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Abstrakt: 
Cílem diplomové práce je přiblížit problematiku dětí se 

syndromem poruch pozornosti učitelům, vychovatelům případně 

rodičům a usnadnit jim tak nelehkou práci prostřednictvím 

příručky, která shrnuje všechny zásady komunikace, metody práce, 

možnosti školy v tomto ohledu. Z praxe vím, že učitelé mají 

s těmito žáky problémy a neumí s nimi pracovat tak, aby výuka 

byla efektivní. Učitelé jisté povědomí z vysokých škol o tomto 

problému mají, ale stále se potýkají s řešením různých situací na 

které nejsou připraveni. 

Teoretická část je věnována vysvětlením pojmů, souvislostí a 

veškerých informací, které souvisí s ADD/ADHD a které objasňují 

celou problematiku. Samozřejmě není možné uvést úplně vše, ale 

snažila jsem se, aby zde byly informace, které pomohou učitelům, 

vychovatelům či rodičům orientovat se v problému. 

Výzkumná část, která je výzkumem kvalitativním obsahuje 

kazuistiky chlapců s diagnózou ADHD které naznačují, že práce 

učitelů není optimální. 

Výstupem celé diplomové práce je příručka, která vychází 

z poznatků, které jsem nabyla během práce na kazuistikách a 

obsahuje praktická doporučení, nápady a náměty pro práci s dětmi 

s ADD/ADHD. 



Summary: 

The aim of thesis is to familiarize teachers and potentially parents 

with the issue of children suffering with concentration disorder. 

This should make a rather uneasy job using a handbook, which 

summarizes all communication procedures, methodologies and 

possibilities, much easier. From my personal experience, I'm aware 

of that teacher struggle working with these children; they don't 

know how to approach them efficiently. Teachers do have certain 

awareness from their universities; however, they still need to deal 

with resolving various situations to which they have not been 

prepared to. 

The theoretical part describes the terminology, aspects and 

gives overall information relating to ADD/ADHD clarifying the 

whole issue. It is indeed impossible to mention everything; 

however, I have chosen and included such information that will 

help the teachers, teaching staff assistants and parents to orientate 
within the whole thing. 

The experimental part, which is a quality research, contains case 

studies of boys diagnosed with ADHD. These quite clearly 

suggest teachers' work is not optimal. 

As for the output of this thesis, it is a handbook concluding from 

learning I have gained while working on mentioned case studies. It 

contains practical recommendations as well as suggestions useful 

when working with ADD/ADHD children. 



I. Teoretická část 
V teoretické části jsou uvedeny veškeré informace o poruchách 

pozornosti, které tuto poruchu přiblíží učitelům, vychovatelům, 

případně rodičům. Informace, které mohou odborníkům i laikům 

pomoci v práci a komunikaci s těmito dětmi. 

1. Úvod 
V této práci se chci věnovat tématu, které je v poslední době velmi 

aktuální. Jedná se o děti s poruchami pozornosti a s poruchami 

pozornosti provázenými hyperaktivitou. Zajímá mne především práce 

učitelů a vychovatelů s těmito dětmi. Dle mého názoru jsou někteří 

učitelé o této problématice málo informováni, neumí s hyperaktivními 

žáky komunikovat a jejich výuka je neefektivní. 

Cílem diplomové práce je přiblížení problematiky dětí s poruchou 

pozornosti, informování o možnostech školy, zmapování situace na 

dvou kazuistikách a vytvoření příručky pro učitele, vychovatele 

a případně i rodiče. 

Motivací pro vytvoření této diplomové práce byla má vlastní 

zkušenost s výukou hyperaktivních dětí ve výtvarném kroužku, při mé 

pedagogické praxi a dále při hlídání těchto dětí. Právě hlídání dětí 

v domácím prostředí mi celou problematiku ještě více přiblížilo 

a pomohlo mi v pochopení situace rodičů a učitelů, kteří se musí 

v praxi vyrovnávat s každodenními problémy, které mohou být často 

stresující. Vím, jak obtížná je s těmito dětmi práce a jaká jsou její 

úskalí. 

Výzkumná část je kvalitativním výzkumem a jsou zde použity 

metody rozhovoru a pozorování. Všechny informace byly poskytnuty 

na základě souhlasu rodičů dětí. 
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1.1 Vymezení základních pojmů 

V této části práce jsou vymezeny základní pojmy a metody 

diagnostiky poruch pozornosti, která je vzhledem к více možným 

klasifikačním systémům složitá. Pro úplnost zde tyto systémy uvádím. 

Porucha pozornosti (attention deficit disorder - ADD) a porucha 

pozornosti provázená hyperaktivitou (attention deficit /hyperactivity 

disorder - ADHD) jsou specifické poruchy chování. Existují různá 

označení například lehké dětské encefalopatie, hyperaktivní nebo 

hypoaktivní syndrom, lehká mozková dysfunkce (LMD) s formou 

hyperaktivní či hypoaktivní. Dle definice se většinou jedná o děti 

s průměrnou až nadprůměrnou inteligencí, které trpí poruchami 

chování, někdy i učení, a jsou spojeny s odchylkami funkce centrální 

nervové soustavy. Rozdíl mezi ADD a ADHD spočívá v tom, že v 

případě ADD není porucha patrná. Ve škole děti trpící ADD nezlobí, 

nevyrušují, ale pouze se zhoršuje jejich prospěch. Proto je tato porucha 

hůře rozpoznatelná. 

Diagnózu mohou stanovit psychologové, speciální pedagogové, 

psychiatři a neurologové. Tito odborníci určují diagnózu na základě 

mnoha informací, protože ne každé neklidné dítě trpí poruchou 

pozornosti. Problémy mohou být způsobeny například nepříznivou 

situací v rodině, nebo nevhodným způsobem výchovy, což se může 

projevovat podobně, jako chování dětí s ADD/ADHD. Správná 

diagnóza je tudíž stěžejní a od ní se musí odvíjet veškerá další práce 

s dítětem. Diagnostika je s přibývajícími znalostmi této problematiky 

stále lepší 

Existují dva klasifikační systémy. Klasifikační systém Světové 

zdravotnické organizace: Mezinárodní klasifikace nemocí-, 10 revize 

(dále jen MKN-10) a klasifikační systém Americké psychiatrické 

asociace (dále jen DMS-IV). Psychiatři v České republice dávají 

přednost diagnostickým kritériím podle MKN-10. Mezi MKN-10 a 
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DSM-IV jsou značné rozdíly již v označení poruchy ADHD(v DSM-

IV) je v MKN-10 označeno jako Hyperkinetická porucha. Nalezneme i 

rozdíly v příznacích nezbytných pro určení diagnózy. Zjednodušeně by 

se dalo říci, že kritéria pro diagnostiku ADHD jsou v DSM-IV 

mírnější, a tudíž ve statistikách vychází celosvětově vyšší počet dětí s 

touto diagnózou. Oba výše uvedené systémy mají odlišná kritéria 

hodnocení, proto se může stát, že americký hyperaktivní žák by 

v České republice tuto diagnózu nezískal. Diagnostika podle DSM-IV 

má výhodu v tom, že se dítěti dostane odpovídající léčby dříve. Další 

výhodou je skutečnost, že většina mezinárodních výzkumných prací a 

velkých studií se provádí u pacientů, kteří vyhovují podmínkám kritérií 

DSM-IV. 

1.2 ADD nebo ADHD? 

V tomto oddíle své diplomové práce uvádím rozdíl mezi poruchou 

pozornosti (ADD) a poruchou pozornosti spojenou s hyperaktivitou 

(ADHD). Tyto dva pojmy se často zaměňují, neboť projevy obou 

poruch jsou podobné, ale přesto značně liší, a proto je důležité, aby 

učitelé rozdíl znali a dovedli s takto nabytou informací dále pracovat. 

Charakteristickým projevem chování dětí s poruchou pozornosti 

bez hyperaktivity ADD je jejich snadné rozptylování vnějšími 

podněty, přičemž stačí jen otevřené okno a hluk ulice, který dokáže 

žáka s ADD rušit. Tyto děti mají problémy s nasloucháním a plněním 

pokynů. Neudrží pozornost a nedokáží jí zaměřit na jeden problém. 

Podávají nevyrovnané školní výkony, což se projevuje mimo jiné tím, 

že jednou úkol splní, podruhé stejný úkol nesplní, často jsou velmi 

nepořádné, ztrácí věci a mají potíže se samostatnou prací. 

Charakteristickým projevem chování dětí s poruchou pozornosti, 

jež je provázená hyperaktivitou ADHD je vysoká míra aktivity. Tyto 

děti mají stále potřebu být v pohybu, stále se vrtí, padají ze židle, 



nenechají ruce a nohy v klidu, jsou impulzivní a mají špatné 

sebeovládání. Velmi často se stává, že dítě s touto diagnózou něco 

vyhrkne, mnohdy nepřípadně, protože se nemůže dočkat až na něj 

přijde řada, často skáče do řeči ostatním neboje ruší, nadměrně mluví, 

a dostává se do nesnází tím, že si věci nedokáže předem promyslet, 

nezřídka se zapojuje do fyzicky nebezpečných činností, aniž by 

předem uvážilo možné následky. Pro tyto děti je obtížný přechod k j iné 

činnosti, ale na druhou stranu u jedné činnosti nevydrží dlouhou dobu. 

Typickým příznakem je agresivní chování, nepřiměřeně silné 

reakce i na drobné podněty. Tyto výbuchy agrese děti po odeznění 

afektu většinou velmi mrzí. A v neposlední řadě se u dětí s ADHD 

projevuje malá sebeúcta a značná frustrace z nepřiměřených nároků, 

které na ně kladou rodiče, škola a okolí vůbec. 

1.3 Příčiny vzniku ADD/ADHD 

Všechny příčiny ADD/ADHD nejsou známy, ale patří mezi ně 

především dědičnost, ale ne vždy se porucha musí projevit, dědí se 

především dispozice pro tuto poruchu. Nejčastější příčinou jsou 

problémy v těhotenství nebo při porodu, klasicky obtočení pupečníku 

kolem krku novorozence a s tím spojené nedostatečné okysličení 

mozku. Užívání alkoholu či návykových látek v těhotenství je také 

velkým rizikovým faktorem pro tuto poruchu. Dále je to znečištěné 

životní prostředí a s tím spojená otrava olovem. Ne zcela známou 

příčinou je nedostatek Dopaminu v těle. Dopamin je neurotransmitér 

vylučovaný hypothalamem. Dopamin má rozhodující význam při 

zpracování informací v čelním laloku mozku v kognitivní funkcích 

mozku. Dopamin je spojován se systémem příjemných vjemů 

v mozku, a při motivaci к různým aktivitám. Rozhodujícím faktorem, 

zda se porucha pozornosti projeví či neje také strava. O zdravé výživě 

více pojednává kapitola věnovaná léčbě. 



2. Léčba 
V této kapitole se zabývám základními přístupy к léčbě. Děti 

s ADD/ADHD často užívají léky, které ovlivňují jejich psychiku 

a učitelé by měli být informováni o typu léku, který žák užívá, o jeho 

působení a případných vedlejších účincích. Rodiče by měli být poučeni 

o stravě těchto dětí, protože ovlivňuje průběh poruchy a může ho 

zlepšit či zhoršit. Také jsou zde uvedeny některé speciální metody 

léčby ADD/ADHD. 

2.1 Klasická léčba 

Porucha pozornosti se léčí od roku 1937 amfetaminy. 

Kontroverzním lékem je Ritalin, který se při ADHD stále předepisuje, 

jelikož na něj může vzniknout návyk. Ritalin byl například zneužíván 

studenty v USA. 

Mezi nejvíce předepisované léky při diagnóze ADD/ADHD patří 

Nootropika (tzv. výživa mozku), která zvětšují průtok krve 

mozkovými cévami a přivádějí tak nervovým buňkám více kyslíku a 

glukózy. Jedná se například o preparáty Piracetam, Encefabol a 

Enerbol. Nežádoucími účinky může být zvýšená pohybová aktivita, 

poruchy spánku, nespavost nebo ospalost, strach, nervozita, depresivní 

nálady, agresivita, zvýšení libida a sexuální dráždivosti. Příležitostně 

se může objevit jak zvýšená chuť к jídlu, tak zažívací potíže 

(nevolnost, zvracení, bolesti břicha). Vzácně se objevují závratě, 

pokles či zvýšení krevního tlaku, ojediněle alergické potíže. 

Dále se předepisují Psychostimulancia, např. Ritalin, který tlumí 

příznaky nedostatečné aktivace centrální nervové soustavy (CNS), jako 

je nepozornost a hyperaktivita. 

Nevýhodou je, že vedou u dětí к útlumu produkce růstového hormonu, 

a tedy к nižšímu tělesnému vzrůstu a váze (ve srovnání s vrstevníky), 



mají různé vedlejší účinky, objevuje se riziko návyku a jejich účinek 

není trvalý. 

V neposlední řadě se к léčbě užívají Thymoleptika (antidepresiva), 

která podporují tvorbu vyšší hladiny serotoninu, tedy neurotransmiteru 

zajišťujícího duševní pohodu a tím tlumí příznaky hyperaktivity 

(např. Deprex, Prozac, Seropram). Zde jsou nežádoucí účinky asi 

nejpočetnější a nejčastější. Můžou se vyskytnout, bolesti hlavy, 

nevolnost, nervozita, nespavost, ospalost, úzkost, závratě, zívání, 

bušení srdce, záškuby-tiky atd. 

EEG-biofeedback je vysoce specifická metoda pro posílení žádoucí 

aktivace nervové soustavy, především pro trénink pozornosti, 

soustředění, sebeovládání a sebekázně (zklidnění impulsivnosti 

a hyperaktivity), dále např. zlepšení výkonu intelektu. Jedná se o 

sebeučení mozku pomocí tzv. biologické zpětné vazby. Když mozek 

dostává okamžitou zprávu o "rozladění" svých mozkových vln, může 

se naučit, jak je uvést do souladu. 

Průběh: Elektrody přilepené na hlavě snímají mozkové vlny. Průběh 

mozkových vln před sebou vidí klient na obrazovce "přeložený,, do 

podoby video hry, kterou hraje pouze silou své myšlenky - vůlí, bez 

klávesnice nebo myši. "Hru,, ovládá jen činností svého mozku. Když 

narůstá aktivita mozku v žádoucím pásmu mozkových vln, je hráč 

odměňován úspěšnými výsledky. Vzrůstá-li aktivita v nežádoucím 

pásmu, úspěch ve hře mizí. Mozek postupně reaguje na motivační 

vodítka, která mu počítač poskytne tím, že ho odměňuje za dobré 

výsledky ve hře. Takto se v mozku rozvíjí proces učení nových, 

vhodnějších frekvencí mozkových vln. Jde tedy o práci mozku na sobě 

samém. 
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2.2 Přírodní a doplňková léčba 

Pro úplnost zde uvádím další možnosti, jak pozitivně ovlivnit 

průběh poruchy pozornosti. Rodiče dětí často nevědí, že hyperaktivita 

je do značné míry ovlivněna i stravou. Zdravá strava je důležitá pro 

výživu mozku. Také snaha škol by měla vést k tomu, aby se ve 

školních jídelnách vařilo zdravě, pokud možno, z biopotravin. 

Ze stravy by se měly vynechat sladkosti, polotovary, instantní 

výrobky, sladké limonády a všechny další upravované potraviny 

s přemírou přidávaných barviv a ochucovadel. Do stravy dítěte je třeba 

zařadit ovoce, zeleninu, celozrnné obiloviny, obilné klíčky (zdroje В 

vitamínů), luštěniny (např. sója je významným zdrojem lecitinu). 

Dále lze užívat různé potravinové doplňky, vitamíny a minerály. 

Například ginkgo biloba (jinan dvojlaločnatý), který zvyšuje průtok 

krve mozkovými cévami a přivádí tak nervovým buňkám více kyslíku 

a glukózy. Hořčík a vápník jsou prvky nezbytné pro správnou funkci 

nervových buněk. B-komplex je důležitý pro správné fungování 

nervového systému a Lecitin pomáhá zlepšit paměť. 

Dalšími formami doplňkové léčby, které jsou pro děti vhodné, líbí 

se jim a především jsou efektivní jsou aromaterapie, jóga, 

psychowalkmany, kineziologie a konštituční homeopatie. 



3. Specifické projevy ADD/ADHD u 

dětí 
Tato kapitola se zabývá vybranými specifickými projevy a 

příčinami ADD/ADHD. Mezi specifické příčiny a vlastně i projevy 

patří psychická deprivace. Specifickým projevem ADD/ADHD je také 

zpomalený vývoj řeči a různé řečové poruchy a vady. S některými 

těmito problémy se ve škole potýkají učitelé. Děti s vadou řeči se často 

stávají terčem posměchu spolužáků, vnejhorším případě i cílem 

šikany. Učitelé by toto měli pečlivě sledovat. Posledním specifickým 

projevem ADD/ADHD, kterým se tu zabývám, je nadání. Děti 

s poruchou pozornosti jsou mnohdy děti nadané. Je třeba odlišit, kdy 

se u nadaných děti nejedná o poruchu pozornosti, ale pouze 

o neukázněnost způsobenou vyžadováním pozornosti. 

3.1 ADD/ADHD a psychická deprivace 

Bylo zjištěno, že děti s ADD/ADHD jsou mnohem více ohroženy 

psychickou deprivací. Deprivační porucha prohlubuje primární 

mozkové dysfunkce, které by se ani nemusely projevit.. 

Dítě s ADD/ADHD je ohroženo mnohem více nedostatkem 

uspokojování základních duševních potřeb. Stavy, které vznikají 

následkem životních situací v nichž není dítěti dána příležitost 

к uspokojení těchto potřeb v dostatečné míře a po dosti dlouhou dobu, 

chápeme jako psychickou deprivaci. Deprivační porucha působí na 

prohloubení primární mozkové dysfunkce, jež by se za normálních 

okolností snad ani nemusela projevit. I to je asi jedním z důvodů 

většího počtu diagnostikovaných ADD/ADHD u dětí v dětských 

domovech. Nedostatek podnětů ještě zvyšuje opožděné vyzrávání 

nervového systému. 



U depri vo váných dětí s ADD/ADHD se mnohem častěji setkáváme 

s poruchami chování. Oblast sociálního přiblížení je zřejmě velmi 

citlivou oblastí, kam nejsnáze vyústí napětí hromadící se v nitru dítěte 

s ADD/ADHD z disharmonie, vyvolané neuspokojením jeho 

základních duševních potřeb. 

3.2 ADD/ADHD a řeč 

Lidská řeč je jednou z nejmladších fylogenetických funkcí nervové 

činnosti člověka, funkce specificky lidská. Pro řeč a její vývoj, který 

trvá řadu let, je mimo podnětů z vnějšího prostředí třeba dokonalé 

činnosti, koordinace a integrace řady funkcí. A proto právě řeč bývá 

nezřídka výrazným ukazatelem ADD/ADHD. Rozlišujeme porušenou 

diskriminaci sluchových podnětů. Různé druhy afázie a pomalý vývoj 

řeči. Často mají tyto děti lehce snížený sluch. Obtíže v řeči je nutno 

hodnotit jednak z aspektu receptivního, tedy porozumění řeči jednak 

z hlediska expresivního, tj. aktivního používání řeči.Obě složky spolu 

úzce souvisí a jedna ovlivňuje druhou. Nejzávažnější poruchou řeči je 

dysfázie neboli alálie. Alálie je syndrom, v němž je hlavním 

symptomem vývojová nemluvnost. 

3.3 Nadané děti s ADD/ADHD 

Nadané děti se mohou ve škole často nudit. V důsledku toho 

vyrušují, nedávají pozor a snaží se na sebe upozornit. Proto bývají 

učiteli označeny jako hyperaktivní. Odborná literatura však ukazuje, že 

zejména u nadaných dětí může dojít v této souvislosti к chybným 

diagnózám a závěrům, a proto je třeba cílená, psychologická 

diagnostika za účelem stanovení, či vyvrácení ADHD. 

9 



V posledním období začala řada výzkumných a poradenských 

psychologů věnovat pozornost podobnostem a rozdílům mezi dětmi se 

syndromem ADD (attention-deficit disorder - porucha pozornosti) 

nebo ADHD (attention-deficit hyperactivity disorder - porucha 

pozornosti a hyperaktivita) a dítětem akademicky nadaným. ADD 

a ADHD se též někdy v literatuře uvádějí jako součást lehké mozkové 

dysfunkce (LMD) a někteří odborníci je považují dokonce za 

synonymní. Správným rozlišením skupin dětí s ADD /ADHD 

a nadaných dětí je možné předcházet jejich nesprávné identifikaci. 

Není pochyb o tom, že nadané dítě může trpět syndromem 

ADD/ADHD. Existují ale také nadané děti, jejichž nevhodné chování 

může nastat právě v důsledku mimořádného nadání. Téměř všechna 

diagnostická kritéria pro určení poruchy pozornosti a hyperaktivity, 

jako například neposednost, vykřikování ve třídě, hlučné chování, 

skákání do řeči, nesoustředěnost, angažování se v nebezpečných 

situacích bez uvědomování si následků, jsou aplikovatelné i v případě 

šikovných, talentovaných, nadaných nebo tvořivých dětí. Mnoho 

nadaných dětí umí číst a psát už před vstupem do základní školy 

a v běžné třídě jsou tyto projevy pro ně často jediný způsob, jak 

přečkat dlouhé vyučovací hodiny, kde se učí věci, které už dávno znají. 

