rodice fikaji, ze kdyby dité chtélo, do-
kazalo by se chovat pékné. V tom se ale mili. Pravdou je, ze kdyz dit¢ samo hodné chce,
opravdu se mu obcas dafi a vydrzi byt vzorné n¢jakou dobu. Velka potiz je v tom, ze dité
toto chténi stoji tolik energie, Ze se brzy nendvratné vycerpa a vse je piinejmensim stejné
jako ptedtim nebo jesté horSi. Navic se dité natolik soustfedi tieba na to, aby nekyvalo

nohou, Ze uz nezvladne nic jiného.

Mezi odbornou i laickou vefejnost (tj. mezi ucitele a rodic¢e) by rozhodné méla vejit
ve znamost informace o tom, ze dit¢ za své obtize nemuze, ze se tak nechova schvalng.

(Dittrich, 1993)

vvvvvv

pletou s ptisnosti — na dité vic kiici, hodné¢ mu zakazuji, télesn¢ ho trestaji. Jenomze du-
slednost znamena zivotni fad. Dité by se mélo ve svéte, kde Zije, vyznat, a mélo by mu
rozumét. Tento svét by mél byt pro n¢j pevny a stabilni, pro dité by mélo byt samoziejmé,

ze co bylo jednou fe¢eno nebo domluveno, to bude také platit. (gimanovsk}'l, Mertin, 1996)

Problémy ve vychové jsou normalni — chyby k ni patfi. Nutkanimi vyhybat se po-
razkam, vSechno d¢lat spravné, jen ne zadnou chybu, ochlazuje vztahy. Vychova vSak
znamena tfenice, konflikt a harmonii, blizkost a rozmisky. Kde je tfeni, tam je vielost, kde

z4dné neni, tam je chlad. Vychova je vielost, a proto vyzaduje tieni. (Rogge, 1996)
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Role matky je v zivoté ditéte klicova. Je velkym Stéstim, ze Zeny vétSinou syndro-
mem ADHD netrpi. V piipadech, kdy mé& matka stejné ptiznaky poruchy jako jeji dité,

stava se vychova opravdu tvrdym ofiSkem. (Serfontein, 1999)

Matka ditéte Casto nema jinou moznost nez zlstat doma a vénovat se vychové.
Mnohdy se v disledku toho, Ze nema Sanci rozvijet své duchovni, intelektudlni a pracovni
moznosti, potyka s pocitem ménécennosti. Casto je potieba dité doudovat, podporovat jeho
sebevédomi hledanim aktivit, v nichz se mu dafi dosahovat Gspéchii, mirnit vybuchy hné-
vu. Matka je pfimo pfedurcena k tomu, aby ditéti pomahala piekondvat pocity frustrace,
matcina pfitomnost je mnohdy jedinou jistotou ditéte v neustale se ménicim Skolnim pro-
stiedi a dit¢ u ni hleda utocisté, v némz by se mohlo schovat se svym strachem, touhami,
vinou a agresivitou. A je to pravé matfina naru¢, kam se schouli, kdyz se citi zranéné a
opusténé.

Uloha otce je ve vychové ditdte se syndromem ADHD neméné dilleZita neZ role
matky. Otcové dokdzou otazky vychovy a vyvoje ditéte posoudit s vétsi objektivitou a di-
slednosti. S pfibyvajicim vékem ditéte se role otce zvétsuje. Otec funguje také jako nepo-
stradatelny vzor (zvlasté pro chlapce), se kterym se mohou identifikovat. Pravé otec se
svou dislednosti a spravedlnosti je pilifem vychovy. Déti s ADHD potiebuji velice piesné
matku je velice obtizné udrzovat si patii¢ny nadhled nad celkovym smérem vychovy. Otec
je samoziejmée také ¢lovékem, ke kterému muze dité piijit pro pomoc a radu, soucasné si
s nim dité uzije spoustu legrace, chodi na vylety, sportuje a hraje si. Otec musi neustale
citlivé vnimat, kdy je ¢as na dislednost, a kdy je naopak potieba ditéti naslouchat, nebo si

s nim prosté jen hrat.

Statistiky dokladaji, Ze v rodinach s hyperaktivnim ditétem dochézi k manzelskym
hadkam a rozchodiim ttikrat castéji, nez je tomu u ostatnich rodin. (Serfontein, 1999)

Resi-li manzelé sviij vztah rozchodem, je situaci je§té komplikovangjsi. Vychova
ohledu na nazor partnera. Rodi¢, se kterym dité Zije, musi pfevzit obé rodiCovské role, coz
je nesmirné vycerpavajici. Ten z partnert, kterému je svéfena péce o dité, se nachazi
v nevdécné pozici; je neustale vystaven vykyvim v chovani ditéte a zpravidla nemé koho
pozadat o pomoc, kdyz mu dochézeji sily. Oba rodice by méli pochopit, ze pti vychové

ditéte museji postupovat bok po boku, a to i za cenu Castych zklamani a nezdart.
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V pribéhu mnohaleté¢ péce o dit¢ se jist¢ zmeéni jejich pristup k vychové 1 vztah

k odbornikim, kteti jim budou nabizet radu a pomoc.

2.1.2 Sourozenci ditéte s ADHD

Neni potieba se obavat, ze i1 ostatni sourozenci ditéte s ADHD budou mit stejné
geneticky zakodované ptiznaky. Je vSak nutno pfiznat, Ze existuje urcité nebezpeci vypes-
tovani podobnych charakterovych ryst. Pokud je dit¢ s ADHD mezi sourozenci nejstarsi,
ostatni pfirozené kopiruji jeho jednani a nemohou pochopit, pro¢ jsou za své chovani na-
pominani. Tyto téZkosti vznikaji ze skutecnosti, Ze rodie obcas ptistupuji k ditéti s ADHD
jinak nez k jeho sourozenciim. Otec a matka znaji odliSnosti ditéte s ADHD a ptizptisobuji
vychovné naroky a zplsoby trestani jeho moznostem. K ostatnim sourozenciim nelze pfi-
stupovat vzdy stejné. Muze se napiiklad stat, Ze je sourozenec potrestan za néjaky prestu-
pek a za tentyZz prestupek ditéti s ADHD zadny trest nehrozi. Z tohoto hlediska je dité
s ADHD v rodiné vniméano jako postizené, byt’ se nejedna o fyzické postizeni. Cim je viak
sourozenec star§i, tim 1épe pochopi, Ze jeho bratr ¢i sestra ma urcity handicap, takze je
v nékterych ptipadech potfeba zachdzet s nim jinak nez s ostatnimi. Pfesto vSak plati za-
kladni pravidlo vychovy — pokud moZno stejny pfistup ke vS§em sourozenciim. Spravedl-
nost a daslednost rodici mé& na harmonicky vztah mezi détmi nesmirn¢ dilezity vliv.
VSichni pfesto védi, Ze jeden z nich urcité situace nezvlada, proto je potfeba brat na néj

ohled.

