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1 Uvod

Jako koncept byla socidlni participace prezentovdna v roce 2001, kdy Svétova
zdravotnickd organizace zvefejnila Mezinarodni klasifikaci funk¢nich schopnosti, disability a
zdravi (International Classification of Functioning, Disability and Health — ICF; WHO,
2001). Od tohoto okamziku se participace jako dulezity aspekt celkového lidského fungovani
stavd predmétem rostouci pozornosti odborné i védecké vetejnosti. Definovdna je jako
zapojeni do zivotnich situaci a pfedstavuje interakci mezi jednotlivym a fyzickym,
spolecenskym a postojovym prostiedim (ICF, 2001). Participace zastupuje rozhodujici Cast
rozvoje kazdého ditéte, ale také zaklad prozivani kvality zivota ve vSech vékovych
kategoriich (Carlin, Dodd, 2008; McManus a kol., 2008; Orlin a kol., 2009). M4 také
klicovou roli v rozvoji schopnosti déti ucit se nové dovednosti, rozvijet kvalitni vztahy
s druhymi a komunikovat, poskytuje vétSi moznosti vzdélani a pftilezitosti k ziskavani
zivotnich zkuSenosti (Bart, Rosenberg, 2011; Engel-Yeger a kol., 2009; King a kol., 2003).

Mozkové obrna (v dal§im textu MO) ptedstavuje skupinu postizeni rozvoje pohybu a
postury, které se projevuji v disledku neprogresivnich postizeni mozku v raném vyvojovém
obdobi. Omezeni motorickych aktivit od nejrangj$iho v€ku ma téméf vzdy za vysledek
snizeni ranych senzomotorickych zkuSenosti — spontannich pohybu, které stimuluji utvateni
prvnich elementii inteligence. V souladu s tim tyto déti Casto nemaji tak jako déti bez
postizeni v plné mite ptilezitost rozvinout své kognitivni schopnosti, socidlni dovednosti, a
pozdéji 1 samostatnost v kazdodennich Zivotnich situacich, uspokojeni svych potieb a zajmi.
Kromé toho primarni motorické postizeni je nejCastéji doprovdzeno i piidruzenymi
poruchami, jako smyslovymi a intelektudlnimi poruchami, vadami teci, pfitomnosti epilepsie
a sekundarnich kosterné-kloubnich a psychicko-emocnich problémi, coz dodateéné
komplikuje funkéni schopnost téchto osob. Mdme-li na zieteli heterogennost tohoto postizeni
se Sirokym spektrem poruch, nabizi se otdzka, jakym zplisobem plsobi nésledky tohoto
postizeni na participaci osob s MO v rliznych Zivotnich situacich.

King a kol. (2003) zdiaraziuji, ze pokud osoby nemaji moznost zucastiovat se fady
rozmanitych ¢innosti, tak se jim tim upiraji ptileZitosti vyuzit vlastni potencial jako aktivnich
ucastnikil Zivota ve spole¢nosti. Vychazime-li z rovnopravnosti a garantovanych lidskych
prav, je dulezité na zacatku identifikovat omezujici faktory, které plisobi na jejich participaci
v kazdé zivotni oblasti. Podle Nedovice a kol. (2012) ptedstavuje participace v kazdodennich,

Skolnich a mimoskolnich aktivitich zaklad rozvoje socidlnich dovednosti a sité socidlni



podpory pro kazdé dité, zatimco zapojeni do méné kvalitnich nebo méné Castych aktivit miize
negativné ovlivnit utvareni spolecenskych vztahti v zivoté i snizit kvalitu jeho Zivota.

Skolni prostfedi je jedno z primarnich prosttedi ditéte, které formuje jeho participaci
(Simeonsson a kol.). Schenker (2005) uvadi, ze kombinace motorické poruchy a mentalni
dysfunkce spolu s dalS§imi potencidlnimi problémy limituji participaci déti s mozkovou
obrnou ve Skolnim prosttedi, zatimco Mei a kol. (2012) upozoriuji, ze ucast déti s MO ve
Skolnim prostfedi ma ptimy vliv na kvalitu jejich pozdéjsi participace v dobé adolescence i
dospélosti. Tim se mozkova obrna kromé 1ékarskych a vzdélavacich problému stava také
problémem spolecenskym. Takto se zvySuje zodpovédnost i vyznam prostiedi, ve kterém se
takové dité vyviji.