Za tyto projevy jsou samozřejmě trestány a často tráví polovinu 

vyučovaní za dveřmi třídy na chodbě, někdy dokonce i proto, že 

neustále vykřikují správné odpovědi. 

Zjistit rozdíl mezi chováním, které se váže na nadání, které je současně 

charakteristické pro syndrom ADD / ADHD, není jednoduché. 

Požadavky na rodiče nadaných dětí a jejich učitele, aby usměrnili 

nadané dítě tak, aby se podřídilo společností akceptovaným normám 

chování a dosahovalo přiměřených školních výsledků, mohou mít ve 

své podstatě za následek potlačení spontánnosti, zvědavosti, tvořivosti, 

představivosti a bezhraničního nadšení v zájmu klidnějšího, tiššího 

a kontrolovaného školního prostředí. Nárůst počtu nadaných dětí, které 



jsou učiteli odesílány na psychologická vyšetření, jen potvrzuje 

rozšíření tohoto trendu. 

Lind (1996) uvádí některé odlišné způsoby chování u dětí nadaných na 

jedné straně a hyperaktivních na druhé, které nám mohou sloužit jako 

počáteční vodítka pro správnou diagnózu. Jde zejména o schopnost 

dlouhodobé (i několikahodinové) koncentrace pozornosti u nadaných 

dětí, pokud jsou skutečně zaujaty. 



4. Dítě s ADHD/ADD ve škole 
V této části, která se týká práce s dětmi ve škole, jsou uvedené 

zásady komunikace s těmito žáky. Jsou zde vhodné metody vyučování, 

prevence problémového chování. Samostatná část je věnována 

výhodám a nevýhodám kooperativního vyučování. Během studia 

literatury pro tuto práci jsem se seznámila i s některými projekty, které 

proběhly v zahraničí a ty které mě zaujali tu uvádím. V závěru této 

kapitoly popisuji vlastní zkušenosti s vyučováním hyperaktivních dětí 

a jejich chováním v domácím prostředí, jelikož jsem několik dětí 

pravidelně hlídala. Samostatnou podkapitolou je zajímavá a účinná 

metoda přípravy učitelů - videotrénink. Zvláštní podkapitolou je část 

věnovaná relaxaci jako jedné z metod, která usnadňuje práci učitelům 

s žáky nejen hyperaktivními. Učitelé relaxaci na školách nepoužívají, 

protože s ní nemají žádnou zkušenost. Na vysoké škole se s touto 

metodou prakticky nesetkají a sami mají obavy ji použít. 

4.1 Komunikace a práce s těmito dětmi ve škole 

Při práci s těmito dětmi je velmi důležitá spolupráce rodiče 

a školy. Dále spolupráce psychologů, lékařů a jiných odborníků se 

školou a rodiči. Učitel by měl mít vytvořený kladný vztah s rodiči, 

často je kontaktovat a komunikovat s nimi. Učitelé by se měli také 

v této oblasti stále vzdělávat, využívat zkušeností kolegů apod. 

Učitel musí také vynaložit více energie, úsilí a času, aby jeho práce 

s těmito dětmi byla úspěšná a měla smysl. Žáci s ADD/ADHD 

potřebují speciální přístup, přesto může mít učitel jakýkoliv styl učení 

a nijak ho tento přístup neomezuje . Je nutný řád a struktura ve třídě, 

srozumitelná komunikace, jasná pravidla, stálý kontakt s nimi např. 



očima, dotykem stále dávat najevo, že o ně a o jejich chování máme 

zájem. Je důležitá zpětná vazba, pružné střídání doby aktivity a klidu, a 

tím dodržovat pevný režim dne. Je třeba aplikovat individuální přístup. 

To znamená například rozložit zadané úlohy na menší části, řešení 

úkolu názorně předvést, dávat srozumitelné instrukce. Těmto dětem je 

také třeba pomoci uspořádat pracovní prostor a ve chvílích, kdy 

přecházejí od jedné činnosti ke druhé. Dále jsou nezbytné vyučovací 

metody, které dokáží žáky upoutat a zaujmout, podporují spolupráci 

s ostatními tzn. kooperativní učení, týmové učení, či projekty. Je 

nezbytné pracovat v týmu, který musí tvořit učitelé, vedení školy, 

psycholog, rodič i lékař. S tím souvisí shromažďování žákových prací 

a zaznamenávání specifických vzorců chování pro lékaře i pro rodiče, 

protože ti často nevěří, že má dítě nějaký problémy a svádějí vinu na 

učitele. 

S rodiči by měl učitel jednat uvážlivě, sdělovat jim i pozitivní 

postřehy, popsat rodičům metody jakými pracuje. Vždy začít tím, co 

u dítěte oceňuje a projevit uznání i rodičům. Pro učitelství je důležitá 

velká dávka emapatie 

Dále je třeba rozdělit počet žáků s ADHD/ADD do tříd tak, aby jich 

v jedné nebyla větší skupina. Více hyperaktivních žáků ve třídě je pro 

učitele velká zátěž, má to většinou negativní vliv na výuku, což je na 

úkor ostatních žáků. 

Učitel musí mít citlivý přístup, v žádném případě tyto děti 

neponižovat a neztrapňovat. Právě ony jsou totiž náchylné ke ztrátě 

sebeúcty. 

Žáci s ADD/ADHD by měli sedět v lavicích tak, aby na učitele dobře 

viděli a učitel je měl nablízku, kdyby potřebovali pomoct. Měli by také 

sedět vedle dobře soustředěných dětí a mít dostatek prostoru. 

Je také velmi důležité chválit a dávat možnost ukázat silné stránky 

těchto dětí ostatním žákům. 



Významná je také prevence problémového chování. Je třeba naučit 

žáky pravidlům, která si mohou třeba také sami prodiskutovat a sepsat. 

Učitel musí věnovat dostatek času vysvětlením toho, co je a co není ve 

třídě přijatelné a jasně stanovit důsledky nežádoucího chování. 

Požadavky na chování žáků je nutné vysvětlit, napsat, předvést 

a nacvičit (např. mluvení polohlasně). 

V některých případech je třeba vyřešit nastalou situaci kdy se dítě 

s ADHD přestane ovládat, dočasným oddělením od skupiny. Je 

několik možností: Ve třídě, odvedením žáka pryč od rozptylujícího 

podnětu. Například posazením na tzv.meditační židli na které může 

žák přemýšlet nad svým nevhodným chováním. Dohodou s jiným 

učitelem na umístění takového žáka do jeho třídy se samostatným 

úkolem nebo odvedením do družiny. 

Dítě by mělo vědět proč je od skupiny odloučeno a učitel by měl 

tuto metodu užívat s mírou. V USA mají na každé škole svého 

psychologa a pedagoga, který dohlíží na žáky dočasně odloučené od 

skupiny. 

Nevhodné chování by měl řešit učitel soukromým rozhovorem se 

žákem. Učitel by měl žákovi pasivně i aktivně naslouchat, vyjádřit 

pochopení, mluvit klidně, připomenout pravidla a důsledky jejich 

porušení. Dobré je domluvit si se žákem signál, který mu připomene, 

že se chová nevhodně a mohlo by dojít ke konfrontaci. Žákům 

s ADHD dělá často velké problémy sedět v klidu na židli. Učitel by 

měl zjistit příčinu, přičemž někdy pomáhá úprava židle. Tito žáci mají 

zvýšenou fyziologickou potřebu pohybu a proto by se měl učitel snažit 

je aktivně zapojovat do vyučování a dovolit jim v rozumné míře se 

pohybovat. Je dobré naučit žáky některým relaxačním technikám 

viz podkapitola relaxace. 

Učitel musí dbát na bezpečnost dětí zvlášť v praktických hodinách. 



Dítě s ADHD je vystaveno většímu riziku šikany než ostatní žáci, 

mimo jiné i proto, že si těžko hledá kamarády, v důsledku čehož může 

začít šikanovat nebo se stát obětí šikany. 

Někdy je vhodné využít možnosti sestavit pro žáka s ADHD 

individuální plán výuky. Na některých školách v ČR jsou zřízeny 

speciální třídy pro žáky se specifickými poruchami učení a s ADHD. 

Je možné, aby dítě do této třídy chodilo a postupně, pokud již nemá 

problémy, se opět integrovalo zpět do běžné třídy. 

4.2 Výhody a problémy kooperativního učení pro 

žáky s ADHD 

Samostatná část je věnovaná výhodám a nevýhodám 

kooperativního vyučování. Kooperativní vyučování rozvíjí některé 

kompetence žáků, které jsou ve svém důsledku velkou výhodou 

i v praktickém životě. Jedná se například o empatii, toleranci 

aasertivitu. Kooperativní vyučování navíc patří к aktivitám, které 

většinou žáky baví, neboť mohou pracovat s kamarády a většinou se 

jedná o zajímavou činnost. 

Všechny učební situace lze uspořádat tak, že žáci spolu soutěží 

nebo si jeden druhého nevšímají a pracují samostatně či spolupracují. 

Při samostatném učení neprobíhá mezi žáky žádná komunikace a při 

dosahování cílů není mezi žáky žádný vztah. Při soutěžení je tento 

vztah negativní. Při kooperativním učení je mezi žáky při dosahování 

cílů vztah pozitivní. Je tedy nejprospěšnější co se týká utváření 

pozitivních vztahů ve třídě. Kooperativní vyučování by mělo mít 

těchto 5 prvků. Vzájemnou pozitivní závislost, zníž vyplývají 

společné cíle, odměny, sdílené materiály, a přidělené role. Interakci 

tváří v tvář, kdy si skupina dětí vidí do očí a může tak efektivně 

pracovat. Také individuální zodpovědnost je velmi důležitá proto, aby 

všichni žáci byli motivováni к práci, učitel může jednotlivé žáky ve 



skupině vyzkoušet nebo určí jednoho, který odpovídá za všechny. 

Dochází tak к rozvíjení komunikačních dovedností ve dvojicích 

nebo malých skupinkách. Žáci se učí naslouchat si, sdělovat vhodnou 

formou své názory a myšlenky. Hodnocení práce skupiny není 

jednoduché, protože je třeba přihlížet ke skladbě žáků ve skupině. 

Vhodné je například hodnocení jednotlivých skupin navzájem, 

nicméně pouze v kolektivu žáků, kde není velká rivalita a soutěživost. 

Skupiny se mohou také hodnotit samy, to je nejlepší způsob, jak se 

naučit sebereflexi, zhodnotit svůj výkon a zamyslet se nad tím, co 

udělat příště lépe. 

Skupina by měla být velmi pečlivě vybrána, aby žáci v ní byli 

ochotní dělit se o informace a spolupracovat, neodbíhali od tématu, 

navzájem se povzbuzovali a hovořili spolu o své práci. Skupiny by 

měly být malé a heterogenní. Žáci by si měli vidět do očí. Ve skupině 

by měly být rozděleny role a funkce, jako například čtenář, 

zapisovatel, kontrolor, správce pomůcek. Všem žákům musí být jasná 

pravidla chování ve skupině 

Kooperativní vyučování pomáhá dětem s ADHD především tím, že 

dostávají rychleji zpětnou vazbu a nemusí dlouho čekat až na ně přijde 

řada. V malé skupině si také nejlépe procvičí sociální dovednosti. 

4.3 Projekty realizované v zahraničí 

Na závěr této kapitoly bych ráda uvedla některé speciální 

programy, které proběhly ve světě. Během studia literatury pro tuto 

práci jsem se seznámila s řadou zahraničních projektů a ty které mě 

zaujaly zde uvádím. 

Projekt pro poruchy pozornosti PARD (project for Attention 

Realated Disorders). Hlavním znakem tohoto projektu je koordinace 

pracovníků školy, lékařů, psychologů a rodičů. Projekt byl výsledkem 

3 denní konference v San Diegu v roce 1989. Výsledkem byl 



požadavek na lepší informovanost jednotlivců pracujících s dětmi 

s ADHD, zlepšení koordinace služeb poskytovaných školou a dalšími 

institucemi dětem s ADHD a jejich rodinám a vypracování 

celoškolního průběžného systému sloužícího к identifikaci dětí 

s ADHD, jejich sledování, poskytování péče a řešení problémů. 

V praxi tento projekt probíhal tak, že byli o pomoc požádáni 

neurologové, kteří měli možnost pozorovat vytipované žáky během 

hodiny. Poté se lékaři setkali s konzultačním týmem a s učiteli těchto 

žáků к řízené diskusi o jednotlivých žácích. Nakonec lékaři poskytli 

učitelům školení o dětech s ADHD. 

Dále se jedná o projekt Klíčová škola (Key school). Tento projekt 

probíhal v americkém městě Indianapolis, přičemž reformy zde 

iniciovali sami učitelé. Projekt vychází z teorie Howarda Gardnera, 

z nejnovějších poznatků o struktuře inteligence, z principů tematického 

vyučování a užívá důsledně formativního, netestového hodnocení. 

Klíčová škola si vytváří vlastní kurikulum a klade důraz na sedm 

inteligencí, které Gardner rozlišuje v knize Dimenze myšlení: 

lingvistickou, logicko-matematickou, hudební, prostorovou, 

pohybovou, interpersonální, intrapersonální. Výuka je založena na 

tématech, v nichž se propojují různé předměty, a tato témata se 

každých 9 týdnů mění. Dalšími rysy Klíčové školy je 

učivo orientované na projekty. Žáci pracují čtyřikrát týdně ve 

skupinách různě starých dětí v nichž se zapojují do činností, které si 

sami vyberou. Důraz je kladen i na možnosti seberealizace. Je zde 

místnost s různými hrami, hádankami a stavebnicemi, ale například 

i integrovaný program umělecké výchovy. Každý týden se konají 

schůzky učitelského sboru s plánováním a hodnocením. Žáci mají 

možnost vybrat si volitelné předměty v prodlouženém vyučování nebo 

ve škole. Dozorčí radou školy jsou odborníci z místních firem, 

univerzit a kulturních institucí, což umožňuje rozsáhlé využívání 

veřejných zdrojů pro obohacení výuky a programů po vyučování. Jsou 



zde velké požadavky na angažovanost a zapojení rodičů. Hodnocení 

musí být smysluplné a pravdivě odrážet vývoj dítěte. Používá se 

například videozáznam, nahrávání rozhovorů se žáky na kazetu, 

žákovské deníky o jednotlivých tématech a projektech, netradiční 

vysvědčení s hodnocením prospěchu, zapojení a motivace. 

Jako poslední zde uvádím Mentorský program, což je projekt, 

který probíhá v oblasti Minneapolis-Sant Paulo. Je vytvořen pro 

střední školy a studenti vněm mohou získat praktickou zkušenost 

prostřednictvím stáže u odborníka v oboru. Mají tak možnost získat 

realistický pohled na zaměstnání, které si vybrali. Nedílnou součástí 

tohoto programu je mentorský seminář, který musí studenti 

absolvovat. V tomto semináři se pod vedením instruktora zdokonalují 

v komunikačních dovednostech, sebepoznání a postupech 

samostatného učení. Ve výzkumné části studenti vyhledávají veškeré 

novější nebo modernější informace týkající se jednotlivých oborů, o 

které se zajímají. Musí se naučit používat literaturu. Dětem s ADHD 

mohou pomoci překonat specifické obtíže a usnadnit vyhledávání 

materiálů počítačové databáze v moderních knihovnách. 

4.4 Hyperaktivní žáci v české škole 

V závěru této kapitoly popisuji vlastní zkušenosti s vyučováním 

hyperaktivních dětí a jejich chováním v domácím prostředí.. 

Mé zkušenosti z praxe jsou prozatím malé, jelikož jsem zatím neměla 

možnost učit ve škole delší dobu. Po dobu mé praxe na víceletém 

gymnáziu Nad Alejí nebylo možno s jednou třídou pracovat 

soustavněji tak, aby se poruchy pozornosti daly vypozorovat. Bylo to 

způsobeno především vysokým počtem žáků ve třídě(přes 30 žáků 

v každé třídě). Toto je velký problém, který jsem musela řešit vždy, 

pokud jsem chtěla využít některé z aktivizujících metod- skupinové 

práce. Nejtěžší situace byla v primě, kde bylo při tak velkém počtu 



žáků opravdu těžké udržet třídu v klidu. Nicméně ani zde nemohu 

s jistotou říci, že byli ve třídě děti s ADHD. 

Další a dost odlišnou zkušenost mám s dětmi, které jsem učila ve 

výtvarném kroužku. Učila jsem 2 věkové skupiny dětí. 

V první skupině byly děti ve věku od 3 do 5 let. V této skupině bylo 7 

dětí a hodina se skládala z dramatické a výtvarné části. Dva chlapci 

byli hyperaktivní(informace od matky a lékaře). Práce s touto skupinou 

byla nesmírně obtížná i vzhledem к nízkému věku dětí. Hodina 

probíhala tak, že na začátku byla zařazena výtvarná část (kreslení, 

modelování, vybarvování). Tato část trvala do té doby, než se některé 

z dětí (většinou šlo právě o hyperaktivní děti) přestaly soustředit, 

začaly pobíhat po místnosti a rušit ostatní. Následovalo střídání 

činnosti za dramatickou výchovu (učení básniček, říkanek, písniček, 

hraní her, dramatizace pohádek apod.) Tato část trvala přibližně 15-20 

minut a byla zakončena relaxací při které například děti ležely na 

koberci, měly zavřené oči a představovaly si různé klidné obrazy. Po 

relaxaci se děti vrátily к výtvarné činnosti. Na tyto hodiny jsem musela 

mít vždy připraven náhradní program a činnosti pro případ, že děti 

nebude něco bavit a také samostatnou práci pro hyperaktivní děti. 

Ve druhé skupině byly děti ve věku od 5 do 10 let. V této skupině 

bylo kolem 5 dětí a problém s hyperaktivitou měl pouze 1 chlapec 

(5 let). Měl také problémy s jemnou motorikou, a proto sním byla 

práce realizována na individuální úrovni formou speciálních úkolů, 

zjednodušení práce atd. V této skupině byla práce mnohem snazší a tak 

jsem se mohla věnovat rozvíjení talentu u většiny dětí. Chlapec 

s ADHD chodil do kroužku rád a většinou(ne vždy se zdařilo) ho práce 

bavila. 

Dále mám zkušenosti s dětmi, které hlídám. Jsou to většinou děti 

hyperaktivní. Největší problém byl v rodině, kde matka byla 

Američanka a otec Čech. V rodině jsou dva sourozenci, a to starší 

chlapec s ADHD (10 let) a dívka s ADHD (3 roky). Pokud jsem 



hlídala oba sourozence, musela jsem je neustále hlídat, aby bratr sestře 

vážně neublížil, nebo se nezranili oba. Většinou jsem ale hlídala jen 

dívku. Na dětském hřišti měla velký problém komunikovat s ostatními 

dětmi a často mívala záchvaty vzteku. Vše bylo umocněno 

dvojjazyčným prostředím. Chalpec trpěl tiky, byl upovídaný a často 

nevnímal, když jsem na něj mluvila. 

V další rodině je chlapec s ADHD (4 roky). Rodiče jsou starší 

intelektuálové. Chlapec má problém s vývojem řeči, nevydrží u jedné 

činnosti a má velký problém s ostatními dětmi. Jiné problémy s ním 

nemám, ale matka si stěžuje na jeho chování, konkrétně afektivní 

záchvaty, a fakt, že ji neposlouchá. Zajímavé je, že větší problémy 

s ním mají pouze rodiče (babička a ostatní, kteří jsou s ním v kontaktu 

si nestěžují). V současné době navštěvuje denní stacionář, kde má 

individuální péči a chodí tam velmi rád. 



5.Videotrénink jako metoda 

přípravy učitelů 
Samostatnou podkapitolou je zajímavá a účinná metoda přípravy 

učitelů videotrénink. Metoda mě velmi zaujala a motivovala 

к návštěvě pedagogicko - psychologické poradny paní 

PhDr.Vladislavy Moravčíkové v Praze 4. Zde jsem mohla shlédnout 

jak videotrénink probíhá. Pedagogické povolání je založeno na 

komunikaci, na předávání obsahů a na vedení žáků. Učitelé musí být 

profesionály v komunikaci. Otázkou je, zda jsou na to z 

pregraduálního studia připraveni? Někteří pedagogové se domnívají, 

že ne a sami se vydali hledat cestu, jak lépe komunikovat, vést a 

předávat vědomosti. Jednou z možností je práce pomocí metody 

videotréninku interakcí (dále jen VTI). 

Níže jsou uvedeny některé případy učitelů, kteří se rozhodli pro 

metodu videotréninku. Je zde popsáno, jakým způsobem videotrénink 

probíhá. 

Situace č. 1 

Ve třetí třídě je dvacet dětí. Jsou zde tři hyperaktivní děti s poruchou 

pozornosti. Jak řekla paní učitelka: „Jedno lepší než druhé. Když je 

docela v klidu jeden, zaručeně druzí dva potřebují upoutávat 

pozornost." Jeden chlapec však vyžaduje pozornost každou minutu. Je 

teprve konec října a paní učitelka se již cítí unavená, protože Radek* 

se jen těžce zklidňuje. 

Situace č. 2 

Do druhé třídy přišla nová žákyně. Maruška se přistěhovala z vesnice. 

Je tichá, stále sedí někde v koutku, do her se spolužáky se nezapojuje. 

Paní učitelka s ní již několikrát zkoušela navázat kontakt, ale odpovědí 



bylo jen mlčení. Všimla si, že tato dívčina odtažitostí dráždí i její 

spolužáky. Děti se jí začínají posmívat. Snažila se situaci dětem 

vysvětlit, ale slova se míjela účinkem. 

