Univerzita Karlova
Pedagogicka fakulta

Katedra specialni pedagogiky

BAKALARSKA PRACE

NaruSena komunikacni schopnost u zakt v zakladni Skole specialni

Pupils with disturbed communications ability at special primary school

Nicole KonsStiakova

Vedouci prace: PaedDr. Jaroslava Zemkova, Ph.D.
Studijni program:  Specialni pedagogika (B 7506)
Studijni obor: B SPPG (7506R002)

2017



ProhlaSuji, Ze jsem bakalafskou praci na téma ,,Vady feci u Zakii ve specialni Skole*
vypracovala pod vedenim vedouciho prace samostatné¢ za pouziti v praci uvedenych
pramentl a literatury. Dale prohlasuji, Ze tato prace nebyla vyuZita k ziskani jiného

nebo stejného titulu.

Praha, 18. 04. 2017



Chtéla bych pod€kovat své vedouci bakaldiské prace, PaedDr. Jaroslavé Zemkové,
Ph.D., za odborné vedeni, cenné rady, poskytnuti pfipominek a pomoc piizpracovani
této prace.

Déle bych chtéla pod€kovat za trpelivost a spolupraci vSem rodicim a zakim, ktefi
se podileli na vyzkumu. Také svym kolegynim za odbornou pomoc, pfedané zkusenosti,
rady a ochotu pfi tvorbé této bakalarské prace.

V neposledni fad¢ dekuji své rodiné za jeji podporu, velkou trpélivost a vSestrannou

pomoc.



ANOTACE

Ve své bakalaiské praci se zabyvam narusenou komunika¢ni schopnosti u zaku
na zakladni $kole specialni. V teoretické Casti se zaméfuji na charakteristiku mentdlniho
postizeni, narusené komunika¢ni schopnosti a popisu nejcastéjSich typt narusené
komunika¢ni schopnosti u zaki se stiedné tézkou atézkou mentdlni retardaci.
Také je zde charakterizovana zakladni Skola specidlni a alternativni a augmentativni
komunikace. V praktick¢ casti navrhuji napravnd opatfeni uzdkt s naruSenou
komunikacni schopnosti. Soucasti mé bakalaiské prace jsou dvé kazuistiky zakn

a rozhovor s jejich rodici.
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ANNOTATION

The Bachelor thesis is focused on pupils with disturbed communications ability
at special primary school. The theoretical part includes characteristics regarding mental
disability, disturbed communications ability and describes some of the most typical
types of the disturbed communications ability. There are also described special basic
school and an Augmentative and alternative communication. [ try to propose how we
can cure a disturbed communications ability in the practical area. Parts of my bachelor

thesis are case reports of two pupils and an interview with their parents.
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Uvob

Neni nic neobvyklého, ze dité s mentalnim ¢i kombinovanym postizenim ma problémy
pri navazani komunikace Snazi se pochopit své okoli a zaradit se do spolecnosti,
ve které by se citil ptijemné. Takové zaclenéni pro néj neni viibec snadné. Chce-li byt
povazovan za aktivniho ¢lena spoleCnosti, a nebyt pouze za pasivniho pozorovatele,
musi chédpat, co po ném okoli zadda. Lidé v jeho okoli se musi snazit pochopit,
co po nich dit¢ chce, aby mu mohli splnit jeho ptani a potieby. To je stézejni divod,

pro¢ je komunikace tak podstatna.

Ne vSichni jedinci jsou schopni fe¢ pouzivat. Nezbyva nam tedy nic jiného
nez se pokusit najit jinou cestu, skrz kterou by mohli komunikovat. Jednim z moznych
zpusobl je vyuZiti alternativni a augmentativni komunikace.

Pracuji jako tfidni ucitelka v rehabilitacni tiidé v Kladné. Ve tiidé mam devét zakda,
z toho osm s téZkou mentélni retardaci a jedno s hlubokou mentalni retardaci. Jelikoz
ani jeden z zakl neovlada tec¢ plynule, néktefi dokonce nemluvi vitbec, hledame stale
vhodné zpiisoby, jak s nimi komunikovat. Re¢ je u kazdého ditéte jinak rozvinuta, tudiz
najit jednotny zpiisob komunikace je nemozné. Diky tomu, Ze se denn¢ setkdvam s zaky
s naruSenou komunikac¢ni schopnosti a zabyvam se moznymi zpisoby komunikace

s nimi, jsem se rozhodla vyuzit toto téma jako téma své bakalarské prace.

Ta se sklada z Sesti kapitol. Prvnich pét kapitol jsou teoretické, Sestou kapitolu tvoii

vyzkumné Settent, které jiz spada do praktické Casti.

