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Uvod

., Pokud je to pouze z jednoho, tedy mého pohledu, tak je to nezajimave.
Predkladana studijni opora se zaméfuje na moznosti intervence u osob
se specifickymi poruchami chovéni a poruchami chovéni. V pribéhu zpra-
covani jsme si uvédomili, Ze jde o natolik rozsahlou oblast, ze jeden dil ne-
postaci. Koncepcné jsme téma rozdélili do dvou ¢asti.

V této opofe se vénujeme obecnému vymezeni jednotlivych projevil speci-
fickych poruch chovani od hyperaktivity, impulzivity a dekoncentrace po-
zornosti az po problémy, které maji vyrazny vliv predev§im na skolni fun-
govani téchto déti, a to v oblasti percepce a motoriky, mysleni, fe¢i, paméti,
emoci, motivace a postoju, socializace i socialnich vztahti. V§imame si cha-
rakteristik projeva specifickych poruch chovani nejen v détstvi, ale i v adol-
escenci a rané dospélosti.

Ve studijnim textu shrnujeme zasady intervence u osob se specifickymi po-
ruchami i poruchami chovani s vyuzitim riznych metod i forem prace. Ro-
zebirame zakladni nastroj pracovnika v poradenstvi, a to rozhovor, jeho ¢as-
ti 1 vedeni. Hledame rtizné uhly pohledu na to, co je napadné chovani, kdy
se stava problémovym a kdo je drzitelem problému. Vnimame klienta
Z konstruktivistického uhlu pohledu, snazime se o relativizaci, nechceme
generalizovat a nabizet jeden ,,spravny* zptisob feSeni. Spise hledame rtizné
cesty, které by vedly k Zadouci zméné problémového chovéani. Na poraden-
stvi navazuji terapeutické pfistupy a jejich rozmanity potencial pii préci
s danou cilovou skupinou, rizné formy prace od individualni pfes praci
se skupinou aZ po rodinnou terapii. Kapitolu jsme 1 pies jeji rozsahlost za-
mérné ponechali v jednom celku. Hranice mezi poradenskou a terapeutickou
intervenci nejsou jasn¢ stanoveny, navzajem se piekryvaji a dopliuyji.

Dale je zatazena kapitola vénovana intervenci u zaka se specifickymi poru-
chami chovani v podminkéch specialni zdkladni Skoly. Vé&nuje se intervenc-
nim metodam a programiim, které jsou ve Skole realizovany a s nimiz maji
tyto instituce bohaté zkuSenosti. At uZ se jednd o programy socialniho
a emoc¢niho rozvoje, program instrumentalniho obohaceni R. Feuersteina,
nebo zkusenost zprostiedkovaného uceni.

Posledni kapitola shrnuje moznosti intervence u dané skupiny v podminkach
neskolskych instituci, pfedev§im organt socialné-pravni ochrany, v social-
nich sluzbach a zdravotnickych zatizenich.

Jsme ptesvédCeni, ze vice pohledi je moznych, zadoucich a uzite¢nych.
Je také osvobozujici hledat a realizovat rlizné strategie feseni, nepracovat
podle jednotného névodu.
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Jako logo tohoto dilu jsme zvolili obrazek krychle, ktera vystihuje podstatu
naSeho zpiisobu uvazovani a nabizi rizné uhly pohledu na jednu skute¢nost,
predmét, situaci...

Autori kapitol

Veronika Bod’ova: kap. ¢. 3
Miluse Hutyrova: kap. ¢. 1, 2
Michal Ruzicka: kap. €. 4
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1 Projevy specifickych poruch
chovani v kontextu vyvoje jedince

Cile

Cilem této kapitoly je charakterizovat projevy specifickych poruch chovani.
Tedy hyperaktivitu, impulzivitu, dekoncentraci pozornosti, problémy déti
V oblasti percep¢nich a kognitivnich funkci, motivace, socidlnich vztaht
a vV neposledni fadé¢ emoci. Poruchy chovani a emoci tvoii samostatnou ka-
tegorii, u déti se v§ak mnohdy prolinaji se specifickymi poruchami chovani.
Na specifika projevii nahlédneme v kontextu vyvoje jedince, tedy u ditéte
Skolniho véku, adolescenta i mladého dospélého.

Po prostudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

e specifikovat projevy hyperaktivity, impulzivity a dekoncentrace po-
zornosti v kontextu vyvoje jedince;

e charakterizovat oblasti, ve kterych potfebuji déti se specifickymi po-
ruchami chovani podporu, a to pfedevsim ve skolni praci;

e vymezit emocionalni a socialni specifika projevi téchto déti;

e orientovat se Vv projevech specifickych poruch chovani v jednotli-
vych vyvojovych stadiich.

Pruvodce studiem

V piedchozim studijnim textu Prevence rizikového chovani jsme vymezili
poruchy chovani a specifické poruchy chovéni u déti a snazili jsme se tuto
problematiku odlisit od projevi rizikového a problémového chovani u zaki,
které¢ by mélo byt pedagogy v podminkach Skoly zvladnutelné béznymi ka-
zeniskymi prostiedky. V této kapitole navdzeme a budeme se zabyvat kon-
krétnimi projevy specifickych poruch chovani predevs§im v détstvi, ale také
v adolescenci a mladé dospélosti.

1.1 Dité Skolniho véku se specifickou poruchou chovani

Hyperaktivni, impulzivni a nesoustfedéné dit€ ve Skole, to je stard ,,bolest*.
Skolni préace je pro tyto déti vysoce naro¢na, co se tyka koncentrace pozor-
nosti, tlumeni aktivity a projevil hyperaktivity. (Sebek, 1990; Jucovicova,
Z4&kova, 2010; Cerna a kol., 2002; Michalova, 2006)

V poslednich letech se poukazuje na skute¢nost, ze nejvice ovlivituje Skolni
uspésnost téchto déti schopnost koncentrace pozornosti. Poruchy koncentra-
ce pozornosti se mohou projevovat Vv situacich, které jsou pro zaka nemoti-
vujici. Ma rovnéz problémy s podifizovanim se pravidliim ve tfidé ¢i ve sku-

Hyperaktivni, impulzivni
a nesoustredené dite
ve skole
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Hyperaktivita a hypoaktivi-
ta

piné, s dokonc¢ovanim tukolu a Casto také podiizenim se autorité dosp€lého.
Vychova ditéte se specifickou poruchou chovani je pro rodice dlouhodobou
zatézi a v dasledku toho mize dochéazet k nedorozuménim v komunikaci
mezi rodinou a Skolou. Z toho vyplyva Casta zména $kol, coz optimalnimu
vyvoji ditéte nepfispiva. (Jucovi¢ova, Zakova, 2010)

U déti skolniho véku jsou patrné piedevs§im projevy:
e hyperaktivity,
e impulzivity,
e dekoncentrace pozornosti.

Tyto projevy byvaji povazovany za zakladni projevy syndromu ADHD ne-
boli specifické poruchy chovani.

U déti se specifickymi poruchami chovani jsou vSak patrné i dalsi problémy,

které maji vyrazny vliv na jejich skolni praci, a to v nasledujicich oblastech:
e percepce a motorika,

mysleni, fe¢ a pamét’,

emoce a chovani,

motivace,

socialni vztahy.

Pro zajemce

Nekteti autofi k uvedenym projeviim piidavaji 1 poruchy spanku a piijimani
potravy. (Vagnerova, 2006) Rovnéz je uvadéna souvislost s n€kterymi zdra-
votnimi problémy déti (alergie, astma, Casté a opakované zanéty hornich
cest dychacich, strabismus apod.), dale je patrné zvySené riziko urazu déti
se specifickymi poruchami chovani. (Paclt, 2007)

1.1.1 Hyperaktivita a hypoaktivita

Fungovani procestu podrazdéni a utlumu v ramci celkové aktivity organismu
je typickym pfiznakem specifické poruchy chovani. Podrazdéni a utlum
jsou dvé slozky jednoho procesu. Vyvojoveé prvotni je drazdivost, kterd
se postupnym zranim mozku a rozvojem mysleni a feci tlumi. U déti se spe-
cifickou poruchou chovani je toto zrani Gtlumovych procesti opozdéno, tak-
ze dochézi k nerovnovaze, tedy ke zmén¢ aktivacni urovné. Pievaha je cas-
t&ji na stran¢ podrazdéni, ale mize byt i na stran¢ utlumu, rozliSujeme proto
dvé formy poruchy aktivity (Michalova, 2006):

e hyperaktivni typ,

e hypoaktivni typ.

Hyperaktivita byva charakterizovana jako nadmérna ¢i vyvojoveé nepiimé-
fena troven motorické nebo hlasové aktivity. Patii sem pohyby, které nej-
sou nezbytné pro fungovani ditéte, a pohyby, které neodpovidaji celkové
situaci a nemaji zadny tcel. Neustaly pohyb ditéte je jednim ze zakladnich
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projevu hyperaktivity. V fe¢i se hyperaktivita projevuje nadmérnym proje-
vem co do mnoZstvi a hlasitosti, Castymi komentafi, skakanim do feci ¢i vy-
davéanim atypickych zvuki. (Paclt, 2007)

Priklad

Stala fyzicka aktivita je mnohdy oznacovana jako psychomotoricky neklid,
ktery zahrnuje nekoordinované, rychlé pohyby, popiipadé neustalé pohyby
koncetin (hrani si s rukama, potteba stale mit néco v rukéch, pohyby nohou
— houpéni, kopéni, ,,Soupani apod.). Dité je vétSinou v celkovém fyzickém,
ale 1 psychickém napéti. Pohyby jsou neuspotfadané, nemotorné, prehangjici,
chaotické, neucelné. (Jucovicova, Z4a&kova, 2010) Jedince mizeme charak-
terizovat slovy ,,jako by sedéli na jezkovi®.

Psychomotoricky neklid se mlize projevovat také jemnymi zaSkuby mimic-
kého svalstva a piekotnosti feCového projevu. Déti mluvi pfili§ hlasité,
témeét kiici, aniz by si to uvédomovaly, ve skuping ostatnich zakt jsou velmi
hlu¢né, prekiikuji se. Jsou ,,rozpoznatelné* na prvni pohled, jsou velmi ne-
klidné, nepostoji chvili v klidu na misté.

Oproti tomu muze hypoaktivni dité ¢asto uniknout pozornosti pedagogii
a mnohdy se jim jevi jako mén¢ nadané. Hypoaktivita zakt snizeni urovné
aktivity hluboko pod béZnou normu, takze prevazuje slozka Gtlumova nad
podrazdénim. Tyto déti jsou velmi pomalé, téZkopadné, utlumené, aZ apa-
tické, jakoby ponofené do myslenek a snéni. Neprojevuji zajem o pohyb,
sport a hry, byvaji nemotorné, neohrabané. Mnohdy byvaji oznacovany jako
liné, pfestoZe jsou jenom pomalé. Nestihnou vypracovat tlohy ve stanove-
ném case, zvySen¢ chybuji, byvaji oznaCovany jako neschopné se cokoliv
nau¢it. Uroven intelektovych schopnosti pfitom p¥imo nesouvisi s rychlym
pracovnim tempem. Hypoaktivni déti mohou byt zvySené unavitelné,
na tnavu navic vétSinou reaguji prohloubenym tutlumem, apatii, nékdy vSak
1 podrazdénim. (Michalova, 2006; Jucovicova, Z4&kova, 201 0)

Diilezita pasaz textu

Pomalé pracovni a osobnostni tempo je pro hypoaktivni dité¢ charakteristické
a vrozené; nelze je ,,ucit™ zrychlovat, protoZe pii vyvijeni tlaku ¢asto znejis-
ti, mohou se dostavit i panické reakce, a dit€¢ mlze byt neurotizovéano. (Ju-
covidova, Zackova, 2010)

1.1.2 Impulzivita

Impulzivita byva charakterizovana jako okamzita reakce na podnét, u které
chybi faze promysleni; jedinec jedna podle svého okamzitého népadu, ne-
rozmysli si postup a nedomysli dusledky ¢i nésledky svého jednani. Dité
reaguje na podnéty bezprostiedné, prekotné a zbrkle, nezvykle prudce, in-

N/
AN

Impulzivita
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tenzivné, na prvni popud, bez zabran, nedomysli mozna rizika a dusledky.
Toto jednani muze vytvaret nebezpe¢né situace jak pro dité, tak pro jeho
okoli, riskuje také uraz ¢i nehodu. (Jucovicova, Zackova, 2010)

Impulzivni jednani byva spojeno se snizenymi volnimi schopnostmi. Je zde
pozorovatelné nerovnomeérné zrani ditéte, které vétSinou jedné jako vyvojo-
v¢é mladsi. Chybi sebekontrola a je snizené je také sebeovladani. Impulzivita
se poji s hyperaktivitou (Michalova, 2006). Utlumové mechanismy jsou ne-
dostatecné rozvinuty a dité se navenek projevuje jako neschopné sebekon-
troly. Je pro né rovnéz typické, ze zcela zije pfitomnosti, v§e chce mit hned,
nedokaze Cekat, coz jej ani vilbec nenapadne. Hyperaktivita a impulzivita
jsou velmi naroc¢né pro okoli — jak pro vrstevniky, tak pro rodice, pedagogy
a Vv podstaté kazdého, kdo ma dité v péci. Mnohokrat mize dostat sebe a své
okoli do nebezpecnych a nevyzpytatelnych situaci. Ve skole se impulzivita
typicky projevuje napt. tehdy, kdyz si Zak ani neposlechne celou otadzku
auz ze sebe ,,vyhrkne* odpovéd. (Cerna a kol., 2002)

Pro zajemce

Impulzivni déti mivaji obtize v komunikaci s ostatnimi lidmi, mluvi pfilis
mnoho a déla jim také problém piestat mluvit. Pfeskakuji od jednoho tématu
ke druhému, vstupuji jinym lidem do mluveného projevu. Pti Skolni praci
nevyslechnou ani pokyny a sdéleni do konce, tak Ze udélaji pouze cast
Z toho, co jim bylo zadano. (Jucovidova, Zackova, 2010)

S impulzivitou souviseji i potiZze pii vykonavani ¢innosti, které vyzaduji del-
§i Cas. Takové Cinnosti impulzivni déti nedokoncCuji, pfi praci zmatkuji,
v pribéhu Cinnosti, hry, aktivity jim zacne unikat cil, ucel, coz souvisi
s koncentraci pozornosti. Byvaji vnimany jako nespolehlivé a nevykonné.

Priklad

vvvvv rw

Impulzivni déti obtiznéji sndSeji okamzité nesplnéni svého pozadavku, ne-
umg¢ji trpélivé cekat, az na né pifijde fada. Mnohdy si vynucuji i pozornost
ucitele, a pokud ji nedostanou, pak se ji dozaduji jinym zpGsobem, napf.
zlobenim. Paclt (2007) uvadi, Ze se jedna o nedostacivost v utlumu chovani
reagujiciho na pozadavky dle dané situace. To byva propojeno s volnim usi-
lim, u ditéte se projevuje vyraznd impulzivita a urcita ,,nebrzdénost*
V chovani. Jak uvadi Végnerova (2007), impulzivita u téchto deti souvisi
s vyssi citlivosti k vn€j§im podnétim, ktera se projevuje zvysenou drazdi-
vosti. Proto impulzivni déti reaguji na bézné podnéty nepiiméiené, piilis
intenzivné, coz muze vést k rychlejsimu vycerpani, k unave ditéte i negativ-
n¢ ladénému proZzivani.



Moznosti intervence u osob se specifickymi poruchami chovani 1

11

1.1.3 Pozornost

Pozornost je psychicka funkce, kterd ma za tikol vybirat z mnozstvi podné-
tl, jez organismus jedince dostava, ty, které jsou z jeho hlediska dilezité.
Zesiluje vyznamné podnéty, zvySuje schopnost je vnimat, orientuje se na né
psychickou aktivitou, ale také tlumi vnimani nedilezitych podnéta.

Pro déti se specifickou poruchou chovani byva typické, ze jsou roztékané,
nesoustfedéné, nepozorné. Daji se vyrusit jakymkoliv podnétem, nedokazou
odlisit dilezité vjemy od nedulezitych, jejich pozornost neni vybérova.

Porucha koncentrace pozornosti mé nejvyraznéjsi dopad na Skolni préci
téchto déti; miiZzeme ji rozdélit na dvé formy (Michalova, 2006):
o dité je precitlivélé na podnéty, neni schopno se oddélit od rusivych
vliva okoli;
e dit¢ neni schopno zaméfit a udrzet pozornost, soustredit se.

Paclt (2007) uvadi, Zze problém hyperaktivniho ditéte neni pouze v jeho zvy-
Sené té€kavosti nebo snadné odklonitelnosti pozornosti, ale v neodpovidajici
stimulaci, ktera snizuje jeho celkovy vykon. Problém spocdiva ve snizené
vytrvalosti pfi plnéni takovych uloh, které neptfinaseji ditéti bezprostiedni
odezvu. Problémem nemusi byt pouze porucha pozornosti, ale 1 vytrvalosti.
Tato teorie akcentuje vysoky podil motivace ditéte k ¢innosti.

Naopak Vagnerova (2000) dava snizenou schopnost koncentrace pozornosti
do souvislosti scelkovou zménou aktivaéni urovné vyplyvajici
z hyperaktivity, s kolisanim vykonu, zvySenou unavitelnosti a niZsi toleranci
ditéte vaci zatézi.

Diilezita pasaz textu

Poruchy pozornosti také souviseji s potizemi v socidlni adaptaci ditéte, pro-
toze jedinec se stava ruSivym jevem, ktery vyvoldva negativni reakce
ze strany okoli. Lze pozorovat fluktuaci pozornosti a ovlivnén je i rozsah
pozornosti, ktery je neadekvatni. Déti jsou schopny pfijmout pouze omezené
mnozstvi informaci, coz ma vliv na jejich schopnost zapamatovani i schop-
nost uéeni. (Jucovicova, Zackova, 2010)

Pro zajemce

Pozornost miize byt 1 ulpivava, kdy dité ulpi na jednom podnétu a obtizné
se od néj odpoutava. Pozornost déti se specifickou poruchou chovani mize
byt oznacena i jako nevybérova, pii které dit¢ dava pozor na vSechno, ptiji-
ma vSechny podnéty ze svého okoli, nedokaze odlisit podstatné od nepod-

Pozornost
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Zrakova a sluchova percep-
ce

Jemna a hruba motorika

statného. Intenzita pozornosti je snaze odklonitelna. DéEti v komunikaci ¢as-
to preskakuji z tématu na téma, d€la jim potiz soustfedit se na obsah sd¢leni
jiného ¢lovéka, a proto reaguji pouze na Cast sdélované informace.

Poruchy pozornosti se projevuji také neschopnosti dokoncit praci, coz spolu
s nesplnénim kol byva pro tyto déti charakteristické. (Jucovi¢ova, Zacko-
va, 2010)

Kwvuli porucham pozornosti, které zt€Zuji nejen adaptaci na socidlni prostie-
di, ale 1 schopnost uceni, mtize dit¢ dlouhodobé prozivat stresové situace,
které se projevuji v jeho prozivani a ovliviiuji jeho psychiku.

1.1.4 Percepce a motorika

Déti se specifickou poruchou chovani mohou mit deficity v percepéni ob-
lasti, a to jak sluchové, tak zrakové. Jedna se o poruchu funkce, ne organu.
V oblasti zrakového vnimani jde napi. o potize s rozliSovanim podobnych
tvart. Projevuji se obtize v pravolevé orientaci a Vv orientaci v prostoru
i v ¢ase. U nekterych déti se v izolovanych percepénich funkcich nemuseji
projevovat zadné obtize, problém muze nastat ve fazi intersenzorické inte-
grace, napt. pti psani diktatu nebo pii prevadéni sluchovych podnéti na zra-
kové. (Jucovitova, Zatkova, 2010)

U nékterych déti miize byt naruseno také vnimani vlastniho télesného sché-
matu, které spolu s potizemi v hrubé 1 jemné motorice negativné ovliviiuji
uspésnost v hodinach télesné vychovy, ve sportu i jinych pohybovych akti-
vitach, napf. v tanci.

V oblasti kognitivnich funkci maji problém v analyticko-syntetické ¢innosti
a ve sluchové paméti.

Jak je uvedeno vySe, u zaki se specifickymi poruchami chovéani se pro-
blémy objevuji jak v jemné, tak hrubé motorice. Tyto déti puisobi jako ne-
obratné, neSikovné, neohrabané. Jejich pohyby jsou nekoordinované a ne-
ptesné, predevsim souhra dolnich a hornich koncetin.

V oblasti jemné motoriky maji obtize v sebeobsluze, ¢asto rozbijeji rizné
véci, maji problémy pii hie s ostatnimi détmi. Ve Skole se projevuji obtize
Vv télesné, vytvarné i pracovni vychove.

Mivaji problémy s psanim, pismo je hodnoceno jako neuspotfadané, necitel-
né a pomalé. Pokud je porusena motorika mluvidel, objevuje se artikula¢ni
neobratnost (problémy s vyslovovani obtiznych ¢i delSich slov) nebo speci-
ficka asimilace feci (obtize pii vyslovovani slov obsahujicich sykavky nebo
mekké a tvrdé slabiky).

VysSe uvedené obtize maji ptimou souvislost se vznikem specifickych po-
ruch uceni. (Jucovicova, Zackova, 2010)
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1.1.5 Mysleni, Fe¢ a pamét’

MysSleni a Fe¢ se rozvijeji spolecné, vzajemné se podminuji. Struktura inte-
lektovych schopnosti u déti se specifickymi poruchami chovani je specificka
— jina je predevsim jeji vyuzitelnost v praxi; vykon ditéte neodpovida jeho
schopnostem. Pii vySetfeni mivaji casto velké vykonnostni rozdily v dil¢ich
subtestech, od podprimérnych k vyrazn¢ nadprimérnym. Nejhorsi vysledky
Jsou V testech zamétenych na pozornost a bezprostfedni pamét’, Casto také
nekoresponduje socialni oblast s mentalnim a chronologickym vékem ditéte.
(Michalova, 2006)

Priklad

Vétsina autori (Cerna a kol., 2002; Vagnerova, 2004) se shoduje, ze vyvoj
rozumovych schopnosti je nerovnomérny, projevuji se zietelné¢ vykyvy
ve vykonnosti. Vagnerova (2004) uvadi pievahu verbalniho mysleni nad
neverbdlnim vlivem zmény dynamiky psychickych procesti u hyperaktiv-
nich déti (ulpivavost a rigidita mySleni). Tyto déti maji tendence ke stereo-
typnim fedenim, setrvavani u detaili a opomijeni podstatnych vztahi. Cerna
(2002) naopak davéa ptevahu verbalniho mysleni nad neverbalnim do souvis-
losti s percepéné- motorickymi poruchami — u téchto déti dominuje verbal-
né-pojmové mysleni. U nékterych jedincti v§ak byva pfevaha neverbalnich
schopnosti nad verbalnimi, proto Cerna (2002) vymezuje typ verbalni a ne-
verbalni.

Mysleni u déti se specifickymi poruchami chovani byva nepruzné, ulpivavé,
vislosti, jejich mysleni je bud’ pfili§ rychlé, nebo naopak zdlouhavé. Hire
zobeciuji, mohou mit potize v plynulosti a harmoni¢nosti mysleni. Poruchy
mySleni, pozdé¢ji predevsim logického mysleni, se mohou projevovat jako
poruchy ve tvofeni pojmi, vnimani posloupnosti, a mohou vyrazné ovlivio-
vat vyuku matematiky. Mysleni déti s dysfunkcemi mlZeme oznacit jako
spiSe nelineérni, diflizni, dité reaguje na vice podnétli a z nich vyvodi vysle-
dek. Timto se na druhou stranu projevi jistd originalita v mySleni
s nekonvenénimi zpiisoby Feseni tiloh. (Jucovicova, Zackova, 2010)

S poruchami mysleni souviseji i poruchy Fe¢i. Mohou se projevovat poru-
chy porozuméni feci, které vznikaji vlivem poruch sluchové diferenciace,
a tyto déti také nemuseji spravné chapat vyznam nékterych slov a jemné od-
stiny smyslu sd€leni. Dale se projevuji poruchy artikulace a rytmu feci.
S poruchou motoriky mluvidel souvisi i artikulacni neobratnost a specifické
asimilace. Casto byva omezen jazykovy cit a vyskytuje se opozdény vyvoj
feci.

V souvislosti s paméti déti se specifickymi poruchami chovani byva uvadeé-
no, ze je pro n¢ typickd porucha kratkodobé, tzv. provozni paméti, at’ uz
sluchové, nebo zrakové. V disledku poruch paméti déti asto zapominaji
nejen pokyny, ale i své véci, stale néco ztraceji, hledaji, nepamatuji si, co,

Mpysleni a rec

Pameét
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Emoce

kdy a kam daly, apod.. Nékdy se stava, stejné jako v ptipadé pozornosti,
7e | pamét’ Casto ulpiva na detailech, a u téchto déti byva problém
i S vybavenim si konkrétni informace v paméti. (JucoviCova, Zackova,
2010)

1.1.6 Emoce

Emoce provazeji ¢lovéka vzdy a vSude. Jejich intenzita, délka trvani a mira
vlivu (zvlasté negativniho) na zivot jedince oddéluji bézné emoce od emoc-
nich problému. (Train, 1997)

Posilovani emo¢ni kompetence je nezbytnou soucasti prevence emocnich
problému déti se specifickymi poruchami chovani. Dulezité je také vytvaret
a rozvijet odolnost déti a posilovat jejich psychosomatickou kondici. (Stuch-
likova a kol., 2005)

Z emocnich poruch se u téchto déti uvadéji kromé zvysSené uzkostnosti
a afektivity také obsedantné kompulzivni porucha. Déti se specifickymi po-
ruchami chovéni byvaji ¢asto emo¢né¢ labilni, mivaji vykyvy nalad, na zm¢-
ny reaguji neochotou, podrazdénosti ¢i hnévem. Projevuje se nizkd frustrac-
ni tolerance (reaguji neadekvatné, Casto velmi prudce na nevyznamné
podnéty), emocni 1 na ni navazujici socidlni nezralost; s vykyvy nalad sou-
viseji i vykyvy ve vykonnosti. Déti se specifickymi poruchami chovani maji
mnohdy zvySenou potiebu se branit, jsou vnimavéjsi a zranitelnéjsi, neade-
kvatnost jejich reakci se jesté prohlubuje, mnohdy mivaji snizené sebevé-
domi. (Jucovicova, Zackova, 2010)

Pro zajemce

Déti se specifickymi poruchami chovani jsou velmi citlivé a Casto reaguji
az precitlivéle, mivaji obtiZze v empatii. Nedokazi odhadnout, jaké projevy
chovéani od nich ostatni lidé ocekavaji. Pro hyperaktivni a n€kdy i hypoak-
tivni déti je Casto afektivni a agresivni jednani ventilem pro déle shromaz-
d’'ované napéti. Tyto projevy mohou zacinat na verbalni urovni, ale mnohdy
kon¢i fyzickou agresi, zaméfenou na okoli, ale i k sobé samému. Agrese
spolu s impulzivnim jednanim mize vyustit do spolecensky nepiijatelnych
zpisobil chovani. Déti si po probéhlém afektu Casto vibec neuvédomuyji,
ze udélaly néco nevhodného, nevnimaji zdvaznost situace; teoreticky dove-
dou pojmenovat spravny model chovani a slibi napravu, které vSak praktic-
ky nejsou schopny. Mnohdy se snazi svymi projevy chovani upoutat pozor-
nost okoli, ¢imz si kompenzuji problémy se sebehodnocenim. Nékdy byvaji
tyto déti zvySené vztahovacné, projevuji se u nich obtize v souziti
s vrstevniky i s respektovanim autority dospélych. Objevuje se u nich zvy-
Send uzkostnost, prozivani neopodstatnéného strachu bez pfi¢iny a mnohdy
i Skolni fobie, n¢kdy i sklony k depresi. (Paclt, 2007)



Moznosti intervence u osob se specifickymi poruchami chovani 1

15

1.1.7 Motivace a postoje

Pozitivni motivace je zékladni podminkou uspésné skolni Cinnosti ditéte
se specifickou poruchou chovéni. S motivaci ke skolni praci souviseji také
postoje rodict ke vzdélani viibec. Pokud si v rodiné vzdélani vazi a kladou
jej vysoko na hodnotovém zebticku, ma tato skute¢nost vyrazny vliv i na
postoj ditéte. Pedagog, pokud chce ovliviiovat a formovat postoje a motivaci
ditéte ke Skolni praci, by se m¢l snazit zaky poznat a hledat u kazdého kon-
krétni motivaci. Vlivy pusobici na motivaci mohou byt rtizné, zpravidla
se d¢li na (Michalova, 2006):

e vnéjsi,

e vnitini.

Pro zajemce

Vnitini motivace souvisi u ditéte se zvédavosti a zvidavosti, zdjmem o pro-
birana témata. Pfi jejim rozvijeni by se mélo vzdy prihlizet ke skutecnosti,
ze kazdy clovék ma v sob¢ prvek zvédavosti a zvidavosti i snahu rozvijet
své schopnosti a dovednosti v riznych oblastech. Pii motivaci vnéjsi byva
dit¢ pod vlivem vlastni potieby. Ve skole byva typické, ze se zaci ucéi pod
vlivem vn¢&j$i motivace, ktera mnohdy pfevazuje nad vnitini, coz miize ne-
gativné vnitini motivaci ovliviiovat, a sniZit iroven vykonu pii feSeni ukolt.
Z tohoto ptredpokladu vyplyva, ze déti s pfevahou vnéjs$i motivace k uceni
a Skolni praci se mohou projevovat mnohem uzkostnéji, hiife se ptizpisobu-
ji Skolnimu prostiedi, maji nizsi sebevédomi a nejsou schopny se vyrovnat
se Skolnim netspéchem oproti jedincim s vnitini motivaci k uc¢eni. U déti
se specifickymi poruchami uceni je vnitini motivace vzacna, na druhou
stranu jisté nezbytna pro Skolni praci. V takovych ptipadech je dilezité
podnécovani a sladéni prvkt vnitini a vnéjsi motivace. (Michalova, 2006)

Priklad

Negativni motivace ma vétSinou za nasledek nechut’ ke skolni praci. Nejvy-
raznéj$imi negativnimi motivacnimi €initeli jsou nuda a strach ze Skoly. Jak
uvadi Michalova (2006), zakladni pfi¢ina nepfiméfené urovné motivace déti
spociva ve vzéjemném pisobeni tii Cinitell:

e Skola (osobnost ucitele, vyucovaci styly a ukoly);

e osobnost zdka (kognitivni schopnosti, osobnostni vlastnosti, regu-

la¢ni systém);
e rodina (atmosféra, postoj ke vzdelani, psychosocialni vztahy apod.).

