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Anotace

Prace je vénovana vlivu hiporehabilitace na rozvoj osobnosti a edukaci jedinct
S poruchou chovéni. V préci se vénuji predev§im oblasti Aktivit s vyuzitim koné, které
maji ptimy vztah k ovlivnéni ditéte s poruchou chovani. Prace poukazuje na moznost
vyuziti AVK k rozvoji osobnosti, odstranéni a prevenci vzniku poruch chovani.
Zahrnuje také oblast pedagogiky, kde se snazim popsat vliv AVK na néslednou edukaci

ve Skolském zafizeni.
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Title

The Influence of Hippo Rehabilitation on the Development of Personality and
Education of Individuals with Behaviour Disorders

Annotation

Bachelor thesis is devoted to the influence of hippotherapy on personal development
and education of individuals with conduct disorder. The paper is devoted primarily to
the field activities using horses that have a direct relationship to influence a child with
conduct disorder. The work points to the possibility of using AVK for personal
development, removal and prevention of behavioral disorders. It also includes the area
of pedagogy, where | try to describe the impact on subsequent AVK education in

school.
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Uvod

Téma bakalatské prace jsem vybrala diky mé zalibé v konich. Tato moje zaliba
m¢ diky odborné praxi pfivedla do Sdruzeni na pomoc zdravotné postizenym
»Apolenka® — hiporehabilitace. Zde jsem se seznamila s fadou, moznosti jak mohou
kon¢ pomahat. Za nejobdivuhodné;jsi zpusob jak vyuzit koné povazuji jeho plsobeni na
zménu v chovani jedince, a proto jsem se o danou problematiku zacala vice zajimat.

Vzhledem ke stale zvySujicimu se poctu déti s poruchou chovani povazuji
vyuziti kon¢, jako prostfednika za nejlepS$i moZnost pro feSeni takovych to problémui
Odstranénim poruch chovani, ¢i jejich zmirnéni usnadni nejen vychovu rodi¢im, ale
také usnadni edukaci téchto jedinct.

Cilem teoretické casti je poukazat na hiporehabilitaci jako na mozny zpusob
feSeni poruch chovani, a tim usnadnéni nasledné edukace jednice, ktery trpi poruchou
chovani.

Teoreticka ¢ast bude rozdélena na dva bloky. V prvnim okruhu se budu snazit
definovat sou¢asné pojeti poruch chovani a také definovat mozné pii¢iny vzniku poruch
chovani. Dale se také uvedu vycet nejCastéjSich poruch chovani, klasifikaci poruch
chovani a rizika vzniku poruch chovani v zivoté ditéte. V této Casti se také budu
vénovat dopadu problémi v chovani do zivota ditéte. Na zaveér uvedu nejcastéjsi formy
ruSivého chovani, které znesnadiiuji edukacni proces.

V druhém bloku se zaméfim na hiporehabilitaci, jeji historii v zahrani¢i a
v Ceské republice. Uvedu zékladni rozdéleni hiporehabilitace, nejvétsi mérou se budu
vénovat aktivitam s vyuzitim koné. Popisu, jaky vliv maji tyto aktivity na rozvoj
osobnosti a pro koho jsou tyto aktivity uréeny. Uvedu také pedagogicky princip, na
kterém aktivity s vyuZitim koné€ pracuji. Na konci kapitoly se budu vénovat SdruZeni na
pomoc zdravotné postizenym Apolenka — hiporehabilitace, kde jsem provadéla
vyzkumnou ¢ast mé bakalarské prace.

V empirické ¢asti se budu snazit dokazat vliv aktivit s vyuzitim koné na zménu
chovani ditéte, kdy provedu pozorovani vybranych déti s poruchou chovani. Druhou

¢ast empirické ¢asti budou tvofit ptipadoveé studie téchto déti.



1 Poruchy chovani

1.1 Pojeti chovani a poruchy chovani

Samotné chovani mizeme podle pedagogického slovniku definovat jako souhrn
vsech vnéjsich projevu ¢loveéka, tedy reflexnich reakci, pohybt, ¢innosti a jednani.

Priucha definuje poruchy chovani jako ,,projevy chovani déti a mladeze, které
nerespektuji ustalené spolecenské normy. Vyskytuji se hlavné u socidalné narusené
mladeze, ale také u jedincii s jinym typem postizeni. K jejich vzniku prispiva vliv
nevhodného nebo nedostatecného vychovného pusobeni a viivy socidlni nebo urcité
dispozice osobnosti na podklade centralniho nervového systemu“ (Pracha, 2009, str.
208).

Z obecného hlediska, 1ze poruchu chovani definovat, jako takové chovani jedince,
které se vymyka obvyklému a pfijatelnému chovéani. Hranice mezi pfijatelnym c¢i
obvyklym chovéanim a chovanim jedince s poruchou chovani vSak nelze piesné urcit, a
je velmi slozité¢ stanovit pevnou hranici ,,normdlniho* chovani. Chovani jedince
s poruchou chovani lIze tedy charakterizovat jako projevy, které jsou okolim

v v

povazovany za zavaznéj$i, trvalejsi a spoleCensky vice obtézujici (Train, 2001).

1.2 Charakteristika ditéte s poruchou emoci

Bower (in Vojtova, 2008) shrnul charakteristiku ditéte s poruchou chovani do 5
charakteristickych bodt, o poruse chovani lze mluvit v pfipade, ze se u ditéte projevuje
jedna nebo vice charakteristik po urcitou dobu.

1. Neschopnost ditéte ucit se, je povazovana za typicky znak poruchy chovani a to

v piipadé Ze pri¢inu neschopnosti ucit se nelze nalézt ve zdravotnich
problémech, intelektovych ¢i smyslovych problémech.

2. Dité neni schopno navazovat uspokojivé socidlni vztahy se svymi vrstevniky, a

s uciteli

10



3. Neptiméfené chovani a emotivni reakce v béznych podminkach
4. Celkovy vyrazny pocit nestésti a deprese
5. Tendence vyvolavat somatické symptomy jako bolest, strach a to ve vétSing

pripadd ve spojeni se Skolnimi problémy

1.3 Dopad problémii v chovani do Zivota ditéte

Déle trvajici obtize v chovani ovliviiuji dité¢ pfedevSim v oblasti individualni,
socialni a Vv oblasti Zivotni perspektivy. V individualni oblasti ovliviiuji poruchy
chovani prabeéh socializace, edukaci ditéte a zvnitinéni moralnich hodnot, norem a
pozadavkl socialniho prostiedi. V socialni oblasti dochédzi k ovlivnéni socialni
interakce, kdy dit¢ neni schopno navazovat uspokojivé socialni vztahy. Obé vyse
uvedené oblasti souvisi s oblasti zivotni perspektivy, kdy problémové chovani ditéte ho
ovlivni na cely zivot. V dasledku ovlivnéni edukace je obvyklé, ze dit¢ nedosdhne
takového vzdélani, kterého by dosahnout mohlo. Diky neschopnosti navazovat socialni

vztahy je dité casto vycleniovano z kolektivu svych vrstevniki (Vojtova, 2008).

1.4 Pri€iny vzniku poruch chovani

Nelze pfimo definovat pfi¢iny vzniku poruchy chovani, tyto pfi¢iny ovliviiuje
fada faktori, jde o vliv socidlniho prostfedi, genetickych dispozic, biologickych
dispozic a trovni inteligence. Pokud je jeden z ptredeslych faktorti dostatecné silny,

muze byt pfi¢inou vzniku vyvolani poruchy, jednd se tedy o multifaktoridlni podminéni.

Geneticka dispozice

Tato dispozice se projevuje obzvlasté na Urovni temperamentu. Za rizikové

faktory je povazovana drazdivost, impulzivita, potfeba vyhleddvat vzruSeni, sniZeni
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zabran nebo lhostejnost k odezvé. Potize zplsobené genetickymi dispozicemi se
zpravidla objevuji vraném veéku a obvykle jsou vychovné velmi malo ovlivnitelné.

Casto stejnym zptisobem postizeni trpi, alespoii jeden z rodi¢i.

Biologické dispozice

Poruchy chovani mohou z biologického hlediska vzniknout v disledku naruseni
struktury a funkce CNS, toto naruseni mize mit mnoho pfic¢in. Podle Vagnerové (2004),
mohou byt disledkem komplikaci pfi porodu, irazu hlavy, ¢i zanétlivého onemocnéni
mozku. Détem s poruchou chovani byla diagnostikovana odchylnost v diferenciaci obou

hemisfér. U takto postizenych jedincti 1ze snadnéji vyvolat neadekvatni chovani.

Urovern inteligence

Jde o faktor, ktery vyznamné neovliviiuje vznik poruchového chovani. Snizena
uroven inteligence je spiSe povazovana za dusledek poruchy chovani, kdy dité

poruchové chovani byva €asto spojovano se Skolnim selhanim.

Vliv socialniho prostiedi

Podle Vagnerové (2004) je vliv socialnich faktorti velmi vyznamny, protoze
vyvoj ditéte v nepodnétném prostiedi pfedstavuje riziko vzniku nezadoucich zplsobu
napodoby ¢i identifikace srodi¢i vytvoii vzorce poruchového chovani, ¢i Spatny
hodnotovy systém. K dal§im vyznamnym socidlnim prostfedi patfi skupina vrstevnikd,

kterd ma vyznamny vliv v obdobi puberty.
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2 Diagnostika poruch chovani

Kritéria pro diagnostiku poruch chovéni jsou pievzata, z nasledujicich dokumentt,
a to z Diagnostického a statistického manudl duSevnich poruch (Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Doisorders) — DSM — IV, ze kterého vychazeji predevsim
odbornici v USA.
V Ceské republice je vychozim dokumentem pro diagnostiku poruch chovani
Mezinarodni klasifikace nemoci 10. revize — MKN — 10.
Podle Ptacka (2006) rozlisujeme 4 zakladni poruchy chovani:

e agresivita nebo zdvazné ndznaky ohrozeni lidi nebo zvitat

e UmysIné poskozovani véci a majetku

e opakované poruSeni domacich nebo Skolnich pravidel, pravni delikty

e stalé lhani, kradeze
Diagnostikovat poruchu chovani, lze v pfipadé, ze se po dobu minimalné¢ 6 mésicu
vyskytuji soucasné alesponi 3 z vySe uvedenych druhii poruch chovéani.

Podle Vagnerové (2004) hraji pii diagnostice poruch chovani velkou roli ¢etnost
vySe popsanych jevi, jejich variabilita a doba, kdy se poprvé objevily, z toho to
hlediska rozliSujeme nasledujici dvé moznosti:

Zacatek poruch chovani v détském veéku — alespon jeden z ptiznakl je diagnostikovan
pied 10 rokem zivota.
Zacatek poruch chovani v adolescenci — zadny z ptiznakd neni diagnostikovan pied 10
rokem Zivota.