V prvni kapitole jsem klasifikovala mentdlni retardaci a charakterizovala jeji stupné.
Také jsem zde porovnala nékolik riznych definic mentdlniho postizeni. V druhé
kapitole definuji zékladni $kolu specidlni, objasiiuji, pro jaké zaky specialni $kola je
a vysvétluji rozdil mezi specidlni a rehabilitacni tfidou. V kapitole tieti se zamétuji
na komunikaci, jazyk a fe€. Zprvu jsem se zametila na déti bez mentélni retardace, poté
na déti s mentdlni retardaci. Konkrétné se tam zaméiuji na vyvoj feci u zaku se stiedné
tézkou, tézkou a hlubokou mentdlni retardaci. Jsou zde zminény 1 faktory,
které ovliviuji spravny vyvoj fe¢i. Ctvrta kapitola je vénovana narusené komunikaéni
schopnosti. Nejprve charakterizuji jazykové roviny v ontogenezi fe¢i a dale

se soustiedim ptedev§im na druhy naruSené komunikacni schopnosti. Ve své praci



neuvadim vSechny druhy narusené¢ komunikacni schopnosti, ale pouze ty, které maji
zaci ve specidlnich zakladnich Skolach nejCastéji. V posledni kapitole teoretické Casti
objasnuji pojmy alternativni a augmentativni komunikace. Kromé zékladnich definic
jsem se vénovala piedevs§im klasifikaci téchto systémt, vyhodam a nevyhodam, ale také

vypsanim konkrétnim systémim, které miizeme vyuzit u déti s mentalni retardaci.

V praktické ¢asti se soustfedim na narusenou komunikacni schopnost dvou student,
které ucim. Vyzkumné Setteni jsem provadéla metodou piipadovych studii a rozhovoru.
V této Casti popisuji cil vyzkumného Setieni, pouzité metody, charakterizuji vyzkumné
vzorky a na konci mam zaveérecné vyhodnoceni. Metodou mé bakalaiské prace je

kvalitativni vyzkum.
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TEORETICKA CAST

1 MENTALNi RETARDACE

,, Neni tézké milovat dité zdravé a krasné, avsak fen velka laska se dovede sklonit k ditéti

postizenému.
Prof. Rudolf Jedlicka

Pojmy ,,mentalni retardace a,mentdlni postizeni” se v sou¢asné dob& uzivaji jako
synonyma. AvSak mélo by byt zohlednéno, v jakém kontextu se tyto terminy pouZzivaji.
Termin mentalni retardace se béZné objevuje spiSe v oblasti mediciny, kdeZto pojem
mentalni postizeni se spiSe pouziva v pedagogickém prostiedi. Termin mentalni
postizeni nam vysvétluje a popisuje nejeden autor. Ovsem dalo by se fici, ze vSechny
definice a vysvétleni maji stejny vyznam. Terminologie je pomérné¢ nejednotnd a Casto

nespravné pouzivana.

V soucasné dobé je nejvice rozsirena definice, kterou vydalo vroce 1983 UNESCO
(podle Cerné, 2008, s. 79): ,, Pojem mentdlni retardace se vztahuje k podpriumérnému
obecné intelektualnimu fungovani osoby, které se stava ziejmym v pribéhu vyvoje
a fe spofeno s poruchami adaptacniho chovani. Poruchy adaptace jsou ziejmé
Zpomalého tempa dospivani, ze sniZené schopnosti ucit Se a z nedostatecné socialni

prizpusobivosti.

Také bychom se mohli setkat s pojmy slabomyslnost nebo oligofrenie, které se uZivaly
v diivejsi dobé. Jedincim s mentdlnim postizenim se v minulosti fikalo naptiklad
duSevné postizeni, duSevné uchylni, dusevné¢ abnormalni, rozumové zaostali, jedinci
s vadnym rozumovym vyvojem, intelektové uchylni jedinci, intelektové abnormalni

nebo mentalné opozdéni, mentalné deficitni apod.

Mentalni postizeni je vrozeny a trvaly stav. Neni to vylé€itelnd nemoc. Pravdépodobné
zadny jiny druh postizeni nedéla jedince tak zvlaStnim a odlisnym jako mentdlni
postizeni. Nékteti nepostizeni jedinci nemohou mentaIn€ postizené osoby vystat a Casto
o nich mluvi jako o ,dusevné chorych‘‘ ¢ijako o ,bldznech*‘. Bohuzel nikdo z nds

si nedokéze piedstavit, jaké to je zit s takovym druhem handicapu.
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Mentalni  postizeni zapfiCinuje poskozeni mozku na organickém podkladé
nebo nedostateCnost mozku, kterd je neodstranitelnd. Jedinec bez organického
poskozeni mozku se nepovazuje za mentalné postizeného jedince. Mnohokrat jde o déti,
u nichz rodie zanedbali vychovu, déti idospélé jedince s poruchami emoci ¢idéti
s vaznym postizenim smysli. Pro svlij zdravy psychicky vyvoj maji tito jedinci
nedostatek podnétl. Nektefi autofi oznacuji stavy, které ptipominaji mentalni postizeni,

jako pseudooligofrenii. (Svarcova, 2006, s. 28-29)

