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Slovo na tvod/Editorial

Slovo na uvod

Vézeni a cteni Citatelia,

dostava sa Vam do ruk druhé ¢islo 11. roénika medzindrodného vedeckého
recenzovaného Casopisu Stidie zo Specidlnej pedagogiky/Studies in Special
education, ktory vychadza pravidelne vo Vydavatelstve PreSovskej univerzity
v Pre$ove na Slovensku. Casopis je registrovany v medzinarodnych databazach
vedeckych ¢asopisov-ERIHPLUS (European Reference Index for the Humanities
and Social Sciences) v Norsku a CEEOL (Central and Eastern European Online
Library) v Nemecku, ako aj v Slovenskom narodnom korpuse Jazykovedného
tistavu Ludovita Stira Slovenskej akadémie vied v Bratislave na Slovensku.
Publikovanie vSetkych recenzovanych prispevkov v ¢asopise a ich zverejnenie
na webovom sidle casopisu (www.studiezospecialnejpedagogiky.sk) podlieha
pisomnému suhlasu autorov, ¢o je v sulade s nariadenim Eurdpskeho
parlamentu a Rady EU 2016/679 o ochrane fyzickych oséb pri spractivani
osobnych udajov a o volnom pohybe takychto udajov a zdkonom ¢. 18/2018
Z. z., o ochrane osobnych udajov a o zmene a doplneni niektorych zakonov
(GDPR). Vsetky doteraz publikované ¢isla Casopisu s zverejnené na webovom
sidle Casopisu: www.studiezospecialnejpedagogiky.sk, ako aj na internete:
https://www.ceeol.com/search/journal-detail?id=2440.

Pri vydavani vedeckého casopisu sa usilujeme o prezentaciu aktudlnych
a originalnych prispevkov z odboru Specidlna pedagogika s interdisciplinarnym
prienikom do jej hrani¢nych vednych odborov (liecebna pedagogika, humanna
defektoldgia), pomocnych vied (patobioldgia, patopsycholégia, socidlna
patoldgia) a suvztaznych vednych disciplin (semiotika, informatika, lingvistika),
a to z hladiska tedrie a vyskumu $pecialnopedagogickych javov a procesov,
z hl'adiska edukacie 0sob so zdravotnym znevyhodnenim. Zaroven to vnimame
ako nevyhnutny krok k naplneniu nasej ambicie, ktora suvisi so skvalitnenim
tematického zamerania casopisu, otvorenim sa SirSiemu spektru cCitatelov
a jeho registrovanim v databaze vedeckych ¢asopisov SCOPUS a Web of Science.

Z obsahu druhého cisla ¢asopisu v roku 2022 (11. ro¢nik) Vam prinaSame
aktualne témy publikovanych vedeckych stadii, ktoré suvisia s inkluziou oséb
so zdravotnym znevyhodnenim na Slovensku i v zahrani¢i. Rubriku Teoretické
a vedeckovyskumné stiidie v tomto Cisle ¢asopisu prezentuje sedem Stadif
od domacich a zahrani¢nych autorov.! Prispevok Inclusion of Students with
Visual Impairment in the Public School System in Portugal (Jodo Paulo Saraiva

1 Recenzentmi vyskumnych a teoretickych $tiidii v tomto Cisle boli: Dr. h. c. prof. Dr. Miron Zelina,
DrSc.; prof. Mickey Keenan, Ph.D., BCBA-D.; prof. Ibrahim El-Zraigat, Ph.D.; prof. PhDr. Mgr. Jana
Levicka, PhD.; doc. PaedDr. Peter Franiok, Ph.D.; doc. PhDr. Tatiana Matulayova, PhD.; prof.
PaedDr. Jozef Liba, PhD.; doc. PaedDr. Karel Neubauer, Ph.D.; doc. PaedDr. Bibiana Hlebov3,
PhD.; doc. PhDr. Mgr. Jarmila Pipekova, Ph.D.; doc. PhDr. Albin Skoviera, PhD.; doc. PaedDr.
Terézia Har¢arikov4, PhD.; doc. Mgr. Tatiana Dubayova, PhD.; prof. Dr. Vladimir Klein, Ph.D.; doc.
PaedDr. Ladislav Horidk, Ph.D., doc. PhDr. et PhDr. Martin Kaleja, Ph.D.; Mgr. Ivana Trellova,
Ph.D., BCBA; Mgr. Jarmila Zolnov4, Ph.D.
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a Anabela Cruz-Santos) sa zaoberd sucasnym pravnym ramcom inkldazie
Studentov so zdravotnym postihnutim v Portugalsku. Vedecka studia Using
Eye tracking in Children with Autism Spectrum Disorder (Katarina Kemkova,
Daniela Haldmkovda) prindSa pohlad na metodologické uchopenie a pouzitie
metodolégie Eye tracking v klinickej a empirickej praxi. V $tadii Prevencia
zneuZivania ndvykovych ldtok u Ziakov s lahkym mentdinym postihnutim
v Specidlnych zdkladnych Skoldch na Slovensku (Patricia Mirdalikova) autorka
zistuje stav Skolskej prevencie zneuZzivania navykovych latok u Ziakov s lahkym
mentalnym postihnutim na Specidlnych zakladnych Skoldch vo vztahu
k najcastejSie vyuzivanym preventivnym stratégidm a mieru pripravenosti
ucitelov v oblasti prevencie. V dalSej studii Vyvoj diagnostické baterie ¢teni
s porozuménim u Zdkii 2. stupné zdkladnich skol v podminkdch inkluze (Radana
Metelkova Svobodovd, Ivana GejguSova, Jana Svobodova, Kamila Sekerova)
autorky prezentuju vytvorenie diagnostického nastroja na zistovanie
urovne Citania, Citania s porozumenim u Ziakov 2. stupiia zdkladnych $kol
v podmienkach inklizie Ziakov so Specifickymi vyvinovymi poruchami ucenia.
Prispevok Psychosocidlne aspekty vzdeldvania z pohladu Ziakov s nevyliecitelnym
ochorenim - vysledky kvalitativneho vyskumu (Kristina Tkac¢ova) poukazuje, ako
sa konkrétny druh nevyliecitelného ochorenia premieta do edukacnej oblasti
Zivota dospievajiceho ziaka. V Studii Vliv intenzivni terapie na zvldddni béZnych
dennich aktivit jedincti s mozkovou obrnou z pohledu pomdhajicich profesi
(Michal Vostry, Barbora Lankova , Ondi'ej Kali$ko, Ivana Stolova) autori opisujt
efekt intenzivnej terapie na denné cinnosti jedinca s mozgovym postihnutim.
Autori (Pavel Zikl, Zuzana Truhlatfova, Petra Bendov4, Ivana Havrankova, Aneta
Markova, Adéla MojzZiSova, Michal Nesladek, Radka Prazdnd) v prispevku Dopad
pandemie COVID-19 na poskytovdni sluZeb v domovech pro osoby se zdravotnim
postiZzenim poukazuju na désledky pandémie rézneho charakteru na klientov
s mentalnym postihnutim v domovoch socialnych sluZieb v Ceskej republike.

Druhé ¢islo ¢asopisu uzatvara pat recenzii novych domécich i zahrani¢nych
kniznych titulov z odboru Specidlna pedagogika, prezentacie piatich doméacich
i zahrani¢nych kniZnych noviniek, ako aj pokyny pre prispievatelov do nasho
vedeckého Casopisu.

V zavere by som sa chcela aj v mene ostatnych ¢lenov vedeckej a redakénej
rady Casopisu podakovat vSetkym nasSim prispievatelom i ¢itatelom z radov
akademickej i pedagogickej obce za ich doterajsSiu priazei. Verime, Ze aj dalSie
¢islonasho vedeckého ¢asopisu svojim obsahom oslovinasich priaznivcov nielen
doma, ale aj v zahranic¢i. Nadalej s poteSenim uvitame vSetky Vase prispevky,
napady i pripomienky, a to v zaujme vytvorenia nového priestoru na vzajomnu
komunikaciu, na sprostredkovanie novych informacii, ako aj na skvalitnenie
vydavania nasSho vedeckého ¢asopisu. V nasledujicom ¢isle ¢asopisu (€. 1,2023)
s poteSenim uvitame VaSe prispevky o problematike diagnostiky, edukéacie
i reedukicie deti a Ziakov, dospelych i seniorov so zdravotnym znevyhodnenim.

Jarmila Zolnovd
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editorka

EDITORIAL

Distinguished readers,

from the positon of the Issue Editor I would like to welcome you at the pages
of the second issue of 11" volume of international scientific peer-reviewed
journal Studies in Special Education, which is published in the University of
PreSov in PreSov Publishing. Journal is registered in international databases of
scientific journals - ERIH PLUS (European Reference Index for the Humanities
and Social Sciences) in Norway and CEEOL (Central and Eastern European
Online Library) in Germany, as well as at the Slovak National Corpus in Ludovit
Stur Institute of Linguistics of Slovak Academy of Sciences in Bratislava, Slovakia.
Publication of all the papers in the journal and its disclosure on the journal web
page (www.studiezospecialnejpedagogiky.sk) subjects to the written consent
of author, which is in accordance with regulation of European Parliament and
EU commission no. 2016/679 on the protection of natural persons with regard
to the processing of personal data and on the free movement of such data, and
repealing Directive 95/46/EC (General Data Protection Regulation-GDPR). All
of the journals issues published so far are available at the journal web-page:
www.studiezospecialnejpedagogiky.sk and at the web: https://www.ceeol.
com/search/journal-detail?id=2440.

Within the publishing of scientific journal we still attempt for presentation
of current and original papers papers from the area of special education
with interdisciplinary penetration into the interdisciplinary scientific fields
(remedial education, human defectology), auxiliary sciences (pathobiology,
pathopsychology, social pathology), and correlated disciplines (semiotics,
informatics, linguistics), both in terms of theory and research of the special-
educational phenomena and processes, as well as in terms of the education
of children, youth and adults with special educational needs. This issue of the
Journalis an example of this. Simultaneously, itis also considered as the first step
towards achieving out ambition, which is related to our effort for improvement
of its thematic focus, opening to a wider spectre if readers and registration in
the database of scientific journals SCOPUS and Web of Science.

From the content of the second issue in 2022 (11 volume) I would like to
focus your attention on interesting and current topics of published scientific
studies, which are related to the education of children and youth with special
education needs in Slovakia and abroad. Section Theoretical and Scientific-
Research Studies in the issue presents seven papers from domestic and foreign
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authors? The paper Inclusion of Students with Visual Impairment in the Public
School System in Portugal (Jodo Paulo Saraiva and Anabela Cruz-Santos) looks
at the current legal framework for inclusion of students with disabilities in
Portugal. The scientific study Using Eye tracking in Children with Autism Spectrum
Disorder (Katarina Kemkovd, Daniela Halamkova) provides an insight into the
methodological grasp and application of Eye tracking methodology in clinical
and empirical practice. In the study Prevention of Substance Abuse in Pupils with
Mild Intellectual Disabilities in Special Schools in Slovakia (Patricia Mirdalikova),
the author investigates the status of school-based prevention of substance
abuse in pupils with mild mental disabilities in special primary schools in
relation to the most used prevention strategies and the level of preparedness of
teachers in the field of prevention. In another study, Development of Assessment
Reading Comprehension Battery for Pupils of 2" Grade Primary Schools in
Conditions of Inclusion (Radana Metelkova Svobodovd, Ivana GejguSovd, Jana
Svobodov4, Kamila Sekerova), the authors present the creation of a diagnostic
tool for detecting the level of reading, reading comprehension in pupils of 2nd
grade primary schools in the conditions of inclusion of pupils with specific
developmental learning disorders. The paper Psychological Aspects of Education
from the Point of View of Pupils witn Incurable Diseases — Results of Qualitative
Research (Kristina Tkacova) shows how a particular type of incurable disease
is reflected in the educational sphere of the life of an adolescent student. In
the study The effect of intensive therapy on coping with normal daily activities
of individuals with cerebral palsy from the perspective of helping professions
(Michal Vostry, Barbora Lankové, Ondiej Kaliko, Ivana Stolova), the authors
describe the effect of intensive therapy on daily activities of individuals with
brain disorder. The authors (Pavel Zikl, Zuzana Truhlarova, Petra Bendova,
Ivana Havrankova, Aneta Markova, Adéla MojZzisova, Michal Nesladek, Radka
Prazdnd) in the paper Impact of the COVID-19 Pandemic on the Provision of
Services in Homes for Persons with Disabilities point out the consequences of the
pandemic of different nature on clients with intellectual disabilities in social
service homes in the Czech Republic.

The first issue of the journal is concluded with five book reviews of Slovak
and foreign book titles from the field of special and inclusive education,
presentations of five domestic and foreign book news, as well as the instructions
for authors.

At the end, on the behalf of members of scientific and editorial board of the
journal, I would like to thank all our contributors and readers from academic

2 Reviewers of the research papers and theoretical papers in this issue were: Dr. h. c. prof. Dr.
Miron Zelina, DrSc.; prof. Mickey Keenan, PhD., BCBA-D.; prof. Ibrahim El-Zraigat, Ph.D.; prof.
PhDr. Mgr. Jana Levicka, PhD.; assoc. prof. Dr. Bibiana Hlebova, Ph.D.; assoc. prof. Dr. Jarmila
Pipekova, Ph.D.; assoc. prof. Dr. Peter Franiok, Ph.D.; assoc. prof. Dr. Tatiana Matulayova, Ph.D,;
assoc. prof. Dr. Karel Neubauer, Ph.D.; assoc. prof. Dr. Albin Skoviera, Ph.D.; assoc. prof. Dr.
Terézia Harcarikova, Ph.D.; prof. Dr. Jozef Liba, Ph.D.; prof. Dr. Vladimir Klein, Ph.D.; assoc. prof.
Tatiana Dubayovd, Ph.D.; assoc. prof. Dr. Ladislav Hornidk, Ph.D., assoc. prof. Dr. et Dr. Martin
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and educational community for their present favour. We believe that the latest
issue of our scientific journal with its content will reach supporters not only
at national level, but also abroad. Farthest we will welcome with a pleasure all
your contributions, ideas, and suggestions, also with the interest for creating
new space for mutual communication, for sharing new information, and for
improvement of publishing of our scientific journal. In the next issue of the
journal (no. 1, 2023) we would be pleased to welcome your contributions on
the issues of education, re-education, rehabilitation, intervention, and therapy
of persons with special educational needs in Slovakia and abroad.

Jarmila Zolnovd
Editor-in-Chief

Jana KoZdrovd
English translation
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INCLUSION OF STUDENTS WITH VISUAL IMPAIRMENT IN
THE PUBLIC SCHOOL SYSTEM IN PORTUGAL"

Zaclenenie ziakov so zrakovym postihnutim do systému verejnych
skol v Portugalsku

Jodo Paulo Saraiva,? Anabela Cruz-Santos®

Abstract: The Portuguese public education system provides two types of settings for students with
visual impairment: reference schools and regular inclusive schools. This article addresses the current
legal framework underlying the inclusion of students with disability in Portugal and describes the
features each one of these settings holds regarding (i) the available resources, (ii) their location, (iii)
eligibility criteria, and (iv) the curriculum provided to students with visual impairment. Data was
obtained from a government agency responsible for collecting and statistically analyze all national
data related to education. The findings illustrate that, in the first schooling years, less than half of the
students with visual impairment have attended a reference school, mostly in the Northern and Lisbon
regions. These data stress the need for more studies that lead to better understanding of the reasons
that underlie the choices of families regarding the educational context attended by their visually
impaired children, and their conclusions should serve the competent authorities as a guiding tool for
a possible reformulation or reorientation of inclusive policies.

Keywords: European Portuguese speaking children, Visual Impairment, Inclusive Education,
Reference School, Inclusion law.

Abstrakt: Portugalsky systém verejného vzdeldvania poskytuje studentom so zrakovym postihnutim
dva typy prostredi: referencné skoly a bezné inkluzivne Skoly. Tento ¢ldnok sa zaoberd stucasnym
prdvhym rdmcom, ktory je zdkladom inkliizie Studentov so zdravotnym postihnutim v Portugalsku,
a opisuje viastnosti, ktoré md kazdé z tychto nastaveni, pokial’ ide o dostupné zdroje, ich umiestnenie,
kritérid oprdvnenosti a ucivo poskytované Ziakom so zrakovym postihnutim. Udaje boli ziskané
od viddnej agentiiry zodpovednej za zber a statisticki analyzu vsetkych ndrodnych tidajov tykajicich
sa vzdeldvania. Zistenia ukazuju, Ze v prvych $kolskych rokoch menej ako polovica Ziakov so zrakovym
postihnutim navstevovala referencnt Skolu, vicsinou v severnych a lisabonskych regiénoch. Tieto tudaje
zdoraznuju potrebu viacerych Studif, ktoré povedtl k lepsiemu pochopeniu dévodov, ktoré st zdkladom
vyberu rodin, pokial ide o vzdeldvaci kontext, v ktorom ich deti so zrakovym postihnutim navstevujt,
a ich zdvery by mali sluZit' kompetentnym orgdnom ako vodiaci ndstroj pre mozZné preformulovanie
alebo preorientovanie inkluzivnych politik.

Kliicové slovad: eurdpske portugalsky hovoriace deti, zrakové postihnutie, inkluzivne vzdeldvanie,
verejnd $kola, zdkon o inklizii.
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Introduction

Currently, it is estimated there are about 36 million blind people worldwide
(Bourne et al, 2017). In Portugal, the most recent data point to more than
27 thousand people that have this disability (National Institute of Statistics,
2011 %). The access to education by people with this disability is advocated
in international documents, ratified also by Portugal, like Salamanca
Statement by UNESCO (1994), which guidelines appeal for schools to be able
to accommodate all children with special needs, regardless their physical,
sensorial, intellectual, social, emotional and/or linguistic condition. For
a person with a visual impairment, the constraints caused on the ability to
function independently, by the limitation felt in performing the most varied
daily tasks (Chia, Wang, Rochtchina, Smith, Cumming and Mitchell, 2004),
highlight the importance of areas such as education and (later) employment as
essentials for the development and improvement of the quality of life of these
people (Khorrami-Nejad, Sarabandi, Akbari and Askarizadeh, 2016). Regard
education, governments should be able to provide all the legal and pedagogical
support needed to a student with this sensorial lost to firstly feel included into
the educational system and, furthermore, be able to develop all their potential.
In the case of Portugal, this assumption leads to some questions such: i) which
is the legal framework that has been granting the inclusion of students with
disability into the Portuguese educational system? ii) regarding students
with visual impairments, which are the educational settings the Portuguese
educational system provides them? iii) which are the main features that distinct
these two educational settings? iv) which eligibility criteria must be fulfilled for
a student with visual impairment to receive the specific educational support
granted by law?

The Portuguese recent legislation piece is at the moment one of the most
important documents related to inclusive education, by assuming a key
role on public policies that assure the right of disabled people to education,
recognizing the need to include children/adolescents with special needs into
the mainstream educational system. However, to reach inclusive education in
Portugal, along path was carried out during the last four. At the beginning of the
21 century, the Convention on the Rights of Persons with Disabilities (2006)
emerged as the first international treaty in which the rights and duties of all
human beings were defined. Regarding disability, article 24 describes the State-
members’ obligations when it comes to promote equal opportunities, as well as
to assure the proper and necessary support to the education of those people.
Through Scheme 1, it is possible to realize in a timeline graphic representation,

The most recent statistics available on the number of visually impaired people living in
Portugal refer to 2011 is because the collection of these census data by the National Institute of
Statistics (INE) takes place, in Portugal, every 10 years and always in the months of April and
May of the first year of each decade. According to INE, updated information on the population
with disabilities will only be made available as final result of the 2021 censuses only in the 4th
quarter of 2022.
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how the legal framework concerning the support to students with disability

have evolved throughout the last 4 decades in Portugal.

Scheme 1 Special Education’ timeline in Portugal in the last 40 years.
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Law n.? 54/2018

[

(Source: our own compilation)

The public education system in Portugal is regulated by the Law No. 46/86,
where its purposes, access criteria, levels of schooling, degrees required to teach,
among many other related issues, are settled. One of these regards the support
that must be provided to students with disabilities (articles 16, 17 and 18) and
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the possibility of that support to be held by institutions other than the public
school when proven necessary. Later, in 1991, the enactment of the Decree-Law
No. 319 settled the special education as a service that should be available in
mainstream schools, thus providing the student with disability a more effective
integration in the educational community and, consequently, in the society.

However, in the 21 century, through the Decree-Law No. 3/2008, Portugal
redefined its special education policy, shifting into an “one track approach”. This
new legislation determined that students with disabilities should be included
into the mainstream education system and, at the same time, the former special
education institutions these students had attended until then should be turned
into Resource Centers for Inclusion (CRI), which has been working since then
as specialized services existing in the community, licensed and funded by the
Ministry of Education, which through a partnership support and intensify
the school‘s capacity to promote the educational success of all students, by
carrying out complementary therapies, such as psychological support, speech
therapy, occupational therapy, physiotherapy, etc. This resolution represented
an ultimate break towards the segregation model featured by those institutions,
by adapting them to suit into an inclusive model in partnership with the
mainstream schools. Later, in order to better respond to the needs of students
with specific disabilities, the Decree-Law no. 3/2008 created special educations
units within traditional mainstream schools, designating them as reference
schools with different features: (i) structured teaching units for education of
students with autism spectrum disorders; (ii) specialized support units for
education of students with multiple disabilities and congenital deaf-blindness;
(iii) reference schools for bilingual education of deaf students; (iv) reference
schools for blind and low vision students; (v) reference schools for early
childhood intervention. A reference school works like a “hub” to where students
with visual impairments daily travel to attend a mainstream curriculum and
a complementary special education program where a teacher of students
with visual impairments (TVI) is located throughout the school day. Students
attending this kind of school spend most of their school day with similar age
and disability peers in mainstream classes, but, beyond these, have scheduled
classes with their TVI in resource rooms for specialized instruction in skills
related to their visual impairment, like reading/writing in Braille, guiding and
mobility, sports like goalball, etc. Contrasting with this educational setting
and alternatively, there are regular schools, where the students with visual
impairments attending, however, are served by itinerant teachers, who are
TVIs who travel within a school district or local education agency to meet with
students who are attending the local school that their siblings and neighbors
also attend. Students are either pulled from the classroom in which they are
usually enrolled for these services or the TVI provides those services in the
child’s assigned classroom.

Recently, the Decree-Law no. 54/2018 came to establish a commitment to
inclusive education, defined by UNESCO (2009) as a process that should aim
to respond to the diversity of students‘ needs, by increasing the participation
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of all in the learning and life of the school community, and reinforcing the
importance specialized schools may have to achieve these goals. The drop out
of the International Classification of Functioning, Disability and Health (ICF)
(WHO, 2001) as basis to outline the most suitable educational responses to
be implemented, represents another significant shift from a medical model to
a more pedagogical approach this new legal framework has settled.

Concerning the location, Portugal continental shelf is constituted by 18
districts (Figure 1) and reference schools are usually based in each district’
capital. In Portugal, schools from different schooling levels and geographically
close form a school cluster and those reference schools work as specialized units
within these school clusters. In the case of students with visual impairments,
those school cluster are designated as Reference Schools for Teaching Blind
or Low Vision Students (EREACBV). Like any public schools of mainstream
education in Portugal, reference schools are under the supervision of the
Directorate-General for Education (DGE), an entity under the jurisdiction of the
Ministry of Education, and funded by the State Budget.

According to the Directorate-General of Education and Science Statistics
(DGESS), which is a government agency that provides official statistical
information in the area of education, science, technology and information
society, there are currently 32 reference schools for students with visual
impairments, spread by 17 out of the 18 districts of the continental shelf of
Portugal, being Faro the only district where there is no reference school for
these students.

Regarding the eligibility criteria, the Decree-Law No. 43991/1969 sets the
boundaries within which a person should be considered as visually impaired for
all health, legal and educational purposes. Therefore, whoever has a loss of vision
can be framed within a broad spectrum, corresponding to low vision, a rate of
acuity between 0.05 and 0.3 and blindness, a visual acuity less than 0.05 or a visual
field less than 102 around a fixing point. The low vision concept yet includes two
categories, low moderate vision (related to visual acuity between 0.3 and 0.1), and
the low severe vision (related to visual acuity between 0.1 and 0.05).

In terms of educational support materials available to students with visual
impairment, government Resolution no. 7197/2016 lists a set of specific
resources whose supplying, adaptation, maintenance or renewal the State is
responsible to provide. These materials encompass support devices for Braille
training (handwriting, typewriters, notepads, word processing software),
support equipment for orientation skills development, lenses and magnification
systems, reading support equipment, computers, printers, joysticks, etc.

Besides the mainstream curriculum a blind student should to accomplish
like any other student, DGE defined a set of extracurricular skills those students
must learn and develop so they become able to conquer the autonomy needed
to success in school and throughout their lives (Mendonga, Miguel, Neves,
Micaelo, & Reino, 2008). Those skills encompass 5 main areas: Vision training,
Braille Literacy, Information and Communication Technologies, Orientation and
Mobility, and Daily Life Activities.

12
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According to data from DGEEC, related to the academic year 2017/2018 and
referring only to students with blindness, since data related to students with low
vision are not available, we can observe, through Table 1, that they are enrolled
in the system teaching public 184 students, of which 75 (41%) attend reference
schools, the majority of whom are attending the first and third cycles of schooling.

Table 1 Number of Students by Type of School Attended and Level of Schooling

Basic Education
Secondary
1st Level 2nd Level 3rd Level Education
(1st-4 (5% and 6 (7®-8" (10% - 12 grades)
grades) grades) grades)
Reference School for Blind
or Low Vision Students 15 1 28 21
Mainstream School 47 20 28 14

(Source: Directorate-General of Education and Science Statistics, 2018)

Regarding the attendance in reference schools to students with visual
impairment and how this is related with the country demography, as we can see
in table 2, some asymmetries are noted, with the Northern and Midwest regions
(most industrialized) concentrating more than half of all students with visual
impairment who attend these schools, while in Lisbon Metropolitan Area (GDP
per capita above European Union average) holds more than one third of those
students and in Alentejo (lowest population density) that rate is just residual.
Regardless of the region, we also observe that more than half of students are
in the final stage of their compulsory education, which means there will be
a gradual decrease in the number of students enrolled in reference schools in
the following years.

Table 2 Students with Visual Impairment Attending Reference Schools by Geographic
Area and Level of Schooling

Reglon GLOBAL"*> Basic Education” ES:SE:S::R;)

(%)

15t - 9" grades 10" - 12" grades

NORTHERN 26 30 60
MIDSTWEST 16 33 50
LISBON 27 49 71
ALENTEJO 6 43 60
ALGARVE 0 0 0

(Source: Directorate-General of Education and Science Statistics, 2018)
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Discussion

The present study aimed to provide an overall insight into the education of
students with visual impairment in Portugal, focusing on the legal framework
that guarantee educational support to these students, the school settings
these students can attend, where the most specialized educational settings are
located and the number of students with blindness or low vision that attended
mainstream or specialized school settings in the 2017 /2018 school year.

The Portuguese education system has been seeking to continuously improve
throughout the last decades, by providing to all learners not only access to
education during the 12 years of compulsory schooling, enacted in 2009 (Law
no. 85/2009), but also adopting inclusive policies that allow public schools to
become places where disabilities could be seen as a sign of diversity instead of
difference. However, this goal may not be achieved if inclusion is understood
merely by placing students with disabilities within mainstream classes,
ignoring the structural changes that previously should take place on issues like
organization, curriculum, teaching strategies, etc. (United Nations, 2016). One
of these changes, enacted in 2006 through the Decree-Law no. 20, concerned
the creation of specialties within the Special Education Services, according to
the type disability presented by a student. Thus, Special Education teachers are
specialized in supporting students with cognitive and/or motor disabilities (E1),
students with hearing impairments or communication, language and/or speech
disabilities (E2), or students with visual impairments (E3).

Regarding the location, some disadvantages are point out to specialized
schools, such as the long distances students often have to travel to attend such
schools, which implies, in most cases, waking up very early and arriving home too
late every day (McMahon, 2014), depriving these students of a broader family life
and, consequently, subjecting them to a relevant physical and emotional strain.
Although the low incidence, the complexity in supporting students with visual
and hearing impairments led to the development of reference schools, which
locations were chosen based on data information, but also took into account
proximity criteria and territorial coverage (Brocardo, Pereira, & Lourenco, 2009).

Concerning the number of students with blindness attending the public school
system in the school year 2017/2018, representing a bit over 0,2% of the whole
disability school age children attending the public educational system at that
time (DGESS, 2018). As for the type of school attended by students with visual
impairments in that school year, most families chose a regular school, which may
be explained by constraints arising from the location of the nearest reference
school, as discussed above, or due to beliefs that students attending these schools
generally have less contact with their non-disabled peers than those attending
regular schools. The opinions towards to which educational setting offer the
most suitable support to a student with visual impairment diverge, insofar
some students with visual impairments, who attended mainstream classrooms,
reported a general disinclination toward their school and felt they had fewer
social interaction opportunities when compared to similar students who attended
special schools for students with visual impairments (Gray, 2010), while parents
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of students with visual impairment have already stated specialized schools had
more comprehensive services, resources, and opportunities for their children
than the regular school near to their homes (Corn, Bina & DePriest, 1995).

Despite the present study have addressed how the education for students
with a visual impairment works in Portugal, focusing some issues, like the
legal framework that rule their inclusion process, the school settings the public
education system offer to them, the eligibility criteria that must be fulfilled so
those students get the specialized support they have the right to, the human
and material resources granted to them by law, and descriptive data regard the
attendance of students with visual impairment in each of the available settings
in a given school year, it must be acknowledged some limitations that should
serve as scope for future research. Thus, it would be important to understand the
perceptions of parents regarding the options of existing school settings (reference
schools or inclusive schools), in order to understand which factors may underlie
the decision to enroll their children in one of these options: quality of education
offered, resources materials, staff competence to deal with visually impaired
students, distance from home, etc. Considering the geographic centrality of
these schools, motivated by coverage area issues, a relevant research question
would be, in the case of students who attend a reference school located far from
home, to understand the advantages, disadvantages and benefits of attending
this type of school. The data already illustrate that these children spend a great
number of hours awake, commuting between cities (some very far from home),
and less time with their siblings and/or parents during the week. Thus, based on
the opinion of those who live this reality, analyze whether these environments
are effectively of quality for the education of these children. It would also be
interesting to have the opinion of the students themselves about their satisfaction
and future perceptions for their transition throughout life, trying to understand
how the educational context in which they are included contributes to their well-
being and sense of belonging to a community. In addition, considering the current
COVID-19 pandemic and the distance learning modality adopted as a result of the
mandatory lock down, it would be relevant to understand how these students
have been supported since then and if there are differences between students
who attend the reference schools and regular inclusive schools.

Despite the questions that remained to be asked, this study is a starting point
regarding the knowledge about the legal framework and educational responses
available to students with visual impairments in Portugal. On the other hand, the
descriptive data presented, that reflect the choice of families regarding the type of
school attended by their children, can - and should - contribute to a reflection, by
the competent authorities, on the effective fulfillment of the assumptions where
relie the creation of reference schools.

Acknowledgments: This work was financially supported by Portuguese national funds
through the FCT (Fonudation for Science and Technology within the framework of the
CIEC(Research Center for Child Studies of the University of Minho) projects under the
references UIDB/00317/2020 and UIDP/00317/2020
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USING EYE TRACKING IN CHILDREN WITH AUTISM
SPECTRUM DISORDER!

Vyuzivanie eye trackingu u deti s poruchou autistického spektra

Katarina Kemkovd,? Daniela Haldmkovad?

Abstract: Recently, there has been a huge interest in using eye tracking in humanities and it became
crucial to address the issue of eye tracking methodology in research with participants with special
needs or from clinical populations. We would like to specify some challenges researchers are facing
while conducting research with the child population with autism spectrum disorder (ASD), specifically
with connection to interpretation and replicability of research. In the article, we provide suggestions
for adjusting the data collection situation not only to simplify the data collecting situation for
researchers as well as for participants, but also to gain the best possible data quality while working
with children with special needs. We base our recommendations on the present state of knowledge in
the field as well as our own experience with data collection with autistic population.

Keywords: eye tracking, autism spectrum disorder, data quality, data loss.

Abstrakt: V poslednej dobe sa zvysil zdujem o pouZitie eye trackingu v humanitnych veddch, preto
je potrebné poukdzat na Specifikd tejto metodoldgie v spojitosti s participantmi so Specidlnymi
potrebami alebo z klinickej populdcie. Rady by sme Specifikovali vyzvy, ktorym vyskumnici celia pocas
pldnovania eye trackingového vyskumu s detmi s poruchou autistického spektra (PAS), konkrétne
v spojeni's interpretovatelnostou a replikovatelnostou vyskumu. V studii poskytneme ndvrhy na tpravu
zberu ddt s cielom zjednodusit zber ddt pre ucastnikov aj vyskumnikov, ale aj s cielom ziskat' co
najkvalitnejsie data. Ndvrhy zakladdme na stcasnych znalostiach v danom odbore a na nasej vlastnej
skiisenosti zo zbierania ddt v populdcii s PAS.

Kliicové slova: eye tracking, porucha autistického spektra, kvalita ddt, strata ddt.

Introduction

Autism Spectrum Disorder (ASD) is a pervasive neurodevelopmental
disorder (NDD) defined by three main areas of symptoms, often referred to
as autistic triad: communication, social interaction and restrictive repetitive
behaviour and interests (American Psychiatric Association, 2013). Individuals
with ASD often manifest a variety of other symptoms, such as sensory
alterations (Bogdashina, 2003) or deficits in social motivation (Chevallier et al.,
2012). ASD is also frequently linked with comorbidities, and almost two-thirds
of individuals with ASD have some degree of mental retardation (Pelphrey et al.,
2002). There are huge interindividual differences in occurrence and severity of
different symptoms, hence more appropriate to use the term ‘autism spectrum.

1 Prijaté do redakcie/Paper submitted: 09. 08.2021

2 Katarina Kemkova, Mgr., Masarykova univerzita, Filozoficka fakulta, Psychologicky ustav, Arne
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zverejnené s pisomnym stthlasom autorky.
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Novéka 1, 602 00, Brno, Ceska republika. E-mail: danka.halamkova@gmail.com. Osobné udaje
zverejnené s pisomnym sthlasom autorky.
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Research focusing on abnormal visual attention and oculomotor patterns
associated with ASD has been facilitated through accessibility and objectiveness
of the eye tracking technology (Venker & Kover, 2015). In the field of pedagogy
researchers use eye tracking mainly to investigate teaching and learning in general
(Ntickles, 2020), but also specifically in ASD (Gaigg et al., 2020) with the aim to
develop specific educational techniques suitable for children with ASD (Costescu
& Rosan, 2019). Since further research is required to bring more light into the
discussion about visual and learning strategies in autism, we can expect more and
more eye tracking based articles about ASD in the future. However, while using
eye tracking technology with autistic participants some specific issues might
arise, due to the characteristics of the research population. The aim of this text is
to define these possible pitfalls and suggest some ways to avoid them.

Data quantity and quality in ASD research

Conducting good quantitative research and collecting reliable data for
analysis and subsequent comprehensive interpretation usually requires
achieving appropriate sample size. Of course, clinical population presents a good
opportunity for qualitative kind of research, but as this paper focuses more
on methodology and data collection, we will not further consider qualitative
approach per se. Appropriate sample size in specific populations is a huge
problem: not only because of the inaccessibility of individuals per se but because
of characteristics linked with those populations in the sense of symptoms and
behaviour. Researchers working with an autistic population while trying to
collect sufficient data quantity are thus facing a double challenge. On the one
hand it is making their research sample big enough despite inaccessibility of
the population. On the other hand, trying to achieve minimum data loss during
the actual data collection.

In every eye tracking study, it is crucial to make sure that the eye-tracker
device captures the eye gaze data with enough quality to ensure replicability
of the research and its reliability (Nystrom et al., 2013). The term data quality
covers spatial and temporal accuracy, spatial precision, and robustness
(Dalrymple et al., 2018). Accuracy means differences between the known
position of the target on the screen and the gaze position measured by the
device, precision refers to sample-to-sample recording error (Holmqvist et al.,
2012) and robustness represents the amount of data recorded relative to data
loss during recording, which is the most endangered component in research
focusing on participants with ASD (Dalrymple et al., 2018). Holmqvist et al.
(2012) refer to 6 different areas of factors influencing data quality: participants’
characteristics, the experience of the researcher, presented task, recording
environment, position of the eyes and the camera and lastly, the eye tracking
device. In the next paragraphs, we briefly discuss all these areas.

Participants’ characteristics

Many symptoms of ASD can be a great obstacle during the research situation,
including sensory alterations (both fascination in sensory stimuli and sensory
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hypersensitivity). Itis believed that atleast some types of sensory alterations are
manifested by most of the autistic children and some authors state it is between
40 to 90% in preschool and school-aged autistic children (Baranek et al., 2014).
Bogdashina (2003) suggests that the most common sensory experiences in
ASD include: hypersensitivity, hyposensitivity, fascination by certain stimuli,
the inconsistency of perception, fragmented perception, distorted perception,
sensory agnosia, delayed perception, and sensory overload. Several of these
could influence data collection undesirably. For instance, a hypersensitive
child might be distracted by random sounds or light of a monitor that is too
intense during the data collection. A child’s hyposensitivity may result in the
compensatory mechanism used by the child, such as repetitive movements
of their hands or head, which can make it impossible to use the eye tracker
properly.

People with ASD may also manifest specific gaze strategies. Mottron et al.
(2007) define three main types of altered gaze in ASD, with the first one being
the most prevalent one: lateral gaze (by turning their head to the opposite
direction from the object or holding the object on one side of their visual field),
close gaze (inspecting the object within a 3-inch range) and obstructed gaze
(where obstruction is caused by closing one eye or by placing another object or
hand before their eyes). We have seen all these types of altered gaze being used
by children with ASD during the eye tracking data collection. All of them result
in higher data loss since the eye tracking device cannot detect the direction of
gaze in such cases and records these moments as blinking or looking out of
the monitor. Additionally, it might also be the reason why it is so difficult to
calibrate the device properly.

Researcher Experience, Task and Recording Environment

Research experience in data collecting is crucial for any kind of research but
is of greater importance in a clinical population when the researcher must deal
with possible technical issues and understand the specificities of participants
(Kyllidinen et al., 2014). As mentioned earlier, the task is one of the factors
that influence data quality. It includes the type of the data, stimuli and other
technical components of eye tracking data collecting, such as the calibration
process. Generally, the choice of the visual tasks depends on the research
question, but in the research of a specific population, it also must derive from
the abilities of the population. With autistic individuals, the cognitive challenge
of atask or verbal instructions must be comprehensively considered (Kyllidinen
etal, 2014). Choosing appropriate type of data to be collected is another crucial
decision for researcher as eye tracking devices provide many different types
as saccades, the first fixation, the number of fixations, dwell time etc. and each
type answers different type of research question (Carter & Luke, 2020).

The calibration process, a substantial part of data collecting, represents
a high risk for participant exclusion in children with ASD. For children with
special needs, calibration with two to five calibration points is usually used,
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often accompanied by the dynamic and sound effect to scale up the chance for
the object to catch child’s attention. However, there are still many reasons why
the calibration might fail, for instance, the child’s inability to understand verbal
instructions for calibration, anxiety, low interest in presented objects, excessive
blinking, or constant movement, all of them often seen in low functioning
children with ASD.

The recording environment refers to the specific place where the data
collection occurs. There are several common rules for obtaining high quality
data such as no disruptive stimuli (visual or acoustical), appropriate lighting
and proper seating distance from the camera. With clinical population with ASD
this might require a lot more consideration.