Mezi dalsi jevy, které hraji velkou roli pti diagnostice, fadime intenzitu a zdvaznost
projevu nezadouciho chovani, vztah k okolnostem, kdy se projevy nevhodného chovani

vyskytuji a socialnich charakter téchto projevi.
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3 Kilasifikace poruch chovani

., Klasifikace poruch chovani znamena strukturované utrideni tohoto fenoménu do
kategorii a podkategorii* (Vojtova, 2008, str. 63). Existuje fada riznych klasifikaci
poruch chovani, vzdy podle toho zjakého hlediska a oboru je na problematiku

pohlizeno.

Medicinska klasifikace poruch chovani

Toto hledisko vychazi ze dvou zakladnich dokumentd, a to z Mezinarodni
klasifikace funkénosti, postiZzeni a zdravi a jiz dfive uvedené Mezinarodni klasifikace
nemoci 10. Revize.

~Medicinské hledisko pohlizi na postizeni a fungovani jako na vysledek interakce
mezi fyzickou a mentalni kondici cloveka a jeho socialnim a materidlnim prostredim *

(Vojtova, 2008, str. 64).

Dimenzionalni klasifikace

Dimenziondlni klasifikace se vyuziva Vv psychologii a specidlni pedagogice,
piredevsim v anglosaskych zemich. Tato klasifikace studuje stupen poruchy, a v jaké
mife, je chovani odlisné od bézného chovani.

Dimenziondlni klasifikace rozdéluje poruchy chovani do 4 skupin (Vojtova, 2008):
e Poruchy chovani — verbdlni; fyzicka agrese, nifeni véci, negativismus,
nezodpovédnost, vzdorovité chovani, odmitani autority
e Osobnostni problémy, psychické problémy — piehnana tzkost, socialni
uzavienost, stydlivost
e Nevyzralost — roztrzitost, problémy s pozornosti, pasivita

e Socializovana agrese — skupinova agrese, loupeze, zaskolactvi

14



Socialni klasifikace poruch chovani

Tato klasifikace vychazi ze Sovakovy klasifikace poruch chovani, stim, Ze
,,socialni dimenze je zdakladnim méritkem pro diagnostiku poruchy *“ (Vojtova, 2008, str.
66).

Skupiny poruch chovani z hlediska socialni klasifikace (Train,1997) :

Disocialni chovani

Je takové chovani, které se projevuje mirnymi odchylkami od normy. Tyto
projevy lze zvladnout daslednou vychovou a béznymi pedagogickymi postupy. Obvykle
je disocialni chovani charakterizovano kazenskymi ptestupky proti Skolnimu ftadu,

neposlusnosti, vzdorovitosti, negativismem a lhanim.

Asocialni chovani

Priicha definuje takové chovani jako ,.chovdni nespolecenské, spolecnosti

I3

vzdadlené, neprizpusobené vseobecné uzndavanym vzorcum a Zzivotnim zvyklostem®

Vv

pravni piedpisy. Nejcastéji se jedna o alkoholismus, toxikomanii, demonstrativni

sebeposkozovani a zaSkolactvi.

Antisocialni chovani

., Takové chovani jedince ci skupin namirené proti dané spolecnosti, jejim

normam a zvyklostem. Jde o chovani zamérné, jehoz protispolecensky charakter si

15



aktéri uvedomuji, prozivaji pocit své vyjimecnosti, pohrdaji konvencemi* (Prucha, 2009,
str. 19).

Antisocialni chovani v sobé obecné zahrnuje veskeré protispolecenské jednani bez
ohledu na vek, ptivod a intenzitu ¢inu a v disledku tohoto chovani je poSkozen jedinec i

spole¢nost.

Skolska klasifikace poruch chovani

V tomto hledisku dochézi k ¢lenéni poruch chovani do tii skupin, kdy métitkem je
charakter chovani, kterym se porucha projevuje. Jde o néasledujici skupiny:
e Poruchy chovani vyplyvajici z konfliktu — zaskolactvi, Thani, kradez
e Poruchy chovani spojené s nasilim — agrese, Sikana, loupeze
e Poruchy chovani souvisejici se zavislosti — toxikomdanie, zavislost na

automatech. (Vojtova, 2008)
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4 Nejcastéjsi formy poruch chovani

V nésledujicim textu se pokusim popsat nejcastéjsi formy poruch chovani, které
maji vfad¢é piipadii pfechodny charakter, a vhodnym pfistupem se mohou ovlivnit.
V opacném piipadé, a to v piipadé nerozpoznani ¢i prehlizeni mtze dojit k rozvinuti do

zavaznych socializa¢nich problémi.

Lhani a podvody

V uvodu musime rozliSit, co se skryva za tim, kdyz ¢lovék nemluvi pravdu a
védomé klame. V détském veéku miiZze lhani pramenit z nepfiméfeného bajeni ditéte, ¢i o
fantazijni hru, kterd vypravéci prerostla pies hlavu.

V pokrocilejSim veéku, mize byt pfi¢inou lhani snaha zakryt urcity nedostatek, ¢i
snaha vyhnout se trestu. RozliSujeme tak situacni a ucelovou lez. Prikladem situacni 171
muze byt zapomenuta zakovska knizka, kdy se dité snazi vyhnout trestu od rodict, za
Spatnou zndmku. Piikladem tUcelové 1zi mizou byt zapomenuté penize na Skolni vylet,
kdy se dit¢ snazi zakryt finan¢ni problémy rodiny a opakované udava, ze penize
zapomnélo doma.

Tato porucha se vyskytuje u chlapct i1 divek, ¢astéji vSak u chlapct.

Kradez

Stejné jako u lhani rozlisujeme, zda jde o kradez situaéni, substitucni, ¢i
Kleptomanii. Vzdy je tedy potieba rozlisit za jakym ucelem kradez vznikla, zda byl cil
obohatit sam sebe nebo ¢i o schvalnost vici druhé osobé. Tato porucha muze
naznacovat, ze dit€ trpi nedostatkem v zabezpecCovani potieb ditéte, ale také o jeho

vychovné zanedbanosti.
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Vzdorovitost

V piipadé, ze se u ditéte projevuje vzdorovitost, je nejdulezitéjsim ukolem zjistit
pro¢ nebo zjakych divodi a vici komu, piipadné v jakych situacich se u ditéte
vyskytuje vzdorovité chovani. Podle Valisové (2007) mize jit o vychovnou
zanedbanost spojenou s agresivitou, ale také o zoufaly projev neschopnosti vyhovét
pozadavkim, které jsou pro dité ptili§ obtizné.

Prvni ptiznaky choroby se daji rozpoznat pfed osmym rokem, nejpozdéji na

zacatku puberty. Podle odhadii se porucha vyskytuje u 2 — 16% déti.

Potulky, utéky

Za potulky oznacujeme to, kdyz se zak opakovan¢ nedostavuje do Skoly a sviij Cas
travi mimo domov, ale mnohdy i to, Ze své bydlisté zcela opousti. Utek z domova je

dusledkem poruSenych citovych vazeb v rodiné ¢i ¢astych konfliktd. (ValiSova, 2007)

Agresivni a destruktivni projevy

Agrese je jednim z projeva sniZzené psychické odolnosti, a dit¢ se tak pokousi
vyrovnat s okolnim prostiedim a nezdary, které ho doprovazeji. (Serfontein, 1999)
Podle Traina rozliSujeme 2 podskupiny agresivniho chovani, podle toho v jakém
vyvojovém stadiu se vyskytnout.

1. Podskupina détského véku — alesponi jeden z ptiznakd poruchy chovani se u
ditéte vyskytne pted desatym rokem Zivota.

2. Podskupina dospivajici mlddeze — zddny z piiznakd se nevyskytne pied
desatym rokem zivota ditéte. (Train, 1997)

Dite, které trpi touto poruchou, se vyznacuje ¢astym zucastfiovanim se riznych Sarvatek

a pranic, pfi nich zdmérn€ vyuziva predmeéty, které mohou ublizit druhé osobg.
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Projevovand agrese mize byt vedena vici lidem, ¢i zvifatim, kdy hrani¢i a ptekracuje

hranice tyrani zvitat.
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5 Rizika vzniku poruch chovani

Koncept ,,At-risk Youth®, zahrnuje ty déti, které jsou odborniky oznaovany
jako déti v riziku. Patii sem ty déti, které ve svém vyvoji Celi rizikiim, které mohou

zabranit, ¢i ztizit socializa¢ni a vzdélavaci procesy ditéte.

Rizika spojena s osobnosti ditéte

Jedna se o rizika sdruzena s individualitou ditéte a poji se na jeho fyzickou,
psychickou stavbu a socidlni zkusenost. Do téchto rizik se podle Vojtové (2008) fadi:
e nedonosenost, nizka porodni vdha, porodni traz, chronické onemocnéni
e nizké inteligence, obtizny temperament
e mald schopnost fesit problémy
e obdiv k nasili, nedostatek empatie, egocentrismus
e 7zivot v institucionalni péci, absence kliCové osoby v zivoté ditcte
e neschopnost prozivat $tésti a vnimat pozitivni signaly ze socidlnich

vztaht

Rizika spojena s rodinou ditéte

Rizika spojend srodinou dit€¢ spocivaji predevSim v nedostatecném vzoru
vlidného chovani, dité si tak nema kde vyzkousSet viely vztah. Dal§im rizikem v rodiné
je nelplna rodina, kdy dit¢ vychovava jen jeden zrodic¢h a dité tak postrdda vzor
chovéani druhého z rodici. Nemaly vliv ma také vychovny styl rodi¢li, zejména pak
Vv rodinach, kde dochazi k tyrani a nedostatecnému zajmu o dité. Patii sem nasledujici
rizika (Vojtova, 2008):

e systém rodiny, tim se mysli hierarchie, neuplna ¢i pocetnd rodina,

neptitomnost jednoho z rodict
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e fungovani systému rodiny — vyvazenost vztahi mezi ¢leny rodiny
e chovani rodicu, dit¢ prebird antisocidlni chovani rodic¢t jako
chovani, které je bézné a spravné

e vychovny styl, pfiliSna volnost nebo prilisna kontrola, zanedbavani

Rizika spojena se spole¢nosti

Mezi rizika spojend se spolecnosti se fadi takova rizika, ktera jsou spojena
S mistem socialniho potkéavani, kulturnich zazitkt a vzort.
Jedna se o rizika (Vojtova, 2008):
e nasili a kriminalni ¢innost v okoli
e znazornéni nasili v médiich
e socioekonomické znevyhodnéni, zivotni podminky
e socialni nebo kulturni diskriminace

e valecné konflikty

Rizika spojena se Skolou

Mezi rizika spojend se Skolou se fadi nasledujici typy rizik (Vojtova, 2008):
e Skolni netspéch, nepiimérené naroky na zaka
e slabd vazba Zaka na Skolu
e nevhodné kazenské prostiedky ucitele
e piijeti agrese jako normy

e Sikanovani, odmitani vrstevniky, pozice ,,outsidera®
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5.1 Pristupy k eliminaci rizikovych faktori

Walker Severson (in Vojtova, 2008) v ramci svych vyzkumi rizikovych faktort
souvisejicich s poruchami chovani zformuloval nasledujici pfistupy pro eliminaci
rizikovych faktort poruch chovani:

e rizikové faktory se na sebe nabaluji a jejich negativni plsobeni se
umociuje s jejich poctem

e negativni projevy v chovani jsou vysledkem rozdiln€ propojenych skupin
rizikovych faktort

e rizikové faktory se mohou kombinovat a vzajemné ovliviiovat

e dlouhodobé uCinky rané intervence vykazuji vynikajici preventivni

ucinnost
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6 Formy rusivého chovani pri vyuce

Podle Pokorné (2001), nelze poruchy chovani a poruchy uceni fesit oddélené
proto bych se v této ¢asti rada vénoval jednotlivym formam rusivého chovani, které se
mohou vyskytnout pfi vyuce zak.