., Termin mentalni retardace znamena opozdenost rozumového vyvoje, je odvozen
Z latinskeho mens, 2.p. mentis — mysl, rozum a retardace z latinského retardatio - zdrzet,
zaostavat, opozdovat. Problémy  se stanovenim definice mentalni retardace

Jsou od vzniku tohoto terminu.** (Pipekova In: Vitkova 2004, s. 293)

Odborna literatura obsahuje mnoho definic pro termin mentalni postizeni. Obsahuje

jak rozsahlejsi, tak stru¢néjsi definice. Strucnéj$i definice podle nekterych autort

neobsahuji vse dillezité a tim padem jsou nedostacujici.

,,Mentalni retardace je vyvojova porucha integrace psychickych funkci postihujici
Jedince vevsech slozkach jeho osobnosti — dusevni, télesné isocialni. Nejvyraznéjsim
rysem jetrvale porusena poznavaci schopnost, ktera Se projevuje nejndapadnéji
predevsim v procesu uceni. Moznosti vychovy avzdélavani jsou omezeny V zavislosti
na stupni postizeni.“ (Dolej$i 1978 In: Pipekova, 2006, s. 269) ,Mentalni retardace
jestav charakterizovany celkovym snizenim intelektovych schopnosti (schopnosti
myslet, ucit Se aprizpusobovat Se svéemu okoli), k némuz dochazi v pritbéhu vyvoje
Jedince. Jde o stav trvaly, ktery je bud’ vrozeny, nebo castecné ziskany (do 2 let zivota
ditéte). “ (Bazalova In: Pipekova 2006, s. 269)

Dalsi definice, kterou ve své publikaci popisuje I. Svarcova (2006, s.28), zni
nasledovné: , Za mentalné retardované (postizené) Se povazuji takovi jedinci (déti,
mladez i dospeli), unichz dochazi k zaostavani ve vyvoji rozumovych schopnosti,
k odlisnému vyvoji nékterych psychickych viastnosti a k porucham v adaptacnim

¢

chovani. Hloubka a mira postizeni jednotlivych funkci je u nich individualné odlisna.

M. Valenta (2014, s.24) mentdlni retardaci definuje takto: ,,Mentalni retardaci
Ize definovat jako vyvojovou dusevni poruchu Se snizenou inteligenci demonstrujici
se predevsim  snizenim  kognitivnich (1. poznavacich),  rFecovych,  pohybovych

“«

a socialnich schopnosti.

12



Mezinarodni klasifikace nemoci (jeji 10. revize) definuje tento termin jako: ,,Mentalni
retardace  jestav  zastaveného  nebo neuplného  dusevniho  vyvoje,  ktery
Je charakterizovan predevsim narusenim schopnosti projevujicich se v pritbéhu vyvoje
a podilejicich se na celkové urovni inteligence. Jedna Se predevsim 0 poznavaci, recove,
motorické a socialni dovednosti. Mentalni retardace se mize vyskytnout s jakoukoliv
jinou dusevni, télesnou ¢i smyslovou poruchou anebo bez nich. Jedinci s mentalni
retardaci mohou byt postizeni celou radou dusSevnich poruch, jejichz prevalence
Je trikrat az ctyrikrat Castejsi nez v bézne populaci. Adaptivni chovani fe vzdy naruseno,
ale v chraneném socialnim prostredi s dostupnou podporou nemusi byt toto narusent

U jedincu s lehkou mentalni retardaci napadné.* (Valenta, M., Miiller, O. 2009, s. 12)

1.1 Etiologie mentalni retardace

VétSina rodict se sama sebe pta, pro¢ zrovna jejich dit€é ma postizeni a jaky podil mayji
na vzniku postizeni oni sami. Etiologie mentalniho postizeni je velice rozmanita.

Pti¢iny mohou byt bud’ neobjasnéné, nebo kombinované.

Valenta (2014, s.26-28) ve své knize piSe: ,,Priciny mentalni retardace byvaji
kategorizovany podle riznych klicii, hovori Se o pricinach vnitinich (endogennich)

‘

Ci vnéjsich (exogennich), 0 mentalni retardaci vrozené ¢i ziskané. ‘

Pticiny mentalniho postiZeni jsou nejCastéji déleny podle casového hlediska (Bazalova,

2014) na:

= prenatdlni (pfed narozenim ditéte);
= perinatalni (v obdobi porodu a bezprostfedné po ném);

= postnatalni (po porodu do 2 let véku ditéte).

Je tfeba zdlraznit, Ze 1 kdyZ véda odvedla velky kus prace, stéle jeSt€ nezname priCiny

poruchy zhruba u tfetiny jedincii s mentalnim postizenim.