Situace č. 3 

Po ukončení pedagogické fakulty nastoupil nový učitel na základní 

školu ve městě, kde studoval. Stal se třídním učitelem ve čtvrté třídě. 

Děti jej na začátku školního roku uvítaly s nadšením a on jim chtěl být 

dobrým učitelem a kamarádem. Děti ale velmi brzy začalo zajímat, co 

mladý učitel vydrží, testovaly, kde jsou jeho hranice. Něco se mu 

podařilo zvládnout, něco ne, což bylo vodou na mlýn dětské 

zvědavosti... 

Vybrala jsem jenom tři příběhy z mnoha. Situace učitelů nejsou stejné, 

ale v něčem jsou si velmi podobné - v pocitech. 

• Učitelka v situaci č. 1 se cítí bezmocná, protože se jí nedaří 

Radka nijak zklidnit, někdy také cítí zlost a vztek a to jak na něj, tak 

i na sebe. 

• Učitelka v situaci č. 2 se cítí bezmocná, protože nedokáže 

s novou žačkou navázat kontakt a děti přimět k tomu, aby к ní byly 

ohleduplnější. Mívá na sebe vztek, protože cítí, že když tuto situaci 

nyní nezvládne, Maruška se může snadno stát obětí šikany. 

• Začínající učitel v situaci č. 3 se cítí bezmocný, aby zvládl celou 

třídu a zdá se mu nemožné stát se pro děti autoritou, kterou budou 

respektovat. 

V těchto chvílích velmi záleží na osobnosti učitele a na jeho 

pedagogickém umu, ale také na jeho vysokoškolské přípravě 

a především na složení učitelského sboru. Ne všichni učitelé mají 

takovou oporu a ne všem tato opora stačí. Ve všech zmíněných 

situacích by pro zlepšení komunikace a posílení učitelské kompetence 

bylo možné použít metodu VTI. Pro naše potřeby jsme vybrali jeden 

typický příklad. 



Popis problému a jeho řešení v situaci č. 1 

Paní učitelku problém zvladatelnosti tří žáků s hyperaktivitou 

a poruchou pozornosti trápil. Po poradě s kolegyni se obrátila na 

pedagogicko-psychologickou poradnu, kde vše konzultovala 

s psychologem. Ten jí nabídl možnost natáčet na video běžné situace 

během výuky a pak je analyzovat. Učitelka si tak může uvědomit své 

silné stránky v komunikaci a společně s psychologem najít takový 

způsob, který bude na Radka, popř. i na druhé dva žáky platit. 

Formulovali tedy cíl vzájemné spolupráce tzv. zakázku. Začali tím, co 

vyučující trápilo nejvíce. 

Zakázka: „Jak mohu já, jako učitelka, Radka zklidnit a přimět ke 

spolupráci? 

Domluvili si první termín natáčení a uzavřeli písemnou dohodu, 

že videozáznamy jsou majetkem klientky a bez jejího souhlasu nemá 

nikdo právo je shlédnout. Paní učitelka se seznámila s 

harmonogramem práce při videotréninku, v němž se v přibližně 

týdenním intervalu pravidelně střídá natáčení s rozborem. 

Natáčení č. 1 

Videozáznam byl pořízen v hodině českého jazyka, kterou vybrala 

sama vyučující. Psycholog natočil celkem asi dvacet minut, a to 

především ty momenty, které se mu zdály užitečné z hlediska 

komunikace a pak videozáznam analyzoval. Sledoval projevy chování 

malého Radka, pozoroval, v jakých situacích se dožaduje zvýšené 

pozornosti, všímal si také projevů učitelky a ostatních dětí, které buď 

posilovaly či tlumily jeho chování. Zjišťoval, které z verbálních 

a neverbálních komunikačních prvků na Radka působí. Všímal si také 

silných stránek komunikačních projevů vyučující, stejně jako 

momentů, kdy by se něco dalo změnit. 



Rozbor č. 1 

Paní učitelka se již několikrát na videu viděla, ale nikdy ne v této roli. 

Sama si všímala nejen svého komunikačního projevu, ale i svého 

didaktického přístupu. Viděla, že má velmi dobrý verbální projev, děti 

chválí, usmívá se, má příjemnou intonaci. Dodává ale, že si všimla 

svých nevýrazných neverbálních projevů a chtěla by na nich pracovat. 

Na základě těchto postřehů psycholog spolu s učitelkou popsali její 

komunikační vzorec. 

Poté se vrátili к problematice usměrňování „nezvladatelného" Radka. 

Aby učitelka mohla dobře reagovat na jeho projevy a rozvíjet je nebo 

je usměrňovat, musí nejprve tyto projevy umět rozeznat. Videozáznam 

umožňuje vidět detailně i věci, kterých si učitelka v běžné situaci jen 

těžko všimne, zvlášť, když má ve třídě přes dvacet dětí. Videozáznam 

se může opakovaně vracet, zastavovat apod. Učitelka si při jeho 

sledování všimla, že Radek je velice iniciativní. Překvapilo ji, že ji 

velmi často sleduje očima, dokonce dříve, než začne vykřikovat. Sama 

se na Radka také dívala, ale jejich pohledy se často míjely. V 

momentě, kdy učitelka s chlapcem navázala oční kontakt, na okamžik 

zpozorněl a reagoval na její pokyny. Tento komunikační prvek tedy 

napomáhal ke zklidnění. Zatím není jasné, zda bude jeho uplatňování 

fungovat i ve výuce, ale paní učitelka má chuť to vyzkoušet. Bude se 

nadále snažit s Radkem častěji navazovat oční kontakt. Současně může 

také pracovat na svém neverbálním projevu. 

Natáčení č. 2 

Videozáznam je pořízen o týden později v hodině matematiky. Paní 

učitelka se snaží v rámci svých možností častěji navazovat oční 

kontakt s Radkem. 



Rozbor č. 2 

Psycholog s učitelkou se při rozboru videozáznamu zaměřili na četnost 

výskytu očního kontaktu mezi Radkem a vyučující a na chlapcovu 

reakci. Při podrobnější analýze zjistili, že Radek sleduje učitelku 

častěji a plní více jejích pokynů. Díky tomu, že jej více sledovala (a 

také díky videozáznamu) si učitelka mohla všimnout, že Radek začal 

dávat pozor, přestal si hrát s předměty na lavici a i když se stále 

„vrtěl", několikrát se snažil zapojit se do práce. 

Po čtvrtém sezení požádal psycholog učitelku o zhodnocení. Ta 

usuzuje, že zhruba v 70 % situací ví, jak Radka zklidnit, avšak ne vždy 

se jí to podaří. Uvědomila si, že hoch velmi pozorně vnímá její 

neverbální projev a rozhodla se, že se jej naučí účelně využívat. Po 

čtyřech natáčeních ví, že na Radka působí oční kontakt, blízkost 

a dotek, spolu s oslovením a jasnou krátkou instrukcí. Ví, že při 

rozhovoru s ním by neměla používat složitější věty a úkol mu musí 

zadat tak, aby jí chlapec viděl přímo do obličeje. Některým dětem 

postačí slovní pokyny, Radek však vyžaduje větší „sladění" 

neverbálního a verbálního projevu. Paní učitelka požádala ještě o čtyři 

natáčení, kdy by chtěla sledovat všechny děti, s nimiž má problémy, 

hledat možnosti jejich zklidnění a lepšího začlenění do třídního 

kolektivu. 

Teoretický koncept metody VTI 

Tato metoda vzešla z praxe. Vznikla v 80. letech 20. století v 

Nizozemí jako alternativa к institucionálnímu umístění dětí s 

poruchami v sociálním vývoji a s poruchami chování. Zpočátku měla 

pomoci rodinám s problémy při výchově dětí tak, aby nemusely být 

umisťovány v dětských domovech. Videotrénink interakcí se však 

velmi rychle rozšířil a získal příznivce i v jiných oblastech. V České 

republice se metoda využívá pro pomoc rodinám, matkám v azylových 



domech, vychovatelům ve výchovných či diagnostických ústavech, 

speciálním pedagogům a v neposlední řadě učitelům. 

Závěr 

Metoda VTI se snaží pomoci s určitým problémem (např. zvládání 

projevů žáka), s konkrétními lidmi a v daném čase. Využívá se 

nejčastěji při řešení problémů se: sociálně-emoční problémy dítěte, 

neschopností navazovat kontakty, u výchovných problémů, poruch 

učení, hyperaktivity dítěte, problémů s vývojem řeči, problémů 

s jídlem, dále při nadměrném pláči dítěte, opoždění vývoje dítěte, u 

různých postižení dítěte apod. Metoda však může pomoci také ověřit, 

zdaje vyučující dobrý učitel/ka. 

Cílem VTI je rozvíjení verbálních a neverbálních komunikačních 

dovedností učitele, které podporují pozitivní interakce a pozitivní 

vztahy s dětmi. Současně se snaží o narušení negativního vzorce v 

komunikaci ajeho nahrazení vzorcem funkčním. Rozbor 

videozáznamu tedy posiluje to, co v komunikaci funguje a snaží se 

nahradit to, co je v komunikaci neúčinné. 

Videotrénink interakcí může pomoci lépe zvládat problémové žáky, 

najít lepší způsoby práce s celou třídou, zlepšit komunikační projev 

a posílit roli učitele jako profesionála v komunikaci. 



6. Relaxace 
Zvláštní podkapitolou je část věnovaná relaxaci jako jedné z metod, 

která usnadňuje práci učitelům s žáky, a to nejen s hyperaktivními. 

Učitelé relaxaci na školách nepoužívají, protože s ní nemají žádnou 

zkušenost. Na vysoké škole se s touto metodou prakticky nesetkají 

a sami mají obavy ji použít. Dalším důvodem je i nedostatek času. 

Pro děti s ADHD je velmi vhodné naučit je různým technikám jak 

plnohodnotně odpočívat, uvolnit se a navodit tak pocit vyrovnanosti a 

příjemného duševního rozpoložení. Fyzickým uvolněním, tedy 

uvolněním svalového napětí, dosáhneme i uvolnění psychického. 

Školní práce je pro děti náročná a často stresující zejména pro děti se 

specifickými poruchami. Ve škole chybí dostatečný prostor pro 

relaxaci a odpočinek, dostatek pohybu. To vše se promítá do chování 

dětí, které jsou nesoustředěné, neklidné a unavené. Některé relaxační 

techniky mají vliv na vývoj řeči, pozitivně ovlivňují artikulační 

neobratnost a poruchy motorické koordinace. Také působí na ovlivnění 

afektivity a agresivity. 

Součásti relaxačních cvičení mimo svalového uvolnění bývají 

tzv.imaginace, představy, které nám pomáhají prohloubit duševní stav, 

vnitřní klid. Jde o cíleně zaměřené snění. Dechová cvičení ovlivňují 

okysličení krve a působí i na srdeční frekvenci. Čím nižší je obsah 

kyslíku v krvi, tím vyšší je nervová dráždivost. U dětí s LMD je tedy 

dostatečný přívod kyslíku velmi důležitý. 

V současné době je sport a některé hodiny tělesné výchovy na 

školách zaměřeny na co nejvyšší výkon, soupeření a vítězství. Vytrácí 

se tak odpočinková a relaxační složka. U dětí s LMD se tím podporuje 

jejich afektivita. Pro tyto děti jsou vhodné nesoutěživé sporty, např. 

rekreační plavání, jízda na kole a také jóga, která zahrnuje všechny 

důležité složky, mimo jiné i relaxaci, masáže, dechová cvičení, 

posiluje svaly a upravuje držení těla. 



К typům relaxačních technik patří psychofyzická relaxace, což je 

nácvik svalového uvolnění, pocity tíhy a tepla, ovládnutí dechu 

a sledování srdeční frekvence. Tento typ relaxace je však dost náročný 

a názory o jeho využití u dětí jsou rozporuplné. Dále je to fyziologická 

relaxace, jejíž výhodou je názorná a rychlá představa pocitů napětí 

a uvolnění. Tato cvičení dělíme na aktivní, která jsou založená na 

aktivním střídání napětí a uvolnění svalů, působení gravitace 

s prociťováním tíhy jednotlivých částí těla. Patří sem také relaxační 

automasáže. Pasivní cvičení provádíme pomocí druhé osoby, jde 

o protřepávání, protřásání a tím uvolňování svalových skupin druhou 

osobou. Dalším typem relaxace jsou dechová cvičení, která dělíme na 

klidová (statická), která jsou o pozorování dechu a nácviku 

jednotlivých typů dýchání a pohybová (dynamická), u nichž je 

pozorování spojeno s pomalým pohybem. Pro dechová cvičení je 

nejdůležitější vhodná poloha. Méně vhodná je poloha na břiše a poloha 

„zajíce", kdy dítě sedí na patách a je v předklonu. Jinak je možné 

využít jakoukoliv polohu. Z pomocných důvodů je možné rozdělit 

dýchání na 3 typy (fáze), a to břišní (brániční, abdominální), dolní 

žeberní (kostální) a horní žeberní (podklíčkové, klavikulární). Při 

hlubokém dýchání procházíme postupně všemi fázemi. Relaxační 

cvičení jsou náročná na soustředění a pozornost a vyžadují trpělivost. 

U dětí s LMD je tedy třeba postupovat po jednotlivých krocích, volit 

jednodušší relaxační techniky a ze začátku relaxovat krátce. Při 

relaxaci se využívá fantazie, která je u dětí s LMD většinou velmi 

bohatá a někdy bývá problémem přivést je zpátky do reality. Aby se 

nezměnila pozitivní imaginace na negativní, musíme být opatrní. 

Imaginace je nutné volit s ohledem na individualitu dítěte. Cílem je 

naučit tyto děti se rychle uvolnit i v běžných životních situacích a zase 

se rychle aktivizovat. 

Je důležité vybrat pro relaxaci vhodnou dobu. Děti s LMD bývají 

často ospalé ráno, protože mívají potíže s usínáním a spánkem. Proto 



můžeme relaxovat s dětmi ráno. Vhodné je také zařadit cvičení po 

nějaké náročné činnosti např.zkoušení, písemná práce. Děti bývají také 

unavené po 3. vyučovací hodině. Ke cvičení by děti neměly být po 

vydatné svačině. Je také nutné vybrat vhodné místo a dohlédnout na to, 

aby děti měli volné a pohodlné oblečení. Je mnoho možných 

relaxačních poloh. Nejvhodnější je poloha v leže na zádech, kdy ruce 

jsou volně podél těla dlaněmi vzhůru, nohy mírně od sebe se špičkami 

chodidel vytočenými do vnějších stran. Další polohou je turecký sed, 

sed na patách, poloha „zajíce", leh na břiše, leh na boku a relaxace ve 

vzpřímeném stoji. 

Ze začátku naučíme děti pouze „chvilku si odpočinout". Můžou 

sedět na židli, položit hlavu na lavici, zavřít oči, nemyslet na nic 

nepříjemného. Nechat uplynout únavu. Potom se děti protáhnou. Dále 

můžeme vyzkoušet polohu ve stoje, což můžeme spojit s přenášením 

váhy z jedné nohy na druhou. Vždy musí být zavřené oči. Po zvládnutí 

těchto krátkých odpočinků přecházíme к sedu na zemi na podložce 

a můžeme rozšiřovat imaginace. Sed na zemi zatím využíváme pouze 

jako přechod к lehu na zemi, protože děti se v této poloze neumí zcela 

uvolnit a některé svalové skupiny zůstávají napjaté. Sed na zemi 

vyžaduje delší čas nácviku. 

Pro děti s LMD se jeví jako nejvhodnější Jacobsonova progresivní 

svalová relaxace, při které se nacvičuje rozdíl mezí fází uvolnění a 

fází napětí. 

Konkrétní cviky některých metod relaxace jsou uvedeny v příručce. 



7. Prevence a prognóza 
Tato kapitola se zabývá způsoby, jak dítěti s ADD/ADHD pomoci 

a jak snížit či předcházet výskytu této poruchy v domácím prostředí 

i ve škole. A dále, jaká je prognóza poruchy a její vývoj vzhledem 

к věku dítěte. 

7.1 Prevence dopadů ADD/ADHD na dítě 

V předškolním věku je důležité včasné rozpoznání ADD/ADHD 

a v případě potřeby návštěva logopedie, nebo i odklad školní 

docházky. Rodiče, učitelé i vychovatelé by měli pomoci dítěti být 

úspěšné alespoň v něčem (hledat kladné stránky, vyzdvihovat 

specifické schopnosti atp.), pověřovat dítě různými úkoly aby pocítilo 

svůj význam, úspěch a potřebnost, pomoci mu nalézt své místo 

v kolektivu, zvyšovat jeho prestiž a nepoukazovat na jeho zvláštnosti, 

pomoci mu uvědomit si sebe sama. Vždy mít na mysli, že odměna 

upevňuje správné formy chování, proto je nutné nešetřit pochvalou i za 

maličkosti (např.za udržení pozornosti). Oceňování snahy dítěte i při 

ne zcela povedeném výsledku není na školách příliš obvyklé a přitom 

je velmi důležité nejen pro děti s ADHD. 

Rodiče a učitelé by měli stavět před dítě krátkodobé cíle 

a nepřetěžovat jej, protože to ADD/ADHD pouze zhoršuje. Má-li žák 

výukové obtíže, bývá užitečné prověřovat jeho znalosti individuálně 

mimo třídní atmosféru plnou rušivých podnětů. Je zbytečné psát těmto 

žáků stále poznámky, jelikož negativní motivace u nich nefunguje 

a jenom zhoršuje pocity nízkého sebehodnocení, kterými často tyto 

děti trpí. Je důležité poskytovat dítěti dostatek lásky, což platí i ve 

škole. Tyto děti vycítí, že je někdo nemá rád nebo, že jsou někomu 

nesympatické, velmi rychle. 

Je důležité sledovat únavu a pozornost v průběhu vyučování 



a umožnit dítěti změnit činnost, počítat se zvyšující se unavitelností 

v průběhu vyučování a celého dne (např. znalosti je lepší prověřovat na 

počátku dne). 

Poruchu pozornosti lze ovlivnit v těhotenství prenatální 

prevencí.Prenatální prevence tzv. prenatální učení je metoda specifické 

stimulace plodu v průběhu těhotenství. Přesnou zvukovou stimulací 

jsou nervové buňky nenarozeného dítěte aktivovány, čímž je 

posilováno zrání mozkové činnosti. Takto stimulované děti se podle 

výzkumné studie rodí bez pláče, s otevřenýma očima a náznakem 

úsměvu, mají větší porodní váhu a délku. Začínají dříve mluvit 

a chodit než jejich vrstevníci. V 5 až 6 letech měly tyto děti 

inteligenční kvocient v rozsahu 120 až 150 bodů. V těhotenství je také 

nutná správná a zodpovědná životospráva. Zvýšený příjem vitamínů, 

zejména С a B, dostatečný příjem minerálů, z nichž na prvním místě je 

vápník, který je nezbytný ke stavbě kostí a pro správnou funkci 

nervového systému a svalů. 

7.2 Prognóza 

Jedna třetina LMD „dozraje". Centrální nervový systém sice 

dospívá později, ale bez následků. Druhá třetina se takzvaně 

kompenzuje, což znamená, že vnější známky mohou zjednání člověka 

vymizet, i když se neurofyziologický obraz nezmění (např. dyslektik 

se naučí číst, ale když dostane za úkol číst při EEG vyšetření, objeví se 

charakteristické zpomalení mozkové činnosti těžkou úlohou). 

Kompenzace však může selhat vlivem stresu. Třetí třetina LMD ani 

nedozraje, ani nekompenzuje. Tato skupina má obvykle i problémy 

sociální. 



8. Platné právní předpisy 
V této části uvádím výtah z některých právních předpisů, které souvisí 

s problematikou dětí se specifickými poruchami učení. Učitelé by měli 

být v tomto směru informováni a vědět jaké má škola možnosti. 

К nedorozumění často dochází z důvodu neznalosti práva a zákonů, na 

což doplácí především děti. 

ZÁKON č. 561/2004 Sb., ŠKOLSKÝ ZÁKON 

Zákon o předškolním, základním, středním, vyšším odborném 

a jiném vzdělávání..se specifickým poruchám učení věnuje v 

paragrafu 16, který se týká vzdělávání dětí, žáků a studentů se 

speciálními vzdělávacími potřebami a v paragrafu 17 se zabývá 

vzděláváním nadaných dětí, žáků a studentů. 

(1) Dítětem, žákem a studentem se speciálními vzdělávacími 

potřebami je osoba se zdravotním postižením, zdravotním 

znevýhodněním nebo sociálním znevýhodněním. 

(2) Zdravotním postižením je pro účely tohoto zákona 

mentální, tělesné, zrakové nebo sluchové postižení, vady řeči, 

souběžné postižení více vadami, autismus a vývojové poruchy učení 

nebo chování. 

(5) Speciální vzdělávací potřeby dětí, žáků a studentů zjišťuje 

školské poradenské zařízení. 

(6) Děti, žáci a studenti se speciálními vzdělávacími potřebami 

mají právo na vzdělávání, jehož obsah, formy a metody odpovídají 

jejich vzdělávacím potřebám a možnostem, na vytvoření nezbytných 

podmínek, které toto vzdělávání umožní a na poradenskou pomoc 



školy a školského poradenského zařízení. Pro žáky a studenty se 

zdravotním postižením a zdravotním znevýhodněním se při přijímání 

ke vzdělávání a při jeho ukončování stanoví vhodné podmínky 

odpovídající jejich potřebám. Při hodnocení žáků a studentů se 

speciálními vzdělávacími potřebami se přihlíží к povaze postižení 

nebo znevýhodnění. Délku středního a vyššího odborného vzdělávání 

může ředitel školy ve výjimečných případech jednotlivým žákům nebo 

studentům se zdravotním postižením prodloužit, nejvýše však o 2 

školní roky. 