Tomu to tématu bych se rdda vénovala, protoze poruchy chovani mohou ptimo i
nepiimou souviset s poruchou uceni, nebo mohou byt pfi¢inou vzniku poruch uceni u
ditéte. Porucha chovani je povazovana jako mozna piekazka v Zivotni cesté ditéte
k dospélosti. Tato prekazka brani ditéti v naplnéni jeho profesnich a socialnich
dovednosti a tim 1 napInénim potenciality a zac¢lenéni jedince do spole¢nosti.

Formy rusivého chovani lze podle Ondracka (2003) rozlisit na 2 zakladni skupiny
rugivého chovani a to podle vétsi ¢i mensi miry aktivity zaka. Zaky lze tady rozdélit na
nasledujici skupiny:

e spise pasivné rusivé, pro néz je charakteristické nesnazivé, liné, bojacné a plaché

chovani, dit¢ je ptili§ zavislé na druhych.

e spise aktivné rusivé, dité se projevuje jako panovacné, netrpélivé, vytahovaéné.
Jesté nez se zacnu zabyvat jednotlivymi formami poruch chovanim, rada bych se
zminila o rozdilu mezi zakem s problémy v chovani a zakem s poruchou chovani. (viz
piiloha ¢. 1 Rozdil mezi zaky s problémem Vv chovani a s poruchou chovani)

Rozdil je podle Vojtové (2008) ve tiech zakladnich aspektech:

¢ VvV motivaci nezadouciho chovani

e Vv ¢asovém obdobi a v intenzité nezadoucich projevii chovani

e ve zpusobu podpory a intervence ditéte
74k s problémy v chovani vi o svém nevhodném chovani a zarovei je v konfliktu
snormami, ale v momentu rozhodnuti jak se zachovat pifevlada uspokojeni jeho
vnitinich poteb. Obvykle se jedna o kratkodobé problémy.
74k s poruchami v chovani vnima normy taktéz, ale nepiijima je a v dusledku toho
Snimi nemiize byt v konfliktu. Jednd se o dlouhodob¢jsi formu, ktera vyzaduje

podstoupit specialni intervenci.
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Jednotlivé formy rusivého chovani

Zaci v riziku poruch chovani a s poruchami chovani jsou ze vsech skupin zaka se
specialnimi vzdélavacimi potfebami nejobtiznéji vzdélavatelni. Jejich zaclenéni do tfid
hodnoti ucitelé jako nejrizikovéjsi a vyuka v takové tfidé, pro né znamena vyznamnou

zatez.

Nesoustiredénost (Neklid)

Jedna se o nejcastéjsi formu poruchy chovani zaka, ktera naruSuje vzdélavaci
proces a ostatni zaky. Dité¢ je nesoustfedéné, neposedné, jeho pozornost je neustédle
odvadéna jinam. Neklid tedy obvykle souvisi se snizenou schopnosti soustfedit se. Dnes
se pro tuto poruchu uvadi zkratka ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder).
Porucha se projevuje zejména tim, ze zak, jen malokdy splni zadany tkol a dokon¢i
zapocatou praci.

Jde o nejcastéji zkoumanou formu napadného chovani v oblasti psychiatrie déti.
Na pocatku 20. stoleti bylo vySe popsané chovani povazovano za duasledek defektu
moralni kontroly. V poloviné 60. let piesli odbornici k hypotéze poruchy mozkovych
funkci, nasledné se zacalo hovoftit o hyperkinetickém syndromu.

Za hlavni faktory nesoustfedéného chovani jsou povazovany:
e Nesoustifedénost
e Hyperaktivita
e Impulzivita, neschopnost odlozit své momentalni potfeby na pozd¢jsi dobu
e Nesikovnost, nemotornost

e Emocionalni nevyrovnanost (srov. Train, 2001, Ondracek, 2003)
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Nepozornost

Projevuje se nedostatecnym soustiedénim se zdka na zadany tukol, v disledku
toho dité nestaci splnit zadany ukol ve stejné dobé, kterda staci ostatnim zakdm.
Nepozornost mize mit organicky pivod, nebo muze byt také naucena v kontextu
socialni ptisobnosti.

Organicky podminéna porucha pozornosti je oznacovana zkratkou ADD (Attention
Deficit Disorders). Déti s touto poruchu délime na 2 skupiny (Ondracek, 2003):

e d¢cti se Spatnou kratkodobou paméti, které¢ charakterizuje impulzivnost,
nepoddajnost a snizena frustracni tolerance.

e déti s problémem vnimani, také mohou mit problémy s kratkodobou paméti, ale
na rozdil od ptredeslé skupiny se chovaji nenapadné. Déti, které spadaji do této
skupiny, obvykle maji obrovské problémy se zvladnutim uciva

S poruchou nepozornosti ¢asto souvisi nepofadnost, ktera je dasledkem poruchy
pozornosti, kdy si dité neni schopno udrzet pofadek ve svych vécech.
Napadnosti, které mohou poukazovat na poruchu pozornosti:

e nadmérna aktivita a roztékanost

e impulzivnost a zbrklost

e neSikovnost a nemotornost

e odmitani zmén

e emocionalni nevyrovnanost

Nejistota, obavy, strach

Citit se nejisté, mit obavy, ¢i strach z néjaké situace, je v podstaté normalni.
Vsechny tyto uvedené elementy jsou béZnou soucésti lidského Zivota, presto vSak
mohou ptesdhnout urcitou miru, a to kdyZ za€nou clovéka omezovat. Prevedeno na
Skolni prostfedi, dit¢ za¢ne mit strach ze skoly, obavy ze svého vykonu, zaroveii mu
znemoZni navozovani socialnich kontaktii, zvladani béznych kazdodennich tkolt a dité

se tim ocita jako outsider tfidy.
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Podle Ondracka (2003) az 50% déti ve Skole zaziva stres, ktery prameni zejména
Z hodnoceni zdka, jenz probihd na 3 Urovnich: zndmkovani, srovnani se spoluzaky a
reakci rodi¢ii na znamky. Je zajimavé, Ze stanoviska zakl a uciteld o zdroji strachu se
diametralné 1isi. Zatimco 77% zaki uvedlo jako pivodce nejistoty strach z negativniho
hodnoceni, naopak divod jako puvodce strachu uvedlo 60% uciteli. UCcitelé se
nejcastéji (93%) domnivaji, Ze piivodem obav je strach zakll z potrestani rodi¢i za
Spatnou znamku, piesto vSak pouze 42% zaki uvedlo jako zdroj strachu a obav
negativni reakci rodici na jejich neuspéch. Z tohoto vyzkumu (Ondracek, 2003)
vyplyva, ze zdrojem vzniku strachu u zaki je predevsim strach z negativniho hodnoceni
ucitelem.

74k, ktery trpi strachem pfi vyuce, neptisobi rusivé, nezlobi a pravé proto je pro
uditele té&zko rozpoznatelny. Casto viak u ditdte po n&jaké dobé nastanou
psychosomatické potize, kdy dité trpi bolesti hlavy, nespavosti, nechutenstvim c¢i
nevolnosti, kterou proziva zejména rano pred odchodem do Skoly, kdy se dité snazi

vyhnout $kolni dochazce a tim 1 strachu.

Lenivost a vyhybani se praci

Charakteristické pro dité, u kterého se projevuje lenivost ¢i vyhybani se praci,
jsou jeho nevyvazené vykony, myslené pozitivn€é. Pokud zak chce, dokaze se naucit na
test, vypracovat domaci ukol, ale je opravdu tézké najit stimul, ktery by ho motivoval
po cely skolni rok, jde spiSe o narazové vykyvy. Z davodu lenosti dité patii do horSiho
pruméru tfidu, ne vSak proto, ze by bylo ucivo nad jeho sily, ale protoze se mu prosté
nechce. Pro ucitele je opravdu slozité vynutit si aktivni spolupraci s Zdkem a najit pro

dité motiv, ktery by ho pfim¢l do dalsi prace.
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Agrese a nasilné chovani

Zatimco vySe uvedené formy mizeme povazovat za leh¢i typ prohfeski, agrese
a nasilné chovani piehlizet v zadném ptipadé nelze.
V pivodnim vyznamu slova se agresivita vyklada jako vrozena schopnost postupovat
pti zvladani zivotnich situaci a uspokojovani zivotnich potieb. V pozdéjsi dobé byl a
dodnes je pojem agresivita pojiman v negativnim smyslu jako cilené poskozovani véci a
osob.
Nejcast€jsi druhy agresivity ve Skole:

e verbalni agrese: provokovani, nadavky, urazky, pomluvy

e t¢lesna agrese: poStuchovani, kopani, biti, pranice

e agrese proti vécem: poskozovani ucebnic, pomticek, zatfizeni, oSaceni

e agrese proti sobé: sebe-zranovani (Ondracek, 2003)

Podle Ondracka (2003) je nasilné chovani vzdy vysledkem pusobeni faktort
zakotvenych V jeho osobé, tak i v dané situaci. Nasilné chovani tak mize byt obranny
mechanismus proti vlastnimu selhani, a pfevezme nadvladu nad nastalou situaci. Z toho
lze vyvodit, Zze kazdé nasilné chovani, projev agrese je strach z vlastni nedokonalosti a

podtizenosti vii¢i druhym lidem.

Zaskolactvi

., Zaskolak je zak, ktery se vyhybd ucasti na vyuce. Neni ani nemocny ci zranény,
ani nemd jiny zavazny ditvod neprijit do skoly*“ (Ondracek, 2003, str. 96).

Ptestoze se mize zdat, Ze neptfitomnost problémové zika ve tfidé mize byt pro
pedagoga vyhoda, existuje i druhd strana pohledu, ktera nedovoluje uciteli navazat
pedagogickou interakci s zakem. Podle Ondracka (2003) z vyzkumu vyplyva, ze
nejcastéjSi diivod pro¢ zak chodi za skolu je v 50% problém s uéiteli, 30% zaki uvedlo

jako diivod zaskolactvi nezvladnutéd ucebni latka.
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7 Hiporehabilitace

V modernim pojeti se hiporehabilitaci rozumi ,,vélenéni vozeni se na koni nebo
jezdeni do komplexu opatieni zamérenych na obnoveni ztracené funkce, zmirnéni nebo
minimalizovani ¢i odstranéni fyzického, psychologického, socialniho nebo mentdlniho
handicapu pacienta nebo klienta “ (Holly, Hornacek, 2005, str.19).