Kontext socidlni participace zadki s MO se v této praci vztahuje k samostatnému
provadéni skolnich aktivit mimo vzdélavani, které zaci vykondvaji kazdy den ve Skolnim
prostfedi a které potiebuji k plnéni Skolnich povinnosti, které se od nich ocekéavaji. Vyzkum,
ktery vytvaii empiricky zadklad této prace, je zamyslen tak, aby prostfednictvim vyclenéni
riznych dulezitych faktorti bylo mozné 1épe pochopit participaci i vyzvy, se kterymi se déti
s MO ve skolnim prostiedi dennodenné potkavaji. Hlavnim cilem této prace je identifikovat
prediktory, které mohou doptedu urcovat kvalitu socidlni participace zaki s MO v b&Zznych
zakladnich $kolach i 8kolach pro zaky se specialnimi vzdé&lavacimi potiebami, a to v Ceské
republice a Republice Srbsko (v dalsim textu CR a RS), pomoci méfeni participace téchto
zaka v Sesti riznych prostfednich situacich a pfi vykonavani 21 aktivit v rdmci Skolniho
prostiedi.

Vezmeme-li v ivahu disledky vzniklé z dlouhotrvajici postsocialistické transformace
v Republice Srbsko na jedné strané a ukondeni téchto procesti v Ceské republice i jeho
Clenstvi v Evropské unii (od roku 2004) na strané¢ druhé, a v souladu stim 1 rozmanité
ptistupy ke vzdélavacimu, zdravotnimu a socidlnimu systému pii poskytovéani podpory détem
s motorickym postiZzenim, 1ze o¢ekavat i1 rozdil v participaci populace déti s MO ve Skolnim
zaka, jakoz i faktory, které determinuji jejich zapojovani do Skolniho prostredi v téchto dvou
zemich.

Na zaklad¢ dostupné literatury jsme zjistili, Ze v zddném z téchto prostfedi dosud
neprobehly empirické vyzkumy pomoci dotazniki SFA (School Funtion Assessment; Coster
a kol. 1998) v oblasti participace déti s mozkovou obrnou na zakladnich Skolach, které by
zkoumaly kvalitu vykonavani aktivit neakademického charakteru mimo samotné vzdélavani,

takZe predkladana prace je prvni studii, kterd v tomto smyslu identifikuje prediktory socialni
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participace téchto zakl na ceskych a srbskych zakladnich skolach. Cilem této studie je zjistit
dalezité¢ determinanty, které pusobi na zapojeni zakli s mozkovou obrnou na zakladnich
Skolach. Nové poznatky by mohly oteviit jiny pohled na potfeby a moznosti takovych zakd.
Timto zplGsobem by mohly byt vytvofeny smérnice pro vybér, modifikaci a pldnovani
vzdélavacich strategii a pro konkrétni podplrna opatfeni ve smyslu adekvatniho pfistupu
k témto zakim s cilem jejich uspéSného vzdélavani a aktivniho zapojeni do Skolniho
prostiedi.

Predkladana disertacni préce, se sklada z péti ¢asti. Prvni ¢ast predstavuje zpracovani
teoretickych ptistupt k problematice vyzkumu, kde jsou detailn€ objasnény pojmy vazané na
tématiku vyzkumu, stejné také na relevantni legislativu. V této Casti se zaroven odvolavame
na vysledky ptfedchozich studii, které se zabyvaly podobnymi oblastmi vyzkumu. Druhé ¢ést
je vénovana metodologii samotného vyzkumu a podrobnostem, které¢ se vztahuji k celému
projektu provedenému v obou evropskych zemich. Ve tieti ¢asti jsou predstaveny vysledky
vyzkumné studie a v Casti ¢tvrté nasleduje diskuse a komparace s dosavadnimi vyzkumy.
Zavér a doporuceni pro praktickou a navrhy na dalsi teoretickou ¢i vyzkumnou préci se

nachdazeji v paté ¢asti dizertacni prace.



2 Socialni participace déti s mozkovou obrnou a jejich determinanty

Cela tada autorti dokazuje, ze u déti se zdravotnim postizenim, véetné¢ déti s MO,
existuje vyssi riziko mensi Gcasti na formalnich i neformalnich kazdodennich ¢innostech
a jejich mensiho vybéru (Blum a kol., 1991; Imms a kol., 2008; King a kol., 2006; Law a
kol., 2013; Law a kol., 2006).