Déti se specifickymi poruchami chovani zaZivaji v mnoha ptipadech Skolni
neuspech, i kdyz by mohly dosahovat lepSich vysledkii. Jednou z pficin,
proc¢ se tak dgje, je skuteCnost, Ze nemaji ke skole a Skolni praci pozitivni
vztah a motivaci. Jejich neodpovidajici vykony vzhledem ke schopnostem
jsou determinovany spiSe motivaci a regulaci. (Vagnerova, 2004)

Motivace a postoje

Motivace a Skolni nevspéch
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Socializace

Socialni vztahy

Zakladni rezervy rozvoje déti se specifickymi poruchami chovani spoc¢ivaji
v nasledujicich ¢initelich (Michalova, 2006):

e r0zvoj motivace;

® rozvoj tvofivosti;

e rozvoj hodnotového mysleni.

1.1.8 Socializace a socialni vztahy

Socializace je proces utvareni a vyvoje ¢lovéka, ve kterém se rozviji jeho
osobnost pusobenim socialnich vlivii i vlastni ¢innosti jedince, kterou na
tyto vlivy reaguje, vyrovnava se s nimi, méni je a zvlada. (Michalova, 2006)

Priklad

Pro dit¢ mladSiho Skolniho véku je role skoldka vymezena pevnymi normo-
vanymi pozadavky. Od hry pfechéazi k vytrvalejsi a cilevédomé ¢innosti, pro
kterou jsou nezbytné jisté predpoklady, naptiklad schopnost pracovat
ve skupiné spoluzakii, podridit se autorit¢ jiné nez rodicovske, fidit se da-
nymi pravidly nebo se podilet na jejich vytvareni, najit svou pozici ve sku-
pin¢, ale 1 navazovat kamaradské vztahy. (Vagnerova, 2004)

Starsi skolni vék je obdobim dospivani, socializace v tomto obdobi obvykle
probihd napadné, i kdyz individualnim zpasobem i tempem, v zavislosti
na télesnych, psychickych zménéch, ale 1 na vSech socialnich vlivech pro-
sttedi. Podstatné je uvoliiovani ze zéavislosti na rodicich, navazovani dife-
rencovanéjSich a vyznamnéjSich vztahi k vrstevnikim obou pohlavi. Osa-
mostatiiovani s sebou nese zdkladni konflikt, rozpor mezi potiebou
emancipace a potiebou stability. Skupina je dilezitym socializa¢nim fakto-
rem, vyznamn¢ ovliviiuje postoje, hodnoceni i zajmy svych ¢lent. Funguje
identifikace a napodoba, hodnoceni skupiny se stava

dualezitou soucasti sebehodnoceni jedince. (Michalova, 2006)

Pro déti se specifickymi poruchami chovani je vstup do Skoly dalezitym vy-
vojovym meznikem, pomérné Casty je vSak u nich odklad Skolni dochazky.
Mnohdy se do povédomi pedagoglh uz na tomto pocatku ,,zapisuji* jako
problémové, a to v disledku projevl hyperaktivity, impulzivity, nepozor-
nosti a dalSich. Pfi¢inou téchto obtizi je neschopnost ditéte tlumit a diferen-
covat reakce na podnéty, které ptijima, neni schopno vybérového zaméieni
pozornosti a vzhledem k nizké frustra¢ni toleranci nemtize adekvatné reago-
vat.

Pro zajemce

Mezi vrstevniky byvaji déti se specifickymi poruchami chovani neoblibené,
Casto jsou odmitany a mivaji potize v souziti s nimi. PfestoZze po kamarad-
stvi touzi, vétSinou nema dlouhého trvani, 1 kdyz tyto déti byvaji upifimné
a bezelstné. Hyperaktivni déti jsou 1 v citech nestalé a prelétavé. Hypoaktiv-
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ni jedinci se mohou stat tercem verbalnich i fyzickych utokii. Mivaji nékdy
sklon k vyhledavani kamaradi mezi mlad$imi détmi, mezi kterymi jsou

vvvvvv

se chovaji jako mladsi. (Jucovitova, Zagkova, 2010)
1.2 Obdobi dospivani

Neni to tak davno, kdy ptevladal nazor, ze problematika specifickych po-
ruch chovani je zalezitosti prvniho stupné zakladni Skoly, a Ze na druhém
stupni problémy odeznivaji, protoze dospivanim a dozravanim nervové sou-
stavy ditéte jeho obtize zmizi.

Pfi¢inou téchto nazord bude zfejmé skute¢nost, ze dozravanim nervové sou-
stavy se sice nékteré projevy poruchy zmirnuji, ale spiSe dostavaji jinou
kvalitu, nevymizi zcela. (Paclt, 2007)

Dozravanim nervové soustavy jiz nevznika disharmonie mezi procesy vzru-
chu a atlumu. Dochazi k ¢aste¢nému vyrovnavani téchto procest. U hype-
raktivnich déti se to projevuje zmirfiovanim silného psychomotorického ne-
klidu, hypoaktivni déti naopak projevuji vice aktivity. U hyperaktivnich déti
neni jiz takova potieba pohybu a zmény jako dfive, vydrzi déle soustiedit
Svou pozornost a sedét ve vyucovani v klidu. Dité se dokaze 1épe sousttedit,
ovliviiuje tuto schopnost volnimi mechanismy a je schopno najit si své zpii-
soby kompenzace. Sta¢i mu také kratky aktivni odpocinek, aby doslo
k obnoveni sil pro dalsi $kolni praci. (Jucovitova, Zackova, 2010)

Priklad

RovnéZ dochézi k pozitivnimu posunu v oblasti hrubé i jemné motoriky,
neobratnost a neSikovnost jiZ neni tak napadnd. Na zéklad¢ dozravani ner-
vové soustavy, formovani volnich vlastnosti, ale 1 pfedchozi zkuSenosti
a schopnosti ufeni neni u ditéte tohoto ve€ku tak silnd tendence
k impulzivnimu jednani. Objevuje se i faze domysleni dusledkd, ktera
se v piedchozim obdobi téméf nevyskytovala. K pretrvavajicim projeviim
impulzivity dochazi pod vlivem vrstevnikl. Celkové lze konstatovat,
ze v obdobi puberty se projevuje vyrazngjsi rozdil mezi chovanim ditéte
V domacim prostfedi a ve skuping, hlavné ve Skole. (Michalova, 2006)
Afektivni projevy jsou mén¢ Casté a méné vyrazné, zvysSuje se frustracni to-
lerance. Pro toto obdobi byva typickd emocni labilita, kterd mize vést
k prozivani stavt uzkosti, az deprese.

Obraz ditéte se specifickou poruchou chovani v dospivani je ovlivnén také
vychovnymi postupy a pfistupy, které¢ byly u ditéte uplatihovany jak
v roding, tak ve kole i v jiném prostiedi. Casto v tomto obdobi hrozi, pie-
devsim vlivem vychovnych pfistupti, kumulace problémt a vznik problémii
v chovani, az poruch chovani, které ze specifické poruchy chovani nevyply-
vaji, ale pfimo s ni souviseji. Jedna se o poruchy chovani, pfi kterych mtize

Dospivani

Poruchy chovani
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mit jedinec vyrazné problémy s respektovanim autorit, podfizovanim se po-
zadavklim, mtize mit problémy v kamaradskych i partnerskych vztazich.

Priklad

Zaci se specifickymi poruchami chovani se ocitaji v emo&né naroénych situ-
acich, coz pasobi negativné na jejich psychiku. V krajnich pfipadech muze
dochazet ke zmén¢ struktury osobnostnich vlastnosti. Nelze podceniovat ne-
bezpeci vlivu negativniho socialniho prostiedi (nevhodné vrstevnické par-
ty). Pokud si rodice a pedagogové dlouhodobé a cilené nebudovali s ditétem
respektujici vztah, pak se mize v obdobi dospivani stat, ze je dité prestane
respektovat. (Jucovi¢ova, Zatkova, 2010)

1.3 Specificka porucha chovani v rané dospélosti

Paclt (2007) uvadi, ze piiblizné u 40 az 45 % déti se specifickou poruchou
chovani tato porucha pietrvava az do dospélosti. Dominuji projevy hyperak-
tivity, impulzivity a porucha pozornosti. ADHD ale u dospélych nebyva di-
agnostikovana ani 1é¢ena, pokud neni komorbidni s jinymi psychiatrickymi
diagnézami. Z détstvi do dospélosti pretrvavaji pfedev§im emocni poruchy
— labilita, snizené sebevédomi, impulzivita.

U dospélych lze diagnostikovat ADHD podle klasifikaéniho systému Ame-
rické psychiatrické asociace (DSM-1V), pokud je dvanact chronickych
a dlouhodobych symptomu pfitomno ¢astéji nez u jinych lidi, ADHD byla
V anamnéze zaznamenana jiz v détstvi a stav neni vysvétlitelny jinou poru-
chou. (Jucoviovd, Zackova, 2010)

Rozli8uji se dva typy ADHD:

e s pievazujici hyperaktivitou;

e S pievazujici poruchou pozornosti.
Pretrvavani ADHD v dospélosti lze pficist skutecnosti, ze u déti dochazi
k vyvoji urcitych vzorct chovani, které se postupem ¢asu upeviiuji a stavaji
se soutasti osobnosti dosp&lého ¢lovéka. (Serfontain in Jucovi¢ova, Zagko-
va, 2010)

Dospélému ¢lovéku s ADHD mohou projevy hyperaktivity vyrazné zasaho-
vat do zivota. Pokud nebyly kompenzovany nebo se jedinec na jejich kom-
penzaci vlibec nezaméfuje, muze nekoordinovand hyperaktivita vést
az kK workoholismu. Nekompenzovana hyperaktivita vycerpava, cloveék
si nedokaze odpocinout a relaxovat. (Jucovi¢ova, Z4&kova, 2010; Michalo-
va, 2006)
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Shrnuti

Vénovali jsme se predevsim projevim déti se specifickou poruchou chova-
ni, podrobné jsme popsali projevy hyperaktivity, impulzivity a dekoncentra-
ce pozornosti. Rozebrali jsme i dal$i problémy, tykajici se percepce a moto-
riky, mysleni, fe¢i, paméti, emoci, motivace, postojii, socializace
I socialnich vztaht, které mohu mit vliv na skolni praci déti se specifickymi
poruchami chovani.

Kontrolni otazky a ukoly

1. Vymezte zékladni projevy specifické poruchy chovani u ditéte skol-
niho véku.

2. Charakterizujte projevy hyperaktivity a hypoaktivity, které mohou
mit vliv na Skolni préci ditéte.

3. Vyjmenujte formy poruchy koncentrace pozornosti, které maji nej-
vyrazngj$i dopad na Skolni praci.

4. Uvedte charakteristiku vyvoje rozumovych schopnosti u déti se spe-
cifickou poruchou chovéani.

5. Charakterizujte emocni prozivani u déti se specifickou poruchou
chovani a poruchou chovani.

6. Hledejte aspekty rozvoje motivace ke Skolni praci u déti se specific-
kou poruchou chovani a poruchou chovani ve vyvojovych souvislos-
tech.

Pojmy k zapamatovani

dekoncentrace pozornosti
emoce

hyperaktivita

impulzivita

motivace

mysleni a fe¢

pamét’

percepce a motorika
postoje

socialni vztahy
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Pruvodce studiem

V kapitole jsme se zamé&fili na zékladni projevy specifickych poruch chova-
ni a poruch chovani u déti, adolescentti i mladych dospélych a vénovali jsme
se jednotlivym projevim, které mohou mit vliv na Skolni praci. Vétime,
ze poznatky zde uvedené budou uZite¢né pro rozsifeni znalosti dané pro-
blematiky.
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2 Specifika Intervence u 0sob
se specifickymi poruchami chovani
a poruchami chovani

Cile

Cilem nésledujici kapitoly je predstavit moznosti vyuziti interven¢nich me-
tod u osob se specifickymi poruchami chovani a poruchami chovani. Vyme-
zime poradenskou a terapeutickou intervenci, zaméfime se na princip drzite-
le problému a rozebereme faze rozhovoru, ktery povazujeme za zakladni
nastroj poradenské intervence. Budeme hledat moznosti vyuziti psychotera-
peutickych, socioterapeutickych i kreativnich ptistupti u dané cilové skupiny
jak v individualni, tak skupinové praci ¢i praci s celou rodinou.

Po prostudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

e terminologicky vymezit intervenci;

e charakterizovat problém a specifikovat drzitele problému;

e vymezit faze rozhovoru jako zakladniho néstroje v poradenské inter-
Venci;

e specifikovat psychoterapii, socioterapii a expresivni terapie a jejich
vyuziti u dané klientely;

e orientovat se Vv praci s rodinou jako systémem;

e vymezit zadsady prace se skupinou.

Pruvodce studiem

Vyuziti vétSiny intervencnich ndstrojii u osob se specifickymi poruchami
chovani a poruchami chovani neni podminéno absolvovanim studia special-
ni pedagogiky, ale vyzaduje dalsi vzdélavani v rdmci rozvijeni kompetenci
profese a jistou zivotni zkuSenost, stabilitu 1 kreativitu. V nésledujicim textu
se pokusime nastinit cesty, které by vas mohly informovat, podnitit a rozsitit
vas potencial v téchto oblastech.

2.1 Intervence

Termin intervence pochazi z latinského intervenire, coz mizeme pielozit
jako vmeéSovat zprostiedkovat, vstupovat do néc¢eho. Piedstavuje tedy vnéjsi
zéasah do urcitého procesu za ucelem jeho ovlivnéni nebo zmény.

Poradenska intervence je charakterizovana jako aktivita zacilend na ovliv-
néni urCitého jevu nebo situace. V poradenském procesu je intervenci jaky-
koliv zakrok, ktery mlize posunout jak proces, tak i situaci ¢i stav klienta.

Intervence
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Intervence je vétSinou pojimana jako zamérna — poradce védomé vyviji uréi-
tou aktivitu a ma piesné stanoveny cil aktivity. (Hadj Moussova a kol. 2005)
Poradenska intervence se mnohdy prolina s terapeutickou intervenci. Rozdil
mezi nimi je obdobny jako rozdil mezi samotnym poradenstvim a terapii.
Termin krizova intervence vymezuje metodu odborné prace s Clovékem,
ktery je v situaci, kterou osobn¢ proziva jako zatézovou, nepiiznivou nebo
ohrozujici. Jenda se o praci na minimalizaci ohrozeni, objeveni a posileni
schopnosti ¢loveéka vyrovnat se se zatézi, a pokud mozno, predejit 1 negativ-
nimu, destruktivnimu feseni situace. (Vodackova, 2007)

Zakladni vymezeni pojmu

Intervence — piedstavuje vnéjsi zasah do urcitého procesu se zame-
rem zmenit jej.

Rozhovor — zéakladni nastroj pracovnika, mizeme jej vymezit jako
rozmlouvani dvou nebo né€kolika osob, jinak rozmluva, dialog, jed-
nani apod. Schopnost pracovnika pouzivat tento nastroj je pfimo za-
visld na tom, jak rozumi vSemu, co Se Vrozhovoru odehrava, jak
se jej on sam ucastni, protoze vSechno, co d€la, realizuje pracovnik
v dialogu s ndkym. (Ulehla, 2007)

Expresivni (kreativni) terapie — metody prace v psychoterapii, pii
kterych se jedinec verbalné i neverbalné vyjadfuje prostfednictvim
specifického uméleckého nebo pohybového prostredku.

Klient — klientem mize byt kdokoliv a mtize mit jakykoliv problém,
klient je vymezen svou zadosti, nikoliv problémem. Zadost (pfani)
sméfovana pracovnikovi je jen jednou ,,zastavkou* na klientoveé zi-
votni cesté. Ukolem pracovnika by mélo byt zabyvat se timto pia-
nim, a nikoliv klientovou Zivotni cestou. Pokud lidé nevyslovi svou
zéadost (ptani), nejsou klienty, a pracovnik nemé zadné opravnéni za-
sahovat jim do Zivota. V tomto textu termin klient zahrnuje uzivatele
sluzeb, zéka 1 pacienta.

Pomahani, pomoc — aby mohl pracovnik pomoc poskytovat, potre-
buje mit jasno v tom, co pomoc je a co pomoc neni. Teprve potom
prichazi otazka, jak pomoc poskytovat.

Poradenstvi — je charakterizovano jako odborna pomoc lidem
pfi osobnich 1 socidlnich problémech.

Prace s rodinou — zabyva se vztahy mezi jednotlivymi ¢leny rodiny,
zékladnim terminem je systém.

Prace se skupinou — pracuje se s procesy ve skuping, ucastnici
z déni ve skuping piijimaji osobni odpovédnost, jedna se o zdmérne
navozeny proces. Skupina je socialni jednotka, kterd se sklada
Z urcitého poctu jednotlived, ktefi jsou ve vzédjemném vztahu.
Pracovnik — poradce — terapeut — ma pfani pomahat, coz jej pfi-
vedlo k urcitému vzdé€lani a profesionalizaci; v disledku toho se vy-
skytuje na misté, kde podle spolecenskych pravidel a s patficnym
osvédCenim muize sam sebe definovat jako toho, kdo chce pomahat.
Pracovnik se pohybuje na jedné strané mezi vlastni potfebou byt uzi-
tecny a na druhé strané mezi svymi etickymi, osobnimi a institucio-
nalnimi hranicemi. Jen on sam musi urcit, zdali s klientovym téma-
tem mtiZze, umi a chce pracovat.
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e Problém — skutecnost, kterd je poklddana za nezadouci stav, ktery
vyzaduje zménu.

e Psychoterapie — lécebna cinnost, cilem je, aby u klienta doslo
ve vztazich a k socidlnimu zaclenéni.

e Socioterapie — terapeutické vyuzivani socialnich aktivit a uspotrada-
ni urcitého socidlniho prostiedi s cilem zlepsit socidlni dovednosti
a rozvijet mezilidské vztahy.

e Supervize — je odborny dohled, vyuka, podpora, pomoc a zpétna
vazba. V pomahajicich profesich je profesionalni pomoci pro osoby,
které pracuji s ostatnimi lidmi.

2.2 Co je to problém?

Problém je néco, co n¢kdo poklada za nezadouci stav, ktery si zada zménu,
a zaroven néco, co je v zasad¢ zmenitelné. (von Schlippe, Schweitzer, 2006)
Pii obvyklém (konvenc¢nim piistupu) je bézné vymezit problém skrze jeho
pfi¢iny, tedy kofeny a jadro problému. Resit problém znamena odstranit tyto
pric¢iny, dostat se k jadru ¢i podstate, ktera je ukryta pod povrchem. Zamétu-
jeme se na to, co je nevhodné, nezadouci, Spatné, a mame snahu to napravit;
pouzivame tradi¢ni diagnostické schéma: vySetfeni — posouzeni (diagndza)
— intervence. Tento zpusob je ucelny a potiebny.

U problémd, které lidé popisuji jako narocné, téZké ¢€i neudrzitelné, vyvsta-
va otazka vztahu mezi popisem problému a jeho feSenim. Popisovat pro-
blém znamena zjistit anamnestické tdaje; diagnostikovat, odhalit traumata
znamena zachytit, co bylo Spatné a nevedlo k feSeni. Popisujeme-li problém,
koname néco zcela jiného, nez kdyz problém fesime. Resit problém zname-
na nalézat, co je potieba, aby bylo ¢lovéku 1épe nebo opét dobfe. MliZzeme
proto konstatovat, Ze mezi popisem problému a jeho feSenim nemusi byt
7adny piimy vztah. (Ulehla, 2007)

Jiny uhel pohledu se na problém diva jako na nit vypravéni, ze kterého
je ,,upleten svetr®, do n¢hoz je klient oble¢eny. Tento svetr je ptib&h, néjak
zabarveny, fikajici o néfem, Ze to nema byt, a souCasn¢ ziveny nadéji
na zménu, kterd je sice pfedstavitelna, ale momentalné nedosazitelna. Sna-
Zime se proto sestavit novy piibéh (svetr), takovy, ktery bude klientovi uzi-
teCn¢j$i a ve kterém se mu bude Zit 1épe, nez tomu bylo dosud. Problém
je tedy to, 0 ¢em se hovoii v tom smyslu, Ze by to nemé&lo byt, a soucasné
je ptitomna nadéje na zménu, kterou si lze piedstavit jako uskute¢nitelnou.
Problém je ,,klubko fec¢i, u kterého do posledni nitky zjistime, ze neskryva
zadné ,,jadro*, které hledaji ti, ktefi véfi, ze nalezenim jadra problém vyftesi.

V konkrétnim ptipad¢ jde o to, co povazuje za problém klient a co povazuje
za problém pracovnik, jak dalece jsou tyto piedstavy odlisné a co se s tim da
dé¢lat. Mnohdy to ani neni klient, kdo ma nejsilnéjsi potfebu problém fesit.
Pti popisu problému je expertem na jeho obsah klient, expertem na feSeni by
mél byt pracovnik. (Ulehla, 2007)

Vymezeni terminu probléem
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Problém v chovani a speci-
fika intervence

Legislativni vychodiska

N
AN

Koncepce a trendy

Dulezita pasaz textu

Tento piistup je postaven na zcela odliSnych pfedpokladech, predev§im zde
pracovnik i klient vystupuji jako experti, a v tomto smyslu jsou si rovni. Te-
rapeut je odbornikem na vedeni rozhovoru, ktery by mél byt pro klienta uzi-
te¢ny, a klient je expertem na sviij Zivot.

Jako takovy by klient m¢l:

e posoudit, co je pro n¢j dobré ¢i nikoliv;

e spolecné s profesiondlem pracovat na tom, co chce, nikoliv na tom,
co by m¢l;
urcovat cile 1 kroky spolupréce;
chtit spolupracovat, nemél by projevovat odpor;
byt ten, ktery ve spolupraci s pracovnikem musi ud¢€lat vice prace;
popsat své obtize, té€zkosti, problémy kvili pracovnikovi, aby mu on
mohl porozumét;
byt schopen fesit problémy svymi prostredky;
e nést zodpoveédnost za to, co ve svém zivoté zmeni.

2.2.1 Problém v chovani aneb Smysl intervence u osob
se specifickymi poruchami chovani a poruchami
chovani

Etopedie neboli specialni pedagogika osob s psychosocialnim ohrozenim
a naruSenim, stejné jako jiné pomahajici profese, stoji na ¢tyrech zakladnich

bodech.

Prvnim bodem, o ktery se opird, jsou legislativni vychodiska: zdkony, vy-
hlasky, ptedpisy, povinnosti, a pak také moZnosti, které z nich vyplyvaji.
Obecné fe¢eno normy, které jsou zavazné, a to psané i nepsané. Radime sem
spolecenska pravidla, socidlni normy a standardy, které pfedstavuji pfipust-
né hranice ve vztazich mezi lidmi v konkrétnich situacich.

Priklad

Normy vymezujeme jako smérnice a pravidla, jejichZ zachovani je zavazné;
mohou byt moralni, pravni, technické apod. Socidlni norma je defiovana
jako regulativ socialnich vztahi, kterym se urcuji a vymezuji socialni inter-
akce uvnitf dané socialni skupiny a jimz se ptikazuje, nebo zakazuje urcité
chovani.

Druhym bodem jsou vysledky vyzkumi a studii z oblasti problematiky
osob se specifickymi poruchami chovani a poruchami chovéani, které by me¢-
ly dopliovat zkusenosti pracovnikti z praxe, a teprve z nich mohou vychazet
nové koncepce a trendy.
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Tretim bodem jsou zpiisoby a projevy chovani, jednani, mysleni, emoci,
prani, nazora, presvédceni, zivotniho stylu, které z ¢lovéka tvofi klienta.
Klientem by méla byt osoba, ktera potiebuje se svymi zpusoby ¢i projevy
chovani pomoci. Diivodem, ktery vede k tomu, Ze se z Clovéka stane klient,
je skutecnost, ze se jeho projevy a zptisoby chovani neshoduji s normami.

Ctvrtym bodem, ktery je nutny k vyvaZeni a stabilizaci tfi predchozich,
je profesionalita pracovnika, at’ uz je v jakékoliv pozici (poradce, terapeut,
vychovatel apod.). Podstatou jeho odbornosti, profesionality je byt prostied-
nikem mezi normami a klienty. Jedna se o dovednost, ktera nuti pracovnika
usilovat o sviij profesni rozvoj tak, aby vytvoiil, udrzel a rozvijel svou od-
bornost.

Rozhodujicim, co ur€uje pracovnikovu pozici, je jeho reflektovani, tedy
soustavné a disciplinované pozorovani vlastni Cinnosti. V tomto pojeti
se pracovnik zamétuje predevsim na sebe. (Ulehla, 2007)

Priklad

Zdroje svého rozhodovani miize pracovnik reflektovat tim, ze si klade otaz-
ky, napf.:
e Beru zodpovédnost za své kondni?
e Za co nesu odpovédnost ja jako pracovnik a co je odpovédnosti kli-
enta?
e Jsem dostatecné flexibilni tak, abych mohl(a) vidét situaci z riznych
uhlt pohleda?
e Vymezuji si neustale své poslani?

2.2.2 Princip drzitele problému

Pokud se pracovnik o klientovi, ktery ma jakékoliv napadnosti v chovani,
cokoliv dozvida, dochazi v jeho mysli k rozdélovani klientovych projevu,
zpusobt chovani na prijatelné a nep¥ijatelné. Toto rozliSovani je ryze sub-
jektivni, zaleZzi na hodnotovych schématech, moralnich métitkach, zkuse-
nostech a mife tolerance jednotlivych pracovnikd.

Patrna je snaha vytvofit standardni postupy indikovatelné pro urcité typy
problémii. Tento pohled vychazi z tradi€niho diagnostického modelu,
ve kterém plati, Ze nejprve je potieba problém zkoumat, na zakladé¢ toho vy-
tvotit diagndzu a nakonec realizovat napravu ¢i lécbu. Pristup pracovnika ke
klientim ale neni konstantni, neni a nemuze byt strojem, ktery za vSech
okolnosti dé€la totéz. Pracovnik je lidskou bytosti, kterd soustavné prochazi
zménami. Kvili témto zménam jsou také vSechna subjektivni rozliSeni pro-
jevl chovani klientl na piijatelnd a nepfijatelnd proménliva. Ocekéavani,
ze se na pracovnikovi jeho subjektivni momentéalni rozpolozeni neodrazi,
vede k nehumannosti viaéi pracovnikovi samotnému. Tento pozadavek je

Zpuisoby a projevy chovani
klientii

Pracovnik a jeho reflekto-
vani

N
AN

Napadnosti v projevech
chovani
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Prebirani kontroly a nabi-
zeni pomoci

/@

Profesionalni zpiisoby pra-
ce

I pti nejlepsi vili nesplnitelny. Pokud rozsifime pohled z jednoho pracovni-
ka na celé pracovisté, pak i kazdy ¢len pracovniho tymu bude mit jiné rozli-
Sovaci schopnosti. Je to pfirozené a uzitecné pro vSechny zicastnéné strany.

Princip drzitele problému poméha rozlisit prebirani kontroly pii feSeni
problému klientti od nabizeni pomoci. (Ulehla, 2007)
Tyto ¢innosti rozdélime na nékolik fazi:

e V prvni fazi pracovnik rozlisi, rozd¢li klientovy zplisoby a projevy
chovani na pfijatelné a nepftijatelné.

e Vdalsi fazi je to klient, ktery rozliSuje oblast oznacenou pracovni-
kem za pfijatelnou, a to opét na dvé casti. Noveé vzniklou Casti je ta,
kterou si preje, se kterou nemd zadny problém, co je idedlni stav.
Stejné idealni situace nastava, pokud se pracovnik a klient shodnou
V pojmenovani problému a zacileni se na n¢;.

e Zbyvajici ¢ast vykazuje sice z hlediska pracovnika zpiisoby a proje-
vy piijatelné, ale z hlediska klienta se v této oblasti jedna o néco,
s ¢im neni spokojen, co by nemélo byt, nebo by mélo byt jinak. Toto
chovani piinasi problém klientovi, ,,drzitelem* problému je klient,
protoze pracovnik povazuje projevy a zpisoby jeho chovani v dané
oblasti za pfijatelné. Klient chce spolupracovat na tom, aby se situa-
ce zménila. Formuluje, co potiebuje, fika si o pomoc, chce spolu-
pracovat.

e Oproti tomu se nachdzeji zplisoby, projevy v chovéni, které jsou pro
pracovnika nepfijatelné, neakceptovatelné, napt. projevy fyzické ag-
rese, zneuzivani drog, nerespektovani dohodnutych pravidel apod.
Zpusoby a projevy rozliSuje pracovnik sam, coz urcuje, Ze drzitelem
problému je pracovnik. V ptipadé détské klientely, kdy dité jako kli-
enta doprovazi zdkonny zastupce, mize byt drzitelem problému 1 on,
protoze z pohledu klienta se jedna o takové projevy chovani, které
délat chce. Odtud prameni potieba starani se, kontroly ze strany
pracovnika. On sam formuluje, co od klienta chce.

Podstatné u rozliSovani pomoci (spoluprace) a kontroly (starani se) je to,
7e tato diferenciace dava mozZnost specifikovat, které postupy prace muze
pracovnik pouzit. (Ulehla, 2007)

Pro zajemce

Profesionalni zpiisoby prace

Pomoc (spolupraci) a kontrolu (starani se) lze uskutecnit osmi profesional-
nimi zplsoby prace. Termin ,,profesionalni* vymezuje, Ze existuji dvé spo-
le¢né podminky:
e prvni podminkou je vysledek volby mezi alternativami, pracovniko-
va profesionalita vyZaduje mit pro kazdou situaci rtizné zpisoby fe-
Seni;
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e druhou podminkou je skutecnost, ze uZiteénost pomoci i kontroly
musi posuzovat klient; pracovnik by mél zajistit, aby mohl klient
tento kol naplnit. (von Schlippe, Schweitzer, 2006)

Rozdil ve volb¢ jednotlivych zplisobl prace je ur¢en mirou, v jaké si pra-
covnik troufd pfibrat klienta do spolurozhodovani o tom, co budou spolu
délat.

Model popisujici zptisoby prace v ramci rozhovoru z hlediska formy nabi-
zené pomoci a piebirani starosti:

Vyjasinovani je béznou soucasti kazdého rozhovoru, je vedeno pracovniko-
vou potifebou umoznit klientovi Iépe vyslovit jeho pfani, ocekévani ¢i potie-
by. Pokud nedosahuje tohoto cile, pracovnik obvykle pouzije pifesvédcovani
nebo dozor.