Americka hiporehabilitatni spole¢nost povazuje hiporehabilitaci za samostatnou
formu lécby, kterd vyuziva koné jako nastroj pro specialné vyskolené fyzioterapeuty,
terapeutické pracovniky. Jedna se o lécebny ptistup, ktery vyuziva jizdy na koni jako

pomoc pacientum zlepsit koordinaci, mobilitu a balanc. (Landers, 2002)

7.1 Rozvoj hiporehabilitace ve svété

MiiZzeme jen tézko stanovin presny udaj o tom, kdy doslo k domestikaci kon¢, a
tim byly zalozeny primitivni zaklady hiporehabilitace. Vime vSak, Ze prvni dolozené
zdznamy o domestikaci koni, jsou z jeskynnich maleb datovanych do doby paleolitu
(star§i doba kamennd). Vsak jiz fecky lékat Hippokrates, v 5. st. pf. n. 1. zminoval
pozitivni vliv jizdy na koni. (Holly, Hornacek, 2005)

Objevuji se informace, ze mezi jednu z prvnich 1é¢ebnych terapii pomoci koné,
patii zminka o jihoamerickych indianech, ktefi pokladali své zranéné druhy v bitvach
pies konsky hibet a v klusu, tedy diky rytmickému pohybu koné nevédomky provadéli
masaZz hrudniho koSe.

V 17. stoleti za¢al Némec Thomas Sydehman piedepisovat jizdu na koni
Z lécebnych diivodi, posléze se piipojili 1 dalsi odbornici, ktefi byli ndzoru, Ze jizdy na
koni ma ozdravny vliv na ¢lovéka.

Jako zajimavost ve vyvoji hiporehabilitace lze také uvést mechanického koné,
kterého se snazila fada odbornikil, sestrojit v radmci zvySeni bezpecnosti pacientil.
Takovy to prvni mechanicky kiifi byl sestaven v roce 1890, Svédem G. Zanderem. Pies
svoji bezpec€nost, ale nedokazal nahradit vztah se zZivym zvifetem.

Jako skute¢né obdobi zafazeni koné do lécebné rehabilitace se uvadi obdobi po 1.

svétové valce, kdy se rehabilitace pomoci koné stala souc¢ésti 1€cby pohybovych poruch
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zpiisobenych infekéni mozkovou obrnou. Ze vSeobecného hlediska, se jako zaCatek

moderni hiporehabilitace uvadi rok 1952.

7.2 Rozvoj hiporehabilitace v Cechich

Pocatky hiporehabilitace v nasi republice pocinaji rokem 1947, kdy byla terapie
provadéna predevsim pii 1é¢bé pohybovych poruch. (et Vostalkova, 2007) Novodobou
hiporehabilitaci zahajili v roce 1976 v Hucul Clubu na Zmrzliku u Prahy, ve spolupraci
s prof. Lewitem, jako prvni stfedisko ve sttedni Evropé.

Hucul Club mél velkou zasluhu na rozsifeni hiporehabilitace 1 do ostatnich ¢asti
republiky a to kdyz manzelka prof. Lewita, fyzioterapeutka Helna Hermach — Lewitova
dovezla 2 huculy pravé ze Zmrzliku do ustavu v Chuchelné u Opavy. Spole¢né s huculy
pfivezla do Chuchelné také metodiku a zkuSenosti ze zahrani¢ni stdze. S novou
metodikou a viditelnymi vysledky se tato metoda rozsiiila 1 do dalSich zatizeni, napt.
Lazn¢ Karvind — Darkov, Luze — KoSumberk a psychiatrickych 1é€ebnach Zbtich, Praha
— Bohnice atd.

,Vroce 1991 byla z iniciativy MUDr. Lii Frantlové, vedouci spindlni jednotky a
tehdejsim primdiem Ustavu socidlni péce ve Zbiichu u Plzné MUDr. Luborem
Zahradkou a RNDr. Otakarem Leiskym, MUDr. Zdenkem Basnym (psychiatricka
léecebna Praha — Bohnice), Hanou Hermanovou a radou dalSich zaloZena Ceskd

hiporehabilitacni spolecnost “ (Bugalova, 2008, str. 19).

7.3 Rozdéleni hiporehabilitace

Hiporehabilitace je zastfeSujici nazev pro vSechny odvétvi tykajici se terapie
kofimi, pojimd do sebe veskeré aktivity, pifi kterych dochdzi ke styku cloveka se
zdravotnim postizenim s koném. Hiporehabilitace se déli na 3 oblasti: hipoterapii,
pedagogicko-psychologické aktivity a parajezdectvi.

Hipoterapie

29



Pojem hipoterapie oznacuje rehabilitacni metodu, kterd se zaméfuje na terapii
pohybovych poruch, pomoci tfidimenzionalniho pohybu koniského hibetu, kterou vede
specialn¢ vyskoleny fyzioterapeut.

Pod pojmem pedagogicko-psychologické aktivity se skryva diivéjsi
pojmenovani Lécebné-pedagogicko-psychologického jezdéni (dale LPPJ). Toto diivéjsi
pojmenovani v sob¢ zahrnovalo oznaceni pro puasobeni kon¢ v oblasti pedagogiky,
psychologie a psychoterapie, ale soucasné me¢lo také vystihnout vzajemné ptsobeni
koné& na ¢lovéka. Toto oznacenti je jiz nedostacujici a proto se pieslo k novému oznaceni
a to k oznaceni Pedagogicko-psychologické aktivity, které v sobé zahrnuji dvé slozky,
které se déli podle oblasti, v které jsou koné€ vyuzivani.

Psychologické aktivity — popisuji jezdéni, které napravuje psychické a fyzické
symptomy zptusobené dusevni chorobou. Pomoci jezdéni dochézi k redukci ¢i iplnému
vymizeni symptomil.

Pedagogické aktivity — prostfednictvim téchto aktivit dochdzi k cilenému vyuziti
kon¢ dvéma sméry

e Knapravé chovani — vV tom to sméru je koni piidélena role vychovatele, kdy

koriguje chovani ditéte v sedle. Toto jezdéni je tedy ur¢eno pro déti s poruchou

chovani.

e Kvyuce Skolnich znalosti — dit€¢ si pomoci emociondlni zkuSenosti muze

V paméti lépe upevnit urcité informace (Jezdectvi. Praha, 1999,47).

V piipadé¢ vyuziti koné v oblasti pedagogiky a socidlnich sluzeb se pouziva termin
Aktivity s vyuzitim koné (dale AVK), zatimco v pfipadé oblasti psychoterapie se
pouziva oznaceni Psychoterapie pomoci kon¢ (PPK). Doslo tedy k roz¢lenéni LPPJ na
dvé ¢asti podle oblasti, kterym se vénuji. Podrobnéji se tomuto tématu budu vénovat
Vv nasledujici kapitole.

Tteti oblasti je parajezdectvi, kam spada paradrezura a paravoltiz. Tato metoda je na
rozdil od ptedeslych dvou oblasti metodou, kdy pacient samostatné ovlada koné. Ve
vétSiné pfipadii pacient absolvuje klasickou hipoterapii a nasledné piejde

K parajezdectvi.
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Paradrezura

,, Paradrezura je drezura upravena pro jezdce se zdravotnim postizenim.
Drezura je klasicka jezdecka disciplina, kdy jezdec predvadi se svym koném predem
danou ulohu na obdélniku 20x40 nebo 20x60m “ (Parajezdectvi [online]. [cit. 2012-01-
29]. Dostupné z: www.hiporehabilitace-cr.cz).

Paravoltiz

., Paravoltiz je jednou z rehabilitacnich metod vychazejicich z pedagogicko-
psychologickych aktivit s pomoci koni a zaroven jednou z disciplin parajezdectvi.
Jedinec se zdravotnim znevyhodnénim (paravoltizér) vykonava pod zdravotnim dozorem
na nesedlaném koni gymnastické cviky, a to bud’ samostatné, nebo ve dvojici. Koné vede
lonzér na lonzi ve voltiznim kruhu na levou ruku. Paravoltiz je v zdkladech shodna s
voltizi, coz je sportovni disciplina nazyvana jako gymnastika na koni, je vSak
prizpisobend jedinci se zdravotnim znevyhodnenim *“ (Paravoltiz [online]. [cit. 2012-01-

29]. Dostupné z: www.hiporehabilitace-cr.cz).

Aktivity s vyuzitim koné

AVK je ,jedna zdisciplin hiporehabilitace; metoda specidlni pedagogiky,
socialni pedagogiky a prdce, vyuzZivajici proStredi urcené pro chov koni a praci s nimi,
kontaktu s koném a interakce s nim jako prostredku k motivaci, aktivizaci, vychove a

rrrrr

vzdélavani lidi se zdravotnim postizenim a specifickymi potrebami* (Standardy kvality
pro AVK, 2011, str. 3).

Aktivity s vyuzitim koné (dfive Lécebné pedagogicko-psychologické jezdéni)
definuji Holly s Hornackem (2005, str. 19) ,jako vyuzivani prace s koném, vozeni se na

koni a jezdeni na koni, jako pedagogické a psychologické médium k dosazeni
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pozitivnich zmén v chovani deti a mldadeze nebo ke zmirneni nebo odstranéni priznakii
dusevni choroby ¢i mentalniho handicapu “.
Z vyse uvedeného pojeti je ziejmé ze hlavni cil a poslani AVK je pomadhat

uzivatelim v oblasti vychovy, vzdélavani a rozvoji socidlnich schopnosti a dovednosti.

7.4 Cile AVK

Cile AVK lze rozdélit do ne€kolika oblasti, z hlediska rozvoje osobnosti miizeme

hovoftit o oblastech:

Rozvoj socialnich schopnosti a dovednosti
Pti AVK dochazi k vytvafeni hodnotového systému, posileni pozitivnich
osobnostnich vlastnosti, nacviku komunikace, schopnosti spolupracovat se specialnim
pedagogem nebo v ramci skupiny. Dale také proziti pocitu sounalezitosti at’ uz pii
¢isténi koné, ¢i v rdmcei skupinové terapie, kdy ma kazdy ¢len skupiny za ukol splnit

spole¢né ¢i sam zadany ukol.

SniZeni rizika socidalniho vylouceni
V této oblasti miZzeme hovofit o sniZeni rizika vylouceni v souvislosti
navazovani novych kontaktli, zejména pak pii skupinové terapii, presto vSak muze
samotny fakt, Ze zejména dité ve Skole ¢i Skolce vypravi kamaradiim a spoluzdktim o
svych aktivitach s koném pisobit jako nadstandard a dit¢ tak snaze navaze kontakty
s vrstevniky, dale také dochazi k aktivizaci jednice a podpofe jeho tvofivé ¢innosti pfi

jednotlivych ukolech.

Rozvoj psychické kondice
Tato oblast se podle mého nazoru zamétfuje zejména na zvySeni
sebevédomi klienta. At uz jde o dité ¢i dospélou osobu, fakt Ze dokéazi ptivést tak
velkého tvora jako je kunl k pohybu ¢i zastaveni, nebo plnéni veSkerych pokyni, které

mu daji, zvysi sebevédomi a dobry pocit prace at’ uz sedi v sedle kdokoliv. ZvySuje se
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tak pocit dilezitosti, sebedlivéry a sebehodnoceni. Dochazi tedy k pozitivnim zménam

V psychice a posileni sebevédomi.