(7) Děti, žáci a studenti se zdravotním postižením mají právo 

bezplatně užívat při vzdělávání speciální učebnice a speciální 

didaktické a kompenzační učební pomůcky poskytované školou. 

Dětem, žákům a studentům, kteří nemohou vnímat řeč sluchem, se 

zajišťuje právo na bezplatné vzdělávání pomocí nebo prostřednictvím 

znakové řeči. Dětem, žákům a studentům, kteří nemohou číst běžné 

písmo zrakem, se zajišťuje právo na vzdělávání s použitím Braillova 

hmatového písma. Dětem, žákům a studentům, kteří se nemohou 

dorozumívat mluvenou řečí, se zajišťuje právo na bezplatné vzdělávání 

pomocí nebo prostřednictvím náhradních způsobů dorozumívání. 

(8) Vyžaduje-1 i to povaha zdravotního postižení, zřizují se pro 

děti, žáky a studenty se zdravotním postižením školy, popřípadě se 

souhlasem krajského úřadu v rámci školy jednotlivé třídy, oddělení 

nebo studijní skupiny s upravenými vzdělávacími programy. Žáci 

s těžkým mentálním postižením, žáci s více vadami a žáci s autismem 

mají právo se vzdělávat v základní škole speciální, nejsou-li 

vzděláváni jinak. 

(9) Ředitel mateřské školy, základní školy, základní školy 

speciální, střední školy a vyšší odborné školy může se souhlasem 



krajského úřadu ve třídě nebo studijní skupině, ve které se vzdělává 

dítě, žák nebo student se speciálními vzdělávacími potřebami, zřídit 

funkci asistenta pedagoga. V případě dětí, žáků a studentů se 

zdravotním postižením a zdravotním znevýhodněním je nezbytné 

vyjádření školského poradenského zařízení. 

Dále je v zákoně paragraf 18, který se týká individuálního 

vzdělávacího plánu. Ředitel školy může s písemným doporučením 

školského poradenského zařízení povolit nezletilému žákovi se 

speciálními vzdělávacími potřebami nebo s mimořádným nadáním na 

žádost jeho zákonného zástupce a zletilému žákovi nebo studentovi se 

speciálními vzdělávacími potřebami nebo s mimořádným nadaním na 

jeho žádost vzdělávání podle individuálního vzdělávacího plánu. Ve 

středním vzdělávání nebo vyšším odborném vzdělávání může ředitel 

školy povolit vzdělávání podle individuálního vzdělávacího plánu i 

z jiných závažných důvodů. 

Paragraf 26 říká, že rámcový nebo akreditovaný vzdělávací program 

pro žáky se speciálními vzdělávacími potřebami může stanovit 

odlišnou délku vyučovací hodiny. V odůvodněných případech lze 

vyučovací hodiny dělit a spojovat. 

Hodnocením se zabývá paragraf 51, který říká: U žáka s vývojovou 

poruchou učení rozhodne ředitel školy o použití slovního hodnocení na 

základě žádosti zákonného zástupce žáka. Výsledky vzdělávání žáka 

v základní škole speciální se hodnotí slovně. 

Vyhláška MŠMT č.73/2005 Sb„ o vzdělávání dětí, žáků a studentů 

se speciálními vzdělávacími potřebami a dětí, žáků a studentů 

mimořádně nadaných, se uskutečňuje s pomocí podpůrných opatření, 

která jsou odlišná nebo jsou poskytována nad rámec individuálních 

pedagogických a organizačních opatření spojených se vzděláváním 

žáků stejného věku v běžných školách.. 



Rámcový vzdelávací program také ošetřuje vzdělávání žáků se 

speciálními vzdělávacími potřebami. Při jejich vzdělávání je důležité 

uplatňovat kombinaci spaciálně pedagogických postupů 

a alternativních metod používaných při vzdělávání běžné populace. Je 

nutné vytvářet podnětné a vstřícné prostředí. Kvalitního vyučování 

těchto žáků lze dosáhnout snížením počtu žáků ve třídě, osobní 

asistencí a vzdělávání učitelů v této oblasti. Rámcový vzdělávací 

program a je pouze východiskem pro tvorbu školního vzdělávacího 

programu, tím se škole otevírají nové možnosti v podobě zařazení 

speciálních vyučovacích předmětů. Pomoc s diagnostikou a následným 

vzděláním zajišťují školská poradenská zařízení. 

Při práci s výše uvedenou skupinou dětí je nutné vytvořit 

podmínky pro kvalitní a efektivní výuku a je nezbytné, aby učitelé tyto 

žáky respektovali v jejich individuálních vzdělávacích potřebách. 



9. Hyperaktivní děti a pes 
Během práce na diplomové práci jsem navštívila denní stacionář Dar v 

Praze 6. Toto občanské sdružení vzniklo jako pomoc rodinám 

s postiženými dětmi. V rámci aktivit zde probíhá i canisterapie a mě 

bylo umožněno shlédnout tuto formu terapie a promluvit si 

s psycholožkou o významu canisterapie pro děti s ADD/ADHD. Má 

vlastní zkušenost je taková, že zvířata mají tyto děti ráda , a le je třeba 

používat spíše dospělá zvířata, která působí klidně. Například štěňata, 

koťata, nebo ptáci často hyperaktivitu zhoršují. 

V živém a neklidném dítěti je část energie navíc. Je obtížné ji 

„spoutat" a vést ji ke společensky hodnotnému jednání. Místo toho dítě 

těká, přebíhá od jedné věci ke druhé a nemůže se zastavit. Před 

vychovateli neklidných dětí stojí nesnadný úkol: „Jak z planého 

vybíjení energie učinit usměrněnou a smysluplnou činnost např. hru, 

učení nebo práci". 

Jednou z cest je pro dítě, které má zájem o psa jako takového je 

péče o psa. Dětí, která postrádají jakýkoliv zájem o zvířata není 

mnoho, přesto jsou a pro ně tato cesta není vhodná. Jak jsem již 

uvedla, hyperaktivní děti bývají roztěkané a nesoustředěné. Pes je pro 

ně podnětem, který dokáže určitou dobu jejich pozornost udržet. 

Jestliže má dítě samo o kontakt se psem zájem, může se s naší 

podporou učit ho prodlužovat a cvičit tak svou soustředěnost. Kromě 

naší pochvaly a odměny se dítěti dostane také odměna od psa ve formě 

spokojeného vrtění ocáskem, podání tlapky nebo olíznutí tváře, což 

dítě velmi dobře vnímá a oceňuje. Také nezkrotná touha dítěte po 

pohybu zde není žádnou překážkou. Vždyť pes také miluje pohyb 

a dítě se při hře s ním může dosyta vydovádět a tak je venčení radost 

pro oba dva. Po návratu z procházky je třeba psovi například sundat 

obojek, vykartáčovat srst, otřít tlapky a tato činnost, kromě spousty 

jiných souvisejících s péčí o psa, může pomoci dětem s nedostatky 

hrubé a jemné motoriky. 



II. Výzkumná část - kvalitativní 

výzkum 
Výzkumná část, která je kvalitativním výzkumem obsahuje 

kazuistiky chlapců s diagnózou ADHD. Je zde popsáno chování dětí 

doma i ve škole a také práce učitelů 

S rodinami chlapců jsem se seznámila během návštěvy 

pedagogicko-psychologické poradny a obě rodiny mi vyšly vstříc, 

protože sami mají zájem na tom, aby se situace na školách zlepšila 

a práce učitelů byla v tomto ohledu efektivnější. Proto mi dali souhlas 

s výzkumem a použitím některé dokumentace pro potřeby diplomové 

práce. Lékaři, psychologové a učitelé dětí mi poskytli některé 

informace obsažené v lékařských zprávách a školních dokumentech 

výhradně se souhlasem rodičů. Díky nim jsem navázala kontakt na 

školách, kam děti chodí a jejich učitelé mi dovolili náslechy 

v hodinách. Záměrně jsem vybrala porovnatelný vzorek dětí tedy 

chlapce z úplných rodin s podobným sociálním zázemím. Rozdíl ve 

věkové skupině je také záměrný, aby se zjistil případný rozdíl v práci 

učitele s těmito dětmi na prvním a druhém stupni základní školy. 

Charakteristika skupiny a metody práce 

Jedná se o dva chlapce s diagnostikovanou ADHD. Prvnímu chlapci 

Fandovi je 10 let. Matka je zdravotní sestra a otec technik. Fanda má 

starší sestru. Druhý chlapec je 13 letý Adam. Jeho matka je zpěvačka 

a otec sochař. Sourozence Adam nemá. 

Použitou metodou je rozhovor s matkou o situaci v rodině, 

komunikaci s dítětem o přípravě do školy a její pohled na situaci 

v jej ich škole. Dále je zde použita metoda pozorování chlapce při 

vyučování ve škole. A pozorování činnosti pedagogů, jejich 



komunikace s těmito žáky, řešení různých situací a celkové 

zhodnocení. 

Oba chlapci jsou typickými představiteli své poruchy a na první 

dojem mohou někdy působit nevychovaně. Nicméně jejich rodiče se 

dětem věnují na 100%, vychovávají je jak nejlépe dovedou, jsou 

informovaní a vzdělaní a o poruchu svého dítěte se velmi zajímají. 

Stanovená hypotéza: 

Učitelé budou mít problémy s rozlišením specifických poruch učení a 

chování. 

V obou případech byla použita následující struktura: 

1. Diagnostika 

2. Rozhovor s matkou dítěte 

3. Situace v rodinném prostředí 

4. Pozorování ve škole 

5. Situace ve školním prostředí 



1. Případ první - Fanda 
V této kazuistice je uvedena diagnóza dětského neurologa 

a vyjádření dětského psychologa v pedagogicko-psychologické 

poradně. Dále je zde rozhovor s matkou dítěte, její přístup к výchově 

a postupy v konkrétních situacích do kterých se se svým dítětem často 

dostává, a které musí řešit. Z rozhovoru také vyplývá jakým způsobem 

se dítě doma učí a jaký má vztah ke škole. V závěru rozhovoru je 

postoj a názor matky na školu a učitele, kteří jejího syna učí. 

Následuje pozorování chlapce po dobu vyučování v jeho škole, 

sledování práce učitelů a rozhovor s nimi. 

1.1 Diagnóza 

Diagnóza stanovená dětským neurologem: Předčasný porod ve 29 t.t. 

Ve 3 týdnech přechodně centrální hypoventilace, neurologicky 

zpočátku hypotonie, centrální koordinační a tonusová porucha, 

přechodně užíval nootropika, na která ale reagoval nepříznivě. 

Samostatně chodil v 21 měsících, vývoj řeči opožděný, první slova ve 

2 letech, dysfazie, známky nezralosti, dyslalia gravis. Chodil na 

logopedii. Od 3 do 4 let navštěvoval rehabilitační stacionář, pak 

normální MS, odklad školní docházky, nyní chodí do normální ZŠ, 

prospívá velmi dobře. 

Diagnóza stanovená v pedagogicko-psychologické poradně: Mentální 

úroveň odpovídá věku, hyperaktivní. Rozumové schopnosti se 

pohybují v pásmu průměru. Zkřížená lateralita. Chlapec je velmi 

snaživý a výchovně velmi dobře vedený. Na pochvalu reaguje 

zvýšeným úsilím, při neúspěchu naopak má tendenci práci vzdávat. 
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1.2 Rozhovor s matkou dítěte 

Zde je přepis rozhovoru s matkou Fandy ze dne 11.4.2007: 

1. Máte v rodině člena s diagnostikovaným ADHD? 

Matka: „Se stanovenou dg. ADHD ne. Jednoznačně pozoruji ADHD 

и manžela. Například při sledování TV si stále hraje s okrajem ubrusu 

nebo s utěrkou. Zjevně ho to uklidňuje. Pokud nemá nic s čím by si 

mohl „hrát", je vzteklý. Dále například během přestávek v činnostech 

vstane, projde se a začne zpívat svojí oblíbenou písničku. Je pro něho 

problém udržet si pořádek ve věcech, řeší problémy na poslední chvíli. 

Svoje city dává často a hodně najevo. To je jedna z hlavních 

podobností se synem. " 

Dále matka uvádí dalšího člena rodiny, kterým je synův prastrýc 

u kterého byla hyperaktivita pozorována příslušníky rodiny. 

2. Cítila jste v těhotenství více pohyby dítěte? 

Matka: „Na tuto otázku nemohu úplně odpovědět. Syn se narodil o 

11 týdnů dříve. Chybí mi tudíž to období, kdy se děti v děloze pohybují 

a mají tam méně místa ". 

3. V kolika letech byl ADHD u syna diagnostikován: 

Matka: „Poprvé byl oficiálně ADHD diagnostikován v lednu 2003. 

Předtím byl syn hodnocen jako „čilý". První rok víceméně prospal. 

Jeho psychomotorický vývoj byl velmi opožděný. Ještě v 9 a půl 

měsících se otáčel ze zad pouze na bok. Jeho aktivita se změnila až 

když se začal plazit. Asi v 16 měsících začal lézt a skutečně lezl všude. 



Obtížné bylo období, kdy se vytahoval do stoje, byl nestabilní a padal. 

Mezi 21. a 22. měsícem začal chodit. Chodil všude „hlava nehlava". 

V porovnání s Eliškou byl jednoznačně akčnější. V podstatě nechodil, 

ale vlastně pobíhal. Venku jsem ho musela vodit na kšírách, klidně by 

totiž běhal i po silnici. Byl neuhlídatelný. Za ruku odmítal chodit. Do 

té doby nemluvil, mluvit začal lépe až kolem 4. roku se značnou 

dyslálií. Když se potom ve školce rozmluvil, byl к nezastavení. Dcera 

mu říká „ mlejn ". Na jeho ADHD mě upozorňovaly i učitelky v MS 

a samozřejmě i učitelka v 1. třídě. " 

4. Pociťovala jste nějaké větší obtíže při výchově? Jaké a v kolika 

letech dítěte(uveďte konkrétní situace) 

Matka: „Problémem je donutit ho vykonávat činnosti, které se mu 

nelíbí, kde mu chybí motivace. Povinnosti odmítá ". 

Konkrétní situace: 

a) Ranní odchody a vstávání:, odmítá vstávat, odmítá se oblékat, hází 

oblečení po pokoji, křičí, že nikam nepůjde, to je obrovský stres pro 

všechny zúčastněné ". 

b) Sledování TV: , nevydrží chvíli být zticha, pokud v TV běží jiný 

program než ho zajímá. Pokud běží „jeho program ", hlasitě se směje, 

všem by všechno vyprávěl" . 

c) „Cokoliv má udělat a není to zábava, je nutné mu to několikrát 

opakovat. Například večerní odchod do postele: smlouvá, naříká, 

odmítá se mýt a závěrem vyžaduje, aby si sním někdo před usnutím 

povídal, jelikož ho trápí, co ho druhý den čeká ve škole ". 



d) „Pokud se zastavíme v obchodě kam nechce, tak s občas naštve, 

odhodí tašku do školy a jde pryč, na zavolám nereaguje, rázným 

krokem odchází i přes rušnou křižovatku, až z něho největší zlost 

vyprchá, tak se zastaví, stojí a až po dlouhé chvíli se vrací" . 

5. Jak tyto situace a problémy spojené s ADHD řešíte? 

„V podstatě jsme všichni už vytrénovaní, tak se snažíme konfliktním 

situacím vyhýbat a potom je vše v pořádku. Manžel, který se synem 

tráví méně času než já, popisuje jako hlavní problém, že i když mu 

něco přikáže 5 krát, syn neposlechne (tvrdí, že musí něco dodělat, 

dočíst). Manžel to řeší tak, že na syna zařve, ten je potom část 

agresivní (pěstí bouchne manžela, kopne) a potom se urazí a usne ". 

„ Spánkem často končí jeho záchvaty vzteku. Například píše domácí 

úkol, nejde mu to a řve. Hodí tužkou, zmačká sešit, bouchne dveřma, 

hodí bačkorama a jde spát. Po probuzení má dobrou náladu 

a spolupracuje ". 

Matka dále uvádí synův vztah к babičce: „Rád vyjadřuje lásku 

mazlením, pusou, kreslí obrázky, dává dárečky". 

6. Jak řešíte situaci, když se syn dostane do afektu? 

a) „Někdy pomáhalo chytit ho a tisknout к sobě, až se po chvíli 

uklidnil, to bývá ale nebezpečné, protože je schopný v afektu ublížit, 

čehož po uklidnění velmi lituje. Říká, že neví, co dělá a nemůže se 

ovládnout ". 

b) „Někdy se prostě urazí a jde si lehnout, je schopný 2-3 hodiny 

spát". 

c) „ Posílám ho do svého pokoje a nesmí vyjít dříve, než se vyvzteká " . 



7. Jaký vztah má к sourozencům - o 17 měsíců starší sestra? 

Matka: ,,Syn má všechny ve svém okolí moc rád, všem naprosto 

důvěřuje. Proto i na sestru všude myslí, je к ní spravedlivý. Když něco 

dostane, hned se ptá, co dostane ona, aby se na ní nezapomnělo. 

Většina konfliktů vzniká ve chvíli, kdy se sestra snaží být synovi 

nadřazená a vyčítá mu, že se chová jako „mimino". Dále jí vadí jeho 

neustálé vyrušování například při sledování TV. On se stále na něco 

ptá, něco vypráví, ona je klidná, soustředí se " . 

„Sestra na syna jednoznačně žárlí. On je často nemocný, vyžaduje péči 

a pozornost, ona má potom pocit, že se mu více věnuji. On zase zuří, že 

je zdravá a všechno může a on je limitovaný". 

8. Učíte se s dítětem doma? Jakým způsobem, jak často, jak dlouho, 

jaké předměty, děláte přestávky - kdy? 

Matka: „Při učení se mi osvědčilo používání kartiček, pomocných 

obrázků - ty musí správně přikládat např. anglická slovíčka - hledá 

české výrazy a naopak. 

Cvičné úkoly mu kopíruji, jednoznačně pomáhá při učení, když si sám 

tužkou doplňuje například i/y nebo rovnou výsledky v matematice. 

Pomáhá opakování formou hry, válení po koberci. Z učebnic mu 

předčítám, válíme se po zemi, děláme legraci. Na židli и stolu se píší 

jen úkoly. Potřebuje uvolnění a přátelskou atmosféru a nekonečnou 

trpělivost. Hlavní je řídit se jeho potřebami a nechat mu možnost 

rozhodnout co v jakém pořadí udělá. Přestávek je třeba co nejvíce " . 

„Psaní domácích úkolů je kapitola sama pro sebe. Jsme domluveni, 

kdy začne úkoly psát. Během psaní stále odbíhá, často vyžaduje, abych 

и něho seděla a kontrolovala ho, případně mu radila. Při psaní je 



schopen se několikrát přerušit a musí mi něco ,,velmi důležitého" říct. 

Psaní domácích úkolů se tak neskutečně protahuje. V okamžiku, kdy 

bych ho pokárala, tak ihned přestane pracovat. Nej důležitější je pořád 

chválit a chválit". 

9. Stěžuje si dítě na školu - na učitele, na spolužáky , na předměty, na 

náročnost apod.? 

Na učitele: 

Matka: „Současná třídní učitelka poslala syna na 1 hodinu týdně do 

D-klubu, což je dyslektická třída. On nemá diagnostikovanou žádnou 

dys vadu. Syn to bral jako potupu. Nyní tam chodí rád, protože se tam 

pracuje na počítači a je tam „hvězda", zvyšuje mu to sebevědomí" . 

„Syn je často nemocný, když chci po učitelce, aby mi řekla zameškané 

učivo, říká to velmi neurčitě. Prý už děti ve 3. třídě si musí obstarávat 

úkoly samy. Tudíž si stále telefonujeme s maminkama ". 

„Na angličtinu má učitele, který na děti křičí. To syn těžce snáší 

a proto se ho bojí. Učitel jim píše tiskacími písmeny a nečitelně. 

Výsledkem jsou nesmyslné zápisy v sešitech. Dny, kdy má syn 

angličtinu, odmítá chodit do školy" . 

Na předměty: 

„Třídní učitelka poučuje děti při práci ve výtvarné výchově, které 

barvy mají použít apod., to syna svazuje a na výtvarnou výchovu se 

netěší". 

Na spolužáky: 

„ V kolektivu problémy nemá, je oblíbený - prý třídní kašpárek" . 



Na písemky, zkoušení: 

„ Nevěří si, že to umí, strašně se nervuje ". 

10. Stěžují si učitelé na Fandu? 

Matka: „ V současné době si nikdo nestěžoval, poznámky syn nenosí. 

V první a druhé třídě prý vyrušoval ". 

11. Navštěvuje dítě nějaký zájmový kroužek? Např. sport, výtvarná 

činnost apod? 

Matka: , U syna je netypické odpolední spaní, které nás limituje 

v odpoledním programu. Je velmi unavený ze školy, kde se musí 

soustředit, o přestávkách nesmí běhat. Když neusne, je alespoň v klidu 

- čte si a odpočívá. Pokud neusne, je protivný a nespolupracuje. " 

1.3 Situace v rodinném prostředí 

Tento 10 letý chlapec Fanda je klasickým případem ADHD. Rodina 

vnímá hlavně problémy s udržením pozornosti, nevydrží dlouho 

u stejné činnosti, je nepořádný, má ve svých věcech chaos a těžko se 

vede к pravidelnému úklidu. Je velmi citlivý, city dává najevo. 