2.2 Dité s poruchou ADHD ve Skolnim prostiedi

Skolni prostiedi je jednim za vyznamnych ¢initeléi v procesu socializace. Skola je
ucelové spolecenstvi zaku, uciteld a rodict. Jako socialni organismus Zije, pracuje a rozviji
se v kontextu vyvoje vSech svych pfislusnikl. Proto je velmi potfebnd a nutna také spolu-
prace rodici a uciteld. Pravé uzka spoluprace mezi rodi¢i a Skolou je pfi socializaci déti

s poruchou ADHD podminkou tspéchu.
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Pro vétSinu déti je zakladni Skola mistem, kde se GispéSné€ uci poznévat a objevovat
stale nové a nové veci. Znalosti a normy, které si zde dit€¢ osvoji, jsou dulezité pro jeho
celkovou socializaci a jeho postupné osamostatiiovani. V procesu utvareni osobnosti Clo-
veka je Skola spolu s dalSimi vychovnymi a vzdélavacimi institucemi sekunddrnim pro-
sttedim. Déti s poruchou pozornosti provazenou hyperaktivitou vSak prozivaji a vnimaji
$kolu jinak. Skolni prostiedi je pro né vét§inou mistem frustrace a netspéchu, ktery miize
vést az ke ztraté sebeduvery a naruSené¢ho sebepftijeti. Nékdy se pod tlakem Skolnich neu-
spéchi a pod tihou nikdy nekoncici a Casto bezuspé$né domaci piipravy muze u téchto déti

dokonce vyvinout az odpor ke Skole.

Déti s poruchou ADHD mivaji pro svou nepozornost, hyperaktivitu, impulzivitu a je-
jich dusledky casto potize ve Skole. Tyto symptomy mohou vazné postihnout schopnost
ditéte ucit se. Vétsina deéti s ADHD zaostava za ostatnimi détmi ve tfid¢, kromé potizi
s chovanim si dité vypéstuje 1 potize s ucenim. Nemusi vzdy Spatné zvladat Skolni latku,
nékdy mu prosté nevyhovuje bézny styl uceni a vysoké naroky na vydrz a systematickou
pripravu. V dasledku toho ptibude néco dalsiho, ¢eho je tfeba se bat, a pro co se lze ditéti
posmivat. Z tohoto diivodu maji ucitelé dost trapeni, nejvice vsak trpi dit€¢ samo. Pedago-
gové by méli témto détem poskytnout pocit opory, nevystavovat je zbyte¢né soutézim, ve
kterych by musely byt poslednimi a doprat jim zdravy pohyb. Dilezité je také vést dite tak,
aby nemuselo v souvislosti se svymi potizemi prozivat pofad znovu zazitek neuspéchu a
poniZeni.

Velké procento déti s ADHD byva inteligentni nebo jinak nadané, to, ze maji tyto
déti problémy s ucenim ve Skole je vici ostatnim handicapuje. Dité, které je chronicky
frustrovano svymi Skolnimi netspéchy se dostava do stavu nesnesitelného napéti. (Pokor-

né, 2001)

Znacna Cast déti se syndromem ADHD trpi také specifickymi poruchami uceni. Ta-
kové déti mivaji konkrétné sklon k porucham ¢teni a psani. Vzhledem k tomu, Ze nas vzdé-
lavaci systém vyzaduje dokonalost ve Cteni 1 v psani, aby bylo mozné vénovat se plné
vSem predmétiim, neni divu, ze pravé tyto deéti Casto selhavaji. Pokud zlstavaji pozadu, je
pro né tézké vSechno dohnat. Neni tomu tak jen proto, Ze by pro n¢ byl obtizny prostiedek,
kterym se védomosti ziskavaji, uceni jim ztézuje piredevsim jejich porucha a obzvlasté to,
ze se nedokazi tak dlouho soustiedit a udrzet pozornost. Jelikoz se nedokazi na jednu véc

soustiedit tak dlouho, jak je tfeba pro jeji spravné zaznamenani, dochazi nevyhnutelné
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k nedostatecnému zapamatovani a nespravnému pochopeni informace. Détem s ADHD

také vyhovuje spise prace narazového typu nez systematické ucenti.

Mnoh¢é déti mivaji 1 velmi nethledny rukopis. Pokud si ucitel neuvédomi pficinu je-
jich potizi, jsou vysledkem horlivého snazeni kratkd, uSmudland a netthledna cvicenti, ktera
déti trpicich ADHD v souvislosti s u¢enim je ale ziejmé porucha kratkodobé paméti. Nej-
vice je to patrné pii zapamatovani slySenych informaci. Ponévadz si dit¢ nedokéze zapa-
matovat nové informace a nema na ¢em stavét, objevuji se u néj znacné mezery ve znalos-
tech. Spravny vybér skoly je pro dit¢ s ADHD v souvislosti s potizemi v ueni nesmirné
dilezity. Kazdé dité potiebuje dobrou Skolu, ale na rozdil od bézné détské populace maji

tyto déti mnohem mensi moznost vybéru.

Ucitelé a vychovatelé se museji vyzbrojit trpélivosti a zdravym vychovatelskym op-
timismem. S postupnym vyzravanim nervového systému zpravidla obtizi ubyva a na vys-
Sim stupni zakladni Skoly jich uz byva méné nez na niz§im a pozdéji uz byvaji nékdy tyto
obtize sotva znatelné nebo dokonce vymizi uplné. Investice, kterou je potieba do vyvoje
déti s poruchou ADHD vlozit ve skolnich letech se v budoucnu v Zivoté déti ziroc¢i. Vzdé-
lavaci systém vsSak trpi nedostatkem potiebnych zdroji. Skutecnost byva takova, ze ucitelé,
kteti se pokouseji ¢elit mnoha pozadavkiim, mivaji casto pocit prohrané bitvy. Bez ohledu
na to, jak dobie to mysli a jak jsou trpélivi, neni jednoduse mozné vyhovét potiebam déti

bez zvlastni pomoci.

2.3 Poradenstvi a odborna pomoc

2.3.1 Poradenstvi pro déti trpici ADHD, jejich rodice a pedagogy

Détem s poruchou ADHD mizeme mnohymi zplisoby pomoci k jejich socializaci.
Socializace je procesem utvareni clovéka. Znamena zespolecensténi, osvojovani lidskych
forem, norem chovéni, hodnot a mezilidskych vztahti. Détem, trpicim syndromem ADHD
se da pomoci rozvinout dovednosti, vylepsit schopnost setrvat u zadaného ukolu, omezit
jejich impulsy a nutkani i zlepsit jejich potfebné sebevédomi za piedpokladu, Ze se poru-

cha u ditéte co nejdiive diagnostikuje a zavede se efektivni 1écba a strategicka opatfeni.
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Tim se proces jejich socializace v mnoha smérech usnadni. Proto by hlavné rodina ditéte
méla mit snahu spolupracovat s odborniky z nejriiznéjSich obort, hlavné s odborniky ve

zdravotnictvi, Skolstvi a socialnich sluzbach.