Pozitivni ovlivnéni chovani a usnadnéni edukacnich procesi
Tento aspekt AVK se zamétuje na zlepSeni schopnosti sebekontroly a
zlepsSeni sobéstacnosti. Obzvlasté pak na usnadnéni edukacnich procesi prostiednictvim

zazitkové pedagogiky. (Standardy kvalita AVK, 2011)

Za cilovou skupiny AVK jsou podle Klika (1995) povaZovany:
e D¢ti s omezenou schopnosti uceni
e Déti s nadpadnostmi v chovani
e D¢ti duSevné handicapované

e D¢ti smyslové handicapované

7.5 VIliv AVK na rozvoj a ovlivnéni osobnosti

A€ se mize zdat, ze se hiporehabilitace zamétuje pouze na 1écbu pohybového
aparatu, obsahuje vSak v sob¢ 1 1écebné a vychovné prvky. V nemalé mite také lez
pozorovat vyznamné ovlivnéni psychickych funkci, zejména v oblasti v oblasti zvySeni
sebevédomi a samotného sebeuvédomeéni klienta. Kdy samotny sed klienta v kofiském
sedle zvySuje jeho sebevédomi, uz jen proto, ze dokaze ovladat sviij osud. Naopak lze
ale 1tici, ze vyuzitim hiporehabilitace 1ze snizit nadmérné sebevédomi klienta, kdy kan
velice rychle reaguje na nevhodné chovani, a klienta tak udrzuje v urcitych mezich a uci
ho tak disciplinovanosti.

Hiporehabilitace pomaha odbouravat strach a nedivéru klientti. Je vSak potieba
fici, ze je nutné postupovat po opravdu malych kriiccich, protoze kazdy neuvazeny
krok, miize klienta posunout zpét na zacatek. Prvni dotek klienta s tak velkym tvorem,
jako je kun je velice dulezitym okamzikem, celého procesu odstranéni strachu, zejména
pak, kdyZ se jedna o dité. Klient pozna, ze mu kin neublizi, Ze mize koni divétovat,
pfestoze je tak velky davéfovat a navazat snim vztah, ktery se prohlubuje pfi

nasledném cCisténi a pééi o koné a vyvrcholi vysazenim klienta a prvnimi kroky v sedle
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koné. Toto vSe mad nesmirny vliv na vySe zminéné sebevédomi klienta, ale i na
odstranéni strachu v jinych zivotnich situacich.

V prubéhu lécebnych terapii, lze také dosahnout vytvofeni piimétenych
mezilidskych vztahil a navodit komunikaci naptiklad mezi jedinci, ktefi trpi vzajemnou
antipatii a agresivitou. V tomto piipad¢ se vyuzije spolecné jizdy téchto klienti na
hibeté kong, kdy je zdmérn¢ navozena situace, pii které si musi pomoci a navzajem
komunikovat a pomahat si, aby se udrzeli v sedle. U¢i se tedy pomoc pfijimat, ale
naopak 1 pomahat druhym.

Pi1 zékladni pé€i o koné, naptiklad pii CiSténi koné se klient na oplatku nauci
zodpovédnosti, uziteCnosti a rozviji se jeho vztah k potadku a také se rozviji jeho pocit
dalezitosti. Tuto ¢innost zpravidla klient vykondva sam, v pfipadé malych déti pod
dohledem rodicii a specialniho pedagoga, piesto vSak upeviiuje svilj pocit samostatnosti.

Vsechny vySe uvedené piiklady ptispivaji k ovlivnéni a naslednému rozvoji
osobnosti umoznuji pozitivni rozvoj vzorci chovani, navrat klienta do zpét do

spolecnosti a v neposledni fadé¢ umoznuji znovu najiti vlastni identity klienta.

Ovlivnéni osobnosti praci s koném, tabulka ¢.1. (Holly, Hornacéek, 2005, str. 42)

e zlepSeni sebevédomi a sebeuvédoméni e Uprava emotivity

e odbouravani neduvéry, uzkosti a tlumeni hyperaktivity, antipatie a

strachu agresivity
e zlepSovani kooperace a komunikace e podpora kreativity, soutézivosti

. ' e podpora intelektovych funkei (rozvijeni
e vytvoieni pocitu zodpoveédnosti, ) )
pozornosti, koncentrace, rozhodnosti) a
uziteCnosti, vztahu k potradku, ]
) uprava poruch uceni (dyslexie,
vytrvalosti, houzevnatosti _ ]
dysgrafie, dysortografie)

e rozvoj spravného sebehodnoceni e rozvoj pocitu samostatnosti a

kolektivnosti
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7.6 Pedagogické piisobeni AVK

AVK stavi svoje uspéchy na zazitkové pedagogice, kterd vyuzivd emocionalni

prozitek, jako prosttedek k ovlivnéni chovani jedince a umocnuje tak nauceny prvek do
paméti. Béhem zazitkové pedagogiky, dochazi k navozovani takovych situaci, pii
kterych se doptedu pocita se silnim prozitkem.
Pii AVK je koni pfidélena role vychovatele, ktery reaguje na chovani klienta.
Z pedagogického hlediska se v pribéhu AVK u klienta vytvaii ucebni predpoklady,
které nasledné usnadiuji vzdélavani a vychovu ditéte v ramci edukace ve Skole. Klika
(1995) uvadi, ze déti s omezenou schopnosti uceni maji vytvotenou jakou si informacni
bariéru v disledku Spatné zkuSenosti s okolnim svétem. Pro pedagoga ve specidlni
Skole, je pak velmi sloZité navazat divérny vztah s Zdkem, odstranit informacni bariéru
a primét 7zaky piijimat nové informace védomosti a znalosti. Takova to skupina byva
oznacovana jako skupina socio-kulturn¢ znevyhodnénych zaka. Znevyhodnéni vznika
v disledku zanedbanosti a nedostatek podnétt. Pravé kan mize ditéti tyto podnéty
nahrazovat, ptisobi na dit¢ uklidiiujicim zptsobem a uci dité pfijimat nové znalosti a
informace, které na n¢j kiin prenasi svym pohybem, bez strachu a nediivéry.

U zékl sporuchou chovéni, byva kin povazovan za vychovatele, ktery
vymezuje hranice, které se nesmi dité piekracovat. Kin navozuje s ditétem nonverbalni
komunikaci a nuti jezdce k soustfedéni se a K piipravenosti na reakce kong, vynucuje si
tak respekt a ukaznuje dité. V priabéhu AVK se dité¢ také uci adekvatné a primétene
reagovat na okolni podnéty. Holly a Hornacek (1998) povazuji AVK jako metodu, ktera
vyuziva koné k pozitivnim zménam v chovani déti a mladeze. Kan ve své ptirozenosti
tihne k normalité, kdyz dité projevuje ,,nenormalni“ nebo nepiimérené chovani, kan na
to reaguje a dit¢ musi hledat takové zptisoby chovani, které bude kun respektovat a tim
se uc¢i pozitivnim vzorclim chovani. Kin také piisobi jako silny motivacni prostiedek,
ktery nuti dité udrzet pozornost a rozvijet intelektovou slozku.

Lze tedy fici, Ze ki je z pedagogického hlediska vychovatelem s pfirozenou
autoritou a respektem, ktery ma piesn¢ vymezené hranice, kam az dit¢ mize zajit, ale
zaroven také navozuje s ditétem divérny vztah, na ktery mize pedagog zaclit stavet pri

bézné vyuce ve Skole. Nepiehlédnutelné jsou i vysledky ve zlepSeni pozornosti a
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soustfedénosti ditéte, 1 tato skute¢nost vyznamné zleps$i naslednou edukaci zdka ve

skole.

Cilové skupiny pro AVK

,AVK jsou zaméreny na Siroké spektrum cilovych skupin, které zahrnuji jak osoby
se zdravotnim znevyhodnénim, podle definice Mezindrodni klasifikace funkcnich
schopnosti, disability a zdravi, tak osoby se specifickymi potiebami *“ (Ceska
hiporehabilita¢ni spole¢nost, Standardy kvality pro AVK, str.5).

Z obecného hlediska se mohou AVK zucastnit osoby, kterym bylo AVK
piedepsano obvodnim, u déti pediatrickym lékafem. Dal§i podminkou pro zatazeni
klienta do AVK je jeho zdravotni a psychicky stav, ktery nesmi branit bezpecnému
provadéni AVK. U osob mladsich 18 let, nebo osob zbavenych zplisobilosti k pravnim

ukonlim se vyzaduje souhlas zakonného zastupce.

Zakladni formy AVK

Rozlisujeme 3 zdkladni formy AKV:

¢ individualni AVK — vyuziva se zpravidla u klientti s problémy zaclenit se do
kolektivu, a jejich chovani by ve skupiné pisobilo spise negativné. Cilovou
skupinou této formy AVK jsou klienti s agresivnim, asocialnim ¢i antisocidlnim
chovanim. Mezi nej€astéji pouzivané metody fadime relaxacni a uvoliiovaci
metody. (Bugalova, 2008)

e skupinové AVK — klienti, ktefi jsou zafazeni do skupinové formy AVK,
dosahuji svych individudlnich cilit pomoci skupinovych aktivit. Do skupiny jsou
obvykle zatazovani klienti se stejnou diagndzou, terapeut by vSak mél vzdy
pecliveé stanovit slozeni skupiny vzhledem k pfedchazeni konfliktl mezi ¢leny.

Cilem skupinové formy AVK je jak jiz bylo zminéno dosaZeni individualnich
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cila klienta, ale soucasné se také klienta nauci vzajemné spolupraci,
odpovédnosti a diivéfe k druhym lidem.

e tymové AVK —tymové AVK jsou obdobou vyse uvedenych skupinovych AVK,
kdy jedinym rozdilem je, ze klienti jsou ¢leny tymu, ktetfi maji za kol splnit

spole¢ny stanoveny cil.

37



8 Sdruzeni ob¢ant pro pomoc zdravotné postiZenym

»Apolenka* — hiporehabilitace

Sdruzeni ob¢anti pro pomoc zdravotné postizenym ,,Apolenka - hiporehabilitace
se zabyva praktickym provadénim ambulantni hipoterapie, jako odborné Iécebné
rehabilitacni metody a dalSich terapii a ¢innosti v oblasti socialné zdravotni péce o
oslabené a handicapované jedince se zamétenim na jejich integraci do spole¢nosti.

Klienty jsou déti s télesnym, dusevnim, smyslovym, kombinovanym postizenim,
déti s psychickymi nebo vychovnymi problémy, déti s poruchami chovani a uceni.

Poslanim sdruzeni je vykonavat hiporehabilitaci pro déti i dospélé s riznymi
zdravotnimi problémy a touto rehabilitaéni metodou pomahat a pfispivat ke zlepSeni
zdravotniho stavu a kondice zdravotné postizenych.