Zajímavé je, že v 1. roce života byl chlapec velmi utlumený, spavý, 

psychomotorický vývoj byl opožděný. Lze to do jisté míry přičítat 

předčasnému porodu. Naopak kolem 16. měsíce se stav změnil a otočil 

o 100%. Začal být velmi aktivní, lezl a následně běhal všude a stále. 

Řeč byla opožděná, diagnostikována dyslálie. Mluvit začal kolem 4 let 

a poté znovu nastal obrat a mluvil velmi mnoho. 

Některé projevy ADHD by nepoučený člověk mohl velmi lehce 

zaměnit za nevychovanost o kterou se v případě tohoto chlapce 

Oopravdu nejedná. Jde především o odmítání vstávat, oblékat se, 



smlouvání atd. Rodiče mají velmi těžkou situaci a komunikace 

s dítětem je nelehkou záležitostí. Za léta se naučili různé finty, 

především se snaží konfliktům předejít. Rodiče syna již velmi dobře 

znají a tudíž vědí, co by ho popudilo. Matka má samozřejmě častější 

kontakt s dítětem a komunikace je pro ni snazší. Otec má se synem 

problémy, protože situace často řeší zvýšením hlasu, což u syna 

vyvolává agresi. Rodiče popisují záchvaty vzteku, které končí 

spánkem. 

Chlapec je velmi empatický, láskyplný, má rád své blízké (rodiče, 

sestru, babičku). Pokud v afektu ublíží, je mu to následně velmi líto. 

Při učení s matkou doma pomáhají všelijaké aktivity, které mění učení 

v zábavu, změna činností (střídání psaní úkolů, aktivity na koberci) 

a mnoho přestávek к relaxaci. Zkušenost matky je taková, že kárání je 

kontraproduktivní a jediná možnost, jak docílit efektivního výsledku je 

neustálé chválení. 

Chlapec vyrůstá v rodině, která mu rozumí a všemi silami se mu 

snaží pomoci a ulehčit. Jeho sestra na něj žárlí, protože je velká část 

pozornosti věnovaná jemu a nejí , ale rodina s tím bojuje velmi dobře. 

Matka se chlapci věnuje a pomáhá mu s učením velmi efektivním 

způsobem. Rodina komunikuje se školou a učiteli. 

1.4 Pozorování Fandy na základní škole v Praze 6 

Den pozorování: 25.4.2007 

Počet pozorovaných hodin: 4 

Předměty: Český jazyk (D-klub), anglický jazyk, matematika, prvouka 

1. hodina: český jazyk v D-klubu 

Učiíel(ka): speciální pedagog, externí pracovník 

Počet žáků ve třídě: 4 

Téma: Vyjmenovaná slova 



Průběh hodiny: 

Na začátku hodiny hrají žáci pantomimu na slova obsahující y,ý. 

Fanda je velmi aktivní, stále se hlásí a správně uhádne skoro každou 

pantomimu, ostatní žáci se tolik neprojevují a učitelka je musí 

vyvolávat. 

Následuje práce na počítači. Každý žák sedí и vlastního počítače a má 

za úkol vypracovat několik úloh. Fanda velmi rychle úlohy pochopí, 

má nejrychleji vypracované úkoly a 100% správně. Při každé úloze si 

čte slova a věty nahlas. Při práci ho ruší slunce, které mu osvětluje 

monitor a pálí ho oči, ruší ho také hudba z počítače spolužáka. 

Závěr: 

Fanda mě překvapil tím, že jsem nezpozorovala žádné obtíže, které by 

s českým jazykem při hodině měl, dokázal se soustředit celou hodinu. 

Pozorování potvrdilo, že Fanda nemá specifickou poruchu učení. 

Hodiny v D-klubu má opravdu rád, protože zde má větší šanci se 

projevit a vyniknout v takto malém kolektivu. Problémem je, že 

učitelka nemá tolik času na ostatní žáky, kteří SPU mají, potřebují 

individuální přístup a sami se neprojevují. 

Paní učitelka mě překvapila tím, že mně na začátku hodiny řekla, že 

v D-klubu nejsou žádní žáci s ADHD. Velmi se divila, že Fanda nemá 

SPU, ale ADHD. 

Otázka zda by Fanda měl do D-klubu chodit či ne je rozporuplná, 

jelikož je D-klub výhradně pro děti se SPU, mělo by se toto zvážit 

a především by měla být paní učitelka informována, aby se mohla na 

práci s dítětem s ADHD zodpovědně připravit. Jak došlo k tomu, že 

Fanda byl do D-klubu umístěn třídní učitelkou by byla holá spekulace, 

nicméně si myslím, že práce s Fandou je pro ní celkově velmi 

psychicky náročná a proto ho do D-klubu doporučila. 



2. hodina: Anglický jazyk 
Učiíel(ka): mladý učitel 

Počet žáků ve třídě: 24 

Téma: Práce s učebnici 

Průběh hodiny: 

Učitel zahájí hodinu anglickou konverzací na otázku „jak se máte" 

a vyvolával jednotlivé žáky, kteří odpovídali. Následuje opakování 

slovíček z minulé hodiny. Fanda je aktivní, stále se hlásí a učitel ho 

často vyvolává. Dále si mají žáci zapsat nová slovíčka do slovníčku. 

Fanda sděluje opravdu všechno, přihlásí se a říká, že mají ve 

slovníčku mnoho slov či, že má hlad, učitel jeho sdělení vždy krátce 

komentuje, většinou vtipem. Fanda při zápisu do slovníčku potřebuje 

každé slovo nahlas přečíst, protože se tak evidentně lépe soustředí. 

Fandu ruší jakékoliv zvuky (auto, hudba) a každý takový rušivý 

element komentuje. Žáci mají číst článek z učebnice. Tentokrát se 

Fanda nehlásí. Pouze poslouchá ostatní, ale nesleduje současně 

článek v učebnici. Již se těžko soustředí, povídá si se sousedem. 

Následuje skupinová práce ve dvojicích mají přečíst otázky v učebnici 

a odpovědět na ně. Práce pokračuje prezentací dvojic, přičemž ostatní 

poslouchají. Fanda nechce číst a prosí kamaráda, aby přečetl jejich 

odpověď. Učitel se česky ptá na parky v Praze. Třída ožívá, Fanda je 

nadšený a odpovídá na všechno, snaží se ostatní překřičet. Fanda je 

evidentně unavený (mne si oči apod.). Učitel vysvětluje další práci 

s cvičebnicí, Fanda chce začít rychle pracovat, ale je napomenut, že 

musí počkat a pracovat potichu. Fanda je napjatý. Hlásí se, že 

dokončil práci a tleská si. Fanda udělal cvičení jako první a spolu se 

sousedem, může začít pracovat na dalším. Pomáhá spolužákovi 

s řešením. Prezentace - Fanda čte vypracovaný úkol. 



Závěr: 

Během celé hodiny jsem neměla pocit, že by Fanda měl z učitele 

strach či obavy, naopak projevoval se velmi spontánně a nebál se 

postihu. Učitel v určitých chvílích působil přísně, ale pouze v nutných 

případech, aby udržel klid a pozornost žáků, nekřičel ale na ně, pouze 

zvýšil hlas. Stejně jako v českém jazyce, nedělal Fanda skoro žádné 

chyby, všemu rozuměl a to velmi rychle. U Fandy se střídala 

soustředěnost s útlumem. Nicméně po „výpadku" se velmi rychle 

zorientuje a pracuje dál. Všimla jsem si, že Fanda nechtěl číst článek 

z učebnice, evidentně měl v té chvíli obavy, že ho učitel vyvolá. Těžko 

říct z jakého důvodu to bylo, zdá se mi velmi pravděpodobné, že to byl 

jeden z útlumů nebo si doma článek nepřečetl a měl obavy 

z neúspěchu (ačkoliv žáci toto neměli za domácí úkol). 

. hodina: Matematika 
Učitel(ka): třídní učitelka 

Počet žáků ve třídě: 24 

Těma: Slovní úlohy 

Průběh hodiny: 

Na začátku hodiny mají žáci pracovat společně na slovních úlohách 

v učebnici. Učitelka vyvolává žáky, aby diktovali zápis slovní úlohy. 

Učitelka zapisuje na tabuli. Fanda zapisuje do sešitu a nesleduje 

tabuli. Fanda se hlásí a diktuje zápis, ale špatně. Už se špatně 

soustředí. Říká, že neví „jak to říct", je roztěkaný, nakonec najde 

řešení s pomocí paní učitelky, která ho nabádá, aby se soustředil. 

Fanda má radost, že přišel na správné řešení, počítá velmi rychle 

a správně. Dále mají žáci pracovat na jedné úloze samostatně do 

sešitu. Fanda má úlohu vyřešenou první spolu se svojí sousedkou. 

Sousedka je Fandova velká kamarádka a na úspěch si spolu 

„plácnou". 

Následuje soutěž o jedničku. Jde o řetěz matematických úkonů. Fanda 



neuspěl - má špatný výsledek. Na konci hodiny se hraje hra ve 

družstvech, kdy každý žák ze skupiny jde na konec třídy a paní učitelka 

říká příklady, pokud žák odpoví správně, posune se o lavici vpřed. 

Fanda je úspěšný. Při této hře je třída prakticky nezvladatelná a velmi 

hlučná, žáci jsou plně zaujati pro hru. Na některých je vidět velký stres 

a obavy z neúspěchu. Pokud, ale nakonec uspějí, je jejich radost 

obrovská. 

Závěr: 

Paní učitelka se mi zdála poněkud hysterická, měla velmi nepříjemný 

hlas, nicméně výuku zvládla dobře. Na zklidnění třídy má systém, 

který si s žáky domluvila. Pokud je třída hlučná a nepozorná, počítá do 

3 a poté řekne „klid". Žáci na toto reagují velmi dobře. Také bylo 

dobré, že na začátku hodiny nezapomněla vyvětrat vydýchanou třídu. 

Fanda počítá velmi dobře, pokud je ovšem přemotivovaný soutěží 

nebo minulým úspěchem, začne dělat chyby a již se tolik nesoustředí. 

Chce mít vše rychle a proto se stává, že odpovídá dříve než celou věc 

dobře promyslí, ale pokud nad příklady přemýšlí, lze říci, že nedělá 

žádné chyby. Paní učitelka ho velmi často vyvolávala a snažila se, aby 

měl prostor se vyjádřit a přemýšlet nahlas. Bohužel na úkor ostatních 

a zvlášť těch, kteří úlohám nerozuměli, paní učitelka se sice na konci 

vždy zeptala, zda všichni rozuměli, ale jsem přesvědčená, že ten kdo 

nerozuměl se nepřiznal. Celá hodina se mi zdála až moc založená na 

soutěžení mezi žáky, což vytvářelo velmi stresující prostředí. Práce by 

měla být více o kooperaci žáků. Myslím, že tato forma výuky 

hyperaktivitu spíše prohlubuje a stres rozhodně nepatří knejlepším 

způsobům, jak žáky přimět к soustředění. Má osobní zkušenost s hrou 

„na lavice" je velmi negativní, je to veliký stres a žák, který počítá 

s obtížemi, nemá prakticky šanci se soustředit na příklad, kvůli hluku 

ostatních žáků a obav z neúspěchu, který mu spolužáci budou vyčítat. 



4. hodina: Prvouka 
Učitel(ka): třídní učitelka 

Počet žáků ve třídě: 24 

Téma: Co jsme viděli v ZOO 

Průběh hodiny: 

Na začátku se opakuje látka z minulé hodiny, která se vztahovala к 

návštěvě zoologické zahrady, ve které byli žáci před týdnem . Učitelka 

se jednotlivých žáků, které vyvolá, ptá na říše organismů, na některé 

druhy apod. Fanda se hlásí pouze na začátku hodiny, pak dochází 

к útlumu, již je toho na něj moc a nedokáže se soustředit. Potřebuje si 

odpočinout a pokládá si hlavu na lavici. Následuje skupinová práce. 

Žáci mají ve dvojicích řešit otázky, které se týkají návštěvy v ZOO. 

Dvojice jsou tvořeny žáky, kteří spolu v zoologické zahradě 

spolupracovali. V nevýhodě jsou ti, kteří v ZOO nebyli. Fanda ožívá a 

snaží se vzpomenout na všechny detaily, co v ZOO viděli a slyšeli. Na 

konci hodiny se práce hodnotí a paní učitelka říká správné odpovědi, 

přičemž si žáci vzájemně kontrolují výsledky. Fanda se svým 

spolužákem není nejlepší. Mají více chyb. Neúspěch jim ale nezkazil 

náladu a Fanda přiznává, že některé otázky vlastně věděl, ale 

nevzpomněl si na ně hned. 

Závěr: 

Hodina prvouky, která je poslední hodinou, je pro Fandu již velmi 

náročná, je dobře, že se nejedná o hodinu při které je nutné větší 

soustředění. Fandu velmi motivuje soutěž, nejsem si ale opravdu jistá, 

zda je pro něj tou nejlepší motivací, protože ho nutí dříve jednat, než 

přemýšlet. Fandu baví, pokud může vyprávět, co kde zažil a je rád, 

pokud mu dá učitelka prostor pro takové vyprávění. Spolužákům se 

líbí jeho vyprávění. Je jasné, že tímto narušuje výuku a je dobře pokud 

se v předmětech jako je prvouka může vyjádřit 
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1.5 Situace ve škole 

Fanda je dle mého názoru nadaný žák, bystrý a chytrý. Ve srovnání 

s ostatní většinou vyniká. Je to způsobeno i tím, že je aktivní, stále se 

hlásí a odpovídá. Učitelé ho hodně vyvolávají, což je do určité míry 

dobře, ale někdy to je na úkor ostatních spolužáků a to nemá na Fandu 

dobrý vliv, neboť se tak neučí asertivitě a sebekontrole. Ani jeden 

učitel nepoužil během své hodinu nějakou relaxační metodu, což je 

velká škoda, zvlášť u dětí na prvním stupni je relaxace důležitá, nejen 

pro děti s hyperaktivitou. Často se ve výuce používají soutěže a ve 

třídě je potom napjatá a stresující atmosféra. 

Z dotazníku pro učitele vyplynulo, že většina učitelů ví co je 

hyperaktivita, ale vůbec neví, jak s takovými žáky pracovat. Na VŠ se 

tomuto tématu věnovala malá pozornost a výuka byla spíše zaměřená 

na teorii, než využití různých metod, aktivit a pomůcek v praxi. 

Jako největší problém vidí učitelé neustálé vyrušování těchto žáků 

a nevědí si rady s tím, jak velký prostor takovému žákovi dát, aby se 

dostali ke slovu i ostatní a tím nebyla výuka pro někoho demotivující. 

Většina z nich přiznává, že se ostatní žáci v důsledku toho přestávají 

hlásit a nedávají pozor, protože velká část pozornosti je upnuta 

к hyperaktivnímu žákovi. 

Na otázku, zda používají relaxační techniky odpovídají učitelé, že ano, 

ale neuvádí konkrétní příklady. 

Učitelé si podle odpovědí v dotazníku dělají pro hyperaktivní žáky 

speciální přípravu. Jde většinou o úlohy navíc, které mohou žákovi dát, 

když splní úkol rychleji než ostatní. 

Z pozorování bylo zřejmé, že paní učitelka třídní je z Fandy velmi 

nervózní a dost jí rozčiluje neustálá aktivita, předčasné odpovídání na 

otázky apod. Z toho usuzuji, že zařazení Fandy do D-klubu bylo na její 



žádost a bez jakýchkoliv podkladů. Jelikož Fanda nemá žádnou 

specifickou poruchu učení a do D-klubu tudíž být zařazen neměl. 

Nicméně jeho působení v D-klubu je komplikací pro ostatní, protože 

samotnému Fandovi zdejší výuka velmi vyhovuje. Považuji za 

naprosto nemyslitelné, aby učitelka v D-klubu, speciální pedagog, 

nebyla informovaná o diagnóze svého žáka. 

Chybí informovanost, komunikace mezi učiteli navzájem, motivace 

к zajímavé výuce a chuť vzdělávat se dál. Učitelé nevidí potřebu 

speciální práce s hyperaktivními žáky a situace řeší často 

okřikováním, psaním poznámek a telefonováním rodičům. 



2. Případ druhý - Adam 
Kazuistika je postavená stejně jako v prvním případě. Zde jde o 

131etého chlapce, který chodí na 2.stupeň základní školy. 

2.1 Diagnóza 

Diagnóza stanovená dětským neuroloem: Porod sekcí bez 

komplikací v termínu, psychomotorický vývoj v normě. 

Diagnostikována LMD, hyperaktivita, dysortografie, dysgrafie., 

dyslexie. Užíval nootropika, Eeg s projevy lehké nezralosti. Chlapec je 

sledován v PPP. Doporučen Ritalin. 

Diagnóza stanovená pedagogicko-psychologickou poradnou: 

ADHD, dyslektická, dysortografická, dysgrafická porucha, snížené 

sebehodnocení, vykřikuje při vyučování, někdy až agresivní na 

spolužáky. Psychosomatické prožívání některých situací - nausea až 

zvracení. Rozumové schopnosti chlapce jsou celkově v PDW v pásmu 

mírného podprůměru v rámci širší normy. 

2.2 Rozhovor s matkou dítěte 

Zde je přepis rozhovoru s matkou dítěte ze dne 19.9.2007: 

1. Máte v rodině člena s diagnostikovaným ADHD? 

Matka: „Ne ". 

2. Cítila jste v těhotenství více pohyby dítěte? 

Matka:, Ne, vše normální". 

3. V kolika letech byl ADHD u syna diagnostikován: 

Matka: „ U psychologa už před nástupem do školy, byl velmi živý už 

jako miminko a velmi tělesně zdatný". 



4. Pociťovala jste nějaké větší obtíže při výchově? Jaké a v kolika 

letech dítěte(uveďte konkrétní situace) 

Matka: „Nejvíce při zvládání jakýchkoliv povinností nebo činnosti, 

která ho nebaví. Např. cvičení na klavír - pokud to nejde, reaguje 

vztekem, vzdává to a obviňuje se z neschopnosti. Také byly problémy 

např. při nakupování. Nevydržel, tahal mě pryč, byl vzteklý a velmi 

vytrvalý. To se týkalo hlavně předškolního a začátku školního věku, ale 

i nyní to nevydrží příliš dlouho. Velký problém je s úklidem. Je velmi 

nepořádný. Také učí se velmi nerad, i když výsledky nejsou úplně 

nejhorší (jedna trojka). Stačí mu poměrně málo " . 

5. Jak konkrétně se hyperaktivita projevuje doma? 

Matka: „Dříve neustálým pohybem, pobíháním po bytě, musela jsem 

být prakticky pořád s ním. Nehrál si sám. Nyní je už trochu klidnější, 

ale rád si občas hraje s míčem i doma (k nelibosti sousedů) " . 

6. Jak situace řešíte( co na Vaše dítě „platí")? 

Matka: „Někdy je s ním možná domluva, ale často se stává, že jediný 

prostředek к dosažení nějakého výsledku je bohužel zákaz (televize, 

počítač). Vím, že to není správné, ale to funguje téměř vždy. Snažím se 

mu potom, když se situace uklidní vše vysvětlit". 

7. Jaký vztah má к sourozencům? 

Matka: „Nemá sourozence ". 

8. Učíte se s dítětem doma? Jakým způsobem, jak často, jak dlouho, 

jaké předměty, děláte přestávky - kdy. 

Matka: „Na prvním stupni jsme dělali společně úkoly asi do 3. třídy. 

Potom chtěl dělat úkoly sám, takže mě jen zavolá, když si neví rady. 

Stejné je to i s učením. Většinou se přijde poradit, když něčemu 



nerozumí a nebo chce „ vyzkoušet ". Problém je, že ho nemohu naučit 

zapisovat si úkoly a tak se velmi často stává, že neví co měl za úkol 

nebo co se měl naučit" . 

9. Je něco s čím si při učení nevíte rady (předmět, téma, motivace, 

nálady dítěte, nesoustředěnost...) 

Matka: ,,Jak už jsem se zmínila, neumím ho naučit systematické 

přípravě a často mám problém zvládat jeho emoce, protože se mi 

nedaří zachovat vždy klid. 

Sama jsem spíše spolehlivá a jeho občasné pozdní odchody do školy 

a jeho vlažný přístup к povinnostem je pro mě nestravitelný. Přitom na 

druhou stranu je Adam velmi citlivý až přecitlivělý a při větších 

problémech mívá až neurotické projevy (tiky). Přesto často věci žene 

až takzvaně do krajnosti a já se s tím špatně srovnávám. Jinak 

nejproblematičtějším předmětem ve škole je asi geometrie. Také má 

špatné výsledky ve výtvarné výchově, ale tomu nepřikládáme 

důležitost. Samozřejmě řešíme i nesoustředěnost, ale vzhledem k tomu, 

že netráví и učení dlouhé hodiny, poměrně to zvládáme ". 

10. S kým tyto problémy řešíte a diskutujete a kdo Vám nejvíce 

pomohl a pomáhá? 

Matka: „Problémy řeším hlavně sama a diskutuji je s babičkou, 

protože manžel bývá málo doma a navíc je řeší nerad. Ovšem pokud je 

doma, je s Adamem lepší jednání, protože se otce přeci jen trochu 

bojí". 

11. Navštěvuje dítě nějaký zájmový kroužek? Sport, výtvarná činnost 

apod. 

Matka: „Navštěvuje již zmíněný klavír (od šesti let) a také hraje 

florball za Tatran Střešovice (asi 5 let). Předtím dělal judo, ale to ho 

přestalo bavit". 