Cetné vyzkumy, na které piitomnad prace navazuje, dokladaji, Ze participace
na kazdodennich aktivitach, jak v ramci domova, tak i ve Skolnim prostiedi a okoli, ve kterém
7iji, ma pro kvalitu zivota déti s MO klicovy vyznam a je pfedpokladem adekvatniho vyvoje
kazdého ditéte. Potvrdilo se, Ze déti s MO maji generalné sniZenou uroven participace v celé
fad¢ oblasti zivota, vcetné¢ vzdélani, spoleCenského zivota a rekreace (Margalit 1981;
Beckung, Hagberg 2002; Schenker a kol., 2005b; Stevenson a kol., 2006; Michelsen a kol.,
2009). Dokonce i kdyz jsou déti s MO do téchto aktivit zahrnuty, s véts$i pravdépodobnosti
bude jejich ucCasti pasivni, vétSinou vazand na domaci cCinnosti, a 1 ty budou
ve své rozmanitosti ohranicené (Majnemer a kol., 2008), spiSe neformélniho nez formalniho
charakteru (Imms a kol., 2008) a v mensi frekvenci nez u déti bez omezeni (Michelsen a kol.,
2009). Aby byl pochopen proces socialni participace déti s MO, je nezbytné prozkoumat vliv
viech faktori, které zlehGuji nebo zt&zuji jejich zapojeni do prostiedi, ve kterém Ziji. Cetné
studie dokladaji individudlni charakteristiky; se stupném omezeni socidlni participace déti
blizce souvisi stupen jejich fungovani, zavaznost postiZeni, ptitomnost kognitivniho deficitu a
veék (Bekung, Hagberg, 2002; Lepeage a kol., 1998 a, b; Kerr a kol., 2007; Law a kol., 2004;
Ostensjo a kol., 2003). Nekteré studie upfednostiuji faktory prostredi, respektive Cinitele
z uz$iho anebo Sir§iho okoli, které maji vliv na Groven realizace socialni participace téchto
déti, at’ uz jsou fyzické, politické nebo institucionalni (Hammal a kol., 2004; Welsh a kol.,
2006; Forsyth a kol., 2007; Michelsen a kol., 2009). Pfedpoklada se, Ze hodnotovy systém a
postoje, které rodina zastdvd, plsobi na vybér aktivit, jichz se déti ucastni,
a to jak povzbuzovanim, tak i poskytovanim ekonomické podpory (Badia a kol., 2013;
Bodde, Seo, 2009; King a kol., 2010; Shearn, Todd, 2000). Kazdopadn¢ mnozZstvi pozorovani
ve vyzkumnych studiich ukazuje, ze déti s MO zazivaji ve spoleCenském 1 osobnim zivoté

ur¢ita omezeni.

Participace deéti s MO ve Skolnim prostredi je oblast, kterd stoji v centru pozornosti

veédecké 1 odborné vetejnosti. Vysledky rtiznych studii ukazuji, Ze nejvyznamnéjsi faktory,



které zabranuji integraci déti s MO do Skolniho systému, jsou predevsim ty, které vznikly
jako pfimy disledek stavu MO, a dale postoje vyucujicich, vrstevnikii a okoli, jakoz
1 nedostupnost ucebnich planti a programt (Nadeau Tessier, 2006; Doubt, McColl, 2003;
Mancini, Coster, 2004; Schenker a kol., 2005a, b). Pro integraci déti s MO do ptirozeného
prostiedi ma velky vyznam, aby vychovné-vzdélavaci proces odpovidal moznostem ditéte,
a to jak obsahem a podminkami piizpisobenymi jeho omezenimi, tak i ve smyslu dosazeni
dalsich schopnosti, ptfedev§im pro jeho fyzicky, psychicky a socialni vyvoj. Participace
v ucebnich situacich se skupinou vrstevnikli nabizi zdkim s MO prilezitosti k pozorovani
a napodobé¢ jejich chovani a strategii. Kromée toho sdilené diskuse a vyjednavani mohou zaky
s MO jako jejich pfimé ucastniky dovést k vySSimu stupni porozuméni, kterého by sami
nebyli schopni dosahnout.

Na zaklad¢ dosavadni literatury a citovanych studii je patrné, ze tato védecka
a odborna oblast neni dostate¢né¢ prozkoumana. Je zapotiebi provést dalsi vyzkumy, které
by napomohly adekvatnéjsi identifikaci prediktori a faktort rizik pro participaci déti s MO
do skolniho prostfedi tak, aby bylo mozné 1épe definovat modely faktort, které¢ by bylo
mozné generalizovat. Uskuteénénd participace v inkluzivnim S$kolnim prosttedi spolu
s participaci v prostfedi rodiny a vrstevnikll nabizi povzbuzeni pro aktivni zapojeni do vSech
sfér spolecenského Zivota, ¢imz by byl splnén 1 hlavni cil edukace a rehabilitace déti s MO:

jejich Gplna participace a socialni integrace.



3 Metodologie vyzkumu

3.1 Predmét, cil a hypotézy vyzkumu

Pfredmétem tohoto vyzkumu je definovani faktori, které maji viiv na kvalitu
participace Zakit s mozkovou obrnou v prostiedi zakladni skoly. Participace je analyzovana
na zaklad¢ samostatného provedeni 21 aktivit témito zaky, které nejsou vybrany ze spektra
vlastnich ucebnich cinnosti (akademickych aktivit) edukacniho procesu, v Sesti riznych
Skolnich situacich a prostiedich a ve dvou ekonomicky a kulturné rozdilnych zemich. Jako
potencionalni prediktory jsou piedlozeny faktory osobni, které ptredstavuji charakteristiky
kazdého zkoumaného a jeden prosttedni faktor, ktery je vdzan piimo na Skolni prostiedi. Nas
pfedmét vyzkumu ma i komparaéni charakter s ohledem na skute¢nost, ze vyzkum prediktort

socialni participace 2kt s MO probihal ve dvou zemich, v Ceské republice a v Srbsku.