Presvédcovani je vedeno potiebou ziskat klienta k pfijeti pracovnikovych
preferovanych ptedpokladil.

Dozor je veden snahou pfimét klienta k dodrZovani norem a pravidel prefe-
rovanych pracovnikem.

Oseti‘ovani neboli opatrovani je vedeno pracovnikovym piesvédéenim, ze
musi vSe udélat a zaridit za klienta.

Od téchto ctyf zplsobil piebirani starosti (kontroly), kdy pracovnik rozho-
duje, co se bude dit, vede cesta k nabizeni pomoci, spolupraci, pti kterém
pracovnik respektuje klientova piani a klient spolurozhoduje.

Pii doprovazeni ma klient pfani, aby mu pracovnik pomohl snaset jeho si-
tuaci, a pracovnik mu nabizi pevnou strukturu.

Pti vzdélavani (jinak také ndvody a pouceni) ma klient pfani, aby mu pra-
covnik pomohl rozsitfit jeho moznosti, a pracovnik nabizi své védomosti
a zkuSenosti.

Poradenstvi — zde ma klient pfani, aby mu pracovnik pomohl vyuzit jeho
potencial, pracovnik nabizi podporu a aktivaci klientovych struktur a zdrojt.

Pti terapii si klient preje konkrétni zménu a pracovnik nabizi praci na pro-
blémovém systému vedouci k jeho rozlozeni. (Ulehla, 2007)

2.3 Poradenska intervence

Existuje mnoho definici poradenstvi, mezi jinymi také dle Hadj Moussové
(2005), ktera charakterizuje poradenstvi jako odbornou pomoc lidem
S osobnimi i socialnimi problémy a dale vymezuje poradenskou intervenci
jako urcity zasah, aktivitu, jez je zacilena na ovlivnéni urcitého jevu nebo

Poradenska intervence
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Priprava

situace. V poradenském procesu je intervence jakykoliv zakrok, ktery posu-
ne jak proces, tak i situaci ¢i stav klienta. Intervence je zamérna, poradce ji
vyviji ur€itou aktivitou védome a ma jasn¢ stanoveny cil.

Zjednodusen¢ muzeme fici, Ze poradenstvi poskytuje lidem informace, rady
a navody. V odborné literature (Vybiral, Roubal, 2010) se uvadi, ze vétsin¢
klientli postaci jedno setkani, malokdy je potieba vice nez péti setkani.

Dulezita pasaz textu

Zékladnim nastrojem pracovnika v poradenstvi je rozhovor (dialog, inter-
view, rozmluva, jednani, feci apod.), ktery mizeme vymezit jako komuni-
kaci dvou nebo vice lidi. Pracovnik je pii ném zéavisly na porozuméni tomu,
co se mezi nim a klientem v jednotlivych fazich odehrava. (Ulehla, 2007)

Faze rozhovoru:

e priprava,
otevrieni,
dojednavani,
prubéh,
ukoncdeni.

2.3.1 Priprava

Abychom mohli specifikovat spole€nou praci odbornika a klienta, musi
se nejdiive pracovnik, profesional, s klientem setkat. Dtlezita je zde uroven
profesionality, ktera se netyka jenom specialnich pedagog, ale pracovniku
vSech profesi, ktefi se s danou cilovou skupinou klienti setkaji. Pti téchto
setkanich probiha proces vzdjemné komunikace, pracuje se se slovem. Pra-
covnika a klienta paradoxné poji dohromady odlisné touhy, pfani a Zadosti
kazdého z nich. (von Schlippe, Schweitzer, 2006)

Do faze ptipravy spada vySe uvedeny princip drzitele problému, profesio-
nalni zpiisoby prace a prace s predchozimi informacemi o klientovi — prace
se spisy, jejichz vedeni se mnohdy pfipisuje vétsi dilezitost, nez jaka jim
nalezi, ale které mohou byt uzitecné v tom, ze:

e davaji informaci o tom, co s klientem nedélat — o co se pokouseli jini
odbornici, popifipadé v c¢em neuspéli;

e uvadgji, co se v praci s klientem az dosud dafilo, 1 kdyZ to mlze byt
mnohdy pojimano jako samoziejmost, nebo je to napsano mezi rad-
ky (napf. klient chodil na domluvené terminy konzultaci);

e specifikuji, co je pro klienta hlavni téma a co zfejmé bylo hlavni té-
ma pro ty, ktefi s nim pracovali.
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Pro zajemce

Spisové materidly jsou uzitecné podle toho, k ¢emu je pouzijeme. Pracovnik
ma plné v kompetenci se rozhodnout, k ¢emu je pouzije.

Podivejte se na nasledujici priklady:

2+2=4
3+4=6
3-2=1

Nepochybné si vSimnete, ze jeden priklad je Spatné. Jsme takto zaméteni
az do t¢ miry, ze prehlédneme, ze dva piiklady, tedy vétSina, ma spravné
feSeni. Tato zaméfenost nam ale neni dana, je vysledkem nasi volby. ,, Nej-
Castéjsim zneuzitim spisu je, pokud je pojaty jako seznam vseho negativniho
o klientovi. Obsahuje podrobny soupis informaci, jaké mél hrozné détstvi,
jak byl zneuzivan, jak vyrustal v neuplné rodiné, byl neadekvatne trestan
doma i ve Skole, a zazival skolni neuspéch pri dobrych intelektovych pred-
pokladech apod. “ (Kim Berg in Ulehla, 2007, s. 47)

To, co spisy obsahuji nejcastéji, tedy zaznam anamnestickych udaju, je také
povazovéano za zéklad prace s klientem. Pokud pracovnik ma byt klientovi
uzite¢ny, musi sam rozhodnout, k ¢emu anamnestické udaje pouzije
a k ¢emu budou uzitecné.

Je také velmi dalezité uvédomit si, ze informace o klientovi, které se dozvi-
me predem, ovlivni naSe minéni o0 ném samotném.

2.3.2 Otevreni

Zakladem uspéchu pfi otevirani kontaktu je dovednost nespéchat a byt zcela
zaujaty klientovym piibéhem. Bezpeci, diivéra a respekt zaviseji na kvalité
pfipojeni pracovnika na klienta.

Pro navazovani kontaktu s klientem plati zékladni pravidla:
e byt vstiicny;
e byt si védom svého postaveni;
e soustavné objasiiovat svou pozici klientovi;
e prebirat starost o klienta jen v té€ch ptipadech, kdy uz je to nevyhnu-
telné.

Byt vstiicny vyzaduje obycejnou lidskou slusnost a potéSeni z vlastni prace.
Byt si védom svého postaveni na klienta zaméteného znamena respektovani
toho, ze pracovnik, popiipadé instituce, kde plisobi, jsou zde kviili klientovi
a pro n¢j, nikoliv naopak. Klient by se m¢l citit respektovany, kompetentni
a mél by byt schopen piijmout odpovédnost za své jednani. (Ulehla, 2007)

Otevrieni
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/@

Pripojeni

Pro zajemce

Abychom ptedchazeli ,,pasti* tendence rozumét jako pracovnik vSemu piilis
rychle, staci si uvédomit nasledujici predpoklady:

e kazdy klient se jiz setkal s problémy, mnoh¢ z nich vyfesil;

e klient ma dovednost najit feSeni svych problému, a to ¢asto neob-
vyklym ¢i neo¢ekavanym zptisobem;

e poskytne-li pracovnik pfedem pfipravené feSeni, mize to prerusSit
cestu k feseni vzajemnou spolupraci s klientem;

e pokud si pracovnik ,,pfivlastni® klientiv problém, vezme mu vSech-
nu moznost nést odpovédnost za nalezeni vhodného feSeni, nikdo
nema lepsi potencidl fesit své problémy nez klient sam;

e pokud pracovnik pristoupi na skutecnost, ze drzitelem problému
je klient, dostava se do vyhodnéjsi pozice mediatora, facilitatora ne-
boli toho, ktery nabizi klientovi pomoc, spolupraci, aby mohl dojit
k feSeni problému vlastnim pii¢inénim;

e nejvice pomaha ,,nepomahani, tedy takova cesta pomoci, ktera posi-
luje odpovédnost a plnou moc klienta hledat vlastni fesSeni.

Diilezita pasaz textu

Je dulezité¢ uvédomit si, ze podstatna je dovednost pracovnika ,,normalné*
mluvit s klientem. Pokud se tomuto chceme naudit, musime se nejdiive od-
naudit jinym navykim, které mame osvojeny a povazujeme je za samo-
ziejmost. Naptiklad sem patii pfani ,,odhadnout klienta hned ve dvetich®
a hned védét, jak na n&j. Cim déle se pracovnikovi dafi ,,nemit jasno®, jaky
klient je a co vlastné chce, tim vice ma klient prostoru, aby se mohl projevit.

Pro zajemce

Féze pripojovani na klienta je velmi dulezita. Napt. Tom Andersen (norsky
psychiatr a psychoterapeut) namisto anamnézy a historie problému zkouma
historii mySlenky vyhledat pomoc, zkouma, jak klient rozumi tomu, pro
co si ptiSel — kdo prvni pfiSel s napadem, Ze by se mohl obratit o pomoc?
(Ulehla, 2007)

Pripojeni
Pfipojeni je termin z rodinné terapie, ktery pouzivame k popisu ¢innosti,

které musi pracovnik udélat v po€atecni fazi rozhovoru, aby dosahl pozitiv-
niho pracovniho vztahu.
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MozZnosti pfipojeni:

e vynechejte profesionalni odborny slovnik, pouzivejte jednoduché
hovorové vyrazy;

e prvni setkani udava zakladni ladéni pro pozd¢jsi pozitivni vztahy;

e vSimejte si kliCovych a jedine¢nych slov, ktera klient pouziva,
a zkuste do svého slovniku zakomponovat jejich uziti;

e nedopust'te piimou konfrontaci a ned¢€lejte nic, co by klienta nutilo
K obrang;

e dopfejte klientovi moznost byt znalcem vlastnich problému a jejich
okolnosti; tak dlouho, jak jen to jde, se vyhybejte oznaceni néceho
za problém.

Priklad

Pro inspiraci uvadime stru¢né charakteristiky nékolika postupti Toma An-
dersena, Steve de Shazera a Insoo Kim Berg.

Tom Andersen — uZite¢né otazky: na jaka témata se zamérit?
Jak uvadi Tom Andersen (in Ulehla, 2007) lze vymezit étyfi zakladni téma-
ta pokladanych otazek:

1. Jaky je ptibéh vasi cesty sem ke mn¢?

2. Jak bychom méli naSeho spole¢ného setkani vyuZzit?

3. Jeto, co ted’ spolu délame, tim, co potiebujete?

4. Jestlize neni, jak bychom méli postupovat?

Steve de Shazer a Insoo Kim Berg — Centrum kratké terapie (Brief
Therapy Center Milwaukee) navrhuji jiné pojeti okruhd, o které je uzitec-
né se zajimat, protoze mohou pomoci vytvoftit zakladnu pro konstrukci fese-
ni:

zmény pied setkanim;

vyjimky z problému;

dosazené uspéchy;

otazky na zvladani,

otazka ,,a co jeste*?

Ocenéni

Klient, ktery se ocitne v poradenském ¢i terapeutickém rozhovoru,
je ve zvlastni, Casto neznamé a nesrozumitelné situaci. Proto mu jako pra-
covnici mizeme tuto situaci usnadnit ocenénim vSeho, co se mu az dosud
dafilo, a potvrzenim, ze nejen jeho problémim a tézkostem rozumime,
ale bereme je vazné.

Ocenéni nikdy nesmi vypadat jako podcenovani ¢i dokonce zleh¢ovani kli-
entovy situace.

N

AN

Uzitecné otazky

DiuilezZitost oceneni klienta
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Dojednavani

2.3.3 Dojednavani

Dojednavani je podminkou otevieni spoluprace. Je cestou, jak spolecné
s klientem najit cil prace, je zdkladem profesionalni odbornosti pracovnika,
kterou vyuziva k tomu, aby klienta ptizval k feSeni jako rovnocenného part-
nera v rozhovoru.

Pracovnik by si mél uvédomovat, ze vse, co fika, jsou pouze ndvrhy, ze kte-
rych si klient miize vybrat, a teprve po vzajemné dohod¢ se tyto navrhy mo-
hou stat tim, na ¢em oba pracuji.

Bezpeci

Je jednou ze zékladnich podminek, které potiebuje k rozhovoru jak klient,
tak pracovnik; jde o pocit, ktery oba sdileji tim, jak se na sebe vzajemné vy-
lad’uji.

Je povinnosti pracovnika se o vlastni bezpeci postarat, v pritbé¢hu rozhovoru
by mu mélo byt dobfe. Pfed kazdym setkdnim s klientem by si pracovnik
m¢l udélat ¢as na usebrani.

Povede-li se pracovnikovi piipojeni ke klientovi a jeho pohledu na svét, pie-
stava byt pro klienta nebezpecny. Pokud se nepovede, pracovnik se mnohdy
ani nedozvi, Ze byl pro partnera v rozhovoru ohrozujici.

Priklad

Zkuste najit, kolik lze vytvoftit otazek, zazni-li véta: , Taty jsem se vzdycky
bala, kdyz prisel opily, on mé nikdy neuhodil, jenom kricel. *

Kazda vyslovena véta vytvaii prilezitost k nekone€nému mnozstvi vyzna-
mi, na které by se pracovnik mohl zaméfit. Nelze tedy tvrdit, ze 1ze najit
jediny spravny vyznam. Existuji otazky popisné, které slouzi pfedev$im
pracovnikovi, aby uspokojil svou potifebu porozumét problému klienta, ale
problém spise upeviuji nez objasinuji. Oproti tomu otazKy oteviraci by me-
ly slouzit pfedevS§im tdzanému, tedy klientovi, jako pftileZitost k nalezeni
nové, aktualné vytvorené odpovéedi a k novému pohledu na skute¢nost.

Pracovnik mlize dotazovanim dojit k pravdé nejbliz§imu popisu, nebo muize
pomoci klientovi vidét véci jesté jinak, nez je dosud vnimal, a pomoci mu
také jinak jednat.
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Pro zajemce

Otazky typu:
e Proc¢?,
e ANo-ne
e Bud —nebo

Cirkularni dotazovani vzniklo z teze, Ze vice popisu je lepsi nez jeden. Pod-
stata cirkularnich dotazi je dvoji:

e ptaji se po rozdilu ve vidéni skutecnosti;

e ptaji se na to, jak to vidi tfeti osoba.

Nezalezi na poétu piitomnych osob, jde o otevirani novych moznosti a vari-
ant a o cvifeni se zdmérem vidét véci a skuteCnosti z riznych stran. (von
Schlippe, Schweitzer, 2006)

Priklad

Vychazi z ptedstavy radikalniho konstruktivismu a biologické teorie pozna-
ni, Ze to, co je jediné mozné, je spolecné vytvaret pohled na svét. VSechny
konstruktivni otazky jsou postaveny na skute¢nosti, ze je to predevsim kli-
ent, kterému pomahaji porozumét svétu, ve kterém zije. Klient v nich na-
chazi smysluplné vysvétleni svého svéta a jediné on je k tomu zplnomoc-
nén. (Von Schlippe, Schweitzer, 2006)

Nejcastejsi odpovedi klienta na konstruktivni otdzky je ale ,,nevim®. Coz
dale vede pracovnika zeptat se jinak, vést klienta, aby se vyjadtil jinak, do-
vést jej k tomu, zdali neni pfece jen néco jiného za ,,nevim*, nabidnout mu,
ze to vymyslime spolu, dohromady, nebo polozit otazku: ,,Jak dlouho jesteé
muizes nevedet? “. Tedy troufnout si znevaZovat.

Otazky k dojednavani zakazky:

,,Jak chcete vyuzit tohoto setkani? *

Otazky na minulost:

,,Co z toho, co jste dosud absolvoval, se vam osvédcilo?

Otazky na feSent:

,,Na ¢em poznate, zZe se skutecnost zmenila?

Otazky na prabéeh:

,Je to, o cem se tady spolu bavime, primérené vasemu ocekavani? Nebo
bychom meéli delat néco jiného? Pokud ano, co by to mélo byt? “

Me¢fici otazky (Skaly) tyto otazky mohou dat klientovi pfilezitost k novym
rozliSenim. K tomu, aby se na pfedmét rozhovoru podival jesté jinym po-
hledem, aby si jej ohrani¢il a vymezil. (Ulehla, 2007)

N
DAl

Konstruktivni dotazovani
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Formulovani zakazky klien-
ta

Zakazka

To, k ¢emu dojednavani smétuje, je formulovani tzv. zakazky klienta. Za-
kazka by méla vymezovat nasledujici:

e oblast spolupréace;

e cil této spoluprace.

Dojednavani vychazi z klientovych objednavek a zavisi na pracovnikovych
nabidkéch, které vychdzeji z objasnovani klientova potencidlu. Vzdy je
to pracovnik, ktery rozhoduje, jak na objedndvku klienta zareaguje, aby
sméfovala k dojednani zakazky. Pracovnik by mél ve svych slovech dat kli-
entovi moznost rozvinout jeho vlastni reakce; mély by se tedy objevit:
uzitecna oteviraci otazka, ktera podporuje klientovu aktivitu;
potvrzeni a ocenéni klientovy aktivity;

zplnomocnéni;

objasnéni a nabidka, kterd vychazi ze skutecnosti, Ze klient neni po-
vinen védét, co miize chtit, a mize mit také mylné predstavy o pra-
covnikovych moznostech.

Pro zajemce

Pracovnik je profesional a odbornik na vedeni rozhovoru, najit zakazku kli-
enta, spole¢né dojednatelny cil je tedy predevS§im na ném.
Dojednévani je dovednost, kterou by mél pracovnik rozvijet a kultivovat.
Smyslem dojednavani je dosahnout:

e stanoveni smysluplného cile spole¢né prace s klientem;

e zapojeni klienta do rozhodovani a volby spole¢né €innosti;

e vytvofeni spoleéného méftitka pracovnika a klienta pro posouzeni

pokroku a zmén;
e vytvofeni prostoru pro spolupraci.

Dale je nutné s klientem dobte zformulovat cil, aby mu spole¢na prace pfi-
nesla zménu. Na dobie zformulované cile je kladeno pét pozadavkl (de
Shazer, Dolan a kol., 2011):

1. cil musi byt pro klienta konkrétni (popis jevil, co, kdy, kde a jak
se bude dit);
cil by mél byt ndro¢ny, vyzaduje usili;
cil by mél byt splnitelny (aby bylo dosaZzeno Uspéchu);
cil je zac¢atek zadouciho stavu (napt. chovani) klienta;
cil je interaktivni (chovani k druhym lidem).

aorLN
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Pro zajemce

Takto zformulované pozadavky na stanoveni cilti vychdzeji z klasickych tii
tezi, které maji ve zkratce tuto podobu (de Shazer, Dolan a kol., 2011):

e nespravuj, co neni rozbité¢;

e d¢lej vice toho, co se dafi, co funguje;

e misto toho, co se nedati, délej néco jiného.

2.3.4 Pribéh

To, co se déje v prub&hu konzultace a v nasledujicich konzultacich, jiz neni
nic nového — pracovnik aplikuje profesionalni zptisoby prace. Klient oceka-
va zménu, a proto je potfeba najit to, co pro klienta zménou je.

Pokud bychom chtéli pojmenovat zékladni typy témat klientl, mizeme
je rozd¢lit na:

e Téma zakazka — Klient chce nést odpovédnost za problém, ale pie-
devsim chce dojit k jeho feSeni, chce zménu.

e Téma stiznost — klienti sami sebe nespojuji s pfi¢inami problému,
vnimaji se mnohdy jako obét’ problémi druhych lidi, feSeni situace
je podle nich na nékom jiném; smyslem prace s takovym klientem
je pomoci mu piijmout problém za svijj.

e Téma navStéva — v tomto piipad¢ nepfichazi klient proto, Ze by po-
tteboval pracovnikovy rady a navody, co ma délat; pokud chce byt
pracovnik klientovi uzitecny, mé&l by hledat, co klient vlastné potie-
buje, co chce.

Nejvetsi nebezpeci je pro pracovnika v tom, ze se mize stat sam o sob¢ za-
kaznikem svych sluzeb, Ze pracuje na své zakazce, kterou vsak piisoudi kli-
entovi, a nikoli na klientové zakazce.

2.3.5 Ukonéeni

Jak uvadi Ulehla (2007), konec bez za¢atku neni mozny. Cim vice je jasnéj-
§i, na ¢em budou pracovnik a klient spole¢né pracovat, tim je také zietelnéj-
$1, kdy maji spolupraci ukondit.

Kazdy konec je zac¢atkem néceho nového. Konec by nemél byt obtizny, pra-
cuji-li klient i pracovnik od pocatku na tom, aby nastal tak rychle, jak jen
je to mozné a dostupné. Je také patrné, Ze hodnoceni efektivity ¢i tispéSnosti
rozhovoru budou pracovnik 1 klient provadét kazdy ze svého thlu pohledu.
Spokojenost pracovnika se nemusi shodovat se spokojenosti klienta, vibec
spolu nemuseji souviset.

Priibeh rozhovoru

Typy témat klientii

Ukonceni
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Zména

Zména

Zména je vSudypfitomna, véci se déji, situace se méni, ¢lovek premysli.
MiuiZzeme se na ni divat z uhlu pohledu klienta 1 pracovnika. Zména je také
to, po ¢em pracovnik touzi, k cemu chce dospét a co jej uspokojuje. Rad
by vidél zménu v klientovych nazorech, chovani, zptsobech i projevech.
Podle toho, jestli takova zména nastala, miize také posoudit, zda jeho prace
meéla smysl, zda byla Gspésna a klientovi uzite¢nd. To, co pro kyZenou zme-
nu muze pracovnik ud¢lat, je dat ke zméné podnét. Samotnou zménu vsak
musi realizovat a prozit klient sam. (Ulehla, 2007)

Pro zajemce

Moznosti podnécovani zmény ze strany pracovnika:

klast klientovi otevirajici otazky na uzite€na témata;

respektovat klienta jako experta na jeho problém ¢i zivot;

vychazet z klientovy pozice, jeho ptani a moznosti;

nespravovat, co neni rozbité;

ocenovat a doprovazet klienta na jeho cestg;

najit svou pozici experta na vedeni rozhovoru takovym zpisobem,
aby podnitil zménu.

Otazkami zaméfenymi na zmény pied setkdnim, na vyjimky, na zvladani
situaci, méficimi otdzkami, vSemi témito zpisoby pomahd pracovnik klien-
tovi vidét a vnimat, Ze jde o zmeény, kterych sdm dosahl, samotny se jich
zUcastnil, sdm je podnitil a prozil. Tim jej také vede k tomu, aby se zmén
neobaval.

Dilezita pasaz textu

Rozdil mezi poradenskou a terapeutickou intervenci neni ostry a mnohdy
se oba pristupy prekryvaji. V ¢em je nejpatrnéjsi rozdil, to je samotny pra-
covnik, ktery je profesiondl na vedeni rozhovoru. To zasadni, co odliSuje
profesionala od amatéra sdobrou vili, je zkuSenost, Ze se miZe
ve kterékoliv chvili zastavit, ,,poodstoupit®, podivat se z nadhledu na sebe
samotného a své jednani s klientem a odpovédet si na dvé zékladni otazky,
kterymi reflektuje svou praci (von Schlippe, Schweitzer, 2006):

e (o ja to tady vlastné délam?

e Proc¢ to délam, kdyZ nemusim?
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2.4 Terapeuticka intervence

V nasledujici podkapitole se pokusime vymezit terapeutickou intervenci,
moznosti jejiho vyuziti v kontextu psychoterapie, socioterapie i expresiv-
nich (kreativnich) terapii vyuzivanych v praxi s klienty se specifickymi po-
ruchami chovani a poruchami chovani.

Terapeutickou intervenci zde chdpeme obecné, rozdily mezi terapeutickou
a poradenskou intervenci jsou obdobné jako rozdily mezi poradenstvim
a terapii.

2.4.1 Psychoterapie

Psychoterapie jako 1écebna Cinnost (,, clinical practice ) je nejcasteji pouZzi-
vany termin pro metodu zjiStujici, aby u klienta doSlo k zadouci zméné
Dovednosti terapeuta se tykaji vedeni rozhovoru v terapeutickém kontextu,
vytvofeni a udrZzeni podpirného vztahu a pouzivani rozli€nych technik.
(Vybiral, Roubal, 2010)

Psychoterapie vychazi z filozofie, psychologie a mediciny. Samotny pojem
psychoterapie pochédzi z fectiny a je sloZen ze slov, psyché a therapon.
Psyché plvodn€ znamenalo duSi ve vyznamu zivotni sily majici zdroj
V sob€ samé, v nejstarSim vyznamu byla synonymem Zzivota a u ¢lovéka vy-
jadrovala 1 vztah k Zivotu. Therapon byl sluZzebnik, privodce a opatrovnik
boht, sloveso , therapeuc” znamena slouzit, pecovat o nékoho
a v pfeneseném vyznamu 1 1éc¢it. (Vymeétal a kol, 2007)

Psychoterapii miiZzeme charakterizovat také jako specifickou formu setkava-
ni psychoterapeuta s druhym clovékem, ktery o pomoc zad4, zatimco tera-
peut ji nabizi. (Vybiral, Roubal, 2010)

Zakladnim tématem terapie je zména. (GjuriCova, Kubicka, 2003) Nejdile-
Jiné vymezeni psychoterapie nabizi Vymeétal (2007, s. 20): ,, Psychoterapie
je predevsim lécbou (sekundarni prevenci), ale i profylaxi (primarni pre-
venci) a rehabilitact (tercidrni prevenci) poruch zdravi, kterad se uskutecnuje
vwhradné psychologickymi prostredky, tedy prostredky komunikacni a vzta-
hové povahy. “

Pro zajemce

Kratochvil (2007) uvadi, ze psychoterapie je odborné vyuzivani psycholo-
gickych prostiedkli a postupti pfi prevenci, 1€cb¢ a rehabilitaci poruch zdra-
vi. Je soucasti celostniho pfistupu ke zdravi a ¢asto do 1écebného kontextu

Psychoterapie

Terapeuticky vztah a tera-
peuticky proces

/@
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Rozdily v pojeti psychote-
rapie a poradenstvi

N
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zahrnuje nejen klienta samotného, ale i osoby pro n¢j dulezité, zvlaste jeho
rodinné prislusniky.

Psychologické prostifedky jsou takové podnéty, které plisobi predevsim svou
prozitkovou kvalitou, svym vyznamem. Tim se také psychoterapie odliSuje
od jinych terapeutickych modalit.

V nejobecnéjsi roviné lze pouzit znamou charakteristiku, totiz ze psychote-
rapie je védou a jeji pouzivani uménim. (Kratochvil, 2007)

Podoba soucasné psychoterapie se proménuje, zacinaji se vyuzivat i nékteré
Z moznosti, které nabizeji komunikacni technologie. Psychoterapie ma vy-
razné presahy nejen do psychologie, ale i do obori, jako je filozofie, uméni,
duchovni rozvoj, klasicka i alternativni medicina a podobné.

Psychoterapie a poradenstvi

V nékterych pojetich spolu psychoterapie a poradenstvi splyvaji. Prostupo-
vani poradenstvi a psychoterapie dokladd existence spoleénych asociaci
Vv riznych zemich. Stejné tak rozliSovani, co je poradenstvi a co psychotera-
pie, je n€kdy sporné, soud¢ podle toho, ze oba terminy maji v riznych jazy-
cich a rovnéz tradicich zemi rozli¢né konotace.

Priklad

Ve Spojenych statech americkych, Kanad¢ ¢i Velké Britdnii se mnohé
z toho, co se nejen v Ceském prostiedi, ale i v dalSich zemich Evropy nazyva
psychoterapii, oznaCuje za poradenstvi. Mnozi odbornici se piiklanéji
k tomu, ze se jedna o kontinuum. (McLeod in Vybiral, Roubal, 2010)

Pro odliSeni obou ¢innosti si miizeme pomoci nasledujicimi kritérii:

e poradenstvi je kratké, ¢asto jednordzové nebo pfedem casové vyme-
zengé;

e zamcfuje se na (vy)ieSeni dané situace nebo udalosti, oproti tomuto
piistupu jde psychoterapeutickd prace vétSinou do vétsi ,,hloubky*;

e vycvik v psychoterapii je delsi a extenzivnéjsi;

e termin poradenstvi by nemél vyvolavat stigmatizujici asociace
nanemoc, lécbu apod., jak to byva spojovano s psychoterapii.
(McLeod in Vybiral, Roubal, 2010)

Poradce se soustiedi vétSinou na zakazku klienta, vychazi z toho, jak je mu
prezentovan problém, a také z toho, co s problémem chce a mize délat sa-
motny klient. VZdy na pocatku musi byt vyjasné€no, k ¢emu klient potiebuje
poradce, a na zéklad¢ toho vytvoti vzajemnou dohodu, jak se spolecné po-
kusi problém fesit. V odborné literatufe se uvadi, ze v poradenstvi vétSing
klientl postaci jedno setkdni, malokdy je setkani vice nez pét.
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Pro zajemce

Psvchoterapie

Poradenstvi

Je zaméfena na élovéka.

Pomdhd lidem objevit divody,

pro¢ mysli, citi a jednaji tak, Ze
jsou s tim nespokojeni.
V soudasnosti je pievdimé

oteviend rmiznym teoriim a

piistupim v niznvch kombinacich.

Je zaméfeno na problém.

Poskytuje lidem informace, rady i
navody.

Je speciilné zaméfeno na nimé
oblasti (napt. skolstvi).

Poradce je vaniman jako odbomik na

danou oblast.

# Dsychoterapeut je v podstaté
detelaive.

(Vybiral, Roubal, 2010)

Hlavni sméry v soucasné psychoterapii

Vsechny pokusy o klasifikaci soucasnych teoretickych psychoterapeutic-
kych smért s sebou ptinaseji zjednodusujici schematizaci.

Kratochvil (2007) k uznavanym smértim a piistuptim v Ceské republice fa-
di:

hlubinnou dynamickou psychoterapii;

humanistickou psychoterapii;

kognitivné-behavioralni psychoterapii;

rodinnou a systemickou psychoterapii;

hypnotické a relaxacni postupy;

integrativni postupy.