. Mezi lidmi s mentalni retardaci existuje obrovska variabilita tykajici se pricin vzniku
mentalni  retardace ajejich moznych kombinaci. Navic fe treba S uvédomit,
Ze U kazdého jednotlivého cloveka nelze vétsinou jednoznacne urcit, zda jeho mentalni
retardace byla zpiisobena pouze jevy biologickymi a do jaké miry se najeho aktualnim

stavu podileji vlivy socialni. Biologické a socialni faktory se v osobnosti clovéka

13



prolinaji — piivodni obraz postizeni miiZe byt pozménén pozitivné i negativné viivem
podnétného ¢i nepodnétného socialniho prostiedi a Zivotnich zkusenosti.” (Cerna, 2009,
s. 84)

V prenatalnim obdobi (obdobi plodového vyvoje v matéiné téle) hraje roli velka fada
vlivi. Prioritni roli maji vlivy dédiéné (hereditarni). Radime sem nejen zdédéné nemoci
po predcich (pfedevsim metabolické poruchy), které postupné¢ vedou k mentalnimu
postizeni, ale také to, kdy jedinec dédi po rodi¢ich nedostatek predpokladi k uréitym

¢innostem.

Prenatélni vlivy jsou dalsi skupinou genetickych pticin, kdy diky mutagennim faktortm
(napt. zateni, dlouhodobé hladovéni, chemické faktory) dochazi k mutaci genh
(na Grovni aminokyselin), k aberaci chromozomli nebo zménam v chromozomalnim
poctu (genomové mutace). Spada sem také pocetna skupina (21 % etiologii mentalni
retardace) recesivné podminénych poruch. Tato kategorie zahrnuje vétSinu dédiénych
metabolickych chorob jako napiiklad fenylketonurie (lze ji v€as diagnostikovat

a specialni dietou vyloucit vznik mentalni retardace).

Nejcetnéjsi skupinou pri¢in mentalni retardace jsou syndromy zpliisobené zménou poctu

chromozoml (trizomie — Downtliv syndrom, monozomie).

Dalsi skupinou jsou faktory aonemocnéni matky vdob¢, kdybyla tchotna.
U této skupiny plati, Ze ¢im dfive k patologii dojde, tim jsou fatdln€jsi nasledky
na zdravi ditéte. Radime sem onemocnéni matky zardénkami, kongenitalni syfilis,
toxoplazmézu, otravy olovem a piimou intoxikaci embrya nebo plodu, ozafeni délohy,

nedostate¢nou vyzivu matky ¢i zneuzivani ndvykovych latek v dobé téhotenstvi.

Perinatalni encefalopatii vSak jiz fadime do perinatalni etiologie (organické poskozeni
mozku). Dédle sem miiZe patfit mechanické poskozeni mozku pii porodu, nizkd porodni
vaha ditéte, hypoxie nebo asfyxie (tzn. nedostatek kysliku), pfedcasny porod, tézka
novorozeneckd Zloutenka, pfikteré¢ bilirubin neodchazi ztéla a pfinesouladu

RH faktorti plisobi na nervovou soustavu toxicky.

Po narozeni (Vv postnatalnim obdobi) mize mentdlni postizeni zapfi¢init mnoho
faktort. Naptiklad z&dnét mozku zplisobeny mikroorganismy (klistova encefalitida,
meningocefalitida, meningitida), nadorovd onemocnéni, mechanické vlivy,

jako naptiklad trauma ¢ikrvaceni do mozku. V pozdéisim veéku to mohou byt
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Alzheimerova choroba, Parkinsonova choroba, alkoholové, epileptické demence,
schizofrenie apod. (Valenta, 2014, s. 27-29)

1.2 Kilasifikace a charakteristika jednotlivych stupiiti mentalni
retardace

V souCasné dob¢ sepouziva clenéni podle desaté 15 ramatis revize Svétové
zdravotnické organizace (WHO) zroku 1992 s platnosti od 1.1.1993. Jelikoz patii
mentalni retardace do oboru psychiatrie, ma jako prvni oznaceni pismeno F. Oddil
F70 — F79 je pak cely vénovan mentdlni retardaci. Toto oznaceni je povazovano
za zékladni kod. Hlavnim hlediskem, které se zde pouzivd, je opét stanoveni

inteligencniho kvocientu (Vitkova, 2004, s. 296).

V Ceské republice se ke klasifikaci mentalniho postizeni pouziva 10. revize
mezinarodni statistické klasifikace nemoci (MKN-10, ICD-10), kterou vydava Svétova

zdravotnickd organizace (SZO, WHO).