Vyzkumné cile:

e Hlavnim cilem tohoto vyzkumu je stanoveni prediktorii socidlni participace deti
s MO v prostiedi zakladnich skol v Ceské republice a v Srbsku.

e Druhym cilem je identifikace ptekazek pii uskuteciiovani kazdodennich aktivit
v Skolnim prostiedi u téchto zak.

e Ttetim cilem je identifikace podobnosti a rozdilii v socialni participaci u zaka s MO,
ktefi navstévuji zdkladni Skoly pro zdky se specialnimi vzdélavacimi potrebami
(v dal8im textu: Skoly pro Zaky se SVP) a bézné zakladni skoly.

o Ctvrtym cilem je zpracovani komparativni analyzy vysledkil ziskanych v kulturng

a ekonomicky rozdilnych prostiedich skol v Ceské republice a v Srbsku.

Tento vyzkum by mél pfispét k lepSimu porozumeéni participace déti s MO ve Skolnim
prostfedi a pochopeni vyznamu jejich aktivniho zapojeni do Skolniho systému. Jednim z cilt
této prace je rovnéz lepSi posouzeni a porozuméni moznosti a potieby zapojeni téchto zakl

do obou prostiedi tak, aby byla zabezpecena v€asna podpora ve vzdélavacim systému.

Vyzkumné hypotézy zni:
1. Statisticky vyznamny vliv na participace zakii s MO na zékladnich $koldch maji hrubé

motorické schopnosti (dle GMFCS) zéki s MO.



2. Statisticky vyznamny vliv na participaci zakti s MO na zédkladnich Skolach maji
manipulacni dovednosti (dle MACS) zakt s MO.

3. Statisticky vyznamny vliv na participaci zakti s MO na zakladnich Skoldch maji mentalni
schopnosti zakti s MO.

4. Existuje statisticky vyznamny vliv fecovych schopnosti zakii s MO na socialni participaci
74kt s MO na zakladnich Skoléch.

5. Vék zakli s MO mé vyznamny vliv na socidlni participaci zakti s MO na zékladnich
Skolach.

6. Existuje statisticky vyznamny vliv mezi pohlavim a participaci zakti s MO na zakladnich
Skolach.

7. Statisticky vyznamny vliv na socialni participaci zaki s MO na zakladnich $koldch ma
schopnost psani zaki s MO.

8. Zrakové postizeni zaki s MO statisticky vyznamné neovliviiuje participaci ve skolnim
prostfedi zaku s MO.

9. Pritomnost epilepsie u zakli s MO statisticky vyznamné ovliviiuje socialni participaci zakt
s MO na zakladnich skolach.

10. Existuji statisticky signifikantni rozdily v socidlni participaci Zaka s MO, ktefi navstévuji
zakladni Skoly pro Zaky se specidlnimi vzdélavacimi potiebami, a zaky s MO, ktefi dochéazi
do béznych zékladnich skol.

11. Existuje statisticky vyznamny rozdil v socialni participaci zakii s MO na zakladnich

skolach v Ceské republice a v Srbsku.

3.2 Proménné vyzkumu

Operacionalizace proménnych byla vytvofena podle stanoveného predmétu, cile,

hypotéz vyzkumu a jejich indikatori.

Zavislé proménné (proménna kritérii):
- Socialni participace je v tomto vyzkumu sledovéana prostiednictvim 21 domén v Sesti
prosttedich:
Participace v nasledujicich prostfedich: bézné tiidy / tfidy pro déti se SVP, na hfisti / béhem
ptestavky, pfeprava do Skoly a ze Skoly, pouZivani toalety / osobni hygiena, pfesun z jedné

do druhé ¢asti Skoly, stravovani.

10



Participace pii aktivitach: fyzické ukoly (Pieprava, Zména pozice a setrvani v pozici,
Rekreacni pohyb, Manipulace s pohybem, Pouzivani materialti, Pfiprava a uklid, Jidlo a piti,
Hygiena, Oblékani, Chize po schodech nahoru / dold, Psani, PouZzivani pocitae a jeho
ptislusenstvi) a kognitivni a behavioralni ukoly (Praktickd komunikace, Pamét’ a pochopent,
Dodrzovani spolecenskych konvenci, PInéni pokyna dospélého a dodrzovani pravidel skoly,

Chovani pfi plnéni ukolt, Pozitivni interakce, Regulace chovani, Osobni péce, Bezpecnost).

Nezavislé proménné (proménna prediktort):
- Hrubé motorické schopnosti zaki s MO hodnocené pomoci GMFCS;
- Manipulacni schopnosti zaka s MO hodnocené pomoci MACS;
- Mentdalni schopnosti;
- Schopnost expresivni reci;
- Vek respondentit,
- Pohlavi respondentui;
- Schopnost psani tuzkou (v dal§im textu pouze psani);
- Zrakové schopnosti respondentii;
- Epilepsie;
- Typ zdkladni skoly.