12. Proč dítě kroužek navštěvuje-baví ho to, doporučení odborníka 

(lékař, učitel, psycholog),doporučení známého, iniciativa rodičů. 

Matka: ,,Klavír začal dělat z naší iniciativy, protože jsme и něj 

pozorovali hudební nadání. To se také potvrdilo a měl celkem slušné 

výsledky. Chtěl hrát fotbal nebo hokej, ale věděla jsem, že bych to 

časově nezvládla (tatínka sport nezajímá, takže to bylo na mně), tak 

jsme po dohodě vybrali florball. Ten ho baví. Má vůbec rád míčové hry 

a kolektivní sporty " . 

13. Stěžuje si dítě na školu? 

Matka: ,,Do školy chodí poměrně rád, hlavně kvůli dětem, ale i s těmi 

mívá někdy problémy. Myslím, že to je jeho občasným odlišným 

chováním (upozorňuje na sebe, vykřikuje a když ho někdo napadne, 

pere se) a to děti vycítí. Ale kamarádi za ním chodí i domů, takže to 

není zase tak špatně. Na učitele si stěžuje stále, ale částečně to 

přisuzuji jeho začínající pubertě, protože teď mu nevyhovuje nikdo. 

Kvůli problémům s učitelkou jsme také měnili školu, protože s ní 

opravdu nebyla možná dohoda a Adam začal mít v pololetí 2. třídy 

psychosomatické obtíže (zvracení a průjmy). Na současné škole těmito 

obtížemi nikdy netrpěl. Ale přesto je několik učitelů, s kterými příliš 

nevychází (poznámky a stížnosti v žákovské knížce). Jedná se 

o výtvarnou výchovu, hudební výchovu, fyziku a také po změně učitelky 

na dějepis. Někdy si stěžuje i na češtinu, která přišla letos jako 

náhrada za mateřskou dovolenou ". 

14. Stěžují si učitelé na Adama? 

Matka: „Já sama jsem zatím s učiteli nemluvila, protože ještě nebyly 

tř. schůzky. Platí to co jsem napsala v předchozí odpovědi. Adam má 

některé nové učitele, takže je ještě neznám ". 



15. Víte o nějakých učitelích, kteří Vašemu dítěti pomáhají? Kteří a 

jak? 

Matka: „Nevím přímo o někom kdo by mu pomáhal, ale s třídním 

učitelem se dá hovořit ". 

2.3 Situace v rodinném prostředí 
Tento chlapec byl narozen v termínu bez komplikací. Vývoj byl zcela 

v normálu, jen byl živější. Už v předškolním věku byla 

diagnostikována ADHD spolu s SPU - dysgrafíe, dysortografie, 

dyslexie. ADHD se u něj projevuje nejvíce při činnostech, které ho 

nebaví, má celkem nízké sebevědomí. Dále rodina uvádí, že je velmi 

nepořádný a prakticky s tím nejde nic dělat. 

Matka je poučená, ví jak se svým dítětem komunikovat, přesto někdy 

považuje svoje reakce za nesprávné. Hlavně v případě udělování 

zákazů. Ví, že pro syna je nejdůležitější pochvala a snaží se to 

praktikovat. 

Adam se učí sám, ale když si neví rady, tak mu matka pomůže. Je na 

dítě prakticky sama-manžel je stále v práci a pro matku je to velká 

psychická zátěž. Její a synova povaha je naprosto odlišná, protože syn 

je spíš flegmatik a ona cholerik, je si toho vědoma často se musí hodně 

ovládat. Otec je pro syna autoritou a když je doma, tak se Adam více 

ovládá. 

Rodina komunikuje se školou v rámci třídních schůzek, případně 

elektronicky nebo telefonicky. 



2.4 Pozorování Adama na základní škole v Praze 6 
Den pozorování: 7.11.2007 

Počet pozorovaných hodin: 6 

Předměty: Tělocvik, český jazyk, dějepis, matematika, přírodopis, 

anglický jazyk 

1. hodina: tělesná výchova 
Učitel(ka): muž, třídní učitel 

Počet žáků ve třídě: 25 

Téma: Překážková dráha 

Průběh hodiny: 

Na začátku hodiny dvojice, která má službu nahlásit kdo chybí a kdo se 

omlouvá. Chvíli trvá, než se žáci uklidní a seřadí do řady, aby je 

služba mohla spočítat. Učitel žáky přivítá a popřeje jim hezké ráno. 

Vyslechne si službu a po kontrole zapíše chybějící žáky do třídní knihy. 

Adam se stále pošťuchuje se sousedem a něco si povídají. Učitel tomu 

nevěnuje zvláštní pozornost. 

Učitel vysvětluje průběh hodiny a zadává jednotlivým žákům, co mají 

připravit. Adam se svým kamarádem je pověřen přinesením lavičky, 

kterou mají obrátit, aby sloužila jako kladina. Během tohoto úkolu se 

stále pošťuchují a nahlas se smějí. Velmi dlouho jim to trvá, učitel již 

nevydrží a pískne na píšťalku. Chlapci se ihned uklidní a položí lavičku 

na zem. 

Následuje rozřazení do družstev a samotný překážkový běh. Jsou 

vytvořena různá stanoviště na kterých mají žáci splnit různé úkoly 

(kliky, dřepy apod.). 

Během celé vyučovací hodiny je Adam zaujatý sportem a velmi ho to 

baví. Nemá významnější problémy na žádném stanovišti. Učitel nemá 

důvod ho okřikovat nebo usměrňovat. Družstvo ve kterém je Adam 

vyhraje. 

Na konci hodiny učitel žáky pochválí a hodina končí. 



Závěr: 

Adama tělocvik evidentně baví a je rád, že může svojí energii vybít. 

Ve chvílích "volna,, se rád baví s kamarády a různě je pošťuchuje, což 

je podle mého názoru v hodinách tělocviku normální jev. 

Učitel má přirozenou autoritu už tím, že je to muž, chlapci ho 

poslechnou téměř ihned. 

2. hodina: český jazyk 
Učitel(ka): žena 

Počet žáků ve třídě: 25 

Téma: Velká písmena - procvičování 

Průběh hodiny: 

Na začátku hodiny je ve třídě chaos a ruch, jelikož žáci přišli 

z tělocviku. Paní učitelka nejprve nic neříká a čekáa, až se žáci zklidní. 

Poté je napomene a žáci se relativně uklidní a ztišují. Adam je celou 

dobu slyšet nejvíce a strhává ostatní к hovoru. Po napomenutí se také 

uklidní a začne vyučování. 

Nejprve se společně kontroluje domácí úkol. Adam se celkem aktivně 

účastní, sám se hlásí pokud někdo neví odpověď. Je vidět, že se doma 

připravoval a chce to dát paní učitelce najevo. Ta jeho snahu 

postřehne a ještě spolu s několika žáky dostane Adam malou jedničku. 

Je zřejmé, že je moc rád. Po tomto úspěchu se začne bavit se sousedem 

a nedává pozor. Paní učitelka ho schválně vyvolává, aby zopakoval, co 

mají dělat. Adam neví a paní učitelka ho kárá a opakuje zadání. 

Následuje práce s učebnicí. Žáci mají doplňovat velká a malá 

písmena. Mají pracovat samostatně. Adam se radí se spolužákem. Paní 

učitelka je rozsadí, aby se mohli soustředit. Následuje kontrola při níž 

si žáci vymění sešity a mají si vzájemně opravovat. Adam je také 

vyvolán, ale odpovídá špatně. Je vidět, že má s pravopisem problémy. 

Paní učitelka je ale evidentně informována o jeho SPU a proto mu 



problém znovu vysvětluje a dělá si poznámky, které prý následně předá 

v Dys - klubu do kterého Adam chodí na doučování. 

Hodina pokračuje dalším cvičením z učebnice, nyní mají žáci pracovat 

ve skupině. Adam se nezapojuje, je vidět, že ho práce nebaví. Spolužáci 

úlohu vyřeší a následuje kontrola úlohy. Tentokrát Adam vyvolán není 

a během hovoru spolužáků, kteří jsou vyvoláni, se baví s kamarády. 

Zřejmě hrají nějakou hru na papíře. Paní učitelka celkem dlouho 

nereaguje, ale nakonec poznamená, že doufá, že to budou „ti dva" 

příště umět, že je vyzkouší. Adam se spolužákem schovají hru 

a poslouchají. 

Závěr: 

Paní učitelka na český jazyk je poučena o dětech se specifickými 

poruchami učení, čímž, mimo ADHD, Adam také trpí. Snaží se 

poskytovat Adamovi úlevy, ale ne vždy odhadne, jak na to. Za největší 

problém považuji monotónnost práce. Aktivity, které se málo mění a 

celkově nezajímavá hodina, jež mnoho žáků, a Adama obzvlášť, 

nebavila, jelikož navíc nerozuměl problému. Nespíše by bylo dobré, 

kdyby v Dys-klubu probírali látku napřed, aby se v hodinách už lépe 

orientoval. Ke konci hodiny už byla na Adamovi jasně patrná únava, 

kterou způsobila stereotypní práce. 

Další velkou chybou je, že po tělocviku nejsou žáci vedeni k tomu, aby 

se osprchovali. To by jim ráno určitě velmi pomohlo a ve třídě by byla 

mnohem lepší atmosféra. Domnívám se, že mají-li žáci tělocvik jako 

první hodinu, měla by být sprcha samozřejmostí. Začátek hodiny by 

měl být v tomto případě posunut, aby se žáci stihli upravit. 



3. hodina: Prírodopis 
Učitel(ka): žena 

Počet žáků ve třídě: 25 

Téma: Prvoci 

Průběh hodiny: 

Na začátku hodiny proběhlo po přivítání krátké opakování z minulých 

hodin formou pracovních listů. Adama práce baví, ale má stále 

potřebu sdělovat si výsledky práce s ostatními spolužáky. Učitelka 

proto chce, aby Adam pracoval natolik dobře, že na konci bude 

prezentovat svůj pracovní list ostatním a oni si podle něj budou svou 

práci kontrolovat. Toto Adama velmi motivuje a soustředí se na práci. 

Žákům je dovoleno pracovat s učebnicí. Adam učebnici nepoužil ani 

jednou. Práci má hotovou jako první a začne opět bavit spolužáky 

(např. po nich hází zmuchlané papírky). Paní učitelka ukončuje 

samostatnou práci a Adam prezentuje své výsledky. Má úlohy většinou 

správně a tajenku v doplňovačce také. Učitelka ho chválí, ale upozorní 

na jeho nevhodné chování, kterým ruší ostatní. 

Následuje výklad spojený s prací v učebnici, kde mají žáci obrázky 

živočichů. Adama tato část hodiny nebaví, proto mu učitelka zadá 

speciální úkol, který má sám vyřešit. Jedná se o jakýsi obrázek 

související se zoologií ve kterém je několik nesrovnalostí, které má 

Adam odhalit. Mezitím učitelka vykládá nové učivo ostatním. Adamovi 

dá učitelka zápis z hodiny ve zkrácené formě vytištěný. 

Následuje krátké video ve kterém mají žáci hledat odpovědi na otázky, 

které dostanou. Jsou motivováni známkou, takže se všichni snaží najít 

odpovědi a ve třídě je klid. 

Závěr: 

Tato paní učitelka mě velmi zaujala přístupem к dětem .Byla mladá 

a přípravě zjevně věnovala mnoho času. Děti ji mají rády a poslouchají 

ji. Konfliktům se snaží předcházet a má připravenou práci navíc. 



Hodina byla zajímavá, aktivity se střídaly a děti velmi bavily.Volila 

vždy přiměřenou motivaci - známku, někdy to byla zajímavá činnost 

nebo pocit důležitosti pro žáka. Velmi jí zajímala moje práce a chtěla 

vědět, zda se mi její hodina líbila. Z rozhovoru sní vyplynulo, že se 

velmi zajímá o nové postupy práce s dětmi se SPU a hyperaktivitou, 

protože má sama doma hyperaktivní dítě. Na škole působí psycholožka 

se kterou paní učitelka probírá různé problémy a situace se kterými si 

neví rady. Snaží se o spolupráci s kolegy, ale přiznává, že je na škole 

dost učitelů, kteří nemají zájem a děti s ADHD považují pouze za 

žáky, kteří neustále vyrušují a ztěžují jim práci. 

hodina: Matematika 
Učitel(ka): žena 

Počet žáků ve třídě: 25 

Téma: Rýsování-čtverec, obdélník 

Průběh hodiny: 

Na začátku hodiny je ve třídě ruch, protože se během přestávky žáci 

rozdováděli a nestihli se připravit na hodinu. Paní učitelka reaguje 

přísně tím, že zvyšuje hlas a žáky napomíná. Poté žáci stojí tak dlouho, 

dokud se neuklidní. Toto čekání trvá několik minut. Žáci se stále 

pošťuchují a nemohou se úplně ztišit. Nakonec jim je dovoleno se 

posadit a začíná vyučování. 

Píše se desetiminutová práce, opakování a procvičení počtů. Adam se 

snaží radit se se sousedem, ale paní učitelka ho napomíná. Je vidět, že 

si Adam s úlohou neví rady a nakonec to vzdává a odevzdává učitelce 

prázdný papír. Učitelka si bere Adamovu žákovskou knížku a píše mu 

nedostatečnou s odůvodněním, že jí vadí, když se žák alespoň nesnaží. 

Adam je naštvaný a odporuje, že se přeci snažil. Učitelka ho přeruší 

a hodina pokračuje. Je ale vidět, že Adam ztratil jakoukoliv motivaci 

a chuť pracovat dál. 

Žáci mají rýsovat do sešitu podle tabule. Adam hlásí, že si zapomněl 



rysovací potřeby. Paní učitelka na to reaguje pouze poznámkou, že se 

měl omluvit na začátku hodiny a ať se vystřídají se sousedem a půjčí si 

pomůcky od něj. 

Adam si po celou dobu se sousedem povídá a nedává pozor. Učitelka 

Adama rozsazuje a zadává mu početní úkol. Adam začíná, i když 

s nechutí, pracovat. Příklad mu ale nedělá problém a zadání chápe. 

Následně se může vrátit na místo a pracovat s ostatními. 

Na konci hodiny si učitelka od Adama vybírá příklad, který Adam 

počítal, s tím, že když se snaží tak to jde. 

Závěr: 

Adam zřejmě nemá učitelku na matematiku v oblibě a jeho postoj je 

pochopitelný. Učitelka volí absolutně nevhodný způsob motivace, 

spíše Adama demotivuje. Místo chválení za maličkosti ho stále kárá 

a upozorňuje na jeho nedostatky. To, že Adam neměl pomůcky 

učitelka nijak významně neřešila, což je dle mého názoru problém, 

protože Adam byl ujištěn, že když bude mít ve věcech nepořádek, je to 

v pořádku. Na druhou stranu si nemyslím,že by řešením byla 

poznámka nebo domluva. Spíš by bylo vhodné, aby žáci měli možnost 

si tyto věci nechávat ve škole a doma mít druhou sadu pomůcek na 

psaní úkolů. 

Hned na začátku hodiny ztratila učitelka Adamův zájem, jelikož ho 

potrestala za nevypočítání úkolu, kterému ale nerozuměl a snažil se 

poradit se sousedem. Trest nebyl absolutně na místě a Adam měl 

pravdu, že se snažil.Učitelka mu měla postup vysvětlit nebo mu 

navrhnout doučování. 

Učitelka měla Adama pochválit vhodnějším způsobem za vypočítání 

příkladu a dodat mu sebedůvěru. 

Paní učitelka zřejmě ví, že Adam má diagnostikovanou ADHD a snaží 

se tím pádem pracovat s ním jinak, než s ostatními. Bohužel ale volí 

dost nešťastný způsob a bylo by na místě, aby se informovala 



a spolupracovala s psycholožkou, která by jí mohla poradit, jak 

s Adamem pracovat. 

5. hodina: Anglický jazyk 
Učitel(ka): žena 

Počet žáků ve třídě: 25 

Téma : Jídlo 

Průběh hodiny: 

Paní učitelka uvítala žáky. Mluvila anglicky a ptala se jak se dnes 

mají. Adam si něco maluje nebo píše do sešitu. Paní učitelka mu položí 

otázku, ale Adam přeslechl. Učitelka dotaz zopakuje a Adam odpovídá 

celkem dobře. Na Adamovi je vidět, že je hodně unavený a už se těší 

domů. Spatně se soustředí na další práci, kterou je úloha v učebnici, ve 

které mají žáci doplnit slovíčka к obrázkům. Následuje společná 

kontrola. Adam si opět něco maluje a opět přeslechne, že je vyvolaný. 

Na to již učitelka reaguje a poprosí Adama jestli by nemohl smazat 

tabuli. Adam ochotně maže tabuli. 

Následuje práce ve skupinách. Žáci si mají nacvičit scénku, že jsou 

v restauraci. To Adama velmi baví a je hlavním aktérem. Následuje 

prezentace jednotlivých skupin. Skupina ve které je Adam má scénku 

velmi vtipnou a sklidí velký úspěch и spolužáků i učitelky. 

Závěr: 

Hodina byla zajímavá, ale Adam byl již unavený a špatně se soustředil. 

Paní učitelka s Adamem umí velmi dobře pracovat. Místo kárání 

vymyslí činnost pro odreagování, třeba mazání tabule. Učitelka Adama 

velmi chválí a to Adama motivuje к další práci. 



2.5 Situace ve škole 
Adam je průměrný žák. ADHD se projevuje především v potřebě stále 

mluvit a pošťuchovat se s kamarády. Hodně žáků tak strhne к nekázni. 

Učitelé Adama znají, jsou poučeni o jeho poruše, přesto se hodně 

z nich přiklání к řešení problematických situací pomocí špatné 

známky, kárání nebo poznámky, což nemá na Adama kladný efekt, 

naopak ho to demotivuje a vzbuzuje v něm agresi, která se projevuje 

odmlouváním, neposlechnutím příkazu apod. 

Jsou tu ale také učitelé, kteří se o tyto problémy dětí zajímají a jsou 

ochotni prohloubit své znalosti a vyzkoušet nové metody. Jde 

především o mladé učitele, kteří byli do určité míry poučeni již na 

vysoké škole. 

Z dotazníku pro učitele vyplývá, že na VŠ sice informace podány byly, 

ale pouze teoretické a chyběl zde praktický pohled. Většina učitelů se 

shoduje, že hodně metod v praxi vůbec nelze využít . Učitelé si 

většinou připravují práci navíc pro žáky se SPU nebo ADHD. Pouze 

jedna učitelka se snaží tyto žáky odreagovat pomocí praktických 

činností, jako je mazání tabule, otevírání a zavírání okna, odnesení 

třídní knihy do sborovny, zalití květin apod. Říká, že sej í tato metoda 

velmi osvědčila a tito žáci jsou moc rádi, že si mohou chvíli 

odpočinout od soustředění. 

Žádný z učitelů nepoužívá relaxační techniky a jako důvod uvádí, že je 

málo času na zvládnutí učiva. 



3. Závěr kazuistik 
Během práce na kazuistikách jsem se seznámila s rodinami dětí. 

Stali se z nás přátelé. Matky obou dětí mě kontaktují a sdělují mi 

nadále své nové zážitky týkající se vyučování ve školách jejich synů. 

Obě ženy mají ztíženou situaci ve výchově svých dětí vzhledem 

к tomu, že jejich manželé jsou hodně zaměstnaní a nemůžou při 

výchově dostatečně pomoci. 

Chlapci jsou typickými představiteli hyperaktivních dětí a přesto 

mají velmi odlišné rysy. Zatímco Fanda je velmi inteligentní až 

nadprůměrně a ve škole podává vynikající výsledky, Adam je žák 

spíše průměrný a jeho relativně dobré výsledky - na vysvědčení má 

obvykle nejhůře dvojky - lze přičíst hlavně jeho výchově a povaze. Pro 

dobré známky musí vynaložit velké úsilí. Je to dítě s nízkým 

sebehodnocením a snahou potěšit své rodiče dobrou známkou. Oběma 

chlapcům je společné, že neúspěch je pro ně demotivační. U Fandy, ale 

působí spíše agresi, vztek, zatím co u Adama spíše lítost a pocit, že 

zklamal. 

Díky věkovému rozdílu obou chlapců bylo možné zaznamenat 

vývoj ADHD. U Adama, který je starší, se ADHD projevuje již 

klidněji. Adam nemá již takovou potřebu se neustále pohybovat 

a pobíhat, ale převládají u něho jiné znaky ADHD jako je zmíněné 

nízké sebevědomí, nepořádnost a špatné soustředění. U obou chlapců 

se v komunikaci s nimi nejvíce osvědčuje pozitivní motivace 

a pochvala. 

Učitelé na obou školách jsou o ADHD informováni. Horší je to 

s informovaností o konkrétních případech žáků. Učitelé většinou 

nevědí jakou mají žáci diagnózu, jaká jsou doporučení lékařů, 

psychologů a zda neužívají nějaké léky. Absolutně nefunguje práce 

v týmu. Toto je velký problém českého školství. Lidé nejsou zvyklí 

spolupracovat a pomáhat si tak, aby to mělo smysl. Učitelé 



nespolupracují navzájem, většinou spolu ani mnoho nekomunikují 

o problémech, které ve vyučování mají. Komunikace jednotlivých 

institucí není dobře propojená a tak se nakonec stane, že speciální 

pedagožka na škole neví, že její žák má ADHD. 
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1. Úvod 

V této příručce jsou uvedeny základní postupy, metody, techniky, 

nápady a náměty pro práci s dětmi s ADD/ADHD. Také jsou zde 

uvedeny kontakty na organizace, které se tímto zabývají, literatura 

a internetové odkazy, které mohou pomoci učitelům nalézt potřebné 

informace. 