Organizace poskytuje ambulantni sluzby 5 dni v tydnu, hlavni ¢innosti je
poskytovani hiporehabilitacni sluzby, dale organizace pofada enviromentalni programy
— vyukové programy pro matefské a zakladni Skoly, poskytuje volno-casové aktivity,

dale potada piiméstsky tabor s koiimi a fadu dalSich aktivit.

Kvalifika¢ni predpoklady pracovniki pro vykon jednotlivych forem
hiporehabilitace

Druh kvalifikace pro vykon jednotlivych forem hiporehabilitace se lisi podle toho

a kterou c¢ast hiporehabilitace se jednd. V ptipadé hipoterapie je na vedouciho

hipoterapie pozadovana atestace v oboru fyziatrie, balneologie a lécebné rehabilitace.

Pod dozorem tohoto garanta mohou hipoterapiii vykonavat rehabilitaéni pracovnik nebo
fyzioterapeut s minimalné dvouletou praxi a kurzem hipoterapie.

Pti pedagogicko-psychologickych aktivitich je garantem specialni nebo socidlni

pedagog, ktery prosel doplitkovym kurzem hipoterapie.
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9 Vyzkum

V praktické Casti provedu kvalitativni vyzkumné Setfeni vlivu hiporehabilitace na
odstranéni poruch chovéni a zlepseni edukace jedinci. Seteni provedu pomoci metody
pozorovani, kde se zaméfim na oblast schopnosti kooperace, zaujeti pii plnéni ukold a

oblast schopnosti regulovat chovani.

9.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumného Setfeni je zjistit, jak odstranéni poruch chovani ptispiva ke

zlepSeni edukace zkoumanych jedincti.

9.2 Vyzkumny vzorek

Soubor respondentt tvoii 5 déti — 5 chlapci, vV rozmezi od 4 — 12 let ze Sdruzeni
obCani pro pomoc zdravotné postizenym ,Apolenka“ — hiporehabilitace. Do
vyzkumného Setfeni byly postupnym zamérnym vybérem zafazeny déti, které trpi
urcitou formou poruchy chovani a na zéklad¢ 1ékarského doporuceni byly zafazeny do

AVK.

9.3 Metody vyzkumu

Pro realizace vyzkumu jsem v prvni ¢asti zvolila metodu pfimého pozorovani.
Pricha definuje pozorovani jako ,,sledovani smyslové vnimatelnych jevii, zejména
chovani osob “(Priicha, 2009, str. 213). Pro zaznamenani udaji jsem pouzivala
pozorovaci archy (viz ptiloha €. 2,3,4,5 a 6). Pozorovaci archy jsem vyhodnotila pomoci
techniky ratingu v pedagogickych védach. Druhou ¢ast vyzkumu tvofi piipadové
studie, kde popisuji vliv AVK na klienty.
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Rating v pedagogickych védach

Jednd se o metodu, pfi které je urcité kvalité jevu pfifazovana kvantitativni
hodnota na skale. Existuji tfi hlavni druhy posuzovacich skal, pouziva se kategorialni
posuzovaci $kaly, numerické posuzovaci Skaly a grafické posuzovaci Skaly (Chraska,
2007). Pro vyhodnoceni udaji jsem zvolila numerickou posuzovaci $kalu, kde byla
krajnimi body 1 az 5, kdy 1 — vyborné¢, 5 — nedostatecné. U kazdého ditéte jsem
vyhodnotila kazdou oblast procentudlné. Kdy jsem konecny pocet zndmek vydélila
Cetnosti dané znamky a vynasobila 100. Naésledn¢ jsem pak zprimérovala vysledky

vSech klientii a vytvoftila tak spolec¢nou tabulku pramérnych vysledk.

Pripadova studie

Ptipadova studie je ,, empirickym designem, jehoz smyslem je velmi podrobné

zkoumdni a porozuméni jednomu nebo nékolika malu pripadii* (Svaiicek 2007, str.97).

V piipadovych studiich jsem se snazila popsat ptipady vSech 5 chlapct, kteii byli

vybrani jako soubor pro pozorovani.

9.4 Realizace vyzkumu

Pozorovani bylo provadéno ve venkovnim arealu a jizdarnach SdruZeni obcanti
pro pomoc zdravotné postizenym ,,Apolenka® — hiporehabilitace, Na Okrajich 156,
Spojil. Setieni probéhlo v zafi, Fijnu a listopadu roku 2011. Pozorovani bylo provadéno
3x a terapeuticka jednotka trvala vzdy 30 minut. V uvodu terapeutické jednotky, byli
vzdy rodie seznameni s planem terapie. Podle svého uvdzeni mohli byt rodice terapii
ptitomni, ve vétSiné piipadl se fidili radou terapeuta, zda je vhodné, aby byly terapii

pritomni.
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9.5 Tabulkové znazornéni dat ziskanych pozorovanim

Schopnost kooperace

V této casti jsem se vénovala sledovani nasledujicich aspekti:

¢ snaha komunikovat se specialnim pedagogem / tymem

e schopnost komunikace se specialnim pedagogem / tymem

e schopnost piijmout ukol ¢i povinnost

schopnost spolupracovat

Tabulka ¢. 2 Schopnost kooperace

zda dokaze klient postupovat podle pokynt

1- vyborn¢ | 2- velmi dobie 3 — dobie 4 - dostate¢né >
nedostate¢né
Martin 0% 26,7% 26,7% 40% 6,7%
Filip 66,7% 33,3% 0% 0% 0%
Michal 6,7% 26,7% 60% 6,7% 0%
Daniel 6,7% 60% 33,3% 0% 0%
Adam 93% 6,7% 0% 0% 0%

Po vyhodnoceni pozorovacich archii jsem dospéla k zavéru, ze jediny kdo

z vyzkumného vzorku pracoval, nedostate¢né, je Martin, ktery v 6,7% nebyl schopen

kooperace. Martin Zije v ¢esko-$panélské rodiné, kde se hovoii anglicky, a proto nebyl

schopen dostate¢né¢ komunikovat a spolupracovat s terapeutem. Soucasné také jako

jediny neprojevoval schopnost kooperace na vybornou. Myslim si, Ze i tento zavér

z vysledki mého pozorovani vyplyvd z omezenych moZznosti Martina komunikovat.

Naopak bylo pozorovanim zji§téno, ze Adama byl v 93% schopen pracovat vyborné a

Vv 6,7% velmi dobfe. Podle mého nazoru je Adamovo kladné hodnoceni vysledkem

vlivu AVK.
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Z vysledkt pozorovani je patrné, ze Martin byl v 26,7% schopen spolupracovat
velmi dobie, v 26,7% dobie, ve 40% dostatecné a v 6,7% nedostatecné. Filip byl v
66,7% schopen spoluprace vyborng, v 33,3% spolupracoval velmi dobie. Michal
spolupracovat v 6,7% vyborné, v 26,7% velmi dobfe, v 60% dobie a v 6,7% dostatecné.
Daniel byl v 6,7% schopen spolupracovat vyborng, v 60% velmi dobie a v 33,3% dobie.

Adam spolupracoval v 93%vyborné a v 6,7% velmi dobte.

Zaujeti pri pInéni ukola

Do této oblasti jsem zahrnula sledovani nasledujicich hledisek:
e zaujeti ¢innosti — zda ukol klienta bavi
e schopnost sousttedit se na 1 ¢innost
e schopnost udrzet pozornost béhem terapie
e schopnost dokonc¢it zadany ukol

Tabulka ¢.3 Zaujeti p¥i plnéni ukoli
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1-vyborn¢ | 2 - velmi dobie 3 - dobie 4 - dostatecné >
nedostatecn¢
Martin 16,7% 41,7% 16,7% 16,7% 8,3%
Filip 25% 66,7% 8,3% 0% 0%
Michal 8,3% 33,3% 50% 8,3% 0%
Daniel 16,7% 33,3% 41,7% 8,3% 0%
Adam 66,7% 16,7% 16,7% 0% 0%

Z vysledkt vyplyva, Ze jediny kdo byl nedostateén¢ zaujat pii plnéni ukold, je
v 8,3% Martin. Domnivam se, Zze je to dusledkem jeho nesoustfedénosti a tim i
schopnosti soustiedit se na 1 ¢innost. Nejlépe hodnocen byl v této oblasti Adam, ktery
byl v 66,7% zaujat ¢innostmi vyborné a nebyl hodnocen horsi znamkou nez 3. Velmi
dobrych vysledka dosahl v této kategorii také Filip, ktery v 66,7% pracoval velmi dobte
a také nebyl hodnocen hor$i znamkou nez 3. Michal a Daniel pracovali nejhtie

dostate¢né a to v 8,3% u obou.

Graf ¢. 2 Zaujeti pri pIlnéni ukold
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Z grafu vyplyva, ze Martin byl v 16,7% vyborné zaujat ¢innostmi, ve 41,7% byl
zaujat velmi dobie, v 16,7% byl zaujat dobte, v 16,7% byl zaujat dostatecné a v 8,3%
prokazoval nedostate¢nou zaujatost. Filip byl ve 25% zaujat vyborné, v 66,7% velmi
dobie a v 8,3% dobre. Filip nevykazoval dostate¢ny nebo nedostateény zajem. Michal
byl zaujat v 8,3% vyborné, v 33,3% velmi dobie, ve 41,7% dobie a v 8,3% dostatecné.
Michal také nevykazoval nedostatecnou zaujatost. Daniel byl v 16,7% zaujat vyborné,
v 33,3% byl zaujat ¢innosti velmi dobie, v 41,7% byl zaujat dobie a v 8,3% byl zaujat
dostatecné. Také Daniel nevykazoval nedostate¢nou zaujatost. Adam byl v 66,7% zaujat
¢innosti  vyborng, v 16,7% velmi dobfe a v 16,7% dobfe. Daniel nevykazoval

dostate¢nou ani nedostate¢nou zaujatost.