U mentalni retardace rozliSujeme:

= Druh postizeni
o F 70-79 Mentalni retardace.
= Stupen postiZzeni
o F70 Lehka mentalni retardace 1Q 69-50;
o F71 Stfedné t€Zka mentélni retardace 1Q 49-35;
o F 72 Té&zkd mentalni retardace 1Q 34-20;
o F73 Hluboka mentalni retardace IQ 19 a nize;
o F 78 Jind mentalni retardace;
o F79 Nespecifikovand mentalni retardace.
* Typ postiZzeni
o Ereticky (neklidny, drazdivy, agresivni);

o Torpidni (apaticky, netecny, pasivni).

Lehka mentalni retardace (F 70 — IQ 50-69)

Lidé s lehkou mentalni retardaci dovedou 1 v dospélosti uvazovat v nejlepsim pripadé

na urovni deti stredniho skolniho veku. Respektuji zakladni pravidla logiky, ale nejsou
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schopni myslet abstraktnich pojmii. Mysleni i Fe¢ jsou konkrétni. Jejich verbalni projev
Je jednodussi, uzZivaji kratsich vét, objevuji se zde obcasné nepresnosti sémantického
i syntaktického charakteru. Ani jejich vyslovnost nebyva zcela bezchybna. Jsou schopni
se ucit, zejména pokud jsou respektovany jejich moznosti. V dospélosti mohou
dosahnout urcité samostatnosti, [SOU pracovné vilenitelni, potrebuji pouze dohled

a oporu (Véagnerova, 2004, s. 302).

Je tvofena urcitou genetickou transmisi a neptiznivymi zevnimi vlivy. Timto se rozumi
sociokulturni deprivace, ekonomické C¢ifyzické stradani, nedostatek stimulace.
(Pipekova In: Vitkova 2006, s. 296)

Do tii let véku ditéte je psychomotoricky vyvoj zpomalen ¢i mirn€¢ opozdén. VEtsi
potize nastavaji mezi tfetim a Sestym rokem. Dit€ ma malou slovni zdsobu, opozdény
vyvoj feci a komunikacnich dovednosti, rizné¢ feCové vady, obsahovou chudost,

nedostate¢nou zvidavost a vynalézavost, stereotypy ve hie.

Hlavni obtize se objevuji v obdobi $kolni dochdzky, kdy dit¢ ma potize piedevsim
v mechanickém mysleni, omezenou schopnost logického mySleni a slabSi paméti.
Jemnd ahruba motorika jsoulehce opozdény, objevuji se poruchy pohybové

koordinace, vazne analyza a syntéza.

V emociondlni oblasti se projevuje afektivni labilita, impulzivnost, Uzkostnost
a zvysena sugestibilita. Vychova a rodinné prostiedi maji pro socializaci velky vyznam.

(Bazalova In: Pipekova 2006a, s. 270)

Pozornost je kratkodoba a nestdld. U feCi se miize objevit postizeni ve vSech jejich
slozkach — jak ve vyslovnosti (slovni zasob¢), tak v oblasti porozuméni fteci
1 v gramatické stavbé. Vyvoj feci je opozdény, ve slovni zdsob¢ chybi abstraktni pojmy.
Artikulace v feCi je neobratnd, Castd je dyslalie, pretrvavaji dramatismy. Déti maji

v mnoha ptipadech zafixované stereotypy v feci.

Zaci  se vzd&lavaji  ve specidlnich  $kolskych  zafizenich — ve specialni ~ kole
nebo v zékladni Skole praktické. Mohou pokraCovat na ucebni obory, které nejsou
tak obtizné nebo se nechat zaSkolit na snadné manuélni €innosti v praktické skole. PIno
dospélych je schopno pracovat a Gispésné udrzovat socidlni vztahy a ptispivat k zivotu

spole¢nosti.
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Sti‘edné tézka mentalni retardace (F 71— IQ 35-49)

Uvazovani jedincii se stiedné tezkou mentalni retardaci Ize prirovnat  k mysleni
predskolniho ditéte, které nerespektuje vzdy pravidla logiky. V jejich slovniku chybeji
iméné bezné konkrétni pojmy. Verbalni projev byva chudy, agramaticky asSpatné
artikulovany. K uceni fe limitovano na mechanické podmiriovani, k zafixovani cehokoli
Je tieba Cetného opakovani. Jsou schopni osvojit sibézné navyky ajednoduché
dovednosti, predevsim v oblasti sebeobsluhy. Mohou vykonavat jednoduché pracovni
ukony, pokud se nevyzaduje presnost arychlost. Potrebuji trvaly dohled (Véagnerova,
2004, s. 302).

U vétsiny stfedné téZce mentalné postizenych lze diagnostikovat organickou etiologii.
Muze, ale nemusi byt ptitomen dédicny podklad — napiiklad chromozomalni aberace,

ale také traumata, infekce organismu, zvlasté pak infekce CNS. (Pipekova In: Vitkova

2004, s. 298)

Rozvoj mysleni a fe¢i je velmi opozdén a pietrvava az do dospélosti. Obsah feci byva
chudy a Casto velice jednoduchy. Véty byvaji tvofeny jednoduse. PouZivaji se Casto
jen jednoduchd slovni spojeni. V n€kterych ptipadech je uZivana jen nonverbalni

komunikace.