Jakmile se zdafi poruchu rozpoznat, naskyta se fada moznosti, kterymi mizeme di-
téti se syndromem ADHD a jeho rodin€ pomoci. Dilezitou roli zde sehravaji také dobro-
volné piipadné nestatni organizace. Pokud jde o bézny Zivot, mohou dobrovolné organiza-
ce rodinam déti s poruchou pozornosti spojenou s hyperaktivitou velmi vyznamné pomoci
pfi hledani novych pratel a zdjmi. Zapojeni do n&jakého krouzku, provozovani nového
sportu nebo to, ze sami dé¢laji néjakou dobrovolnou praci, mize détem a mladym lidem
zvednout sebevédomi, zlepsit jejich socidlni dovednosti, zvysit sebehodnoceni a pomahat
k jejich socializaci. Velmi se u déti se syndromem ADHD osvéd¢ilo naptiklad cviceni jo-
gy.

Praveé jogova cviceni maji fadu kladnych ucinka pii upeviiovani duSevni rovno-
vahy déti, rozvoji jejich koncentrace, zvySovani efektivity uceni i na tlumeni agresivnich
projevil ditéte. Vedouci krouzkii mivaji Casto strach vzit si na starost dit¢ s ADHD nebo
s jinym problémovym chovanim, ale jakmile pochopi, co se po nich pfesné chce a jak asi

bude dité reagovat, obavy pominou. (Munden, Arcelus, 2002)

Pomoc pii feSeni problémt déti s poruchou ADD/ADHD mize poskytnout fada

statnich i nestatnich instituci:

e Zdravotnicka zatfizeni — oddéleni pediatrie, détské neurologie, klinické psychologie

a psychoterapie, logopedické ambulance.

e Pedagogicko-psychologické poradny a jejich individualni poradenstvi, v jehoz ram-
ci se dité naptiklad nauc¢i ovladacim technikam a strategiim, jak fesit problémy, jak

byt odolné vici stresu, zvySovani si sebetcty.

e Specialné¢ pedagogickd centra se zaméfuji na ADHD vyskytujici se soubézné
s jinym typem postiZeni.

e Stiediska vychovné péce poskytuji zejména psychoterapeutickou péci a pomahaji

resit vychovné, emocionalni a socialni problémy.
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e Poradny pro manzelstvi, rodinu a mezilidské vztahy. V poradnach se provadi ro-
dinna terapie napf. tehdy, byla-li narusena komunikace v rodin€ a je-li nutné pfi

odstrafiovani problémil pracovat s celou rodinou.

e Dys-centra, ktera se soustfed’uji na déti se specifickymi poruchami chovani a uceni.
Tato centra jsou nestatni instituce, nabizejici rizné formy individualni ndpravy a te-
rapie, poskytuji informace rodi¢im, shromazd’uji nové udaje z oboru a organizuji

vzdelavaci akce pro ucitele riznych typi Skol.
e Centra EEG-biofeedback terapie.
Pravé terapie pomoci EEG-biofeedbacku byvaji velmi ucinné.

Biofeedback — biologickd zpétna vazba; poskytovani informaci organismu o jeho

biologickych funkcich. (Hartl, 2004)

EEG-biofeedback je vysoce specifickd, moderni metoda pro posileni Zadouci akti-
vace nervové soustavy, predevSim pro trénink pozornosti a soustfedéni, sebeovladani a
sebekdzné. Metoda je velice U¢inna pro zklidnéni impulzivity a hyperaktivity a zlepSeni
vykonu intelektu. EEG-biofeedback pomoci pocitace umoziuje regulaci frekvenci elek-
trické aktivity mozku (mozkovych vln). Jedna se o sebe-u¢eni mozku pomoci tzv. biolo-
gické zpétné vazby. Kdyz mozek dostava okamzitou, cilenou a ptesnou informaci o ladéni
— v ptipadé¢ ADHD o ,,rozladéni* svych mozkovych vin, miize se naucit, jak je uvést do
souladu. Trénink za pomoci EEG-biologické zpétné vazby je nenasilny, bezbolestny a hra-
vy. Takovyto trénink, provadény odbornikem, neptedstavuje Zadna rizika, nemé vedlejsi
ucinky a neni navykovy. Co se mozek pii tréninku nauéi, to uz se nelze odnaucit, proto

byva efekt a u¢inek EEG-biofeedbacku vyznamny a trvaly.

Co se tyce zdravotnickych zafizeni, zde mize byt ditéti po dohod¢ s 1ékafem a jeho
rodici pfedepsana také farmakoterapie. Nutno ale fici, Ze farmakoterapie je pouze jednim
z mnoha opatteni, kterd vedou ke zlepSeni schopnosti ditéte. Na zacatku farmakoterapie
vzdycky nastavé zkuSebni obdobi, béhem kterého se 1ékat snazi pro dit¢ urcit vhodny 1¢k a
vhodné davkovani. Nekteré déti maji $tésti a po 1éku u nich dojde k okamzitému zlepseni.
U jinych urceni Gi¢inného léku a jeho davkovani trva déle. Nékterym détem 1€k neprospéje
vibec a nékteré nesnesou viibec zadny 1€k. Na dvacet az tficet procent déti farmakoterapie

,hezabere vibec. (Rief, 1999)
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Pti farmakoterapii je diilezita spoluprace Skoly. Proto by méli byt ucitelé na Skole o

farmakoterapii informovani a méli by s citem spolupracovat, jak to situace vyzaduje.

Jak bylo uvedeno, instituci a poradenskych center pomoci pii syndromu ADHD je
skute¢né hodné¢, vétSinou se predpoklada, ze budou mezi sebou spolupracovat. Nékdy je do
prace zapojeno 1 vice raznych odbornikii a organizaci. Stejné, jako koordinuje prakticky
1ékat 1¢kafskou péci, hraji Casto i socialni pracovnici klicovou ulohu pfi koordinaci terape-
utickych tymi sestavenych z vice organizaci. Uspéch zavisi na spojeném usili odborniki

z riznych obord.