3.3 Metody vyzkumu

V pribéhu vytvafeni teoretickych zékladl vyzkumu s cilem teoreticky ptedstavit
problémy, vyclenit pfedméty vyzkumu, definovat zakladni pojmy, zjistit cile, Ukoly
a vyzkumné hypotézy je vyuzivana metoda monografickda. V ramci této metody jsme
vyuzivali metodu kompilace pro definovani urcitych pojmi. Sem patii postup piebirani
vysledkli védecko-vyzkumnych praci jinych autori, respektive jinych stanovisek, zavéri
a zjisténi s cilem ziskat dostatecnd teoreticka vychodiska vyzkumu. Metoda teoretické
analyzy je uplatnéna u interpretace ziskanych vysledkti béhem srovnéavani s vysledky jinych
vyzkumt. Opirali jsme se o analyzu dostupné a relevantni literatury z uvedené oblasti, ktera
zahrnuje uveiejnéné védecké a odborné ¢lanky, monografie, slovniky a dalsi literaturu.

Pro shromazdovani udaji jsme vyuzivali empiricko-neexperimentdlni metodu
vyzkumu. Pro analyzu a zjiStovani charakteristik a mezilidskych vztahit mezi vyzkumnymi

proménnymi byla pouzita deskriptivni a komparativni metoda s cilem dojit k zavéru
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e 1

do vyzkumného registru provedeno statistickou metodou.

3.4 Nastroje vyzkumu

Ve vyzkumu byly vyuzity nésledujici nastroje:

- Assessment Skolnich funkci (SFA) — hlavni dotaznik (Coster a kol., 1998), ktery patii
ke klicovym ndstrojim naseho vyzkumu, protoZze zkouma socidlni participaci
ve Skolnim prostiedi;

- Systém klasifikace hrubé motoriky, rozsifend a proménéna verze (The Gross Motor
Function Classification Systém — GMFCS — E & R; Palisano a kol., 2007) — dotaznik,
ktery hodnoti iroven hrub& motorické schopnosti déti a adolescentti s MO;

- Systém klasifikace manudlnich schopnosti (Manual Ability Classification System
for Children with Cerebral palsy — MACS; Eliasson a kol., 2006) — kterym se hodnoti

stupent manipulacni dovednosti déti a adolescentti s MO.
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4 Vysledky

Zakladnim cilem naseho vyzkumu bylo uréit prediktory socialni participace zaki
s MO v zakladnich §kolach v Ceské republice a Srbsku. Participace zakii s MO ve $kolnim
prostiedi byla zkouména v pribéhu samostatné realizace tzv. neakademickych aktivit, jejichz
adekvatni uskuteCiiovani je povazovano za nezbytnou podminku pro ziskavani Skolnich
znalosti
i dovednosti. V nasi praci jsme sledovali vliv deseti prediktorti socialni participace zaki
s MO ve skolnim prostiedi ze dvou raznych aspekti. Zkoumali jsme individudlni hodnoty
jednotlivych prediktorti pro participaci ve skolnim prostfedi a poté 1 celkové hodnoty vSech
zkoumanych prediktord pro jednotlivé aspekty participace. Provedli jsme rovnéz i srovnavaci

analyzu celkové participace zaki s MO ve dvou zemich bez vlivu prediktori.

Z vysledktt vyplyva, ze vétSina sledovanych faktori ma jedineény pfinos
pii vysvétlovani kvality socidlni participace zaki s MO ve Skolnim prostiedi, ale skute¢ny
obraz poskytuje aZ jejich vzajemné interakce. Zadny z faktord nepiisobi zcela izolovang,
ale plisobi v korelaci s nejméné jednim dalSim a obycejné i s vice faktory. U riiznych jedinct
se manifestuje kombinace riznych faktorti a s ohledem na to reflektujeme uroven a kvalitu
jejich participace. Pravé z tohoto diivodu jsme zvolili zpracovani udaji také pomoci regresni
(vicenasobni) analyzy.

Vyznamny je fakt, Ze pro adekvatni zapojeni do Skolniho prostfedi je nutné tspésné
ovladnout aktivity z vice oblasti, respektive pro uspéSnou participaci ve Skolnim prostiedi
je potfebna tada riznych, predev§im individualnich schopnosti, jejichz kombinace umoziuje
samostatnost pfi vykonavani neakademickych Skolnych aktivit. Rozmanitost naSich vysledkt
je vsouladu s podstatou MO, kterou charakterizuje heterogennost této poruchy se Sirokym
spektrem poruch a omezeni. Proto neptekvapi, Ze participace Zaki s lehéimi pfiznaky MO
je realizovana ve vétSim objemu, zatimco Zzaci s né€kolikandsobnymi poruchami jsou
pfi participaci ve Skolnim prostfedi obvykle vice omezeni. Tato interpretace je ve shodé
1 se zavéry autori Mancini a Coster (2004), podle nichz je zadvaznost poskozeni u déti s MO
v nepiimé umérnosti k jejich socialni participaci ve Skole.

