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ABSTRAKT

Cil: Zjistit moZnosti reedukace motorickych obtizi u déti mladsiho Skolniho véku a vytvofit
intervencni reedukacni program, jehoz cilem bude zmirnéni téchto obtizi. Nasledn¢ pak
intervencni reedukacni program pouzit a ovéfit, jestli méla intervence efekt na motorickou

zpusobilost déti.

Metody: Vyzkum byl fesen jako intervencni prospektivni studie, ve které byly zkombinovany
dvé orientace pedagogickych vyzkumd, kvantitativni a kvalitativni. K feSeni prace byl pouzit
vyzkumny design — Crossover design (Wilmore et al., 2008; Thomas et al., 2005), ktery byl
koncipovan jako experiment obsahuji intervenci v podobé reedukacniho pohybového
programu majici za cil plisobit na motorické obtize déti. Kvantitativni ¢ast vyzkumu byla
zaméfena na hodnoceni motoriky a na odhalovdni motorickych obtizi u déti v mladSim
Skolnim véku. K hodnoceni zmén motoriky byla pouzita baterie testt MABC-2 (Henderson et
al., 2007). Kvalitativni ¢ast vyzkumu je zastoupena tfemi piipadovymi studiemi, ve kterych je

detailnéjsi popis vztahu poruchy k zivotu déti.

Vysledky a diskuse: Hodnoceni experimentalnich efekti bylo provedeno testovou baterii
MABC-2 ve tfech hladindch méfeni, tzn. pied zahdjenim, v pribéhu a po ukonceni
interven¢niho reedukacniho programu. Vysledky, zpracované pomoci analyzy variace
(ANOVA) ukazuji na statisticky nevyznamné rozdily mezi jednotlivymi méfenimi, témet ve
vSech sledovanych proménnych. K témto statisticky nevyznamnym vysledkim mohlo dojit z
mnoha pficin, které vychazi z popisovanych poruch (nejen motoriky) a maji vztah na mnoho
aspektt. Vysledky diskutované v ptipadovych studiich ukazuji na konkrétni zlepSeni motoriky
u tiech vybranych déti.
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