2.3.2 Role socialniho pedagoga

Uplatnéni socialnich pedagogl je velmi Siroké. Socialni pedagog mlZe najit moz-
nost uplatnéni v resortu socidlnich véci, zdravotnictvi, spravedlnosti, vnitra a v resortu
Skolstvi, mladeze a télovychovy. Zde, v posledn¢ jmenovaném resortu, naptiklad v klubech
déti, domovech mladeze, détskych domovech, v institucich ochranné vychovy, institucich
vychovného poradenstvi véetné vychovného a socidlniho poradce na $kolach, v institucich
preventivni ochrany jako jsou krizova centra, stfediska pro mladez, reedukacni a resociali-

zacni zafizeni, v domovech déti a mladeze a centrech volného ¢asu. (Kraus, 2001)

Z vyse uvedeného vyplyva, ze socialni pedagog miize ditéti se syndromem ADHD

a jeho rodiné:

e Poradit a poskytnout informace o tom, jaké jsou nejvhodné€j$i moznosti pro rodinu
k dispozici, jaké vychovné vzdé€lavaci instituce navstivit (naptiklad zatizeni pro

mladez véetné spolecenskych klubti a spolkti pro organizace volného casu);

e vyznamné pomoci pti hledani novych pratel a zajmi, pomoci vyhledat ditéti takové
oblasti z4jmu, kde bude zazivat uspéchy a mit z nich radost (naptiklad zapojeni do
néjakého zdjmového krouzku jako napiiklad skauting, tanec, herectvi, modelafstvi
¢1 prace na pocitaci, provozovani n¢jakého nového sportu nebo cviceni (jogy), po-
moci s ucasti na dobrovolné praci, je vSak tfeba se jim vénovat soustavné a vytrva-
le, aby mohlo byt zvySeno sebevédomi ditéte, zlepsit jeho socialni dovednosti a

zvysit sebehodnocenti,
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e na zaklad¢ zdravého pohledu na véc pomdhat najit a realizovat co nejlepsi feSeni

vychovnych, vzdélavacich a socialnich problémi;

e eventuelné pomoci pfi hledani vhodné Skoly ¢i speciélni tfidy s pfihlédnutim na to,

jaké prostiedi dité pottebuje;

e poskytnout osobni podporu, rozsifit jejich obzory.

V ptipadé, Ze socidlni pedagog pusobi ve Skole, kterou navstévuji déti s ADHD,
mize tam pomahat témto détem piimo nebo ve spolupraci s jejich uciteli. Spolupracovat
muze s uciteli i v otazkach zatazeni ditéte do tiidy, pii optimalizaci pohybového rezimu ve
Skole, podilet se na vhodné upravé skolniho prostiedi apod.

Vzhledem k tomu, ze pravé Skolni prostiedi je sekundarnim prostiedim socializace
déti, je v empirické Casti prace popsan vyzkum, ktery se tykd vnimani déti s poruchou

ADHD jejich uciteli.
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II. PRAKTICKA CAST
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3 REALIZACE VYZKUMU

3.1 Priprava vyzkumu

Po prostudovani souc¢asné dostupné literatury k tématu ditéte trpiciho ADHD a nej-
novéjsich poznatkll o této problematice byl pfipraven vyzkum, ktery pomoci vyzkumnych
metod zjiStoval, jak vnimaji ucitel¢ na zdkladni Skole pfitomnost déti se syndromem
ADHD v bézné tfid€. Sekundarni socializace déti probihd pravé v prostiedich, do nichz se
deéti dostavaji, tedy hlavné ve vychovnych a vzdélavacich institucich. Z uvedeného vyply-
va, ze podstatnou roli zde sehrava pravé skola. ZjiSténi postoji uciteldi na zékladni skole
k détem trpicim poruchou ADHD ma tedy velky vyznam v procesu socializace téchto déti.

Nejprve byla stanovena zékladni vyzkumna otazka (vyzkumny problém), poté byly
stanoveny dil¢i cile vyzkumu, dil¢i vyzkumné otdzky, zvoleny metody a techniky vyzku-
mu a byl vybran vyzkumny soubor a vyzkumny vzorek.

Ziskané vystupy, zjisténi a vychodiska z ptipraveného vyzkumu by mohly slouzit

jako naméty pro pedagogickou praxi.

3.2 Charakteristika vyzkumu

3.2.1 Cile a vyzkumné otazky

Zakladnim cilem pfipraveného vyzkumu bylo pomoci kvantitativnich vyzkumnych
metod zjistit, jak ucitelé na zékladni Skole ze svého pohledu vnimaji pfitomnost ditéte nebo
déti s poruchou pozornosti provazenou hyperaktivitou v bézné tfidé. Po vyty€eni tohoto

zakladniho cile vyzkumu byly stanoveny dil¢i cile a dil¢i vyzkumné otazky.

Zakladni vyzkumna otazka (vyzkumny problém): Jak vnimaji ucitelé pritomnost

ditéte se syndromem ADHD v béZné tiidé?
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Po stanoveni této zékladni vyzkumné otazky byly vyty€eny dil¢i cile a dil¢i otazky

(problémy):

Prvnim cil vyzkumu: Zjistit, zda ucitelé pouZzivaji ve tfidach, kde jsou ptitomny déti
s poruchou pozornosti spojenou s hyperaktivitou (ADHD) vice nazornych metod, nez ve

ttidach, kde tyto déti ptitomny nejsou.
Prvni vyzkumna otazka (vyzkumny problém):

Pouzivaji uditelé ve tfidach s détmi se syndromem ADHD vice nazornych me-

tod, nez ve tridach, kde tyto déti nejsou?

Druhy cil vyzkumu: Zjistit, zda ucitelé musi ve tfidach, kde jsou ptitomny déti
s poruchou pozornosti spojenou s hyperaktivitou (ADHD) castéji stiidat Cinnosti pro udr-

zeni pozornosti, nez v ostatnich tfidach.
Druha vyzkumna otdzka (vyzkumny problém):

Musi ucitelé ve tiidach, kde jsou déti s ADHD castéji stridat ¢innosti pro udr-

Zeni pozornosti, nez v ostatnich tfidach?

Tteti cil vyzkumu: DalSim dil¢im cilem vyzkumu je zjistit, zda si u€itelé mysli, Ze
by déti se syndromem ADHD mély byt umistény ve specidlni tfidé nebo zda spiSe podpo-

ruji integraci téchto déti do béznych ttid.
Tteti vyzkumna otazka (vyzkumny problém):

Mysli si vétSina ucitelit na zakladni Skole, Ze by déti se syndromem ADHD mé-

ly byt umistény ve specialni tiidé?

3.2.2 Vyzkumné metody a techniky

Jako vyzkumna metoda k ziskani dat od ucitelti na zakladni Skole byla pouzita me-

toda dotazovani, kterd patii mezi zédkladni metody pedagogického vyzkumu. Vyzkumnou
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tych jevech a skute¢nostech. Respondent (dotazovany) na otazky, kladené v dotazniku od-

povida pisemn¢.