Vybiral a Roubal (2010) uvadéji nasledujici clenéni:
e proud psychoanalyticko-psychodynamicky;

proud humanisticko-prozitkovy;

proud kognitivné-behavioralni;

proud zaméteny na rodiny a dalsi systémy;

integrativni proud.

Podle Vymétala (2007) mezi zakladni sméry patfi:
e behavioralni terapie;

rogersovska psychoterapie;

psychoanalyticka psychoterapie;

logoterapie a existencialni analyza;

tvarova terapie;

systemicka rodinna terapie.

/@

Hlavni psychoterapeutickeé
smery
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Kdo je psychoterapeut?

)

Eticky kodex psychoterape-
util

Vsechny uvedené smeéry jsou vnitiné dale diferencovany. Teoreticky
se hlavnim smériim a rozdilim mezi nimi pfipisuje moznd vétsi vyznam,
nez jaky v praxi maji. Klienti si vétSinou nevybiraji podle smért, ale podle
osobnosti psychoterapeuta.

Kdo je psychoterapeut aneb Etické aspekty psychoterapeutické prace

Psychoterapeut ma byt teoreticky vzd¢lany, vybaven praktickymi doved-
nostmi a m¢l by se starat i o nepracovni ¢ast svého zivota.

Pomémé kontroverznim tématem nejen v Ceské republice, ale ve vétsing
evropskych zemi, je spor o to, kdo se miize oznacovat za psychoterapeuta
a na zaklad¢ jakého vzdélani a vycviku tak mlize pracovat. Nékteré nazory
(¢asto jde o ptedstavitele psychologickych a psychiatrickych spolecnosti)
se pokouseji zazit pozici psychoterapeuta jen na klinické psychology a psy-
chiatry. Mnohdy to zdiivodiuji tim, Ze psychoterapie je realizovdna pouze
ve zdravotnictvi. Na druhou stranu ti, ktefi patii nazorové k liberalnim
proudim (v soucasnosti pocetnéj§im) v evropském kontextu psychoterapie,
pfiznévaji status psychoterapeuta tomu, kdo absolvoval pfedepsany psycho-
terapeuticky vycvik (zahrnujici teoretické vzdélavani, praxi na klinickém
pracovisti a nutnou supervizi) bez ohledu na obor, ktery plivodné vystudo-
val. Je preferovano ¢i vyzadovano vysokoskolské vzdéldni humanitniho,
medicinského, socialniho, pedagogického, eventualné teologického sméru.
(Vybiral, Roubal, 2010)

Pro zajemce

Evropska asociace pro psychoterapii (European Association of Psychothe-
rapy, EAP) vytvofila nastroj umoznujici jednotné posuzovani kvalifika¢nich
kritérii pro psychoterapii. Ziizuje také vlastni vybor pro etiku a vymezila
eticky kodex (sklada se z deviti ¢asti — odpovédnost, kompetence, etické
a pravni normy, divérnost, prospéch klienta, profesni vztahy, vetejnd pro-
hlaseni, diagnosticka kritéria a vyzkum). Tento dokument pfekonédva rozlic¢-
né stavovské zajmy raznych profesnich skupin a asociaci a nabizi pomérné
prehledny a jednotny systém uznavani kvalifikace s dal§imi navaznymi do-
kumenty. Kazd4 zemé se vSak pohybuje z hlediska ukotveni psychoterapie
jako profese v jiném legislativnim ramci. V Ceské republice stale pietrvava
pohled na psychoterapii pouze jako na specializaci pro jiné zavedené a le-
gislativné ukotvené profese. Dokud nebude vyfeSen vztah psychoterapeutic-
ké kvalifikace a specializace a také ndvazny vztah profesnich etickych no-
rem obor(, pro které je psychoterapie moznou specializaci, nebude mozné
ukotvit etické normy do legislativy. V soucasnosti je v ¢eském pravnim fadu
vymezen pouze vykon systematické psychoterapie, ktery realizuji klinicti
psychologové a lékaii. Neni vSak zadouci, aby existovaly pozadavky pouze
pro jednu oblast, a to zdravotnictvi, a zbytek (napf. socidlni sluzby a Skol-
stvi) se ocitl v legislativnim vakuu s nepiesvédéivymi pokusy fesit situaci
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pies jiné pravni normy (napt. zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach,
ktery je pro psychoterapii nevyhovujici). (Vybiral, Roubal, 2010)

Priklad

Vycevik a realizace psychoterapie doplituji a rozvijeji tzv. i€innost profese.
Napomédhaji zdokonalovat a dale rozvijet znalosti a dovednosti ziskané
v ramci studia rozli¢nych oborl, v naSem piipad¢ specidlni pedagogiky. Za
zadnych okolnosti nemtize psychoterapeuticky vycvik nahradit studium ani
naopak. Ale jako specidlni pedagog, schopny aplikovat psychoterapeuticky
ptistup, mohu zlepsit schopnost komunikace s klientem a zefektivnit pfistu-
py Kk osobam se specialnimi potfebami. Vycvik mize také pomoci samot-
nému pracovnikovi l1épe porozumét vlastnim pohnutkdm, reakcim, tedy pro-
pracovat vlastni reflektovani.

2.4.2 Socioterapie

Pojem terapie se vyviji a neni v odborné terminologii ,,pevné* ukotven. Pod
pojmem socioterapie milzeme vymezit terapeutické vyuzivani socidlnich
aktivit a uspofadani urcitého socialniho prostiedi s cilem zlepsit socialni do-
vednosti a rozvijet mezilidské vztahy. (Langmeier, J. a kol., 2000) Sociote-
rapie je interdisciplinarnim oborem, jehoz cilem je dosazeni integrity ¢lo-
véka, jeho kompetence a schopnosti realizovat sviij osobnostni potencial
v ramci fungujiciho socialniho pole a dynamiky vztaht. Jeji ucinek je zpro-
stfedkovan terapeutickym ovlivnénim vné&jsiho prostiedi socialnich vztahi,
vazeb a interakci klienta.

Tomuto pojeti je blizky termin 1écba prostfedim, ktery piedstavuje zéklad
lécebného spolecenstvi. Socioterapie zahrnuje jakékoliv strukturované pro-
gramy sméfujici k aktivnimu zlepSovani a kultivaci socidlnich a komuni-
ka¢nich dovednosti klienta.

Socioterapeuticky systém piedstavuje kontext zmény, do kterého je zpravi-
dla zaclenéna také psychoterapie. Psychoterapie a socioterapie se vzajemné
dopliluji a umociiyji, do jisté miry i piekryvaji. Termin socioterapie neni
dosud ustéleny.

Pro zajemce

Probiha-li psychoterapie v pfesné¢ vymezenych ¢asovych usecich a sezenich
na détském oddé€leni v psychiatrické lé¢ebné, pak socioterapie zahrnuje ves-
keré dalsi ¢innosti po celou dobu Zivota 1écebného spolecenstvi. Patii sem
vSechny bézné socidlni aktivity, vychazky, sportovni Cinnost, piiprava
na Skolu, kluby a podobné. Socioterapeutem je ten pracovnik tymu, ktery

N/
7K

Rozvijeni ucinnosti profese

Socioterapie
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Expresivni pristupy

je s klienty v zafizeni po celou dobu jejich aktivniho denniho Zivota.
(Langmeier a kol., 2000)

Vychova a psychoterapie

U déti se prozivani a projevy chovani v pribéhu vyvoje méni. Vnéjsi pozo-
rovatelné chovani miize odrazet skuteCny psychicky problém vyzadujici
1é¢bu, mize byt vysledkem patogennich vlivi, ale muze byt také privodnim
znakem tzv. normativnich konfliktli, které se prechodné objevuji v n¢jaké
formé v urcitych vyvojovych etapach u kazdého ditéte.

U psychoterapie déti jsou vyrazna specifika oproti psychoterapii dospélych.
Nejpodstatnéjsi je motivace ditéte ke zméné a to, kdo je drzitelem ¢i nosite-
lem problému. Malokdy je jim samotné dité, ¢ast&ji jsou to jeho rodice, uci-
telé apod. Stejné tak je nutné modifikovat piistupy a postupy. Na rozdil
od vychovy, ktera se zamétuje na podporu vyvoje ditéte bez vyraznéjsich
odchylek od norem uréovanych rodinnym spolecenstvim a $ir§im sociokul-
turnim prostiedim, psychoterapie se koncentruje na odstraiiovani odchylek
od normy, které mohou byt podminény nespravnou vychovou ¢i jinymi ¢ini-
teli a které vyvoj a bézné fungovani ditéte negativné ovliviiyji. (Langmeier
a kol., 2000)

Priklad

Jednoznacéné odliSeni vychovy a psychoterapie je o to obtiznéjsi, ze vychova
je skoro vzdy soucasti 1écebného ptistupu k problémtim déti a ze vedle tera-
pie v uzsim slova smyslu se musi 1écba opirat i o jiné pfistupy, které jsou
Casto zahrnovany pod pojmy napravna lé€ebna vychova, psychologicka ¢i
pedagogicka intervence apod.

2.4.3 Expresivni (kreativni) terapie

Expresivnimi pfistupy v psychoterapii vymezujeme takové metody, pii kte-
rych se klient vyjadiuje verbalné i neverbalné prostiednictvim specifického
prostfedku (umeleckého nebo pohybového). (HanuSové in Vymétal a kol.,
2007)

Pojmy exprese a vyraz shodn€ oznacuji urcity druh lidskych aktivit, ve kte-
rych ¢lovek viceméné spontdnné, s dirazem na formu projevu, vyjadiuje své
vnitini psychické stavy, dojmy, pocity, nalady a s nimi spjaté zkuSenosti
nebo poznatky.

Exprese je soucasti mezilidské komunikace, ale odliSuje se od lidské feci,
pfestoze se k ni Casto tésné pfimyka. Clovek se v expresivnim projevu za-
métuje spise na to, jak se vyjadiuje, nez na to, co vyjadiuje.
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Dulezita pasaz textu

Expresivni metody vedou k projevu méné kontrolovatelnému vnitini cenzu-
rou a umoznuji tak obejit vnitini mechanismy klienta. To je také divod,
pro¢ se ma s témito metodami zachazet citlivé, vhodné je nacasovat do tera-
peutického procesu a velice opatrné pracovat s interpretacemi tak, aby klient
dosahl vhledu do souvislosti se svymi symptomy, zivotnimi udalostmi
a osobnostnimi faktory. (Hanusova in Vymétal a kol., 2007)

U expresivnich terapii mizeme mluvit o zdmérmém vyuziti uméni. Mezi
expresivni terapie fadime arteterapii, dramaterapii, tane¢ni a pohybovou te-
rapii, muzikoterapii a poetoterapii (biblioterapii). Termin ,,expresivni* dobie
vystihuje podstatu pristupu, kterou je sebevyjadieni. Zacina se pouzivat také
vyraz Kreativni terapie — kreativni konédni v Case a prostoru se stava sku-
te¢nosti, kterou je mozné vnimat, konfrontovat se s ni, ménit ji.

Expresivni terapie maji vliv nejen na fyziologické stavy a procesy organis-
mu, ale i vyrazny vliv socializujici.

Pro jistou, v podstaté zdanlivou, exkluzivitu umeéni je v nékterych ptipadech
obtizné klienta k procesu tvofeni ziskat. (Supa in Vybiral, Roubal, 2010)

Pro zajemce

Arteterapie, dramaterapie, muzikoterapie nebo tane¢ni a pohybova terapie
nejsou v Ceské republice vymezeny jako samostatné profese, realizuji
je odbornici z piibuznych obort (psychoterapeuti, psychologové, specialni
pedagogové, vytvarnici apod.). Psychoterapeuti je vyuzivaji jako pomocné
techniky, zejména jako metody, které mohou ,,urychlit“ otevieni klienta
a jeho nasmérovani k relevantnimu tématu. Stejné tak mohou byt tyto meto-
dy vyuzity bez psychoterapeutického vzdé€lani, a to v socioterapeutickém
kontextu jako zaméstnani ¢i volno¢asova aktivita pro rozli¢nou klientelu.

Arteterapie

Vytvarny projev ¢lovéka zanechava své stopy, je komunika¢nim prostied-
kem od davnych jeskynnich dob az po soucasné graffiti. Spoluplisobeni
chranéného terapeutického prostoru, kde téméf vzdy klienti tvofi v né¢i pfi-
tomnosti, vytvafeni individualni stopy a reakce terapeuta, poptipadé ostat-
nich ¢lent skupiny, tvoii zakladni ramec arteterapie.

Arteterapie je terapie prostiednictvim vytvarného média. PodstatnéjSim fak-
torem nez jeji vysledek se jevi proces tvorby. (Hanusova in Vymétal a kol.,
2007)

Arteterapie



44

Moznosti intervence u osob se specifickymi poruchami chovani 1

/@

Arteterapie a emoce u déti

Arteterapie je multidisciplinarni obor, coz vyplyva jednak z prosttedki, kte-
ré vyuziva, jednak z pestré Skaly klientely a zafizeni, ve kterych se artetera-
pie uplatiiuje. (Bazantova in Vybiral, Roubal, 2010)

Arteterapeutickd tvofiva ¢innost je védomy a aktivni proces, davajici kon-
krétni formu obtizn¢ sdélitelnym pocitim a nevédomym reakcim. Vytvarna
¢innost mize byt pro klienta pfijatelnym zplisobem, jak ventilovat pro n¢j
nepfijatelné emoce a jiné situace. Umoznuje externalizaci pocitli do objektu,
artefaktu, se kterym muze byt nalozeno dle klientovy potieby: 1ze jej pone-
chat, zménit, nebo znicit.

V arteterapii se pracuje s materialem i se slovem; rozliSujeme dvé faze:
e vytvofeni projektivniho vytvoru, dilezitd je pfitomnost arteterapeu-
ta;
e naslednd verbalni interakce, vzdy pohledem a v né¢i pfitomnosti
(problém muze byt, jak verbalizovat pocity).

Zakladni pristupy

Judith A. Rubin (2008) nabidla nasledujici rozdéleni pfistupl v arteterapii:

e psychodynamické piistupy, které zahrnuji freudianskou a jungian-
skou perspektivu;

e humanistické pfistupy, tedy i pohledy fenomenologie a gestalt tera-
pie;

e psychoedukacni pfistupy, a to z hlediska kognitivni, behavioralni a
vyvojové psychologie;

e systemické pfistupy v rodinné a skupinové arteterapii;

e integrativni pfistupy.

Vyuziti

Soucasny trend v arteterapii vychazi z ptedpokladu, ze u kazdého druhu
problémi, tedy i u problémut osob se specifickymi poruchami chovani a po-
ruchami chovani, lze zapojit vytvarny projev alesponn v urcité podobg.
V arteterapii je také dulezité ziizeni prostoru pro tvorbu, uméni vytvofit pro-
stiedi, ve kterém je mozna autentickd prace. Arteterapie umoziuje praci
S riznymi typy klientl v klinické praxi i ve specidlnich Skolach a zatizenich.
MuzZe se pouzit pii praci se zdravymi lidmi, ktefi cht&ji prohloubit své sebe-
poznani, s malymi détmi 1 seniory. Je vhodnd pfedev§im pro jedince, ktefi
maji problém s verbalizovanim emoci.

Pro zajemce

Pouziti arteterapie u déti je zvlast vyznamné, protoze uchopeni prozitkl
verbalizaci je u nich obtizné. Vytvarny projev, ktery odrazi vnitini svét,
je dobrym prostiedkem porozuméni vnitinim staviim a procesim u ditéte.
Napriklad agresivni napéti se miize ventilovat ve vytvoru, ktery je terapeu-
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tem pfijat bez vyvolavani pociti viny u ditéte. Lze zde v abstraktni roviné
pracovat s hodnotovymi a moralnimi faktory a vést déti k toleranci a poro-
zumeéni odlisnostem. DéEti projevuji své emocni problémy zménénym cho-
vanim, mnohdy tzkostnym, obsesemi nebo kompulzemi, fobickymi projevy
apod. Pravé proto jsou tito jedinci pfijimani do terapie. Emo¢ni problémy
a problémy v chovani jsou spojenymi nadobami, proto je nutné pracovat
s obéma aspekty. Vytvarny projev piedstavuje bezpecny, pfirozeny a spon-
tanni prostfedek komunikace a vyjadfeni emoci. (HanuSova in Vymeétal
a kol., 2007)

Dramaterapie

Drama je slovo feckého piivodu a jeho vyznam mizeme vysvétlit jako
,,provedeni, jednani“. K terapeutickym téelim se divadelni prostiedky pou-
zivaji v psychodramatu a dramaterapii. (HanuSovéa in Vymeétal, 2007)

Dramaterapie vyuziva k dosazeni terapeutickych cilli divadelnich postupt
a metod, napi. hru v roli, situaci, s postavou, ve fikci. Pracuje s verbalni
i neverbalni slozkou komunikace. Cilem je nalézt rovnovahu klienta
Vv oblasti psychické 1 somatické. Méla by klientovi pomoci k ziskani nahle-
du, odziti traumat, hledani a uchopeni vlastni role a nalezeni svobody jedna-
ni. (Dockal in Vybiral, Roubal, 2010)

Ve specialnépedagogickém kontextu je dramaterapie terapeuticko-
formativni disciplinou, v niz pfevazuji skupinové aktivity, které vyuZivaji
ve skupinové dynamice divadelnich a dramatickych prostiedki k dosaZeni
stavu symptomatologické ulevy, ke zmirnéni disledki psychickych poruch,
socialnich problémil a k dosazeni personalné-socialniho rlstu a integrace
osobnosti. (Valenta, 2011)

Ziakladni pristupy a principy

2 hlediska konceptu se dramaterapie meni podle jednotlivych pristupii
a skol a jejich predstavitelu — miizeme uvést vyvojové promény D. R. Jo-
hnsona, storytelling a rolovy systém R. J. Landyho, vyvojové schéma a pra-
Ci S dramatickym textem S. Jenningsové ¢i prdci s piibéhem a pevné zasa-
zovdni do kontextu prostiedi F. Prendergastové apod. *“ (Dockal in Vybiral,
Roubal, 2010, s. 528)

V kazdém z vySe uvedenych principl se objevuji oblasti, které jsou stejné
a opakuji se. Jsou jimi:
e divadelni distance;
hra v roli a fikci;
vyvojova paradigmata;
transformace roli;
ziskana zkuSenost pfenesena do bézného zivota.

Dramaterapie
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Muzikoterapie

Aktivni a receptivni muziko-
terapie

/@

Valenta (2011) uvadi dva pfistupy K systémovému pojeti dramaterapie:
e ,drama as therapy* (pojeti dramaterapie jako svébytného psycho-
terapeutického postupu);
e ,drama in therapy* (vyuziti dramaterapeutickych postupti v rdmci
psychoterapie).

Vyuziti

Spektrum vyuziti dramaterapie je pomérné Siroké, od klientely
s psychiatrickou, adiktologickou problematikou ptes seniory, osoby ve vy-
konu trestu odnéti svobody aZ po déti s poruchami udeni a chovani. Casto
se objevuji projekty zaméfené na urcitou komunitu, napf. minority, osoby
bez pfistfesi apod. Zatrazeni dramaterapie do terapeutického programu
se v Ceské republice v soucasnosti odvozuje spise od zaméfeni a vzdélani
terapeuta.

Jak uvadi Dockal (in Vybiral, Roubal, 2010), kontraindikaci pro vstup
do skupinové dramaterapie mohou byt projevy vyrazné agresivniho chovani
klienta. Kazd4d dramatickd situace je viceméné postavena na konfliktu
(ikdyz se nemusi projevit jako roztrzka). Moznosti interakce a jednani
s takovym klientem v rdmci terapie jsou obtizné, byva pfimo nemozné udr-
zet hranice, byt’ jsou pfedem vymezeny. Takovy typ klienta nemuze praco-
vat ve skuping, ze zacatku je vhodné pracovat s nim individualné.

Muzikoterapie

Muzikoterapie primarné vyuziva zvuku a hudby k dosazeni psychoterapeu-
tickych cili, ke zlepSeni a udrzeni duSevniho zdravi. V tomto uzkém pojeti
1ze hovofit o klinické muzikoterapii. V Sir§im pojeti se za muzikoterapii po-
vazuji vSechny pfistupy a sméry, které vyuzivaji 1écivych vlivii hudby
a zvuku na lidsky organismus a uplatiiuji se v praxi s riznorodou klientelou.
(Vrénova in Vybiral, Roubal, 2011)

Kantor (2009) uvadi, ze pojem muzikoterapie neni spojovan pouze s terapii
ve svém pivodnim vyznamu, ale oznacuje také nelécebné aplikace hudby
za ucely rehabilitace, vzdelavani, psychohygieny apod.

Zakladni formy a prostfedky muzikoterapie

Obecné se metody mzikoterapie d€li na:

e aktivni, které jsou zaméfeny na vlastni praci s hudbou a zvukem, ja-
ko prosttedky vyjadieni vyuZzivaji hlas, hru na hudebni néstroje a hru
na télo;

e receptivni, sem se fadi poslech hudby, relaxace pti hudbé a imagi-
nace.

Pro zajemce
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Klinickd muzikoterapie navazala na jiz vzniklé psychoterapeutické sméry
a vychazeji z nich 1 hlavni muzikoterapeutické proudy. Mezi odborniky za-
tim neni sjednocen nazor, kam muzikoterapii zafadit. V jednom pojeti
je povazovana za dopliujici, podpurnou techniku, v jiném za svébytny psy-
choterapeuticky pfistup, ktery sice vysel z jednotlivych psychoterapeutic-
kych smérii, avsak rozvijel se dale ve vztahu k hudbé a zvuku, zakladni vy-

chodiska nejen obohatil, ale i posunul a ptetvofil. (Lipsky in Kantor a kol.,
2009)

Vybrané muzikoterapeutické metody:
e {izena imaginace a hudba;
e hudebni improvizace.

Vyuziti

V klinickém pojeti je muzikoterapie vhodna pro osoby s neurologickym ¢i
psychiatrickym onemocnénim. Kvili silnému emocnimu zazitku muze byt
muzikoterapie v 1é¢b¢ kontraindikovana. Jedna se o osoby s depresi, epilep-
sii, akutni psychdzou, suicidalnimi sklony ¢i tizkostnou poruchou. Opatrnost
se doporucuje u zvysené labilnich osob. Diskutabilni je, stejn€ jako u jinych
expresivnich terapii, jeji vyuziti u hudebnich profesionalt, zejména pokud
jejich onemocnéni s hudbou souvisi a prozivaji negativné ztratu predchozich
kompetenci, nebo jim hudba vraci traumatické vzpominky. (Vranova in Vy-
biral, Roubal, 2010)

Tane¢ni a pohybova terapie

Tanecni a pohybova terapie vyuziva tanec a pohyb jako psychoterapeuticky
1é¢ebny nastroj. Vychazi z celostniho pohledu na ¢lovéka. Zakladni tezi je,
ze télo a mysl jsou neodd¢litelné, naSe pohyby a postoje reflektuji emocni
stavy a prozitky.

Prozitky a myslenky klient pfenasi do pohybu a spolu s terapeutem hleda
moznost zmény, vytvaii se prostor pro analyzu i intervenci spontannich po-
hybu a fyzickych vjemu. (Spinarova Dusbabkové in Vybiral, Roubal, 2010)

Tanec¢ni a pohybova terapie se jako smér pohybuje na hranici umeéni, pohy-
bu a psychoterapie, vyuziva rtiznych néstroji:

e konkretizaci, kterou vnima jako ztvarnovani prozitkt, predstav a je-
jich zachyceni v dany okamzik v prostoru;

e metaforu — takové vyjadieni klientova tématu mize pfinést potieb-
ny odstup, diky kterému lze pracovat se skuteCnym tématem;

e synchronii pohybu, ktera ptedstavuje 1é¢ebny prvek v tane¢ni tera-
pii — stejny spole¢ny pohyb vytvati pocit sounalezitosti.

Pro tanec a pohyb je vlastni rytmus, ktery pfinasi strukturu a nabizi varianty
pro vnitini 1 vnéjsi fad a systém. Prace s rytmem v tanci nebo pohybovych

Tanecni a pohybova terapie

Nastroje tanecni a pohybo-
vé terapie
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situacich umoznuje hledat vhodné tempo, casovani a jejich uvédomeni.
(Spinarova Dusbabkova in Vybiral, Roubal, 2010)

Pro zajemce

Mezi zékladni pfistupy v tanecni a pohybové terapii fadime:

e model Marian Chace (zaméfen na navazani a rozvoj kontaktu pro-
stfednictvim zrcadleni pohybu a synchronie);

e C. G. Jung a tanecni terapie, zde je zakladem Jungova aktivni imagi-
nace, ktera dostava podobu spontanniho pohybu slouziciho ke ztvar-
néni nevédomi;

e Labanova analyza a tane¢ni terapie, tento systém propojuje zakladni
kvality pohybu s osobnostnimi a emoénimi charakteristikami. (Ciz-
kova, 2005)

Vyuziti

V praxi se ¢asto mizeme setkat s programem tanecnich a pohybovych sku-
pin pro déti se specifickymi poruchami uéeni a chovani ¢i osoby s mental-
nim nebo dusSevnim postizenim. Ne vzdy se vSak jedna o terapii, velkou ¢ast
téchto programi muizeme nazvat terapeutickym tancem nebo tancem
s terapeutickym efektem. Jejich cilem je aktivace, odreagovani a socializace,
vyznam maji v prevenci i rehabilitaci.

Tane¢ni a pohybovi terapeuti pracuji jak individudlng, tak se skupinami
¢i rodinami. Velky vyznam ma vyuziti terapie tam, kde aplikaci verbalni
terapie brani omezeni na intelektové ¢i komunikaéni Grovni. Déle je indiko-
vana u osob, u kterych psychické problémy souviseji s télem ¢i jeho zmé-
nami, pfijetim a vnimanim, proZitim télesného zaZitku spojeného
S traumatem, a u jedincl, jejichz verbalni zpracovani citlivého tématu
je omezené a nekonkrétni. (Spinarova Dusbabkova in Vybiral, Roubal,
2010)

Dilezita pasaz textu

Arteterapie, dramaterapie, muzikoterapie a jiné expresivni terapie by nemély
byt vnucovany, predevsim v situaci, kdy k nim klient nema vztah, nema
V tyto pfistupy divéru a neni motivovan pro tento zpusob prace.
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2.4.4 Prace s rodinou

Prace s rodinou je v soucasné dob¢ samoziejma, prestoze je rodinna terapie
o vice nez padesat let mladsi nez individudlni psychoterapie a v dobé svého
vzniku byla pfevratné novou metodou prace. V fadé psychoterapeutickych
sméri, které vychazely z psychoanalyzy, byla dilezitost vztahtl a socidlnich
faktorti uznavéana; predmétem zajmu byla otdzka, jak tyto faktory pusobi
na jedince. (Gjuricova, Kubicka, 2003)

Priklad

K tomu, aby se mohla rodinna terapie vénovat vztahim mezi lidmi, a ne je-
jich vnitinimu prozivani, bylo potieba, aby se odpoutala od psychoterapeu-
tické tradice a vytvofila si vlastni pojmovy rdmec. Zakladnim terminem
se stal pojem systém. Systém je definovan pomérné jednoduse jako ,,mnozi-
na vzdajemné vztazenych casti“ (Gjuricova, Kubicka, 2003, s. 78). Tento po-
jem umoznil, Ze se psychoterapeuti zacali zabyvat rodinou jako nécim,
co je stejné skutecné ¢i konstruované jako jednotlivec se svym védomim,
nevédomim, emocemi apod.

V rodinné terapii je pozornost vénovana celé¢ rodiné, jez je povazovana
za vyjimecny socidlni systém, ktery presahuje alespon tfi generace. Vedle
vV minulosti dominujicich rodin v podobé& heterosexudlniho péaru s jednim
rozvedené a nové konstituované rodiny, bezdétné pary, péstounské ¢i etnic-
ky smiSené rodiny, ale také homosexudlni pary. Nové formy souziti jsou
znaén¢ vzdalené od predstavy tzv. nuklearni rodiny a zlstdvaji vyzvou
mnoha normativnim modeliim. (Skorunka, 2010)

Postaveni rodiny v soucasnosti

V mnoha oblastech soucasného svéta probihaji dramatické spolecenské je-
vy, n¢kdy oznacované jako globalni problémy lidstva, napf. migrace, chu-
doba, nedostatek zdkladnich zdroji, etnické a ndbozenské konflikty. Tyto
jevy vyrazn¢ oslabuji tradi¢ni rodinu jako dulezitou formu socialni opory.
Demograficka destabilizace vede k oslabeni socialnich vazeb, naruseni regi-
onalnich kulturnich norem i vzorct chovani, coz miize nasledné ovliviiovat
kvalitu zivota a psychické i télesné zdravi u riznych skupin obyvatelstva.
(Skorunka, 2010)

Rodinna terapie

Krize tradicni rodiny
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Zakladni vychodiska rodin-
né terapie

Individuadlni prace

Pro zajemce

Mozny (in Vybiral, Roubal, 2010) se zamysli nad uspotadanim ceské rodiny
po roce 1989. Hodnotové zaméteni spolecnosti, nadmérna individualizace,
stoupajici naroky na vykon a ekonomické vlivy lze povazovat za faktory,
které ovliviiuji rodinu a ztézuji moznost vzajemné synchronizace a uspoko-
jovani zakladnich emoc¢nich potfeb mezi jejimi Cleny. (Skorunka, 2010)
Chvéla, Trapkova (2004) si vS§imaji rozptyleni a zmateni rodicovskych stra-
tegii mezi matkou a otcem, které vedou k nejasnému rozlozeni autority
vV roding, k nefitelnym hranicim a rolim, coz mé dopad na vyvoj déti,
a to nejenom v kontextu jedincl psychosocialné ohrozenych ¢i naruSenych.
V soucasnosti se klade v rodinné terapii hlavni akcent na skutecnost, jakym
zpisobem ¢lenové rodiny vnimaji a prozivaji jeji prab¢h.

Vychodiska rodinné terapie

Vsechny modely rodinné terapie vychazeji z ptedpokladu, ze problémy, po-
tize ¢i tézkosti jedince jsou manifestaci urcitého problematického déni
v roding, tedy naruSeni komunikace, napjatého emoc¢niho klimatu nebo ob-
tiznych adaptaci na zmény v kontextu vyvojového cyklu rodiny.

Gjuricova a Kubicka (2003) uvadeji, Ze rodinnou terapii v soucasnosti cha-
rakterizuji ti1 zakladni systemicka vychodiska:
e chovani ma vzdy vyznam Vv kontextu vztaht;
e terapie plsobi vZdy v rovin€ chovani, ale zaroven také v roving vy-
znamu;
e porozuméni zménam, ke kterym v terapii dochdzi, ma metaforickou
povahu.