2. Zásady komunikace a práce s dětmi s 

ADD/ADHD 

• Při práci s těmito dětmi je velmi důležitá spolupráce rodiče a školy. 

• Učitel by měl mít vytvořený kladný vztah s rodiči a často je 

kontaktovat a komunikovat s nimi. 

• Učitelé by se měli také v této oblasti stále vzdělávat, využívat 

zkušeností kolegů apod. 

• Učitel musí vynaložit více energie, úsilí a času, aby jeho práce 

s těmito dětmi byla úspěšná a měla smysl. 

• Žáci s ADD/ADHD potřebují speciální přístup, přesto může mít 

učitel jakýkoliv styl učení a nijak ho tento přístup neomezuje. Je nutný 

řád a struktura ve třídě, srozumitelná komunikace, jasná pravidla, stálý 

kontakt s nimi, zpětná vazba, pružné střídání doby aktivity a klidu, 

tedy pevný režim dne. 

• Je třeba individuální přístup. To znamená například rozložit zadané 

úlohy na menší části, řešení úkolu názorně předvést, dávat 

srozumitelné instrukce, těmto dětem je také třeba pomoci uspořádat 

pracovní prostor a ve chvílích, kdy přecházejí od jedné činnosti ke 

druhé. 
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• Dále jsou nezbytné vyučovací metody, které dokáží žáky upoutat 

a zaujmout, podporují spolupráci s ostatními. Tzn. kooperativní učení, 

týmové učení, projekty... 

• Je nezbytné pracovat v týmu tvořeném učiteli, vedením školy, 

psychology, rodiči a lékaři. S tím souvisí shromažďování žákových 

prací a zaznamenávání specifických vzorců chování pro lékaře i pro 

rodiče- ti často nevěří, že má dítě nějaký problémy a svádějí vinu na 

učitele. 

• S rodiči by měl učitel jednat uvážlivě, sdělovat jim i pozitivní 

postřehy, popsat rodičům metody jakými pracuje. 

• Je třeba rozdělit počet žáků s ADHD/ADD do tříd tak, aby jich 

v jedné nebyla větší skupina. 

• Učitel musí mít citlivý přístup, v žádném případě tyto děti 

neponižovat a neztrapňovat. Právě ony jsou totiž náchylní ke ztrátě 

sebeúcty. 

• Žáci s ADD/ADHD by měli sedět v lavicích tak, aby na učitele dobře 

viděli a učitel je měl nablízku, kdyby potřebovali pomoct. Měli by také 

sedět vedle dobře soustředěných dětí a mít dostatek prostoru. 

• Je také velmi důležité chválit a dávat možnost ukázat silné stránky 

těchto dětí ostatním žákům. 

• Významná je také prevence problémového chování. Je třeba naučit 

žáky pravidlům, které si mohou třeba také sami prodiskutovat a sepsat. 

Učitel musí věnovat dostatek času vysvětlením toho, co je a co není ve 

třídě přijatelné a jasně stanovit důsledky nežádoucího chování. 

Požadavky na chování žáků je nutné vysvětlit, napsat, předvést a 

nacvičit(například mluvení polohlasně) 

• V některých případech je třeba vyřešit nastalou situaci, kdy se dítě 

s ADHD přestane ovládat, dočasným oddělením od skupiny. Je 

několik možností: 
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- ve třídě odvedením žáka pryč od rozptylujícího podnětu. Například 

posazením na tzv.meditační židli na které může žák přemýšlet nad 

svým nevhodným chováním. 

- dohodou s jiným učitelem na umístění takového žáka do jeho třídy se 

samostatným úkolem 

- odvedením do družiny 

Dítě by mělo vědět proč je od skupiny odloučeno a učitel by měli tuto 

metodu užívat s mírou. V USA mají na každé škole svého psychologa 

a pedagoga, který dohlíží na žáky dočasně odloučené od skupiny. 

• Nevhodné chování by měl řešit učitel soukromým rozhovorem se 

žákem. Učitel by měl žákovi pasivně i aktivně naslouchat, vyjádřit 

pochopení, mluvit klidně, připomenout pravidla a důsledky jejich 

porušení. 

• Dobré je domluvit si se žákem signál, který mu připomene, že se 

chová nevhodně a mohlo by dojít ke konfrontaci. 

• Žákům s ADHD dělá často velké problémy sedět v klidu na židli. 

Učitel by měl zjistit příčinu-někdy pomáhá úprava židle. Tito žáci mají 

zvýšenou fyziologickou potřebu pohybu a proto by se měl učitel snažit 

je aktivně zapojovat do vyučování a dovolit jim v rozumné míře se 

pohybovat. 

• Je dobré naučit žáky některým relaxačním technikám. 

• Učitel musí dbát na bezpečnost dětí zvlášť v praktických hodinách. 

3. Kooperativní vyučování 
Kooperativní vyučování by mělo mít těchto 5 prvků: 

1. Vzájemná pozitivní závislost, zníž vyplývají společné cíle, 

odměny, sdílené materiály, a přidělené role. 

2. Interakce tváří v tvář- skupinka dětí si vidí do očí. 

3. Individuální zodpovědnost- učitel může jednotlivé žáky ve skupině 

vyzkoušet nebo určí jednoho, který odpovídá za všechny. 
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4. Rozvíjení komunikačních dovedností ve dvojicích a malých 

skupinkách. 

5. Hodnocení práce skupiny- skupina by měla být velmi pečlivě 

vybrána, aby žáci v ní byli ochotní se dělit o informace 

a spolupracovat, neodbíhali od tématu, navzájem se povzbuzovali 

a hovořili spolu o své práci. 

Uspořádání skupin: 

• skupiny by měly být malé a heterogenní 

• žáci ve skupinách by si měli vidět do očí 

• ve skupině by měly být rozděleny role a funkce - čtenář, zapisovatel, 

kontrolor, správce pomůcek 

• všem žákům musí být jasná pravidla chování ve skupině 

• sebereflexe skupin - každá skupina by měla svůj výkon zhodnotit 

a zamyslet se nad tím, co udělat příště lépe 

Kooperativní vyučování pomáhá dětem s ADHD především tím, že 

dostávají rychleji zpětnou vazbu a nemusí dlouho čekat až na ně přijde 

řada. V malé skupině si také nejlépe procvičí sociální dovednosti. 

5. Relaxace jako jedna z metod zkvalitnění výuky 

Cílem je motivovat učitele, aby používali alespoň nejjednodušší 

metody relaxace během vyučování a zlepšila se tak efektivita výuky. 

Relaxace je zaměřená na všechny žáky, ale velký efekt by měl být 

patrný právě u žáků s ADHD a SPU. 

U dětí slouží relaxace к uvolnění organismu, ke snížení svalového 

a mentálního stresu. Relaxace přispívá rovněž k tomu, že děti jsou 

pozornější, lépe se zapojují do hry a jsou vnímavější. Pomáhá jim 

zvyšovat sebedůvěru, zdokonalovat paměť a soustředění a umožňuje 

tak zlepšovat kvalitu procesu učení. Po více nebo méně intenzivní 



duševní nebo tělesné aktivitě umožňuje relaxace dítěti dosáhnout stavu 

pohody, klidu a harmonického soustředění pro příští činnost (ať už je 

to další školní výuka, hudební výchova, nebo jídlo, návrat domů atd.). 

Relaxace přispívá rovněž к rozvoji laterality. Učí děti osvojovat si 

prostorové pojmy (horizontální, vertikální, pravý, levý, nahoře, dole, 

vpředu, vzadu), nezbytné pro čtení a psaní. 

Relaxace tedy usměrňuje energii dětí, upravuje úroveň jejich aktivace 

a přispívá к jejich celkové pohodě. 

Obecné zásady pro nácvik relaxačních technik 

1. relaxační techniku musíme sami zvládat 

2. předem děti seznámit s účinky a cílem relaxačního cvičení 

3. vlastnímu relaxačnímu cvičení by u dětí s LMD měla předcházet 

pohybová aktivita 

4. děti s LMD potřebují hranice, a proto je nutné je předem stanovit i 

při cvičení relaxačních technik 

5. imaginaci zaměřujeme na to, co děti zajímá a baví 

6. délku relaxace přizpůsobíme věku dětí 

7. při nácviku relaxačních technik nic není špatně 

8. nesmíme být zklamáni, když děti nereagují tak, jak 

předpokládáme 

9. relaxační techniky na závěr doplnit krátkým rozhovorem 

10. je nutné znát zdravotní stav dětí 

11. naučit děti cvičit relaxační techniky pravidelně 

12. к relaxačním technikám nikdy nepatří násilí - cvičíme jemně, 

plynule, bez bolesti 

13. čím dříve se děti naučí uvolňovat, tím větší budou mít cvičení 

efekt 

14. záleží na osobnosti učitele 



Vybrané techniky relaxace a praktické provedení ve 

škole 

1) Dechová cvičení a imaginace- Představy, které nám pomáhají 

prohloubit duševní stav, vnitřní klid. Jde o cíleně zaměřené snění. 

Relaxační cvičení jsou náročná na soustředění a pozornost a vyžadují 

trpělivost. U dětí s LMD je tedy potřeba postupovat po krocích, volit 

jednodušší relaxační techniky a ze začátku relaxovat krátce. Při 

relaxaci se využívá fantazie, která je u dětí s LMD většinou velmi 

bohatá a někdy bývá problém přivést je zpátky do reality. Aby se 

nezměnila pozitivní imaginace na negativní, musíme být opatrní. 

Imaginace je nutné volit s ohledem na individualitu dítěte. Cílem je 

naučit tyto děti rychle se uvolnit i v běžných životních situacích a zase 

se rychle aktivizovat. 

К nácviku dechových cvičení byla vypracovaná metodika (Lokšová 

1983,1986,1987). Metodika je velmi účinná a tato technika relaxace 

nevyžaduje vysoké prostorové a časové nároky. Zde uvádím celou 

metodiku jak bude nácvik probíhat ve třídě: 

1. fáze nácviku (trvá asi 3-4 minuty): V této fázi se nacvičuje 

správné sezení a dýchání. Tato fáze by se měla s každou třídou 

trénovat týden každý den a cílem je, aby si žáci dokázali najít 

rychle a bez problémů nejpohodlnější polohu a soustředit se na 

správný rytmus dýchání podle instrukcí, které jim budeme dávat. 

Říkáme: „Sedněte si tak, aby se vám sedělo co nejpohodlněji. 

Můžete si položit ruce na lavici a dát si na ně hlavu. Začněte 

pravidelně dýchat. Na začátku musíte na dýchání myslet. Se 

zavřenýma očima sledujte vzduch proudící dovnitř a ven vaším 

nosem. Uvědomte si každý nádech a výdech Dýchejte zhluboka, 

lehce a pravidelně - nádech, výdech, ...."(opakujeme asi minutu). 



2. fáze nácviku: V této fázi se po navození relaxovaného stavu viz 

1. fáze, vypráví speciální texty. Před každým příběhem je nutné 

říci Úvodní text, jehož cílem je navození stavu relaxace, po něm 

následuje vlastní příběh a na závěr text závěrečný. 

Úvodní text: „Sedněte si tak, aby se vám sedělo co nejpohodlněji. 

Můžete si položit ruce na lavici a dát si na ně hlavu. Začněte 

pravidelně dýchat. Na začátku musíte na dýchání myslet. Se zavřenýma 

očima sledujte vzduch proudící dovnitř a ven vaším nosem. Uvědomte 

si každý nádech a výdech Dýchejte zhluboka, lehce a pravidelně -

nádech, výdech,.... Nehýbejte rukama, prsty jsou položené volně na 

lavici, postupně cítíte, jaké jsou těžké a nemůžete s nimi hýbat. Nohy 

jsou také klidné. Nehýbejte se, jen se pohodlně pololeže opírejte 

o lavici. Uvolněte ramena, krk, ústa, tváře, čelo. Celé tělo je těžké, 

nechce se vám hýbat. Teď budete poslouchat jen můj hlas, co vám 

budu vyprávět". 

Vlastní relaxační příběh - příklad (je možno si vytvořit jakýkoliv 

příběh a přizpůsobit ho věku žáků): „Dýchejte klidně, oči jsou zavřené. 

Budete si představovat všechno tak, jako byste snili. Představte si, že 

ležíte na zadním sedadle krásného auta. Sluníčko na vás svítí 

a příjemně vás hřeje. Cesta je rovná a auto vás unáší do cizí země. Je 

tam všechno velmi krásné a čisté. Všude je tichoučko a vy příjemně 

odpočíváte. Stále se vezete, cesta je velmi dlouhá a tichoučce ubíhá. 

Nádech, výdech, nádech, výdech. Cesta je rovná a okolo se 

rozprostírají zelené louky. Cestu lemuje lán nádherných voňavých 

květin. Všude je klid a příjemná vůně. Je vám velmi dobře. Auto se 

otáčí a veze vás zpět do světa lidí. Vy jste si příjemně odpočinuli 

a cítíte se výborně. Otevřete oči,m. 

Závěrečný text: „Otevřete oči, zamrkejte víčky, zakružte očima. 

Podívejte se teď na ruce, jsou svěží. Zkuste s nimi pohybovat, procvičte 

prsty, pokuste se jakoby zahrát na klavír. Cítíte, jaké jsou čilé, jsou už 



připravené к práci. Teď se protáhněte, zakružte rukama, zahýbejte 

nohama, cítíte se velmi čerství, protože jste si dobře odpočinuli. Jste 

odpočatí, plní sil, energie a chuti do práce " . 

2) Automatická kresba - tuto relaxační metodu vnesla do škol Eva 

Suttnerová z Centra alternativní péče ve Starém Plzenci. Vytvořila 

projekt, který se realizoval na jedné umělecké škole v Čechách, kde se 

děti poprvé setkaly s takzvanými domalovánkami. To jsou inspirativní 

předkresby, které mají člověku pomoci se lépe uvolnit a pomáhají 

automatickou kresbu snadněji rozvinout. Její kniha a pracovní sešit by 

mohli být velkou pomocí při realizaci tohoto projektu. 

Tato metoda je к nácviku jednodušší než cvičení dechová. Každý 

učitel a následně žák dostane papír a z domova si přinese barevné 

pastelky. Lze použít okopírované předkresby z pracovního sešitu Evy 

Suttnerové. Relaxaci by se mělo věnovat maximálně 5 minut. 

Před začátkem relaxace požádejte kolegy a následně žáky ve třídách, 

ať si vyberou barvu se kterou budou chtít kreslit. 

1. fáze této metody je navození relaxovaného stavu, ale na rozdíl 

od dechových cvičení není nutné této fázi věnovat tolik času. 

Říkáme: „Zklidněte se, co nejpohodlněji se usaďte,zavřete oči na 

chvíli oči a klidně dýchejte nádech, výdech,...,". 

2. fáze: „ Otevřete oči, vezměte si pastelku, chvíli držte ruku nad 

papírem a nechte ruku volně pohybovat po papíře ". 

3. fáze: „Odložte pastelky, protáhněte se, usmějte se". Nyní se 

několika kolegů, případně žáků, zeptejte, jak se jim kreslilo a jak 

se cítí. 



5. Kontakty, literatura a užitečné odkazy na internet 
Zde jsou uvedeny důležité kontakty na různé organizace, instituce, 

odkazy na webové stránky a literatura, která se týká dětí 

s ADD/ADHD. 

Občanské sdružení hyperaktivita 

Odborníci z občanského sdružení Hyperaktivita poskytují supervizi 

institucím a pracovníkům působícím v oblasti sociálních služeb. 

Sdružení zajišťuje služby pro rodiny s dětmi školního věku 

a komplexní diagnosticko-nápravný program. Komplexní diagnostiko-

nápravný program je realizován individuálně, na míru podle potřeb 

každého konkrétního dítěte a jeho rodiny. Základem programu je 

vstupní diagnostické vyšetření, na základě kterého je vytvořen plán 

rozvoje dítěte. 

Dále se zabývá výchovným poradenstvím, sociálním poradenstvím, 

provozuje terapeutické aktivity jako jsou skupinová, individuální 

terapie, sociálně pedagogická podpora rodičům, svépomocné skupiny 

pro rodiče, skupinový nácvik pozornosti, nácvik pro rodiče. 

Sdružení zajišťuje také letní tábory pro děti s hyperaktivitou. Pro 

učitele se pořádají kurzy práce s neklidnými a nesoustředěnými žáky 

a kurzy pro klinické a poradenské psychology, případně i psychiatry 

a speciální pedagogy -Psychodiagnostika ADD/ADHD. 

Kontakty: 

Tel.: 420-776 240 141, e-mail: info@hyperaktivita.cz 

Adresa sdružení: Trenčínská 2/2632, Praha 4, 141 00 

Adresa projektu: Senovážné náměstí 23, 110 00 Praha 1 

mailto:info@hyperaktivita.cz


Občanské sdružení ROST 

OS ROST nabízí služby rodinám i jednotlivcům v oblasti rodinného 

poradenství. Osvětovou a vzdělávací činností chce přispět ke 

zkvalitnění služeb pro rodinu. Nabízí psychologické a speciálně 

pedagogické poradenství v oblasti školního vzdělávání, psychologické 

a speciálně pedagogické poradenství v oblasti výchovných obtíží, práci 

s rodinou, práci s kolektivy. 

Kontakty: 

Občanské sdružení ROST - Rodina s tématem 

Barunčina 11 

Praha 4 - Modřany 

143 00 

e-mail: rost.os@seznam.cz, telefon: 605 586 596 

Web: http://rost.wz.cz 

Organizace, které se zabývají videotréninkem interakcí: 

Středisko výchovné péče Klíčov - ambulantní oddělení TRIGON 

Na Pláni 59 

155 00 Praha 5 

tel: 251 61 47 34 (35), 776 312 817 

e-mail: trigon@klicov.cz 

Instituce zabývající se EEG biofeedbackem: 

Biofeedback centrum a institut 

zdravotnické zařízení - klinická psychologie, 

EEG laboratoř, psychoterapie, soudní znalectví 

PhDr. Jiří Tyl 

Evropská 94, 160 00 Praha 6 

Tel: 233 320 499 - Mobil: 774 224 962 

E-mail: Tyl@centrum.cz 

mailto:rost.os@seznam.cz
http://rost.wz.cz
mailto:trigon@klicov.cz
mailto:Tyl@centrum.cz


Psychiatrická a psychoterapeutická ordinace + EEG biofeedback 

MUDr. Martin Vimr, Mgr. Kateřina Dvořáková 

Koněvova 221 

Praha 3 - Jarov, 130 00 

Tel.: 266 313 428, 604 458 577, 604 184 148 

E-mail: vimrmar@pha.inecnet.cz 

Milena Svorová - Aura Video Biofeedback 

Jungmannova 5 

Praha 1, 110 00 

Tel.: 224 948 615,603 412 584 

E-mail: milena.svorova@auravideo.cz 

Literatura s tématikou ADD/ADHD 

Ptáček, R.: Hyperaktivita a poruchy pozornosti. 

Pemová, T., Ptáček, R.: Sociální práce v rodině. 

Ptáček, R., Pemová, T., Dovinová, I.: Práce s neklidnými a 

nesoustředěnými dětmi na ZŠ. 

Ptáček, R.: psychodiagnostika ADHD. 

Škvorová,J.: Proč zlobím? Praha 2003, Triton. 

Riefová, S.: Nesoustředěné a neklidné dítě ve škole. Praha 1999, 

Portál. 

Munden, A.: Poruchy pozornosti a hyperaktivita. Praha 2002, Portál. 

Train, A.: Specifické poruchy chování a pozornosti. Praha 1997, 

Portál. 

Černá, M.: Lehké mozkové dysfunkce. Praha 2002, Karolinum. 

Jucovičová D., Žáčková, H.: Metody práce s dětmi s LMD. Praha 

1998, D&H. 

Žáčková H., Jucovičová, D.: Relaxace nejen pro děti s LMD. Praha 

2000. D&H. 

mailto:vimrmar@pha.inecnet.cz
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Odkazy na webové stránky s tématikou dětí s ADD/ADHD: 

http://www.dyscentrum.org 

http://www.hyperaktivita.cz 

http://www.eegbiofeedback.cz 

http://www.dobromysl.cz 

http://www.ssvp.wz.cz 

http ://www. Doktorka.cz 

http://rost.wz.cz 
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4. Závěr diplomové práce 
Děti kladoucí zvýšené nároky na výchovu, existovaly v každé 

době a na celém světě. Většina lidí si myslí, že jich dnes přibývá. 

Můžeme se pouze dohadovat, zdaje to pravda. Nepodílí se na tom celá 

naše překotná doba? Nedostatek času, nervozita, násilí v televizních 

pořadech, honba za penězi, příliš autoritativní nebo příliš liberální 

výchova, zdravotní oslabení a celá řada dalších vlivů? Hyperaktivita 

u dětí bývá definována jako porucha aktivační úrovně a velmi často je 

doprovázena poruchou pozornosti a impulzivním typem jednání. Není 

pochyb, že se jedná o velmi častou poruchu, která způsobuje značné 

společenské problémy jak postiženému dítěti, tak jeho rodině i širšímu 

okolí. 