Realizace vyzkumu probihala na Zékladni Skole v Luhacovicich a na Zakladni Sko-
le v Pozlovicich se svolenim vedeni obou zdkladnich Skol. Na Zdikladni Skole
v Luhacovicich pracuje jako ucitelka uz fadu let také moje matka, kterd mi s realizaci vy-
zkumu pomahala. Pedagogim téchto $kol byl individualné rozdan dotaznik, ktery po vypl-

néni odevzdali. Vyzkumnym vzorkem byli uéitelé ZS, zakladni soubor &inil 55 uéitel.
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4 INTERPRETACE VYSLEDKU VYZKUMU

4.1 Analyza ziskanych dat

Na dotaznik odpovédélo celkem 55 uciteli ze Zakladni Skoly v Luhacovicich a ze

Zakladni Skoly v Pozlovicich. Vyzkumny soubor tedy ¢ini 55 uciteld zdkladni Skoly.

Z tohoto souboru je 49 zen a Sest muzli. Soubor tvoii 6 uciteli s praxi do 3 let, 16
uciteld s délkou praxe 4 — 10 let, 13 ucitelt s délkou praxe 11 — 20 let, 13 uciteld s délkou

praxe 21-30 let a 7 ucitela s délkou praxe 31 a vice let.

Soubor tvoii 11 ucitelt ve véku do 30 let, 14 ucitelt ve vékovém rozmezi 31 — 40
let, 8 uciteld ve vekovém rozmezi 41 — 50 let, 16 uciteldl ve v€kovém rozmezi 51 — 60 let a

6 ucitelt ve véku 61 a vice let.

4.1.1 Vyhodnoceni dotazniku

Otazka ¢islo 1: U¢ite rad/rada?

Tabulka 1: Odpovédi respondentt na otazku cislo 1.

Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
Velmi rad/a 33 60
SpiSe rad/a 21 38,2
Nedokazu se rozhodnout 0 0
Spise nerad/a 1 1,8
Velmi nerad/a 0 0

Tato otazka byla do dotazniku zatfazena jako Gvodni a tzv. ,,zahtivaci®. Podle pfedpokla-
da, vétsina dotazanych odpovédela, ze uci velmi rada nebo spise rada. Pouze jeden respon-

dent odpovédél, Ze uci spiSe nerad.
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Otazka cislo 2: Pouzivate pii vyuce ve tfidach s ditétem/détmi se syndromem

ADHD vice ndzornych metod nez ve tfidach, kde tyto déti nejsou?

Tabulka 2: Odpovédi respondentti na otazku Cislo 2.

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Ano 39 71
Ne 10 18,1
Nedokazu se rozhodnout 6 10,9

Na tuto otdzku odpovédéla vétSina respondentt kladné. Celych 71 % vSech dotdzanych
odpovédélo ano, 18,1 % dotazanych odpovédélo ne a 10,9 % se pii své odpoveédi nedoka-

zalo rozhodnout.

Tato dotaznikova otazka méla pfimou souvislost s prvni vyzkumnou otdzkou (vyzkumnym
problémem). Z odpovédi respondentti vyplynulo, Ze ucitelé ve tfidach, ve kterych jsou pfi-
tomny déti s poruchou pozornosti provazenou hyperaktivitou (ADHD) pouzivaji vice na-

zornych metod, nez ve tfidach, kde tyto déti nejsou.

Otazka ¢islo 3: Musite pii vyuce ve tfidach s dité¢tem/détmi s ADHD castéji stiidat

¢innosti pro udrzeni pozornosti?

Tabulka 3: Odpovédi respondentl na otazku ¢islo 3.

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Ano 51 92,8
Ne 2 3,6
Nedokazu se rozhodnout 2 3.6

Nejcastéjsi odpoveéd’ na tuto otazku byla ano. Kladné odpovédélo celych 92,8 % dotaza-

nych. Pouze dva respondenti odpovédéli zaporné€ a dva se nedokazali rozhodnout.
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Odpoveédi na tuto dotaznikovou otazku souvisely s druhou vyzkumnou otazkou (vyzkum-
nym problémem). Z téchto odpovédi dotazanych tedy jasné vyplynulo, Ze ucitelé musi ve
ttidach, kde jsou ptitomny déti se syndromem ADHD castéji stiidat ¢innosti pro udrzeni

pozornosti.

Otazka ¢islo 4: Trva Vam piiprava na vyuku v téchto ttidach déle nez obvykle?

Tabulka 4: Odpovédi respondentll na otazku ¢islo 4.

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Ano 37 67,2
Ne 15 27,3
Nedokazu se rozhodnout 3 5,45

Na tuto otdzku odpovédéla vétSina dotazanych, Ze jim piiprava na vyuku ve tfidach, kde
jsou pfitomny déti se syndromem ADHD trva déle, odpovédéla kladn€. Zaporné se vyjad-

tilo 27,3 % dotazanych. Z uvedeného tedy vyplyva, ze priprava na vyuku v téchto tfidach,

wewr

Otazka cislo 5: Pozorujete v téchto tfidach s ditétem/détmi se syndromem ADHD

vice kazenskych problému nez ve ttidach, kde tyto déti nejsou?

Tabulka 5: Odpovédi respondentl na otazku Eislo 5.

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Ano 39 71
Ne 7 12,7
Nedokazu posoudit 9 16,3

Vétsina respondentli pozoruje ve tfidach, kde jsou pifitomny déti se syndromem ADHD
vice kdzenskych problémi, nez v jinych tfidach. Kladné se vyjadiilo 71 % vSech dotaza-

nych. Jeden z dotazanych dokonce uvedl, ze déti s ADHD casto zkousi jeho trpélivost,
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zkousi, co vSechno vydrzi. VétSina ucitelu také pii své odpovédi uvedla, ze se kazen déti

snizuje ve vSech tfidach a na zaklad¢ této skutecnosti se z jejich pohledu stava vyuka stale

24

Zitou.

Otazka cislo 6: Setkal/a jste se nékdy ze strany ditéte/déti se syndromem ADHD

s projevy agrese?

Tabulka 6: Odpovédi respondentti na otazku cislo 6.

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Ano 35 63,6
Ne 14 254
Nevim 6 11

Vétsina respondentil ve své odpovédi uvedla, Ze se uz nékdy setkala ze strany ditéte nebo
déti s ADHD s projevy agrese. Jen 14 dotazanych se vyjadrilo, Ze se s projevy agrese deéti
s poruchou pozornosti provazenou hyperaktivitou nesetkala. Agrese byva u déti s ADHD,

zvlaste pak u chlapct, ¢astym projevem.

Otazka cislo 7: Osvojuji si podle Vaseho nazoru déti s ADHD spolecenské normy

hdfe nez ostatni déti?

Tabulka 7: Odpovédi respondentt na otazku cislo 7.