Uvedena vychodiska by v§ak neméla byt dogmaty, ktera plati univerzalng.

2.4.5 Prace s jednotlivcem

S jednim klientem pracujeme v situaci, kdy je potieba individualni prace;
tato potfeba vyplyvé z kontextu problému i terapeutické situace.

Nejcasteji probiha (Gjuri¢ova, Kubicka, 2003):
e u klientl, ktefi 7iji sami;
e u adolescentt, pro které je neptitomnost rodicti pti schlizce s terape-
utem vyjadfenim jejich osamostatiiovani;
e u klientq, jejichz rodinné vztahy jsou vyrazné konfliktni;
e Vv piipadé, Ze klient preferuje individudlni kontakt.

Individualni terapie ma své vyhody i nevyhody. U adolescentt (vékova sku-
pina 15 az 18 let) umoziuje individualni kontakt zachazet s klientem jako
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s autonomni, zodpovédnou osobou, rozhovor miize byt obsahové bohatsi
a hlubsi. Na druhé¢ stran¢ se objevuji rizika — V terapeutickém vztahu a roz-
hovoru se miize péstovat zdanliva nezavislost klienta na rodi¢ich, ktera vSak
neodpovidd miie jeho redlné situace a praktické nezavislosti na rodic¢ich.
Je tfeba fesit otdzku zodpoveédnosti rodicu a jejich prava na informace. (Gju-
ricova, Kubicka, 2003)

Déti v terapeutickém kontextu

Vést rozhovory nebo vyuzit jiné formy prace v terapeutickém procesu
k navozeni terapeutického vztahu a uzite¢né zmény pro klienta klade vyso-
ké naroky na pracovnika. Je to naro¢né jak pii individualni, tak skupinové
praci i v rodinné terapii a vyZzaduje jistou zkuSenost a dovednosti terapeuta.
Podstatna je otazka, jak uspotadat terapeuticka sezeni s détmi a jejich rodi-
nami; nazory odbornikti na toto téma se rizni. Jednou z variant je, pokud se
problém tyka primarné ditéte, probrat to s nim a nasledné s rodici. Tato pra-
xe vychazi z ndzoru, ze rodi¢, ktery je zodpovédny za dité, ma pravo byt
odbornikem informovan. Zaroven je dobré respektovat vztah duvéry ditéte
k pracovnikovi. Praxe oddéleného rozhovoru ma sva uskali, od za¢atku mu-
si mit stanovena jasna pravidla. (Gjuri¢ova, Kubicka, 2003) Zasadni je také
otazka, kdo je nositelem, drzitelem problému. Pokud pfijdou rodice
s neklidnym ditétem, které pfi Skolni praci vyrazné naruSuje vSechny stano-
vené hranice a nespolupracuje s ucitelkou, kterd si na n&j neustale rodi¢im
stézuje, ale dité takto situaci vilbec nevnima a je ve skole spokojené, pak
nema problém dité, ale ucitelka a rodice.

2.4.6 Prace se skupinou

Skupina je socialni jednotka, jez se sklada z urcitého poctu jednotlivea, ktefi
jsou ve vzajemném vztahu. (Kolatik, 2011)

Prvni skupiny vznikly ve 20. letech minulého stoleti v Chicagu pro pacien-
ty, kteti nemohli pobyvat v nemocnici. Ve stejné dob¢ ptisel Jakob L. Mo-
reno s psychodramatem, pii némz soucasné¢ pracovali herci a divaci s cilem
zaméfit se na problémy ¢lent skupiny a ve skuping je znovu vyvolat. Klico-
vym prvkem se zde jevi sounalezitost se skupinou.

Celé tada psychoterapeutickych skol, ptedevsim C. Rogers a gestalt pfistup,
rozpracovala moznosti skupinové prace v psychoterapii. Skupina umoziiuje
efektivnéjsi korekei starych nezddoucich vzorcii chovani.

Co se tyka terminologického vymezeni, panuje zna¢na nejednotnost; pouzi-
vaji se terminy ,,tréninkova skupina — t-skupina® a ,,skupina setkéni. Prvni
t-skupina se konala v roce 1946 ve Spojenych statech americkych ve staté
Connecticut, kdy byl K. Lewin pozadan, aby vyskolil vedouci, ktefi by byli
schopni uc¢inné fesit napéti mezi skupinami a pomohli zménit rasistické po-

Deti v terapii

Vymezeni skupiny

Historie prace se skupinou
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Skupinovy kontext

Charakteristika skupinové
prdce

stoje vefejnosti. Byly to skupiny zaméfené na ziskdni dovednosti
v mezilidskych kontaktech. (Kolatik, 2011)

Zhruba ve stejném obdobi se v Chicagu vyvinula jind forma intenzivnich
zéazitkovych skupin. C. Rogers a jeho kolegové pfipravili kratky, ale inten-
zivni tréninkovy kurz, ktery mél pfipravit jedince na praci poradct orientO-
vanych na problémy vojak, ktefi se vratili ze 2. svétové valky. Ve srovnani
se skupinami organizovanymi K. Lewinem byly tyto zaméteny vice terapeu-
ticky a experimentalné. K. Lewin vySel z teorie pole a gestalt psychologie,
zatimco u Rogerse pfevazovala terapie zaméeiena na Clovéka.

Priklad

Typologie skupin ukazuje, jak lze skupiny diferencovat podle jejich tcelu:

e Svépomocné, podplrné, sdruzujici skupiny — laické skupiny,
S terapii nemaji nic spole¢ného; Clenstvi v nich pfindsi ulevu, pro
¢leny je uzitecné.

e Skupiny setkani, tréninkové, vycvikové skupiny, team building, ko-
munita — podstatou je 1é¢ebné spolecenstvi a zména.

e Skupiny terapeutické — jde o zdmérné terapeutické pulsobeni
S jednim nebo dvéma psychoterapeuty.

Pro zajemce

Americky psychoterapeut Irvin D. Yalom realizoval v 70. letech minulého
stoleti vyzkum skupinové terapie a nechal své pacienty sestavit uc¢inné fak-
tory, které byly zaméfeny na to, co se ve skupiné déje a co z toho je pro
né dobré. Frekventanti uvadéli terminy jako univerzalita, altruismus, oziveni
nadé¢je, korektivni zkuSenost, rozvoj spolecenskych zplsobii, ndpodoba,
soudrZznost, katarze a sebeporozuméni. Tyto faktory uvedli ucastnici
na otazku, pro¢ se podle nich skupiny realizuji a co je diivodem, Ze se jich
oni samotni Gcastni.

Zakladni charakteristika skupinové prace (Vyrost, Slaménik, 2001):
e pracuje se s procesy ve skupiné, ucastnici ptijimaji osobni odpovéd-
nost za déni ve skuping;
e jde o intenzivni, zdmerné navozeny proces;
e probihajici proces je podporovan atmosférou psychického bezpeci,
ktera je zakladni podminkou prace ve skuping;
e je zdlraznéna role ¢lent skupiny.
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Skupinova dynamika

»Jedna se o jakoukoliv kolektivni interakci, ktera se déje v ramci skupiny.*
(Reber a Reber in Kolatik, 2011, s. 21) Jindy se timto terminem vymezuje
»socialnépsychologicky pojem vztahujici se ke sledovani interakci jedinct
Vv malych socialnich skupinach, ptfipadné ke studiu technik a procesi, jimiz
1ze meénit strukturu a chovani malé skupiny.* (Kratochvil in Kolafik, 2011,
s. 21)

Prvky skupinové dynamiky

Skupinova dynamika je utvafena fadou skupinovych prvki, jez jsou spolu
uzce provazany a spoluplisobi v neustdlé interakci. Jsou to cile skupiny,
hodnoty, normy skupiny, které mohou mit vliv na chovani jednotlivych ¢le-
nd (a to minimalné uvnité skupiny), interakéni a komunikacni procesy,
struktura skupiny, identita skupiny, koheze a tenze, projekce minulych zku-
Senosti a vztaht, skupinova atmosféra a jeji prozivani ¢leny skupiny, pozice
a role ve skuping, tvorba podskupin, vyvoj skupiny v ¢ase, neverbalita
a vztahy jedinct a skupiny. (Kolatik, 2011)

e Struktura skupiny: je tvofena systémem pozic a roli ve skuping.
Pozice v ramci skupiny jsou sefazeny vzestupné podle statusu a mo-
ci. Struktura je vétSinou hierarchickd a je dana organizaci, v jejimz
ramci skupina vznikd a plni ur€ité role. Struktura skupiny je ddna
vztahy mezi ¢leny a ma dvoji hranice — vnéjsi a vnitini. Neformalni
struktura skupiny je ddna skute¢nymi sociometrickymi preferencemi
a nemusi se ztotozilovat s formalni skupinou.

e ldentita: skupinova identita je definovana jako ztotoznéni
se s ur€itou socialni skupinou nebo instituci, sounalezitost s ni, pre-
svédCeni o jeji smysluplnosti a ochota souhlasit s jejim programem
a obhajovat jej. (Hartl, Hartlova, 2000)

e Skupinova koheze: koheze je tendence kazdé skupiny nebo spole-
¢enstvi k podporovéani sebe sama, aby se udrzela pohromadé. Mira
koheze vétSinou odrazi jeji odolnost viici naruSeni mimoskupinovy-
mi silami. Je charakterizovana dominanci integrativnich sil ve sku-
piné, coZ je nutnou podminkou fungovani skupiny. Znacné souvisi
s diveérnosti mezi Cleny skupiny, se zranim skupiny se rozviji.
Ve skupiné se koheze projevuje vzijemnym akceptovanim, daver-
nosti, porozuménim a poskytovanim vzajemné podpory. Umozituje
snaze vyjadfovat jak pozitivni pocity, tak dovoluje snazsi ventilaci
pocitl negativnich. (Kolafik, 2011)

e Tenze ve skupiné: jak uvadi Kolatik (2011), tenze je dal§im pod-
statnym prvkem skupinové dynamiky. V jistém smyslu vytvéii pro-
tivahu skupinové kohezi, a to 1 pfesto, Ze neni jejim pfimym opa-
kem.

e Cile skupiny: stanoveni cili umoziiuje organizovat koherentni
a smysluplny program aktivit tak, aby pfi nich ¢lenové skupiny byli

Skupinova dynamika
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Vyvojové faze skupiny

spokojeni. Vedouci skupiny by si mél byt védom cile, ke kterému
prace ve skupiné smétuje.

e Normy a pravidla skupiny: normy vymezuji povinnosti a prava
¢lent skupiny, pfipustné a nepfipustné formy chovani, predstavuji
soubor nepsanych pravidel a zasad, co je spravné a nespravné, za-
douci a nezadouci. (Kratochvil in Kolafik, 2011) Normy nelze slu-
covat s pravidly pro fungovani skupiny, ktera jsou vsak velmi dule-
zitd. Normy mnohdy funguji spiSe skryté a cCasto navzdory
nauc¢enym a odsouhlasenym pravidlim.

Vedeni skupiny

V kazdé skupiné je zdkladni polarizace ¢lent na vedouci a vedené, vedouci
ovlivituje €innost Clentl skupiny a hraje dominantni roli pfi urcovani cild,
norem a hodnot skupiny. Vedeni skupiny, profesionélni a etické kvality ve-
douciho jsou dulezitym faktorem pro jakykoliv typ skupiny, protoze udéavaji
pohyb skupinové dynamice a atmosféie skupiny. Vedouci mize vést skupi-
nu riznymi zpiisoby a s ohledem na vlastni roli. (Kolatik, 2007)

Vyvojové faze skupiny

Jednotlivé faze se mohou vzijemné piekryvat, ale pro fungovani skupiny
je respektovani jejich potfadi zasadni. Osa prace ve skupiné umoziuje jeji
ptirozeny vyvoj, klade diiraz na divéru a bezpeci skupiny.
Faze:
e seznameni,
spoluprice,
komunikace,
divéra,
sebepoznani.

Dilezita pasaz textu

Nejedna se o jednotlivé, konkrétni techniky, které je nutné aplikovat ve sta-
noveném potadi, ale jde o okruhy, ze kterych se vybiraji techniky, které jsou
pro danou skupinu v jejim kontextu nejvhodnéjsi. (Kolatik, 2011)

Seznameni

Seznamovani by mél byt vénovan dostatecny prostor, aby se ucastnici zba-
vili ostychu castnt se riznych aktivit, neuzavirali se, neprotestovali. Je po-
tieba rozliSovat dva typy skupin, K prvnimu patii skupina, jejiz clenové
se nepotkavaji a v béZzném zivoté se potkavat nebudou, a k druhému patii
takové skupiny, u kterych naopak k socialnimu kontaktu bude pravidelné
dochazet. Obvykle se jedna o tfidni kolektivy. Je dobré zorganizovat
pro n¢ seznamovaci pobyty.
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Déle je nezbytné stanovit pravidla skupiny, na kterych se clenové dohodnou
a ktera budou respektovat. Mezi zakladni patii mlCenlivost (nevynasSet nic
ze skupiny) a pravidlo ,,stop* (kazdy ¢len skupiny mtize béhem jakékoliv
aktivity fici stop, tedy nemluvit nebo nedélat, a to bez udani divodu).

Dalsimi pravidly jsou dodrzovani Casu, které se tyka zahdjeni a ukonceni
jednotlivych blokt, a pravidlo vypindni mobilnich telefont.

Spoluprace

V réamci spoluprace dochazi k rozvoji individualnich dovednosti a stejné tak
1 socialnich dovednosti nutnych pro etické zvladani situaci soutéze ¢i kon-
kurence. Spoluprace je vymezena jako chovani maximalizujici vysledky
a prospéch skupiny. Oproti ni stoji soutézivost, kterd podporuje chovani za-
jistujici individudlni prospéch osoby. Pti vyvoji skupiny je dilezité, ze diky
spolupréci, mozno vnimat i jako spolehnuti se jeden na druhého, je mozné
zadit ostatnim &lentim divéiovat. Clenové se uéi davat najevo sviij nazor,
pfijimat i odmitat nazory ostatnich, prosadit se. Pokud jsou toho schopni,
pak skupina piechazi do dalsi fdze — komunikace. (Vyrost, Slaménik, 2008)

Komunikace

Komunikace je vypovédi, jak ¢lovék vnima, chape, interpretuje sebe a jiné
osoby i vztahy mezi nimi. Jejim obecnym piedpokladem je existence komu-
nikac¢niho vztahu mezi G¢astniky.

Socialni komunikace se déli podle miry uvédomélosti na zamérnou a neza-
mérnou a podle charakteru pouzivanych prosttedkli na verbalni a neverbalni.
Urovné komunikace (Kolaiik, 2011):

1. intrapersonalni;

2. interpersondlni;

3. osoba vuci skuping;

4. skupina vici osobg;

5. skupina viici skupiné.
Divéra

Jak uvadi Kolatik (2011), neexistuje Zadna technika ¢i soubor technik, kte-
rymi by bylo mozné navodit dlivéru ve skupiné. Otazku divéry se nikdy ne-
podaii vyresit definitivné. Neni-li ve skupiné divéra, mohou se objevit za-
vazné problémy od ztrdty motivace pres nedostatek aktivity ¢i ticho.
K zakladnim ukazatelim pfitomnosti divéry patii upfimnost ¢lenli k sobé
samotnym 1 vzajemn¢, humor, projeveni vlastniho ndzoru i moZnost pustit
ostatni ¢leny do vlastniho osobniho prostoru.

Sebepoznani

Sebepoznani je nezbytnou podminkou pro praci s ostatnimi lidmi. Je to pfi-
Jimani novych informaci o sobé a jejich védomé zaclenovani do sebepojeti.
Jak uvadi Kolafik (2011), jedna se o celozivotni proces, a proto by bylo asi
vhodné;jsi hovofit o sebepoznavani.
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2.4.7 Supervize

Supervize je profesionalni pomoc osobam, které pracuji s ostatnimi lidmi.
Umoznuje persondlni sebereflexi bez ohledu na zaméstnanecky post. Déle
akcentuje ,,uméni* zvladat racionaln¢ i emoc¢né s nadhledem kontakt s lidmi
ve své profesi. Rozviji soubor specifickych persondlnich komunika¢nich
dovednosti. (Kopftiva, 1997)

Supervize je odborny dohled, vyuka, podpora, pomoc a zpétnd vazba,
vV pomahajicich profesich jde o formu ucéeni v bezpe¢ném, laskavém a tvori-
vém prostiedi. (Koptiva, 1997)

Supervize je organizovana prilezitost k sebereflexi a jedna z forem podpory
profesniho rastu. Cilem supervize je planovat dalsi postup prace, a tim zvy-
Sovat profesni kompetenci. (Koptiva, 1997) Miize nam dat ptilezitost podi-
vat se na véci s odstupem, vyvarovat se snadného obvinovani druhych lidi —
klientdi, kolegi, instituce, komunity nebo spole¢nosti; ddva moznost pustit
se do hledani novych moznosti, odhalit pouceni, ziskat podporu.

Formy supervize:
¢ individudlni — jasné€ koncipované setkdni supervizora pracovnika;
e skupinova — vyuziva prvkl skupinové dynamiky;
e tymova — vychazi z tymové komunikace, rozvojovych témat a orga-
nizace prace.

V psychoterapii je supervize samoziejmou soucdsti profesniho vzdélavani.
Je to proces praktického uceni, v némz supervizor poméha supervidované-
mu feSit konkrétni problémové situace, které vznikaji pfi jeho préci
s klienty. Smyslem supervize je uceni slozitym psychoterapeutickym po-
znatkiim a jejich aplikaci pfi jednani s klientem a pfemysleni o ném. (Uleh-
la, 2007)

Supervize se v psychoterapii déli na kvalifikacni, ktera je soucasti vycviko-
vého procesu smétujicitho k dosaZzeni urcité kvalifikace, a pribéznou, jez
doprovazi praxi jiz kvalifikovanych pracovnik.

Shrnuti

Predstavili jsme teoreticka vychodiska pro intervenci u osob se specifickymi
poruchami chovani a poruchami chovani. Poradenskd a terapeuticka inter-
vence se navzajem prolinaji, jejich hranice nejsou pevné vymezeny. Uvedli
jsme faze rozhovoru jako zakladniho nastroje v poradenstvi i terapiich. Cha-
rakterizovali jsme psychoterapii a socioterapii, dilleZitost terapeutického
procesu, vztahu a zmény. Specifikovali jsme zakladni expresivni terapie
a moznosti jejich vyuZiti v praci s klienty. Zaméfili jsme se na podstatu pra-
ce se skupinou a také individualni praci s klientem i s rodinnym systémem.
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Kontrolni otazky a akoly

Vymezte terminy problém a princip drzitele problému.

Specifikujte faze rozhovoru.

Uved'te podobnosti a rozdily mezi poradenstvim a psychoterapii.
Charakterizujte expresivni terapie.

Vysvétlete zasady individualni préace, prace se skupinou a rodinou
Vv kontextu terapeutické intervence.

6. Vyjmenujte prvky skupinové dynamiky.

ak~owbdE

Pojmy k zapamatovani

expresivni (kreativni) terapie
intervence

prace se skupinou

prace s rodinou a rodinna terapie
psychoterapie

socioterapie

supervize

vedeni rozhovoru
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Pruvodce studiem

Prostudovali jste obsahlou kapitolu vénovanou moznostem intervence
U osob se specifickymi poruchami chovani a poruchami chovéani. Zaméiili
jsme se na vymezeni poradenské intervence a vedeni rozhovoru, ktery
je zakladnim nastrojem pracovnika v poradenstvi. Vénovali jsme se terapeu-
tické intervenci, psychoterapii, praci s rodinou i se skupinou, expresivnim
terapiim a v neposledni fad¢ také socioterapii.
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3 Intervence u zaku se specifickymi
poruchami chovani

Cile

Cilem kapitoly je seznamit se s charakteristikou zaka se specifickou poru-
chou chovani (dale jen SPCH) a nastinit moznosti efektivni intervence
v podminkéch specializované zakladni Skoly. Uvedeme aspekty ovliviujici
intervenci u zaki s ADHD/ADD. Cilem kapitoly je vést Ctenare
k zamysleni, jak pfistupovat K Zakiim se specifickymi poruchami chovani,
jak jim porozumét a jak je rozvijet.

Po prostudovani kapitoly byste méli byt schopni:

e charakterizovat z4ka se specifickymi poruchami chovani;

e orientovat se v symptomatologii specifickych poruch chovani;

e orientovat se v metodach interven¢niho charakteru vhodnych pro za-
ky s SPCH;

e uvést specifika edukace téchto Zaki v podminkach konkrétni zaklad-
ni Skoly pro Zaky s SPCH;

e ziskat ramcovy piehled o programu rozvoje socialnich dovednosti;

e ziskat povédomi o zprostfedkovaném uceni.

Pruvodce studiem

Pfizplsobeni se spoleCenskym podminkdm plisobi nékterym jedinctim
S SPCH potize. Obdobné Ize pojmenovat problémy, které plisobi vétSinove
spolecnosti akceptovat odliSnosti v projevech chovani, postojich a hodnoto-
vé orientaci nekterych jednotlivcl. V pribéhu zivota si osvojujeme systém
forem chovéni, postoje a piejimadme hodnoty svych rodict, vychovatelt.
Od urcitého véku mame pravo vstupovat do konfrontace se spole¢nosti,
V jejimz stftedu jsme méli moZnost riist a poznavat svét. Mame sva prava
a povinnosti. Za idealnich podminek se z nds stdvaji zdravé sebevédomi,
zodpovédni jedinci s pfirozenou autoritou, kteti jsou schopni zvladat kazdo-
denni radosti i starosti.
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3.1 Skolni obraz zaka se specifickou poruchou chovani
Zék se specifickou poru-  Jak uvadi Goldberg (2004), pokud bychom hledali pomyslného vitéze

chou chovani

Role zaka

V soutézi o ,,nemoc pielomu 20. a 21. stoleti*, mohly by s pfehledem vyhrat
porucha pozornosti (ADD) a porucha pozornosti s hyperaktivitou (ADHD).
Rodi¢e mnohdy pozaduji diagnézu proto, aby vysvétlili Skolni selhdvani
svych déti. Casto trpi pocity viny a klinicka diagndza tento pocit snima,
a dokonce snizuje pocit odpovédnosti. Z urcitého thlu pohledu se tak ditéti
I jeho rodi¢im nabizi pohodlna cesta bez odpovédnosti za selhavani. Vy-
sledkem toho, a v praxi se s tim mtzeme setkat pomérné Casto, je zkratkovi-
té omlouvani problémového chovani diagnostikovanou poruchou.

Priklad

Néstupem do Skoly se napadnosti v chovani déti se specifickymi poruchami
chovani vétSinou vystupiiuji. Socializaéni proces prechazi v mladsim skol-
nim véku do etapy, ve které dominuje snazivost a ochota spolupracovat. Di-
té si dokazuje svoji hodnotu predevsim vykonem a zaroven zaziva pocity
délby prace a sounaleZzitosti. Navazuje interakce s vrstevniky, ve kterych
se dostdvda do novych socialnich situaci, a uc¢i se na né reagovat.
K problémtim s pozornosti, impulzivitou a hyperaktivitou se neziidka ptipo-
Juji problémy ve vztazich se spoluzaky, coz miize vést az k vytvotfeni nega-
tivniho obrazu ,,sebe samého®. Tato skute¢nost zvySuje riziko socializa¢niho
selhani, protoze hledani nahradniho uspokojeni citového vztahu miize mit
socialné nezadouci charakter. Skola je ovsem prostfedim, ve kterém muze-
me do zna¢né miry podpofit rozvoj ,,prosocialniho* chovani. V soucasné
dob¢ je problematika déti se specifickymi poruchami chovéni feSena pie-
vazné v roviné kompenzace a reedukace projevl bezprostiedné se vztahuji-
cich ke Skolnim vykoniim. Pravdou ovSem je, Ze pro Zaky se specifickymi
poruchami chovani je velmi vyznamny rozvoj socialnich a komunikativnich
dovednosti, které jsou klicové pro rozvoj interpersonalnich vztahii a vazeb.
Je tfeba rozvijet porozuméni emociondlnim reakcim vlastnim 1 cizim.

Z4ci se specifickymi poruchami chovani jsou pro $kolu &asto nezrali a vytr-
vat ve Skolni préci je pro n¢ nedosazitelny tkol. Nezvladaji pozadavky, kte-
ré na n¢ klade nové prostiedi, nedodrzuji stanovené normy chovani, nevydr-
7i soustfedén¢ pracovat a maji snizenou frustracni toleranci, coz se projevi
zejména ve vztahu k nemoZnosti oddalit vlastni motorickou reakci nebo
uspokojeni nékteré potieby. Projevy déti, které se nedokazou na praci sou-
stiedit, pracuji povrchng, s chybami a ukol ¢asto nedokonc¢i, ucitelé hodnoti
jako diisledek jejich nedostatecné snahy a usili. Tito Zaci se pak dostavaji do
role Spatného, zlobivého ditéte, které svym chovanim a pfitomnosti ve tiide
narusuje jeji atmosféru. Zacnou byt odmitani détskym kolektivem a za-
nedlouho 1 uditelem, kterého ptivadeji do stavu bezmoci a vyCerpani. Peda-
gog zac¢ne hledat vinu v sobé¢, dostavi se u ného pocit profesionalniho selha-
ni. Domniva se, ze jeho vychovné metody jsou pfiili§ mirné, a proto zacne
volit pfisnéjsi ptistup, a ¢asem rezignuje uplné. ,, Neklidné dité vyvolava na-
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péti ve vSech lidech, kteri s nim musi byt v delsim kontaktu. Pusobi nepri-
jemné, jeho chovani rusi, drazdi a vycerpava.* (Vagnerova, 1999, s. 86).
Casto se to d&je v piipadé, Ze uditel neni seznamen s diagnézou a problema-
tikou hyperaktivnich déti.

Zaci s SPCH museji v dusledku svych specifickych vzdé&lavacich poteb
piekonavat fadu socialnich a Skolnich bariér. V dusledku oslabené pozor-
nosti jsou naruseny poznavaci procesy, coz se navenek projevuje perma-
nentnim ,,zmatkem, az chaosem* v chovani zaka. Casto se jedna o déti s ne-
gativnim postojem ke Skole, vyuce a uceni, Casto se stava, ze déti reaguji
odmitavé na snahy pedagoga. NaruSeny jsou vrstevnické vztahy mezi détmi,
Casté jsou spory a hadky, pramenici z jejich impulzivity. Chovani byva po-
znamenano infantilismem a jinymi zvlastnostmi v chovéni s patrnou snahou
upoutat na sebe pozornost dospélého 1 vrstevnikil. Konflikty vznikajici bé-
hem dne souviseji s charakteristickymi problémy déti s poruchami chovani
manifestovanymi ve tfech zékladnich oblastech:
e chovani ve tfidé — interakce mezi détmi, reakce na chovani spoluza-
ku;
e zatazeni v détské skupiné — boj 0 moc ve tiid¢, dozadovani se vétsi
miry pozornosti, neschopnost najit a udrzet si kamarada;
e postoj k autorité — interakce mezi ucitelem a Zakem, neochota podfi-
dit se vedeni ucitele.

D¢éti s ADHD/ADD nedovedou s ostatnimi spolupracovat, neuméji se pod-
fidit normam, svoji egocentricnosti a impulzivnosti kazi ostatnim hru nebo
praci. Pro svoji infantilitu a afektivni chovani jsou tyto déti vrstevniky od-
mitany, zesmésnovany. Takové déti se snazi i za cenu napft. uplaceni dosah-
nout alesponl néjaké pozornosti od détské skupiny. Pokud ve skupiné vrstev-
nikd, a to vétSinou, neuspéji, hledaji si kamarddy mezi mladSimi détmi.

Zaci se specifickymi poruchami chovani maji rozporuplny vztah k autori-
tam. Maji potiZze s pfijetim autority ucitele a ¢asto nejsou ochotni se mu
podvolit. Zaroven vsak vyzaduji pevné vedeni, jasné pokyny, pravidelny rad
a strukturované prostredi.

U zaka s diagnostikovanou ADHD rozliSujeme tfi hlavni symptomy: poru-
chy pozornosti, impulzivitu a hyperaktivitu.

Dalsi projevy ADHD, se kterymi se setkavaji rodi¢e a ucitelé dle Goetze,
Uhlikové (2009):

e Nesoustiedénost a obtiZe s navratem Kk ¢innosti po vyruSeni —
koncentrace pozornosti, zejména pii psani domdacich ukold, trva te-
ba jen nékolik minut. Pokud maji déti s ADHD u ¢innosti vydrzet,
je nutné vyloucit rusivé podnéty z jejich okoli, napt. hrani hudby,
na pracovnim stole nechat jen véci nutné pro dany tkol atd.

e Zbrklost, chyby z nepozornosti — ¢asto pfic¢inou $patnych skolnich
vysledkd.

e Vyhybani se domacim ukolim — pro déti s ADHD je obtizné dat

vvvvvv

Na zaklad¢ poruchy koncentrace je psani ukolii obtizné, nedafi se,

Socialni a Skolni bariery
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a postupem c¢asu tak déti s ADHD ziskavaji k domaci ptipravé od-
por, ktery je tim vétsi, ¢im vice jsou k uceni nuceny.

Nedockavost, ¢asté nehody a tirazy, riskantni chovani — souviseji
s neschopnosti promyslet si dopfedu disledek ¢innosti.
Neporadnost a ztraceni véci — souvisi s neschopnosti nebo snize-
nou schopnosti planovat ¢innosti a systematicky je organizovat. Di-
téti ztrata veci vadi, ale neni schopno své ptiznaky ADHD ovlivnit,
tak si na problémy jakoby zvykne. Okoli ditéte mize mit dojem,
ze mu ztrata véci nevadi.

NeposluSnost a obtiZe se zapoCetim prace — dit¢ s ADHD casto
neposlechne v situaci, kdy zaregistruje pokyn dospélého. Divodem
je, Ze tito jedinci maji zhorSenou schopnost prevést slovni instrukei
do vnitini feci, jejimz prostiednictvim dochazi k autoregulaci vlast-
niho chovani. Nékteti si hovoii nahlas pro sebe, a tak sluchem kori-
guji dany pokyn. Problém déti s ADHD zapocit praci souvisi
S poruchou tvorby vnitfnich instrukci a Gizce i s vyvojem feci, stejné
jako jiz popisovana neposlusnost.

Samomluva.