Eye Tracking Device and Position of Eyes and Camera

Technical parameters of eye tracking technology and a choice of specific
device has a huge impact on the final data and their accuracy. Features of eye
tracking like accuracy and precision are not inherent to the specific device
or system. Numerical features listed by vendor or provider are based on the
behaviour of typical adults in optimal conditions, so different populations
numbers may significantly vary (Sasson & Elison, 2012). Precision measures
advertised by the manufacturer are usually obtained on healthy adult
population and thus measures for children and toddlers are significantly lower
than presented range (Dalrymple et al,, 2018). Niehorster and his colleagues
(2020) claim that inappropriate device choice may lead researchers to report
flaws in the recording device rather than wanted differences in gaze, so a well-
informed decision cannot be stressed enough.

Nowadays, the market offers three main types of the eye tracking devices:
tower-mounted devices, remote devices, and head-worn eye-trackers
(Nevalainen & Sajaniemi, 2004). Every type has its advantages and weaknesses.
Tower-mounted eye-trackers are the biggest, holding the head on place,
restraining movement and thus hard to use, due to possible stress and anxiety
of participants.

Remote eye-trackers are smaller devices, usually attached to the top or
bottom part of the monitor, with no head movement restrictions. In the user
manuals, remote devices manufacturers reassure us that we can measure high
quality data regardless of position and orientation of the participant, if the eyes
are within the area where tracking is possible, called headbox. But research
experience with infants shows, that reality is different and when no movement
restrictions are used, data quality can vary depending on a participant’s
orientation (Niehorster et al., 2018). This is the reason why restrictions such as
the use of a chin rest are used to arrange optimal head position and eliminate
movement. However, head movement is not the only reason for invalid samples.
It can occur when the device is not able to report a gaze position because
a participant’s gaze is averted from the screen, closed eyelids, blinking. Invalid
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samples also can happen even when a participant’s eyes are open, but the
device is unable to detect the eyes or the corneal reflection (Heels et al.,, 2015).

Mobile head-worn devices make recording eye movement during live
interactions possible, thus the participant can move freely providing greater
external validity. On the other hand, the device is prone to a strong negative
effect on data quality due to possible slippage on the participant’s head. Device
stability is endangered when touching and editing its position or even during
speech and facial expressions movement (Niehorster et al., 2020).

Suggestions

In this section we present some suggestions for an eye tracking research
design with children with ASD. Their purpose is to make the data collecting
situation easier for participants as well as provide valid data for the researcher.
All these suggestions should improve data quality, replicability, and validity of
the results. Again, we would like to utilize the structure of Holmqvist's (2012)
areas of factors influencing data quality. We are aware that the list below may
not be complete, and researchers might face challenges we do not mention.
Thus, we greatly support researchers in contacting IT experts and searching
for flexible and creative problem solutions, while planning their research
methodology.

Participants: preparation, motivation, stress reduction

The crucial part of the data collecting situation is to gain children’s
cooperation. This is particularly complicated in low functioning children, and
itis also a reason why this population is understudied (Sullivan et al., 2019). To
make the research situation and especially data collection easier for children
with ASD to increase the data quality, we can divide the process into two
stages: before the actual data collecting (preparation phase) and during the
data collection (data collection phase). It is important to note, that research
modifications should be equally used in all participants, including the control
group.

In the preparation phase, consultating with parents and going through
every detail of the experimental setting may help find any problematic areas.
Parents themselves can assess the best whether their child can go through
the process or not (Kyllidinen et al., 2014) and if the process is too difficult
for the child, finding this out before the data collection saves time and energy
of everyone involved. The main goal of the preparation phase is to reduce
potential anxiety and stress in children before the actual session. Repetitive
behaviour is one of the core symptoms in ASD, so any change to child’s daily
routine may trigger stress and anxiety. We must prepare children for the
research situation by including it into their daily schedule, so they will know
what will happen. People working with autistic children often use the visual
presentation of daily activities, so adding a picture showing a computer or
another pictogram representing the experiment is an easy way to incorporate
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research program into the child's regime. We also find it useful to send an
information leaflet to parents in advance. It may contain the plan of the data
collection situation including a visual aid and the parents can show it to their
child even several days before the data collection. It can also be useful to
include a photograph of the researcher so the children know who they will
meet. Another suggestion is to visit the data collection room with participants
in advance, though this may be very time-consuming. When head-worn
devices are used, a desensitizing visit before the session is recommended to
help a child to get used to the device (Kyllidinen et al., 2014) or parents can
use a created replica of the device at home to see how their child can handle it.

While preparing the visual plan for the data collection, one could also
add an external motivator for the children, using a reward for participating
in the experiment, after a discussion with caregivers. It will usually increase
a child’s motivation. In our research we usually use colourful animal stickers,
small candies (remember to check the dietary restrictions beforehand), or
specific rewards provided by parents.

During the data collection phase, a researcher must be prepared to interact
with children in accoradance with their cognitive abilities. Since social
communication deficit is one of the main symptoms in ASD, it might be usful
to include some compensatory mechanisms that will facilitate communicate
with participants. For example, augmented (or alternative) communication is
regarded as an evidence-based intervention which maximizes participants’
skills to communicate effectively (Schlosser et al., 2014). Next to cognitive
disabilities, significant deficits in social motivation in autistic participants
might negatively influence data collection: a child might refuse to watch the
screen or not sit still and might behave impulsively. A researcher can place
an attractive toy to indicatge where the child is supposed to be seated and
use attention grabbers as will be described below. A researcher can use
some encouraging comments like “You are doing great!” (Venker & Kover,
2015), or add motivational slides to their stimulus presentations. We have
also previously mentioned using a reward in the end of the data collection
situation, and we can refer to it repeatedly (verbally or visually) when the
child seems to be losing their motivation.

Every child we work with is different and researchers should take
individuality of each child into account. When complications occur, researchers
(with caregivers™ help) should carefully consider whether the child can
proceed with the session or not. Preparing some kind of a manual for crisis
can help researchers to unify their reactions to several most frequent crisis
situation.

Finally, researchers should consider using a log sheet, where they can
write down any complications, deviations from the standard protocol and
events that occur during the session that might influence results (Kyllidinen
etal., 2014). This way researchers can return to sessions and look up possible
confounders or avoidable events for the next research session or study.
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Task and Recording: engagement and stabilization

Designing the task is dependent on the research question, but we must
consider the abilities and disabilities of autistic children. The first issue is the
cognitive challenge of tasks as face recognition, pressing the button when the
particular object is presented and so on (Kyllidinen et al., 2014). For some
participants, a cognitive challenge of presented task might be motivating to
engage, but low functioning children or children with severe mental disabilities
may not understand verbal instructions and, therefore, a passive task such as
simply watching presented visual stimuli would be more appropriate.

When the task is designed, another question to considerate is what stimuli
can be used. Fast-moving pictures, flickering light or fast colour alterations
should be avoided due to possible sensory hypersensitivity (Kyllidinen et al.,
2014). On the other hand, acoustic stimuli, such as a bell sound, can help as
attention grabbers between presented stimuli or trials. A single cross in the
middle of the screen is usually used, but in case of children as participants,
a more engaging picture like colourful stars or short gif of a cartoon character
may also help establish child’s gaze on the screen.

A common problem occurs in the calibration process: children may not
be able to hold attention on calibration points for sufficient time. To increase
the likelihood of successful calibration, some authors suggest using animation
with sound effects to catch a child’s attention (Sasson & Elison, 2012). Also,
a clear explanation of the calibration instructions using a visual aid might
eliminate possible confusion experienced by participants. Another question
about calibration is whether to use an automatic system computing when
the calibration point is set and the process moves to another point, or to use
manual operation based on the researcher’s decision. The possible compromise
is to use an automatic system with manual control at the end of the calibration
process to check offset and consider a chance of proceeding. Since data quality
can degrade during the session, researchers should be aware of the current state
of the data quality so in case of any degradation they can immediately insert
another calibration into the process. Including multiple pre-set calibrations
between trials could also be a way how to secure high data quality (Kyllidinen
etal, 2014).

A non-optimal position to camera derogates data quality. Movement
restrictions, like buckled child car seats, can be used for younger children,
but in autistic children, there is a high risk of their refusal to sit there. In that
case, a child can sit on a lap of a caregiver or a parent (Sasson & Elison, 2012;
Venker & Kover, 2015). Since head movement restrictions may trigger anxiety
attacks even in older children, we should use some alternatives, for example
an easy chin rest: a pad for resting the chin without constraining the forehead.
Still, children with tactile hypersensitivity may feel uncomfortable and refuse
it. Alternative movement restriction help is instructing the child to place their
hands on the table on some colourful marks and holding hands still on the
marks “like a frog” - it may prevent children from excessive movement.
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The last and very important part is to prepare the room and settings so they
are child friendly for children with ASD. We should reduce other stimuli in the
room, setting up appropriate light both in the room and on the monitor and also
limiting the number of people in the room, except for a caregiver or a parent
with exact instructions not to direct the child’s attention in any way (Venker &
Kover, 2015). Using a screen to cover disruptive visual stimuli or white noise for
auditory stimuli might also be considered.

Eye Tracking Device: pilot testing

Researchers should be aware of eye tracking device specificities and how
they can be influenced by attributes of the studied population. Every type of
device has its qualities but also deficiencies when considering usage for an
clinical population with ASD. Characteristics provided by the manufacturer are
usually obtained on a typical population in optimal conditions and referencing
to those device characteristics while working with the clinical population may
significantly skew collected data (Niehorster et al., 2020). Therefore, testing
selected equipment before every data collection with non-optimal conditions is
highly recommended. In head worn devices usually the slippage is considered
as a non-optimal condition, while in remote devices, researchers should focus
mainly on the position outside the headbox, head rotation, sub-optimal distance
from the camera and using eye tracking with one eye covered. Nowadays there
are accessible papers where authors compare different brands of eye tracking
devices under non-optimal conditions, so those might provide some basic
understanding of risks and help with device decision (Niehorster et al., 2018;
Niehorster et al., 2020).

Conclusion

In this paper, we set ourselves a goal to describe some major problems of
eye tracking research in autistic children from the perspective of researchers
and to point out some possibilities how methodology and overall quality may
be improved. We focused consecutively on the preparation phase and the actual
data collecting situation, but there are other areas worth discussing like data
cleaning and analysis (Schulz et al., 2017). Despite great advances that the eye
tracking technology provides for psychological and pedagogical research in
general, we need to be aware of the limitations of chosen devices and of specific
characteristics of the studied population. As described, symptoms of ASD are
broad and each child differs in their manifestations and intensity, and we must
approach each participant with an understanding of their specificities.
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PREVENCIA ZNEUZiVANIA NAVYKOVYCH LATOK
U ZIAKOV S LAHKYM MENTALNYM POSTIHNUTIM
V SPECIALNYCH ZAKLADNYCH SKOLACH
NA SLOVENSKU!

Substance Abuse Prevention in Pupils with Mild Intellectual
Disability in Special Elementary Schools in Slovakia

Patricia Mirdalikovd?

Abstrakt: Hlavnym cielom prieskumu bolo zistit' aktudlny stav sSkolskej prevencie zneuZivania
ndvykovych ldtok v Specidlnych zdkladnych skoldch vo vztahu k najcastejsie vyuZivanym preventivnym
stratégidm a mieru pripravenosti ucitelov v oblasti prevencie problémov s ndvykovymi ldtkami
u Ziakov s lahkym stupriom mentdlIneho postihnutia. Prieskumnym ndstrojom bol elektronicky dotaznik
vlastnej konstrukcie urceny ucitelom, ktory bol zasielany elektronickou formou na riaditelstvd
vSetkych specidlnych zdkladnych $kdl pre Ziakov s mentdlnym postihnutim na Slovensku. Prieskumu
sa zucastnilo 203 ucitelov tvoriacich dostupny vyber respondentov. Z prieskumu vyplyva, Ze v ramci
praktického riesenia skolskej drogovej prevencie je potrebné posilnit’ preventivnu ¢innost' vo vztahu
k osobitostiam cielovej skupiny Ziakov a implementovat’ inovativne postupy prevencie do edukdcie.
Ucitelia sa na poziciu preventistu necitia byt kvalifikovani, chyba im vhodny metodicky materidl
a celkovu tuspesnost’ Skolskej prevencie hodnotia ako minimdlnu z dévodu absencie spoluprdce
s rodinami Ziakov a nizkej miery spoluprdce s kompetentnymi institiciami.

Kliicové slova: skolskd drogovad prevencia, lahké mentdlne postihnutie, ucitelia, Specidlne zdkladné
skoly.

Abstract: The main objective of the survey was to determine the current status of school-based
substance abuse prevention in special elementary schools in relation to the most commonly used
prevention strategies and the extent to which teachers are prepared to prevent substance abuse
problems in students with mild intellectual disabilities. The survey instrument was an electronic
questionnaire of our own design, addressed to the teachers, which was sent electronically to the
directorates of all special elementary schools for pupils with intellectual disabilities in Slovakia. The
survey was administered to 203 teachers forming the available sample of respondents. The survey
shows that in the framework of practical solutions to school drug prevention it is necessary to
strengthen prevention activities in relation to the specificities of the target group of pupils and to
implement innovative prevention practices in education. Teachers do not feel qualified for the position
of preventionist, they lack appropriate methodological material and assess the overall success of
school prevention as minimal, mainly due to the lack of cooperation with pupils’ families, but also due
to the low level of cooperation with competent institutions.

Key words: school-based drug prevention, mild intellectual disability, teachers, special elementary
schools.
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Uvod

Prevenciou problémov s navykovymi latkami sa zaoberaju viaceré zlozky
participujice na verejnom zdravi, medzi ktorymi ma prevencia v $kolskom
prostredi vyznamné postavenie. Dovodom je moZnost preventivnej intervencie
v skorom veku a vo velkom pocte oslovenych Ziakov, ¢o predstavuje vhodné
prostredie pre cielavedomé a systematické preventivne pdsobenie (Botwin,
Griffin, 2006; Benningfield, Riggs, Hoover, 2015). Prevencia ako kontinualny
proces, ktorého cielom ma byt kladné ovplyviiovanie zdravia prostrednictvom
utvarania zivotného Stylu, musi reflektovat’ potreby cielovej skupiny, ktorej je
smerovana (Liba, Mirdalikovd, 2021). Vyvinové osobitosti jedincov s mentalnym
postihnutim komplikuju rieSenie beZznych i problémovych situacii. Na zaklade
mnohych vyziev, ktorym osoby s mentalnym postihnutim musia celit, méZeme
predpokladat’ zvySené riziko vyskytu neziaducich javov, akym je potencialne
aj uzivanie navykovych latok. Podla Pancochu (2012), Hammink, Van Der
Nagel a Van De Mheen (2015) sa rizikové faktory zneuzivania navykovych
latok castejSie vyskytuju medzi l'udmi s lahkym mentdlnym postihnutim ako
medzi ich rovesnikmi bez mentdlneho postihnutia. Mozné priciny a désledky
rizikového spravania v oblasti uzivania navykovych latok vychadzaja z osobitosti
v oblasti poznavacich funkcii, akym je nizka riadiaca tloha myslenia, ktora
zapricinuje tazkosti pri vyvodzovani dsudku a rieSeni problémovych situdcii,
lahSia pristupnost’ k vytvaraniu a realizacii tzv. nevhodnych zaujmov, osobitosti
v oblasti motivacie ¢i regulacie spravania a pod. (Carrol Chapman, Wu, 2012;
Hammink, Van Der Nagel, Van De Mheen, 2015). MéZeme predpokladat, Ze
v dosledku zniZenej gramotnosti, pomalSieho ucenia a zniZenej funkcie pamati
nebudu stratégie drogovej prevencie rovnako ti¢inné ako u Standardnej populacie.
Osoby s mentalnym postihnutim mézu mat' taktiez problém vyuzit nadobudnuté
vedomosti v oblasti prevencie pri redlnom styku s navykovou latkou (Snow,
Wallace a Munro, 2001). Tendencia uspokojovat’ svoje potreby neodkladne a bez
zadbran moze spOsobovat, Ze sa osoby s mentalnym postihnutim jednoduchsie
podraduji réznym poZiadavkdm a pokynom, ¢im sa v rdmci pdsobenia
okolia stavaju ovplyvnitelnymi. Ak tieto osoby navySe pochadzaju zo socialne
znevyhodného prostredia, predpoklad uZivania navykovych latok narasta. Podla
Studie Hebakovej a kol. (1999, In: Pancocha, 2010) je tato skupina Ziakov voci
navykovym latkam menej odolng, ak im je priamo vystavend. Autori tieZ uvadzaju,
Ze Ziaci s lahkym mentalnym postihnutim a socidlnym znevyhodnenim zacinaju
s uzivanim navykovych latok skér ako ich rovesnici bez postihnutia, veria mytom
tykajucich sa navykovych latok, nerozumeju ich klasifikacii a pri istych typoch
Casto ani nevedia, Ze ide o navykovud latku. Oblast obrannych prostriedkov
u tychto Ziakov zniZuje aj skutocnost, Ze nebezpecenstvo uZzitia navykovej latky
vnimaja skér z hladiska vonkajsich sankcii, neZ nebezpecenstva poskodenia
vlastnej osoby (Liba, Mirdalikova, 2021).

Pri hladani odpovedi na otazky tykajice sa praktického rieSenia Skolskej
prevencie problémov s navykovymi latkami u Ziakov s lahkym mentalnym
postihnutim musime vychddzat z analyzy dvoch klicovych C<¢initelov -
Specidlnych edukacnych potrieb Ziakov s lahkym mentdlnym postihnutim
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a poziadaviek pre preventivne stratégie, ktoré boli identifikované ako vhodné
pre skupinu Ziakov vo zvySenom riziku problémov s navykovymi latkami.
Skolam prislicha tloha primarnej prevencie, ktord sa zameriava na skupinu
Ziakov, u ktorej este nevznikol problém s uzivanim navykovych latok. U Ziakov
vo zvySenom riziku je vSeobecne odpordcané vyuzivat stratégie primdarnej
prevencie selektivnej, pripadne indikovanej s posilnenim neSpecifickej
prevencie, ktora sa zaobera posililovanim ochrannych osobnostnych Cinitelov
(Machov4, Kubatova a kol., 2015). KonStatujeme, Ze téma Skolskej prevencie
uzivania navykovych latok sa doposial' sdstredovala najma na Standardnu
populaciu Ziakov. V suvislosti s uvedenym sme sa prostrednictvom prieskumu
zamerali na aktudlny stav a preferované stratégie Skolskej prevencie problémov
s navykovymi latkami v $pecidlnych zakladnych skolach na Slovensku.

Metodika prieskumu

Hlavnym cielom prieskumu bolo zistit' aktudlny stav Skolskej prevencie
uzivania navykovych latok v Specidlnych zakladnych Skolach vo vztahu
k najcastejSie vyuzivanym stratégidm a mieru pripravenosti ucitelov v oblasti
prevencie problémov s ndvykovymi latkami u Ziakov.

Ciastkové ciele boli definované nasledovne:

» zistit, aké formy prevencie uzivania navykovych latok ucitelia najcastejSie
vyuzivaja;

= zistit mieru pripravenosti ucitelov na poziciu preventistu v oblasti
problémov s navykovymi latkami u ziakov;

m zistit dostupnost prilezitosti k odbornému vzdeldvaniu v oblasti
prevencie problémov s ndvykovymi latkami u Ziakov;

» zistit, do akej miery zodpovedd prevencia problémov s navykovymi
latkami v Specidlnych zdkladnych skoldch na Slovensku vSeobecne
ucinnym stratégiam prevencie;

= zistit ndzory ucitelov na i¢innost Skolskej drogovej prevencie a jej tiskalia
u ziakov s lahkym mentalnym postihnutim.

Prieskumnym nastrojom bol elektronicky dotaznik distribuovany
prostrednictvom elektronickej poSty priamo na riaditelstva vSetkych
Speciadlnych zakladnych $kél na Slovensku. Dotaznik pozostaval z uzatvorenych
a polouzavretych poloziek vo forme jednoduchého a viacndsobného vyberu
a jednej Likertovej posudzovacej skaly v slovnej forme. Prieskum prebiehal
vmesiacoch april - maj 2021. Pri uzatvorenych a polouzavretych polozkach bola
vyhodnocovand frekvencia odpovedi vyjadrena v relativnom pocte v percentach.
Polozkam v Likertovej posudzovacej Skale boli priradené koeficienty, vysledky
boli vyhodnocované pomocou priemeru.

Charakteristika stiboru respondentov

Prieskumny stibor zodpovedal vyberovému, dostupnému suboru. Celkovy
pocet respondentov predstavovalo 203 ucitelov. Pocet rokov praxe ucitelov
bol v priemere 21 rokov. Zastipenie respondentov podla sidla Skoly, v ktorej
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ucia, predstavovalo v KoSickom a PreSovskom samospravnom kraji (vychodné
Slovensko) 118 ucitelov, v Banskobystrickom a Zilinskom samospravnom kraji
(stredné Slovensko) 29 ucitelov a v Bratislavskom, Nitrianskom, Trenc¢ianskom
a Trnavskom samospravnom kraji (zdpadné Slovensko) 56 ucitelov. Uvedené
udaje o respondentoch uvadzame aj v nasledujicej tabul’ke.

Tabul'ka 1 Rozdelenie respondentov prieskumu podla oblasti a krajov

Oblast’ Pocet Percentudlne Krai Pocet Percentuilne
Slovenska | respondentov zastipenie ) respondentov | zastiipenie
Vychodné Kosicky 66 33
i K 118 58
Slovensko PreSovsky 52 26
Stredné 2 1 Banskobystricky 21 10
Slovensko Zilinsky 8 4
Bratislavsky 5
4 4 Nitrians 5 2
Zapadné 56 28 ky
Slovensko Trendiansky 19 9
Trnavsky 27 13

(Zdroj: viastné spracovanie)

Interpretdcia vysledkov prieskumu
1. Dostupnost' ndvykovych ldtok v okoli $kél

Mieru uZivania navykovych latok a efektivitu prevencie determinuju viaceré
rizikové faktory.? Jednym z nich, na ktory maju $koly iba minimalny dosah, je
dostupnost navykovych latok v okoli Ziakov. Prave t4 moze vyrazne negativne
ovplyviovat efektivitu Skolskej prevencie. U ucitelov sme sa informovali, ako
tuto dostupnost vnimaju.

Graf 1 Dostupnost navykovych latok v okoli $kol

m Ano
Nie

B Neviem sa vyjadrit

(Zdroj: viastné spracovanie)

Ceska a slovenska odborna literattira uvadza model rizikovych faktorov s istou dynamikou vyvoja.
Podla Ondrejkovica (In: Ondrejkovi¢, Poliakova a kol., 1999) sa za vyznamny objav povazoval
model navrhnuty Kilhozom v roku 1971, ktory staval na spolupdsobeni troch premennych
faktorov. Tento trojstupiiovy model doplnil Urban (1974, In: Miihlpachr, 2019; Liba, 2016b;
Hupkovi, Liber¢anova, 2012; Koncéekova, 2005) o Stvrty faktor - faktor podnetu. Ondrejkovi¢
a Poliakova a kol. (1999) zaradili k rizikovym faktorom aj piaty faktor - faktor frekvencie.
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Z grafu 1 vyplyva, Ze dostupnost navykovych latok v okoli $kdl je nepriaznivo
vysoka. Dovolime si konStatovat, Ze akdkolvek snaha $kél o zmiertiovanie rizik,
ktoré su s uzivanim navykovych latok spojené, moze zlyhavat prave aj na tomto
nepriaznivom faktore. RieSenie tohto problému vsak nie je v kompetencii $kdl,
a preto by mali svoju preventivhu pdsobnost posilnit kompetentné urady
a inStiticie pod vedenim prislichajicich vladnych rezortov (Ministerstvo
vnutra Slovenskej republiky, prip. Ministerstvo prace, socidlnych veci a rodiny
Slovenskej republiky).

2. Zaznamenané incidenty uzivania alkoholu alebo fajéenia tabakovych cigariet
u Ziakov z hladiska ro¢nika

Opytali sme sa ucitelov, v ktorom ro¢niku uZ zaznamenali sktsenost
s fajcenim alebo pitim alkoholu u Ziakov. U¢itelia mohli oznacit viacero ro¢nikowv.
Zistenia st uvedené v grafe 2.

Graf 2 Zaznamenané incidenty uZzivania alkoholu alebo fajcenia tabakovych
cigariet u ziakov z hladiska ro¢nika
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(Zdroj: viastné spracovanie)

Zv1ast zarazajdce su zistenia tykajutce sa ziakov prvého stupna vzdelavania.
Rizika, ktoré sa spajaju s fajcenim cigariet a uzivanim alkoholu u deti, nepriaznivo
vplyvajii na ich bio-psycho-socialny vyvin. Skoly by mali posilnit' a zintenzivnit
preventivne posobenie uz od nastupu ziakov do prvého rocnika. Nevyhnutna je
aj snaha o adekvatnu komunikéciu v tejto oblasti aj so zakonnymi zastupcami
ziakov a dal$imi zainteresovanymi odbornikmi, v tomto pripade najma
s pracovnikmi Socidlnopravnej ochrany deti a socialnej kurately na Slovensku.

3. Pregradudlna priprava ucitelov v oblasti prevencie

V prieskume sme zistovali aj droven poznatkov v spojitosti s prevenciou
problémov s navykovymi latkami u ziakov z hladiska pregradudlnej
pripravy ucitelov. Z celkového poctu 203 respondentov 53 % (N = 108) bolo
oboznamenych s touto problematikou, 20 % (N = 40) poznatky z pregradualne;j
pripravy nemalo, 27 % (N = 55) uviedlo, Ze si nespomina.
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Graf 3 Pregradualna priprava ucitelov v oblasti prevencie
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(Zdroj: viastné spracovanie)

Medzi ucitel'mi, ktori uviedli, Ze pocas vysokoskolského Stidia im nebol
poskytnuty dostatok informacii tykajicich sa prevencie uzivania navykovych
latok, sa nachadzali aj ucitelia, ktorf Stddium ukonc¢ili pred nie viac ako desiatimi
rokmi. Reagujic na tieto zistenia konStatujeme, Ze pregradudlnu pripravu
budducich ucitelov v tejto oblasti by bolo potrebné posilnit tak, aby reflektovala
potreby ziakov Specidlnych zakladnych $kél. Pedagégovia totiz predstavuju
v prevencii kli¢ové osoby a nemo6Zeme sa spoliehat vylu¢ne na postgradualne
vzdelavanie koordinatorov prevencie.

4. Vnimanie vlastnych kompetencii v oblasti prevencie u ucitelov

KedZe vzdeldvanie pedagégov nekonéi absolvovanim vysokoskolského
Stadia, pytali sme sa ucitelov aj na vnimanie miery vlastnych kompetencii
v tejto oblasti. Svoje vzdelanie a kompetencie oznacilo za dostacujice 47 %
respondentov (N = 95), za nedostacujice 27 % respondentov (N = 55), 26 %
respondentov (N = 53) svoje kompetencie nevedelo ohodnotit.

Graf 4 Vnimanie vlastnych kompetencii v oblasti prevencie u ucitelov
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(Zdroj: viastné spracovanie)

Uvedena sebareflexia odbornych spdsobilosti ucitelov v oblasti prevencie
poukazuje na potrebu komplexného vzdelavania pedagégov, ktoré by
v sucinnosti s prislusnymi institiciami mala zabezpecovat Skola, v ktorej je
pedagdg zamestnany.
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5. Vnimanie efektivity funkcie koordindtora prevencie z pohladu ucitelov

V dalSej ¢asti prieskumu nas zaujimalo, ako ucitelia vnimaju efektivitu prace
koordinatora prevencie zavislosti a socidlno-patologickych javov na svojej Skole.
Z vysledkov vyplynulo, Ze aZ 82 % respondentov (N = 166) povaZuje funkciu
koordinatora prevencie zavislosti a socidlno-patologickych javov za doélezity
prvok protidrogovej vychovy a prevencie, iba 7% respondentov (N = 14)
oznacilo tuto funkciu len za formalnu, 9 % respondentov (N = 18) sa k téme
nevedelo vyjadrit.

Graf 5 Vnimanie efektivity funkcie koordinatora prevencie z pohladu ucitelov
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(Zdroj: vlastné spracovanie)

Tato skutoCnost sa javi ako vysoko pozitivna. Poukazuje totiz na vysoku
aktivitu Skolskych koordinatorov prevencie, ¢o je z hladiska osobnostnych
predpokladov pre vykonavanie tejto funkcie nevyhnutné.

6. Formy prevencie uZivania ndavykovych ldtok vyuZzivané v specidlnych zdkladnych
skoldch na Slovensku

Do akej miery Skoly vyuZzivaju spolupracu s externymi institdciami,
aké dalsSie formy adekvatnej preventivnej cinnosti Skoly zabezpecuju, sme
zistovali v dalSej polozke dotaznika. Najrozsirenejsie formy prevencie uzivania
navykovych latok vyuzivanych na Skolach sme uviedli v nasledujticej tabul'ke.
Respondenti mali moznost oznacit jednu alebo viacero moznosti podla vyskytu
danych foriem v skolach, na ktorych vyucuju.

Tabul'’ka 2 Percentudlne zastipenie foriem prevencie uzivania navykovych
latok vyuZivané v Specialnych zakladnych skolach na Slovensku

Formy prevencie Hodnoty

v percentach
Prierezova téma (napr. Osobnostny a socialny rozvoj, Vychova k manzelstvu 76
arodicovstvy, Ochrana Zivota a zdravia)
Vytvaranie vlastnych projektov (celoro¢nych, mesacnych, sutazi, mimoskolskych aktivit 55
a podpory zdravého travenia volného ¢asu)
Vyuzivanie sluzieb a zapajanie sa do projektov externych institticii (implementacia 49

oficidlnych programov podpory zdravia, prednasky a besedy s externymi odbornikmi)
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Spolupraca s rodi¢mi 43
Aktivny monitoring neziaducich javov v $kole, poradne pre Ziakov 32
Aktivne vzdelavanie pedagdgov vo vztahu k drogovej prevencii 14
Samostatny predmet vychova k zdraviu (s vlastnymi osnovami a vzdelavacimi

“ AR A . 5

Standardmi v rdmci volitelnych hodin)

Iné (napiste) 1

(Zdroj: viastné spracovanie)

Podla vyssie uvedenych zisteni Skoly v ramci preventivnych foriem najcastejsie
vyuZivaju implementaciu prislichajicich prierezovych tém do vyucovania (76
%). Druhou najcastejSie vyuZivanou formou prevencie je vytvaranie vlastnych
projektov (55 %). Priblizne v rovnakej miere su na Skolach vyuZivané sluzby
a projekty externych institicii (49 %) a aktivna spolupraca s rodi¢mi Ziakov
(43 %). O nieco menej sa na Skolach vyuziva aktivny monitoring neZiaducich
javov, pripadne poradne pre Ziakov (32 %) a aktivne vzdelavanie pedagogov
vo vztahu k drogovej prevencii (14 %). Samostatny predmet vychova k zdraviu
v ramci volitelnych (disponibilnych) hodin, s vlastnymi osnovami a vzdelavacimi
Standardmije v Specialnych zakladnych $koldch na Slovensku vyuZivany iba vmalej
miere (5 %). V ramci inych foriem pedagégovia uviedli informacné nastenky,
letdky a buletiny a Skolsky ¢asopis. Zaujimavym zistenim (aj ked’ iba v jednom
pripade) bolo vyuZivanie kognitivno-behavioralnej terapie, ktora je v praxi
zauZivanou stratégiou tercidrnej prevencie a liecbe zavislosti (Kiewik, 2018).

7. VyuZivanie oficidlnych programov a zapdjanie sa do projektov podpory zdravia
v Specidlnych zdkladnych Skoldch na Slovensku

V rdmci Skolskej prevencie jednou z jej stratégii je aj vyuZivanie oficidlnych
programov a ucebnic s obsahom podpory zdravia ¢i zapajanie sa do aktivit
externych inStitdcii zaoberajlicich sa touto problematikou. Z vybranych
programov a projektov mali respondenti mozZnost oznacit jednu alebo
viac moZnosti podla ich redlneho vyuZitia v v Skole. Zistenia zobrazujeme
v nasledujicom grafe 6.

Graf 6 Vyuzivanie oficialnych programov a zapajanie sa do projektov podpory
zdravia v Specialnych zakladnych skolach na Slovensku
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(Zdroj: vlastné spracovanie)
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Individudlne sa k programom vyjadrili 4 % respondentov, z nich 5 uéitelov
uviedlo, Ze vyuzivavlastné upravené programy a dotazniky prispésobené Ziakom
podla stupiia postihnutia, 1 ucitel’ nemal znalost o oficidlnych programoch a 1
ucitel’ uviedol, Ze programy st malo propagované. Objavili sa aj iné programy,
ktoré neboli v ponidkanych moZnostiach, a to Program protidrogovej prevencie
a Vieme, ¢o zjeme.

Podla prieskumu niektoré Specidlne skoly vynakladaju iniciativu aj v oblasti
uchadzania sa o finan¢né prostriedky na podporu zdravia v Skolach formou
rozvojového projektu MSVVa$S SR pod nazvom Zdravie a bezpecnost' v skoldch.
Vyzvu na predkladanie Ziadosti na ziskanie finan¢nej podpory v tejto oblasti
kazdoroéne predklada MSVVa$ SR a po schvaleni Ziadosti prislusnou komisiou
poskytuje (na zadklade § 4d ods. 1 zdkona ¢. 597/2003 Z. z. o financovani
zakladnych $koél, strednych kol a Skolskych zariadeni v zneni neskorsSich
predpisov) tcelové finanéné prostriedky. Ziadosti st schvalované na zaklade
splnenia stanovenych poZiadaviek, ktoré si hodnotené poctom bodov. Ide
o poziadavku suladu s prioritnymi oblastami vyzvy, ekonomicku efektivnost
vyuzitia finanénych prostriedkov na realizaciu projektu a udrzatelny dopad
projektu po jeho realizacii. Podpora projektov sa zameriava na formovanie
pozitivneho vztahu kzdravému Zivotnému Stylu, ochranu telesného a dusevného
zdravia, prevenciu rizikového spravania a podporu pozitivnej psychosocidlnej
klimy $kd] (MSVVa$ SR, 2020). Iniciativu $kdl uchadzat sa o finanéni podporu
vlastnych projektov hodnotime kladne. Po preskiimani zoznamov vybranych
projektov za poslednych 10 rokov vSak konstatujeme, Ze zastipenie projektov
Speciadlnych zdkladnych s$kol pre Ziakov s mentalnym postihnutim sa pohybuje
v nizkych ¢islach (tabul'ka 3).

Tabul'’ka 3 Schvalené ziadosti Specialnych zakladnych $kol o financné
prostriedky na rozvojovy projekt Zdravie a bezpecnost'v skoldch
vrokoch 2011 - 2020

Rok predkladania Celkovy pocet Pocet schvalenych Celkovy pocet
Ziadosti podanych ziadosti Ziadosti SZS schvalenych ziadosti
2020 57 1 5
2019 98 1 19
2018 51 4 19
2017 156 3 20
2016 131 3 24
2015 110 3 17
2014 93 4 25
2013 118 2 26
2012 151 2 26
2011 352 3 30

(Zdroj: vlastné spracovanie)
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KedZe nemdme informacie o celkovom pocte podanych ziadosti
Specidlnych zakladnych $kél v jednotlivych rokoch, neméZeme hodnotit ich
celkovt uspesSnost. Z hladiska pomeru vyskytu Specidlnych zakladnych $kol
asStandardnych zakladnych $kél sa pocty schvalenych ziadostijavia byt vyvazené.
Je vSak potrebné pripomenut, Ze prave v Specidlnych zakladnych Skolach su
vzdelavani Ziaci, ktori v tejto oblasti vyZaduju intenzivnejSiu podporu, a preto
si dovolime konstatovat, Ze schvalovanie Ziadosti z pozicie MSVVa$S SR by malo
tento problém reflektovat.

V prevencii uzivania navykovych latok je podla nasho prieskumu najcastejsie
vyuzivanym ucebnym textom knizna publikacia Nenic svoje miidre telo (Rayner,
1997). Kniha bola prvykrat publikovana v Spojenom kralovstve v roku 1989
pod povodnym anglickym nadzvom The Don‘t Spoil Your Body Book a je urtena
pre ziakov 4. ro¢nika zadkladnych Skél. Ku knihe prislicha pracovny zosit
od slovenskej autorky Evy Senkovej (2002). Publikacia bola schvalena MSVVaS SR
a SPU na Slovensku ju odportéal ako doplnkovy u¢ebny text, ktory sa zameriava
na rizika uzivania spolocensky akceptovanych a nelegalnych navykovych latok
a formovanie pozitivneho postoja k zdravému Zivotnému $tylu. Kniha obsahuje
mnoZzstvo Ucelnych ilustracif a pisaného textu, ktory je prispésobeny cielovej
skupine Ziakov tak, aby vSetky informécie boli pre Ziakov lahko zrozumitelné.
Podla Birknerovej (2007) jednou z prednosti tejto publikacie je skuto¢nost, Ze
sa ziakov nesnaZzi jednoducho ovplyviiovat varovanim pred nebezpecenstvami,
ktoré sa s uzivanim navykovych latok spdjaju, ale pontka Ziakom alternativy,
ako sa tymto nebezpeCenstvdm vyhnut. Za pozitivum tejto publikacie
povazujeme skutocnost, Ze okrem slovenskej verzie na trhu existuju aj verzie
v jazyku narodnostnych mensin. Po dékladnom preStudovani tejto publikacie
sme dospeli k zaveru, Ze aj napriek jej kvalitnému spracovaniu nezodpoveda
niektorym poZiadavkdm edukéacie Ziakov s lahkym mentalnym postihnutim.
Prvou avSeobecnou poZiadavkou je (aj z hladiska Ziakov Standardnej populacie)
podla niektorych autorov (napr. Nespor, 2007; Kalina, 2003; NeSpor, Csémy,
Pernicova, 1999) poziadavka prisposobovat obsah preventivnej cCinnosti
vo vztahu k veku Ziakov a aktudlnym problémom v oblasti navykovych latok
v konkrétnom regiéne. Skuto¢nost, Ze originalna verzia bola vytvorena pre
Ziakov Spojeného kralovstva sa odrazila aj na vybere informacii o nelegalnych
navykovych latkach. V pripade implementéacie tejto publikicie do vyucovania
tak slovensky Ziak uz vo Stvrtom ro¢niku ziskava informacie o pévode 6pia ajeho
produktov ako heroin, morfin alaudanum, ¢o z hladiska aktudlnych navykovych
rizik v slovenskych podmienkach nie je az tak relevantné (najma vo vztahu
k ro¢niku, ktorému je publikacia urc¢ena). Kniha pritom vynechava najcastejsie
uzivané nelegalne navykové latky na Slovensku ako marihuanu, metamfetamin
Ci extazu (podla Statistik EMCDDA, 2019). Stéle vSak plati, Ze z hladiska cielovej
skupiny (4. ro¢nik), nie je ucCelné Ziakom podavat zlozité a podrobné informécie
o nelegalnych navykovych latkach a prevencia by mala vyuzivat najma stratégie
nespecifickej prevencie (NeSpor, 2007,2001; Macurova, Pavik, 2005; Skacelova,
2003). Z hladiska vhodnosti tejto publikacie pre Ziakov s lahkym mentalnym
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postihnutim konsStatujeme aj dalSie pochybnosti. V publikacii sa objavuju zloZité
pojmy (napr. receptory, endorfin mozgové bunky, krvné bunky, cilie, mozgové
funkcie, ¢pavok, oxid uholnaty, decht, inzulin), zloZité informacie (napr. proces
vyroby alkoholu - kvasinky, ktoré posobia na cukor, mechanizmus d¢inkov 6pia
na organizmus a pod.) ¢i abstraktné slovné spojenia alebo vety (napr. orchester
tela, vzruSenie Zalidka, ochorenie duse a pod.). Pisant formu textu z hl'adiska
osobitosti Citatel'skej gramotnosti u ziakov s 'ahkym mentalnym postihnutim
povazujeme za pomerne zloziti a problematickii na porozumenie. Napriek
uvedenému je publikacia pre potreby detského cCitatel'a kvalitne spracovan,
ak ju Skoly nevyuzivaju ako jediny u¢ebny material a dokazu zlozité informécie,
ktoré obsahuje, modifikovat pre potreby ziakov s l'ahkym mentalnym
postihnutim, moZe predstavovat vhodny doplnok Skolskej preventivnej
¢innosti.