Byl rovnéz identifikovan rozdil mezi socidlni participaci zaki s MO v téchto dvou

zemich, ktery spociva v tom, ze UspeéSné zapojeni zakti s MO ve Skolnim prostiedi je vyssi
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v Srbsku nez v Ceské republice. Tento vysledek otevira dal§i pole pro Gvahy, které se tykaji
predevsim konceptll vzdélavacich systémi v CR a RS a také vztahu k osobam s postizenim.
Bude tfeba uvazit rozdily ve vzdélavani pedagogu, ktefi jsou v bezprostiednim kontaktu
s zdky s MO, protoze jsou to pravé oni, ktefi maji svymi postoji a adekvatnim pfistupem

nejvetsi zasluhy na participaci zaka s MO ve Skolach.
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5 Zavér

Z této studie vyplyva, ze uroven participace ve funkénich Skolnich aktivitach
pozitivné koreluje s urovni hrubé motorickych schopnosti a manipula¢nich dovednosti,
se stavem kognitivnich (mentalnich) schopnosti, s dovednosti psani a s pfitomnosti epilepsie,
zatimco vliv fecovych schopnosti nebyl jednoznac¢né prokazan a bude zapottebi detailnéji jej
prozkoumat na vetSim a reprezentativnéj$im vzorku zaki s MO. Rovnéz jsme poukazali na
skutec¢nost, ze v€ék a poSkozeni zraku nema na participaci zaka s MO statisticky vyznamny
vliv. Jak bylo jiz zminéno v kapitole 4.1, mezi respondenty nebyli zastoupeni nevidomi Zaci,
je tedy na misté doporucit, aby se i tato proménnd podrobila opakovanému vyzkumu. Rozdil
mezi naSim vyzkumem a zavéry predchudcl, ktefi se touto problematikou zabyvali, je
zkoumani vlivu schopnosti psani, ktery spociva v tom, Ze na tuto dovednost je vazana fada
dalsich schopnosti, jako jsou percepce, lateralizace, prostorova orientace, pozornost, pamet’ a
jemna motorika. To by mohla byt vyzva pro eventudlni dals$i vyzkum se zaméfenim na
detailni prozkoumani téchto schopnosti u zakti s MO a zjiSténi miry jejich korelace s
participaci ve Skolnim prosttedi.

Doséhli jsme potvrzeni predpokladu, Ze typ Skoly, kterou Zaci s MO navstévuji, neni
vyznamnym faktorem jejich ispé$né participace, pokud nebudeme brat soucasné v potaz vliv
ostatnich prediktort. Jednim z potencionalnich vlivnych faktor ovlivitujicich zatazeni zaka
s MO do b&znych kol v CR jsou motorické schopnosti zaki, kdy Zaci s vyssi urovni téchto
V RS neexistuje statistickd provazanost mezi témito dvéma faktory. Ve vzdélavacim systému
RS neexistuje adekvatni pokryti Skolami pro Zaky se SVP na urovni celého statu, ani
systémové rozvinutd feSeni socialné-materidlni podpory a prepravy déti s postizenim mezi
mensSimi sidly. Proto rodi¢e Zakti s MO nemaji moznost vybéru dochdzky v ur€itém typy
vzdélavaciho zafizeni pro své déti. Zaci, kteii by mozna dostali ve $kolach pro zéky se SVP
v Srbsku adekvatni podporu a péci, jsou odkazovani na bézné Skoly v nejbliz§im okoli.
Jednim ze systémovych vzdé€lavacich problémi zakd s MO v béznych Skolach v Srbsku
je nedostatecnd dostupnost sluzeb podpory nezbytnych pro jejich tplné zaclenéni. Tato
omezeni dodate¢né ztéZuje i absence podpory vyucujicim, ktefi navic nemaji potfebnou
kvalifikaci pro praci s témito zéky. Je tfeba zdlraznit, ze existuji i1 ptiklady dobré praxe,
ale v Srbsku se vtomto ptfipad¢ jedna o jediné zafizeni, které svymi sluzbami spadové
pokryva téméf tietinu celého statu. V CR se nachazi vice zafizeni s dlouholetou tradici, které

maji dobré vysledky a jsou zfizeny ve vice regionech, takze je dostupnéjsi i jejich podpora
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pro bézné skoly. S ohledem na ziskané vysledky na jedné strané a popsanou situaci na strané
druhé miizeme konstatovat, ze nemame k dispozici pfesny obraz toho, jestli zaci s MO 1épe

participuji v béznych Skolach nebo ve skolach pro zéky se SVP.