Schopnost regulovat chovani

e schopnost sebeovladat se
e schopnost adekvatné reagovat na neuspéch

e schopnost odlozit pfani na pozdé¢jsi dobu

Tabulka ¢. 4 Schopnosti regulovat své chovani

1 - vyborné 2 - velmi dobie 3 - dobie | 4 - dostatecné >
nedostate¢né

Martin 33,3% 44,4% 11,1% 11,1% 0%

Filip 77,8% 22,2% 0% 0% 0%

Michal 0% 11,1% 33,3% 55,6% 0%

Daniel 0% 22,2% 44,4% 33,3% 0%

Adam 33,3% 33,3% 33,3% 33,3% 0%

V této kategorii byl nejlépe hodnocen Filip s 77,8% schopnosti regulovat své
chovani. Naopak nejhiife byl schopen regulovat své chovani Michal v 55,6%. Zadny
z klientii neprojevoval schopnost regulace chovani nedostate¢né. Podle mého nazoru, je
to nejen v disledku vlivu AVK, ale také Ze se déti v cizim kolektivu neprojevuji, tak jak

by se projevovaly v sobé znamém prostiedi.
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Graf ¢. 3 Schopnost regulovat své chovani
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Martin byl ve 33,3% schopen regulovat své chovani vyborné, ve 44,4%
reguloval své chovani velmi dobie, v 11,1% ovladal své chovani dobie a v 11,1%
ovladal chovani dostate¢né. Filip reguloval své chovani v 77,8% vyborné a ve 22,2%
velmi dobfe. Michal ovladal své chovani v 11,1 % velmi dobfe, v 33,3% dobie a
V 55,6% dostatecné. Daniel byl ve 22,2% schopen regulovat své chovani velmi dobfe,
ve 44,4% dobie a v 33,3% dostate¢né. Adam vyborné reguloval své chovani v 33,3%,
velmi dobte Vv 33,3% a dostatetné také v 33,3%. Ani u jednoho ze zkoumanych

respondentl se neobjevilo nedostatecné regulované chovani.
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Tabulka €. 5 Primér adaji

1- 2 - 3- 4 — 5-

vyborn¢ | velmi dobte | dobie dostate¢né nedostatec¢né
Schopnost kooperace | 34,6% 30,7% 24% 9,3% 1,3%
Zaujeti pii plnéni

26,7% 38,3% 26,7% 6,7% 1,7%
ukold
Schopnost regulovat

28,9% 26,7% 24,4% 26,7% 0%

své chovani

Z tabulky miZeme vycist, ze v 34,6% projevovaly déti schopnost kooperace na

vybornou, Vv 30,7% velmi dobfe, ve 24% dobre, v 9,3% dostatecné¢ a v 1,3%

nedostate¢né. DéEti byly ve 26,7% zaujaty pti plnéni ukold na vybornou, v 38,3% velmi

dobfte, ve 26,7% dobte, v 6,7% dostatecné¢ a v 1,7% nedostatecné. Schopno regulovat

Své chovani na vybornou déti projevovaly ve 28,9%, ve 26,7% velmi dobie, ve 24,4%

dobie a ve 26,7% dostatetné. Zadné z déti neprojevovalo nedostateénou schopnost

regulovat své chovani.

9.6 Pripadové studie

V této Casti se budu snazit popsat ptripadové studie klientd sdruzeni na pomoc

zdravotné postizenym ,,Apolenka‘“ — hiporehabilitace, které jsem v prubéhu meésict zari

az listopad sledovala pti AVK.

Pripadova studie ¢. 1

Jméno:

Datum narozeni:

Martin
2008
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Osobni cil: Celkové zklidnéni, rozvoj soustiedéni na 1 c¢innost, podpora
feCového vyvoje

Aktudlni diagnoza:  hyperaktivita, opozdény vyvoj feci

Rodinna anamnéza:

Martin Zije v Cesko — $panélské roding, kde maminka je Spanélka a tatinek je
Cech. V roding se mluvi Cesky, Anglicky a Spanélsky. Martin je spokojené dité, které
trpi tim, Ze se v rodin¢ nemluvi jednim jazykem, proto trpi opozdénym vyvojem feci.
Rodina plni vSechny funkce, Martin netrpi deprivaci z nedostatku podnétt pro jeho
rozvoj. V péci o syna se rodiCe stfidaji, pfesto vSak s Martinem travi vice ¢asu matka,
ktera pracuje doma, jako piekladatelka. Rodina piisobi harmonicky, otec se 1 pies svoji
pracovni vytiZzenost snazi byt s rodinou, co nejvice. V roding€ se uplatiiuje volné;jsi styl
vychovy. Pii terapii je ve vétSiné pfipadii pfitomen otec, protoze Martin ma sklon byt

vice hyperaktivni v pfitomnosti matky.

Osobni anamnéza:

Martina ptivedli poprvé do Apolenky rodic¢e v zafi 2011, kdy se Martin projevoval
velice nesoustiedéné a nezaujaté vici veskerym snaham specialniho pedagoga navazat
s nim kontakt, Mart’a si v§ima pouze své¢ masinky, se kterou ptiSel do Apolenky. Pti
prvnim kontaktu s koném, z Martina vyzafoval strach, ale po kratkém vahani na koné
piece jen nasedl. Po nékolika terapiich se na Martinovi projevuje zklidnéni a schopnost
soustiedit se na 1 ¢innost. V soucasné chvili se u Martina v prub€hu terapie objevuji
stavy, kdy ho ¢innost brzy piestane bavit, specialni pedagog na to reaguje zménou
¢innosti, kdy po chvili opét vraci k pivodnimu tkolu. Mart’a se i ptes svoji sniZzenou
vyjadfovaci schopnost snazi s terapeutickym tymem spolupracovat, alespoit pomoci

skiek a vykiiki, pomoci nichZ upozoriiuje na to co, ho zaujalo.

Kone¢né hodnoceni:

Marta se v minulych mésicich zklidnil, a naucil se Castéji soustiedit na 1 ¢innost. O
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maly kousek se posunula i jeho dorozumivaci schopnost. Piesto vSak ziistava osobni cil
stejny a specialni pedagog doporucuje dale pracovat na celkovém zklidnéni, rozvoji

soustiedéni na 1 ¢innost a podporu fecového vyvoje.

Pripadova studie ¢. 2

Jméno: Filip
Datum narozeni: 2006
Osobni cile: Zmirnit projevy hyperaktivity, zlepSeni soustiedéni

Rodinna anamnéza:

Filip Zije v uplné rodiné, kde ma hlavni slovo matka. Matka uplatituje také
ptisné€jsi vychovny styl nezZ otec. Je to zfejmé tim, ze s Filipem travi vice ¢asu neZ otec.
Otec odjizdi pies tyden za praci a matka vychovava Filipa pfes tyden sama. Proto je
ziejmé otec vice ochotny tolerovat Filipovo chovani. Obcas tak dojde ke stfetu nazort
mezi rodi¢i, ne téma vychovy. KdyZz ma otec volno, chodi na terapie s Filipem. Filip se
V pritomnosti otce projevuje veseleji a spokojené. Zatim co v pritomnosti matky se jevi

zamlkleji.

Osobni anamnéza:

Filip nastoupil do Apolenky v roce 2010, m¢l problém navazat kontakt s lidmi.
Béhem prvnich terapii ptili§ nekomunikoval a neprojevoval se. Piisobil spiSe jako
introvert. Z pocatku z n&j vyjadfoval respekt k tak velkému zvifeti jako je kun. Po
urcité dobé, kdy si na vSechny a vSechno zvykl, zacal projevovat otevienost vici vSem.
Rad vypravi, kde byl na vyleté, co zazil. Behem prvnich terapii zmizel i Filipiv strach
z kon¢ a terapii si vylozené uzivd. M4 touhu byt ve vSem nejlepsi, snazi se délat vSe
spravné, aby mohl byt chvalen. Terapeutka mu téchto pochval dopfava vice nez by

dopfala ostatnim, protoze vi, ze Filipovi zvednou sebevédomi a ma z nich opravdu
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velkou radost. Presto vSak musi obcas Filipa upozornit, aby udrzel pozornost na 1

¢innost.

Kone¢né hodnoceni:

Filip spolupracuje pfi terapii lépe. Piisobi uvolnéné a spokojené. Na dalsi terapie
se té§i. Behem terapie pretrvavaji naznaky nesoustiedénosti, na kterych je do budoucna
tfeba zapracovat. Béhem terapie se ukazalo, ze Filip Spatn¢ navazuje kontakty s novymi
lidmi, proto terapeutka navrhla jeho zatazeni do tymové AVK, kde si Filip zvykne na

pfitomnost 1 jinych déti.

Pripadova studie ¢. 3

Jméno: Michal
Datum narozeni: 2006
Osobni cile: Zmirnéni projevi agrese a autoagrese

Rodinna anamnéza:

Michal zije vuplné rodiné, kde je dominantnéj$i otec. Diky Michalovym
projeviim agrese nelze popsat stav rodiny, jako harmonicky. Michalovy projevy agrese
tento stav ve velké mife narusuji. Vice Casu s Michalem travi matka. Dfive dochéazelo
k hadkam mezi rodi¢i, z divodu, Ze v otcové piitomnosti se Michal neprojevoval tolik
agresivné jako v pfitomnosti matky. A otec to matce vycital, jako nezvladnutou
vychovu. Michalovi problémy se zacali stupiiovat po nastupu do Matefské skoly, kde se
MiSa musel srovnat s tim, ze ne vSechny hracky patii jen jemu a musi se o né d¢lit
S ostatnimi détmi. MiSa vzteky mlatil hlavou o zed nebo lezel na zemi a ,,mlatil rukama,
nohama®. Nikdy se vSak neprojevoval agresivné vici détem, ¢i jinym lidem. AZ do

chvile, kdy dostal podle slov maminky ,,amok®, a za¢al do mamky busit péstmi a kopat.
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Osobni anamnéza:

Michal nastoupil do Apolenky v zaii 2009 se dvéma cili, prvnim cilem bylo
zlepSeni hybnosti pravé nohy a druhym cilem bylo zmirnéni projevii agrese a
autoagrese, ktera se projevovala naptiklad tim, ze MiSa tloukl hlavou o zed’, pfipadné
bil maminku, jak bylo jiz uvedeno. Od prvni chvile se projevuje jako neklidné
introvertni dité, které nechce navazovat kontakt. Vystacil si sam ve svém vlastnim
svété, a malokoho do n¢j poustél. Rizikem pro terapeuticky tym byly jeho necekané
agresivni projevy a neCekané pohyby, které ohrozuji jeho bezpecnost. Michal v prib&hu
terapie vysedal z koné, a kdyz mu to nebylo umoznéno, zacal do kon¢ mlatit péstmi,
kopat, toto vSe doprovazely vykiiky vzteku. Na dalsi terapie byl MiSovi ptidélen vyssi
kin, ktery vném zifeyjmé budil vEétsi respekt, moznd 1 strach z padu. Michal tak jiz
nevysedal za jizdy, presto na ném byla vidét nechut’ k praci a odméfeny postoj ke
vSemu a ke vSem. Po 9 mésicich terapie se pomalu ménil Michalav pfistup, na terapie se
tésil, agresivni projevy béhem terapie zcela vymizely, projevoval se také méné neklidné
Z rodinnych divodi — nastup maminky do prace, si rodie piali v listopadu 2011

ukon¢it spolupraci.

Konecné hodnoceni:

Z diivodu ukonceni spoluprace v pritbéhu terapeutické sezony, neni mozné piesné
definovat Michaliv posun. Piesto si v§ak myslim, Ze se Michal v pribéhu nékolika

meésictt dokazal zklidnit a uvolnit, pii terapii jeho projevy agrese vymizeli uplné, podle

poslednich zprav, které jsme méli, se MiSa neprojevoval agresivné ani viici mamince.

Pripadova studie ¢. 4

Jméno: Daniel
Datum narozeni: 2006
Osobni cile: zklidn€ni, relaxace, zmirnéni agresivnich projevii, navazat

kontakt s koném, a postupné i s lidmi
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Rodinna anamnéza:

Dan zije v uplné roding, se starSim sourozencem. Rodinné klima se zda byt ve
vétsing pripada klidné. Nic nenasvédéuje tomu, ze by rodice zanedbali vychovu, nebo
nenabizeji Danovi dostatek podnétii pro jeho rozvoj. Dikazem miize byt starsi bratr,
kterého davaji Danovi rodice ¢asto za priklad. Chtéji Danovi dat ptiklad, ale myslim si,
ze na Dana toto ptrirovnavani pasobi spise negativné, kdy povazuje bratra za toho
»lepSiho a oblibengjsiho, zatim co on je ten ,,Spatny*. Dan se tak podle mého ndzoru
v fadé¢ situaci do této role pasuje sam, a jeho projevy agrese jsou jen obranou, proti

pfipadnému neuspéchu.