Priblizne v rovnakom zastdpeni sd Skolami vyuZzivané oficidlne programy
prevencie s nazvom (Ne)hovorme o drogdch a Adamko hravo - zdravo. Oba
programy boli vytvorené pre deti a Ziakov v predSkolskom a mladSom $kolskom
veku. Podrobné metodiky tychto programov sa ndm nepodarilo ziskat, pretoZe
su dnes na trhu nedostupné. Tato skutoCnost nam nedovoluje vyjadrit sa
k vhodnosti tychto programov pre Ziakov s lahkym mentalnym postihnutim.
Z dostupnej literatiry, ktora tieto programy recenzuje, sme vsak ziskali niekol'ko
informécii. Program (Ne)hovorme o drogdch bol vytvoreny v Zitnoostrovskom
osvetovom stredisku (Z0S), ktory ma sidlo v Dunajskej Strede. Programu
prislicha publikacia, ktort v roku 2002 zostavili autorky Ildiké Péczova a Jana
Svetlovska. Program pozostava z troch trovni: prvou troviiou je vzdelavacia ¢ast
pre ucitelov, druhd droveii sa zameriava na rodiCov a tretia irovell je orientovana
na deti a ziakov. KedZe ide o deti a ziakov v predskolskom a mladSom $kolskom
veku, zameranie programu zodpoveda nespecifickej prevencii. Jednotlivé aktivity
a hry st zamerané na posiliiovanie ochrannych osobnostnych faktorov (napr.
sebapoznavanie, sebakoncepcia, sebahodnotenie, zodpovednost, sebatcta,
kritické myslenie ¢i sebapresadzovanie) a osvojovanie si informacii o zdravom
Zivotnom S$tyle, prvej pomoci o rodine a pod. (Svetlovska, Poczova, 2002, In:
Birknerova, 2007). Cielom programu Adamko hravo - zdravo je okrem podpory
fyzického a psychického zdravia aj vychova k prosocialnosti a environmentalnej
zodpovednosti. Program vyuziva u¢ebnd pomocku vo forme babky menom
Adamko, ktory je stavany do pozicie sprostredkovatela informacii programu.
V programe sa postupuje v tematickych oblastiach, ktoré st implikované
do dvanastich zasad: pestra strava, hygiena, pohyb a Sport, spanok, ¢isty vzduch,
otuzovanie, krasa prirody, hra a tvorivost, denny poriadok, ochrana prirody, volny
Cas a rodina (Magurova, Cibrikova, Cinova, Kapova, 2006).

Vzhladom na nizke zastipenie ostatnych programov a projektov sme
jednotlivé metodiky nepodrobili podrobnej analyze a nehodnotili sme ich vo
vztahu k ziakom s lahkym mentalnym postihnutim. Podla niektorych studif
(Schijven, Engels, Kleinjan a Poelen, 2015; McGillicuddy, 2006; Hebakova a kol.,
1999, In: Pancocha, 2012) vSak programy, ktoré su primarne urcené Ziakom
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Standardnej populacie, su pre cielovd skupinu Ziakov s lahkym mentalnym
postihnutim malo efektivne. V tejto suvislosti si dovolime konStatovat,
Ze vyuzitie tychto programov moZe byt efektivne iba v pripade, Ze Skola
preventivnu ¢innost’ zabezpecuje aj vo forme vlastnych preventivnych inciativ,
ktoré su prisp6sobené konkrétnym Ziakom.

8. VyuZivanie overenych stratégii z hladiska prikladov dobrej praxe v Specidlnych
zdkladnych skoldch na Slovensku

Efektivna prevencia sa vo vSeobecnosti vyznacuje vyuzivanim stratégii,
ktoré su zaloZené na dokazoch. Ucitelom sme ponukli sedem zakladnych
a overenych stratégii a prikladov dobrej praxe v oblasti Skolskej prevencie,
ku ktorym sa (prostrednictvom patstupniovej Likertovej S$kaly) mohli
vyjadrit, ¢i s konkrétnym vyrokom nesuhlasia, skor nesuhlasia, k vyroku sa
nevedia vyjadrit, skor s nim sthlasia alebo s nim sdhlasia tplne. Jednotlivym
stuptiom $kaly sme priradili koeficienty od 1 - 5, pricom hodnota koeficientu
¢. 1 znamenala nizke vyuzivanie overenych stratégii, a ¢im sa hodnota blizila
koeficientu €. 5, zvySovala sa aj miera ich vyuzivania v praxi v slovenskych
Specidlnych zakladnych skolach. Vysledky sme vyhodnotili pomocou priemeru
a zoradili podla frekvencie (tabul'ka 4).

Tabul'ka 4 VyuZzivanie overenych stratégii z hladiska prikladov dobrej praxe
v Specialnych zakladnych Skolach na Slovensku

Overené stratégie z hladiska prikladov dobrej praxe Priemer | Poradie
Skoly maju jasne stanovené pravidla tykajtice sa uzivania navykovych latok

« “ P - 4,4 1
v $kole a na $kolskych akciach
Pre zlyhavajucich a problémovych Ziakov $koly hladajt pozitivne alternativy 43 2
ako aj cesty, ako im pomoct’ ’
Ucitelia v $kolach si medzi ziakmi vnimani ako pomahajuci

o 4,2 3

a starostlivi
Skoly uskuto&fiujii prevenciu systematicky (pristup a intenzita sa meni vekom 4 4
Ziakov)
Skoly komunikujii a spolupracujii s prospe$nymi organizaciami 37 5
v okolf ’
Prevencia v $kolach ma interaktivny charakter (Ziaci st pri nej skor aktivni) 35 6
Skoly zabezpetuji kvalitné mimogkolské aktivity a Ziaci travia volny ¢as 31 7
prospesne pre ich vyvin a zdravie ’

(Zdroj: viastné spracovanie)

Zo zisteni vyplyva, Ze preventivna cinnost Specialnych zakladnych skol
na Slovensku zodpoveda overenym stratégiam prevencie uzivania navykovych
latok u ziakov. Pozitivne vnimame snahu $kél o adresnu prevenciu pre Ziakov
v riziku, ¢o prave v oblasti Specidlneho Skolstva predstavuje klicovu oblast

39



STUDIE ZO SPECIALNE] PEDAGOGIKY/STUDIES IN SPECIAL EDUCATION
Ro¢nik 11, 2022, ¢. 2. ISSN 2585-7363

(napr. Mikurc¢ikova, Mirdalikova, 2020; Schijven, Engels; Kleinjan a Poelen,
2015; Machova, Kubatova a kol, 2015; McGillicuddy, 2006; NeSpor, Csémy,
Pernicova, 1999).

Pozitivna je aj snaha o vytvorenie déverného prostredia a dobrej socidlnej
klimy $kol a systematickd prevencia. Skoly by mali posilnit spolupracu
s externymi institiciami, ktoré na prevencii participuju, aj ked sa obavame, Ze
nizsia miera spoluprace méze vyplyvat aj z pripadného nedostatku iniciativy
tychto inStitdcii (tabul'ka 3). Zistenia tieZ poukazuji na potrebu stavat
preventivne posobenie na interaktivnych edukacnych stratégiach, pri ktorych
su ziaci skor aktivni, pretoZe pasivne prijimanie poznatkov, napr. vo forme
frontdlneho vyucovania alebo obcasnych prednasok, bolo preukazané ako
vysoko neefektivne z dévodu dokazatelne zvySeného poctu neparticipujicich
Ziakov. VysSia snaha Skdl by mala byt vynaloZena aj pri ponuke kvalitnych
mimoskolskych aktivit, v sivislosti s ktorymi sa zvySuje moznost zdravej volby
travenia volného ¢asu a stimulédcie zaujmov Ziakov. V pripade, Ze je ponuka
réznorodych zaujmovych dtvarov a inych mimoskolskych aktivit na Skolach
dostatocnd, bolo by vhodné posilnit' motivacné prostriedky k ucasti ziakov.

9. Ndzory, postoje a odporucania ucitelov
V zavere prieskumu sme Specidlnym pedagégom polozili dve otdzky, pri
ktorych nas zaujimalo podla ich nazoru a skisenosti:
= aké faktory znemozinuju efektivnost Skolskej prevencie problémov
s navykovymi latkami u Ziakov;
= aké faktory by mohli preventivnu ¢innost $kol zefektivnit.

Podla ucitelov je najzavaznejSim faktorom, ktory znemoziuje efektivnost
Skolskej drogovej prevencie, rodicovskd vychova. Najviac ucitelov povazuje
za kritickd, minimalnu az Ziadnu spolupracu a iniciativu zo strany rodicov,
zdoraziuje ich apatiu, benevolentné spravanie v oblasti uzivania navykovych
latok, v niekol'kych pripadoch aj schvalovanie uzivania navykovych latok u deti.
Viacako v polovici z tychto odpovedibolarovnaka doélezitost prikladand aj zlému
socidlnemu prostrediu, v ktorom Ziaci vyrastaju, lahkému pristupu k navykovym
latkam v socidlnom prostredi Ziakov a taktiezZ nedostatocnej kontrole rodin zo
strany socidlnych uradov v pripadoch zanedbavania starostlivosti o dieta.

Podla ucitelov efektivnost’ Skolskej prevencie znemoziiuju aj malo dostupné,
pripadne nevhodné metodické materidly pre potreby Ziakov s lahkym
mentalnym postihnutim. Osobitne boli uvadzané aj iné faktory ako kognitivne
schopnosti ziakov, momentalna nepriazniva situacia v spoloc¢nosti, nepravidelna
dochadzka zZiakov, zniZenie tvazkov koordinatorom prevencie a nedostato¢na
podpora zo strany institucii, ktoré na prevencii participuju.

NajcastejSie opisovanym prostriedkom na zefektivnenie Skolskej prevencie
uzivania navykovych latok su podla opytanych ucitelov externé faktory, na ktoré
maju Skoly iba minimalny dosah. Opat’ sa ucitelia zamerali na rodinu a socidlne
prostredie Ziakov, kde navrhovali napr. povinné programy pre zakonnych
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zastupcov, sprisnenie zakonov a zdkonnych désledkov pri podpore uZivania
navykovych latok u ziakov alebo zanedbania starostlivosti. Ucitelia teda vnimaju
rieSenie tohto problému v restrikcidch a nariadeniach pre zakonnych zastupcov
a zvySeni pravomoci $kél, napr. vo forme zabezpecenia sucinnosti rodiny
prostrednictvom ndavstev koordinatorov prevencie aj v domacom prostredi,
moZnosti rieSit incidenty uzivania navykovych latok bez pritomnosti rodicov,
napr. v moznosti otestovat Ziaka pri podozreni na ich uzitie.

Druhym najcastejSim sdborom odpovedi boli podnety na podporu
Skol a Skolskych zariadeni a vzdeldvania. ISlo najmd o lepSiu dostupnost
preventivnych programov, programov s podporou MSVVa$ SR, zvy$enie ¢asovej
dotacie na edukaciu v oblasti prevencie spojenej s interaktivnou ¢innostou
Ziakov, povinné semindre pre koordinatorov prevencie s praktickymi cviceniami,
vysSiu dostupnost réznych foriem terapif a aktualnych metodickych materialov,
komplexnu prevenciu v sic¢innosti policajného zboru, psycholéga a dostupnost’
vhodnych pomécok pre Ziakov. Ucitelia by tiez uvitali intenzivnejsiu spolupracu
s CPPPaP na pdde prevencie aj v Specialnych zakladnych Skolach, pretoZe (podla
nazoru ucitelov) , tieto zastresuju v rdmci dlhodobych preventivhych programov len
Ziakov standardnych zdkladnych $k6L“ Niekol'ko ucitelov sa vyjadrilo aj k potrebe
samostatného vyucovacieho predmetu s vlastnymi osnovami a vzdeldvacimi
Standardmi, pripadne posilnenia tejto témy v ramci Standardnych predmetov,
a to konkrétne vyuzivanim relevantnych prierezovych tém.

Z hladiska vlastnych preventivnych planov $kol sa ucitelia vyjadrovali najma
k zintenzivneniu preventivnej ¢innosti, napr. ¢astejSie besedy s odbornikmi,
CastejSie spolocenské a Sportové aktivity, mimosSkolské aktivity, prezentacie
dokumentarnych filmov zameranych na prevenciu uzivania navykovych latok,
ale aj sutaze o najvzornejsiu triedu a motivovanie prostrednictvom odmien.

Dolezitost kladli ucitelia aj na lepSiu kontrolu platnych pravnych predpisov
zo strany policajného zboru prislusného mesta, a to najma v oblasti rieSenia
lahkej dostupnosti navykovych latok v obchodnych zariadeniach.

Zdvery a odporticania

Prieskumné zistenia uvedené v tomto prispevku prindsaju aktualny pohlad
na vybrané otazky Skolskej prevencie problémov s navykovymi latkami
v Speciadlnych zakladnych Skoldch na Slovensku a prehlad faktorov, ktoré
preventivnu posobnost tychto $kol pozitivne i negativne determinuju. Efektivitu
vynaloZeného usilia $kdl ovplyviiuju viaceré rizikové faktory, na ktorych
zmierniovanie maju Skoly iba minimalny dosah.

V stcasnosti su oficidlne programy prevencie, ktoré si v podmienkach
Specidlnych zakladnych Skél vyuzivané (ako sme zaznamenali v prieskume),
primdarne vytvarané pre Ziakov Standardnej populdacie a nereflektuju Specidlne
poZiadavky edukacie vyplyvajlce zo Specifik mentdlneho postihnutia. Podla
Stadie Hebadkovej a kol. (1999, In: Pancocha, 2010) je hlavny prud primdarnej
prevencie problémov s navykovymilatkami na tito populdciu minimalny. V tejto
suvislosti na zdklade osobitosti lahkého mentdlneho postihnutia vo vztahu
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k riziku uZivania navykovych latok moZeme sthlasne s autormi McGillicuddy
(2006) a Schijven, Engels, Kleinjan a Poelen (2015) konStatovat, Ze prevencia
by nemala byt jednoducho rieSena hotovymi preventivnymi programami
uréenymi vSeobecnej populdcii Ziakov. Je potrebna ich modifikacia, pripadne
tvorba Specifickych preventivnych aktivit ¢i programov, ktoré by reflektovali
overené stratégie prevencie a poziadavky na tvorbu preventivnych programov
azaroven by boli prispdsobené edukacnym poziadavkam cielovej skupiny Ziakowv.
Na zretel by sme pri tvorbe tychto aktivit mali brat' aj skuto¢nost, Ze mnoho
Ziakov s lahkym mentalnym postihnutim pochadza zo socidlne znevyhodneného
prostredia, kde sa potreba pozornosti v oblasti prevencie uzivania navykovych
latok zvySuje. Kazdé preventivne pdsobenie by tak malo vychadzat z potrieb
Ziakov, ale aj regionalnych Specifik (Mikurcikova, Mirdalikovd, 2020).

Z prieskumu vyplyva, Ze droven a poznatky Skél v prevencii uzivania
navykovych latok sa u Ziakov javia sice ako dostatoc¢né, ale v ramci praktického
rieSenia tohto problému by bolo potrebné posilnit preventivnu c¢innost vo
vztahu k osobitostiam cielovej skupiny Ziakov. Potreba modifikdcie metéd
edukacie v oblasti prevencie u Ziakov s 'ahkym mentdlnym postihnutim je
z hl'adiska ciel'ov prevencie nevyhnutna. Pri akomkol'vek preventivnom zasahu
vo forme hry, aktivity, projektu, pripadne pri tvorbe uceleného preventivneho
programu je dolezité mat Specifikd edukacie Ziakov s 'ahkym mentdlnym
postihnutim osvojené a vediet ich v praxi adekvatne vyuZit. V suavislosti
s uvedenymi zisteniami sme zostavili nasledujtice odporuicania:

= Vo vztahu k Ziakom je nevyhnutnd intenzivna a systematicka preventivna

¢innost uz od nastupu Ziakov do vzdeldvania, a to najma v stimulovani
ochrannych osobnostnych c¢initelov, pretoZe na oblast zmierifiovania
rizikovych faktorov, ktoré su iniciované v socidlnom prostredi Ziakov
a lahkej dostupnosti navykovych latok maju Skoly obmedzeny dosah.
Z tohto dévodu odpordcame v prevencii intenzivne vyuZzivat stratégie
nespecifickej prevencie (stimuldcia osobnostnych ochrannych ¢initelov -
asertivita, prosocialne spravanie, zdrava sebakoncepcia, uvedomovanie si
vlastnej hodnoty a pod.), ktoré maju potencial ochranné faktory uzivania
navykovych latok podporit.

= Je Ziaduce vyuzivat prvky selektivnej prevencie a Specifickd prevenciu

orientovat na navykové latky, ktoré predstavuju u Ziakov konkrétne
rizika.

= Skoly by mali Ziakov podporovat v mimoskolskej zaujmovej ¢innosti

vytvaranim vhodnych zaujmovych dtvarov, ktorych zameranie by malo
vychadzat z poziadaviek a preferencii Ziakov.
» Pozitivne spravanie Ziakov posililovat odmenami (socidlnymi alebo
materidlnymi vo forme vol'by obl'ibenych ¢innosti po/pocas vyucovania).

= Do mimoskolskych aktivit Ziakov je Ziaduce zapdjat aj ich zdkonnych
zastupcov a aktivne sa pokudsat vytvarat s nimi pozitivny vztah, ktory by
bol zakladom na lepSie podmienky pre spolupracu.

= Obohacovat preventivne pésobenie o kultirne Specifika a tradicie Ziakov.
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» 7 hladiska eduka¢nych materidlov a metodik zameranych na oblast
prevencie pre ziakov s lahkym mentadlnym postihnutim je Ziaduce
vytvorit komplexné programy, materialy a metodiky, ktoré by reflektovali
edukacné potreby Ziakowv.

=V stvislosti so zvySovanim kompetencif ucitelov je potrebné poskytovat
adekvatne vzdelavanie v tejto oblasti uz v pregradualnom stadiu, ale aj
prostrednictvom kompetentnych institicif pocas vykonavania povolania.

= Skoly by tiez mali aktivne monitorovat’ neZiaduce javy v ich okoli, mat’
pripraveny plan intervencie v pripade incidentov a ziskané informacie
d’alej posunut kompetentnym institiciam.

Dalsou kli¢ovou oblastou, okrem individudlneho pristupu v ramci
nespecifickej prevencie, je nevyhnutna vychovak prosocidlnosti. Kedze sa u ziakov
s lahkym mentalnym postihnutim predpoklada vyssie riziko vzniku socialno-
patologickych javov (Carrol Chapman, Wu, 2012; Hammink, VanDerNagel, van
de Mheen, 2015; Jakabcic, 2017) je vhodné pri prevencii vyuZzivat' behavioralne
pristupy a stratégie, ktoré maju potencial zniZit problémové spravanie u Ziakov
(napr. Koncept podpory pozitivneho spravania; behavioralne stratégie riadenia
triedy, napr. Hra na dobré spravanie; vyuzivanie behaviordlnych kontraktov
a pod.) (Mirdalikova, 2021; Mikurcikova, Mirdalikova, 2020).

Nepriaznivo vnimame dlhodobo nizke pocty schvéalenych/podanych Ziadosti
o finan¢né prostriedky na rozvojovy projekt MSVVaS SR Zdravie a bezpecnost
v Skoldch. Alarmujice boli zistenia o uZivani navykovych latok uz v prvom
a druhom roc¢niku Specidlnych zdkladnych $kél a o enormnej dostupnosti
navykovych latok v okoli $kél. Za najhodnotnejsie poznatky z uvedeného
prieskumu povazujeme autentické nadzory a odporucania praktizujucich ucitelov,
ktori sa do prieskumu zapojili. Podla nich je snaha $kél o preventivne posobenie
na ziakov minimalna, a to najma z dévodu, Ze mnoho Ziakov s lahkym mentalnym
postihnutim pochadza zo socidlne znevyhodneného prostredia a Ziakom su
navykové latky lahko dostupné. Ucitelia vidia zvySenie efektivnosti $kdl najma
v zlepSeni spoluprace rodiny a Skoly, ktord by podla nich mala byt nariadena
kompetentnymi inStitticiami. Ucitelom chybaji metodické materidly, ktoré by
reflektovali Specidlne edukacéné potreby Ziakov s lahkym mentalnym postihnutim
a tiez by uvitali intenzivnejSiu spolupracu s CPPPaP, pretoZe sa podla nazorov
ucitelov centrd zameriavaji najma na Ziakov Standardnej populacie.

Z hladiska preventivnych kompetencii nositelov prevencie, ktori v $kolskom
prostredi predstavuji najma ucitelia Ziakov a ktori sa podla prieskumu v relativne
vysokej miere necitia byt spdsobili vykonavat poziciu preventistu, st v ramci
individudlneho pristupu k zZiakom nevyhnutné aj diagnostické kompetencie.
Spravnou vstupnou (i priebeznou) diagnostikou Ziakov méZu ucitelia vcas
identifikovat Ziaka vo zvySenom riziku a na zdklade miery rizika zvolit postup
ucinného individualneho preventivneho zasahu. Je ddlezité, aby ucitel’ poznal*
(Mirdalikova, 2019):

*  Pri zostavovani uvedenych atribtitov diagnostiky v prevencii sme vychadzali z teoretickej

analyzy rizikovych faktorov problémov s navykovymi latkami.
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= osobnostné Crty ziaka: rozpoznat rizikové osobnostné (Crty Zziaka
(neuroticizmus, depresie, tizkostlivost, impulzivita atd’);

= socidlne prostredie ziaka a rodinnd anamnézu: analyzovat rodinnud
anamnézu ziaka, Zivotné podmienky a socidlne prostredie (rizikové
socialne prostredie Ziaka, uzivanie navykovych latok rodi¢mi a pod.);

= zaujmy Ziaka a preferencie travenia vol'ného casu: identifikovat' rizikové
sposoby travenia volného ¢asu a zarovei aj oblibenu ¢innost ¢i pripadny
talent ziakov, ktory by mohol poslizit v rdmci ponuky alternativneho
spravania;

= motivy uzivania navykovej latky (ak uz k nemu dochadza): identifikovat
motiv uZivania ndvykovych latok, na zaklade ktorého méze ucitel kreovat
cielend intervenciu a pripadnu spolupracu s dal§imi odbornikmi.

VysSie uvedené informacie moze ucitel ziskavat v ramci cielenej depistaznej
¢innosti prostrednictvom rozhovorov so ziakmi a ich rodi¢mi, pozorovanim,
vhodnymi diagnostickymi dotaznikmi, analyzou osobného spisu Ziaka a pod.
Na zaklade vstupnej diagnostiky Ziakov je vhodné zamerat sa na oblasti, ktoré
predstavuju u Ziakov potencidlne rizikd. Ako uvaddza Novakova (2003), napriek
tomu, Ze uloha pedagdga je nezastupitelnd, nemdézu byt jedinymi nositel'mi
prevencie. Na primarnej prevencii by sa mali podielat aj dalsi jej nositelia.
ZvySuje sa tak Sanca, Ze sa Ziaci stretnud s niekym, kto ich oslovi a komu budu
verit. Diagnostickd c¢innost pedagdéga by mala byt riadend koordinatorom
prevencie zavislosti a sociadlno-patologickych javov prislichajicej Skoly,
ktory by na zdklade informéacii mohol pristipit k dalSim krokom a spolupraci
s dal$imi nositel'mi prevencie.

Zaverom konStatujeme, Ze Skoly nemdzu prevziat vyhradnu zodpovednost
za zmenu spravania v oblasti zdravia Ziakov vratane zniZenia uZivania
navykovych latok. Prvoradou ulohou Skoly je ucit zrucnosti, sprostredkovat
vedomosti a vytvarat zdkladiiu zdravych hodnét vo vztahu k zdraviu
a vyhybaniu sa uZivaniu navykovych latok. Uspe$nost $kolskej prevencie
zneuzivania navykovych latok vyrazne determinuju faktory mimo vplyvu Skoly
(UNODC, 2004). Bez komplexného rieSenia problematiky prevencie uzivania
navykovych latok u Ziakov s lahkym mentalnym postihnutim, ktora by mala
byt zabezpecend multiodborovym pristupom, je pravdepodobné, Ze akékolvek
preventivne snahy $kél mo6Zu zlyhavat na faktoroch, ktorych rieSenie by malo
byt v kompetenciach prislichajtcich institucii a vladnych rezortowv.

LITERATURA

BENNINGFIELD, M., RIGGS, P, HOOVER, S., 2015. The Role of Schools in Substance Use Prevention
and Intervention. In: Child and adolescent psychiatric clinics of North America. Vol. 24, Issue 2,
pp 291 - 303.

BIRKNEROVA, Z., 2007. Zdravie hrou (Vychova k zdraviu Ziakov mladsieho $kolského veku). Pre$ov:
MPC v Presove. ISBN 978-80-8045-464-7.

BOTWIN, G. J., GRIFFIN, K. W,, 2006. Drug Abuse Prevention Curricula in Schools. In: SLOBODA,
ZILI, BUKOSKI, WILLIAM J. (eds.). Handbook of Drug Abuse Prevention. Springer US. ISBN 978-
0-387-35408-8.

44



Teoretické a vedeckovyskumné stidie/Theoretical and Scientific-Research Studies

CARROL CHAPMAN, S. L, WU, L, 2012. Substance abuse among individuals with intellectual
disabilities. In: Research in Developmental Disabilities. Vol. 33, Issue 4, pp 1147 - 1156. ISSN
0891-4222.

Eurépske monitorovacie centrum pre drogy a drogovu zavislost (EMCDDA), 2019. Sprava
o drogach - Slovensko 2019 [online]. Narodné monitorovacie centrum pre drogy [cit.
2020-3-20]. Dostupné na internete: https://www.infodrogy.sk/kniznica-dokumentov
portalu?SearchModel.SearchText =&SearchModel.ArealD=187.

HAMMINK, A. B, NAGEL, ]J., MNEEN, J.,, 2015. Dual disorders: Mild intellectual disability and
substance abuse. In: Co-Occurring Addictive and Psychiatric Disorders: A Practice-Based
Handbook from A European Perspective. Berlin Heidelberg: Springer, pp 205 - 220. ISBN 978-
3-642-45375-5.

KALINA, K. a kol,, 2003. Drogy a drogové zdvislosti 2. Mezioborovy pfistup. Praha: Urad vlady CR.
ISBN 80-86734-05-6.

KIEWIK, M., 2018. Prevention and Intervention of Substance Use and Misuse among Persons with
Intellectual Disabilities. ISBN 978-94-6323-463-4.

LIBA, ]., MIRDALIKOVA, P, 2021. Edukaénd podpora prevencie problémov s ndvykovymi ldtkami
u romskych Ziakov zo socidlne znevyhodneného prostredia. PreSov: PreSovska univerzita
v PreSove, Pedagogicka fakulta. ISBN 978-80-555-2838-0.

MACUROVA, L., PAVUK, A., 2005. Skolskd hygiena a primdrna prevencia drogovych zdvislosti. Pre$ov:
PreSovska univerzita v PreSove - Fakulta humanitnych a prirodnych vied. ISBN 80-8068-346-8.

MAGUROVA, D., CIBRIKOVA, S., CINOVA, J., KAPOVA, S., 2006. Skiisenosti s realizaciou projektu
Evicka a deti v podmienkach praxe. In: JAKUBIKOVA, J., MODRAK, M., 2006. Zbornik prdacz 11.
vedecko-pedagogickej konferencie ZDRAVA SKOLA. Pre$ov: Metodicko-pedagogické centrum
v Presove, 2006, s. 42 - 46. ISBN 80-8045-424-8.

MACHOVA, ]., KUBATOVA, D. a kol., 2015. Vyichova ke zdravi. Praha: Grada Publishing. ISBN 978-80-
247-5351-5.

McGILLICUDDY, N. B, 2006. A Review of Substance Use Research Among Those with Mental
Retardation. In: Mental Retardation and Developmental Disabilities Research Reviews. Vol. 12,
Issue 1, pp 41 - 47.

MIRDALIKOVA, P, 2021. Hra na dobré spravanie ako podporna stratégia programov prevencie
problémov s navykovymi latkami u Ziakov s lahkym mentalnym postihnutim. In: Specidina
pedagogika a reflexia inkluzivnych vzdeldvacich trendov. Zbornik vedeckych prispevkov. Brno:
MSD, s. 187 - 198. ISBN 978-80-7392-371-6.

MIKURCIKOVA, L., MIRDALIKOVA, P, 2020. Koncept podpory pozitivneho spravania v prevencii
problémov s navykovymi latkami u ziakov s lahkym mentalnym postihnutim. In:
Specidlnopedagogické vedecké a praxeologické problémy v kontexte transformaénych procesov.
Presov: Vydavatelstvo PreSovskej univerzity, s. 284 - 298. ISBN 978-80-555-2591-4.

Ministerstvo $kolstva, vedy, vyskumu a Sportu Slovenskej republiky, 2020. Zdravie a bezpecnost’
v Skoldch 2020 [online]. [cit. 2022-3-15].. Dostupné na internete: https://www.minedu.sk/
zdravie-a-bezpecnost-v-skolach-2020/.

Ministerstvo vnutra Slovenskej republiky, Prezidium policajného zboru, narodna kriminalna
agentura, protidrogova centrala. 2021. Sprdva o stave a vyvoji drogovej scény na tzemi slovenskej
republiky za rok 2020. Bratislava. [online]. [cit. 2022-3-15]. Dostupné na internete: https://
www.minv.sk/?drogova-scena-na-uzemi-slovenskej-republiky.

MIRDALIKOVA, P, 2019. Rizikd uZivania navykovych latok u Ziakov s lahkym mentalnym
postihnutim a prevencia. In: MMK 2019: recenzovany sbornik prispévkii mezindrodni védecké
konference. Mezindrodni Masarykova konference pro doktorandy a mladé védecké pracovniky.
Hradec Kralové: Magnanimitas akademické sdruzeni, s. 995 - 1001. ISBN 978-80-87952-31-3.

NESPOR, K., 2001. Vase déti a ndvykové ldatky. Praha: Portal. ISBN 80-7178-515-6.

NESPOR, K., 2007. Ndvykové chovdni a zdvislost. Praha: Portal. ISBN 978-80-7367-267-6.

NESPOR, K., CSEMY, L., PERNICOVA, H., 1999. Zdsady efektivni primdrni prevence. Praha: Sportpropag.

NOVAKOVA, D., 2003. Prednasky, besedy a interaktivni programy ve $kolach. In: KALINA, K. a kol,,
2003. Drogy a drogové zdvislosti 2. Mezioborovy pristup. Praha: Urad vlady CR. ISBN 80-86734-
05-6.

PANCOCHA, K, 2012. Lidé s postizenim. In: NEPUSTIL, P, PANCOCHA, K., FRISAUFOVA, M,
KALIVODOVA, R, BARTOVA, A., 2012. UZivdni drog ve skupindch s obtiznym ptistupem k drogovym

45



STUDIE ZO SPECIALNE] PEDAGOGIKY/STUDIES IN SPECIAL EDUCATION
Roc¢nik 11, 2022, ¢. 2. ISSN 2585-7363

sluzbdm, Situace v CR: analyza informacnich zdrojii. Praha: Utad vlady Ceské republiky, s. 32 -
49.1SBN 978-80-7440-072-8.

RAYNER, C., 1997. Neni¢ svoje mtidre telo. Banska Bystrica: Statny pedagogicky tstav. ISBN 80-
967549-2-0.

SCHJIVEN, E. P, DIDDEN, M., OTTEN, R,, POELEN, E., 2019. Substance use among individuals with
mild intellectual disability or borderline intellectual functioning in residential care: Examining
the relationship between drinking motives and substance use. In: Journal of Applied Research in
Intellectual Disabilities. Vol. 32, Issue 4, pp 871 - 878.

SCHIJVEN, E. P, ENGELR, R,, KLEINJAN, M., POELEN, E., 2015. Evaluating a selective prevention
program for substance use and comorbid behavioral problems in adolescents with mild to
borderline intellectual disabilities: Study protocol of a randomized controlled trial. In: BMC
Psychiatry. Vol. 15, Issue 167.

SKACELOVA, L., 2003. Osobnost, dovednosti a techniky v primdrni prevenci. In: KALINA, K. a kol,,
2003. Drogy a drogové zdvislosti 2. Mezioborovy pristup. Praha: Urad vlady CR. ISBN 80-86734-
05-6.

SNOW, P. C,, WALLACE, S. D., MUNRO, G. D., 2001. Drug Education with Special Needs Populations:
identifying and understanding the challenges. In: Drugs: education, prevention and policy. Vol.
8, Issue 3, pp 261 - 273.

United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC), 2004. School-based education for drug abuse
prevention. New York: United Nations. ISBN 92-1-148191-0.

46



Teoretické a vedeckovyskumné stidie/Theoretical and Scientific-Research Studies

VYVOJ DIAGNOSTICKE BATERIE CTENi S POROZUMENIM
U ZAKU 2. STUPNE ZAKLADNIiCH SKOL V PODMINKACH
INKLUZE!

The Development of Diagnostic Set of Reading Comprehension
with Pupils of 2" degree of Primary Schools in Conditions of
Inclusion

Radana Metelkovd Svobodovd,? Ivana Gejgusovd,’ Jana Svobodovd,*
Kamila Sekerovd®

Abstrakt: Autorsky kolektiv prindsi informace o vstupnich fazich projektu, pri jehoZ reseni vznikd
diagnosticky ndstroj pro zjistovdni urovné ¢teni, cteni s porozuménim u Zdkii 2. stupné zdkladnich
skol se specifickymi vyvojovymi poruchami uceni v podminkdch inkluze. Vytvorend diagnostickd
baterie je urcena pro pedagogicko-pedagogické poradny, md doplnit, pripadné nahradit aktudlné
uzivané standardizované soubory textii takovymi, které plné respektuji specifika ceského jazyka
a vnimaji proces porozuméni komplexné, tj. jako proces porozuméni souvislému textu na trovni
kognitivni, kulturné-kognitivni a socidlné kulturni. Prispévek mapuje proces tvorby diagnostického
ndstroje jako celku, tvorbu vychozich texti, formulovdni otdzek k textiim a pro polostrukturovany
rozhovor detailné ovérujici tiroveri porozuméni textu, seznamuje s metodikou hodnoceni Zdkovskych
Ctendr'skych dovednosti vychdzejici z poznatkii M. M. Clayové. Hodnoti priibeh a vysledky pilotdze
ovérujici vyuZitelnost diagnostického ndstroje v praxi.

Kli¢ovd slova: diagnostika Cteni s porozuménim u Zdkii 2. stupné zdkladnich Skol, standardizované
soubory textil, chybovost cteni a jeji hodnocenti, kvalitativni a kvantitativni znaky cteni, klasifikace
chyb, skolni inkluze.

Abstract: The team of authors provides information on the initial stages of the project aimed at
creation of a diagnostic tool determining the level of reading, reading comprehension of primary
school students with specific learning disabilities in conditions of inclusion. Created diagnostic battery
is intended for pedagogical-psychological counselling centres. It should supplement or replace the
currently used standardized sets of texts with those that fully respect specifics of the Czech language
and perceive the comprehension process in a complex way, i.e. as a process of comprehension of
a coherent text at the cognitive, cultural-cognitive and socio-cultural level. The paper maps the
process of creating the diagnostic tool as a whole, creating the source texts, formulating questions

1 Prijaté do redakcie/Paper submitted: 31.01.2022

2 Radana Metelkova Svobodova, doc., PhDr, Ph.D., Ostravska univerzita, Pedagogicka fakulta,
katedra ¢eského jazyka a literatury s didaktikou, Fr. Sramka 3, 709 00 Ostrava, Ceské republika.
E-mail: radana.metelkova@osu.cz. Osobni Udaje jsou zverejnéné s pisemnym souhlasem
autorky.

3 Ivana Gejgusova, doc., PhDr, Ph.D., Ostravska univerzita, Pedagogicka fakulta, katedra ¢eského
jazyka a literatury s didaktikou, Fr. Sramka 3, 709 00 Ostrava, Ceska republika. E-mail: ivana.
gejgusova@osu.cz. Osobni udaje jsou zverejnéné s pisemnym souhlasem autorky.

4 Jana Svobodova, prof., PhDr, CSc., Ostravska univerzita, Pedagogicka fakulta, katedra ¢eského
jazyka a literatury s didaktikou, Fr. Srimka 3, 709 00 Ostrava, Ceska republika. E-mail: jana.
svobodova@osu.cz. Osobni tidaje jsou zvefejnéné s pisemnym souhlasem autorky.

5 Kamila Sekerova, Mgr, Ph.D. Ostravskd univerzita, Pedagogickd fakulta, katedra ¢eského
jazyka a literatury s didaktikou, Fr. Sramka 3, 709 00 Ostrava, Ceska republika. E-mail: kamila.
sekerova@osu.cz. Osobni udaje jsou zverejnéné s pisemnym souhlasem autorky.

47



STUDIE ZO SPECIALNE] PEDAGOGIKY/STUDIES IN SPECIAL EDUCATION
Ro¢nik 11, 2022, ¢. 2. ISSN 2585-7363

to the texts and for a semi-structured interview verifying in detail the level of text comprehension. It
introduces the methodology of assessing the students’ reading skills based on the findings of M. M. Clay
and evaluates the course and results of pilot verification of the diagnostic tool usability in practice.
Keywords: diagnostics of reading with comprehension of the 2nd grade of primary school pupils,
standardized sets of texts, reading mistake rate and its evaluation, qualitative and quantitative
features of reading, classification of mistakes, school inclusion.

Uvedeni do problematiky

Badatelsky tym Pedagogické fakulty Ostravské univerzity v Ostravé jako
resitel projektu Vyvoj diagnostické baterie ¢teni s porozuménim u zak 2. stupné
zakladnich $kol (TACR, Program na podporu aplikovaného spole¢enskovédniho
a humanitniho vyzkumu, experimentalniho vyvoje a inovaci ETA) pracuje
na vzniku diagnostického nastroje, jenZ umoZzni diagnostikovat uroven
porozuméni souvislému textu u zaki 2. stupné zakladnich skol pomoci aplikace
aktudlnich védeckych poznatkd a metodologickych postupt. Jeho tvorba je
reakci na potreby soucasného ceského Skolstvi, které vyplynuly ze zapojeni
ceskych zakl do mezinarodnich vyzkumt, zvlasté do vyzkumt urovné ctenarské
gramotnosti zakl plnicich povinnou Skolni dochdzku. Mame na mysli jednak
vyzkum PIRLS, ktery ovéruje v pétiletych cyklech uroven ctenarské gramotnosti
zaka 4. rocniku zakladnich skol, zvlasté pak vyzkum PISA, zaméreny na uroven
Ctenarské gramotnosti zaka posledniho, 9. ro¢niku zakladnich skol. Pfinosem
téchto Setreni je zisk informaci o urovni ¢tenaiské gramotnosti ceskych zaka
ve srovnani s Zaky dalsich zapojenych zemi, na jejich zdkladé jsou zpracovavany
sekundarni analyzy a navrhy opatreni vedouci ke zkvalitnéni vyuky mateiského
jazyka a posilovani ¢tenarskych dovednosti zakd v pribéhu povinné skolni
dochazky (napft. Janotova a kol., 2019; Blazek a kol,, 2020 a dalsi). Podnétem
k vytvoreni diagnostického nastroje je zajisté i probihajici proces inkluze, nebot’
s sebou nese zvyseny pocet zaki se specifickymi poruchami uceni v béznych
tridnich kolektivech a potrebu jejich vcasného a kvalitniho diagnostikovani
ve spojeni s vhodné zvolenymi podplrnymi opatfenimi.