Tito jedinci maji dobrou napodobovaci schopnost. Diky tomu se stdvd, ze zopakuji

dlouhy fecovy celek, aniz by tomu rozuméli.

M. Valenta a O. Miiller (2003) ve své knize zminuji Castou kombinaci retardace
psychického vyvoje s epilepsii, neurologickymi, télesnymi a dal$imi duSevnimi
poruchami.

Vyvoj jemné a hrubé motoriky byvd zpomalen, trvale zlstdva celkova neobratnost,

nekoordinovanost pohybil a neschopnost jemnych tkonil. (Bazalova In: Pipekova 2006,
s. 273)

Samostatnost v sebeobsluze je mnohdy pouze Castecnd. Pipekova (2006, s. 63) uvadi,
ze ,,mnozi Se dokazou vyvinout k urcité hranici nezavislosti a sobéstacnosti, dosahnou
primérené komunikace a skolnich dovednosti. *

V dospélosti je zfidkakdy mozny uplné samostatny zivot. Zpravidla byvaji mobilni

a fyzicky aktivni a vétS§ina z nich prokazuje vyvoj schopnosti k navazovani kontaktu,
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ke komunikaci s druhymi a podili se na jednoduchych socialnich aktivitach. (Svarcova,
2000, s. 35)

Tézka mentalni retardace (F 72— IQ 20-34)

Lidé s tezkou mentalni retardaci  jsou v dospélosti schopni chapat  jen zakladni
souvislosti a vztahy, uvazuji na vrovni batolete. Omezeni fe ziejmé I v oblasti Feci, nauci
se nanejvys fen néekolik Spatné artikulovanych slovnich vyrazii, které navic pouzivaji
nepresné, resp. Generalizované. Nekdy nemluvi wviibec. Jejich uceni je znacné
limitovano avyzaduje dlouhodobé usili, Ipak zviadnou pouze zakladni ukony
sebeobsluhy a pinéni nékolika pokymii. Casto jde 0 kombinované postizeni, mnozi z nich
maji postizenou | motoriku, trpi epilepsii apod. Jsouzavisli napéci jinych lidi
(Vagnerova, 2004, s. 302).

Bazalova (in Pipekova 2006, s.273) uvadi, Ze etiologie mulZe byt negeneticka
(poSkozeni zarodecné bunky, malformace CNS, infekce) i1 geneticka. Jiz v ptedSkolnim

v€ku byva vyrazné opozdén psychomotoricky vyvoj.

Rozvoj fecovych i komunikativnich dovednosti neni piilis velky. Re¢ se bud’ vibec

nevytvori, nebo je omezena pouze na jednoducha slova.

Jedincim s t¢Zkou mentalni retardaci se Casto stfidaji nalady. Mivaji sklony
k impulzivnimu jednani, které byva velice prudké. Socialni kontakty jsou na urovni

sympatie a antipatie. Rozeznavaji osoby jim blizké.

Postizeni lidé se nikdy nestanou samostatnymi a vzdy budou potiebovat nékoho,

kdo se o né bude starat.

J. Slowik (2010, s. 50) ve své knize uvadi: ,, I kdyz moznosti vychovy a vzdeélavani téchto
0S0b jsou znacné omezené, zkusSenosti ukazuji, Ze véasna systematicka a dostatecné
kvalifikovana rehabilitacni, vychovna avzdeélavaci péce miize vyznamné prispét
k rozvoji  jejich motoriky, rozumovych schopnosti, komunikacnich dovednost,

samostatnosti a celkovému zlepsent kvality jejich Zivota. **

Hluboka mentalni retardace (F 73— IQ 19 a niZe)

Ve vétsiné pripadii  jde 0 kombinované postizeni. Poznavaci schopnosti  Se téemér
nerozvijeji, lidé s hlubokou mentalni retardaci jSou maximalné schopni diferencovat

znamé a neznamé podnéty a reagovat na né libosti i nelibosti. Nevytvori se ani zaklady
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Feci. Jsou komplexné zavisli na péci jinych lidi, obvykle byvaji umistovani do ustavu

socialni péce (Vagnerova, 2004, s. 302).

U vétsiny pripadi jde o organickou etiologii. Tvofi ji jedno procento z populace

mentalné postizenych. (Pipekova In: Vitkova 2004, s. 300)

., V¥voj neuropsychickych funkci je vyrazné omezeny, zasadni omezeni jsou v oblasti
porozuméni pozadavkiim okoli a schopnosti reagovat na né. Castd imobilita & vyrazné

omezeni pohybu vyzaduji trvaly dohled a pomoc. *“ (Hucik In : Lechta 2010, s. 253)

Takto postizeni jedinci nemaji zaddnou schopnost sebeobsluhy. Péce je u nich

vyzadovana ve vSech smérech.