Nedokoncovani dlouhodobych ¢innosti, mala vytrvalost — déti
s ADHD nebyvaji pii praci vytrvalé a cilevédomé. Zpocatku se mo-
hou nadchnout pro né¢kterou ¢innost, ale po urcité dob¢ jejich zajem
opada a pii neuspéchu se rychle vzdavaji. Pti¢inu lze hledat ve zhor-
Sené schopnosti odlozit odménu a vytvofit si dlouhodoby plan, tzv.
vnitini mapu, vedouci k pfekonavani prekazek. Déti s ADHD Ziji vi-
ce epizodicky (jednotlivymi udalostmi), proto daji radéji prednost
¢innosti, kterd pfindsi odménu ithned (napft. hra na pocitaci).
Zapominani a nouzova improvizace misto plinovani — déti
S ADHD maji obtize naplanovat si dopfedu urcitou cinnost
Vv postupnych krocich. Pokud si uz plan vytvofi, ¢asto ho poté nedo-
drzi. Déti s ADHD pak mnohdy plisobi neorganizovanym dojmem.
MenSi schopnost preladit na jinou ¢innost — Vv situaci, kdy ma dité
zareagovat na novy ukol, se chova stereotypné nebo s ndpadnou ca-
sovou prodlevou.

Zhorseny odhad ¢asu — déti s ADHD maji obecné zhorSeny smysl
pro ¢asovou orientaci a odhad Casu.

Problémy se zklidnénim — jedinci s ADHD potiebuji mnohem vice
casu ke zklidnéni napf. pti pfechodu z hiisté do tfidy, z ranni Skolni
druziny na vyucovani atd.

Problémy se spankem — u nékterych déti, u nichZ se pozdéji proka-
ze ADHD, jsou jiz v novorozeneckém veku patrny obtiZe se spanim.
Maji nepravidelny rytmus spanku a pfijmu potravy, Castéji bezdi-
vodné placou, je u nich patrnd vétsi pohybova aktivita, obtizné usi-
nani atd. ZhorSend kvalita a rytmus spanku negativné ovliviiuji po-
zornost a ndladu déti nasledujici den.

Mensi odolnost vi¢i netaspéchu, kritice a zvySena urazlivost —
vétSina déti s ADHD tézko snési kritiku (byt’ dobfe minénou) a ned-
spéch. Maji tendenci si i jednoduché napomenuti vysvétlit jako abso-
lutni hodnoceni (vSechno délam S$patné, nic neumim). Problém sou-
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visi s nizkou socidlni a citovou zralosti. Déti s ADHD se Casto uraze-
ji, ale vzhledem k proménlivosti emoci jim to dlouho nevydrzi.

e Mensi plynulost Feéi pri odpovédich — déti s ADHD dokazi plynné
hovofit o tématu, které si samy vyberou, ale pokud maji odpoveédét
na otazku, plynulost se ztraci.

Ptestoze v poslednich letech piibyva literatury pojedndvajici o vychové
a vyuce déti s poruchami chovani, jedna se viceméné o izolované rady a po-
stupy, jak tesit konkrétni situace. V praxi se ovSem ukazuje, Ze ucinnost in-
tervenci je dana piedevSim dlouhodobosti, duslednosti a systemati¢nosti
prace s détmi s poruchami chovani. Tato skute¢nost je klicova pro volbu
vhodné intervence. Skolské intervence by méla vychéazet z upravy vngjsich
podminek pro edukaci zdka, nikoliv ze snizovani pomyslné latky rozsahu
a naro¢nosti uciva. Jako velmi efektivni se v tomto smyslu osvédéilo im-
plementovani zprostfedkovaného uceni a metody instrumentalniho oboha-
ceni Reuvena Feuersteina doplnéné o program rozvoje socialnich dovednos-
ti ,,CESTY* (viz dalsi text).

Pro zajemce

Vyhledejte odborné publikace a seznamte se S podrobnou charakteristikou
a symptomatologii specifickych poruch chovani v knihach autori Sandry F.
Riefové, Zdenky Michalové, Ivany Drtilkové, Ivo Paclta a dalSich.

3.2 Charakteristika zakladni Skoly pro zaky
se specifickymi poruchami chovani

Zakladni Skola pro zaky se specifickymi poruchami chovéni, Na Zlichové
19, Praha 5, vznikla 1. 1. 1998 jako pravni subjekt; v té dob¢ nesla nazev
Specialni zékladni Skola pro zaky se specifickymi vyvojovymi poruchami
chovani. V prvnich tfech letech bylo zfizovatelem skoly MSMT CR. Od 1.
1. 2001 patfi skola pod spravu Magistratu hlavniho mésta Prahy.

Zakladni Skola vznikla transformaci ptivodni zvlastni Skoly. Na pocatku de-
vadesatych let 20. stoleti, v dob¢ transformace Skolstvi, zacala byt zvazova-
na moznost orientovat Skolu na realné potfeby casti zakti. Podnétem pro
transformaci byla zkuSenost ucitelii s nespravnym zatfazovanim zakl s vy-
chovnymi problémy do tehdejsi zvlastni Skoly. Tato obvykla praxe méla pti-
vod v neexistenci vhodného zafizeni pro Zaky, jejichZ rozumové piredpokla-
dy odpovidaji zvladnuti zékladni Skoly, ale ktefi maji vychovné problémy,
a v neochot¢ tehdejSiho Skolského systému zabyvat se touto problematikou.
Zvlastni Skoly spolecné€ navstévovaly déti s mentdlnim handicapem a déti
S poruchami chovani, s vychovnymi problémy a naslednym deficitem soci-
alni interakce. Po dokonceni prvniho projektu v roce 1993 byl zahajen expe-
rimentalni provoz pro déti se specifickymi poruchami chovani. Déti s poru-
chami chovani byly soustfedény ve specidlnich tfidach v ramci tehdejsi
zvlastni Skoly. Mnozici se zadosti Skol, pedagogicko-psychologickych pora-

Specialni zdkladni skola
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Vyjimecnost Skoly

Prijimani zaki do skoly

den a rodict vedly k postupnému otevirani dalSich tfid prvniho stupné za-
kladni skoly pii zachovaném provozu vsech tfid zvlastni skoly.

V dobé¢ psani tohoto textu (listopad 2011) se jedna o jediné pln¢ organizo-
vané zafizeni na Gizemi Prahy a v Ceské republice viibec. Pojem plné orga-
nizovana $kola znamena, ze zafizeni ma prvni i druhy stupen. V praxi
je mozné sledovat snahu nékterych Skol o zfizovani t¥id pro Zzaky
s poruchami chovani p¥ipadné s poruchami udeni. Skola se #idi vyhlaskou
¢. 147/2011 Sb., kterou byla zménéna vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzd€lavani
deti, zakt a studentii se specialnimi vzd€lavacimi potfebami a déti, zakh
a student mimofadné nadanych, a dale se fidi vyhlaskou ¢. 48/2005 Sb.,
0 zakladnim vzdélavani a nékterych nalezitostech plnéni povinné Skolni do-
chazky. Kapacita skoly je 160 zak, ktefi jsou vyu€ovani v 19 tiidach. Sou-
casti Skoly je specialnépedagogické centrum.

Zakladni Skola pro zaky se specifickymi poruchami chovani je urcena pro
zaky, u kterych nebylo, z diivodu diagnostikovanych poruch, mozné vzdéla-
vani ve §kolach hlavniho vzdélavaciho proudu. Skola je primarné uréena pro
zaky:
e s diagnostikovanym syndromem ADHD/ADD a jejich modifikace-
mi;
e s diagnostikovanym syndromem ADHD/ADD v kombinaci se speci-
fickymi poruchami uceni,
e s problémovym chovdnim pramenicim z nepodnétné¢ho rodinného
prostiedi;
e s poruchami emocniho razu spojenymi s obtiZemi v chovani;
e s diagnostikovanou poruchou autistického spektra (zejména Asper-
geritv syndrom);
e dlouhodobé hospitalizované pro somatickou nebo psychickou poru-
chu.

Zaci jsou do $koly piijiméani na zakladé doporuceni odborného pracovisté
(specialnépedagogického centra, pedagogicko-psychologické poradny, po-
piipadé détského psychiatra). Jmenovana zafizeni stanovuji diagndézu. Rodi-
¢e nebo zékonni zastupci museji s vySetienim ditéte bezpodminecné souhla-
sit. Neziidka se stava, ze dit€¢ vystfida 1 nckolik zdkladnich Skol,
nez je na zakladé doporuceni odborného pracovisté prijato k diagnostickému
pobytu. Po nastupu ditéte do skoly je zahajen diagnosticky pobyt v délce
3 meésici. Behem néj dochazi ke zptesnéni a doplnéni diagnostiky a hledani
vhodné intervence. Po tuto dobu je ditéti a rodicim veénovana vSestrannd
odborna péce, jejimz cilem je zajisténi adaptace v novém prostiedi, doplnéni
¢1 vypracovani diagnostiky (psychologické a specidlnépedagogické), nava-
zani spoluprace s tfidnim ucitelem a dal$imi odbornymi pracovniky Skoly.

Po celou dobu diagnostického pobytu je dit¢ kmenovym zakem Skoly,
ze které pfichazi. Pfed ukoncenim diagnostického pobytu vypracuje tiidni
ucitel ve spolupraci se Skolnim etopedem, Skolnim psychologem a vychov-
nym poradcem tzv. zprdavu o diagnostickém pobytu. Ta je podkladovym ma-
teridlem k rozhodnuti o vraceni ¢i nevraceni zdka do Skoly. Na zavér dia-
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gnostického pobytu je provedeno spolecné vyhodnoceni, stanoveni dalsi pé-
¢e a rozhodnuti, jestli dit¢ vzhledem k typu svych potizi zistane v péci sko-
ly. Rodice se na zaklad¢ doporuceni odborného pracovisté rozhodnou, zda
cht&ji, aby se dité vratilo na kmenovou $kolu, nebo aby se stalo kmenovym
zékem Skoly pro zéky s SPCH, piipadn¢ se hledd jiné vhodné vzdélavaci
zafizeni. Snahou Skoly je integrace zakl zpét do béznych zakladnich skol.
V pribéhu dochazky mé zak moznost kdykoliv pfestoupit, naptiklad byt in-
tegrovan do Skoly hlavniho proudu. Jedna se o ptipad, kdy se jeho problém
upravi, nebo se tak stane po konzultaci s jeho rodi¢i (zdkonnymi zéstupci).
Rodi¢e mohou také kdykoliv v prubéhu skolni dochézky rozhodnout o pie-
stupu na jiné zafizeni.

Pro zajemce

Nedilnou soucasti vychovné-vzdélavaciho procesu je spoluprace s rodici.
Po prijeti ditéte do Skoly je jednim z hlavnich ukold navazani kontaktu
S rodi¢i. Zasadni, momentem efektivni prace s détmi s SPCH je souhlasné
pusobeni skoly a rodiny. Rodice obvykle radi se Skolou spolupracuji, vysky-
tuji se ale pripady, ve kterych je spoluprace obtizna. Takovi rodi¢e predpo-
kladaji, Ze umisténim ditéte do Skoly se jeho problémy samy vytesi. Tento
pristup je vSak nastésti ojedinély.

Formy spoluprace Skoly a rodic:

e Schiizky rodicu — setkavani v pratelské atmosféte, pravidelné kazdé
prvni pondéli v mésici, rodice jsou zde informovani o momentalnim
stavu chovani a prospéchu jejich ditéte; dale slouzi ke vzajemnému
sdileni toho, co se vSem, a zejména ditéti, dafi, ale 1 vzajemnym
konzultacim, spolecnému hledani a nachdzeni vhodnych vychovnych
postuptl a feSeni momentalné prozivanych potizi ¢i problémd.

e Schiizky rodici, déti a ucitelii — vytvareji prostor pro vyjadieni na-
zoru vSech tii stran, rodice 1 ucitelé zvykli na tuto formu konzultace
vysoce hodnoti moznost projednani problémové situace i s ditétem.

e Osobni konzultace — kazdy ucitel mé pro rodice vymezeno jedno
odpoledne v tydnu.

e Telefonické hovory, ve kterych jsou rodice informovani o zévaz-
nych skutecnostech tykajicich se jejich ditéte.

e Individualni schiizky rodi¢i a ucitele pii feSeni aktualnich pro-
blému zaka, spolecné jsou hledany moznosti feSeni, schiizky mohou
probihat za ucasti dal§iho odbornika, napt. psychologa ¢i etopeda;
po vyieSeni aktualniho problému je tato tizka spoluprace ukoncena.

e Reakce na zapisy v Zakovské kniZce nebo specialnich seSitech.

e Vikendové pobyty rodi¢i s détmi — podstatou je vyjezd tiidy, rodi-
¢a, déti, pedagogil, specialniho pedagoga — terapeuta apod. mimo
Prahu a poznani specifik konkrétni tfidy na misté, navazani hlubsi
spoluprace rodi¢t se Skolou, k ¢emuz ptispiva i odborné pfipraveny
zatézovy program; vyznam ma i vzajemné sdileni problému rodict
mezi sebou a poznani chovani jednotlivych déti v tfidnim kolektivu.

/@

Spoluprace s rodici
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Program CESTY

Specialnépedagogické cen-
trum

Vyuka a vzdélavani zakt probiha od 1. do 9. ro¢niku a fidi se Skolnim vzd¢-
lavacim programem ,,CESTY* (¢. j. 370/07), ktery respektuje specialni
vzdélavaci potieby zakl se specifickymi poruchami chovani. Vyuziva
se slovniho hodnoceni chovani zakd.

Obraz ditéte s poruchou chovani je natolik rozmanity, ze prace s nim vyza-
duje velmi citlivy a profesiondlni pfistup. Kazdy pedagog voli metody
a formy prace s ohledem na osobnost a moznosti zaka. Je nezbytné, aby
volba ¢innosti, zaddvani samostatné prace i tempo prace bylo podiizeno
momentalni situaci a zohlediiovalo schopnosti déti koncentrovat se na danou
cinnost. K tomuto ucelu slouzi zavedeni odlisné struktury vyucovaciho dne.
Na prvnim stupni vyuku nenarusuje zvonéni. Pedagogové maji moznost
efektivné pracovat s casem a prizplsobit se pracovnimu tempu zaki.
Na druhém stupni je zvonéni vyuzivano pouze k ozndmeni zacatku vyuco-
vani. Vyucovaci hodina trvd 40 minut a pfestavky 15 minut, coz odpovida
dob¢ nutné pro odpocinek a relaxaci déti s SPCH. Ve tiidach 1.-5. ro¢niku
se pracuje systémem dvou uditeld na tfidu. Ve tfidach 6.-9. ro¢niku je tento
systém zachovan na hlavni vyufovaci pfedméty. Pozice druhého ucitele
ve tfidé je odivodnénd a zkvalitiuje vychovné-vzdélavaci proces. Ucitel
se aktivné zapojuje v piipadech, kdy dit€ neni schopno sledovat latku
v pfedkladaném pojeti ¢i tempu. Soucasti servisu Skoly détem je moznost
dochazet na ¢innost zajmovych krouzki, které pii skole funguji. V odivod-
nénych ptipadech jsou ve Skole Z4ci, jejichZ rozsah postizeni vyZaduje pii-
tomnost asistenta pedagoga — jedna se o zaky s t€Zkou formou poruchy au-
tistického spektra.

V pribéhu Skolniho roku Skola pofada pobyty se zaméfenim na sportovni
a turistické aktivity spojené s pobytem v piirodé.

O konkrétnich metodach a postupech uplatiiovanych pfi praci se zaky
se specifickymi poruchami chovéani pojednava nasledujici text.

3.2 Specialnépedagogické centrum

Po mnohaletych snahach o vytvoteni zafizeni, které¢ by poskytovalo zakim
a jejich rodinam komplexni sluZby, se podafilo zfidit pfi Skole specialnépe-
dagogické centrum (dale jen SPC). Legislativné je ¢innost SPC upravena
zakonem ¢. 561/2004 Sb., o piedSkolnim, zakladnim, stfednim, vy$§im od-
borném a jiném vzd¢lavani, a vyhlaskou ¢. 72/2005 Sb., o poskytovani po-
radenskych sluZzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych zatizenich, v jejiz
ptiloze jsou specifikovany standardni ¢innosti.

Specialnépedagogické centrum pro zaky se specifickymi poruchami chovani
a uceni je ziizeno od 1. 5. 2007 a je soucasti Zakladni Skoly pro zaky se spe-
cifickymi poruchami chovani. SPC poskytuje pedagogicko-psychologické
a specialnépedagogické poradenstvi v oblasti vzdélavani a vychovy déti
a mladistvych s poruchami chovani a s vyukovymi problémy. Zaméiuje
se na d¢eti ohrozené socialnépatologickymi jevy a na jejich integraci do spo-
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le¢nosti. Pro zakovskou a rodi¢ovskou klientelu SPC zajistuje sluzby psy-
chologické, etopedické, terapeutické a reedukaci specifickych poruch uceni.
Pracovnici jak pedagogicti, tak poradensti poskytuji konzultace odborné
i laické vefejnosti. Skolni psychologové a specidlni pedagogové zajist'uji
vstupni a prabéznou diagnostiku zakt Skoly.

K hlavnim ¢innostem SPC patii:

e psychologicka a specidlnépedagogicka diagnostika;

e podpora integrativniho zaclenéni a zpétného integrativniho zaclenéni
zékt s SPCH do bézného skolského proudu;

e provazeni klienta ,,na dalku*;

podklady k individualnimu vzdélavacimu planu (IVP) pro rodice

a pedagogy na zaklad¢ diagnostiky;

skupinova, individudlni a rodinna terapie;

konzultace pro rodice;

konzultace pro ucitele a vefejnost;

poskytovani metodické podpory pro ucitele;

poskytovani poradenskych sluzeb détem a mladistvym s SPCH za-

métenych na dalsi profesni kariéru klienta;

reedukace poruch uceni;

logopedicka diagnostika a feCova terapie;

Feuersteinova metoda instrumentalniho obohacovani;

prace v terénu.

Pro zajimavost uvadime ptehled nejcastéjSich diagndz, se kterymi se pra-
covnici SPC setkavaji: ADHD/ADD v kombinaci s poruchami uceni
a s dyspraxii; ADHD v kombinaci s poruchami chovéani; ADHD/ADD
v kombinaci sSPU a feCovou vadou (nejcastéji dysfazie); ADD
v kombinaci s poruchou chovani; mentalni retardace v kombinaci
S poruchou chovani; poruchy autistického spektra.

Reedukace SPU

Skola vénuje velkou pozornost vzdélavani déti se specifickymi vyvojovymi
poruchami uceni (dyslexii, dysgrafii, dysortografii, dyskalkulii). V dopoled-
nich ¢i odpolednich hodinéch je dit€ uvolnéno z vyucovani a pracuje se spe-
cialnim pedagogem, potom pokracuje po chvilkach v praci doma. Na pravi-
delnou napravu dochazi dit¢ v odpolednich hodinach spolu s rodi¢em. Dité
pracuje prevazné doma a spolu s rodici, nebo samo dochazi pouze na obcas-
né kontroly. K této formé se pfistupuje vétSinou u starSich déti, které jsou uz
schopny samostatné prace a u nichZ je jistota, Ze rodice dohlédnou na plnéni
zadané prace. Pfimo ve vyucovaci hoding pracuje s ditétem specidlni peda-

g0g.

Hlavni ¢innost SPC

Reedukace SPU
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Psychoterapie

Metoda videotréninku in-
terakci

Psychoterapie

Dalsimi uplatiovanymi metodami prace vychovného razu jsou skupinové
a individualni terapie, provadéné pracovniky SPC.

Individualni terapie — cilem individualni terapie je nacvik relaxac¢nich tech-
nik, nacvik zvladani vzteku a agrese. Déle pak rozvoj sebepoznani, podpora
osobnostnich kvalit a pomoc pii feSeni osobnich potizi ve vztahu ke Skole
a spoluzdktim. Terapie probiha formou rozhovoru i prostfednictvim never-
balnich technik (napt. malovani) a relaxacnich cviceni.

Skupinova terapie — cilem skupinové ¢innosti je podpora zvySovani sebe-
hodnoceni a sebeduvéry ve skuping, zlepSeni schopnosti vzajemné komuni-
kace, spoluprace, tolerance, orientace v socialnim prosttedi a zvladani zate-
zovych ¢i problémovych situaci.

Rodinna terapie — orientuje se na podporu komunikace v rodiné a na posile-
ni schopnosti rodiny fesit problémy vlastnimi silami.

Rodicovské skupiny — slouzi rodi¢lim (zékonnym zastupctim) k lepsi orien-
taci v jejich aktualni situaci, pfedev§im vSak k vnimani a chapani situace,
V niZ se nachéazi dité pii vstupu do $koly uréené zakiim s SPCH. Uspé&$nost
zéka vyrazné¢ souvisi se schopnosti rodiny dité spravné vychovné vést a po-
méhat mu pfekonavat jeho problémy. Z tohoto pohledu je v obdobi diagnos-
tick¢ého pobytu Ucast na rodicovské skupiné nutnd, nésledné jiz zélezi
na vlastnim zajmu ¢i odborném doporuceni.

Metoda videotréninku interakeci

Videotrénink interakci (VTI) je metoda, kterd se zaméfuje na rozvoj a posi-
leni pozitivni komunikace mezi lidmi. Ma svilij pivod v Nizozemi a od roku
1993 se zasluhou sdruzeni SPIN rozsifuje i v Ceské republice. Metodu mo-
hou vyuzivat ucitelé, vychovatelé i rodice pti rozvijeni vlastnich pedagogic-
kych dovednosti. NejCastéji je vyuzivana pii zaClenovani klienta do skupiny,
coz je situace kladouci velké naroky na jednani ucitele, jeho komunikacni
dovednosti a schopnost vytvareni pozitivni atmosféry ve skupiné. Ve vzde-
lavacim procesu déti s poruchami chovani ¢asto dochazi ke zdanlivé bezvy-
chodnym situacim. Obvyklé postupy selhavaji a ve tfidé prevlada negativni
atmosféra. VTI se v téchto situacich osvédcuje. Spoc¢iva v nataceni situaci
ve tfid¢ a jejich rozboru spolu s trenérem. Natocené situace trenér predklada
uciteli a spole¢né hledaji iniciativy ditéte ke komunikaci a reakce na né¢.
Ucitel se pii rozboru situaci uéi hledat v komunikaci tiidy to pozitivni,
co dité nabizi, a snaZi se podporovat vhodnou komunikaci. Postupné kroky
sleduje opét s trenérem a spolecné zvazuji dalsi postup. Pfi interakci se sle-
duje iniciativa vyvijena ditétem, schopnost a ochota ucitele signal pfijimat,
potvrzeni piijmu signalu a dal$i pozitivni série interakci, pfipadné negativni
momenty kontaktu.
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3.3 Specifika vzdélavaciho procesu

S ohledem na specialni vzdélavaci potifeby zaka s SPCH je tfeba upravit
podminky jejich vzdélavani. Jak jiz bylo zminéno, nejedné se o ulevy v na-
roc¢nosti uciva, ale spise o pfizptisobeni vnéjSich podminek a cilenou podpo-
ru v miie nezbytné pro zvladnuti celého obsahu uciva.

Individualni pFistup k Zakim

Individualni pfistup zahrnuje podrobné sezndmeni se s dokumentaci ditéte —
s jeho diagndzou, ptedchozimi problémy, postiehy piedchéazejicich ucitelt
Z jinych skolskych zafizeni, a dale seznameni se s osobnosti ditéte na zakla-
dé pozorovéni, rozhovoru, analyzy vytvoru jeho ¢innosti. K individudlnimu
ptistupu patii poznani prostiedi, ve kterém dité Zije, protoze reakce a navy-
ky ditéte casto souviseji s negativnim pisobenim rodinného prostiedi.
Na zakladé dostate¢ného poznani ditéte je mozné piistupovat k nému indi-
vidualng, umoznit mu pracovat jeho tempem a vhodnym zpisobem je moti-
vovat.

Individualni vzdélavaci plany
Individualni vzdé€lavaci plan je vytvafen pro déti se specidlnimi vzdélavaci-
mi potfebami, které vyzaduji upravu vzdelavaciho programu.

Stridani ¢innosti v ramci vyucovaci hodiny

Dobra znalost jednotlivych zaki umoznuje uciteliim vhodné stfidat ¢innosti
dle potfeby konkrétniho Zéka, a tim ptedejit inave a ztraté koncentrace po-
zornosti. PotiZe s roztékanosti a udrZzenim pozornosti détem Casto znemoz-
nuji nejen zadanou praci dokoncit, ale mnohdy i zacit. Osvédcuje se tzv.
strukturovani ¢innosti, které spoc¢iva v jasné a jednoznacné instrukci pfi za-
dani ukolu. Uitel si pomoci zpétné vazby a dopliuyjicich otdzek ovéri, zda
zaci zadany kol pochopili.

Vyuziti slovniho hodnoceni

V odivodnénych ptipadech je mozné, se souhlasem rodict, pouzivat slovni
hodnoceni Z4kd, u nichZ je diagnostikovana SPU. U Zakl se specifickymi
poruchami chovéni je vhodné vyuzivat také slovniho hodnoceni chovéni.
V obou piipadech lze 1épe vystihnout a popsat, co jiz dité zvladad a v cem
je tieba jej dale posilovat a rozvijet.

Odménovani a hodnoceni v ramci edukace

Pro zdravy rozvoj vlastni identity kazdého ditéte, a ditéte s ADHD/ADD
predevsim, je diilezité kladné hodnoceni a podporujici postoj rodiny i okoli.
U hyperaktivnich déti se setkavame spiSe s opacnym postojem. DéEti jsou
Casto okolim kritizovany, ¢imZ se u nich vytvafi pfevazné negativni obraz
vlastni bytosti jako jedince nezadouciho, neschopného a neuspésného. ,, Ta-
kové dité nakonec v jakékoli situaci ocekava, zZe bude zase kritizovano,
a tento postoj ovlivni i jeho motivaci. “ (Vagnerova, 1999, s. 85)

Vzdelavaci proces



70

Moznosti intervence u osob se specifickymi poruchami chovani 1

Priklad

U déti s SPCH je vyznamnym &initelem motivace. Zaci potiebuji motivovat
prubézné béhem plnéni zadaného tkolu. Dopiedu musi znat cile prace, které
pro n¢ musi byt jasné a konkrétni. Déti potiebuji okamzitou zpétnou vazbu
a potvrzeni spravnosti i1 dil¢itho vykonu, aby byly schopny a ptfedev§im mo-
tivovany pokracovat v praci. Celkovy vykon je nutné zhodnotit co nejdiive,
pokud mozno pied ditétem, aby ziskavalo okamzitou zpétnou vazbu. Je tie-
ba se soustfedit na uspéchy a spravnost provedeni, nikoli na soustavné upo-
zornovani na ptripadné chyby. Ovérenou zkuSenosti je jednoduchost systému
odménovani, slozité systémy ztraceji prehlednost a uc¢innost. Ziskani po-
chvaly je pro zaky silnou motivaci.

Konkrétnim ptikladem pribézného hodnoceni je graficky zaznam hodiny
ve form¢ ,,smajlik(”, mracki, slunicek apod. Jednd se o jednoduchy,
Vv tabulce zpracovany ptehled kazdé hodiny. DalSim zpisobem je zapisovani
pfedem dohodnutych symboli ke jméntiim na tabuli. Kazdy pozitivni ptistup
k préaci, dokonc¢eni ukolu, projev dobré viile viici spoluzdkovi a dodrzovani
ttidnich pravidel jsou hodnoceny plusy, jakékoli poruseni naopak minusem.
Z4ci mohou na nasténce celé dopoledne sledovat, jak se jim daii a jaké hod-
noceni si odnesou domu. Zaroven védi, jak moc se musi snazit, aby pochva-
lu ziskali, nebo alesponi zabranili negativnimu hodnoceni.

Jako velmi vhodny nastroj pro monitorovani chovani se jevi zavedeni speci-
alniho notysku ,,chovacku®, do kterého se zaznamenava pribéh kazdé hodi-
ny. Jedna se o zplisob velmi efektivni, na druhou stranu velmi ¢asové na-
rony pro pedagogy. Z tohoto diivodu se metoda ,.chovacku® uplatiiuje
pfedevS§im u Zaka s t€Zkymi poruchami chovéni. Velmi vyznamna je zde
spolupréce s rodi¢i nebo zdkonnymi zastupci.

ZvySena mira tolerance k neZadoucim projevim chovani

Déti s ADHD/ADD se jiz od nejutlejsiho véku projevuji jako rusivy Zivel.
Jsou velmi neklidné, zkouseji vSe, co je napadne, jsou v neustdlém pohybu.
Vyzaduji neustdlou pozornost, hodné trpélivosti a pochopeni. Pro ucitele,
kteti jsou pouceni o symptomatologii specifickych poruch chovani, by méla
byt samoziejmosti vyss§i mira tolerance k projeviim zakl. Nejednd se o lhos-
tejnost k danym projeviim, ale o nadhled, jehoz soucésti je snaha o zlepseni
chovani. Napftiklad je dilezité uvédomit si, Ze odmitavé reakce déti nejsou
namifeny proti konkrétni osobé& ucitele, ale jsou obrannou reakci ditéte
Vv zoufalé situaci nebo pokusem ucitele vyprovokovat. Pokud se takové ini-
ciativy minou u¢inkem a ucitel zistava klidny, obrati se pozornost ditéte
k ¢innosti u¢itelem predkladané. Rada zak? je zvykla na typické negativni
reakce uciteld nebo okoli a podobnou reakci bude ocekavat také od vés. Ne-
potvrzeni takového predpokladu mize vzbudit zaklv zajem.
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3.4 Intervence u zaki se specifickymi poruchami
chovani

Zakladnim doporucenim pro praci se zaky se specifickymi poruchami cho-
vani je pozitivni a predvidatelny piistup pedagoga a nezbytnosti je vyssi mi-
ra frustracni tolerance. Pedagogické intervencni postupy Ize shrnout do né-
kolika bodi (Paclt, 2007):

e pozitivni posilovani spolu s mirnymi tresty;
Castd zpétna vazba,
instrukce a pokyny;
respektovani styli ucent;
nacvik metakognitivnich strategii;
sebekontrola a sebehodnoceni.