Dosavadni diagnostika a vychodiska k tvorbe nového diagnostického ndstroje
Cilem badatelskych aktivit resitelského tymu je zkvalitnit podminky pro
odbornou ¢innost pedagogicko-psychologickych poraden, pro diagnostikovani
zakl uvedené veékové kategorie, jez je jim doporuceno Skolou v pripadé
edukacnich problémi a neodpovidajici Skolni uspésnosti, nebo je vyzadovano
zakonnymi zastupci zakd, ktefi pozaduji odpovidajici pristup v edukaci ditéte
s predpokladanou specifickou poruchou uceni, ocekavaji jeji zohlednéni
také u prijimacich zkousek na stfedni Skoly a béhem stredoskolského
studia. Vznik diagnostického nastroje provazi snaha zkvalitnit mozZnosti
podchyceni a efektivniho eliminovani projevi diagnostikovanych poruch uceni.
Vychodiskem k tvorbé nového diagnostického nastroje se staly v prvé radé
analyzy stavajicich standardizovanych souborl textl, které se pro potreby
diagnostiky urovné cteni s porozuménim u zakd 2. stupné zakladnich skol
aktualné pouzivaji, jde o Baterie diagnostickych testii gramotnostnich dovednosti
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pro Zdky 6. az 9. ro¢niku zdkladnich Skol autorské dvojice M. Caravolas a J. Volin
(2018) a zvlasté o Zkousku cteni autorského kolektivu vedeného Z. Matéjckem
(1992). Zkouska cteni prosla standardizaci v poloviné 80. let 20. stoleti, autori
prijejim vzniku prihlédli k prvnim pokustim o vytvoreni vhodnych testi jiz z 30.
let 20. stoleti pedagogii V. Prihody a M. Horaka, dale k podobé testi vyuzivanych
v 60. letech a aktualizovanych v 70. letech 20. stoleti v souvislosti s reformou
Ceskoslovenského skolstvi. Vzhledem k tomu texty zarazené do souboru jiz
nevyhovuji soucasnym potiebam a jevi se jako zastaralé z lingvistického
i vécného hlediska.

Diagnostikovaniarovné ctenisporozuménim privyuziti Zkousky cteniprobiha
v nékolika vzajemné provazanych krocich (Matéjc¢ek, 1993). Prvnim voditkem
se stava Skolni dokumentace, obvykle zprava ucitele obsahujici informace
o prospéchu Zaka a mite jeho Skolni ispésnosti v zavislosti na predpokladanych
dispozicich zdka. PFi vyuzivani téchto materiali je vSak tfeba prihlédnout
ke skutecnosti, Ze se do hodnoceni dispozic Zdka miZou promitat subjektivni
ocCekavani ucitele, Ze svou roli sehravd mira jeho profesnich kompetenci
a dosavadni pedagogickd zkuSenost. Dale je sledovan Skolni prospéch zaka,
zvlasté souvislost mezi prospéchem ze dvou stézejnich predmeétd, cestiny
a matematiky. Nasleduje anamnesticky rozhovor s rodic¢i (zdkonnymi zastupci)
zaka, sledujici rodovou, vyvojovou, zdravotni a vychovnou anamnézu. Vlastni
vySetieni Zdka zahrnuje opét nékolik propojenych fazi. Vychozi predstavuje
rozhovor s zdkem zaméreny na sebereflexi jeho Skolni ispésSnosti. Poté probiha
vlastni zkouska hlasitého ¢tenf pomoci standardizovaného textu, na né navazuje
ovéreni porozuméni textu reprodukci prec¢teného na zakladé pokynu, aby zak
sdélil, co a o ¢em cetl, v piipadé obtiZi jsou mu kladeny navodné otazky. Stranou
zajmu nezlstava privodni chovani zaka pri Cteni (tzv. predbihani a vraceni
se v textu, zakoktavani, opravovani chyb apod.) a fyzické projevy odrazejici
psychicky stav zaka (nervozita, inava).

Kvalita hlasitého ¢tenf je hodnocena z nékolika hledisek. Pozornost je
vénovana kvantitativnimu ukazateli, ktery predstavuje sledovani rychlosti Cteni,
zaznamenavan je pocet slov prectenych ve stanoveném case, pfipadné zmény
rychlosti ¢teni béhem kratsich ¢asovych tsekd. Ke kvalitativnim ukazatelim
patfi analyza zaznamenanych chyb, je sledovan jejich pocet, pripadny nartst,
nebo naopak pokles poctu chyb v zavislosti na ¢asovém priibéhu ¢teni. Za chybu
se nepovaZzuje, pokud Zak provede korekci ¢teného bez vnéjsiho impulzu. Pti
kategorizaci chyb je vyhodnocovana jejich lokalizace (ve kterém slové se chyba
objevuje), dale je chyba posuzovana vzhledem k u¢inéné odchylce od ptivodniho
textu (pridani ¢i vynechani pismen, vyskyt presmycek, zvazeni, jak chybné ¢teni
zménilo vyznam slova). V téchto piipadech jsou chyby hodnoceny izolované
a nezohlediniuje se aspekt porozuméni textu. Naopak jako inspirativni vnimame
sledovani tzv. smyslu chyby, vvhodnocovani vyznamovych odchylek, tj. odchylek
chybné ¢teného slova od slova ptivodniho, a ¢lenéni zjisténych chyb do Ctyr
skupin: slova odvozend, slova vyznamové blizka, slova vyznamové vzdalena
a slova nesmyslna.
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Na zakladé ziskanych poznatkl plynouci z analyz Zkousky cteni byli
do tvorby diagnostického nastroje zapojeni odbornici z oblasti aplikované
lingvistiky, literarni védci zamétujici se na literarn{ tvorbu pro déti a mladez,
oborovi didaktici spolu se specidlnimi pedagogy a détskymi psychology,
postup je pribézné konzultovan s pracovniky spolupracujicich pedagogicko-
psychologickych poraden.® Pri pilotazi a ovérovani vyuzitelnosti vytvorené
baterie jsou vyuzivana objektivni data ziskana pomoci technologie eyetrackru.”
Vysledkem se stane testova baterie reflektujici pohled na proces porozuméni
textu v souladu s aktudlnimi odbornymi stanovisky, védeckym poznanim
a osvédCenymi metodikami reprezentativnich mezinarodnich vyzkumui
Ctenatské gramotnosti.

Tvorba nového diagnostického ndstroje
1. Vychozi texty pro ovérenti ¢teni s porozumeénim

Vzhledem k zavérim realizovanych analyz se prvnim krokem pfi tvorbé
nového diagnostického nastroje stalo vytvareni vychozich textli pro ovéreni
Cteni s porozuménim. Vstupni predpoklad, Ze z literarnich text pro détské
Ctenare nebo vécnych textl, respektive z textl informacniho ¢i encyklopedického
charakteru, bude mozno vybrat ukazky odpovidajiciho rozsahu a naroc¢nosti, se
neukazal jako pIné nosny. Byl korigovan zkusenostmi pracovnikii pedagogicko-
psychologickych poraden, znichz vyplynulo, Ze pro potieby diagnostikovanijsou
optimalni texty s uzavienym déjovym ramcem, prinasejici ptibéh s konkrétni
zapletkou a jejim vyfesenim.

Na zakladé uvedenych poznatki bylo zpracovano deset textd, z nichz byly
postupné po dalsim hodnoceni vybrany tfi obdobného rozsahu.® Pro Zaky 6.
ro¢niku je urcen zkraceny a upraveny literarni text s ndzvem O vojdkovi, ktery
uz nebyl k potiebé. Vyuziti této moderni autorské pohadky bylo schvaleno
autorem ArnoStem Goldflamem. K vybéru textu ptispéla i skuteCnost, Ze Zaci
dané vékové kategorie maji s pohaddkou zna¢né zkuSenosti z mimoskolnich
Ctenai'skych aktivit i Skolnf vyuky, a tifebaZe v daném véku zacinaji preferovat
jiné literarni Zanry (ptib€hova préza, dobrodruzna literatura, fantasy, komiks),
dokaZou je kvalitnf a ndpadité autorské pohadky stale zaujmout. Pro testovani
zaka 7. roc¢niku byl vytvoren autorsky text s nazvem Ndkup, pro zaky 8. rocniki
text s nazvem Klice. V obou pripadech jde o ptibéhy ze Zivota soucasnych déti,
zobrazuji redlné situace zasazené zvlasté do rodinného prostiedi a reflektujici
autentické vztahy mezi vystupujicimi aktéry z generace déti i dospélych.

6 Aplika¢nimi partnery feSeného projektu jsou Pedagogicko-psychologickd poradna v Ostravé
a Pedagogicko-psychologicka poradna v Opavé.

7 Eyetracker Tobii Pro TX 300 vyuzivajici softwar Tobii Studio vytvari zvukovy a obrazovy
zaznam Cteni, pomoci infra¢erveného svétla zaznamenava ocni pohyby pti Cteni, ziskané
poznatky umoziuji zhodnotit ¢tenarské strategii pri Cetbé i FeSeni ukold, s jejichz pomoci je
dale ovéfovano porozuméni textu.

8 Text pro 6. ro¢nik ma rozsah 223 slov, texty pro 7. a 8. ro¢nik shodné 249 slov véetné titulu.
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2. Dopliiujici otdzky k ovéreni miry porozuméni

Vychozi texty byly doplnény o otevirené otazky ovérujici miru porozuméni
textu, pii jejich tvorbé bylo ptihlédnuto k podobé dosud uZivanych
standardizovanych diagnostickych baterii slouzicich k diagnostice ¢tenarskych
dovednosti zakl zakladnich Skol, stézejnim vychodiskem se stala metodika
reprezentativnich zahrani¢nich vyzkum ¢tenaiské gramotnosti PISA a PIRLS,
ktera vychazi ze Ctyi odliSnych Urovni porozuméni, umoZziuje ovérit, jak Zaci
zvladaji:

a) vyhleddvdni informaci - tj. vyhledavani urcitych myslenek, definic slov
¢i slovnich spojeni v textu, ur¢ovani ¢asu, mista nebo prostredi, kde se déj
odehravj, vyhledavani hlavni myslenky, ktera je v textu explicitné vyjadiena;

b) vyvozovdni zdvéri, které nejsou v textu uvedeny primo, vyvozovani hlavni
myslenky na zakladé fady tvrzeni, pfipadné vyplynou z uvaZovani nad vztahem
zucastnénych postav;
typu podnécovani ¢tenare k hlubsi Gvaze o textu prostiednictvim porovnani
riznych informaci z textu nebo vytvoreni logického spojeni s tim, co ¢tenar sim
zna ¢i zazil;

d) posuzovdni textu - centrum pozornosti Ctenate se presouva ke sledovani
a hodnoceni textu jako celku, jeho vyznéni, charakteru a zdméru (cile), pro¢ byl
vytvoren, tj. zda ma jen informovat, ptipadné k néc¢emu vyzvat, néceho docilit
nebo néfemu zamezit aj.; dale je také sledovana jeho redlnost a pravdivost
(pohadkovy pribéh x skutecny d€j); posuzuji se také uzité jazykové prostiedky.

3. Polostrukturovany rozhovor

Jako posledni ¢astdiagnostického nastroje byla vytvorenabaterie otevirenych
otazek k realizaci polostrukturovaného rozhovoru, umoznujictho efektivné
prohloubit poznatky o mife porozuméni textu nahrazenim dosud vyuzivaného
postupu, kdy je zak vyzvan, aby reprodukoval piecteny text. Polostrukturovany
rozhovor vytvari prostor pro interakci mezi Zdkem a diagnostikem, umoziuje
diagnostikovi klast konkrétn{ otazky, podle potteby je dale dopliiovat, reagovat
na odpovédi Zaka, vést ho k verbalizaci kli¢ovych sdéleni. Pomoci rozhovoru
je moZno ovérit, zda zak textu rozumi v detailech i jako celku, tedy zda
rozumi konkrétnim sloviim, slovnim spojenim, frazeologismim, obraznym
pojmenovanim a zda chipe podstatu pribéhu a jeho ¢asti ve smyslu posunt
déje. Vhodné vedeny rozhovor mize zakovi nabidnout interpreta¢ni moznosti,
nalezeni konkrétnich odpovédi bez manipulace a tlaku ke konstatovanim,
s nimiz se Zak neztotozZiuje.

4. Hodnoceni ¢tendi'ského vykonu z kvantitativniho a kvalitativniho hlediska
Zasadni vyznam pii tvorbé diagnostické baterie sehrava proces tvorby
kritérif prohodnoceni ¢tenarského vykonu, jenz chapeme jako zdkovu dovednost
dekoédovat text. Jsme si védomi, Ze osvojeni si techniky ¢teni nenf samo o sobé
cilem skolniho vzdélavani, nicméné Ze zvladnuta technika ¢teni vyrazné posiluje
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zakovo porozuméni textu. K objektivnimu hodnoceni ¢tenarského vykonu Ize
dospét skrze sledovani kvalitativnich a kvantitativnich znakd ¢tend.

Kvantitativni znak predstavuje rychlost cteni, tomu vSak v zamyslené
diagnostice zatim neptikladdme vyznamné;jsi roli, ponévadz si uvédomujeme,
Ze je ovliviiovana raznymi faktory, napt. zptisobem a plynulosti ¢teni, obtiznosti
textu, aktudlnim stavem ditéte, fyziologickymi zvlastnostmi. Rychlost ¢tenf je
individudlni, nicméné by neméla byt ani priliS pomald, ani p¥iliS rychla, aby
negativné neovlivnila porozuméni ¢tenému textu.

Primarné chceme pii diagnostice Zakovského cteni dbat na kvalitativni znaky
Cteni, jimiZ jsou sprdvnost cteni, plynulost ¢tent, jeho vyraznost a uvédomeélost
Cteni (srov. Krivanek, Wildova, 2011; Wildova, 2005). Z naseho uhlu pohledu
je sprdvnost ¢tenf, shoda ¢teného textu s jeho podobou tiSténou, zdsadnim
vyuzitelnym Kritériem, jelikoZ druh nebo typ ucinéné chyby mize poskytnout
dulezité vstupni informace o urovni Ctenarské techniky a o jejim vyvoji.
Obtize zaka se spravnym dekdédovanim tiSténé podoby se mohou negativné
projevit i na plynulosti ¢teni a sméfovat k obtiZim s vyraznym Ctenim, které
je povazovano za nejvyssi kvalitu hlasitého Cteni, protoZe v sobé odrazi jak
spravnost, plynulost, tak soucasné porozuméni ¢tenému textu. Vyrazné cteni
totiz stavi na naleZité intonaci, frazovani, slovnim a vétném ptizvuku, funkcni
modulaci sily, vySky, tempa a barvy hlasu, v némz se zakovo porozuméni textu
promita. Uvédomélost ¢tent, jinymi slovy ¢teni s porozuménim, porozumeéni textu
Ci ¢tenarska gramotnost, je vnimano jako samostatna slozka ¢tenf a zejména
jako cil vyvoje ¢tenarského procesu, zaméteni na porozuméni ¢tenému je nutné
od pocatku vyuky cteni a musi byt béhem procesu vzdélavani systematicky
posilovano.

5. Sprdvnost cteni a kategorizace chyb

Vychazime-li z tvrzeni, Ze pro hodnoceni ctenaiského vykonu a miry
porozuméni textu ma zasadni vyznam spravnost Cteni, tedy shoda c¢teného
textu s jeho tiSténou podobou, Ze jednotliva poruseni shody se projevuji jako
chyby, pak je treba tyto chyby kategorizovat podle pevné danych kritérii.

Vychodiskem pro kategorizaci chyb se staly poznatky slovenské pedagozky
0. Zapotocné, ktera ovérila a adaptovala metodiku hodnoceni projevii rané
gramotnosti novozélandské pedagozky M. M. Clayové (Zapotocna, 2012,
2013). M. M. Clayova vysla z piredpokladu, Ze pti ¢teni se uplatiiuji tii jazykové
subsystémy vyuzivané k pochopeni vyznamu textu: sémanticky (vyznamovy,
tzv. V Kkli¢), syntakticky (gramaticko-syntakticky, tzv. G kli¢) a grafofonicky
(vizualné-percepéni, tj. zrakovy, tzv. Z kli¢). Cteni s porozuménim vyZzaduje
jejich soubézné koordinovani, pokud se tak nedéje, vznikaji chyby, z nichz je
moZno vyvodit, o ktery informacni kli¢ se Zak opira a ktery mu ¢inf potiZe.

Pfi zdadrném pouzivani V klice se Ctendf zaméfuje na vyznam textu.
Jeho Cteni nenese nedostatky sémantické roviny textu, tzn. preCtené dava
Ctenari smysl. MiiZe se ale stat, Ze vyznam nemusi byt ¢tenafem zcela presné
uchopen. Pokud c¢tenar pri ¢tenf nevykazuje nedostatky gramatického
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a syntaktického charakteru, pracuje spravné s G klicem, pak to, co precetl, je
v potadku z gramatického a syntaktického hlediska. Bezchybné uzivani Z klice,
tj. zrakového, doklad4, se ¢tenar opira o zrakové vjemy a identifikuje spravné
tvarové charakteristiky jednotlivych pismen a dekéduje smysluplnad slova.
Vymezené tii klice a jejich vzajemné kombinace vedou ke stanoventi typi chyb,
s jejich pomoci jsou identifikovany vyuzivané i absentujici klice. Kategorizace
chyb je vyhodna pro sledovani vyvojové dynamiky c¢teni jednotlivct, nebot
s jeji pomoci lze pomérné dobie monitorovat vyvoj kvalitativnich parametrt
Cteni. Prinosnou informaci poskytne také sledovani tzv. oprav, sebekorekci, tj.
vlastnich oprav zakl bez vnéjsiho zasahu, jejich vyskyt potvrzuje, Ze zak chybu
registruje, soucasné sledovani sebekorekci ndzorné ukaze, jaky typ chyb zak
opravuje a jaky neregistruje.

Kategorizace chyb:

Z chyba - Ctendr se opird o zrakovou analyzu (pfritomen je Z kli¢), avSak
zbylé dva klice nezohlediiuje; vysledkem je zpravidla nesmyslna zkomolenina
nebo prehazovani pismen ve slové, nebot dochazi k potizim s jejich identifikaci;
tento typ chyb je sice charakteristicky predevsim v obdobi pocatecniho Cteni,
kdy se Zaci soustiedi na zrakové viemy a na jejich analyzu, ale gramatickou
a vyznamovou stranku textu zatim nezvladaji sledovat, avSak u zakd se
specifickymi poruchami uceni jsou registrovany ¢asto i ve starSim véku.

V chyba - chyba tohoto typu signalizuje pouze pritomnost vyznamového
klice (V Kklice); prectené slovo muze ¢tenari davat smysl, zapadat do kontextu,
ale vizualné neodpovida slovu napsanému a ani jeho tvar neni gramaticky
spravny; chyba tohoto typu svédéi o tom, Ze zak premysli nad ¢tenym textem,
zamysli nad jeho vyznamem a vysledné slovo je plnovyznamové.

G chyba - 74k se opird vyhradné o gramaticko-syntakticky kli¢ (G kli¢) a kli¢
vyznamovy a zrakovy nezohlednuje; tento ptripad nastava vyjimecné, jelikoz
je nemozné, aby bylo slovo precteno gramaticky spravné, ale bez smyslu; G
chybou oznacujeme pripady, kdy je viditelna piitomnost urcitého gramatického
pravidla, popiipadé prectena véta je gramaticky spravné, ale jako celek nedava
smysl.

ZV chyba - pti této chybé je zietelna vizualni opora v textu, kde piectené
slovo do jisté miry odpovid4d napsanému a je vyznamové prijatelné, ale véta
neodpovida gramatickym pozadavkim.

ZG chyba - ptectené slovo se podoba napsanému, tzn. pfitomnost vizualni
opory o text je patrnd, z gramatického hlediska zZak precetl text spravné; unika
mu v$ak kontrola vyznamu.

VG chyba - pritomnost vyznamového a gramatického klic¢e pti absenci klice
zrakového svéd¢i o tom, Ze Ctendf uplatiiuje znalost jazyka a slovni zasoby,
do kontextu véty dosadi slovo vyznamové vhodné a ve spravném tvaru, ale
prectené slovo neodpovida vizudlni podobé slova napsaného.

ZVG chyba - u chyb tohoto typu dochazi k uplatiiovani vsech tii kli¢ soubézné
a prectené slovo je vizualné podobné, vyznamové akceptovatelné a gramaticky
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odpovidd kontextu véty, presto zcela neodpovidd slovu napsanému; jedna
se o nejvyspélejsi typ chyb, ktery je ¢tenafem casto piehlizen a uciteli lehce
opomenut.

Na chyba - takto oznacujeme piipady, kdyz Zak precte slovo, které se v textu
nevyskytuje, tj. slovo navic.

Ne chyba - timto zplisobem znac¢ime nepiectené slovo, cozZ se miiZe projevit
dvéma zpusoby. Jednou z téchto moznosti je prosté neprecteni (vynechani)
slova, s ¢imZ se nejcastéji setkdvame u nepozornych zakd vyssich rocnik.
Druhou moZnosti, ktera se v praxi projevuje, je problém se syntézou jednotlivych
pismen/hlasek slova. Zak mnohdy pismena hlaskuje a neni schopen jejich
syntézy, slovo tedy jako celek neptecte.

Realizace a vysledky pilotdze

Po vytvoreni prvni verze diagnostického nastroje byly na poc¢atku roku 2021
zahajeny ptipravy pro pilotdz, ovérujici v tiidnich kolektivech zakladnich skol
vyuzitelnost zpracovanych materiali pomoci technologie eyetracker. Vlivem
pandemie COVID-19 vSak doslo k vyraznym omezenim vyuky na zakladnich
Skolach, k ptrechodu k online vyuce, komplikovana situace dokonce vedla
fesitelsky tym k zvaZovani, zda nebude nutno zménit zptsob pilotaze, vzdat
se vyuziti eyetrackeru a spokojit se jen se zdznamem zakovského ¢teni pomoci
diktafonu. Tim by vSak byl vyrazné sniZen objem ziskanych dat, hodnocenf ¢teni
s porozuménim by bylo ochuzeno o zdznamy ocnich pohybt zaki, negativni
dopad by byl patrny jak pii hodnoceni chybovosti, tak pii hodnoceni odpovédi
na otazky dopliujici text.

Pres vzniklé obtiZe byla pilotaZ realizovana v témér plvodni planované
podobé, bylo do ni zapojeno misto planovanych 30 24 zaki 2. stupné zakladnich
skol, z toho 14 chlapcti a 10 divek. Nepodarilo se vSak vytvorit stejné pocetné
skupiny z zakd jednotlivych ro¢nikid a se stejnym zapojenim zakt se SPU (6.
rocnik: 12 zakd, 7 chlapcg, 5 divek; 7. ro¢nik: 7 Zakd, 3 chlapci a 4 divky; 8. ro¢nik:
5 zak, 4 chlapci a 1 divka, mezi Zaky 6. ro¢niku byli 4 se SPU, 3 chlapci a 1 divka,
mezi zaky 8. ro¢niku 1 zak/chlapec se SPU). Pti jednotlivych méfenich Zaci
Cetli text a doplnujici otazky z monitoru, z hlasitého cteni a hlasitych odpovédi
zaka byl porizovan zvukovy zdznam a soucasné vznikal zdznam oc¢nich pohybi
zakd. Zvukovy zaznam byl potizovan také z realizovaného polostrukturovaného
rozhovoru mezi Zakem a tazatelem.

Hodnoceni ¢tendrskych dovednosti
1. Kvantitativni znak teni - rychlost ctenf

Pii méreni vykoni Zakd pomoci eyetrackeru je automaticky zaznamenavan
také cas Cteni a dalSich aktivit, ziskavame tak informace o rychlosti ¢teni, které
vSak pfi sledovani Zakova vykonu povaZujeme za informace dopliujictho
charakteru. Rychlost Cteni je silné individualni, je ovlivnéna riznymi faktory
dlouhodobé (biologicka baze zaka) i v aktudlni situaci (aktudlni zdravotni stav,
psychické rozpoloZeni, obtiZnost ¢teného textu, misto cteni apod.). Ptisledovani
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rychlosti ¢teni jsme zamérili pozornost zvlasté na vykyvy dosaZeného Casu
vzhledem k priméru. U Zaka 6. ro¢niku se pohyboval ¢as ¢teni u 8 zZakd mezi
1.42 az 2.44 minut, u 4 Zakd z uvedené skupiny se SPU se rychlost Cteni snizila,
Cetli 2.56, 3.49, 4.18 a 4.40 minut. Cas ¢teni u 7 Zakd 7. roéniku se pohyboval
od 2.06 do 4.37 minut, zaznamenali jsme u nich nejvétsi rozdily v rychlosti
Cteni, u 4 zakd 8. ro¢niku se Cas ¢teni pohyboval mezi 2.26 a 2.49 minut, Zak se
SPU dosahl ¢asu 3.41 minut.

2. Kvalitativni znaky Cteni - sprdvnost cteni

StéZejni pozornost pti sledovani ¢tenarskych dovednosti zaki byla vénovana
kvalitativnim znak@m, zvlasté spravnosti cteni. Byly zaznamenavany chyby
provazejici ¢teni, jednak chyby, které Zaci nezaregistrovali a neopravili je, a také
chyby zaregistrované, opravené tzv. sebekorekci. Nikdo z zakd neprecetl text
bezchybné, pocet neopravenych chyb byl u jednotlivych zaki nizsi nez pocet
zaregistrovanych a opravenych chyb. Pri Cteni textd vSemi zaky zaclenénymi
do pilotdZe bylo zaznamendno celkem 128 chyb, u nichZ nedoslo k opravé,
(prameér 5,3), u zakd 6. ro¢niku 47 (prameér 3,9), u zakt 7. rocniku 28 (primér
4,0), u zaki 8. ro¢niku 53 (primér 10,6). Primérné hodnoty maji vzhledem
k rozdilnym poctiim zaki jednotlivych ro¢nikd snizenou vypovidaci hodnotu,
vysledky jsou ¢astec¢né zkresleny také vykony zaki se SPU, nicméné ze ziskanych
dat je moZno vyvodit dil¢f zavéry.

Tabulka 1 Neopravené chyby z hlediska poctu a kategorii

Kategorie chyb 6.rocnik 7.rocnik 8.rocnik Celkem

Pocty chyb/ Pocty chyb/ Pocty chyb/

pocet chyb pocet chyb pocet chyb

u zaki se SPU u zaki se SPU u zaki se SPU
Z chyba 13/2 4 16/8 33
V chyba 0 0 0 0
G chyba 0 0 0 0
ZV chyba 3/2 5 10/6 18
VG chyba 1 0 1 2
ZG chyba 4/1 0 4/1 8
ZVG chyba 22/13 15 16/6 53
Ne chyba 3/1 2 1 6
Na chyba 1/1 2 5 8
Celkem chyb 47/20 28 53/21 128
Primér/zak 39 4,0 10,6 14,2

(Zdroj: viastni zpracovanti)
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Sledovani chyb z hlediska jejich kategorizace ukazuje na pomérné hojné
zastoupeni tzv. Z chyb (33), jsou typické pro obdobi pocatecniho cteni. Byly
rovnomeérné zastoupeny u zakl 6. rocniku (celkem 13). Z chyby pretrvavaji
u zakl se SPU, to se potvrdilo i u skupiny zaku 8. ro¢niku, 8 ze zaznamenanych
Z chyb jsme zaevidovali pravé u Zaka 8. ro¢niku s uvedenou diagnézou. Pti ¢teni
komolil slova (zak ¢te okazim misto okamZik; undnél misto uhdnél), nebo bylo
vysledkem Cteni slovo odliSného vyznamu (Zak napt. Cetl tajné misto tajemne;
zdroven misto zazvori; ji misto si; nezdleZi misto nezaZila).

Naopak véku respondentti odpovida nejvyssi zastoupeni tzv. ZVG chyb (53),
pro néz je typické, Ze piectené slovo je vyznamoveé akceptovatelné a gramaticky
odpovida kontextu véty, nenastava vSak presna shoda se slovem v textu (napi
zak cte zahradou misto zahrddkou; oheri misto ohnisté; velky misto veliky).
U zakul se SPU bylo zaznamenano celkem 41 chyb (4 Zaci 6. ro¢niku 20 chyb,
Z2;7ZV 2;7ZG 1; ZVG 13, Ne 1; Na 1), nejvyssi pocet chyb byl zaznamenan u zaka
se SPU 8. ro¢niku, celkem 21 (Z 8; ZV 6; ZVG 6; ZG 1).

Pri ¢teni textl vSemi zaky bylo zaznamenano celkem 246 chyb, u kterych
zaci provedli sebekorekci (pramér 10,2), u zakl 6. rocniku 117 (primér 9,7),
u zakd 7. rocniku 58 (primeér 8,2), u zakd 8. ro¢niku 71 (primér 14,2). U celé
skupiny zaku plati, Ze vyssi poCet neopravenych chyb byl provazen také vyssim
poctem sebekorekci. Zaci v pfevazné mite registrovali a opravovali Z chyby (zak
Cte sestrici, opravi na sestrenici; Zak cte tebo, opravi na tetou). Patrna je jista
spojitost s plynulosti ¢tenf, Zaci pomérné ¢asto piecetli prvni slabiku slova, poté
ji precetli znovu a spojili s dal$f hlaskou nebo slabikou (Zak cte Je, poté Jerony
a poté Jeronym; zak Cte krdp, poté krdpnikii).

3. Kvalitativni znaky ¢teni - ovéreni porozuméni textu pomoci dopliiujicich otdzek

Pfi odpovédich na doplnujici otazky (ke kazdému textu se jich vztahovalo
8) méli Zaci text k dispozici, mohli podle vlastniho uvazeni do textu nahliZet
a spravnost odpovédi si ovérit, nebo mohli formulovat odpovédi bez textu,
na zakladé toho, co si zapamatovali. Zdznamy ocnich pohybt zakd v této
fazi Setreni umoznily zhodnotit, jaké strategie Zaci vyuZzivali a do jaké miry
dosahovali (pii opakovaném vyuziti textu, nebo na zakladé paméti) spravnych
odpovédi. Jejich reakce jsme rozdélili na spravné odpovédi s vyuzitim textu
(S/T), spravné odpovédi na zakladé paméti (S/P), chybné odpovédi s vyuzitim
textu (CH/T), chybné odpovédi na zakladé paméti (CH/P).

7N~

Tabulka 2 Vyuzité strategie a spravnost odpovédi zakl na doplnujici otazky

Rotnik S/T S/P CH/T CH/P
6. 36 35 7 18
7. 18 26 7 5
8. 24 6 8 2
Celkem: 78 67 22 25
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Legenda: S/T - spravna odpovéd’ s vyuzitim textu
S/P - spravna odpovéd bez vyuziti textu, na zakladé paméti
CH/T - chybna odpovéd’ s vyuZzitim textu
CH/P - chybna odpovéd’ bez vyuziti textu, na zakladé paméti

U zaku 6. rocniku prevazovaly spravné odpovédi v poméru 71:25 (tj. 73,9 %
spravnych odpovédi), u spravnych odpovédi doslo k vyrovnanému vyuziti obou
strategii (ovéteni odpovédivtextu, odpovédinazakladé paméti) vpoméru 36:35.
Celkoveé Zaci ¢astéji odpovidali na zakladé paméti (53 odpovédi), k vyuZiti textu
doslo v 43 piipadech. Nejlépe se Zaci vyrovnali s otdzkami ovéiujici ispésnost
pri vyhledavani informaci (80,5 %), pti vyvozovani zavéri (75 %), k poklesu
uspésnosti doslo ptiinterpretaci a posuzovani textu (v obou ptripadech 66,6 %).

Také zaci 7. ro¢niku dosahli vysoké spravnosti odpovédi v poméru 44:22
(tj. 78,5 % spravnych odpovédi), spravné odpovédi byly castéji realizovany bez
vyuziti textu (18:26), pokud hodnotime vyuZité strategie u vSech odpovédi,
zjistujeme, Ze Zaci ¢ast&ji odpovidali na zakladé paméti (31:25). Uspésnost byla
vyrovnana u jednotlivych typtl otazek, k propadu ispésnosti doslo jen v jednom
pripadé (vyvozeni zavéry, uspésnost 42,9 %).

U zaku 8. rocniku opét prevazovaly spravné odpovédi v poméru 30:10 (tj.
80 % spravnych odpovédi), u této skupiny na rozdil od piedchozich pievazilo
vyuziti textu, u spravnych odpovédi v poméru 24:6, celkem v poméru 32:8.

U vSech zaku pievazovaly spravné odpovédi v pomeéru 145:47, nespravnych
odpovédi jsme zaznamenali 24 %, vyrovnany byl také pomér odpovédi
s vyuzitim textu a na zdkladé paméti (100:92). Zaznamenali jsme vyrovnanou
uspésnost u jednotlivych typi otazek.

4. Kvalitativniznaky Cteni - ovéreni porozuménitextu pomocipolostrukturovaného
rozhovoru

Pfi vedeni polostrukturovaného rozhovoru byly vyuzity k jednotlivym
textim baterie otazek, pro zaky 6. a 7. ro¢niku v poc¢tu 9, pro Zaky 8. ro¢niku
v poctu 10 otazek.

U Zaci 6. ro¢niku bylo zaznamenano 67,5 % spravnych odpovédi (pomér
spravnych a chybnych 73:35), u zakd 7. ro¢niku bylo zaznamenano 90,5 %
spravnych odpovédi (pomér spravnych a chybnych 57:6), u zakd 9. ro¢niku
86 % spravnych odpovédi (pomér spravnych a chybnych 43:7).

Diskuze, interpretace vysledkii, zavér

Po prezentovani dil¢ich vysledki ¢tenarskych dovednosti zakil se pokusime
o komplexni pohled, o vymezeni vzajemnych vztahli mezi sledovanymi jevy,
rychlosti ¢teni, chybovosti, poctem sebekorekci a odpovéd'mi na otazky, z nichz
plyne mira porozuméni ¢tenym textim. Konstatovali jsme, Ze rychlost cteni
vnimdme jako doplnujici informaci a vétsi pozornost jsme zatim vénovali
zakam, u nichz ¢as potiebny k precteni textu piresahoval primérné hodnoty, ze
sledovaného vzorku se tak délo u vSech s diagnostikovanou SPU.
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Bliz$i pohled zaslouzi i vysledky zak, kteti cetli nejrychleji. U 4 zaka
6. ro¢niku, ktefi k precteni textu potiebovali méné nez dvé minuty, jsme
4,0), pocet sebekorekci se pohyboval mezi 4 az 7 (primérny pocet sebekorekci
vSech zakl 6. rocniku 9,75), u odpovédi na otazky k textu jsme zaznamenali
u ti zakd 1 chybu, u jednoho 2 chyby (primeér vsech zaki 6. ro¢niku 2 chyby),
pri strukturovanému rozhovoru 2 az 3 chyby (primér vSech zaki 6. rocniku
2,9). Tyto vysledky ukazuji, Ze uvedeni Zaci zvladli ¢tenarskou techniku do té
miry, Ze rychlé ¢teni dokazali spojit s odpovidajici mirou jeho spravnosti
a uvédomélosti, tj. mirou porozuméni textu na jednotlivych trovnich. U zakt
7. a 8. roc¢niku nejrychleji ¢touci dvojice dosahovala primérnych poctd chyb
i sebekorekci a u odpovédi na otazky a prti polostrukturovaném rozhovoru
pocet chyb mirné prevysil primér. Uvedené vysledky signalizuji, Zze se pri
hodnoceni ¢tenarskych dovednost mizeme setkat s i pripady, kdy se rychlost
a spravnost Cteni nesetkava s potfebnym proniknutim k vyznamu textu, takové
Cteni mizeme oznacit jako mechanické (srov. Metelkova Svobodova, 2016).
Jeho projevy nejspis ve skolni praxi lehce uniknou pozornosti ucitelt, nebot
spravnost ¢teni obvykle automaticky spojujeme s kvalitou porozuméni, aniz
bychom to dostatecné ovérili. Projevy mechanického ¢tenf by vSak mély byt
béhem Skolni dochazky registrovany a korigovany.

Pozornost byla vénovana také dvéma aspektliim spravnosti ¢teni, poctu
chyb a poctu sebekorekci. Byla mezi nimi zaznamenana souvislost, celkovy
pocet zaznamenanych sebekorekci byl vyS$i neZ pocet chyb bez opray,
s vy$Sim poctem neopravenych chyb tedy u jednotlivych zaki stoupal také
pocet jejich sebekorekei. Cetné sebekorekce signalizuji, Ze Zaci jsou schopni
pribézné hodnotit kvalitu svého Cteni a reagovat na chyby. Za pozornost stoji
zvlasté zhodnoceni toho, jaky typ chyb je opravovan. U zakd 6. ro¢niku bylo
zaznamenano 117 sebekorekci, 103 sebekorekci (88 %) probéhlo u Z chyb,
v primeéru 8,5 na zaka, 4 zaci se SPU jich provedli 53 (53,1 %). U zakd 7. ro¢niku
bylo zaznamenano 58 sebekorekci, v priméru 7,2 na zZaka, opravy Z chyb v poctu
35 tvorily 60 %, 25 % pak opravy ZV chyb. U zak 8. ro¢niku ze 71 sebekorekci
bylo 69 (97,1 %) spojeno s opravou Z chyb. Sebekorekce u dal$ich typt chyb
(ZVG, ZV, G a Ne) byly zastoupeny v jednotkach.

Vysledky svédci o tom, Ze ¢teni sledovanych zakl vykazuje vyvoj na zrakové
urovni, pokud nespravné identifikuji konkrétni pismeno nebo pismena, reaguji
a opravuji se, pokud se tak déje na pocatku slova, zastavi se pii Cteni a ¢tou
slovo znovu, jiZ spravné. Napt. Zak ¢te upo, opravi se na uprostred, Cte jes, opravi
se na jesté. Na rozdil od sebekorekci prevazovaly u neopravenych chyb zaki 6.
a 7.ro¢niku ZVG chyby, u zaku 6. ro¢niku ¢inily 46,8 %, u zakt 7. ro¢niku 53,5 %,
u zaku 8. ro¢nikid byl pocet Z a ZVG chyb totozny, tvorily vzdy 30,1 %. Z toho
muzeme usoudit, Ze u soubézného propojovani vSech tri rovin vykazuji Zaci
stale rezervy.

Obtizné vyhodnotitelné se jevi vysledky ovérujici miru porozuméni textu
pomoci doplnovacich otdzek a polostrukturovaného rozhovoru. Vysoka
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uspésnost zvlasté u zakd 7. a 8. rocniku zplisobuje, Ze zatim nemizZeme
jednoznacné potvrdit ani vyvratit, Ze mira spravnosti ¢teni piimo souvisi
s mirou porozuméni textu. Jisté tu mohl plsobit nizky pocet zakl zapojenych
do realizovanych méfeni. Zda tomu tak je, ovéfime dal$imi planovanymi
vyzkumy, mozny FeSenim je modifikace pouzivanych otazek a zplisobu vedeni
polostrukturovaného rozhovoru. Vérime, Ze tou ¢i onou cestou dojdeme
k optimalni podobé diagnostického nastroje, ktery bude napliiovat potieby
a oCekavani jeho budoucich uzivateli.

Prispévek je soudasti Feseni projektu TACR, TL03000259, Vyvoj diagnostické baterie
Cteni s porozuménim u zakd 2. stupné zakladnich skol, v rdmci Programu na podporu
aplikovaného spolecenskovédniho a humanitniho vyzkumu, experimentalniho vyvoje
a inovaci ETA
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PSYCHOSOCIALNE ASPEKTY VZDELAVANIA Z POHLADU
ZIAKOV S NEVYLIECITELNYM OCHORENIM - VYSLEDKY
KVALITATIVNEHO VYSKUMU!