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Ano 34 61,8
Ne 17 30,9
Nevim 4 7,3

Dotéazani ucitelé uvadéli nejCastéji moznost ano. VétSina dotazanych si tedy mysli,

ze si déti se syndromem ADHD osvojuji spoleCenské normy hiife, nez ostatni déti. Kladné
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na tuto otazku odpovédélo 61, 8 % vSech dotdzanych. Osvojovani norem spolecnosti tedy

déla détem s ADHD problémy.

Otazka cislo 8: Myslite si, Ze ostatnim détem mtize byt pfitomnost ditéte se syn-

dromem ADHD ve jejich tfidé n¢jakym piinosem?

Tabulka 8: Odpovédi respondenti na otazku cCislo 8.

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Rozhodné€ ano 8 14,5
SpiSe ano 21 38,2
SpiSe ne 18 32,7
Rozhodné ne 2 3,6
Nedokazu posoudit 6 11

Vétsina respondentli volila moznost spiSe ano. VétSina uciteld si tedy mysli, Ze pfitomnost
ditéte nebo déti s poruchou pozornosti provazenou hyperaktivitou mize byt pro ostatni déti
ve tfide¢ spiSe ptinosem. MoZnost spiSe ano zvolilo 38,2 % vSech dotazanych, moznost roz-

hodné ano 8 % dotazanych.

U této otazky mohli dotazani uvést priklad, kdy si mysli, ze miize byt dité s poruchou po-

zornosti provazenou hyperaktivitou pfinosem.

Respondenti uvadéli (vybér odpovédi):

e Ostatni déti se uci péstovat toleranci, piitomnost ditéte se syndromem ADHD posi-

luje socialni dovednosti.

e Pfinos vidim hlavné¢ v moznosti vychovy k toleranci vic¢i détem, jinak odliSnym

nebo détem s jinym postizenim.
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Déti maji moznost vidét, Ze jejich kamaradi mohou byt jini, a Ze musi vynalozit
vEtsi usili se nééemu naudit, uci se jim pomahat.
e Déti se uci tolerantnosti a souziti na zaklade pouceni.

e Ostatni déti na zaklad€ pfitomnosti takovych déti védi, Ze mezi nimi vyristaji 1 ji-

nak odlisné déti, uci se je respektovat.

e Urcita zkuSenost s jinymi osobami je pro ostatni déti piinosnd i pro obdobné situa-
ce, které mohou nastat v jejich dalSim zivoté — napf. v zaméstnani a pii vychove

vlastnich déti.

e Dé&ti maji moznost poznat i jiné, odlisné déti, nauci se je respektovat a mohu jim

pomahat.
e D¢ti se nauci vzdjemné si pomahat, byt k sobé ohleduplni a tolerantni.

e Nikoho bych neodliSovala, pro ostatni déti je pfitomnost ditéte s ADHD cennou

zkuSenosti 1 do dal$iho Zivota, nauci se hlavné toleranci jinych osob.

o Kazdé dité&, i to odlisné je pro kolektiv déti ve tfid¢é pfinosem.

Ne vsichni respondenti pfi své kladné odpovedi na dotaznikovou otazku ¢islo 8 dale své
nazory rozvedli ve volné odpovédi. Uceni se toleranci ve své odpoveédi zminilo nejvice
dotdzanych respondentd — celkové 23, ohleduplnost 12 respondentli a vzadjemnou pomoc
déti uvedlo ve své odpovédi 19 respondentl. Dale respondenti vid€li pfinos déti s ADHD
v bé&zné tiidé ZS hlavné v respektovani odlignosti, posilovani socialnich dovednosti a také
piinos kazdého ditéte pro tfidni kolektiv.

Z vyse uvedenych odpovédi tedy vyplyva, ze nejvétsi ptfinos pfitomnosti déti s poruchou
pozornosti provazenou hyperaktivitou v kolektivu bézné tifidy dotazovani ucitelé spatiuji

pfedevsim v posilovani socidlnich dovednosti déti, vzajemnému uceni se toleranci, ohle-

duplnosti a pomoci.

Otéazka Cislo 9: M¢ély by podle Vas byt déti se syndromem ADHD umistény ve spe-

cialni tfidé?

Tabulka 9: Odpovédi respondentli na otazku ¢islo 9.
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Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 12 21,8
Ne 30 54,5
Nedokazu se rozhodnout 13 23,7

Tato dotaznikova otazka souvisela s tfeti vyzkumnou otazkou. V odpovédich na tuto otaz-
ku dotazani nejCastéji volili moznost ne, vétSina dotdzanych si mysli, ze by déti se syn-
dromem ADHD nem¢ly byt umistény ve specidlni tiidé. Ucitelé by tedy podporovali inte-

graci téchto déti do kolektivu bézné tfidy zakladni Skoly.

Respondenti na tomto mist¢ méli také moznost vyjadrit své nazory na zatazeni déti se syn-
dromem ADHD do béznych nebo specidlnich tfid zékladnich skol formou oteviené odpo-

veédi na otazku:

Pro¢ by podle Vas déti se syndromem ADHD mély/nemély byt umistény ve specidlni tii-

de?

Respondenti uvadéli (vybér odpoveédi):

1. Odpoveédi, vyjadrujici spise nesouhlas s umistenim déti ve specialni tride.

e D¢ti by nemély byt umistény ve specialni tfidé€, 1 déti se syndromem ADHD si musi

v bézném Zzivoté zatadit do normalniho Zivota a pfipravit se na néj musi od détstvi.

e Nem¢ély by byt umistény ve specialni tfid¢, déti spolu komunikuji a vzdjemné na

sebe pusobi, inspiruji se svym chovanim.

e D¢ti by podle mého nazoru mély vyrastat v kolektivu bézné tfidy, za dostacujici
povazuji snizeny pocet déti ve tiidé.

e Nikoho bych neodlisovala.

e Nem¢ély by byt umistény ve specidlni tfidé, kolektiv ,,normélnich* déti je pro déti

s poruchou pozornosti spojenou hyperaktivitou ptinosem.
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e Integrace je vzdy vhodnéjsi.

e D¢ti by nemély byt umistény ve specialni tfid¢, pokud budou spravné vedeny, uci-
tel ani ostatni nepoznaji, Ze ma nckteré z déti syndrom ADHD, podporuji vsak
mensi pocet déti ve tiide.

e Nem¢ély by byt zatazeny do specidlni tiidy, mély by byt zaclenény mezi ostatni dé-

ti, bylo by to vhodné;jsi.

e Zalezelo by na moznostech Skoly, ale zaclenéni déti do bézného tfidniho kolektivu
se mi zda lepsi, déti se nauci vzajemné pomoci.

e Déti by mély byt integrovany do béznych tfid, uciteli by vSak mohl pfti vyuce po-
mahat asistent, vzhledem k tomu, Ze tyto déti vyzaduji zvlastni péci a specialni po-

stupy a metody.