vvvvvv

vvvvvv

davodem je jiz zminény rozdil v konceptech vzd€lavacich systému, podle kterych je vyuka
pro tyto zaky v Srbsku vice orientovdna na multisenzoricky pfistup zahrnujici i stimulaci
je ve Skolach vice piitomen frontalni pfistup, ktery zdiraznuje predevSim verbalni postup
s vétSim diirazem na rozvijeni kognitivnich kapacit. DalSim — a souvisejicim divodem muze
byt skutecnost, ze diky snizené dostupnosti podpiirnych sluzeb a opatfeni pro zaky se SVP
v stbském vzdé€lavacim systému, kterd je disledkem skromnéjSich materidlnich moznosti,
chybi také individualni asistence Zakim s MO v béZnych Skolach, ¢imz jsou tito stimulovani,
aby vétSinu aktivit vykonavali v co nejvétSsi mife samostatné nebo s minimdlni pomoci.
To rozviji dovednosti, které jsou dulezité pro vykonavani fyzickych aktivit, jako jsou
napiiklad Manipulace s pohybem, Pouzivani materialii, Jidlo a piti, Hygiena, Oblékani atd.
Oteviraji se tak nové kapitoly ve sméru hlubsiho zkoumani dalSich faktort prostredi —
architektonické adaptace uvniti a vné Skol, zabezpeceni piepravy zaki, dostupnosti sluzeb
a odbornikli, ktefi by podporovali tyto zaky, prizptsobeni vyukovych prostredku,
individualizace vyuky a rozmanitych podob vyuky ve Skolach, dostupnosti asistencni
technologie, postoji vyucujicich, zaki a rodict k zaktim s MO, jakoZ i postojl SirSiho okoli.
Jinymi slovy, domnivame se, Ze toto téma by mélo byt nezéavisle a detailné¢ prozkoumano
vobou zemich jeS§t¢ v mnoha dalSich souvislostech, aby bylo mozné dospét

ke komplexné&j$im vysledkim.

Timto bychom chtéli zdlraznit generdlni potfebu, aby se pii hodnoceni fyzickych
a kognitivné-behavioralnich schopnosti ditéte vzalo v potaz i okoli, v némZ funguje, tedy
piekazky, které ztézuji nebo znemoznuji jeho uplné socialni zapojeni, ale 1 piekazky, které
toto okoli pred dit¢ klade. Vyzkum by mé&l rovnéz jesté obsirné€ji analyzovat kombinované
pusobeni dalSich prediktori na participaci téchto zakid ve Skole, a to vedle faktori prostredi
jako jsou fyzické, socialni a institucionalni bariéry 1 faktory individualni, jako napiiklad
psychologicti €initelé, osobni charakteristiky, ndzory a postoje aj. Velkym piinosem by byl
1 kvalitativni pfistup k tomuto problému, protoZe pfesny obraz participace téchto zakl nelze

vzdy podat ve statistickych hodnotdch. Dité¢ s MO, stejné¢ jako kazdou jinou osobu,
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nemuzeme pozorovat jako soubor prediktivnich proménnych, které jsou disledkem rtiznych
dysfunkeci, jejich stavu a/nebo ptipojenych poruch, ale jako zvlastni osobnost se vSemi jejimi
individudlnimi, rodinnymi, socidlnimi a dal§imi charakteristikami prostfedi, které jsou
v ni obsazeny. A stejn¢ jako stanoveny holisticky ptistup ICF (WHO, 2001) vysvétluje, ze
existuje slozitd interakce mezi individuem a kontextudlnimi Ciniteli prostiedi, ktefi maji vliv
na fungovani, aktivitu a participaci kazdé osoby v socialnim prostfedi, mé¢la by byt kazda
osoba vnimdna jako osobnost, kterd se vyviji a existuje v uréitém zivotnim prostredi,
a nikoliv prostiednictvim podob a disledkd svych poruch a postizeni.

To, co bychom na zavér naseho vyzkumu chtéli zdaraznit je, Ze pisobeni jednotlivych
faktori na participaci zakti s MO muzeme brat v potaz pouze v kontextu interakce s jinym
faktorem nebo skupinou faktorti, protoze prakticky v Zzadném piipadé nemulzeme s jistotou
fici, ze pouze jediny prediktor mé vliv na néjakou Cast participace zdka s MO, ale
ze se tak d¢&je vramci kombinace jejich pisobeni. S ohledem na to, Ze bylo zjiSténo,
ze participace zakli s MO ve Skolnim prostfedi je Uzce provazéna s participaci v jejich
budoucim zivoté (Mei a kol., 2012), domnivame se, ze zlepSenim realizace neakademickych
aktivit, snizenim nebo odstranénim ztézujicich vlivii konkrétnich prediktorii za soucasného
posileni jednotlivych schopnosti zak jako zpisobem podpory, miizeme ve velké mite ptispét
ke zdokonaleni participace a kvalité¢ jejich zivota v prubchu adolescence 1 dospélosti.
A to je prave ukol speciadlni pedagogiky — nabidnout potiebné podminky, aby Zaci vyrostli co
nejvice v samostatné jedince, ktefi budou pozdéji soucasti spolecnosti a budou svym

zpiisobem participovat, ale ktefi v rdmci moZnosti budou 1 pfinosem pro spolec¢nost.