Psychosocial Aspects of Education from the View of Pupils with
Incurable Disease - Results of Qualitative Research

Kristina Tkdcovd?

Abstrakt: Problematika vzdeldvania jednotlivcov s nevylieCitelnym ochorenim je oblast, ktorej nie je
na Slovensku ani vo svete venovand pedagogickd, resp. specidlnopedagogickd pozornost' aj napriek
tomu, Ze deti a Ziaci s nevylieCitelnym ochorenim st sticastou vzdeldvacieho procesu aspori do casu,
kym im to zdravotny stav dovoli. Prispevkom chceme prezentovat' Ciastkové vysledky vyskumu
o edukdcii jednotlivcov s nevyliecitelnym ochorenim, ktorého cielom bolo zistit, ako sa konkrétny
druh nevyliecitelného ochorenia premieta do edukacnej oblasti Zivota dospievajiiceho s konkrétnym
nevyliecitelnym ochorenim. Vyskumnu vzorku tvorilo pdt dospievajiicich s nevyliecitelnym
ochorenim - onkologické ochorenia, Duchennova svalovd dystrofia, cystickd fibréza. Hlavnymi
metédami ziskavania vyskumnych ddt bol polostruktirovany rozhovor. V prispevku sme sa zamerali
na psychosocidlnu oblast' a na opis vybranych vyznamovych kategérii, ktoré vznikli na zdklade
fenomenologickej analyzy. Vysledky poukazujii na fakt, Ze mozZnost navstevovat skolu pomdha Ziakom
s nevyliecitelnym ochorenim citit’ sa plnohodnotnejsie. Ziaci a Studenti, ktori pokracujii vo vzdeldvani
v akejkolvek forme, st schopni udrZat’ si cast' svojej pravidelnej rutiny a urcitou formou sa spojit’
s beZnym Zivotom.

Kliicové slova: nevyliecitelné ochorenie, edukdcia, psychosocidlny aspekt.

Abstract: The issue of education of individuals with incurable diseases is an area which is not devoted
to pedagogy, resp. special pedagogical attention, even though children and pupils with incurable
diseases are part of the educational process, at least if their health condition allows. With the
paper we want to present partial results of research on the education of individuals with incurable
diseases, the aim of which was to find out how a particular type of incurable disease is reflected in the
educational area of adolescent life with a particular incurable disease. The research sample consisted
of five adolescents with incurable diseases - oncological diseases, Duchenne muscular dystrophy, cystic
fibrosis. The main methods of obtaining research data were a semi-structured interview. In this paper,
we focused on the psychosocial area and on the description of selected categories of meaning, which
arose based on phenomenological analysis. The results point to the fact that the opportunity to attend
school helps students with incurable diseases to feel fuller. Pupils and students who continue their
education in any form can maintain a part of their regular routine and in some way connect with
everyday life.

Keywords: incurable disease, education, psychosocial aspect.
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Majtejcek (2001) uvadza, Ze ¢loveka treba ponimat komplexne z réznych
hladisk pricom, ak d6jde k naruseniu jednej zlozky komplexného systému ¢loveka,
porucha sa nutne prejavi vo funkcii celku. Z tohto dévodu povazujeme za ddlezité
vymedzit ponimanie choroby z viacerych hladisk suvisiacich s ¢lovekom. Chorobu
mozno ponimat’ ako multifaktoridlny jav, na ktory nahliadame z viacerych
hladisk. Ide najma o hladisko medicinske, socialne a hladisko pedagogické, resp.
Specialnopedagogické (Nagyova, Harcarikova, 2015).

Z medicinskeho hladiska moZno chorobu charakterizovat ako akékolvek
narus$enie Struktiry alebo funkcie organu, ktoré je ¢asto spojené so zjavnymi
Strukturdlnymi zmenami, ktorymi moézu byt 1ézie, pritomné v roznych
organoch a tkanivach (Crowley, 2014). V anglickej literatire sa mozno stretnut
s dvoma vymedzeniami choroby - disease a illness, pricom oba pojmy mdZeme
vo volnom preklade preloZit ako choroba. Problematike vymedzenia choroby
sa venoval Boorse (1977, s. 550), ktory definoval chorobu v dvoch pomerne
rovnocennych trovniach. V prvej sa opiera o vylu¢ne medicinske vymedzenie
choroby, ktort opisuje ako ,vniitorny stav, ktory zhorsuje zdravie.“ Druha Groven
je komplexnejSia a dotyka sa vplyvu ochorenia na funkcionovanie ¢loveka,
kedy chorobu vnima ako ,vnuitorny stav, pri ktorom doslo k zniZeniu normdlnej
funkcnej schopnosti (v jednej alebo viacerych funkcnych schopnostiach), ktord
vplyva na fungovanie v prirodzenom prostredi jednotlivca.” Pristupy Crowleyho
a Boorseho vsak neobsahuji dimenziu zdravia a pozitivneho zamerania, ktoré
vSak vo svojej definicii obsiahol Emson (1987, s. 812) a chorobu vnima ako ,,stav
ludského organizmu, kedy choroba skutocne alebo potencidlne znevyhodriuje
osobu pri celkovom preZivani Zivota (charakteristickd pre konkrétny vek) z iného
doévodu, ako iba socidlneho a zdravotného dopadu.”

Teoretické vychodiskd

Predmetom prispevku su jednotlivci s vybranymi druhmi nevyliecitelnych
ochoreni (onkologické ochorenia, Duchennova svalova dystrofia, cysticka
fibréza), ktori aj napriek nepriaznivému zdravotnému stavu maji potrebu
vzdelavat' sa. Casto sa vsak stava, Ze zdravotny stav neumoziiuje jednotlivcom
vzdelavat sa v beZznom vzdeldvacom prude aj napriek ich zaujmu. V pripade,
Ze ide o jednotlivcov z paliativnej starostlivosti, eduka¢na starostlivost je
limitovana na vlastné vyhladdvanie informacii, informacie od spoluZiakov
a v lepSom pripade zasielanie materidlov od vyucujiceho. St¢asna doba
nam ukazala moznost hybridného vzdeldvania, ktoré je moZnostou pre
jednotlivcov s nevyliecitelnym ochorenim ,drzat krok” so svojimi spoluziakmi
az do momentu, kedy je to mozné.

V silade som zameranim tohto prispevku je nevyhnutné uviest klasifikaciu
nevyliecitelnych ochoreni. Zakladna kategorizacia nevyliecitelnych ochoreni
detského veku by bola vel'mi ob$irna, preto sme zvolili klasifikaciu LLI a LTI - Life
Limiting Illness a Life-threatening illness. Life Limiting Illness (LLI) predstavuja
ochorenia, ktoré obmedzuju zivot, kedy je vysoky predpoklad predc¢asnej smrti.
Prikladom méZe byt Duchennova svalova dystrofia. Life-threatening illness su
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ochorenia, ktoré mozu zapricinit predCasnt smrt, ale je pritomnd moznost
ovplyvilovania stavu liecbou, pricom sa vyskytuje predpoklad dlhodobejsej
perspektivy. Prikladom moéZu byt niektoré druhy onkologického ochorenia
(EAPC, 2007). Uvedena klasifikacia obsahuje tieto okruhy ochoreni (Jasenkova,
2007; EAPC, 2007; Nagyova, Harc¢arikova, 2015):
= choroby s moZnostou kurativnej liecby, pricom liecba méze zlyhat -
nadorové ochorenia, zlyhania organov;
s choroby s moZnostou prediZenia Zivota pomocou intenzivnej lie¢by -
cysticka fibréza, AIDS;
= choroby s moZnostou vyuzitia paliativnej lie¢by od stanovenia diagnézy -
tazké metabolické a neurodegenerativne ochorenia;
= choroby s tazkym neprogredujicim charakterom - tazké neurologické
choroby, vyvojové anomadlie a udrazové stavy s kraniocerebralnym
poskodenim.

Casto sa stava, Ze diet’a alebo Ziak s ochorenim sa ocitne na spojnici medzi
Skolskym a zdravotnickym systémom, pricom pri zadvaZznejsich diagn6zach mozu
byt v zdravotnickom systéme Skolské potreby dietata Ci Ziaka prehliadnuté.
V tomto pripade je nevyhnutné, aby bola dietatu venovana primerana edukacna
starostlivost aj prostrednictvom réznych technik, medzi ktoré modZeme
zaradit' aj expresivne techniky. Prikladom méze byt biblioterapia vyuZivana
uz v 6. storoci, kedy oSetrovatelia ¢itali chorym a zomierajicim svetské knihy
(Blazek, Olmrova, 1985). Rovnako Blazek a Olmrova (1985) hovoria, Ze chory,
zomierajuci Clovek, u ktorého je predpoklad blizkej smrti je vdacny za kazdy
plnohodnotny zazitok.

Aj v Uulohach paliativnej starostlivosti podla Vestnika Ministerstva
zdravotnictva SR z roku 2006 je zd6raznené, aby bol jednotlivcom poskytovany
podporny systém na zabezpecenie aktivneho Zivota az do smrti. Rovnako
konStatuje o ulohe Specidlneho pedagdéga pri personidlnom zabezpeceni
mobilného hospicu a institucionalneho hospicu. Z tohto dévodu vidime vel'ka
potrebu konkrétneho vymedzenia tloh a povinnosti pre Specidlneho pedagéga
pri praci s nevylieCiteIne chorymi detmi, Ziakmi i dospelymi v termindlnom
stave ochorenia, ako aj pri postupnom progrese ochorenia.

Ponimanie choroby zo psychosocidlneho hladiska sa tyka najma vnimania
a postoja k vlastnej chorobe z hladiska jednotlivca s ochorenim. ,Sme prilis
nakloneni vnimat chorobu ako Cisto biologicky fenomén, ale ak nazerdme
na chorobu z hladiska antropoldgie, tak chorobu méZeme vnimat' ako jav spojenia
kultiry a spolocenského Zivota“ (Herndez, 2008, In: Preedy, 2012, s. 479).
Vplyvom choroby dochadza k socidlnym zmenam v Zivote jednotlivca. Konkrétne
ide o zmenu identity jednotlivca s chorobou a zmenu socialnej roly na zaklade
trvalych ndasledkov choroby (Vagnerova, 1999, In: Harcarikova, 2011; Kapr,
1986). Rovnako je to u deti a Ziakov s ochorenim chronickym, akiitnym alebo
nevyliecitelnym, kedy mézu byt vystaveni zvySenému riziku rozvoja socidlnych
deficitov v porovnani so svojimi zdravymi rovesnikmi z dévodu obmedzeni
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suvisiacimi s ich chorobou. Prikladom mo6Ze byt malé mnoZstvo socidlnych
prileZitosti, obmedzenych fyzickych schopnosti alebo pocity odcudzenia
od rovesnikov (LaGreca, 1990, In: Brown, 1999). U deti a Ziakov mdZeme
medzi prvotné socidlne dosledky zaradit to, Ze jednotlivec nemdzZe v plnej
miere realizovat’ rolu Ziaka v Skole. Plnohodnotna rola Ziaka je v priaznivych
podmienkach kompenzovana rolou Ziaka v Skole pri zdravotnickom zariadeni,
kde sijednotlivec uvedomuje svoju poziciu. Existuju aj pripady, kedy podmienky
nie su vhodné na realizaciu edukécie a jednotlivec straca rolu ziaka (Nagyova,
2015). Je nevyhnutné, aby u jednotlivcov s ochorenim akéhokolvek charakteru
bola podporend socidlna zlozka, nakol'ko emociondlna podpora a sociilna
blizkost' zo strany rovesnikov mézu slizit' ako vyznamny faktor pri prevencii
rizika vzniku socidlnej izolacie (Martinez a kol., 2011). Uvedené je potvrdené
vyskumom z roku 1992, ktorym sa zistilo, Ze vzajomna emocionalna podpora
deti s diabetom im pomohla citit sa viac prijimanymi. Preto je pochopenie
urovne socidlneho fungovania vo vztahu k chorobe doéleZité pre zlepSenie
vysledkov detf, ktoré trpia roznymi ochoreniami (LaGreca, 1992).

Ak nebudeme vnimat ¢loveka na zaklade holistického pristupu (bio-psycho-
socio) a na zaklade tohto pristupu nezvolime vhodny pristup k dietatu, Ziakovi
¢i dospievajucemu, tak nastupom choroby, pripadne postupom choroby méze
dojst’ k zmene socidlneho statusu a tym k neprimeranému plneniu socialnych
rolf a dloh. Toto vSetko moZe viest k zmenam v sebavnimani, sebakonceptu
a sebaucty (SuSinkova, Horiidkova, 2005; Svatova, Cmorejova, Balkova, 2010;
Nagyov4, 2015; Bastecky a kol., 1993).]Je nevyhnutné, aby vSak platilo ,uvolnenie
od zdvdzkov a motivdcia k lekdrskej pomoci“ (Blazek, Olmrova, 1985, s. 126).

Stav choroby zo socidlneho hladiska mozZno podla Parsonsa (1951)
a Vagnerovej (1999) povazovat za urcity druh socidlnej devidcie, kedy
jednotlivec nadobida novud rolu, rolu chorého. Avsak aj v tomto stave je
nevyhnutné u jednotlivcov podporovat socidlne interakcie. Podla Hopsa (1983)
je nevyhnutné pri socidlnej interakcii vyuZit socidlne kompetencie, ktoré
moZeme vnimat ako schopnost jednotlivca socidlne fungovat (Rose-Krasnor,
1997) a ako schopnost jednotlivca porozumiet vztahu medzi spolofenskym
a socidlnym spravanim rovesnikov (Dodge a kol., 1986).

Désledky nevyliecitelného ochorenia na jednotlivca a jeho okolie

Akékolvek ochorenie nespdsobuje vylucne somatické tazkosti a stigmy,
ale rovnako ovplyviiuje aj prezivanie dietata, uvazovanie a behavioralne
prejavy, ktoré moéZeme oznacit za problémy v psychickej oblasti (Vagnerova,
1999). Ochorenie dieta a jeho okolie zatazi natol'ko, Ze Castokrat ohrozuje
zdravy psychosocidlny vyvin a primerané fungovanie. Aby nedos$lo k dplnému
rozvrateniu psychosocidlneho fungovania, u jednotlivca si Casto aktivované
mechanizmy zamerané na zvlddanie tejto extrémnej zataze, priCom tento
proces oznacujeme coping (Matéjcek, 2001; Vagnerova, 1999) a predstavuje
snaZenie jednotlivca prekonat zataZ smerujicu z vnuatornej, t.j. bio-psycho-
socio-spiritudlnej oblasti alebo vonkajSej oblasti, kedy sa jednotlivec snazi
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adaptovat’ na stresujuci faktor, v naSom pripade nevylieCitelné ochorenie
jednotlivca (Mares, 1999; Vagnerova, 1999).

Spracovanie zataze, cCize samotného ochorenia prebieha v rdéznych
etapach. U deti moZeme podla Vagnerovej (1999), Ri¢ana a Krejéitovej (1997)
rozoznavat' niekol'ko spdsobov detskych reakcii na vlastné ochorenie. Ide
o emociondlnu alebo citovu reakciu na ochorenie, kedy sa objavuje drazdivost
a labilita, tzkost a strach a vo vaznych pripadoch sa moézZe objavit apatia
a depresia. Dal$ou je rozumova alebo racionalna reakcia, ktora sa vztahuje
najma na vyvinovu urovei dietata. Podla Langmeiera a kol. (2000) su prejavy
mladSieho dietata charakteristické subjektivnym hodnotenim ochorenia, ktoré
sa vztahuje na aktudlne preZivanie. Hodnotenie ochorenia, ako aj predstavy
o ochorenf st iracionalne a ¢asto sprevadzané hladanim vinnika. U starSich deti
moZeme rovnako sledovat subjektivne hodnotenie ochorenia, avSak stava sa
viac redlnejSim, kedy je ovplyvnené logickym uvazovanim. Dospievajtci ¢asto
svoj stav vedome popierajd, o suvisi s presadzovanim autondmie, ktora je
v stave zavazného ochorenia obmedzend a jej dalsi vyvin ohrozeny.

To, akym spdsobom bude jednotlivec reagovat, prezivat a hodnotit' vlastné
ochorenie je determinované postojmi spoloc¢nosti, v ktorej jednotlivec Zije
(Vagnerova, 1999, 2004). Autorka toto preZivanie a hodnotenie nazyva
subjektivnym obrazom ochorenia, ktory okrem hodnotenia a preZivania
determinuje mieru utrpenia a reagovania na jednotlivé ikony spojené s liecbou.
Uzkost a prejavy neistoty rodi¢ov sa dietata vyrazne dotykaji a ovplyviiuji ho.
Okrem rodiny existuju aj dalSie ¢initele, ktoré vyznamne ovplyviiujd vnimanie
a prezivanie dietata. Podla Matéjceka (2001) ide najma o vyvinova uroven
dietata, rozsah a kvalitu ochorenia, psychickd konstiticia dietata a pristup
okolia k dietatu.

Predstava o vlastnom ochoreni a jej uvedomenie moze byt v pociato¢nych
Stadidch ochorenia samostatnou potrebou. Jednotlivec o ochoreni uvazuje,
zaobstarava si rézne materidly na Stddium (Vagnerova, 1999). V tejto etape
je velmi doleZité, aby sme jednotlivcovi poskytovali jasné a zrozumitelné
informdcie, aby sa u pacienta nevytvorili skreslené informacie o pricine
ochorenia, ako aj jej liecbe. Uvedomenie si ochorenia (emocionalneho,
kognitivneho) je rovnako vyznamne ovplyvnené sebaponimanim jednotlivca.

Sebaponimanie alebo sebavnimanie predstavuje zakladnd psychologicku
funkciu detstva (Pinquart, 2012). Vyskumami bolo preukdzané, Ze prave
sebavnimanie, CiZe to, ako jednotlivec sdm seba vnima, chape a hodnoti, je
najviac zasiahnuté zavaznym, zivot ohrozujicim alebo chronickym ochorenim
(Ktrivohlavy, 2002). Popri sebavnimani je nevyhnutné venovat sa i pojmu
identita, ktory predstavuje odpoved na otazku - kto som ja, a ktora je ochorenim
zasiahnuta najviac (K¥ivohlavy, 2002; Dunkel-Schetter, 1992). Podla Goffmana
(2003) mdzeme identitu vnimat ako sihrn charakteristik, prostrednictvom
ktorych moZno odliSit jednotlivca od ostatnych ¢lenov socidlnej skupiny.
Vplyvom ochorenia sa straca doterajSia identita a je nadobudnuta nov4, pricom
tato strata moze byt takého rozsahu, Ze jednotlivec prestava vnimat seba ako
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hodnotného a dctyhodného, ¢im dochadza okrem naruSenia sebavnimania
k naruseniu sebahodnotenia (self-esteem) (Ktrivohlavy, 2002; Hatokova, 2007).

Vyznamne k problematike sebavnimania prispela svojim vyskumom
Bluebond-Langerova (1978, In: Corr, 2012), ktora vytvorila pat Stadif zmien
sebavnimania deti s nevyliecitelnym ochorenim. Proces oboznamovania sa
s informdaciami o vlastnej chorobe priamo vplyval na sebavnimanie - ako
deti dostali informdaciu o svojom zdravotnom stave, dochidzalo k zmene
porozumenia seba samych. Kritickymi bodmi si najma nacasovanie tychto
zmien vo vztahu k vonkaj$im udalostiam a schopnosti dietata integrovat
a syntetizovat informacie vyplyvajlice z jeho skiisenosti na tvorbu nového
sebaponimania (Bluebond-Langer, 1978, In: Corr, 2012). Podrobnejsi opis
jednotlivych $tadii uvadzame v nasledujticej tabul'ke 1.

Tabul'ka 1 Stadia sebavnimania deti so Zivot ohrozujticim alebo nevylietitelnym
ochorenim

Stadia v procese prijimania informéacii Zmena v sebavnimani (self-concept)

0 zdravotnom stave

1. Mam velmivazne ochorenie od urcenia diagnézy po uvedomenie si, Ze mam

vazne ochorenie

2. Poznam lieky, ktoré si mam davat; viem
kedy si ich mam davat; poznam ich vedlajsie

ucinky

od prvej remisie k uvedomeniu si, Ze mam vazne
ochorenie, ale bude to lepsie

3. Poznam ucel liecby a zakrokov

od prvého relapsu k uvedomeniu si, Ze mam stale
vazne ochorenie, ale bude to lepsie

4. Rozumiem, Ze symptomy, liecba a zakroky
urcuju ochorenie, ktoré mozu skoncit
relapsom alebo remisiou

od niekol’kych remisii a relapsov k uvedomeniu si,
Ze mam stale vazne ochorenie a nebude to lepSie

5. Rozumiem, Ze stale opakujtca sa liecba bez
ucinku vedie ku koncu ochoreniu - k smrti;

od smrti kamarata k uvedomeniu si, Ze aj ja
zomriem

rozumiem, Ze su tu lieky s obmedzenou
moznostou Ucinku a ked' prestanti
Gcinkovat, zomriem

(Zdroj: vlastné spracovanie podla Bluebond-Langerovej, 1978)

V prvom $tadiu si dieta plne uvedomuje, Ze je jeho zdravie narusené, avsak
chorobu povaZzuje za stav docasny. V druhom stadiu sa dieta uc¢i navykom liecby,
t,j. v.akom case si ma liek vziat, aké mnozstvo. Rovnako sa uci tomu, ¢o je pre
neho kontraindikaciou, ktoré tkony, aktivity si nevhodné a mohli by ohrozit
jeho zdravie a tym zhorsit celkovy stav. Dieta stale zotrvava vo vnimani seba
ako docasne chorého s pozitivnou viziou budicnosti a prognézy. Tretie Stadium
je ovplyvnené prvym relapsom, CiZe navratom ochorenia po prvotnej liecbe
a remisii. Dieta je tymto zasiahnuté, ¢o sa odraza aj vo vnimani seba samého,
kedy si dieta svoj stav uvedomuje, mysli pozitivne, avsak vnimanie perspektivy
budicnosti je smerované k tomu, Ze sa jeho stav zlepsi a nie k tomu, Ze sa
vylie¢i. Vo Stvrtom Stadiu je dieta ovplyvnené nielen vlastnym stavom, ale
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aj prostredim (najma nemocnice), ¢im je utvoreny presny obraz ochorenia.
Dieta si plne uvedomuje to, Ze je velmi vaZne choré, uvedomuje si prognézu,
avSak stdle sa nepovaZuje za umierajice dieta. Posledné, piate Stadium je
vyznamne ovplyvnené prostredim, kedy sa dieta prvykrat stretdva so stratou
rovesnika, kamarata s podobnym alebo rovnakym ochorenim. Piate Stadium je
charakteristické ozna¢enim seba samého za umierajtceho.

V tychto Stadidch mo6Zeme pozorovat postupnu adaptaciu dietata na rolu
chorého, kedy dieta spracovava vlastné myslienky a rozne druhy emécif, ako
aj prezivanie a behavioralne prejavy okolia, najma rodiny. V tomto procese sa
moZu u dietata objavit pocity neschopnosti zvladnut tuto situaciu, pocity, Ze je
to nad jeho vlastné sily, ¢o sa mdzZe prejavit’ tazkostami v psychike jednotlivca,
ktorymi mézu byt podla Andrasiovej (2008) nasledovné:

m strach a uzkost vyplyvajice zo strachu o vlastny Zivot, kedy je dieta

konfrontované s myslienkou smrti a tzkost tykajiica sa najma vyvinu
a postupu ochorenia;

= smutok tykajici sa najma uvedomenia si skuto¢nosti straty zdravia, ktora

dieta vyznamnym spdsobom obmedzuje v prirodzenych aktivitach;

= hnev a agresia, ktora predstavuje vyvrcholenie ndrocnej Zivotnej situacie.

Okrem tychto tazkosti su deti s chronickym alebo nevyliecitelnym Zivot
ohrozujucim ochorenim vystavené zvySenému riziku vzniku socidlnych
problémov. Poukazuji na to S$tidie zaloZené na skdmani rizika vzniku
socidlnych problémov na ziklade taZzkosti so schopnostou adaptovat sa
na prostredie, internalizicie a externalizacie problémov so spravanim, ktoré
ako bolo zistené, je dvojndsobne vyssie v porovnani so zdravymi detmi (Meijer,
Sinnema a kol,, 2000). Okrem tychto problémov sa objavuje zvySené riziko
nenadobudnutia socidlnych kompetencii na takej trovni, ako dosahuju deti
rovnakého veku (Thompson, Hodges, Hamlett, 1990). Je doleZité poukazat
na skutocnost, Ze psychologickym a psychosocidlnym problém tychto deti je
z hladiska vyskumu a publikacie venovana zvysSena pozornost, avSak socidlna
oblast deti s nevyliecitel'nym, resp. dlhotrvajtcim Zivot ohrozujicim ochorenim
je opominana a prave tato oblast poskytuje dietatu/ziakovi moZnost rozvoja
a ucenia sa v oblasti spravania a pravidiel.

Metodika vyskumu

Problematika jednotlivcov s chorobou je integralnou sucastou vedného
odboru pedagogika telesne postihnutych, chorych a zdravotne oslabenych,
ktora v sebe integruje tri skupiny jednotlivcov - st to jednotlivci s telesnym
postihnutim, chorobou a zdravotnym oslabenim. V kontexte nasSej prace sa
v celom jej rozsahu zameriavame na problematiku jednotlivcov s chorobou,
teda zvlast tych, ktorych Zivot je znacne limitovany progresiou ich choroby.
Pedagogika deti chorych a zdravotne oslabenych predstavuje v sucasnosti
na Slovensku, ako aj v zahrani¢{ oblast, ktora je eSte stale malo rozpracovan,
avSak v poslednych rokoch sa jej zacala venovat vacSia pozornost, nielen
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z hladiska vylu¢ne vzdeldvacieho, ale komplexného hladiska, zahfiiajiceho
vychovu prostrednictvom roznych inStitdcii a organizacii, socializaciu
tychto jednotlivcov v Specifickom prostredi nemocnic a Specifickom stave
rekonvalescencie, ako aj postavenia Specidlneho pedagéga a pomahajicich
profesii pri edukatnom procese tychto deti. Rola Specidlneho pedagdga
sa zacala presadzovat za dolezity clanok transdisciplindrneho timu
paliativnej a hospicovej starostlivosti, avSak stdle nie je presne vymedzené
pracovné poslanie, tlohy a Specifika prace s detmi, zZiakmi a dospievajicimi
s nevyliecitelnym ochorenim.

V ramci prispevku prezentujeme cCiastkové vysledky vyskumu, ktori sa
zameriaval na jednotlivcov s nevyliecitelnym ochorenim. Hlavnym cielom
vyskumu bolo opisat edukaény proces jednotlivcov s vybranymi druhmi
nevyliecitelnych ochoreni - onkologické ochorenia, cystickd fibréza,
Duchennova svalova dystrofia, t.j. zistit, aky je z pohladu jednotlivcov
s nevylieCitelnym ochorenim. Za ciel sme si dali prezentovat vysledky
psychosocialnej zlozky kontextu nevyliecitelného ochorenia a vybrali nasledné
vyskumné otazky:

= Aké postavenie ma Skola v Zivote Ziakov s nevylieCitelnym ochorenim?

= Ako vnimaju Ziaci s nevylieCitelnym ochorenim vlastné ochorenie

v stvislosti so $kolou?

Pre potreby nasho vyskumu sme zvolili kvalitativny pristup, ktory mézeme
podla Gavoru (2006) charakterizovat ako postup, na zaklade ktorého su
vytvarané nové tedrie, pripadne sa vytvaraju nové otazky pre dalSie badanie.
Nasa vol'ba kvalitativnej metodolégie spocivala aj v hladani odpovedi na otazky:
ako? prec¢o? Vzhladom na to, Ze problematika edukacie Ziakov s nevylieCitelnym
je v podmienkach Slovenska len malo prebadanou oblastou, bol kvalitativny
dizajn najlepSou vol'bou. Na zaklade Stiidia podstaty kazdého metodologického
pristupu sme sa rozhodli pre fenomenologicky pristup, nakol'ko najviac
zodpoveda potrebdm nasej prace, a to z dévodu, Ze:

= edukacia ziakov s nevyliecitelnym ochorenim je fenomén, ktorému nie je

na Slovensku venovana dostato¢na pozornost;

= je Specificky zivot Ziaka s nevylieCitelnym ochorenim a jeho rodiny;

= kontakt so Ziakom s nevyliecitel'nym ochorenim a jeho rodinou;

= nevyliecitelné ochorenie predstavuje Specifickd skiisenost - fenomén.

Fenomenologicky pristup mozZno ponimat ako proces, prostrednictvom
ktorého sa snazime preniknut do hlbSieho kontextu problému, s cielom ,opisat’
a analyzovat’ preZitu skiisenost’ so Specifickym fenoménom, ktori md urcity
jednotlivec alebo skupina jednotlivcov* (Hendl, 2005, s. 128). Okrem zakladnej
charakteristiky fenomenologickej analyzy poskytuje Gavora (2006) aj kroky pri
tejto metodoldgii:

1. precizne ¢itanie transkriptu rozhovoru s ticastnikmi vyskumu;

2. segmentovanie vyznamovych oblasti v rozhovore;
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3. identifikovanie vyznamnych vyrokov v horizontalnej rovine;

. vytvaranie tém z identifikovanych vyznamnych vyrokov;

5. tento postup sa uplatiiuje u kazdého tcastnika vyskumu, s ktorym bol
realizovany hibkovy rozhovor a nasledne sa jednotlivé témy davaji
do vztahov;

6. validizacia tém na zdklade porovnania vytvorenych tém s opismi
Z rozhovorov;

7. vyCerpajuci opis skimaného fenoménu na zdklade predchadzajuicej
integracie;

8. vyCerpavajuci opis predstavuje jednoznacnti formuldciu skisenosti
skiimaného fenoménu;

9. poslednym, validiza¢nym krokom je navrat k d¢astnikom vyskumu, ktori
sa vyslovuju, ¢i vysledny opis zodpoveda ich skisenosti.

N

Rovnako ako Gavora, aj Hendl (2016) uvadza kroky pri fenomenologii:
1. realizacia hibkovych rozhovorov s tGéastnikmi vyskumu so zameranim
na urcita skisenost,
2. vyskumnik skiima stale Struktiry v skisenosti jednotlivych ucastnikov,
. vyskumnik hlada spolo¢né znaky skusenosti u jednotlivych ticastnikov,
4. po analyze ziskanych dat sa zostavi sprava, ktora obsahuje komplexny
opis prezitych skiisenosti u jednotlivych ucastnikowv.

w

Uvedené kroky komplexného systému fenomenologickej analyzy sme
v kombinacii oboch autorov vyuzili aj pri naSom vyskume.

Vyskumnd vzorka

V naSej praci sme sa zamerali na skupinu dospievajucich s vybranymi
druhmi nevyliecitelnych ochoreni - onkologické ochorenia, cysticka fibréza,
Duchennova svalova dystrofia a ich rodic¢ov. Pri vybere vyskumnej vzorky sme sa
zameralina jednotlivcov, ktorym bolo diagnostikované nevylieCitelné, resp. Zivot
ohrozujuce ochorenie. Zamerali sme sa na dospievajucich, ktorym zdravotny
stav umoziioval zucastnit’ sa vyskumu formou rozhovorov a ich schopnostou
komunikovat o danej problematike. Rovnako déleZitym vyberovym aspektom
bola ochota rodica, resp. rodi¢ov, zdkonnych zastupcov ztucastnit sa vyskumu
formou polostruktirovaného rozhovoru.

Vyber vzorky jednotlivcov s nevyliecitelnym ochorenim bol podla Gavoru
(2010) podmieneny zdmernou a rovnako dostupnou volbou, nakolko
na Slovensku neexistuje ziada evidencia Statistickych Udajov o pocte
jednotlivcov konkrétneho veku k zvolenym nevyliecitelnym ochoreniam.
Existuji organizicie venujuce sa jednotlivym druhom nevyliecitelnych
ochoreni, napr. Klub cystickej fibrézy, Organizacia muskularnej dystrofie, portal
REaDY (Registr svalovych dystrofii), Liga proti rakovine, av$ak tieto organizacie
neposkytuju ziadne relevantné Statistické informécie. Z tohto dévodu sme sa
rozhodli uskuto¢nit vyber na zaklade kontaktov ,po zndmosti.“
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Vyskum bol realizovany od marca 2017 do januara 2018. So Ziadostou
0 Ucast sme v prvom rade oslovili ndm zndme rodiny, ktorych sucastou je
jednotlivec s nevyliecitelnym ochorenim. Vzhladom na Specificki vyskumnu
vzorku sme neziadali od rodin dalSie oslovovanie rodin, nakol'’ko bol pre nas
prvotny kontakt s rodinou dolezitym aspektom a zasadou prace. Nasledne sme
oslovili zdAmerne zvolené institticie - Zakladna skola s materskou Skolou pri
zdravotnickom zariadeni, Dolny Smokovec, Srobarov tstav detskej tuberkul6zy
arespiracnych chordb, Organizaciu muskularnych dystrofikov v SR a neziskovu
organizaciu Plamienok, ktoré spolupracuju s jednotlivcami s vybranymi druhmi
nevyliecitelnych ochorenf a ich rodinami. V nasledujicej tabulke 3 uvadzame
charakteristiku ucastnikov vyskumu.

Tabul'ka 2 Zakladné tidaje o ucastnikoch vyskumu - dospievajuci

Utastnik: LV

Diagnéza: zhubny nador temenného laloku mozgu

Vek: 19 rokov

Aktudlny zdravotny stav: 309 dni v domacej hospicovej starostlivosti, progres ochorenia

Vzdelanie: SOS pre Ziakov s telesnym postihnutim, individudlny vzdelavaci program

Aktudlny stav vo vzdelavani: dlhodoba (niekol’komesa¢na) absencia, nevzdelava sa

Utastnik: AB

Diagnoéza: Osteosarkom stehennej kosti

Vek: 20 rokov

Aktudlny zdravotny stav: 93 dni v domacej hospicovej starostlivosti,progres ochorenia, exitus
15.12.2017

Vzdelanie: gymnazium (ispe$na maturita), individualny $tudijny plan, prijatie na VS (Slovenska
polnohospodarska univerzita v Nitre)

Aktudlny stav vo vzdelavani: nevzdelava sa

Utastnik: AV
Diagnoéza: Cysticka fibréza /G542X/; celiaklia
Vek: 19 rokov

Aktudlny zdravotny stav: stabilizovany stav s opakovanym antibiotickym preliecenim, kazdodenna
antibioticka udrziavacia liecba, kaZdodenna rehabilitacia a inhalécia

Vzdelanie: ukoncené SOU (vyucny list)

Aktudlny stav vo vzdelavani: vzdelavanie v dvojrocnom nadstavbovom $tidiu

Utastnik: NP

Diagnéza: Duchennova svalova dystrofia

Vek: 15 rokov

Aktudlny zdravotny stav: progres ochorenia, imobilny, zachovana mierna pohyblivost hornych
konéatin

Vzdelanie: Specidlna zakladna skola pre Ziakov s telesnym postihnutim
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Aktualny stav vo vzdelavani: vzdelavanie v SZS striedané s domacim vzdelavanim podla aktualneho
zdravotného stavu

Ucastnik: HM

Diagndza: Duchennova svalova dystrofia

Vek: 15 rokov

Aktudlny zdravotny stav: progres ochorenia, imobilny, zachovana mierna pohyblivost zapastia a prstov
ruk

Vzdelanie: zakladna Skola, individudlna integracia

Aktudlny stav vo vzdelavani: vzdelavanie v beznej zakladnej Skole striedané s domacim vzdelavanim
podla aktualneho zdravotného stavu

(Zdroj: viastné spracovanie)

Vysledky z vyskumu

Na zaklade fenomenologickej analyzy transkriptov rozhovorov
s dospievajucimi s vybranymi druhmi nevylieCitelnych ochoreni sme
identifikovali v skupine dospievajucich $tyri vyznamové kategorie, ktoré boli
podporené subtémami. Okrem tychto vyznamovych kategdrii bola vytvorena
eSte jedna vyznamova kategéria v skupine dospievajtcich s nevylieCitelnym
ochorenim, ktora je vSak tvorena vypovedami iba niekol’kych tcastnikov, ale
zasluhuje si pozornost.

Identifikované vyznamové kategérie a ich subtémy v ramci skupiny
dospievajucich s nevyliecitelnym ochorenim uvadzame v nasledujucej tabul’ke 3.

Tabul'ka 3 Vyznamové kategorie a subtémy - skupina dospievajuicich

1. Specifika vzdelavania:
- vzdelavanie pocas liecby
- individudlne formy vzdelavania
- motiv k vzdelavaniu - vyznam Skoly pre budtcnost
- orientdcia a zdujmy o individudlne témy
- Specifikd a obmedzenia vzdelavania vyplyvajtce z diagn6zy
- dalSie vzdelavanie

2. Vztahy v Skolskom prostredi:
- vztahy so spoluziakmi
- Skola ako moznost' socialnej interakcie

3. Individualne formy pomoci pri vzdelavani:
- pomoc ucitelov a asistentov
- pomoc spoluziakov

4. Diagnoza:
- diagnoza ako charakteristicka ¢rta
- komunikacia diagnézy

(Zdroj: viastné spracovanie)
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V ramci prispevku sa zameriame na vyznamové kategdrie: vztahy v skolskom
prostredi, individudlne formy pomoci, diagnoza.

1. Vztahy v skolskom prostredi

Vyznamova kategoria vztahy v Skolskom prostredi vznikla na zaklade analyzy
vyrokov ucastnikov vyskumu v skupine dospievajucich s nevyliecitelnym
ochorenim, pricom tieto vyroky sa netykaju vylu¢ne vztahov so spoluziakmi,
vrstovnikmi a ucitel'mi, ale ide o celkovy proces interakcie v skole ako prostredi.
Z viacerych vyskumov zaoberajucich sa vyznamom socidlneho prostredia pre
jednotlivcov s dlhodobym zavaznym ochorenim Skolského veku je zjavné,
ze Skola predstavuje pre tychto jednotlivcov unik z prostredia choroby
a lekarskych zakrokov do bezného, zndmeho prostredia. Tato vyznamovu
kategoriu podporuju subtémy, ktorym by sme sa radi podrobnejsie venovali:

a) vztahy so spoluziakmi

Kazdy dospievajuci s nevylieCitelnym ochorenim v ramci vyskumu
identifikoval vztahy so spoluziakmi ako dolezitd sucast spoluprace so Skolou.
Vo vsetkych pripadoch sme dokazali identifikovat vyroky, ktoré sa spajaju
s pozitivnou skiisenostou s oboma spominanymi skupinami. V suvislosti so
spoluziakmi je dolezité upozornit na fakt, Ze ¢im dlhsie je preruseny kontakt
so spoluziakmi, tym sa vztahy zoslabuju. Potvrdit to méZeme vyrokom jednej
ucastnicky: ,S tymi, co mame teraz nie (LV).” Tato ucastnicka od zaciatku
Skolského roku, kedy bola preradena do druhej triedy s novym kolektivom,
navstevovala Skolu velmi sporadicky, ¢o sposobilo, Ze nebolo mozné vytvorit
si silnejSie socidlne vztahy so spoluziakmi, nie je zachovany ani ziaden socialny
kontakt. Co je v8ak zaujimavé, ucastnitka udrzuje kontakt so spoluziakmi,
s ktorymi navstevovala jednu triedu pred tym, ako musela opakovat rocnik, t.j.
so Studentmi vyssich ro¢nikov: ,Ale s tymi druhymi, ¢o tam so mnou chodia, tak
s tymi mdm kontakt (LV).”