Nejčastější otázkou je, zda existuje cesta, která by vedla к jasným 

pokrokům a eliminaci této poruchy. Pokud existuje, pak rozhodně není 

jednoduchá. Situaci ztěžuje i to, že někteří lidé, zejména rodiče 

a učitelé, nedokáží pochopit, že se jedná o poruchu a ne o dětskou 

schválnost. Tyto děti vyžadují mnohem více času a pozornosti, 

mnohdy ovšem zdánlivě bez vnějšího efektu. Nejzásadnější roli tu 

přitom hraje postoj rodiny. Hyperaktivní dítě se často výrazně liší od 

představ svých rodičů, tím, že neuspokojuje vlastní rodiče v představě, 

jakou o dítěti mají, navozuje u nich situaci odmítání, trestání 

a nepochopení. Rodiče někdy nepřiměřeně zpřísňují režim dítěte až na 

úroveň drezúry v domnění, že po dobrém nic nesvedou. Jindy naopak 

trpí pocitem bezmoci nebo dokonce úzkostí a viny ze zanedbání 

výchovy. Nevhodné výchovné zásady a přenášení negativních pocitů 

na dítě však mohou situaci v rodině ještě zhoršit a vést až к vážným 

poruchám v chování dítěte. Tím vzniká „začarovaný kruh". 

O hyperaktivitě dnes už existuje řada publikací, kde si rodiče takového 

dítěte mohou najít odpovědi na své otázky. Neexistuje však mnoho 

klinicko-psychologických programů, kde by jim odborníci mohli 



efektivně pomoci. I když jsou mnozí rodiče velmi inteligentní lidé, 

přesto většina z nich uvítá praktickou pomoc a nápady, které by 

doopravdy fungovaly. Rodiče často potřebují, aby s nimi někdo 

konzultoval strategie, které by jim při výchově dítěte pomohly. 

Potřebují podpořit především v tom, aby lépe chápali a zvládali potíže, 

které vývojové poruchy i živelnou neposednost obvykle provází. 

Tuto cestu nabízejí svépomocné skupiny doplněné o zázemí dalších 

dobrovolníků, kteří by skupinu pomáhali organizovat a moderovat. 

Jako ideální se jeví vést paralelně terapeutickou skupinu 

hyperaktivních dětí a podpůrnou terapeutickou skupinu rodičů, kdy 

dochází к motivaci rodičů i dětí a zvětšuje se šance к alespoň částečné 

změně chování a prožívání. Terapie umožní rodiči získat náhled na 

chování svého dítěte, pozitivně přeznačkovat projevy jeho chování 

a také pozitivně к němu přistupovat. Dítěti pak přináší rozvolnění 

rodinné atmosféry a ocenění jeho drobných úspěchů zlepšení 

sebedůvěry a motivaci к lepšímu sebeovládání. 

Stanovená hypotéza se naplnila děti s ADHD jsou ve škole pro 

většinu učitelů velkou zátěží. Neumí s nimi pracovat a nemají potřebné 

informace. Rodiče se kterými jsem mluvila považují za největší 

problém vyšší věk učitelů, kteří nejsou ochotni se dále vzdělávat a 

neuznávají nové postupy a metody. Dalším problémem je, že na řadě 

škol není přítomen psycholog, který by pomáhal řešit aktuální situace, 

byl seznámen s prostředím školy, třídy a znal jednotlivé žáky a jejich 

problémy. Pedagogicko-psychologické poradny často nefungují 

efektivně a rodiče si na práci tamních psychologů stěžují. Důležité je, 

aby se na českých školách zlepšila týmová spolupráce a komunikace 

mezi učitelem, vedením školy, rodiči, lékařem a psychologem.Učitelé 

by se měli ve svých hodinách naučit využívat relaxačních metod, které 

jsou vhodné pro všechny, nejen pro hyperaktivní, děti. 

Stanovené cíle jsem v diplomové práci splnila. Samozřejmě jsem 

nevyčerpala vše, ale snažila jsem se zde vytvořit přehled 



nejdůležitějších informací ohledně poruch pozornosti, které by se 

mohli v praxi hodit učitelům, vychovatelům či rodičům a přispět tak 

к usnadnění práce s hyperaktivními dětmi. 
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1. Zkušenosti učitelů na českých školách: 
Na internetu je několik zajímavých webových stránek, které se 

týkají školy, vyučování, jsou určeny pro učitele a vychovatele. Učitelé 

se zde mohou podělit o své zážitky a zkušenosti z vyučování. Mohou 

si vzájemně poradit a povzbudit se. 

Zde jsou některé příspěvky z webových stránek 

www.ceskaskola.cz na téma „Co děláte s hyperaktivními dětmi?". 

Odpovídají učitelé základních a středních škol: 

Autor: Blanka Hrudková 

Když mám hyperaktivního žáka ve třídě, postupuji podle těchto 

pravidel: 

- už při jeho vstupu do třídy si všímám, zda je v rozverné a zlobivé 

náladě. Pokud ano, okamžitě následuje můj komentář, který obsahuje 

popis toho, co žák dělá a důvod, proč by se měl chovat jinak a co má 

dělat (pozitivní motivace) 

- při výuce takové dítě sleduji daleko více než ostatní, protože 

prevence zvýšení jeho rušivého chování je vždycky lepší, protože 

takové dítě dokáže "rozjet" celou třídu. Takže mu dám speciální úkol, 

většinou drobnější úkoly, které následují za sebou. Vynikající jsou také 

cvičení ze sešitů Koncentrace pozornosti, při kterých se dítě musí 

zklidnit, aby úkol úspěšně zvládlo 

- vždycky se vyplatí důslednost, motivovat dítě a časté opakování 

instrukcí a pravidel neutrálním tónem hlasu 

- relaxace je dobrá, ale musí se do toho zapojit celá třída a také není 

jednoduchý nácvik této dovednosti, takže při běžné výuce na ZS to 

není z časových důvodů moc praktické. Lepší je dítě odkázat do 

poradny, к psychologovi nebo spec. pedagogovi nebo terapeutovi, 

který tuto dovednost dítě naučí mimo vyučování, ale s tím, že ji může s 

Vaší pomocí relaxaci praktikovat i v hodině 

http://www.ceskaskola.cz


- vyhnula bych se trestání typu "běž za dveře". Tam se totiž dítě s 

ADHD určitě samo nezklidní 

To je jenom pár tipů, daleko víc je jich v odborné literatuře a záleží 

také na Vás, co Vám bude vyhovovat. Doufám, že Vás moje šestileté 

zkušenosti speciálního pedagoga (ve škole, Výchovném ústavu aj.) v 

něčem přijdou vhod. 

Autor: Mária Brožová 

Hyperaktivní žáky se snažím po celou dobu výuky zaměstnávat a 

prokládat výuku relaxačními chvilkami. 

Autor: Zdenka Dodková 

Osvědčila se mi kladná motivace. Všímat si maličkostí. 

Autor: Marie P. 

Zaměstnávat, zaměstnávat, zaměstnávat. Nechat je vypracovávat 

ohromě důležité úkoly, vybarvovat tabulky, přehledy, nechat je dojít 

smazat tabuli, zkontrolovat cokoli,chválit, povzbuzovat, vzít si prášek 

"na hlavu" , naladit se optimisticky a doufat, že bude lip. 

Autor: Andrea Jílková 

Snažím se je zabavit - hlavně prací nebo občas zařadím hry na 

odreagování a uvolnění. 

Autor: Michaela Hrušková 

Nejhorší je hyperaktivní žák u PC. Ten by byl schopný ten počítač i 

rozebrat. Musí dostávat opravdu zápřah. Někdy jim dám úkol, že je 

skoro nesplnitelný. Je zajímavé, že oni ho dokážou splnit. 



Autor: Iva Sládková 

Zklidňuji a zaměstnávám, případně nechám žáka chvilku se protáhnout 

vedle lavice. Zásadně jednám v klidu, protože jedině s klidnou reakcí 

můžu dosáhnout zklidnění dítěte. Chce to trpělivost a trpělivost ze 

strany učitele. 

Autor: Monika Brzkova 

Ve své třídě ZŠ mám dva takovéto hyperaktivní žáky. Nutné je 

především jednat s nimi v klidu. Dále připravit si velké množství 

pracovního materiálu a aktivit, které je zabaví v průběhu celého 

vyučování. Velice důležitá je relaxace. Ze strany pedagoga to chce 

pevné nervy a trpělivost a trpělivost. 

Autor: Petr Pečánka 

Je pravdou, že problematika hyperaktivních žáků je stále častější a je 

zřejmě podmíněna i současným vývojem společnosti se všemi 

negativními důsledky. Ve škole je pak asi nutné rozlišit přistup к těmto 

žákům i podle věku. Asi je zbytečné, abych opakoval názory některých 

svých předchůdců, proto jenom pár myšlenek: zaměstnávat zajímavou 

formou-ano, ovšem mnozí tito jedinci vyžadují připravit práci doslova 

na každou vteřinu, proto je tato práce více než časově náročná(snad 

jedině proložit někdy tyto úkoly tzv.neřešitelnými úkoly, které je 

zaměstnají na velmi dlouho). Další záležitost - stálé chválení za plnění 

úkolů-je rovněž komplikovaná, protože účinek může být přesně 

opačný, žáka tato pochvala natolik potěší, že ho přiměje к ještě větší 

aktivitě, ovšem к té nežádoucí. 



Autor: Jarka Vyhnánková 

Mohu říci, že se s hyperaktivními žáky setkávám snad v každé třídě ZŠ 

a ne s jedním. Snažím se děti zaujmout, zaměstnat, střídat aktivity a 

sama zachovat klid a vyrovnanost. A hlavně - MÁM JE RÁDA! 

Autor: Mirka K. 

Hyperaktivní žáci jsou bonbonek pro každého. Nemají to jednoduché a 

neměnila bych s nimi, ale občas se ptám, jako každý, kdo to má 

vydržet?! 

Někdy jim к uklidnění stačí ruka na rameno, jindy zvlášť "důležitý" 

úkol. Bohužel ve velkém afektu nelze dělat nic jiného, než počkat, až 

se uklidní. Pak reagovat klidně a nedat znát, že to v nás vře. Důležité 

jsou i mantinely, které si společně vytvoříte, pak je bude brát 

"většinou" za své. 

Autor: Jana Dušková 

Po přečtení této diskuse si kladu otázku, jak je možné, že když jsem 

chodila do základní školy, nepamatuji si, že by se v naší třídě nějaký 

takový žák vyskytoval (stejně tak jako neexistovali dyslektici a dnes 

jich jsou plné třídy). Jsem přesvědčená, že je to důsledek malého 

zájmu rodičů o své děti, které pak vyžadují pozornost jinde a jak se 

vyjádřili už ostatní, kdo to má vydržet? Stejně tak se stále častěji 

přesvědčuji, že pod pojmem hyperaktivní dítě se skrývá dítě 

nevychované, které nemá z domova naučené základní návyky a 

neuznává žádné mantinely a autority. 

Autor: Lenka H. 

Učím od září v 1. třídě a musím přiznat, že hyperaktivních žáků mám z 

celkového počtu 19 dětí ve třídě nejméně pět. Řeším to tak, že jim 

dávám náhradní práci - pracovní listy, cvičení, pomáhají mi 

rozdat sešity, smazat tabuli, organizovat výuku. Často zařazuji do 



vyučování pohybové hry a relaxační chvilky. Sama neustále 

přemýšlím, jak výuku zefektivnit, popř. zlepšit práci s těmito žáky. 

Autor: Lenka 

Hyperaktivita a poruchy učení nejsou, jak si mnozí mylně vykládají, až 

tak v přímé souvislosti s nevychovaností a dysfunkcí rodiny. Jsou to 

poruchy vzniklé v důsledku jistých dysbalancí ve zrání mozku (laicky 

řečeno) a dítě samo s nimi má dost práce a problémů, není tudíž 

vhodné používat zlehčujícího tónu. Sama jsem se přesvědčila, že 

skutečně představují vážnou překážku ve vzdělávání, a to i při velmi 

kvalitním intelektu. Pokud by se jednalo o vzdělávání nevidomého 

dítěte či dítěte s kombinovanými vadami, je každému zřejmé, že toto 

dítě se nemůže vzdělávat stejnými metodami jako děti zdravé, po 

dyslektických a hyperaktivních dětech se to však mnohdy vyžaduje - a 

je to vůči nim velmi bezohledné. Stále mě překvapuje častá omezenost 

a neinformovanost vyučujících o tomto problému a hlavně jejich 

neochota akceptovat takové dítě ve své třídě. Jistě je to těžké, ale 

budeme se muset vyrovnat s faktem, že v 21. století nelze učit starými 

metodami. Lépe by bylo aplikovat metodiku výuky pro děti s SPÚ na 

všechny děti, zdravým to rovněž neuškodí, budou-li mít kvalitnější 

péči a vůbec nejlepší by bylo už konečně opustit frontální vyučování a 

přizpůsobit se vzdělávacím potřebám SOUČASNÝCH dětí - kvůli 

jejich vzdělávání přece školy existují, nebo ne? 

Autor: Alena 

Pracuji jako vychovatelka v dětském domově. Máme velmi 

hyperaktivního chlapce. Nejlepší zkušenost mám, když mu dávám 

práci, která ho baví. Když je dostatečně vytížený nezlobí a je klidnější. 
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2. Příklad dechového cvičení 
Dá se velmi dobře využít v mateřské škole nebo na 1.stupni ZŠ je to 

cvik: 

autor ilustrace: Ondřej Sekora - Ferda Mravenec 

Motivace 

Děti, představte si, že jste v lese. Lehněte si na záda, ruce si dejte pod 

hlavu, pokrčte nohy a opřete se chodidly o zem. Cítíte ten voňavý 

vzduch? Zhluboka se nadechněte nosem a vydechněte ústy, jako když 

šumí les. Ještě jednou a ještě jednou, pomalu dýchejte a já vás teď 

začaruji. Čáry, máry fuk a už jsou z vás čokoládové figurky. Ta 

čokoláda voní, už ji cítí mraveneček, myslí si, to si na ní pochutnám. 

Kam myslíte, že by vás mohl mraveneček kousnout? No, do zadečku, 

ten je nejměkčí, ale my se nedáme. Zkusíte mít pevně stáhnutý 

zadeček, že bude tvrdý jako kamínek? Opravdu, jde vám to. 

Vydechněte si, klidně dýchejte. A už leze mraveneček a chce si 

ukousnout voňavé čokolády. Pevně stáhněte zadeček, zadržte dech. 

Mraveneček 

Leze, leze mraveneček, 

pevně stáhni zadeček. 



„Co se to stalo? Kde je moje měkoučká čokoláda?" diví se 

mraveneček. „Tady jsou samé tvrdé kamínky, to bych si vylomil 

kusadlo, raději jdu rychle pryč." Ách, to jsme si vydechli, ještě že 

odešel. Ale co to, leze sem další mravenec. Slyšíte? Leze, leze, 

mraveneček, pevně stáhni zadeček. I tenhle mraveneček zjistil, že 

místo čokolády jsou tu samé kamínky, a odběhl. Ách, to jsme si 

vydechli. Krásně jsme si v lese odpočinuli, mraveneček nás nekousl -

čáry, máry fuk! Už jsou z vás zase děti. 

3. Příběh chlapce s diagnózou ADHD, který celou 

problematiku vystihuje 

Osmiletý Patrik začal mít ve třetí třídě vážné potíže. Nová učitelka 

mu přestala tolerovat jeho neposednost, věčné řečnění nebo neustálé 

pošťuchování se spolužáky. O tom, že si něco neustále zapomínal, ani 

nemluvě. V žákovské knížce mu rychle přibývaly poznámky, rapidně 

se zhoršil i jeho prospěch. Začal školu nesnášet a mít zní strach. 

Bolesti břicha byly prvním signálem, že svou situaci přestává zvládat. 

Úzkostné stavy to jen potvrdily. 

Psychiatr mu na úzkosti předepsal pilulky na uklidnění 

(anxyolitika). Hyperaktivitu sice zmírnily, ale poruchu pozornosti ne. 

Patrik byl po nich flegmatický. Do ničeho se mu nechtělo. Na 

doporučení rodičů je přestal brát. A tak se za pár dní všechno vrátilo 

do starých kolejí. Patrik ani jeho rodiče nevěděli, co dělat dál. 

„Je velice typické, že se potíže vyhrotí mezi třetí a pátou třídou, kdy 

začnou stoupat nároky na děti i jejich adaptabilitu" , vysvětluje 

psycholog Radek Ptáček, výkonný ředitel Hyperaktivity. „Učitelky 

nejednou říkají o dítěti s poruchou pozornosti: „Já mu nemůžu dát 

lepší známku, on se nesnaží". 



Háček je v tom, že se bude snažit, pokud mu to umožní poučený 

přístup učitele. Takového žáka musí zaměstnat a pozitivně využít jeho 

potřebu pohybu i aktivity. Třeba tím, že ho nechá přinést nějakou 

pomůcku, smazat tabuli, otevřít okno atd. To, co po něm chce, mu 

obvykle musí vysvětlovat po jednotlivých krocích, protože si většinou 

nezapamatuje více informací najednou. Tento handicap bývá často 

příčinou jeho selhání. A tak dál. Pokud změní přístup, může být 

překvapená, jak se takové dítě začne snažit." Kontakt na sdružení 

Hyperaktivita dala Patrikově mamince kolegyně z práce. 

Psycholog, který u něho diagnostikoval poruchu pozornosti 

s hyperaktivitou, zároveň zjistil, že chlapec je nadprůměrně 

inteligentní: IQ 131. Na jeho potíže mu doporučil nootropika. Jsou to 

potravinové doplňky, které obsahují látky povzbuzující činnost mozku 

a jeho dozrávání (například ginkgo biloba, zlepšující prokrvení mozku, 

prekurzory, ze kterých si tělo vyrábí endorfiny a další přenašeče 

mozkových vzruchů apod.). Tyto léky přispívají ke zklidňování dítěte. 

Patrik začal chodit na terapeutickou skupinu. Tady si formou her 

a zážitků rozvíjel schopnost empatie, tedy vcítění do druhého člověka, 

schopnost vidět sebe sama reálně a dokázat na základě reakce druhých 

lidí korigovat své nevhodné chování. Stejně jako jiné děti hrál 

nejraději paní učitelku, která ho zas za něco peskuje. Nejen proto, že 

měl ty situace výborně odkoukané. Ale také proto, že se při téhle hře 

mohl s ostatními dětmi dokonale vyřádit, pobavit a uvolnit. 

Jeho nová učitelka, která konzultovala společný postup 

s psychologem i s rodiči, se ho snažila zaměstnat aktivními činnostmi a 

zároveň chválit i za maličkost. Třeba jen za to, že dokázal dojít к tabuli 

a nestrkat při tom do jiných dětí. "Může to vypadat přehnaně, aleje to 

dobrá motivace к jinému způsobu chování a posílení sebevědomí" , 

vysvětluje psycholog Radek Ptáček ze sdružení Hyperaktivita. 
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Terapeut, který za Patrikem jezdil pravidelně domů, s ním dělal 

různá cvičení. Zlepšoval jeho soustředění, pozornost, paměť, ale třeba 

také pravopis. Probírali spolu jeho školní úspěchy i neúspěchy. 

Povídali si a kreslili nejrůznější situace. Terapeut chtěl, aby mluvil 

o svých pocitech. Aby si víc uvědomoval, co dělá a jaké to v něm 

vyvolává emoce. Prostě se snažil, aby se učil hodnocení sebe sama, 

postupně se vymanil ze stereotypního image zlobivého nešiky a začal 

přemýšlet, jak zlepšit svůj vlastní obraz i hodnocení. 

Příčinou hyperaktivity a dalších poruch je nezralost mozku, který 

potřebuje silnější podněty. To je důvod neposednosti, nekázně 

a zjednodušeně řečeno chování, při kterém dítě nejprve něco zbrkle 

vyvede a teprve pak si možná začne uvědomovat, co provedlo. Má 

také oslabené kauzální uvažování, tedy vědomou souvislost logických 

příčin a následků. I toto je u něj nutné rozvinout. 

Terapeut sepsal s rodiči a s Patrikem seznam vhodného a 

nevhodného chování. Dohodli se na tom, co se stane, když syn udělá 

něco, co nemá. "To pro něj bylo podstatné, protože to tak jasně 

nerozlišoval, což je pro tuto poruchu také typické", vysvětluje Radek 

Ptáček. "Pokud pravidla hry dodržoval, rodiče se ho snažili chválit a 

v rámci svých možností i odměňovat. Nenásilně tak ovlivňovali jeho 

chování pozitivním směrem a zároveň mu postupně zvedali 

pošramocené sebevědomí." 

Během půl roku se Patrikovy potíže ze školy začaly mírnit a 

postupně se zlepšoval i jeho prospěch. Na konci roku byl rozdíl 

markantní. Velice důležité bylo také to, že o spolupráci s psychologem 

se zajímala i Patrikova učitelka, což není obvyklé.. 

V létě jel chlapec na tábor určený dětem s poruchami soustředění 

a s hyperaktivitou. Připadalo mu to senzační. Nejen proto, že ho s jeho 



potížemi na žádném jiném táboře nechtěli. Ale hlavně proto, že 

organizátoři pojednali pobyt v táboře jako hru o Golemovi. 

Patrikova matka i otec chodili do rodičovské skupiny. Spolu 

s psychologem a s ostatními rodiči probírali, jak zvládat situace, které 

život s hyperaktivním dítětem přináší. Z pohledu psychologa bylo 

podstatné i něco jiného. Rodiče i Patrik si uvědomovali, že zlepšování 

synových potíží není zázrak, ale proces, na kterém spolu musí 

pracovat. 

Na tomto příběhu je vidět jak důležitá je právě týmová spolupráce. 

Jedině ta může vést ke zlepšení situace a dítě takovýmto přístupem 

získá potřebnou jistotu a sebedůvěru, naučí se sebehodnocení 

a empatii. 
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