Z uvedenych odpovédi, vyjadiujicich spiSe nesouhlas s umisténim déti do specidlnich tfid,
respondenti nejvice uvadéli vhodnost integrace déti (21 respondenttt), dale pak dotazovani

nejcastéji uvadeli, ze nepodporuji odliSovani déti (14 respondenti).

2. Odpoveédi vyjadrujici spise souhlas se specialnimi tridami.

e Pokud by bylo v bézné tiid€ vice déti postizenych syndromem ADHD, bylo by pro
ucitele t€zké udrzet pracovni aktivitu a vykonnost ostatnich, v tom ptipad¢ by déti

s ADHD mély byt ve specialni ttide.

e Pokud by déti se syndromem ADHD bylo ve Skole hodné, mély by byt zatazeny do

specidlnich tid.

Odpovédi vyjadiujici spiSe souhlas s umisténim déti s ADHD ve specidlnich tfidach se

vyskytly jen zfidka (celkem 5 odpovédi).

Otazka c¢islo 10: Podpofil/a byste vznik takovychto specialnich tiid na Vasi Skole?

Tabulka 10: Odpovédi respondentil na otazku ¢islo 10.

Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
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Rozhodné ano 5 9.2
SpiSe ano 16 29
Spise ne 19 34,6
Rozhodné€ ne 8 14,5
Nedokazu posoudit 7 12,7

Vice nez polovina ucitelii spiSe nepodporuje vznik specialnich tiid na jejich skole. Odpo-
védi respondentil na tuto otdzku byly vice riznorodé. Nékteti z dotdzanych také uvedli, ze

by zaleZelo na poctu déti trpicich ADHD.

4.2 Shrnuti vysledkt vyzkumu

Vyzkum pfinesl zajimavé skutecnosti o vnimani déti s poruchou pozornosti prova-
zenou hyperaktivitou jejich uciteli. Potvrdilo se, Ze z jejich pohledu neni vyuka ve tfidach,

kde jsou ptitomny déti s ADHD nijak snadna a cely proces vyuky se diky tomu stava ob-

vvvvvv

Prvnim cilem realizovaného vyzkumu bylo zjistit, zda ucitelé pouzivaji ve tiidach,
kde jsou pfitomny déti s poruchou ADHD vice ndzornych metod, nez ve tfidach, kde tyto
déti pfitomny nejsou. Z vysledkli vyzkumu vyplynulo, ze ucitelé skutecné pouzivaji

v téchto tfidach vice ndzornych metod.

Druhym cilem vyzkumu bylo zjistit, zda ucitelé¢ musi ve tfidach, kde jsou pfitomny
déti s poruchou ADHD Ccastéji stiidat ¢innosti pro udrzeni pozornosti, nez v ostatnich tii-
dach. Z vysledkl jednoznacné vyplyva, ze ucitelé musi ve tfidach, kde jsou piitomny déti
s ADHD Ccastéji stiidat ¢innosti pro udrzeni pozornosti. Ziskané vysledky vyzkumu také
ukazaly, ze ucitelim trva piiprava na vyuku ve tfidach s détmi s ADHD déle. Dotazovani
ucitelé kromé téchto skuteCnosti pozoruji ve tiidach s détmi trpicimi ADHD vice kazen-
skych problémil nez v ostatnich tfidach. Respondenti se jiz také nékdy setkali ze strany
déti se syndromem ADHD s projevy agrese a vétSina z nich si mysli Zze si déti s ADHD

osvojuji normy spoleCnosti hlife nez ostatni déti. Vysledky vyzkumu vSak potvrdily, ze
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z pohledu uciteld je pfitomnost déti se syndromem ADHD v kolektivu bézné tfidy ptino-
sem 1 pro ostatni déti. Pfinos dotazovani ucitelé vidi v mnoha smérech. Déti se v procesu
interakce uci predevsim toleranci, ohleduplnosti a vzajemné pomoci. To vSechno obecné

ptispiva k posileni jejich socialnich dovednosti.

Ttetim vytyCenym cilem vyzkumu bylo zjistit, zda si ucitelé mysli, ze by déti se
syndromem ADHD m¢ly byt umistény ve specidlni tfidé nebo zda ucitelé spiSe podporuji
integraci téchto déti do béznych tiid. Prestoze ptritomnost déti se syndromem ADHD
v bézné tiid¢ zakladni Skoly klade na osobnost ucitele vysoké naroky, z vysledkt vyzkumu
vyplyva, ze ucitelé podporuji integraci téchto déti do béznych tiid zédkladni skoly. Ucitelé
uptednostiiuji jejich zaclenéni do kolektivu bézné ttidy, i za cenu toho, Ze se pro n¢ stane

vvvvvv

s poruchou pozornosti provazenou hyperaktivitou velmi ptinosné.
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ZAVER
Tato bakalaiska prace se zabyvala socializaci déti s poruchou pozornosti provaze-

nou hyperaktivitou (ADHD). Mohla by byt piinosem pro rodice déti s touto poruchou, ale

hlavné pro pedagogy a dalsi vychovné pracovniky, ktefi s t€émito détmi pracuji.

V teoretické Casti prace byla porucha pozornosti provazena hyperaktivitou definova-
na, byly zde popsany jeji pficiny, jeji historie a diagnostika. Pozornost byla také vénovana
kli¢ovym symptomim poruchy, jimiz jsou hyperaktivita, impulzivita a nepozornost, ale 1

ostatnim projeviim tuto poruchu doprovazejicim.

Je samoziejmosti, ze nejdulezitéjsi roli v procesu socializace hraje rodinné a Skolni
prostiedi. Proto se pravé témto dvéma prostfedim teoretickd cast prace vénovala nejvice.
V rodiné probiha proces primarni socializace ditéte. Situace rodiny s ditétem trpicim poru-
chou ADHD byva komplikovana obavou rodi¢t o budoucnost ditéte, co se tyce vzdélani a
uplatnéni v Zivoté. Je to vSak pravé rodinny kruh a naruc¢ rodicu, kde dité ziskava zivotni
véani a hodnoty. Skolni prostfedi je jednim z dalgich ¢initelt socializace. Skola je uéelové
spolecenstvi zaku, ucitellt a rodich. Jako socialni organismus Zije, pracuje a rozviji se
v kontextu vyvoje vSech svych pfisluSnika. Proto je velmi potfebna a nutna také spolupra-
ce rodi¢l a uciteld. Pravé uzkd spoluprace mezi rodici a Skolou je pfi socializaci déti

s poruchou ADHD podminkou uspéchu.