Spoluziaci predstavuju pre dospievajucich silnu socialnu, ale aj psychicku
podporu nielen v Skolskom prostredi, ale aj mimo neho, napr. v akitnom
stadiu ochorenia: ,Komunikovali sme a aj teraz, sme este v kontakte; SpoluZiaci
boli top. Ale boli super. Aj su (AB).” ,Dobre sa s nimi vychddza, v pohode; Dobri,
hej, dobri. Niekedy ma nastvu, niekedy, ale dobri. Ale na Mokrohdjskej som mal
kamardta, ale nie spoluziaka (NP).“V pripade druhého vyroku (NP) si moZeme
vSimnut, Ze aj napriek negativnej skisenosti s predchadzajicou skolou (tuto
negativnu skiisenost’ prezentujeme v Casti Individudlne skiusenosti niektorych
dospievajicich) Gcastnik rad spomina na predchadzajtci kolektiv, s ktorym, ako
potvrdzuju aj rodicia, udrzuje staly kontakt.

Silné socialne vztahy v pripade ziaka, ktory navstevuje rovnaky kolektiv
od materskej Skoly vo forme individualnej integracie, mézeme potvrdit aj jeho
vypovedou o potrebe dalSieho vzdelavania: ,... to, Ze by sme ostali stdle, akoZe
stdle spolu, aj na strednej skole, aj na vysokej (HM).”
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Rovnako v pripade jedného ucastnika, u ktorého sme vSak nedokazali
identifikovat' vo vypovediach priamu vypoved' tykajicu sa vztahov v skolskom
prostredi, avSak opierame sa o vypovede rodic¢ov: .. maji velmi dobré vztahy;
spoluZiaci ho maji velmi radi; hovorila to aj triedna ucitel'ka, Ze su velmi dobrd
trieda, velmi sudrzni; ked’ treba klamat, tak vSetci naraz klami (mAV; AV).”

MéZeme potvrdit' silnd spolupatri¢nost a podporu aj napriek diagnoéze
ucastnika.

b)  sSkola ako mozZnost socidlnej interakcie

Identifikovana subtéma Skola ako moZnost' socidlnej interakcie uzko suvisi
s predchadzajicou subtémou o vztahoch. Venovali sme jej vSak samostatnu
pozornost, nakol'’ko niektoré vyroky maju silnd vypovednu hodnotu. U dvoch
ucastnikoch vyskumu sme sa stretli s tym, Ze Skola ako socialne prostredie — ako
moZnost socidlneho kontaktu, predstavovali najpozitivnejsiu cast' v suvislosti
s prostredim a rovnako to bola ¢ast, ktortu by viac posilnili v pripade moZnych
zmien: ,No, kamardti a takto; Ako vicsinou kamardti alebo takto Ze, pre nich to
robim aj, pre tych kamardtov, vicsinou a ak by som, aby som sa tam aj zabavila
za tu dobu, jak keby som bola doma...; No, akoZe medzi Iudmi byt, to je lepSie,
sa porozprdvat ...(LV).” ,SpoluZiaci boli top. A potom asi prestdvky, ked sme sa
mohli bavit' a vielico iné; Mmmm, asi by som pristupoval viac lajddcky a uZival si
kolektiv viac (AB).”

U jedného ucastnika sme tiez identifikovali vypoved, ktord podporuje nasu
subtému, kedy vypoved potvrdzuje, Ze okrem vzdelavacieho procesu si uc¢astnik
spdja Skolské prostredie s vyznamnym socidlnym prostredim: ... a stretnem aj
tych spoluziakov (HM).”

PovaZujeme za ddlezité sa v tejto Casti venovat aj mimoskolskému kontaktu
so spoluziakmi, resp. vrstovnikmi v rdmci Skoly, nakol'ko sme identifikovali
niekol'ko vyrokov, ktoré sd pre tito subtému vyznamné. U niektorych ti¢astnikov
sme identifikovali skuto¢nost, Ze mimo Skolského prostredia nedochadza ku
kontaktu spoluZziakov, vrstovnikov, ¢i uz cez socidlne média alebo osobny
kontakt: S tymi, o mdme teraz nie (LV).” ,Nie. Oni st v 4 alebo 5 triede. Jeden je
zo Zdhoria, druhy je z Diibravky, treti je z Medzijarkov, Stvrty je z RuZinova a Nico
je z PetrZalky, CiZe nie. Oni ak tak, skontaktuju sa cez socidlne siete, cez skype
alebo si zavolaju. Vicsinou cas trdvia spolocne len v $kole (oNP; NP).”

Pripisujeme to najma zdravotnému stavu a tazkostiam v suvislosti
s presunom, avSak nemdzeme vylicit ani nezdujem zo strany samotnych
ucastnikov, resp. spoluziakov, vrstovnikov.

2. Individudlne formy pomoci pri vzdeldvani

Vyznamova kategéria individudlne formy pomoci pri vzdelavani sa
tyka dvoch hlavnych oblasti, pricom prvou je pomoc odbornikov - ucitelov
a asistentov, druhou je pomoc spoluZziakov v procese vzdeldvania. Tito pomoc
sme rozdelili na dve subtémy v ramci tejto kategorie, nakol'ko pri vypovediach
ucastnikov vyskumu sme identifikovali pomoc v tychto dvoch formach:
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a) pomoc ucitelov a asistentov

Tato subtéma je tvorena vyrokmi tykajucich sa pomoci zvlast od ucitelov,
zvlast od asistentov, avSak aj spolupracou oboch odbornikov. Ttito subtému
sme vytvorili aj v spojitosti s asistentmi, nakol'’ko niekol'ki z uc¢astnikov mali
moZnost spolupracovat' s asistentom ucitela, resp. osobnym asistentom. Vyroky
ucastnikov potvrdzuju vyznam a v niektorych pripadoch nevyhnutnost pomoci
ucitelov, resp. asistentov: , A ¢o sa tyka ucitelov? Oni boli tieZ super. Pomdhali mi,
informovali, ¢o treba, ¢o nie (AB).”, U¢itelia sa ndm snaZia vysvetlit, ¢o nechdpeme...
(AV).“, Ano, asistentka; VZdycky ked’ pride, pride k ndm a vysvetli mi to; Napriklad
mi daju, hm, otvoria ucebnicu alebo pracovny zosit (HM).“,,Normdlne sa opytam
pani ucitel’ky, Ze ako to mdm spravit' a potom mi povie a potom, ked’ to neviem,
tak jej poviem; No, dneska sme mali, ale ona ndm pomdha s pisanim a pomdhala
kamardtovi vliastne ukazovat, ako keby sa pomylil s ¢itanim, tak by mu pomohla
(NP).”

Pomoc ucitelov, resp. asistentov sa nevztahuje iba na Skolské prostredie,
ale tyka sa pomoci aj v domacom prostredi, resp. pri domacom vzdeldvani.
Ucastnicka LV, ktora sa vzdeldvania neztcastnila niekol’ko mesiacov, spominala
na pomoc ucitelov v Case, kedy jej zdravotny stav dovoloval vzdelavat sa
v domacom prostredi na zdklade inStrukcii ucitelov: ,VddcsSinou mi to teda,
vdcsinou, aj ked’ sa piSe pisomka, tak mdme na slovencinu jednu pani ucitel’ku,
ktord ndm to vsetko ddva cez internet, na maily a takto. Tak to posle, Ze vsetko, ¢o
sa preberalo aj na tej hodine, ona to napise do mailu, vetky také podrobné veci aj
veci, ¢o by sa malo tykat’ tej pisomky alebo ¢o; Tak ona mi dd aj viac ¢asu, potom
na to sa naucit' (LV).” V Skolskom prostredi si na pomoc asistentov spomina
v suvislosti s plnenim uloh, resp. pisanim pisomiek: ,Ako vdcsinou ucitelia,
asistenti pomdhaju; Napriklad ked’ sa pise pisomka, alebo takto (LV).” Musime
poznamenat, Ze LV vnimala pomoc asistentov nielen v jej prospech, ale aj ako
prospech pre triedu, resp. ucitel’ku, nakol'’ko hovori o rychlosti zvladnutia dloh:
,Ze skor oni daju asistenta, aby sa to lepsie, aby som to rychlej$ie napisala (LV).”

b)  pomoc spoluziakov

Subtéma pomoc spoluziakov podporuje kategériu individudlne formy
pomoci vo viacerych oblastiach. Nejde o pomoc vylu¢ne tykajicu sa
vzdelavacieho procesu, ale pri niektorych ucastnikoch sa tdto pomoc tyka aj
nevyhnutnej pomoci vyplyvajtcej z diagn6zy. Rovnako povazujeme za doleZité
spomenut, Ze u jednej ucastnicky vyskumu sme neidentifikovali pomoc
aktudlnych spoluziakov, av§ak znova sa budeme odvolavat na fakt, Ze tato
ucastnicka dlhodobo nenavstevovala novy Skolsky kolektiv. Z jej vypovede vSak
vyplyva, Ze ma skiisenost s pomocou spoluziakov, avSak nie aktualnych: ,Mmm,
tito novi nie (LV).”

Ostatni ucastnici svojimi vyrokmi potvrdili skisenost s pomocou
spoluziakov, ¢i uz islo o pomoc tykajticu sa vzdelavania, fungovania v S$kolskom
prostredi alebo psychickej podpory pocas intenzivnej liecby: , No, spoluZiaci mi
posielali materidly a ja nemdm problém si veci zapamdtat; No, spoluZiaci boli
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top. Vsetko, ¢o som potreboval, tak mi dodali, chodili za mnou, komunikovali sme,
a aj teraz sme este v kontakte (AB).” ,SpoluZiaci su dobri, daji sa. Pomdhaju mi;
Niekedy ked, ked’ asistentka chyba, tak mi pomdhaju. No, pomdhajii mi spoluZiaci;
Niekedy, ked’ potrebujem ist' na vecko alebo nieco také (HM).”

U dvoch ucastnikov sme okrem pomoci ucitelov a asistentov a pomoci
spoluziakov identifikovali vypovede tykajtice sa pomoci zo strany rodicov, ¢i uz
otca alebo matky: ,Nepomdha mi nikto, ale ked’ je pre mria nieco velmi tazké
alebo ked’ nechdpem nieco, tak si zvyknem vypytat’ pomoc...; Vicsinou od otca
(AV).“ No, ona mi to ¢ita a tak, lebo ja predsa kokcem a niekedy mdm zmditok, co je
¢o; Niekedy mi to pomdha, hlavne, ked’ som unaveny (NP).”

3. Diagnéza

Dolezitym kritériom pri koncipovani vyskumnej vzorky bola diagnéza
nevylie¢itelného ochorenia, resp. Zivot limitujiceho ochorenia. Pri zbere
vyskumnych dat a naslednej analyze bolo pre nas velmi zaujimavé, Ze sa tato
skutocnost pri vlastnej zakladnej charakteristike dospievajucich neodzrkadlila,
Ze dospievajici samych seba zo zaciatku komunikacie povaZovali za dplne
obycajnych dospievajtcich bez diagnézy, ktora je ich charakteristickym znakom.
Z tohto dévodu sme v ramci tejto vyznamovej kategérie rozhodli venovat
pozornost dvom subtémam, ako vyplyva z predchadzajiceho - diagnéze, ako
charakteristickej ¢rty a nasledne, ked’ sme pocas komunikacie otvorili tému
ochorenia - komunikdcia diagnézy.

a) diagnéza ako charakteristickd ¢rta

Pri tejto subtéme a vyrokoch vztahujucich sa k nej sme pri analyze
identifikovali dva fenomény. Jednym z nich je fakt, Ze sa niektor{ ucastnici
zamerne vyhli odpovedaniu na otazku o ich zakladnej charakteristike: ,LV,
moja prvd otdzka, povedz mi nieco o tebe, o $kole, hoci ¢o, co ti napadne (autorka
vyskumu)“ -, 0 Skole? (LV).”

Druhy fenomén sa tyka charakteristiky, v ktorej ani jeden z ucastnikov
vyskumu nespomenul diagnézu, ale iSlo zakladnu charakteristiku, resp.
o charakteristiku tykajticu sa obl'ibenych ¢innosti: , Tak, ¢o o mne. Som obycajny
dvadsatroény chalan, o md rdd Zivot. Uspesne som zmaturoval a prihldsil sa
aj na vysokt skolu polnohospoddrsku, ale dal som si rocny klud, nech sa trocha
zotavim (AB).“,Voldm sa A.L.V. Narodil som sa 1998. Chodim do Strednej odbornej
skoly Technickej v Komdrne na nadstavbové Stidium, pred tym som Studoval
za autoopravdra - elektrikdra, ktory bol 3. ro¢ny (AV).“,No, takZe. Narodil som sa
dvetisicdva. Najskér som navstivil ti materski Skolu, potom ti zdkladnu Skolu...”
(HM).” ,No, takZe mdm rdd playstation, hry a takéto veci a mdm pdtndst’ rokov;
..A eSte mdm rdd pocitace a este neviem, Ze Co; ... A filmy rdd pozerdm niekedy
(NP).”

Ako vyplyva z vypovedi, niektori ucastnici spojili zakladnt charakteristiku
aj so vzdelavanim, inf sa sdstredili na zaujmy. Ako sme spomenuli na zaciatku
tejto vyznamovej kategorie, ktora subtéma diagnéza ako charakteristicka crta
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podporuje, pri analyze bolo pre nas velmi zaujimavé, Ze sme sa stretli s tymto
druhom charakteristiky. Subtému sme nazvali diagndza ako charakteristickd
Crta, avSak z vypovedi vyplyva, Ze ani jeden z ucastnikov nepovazuje svoju
diagno6zu ako urcujuici znak, ¢o z ndsho pohladu povazujeme za velmi pozitivne,
nakol'’ko si dospievajuci zachovavali a zachovavaji vnimanie seba ako bezného
dospievajuceho.

b)  komunikdcia diagnézy

Tato subtému sme identifikovali na zdklade vyrokov ucastnikov, ktoré
sa vztahovali k otvoreniu témy a ndaslednej komunikacie témy o vlastnej
diagnoéze. U vacsiny ucastnikov sme tému diagndzy otvorili naSimi otazkami,
resp. smerovanim rozhovorov: ,A teraz, ked’ ma td noha neposliicha, tak by to
bolo ndrocné; V tretom rocniku som ochorel a dostal som individudlny; Mal som
rdd telesntl, kym som bol este aktivny; Ked sa v Skole dozvedeli, Ze si chory, ako
reagovali ucitelia, spoluZiaci? (autorka vyskumu) - Tak hlavne Sok. Nielen pre
nich, ale aj pre mria. Kto takéto nieco ¢akd? (AB).”

AvSak u jednej ucastnicky sme sa stretli s potrebou komunikovat svoj
zdravotny stav spontdnne: ,Sak teraz som bola viak mesiac doma, ked’ bola td
chripka, no aj ja som bola potom chord, nemohla som sa z toho dostat, potom
mi byvalo zle; ... mdm bolesti hlavy, som unavend; Ani poriadne som nespdvala
v noci, ¢i to bolo z tych liekov alebo z ¢oho; tam som mala uZ tii jednu v deviatom
tu operdciu za sebou, tak som si to tak pospdjala a ja som to potom aj ucitelke
rozprdvala (LV).“ ,Pre nds to je hnusné uz; ... lebo mdm krivy chrbdt. A to, keby
ma operovali, tak to by som nepreZil, povedali. Ze ho mdm taky krivy, Ze by som
nepreZil (NP).”

Niektori ucastnici vlastnou odpovedou (Stylom) prezentovali nezdujem
komunikovat vlastni diagnézu, ¢o sme reSpektovali a nepokracovali sme
v otdzkach smerujucich k diagnéze: ,Niektorych ucitelov a spoluZiakov to dost’
zaujalo, vypytovali sa o mojej chorobe, ale ostatni ani nie (AV).” ,Ako reagovali
spoluZiaci, ked’sa dozvedeli, Ze si chory? (autorka vyskumu) - Nooo, velmi nie (HM).”

Diskusia a zdver

V suvislosti s normou prenositelnosti (transferability) musime uviest, Ze
vzhladom na primarnu vyskumnu vzorku, ktord bola tvorend dospievajicimi
s roznymi druhmi nevyliecitel'nych ochoreni - onkologické ochorenia rézneho
charakteru, Duchennova svalova dystrofia a cystickd fibréza, su vysledky
vyskumu aplikovatelné na vel'mi tizky okruh dospievajtcich s nevyliec¢itelnym
ochorenim, a to najma na dospievajtcich s podobnymi a rovnakymi diagnézami
priblizne rovnakého veku. Rovnako povazujeme za dolezité uviest, Ze
vyskumnd vzorka nasho vyskumu predstavuje limit tejto prace, nakol'ko ide
o velmi Specifickd skupinu, pricom pri koncipovani sme sa stretli s problémom
pri ochote zucastnit sa vyskumu, ¢o povaZujeme za pochopitelné, nakol'ko
iSlo o nevyliecitelné ochorenia a rodiny s dospievajticimi, ktoré sme oslovili,
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boli najcastejSie v domacej paliativnej starostlivosti alebo islo o rodiny, ktoré
podstupovali intenzivnu liecbu.

V nasSom vyskume sme si stanovili niekol'’ko vyskumnych otazok, ktoré sa
vztahuju k vyskumnému problému: Aké postavenie md sSkola v Zivote Ziakov
s nevyliecitelnym ochorenim? Ako sme v teoretickej ¢asti prace uviedli, moznost’
navStevovat Skolu pomdha Ziakom s nevyliecitelnym ochorenim citit sa
plnohodnotnejsie. Ziaci a $tudenti, ktori pokracuji vo vzdelavani v akejkolvek
forme, st schopni udrzat' si ¢ast svojej pravidelnej rutiny a urcitou formou sa
spojit' s ,normalnym* Zivotom. Odpoved’ na tito vyskumnu otdzku nachddzame
v dvoch identifikovanych vyznamovych kategéridch - vztahy v S$kolskom
prostredi, specifikd vzdeldvania. MoZnost navstevovat' Skolu pomaha Ziakovi zo
psychologického hladiska, kedy spolo¢ny zazitok zo vzdelavania pomaha tymto
jednotlivcom byt stcastou Skolského kolektivu, nielen nemocni¢ného. Vsetci
dospievajici s nevyliecitelnym ochorenim prezentuju pozitivne skdsenosti
so svojimi spoluziakmi, aj napriek dlhodobej absencii a rovnako v pripade,
Ze uz spolu skolu nenavstevuju. Ako jeden z motivov ku Skole, ktoré Ziaci
a Studenti s nevylie¢itelnym ochorenim uvadzali, bol prave kolektiv spoluziakov
a vrstovnikov, ktori boli tymto Studentom psychickou oporou aj pocas intenzivnej
liecby a pobytu v nemocni¢nom, ale aj domacom prostredi. Okrem Skolského,
socidlneho prostredia predstavuje pre tychto dospievajtcich Skola vychodisko
pre budicnost. Ako sme uviedli, v literatire sa méZeme stretnit’ s prezentovanim
nazoru, Ze Ziaci a Studenti s nevyliecitel'nym ochorenim nemaji motivvzdelavat sa,
avSak na zéklade vypovedi dospievajticich naSho vyskumu mézeme toto tvrdenie
oznacit za nepravdivé, resp. toto tvrdenie sa netyka vSetkych dospievajtcich
s nevyliecitelnym ochorenim, nakol'’ko vSetci zi¢astneni vedeli uviest konkrétne
motivy toho, preco je pre nich ddélezité navstevovat Skolu. Skusenost vSetkych
dospievajucich bola orientovana na bududcnost, v ktorej chceli tito dospievajuci
pracovat alebo dalej Studovat. Na zdklade uvedeného mézeme konStatovat, Ze
Skola ma pre tychto jednotlivcov nielen doleZzity socidlny vyznam, ale rovnako
dolezity vyznam tykajlci sa motivacie pre dalsiu liecbu a Zivot.

Ako vnimaju Ziaci s nevyliecitelnym ochorenim vlastné ochorenie v stvislosti so
skolou? V ramci tejto otazky musime konstatovat, Ze vo vyrokoch dospievajtcich
s nevyliecitelnym ochorenim sme nedokazali identifikovat exaktné odpovede
na to, ako vnimajui dospievajici vlastné ochorenie v stivislosti so $kolou. Co sme
vSak identifikovali a povazujeme za doélezité venovat tejto oblasti pozornost
v rdmci uvedenej vyskumnej otdzky je to, Ze dospievajuci s nevylieCitelnym
ochorenim nepovazuji vlastné ochorenia za charakteristicki Crtu, ale pri
charakteristike sa drzia beznych charakteristik typickych pre dospievajicich bez
ochorenia, medzi ktoré mézeme zaradit podla vypovedi obycajnost, normalnost,
rolu Studenta a prezentovanie zaujmov. U ani jedného z dospievajticich sme sa pri
charakteristike nestretli so spojenim vlastnej osoby s rolou chorého a rovnako
sme sa nestretli s tym, Ze by dospievajici bez vyzvania komunikovali vlastni
diagndzu. Ostava vSak pre nds otvorena otazka, ¢i je tento fenomén spdsobeny
tym, Ze ochorenie nie je v rodinach priamo komunikované alebo ide o prirodzeny
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postoj dospievajucich s nevyliecitelnym ochorenim k vlastnému sebavnimaniu
a ochorenie vnimaju ako sucast ich Zivota, ale nie ako ich charakteristicku Crtu.
MozZnost navstevovat Skolu pomaha Ziakom s nevylie¢itelnym ochorenim citit
sa plnohodnotnejsie. Ziaci a $tudenti, ktori pokra¢ujui vo vzdelavani v akejkolvek
forme, st schopni udrzat’ si ¢ast svojej pravidelnej rutiny a urcitou formou sa
spojit’ s ,normalnym“ Zivotom. MoZnost navstevovat Skolu poméha Ziakovi zo
psychologického hladiska, kedy spolo¢ny zazitok zo vzdeldvania pomaha tymto
jednotlivcom byt sucastou Skolského kolektivu, nielen nemocni¢ného. VSetci
dospievajuci s nevyliecitelnym ochorenim prezentuju pozitivne sktsenosti so
svojimi spoluziakmi, a to aj napriek dlhodobej absencii a rovnako v pripade,
Ze uz spolu skolu nenavstevuju. Ako jeden z motivov ku Skole, ktoré Ziaci
a Studenti s nevylie¢itelnym ochorenim uvadzali, bol prave kolektiv spoluziakov
a vrstovnikov, ktori boli tymto Studentom psychickou oporou aj pocas intenzivnej
liecby a pobytu v nemocni¢nom, ale aj domacom prostredi. Okrem Skolského,
socidlneho prostredia predstavuje pre tychto dospievajtcich Skola vychodisko
pre budicnost. Ako sme uviedli, v literatire sa m6Zeme stretnit' s prezentovanim
nazoru, Ze Ziaci a Studenti s nevyliecitelnym ochorenim nemaji motivvzdelavat'sa,
avSak na zaklade vypovedi dospievajticich nasho vyskumu méZeme toto tvrdenie
oznacit za nepravdivé, resp. toto tvrdenie sa netyka vSetkych dospievajicich
s nevyliecitelnym ochorenim, nakol'’ko vSetci zi¢astneni vedeli uviest konkrétne
motivy toho, preco je pre nich dolezité navstevovat Skolu. Skdsenost’ vSetkych
dospievajtcich bola orientovana na buduicnost, v ktorej chceli tito dospievajuci
pracovat alebo d’alej Studovat.

Nazakladeuvedenéhomézemekonstatovat, Ze Skolamd pre tychtojednotlivcov
nie len déleZity socidlny vyznam, ale rovnako doleZity vyznam tykajlci sa
motivacie pre dalSiu lie¢bu a Zivot. PovazZujeme za doleZité venovat pozornost
faktu, Ze dospievajuci s nevylieCitelnym ochorenim nepovazuju vlastné ochorenia
za charakteristicku ¢rtu, ale pri charakteristike sa drzia beznych charakteristik
typickych pre dospievajucich bez ochorenia, medzi ktoré mézeme zaradit podla
vypovedi obycajnost, normalnost, rolu Studenta a prezentovanie zaujmov. U ani
jedného z dospievajucich sme sa pri charakteristike nestretli so spojenim vlastnej
osoby s rolou chorého a rovnako sme sa nestretli s tym, Ze by dospievajuci bez
vyzvania komunikovali vlastni diagnézu. Ostava vSak pre nds otvorena otdzka,
¢l je tento fenomén spdsobeny tym, Ze ochorenie nie je v rodindch priamo
komunikované, alebo ide o prirodzeny postoj dospievajtcich s nevylieCitelnym
ochorenim k vlastnému sebavnimaniu a ochorenie vnimajui ako sucast ich zivota,
ale nie ako ich charakteristickd ¢rtu.
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VLIV lNTENZIVNi TERAPIE NA ZVLADANI BEZNYCH
DENNICH AKTIVIT JEDINCU S MOZKOVOU OBRNOU
Z POHLEDU POMAHAJiCiCH PROFESI*

Influence of Intensive Therapy on Management of Ordinary Daily
Activities of Individuals with Cerebral Palsy from the Perspective
of Helping Professions

Michal Vostry,? Barbora Lankovd,? Ondrej Kalisko,* Ivana Stolovd®

Abstrakt: PredloZeny prispévek reflektuje vysledky vyzkumného Setieni zaméreného na intenzivni
terapii podporujici zvldddni béZnych dennich aktivit u jedincii s mozkovou obrnou (dle MKN-10;
F70 - lehkd mentdIni retardace; G80.2 - spastickd diplegickd mozkovd obrna). Vyzkumného Setreni/
intenzivni terapie se zicastnil jeden proband, ktery odpovidal relevantnim znakim. Mezi relevantni
znaky jsme radili vék daného probanda, a to 7,0 - 7,12 let a kombinaci mentdlniho a somatického
postiZeni. K hodnoceni jsme vyuZili kvalitativniho vyzkumného Setieni s aplikaci metody single-
case research design. Tato metoda ndm umoznila dlouhodobé a intenzivné sledovat vyvoj probandii
ve sledovaném case za vyuZiti standardizovaného FIM testu (z angl. Functional Assessment Measure;
Funk¢ni mira nezdvislosti) a efektu ndmi zvolené intenzivni terapie. Z pravidelného testovdni probandii
jsme formulovali zdvéry a doporuceni pro praxi s ohledem na pomdhajici profese se zamérenim
na specidlni pedagogy, ergoterapeuty a fyzioterapeuty.

Klicova slova: mozkovd obrna, intenzivni terapie, specidlni pedagogiky, ergoterapie, socidlni
adaptabilita, single case.

Abstract: The presented paper reflects the results of a research survey focused on intensive therapy
supporting the management of normal daily activities in individuals with cerebral palsy (according
to ICD-10; F70 - mild mental retardation; G80.2 - spastic diplegic cerebral palsy). One proband, which
corresponded to the relevant features, took part in the research / intensive therapy. The relevant
features included the age of the proband, namely 7.0-7.12 years and a combination of mental and
somatic disabilities. We used a qualitative research survey with the application of the single-case
research design method. This method enabled us to monitor the development of probands in the
monitored time for a long time and using a standardized FIM test (from the English Functional
Assessment Measure) and the effect of our chosen intensive therapy. From the regular testing of
probans, we formulated conclusions and recommendations for practice with regard to helping
professions with a focus on special educators, occupational therapists and physiotherapists.
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Uvod

Mozkova obrna (dle MKN-10) (dale jen MO) je nejcastéjsi pric¢inou
pretrvavajiciho postizeni pohybovych funkci v casném détském véku. S rozvojem
perinatalni péce a s narlGstem prezivani perinatalné ohrozenych déti se
prevalence mozkové obrny pirechodné zvysila, avSsak béhem poslednich dvaceti
let se tento trend zastavil a samotny vyskyt mozkové obrny zacind pozvolna
Klesat (Surman et al., 2009; Platt et al., 2007; Zoban, 2011). Prevalence mozkové
obrny se pohybuje kolem 1,7 - 2,1 na 1 000 Zivé narozenych déti. VSeobecné
plati, Ze prevalence onemocnéni stoupa s mirou nezralosti a sniZujici se porodni
hmotnosti. [ pres vysoké riziko vzniku mozkové obrny maji déti s nizkou
porodni hmotnosti nizsi vyskyt tézkych forem motorického postizeni, nez déti
s porodni hmotnosti 2 500 g a vyssi (Anderson et al., 2008; Himmelmann et
al, 2010; Surman et al, 2009). Mozkovou obrnu obecné oznacujeme jako
chronické, neprogresivni onemocnéni, které je charakteristické centralni
poruchou hybnosti (Fischer, Skoda, 2008). Vyjma hybnosti viak byva MO déle
doprovazena poruchou smysli, psychiky, mentalnich funkci ¢i epilepsii. Neméné
vyskytovanymi dtsledky byvaji i poruchy krmeni, dychani ¢i chronickou
bolesti (Kraus, 2005; Miller, 2005; Slechtova, 2011; Colver et al, 2014).
Zminovana symptomaticka problematika zplsobuje omezeni pri béznych
dennich aktivitach, které jsou pricitany non-progresivnim (neprogresivnim)
porucham. K témto porucham doslo pri vyvijeni plodu nebo pti poskozeni
mozku novorozence. Doposud neexistuje uc¢inna profylaxe. V praxi to znamena,
ze dany jedinec bude potrebovat celozivotni zdravotnickou péci a pribéznou
intervenci (1écebnou, edukacni) s podporou vyuziti napt. také materialnich
pomicek (Boyd, 2013; Sladekova et al, 2016). Détska mozkova obrna je
u jedinct obvykle diagnostikovana v brzkych letech, coz je dilezitym krokem
pro zahajeni okamzité 1écby. Po urCeni diagndzy nasleduje podpora jedince
v ramci komplexu sluZzeb, a to od sluzeb 1ékarskych az po sluzby stiredisek rané
péce. Tento uceleny pristup je nezbytny, jelikoZ se zaméruje na vyvoj, vzdélavani
a podporu zdravi ditéte. Tento proces se vSak neobejde bez podpory rodiny,
tj. rodici/zakonnych zastupct, které jsou pro jeho tspéch klicovym faktorem.
Cilem podpory rodiny je, aby jeji ¢lenové porozuméli fyzickym a vyvojovym
potfebam svého ditéte (Rodger & Keen, 2010; Davis & Gavida-Payne, 2009).

Pokud se zamérime na vSechny disledky MO na lidsky organismus
a psychiku tak, jako prvotni problém se jevi pravé omezeni hybnosti. Jedinci
s mozkovou obrnou maji casto atypické vzorce drZeni téla a neobvyklé vzorce
chlze, coz vyplyva z funkc¢nich strategii kompenzovat primarni anomalie.
Tyto anomalie lze primarné pripsat k poskozeni centralni nervové soustavy.
Takto rozvinuté anomalie mohou z dlouhodobého pohledu vést k adaptacim
v motorické kontrole. V praxi se setkavame u déti s MO praveé s poruchou chize,
ktera je charakterizovana silnou posturalni nestabilitou a ztuhlosti celého téla
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(Woollacott et al., 1989; Kavanagh et al., 2006; Woolacott & Crenna, 2008;
Wallard et al., 2012). Dulezité je si uvédomit, Ze chilize je za nejprirozenéjsim
lidskym pohybem, ktery je, mimo jiné, zaroven nezbytnou soucasti kazdodennich
¢innosti a podili se zna¢né na socialni interakci s okolim (Wren et al,, 2011).
Z tohoto divodu je pri praci s jedinci s MO nezbytné vyuZzivat komplexni
transdisciplinarni ptistup, do kterého radime nejen pravidelnou logopedii,
fyzioterapii a ergoterapii (Muntau, 2014), ale i optimalni edukaci, tvorici také
soucast rehabilitace déti s MO (Kraus, 2005).

Na urovni fyzioterapie u pacientl se spastickou diparézou lze dosahnout
zvySeni svalové sily, zvySeni rozsahu pohybu, zlepSeni rovnovahy, zlepSeni
posturalni kontroly a chiize, zlepSeni mobility a presuni pacienta (Patel,
2020). Fyzioterapeutickd cviceni se uZivaji, dle miry vyuZivaného odporu
pfi pohybu, bud k prevenci ¢i redukci kontraktur, nebo ke zlepSeni mistni
svalové vytrvalosti. Tento proces ndasledné zlepSuje rovnovahu, posturalni
kontrolu a chiizi (Feferman et al., 2011; Dod et al., 2010; Das & Ganesh, 2019).
Z konkrétnich postupii lze vyuzit napt. Vojtav princip, Bobath koncept NDT,
terapii podle Pet6ho anebo terapii vynuceného pouzivani (Kolat, 2020; Patel,
2020). Z fyzikalni terapie se da vyuzit u pooperacnich stavli kombinace razové
viny a fyzioterapie, ktera se jevi jako efektivnéjsi volba nez samotna fyzioterapie
(Lin, 2018).

Kromé standardnich postupi fyzioterapie se do popiedi stale castéji radi
napt. vyuziti roboticky asistované terapie. Jedna se o pokrocilou rehabilitacni
technologii, ktera vznikla jako modifikace terapie chiize na bézicim pasu
pii odlehCeni v zavésném systému. Jednim z takovych pristroji miize byt
Lokomat®, ktery je povaZovan za novy medicinsko-technické zarizeni
navazujici na manualné asistovany trénink chtize. Pohybova terapie prinasi
vyrazné zlepSeni motorickych funkci (Wiart et al, 2016; Bayon et al., 2016;
Jezernik et al., 2003; In: Fischer et al., 2017). Samotna terapie na béZzicim pasu si
klade za cil zlepsit rovnovahu a symetrii dolnich koncetin. Pacientlim poskytuje
dulezita opatieni pro rozvoj a porozuméni tomu, jak chodit samostatné. Takovy
trénink je vSak naro¢ny na Cas a praci. Ukazalo se, Ze pravé roboticky asistovana
terapie (roboticka chtize) sniZuje ¢asovou a pracovni zatéz spojenou s tradi¢ni
terapii na bézeckém pase (Himmelmann, 2019; Novak et al., 2013; Feferman et
al,, 2011; Carvalho et al., 2017). U jedinci s MO je dle vySe zminovaného nadale
neodmyslitelné cilené zlepSovani motorickych funkci predev$im s podporou
schopnosti zvlddat bézné denni cinnost. Tento proces rozvoje je ukolem
ergoterapie (Dodetal., 2010).Ergoterapie (zangl occupational therapy; pracovni
terapie) vyuziva k terapii jedincti s mozkovou obrnou napf. neurovyvojovou
a senzorickou integraci ¢i modelovy nacvik dennich ¢innosti. Cilem je zlepsit
dovednosti, které jsou nezbytné pro zvladani ¢innosti kazdodenniho Zivota.
Ergoterapeuticka intervence se zamétuje na vyuZziti hry, podporu péce sama
o sebe, rozvoj jemné a hrubé motoriky, podporu grafomotorickych dovednosti,
kognitivnich funkci a vizuadlné prostorovych dovednosti. Takova intervence
vede ke zlepSeni kvality Zivota a zdokonalovan{ socidlnich dovednosti (DeLisa
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etal, 1998; Steultjens et al,, 2004). Zajimavosti je, Ze napt. v ranu je ergoterapie
povazovana za predn{ i¢innou lé¢bu déti s mozkovou obrnou (Rezaie & Kendi,
2020).

Metody a metodika vyzkumu

Vyzkumného Setfeni zaloZeného na stratifikovaném vybéru se zucastnil
jeden proband (N = 1). Proband odpovidal predem relevantnim znakdm,
tj. motoricky deficit, vék 7,0 - 7,12 let a Ucast na rehabilitatnich a specialné
pedagogickych intervencich. Na zdkladé predem stanovenych kritérii jsme
kontaktovali daného probanda, u kterého byla diagnostikovana dle MKN-10;
F70 - lehkd mentaln{ retardace; G80.2 - spasticka diplegickd mozkova obrna
bez dalsich pridruzenych onemocnéni (7,5 let). Cilem vyzkumného Setfeni
bylo zjistit, jaky vliv m& nadmi zvolend kombinovana a intenzivni terapie
na rozvoj motoriky probanda spolu s podporou socialni adaptability. Soucasti
kombinované terapie bylo vyuziti prvkd ergoterapie, specidlni pedagogiky
a fyzioterapie.

Intervenci, ktera dopliiovala bézZné rehabilitacni aktivity probanda,
podstupoval proband pravidelné 2-krat tydné. Intervence byla vedena
predevsim individualni formou, nejprve za Gcasti rodiny/zakonnych zastupct
probanda. Pozdéji (po 6 setkani) pak plné individudlné za ucasti probanda
a terapeuta. Terapeut v danou chvili byl z fad pomocnych védeckych sil, ktery
plné a pravidelné s danym probandem spolupracoval. Daného probanda
pravidelné testoval za pomoci FIM testu (z angl. The Functional Independence
Measure; Data Management Service of the Uniform Data System for Medical
Rehabilitation, State University of New York at Buffalo; Linacre et al., 1994)
jiny terapeut. Tim jsme limitovali zkresleni vysledki v ptripadg, Ze by testovani
provadél stejny terapeut (predevSim limitace egoangaZovanosti autora).
Intervence byla zamérena na rozvoj jemné motoriky (vyuziti pracovnich listd,
manipulace s predméty, modelové c¢innosti), rozvoj hrubé motoriky (1é¢ebna
télesnd vychova, psychomotorickd terapie, roboticky asistovand terapie),
podpora socidlni adaptability (rozvoj komunika¢nich schopnosti) a podpora
samostatnosti a sobéstacnosti. V téchto bodech intervence se tak promitala
uzka spoluprace s ergoterapeutem, specidlnim pedagogem a fyzioterapeutem,
tj. transdisciplindrni pfistupy. Pro zpracovani a naslednou interpretaci dat
jsme pouzili metody single-case research design (zejména reverzni nebo
ABA design). Tento pristup se vyznacuje dliikladnym vhledem do konkrétniho
piipadu s naslednym potencidlnim objevenim novych souvislosti.

Takové souvislosti nemusi byt vzdy pfimo detekovatelné v rdmci realizace
masivniho vyzkumu. Metoda nadvrhu osobniho piipadového vyzkumu se nazyva
single-case research design (N = 1) a oznacuje tak velikost vyzkumného vzorku.
Osobni vyzkumny design pracuje s daty ziskanymi pted zahajenim intervence,
tvoii tzv. zdkladni linii (oznacovanou jako fize A nebo zakladni faze) a data,
ktera vyzkumnik shromazduje béhem terapie nebo intervence (oznacené jako
B). Takto sestavend data se nasledné porovnavaji a zjiStuje se, jak aplikovany

83



STUDIE ZO SPECIALNE] PEDAGOGIKY/STUDIES IN SPECIAL EDUCATION
Ro¢nik 11, 2022, ¢. 2. ISSN 2585-7363

terapeuticky pristup ovlivnil pivodné namérené hodnoty. Format je oznacovan
jako format AB (neboli zakladni obraceny design). V tomto vyzkumu byl zakladn{
reverznidesignrozsifen naformat ABAB se znovuzavedenim intervence a dal$im
navratem k zdkladnimu méreni. Méreni probihala po dosaZeni ustdlené faze
po obdobich prizplisobeni, protoze proménné musely pred mérenim dosahnout
ustaleného stavu. Naptiklad po ukonéeni prvni terapie nebyl proband po urcitou
dobu pod intervenci. Méreni ukazuji, zda stav probanda po intervenci zlstava
na urovni ovlivnéné intervenci (B) nebo zda se stav postupné vraci k vychozim
urovnim (A). Pokud maji namérené hodnoty po urcité dobé klidu tendenci
vracet se k vychozi hodnoté, lze predpokladat, Ze testovana terapie mohla
zlepSit stav probanda. Po opétovném zavedeni intervence by hodnoty mély
opét dosdhnout trovné prvnich namérenych intervenc¢nich hodnot B (Maggin,
Cook, Cook, 2018; Mikurcikova, Trellova, 2020). Vysledky jsme ziskali pomoci
modifikace standardizovaného testu zaméreného na funk¢ni nezavislost.