3.4.1 Intervenéni program zaméreny na rozvoj socialnich
dovednosti

Gresham (1990 in GajdoSova, Herényiova, 2006, s. 235) definuje socialni
dovednosti jako: ,situacné specifické chovani, které mé u déti a mladeze
ve Skolnim prostfedi vyznamné socialni dasledky, ovliviiuje akceptaci spo-
luzéky, obraz sebe samého, Skolni adjustaci, Skolni GspésSnost a hodnoceni
socialnich dovednosti ostatnimi.” Dale rozliSuje pét slozek socidlnich do-
vednosti, které jsou pro fungovani ve Skolnim prostiedi diilezité: kooperaci,
asertivitu, odpovédnost, empatii a sebekontrolu. Problémy v socidlnich do-
vednostech 1ze rozdélit podle Greshama (1985 in GajdoSova, Herényiova,
2006) do ¢tyt skupin, a to jako nedostatky:

e v osvojovani si socialnich dovednosti;

e v pouzivani socidlnich dovednosti;

e v sebekontrole socialnich dovednosti;

e v sebekontrole pouZivani socialnich dovednosti.

Nez zaCneme vybirat vhodnou intervencni strategii, méli bychom urcit,
0 jaké nedostatky v socidlnich dovednostech se jedna. U problémového
chovani (impulzivita, agresivita, izkostlivost atd.) se trénink socidlnich do-
vednosti zamé&fuje na eliminaci a odstrafiovani urcitych projevii chovani.
Prostor pro vyuku emoc¢nich a socidlnich dovednosti v rdmci procesu edu-
kace se nabizi v priifezovém tématu osobnostni a socidlni vychova. Nevy-
hodou je, ze prifezovému tématu neni vénovana jasn¢ dand ¢asova dotace.
Programy na rozvoj socidlnich dovednosti jsou dlouhodobé, protoze jediné
dlouhodobym, systematickym piisobenim mtizeme dosahnout pozadované
zmény v chovani. Rozvijet tyto dovednosti je dillezité nejen u déti
s ADHD/ADD, ale i u vSech ostatnich. Je tieba uvédomit si, ze uplatiiova-
nim emocnich a socialnich dovednosti dochéazi nejen k pozitivnimu rozvoji
osobnosti 74k, ale také k vytvareni ptatelského a bezpecného Skolniho pro-
stiedi.

Intervence

Rozvoj socidlnich doved-
nosti
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Projekt PATHS

Emocni a socialni doved-
nosti

Projekt PATHS zastfeSuje rozvoj socialnich a emoc¢nich dovednosti, které
je potiebné u déti s ADHD/ADD rozvijet. Adaptace projektu na ¢eské pod-
minky prob¢hla v Zakladni Skole pro zaky se specifickymi poruchami cho-
vani Na Zlichové v Praze 5, ktera zatadila vyuku socidlnich dovednosti
do svého Skolniho vzdélavaciho planu. Vyuka a adaptace programu byla
realizovana v ramci projektu EU, podporovaného z Evropskych struktural-
nich fondd, registrovaného pod ¢islem CZ.04.3.07/3.1.01.1/0061. Projekt
nesl nazev Nacvik socidlnich dovednosti u déti s SPCH s dopadem na
profesni orientaci. Program PATHS, v Ceské verzi zvany CESTY, je im-
plementovan a modifikovan na naSe podminky jiz od roku 2005. V soucasné
dob¢ probihd vyuka pfedmétu socialni dovednosti v rozsahu jendé hodina
tydné.

Vyuka emoc¢nich a socidlnich dovednosti podle projektu PATHS

PATHS je zkratkou slovniho spojeni ,,promoting alternative thinking strate-
gies* (rozvoj alternativnich mySlenkovych pochodl). Projekt je vysledkem
usili velkého mnozstvi lidi, ktefi na ném spolupracovali po dobu 12 let. Po-
dilelo se na ném mnoho profesionalu z fad pedagogt, Skolnich psychologd,
konzultantl, psychoterapeutli, antropologli atd. Pivodné byl uréen pro zaky
se sluchovym postizenim. Lze jej vSak aplikovat u vSech déti, véetné déti
s ADHD/ADD.
PATHS je program, ktery vede ucitel. Slouzi ke zjednoduSeni rozvoje se-
bekontroly, pozitivni sebeucty, citového a emociondlniho uvédoméni
a schopnosti feSeni mezilidskych problémii. PATHS je sestaven tak, ze mu-
Ze byt vyuzit u riznych skupin déti. Sklada se ze studijniho planu a metodi-
ky pro pedagogy. Metodika je nezbytnou pomickou pro spravnou imple-
mentaci a pouziti PATHS ve vyuce. JelikoZ maji déti s ADHD/ADD ¢asto
problémy se sebekontrolou, dostatkem sebelcty, citovym porozuménim,
feSenim socidlnich probléml a se vztahy s ostatnimi, tento socidlné-
emocionalné-kognitivni program piedstavuje vhodny zpusob, jak tyto oblas-
ti ovlivnit. V oblasti socialniho a emocionalniho rozvoje se PATHS vénuje
nasledujicim cilim:

e zvySeni sebekontroly;

e podpora sebetcty, sebevédomi, schopnosti chvalit a byt pochvalen;

e pochopeni vlastnich emoci a pouziti adekvatni slovni zasoby k jejich

vyjadieni;

e zlepSeni schopnosti rozeznat a interpretovat rozdily v pocitech, cho-
vani, ujasnéni si pohledu na sebe a ostatni;
vedeni k zodpovédnosti za své chovani;
rozpoznani a porozumeéni, jak chovani jednotlivce ovliviiuje ostatni;
podpora a rozvoj kreativity;
logické postupy pfti feseni problémt;
osvojeni kroki k feSeni socialnich problémi, které mohou vést
K prevenci ¢i vyfeseni problému a konfliktd v kazdodennim zivote.
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Program Ize vyuzit k vyuce socidlnich dovednosti u déti od 2. roc¢niku
Vv béznych zakladnich Skolach a v zakladnich skolach praktickych nebo za-
kladnich Skolach specidlnich od 3. ro¢niku. Program déle najde Siroké
uplatnéni u déti pochéazejicich z multikulturniho prostiedi, se specifickymi
poruchami chovani a uceni, u déti s poruchami chovani vztahujicimi
se k porucham sebekontroly, impulzivity, agresivity a dalSich.

Zakladem studijniho planu PATHS je teoreticky model rozvoje zvany
ABCD (affective — behavioral — cognitive — dynamic). Podle tohoto ¢tyifa-
zového modelu jsou vSichni jedinci schopni plné€ vyuzit svého potencialu
ve vychové a vzdélavani, jestlize je rozvoj jejich aktudlnich rozumovych
ptedpokladii orientovdn na emoce kazdého z nich, na vyuziti komplexu ko-
gnitivnich procesl a na ovliviiovani chovani. Jinymi slovy, dilezity je zpt-
sob, jakym dit¢ beéhem détstvi ziskdvd emociondlni, kognitivni, jazykové
a mravni zkuSenosti, jelikoz vSe ovliviiuje jeho vlastnosti, intelekt a socialni
rozvoj. Kvalita prostiedi, ve kterém dité¢ vyrusta, hraje velkou roli v tom,
jakou formou dité tyto zkuSenosti ziskava. Rodi¢e a pedagogové sehravaji
velmi dilezitou roli v optimalnim rozvoji ditéte. ABCD model akcentuje
potiebu kazdého jedince plné porozumét svému chovani v souvislosti s tim,
jak se chovaji ostatni lidé.

Studijni plan PATHS je zamérfen na ¢tyri oblasti:

Ochota a sebekontrola (1 dil) — tato ¢ast je orientovana na projev ochoty
ana prvotni rozvoj sebekontroly. Je volitelnd a vhodna pfevdzné pro déti
v matefskych Skolach, nebo pro déti, které maji jazykové ¢i kognitivni
opozdéni, ptipadn€ zdvazné emociondlni potiZze a problémy s ovladanim
svého chovani v pribéhu prvnich rocnikl zékladni Skoly (1. az 3. tfida).

Pocity a vztahy (3 dily) — tato ¢ast se zaméfuje na vyucovani emocionalni-
ho a mezilidského porozuméni, pfi¢emz rtiznd emocionalni stadia jsou sefa-
zena podle vyvojové hierarchie od vyuky zdkladnich emoci (Stastny, smut-
ny, naStvany atd.) ke komplexné&jSim emociondlnim staviim (zarlivost, vina,
pycha atd.). Déti se u¢i porozumét vlastnim pocitiim 1 pocitim ostatnich.
Cilem je také zprostiedkovat vztah mezi pocity a chovanim. Zatimco prozi-
vat vSechny pocity je spravné a ptirozené, pro vSechny projevy chovani to
neplati. Dé&ti se uci popisovat své pocity a uvédomovat si, jak se promitaji
do jejich chovani. Osvojeni této dovednosti je dulezitym pfedpokladem pro
rozvoj schopnosti sebekontroly, aktivniho uvédomeéni si problému a jeho
feSeni.

ReSeni problému (1 dil) — v této &asti se déti naudi jednotlivym krokéim
pti feseni problému. Integruji dovednosti, které se naucily v predeslych eta-
pach a které jsou pfedpokladem k rozvoji kompetentniho feSeni kazdoden-
nich problémt. Dlraz je kladen na formulovani pozitivnich cilt, vytvafeni
plant a jejich ovefovani. Déti jsou vedeny k hledani alternativnich feSeni
a hodnoceni jejich Gi¢innosti.

Oblasti PATHS



74

Moznosti intervence u osob se specifickymi poruchami chovani 1

Metoda instrumentalniho
obohaceni

Dopliikové lekce (1 dil) — tato ¢ast rozSifuje pojmy obsazené v predeslych
castech PATHS. Jedna se o 5 samostatnych podoblasti: skupinové feseni
problému, sebekontrola (zopakovani a rozsifeni), pratelstvi a vztahy mezi
spoluzéky, opakovani strategie feSeni problému, moralni rozvoj.

Pro zajemce

Na tomto misté bychom radi pfedstavili jiny terapeuticky program nazvany
,,8 krokd k lepSimu chovani®, jehoz autorem je Russell Barkley. Program
je urCen pro déti od 2 do 13 let a slouzi ke stimulaci rodinného prostiedi.
Jedna se o 8 na sebe navazujicich kroki. Pfi realizaci programu je nutné do-
drzet posloupnost jednotlivych fazi a postupovat k dalSimu kroku az po na-
prostém zvladnuti predchoziho (voln¢ dle Goetze, 2009):

1. naucte se vénovat ditéti pozitivni pozornost;
vénujte ditéti pozornost a vyuzijte ji pro ziskani jeho spoluprace;
déavejte ucinngjsi pokyny a ptikazy;
ucte dité neprerusovat vasi praci;
zalozte doméci betonovy systém nebo bodovy systém;
naucte se trestat nevhodné chovani zplisobem, ktery dit¢ motivuje
ke zméné;
pouzijte pauzu (time-out);
naucte se dit¢ zvladat na verejnych mistech.

ok wm

o N

3.4.2 Implementace metody instrumentalniho obohaceni
Reuvena Feuersteina do vyuky zakii s SPCH

Metoda instrumentalniho obohaceni Reuvena Feuersteina je zamétena
na rozvoj myslenkovych operaci a kognitivnich dovednosti, pficemz pracuje
S premisou, Ze intelekt neni neménna vlastnost, naopak, ze se d4 neustale
rozvijet a posilovat aplikaci vhodnych technik. Kromé toho, Ze metoda posi-
luje kognitivni schopnosti, sekundarné jsou rozvijeny socialni dovednosti
zaku.

Zatazenim programu do vyuky jsou napliiovany tyto cile:

e osvojeni dovednosti organizovat poznatky a myslenky;

e rozvoj komunika¢nich dovednosti, zejména schopnosti piesné¢ for-
mulovat své myslenky;

e kooperace ve skupiné ve smyslu hlavniho hesla metody: ,,Dejte mi
chvilku... ja si to rozmyslim.*;

e zamérnd prace s chybou jako fenoménem, ktery je pfirozenou sou-
¢asti vyucovaciho procesu;

e podpora redlné¢ho sebehodnoceni.

Jako velmi efektivni se v tomto ohledu jevi aplikace prvki strukturovaného
vyucovani. Metoda instrumentalniho obohaceni cilen¢ pracuje se strukturo-
vanim okolniho svéta, ¢imz zaky nenasilnou formou vede k uvédomovani
si vyhodnosti strukturovani osobnich véci, potazmo Zivota. Metoda instru-
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wevr

ukoli. Aplikace metody vede k obohaceni mysleni a poznavani. Pro zaky
se specifickymi poruchami chovani je velmi dulezité, aby se naucili oriento-
vat ve velkém mnozstvi informaci, které jsou pro né¢ mnohdy velmi nesro-
zumitelné. Nutnosti je proto postupné uceni a rozvijeni kritického mysleni.
Chceme-li, aby zaci v dal$im zivoté uspéli, je tieba poskytnout jim strategie
vedouci k orientaci nejen ve vlastnim zivoté, ale také ve svéte, ktery je ob-

klopuje.

Priklad

Feuersteinova metoda instrumentalniho obohaceni je experimentalné ovéro-
vana a pouzivana na celém svété jiz vice nez 50 let. V Ceské republice
sesni pracuje pievazn¢ v PPP nebo SPC. Piinos metody spatifujeme
V osobnostnim rozvoji zakd, dale ve stimulaci kognitivnich funkei a elimi-
naci pfipadnych deficiti. Pfinosem je aplikace zprostiedkovaného uceni,
ve kterém je ucitel medidtorem mezi Zdkem a tUkolem. Zika vede
k védomému vytvafeni strategii pro feseni ukoli. S metodou mohou praco-
vat pedagogové, kteti prosli odpovidajicimi kurzy. Je nespornou vyhodou,
ze kurzy jsou vedeny formou vycviku. Ucitelé tak projdou stejnou cestou,
kterou potom provadéji zéky. Zazivaji pocity, které pak sleduji u svych za-
ki, a jsou tak lépe pfipraveni na né reagovat. V neposledni fad¢ jsou pro
zaky vzorem motivujicim k dalsi praci.

Pro zajemce

Zprostredkované uceni vychazi ze skuteCnosti, ze déti jsou schopny ucit
se v situacich, ve kterych jsou vystaveny pusobeni urcitého podnétu. Dulezi-
tou roli v tomto procesu hraje zprostiedkovatel (pedagog, rodic), ktery dava
novou informaci do patficnych souvislosti. Zprostiedkovatel ovlivituje
i kvalitu, frekvenci a intenzitu podnétd. Dale zprostiedkovava vztahy mezi
podnéty, které interpretuje adekvatné tak, aby dit€ motivoval k objevovani
vztahl a souvislosti mezi ptisobicimi podnéty a informacemi. Tim vS§im do-
stava proces edukace kvalitativné vyssi rozmér. Vice informaci o dané pro-
blematice naleznete napt. v publikaci Programy pro rozvoj mysleni deti
S odchylkami vyvoje (Leeber, 2006).

Shrnuti

V této kapitole jsme vam zprostiedkovali nahled do problematiky intervence
u zakt se specifickymi poruchami chovani. Sezndmili jste
se s charakteristikou specializované zakladni Skoly pro zaky s SPCH a zis-
kali pfehled o programu zaméfeném na rozvoj socialnich dovednosti.
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Kontrolni otazky a tikoly

Popiste projevy zéka se specifickou poruchou chovani ve skole.
Uved’te rozdil mezi podminkami vzdélavani v bézné zakladni Skole
a ve Skole pro zaky se specifickymi poruchami chovani.

Uved'te zékladni doporuceni pro praci se zaky se specifickymi poru-
chami chovani.

Jaké jsou hlavni cile programu rozvoje socidlnich dovednosti
PATHS?

Pojmy k zapamatovani

intervenéni program rozvoje socidlnich dovednosti
metoda instrumentalniho obohaceni

program PATHS (CESTY)

strukturované vyucovani

symptomatologie specifickych poruch chovani
zkusenost zprosttedkovaného uceni
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Pruvodce studiem

Prostudovali jste kapitolu vénovanou moznostem $kolské intervence a pod-
pory zaka se specifickymi poruchami chovani. Doufame, ze jste ziskali
praktické informace, které vyuzijete pti vlastnim pedagogickém piisobeni.
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4 Moznosti intervence u déti
se specifickymi poruchami
chovani, poruchami chovani
a u jejich blizkych v podminkach
neSkolskych instituci

Cile

vvvvv

tervencnich moznosti neSkolskych instituci ve sledované oblasti specialni
pedagogiky. Text si klade za cil priblizit ¢tenafi predev$im problematiku
intervence Vv zafizenich socialné-pravni ochrany déti, socialnich sluzeb,
ve zdravotnickych zafizenich a volno¢asovych organizacich.

Po prostudovani kapitoly byste méli byt schopni:

popsat intervenéni moznosti jednotlivych instituci;

popsat fungovani a metody prace jednotlivych instituci;

popsat proces poskytovani sluzeb v jednotlivych institucich;
orientovat se v podpirnych sitich sledovanych instituci;

definovat moZnosti spoluprace jednotlivych instituci v rdmci inter-
venénich aktivit.

Pruvodce studiem

V kapitole, kterou praveé zacinate studovat, se sezndmite s neSkolsky-
mi institucemi, jejichz klienty a uzivateli jsou déti se specifickymi poru-
chami chovani, poruchami chovani a jejich blizci. Déale budeme sledovat
moznosti konkrétnich aktivit realizovanych v té€chto institucich.

Jesté predtim nez, se zamétime na jednotlivd zafizeni a metody prace, vy-
mezime zakladni ¢initele sledované problematiky. Témi jsou dité, jeho rodi-
na a instituce, kterd tomuto systému pomaha. Nasledn¢ se budeme zabyvat
socialné-pravni ochranou déti. Tento institut ma za ukol pomaéhat a interve-
novat Vv rodinach, u kterych je riziko ohroZeni ditéte socidlnépatologickymi

jevy.

DalS§imi institucemi, které budou popsany, jsou ty, jeZ poskytuji ohroZzenym
détem a jejich blizkym socialni sluzby. Nezapomindme ani na volno¢asové
organizace, jejich dilezitost shleddvame pfevazné v prevenci rozvoje nega-
tivnich jevi.
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Deti

Rodice

Organizace

V piipadech, kdy béZzna pomoc a poradenstvi nestaci, je dilezité kontaktovat
odborniky z oblasti psychologie a psychiatrie. Témto oddélenim vénujeme
také prislusnou ¢ast textu. Nezapominame ani na dtlezitost spoluprace jed-
notlivych organizaci.

4.1 Uvedeni do problematiky: dité, rodina, instituce

Dité a mladistvy

Dité je ¢loveék v prvnim obdobi svého zivota. Détstvi a dospivani je charak-
terizovano v tzv. vyvojovych obdobich (novorozenec, kojenec, batole, pied-
Skolni vék, mladsi Skolni vék, puberta a adolescence).

V legislativé operujeme s vékem ditéte, pouzivaji se vymezeni vychazejici
z definice zletilosti, nebo konkrétni vékové vymezeni, napiiklad nezletily,
nezletila osoba, mladistvy, osoba mladsi 18 let, osoba mladsi 15 let atd.
Rodina

Rodina byva v obecné rovingé chapana jako skupina osob navzajem spjatych
pokrevnimi svazky, manzelstvim nebo adopci, jejiz dospéli ¢lenové jsou
odpovédni za vychovu déti.

Zakladni rodinu tvofi muz a zena a jejich déti, zatimco rozsifena rodina za-
hrnuje i prarodice, tety, stryce atd.). Rodina ma funkci reprodukéni, social-
né-ekonomickou, kulturné- vychovné, socialné-psychologickou a emocio-
nalni. Legislativné je rodina vymezena zakonem o roding (¢. 94/1963 Sb.).
Podle Végnerové (2004) je rodina dilezitym Cinitelem. Rodice totiz inter-
pretuji a prozivaji potize svého ditéte. Na postojich, hodnotach a nazorech
rodici n€kdy zavisi vznik a rozvoj potizi, rodina je vSak dtlezité i pii jejich
naprave.

Instituce

Termin instituce (pochazi z lat. i nstituere, tzn. ustanovit, zfidit) znamena
obecn¢ praktikovany, schvalovany a piedavany zpisob jednani a vztahi.
Pisobi jednak jako mechanismus socidlni kontroly a udrzovani socialniho
fadu,jednak jako vzor jednani, ktery ulehcuje zivot a usnadiiuje spolupraci.
V jinych védach a v bézné praxi se institucemi Casto mini takéorganizace,
tzn. utvary s jasnou hranici, ¢lenstvim, vnitini délbou ¢innosti atd.

V ramci této kapitoly chapeme instituci jako organizaci, ktera svymi pora-
denskymi, intervencnimi a terapeutickymi ndstroji pomaha obnovit fungo-
vani systému rodiny nebo jednotlivce.


http://cs.wikipedia.org/wiki/Zletilost
http://cs.wikipedia.org/w/index.php?title=Nezletil%C3%BD&action=edit&redlink=1
http://cs.wikipedia.org/wiki/Mladistv%C3%BD
http://cs.wikipedia.org/wiki/Man%C5%BEelstv%C3%AD
http://cs.wikipedia.org/wiki/Adopce
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4.2 Socialné-pravni ochrana déti

Socialné-pravni ochranou déti se podle zadkona rozumi zejména:
e ochrana prava ditéte na ptiznivy vyvoj a fadnou vychovu;
e ochrana opravnénych zajmu ditéte, véetné¢ ochrany jeho jméni;
e pilisobeni smétujici k obnoveni naruSenych funkci rodiny.

S pracovniky institutu socidlné-pravni ochrany se setkavaji nejcastéji déti,
které maji nafizenu ustavni vychovu, nebo ulozenu ochrannou vychovu, da-
le déti, které stale bydli s rodici, ale u jejichz vychovy je riziko ohrozeni ne-
bo naruseni. Jedna se o jedince ze znevyhodnéného prostiedi s rizikem za-
nedbavani, se zvysenym rizikem poruch chovani a v neposledni fad¢ ty, kte-
i1 byli svéfeni do péce jiné fyzické osoby.

Socidlné-pravni ochranu déti zajist'uji podle zakona organy socialné-pravni
ochrany, jimiZ jsou krom¢ MPSV CR a Utadu pro mezinirodn& pravni
ochranu déti také:

e krajské utady;

e obecni tfady obci s rozsifenou plisobnosti;

e obecni tGrady.

Socialné-pravni ochranu dale zajistuji:

e obce v samostatné plisobnosti;

e kraje v samostatné plisobnosti;

e komise pro socialné-pravni ochranu déti;

e dalsi pravnické a fyzické osoby, jsou-li vykonem socialné-pravni

ochrany povéteny, (dale jen povétend osoba).

Socialn&-pravni ochrana déti se bezplatné poskytuje nezletilym, avSak s vy-
jimkou pobytu ditéte ve vychovné-rekrea¢nim tabote, pobytu v zafizeni pro
déti vyzadujici okamzZitou pomoc a spravy jméni ditcte.

Organ socialné-pravni ochrany déti (dale jen OSPOD) je statnim orga-
nem, ktery je od roku 2003 soucasti obecnich Gfadi s rozsifenou ptisobnosti.
Zabezpeluje socialné-pravni ochranu déti. Ustfedni pravni normou, kterou
se OSPOD fidi, je zdkon o socidlné-pravni ochrané déti (zdkon €. 359/1999
Sbh.)

Obce a kraje mohou zfizovat zatizeni socialné-pravni ochrany, kterymi jsou:
e zafizeni odborného poradenstvi pro péci o déti;
e zafizeni socidlné-vychovné Cinnosti;
e zafizeni pro déti vyzadujici okamZitou pomoc.

Socialni pracovnik

Ochrana ditéte
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Vztahy

Krizovd situace

Zanedbavané dité

Predbezné opatient

Zarizeni odborného poradenstvi pro péci o déti

Toto zafizeni poskytuje dle zdkona zejména doporuceni zaméiena na feSeni
vzajemnych vztahii rodicu a jejich déti a na péci rodict o déti zdravotné po-
stizené. V ramci odborného poradenstvi se poskytuji nebo zprostiedkovavaji
rodi¢iim nebo jinym osobam odpovédnym za vychovu déti rady ve vécech
vychovy a vyzivy déti a v dalSich otazkach tykajicich se jejich rodinnych,
socidlnich a mezigeneracnich problémii. Zatrizeni odborného poradenstvi pro
péci o déti mohou poskytovat nebo zprostiedkovavat také poradenstvi pro
fyzické osoby vhodné stat se osvojiteli nebo péstouny.

Zarizeni socialné-vychovné ¢innosti

Zatizeni dle zdkona nabizi programy pro rozvijeni socidlnich dovednosti,
vychovnych ¢innosti a vyuziti volného ¢asu. V praxi se asto jednd o rtizné
z4jmové ¢i sportovni krouzky. Vyjimkou nejsou ani expresivnéterapeutické
aktivity nebo zooterapie (napt. dramaterapie, muzikoterapie, cannisterapie).

Zatizeni pro déti vyZadujici okamZitou pomoc

Dle zékona poskytuje ochranu a pomoc ditéti, které se ocitlo bez jakékoliv
péce, nebo u kterého jsou jeho Zivot nebo pifiznivy vyvoj vazné ohroZeny,
jde-li o dité télesné

nebo dusevné tyrané ¢i zneuzivané, anebo o dité, které se ocitlo v prostiedi
nebo situaci, kdy jsou zdvaznym zpisobem ohrozena jeho zékladni prava.
Pomoc takovému ditéti spoc€iva v uspokojovani zakladnich Zivotnich potieb,
vCetné ubytovani, a v zajisténi Iékarske, psychologické a dalsi nutné péce.

Podle zakona déle rozliSujeme dalsi zatizeni jako:
e vychovné-rekreacni tdbory pro déti;
e zafizeni pro vykon péstounské péce.

Zminény organ ma za kol dohled nad détmi, které jsou v ohrozeni. Tento
dohled muze byt uskutecniovan piimo v rodinach. V piipadech, kdy je vy-
chova ditéte naruSena nebo ohroZena, podéa ptisluSny organ navrh na tzv.
pfedbézné opatieni, kterym piislusny soud umisti dit€¢ mimo rodinu. Jedinec
je pak pod stdlym dohledem OSPOD, a to bud’ v zafizeni socidlné- pravni
ochrany déti, nebo v diagnostickém ustavu.

Jiz pred zahajenim fizeni muze piedseda senatu nafidit predbézné opatfeni
(§ 74 prvniho odstavce zakona ¢. 99/1963 Sb.), a to v piipad¢, Ze se nezletilé
dit¢ ocitne bez jakékoliv péce, nebo jsou-li jeho zivot ¢i piiznivy vyvoj
vazné ohrozeny nebo naruSeny. PredbéZnym opatienim se rozumi umisténi
ditéte do vhodného prosttedi, jako je vychovné prostiedi u osoby nebo zafi-
zeni zpusobilého zajistit nezletilému fadnou péci s ohledem na jeho fyzicky
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a duSevni stav. Pfredbézné opatieni navrhuje obec S rozsifenou ptisobnosti,
ktera vykonava funkci organu socidlné-pravni ochrany déti. Usneseni o na-
fizeni predbézného opatieni je ucastnikiim doporuceno az pii provedeni jeho
vykonu.

Predbézné opatieni trva po dobu jednoho mésice od jeho vykonatelnosti.
Pokud pominou diivody pro predbézné opatieni, predseda senatu nafizeni
Zrusi.

Socidlné-pravni ochrana déti v nestatnim zarizeni

V této kapitole povazujeme za dilezité poukézat na realizaci socidlné-pravni
ochrany déti v prostfedi zafizeni nestatni organizace — Fondu ohroZenych
déti, ktera je povétena

Ministerstvem prace a socialnich véci CR k vykonu socialné-pravni ochrany
déti v rozsahu:

e vyhledavani déti, na které se socialné-pravni ochrana zamétuje;

e pomoc rodi¢um pii feSeni vychovnych nebo jinych problému souvi-
sejicich s péci o dité;

e v ramci poradenské ¢innosti potadani pfednasek a kurzii zamétenych
na feSeni vychovnych, socidlnich a jinych problémul souvisejicich
S péci o dit¢ a jeho vychovou;

e (innost zamé&fena na ochranu déti pred Skodlivymi vlivy a pfedcha-
zeni jejich vzniku;

e zfizovani a provoz zafizeni pro déti vyzadujici okamZitou pomoc;

e zajiStovani pfipravy fyzickych osob vhodnych stat se osvojiteli nebo
péstouny k pfijeti ditéte do rodiny, kterou jinak zajiStuje okresni
urad;

e navrhovani fyzickych osob vhodnych stat se péstouny v zafizeni pro
vykon péstounské péce okresnimu ufadu;

e vyhledavani fyzickych osob vhodnych stat se osvojiteli nebo péstou-
ny a jejich oznamovani okresnimu tfadu.

Pro zajemce

Cinnost Fondu ohrozenych déti vyvolava v odbornych i laickych kruzich
fadu diskusi. Zkuste vyhledat nazory ze strany odpiirct 1 obhdjcti ¢innosti
Fondu a utvofit si vlastni ptedstavu.

Priklad

Klokanek je projekt Fondu ohrozenych déti, jehoZ cilem je nabidnout détem
namisto Ustavni vychovy piechodnou rodinnou péci na dobu, po kterou
se nemohou vratit zpét do své rodiny, nebo dokud pro né€ neni nalezena trva-
14 ndhradni rodinnd péce (osvojeni, pestounska péce, sveéteni do vychovy
tieti osoby).

N
AN
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Dite v krizi

Socialni sluzba

Poradny

Klokanky maji povéieni Ministerstva prace a socialnich véci CR jako zafi-
zeni pro déti vyzadujici okamzitou pomoc, proto mohou déti ptijimat na za-
klad¢ zadosti rodict, soudniho rozhodnuti (pfedbézné opatieni nebo rozsu-
dek), zadosti organu socialné-pravni ochrany déti i na zaklad¢ zadosti sa-
motného ditéte ¢i osoby, ktera malé dité nalezne opusténé nebo v jiné krizo-
vé situaci. V téchto piipadech mohou déti v Klokanku zustat i proti vili
rodi¢ii az do doby, nez soud rozhodne o piedbézném opatieni. VéEtSina piija-
tych déti ma stejnou anamnézu jako déti pfijimané do ustavni vychovy —
zanedbavani, domaci nasili, neschopnost zajistit fddnou péci, tyrani, zneuzi-
vani, bytové diivody a nékdy i hospitalizace osamélého rodice ¢i svéieni
ditéte za ucelem zajisténi nahradni rodinné péce.

Pro zajemce

Srovnejte dvé obdobna zafizeni se stejnym poslanim. Prvnim z nich je Klo-
kanek v Brn¢ (http://www.klokanekbrno.cz/) a druhym Zafizeni pro déti vy-
zadujici okamzitou pomoc Stiediska socialni prevence v Olomouci
(http://ssp-ol.cz/?page_id=134).