V empirické ¢asti prace byl popsan vyzkum, ktery se tykal vnimani déti s poruchou
pozornosti provazenou hyperaktivitou v bézné tiide jejich uciteli. Vyzkumna ¢ast ukazala,
ze z pohledu ucitelt neni vyuka ve tfidach, kde jsou pfitomny déti s ADHD nijak snadna.
Ptitomnost téchto déti v bézné tiid¢ klade na pedagogy velké naroky. Ucitelé musi vynalo-
zit vice ¢asu, energie a usili na to, aby t€émto détem naslouchali, povzbuzovali je a pfizpl-
sobovali se jejich potiebam. Také ptiprava na vyuku ve tfidach s détmi trpicimi ADHD jim
zabira vice ¢asu. Z vysledkll vyzkumu vyplyva, ze ucitelé musi ve vyuce v téchto tiidach
pouzivat vice nazornych metod a také Castéji stfidat ¢innosti pro udrzeni pozornosti. Pies
vSechny tyto uvedené skuteCnosti vSak vétSina uciteld vnima piitomnost déti trpicich
ADHD v bézné tiid¢ pozitivné a pies vSechny obtize, které musi ucitelé zédkladnich skol se
détmi s poruchou ADHD fesit, podporuji integraci téchto déti do béznych ttid. Tato sku-

te¢nost ma z hlediska socializace téchto déti velky vyznam.
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Z vysledkti empirické ¢asti této prace vyplynulo také dalsi zjiSténi. VéEétSina ucitela
si mysli, Ze ptitomnost ditéte nebo déti s poruchou ADHD v bézné tfid¢ je pfinosem i pro
ostatni dcti. Tato skutecnost je pro socializaci déti s poruchou pozornosti spojenou
s hyperaktivitou velmi dulezita. Pfinos déti s ADHD v bézné tfid¢ zakladni skoly ucitelé
spatiuji zejména v moznostech interakce mezi détmi, pfi které se déti uci toleranci, ohle-
duplnosti a pomoci ostatnim. Toto vSechno pfispiva k posileni jejich socidlnich dovednos-
ti. Vzdy je vSak lepsi, kdyz je ve tfidé mensi pocet déti. DéEti se syndromem ADHD potie-
buji intenzivni pozornost ucitele, coz se daleko 1épe uskutecituje v mensim kolektivu, ktery

navic umoznuje lepsi komunikaci a navazani vztahti se spoluzaky.

Vysledky vyzkumu pfinesly fadu dalSich zajimavych skutecnosti, které by dal moh-
ly tuto praci jeSté rozsifit. Prace by se napiiklad mohla vénovat jest¢ socializaci déti
s ADHD v dalSich vychovné vzdé¢lavacich organizacich nebo institucich. Pro jasné&jsi
osvétleni vnimani déti se syndromem ADHD z pohledu jejich uciteld, které ma vyznamny

vliv na jejich socializaci, v§ak uvedené vysledky postacuji.

KdyzZ je u nékteré¢ho z déti v obdobi skolni dochézky diagnostikovana porucha po-
zornosti provazend hyperaktivitou, byva pedagoglim jasné, Ze nezvladne plnit veskeré dané
povinnosti a ukoly, jak by se dalo ocekéavat u ostatnich déti. VSechny symptomy poruchy
ADHD znesnadiiuji nejen Skolni uspéchy ditéte, ale i jeho celkovou socializaci. Z vysledkt
v empirické casti této prace vyplyva, ze ucitelé vnimaji déti s ADHD v béznych tfidach
pozitivné€ a podporuji jejich integraci. To je pfijemné zjisténi. Vzdyt je to pravé skola a jeji
pedagogové, kdo by mél ptijmout 1 ty déti, které se vymykaji béznym standardnim méfit-
kim a pozadavkiim, pomahat jim v jejich socializaci a snazit se o lepsi zaclenéni. Investi-
ce, které budou v€asné do vyvoje déti vlozeny jiz ve Skolnich letech, se v budoucnu bohat¢

zuroc¢i nejen v Zivoté samotnych déti, ale i v rdmeci celé spolecnosti.
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DOTAZNIK
Vazena pani ucitelko, pane uciteli,

Chtéla bych Vas pozadat o vyplnéni tohoto dotazniku. VaSe odpovédi budou slouzit
jako podklady pro vyzkumnou ¢ast bakalarské prace, kterd se tykd déti se syndromem
ADHD (poruchou pozornosti spojenou s hyperaktivitou) ve Skole. Chtéla bych Vas po-
prosit o zodpovézeni nasledujicich otazek (oznacte kiizkem vybranou odpovéd’). Dotaznik

je anonymni. Dékuji Vam za Vasi ochotu, ¢as a spolupraci
Ladislava Janska

(studentka oboru socialni pedagogika na UTB ve Zlin¢).

Pohlavi: OZena O muz
Praxe: Odo 3 let 04-10 011-20 021-30 031 a vice let
Vék: Odo30let [31-40 041-50 £51-60 061 a vice let

1. Udite rad/a?
Ovelmi rad/a Ospiserad/a  Cnedokazu se rozhodnout O spise nerad/a Cvelmi nerad/a

2. Pouzivate pfi vyuce ve tfidach s dit€tem/détmi se syndromem ADHD vice nazornych metod nez ve
tiidach, kde tyto déti nejsou?
Oano One Onedokézu se rozhodnout

3. Musite pii vyuce ve tiidach s ditétem/détmi s ADHD c¢astéji stiidat ¢innosti pro udrzeni pozornosti?

Oano One Onedokazu se rozhodnout

4. Trva Vam ptiprava na vyuku v téchto tfidach déle nez obvykle?

Oano One O nedokazu se rozhodnout

5. Pozorujete v téchto tfidach s ditétem/détmi se syndromem ADHD vice kazenskych problémt, nez

ve tfidach, kde tyto déti nejsou?

Oano One O nedokéazu posoudit
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6. Setkal/a jste se nékdy ze strany ditéte/déti se syndromem ADHD s projevy agrese?

Cano Cne Onevim

7. Osvojuji si podle Vaseho nazoru déti s ADHD spoleéenské normy hiife, nez ostatni déti?

Oano One Onevim

8. Myslite si, ze ostatnim détem muze byt pritomnost ditéte se syndromem ADHD v jejich tfid¢ néja-

kym piinosem?

Orozhodné ano Ospise ano Ospise ne Orozhodné ne  Cnedokazu posoudit

V ptipadé¢ kladné odpovédi miizete uvést piiklad, kdy je dité pfinosem:

9. Me¢ly by podle Vas byt déti se syndromem ADHD umistény ve specialni tfidé?

Cano COne O nedokazu se rozhodnout

Pro¢ by podle Vaseho nazoru mély/nemély byt tyto déti ve specialni tfidé umistény:

10. Podpofil/a byste vznik takovychto specialnich tfid na Vasi skole?

Orozhodné ano Ospise ano Ospise ne Orozhodné ne  Cnedokazu posoudit
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