Vysledky vyzkumu

Prezentované vysledky vyzkumného Setfeni poukazuji na nasledujici zjiSténi.
Pro vyzkumné Setifeni jsme vybrali probanda odpovidajictho relevantnim
rysim. V pribéhu roku 2020/2021 probihalo pravidelné mési¢ni testovani
pomoci standardizovaného a modifikovaného testu FIM. V ptipadé pravidelnych
vysledki probihalo testovani samotného probanda spolu s rozhovorem rodici,
kter{ vysledky komentovali, ¢imz mohli potvrdit pfipadné zlepSeni ¢i zhorseni
ve sledovanych oblastech zvladani béznych dennich ¢innosti. V tabulce 1 jsou
prezentovany vysledky hodnot daného testu v pribéhu doby reseni vyzkumného
Setfeni. Spoluprace zapocala v lednu 2020 s bodovou hranici 80 bodt. Leden
a unor téhoz roku probihalo pouze testovani, bez nasi intervence. Proband se
vsak ucastnil dalsich aktivit v ramci rehabilitac¢nich ¢i jinych pristupd, které
nesouviseli s naSim vyzkumnym Setfenim. NaSe intervence zapocala v bieznu
roku 2020, kdy je patrné, Ze v daném mésici se pohyboval potfad na stejné
bodové trovni. Patrné zlepsSeni bylo zaznamendno od dubna do tijna téhoZ
roku. V tomto casovém tseku proband dosahl bodového zlepSeni az o 15 bodi.

Od listopadu do ledna, tj. prelom roku 2020/2021 jsme vysadili ndmi
zvolenou intervenci a realizovali jsme pouze standardizované testovani.
V tomto obdobi je patrny mirny pokles bod{, a to o 5. V Gnoru roku 2021
jsme opét nasadili ndmi zvolenou intervenci, kde v prvnim meési¢nim méreni
dochazelo k opétovnému bodovému zhorseni az o 10 bodi oproti nejlepsim
namérenym vysledkidim. Tento trend se zastavil v bfeznu 2021, kdy je jiz patrny
opétovny bodovy nartst, ktery se po dobu nasi intervence zastavil az na hranici
100 bodt. Z vysledk je tak patrné celkové zlepseni v pribéhu intervence az
0 20 bodd. Je také patrné, Ze nami zvolena intervence, ktera dopliiovala bézné
aktivity probanda, méla pozitivni dopad na zlepSeni zvladani béZnych dennich
¢innosti. Ke zlepseni predevsim doslo v oblasti mobility a osobnich personalnich
Cinnosti. Tento jev ndm znazornuje také graf 1, kde je zpracovan vyvoj vysledki
standardizovaného testu v pribéhu doby nami realizované intervence.
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Tabulka 1 Vysledky testovani tirovné sobéstacnosti v jednotlivych mésicich
pomoci standardizovaného FIM testu u probanda s diagnézou
mozkové obrny

2020 2021
3 S| 8 51
= =l = = =] o] o = = =] = =
=} Q ) (3] =4 Q| = [=} Q o o =}
Bls(B|2|8|c|c|gls|8|8|8|8|8|8|2|=2|zlzgl s
Lls| 5| o E SR 5| 82| 2 ale|s|%8| 5 E S | S ]
80 (80 (80 [85 (85 (85 [90 [90 [90 [95 [95 [95 [90 85 [90 {90 |90 [95 [95|100
A B A B

(Zdroj: vlastni zpracovdni)

Legenda: A - obdobi mési¢niho testovani bez intervence
B - obdobi intervence a mési¢niho testovani

Graf 1 Vysledky testovani probanda s diagnézou mozkové orby diparetické
formy pomoci standardizovaného FIM testu
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Diskuse

Tymova spoluprace je jednim ze zasadnich faktort rehabilitacni mediciny
a obecné rehabilitac¢nich pristupii (v ramci ucelené rehabilitace). Riizné profese
s riznym hodnocenim se spojuji, aby ziskaly holisticky pohled na celkovy stav
daného pacienta/probanda. To umoziiuje realizovat realistickd rehabilitacni
méfenf a stanovit tak realistické cile samotné terapie v jednotlivych
oblastech dle zaméreni danych odborniki. Tim se podporuje zisk co mozna
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nejlepsiho vysledku. Svétové se tak uziva terminu transdisciplinarni tym (téz
multidisciplinarni) (Norrefalk, 2003). Transdisciplinarni tym ptinasi pozitivni
vysledky u pacientl rozsirenim znalostni zakladny a predevSim vyrovnanim
pracovni zatéze (tj. rozloZeni pracovni zatéze na vice odbornik) (Schrag et al.,
1999). Vzhledem k faktu, Ze mozkova obrna je spojena s mnoha pridruzenymi
primarnimi a sekundarnimi zdravotnimi stavy, vyzaduje jeji fizeni pravé
pristup transdisciplinarni tymu. VétSina pacientl pak vyroste v produktivni
dospélé jedince (Patel, Neelakantan, Pandher, Merrick, 2020). Vedenim
takového transdisciplindrni tymu je oSettrujici 1ékat. Samotnym tymem jsou
pak s ohledem na vék pacienta rehabilitacni pracovnici, psychologové, specialni
pedagogové a socidlni pracovnici (Gulati, Sondhi, 2018).

Ke stejnému nazoru dospéli také autofi E. Dias a A. Dias (2017), kteri
zminuji ddlezitost transdisciplindrni tymu a za dilezité povaZzuji sniZeni
abnormalit pohybu a svalového tonu u jedinc s mozkovou obrnou. Tim
podporuji a optimalizuji normalni psychomotoricky vyvoj. Kromé samotného
vlivu a pozitivniho ptinosu transdisciplinarniho tymu povazuji za dilezité také
samotné zapojeni rodic¢i do terapie. Dodavaji, Ze by se rodi¢e méli naucit, jak
pracovat s ditétem v kaZdodennich ¢innostech. Mezi takové ¢innosti fadime
krmeni, noSeni, oblékani, koupdani, hrani si, které omezuje abnormalni svalové
tony.

Zavér

PfedloZené vyzkumné Setreni poukazuje na fakt, Ze v pripadé dopliiujicich
arozsitujicich intervenci doslo k celkovému zlepSeni v oblasti zvladani béZnych
dennich ¢innosti u vybraného probanda. ZlepSeni bylo patrné predevsim
v mobilité a ve zvladani béznych personalnich aktivit. Kvalitativni zaméreni
vyzkumu za vyuZziti metody single-case research design ndm umoznilo hlubsi
proniknuti do sledované problematiky s vyloucenim zkresleni vysledki
z masivnich vyzkumu. Z vysledkd je tak patrné, Ze u probanda doslo v pribéhu
doby intervence ke zlepSeni. Nami zvolend intervence méla pozitivni dopad
na sledované oblasti ve zvladani béZnych dennich ¢innosti. Tento fakt prezentuji
vysledky v této studii. V pfipadé vynechani ndmi zvolené intervence se vysledky
mirné zhorsovali. Tento jev tak dava do budoucna prostor k dals$imu zkoumani,
kdy je mozné volit jiné rozloZeni obdobi s intervenci a obdobf{ bez intervence.
Pravé tato variabilita miiZe vést k jinym vysledkiim a jinému pohledu na takovy
typ vyzkumného Setfeni. Autori této studie se priklani spiSe k jeho pozitivnimu
pohledu. Jak jsme jiZ zmiilovali, dochazi k hlubSimu ponoifeni se do dané
problematiky.

Kromé sledovanych a prezentovanych oblasti zvladani béZznych dennich
Cinnosti je vSak v praxi dilezité hodnotit komplexni vyvoj daného probanda, coz
nebylo zdmérem tohoto prispévku. Takovym modelem muze byt napt. model
ABC (Hosak et al,, 2019). Tento model se zaméfuje na oblasti, ve kterych je
potfebnd transdisciplindrni intervence. Oblast A znadi aktivity denniho Zivota,
které mohou byt v piipadé neptiznivého vlivu onemocnéni silné limitovany.
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Oblast B znaci behavioralni zmény, mezi které miizeme radit napt. poruchy
chovani, agitovanost ¢i deprese. Oblast C pak znaci kognitivni funkce, které
mohou byt narusSeny at' vrozenym ¢i ziskanym onemocnénim. Vostry a Zilcher
(2020) toto doplituji o kategorii D (tj. A-B-C-D), kde se samostatné vénuji
depresim jakoZto samostatné oblasti.
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DOPAD PANDEMIE COVID-19 NA POSKYTOVANf’
SLUZEB V DOMOVECH PRO OSOBY SE ZDRAVOTNIM
POSTIZENIM!

Impact of COVID-19 Pandemic on Service Provision in Homes for
People with Disabilities

Pavel Zikl,? Zuzana Truhldrovd,® Petra Bendovd,* Ivana Havrdnkovd,®
Aneta Markova,® Adéla MojZisovd,” Michal Neslddek,® Radka Prazdnd®

Abstrakt: Cilem prezentovaného cldanku je deskripce dopadii pandemie COVID-19 na domovy pro
osoby se zdravotnim postizenim (DOZP). Zamérili jsme se na sledovdni dopadii pandemie na prdci
s klienty, na poskytovdni sluZeb klientiim a jejich omezovdni a vyuZivdni online ndstrojii pri poskytovani
sluZeb. Hlavnim ndstrojem pro ziskdvdni dat byl dotaznik, jehoZ administraci predchdzel predvyzkum
a vysledky byly doplnény prostrednictvim focus group. Dotaznik vyplnili Feditelé/vedouci sluzby ze 77
DOZP (37 % ze vsech téchto sluzeb v CR). Cilovou skupinou klientt téchto zatizeni jsou dominantné
lidé s postiZenim mentdlnim a kombinovanym. Pandemie vyznamné redukovala rozsah poskytovanych
sluZeb (zejména kontakt se spolecenskym prostredim, aktivity umélecké, terapeutické, volnocasové,
relaxacni, a pohybové). Méla znacny dopad na psychicky stav klientt, napliiovani jejich cilil, zajisténi
zdravotni péce apod. Velkym problémem pri prdci s klienty byla nutnost vysvétlit klientim stav
a naucit je se s nim vyrovnat, coZ ukazuje vyznam specidlné pedagogickych kompetenci pracovnikii
DOZP (specidlnich pedagogti je pouze 0,2 % z nich).
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Kli¢ovd slova: domovy pro osoby se zdravotnim postiZzenim, COVID-19, mentdIni postiZeni.

Abstract: The aim of presented article is to describe the impact of the COVID-19 pandemic on homes for
people with disabilities (HPD). We focused on monitoring the pandemic effects on working with clients,
on providing services and/or their reduction, and on using online tools in the provision of services. The
main instrument for data collection was a questionnaire, the administration of which was preceded by
a pilot study, and finally the results were enriched with findings from a focus group. The questionnaire
was completed by directors / heads of services from 77 HPD (37 % of all these services in the Czech
Republic). The target group of clients of these facilities are predominantly people with intellectual and
multiple disabilities. The pandemic significantly reduced the range of services provided (especially
contact with the social environment, artistic, therapeutic, leisure, relaxation, and physical activities).
It had a significant impact on the mental state of clients, meeting their needs, providing health care,
etc. A notable difficulty, when working with clients, was the necessity to explain the situation to clients
and teach them how to deal with it, which highlights the importance of possessing special pedagogical
competencies of HPD staff (yet there was only 0,2 % of special educators).

Keywords: Homes for People with Disabilities, COVID-19, intellectual disability.

Uvod

Pandemie COVID-19 a ndsledna mimoiadna opatieni méla vyznamny dopad
na specialné pedagogickou praxi, zasadné ovlivnila poskytovani podpory
osobam se zdravotnim postizenim vsSech vékovych skupin a ve vSech typech
zatizeni. Jednim z nejvice zasazZenych byly domovy pro osoby se zdravotnim
postizenim (dale DOZP), jejichz ¢innost nemohla byt po celou dobu pandemie
prerusena, poskytovani pobytovych sluzeb lidem se zdravotnim postizenim
probihalo po celou dobu pandemie, ale s mnozstvim ridznorodych omezeni
a rizik. DOZP predstavuji velmi vyznamny segment podpory pro osoby
se zdravotnim postiZenim, zejména mentalnim a kombinovanym. V CR je
v soucasnosti 210 poskytovatell socialni sluzby DOZP (MPSV, 2022), ve kterych
trvale zije vice nez 10 000 lidi se zdravotnim postizenim (Institut pro socialni
politiku a vyzkum, 2019). Klienty DOZP jsou v 57 % lidé s postiZenim mentalnim
a ve 36 % s postizenim kombinovanym (Vefejny ochrance prav, 2020). V DOZP
nejsou obvykle poskytovany sluzby dospélym lidem s lehkym mentalnim
postizenim, ti ziji zpravidla béznym zplisobem Zzivota, v DOZP jsou daleko
nejcastéji osoby s mentalnim postizenim stfedné tézkym, tézkym a hlubokym.

V nasledujicim textu jsou prezentovany vysledky vyzkumu zameéreného
na DOZP, ktery byl realizovan v ramci projektu Technologické agentury CR
,Zmeény ve vybranych socialnich sluzbach zameérenych na osoby s postizenim
v dobé krizového stavu v diisledku virového onemocnéni“ (TL05000413),
jehoz realizatorem je Pedagogicka fakulta Jihoceské univerzity ve spolupraci
s Pedagogickou fakultou Univerzity Hradec Kralové. Hlavnim cilem celého
projektu je zmapovat a analyzovat piistup vybranych socidlnich sluzeb k reseni
karanténniho opatieni spojeny s vyskytem virového onemocnéni COVID-19
a nasledné navrhnout a pilotné ovérit postup pri karanténnich opatienich
obdobného typu.

Lidé se zdravotnim postiZzenim jsou velmi ohrozenou skupinou v dobé
pandemie COVID-19, coZ je mozné ilustrovat na vzestupu umrtnosti ve Velké
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Britanii, kde v obdobi dubna - kvétna 2020 (proti roku 2019) vzrostla imrtnost
v celé populaci o 80 %, ale mezi lidmi se zdravotnim postiZenim o 134 % (Office
for National Statistics, 2020). Mentalni postiZeni se v USA ukazalo byt, po véku,
druhym nejvyznamnéjsim faktorem zvysSujicim riziko imrti na COVID-19, jak
vyplynulo z analyzy dat 547 zdravotnickych zatizeni (Gleason, Ross, Fossi
et al, 2021). Dopady na zdravi a zvySeny pocet umrti nejsou vsak jedinymi
negativnimi dopady na dospélé osoby se zdravotnim postizenim. Disledkem
pandemie bylo i zvySeni socialni izolace a omezen{ socidlnich aktivit, omezeni
zdravotnické péce (a nutné podpory, kterou zejména lidé s postizenim
mentalnim potiebuji), zvysSeni vyskytu psychickych problému nebo snizovani
urovné ziskanych dovednosti (napi. v oblasti sebeobsluhy) (Alexander, 2020;
Senjam, 2020; Aliance pro individualizovanou podporu, 2020; Zolnova, 2021;
Courtenay, Perera, 2020; Negrini et al., 2020).

Pobytové socialni sluzby jsou z celé Skaly socialnich a Skolskych zatizeni
témi, jejichZz dobré fungovani v dobé pandemie je pro osoby s mentalnim a/
nebo kombinovanym postiZenim zcela zasadni, protoZe na rozdil od skol nebo
ambulantnich a terénnich socidlnich sluzeb zajiStuje kompletni podporu pro
své klienty ve vSech oblastech Zivota. Nasledujici text si klade za cil ukazat,
jakym zptisobem COVID-19 fungovani tohoto typu sluzby ovlivnil.

Metodologie vyzkumu

Hlavni ¢asti vyzkumného Setfeni predchazel predvyzkum, ktery byl
realizovan v kvétnu a ¢ervnu 2021 a poté nasledovalo pilotni ovéreni dotazniku,
dale hlavni dotaznikové Setfeni (fijen - listopad 2021). Na kvantitativni ¢ast
vyzkumu navazovala kvalitativni (focus group, jaro 2022).

StéZejni soucasti vyzkumu bylo dotaznikové Setreni. Vyzkumnym souborem
byly vSichni registrovani poskytovatelé sluzby DOZP v CR (registrace je povinnou
podminkou poskytovani sluzby). Osloveno bylo vSech 210 poskytovateli
a navratnost byla 37 % (odpovédélo 77 poskytovatelli, zastoupeny vSechny
kraje CR). Dotaznik obsahoval celkem 24 otazek (kombinace otevienych
a uzavienych otazek), vytvoren byl v rdmci prostfedi LimeSurvey, vyplnéni
probihalo online, Ucastnici mohli z Setfeni kdykoli odstoupit, dotaznik byl
anonymni, informovany souhlas byl soucasti dotazniku. Dotazniky vypliovali
feditelé/zastupci reditele zatizen{ (63 %), vedouci sluzby DOZP (33 %) a pouze
ve 4 % jiny pracovnik (3 zafizeni). Dominantni cilovou skupinou zti¢astnénych
DOZP byli osoby s postizenim mentalnim'® (83 % vzorku), dale osoby
s kombinovanym postiZenim (48 %), postiZenim télesnym (31 %) a okolo
10 % zastoupeni ostatnich druhi zdravotniho postizeni (sluchové, zrakové,
komunikace, psychiatrické onemocnéni). Na dotaznik navazovala focus group,
jejiz scénar vychazel ze ziskanych dat a cilem bylo prohloubit porozuméni
vysledkiim kvantitativniho $etieni. U¢astnilo se ji pét Fediteld DOZP z rtiznych
krajii CR. Vybér probéhl na zakladé projeveného zajmu o téast ve focus group

10 Rada DOZP ma registraci pro vice cilovych skupin, proto celkovy soucet neni 100 %.
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(otazka byla soucasti privodniho mailu dotaznikového Setfenti, vice repondenti
neprojevilo zajem o ucast).

Obecnym cilem vyzkumu byla deskripce dopadd pandemie na zarizeni
socialnich sluZeb pro osoby se zdravotnim postizenim ve dvou obdobich
(pocatek pandemie v prvni poloviné roku 2020 a obdobi podzimu 2021).
Zamérili na ndasledujici oblasti: zmény/omezeni poskytovanych sluzeb,
informacni zdroje a spoluprace s dal$imi subjekty, reZim v zatrizenf a zmény
vnitfnich postuptli/standardd, dopad na uzivatele sluzby, personalni oblast
a finance. Ze speciadlné pedagogického pohledu jsou nejzajimavéjsi vysledky
ukazujici dopad pandemie na praci s klientem, na poskytovani sluzeb klientim
a jejich omezovani a vyuzivani online nastroji pii poskytovani sluzeb. K témto
oblastem byly stanoveny vyzkumné otazky:

VO1: Jaky dopad na uzivatele sluZeb méla pandemie COVID-197?
VO02: Jak4 omezeni sluZeb poskytovatelé realizovali v dobé pandemie COVID-19?
VO03: Jaké online nastroje vyuzivaly poskytovatelé v dobé pandemie COVID-19?

Vysledky vyzkumu
V tabulce 1 miiZeme vidét, jaky méla pandemie COVID-19 dopad na uzivatele

vvvvvv

pandemie z pohledu samotnych DOZP (VO1).

Vv

Tabulka 1 Nejproblematictéjsi oblasti pti praci s klienty v DOZP v dobé
pandemie COVID-19

Podzim
Oblast potizi Pocatek 2021
%

Klienti prerusili/ukonili vyuzivani sluzby kvili obavam

o zdravi Lo

24,7

Informovani klientti/vysvétleni situace

Péce o klienty s onemocnénim COVID

DodrZovani opatieni ze strany klientii/ZZ, blizkych osob aj. 50,6 -30,8

Em

Ztrata dosazeného vyvoje, ztrata ziskanych kompetenci atd. 36,4 Sl

Zhorseni psychického stavu klientd

Zhorseni fyzického stavu klient

Nemoznost pracovat s klienty na stanovenych cilech

Vznik mimotadnych krizovych situaci 16,9 5,2
ObtiZe v udrZeni kvality sluzby pro Klienty 42,9 18,2
Obtize pri zajistovani prav klient 32,5 7,8
Jiné 0,0 13

(Zdroj: viastni zpracovanti)
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V pocatku pandemie mély socidlni sluzby nejvétsi obtize (uvedlo vice nez
60 % respondentil) s vysvétlenim celé situace klientim (66 %), zhorSovanim
psychického stavu Kklientli (62 %), v napliiovani osobnich cili (62 %)
a zajisténim zdravotni péce o nemocné Kklienty (61 %). Tretina aZ polovina
respondentii uvadéla také problémy s dodrzovanim protiepidemickych
opatieni klienty a jejich blizkymi, obtiZe pii udrZeni kvality sluzeb, ztratu
dosazenych dovednosti u klientli, zhorseni fyzického stavu a zajisténi prav
klientd. S odstupem roku a pul je patrna adaptace na celou situaci a vyznamny
pokles subjektivné vnimanych obtizi ve vSech oblastech (primérné o 64 %).
Dlouhodobé pretrvavaji problémy zejména v dodrZovani zavedenych opatieni
ze strany klientd a jejich blizkych (35 %), informovani/vysvétlovani situace
klientdim (25 %), zhorseni psychického i fyzického stavu (25 %, respektive 20 %),
udrzeni kvality sluzby (18 %), prace na cilech klientl (17 %) a zajiSténi péce
o nemocné (19 %). K nejmensimu poklesu problému doslo u zmén fyzického
stavu klientl a v dodrzovani opatreni ze strany klientt a jejich blizkych.

V DOZP se obtiZe objevily minimalné v 10 sledovanych oblastech na poc¢atku
pandemie. Primérné jednotlivé sluzby uvadély 4,7 problémovych oblasti
na zacatku pandemie (27 % ve Ctyfech oblastech, mirné nad 10 % v Sesti, péti
a tfech) a 1,8 ve druhé fazi. Zadné obtiZe neuvedly pouze tii zatizeni (3,9 %)
na pocatku, ale na podzim 2021 jiz 23 %.

Z uvedenych problémi vyplyva, Ze pracovnici DOZP museli edukovat
klienty v mnoha oblastech (co je COVID-19, jak se $itfi, co mize zpuUsobit
atd.), ucit je novym dovednostem (hygiena, dodrZzovani opatteni, vyuzivani
novych zptsobd komunikace, ochrana pted onemocnénim atd.) a méli by byt
schopni identifikovat obtiZe psychické i somatické (tj. mit alesponi dil¢i znalosti
v depistazi). Vétsina klientd DOZP ma postizeni mentalni, ¢asté jsou pripady
postizen{ kombinovaného nebo PAS a pandemie ukazala vyznam a nezbytnost
kompetenci pracovniki i v oblasti komunikace, v€etné vyuzivani alternativni
a augmentativni komunikace. Pro realizaci uvedenych aktivit jsou jednou
z podminek kompetence pracovnikd z oblasti specidlni pedagogiky. V této
souvislosti je tfeba zminit sloZeni pracovniki socialnich sluzeb podle vzdélani.
V socialnich sluzbach pracuji ¢tyti pétiny pracovniki se stredoskolskym
vzdélanim (polovina s maturitou a polovina bez) a pouze desetina ma vzdélani
vysokoskolské, 56 % zaméstnanci socidlnich sluzeb je rekvalifikovanych (tj.
kurz pro pracovniky v socidlnich sluzbach v rozsahu 150 hodin; v DOZP 67 %),
desetina ma vzdélani socidlné-pravni a desetina pedagogické (zde jsou zahrnuti
i specidlni pedagogové) a ostatni vzdélani zdravotnické (Bares, 2011). Dle
Statistické ro¢enky z oblasti prace a socialnich véci (MPSV CR, 2019) tvoti 78 %
pracovnikid DOZP pracovnici v socidlnich sluzbach, 4,4 % socialni pracovnici,
16 % zdravotnicti pracovnici, 1,5% vychovatelé a pouze 0,2% specidlni
pedagogové.

V tabulce 2 jsou prezentovany vysledky dotaznikd zamérené na oblast
omezovani sluzeb pro klienty (VO2).
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Tabulka 2 Omezeni sluzeb DOZP v dobé pandemie COVID-19

- 2 Podzim Zména
Oblast potizi Pocatek 2021 %

%

Poskytnuti ubytovani 13 0,0 -

Poskytnuti stravy 0,0 0,0 -

Pomoc pfi stravovan{ 0,0 0,0 -

Pomoc pii zvladani béznych tikoni péce o vlastni osobu 0,0 0,0 -

Pomoc p¥i osobni hygiené 0,0 0,0 -

Pomoc se zajisténim vzdélavacich aktivit 234 39

Zprostiedkovani relaxacnich a uvolniovacich aktivit 31,2 10,4

Zprosttedkovani pohybovych aktivit 31,2 39

Zprostiedkovani uméleckych aktivit (vytvarnych, dramatickych) 48,1 78

Zprosttedkovani terapeutickych aktivit 41,6 5,2

Podpora rozvoje komunikac¢nich dovednosti 6,5 0,0

Podpora rozvoje socialnich dovednosti 14,3 13

Pomoc se zajisténim volnocasovych aktivit 351 91

Pomoc se zprostiedkovanim kontaktu se spoleCenskym prosttedim

Pomoc se zprostiedkovanim kontaktu s rodinnymi piislusniky 13,0 0,0

Pomoc pii uplatiiovani prav 9.1 2,6

Poskytnuti vybaveni béZné osobni potieby (pradlo, Satstvo, obuv aj.) 6,5 0,0

(Zdroj: vlastni zpracovdni)

Vzhledem k tomu, Ze DOZP jsou sluzbou pobytovou, tak nemohlo byt
omezeno poskytovani zakladnich sluzeb (z odpovédi respondentt vyplyva, Ze
skute¢né nebylo) uspokojujicich elementarni potreby klientd (jidlo, hygiena
apod.). K vyznamnému omezeni doslo v disledku zavedeni mimotadnych
opatreni, zejména v pocatku pandemie. Byla vyznamné omezena mozZnost
kontaktu se spole¢enskym prostredim (57 %; uzavieni/omezeni poskytovani
béznych sluzeb apod.). Ve tfetiné az poloviné pripadl byly omezeny aktivity
umeélecké (48 %), terapeutické (42 %), volnocasové (35 %), relaxacni (31 %)
a pohybové (31 %). V dalsi viné pandemie byly prakticky vSechny aktivity
redukovany jen velmi malo nebo dokonce viibec (snizeni o 84 %, 69 % neuvedlo
jiz zadné omezeni sluzeb). Z téchto dat vyplyva pomérné optimisticky pohled
na schopnost DOZP vyrovnat se s mimoiadnou situaci. Na za¢atku pandemie
doslo ke znacnym omezenim v poskytovani riiznych sluzeb, s vyjimkou sluzeb
zajistujicich elementarni potieby klientd. Pri interpretaci je tfeba zohlednit,
Ze se jedna o celkové vysledky vSech zarizeni, omezeni se objevilo ve 12
riznych oblastech (a v 5 oblastech prakticky viibec) a kazdé zarizeni omezilo
poskytovani sluzby primérné ve 3,5 oblastech na pocatku pandemie.
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Zvysledku focus grouprealizovanych stediteli DOZP (duben 2022) vyplynulo,
Ze jako vyznamny dlouhodoby nasledek vnimaji feditelé zhorSeni pohybovych
dovednosti a intenzity pohybu u klientd, které byly dle zjisténi z dotaznikového
Setfeni ¢asteCné omezeny v prvni viné, ale ve druhé jiz jen minimalné. Pohybové
aktivity sice nebyly omezeny narizenim nebo mimotradnym opatfenim (konaji
se prevazné venku nebo vlastnich prostorech poskytovatelli sluzby a bylo
mozné je vykonavat), ale jejich intenzita vyznamné poklesla v diisledku jinych
faktord, jako je nedostatek personalu, onemocnéni ¢asti klientti, omezeni styku
klientd, ktefi spolu nebydli apod. Dalsim vnimanym dlouhodobym nasledkem
byla ztrata dil¢ich dovednosti u klientt, jako je priprava jidla, péce o domacnost,
zachazeni s penézi, zvladani béznych socidlnich kontakti apod. Tyto aktivity
také nebyly tolik omezeny, respektive ve druhé viné témér vibec, ale obdobné
vlivy, jako u pohybovych aktivit, zpisobily sniZeni intenzity nacviki, vyuky
aopakovani mnohajinak béznych ¢innosti v DOZP, coZmélo za nasledek zhorseni
fady dovednosti u klientl. Toto je pro posuzovani dopadl pandemie vyznamné
varovani, protoze i aktivity, které nebyly zdsadné omezené (nebo byly omezené
jen kratkou dobu) mohou byt v diisledku jinych vlivii pandemie velmi negativné
ovlivnény a miiZe trvat pomérné dlouho, nez se dostanou na ptvodni troven.
Ptfedpokladem pro to je zintenzivnéni ¢innosti vychovnych a vzdélavacich a je
otazkou, zda toto bude v moZnostech jednotlivych zatizeni.

V tabulce 3 vidime vysledky zaméfené na vyuzivani online nastroji v dobé
pandemie (VO3).

Tabulka 3 Vyuzivani online nastroji v DOZP v dobé pandemie COVID-19

Pocatek | Podzim .
o . Zména
Oblast potiZzi pandemie | 2021 o
% % ’
Porady 62,3 37,7 -39,6
Intervize (jednani o konkrétnim piipadu/klientovi) 18,2 10,4 42,9
Supervize 18,2 13,0 -28,6
Neakreditované vzdélavani/skoleni pracovnik 351 234 =353
Akreditované vzdélavani/$koleni pracovniki 57,1
Komunikace s klienty 13,0
Komunikace se zdkonnymi zastupci/ s blizkymi osobami aj. 40,3 -38,0
Komunikace s tifady/institucemi 351 -41,3

(Zdroj: viastni zpracovanti)

Online nastroje byly pomérné hojné vyuzivany, vice nez v poloviné pripadta
pro komunikaci s blizkymi osobami klientl (65 %), porady (62 %), komunikaci
s jinymi institucemi (60 %) a pro vzdélavani pracovnikii (akreditované 57 %,
neakreditované 35 %). V oblasti online nastroji doslo k nejmensimu poklesu
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ze vSech sledovanych oblasti mezi pocatkem pandemie a podzimem 2021. Tato
oblast je asi jedinou, kde méla pandemie dopad i pozitivni, vétsi ¢ast DOZP
se naucila vyuzivat online nastroje a pravdépodobné ziistanou i dlouhodobé
soucasti bézného provozu (online vzdé€lavani, ucast na poradach online/
Castecné online) nebo alespoii nastrojem vyuzitelnym v krizovych situacich
(nemoc klientt, blizkych osob). Pomérné nizké procento vyuziti online nastroja
pro komunikaci s klienty vyplyva z charakteru DOZP jako pobytové sluzby
a tato forma byla vyuZzivana pravdépodobné jako doplnék nebo pro komunikaci
s klienty v karanténé nebo nemocnici.

Na tyto vysledky se miiZeme podivat i z jiného pohledu. Vice nez tretina
zatrizeni nevyuzivala online nastroje pro komunikaci s blizkymi osobami (tj.
vCetné opatrovnikil, piipadné zakonnych zastupcl) a tento podil se zvysil
na podzim 2021 na 60%, a to v dobé, kdy byla epidemiologicka situace
pomérné kritickd. Znamena to, Ze zarizen{ online nastroje nepotiebuji, protoze
dokazaly i v dobé pandemie komunikovat standardnim zptisobem? Nebo se jim
tato forma komunikace neosvédcila? Nebo si ji Cast zatizeni nedokazala osvojit?
At je dlvod jakykoli, je tfeba to vnimat jako urcité varovani pred priliSnym
optimismem ohledné dlouhodobého vyuziti online nastroji pro komunikaci,
jejichz vyuziti pokleslo jiz v dobé pandemie o 40 % a je otazkou, na jaké trovni
zlstane po skonceni pandemie a normalizaci provozu zafizeni.

Diskuse

Prezentované vysledky jsou zaloZeny na odpovédich rediteli/vedoucich
pracovniki sluzeb, cilem bylo ziskat informace o tom, jak se s pandemii
vyrovnavali poskytovatelé sluZeb, s jakymi obtiZemi se setkavali. Cilem naseho
projektu je zpracovani metodik pro poskytovatele, a tak potifebujeme primarné
identifikovat jejich problémy a jejich hodnoceni dopadii pandemie na provoz
zatizeni. Prezentované vysledky popisujici omezeni sluzeb (a zejména dopady
na klienty) jsou pohledem poskytovatelli, respektive feditelli/vedoucich
pracovniki. Odlisny pohled by mohl poskytnout vyzkum zaméieny na samotné
klienty, na jejich blizké osoby ¢i opatrovniky a zajimavé by bylo hodnoceni
pribéhu pandemie i ze strany pracovniki v piimé péci nebo napiiklad
supervizori, coZ lze povazovat za naméty pro piipadna dalsi vyzkumna Setteni.

Pii pohledu na vysledky vyzkumu mizZeme identifikovat néktera dilci
diskutabilni zjisténi. V ¢asti dotazniku zamérené na obtiZe pfi praci s klienty
respondentiuvadélivprvnifazipandemiev32 % potiZe sezajisténim pravklientl
a v druhém obdobi tyto obtiZe uvedlo pouze 8 % z nich. Vzhledem k mnoZstvi
opatieni platnych nejen v DOZP, ale ve spolecnosti obecné, je pravdépodobné,
Ze k omezovani nékterych prav muselo dochazet. Jedna se naptiklad o omezeni
volného pohybu, ale také o pravo na zajistén{ 1ékatské péce (obtizna dostupnost
zdravotnickych zatizeni, kontaktu s 1ékati), kontakt s blizkymi nebo socidlnim
prostiedim. Vzhledem k tomu, Ze omezeni byla ddna opatienim obecné povahy
amély dopad na celou populaci, tak je respondenti pravdépodobné nepovazovali
za specifické obtiZe DOZP. Relativné malo bylo mezi obtiZemi zminéno zhorseni
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fyzického stavu klientt (34 %, v druhé fazi 19 %), které nemuselo byt v pribéhu
pandemie ziejmé, ale mohlo by se projevit aZ jako dlouhodoby dopad pandemie.
Tento problém byl vyrazné akcentovan ve focus group v roce 2022. Diskutabiln{
jsou také vypovédi vztahujici se ke kvalité poskytovanych sluzeb. ObtiZze
v udrzeni kvality uvadélo 43 % respondentli v prvnim obdobi a ve druhém
obdobi 18 %. Vzhledem k pomérné vyznamnému omezenf{ ¢asti sluZeb, vnitinim
opatrenim/hygienickym opatienim (napf. omezeni kontaktii uvniti zarizeni,
omezeni pohybu mimo zafizeni), omezenim kontaktii (spoluprace s rodinou,
externimi spolupracovniky, omezen{ uvnitf sluzeb), problematickému zajiSténi
terapii, plisobeni externistd apod., je pravdépodobné, Ze kvalita sluzeb fakticky
snizena byla u vétSiny z nich. Subjektivni pohled pracovnikd zarizeni miize
pravdépodobné vypovidat o jejich snaze fesit dopady pandemie a prizpisobit
fungovani v rdmci stanovenych pravidel tak, aby kvalita sluZzby utrpéla co
nejméné, coz se odrazilo v jejich vypovédich.

Zdver/implikace pro praxi

v novodobé historii socialnich sluzeb v CR i ve svété obecné (srov. MPSV CR,
2021; APSS CR, 2020; Kendall, Ehrlich, Chapman, et al,, 2020) a jeji nasledky
budou dlouhodobé (Gleason et al,, 2021, dopad oznacil dokonce za devastujici).

Rozsah sluzeb byl viznamné omezovan, coz se dotklo nejvice aktivit, jeZ byly
omezeny celospolecensky (kontakt se spolecenskym prostiedim) a dale aktivit
terapeutickych, uméleckych relaxa¢nich nebo pohybovych, coz se ale tykalo
zejména prvni viny pandemie. Na podzim 2021 (tj. cca 1,5 roku od zacatku
pandemie) se DOZP dokadzaly na zménénou situaci adaptovat a omezeni
vyznamneé redukovat.

Vliv pandemie se u klientli projevil zejména v komunikaci a potrebé
vysvétlovani celé situace (vcetné vysvétlovani pravidel, uceni novym
dovednostem pro prizplsobeni se stavu pandemie), zajisténim zdravotni péce,
zhorSenim psychického a fyzického stavu klientt, ztraty nékterych dovednosti
nebo v jejich kontaktu s blizkymi i $Sir§im socidlnim okolim. Vzhledem ke sloZeni
klientd DOZP (prevazné lidé s postizenim mentalnim, kombinovanym, PAS)
a charakteru obtizi vyplyvajicich z téchto zdravotnich postiZeni jsou pro jejich
kompenzaci a zajisténi nezbytné intervence nezbytné kompetence specialné
pedagogické. Klienty je nezbytné vzdélavat, rozvijet jejich komunikacni
dovednosti a dokazat najit odpovidajici formy komunikace (s vyuZitim
alternativni a augmentativni komunikace, naucit vyuZzivat online ndstroje
pro komunikaci), dbat na dodrZovani opatieni (vCetné schopnosti specificky
feSit problémové a konfliktni situace s klienty s postizenim mentalnim
a PAS), dokazat aplikovat alesponl prvky specifickych terapeutickych aktivit
(ve spolupraci s odpovidajicimi odborniky), jako jsou prvky fyzioterapie/
aplikované télesné vychovy, psychoterapie, arteterapie, bazalni stimulace,
relaxacnich aktivit apod. Vzhledem k profesnimu sloZeni pracovniki DOZP se
jevi jako velmi potiebné zvysit podil pracovnikl se specialné pedagogickym
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vzdélanim (i formou kurzi dalsiho vzdélavani) a zaradit tyto odborniky alespon
jako externi spolupracovniky:.

Studie je soucasti FeSeni projektu Technologické agentury CR, ¢islo projektu TL05000413
Zmény ve vybranych socidlnich sluzbach zamétenych na osoby s postiZenim v dobé
krizového stavu v diisledku virového onemocnéni
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SLOWIK, J.: Inkluzivni specidlni pedagogika. Praha: Grada Publishing,
2022.240 s. ISBN 978-80-271-3010-8*

Védni obor specialni pedagogika se vyznacuje znacnou dynamikou rozvoje
svého epistemologického zakladu poznani. Jeho rozvoj probihd kontinualné.
Dalo by se dokonce fici, Ze se jedna o transformaci na trovni vertikalni
a horizontalni, kdy jedna urovein bude predstavovat “kam az védni obor saha,”
zatim co druhd Uroven bude obnaset “az jak moc Siroce” vstupuje do zmén
v intencich svého vyvoje. A vyvoj probihd nepretrzité a podléha vyznamné
mnohavrstvé determinaci vyvoje spoleCnosti, jejtho stavu, vCetné urovné
a charakteru jeji percepce. Dokonce spolecenské vnimani riznych axiologickych
komponent jej ovliviiuje. Takova je disciplina specidlni pedagogika.

A co predstavuje denotace dneSniho oznaceni inkluzivni specialni
pedagogiky a co pakznamenad, nebo co se tim chce fict, kdyZz slySime, ¢teme pojmy
specialni pedagogika. Inkluzivni pedagogika a inkluzivni specidlni pedagogika?
Ve vztahu k uvedenym nutno fici, Ze jednoznacna jak v denotaci, tak snad
i v konotaci je pojem pedagogika. Ta se orientuje na vychovu a na vzdélavani,
jejichz déj je paralelni a vyskytuje se v rtznych prostredich ¢lovéka. A mizeme
legitimné dodat, Ze jejich uskutecniovani bez ¢lovéka neni mozné. Mozné je vSak
uskuteciiovat vychovu bez druhého, nebot’ se i ¢lovék sdm muze v kontextu
svych intenci edukovat, tedy vzdélavat a vychovavat.