4.3 Socialni sluZzby pro déti se specifickymi poruchami
chovani, poruchami chovani a jejich blizké

Pro sledovanou cilovou skupinu existuje fada zatizeni, ktera realizuji social-
ni sluzby. Jedna se o nasledujici:

Odborné socialni poradenstvi

Odborné socidlni poradenstvi je podle zdkona o socidlnich sluzbach posky-
tovano se zaméfenim na potieby jednotlivych okruhii socidlnich skupin
osob v ob¢anskych poradnach, manzelskych a rodinnych poradnach, porad-
nach pro seniory, poradnach pro osoby se zdravotnim postizenim, porad-
nach pro obéti trestnych ¢inlt a domaciho nasili; zahrnuje téZ socialni praci s
osobami, jejichz zplisob Zivota mtize vést ke konfliktu se spole¢nosti.

Sluzba podle zakona obsahuje tyto zdkladni ¢innosti:
e zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim;
e sociadlnéterapeutické Cinnosti;
e pomoc pfi uplatiovani prav, opravnénych z4jml a pii obstardvani
osobnich zaleZitosti.

Pro ucely této kapitoly se zaméfime na takova zafizeni, ktera vykonavaji
odborné socialni
poradenstvi pro nami sledovanou cilovou skupinu. Jednotliva zafizeni nabi-
zeji nejCastéji poradenstvi v nasledujicich okruzich:
e poradenstvi v porozuméni pii¢inam a projevim rizikového chovani
ditéte;
e poradenstvi ohledné problémt v roding¢;
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e poradenstvi pii vyukovych a vychovnych obtizich;

e poradenstvi ve zvladani naro¢nych zivotnich situaci;
e kariérové poradenstvi;

¢ individualni poradenstvi dle zakéazky klienta;

e rodinn4 mediace.

Priklad

Do poradny ptichazeji rodiCe, jejichz Sestnactilety syn zneuziva marihuanu
a nerespektuje zadna pravidla. Navic jim ukradl n¢jaké penize a hrozi mu
vyloucCeni ze stiedni Skoly. RodiCe si se vzniklou situaci nevédi rady.
Po Gvodni schlizce s odbornym pracovnikem jsou ujedndna nasledna setkéni
1 za pfitomnosti syna. Vysledkem je dohoda o vzajemném souZiti syna a ro-
di¢d. Dohoda respektuje jak vyvojové potieby syna, tak potieby rodict.

Nizkoprahova zarizeni pro déti a mladez

Tato zatizeni poskytuji ambulantni, poptipadé terénni sluzby détem ve véku
od 6 do 26 let ohroZenym spolecensky nezadoucimi jevy. Cilem sluzby je
podle piislusné legislativy zlepsit kvalitu jejich Zivota pfedchdzenim nebo
snizenim socidlnich a zdravotnich rizik souvisejicich se zplsobem jejich
zivota. Dale umoznit détem Iépe se orientovat v socidlnim prostiedi a vytva-
fet podminky k feSeni nepfiznivé socialni situace. Sluzba miiZe byt osobam
poskytovdna anonymng.

Sluzba podle zakona zajist'uje tyto zakladni Cinnosti:

vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti;

zprosttedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim;
socidlnéterapeutické Cinnosti;

pomoc pii uplathovani prav, opravnénych z4jmil a pii obstaravani
osobnich zaleZitosti.

Metody realizace této sluzby jsou naptiklad: nabidka volnocasovych aktivit,
primarni prevence, doucovani, vzdélavaci aktivity, kontaktni prace, situacni
intervence, informacni servis, skupinova prace, prace s blizkymi osobami.

Socialnéaktivizacni sluzby pro rodiny s détmi

Dle znéni zakona se jedna o terénni, poptipadé ambulantni sluzby, poskyto-
vané rodin€ s ditétem, u n¢hoz je vyvoj ohrozen v disledku dopadt dlouho-
dob¢ krizové socidlni situace, kterou rodice sami bez pomoci nedokazi pte-
konat, a u néhoz existuji dalsi rizika ohrozeni vyvoje.

Sluzba zajiSt'uje tyto zakladni ¢innosti:
e vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti;
e zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim;
e socidlnéterapeutické Cinnosti;
e pomoc pfi uplatiovani prav, opravnénych z4jma a pfi obstaravani
osobnich zaleZitosti.

Nizky prah

Rodina
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Linka divery

Priklad

Charakteristika poskytované sluzby organizace P-centrum Olomouc:
Vychovné, vzdélavaci a aktiviza¢ni Cinnosti a socialnéterapeutické ¢in-
nosti jsou realizovany prostiednictvim:
e individudlniho preventivniho programu P&t P, ktery je zalozen
na spolupraci ditéte a dobrovolnika;
e skupinovych tematickych aktivit pro déti (jedna se o strukturované
aktivity, které jsou realizovany v uzaviené skupin¢ détskych klien-
th).

Zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim:
e pro déti jsou poradany rizné zajmové a volnocasové aktivity — diva-
dlo, ZOO, klubové aktivity, kulturni aktivity, vystavy apod.

Poradenstvi:
e P-centrum poskytuje poradenstvi individudlni i pro celou rodinu,
které je nejCastéji zaméefeno na vychovné a vzdélavaci potize déti.

Charakteristika uzivatele sluzby: rodiny s détmi ve véku 6—15 let s nizkou
schopnosti sebekorekce, s poruchami pozornosti, zvySenym psychomotoric-
kym neklidem, naruSenym sebevédomim, se syndromem ADHD apod.
U vétSiny téchto déti se projevuje problémové chovani, a to jak ve vztahu
k roding, tak i ke skole, potazmo vrstevniktim.

Zavizeni pro krizovou pomoc

Krizova pomoc je dle litery zakona o socidlnich sluzbach chépana jako te-
rénni, ambulantni nebo pobytova sluzba poskytovana na prechodnou dobu
osobam, které se nachéazeji v situaci ohrozeni zdravi nebo zivota a doCasné
nemohou fesit svoji neptiznivou socidlni situaci vlastnimi silami.

Sluzba zajist'uje tyto zékladni Cinnosti:
e poskytnuti ubytovani;
e poskytnuti stravy nebo pomoc pii zajisténi stravy;
e sociadlnéterapeutické Cinnosti;
e pomoc pfi uplatihovani prav, opravnénych z4jml a pii obstardvani
osobnich zaleZitosti.

Telefonicka krizova pomoc

Sluzba telefonické krizové pomoci je terénni sluzba poskytovana na pre-
chodnou dobu osobam, které se nachézeji v situaci ohrozeni zdravi ¢i zivo-
ta, nebo v jiné obtizné Zivotni situaci, kterou piechodné¢ nemohou fesit
vlastnimi silami.
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Sluzba obsahuje tyto zakladni ¢innosti:
e telefonickou krizovou pomoc,
e pomoc pfi uplatiiovani prav, opravnénych z4jmul a pfi obstaravani
osobnich zalezitosti.

Sluzba je realizovana prostfednictvim linek bezpeci, linkdch duvéry, linek
psychologické pomoci atd. Vyhodou sluzby je jeji anonymita, nevyhodou
Casova omezenost intervence. Na linky divéry se obraceji jak déti, tak jejich
rodice.

Priklad

Graf: Divody dovoléani se na Linku bezpeci v roce 2009

Shrnuti

Predchozi text mél za ukol popsat socialni sluzby ur¢ené pro sledovanou
cilovou skupinu. Zatizeni poskytujici nékterou ze zminénych socialnich slu-
zeb jsou zfizovana krajskymi tfady nebo neziskovymi organizacemi. Zafi-
zeni poskytujici tyto sluzby by méla respektovat komunitni plan obce nebo
kraje. Casté jsou také piipady, kdy jsou zafizeni propojena, a poskytuji vét-
Sinu zminénych aktivit ,,pod jednou stfechou®.

Pro zajemce

Komunitni planovani

Komunitni planovéani je metoda, prostfednictvim niZ planujeme rozvoj slu-
zeb na daném tzemi pro urcité skupiny znevyhodnénych osob v urcitém ca-
se. Webové stranky komunitniho planovani
(www.komunitniplanovani.com) uvadéji, Ze se jej ucastni uzivatelé, posky-
tovatelé sluzeb a zadavatelé. Rizeni procestl je tudiZ zavislé na jejich spolu-
praci a uméni shody. Metoda je inovativni tim, Ze integruje manazersky pii-
stup zkomeréni sféry spolu s psychologickymi, sociologickymi
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Konicky a sporty

a psychoterapeutickymi piistupy, které¢ se vyuzivaji v socialnich sluzbach,
a je funk¢ni pouze pfi propojeni obou pristupii .

4.4 Volnocasové organizace

Praktické zkuSenosti i odborna literatura se shoduji na tom, ze efektivni vy-
uziti volného ¢asu je u déti nejucinnéjsi formou primérni prevence negativ-
nich jevl. Hofbauer (2004, s. 95) hovoii o zdsadach volnocasovych sdruze-
ni, které jsou:

e dobrovolnost ucasti;

e riznorodost obsahového plisobeni;

e demokraticky ptistup pro kazdého;

e spoluucast.

Hofbauer (2004, s. 107) dale uvadi zakladni typy sdruzeni déti a mladeze,
napiiklad sdruzeni vSestranného obsahu se zdkladnim poslanim vychovy
k obcanstvi, sdruzeni zajmova, sdruzeni vefejné¢ prospésna, sdruzeni orien-
tovana nabozensky.

SdruZeni vSestranného obsahu se zakladnim poslanim vychovy
k ob¢anstvi

Zde je nejpocetnéjSim zastupitelem Junak, jehoz poslanim je plsobit mezi
détmi a mladymi lidmi, vést je k duchovni, mravni a télesné zdatnosti a pfi-
pravenosti plnit svoje povinnosti k bliznimu, spole¢nosti, vlasti a podporo-
vat pratelstvi mezi narody. Jestlize se podivame na toto sdruzeni z hlediska
spoluprace organizaci, najdeme zapojeni meésta, cirkve, Skoly, popt. dalSich
neziskovych organizaci. Spoluprace se odviji jak na irovni personalni, tak
na urovni finan¢ni.

SdruzZeni zajmova

Tato sdruzeni vychdzeji ze zajmu, tedy z individualni, relativné stalé ptipra-
venosti Clovéka zabyvat se predméty a aktivitami, které poklada za vy-
znamné. SdruZeni byvaji spjata s riznymi sporty, poznanim a ochranou pfi-
rody ¢i uméleckou tvofivosti.

SdruZeni verejné prospéSna

Zakladnim poslanim téchto sdruzeni je ptfekracovat hranici individualniho
z4jmu a pusobit ve prospéch dalsich lidi ¢i podporovat ochranu a zlepSeni
stavu pfirody. Ptikladem miiZze byt sdruzeni Maly princ, které plisobi mezi
détmi z détskych domovi. V ramci spoluprace se zde stietdva obcCanské
sdruzeni, obce a détské domovy.

SdruZeni orientovana nabozensky
I zde je pro zdarné fungovani nutnd kooperace cirkve, mésta, popt. dalSich
instituci.
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Priklad

Na indidnsky tabor, ktery porada kiestanské spolecenstvi, se piihlasilo
20 déti z okolnich vesnic. Nékteré z nich byly soucasti cirkevniho spolecen-
stvi, ostatni byly odjinud. Na taboie byl 1 Tonda ve v€ku ctrnécti let, ktery
pochézel ze socidlné slabsi rodiny. Prvni dny tabora bylo u Tondy zazname-
nano problémové chovani. Pokfikoval na divky. Rozhoupal lavku ptes feku
tak, ze spadla. Bral détem sladkosti. Programu se Gi¢astnil bez zajmu a moti-
vace. Po par dnech se zacal kamaradit se stejn¢ starym hochem, dlouhole-
tym tabornikem. Tento chlapec byl takovou inspiraci, ze se Tondovo chova-
ni zménilo a stal se nadSenym hracem her a pomocnikem mlad$im détem.
Po skonceni tdbora zacal Tonda organizovat skupinku mladSich, kterou vedl
a u€il riznym dovednostem.

Tento ptibeéh mé pozitivni konec. Tondova budoucnost mohla byt jina, kdy-
by namisto tabora jel na prazdniny za svou tetou na sidlisté¢ do velkého més-
ta.

45 Zdravotnicka zarizeni

Z oblasti zdravotnickych zafizeni bude s ohledem na nasi cilovou skupinu
dilezité popsat ¢innost psychologickych a psychiatrickych ambulanci a psy-
chiatrickych Iéceben.

V ptipadé, ze se u ditéte ukazi SirSi souvislosti problému a klasické postupy
poradenskych pracovist’ nejsou ucinné, nezbyva nez aplikace vhodné psy-
choterapie ¢i farmakoterapie v psychologickych ambulancich nebo na psy-
chiatrickych klinikach. Pravé psychofarmaka (psychostimulancia, stabiliza-
tory nalady) mohou sehrat v komplexni terapii téchto déti vyznamnou ulo-
hu. Léky totiz reguluji hladiny nékterych neurotransmiterti zodpovédnych
za pfipadnou nesoustiedénost ¢i hyperaktivitu. N&kdy se také nasazuji 1éky
tlumici jiné projevy, jako je napft. uzkost, agrese atd. Psychofarmaka ovSem
nejsou vSespasnd a vzdy se doporucuje jejich kombinace s psychoterapii.
Psychoterapii déti s poruchami chovani mizeme rozd¢€lit na individudlni,
rodinnou a skupinovou. Pro individualni terapii se ukazuje jako vhodna ko-
gnitivné-behavioralni psychoterapie. V oblasti prace s rodinou je to piede-
v§im systemicky piistup. Pro skupinovou terapii jsou vhodné eXpresivni te-
rapie, jako napfiklad arteterapie a dramaterapie. V idedlnich podminkach
je vhodna kombinace vSech tii ptistupt.

Podle Vagnerové (2004) je problematika psychickych poruch u déti a do-
spivajicich velice Siroka a rGznoroda. Patii sem potize, které se v détském
veéku zacinaji projevovat a v dospélosti mohou v néjaké formé pokracovat.
Jiné jsou pro dany vek typické. Podstatné je, ze dit€¢ neni zmenseninou do-
spélého. To je dilezité pfi rozhodovani, o jaky problém se jedna, a zvlaste
pfi volbé vhodné 1écby, krizové intervence ¢i terapie. Typickym piikladem
jsou deprese. Dospéli tyto stavy obvykle prozivaji jako smutek, pocity
prazdnoty, beznadgje, trpivaji poruchami spanku, né¢kdy nechutenstvim ne-

Farmakoterapie
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bo prejidanim. Malé déti predSkolniho véku vétSinou depresi vnimaji jako
ruzné télesné bolesti a snizenou chut’ k jidlu. Starsi déti mohou byt kromé
uzavienosti a smutku vice podrazdéné a ,,zlobi“. Pokud dité ¢i dospivajici
trpi nékterou duSevni poruchou, proziva krizi nebo ma potiZze spojené
se skolou, vyhledavame pomoc u détského specialisty, at’ uz v oboru psy-
chologie, nebo psychiatrie. Je tfeba pouzivat jiny pfistup, jiné lécebné po-
stupy, Casto 1 jiné léky, a mnohem vice nez u dospélych je pro uspésné
zvladnuti problému podstatné zapojeni celé rodiny.

Specifickou skupinu psychiatrickych pacienta tvoii déti a mladistvi se syn-
dromem zavislosti. Lécba probiha na odbornych odd€lenich jak detoxikac-
nich (napf. Nemocnice pod Petfinem), tak ambulantnich (napt. Prev-
Centrum), nebo komunitnich (napt. TK Karlov). Zajimavym projektem
je oddéleni diagnostického tstavu Dobfichovice s vychovné-lécebnym re-
zimem pro mladeZ ohroZenou drogovou zavislosti (Cesta Revnice).

Pro zajemce

Kontakty na zafizeni:

Nemocnice pod Petfinem. Détské detoxikacéni centrum:
http://www.nmskb.cz/ambulance/ambulance-detskeho-detoxikacniho-
centra/.

Prev-Centrum: http://www.prevcentrum.cz/CPMR/Default.aspx.
Terapeutickd  komunita Karlov:  http://www.sananim.cz/terapeuticka-
komunita-karlov-(tkk).html.

Cesta Revnice: http://www.dud.cz/cesta_revnice.html.

Priklad

Socidlni prace v détské psychiatrii (détskd psychiatrickd klinika a détska
psychiatrick ambulance, Praha-Motol).

Na détské psychiatrické klinice je soucasti tymu socialni pracovnice. Soci-
alni prace v tomto zafizeni je nezbytnou soucasti 1é€by a hraje vyznamnou
roli pfi feSeni neutéSené socidlni situace (napf. tyrané a zneuzivané déti, po-
ruchy chovani u déti se Spatnym socidlnim zdzemim v rodiné a nesprdvnym
vychovnym vedenim, $kolni fobie a $ikana, suicidalni chovani atd.). Cinnost
socidlni pracovnice na détské psychiatrické ambulanci je zaméfena na klien-
ty s duSevnim onemocnénim ohroZené socidlnim vyloucenim, na podporu
déti ve skole, na mediaci mezi ditétem, Skolou nebo zaméstnanim a rodinou
s cilem dosahnout zlepSeni funk¢nosti rodiny.

Klienty ambulance jsou i1 déti a mladistvi s vaznym duSevnim onemocné-
nim, které klade naroky na péci celé rodiny, jez pottebuje podporu, informa-
ce, provazeni, a dale i déti s tézkou mentalni retardaci nebo autismem,
U nichz je feSeni socialnich problémi nezbytnosti. Jsou zde v péci téz déti
tyrané, zneuzivané ¢i Sikanované. Ve veéku dospivani se setkavame se suici-
dalnim jednanim. Skolni fobie, $ikana, nedostate¢né socialni zazemi, ne-


http://www.nmskb.cz/ambulance/ambulance-detskeho-detoxikacniho-centra/
http://www.nmskb.cz/ambulance/ambulance-detskeho-detoxikacniho-centra/
http://www.prevcentrum.cz/CPMR/Default.aspx
http://www.sananim.cz/terapeuticka-komunita-karlov-(tkk).html
http://www.sananim.cz/terapeuticka-komunita-karlov-(tkk).html
http://www.dud.cz/cesta_revnice.html

Moznosti intervence u osob se specifickymi poruchami chovani 1

91

spravné vychovné vedeni a nartstajici poruchy chovani déti a mladeze vy-
zaduji soucinnost socialniho pracovnika s Gfady, soudy, Skolami a dalsimi
zafizenimi. Pouze medicinské feSeni by v téchto ptipadech nestacilo, situaci
by nefesilo, a v disledku by bylo neekonomické.

(Zdroj: http://www.fnmotol.cz/detska-psychiatricka-klinika-a-detska-
psychiatricka-ambulance.html?pracoviste=59.)

Pro zajemce

Sit’ psychiatrickych klinik a 1éceben je k nalezeni na webové adrese
http://www.pcp.If3.cuni.cz/sddz/kde_n.htm.

DalSim cennym internetovym zdrojem je adresa Centra duSevniho zdravi
Jesenik (http://cdzjesenik.cz/), kde ¢tenaf najde dalSi odkazy na zajimavé
terapeutické informace a metody prace.

4.6 Zavaziné poruchy chovani

Osoby se zdvaznymi poruchami chovéni, nékdy se v odborné literatuie pou-
ziva termin extrémni porucha chovani, jsou umistovany do detencnich usta-
vl nebo vézeni pro mladistvé.

Deten¢ni ustavy

Jedna se o zafizeni pro jedince zpravidla s psychiatrickou diagnézou, ktefi
jsou odsouzeni pro zvIast' zavazny trestny €in. Z vnéj$iho pohledu plni de-
tencni Ustav funkci véznice (tzn. znemoziuje utek). Zevnitt (tzn. z hlediska
odborného personélu a aplikovanych metod) je zatizeni podobno spise psy-
chiatrické lécebné.

Vézeni pro mladistvé

Vézeni pro mladistvé jsou zfizovana ministerstvem spravedinosti a jsou
upravena zakonem o vykonu trestu odnéti svobody. V téchto zatizenich ma-
ji odsouzeni mladistvi moznost doplnéni vzdélani. Zvlastni vyznam je kla-
den na terapeutickou praci s odsouzenymi. Instituce ma totiz ze zakona po-
vinnost zaméfit se na vychovu a vybér dalsiho zaméstnani jedince. Pokud
nemad jedinec splnénu povinnou skolni dochézku, musi mu ji véznice umoz-
nit. Odsouzeny mladistvy ma rovnéz pravo hovofit s pracovnikem orgénu
socialné-pravni ochrany déti bez tieti osoby.

Detence

Odneéti svobody
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Domaci nasili

Obet

4.7 Obéti trestnych ¢ini

Intervenéni centra a Bily kruh bezpeci jsou organizace, které mohou partici-
povat na feSeni problémovych situaci v rodinach. Jednotliva zafizeni se ne-
dotykaji primarné nami sledované cilové skupiny, pfesto povazujeme za di-
lezité se o nich zminit.

Intervenéni centra: podle zdkona o socidlnich sluzbach (¢. 108/2006
Sb.) je v intervenc¢nich centrech na zaklad¢ vykazani ze spolecného obydli
nabidnuta pomoc osobdm ohrozenym nasilnym chovanim vykazané osoby
nejpozdéji do 48 hodin od doruceni kopie Gfedniho zdznamu o vykéazani.
Pomoc intervenéniho centra miize byt poskytnuta rovnéz na zaklad¢ zadosti
osoby ohrozené nasilnym chovanim jiné osoby obyvajici spolecné obydli,
nebo i bez takového podnétu, a to bezodkladné poté, co se intervencni cen-
trum o0 ohrozeni osoby nasilnym chovanim dozvi.

Socialni sluzby v interven¢nim centru jsou poskytovany jako sluzby ambu-
lantni, terénni nebo pobytové a jsou poskytovany bezplatné.
Bily kruh bezpeci: Bily kruh bezpeci je organizaci, kterd poskytuje diskrét-
ni bezplatnou a odbornou pomoc obétem a svédkim trestnych ¢inti, véetné
psychologické podpory. Mezi hlavni pilife této organizace mimo pomoc
obétem trestné ¢innosti patii:
e zlepSeni pravniho postaveni poskozenych v trestnim fizeni;
e zvySovani informovanosti o0 moZnostech a prostredcich takové pre-
vence, ktera sniZuje riziko stat se obéti trestného ¢inu;
e prednasky, seminafe a jind publikacni Cinnost s cilem informovat
odbornou 1 laickou vefejnost.

Dalsi informace nalezne ¢tenaf na adrese www.bkb.cz.

4.8 Vyznam spoluprace instituci v oblasti prevence,
intervence a resocializace

V rédmci studované problematiky a cilovych skupin naseho zajmu nachazime
Siroké pole rtiznych zatizeni, kterd poskytuji své sluzby. Tyto sluzby se fidi
piislusnou legislativou a mély by byt napliovany v souladu s dobrou praxi
a ku prospéchu vyvoje a rastu cilové skupiny. Abychom dosahli co mozna
nejveétSich uspéchli na poli prace s klienty, méli bychom jim poskytnout ta-
kovou sluzbu, ktera odpovida jejich specifickym potfebam. Aktivity smétu-
jici k plnému rozvoji ¢lovéka a co nejvétsimu omezeni negativnich vlivl
rozeznavame na tfech urovnich. Jedna se o urovné: preventivni, intervencni
a socidlnérehabilitacni (resocializa¢ni).
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Na kazdé urovni existuje fada instituci, které mezi sebou spolupracuji. Spo-  Reseni problémii
luprace se zaroven odehrava i mezi jednotlivymi Grovnémi.

Obr. €. 1. Urovné odborného teSeni problému v rodiné

Preventivni aktivity Intervencni aktivity Resocializaéni _akti-
vity
Bézna populace Rizikova populace Ohrozena populace
Vyznam volného ¢asu Intervence OSPOD Intervence OSPOD
Skola, mésto, z4djmoveé Socialni sluzby, PPP, Krizové centrum nebo
¢innosti SPC, SVP, psycholog DDU
Psychiatricka klinika,
ambulance

ra rodiny

Podpo-

Obrazek €. 1 znazorniuje mozné zpusoby spoluprace, a to jak na jednotlivych
urovnich, tak mezi nimi. Pro ilustraci jsme vybrali aktivity zaméfené na Za-
ka zékladni Skoly. Prvni sloupec zahrnuje vybrané aktivity primarni preven-
ni¢im nenaruSeny vyvoj zdka. Preventivné-vychovné aktivity slouzi jako
udrZovaci faktor béZného fungovani.

V piipadé, ze se vyskytne urcitd rizikova situace (problémy v roding, psy-  Popis obrdzku
chické problémy ditéte atd.), nastupuji na scénu intervenéni aktivity — na-
ptiklad Skola pod vlivem absenci Zdka kontaktuje orgdn socialné-pravni
ochrany déti (OSPOD). Pracovnik OSPOD déle kontaktuje rodinu a pomaha
ji situaci fesit, napt. doporucenim nékteré poradenské nebo socidlni sluzby,
ptipadné zdravotnického zafizeni. Jestlize intervence napomuze feseni kri-
zové situace, vraci se dité¢ zpét do bézného prostredi. Pokud intervence selze
(ptfetrvavajici porucha chovani u ditéte, neuspokojiva situace v rodin€), hle-
dame pro dit¢ dalsi mozné podminky pro napravu. Na tomto jednoduchém
ptikladé si mizeme uvédomit nezbytnost a dilezitost spoluprace jednotli-
vych instituci.
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Kooperace

Mozné roviny spoluprace

Spoluprace jednotlivych instituci se mize odehravat v nékolika rovinach;
jsou jimi:

Rovina vnitini spoluprace — jde o spolupraci uvnitt jednotlivého sektoru,
popft. resortu, napiiklad spoluprace Skoly a pedagogicko-psychologické po-
radny, nebo spoluprace diagnostického ustavu s détskymi domovy a vy-
chovnymi Ustavy.

Rovina vicetroviiové spoluprace — zde se jedna o spolupraci s dal§im sub-
jektem, ktery je dulezity pro posun v praci s konkrétnim ditétem (psycholo-
gické vySetteni, 1€kaiské vySetfeni, navStévovani poradny atd.). Pfikladem
muze byt spoluprace Skoly, orgdnu socidlné-pravni ochrany déti a psycholo-
gické ambulance.

Rovina regionalni spoluprace — regiondlni spolupraci mame na mysli koo-
peraci instituci v uréitém regionu. Nemusi se jednat v pfimé linii o spolu-
praci, ktera vede k prospéchu a blahu ditéte, ale o spolupraci odbornou, su-
pervizni, v ramci komunitniho planovani atd.

Rovina celorepublikové spoluprace — v ramci této spoluprace rovnéz ne-
musi byt primarnim cilem podpora ditéte, ale sjednocovani postupt a metod
prace, inspirace pro vlastni projekty atd.

Rovina zahrani¢ni spoluprace — jedna se o spolupraci, ktera se diky ev-
ropské integraci rozviji stale vice. Jde pfedev§im o kooperaci pracovniki
Vv dané oblasti a ‘dale o vzajemné navstévy a obohacovani se ze strany no-
vych postupli a metod prace.

Pozn.: Zminéné roviny spoluprace jsou pouze orientacni. Slouzi pro lepsi
orientaci ¢tenafe v Sirokém spektru riznych moznosti kooperace.

Shrnuti

Cilem kapitoly bylo pfibliZit rozsdhlou problematiku neskolskych instituci.
Text mél charakter urc¢itého thlu pohledu na sledované téma s cilem zpro-
sttedkovani vhledu do této problematiky. Ctenat si miize popsany obraz dale
pfibliZit samostudiem a vyhledavanim dalSich sluzeb a instituci.
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Kontrolni otazky a ukoly

N

o 0k w

Jak je u nas realizovéna socialn€ pravni ochrana déti?

Vyjmenujte socialni sluzby uréené détem s problémy v chovani a je-
jich blizkym.

Vyjmenujte socidlni sluzby uréené détem v krizi a jejich blizkym.
Popiste moznosti a vyznam volnocasovych aktivit.

Vysvétlete fungovani spoluprace mezi institucemi.

Vymyslete kratkou kazuistiku problémové situace v rodin€ a popiste
moznosti feSeni v kontextu kompetenci jednotlivych instituci.

Pojmy k zapamatovani

dité

krizova intervence
odborné socialni poradenstvi

rodina

socialné-pravni ochrana
socialni sluzba
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Pruvodce studiem

Prostudovali jste kapitolu v€novanou moznostem intervence u déti se speci-
fickymi poruchami chovani a poruchami chovani a u jejich blizkych
V podminkéch neskolskych instituci, pfedev§im v kontextu socialné-pravni
ochrany, zdravotnickych zafizeni a zafizeni socialnich sluZzeb. Doufame,
ze poznatky vas obohati jak v teoretickych znalostech, tak praktickych do-
vednostech.
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5 Zavér

Prostudovanim studijniho textu Moznosti intervence u osob se specifickymi
poruchami chovani a poruchami chovani |. jste ziskali zakladni piehled
0 dané problematice. Vénovali jsme se vymezeni intervence v kontextu osob
se specifickymi poruchami chovani a poruchami chovani, nabidli jsme rizné
uhly pohledu na poradenskou i terapeutickou intervenci, vyuziti socioterapie
i expresivnich terapii. Specifikovali jsme podstatu individualni prace s kli-
entem, prace s rodinnym systémem i se skupinou. Podrobnéji jsme rozebrali
skupinovou dynamiku i faze vyvoje skupiny. Zaméfili jsme se na charakte-
ristiku konkrétnich projevi specifickych poruch chovani, jejichz znalost
je stézejni 1 pro volbu vhodné intervence. Vétime, Ze kapitola vénovana in-
tervenénim metoddm i programim v podminkéch specialni skoly pro zaky
se specifickymi poruchami chovani byla pro vas zdrojem inspirace piede-
v§im pro vasi pedagogickou praxi, a stejn¢ tak i uceleny piehled intervenc-
nich moznosti v podminkach neskolskych instituci zpracovany v zavérecné
kapitole.

Vse, co bylo uvedeno jako metoda, forma, zptisob, prostfedek ¢i program
intervence, by mélo byt ,,zasazeno do krajiny ptibéha lidi“. Tedy klientd,
zaka, se kterymi se budete setkavat a spole¢né s nimi hledat moznosti, jak
zajistit, aby se jim v ,,jejich ptibéhu* 1épe Zilo.
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