5.1 Prinos vyzkumné prace

NaSe dosazend zjiSténi oteviraji jiny pohled na potieby i moznosti téchto Zaku.
specidlné-pedagogickou praxi 1 pro lepsi legislativu ve vzdélavacim systému s cilem

prohloubit jejich socialni participaci v inkluzivnich podminkéch.

Sam fakt, Ze pro uspéSnou participaci zakid s MO ve Skolnim prostiedi je zapotiebi
jejich  ucast ve fyzickych 1 kognitivné-behavioralnich aktivitach, vede k zavéru,
ze pro vykonavani téchto ukolld je pro zadky s MO dilezité osvojit si schopnosti z obou

domén. Proto je potieba pii vytvareni IVP (individualniho vzdé€lavaciho planu) u zakti s MO
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obratit pozornost na rozvoj piedev§im téch dovednosti, které jim umoZznuji samostatnost
pii vykonavani neakademickych ukolt, protoze tak bude pozdéjsi osvojovani ukola Skolnich
a kognitivnich schopnosti. Zaci s jednim druhem postiZeni (napiiklad jen somatickym,
nebo jen mentalnim) budou moci velmi pravdépodobné splnit nékterou z dalezitych
podminek pro participaci v raznych prostiedich, zatimco lze ocekdvat, ze Zzaci
s kombinovanymi poruchami budou mit v socidlni participaci ve Skolnim prostfedi vice
potizi. Na tomto zdkladé se mohou formovat, modifikovat a planovat vzdélavaci strategie
a podnikat konkrétni opatieni k podpote, kterd pomiize témto zaklim prostfednictvim rozvoje
dovednosti pro vykonavani funk¢nich aktivit, aby si 1épe osvojili 1 dalsi znalosti. Soucasné
jim to také zabezpeci zadklad pro dalsi vzdélavani a aktivnéj$i zapojeni do spole¢enského
prostiedi.

Vzhledem ke specifi¢nosti stavu zdkti s MO je nutné v kazdém zobou stath
novelizovat nebo duslednéji uplatiiovat jiz existujici legislativu. Rovnéz je nutna lepsi
komunikace vzdélavacich systémti a pfislusSnych ministerstev s cilem rozvinout
co nejucinnéjsi systém podpory pro tyto zaky a jejich rodiny. Tiebaze v obou statech existuji
detailné vypracovand pravidla, neni mozné si nevS§imnout pozdni reakce nebo jeji absence
ze strany statnich organli na potieby téchto Zzakl, zvlast€¢ v Srbsku. Doporucujeme,
aby se pii riznych reakcich a projektovych aktivitich na trovni $kol i mistnich organt
obratila pozornost na opravdové potieby téchto zakid tak, aby byly pro Sir$i vefejnost
co nejviditelngj$i. Rovnéz modifikaci a detailni interpretaci konkrétnich zdkonnych norem
(napft. stanoveni doby, do které je stat povinen, aby zabezpecil potiebnou podporu pro zaky
a odbornou pomoc ve vSech Castech svého uzemi apod.) a jejich realizaci mohou tito zaci

ziskat jist&jsi a kvalitn€j$i podporu.

Zjistili jsme, Ze v Ceské ani srbské védecké literatufe neexistuji vyzkumy,
které se uzce vztahuji na rozbor socidlni participace zakd s mozkovou obrnou v zakladnich
Skolach. V souladu s tim nejsou v relevantni literatufe uvedeny vyzkumy, které by se
zaméfovaly na komparativni analyzu prediktor socialni participace u déti Skolniho véku
s mozkovou obrnou v Ceské republice a v Srbsku. V tomto smyslu je tento vyzkum prvnim,
ktery by mél oteviit dvefe i dalsim odbornikiim, ktefi se zabyvaji touto problematikou.
Domnivame se, ze tento vyzkum vytvari dobry zéklad pro dalSi zkoumdani socialni
participace, a to nejen zakli s MO, ale 1 zakt s jinymi poruchami. Fundament tohoto vyzkumu

miize byt dobrou inspiraci i pro jiné podobné komparativni studie, jak v Srbsku a v Ceské
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republice, tak i1 v jinych statech. Na zdklad¢ téchto vyzkumu lze rovnéz sledovat zmény
ve zkoumanych prostfedich v delSim casovém intervalu, coz piispéje na jedné strané
k vytvoreni adekvatnich systému podpory, zatimco na stran¢ druhé mize byt zdkladem studia

casového vyvoje pozdéjsiho vyzkumu ve srovnatelnych prostredich.
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