Posuneme-li se o kus dal, je zde tedy otdzka, co, nebo pripadné zda
povazovat za legitimni spojeni “inkluzivni (specialni) pedagogika,” nebo zda lze
viibec dnes jesté stale hovofit o , specidlni pedagogice,” zda je jeji aktualnost
stale véci legitimni? Pro nékteré obé spojeni jsou véci vzajemné protichtidné
povahy, pro dalsi jde o pouhou specifikaci, nebo diiraz, apel na skute¢nost, kdy
jsou zahrnuti ti, jichz se predmétnost véci tyka - pri uziti slova “inkluzivni”
ve spojeni se slovy “speciadlni pedagogika.” Neni vSak tfeba zastirat, Ze existuje
cela rada definic, pohledd, nazori a jinych variantnich pojeti uvedeného. Pro
Josefa Slowika, tak jak osobné sam toto dle studovaného dila vnimam, je to
véc podtrhujici lidskou jinakost. Konkrétnéji jde o zddraznéni zdravotniho
postizeni, znevyhodnéni ¢i jakoukoliv marginalizaci, jejiz podstata clovéka
vjeho zivotni trajektorii v kliCovych oblastech kvality Zivota (tj. ve vzdélavani,
v zaméstnavani, v socialni politice, ve zdravotnictvi a v poskytovani zdravotni
péce a ve volném case a sportu) jakkoliv znevyhodnuje. Nebo mu klade nékdy
malé, jindy velké pirekazky.

Publikaci autora ]. Slowika, vénujici se otdzkdm inkluzivni specialni
pedagogiky, 1ze povazovat za aktualni a hodnotné dilo, reflektujici poznatky,
vychazejici z paradigmat epistemologického zakladu védniho oboru specialni
pedagogika. Kniha z jeho pera zohlediiuje soucasné potreby nejen pedagogické
vefejnosti, jiz se tematizace daného dila jakkoliv tyka, ale své misto jisté
nalezne u fady studentl z védnich obord, studovanych programt socialniho
¢i humanitniho zaméreni. Své misto nalezne i v fadach zijemct o témata

1 Prijaté do redakcie/Paper submitted: 23. 08.2022
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na rozhrani vychovy, vzdélavani, rodiny a Skoly, kvality Zivota, sportu a pak
také u zajemct sociologicky uchopeného konceptu socialni exkluze v nejsirsim
smyslu slova.

Autor publikace Josef Slowik svou koncepci knihy, svym svébytnym
zamérem a zpusobem interpretace vécného sdéleni a také volbou jazykovych
prostiredkl a nastavenou stylizaci knihy predklada originalni dilo, jehoz ambici
neni shrnout frekventované interpretované na riznych mistech. Spise mu jde
o zajisténi aktudlnich poznatkd ze zakladu specialni pedagogiky s akcentem
na trendy inkluze, inkluzivnich politik.

Respekt vii¢i pozadavkim metodologicko-metodickym, klicovym principtim
multioborové spoluprace a systemizaci védeckého badani je jeho doloZen a je
soucasti této knihy. Z dila je také patrna obezietnost a respekt ke specialni
pedagogice. Autor poznatky ve své knize predklada tak, jak je i sdm ve své vlastni
praxi, ve svém Zivoté vidi a vnima. A pfitom nezapomina na Zadany objektivné
kriticky pohled vici tém, ktef{ v dyadé s osobami s postizenim ¢i s osobami se
znevyhodnénim jsou takiikajic v interak¢ni dominanci. Jsou tedy povazovani
za jedince intaktni. A naopak, nutno Fici, Ze vici objektiim takovych relaci, kdy
nejsou povazovani za intaktni, je, dle mého soudu, malo objektivné kriticky. To
autorovi nikterak nelze mit za zlé, nebot s takovym médem pojeti, vykladu,
interpretace neni nejen ve specidlni pedagogice, ale i vjinych socidlnich,
humanitnich védach zcela sam.

Rozvoj védeckého poznani této discipliny predkladaji publikace rizné,
na mnoha mistech. Ukazuje na zménu terminologického aparatu, na zménu
pohledu vétSiny na mensinu, na zméno pristupd a zplsobu v komunikaci,
praci a v interakci. Zmén je vSak daleko vice. Mnoha témata dosud stale
nejsou odhalena. Nékteré se pokusil popsat ve svém dile autor Josef Slowik.
VSe vSak bézi stale v ¢ase zmén, a pravé pro béh Casu a vyvoje spolec¢nosti se
stale zada jista pattricnou aktualizace v nasich specialné pedagogickych radach.
Lze legitimné tict, Ze dilo autora Josefa Slowika je vlastné reakci, reflektujici
potfeby, poptavku jak odborné, tak i laické verejnosti.

Posuzovana publikace nacitd pres 130 stran textu, je strukturovana
do celkem 10 kapitol. Jak jeji koncep¢ni podoba, tak i denotaéni zaklad vystihuji
jadro toho, co obsah textu ve svém ramci zahrnuje. Jinymi slovy, védecké poznani
dnesni specialni pedagogiky by mélo bez pochyb stavét a vychazet z poznatki
a zfakt opravdové socidlni reality. Ta by méla kopirovat Zivotni trajektorie
jedincl s postizenim a jedinci sjakymkoliv znevyhodnénim, nebo dokonce
jedinct, ktefi na daném misté a v daném Case aktualné nemusi vykazovat zadné
takové atributy, pro které by byli lidmi ze svého socidlniho okoli vylouceni.
A na tuto socialni realitu posuzovana kniha vskutku pamatuje.

Martin Kaleja?

2 Martin Kaleja, doc., PhDr. et PhDr,, Ph.D., PreSovska univerzita v PreSove, Pedagogicka fakulta,
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SPEAR-SWERLING, L.: Structured Literacy Interventions. Teaching
Students with Reading Difficulties, Grades K-6. New York: The Guilford
Press, 2022. 1. vydanie. 244 s. ISBN 978-1-4625-4878-11

V obdobi sucasnej expanzie réznorodych terapeutickych a liecebnych
pristupov, ktoré slubuju uplné ,vyliecenie dyslexie a ktoré sa Siria najma
vdaka lahko dostupnému internetu, vychadza vel'mi uzito¢na monografia, ktora
pomaha Specialistom a ucitelom nielen teoreticky sa zorientovat, ale prinasa
i praktické navody a aktivity, ako pracovat so ziakmi, ktori maju tazkosti
v uceni, pripadne maju diagnostikovanu dyslexiu a dysortografiu. Napriek
tomu, Ze publikacia je jazykovo Specificka a zameriava sa na opis interven¢nych
pristupov v anglickom jazyku, predstavuje cenny prinos aj pre slovenskych
odbornikov, pretoZe upriamuje pozornost na doblezité komponenty ucinnej
terapie dyslexie, ktoré majui predovsetkym jazykovy charakter. Zostavovatel’kou
knihy je poprednd americka odborni¢ka na osvojovanie Citanej a pisanej reci
v norme i patolégii - profesorka Spear-Swerlingova, ktora sa celozZivotne
venovala priprave ucitelov a Specidlnych pedagoégov a je clenkou redakcnej rady
prestiznych vedeckych ¢asopisov, ako Annals of Dyslexia, Dyslexia, Teaching
Exceptional Children ¢i Reading Psychology.

Struktirovana gramotnost je ,stresny termin pre cely rad intervencii,
ktoré maju rovnaké ciele a obsah. Tieto pristupy mézZu byt vysoko ucinné pre
réznych Citatelov, ktori maju tazkosti s citanim vrdtane tych, ktori maju tazkosti
sporozumenim, ako ajdekédovanim. Tento pristup nezahrrialenvyucbuzdkladnych
komponentov gramotnosti, ale zacieluje sa i na vysSie tirovne gramotnosti,
ako je citanie s porozumenim ¢i pisomny prejav” (Spear-Swerling, 2022, s. 2).
Obsah Struktdrovanej gramotnosti zahfia klti¢ové jazykové schopnosti, ktoré
su potrebné na ucenie sa Citat' a pisat, vratane fonematického uvedomovania,
poznania grafémovo-fonémovych koreSpondencii, pravopisnych znalosti,
morfoldgie, syntaxe a sémantiky. Medzi hlavné charakteristiky intervencii
Struktdrovanej gramotnosti patri vysoko explicitné a systematické ucenie
dolezitych schopnosti a konceptov s dérazom na poskytovanie rychlej, jasnej
a cielenej spatnej vazby; planované, ticelne vyberané ulohy a texty; prepojenie
s pisanim a pldnovanie intervencie na zaklade kvalitnej diagnostiky.

Kniha je Clenena do 10 kapitol, pricom kazdd kapitola sa teoreticky
i prakticky venuje jednej oblasti Struktirovanej gramotnosti. Prva kapitola
od Spear-Swerlingovej predstavuje pojem Struktirovand gramotnost, v nej
autorka diskutuje, analyzuje a na prikladoch vysvetluje hlavné rozdiely medzi
Struktirovanymi a nestruktirovanymi pristupmi. V druhej kapitole autori (Al
Otaiba, Allor, Stewart) analyzujustruktirované pristupy zameranénafonologické
uvedomovanie a fonickii metédu vyucby citania. Tretia kapitola (Kearns, Lyon,
Kelley) predstavuje efektivne intervencie zamerané na dekédovanie dlhsich
slov. Stvrta kapitola Moatsovej vysvetluje, pre¢o je osvojovanie pravopisu
v angli¢tine tak naro¢né, a to Specidlne pre slabych citatelov. Prezentuje

1 Prijaté do redakcie/Paper submitted: 23. 08.2022
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interventné pristupy na rozvijanie pravopisnych schopnosti od osvojovania si
inicidlnych faz az po plné osvojenie si pravopisnych principov. Piata kapitola
(Hudson a kol.) sa zameriava na terapeutické pristupy na rozvijanie plynulosti
Citania. V Siestej kapitole (Coyne a Loftus-Rattan) su diskutované Struktiirované
pristupy na rozvoj slovnej zasoby a v siedmej kapitole (Zipoli a Merritt) su
predstavené metddy na rozvijanie porozumenia hovorenej reci. Na intervenciu
v oblasti ¢itania s porozumenim sa Specializuje 6sma kapitola (Stevens a Austin).
Deviata kapitola (Smith a Haynes) sa venuje intervencidm na rozvijanie
pisomného vyjadrovania na drovni slova, vety, mikro-diskurzu (dve alebo tri
vyznamovo prepojené vety) a paragrafu. Desiatu kapitolu uzatvara opat autorka
Spear-Swerlingova diskusiou o pristupoch Struktdrovanej gramotnosti pre deti
s najtazsim stuptiom dyslexie, kde st kombinované deficity - v technike ¢itania
i porozumen{ ¢itanému. Na troch kazuistikdch deti autorka uvadza podrobné
priklady terapeutickych planov. Na konci kazdej kapitoly je struc¢né zhrnutie
obsahu danej kapitoly a aplika¢né aktivity v podobe otdzok ¢i praktickych
cviceni s uvedenim odpovedi a ich zdévodnenim, ¢o umoZni najma zacinajtiicim
odbornikom overit si svoje vedomosti alepSie preniknut do problematiky. Kniha
je urcena predovsetkym Specialistom - Specidlnym pedagégom, logopédom,
Skolskym psycholégom, ucitelom, ale predstavuje vyborny u¢ebny material aj
pre Studentov pregradudlneho vzdeldvania v spominanych profesiach.
Pristupy vychadzajuice zo Struktirovanej gramotnosti predstavuju efektivny
sposob, ako pomdct detom so Sirokym spektrom tazkosti s ¢itanim a ucenim.
Autori knihy dufaju, Ze implementacia pristupov Struktirovanej gramotnosti
pomoze jednak odbornikom v praxi zefektivnit ich terapiu, ale najma poméze
¢o najsirsej skupine deti s tazkostami v uceni. Verim, Ze aj ked’ je monografia
cielena na anglicky hovoriacu populaciu slabych c¢itatelov, bude prinosom pre
nasich odbornikov, pretoZe im pomoZe pochopit, Ze efektivna a i¢innd pomoc
pre slabych ¢itatelov a deti s dyslexiou je taziskovo zaloZena na jazykovo sytenej
intervencii, ktord nemozno nahradit inymi nejazykovymi pristupmi.

Martina Zubdkovd?
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logopédie, Moskovska 3, 811 08, Bratislava; Stikromné centrum S$pecidlnopedagogického
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E-mail: zubakova@fedu.uniba.sk. Osobné tidaje zverejnené s pisomnym stihlasom autorky.

103



STUDIE ZO SPECIALNE] PEDAGOGIKY/STUDIES IN SPECIAL EDUCATION
Ro¢nik 11, 2022, ¢. 2. ISSN 2585-7363

LIBA, J., MIRDALIKOVA, P.: Edukaénd podpora prevencie problémov
s navykovymi latkami u rémskych Ziakov zo socidlne znevyhodneného
prostredia. PreSov: PreSovska univerzita v Presove, Pedagogicka
fakulta, 2021. 202 s. ISBN 978-80-555-2838-0!

Vedeckd monografia Edukacnd podpora prevencie problémov s ndvykovymi
ldtkami u rémskych Ziakov zo socidlne znevyhodneného prostredia (2021) je
publika¢nym vystupom akademickych pracovnikov z Pedagogickej fakulty
PresSovskej univerzity v PreSove - prof. PaedDr. Jozefa Libu, PhD., Mgr. Patricie
Mirdalikovej, PhD. KniZznd monografickd praca bola publikovana s finan¢nou
podporou grantového projektu APVV-17-0075 Vychova k zdraviu v edukécif
rémskych ziakov zo socialne znevyhodneného prostredia.

Cielom publikacie je, ako uvadzaju autori, systematicky a pozitivne podporit
vychovu a vzdelavania romskych Ziakov zo socidlne znevyhodneného prostredia
v zékladnych skolach alebo Specialnych zdkladnych skolach. Monograficka praca
zachytava kreovanie a nasledné overovanie programu zdravotno-preventivnej
intervencie u rémskych ziakov s lahkym mentalnym postihnutim zo socidlne
znevyhodneného prostredia v podmienkach Specialnej zakladnej skoly. Podla
autorov ma byt monografickd praca prinosom a inSpiraciou pre vsetkych
pedagogickych zamestnancov, ktor{ participuju na edukacnom procese Ziakov
zo socidlne znevyhodneného prostredia z marginalizovanych rémskych
komunit v zakladnych skolach alebo Specidlnych zakladnych Skolach.

Monografickd praca sa vyznacuje nalezitou odbornostou a komplexnostou
rieSenej problematiky. Rozclenend je do desiatich kapitol v teoretickej,
aplikacnej a empirickej rovine. Kazda kapitola sleduje urc¢ity ciel, ktory ma
Citatela uviest' do danej problematiky. Autorom sa podarilo zachytit relevantné,
odborné informécie, ktoré adresnost publikacie nasmerovali na pedagogickych
zamestnancov. V uvodnych kapitolach sa autori zaoberaju teoretickymi
vychodiskami a predstavuju teoreticky vstup do problematiky problémov
s uzivanim navykovych latok u rémskych Ziakov zo socidlne znevyhodneného
prostredia. Prva kapitola sa zaoberd zivotnym Stylom rémskych ziakov
z marginalizovanych komunit a dopadom na ich zdravotny stav. Nasledujice
kapitoly, ktoré obsahuju teoretické poznatky skiimanej problematiky, nam
priblizia etiolégiu socidlno-patologickych javov u Rémov, tlohu skoly v procese
vychovy k zdraviu réomskych ziakov, zapojenie modernych foriem vyucby
a e-learningu do procesu vychovy k zdraviu ziakov z marginalizovanych
rémskych komunit. V nasledujicich kapitolach autori uvadzaju zapojenie
inkluzivneho pristupu vo vychove k zdraviu u rémskych ziakov a definuju
Skolskul prevenciu problémov s navykovymi latkami u Ziakov zo socidlne
znevyhodneného prostredia ako kontinualny proces, ktorého cielom ma byt
kladné ovplyvilovanie zdravia v danej ciel ovej skupine Ziakov. Dalsie kapitoly sa
zaoberaju empirickou ¢astou a konkrétnym vyskumom, ktory bol realizovany
na romskych ziakoch v Specidlnej zakladnej Skole. Sucastou vyskumu bol

1 Prijaté do redakcie/Paper submitted: 01. 04. 2022
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program zdravotno-preventivnej intervencie, ktory je predstaveny ako
podporna edukacna stratégia pri vzdelavani rémskych Ziakov zo socidlne
znevyhodneného prostredia.

Monografickd praca je zrozumitelnym zdrojom informadcii tykajdcich
sa problémov uZivania navykovych latok u rémskych Ziakov zo socidlne
znevyhodneného prostredia a ich prevenciou. Poskytuje celistvy obraz
o aktudlnej situdcii v rémskych komunitach na Slovensku a ciel'ovej skupine
pedagogickych zamestnancov moZe byt ndpomocna pri tvorbe edukacnych
stratégii pri praci s ciel'ovou skupinou Ziakov.

Richard Sturmankin?

2 Richard Sturmankin, Mgr., interny doktorand, PreSovska univerzita v PreSove, Pedagogicka
fakulta, Katedra Specidlnej pedagogiky, Ul. 17. novembra 15, 080 01 PreSov, Slovenska
republika. E-mail: richard.sturmankin@smail.unipo.sk. Osobné tdaje zverejnené s pisomnym
stihlasom autora.
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VIKTORIN, ].: Inkuzivni vzdélavani a specidlnépedagogickd podpora
Zdkii s lehkym mentdlnim postiZenim. Opava: Slezska univerzita
v Opavé, Fakulta verejnych politik, 2021. 172 s. ISBN 978-80-7510-
489-21

Recenzovand monografickd praca pod nazvom Inkluzivni vzdéldvdni
a specidlnépedagogickd podpora Zdkit s lehkym mentdlnim postiZenim
(2021) je publikatnym vystupom autora PhDr. Mgr. Jana Viktorina, Ph.D,,
na Sliezskej univerzite v Opave v Ceskej republike, ktory ma charakter
vedeckej monografie. Zdmerom autora bolo flexibilne zareagovat na vybrané
aspekty Specidlnopedagogickej podpory ovplyviujtce efektivnost edukacného
procesu ziakov s lahkym stupfiom mentdlneho postihnutia v podmienkach
Skolskej inklazie v beznych zakladnych Skolach, a to na zaklade teoretického
i vyskumného spracovania danej problematiky. V centre pozornosti autora
su ziaci s lahkym stupfiom mentdlneho postihnutia, Specifikd ich edukéacie
v kontexte osvojovania si elementarnych zrucnosti a pripravenost pedagégov
a ostatnych odbornych pracovnikov $koly na Specidlnopedagogickii podporu
pre tychto ziakov v podmienkach skolskej inkluzie.

Koncep¢ne je vedeckd monografia rozdelend do Styroch ustrednych
kapitol s jednoznatne vymedzenym obsahom i pragmatickym rozmerom
spracovania, s logickym usporiadanim vychodisk spracovavanej tematiky,
a to od charakteristiky ziakov s lahkym stupfiom mentdlneho postihnutia
a vymedzenia Specifik v procese osvojovania si elementarnych zrucnosti
(¢itatelskych, pisatelskych, percepcno-motorickych) s oporou o informacné
a komunikac¢né technolégie cez problematiku legislativnych a pedagogickych
podmienok ich Skolskej inkluzivnej edukacie v podmienkach beznych
zakladnych $kol v Ceskej republike k role a pripravenosti pedagégov a ostatnych
odbornych zamestnancov $koly na Specidlnopedagogickii podporu v tomto
procese. Autor pri spracovani danej problematiky vychadzal z relevantnych
domadcich i zahrani¢nych zdrojov a dodrziaval etiku ich citovania. V centre jeho
pozornosti bola nielen komparacia ziskanych poznatkov, ale aj pragmatické
rieSenie problematiky v kontexte dvoch realizovanych vyskumov s déslednym
matematicko-Statistickym vyhodnotenim vysledkov, ktoré svedcia o reliabilite
a validite vyskumov, a formulovanim odporucani pre pedagogicku prax. V tejto
suvislosti pozitivne hodnotim nielen zdmer autora, ale aj metodiku teoretického
i vyskumného spracovania monografickej prace, ktora predstavuje prehladny
a konzistentny subor utilitarnych poznatkov. Osobitne by som v monografii
chcela vyzdvihnut prezentované diagnostické pristupy a intervencné stratégie
v podmienkach inkluzivnej edukacie zZiakov s lahkym stupfiom mentalneho
postihnutia, ktoré si zamerané na diagnostiku efektivneho eduka¢ného procesu
a jeho vnimania ako dynamického procesu ucenia sa ziakov s odhalovanim ich
potencidlnych moznosti, na véasnu identifikaciu individudlnych potrieb Ziakov,
naidentifikaciu bariér v procese ucenia, na rolu Speciadlneho pedagoga v procese

1 Prijaté do redakcie/Paper submitted: 09. 09. 2021
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diagnostikovania, ako aj tvorby intervenénych stratégii a individualneho planu
pedagogickej podpory pre Ziakov aj v spolupraci so Skolskym poradenskym
systémom ¢i asistentom pedagdga, ktorych spolo¢nym menovatelom je Skolska
uspesnost’ Ziakov s lahkym stupfiom mentalneho postihnutia v podmienkach
inklizie v hlavnom prude vzdelavania.

Autor v monografii nastol'uje aktudlny problém, ktory sa neusiluje definitivne
uzavriet, ale skér poukdzat na jeho aktudlny stav, pomenovat Specifika
i nedostatky, naznacit nové vychodiska a otvorit diskusiu o danej problematike.
V dosledku toho ambicie autora hodnotim pozitivne, sposoby ich naplnenia
svedéia o odbornej erudovanosti a kompetentnosti autora rieSit nastoleny
problém a posunut kvalitu pedagogickej praxe v oblasti vychovy, vzdelavania
a vSestrannej starostlivosti o deti a Ziakov s lahkym stupiiom mentalneho
postihnutia v podmienkach Skolskej inklizie. Sicasne konStatujem, Ze autor
spracovanou problematikou poskytuje zaujimavy pohlad na pedagogickt prax
amoznosti jej zefektivnenia v Ceskej republike, ktoré povazujem za inspirativne
aj na Slovensku.

Recenzovanu vedeckid monograficki pracu hodnotim pozitivne najma
z dvoch hladisk: na jednej strane je vysledkom a zovSeobecnenim poznatkov
s hlb$im a komplexnejsim prienikom do problematiky, a to na zaklade inych
vyskumov ¢i predchadzajtcich vyskumov autora v tejto oblasti; na druhej strane
spracovana problematika méze byt inSpirativna pre dalSie vedeckovyskumné
zameranie smerom k cielenej identifikacii Specifik inkluzivnej edukacie Ziakov
s (nielen) lahkym stuptiom mentdlneho postihnutia v oblasti efektivneho
osvojovania si elementarnych komunika¢nych zrucnosti (pisatel'skych
a Citatel'skych) a percepcno-motorickych schopnosti s ndslednou individualnou
Specidlnopedagogickou intervenciou k zvySovaniu celkovej Skolskej tispesnosti
tychto ziakov. V désledku toho méze byt zostavena vedeckd monograficka praca
podnetnd nielen pre odbornikov v danej oblasti, ale aj pre SirSiu akademicku
i pedagogickd obec v domacom i zahrani¢nom kontexte.

Bibidna Hlebovd?

2 Bibiana Hlebovd, doc., PaedDr., PhD., PreSovska univerzita v PreSove, Pedagogicka fakulta,
Katedra $pecialnej pedagogiky, UL 17. novembra 15, 080 01 PreSov, Slovenska republika.
E-mail: bibiana.hlebova@unipo.sk. Osobné daje zverejnené s pisomnym stihlasom autorky.

107



STUDIE ZO SPECIALNE] PEDAGOGIKY/STUDIES IN SPECIAL EDUCATION
Ro¢nik 11, 2022, ¢. 2. ISSN 2585-7363

KRUZIKOVA, L. (ed.): Hudba v inkluzivnim vzdéldvdni. Olomouc:
Univerzita Palackého v Olomouci, 2020. 184 s. ISBN 978-80-244-
5663-8!

Z vysledkov vyskumnych zisteni dlhodobo konStatujeme dodlezitost
posobenia umenia a hudby v celostnom rozvoji osobnosti dietata - v oblasti
kognitivneho rozvoja, rozvoja emocionalnej inteligencie, socializacie a dalsich
osobnostnych vlastnosti. Vel'ky vyznam ich moznej aplikacie pozorujeme pri
zlepSovani kvality pozornosti, ale predovsetkym celkového dusevného zdravia
a kvality zivota dietata. Vyvstava tak potreba odborne premysleného a ticinného
rozSirovania tradi¢nych pristupov v umeleckych vychovach o terapeutické
prvky.

Publikacia Lenky Kruzlikovej vznikla ako didakticky material predovSetkym
pre hudobnych pedagégov. Uzko prepaja oblast hudobnej edukacie so $pecidlnou
pedagogikou a teoreticky i vyskumny rdmec problematiky s konkrétnymi
prikladmi moznej aplikacie v praxi inkluzivnej pedagogiky v réznych typoch
Skolskych zariadeni. Autorka ponuka vzacny, bohaty, pestry a vel'mi tvorivy
material, ktory je odborne fundovanym, zrozumitelnym a didakticky
precizne uchopenym suborom aktivit a cinnosti pre pedagégov. Mnohi
z nich su v reSpekte pred potrebou Specialnej erudicie a interdisciplindrnymi
presahmi k viacerym odbornym oblastiam, napriek tomu v filom mézu najst
bezpecného sprievodcu a dostatocnu oporu pre efektivnost ich posobenia
v podpore hudobného vzdeldvania deti. Na druhej strane aj pri podrobnych
opisoch konkrétnych praktickych navrhov autorka nechava otvoreny priestor
a inSpiruje k uvaZovaniu o réznych modifikdcidch moznych hudobnych
postupov.

Publikdcia pod ndzvom Hudba v inkluzivnim vzdéldvdni je vzhladom
na potreby a poziadavky sucasnej pedagogickej praxe velmi prinosna
a potrebnd, pretoZe teoreticky a prakticky spracovanych komplexnych textov
podobného koncep¢ného zamerania a rozsahu v kontexte naSej odbornej
literatiry z prezentovanej oblasti je vel'mi malo. Svojim obsahom publikacia
predstavuje potencidl bohatého zdroja inSpiracii pre Siroky okruh zaujemcov
o kreativne, ale aj odborne a kompetentne spracované prepajanie hudobno-
edukacného a hudobno-terapeutického pdésobenia per ziakov so Specidlnymi
vzdelavacimi potrebami.

Zuzana Sldvikovd?

1 Prijaté do redakcie/Paper submitted: 21. 06. 2022

2 Zuzana Slavikovd, doc., PaedDr, PhD., PreSovska univerzita v PreSove, Pedagogicka fakulta,
Centrum vyskumu detskej reci a kultury, Katedra hudobnej, vytvarnej a telesnej vychovy, UL 17.
novembra 15, 080 01 Presov, Slovenska republika. E-mail: zuzana.slavikova@unipo.sk. Osobné
udaje zverejnené s pisomnym suhlasom autorky.
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SPEAR-SWERLING, L.: Structured Literacy Interventions. Teaching
Students with Reading Difficulties, Grades K-6. New York: The
Guilford Press, 2022. 1. vydanie. 244 p. ISBN 978-1-4625-4878-1

Monografia  Structured  Literacy
Interventions, ktorej editorkou je
emeritna profesorka z Katedry Speciélnej
pedagogiky na Southern Connecticut
State University, predstavuje komplexné
a na dokazoch zaloZené pristupy tzv.

sn'llﬂllll‘ﬂll Lllﬂl'ﬂﬂy Struktirovanej gramotnosti. Taziskovo

sa zameriava na efektivne intervencie
|mﬂ|'\mmm“3 pre ziakov s tazkostami v (¢itani
a diagnostikovanou dyslexiou v prvych
siedmich rokoch formalneho vzdelavania
- K-6.! Publikicia je spolo¢nym
dielom Specialistov na osvojovanie
gramotnosti, pricom vychadza z tedrie
Struktirovanej gramotnosti, z konceptu
Medzinarodnej asociacie dyslexie
edited by Louise Spear-Swerling (IDA), ktory vznikol v roku 2014 ako
znacka, zaruka kvalitnych a vedecky
overenych terapeutickych programov
pre Zziakov s dyslexiou. Publikacia
analyzuje kla¢ové komponenty efektivnych intervencnych pristupov, ktoré sa
zameriavajui na podporu fonologického uvedomovania, dekédovania, plynulosti
Citania, pravopisu, slovnej zasoby, porozumenia hovorenej a c¢itanej reci, ako
aj pisomného vyjadrovania. Kniha je cennym prinosom nielen pre odbornikov,
ktori maju v starostlivosti deti so Specifickymi vyvinovymi poruchami ucenia,
ale aj pre ucitel'ov, pretoze ponuka pripadové Studie, priklady intervencnych
planov a aktivit, pracovné listy, ktoré si mozu Citatelia stiahnut a vol'ne pouZzivat
VO svojej praxi.

Teaching Students

1 K-6 je skratka pre prvych sedem rokov amerického formalneho vzdelavania, zahftia posledny
rok materskej $koly a prvych Sest rokov zakladnej $koly.
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DUBAYOVA, T., HAFICOVA, H., CEGLEDI, T., KOVACS, E., PETROV,
B., BORDAS, A., BERE] E. B.: Development of Resilience. Handbook the
Best Practice. PreSov: PreSovska univerzita v PreSove, 2021. 68 p.
ISBN 978-80-555-2813-7

! Handbook of Best Practice
. Development of Resilience

& Authors

sos s s

Skills from Early Childhood (KA205-079023, ERASMUS+ KA2) realizovanom
na Pedagogickej fakulte PreSovskej univerzity v PreSove od roku 2020. Spolu
s Pedagogickou fakultou PreSovskej univerzity v PreSove su do projektu
zapojeni partneri z Orszagos Tranzitfoglalkoztatdsi Egyesiilet (Madarsko),
Universitatea Crestina Partium (Rumunsko). Priru¢ka na rozvoj reziliencie
(vytvorena v anglickom jazyku) je dostupnd na webovom sidle univerzitnej
digitalnej kniznice PreSovskej univerzity v PreSove pod nazvom Development
of Resilience - Handbook of Best Practice. U¢ebnica zacina kratkym teoretickym
vstupom do problematiky reziliencie osobnosti, jej komponentov, na ktoré
nadvazuje 24 aktivit pre pedagogicku prax. Si zamerané na rozvoj jednotlivych
alebo viacerych oblasti reziliencie, akymi st napr. sebauvedomenie si vlastnych
emdcii, sebapoznanie, sebareflexia; komunika¢né zrucnosti; asertivne
spravanie; sebauvedomenie a sebaovladanie. Kazda z aktivit je v publikacii
sprevadzana podrobnym postupom, ktory obsahuje vSetky pozadované pokyny
a otazky na podporu diskusie a dalSie ulohy. Aktivity by mali byt vyuZzivané
s prihliadnutim na individualne metédy ucenia, Ciasto¢ne vychadzajuce aj
z predchadzajucich skisenosti deti, ich osobnostnych vlastnosti a charakteru
s ohladom na ich vekové Specifika.
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LIBA, J., MIRDALIKOVA, P.: Edukaénd podpora prevencie problémov
sndvykovymildtkamiurémskych Ziakov zo socidlne znevyhodneného
prostredia. Presov: Presovska univerzita v PreSove, Pedagogicka
fakulta, 2021. 202 s. ISBN 978-80-555-2838-0

Monograficka praca vysla s podporou
grantového projektu APVV-17-0075
Vychova k zdraviu v edukacii rémskych
ziakov zo socidlne znevyhodneného
prostredia. Publikdcia je teoretickym

Jozef LIBA - Patricia MIRDALIKOVA a empirickym prispevkom V procese
uplatnenia teoreticky a empiricky

PROBLEMOV S NAVYKOVYMI LATKAMI overenej edukacnej stratégie vychovy
Do s v s k zdraviu. Teoretickd a vyskumna Cast’

monografickej prace analyzuje kauzalitu
posobiacich  faktorov a suvislosti,
prezentuje komplexny potencial vychovy
k zdraviu, formuluje odporudcania

reflektujtce vztahovy ramec

((j prozdravotnej edukacie rémskych ziakov

@ zo socidlne znevyhodneného prostredia

= s lahkym stupfiom mentalneho
@ Presov 2021

postihnutia vzdelavanych v Specidlnych

zakladnych Skolach. Monograficka praca

ma za ciel integrovat a prezentovat
vybrané okruhy a problémy, naznacit vychodiskd, poukdzat na otvorenost
a dynamiku vyvoja v oblasti vychovy k zdraviu. Vysledky teoretickej analyzy
a vyskumné vysledky overovania intervencného edukac¢ného programu
dovoluju konsStatovat, ze efektivne nastavenie stimulov mdéze usmernit
edukacné procesy tak, aby predstavovali i¢inné rieSenie existujucich problémov
romskych ziakov zo socidlne znevyhodneného prostredia aj v oblasti vychovy
k zdraviu. Predlozend monograficka praca ma byt prinosom a inspiraciou pre
vSetkych na edukacii participujicich pedagogickych pracovnikov a pre dalsi
vyskum s cielom systematicky a pozitivne podporit vychovu a vzdelavanie
réomskych ziakov zo socidlne znevyhodneného prostredia v zakladnych alebo
Speciadlnych zakladnych skolach.
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TRELLOVA, 1., HLEBOVA, B.: Evalvdcia behaviordInych procediir pri
zvysovani komunikacnej kompetencie deti s poruchami autistického
spektra. PreSov: Vydavatelstvo Presovskej univerzity, 2021. 226 s.
ISBN 978-80-555-2795-6

Pristup k efektivnym intervencidm

pre deti s poruchami autistického ; ‘
spektra (PAS) modze byt ovplyvneny EVALVACIA

viacerymi faktormi ako nedostatok BEHAVIORALNYCH
objektivnych informéacii, nedostato¢né PROCEDUR
financovanie, nedostatok vySkolenych PRI ZVYSOVANI
odbornikov ¢i vyuZivanie ,populdrnych,” KOMUNIKACNE) }

avsak neucinnych intervencii. Vzhladom KOMPETENCIE DETI

na roéznorodu symptomatolégiu porich S PORUCHAMI
autistického spektra v oblasti narusenia AUTISSTII’(E:II?IE':R

v socidlnej komunikacii a interakcii,
vyskytu repetitivneho spravania
sa primarnym cielom intervencie A
stava  zlepSenie  zruCnosti  prave BIBIANA HLEBOVA
v spominanych oblastiach. Zakladom

viacerych intervencnych pristupov, ktoré ‘
su zalozené na dokazoch, su principy @ = \
aplikovanej  behaviordlnej  analyzy,

vyuzivanie ktorej sa u deti s PAS sa

stalo obzvlast populdrne v 80. a 90. rokoch 20. storocia v zahranici. Vedecka
monografia sa venuje vyuzitiu inovativneho pristupu aplikovanej behavioralnej
analyzy pri vzdelavani deti s poruchami autistického spektra. V empirickej
Casti prezentuje proces overovania efektivnosti behaviordlnych metod
a procedur v ramci intervencného pristupu - verbalne spravanie v procese
rozvijania komunika¢nej kompetencie deti s poruchami autistického spektra
v predskolskom veku. Vysledky vyskumov poukazuju na efektivnost vybranych
met6d a procedur priuceni komunikécie, ako je vytvaranie motivacie, bezchybné
uCenie, metdéda promptovania ¢i diferencidlneho posiliilovania spravne;j
odpovede. Osobitné postavenie v monografii ma tréning dospelych k aplikacii
skimanych procedur s cielom zaistit presnost intervencie ako nezavislej
premennej. Na zaklade vyskumnych zisteni su v zavere vedeckej monografie
stanovené prinosy a odporucania pre Specidlnopedagogicku prax.
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VIKTORIN, ].: Inkuzivni vzdélavani a specidlnépedagogickd podpora
Zdkii s lehkym mentdlnim postiZenim. Opava: Slezska univerzita
v Opavé, Fakulta verejnych politik, 2021. 172 s. ISBN 978-80-7510-
489-2

Zamerom autora v kniznej publikacii

INKLUZIVN| VZDELAVANI bolo flexibilne zareagovat na vybrané
A SPECIALNEPEDAGOGICKA PODPORA N D
24K S LEHKYM MENTALNIM POSTIZENIM aspekty Specidlnopedagogickej podpory

ovplyviiujuce efektivnost edukacného

procesu ziakov s lahkym stupiiom

mentalneho postihnutia v podmienkach

Skolskej inkluzie v beznych zakladnych

; Skolach, a to na zdklade teoretického

< ( i vyskumného spracovania danej

( problematiky. Konceptne je vedecka

monografia rozdelend do Styroch

I ustrednych kapitol s jednoznacne

. vymedzenym obsahom i pragmatickym

: rozmerom spracovania, s logickym

usporiadanim vychodisk spracovavanej

' j tematiky, a to od charakteristiky

' e ziakov s lahkym stupfiom mentalneho

postihnutia a vymedzenia Specifik

V procese osvojovania si elementarnych

zrucnosti (Citatelskych, pisatelskych, percepcno-motorickych) s oporou

o informac¢né a komunikac¢né technolégie cez problematiku legislativnych

a pedagogickych podmienok ich Skolskej inkluzivnej edukacie v podmienkach

beznych zakladnych $kdl v Ceskej republike k role a pripravenosti pedagégov

a ostatnych odbornych zamestnancov $koly na Specidlnopedagogicku podporu

v tomto procese. V centre pozornosti autora bola nielen komparéacia ziskanych

poznatkov, ale aj pragmatické rieSenie problematiky v kontexte dvoch

realizovanych vyskumov a formulovanych odporucani pre pedagogicku prax.

Osobitnu pozornost autor venoval diagnostickym pristupom a interven¢nym

stratégiam, ktoré si zamerané na diagnostiku efektivneho eduka¢ného procesu

a jeho vnimania ako dynamického procesu ucenia sa ziakov s odhalovanim

potencidlnych moznosti, na véasnu identifikaciu individualnych potrieb Ziakov,

naidentifikaciu bariér v procese ucenia, na rolu Speciadlneho pedagéga v procese

diagnostikovania, ako aj tvorby intervené¢nych stratégii a individualneho planu

pedagogickej podpory pre ziakov aj v spolupraci so Skolskym poradenskym

systémom Ci asistentom pedagdga, ktorych spolo¢nym menovatelom je Skolska

uspesnost’ ziakov s lahkym stupniom mentalneho postihnutia v podmienkach
inkluzie v hlavnom prude vzdelavania.

SLEZSKA
u

T
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STUDIE Z0 SPECIALNE] PEDAGOGIKY je novy nazov medzinarodného
vedeckého recenzovaného ¢asopisu, ktory v rokoch 2012 - 2016 vychadzal pod
nazvom SPECIALNY PEDAGOG - ¢asopis pre $pecidlnopedagogickii teériu a prax,
a to dvakrat rocne vo Vydavatelstve PreSovskej univerzity v PresSove.

Autorov prispevkov prosime, aby respektovali nasledujtice pokyny na formalnu
upravu prispevkov do ¢asopisu a svoje prispevky odosielali na adresu redakcie:

Doc. PaedDr. Bibiana Hlebova, PhD.

Katedra Specidlnej pedagogiky

Pedagogicka fakulta Presovskej univerzity v Presove
Ul. 17. novembra 15

080 01 PreSov

E-mail: bibiana.hlebova@unipo.sk

FORMALNA UPRAVA PRISPEVKOV:

Rozsah prispevku - minimalne 20 000 znakov a maximalne 30 000 znakov
vratane medzier. Pocet znakov zahfnia aj zoznam bibliografickych odkazov,
grafy a tabulky. Publikovanie rozsiahlejsich rukopisov je po odporucani
recenzentov a zvazeni vyznamnosti vyskumnych zisteni.
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