Bézné jsou neurologické nebo jiné nedostatky postihujici hybnost, epilepsie a poskozeni

zrakového &i sluchového vnimani. (Svarcova 2006, s. 36)

wDeéti s hlubokou mentalni retardaci reaguji citlive predevsim na taktilni podnéty
azvuky, zejména naemocni ton hlasu, reakce na:zrakové podnéty byvaji mnohdy
omezené. Jejich komunikace byva globalni — davaji najevo svoji spokojenost celkovou
relaxaci, usmévy a nespokojenost vyjadruji stoupajicim napétim a placem, k emocnim

podnétiim z okoli mohou byt priitom dosti citlivé. “ (Ri¢an, Krejéitova 1997, s. 147)

J. Slowik (2010, s.50) uvadi, Zzetakto postizeni jedinci reaguji jen na opravdu
jednoduché pozadavky. Jejich porozuméni je omezené. Je nutna nepietrzitd pomoc.
Lze dosdhnout nejzakladnéjSich  zrakové-prostorovych orientacnich dovednosti
a postizeny jedince se muze pii vhodném dohledu a vedeni zaslouzit jen malym dilem

na praktickych sebeobsluznych ukonech.

Co se ty¢e vychovy a vzdélavani, moznosti u takto postizenych jedinci jsou velice
omezeny. Zici s hlubokym mentalnim postizenim jsou vzdélavani v rehabilitaénich

ttidach na zakladni Skole specidlni.

Jina mentalni retardace (F 78)

,, Tato kategorie by mela byt pouzita pouze tehdy, kdyz stanoveni stupné intelektové
retardace pomoci obvyklych metod je zvlasté nesnadné nebo nemozné pro pridruzené
senzorické nebo somatické poskozeni, napr. U nevidomych, neslysicich, nemluvicich,
U jedincii s tezkymi poruchami chovani, osob s autismem ¢i U téZce télesné postizenych

osob. ““ (Svarcova, 2001, s. 36)
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Nespecifikovana mentalni retardace (F 79)

,, Tato kategorie se uZiva v pripadech, kdy mentalni retardace je prokazana, ale neni
dostatek informaci, aby bylo mozno zaradit pacienta do jedné zashora uvedenych

kategorii. “ (Svarcova, 2001, s. 36)

Socialné podminéné mentalni postiZeni

Tento druh mentalni retardace se diive oznaCoval jako pseudooligofrenie nebo také
jako zdanliva mentalni retardace. Jednd se o hrani¢ni pasmo mentalniho postizeni.
(Bazalova, 2014) Pfic¢inou neni poskozeni centralni nervové soustavy, ale vliv
exogenniho prostiedi. Dit¢ miaze trpét deprivaci, a to jak psychickou, tak socialni.
Obvykle sem patii déti ze socialn¢ slabsich rodin. 1Q byva o 10 az 20 bodii nizsi,
nez je normalni IQ. Projevy jsou podobné jako u mentalniho postiZzeni: Opozdény vyvoj
feci, konkrétni mysleni, logické a mechanické mysleni je naru$eno, snizend schopnost
socializace, obtize s abstraktnimi pojmy, apatie C¢inegativismus. Mohou se objevit
problémy s koordinaci pohybil, avSak hruba motorika obvykle neni naruSena. Jelikoz
u takovychto déti je vyuka méné efektivni a osvojeni jim trva déle, je pii uceni nutné

Casté opakovani. Pokud se s détmi spravné pracuje, miize dojit ke zlepSeni.
Demence

Demence neni vrozeny stav. Jeto stav, ktery vznikl po 2.roce ditéte zastavenim

normalniho mentalniho vyvoje. (Bazalova, 2014)

Ne vzdy se mezi mentalni retardaci a demenci déla v praxi rozdil. Maji podobné
zapfi¢inéni — nemoc, intoxikace, nadory nebo tUrazy mozku. U demence zpravidla
nastava postupné zhorSovani pfiznakll. Slozky osobnosti nepostihuje najednou,
ale napadd ji postupné. Nejcastéj$imi problémy jsou poruchy v orientaci v prostoru,
porucha kratkodobé paméti, dezorientace, problémy piikomunikaci, pozornosti,...

Existuje n¢kolik typli demenci.

Zakladni déleni podle Bazalové, (2014, s. 28.) je na:

= Atroficko-degenerativni demence — napriklad Alzheimerova choroba;
= [schemicko-vaskularni demence — napriklad MID (multiinfarktova demence);

= Symptomaticka demence — napriklad alkoholova demence, potirazova demence.
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2 ZAKLADNI SKOLA SPECIALNI

Zakladni Skola specialni (ZSS) je zpravidla uréena pro zéky se stiedné tézkou, tézkou
a hlubokou mentalni retardaci. Déle ji navstévuji zaci se soubéZznym postizenim vice
vadami a s autismem. Vzdélavani probihd podle Ramcového vzdélavaciho programu

pro obor vzdélani zakladni skola specialni. (Bazalova, 2014) RVP pro ZSS mé dva dily.

Zaci $kolu nav§tévuji po dobu 10 let. Zatazeni jsou do klasické specidlni tiidy

nebo rehabilita¢ni tiidy — podle doporuceni o zatazeni zéka.

Ve specidlnich Skolach se zaci uci Cist, psat a pocitat. Mimo jiné si zde také osvoji
navyky sebeobsluhy, osobni hygieny a pracovnich dovednosti. Ne kazdy zék je schopny
zvladnout vSe. Proto ucivo byva piizpisobeno individudlné dle moZnosti a schopnosti
zaka.

Rehabilitacni tiidy navstévuji zaci s t€Zkou a hlubokou mentalni retardaci, ktefi maji
pfevazné kombinované postizeni. Jsou to piedev§im Zaci s poruchou motorickych
schopnosti, komunikaénich dovednosti a dalsimi zavaznymi onemocnénimi. Zaci
jsou vzdélavani podle druhé c¢asti Skolnitho vzdélavaciho programu Zakladni Skola
specialni.

Obsahem vychovné vzdélavaci prace je pfedev§im oblast sebeobsluhy, hygieny,
stravovani, rozvoj smysli a osvojovani nékterych elementarnich védomosti, dovednosti
anavykl. V komunikaci se Casto vyuzivaji alternativni a augmentativni systémy,

provadi se rehabilitacni télesnd vychova arGzné formy terapie. Vyuka probiha

ve skupindch 1 individudlni formou.

Vyuku délime do tematickych blokl.. Jednotlivé piedméty se vzdjemné dopliuji

a prolinaji. Pravideln¢ se stfidd vyucovani, odpocCinek a hry.

Z4ci zde nemaji znamky, ale jsou hodnoceni formou slov. Po absolvovani studia Z4ci

ziskavaji zéklady vzdelani. Ty si nesmime plést se zakladnim vzdélanim.
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3 KOMUNIKACE

Komunikace patfi mezi jednu z nejdilezitéjsich slozek, které potiebujeme k zivotu.
Hraje velkou roli vrozvoji osobnosti c¢lovéka. Je to proces, ktery je zalozen
na neustalém predavani informaci mezi komunikujicimi. Role si stfidaji komunikant
a komunikator. Komunikovani prostfednictvim slov je nejvyssi formou komunikace.
Tuto formu nazyvame jako komunikace verbdlni. Je povazovéana za ptirozeny zpisob,
jak komunikovat. Komunikovat mizeme nejen verbdlné, ale naptiklad ipisemné

¢i nonverbalné.

Klenkova (2012, s. 20) ve své knize definuje komunikaci takto: ,, Komunikace znamena
obecné lidskou schopnost uzivat vyrazové prostredky k vytvareni, udrZovani a péstovani
mezilidskych vztahi. Komunikace vyznamné ovliviiuje rozvoj osobnosti, fe dilezita
v mezilidskych vztazich, fe prostiredkem vzajemnych vztahi. V nejsirsim slova smyslu
Ize komunikaci chapat jako symbolicky vyraz interakce, tj. vzajemné a oboustranné
ovliviiovani mezi dvéma nebo vice systémy. Znamena soucasné i prenos informact, které

Jsou prostredkem ovliviiovani subjektii na komunikaci se podilejicich.

3.1 Jazyk a rec

Jazyk je soustava zvukovych a druhotnych dorozumivacich prostredkii znakoveé povahy.
(Klenkova, 2012, s. 22) Diky nému dokézeme vyjadrit nase piedstavy a prozitky. Jazyk
je povazovan za jev spolecensky. Ucime se ho tim, Ze se snazime mluvit. Za zakladni
funkci jazyka povazujeme uspotfadani zkuSenosti. Sklada se z odliSnych signalfi, znakt
a symboll. Uziti je podminéno kognitivnimi procesy, zejména v paméti a pozornosti,

ale také intelektovymi schopnostmi.

Re¢ je specificky lidskou schopnosti. Jedna se o védomé uzivani jazyka jako sloZitého
systéemu znakii asymbolu ve vsech jeho formach. Slouzi ¢lovéku ke sdélovani pocitii,
prani, myslenek. Tato schopnost nam neni vrozena, nasvet Sivsak prinasime urcité
dispozice, které se rozviji az pri verbalnim styku s mluvicim okolim. (Klenkova, 2012,
s. 23)

Déti s mentalni retardaci mivaji vét§inou naruSeny vyvoj fe€i. Mlizeme to vlastné

povazovat zajeden z charakteristickych znakli mentdlni retardace. Za naruSeny
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