Osobni anamnéza:

Danova porucha chovani, ptinasi fadu neptijemnych situaci, tézko si hleda cestu
sam k sob&, k ostatnim lidem, ale 1 zvifatim. Je introvertni povahy, casto nemluvi,
protoze se mu nechce, ale umi to. Prvni terapie Dan nezvladal. Pti pfichodu do arealu
projevoval nezajem, dé€lal, ze ostatni nevidi. Sedal si na lavicku zady k ostatnim. Na
kon€ musel byt vysazen, protoze sdm na né¢j vylézt nechtél. Kdyz uz se ho podaftilo
vysadit, kiicel a ublizoval konim. B&hem terapie si museli terapeuti davat pozor na jeho
projevy agrese, kdy kopal a placal do koné a lidi. Postupem ¢asu dochazelo ke zklidnéni
a zmény Danova piistupu k terapii, ale i koni. MozZna k tomu piispélo, ze byl Dan
zafazen na terapii jako prvni, jeho agresivni projevy byly tedy mozna zplisobeny, jeho

pocitem odstréenosti. A v diisledku toho se poté mstil koni i1 terapeutiim.

Kone¢né hodnoceni:

Dana se nakonec podafilo pfi terapiich zklidnit, neprojevuji se agresivni projevy,

ale stale je tfeba pracovat na zvladani kontaktu s lidmi. Dalo by se fici, ze navazani

kontaktu se zvifetem ma Dan za sebou. Po kazdé nebo i béhem jizdy, hladi koné.

Zajimaji ho 1 ostatni zvifata na farmé. KdyZz vSak pfijdou k ohrad€ i jiné déti Dan,
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okamzit¢ odchdzi a pozoruje je z dalky. Je tedy potfeba dile pracovat na navozeni

kontaktu s lidmi.

Pripadova studie ¢. 5

Jméno: Adam

Datum narozeni: 2004

Osobni cile: Pracovat na zvladani projevi  ADHD, navodit soustfedéni,
zklidnéni

Rodinna anamnéza:

Adam zije v aplné rodiné, kde je jedinym ditétem. Adam byl vychovavan ve
volnéjSim stylu, ale po diagnostice ADHD byli rodi¢e nuceni vychovu v uritych
smérech zptisnit. Rodice se o vychovu soumérné déli a s Adamem travi volny cas, kdy
se mu snazi vymyslet rizné aktivity pro jeho vyziti. Piesto je vSak pro né¢ slozité
Adamovu hyperaktivitu zvladat. Rodice méli obavy o Adamovo budouci vzdélavani,

protoze jiz ve Skolce se projevoval velice nepozorné a nesoustifedéné.

Osobni anamnéza:

Adam prisel do Apolenky poprvé v roce 2011, cilem bylo navodit soustfedéni a
Zklidnéni. Jak jsem jiz zminila, rodice se obavaly problémt, které by mohly nastat pii
vstupu Adama na Zakladni Skolu. Adam se projevuje jako spokojené dité, kterému nic
nechybi, je vesely, otevieny a neboji se novych véci. Behem prvnich terapii se
projevovala jeho nesoustfedénost a premira aktivity. Pii pfichodu do aredlu rtzné
pobihal, poskakoval a hral si s jinymi détmi. V kazdé chvili projevoval svoji otevienost,
K ostatnim lidem. Svij neklid projevoval pii terapii, riznym naklanénim  se,
nadzvedavanim se v sedle a podobné. VZdy to vedlo k zastaveni koné, a tak po kratké

dobé& pochopil, Ze takto se chovat nemtzZe. Velkym plus v Adamové piipadé byla jeho
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ochota a nadSeni pro cokoliv, v§echny ¢innosti ho bavili, a nevyjadfoval z n€j odpor ¢i

nechut’.
Koneéné hodnoceni:

Adam je schopen se pfi terapii zklidnit, zatim jesté pretrvavaji ptiznaky
nesoustiedénosti, které V pribéhu terapie specidlni pedagog koriguje slovnim

upozornénim. Presto vSak ziistava cil terapie stejny, zaméfit se na zvladani projevi

ADHD, které mu usnadni vzdélavani.
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10 Shrnuti vysledkia vyzkumu

V této kapitole vymezim jednotlivé oblasti, na které jsem se zaméfila pfi

pozorovani, a dale shrnu data, které jsem Vv jednotlivych kategoriich ziskala.

Schopnost kooperace

Schopnost kooperace se zlepSila u vSech déti, u kazdého ditéte byla vidét
alespont snaha. Procentualné si nejlépe vedl Adam s Filipem, domnivam se Ze je to
protoze na terapie chodi pravidelné jiz nékolik let a jejich vykony v dané oblasti jsou jiz
stabilni. Nejvétsi pokrok udé€lal vsak Daniel, ktery v avodnich terapiich neprojevoval
snahu komunikovat, piestoze mu to jeho schopnosti dovoluji. Schopnost kooperace se
posunula k lep$imu i u Michala a Martina. U Michala nemame moznost kone¢ného
hodnoceni z divodu ukonceni spoluprice, ale v prabchu terapii, které jsem mohla
navstivit, se projevoval ochotu spolupracovat podle nalady. V ptipadé¢ Martina neni
vysledek terapie tolik znatelny, protoze Mart’a zacal navstévovat Apolenku v zafi roku
2011, a tim padem nemtize byt vliv terapie natolik znatelny. Pfesto 1 v jeho piipadée jsou
znat urcité pokroky, zlepSila se snaha komunikovat, bez problémt piijme ukol Ci

povinnost.

Zaujeti pri pInéni ukoli

V této oblasti se opét nejlépe projevoval Adam s Filipem, opét bych ptisoudila tuto
skute¢nost délce, kterou navsStévuji Apolenku. NejvétSi posun v této kategorii
zaznamenal Martin, ktery v prvnich terapiich neprojevoval zdjem. U Martina se zlepSilo
zejména samotné zaujeti ¢innosti, kdy je vidét, ze ho ¢innost bavi, dale je schopen delsi
dobu udrzet pozornost a soustiedit se na 1 ¢innost. Michal s Danem zaznamenali také
posun, Michal i Daniel se od zafatku jevili zaujati Cinnosti, proto nebyl posun tak

vyrazny jako u Martina, které¢ho ukoly viibec nezajimaly.
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Schopnost regulovat své chovani

Nejvetsi pokrok je znatelny u Michala, ktery trpél snizenou schopnosti
sebeovladat, kterd vyustila v agresi a autoagresi. Po absolvovani mnozstvi terapii se tyto
projevy Uspésné odstranili. K vyrazné zméné doslo i u Filipa, ktery se naucil adekvatné
reagovat na neuspéch, prestoze byl diive ze sebemensiho neuspéchu vyveden z miry,
v soucasné dob¢€ se neuspéch naulil piijimat. Adam se v této oblasti projevoval
vyrovnané, z po€atku mu délalo problém odloZit aktudlni pfani na pozdé;jsi dobu, ale
postupem casu doslo ke zlepSeni. Nejhife si vedli Martin s Danielem. U Martina je tato
skuteCnost zpisobena opét kratkou dobou terapie, ale i u n¢j mizeme vidét mirné
pokroky. Naopak Daniel, ktery udélal nejvétsi pokrok v oblasti kooperace, v oblasti

regulace chovani neprojevil vyrazny pokrok.
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Z7avér

Zamérem mé bakalarské prace bylo ukazat, jak hiporehabilitace, respektive jeji
slozka - Aktivity svyuzitim koné ovliviiuji rozvoj osobnosti a edukaci jedinct
s poruchami chovani. Poruchy chovani ohrozuji dité v oblasti socialni, individualni ale
predevsim v oblasti zivotni perspektivy. V praci poukazuji na moznost vyuziti Aktivit
s vyuzitim koné jako moznou metodu feseni poruch chovani, prevenci vzniku poruch
chovani, ale také poukazuji na AVK, jako na smysluplnou moznost traveni volného
Casu zejména pro déti a mladez. Myslim si, Ze prace ukazuje i jinou cestu lécby pacientl
s poruchou chovani nez je farmakolécba.

V praci potvrzuji domnénku, Ze AVK pfispiva ke zmé&nam v chovani, zejména
tim, Ze vV prubéhu AVK dochazi k zvnitinovani pozitivnich vzorcii chovani, aniz by si to
samotné dit¢ uvédomovalo, uloZené vzorce chovani nasledné usnadiiuji pedagogovi
edukaci ve Skolnim zafizeni. Sami rodiCe tvrdi, ze se jejich dit¢ méni. Piestava byt
nezvladatelné, zlepsuje se jeho soustfedénost.

Otazkou ziistava, zda by AVK dokazaly trvale ovlivnit osobnost a chovéni
dospélého Cloveka, ktery uz ma zvnitinéné urcité hodnoty, postoje a vzorce chovani.

V praci jsem se zamétila na ovlivnéni osobnosti a chovani dité, které se stale vyviji,
vytvaii si hodnoty, upeviniuje si vzorce chovani, jeho vyvoj neni u konce na rozdil od
dospélého cloveka.

V Ceské republice se podle mého nazoru vénuje této oblasti jen tzka oblast
odbornikl, pfesto si myslim, ze v poslednich né¢kolika letech doslo ke zlepSeni
informovanosti o moznych kladnych ucincich hiporahabilitace. Moznd i1 diky rozsiteni
informaci doslo v poslednich letech ke zlepSeni zdzemi, ve kterém se hiporehabilitace
provadi.

Muj velky obdiv maji vSichni ¢lenové terapeutického tymu, bez kterych by se
hiporehabilitace neobesla, protoze svoji snahou a zatvrzelou virou ve svoji pravdu
dokazali hiporehabilitaci posunout na Groven, kde je dnes a pfesto jsou pro né¢ nejvetsi

odménnou spokojené a usmévavé tvare déti, ktefi se pii odchodu tési na dalsi terapii.

56



Seznam pouZzité literatury

1.

10.

11.

12.

13.

14.

8. konference o hiporehabilitaci. 1.Vyd. Brno: MSD, 2009. ISBN 978-80-7392-
111-8.

BUGALOVA, Jana. Hiporehabilitace: Lécebné pedagogicko-psychologické
Jjezdeni a vliv na déti s poruchou chovani. Masarykova univerzita, 2008.
Bakalaiska prace. Masarykova univerzita

CESKA HIPORAHBILITACNI SPOLECNOST. Standardy kvality: pro Aktivity
s vyuzitim koni. 1. Autorské verze. Praha, 2011.

CHRASKA, Miroslav. Metody pedagogického vyzkmu. Vyd.3. Praha: Grada,
2010. ISBN 978-80-247-1369-4.

LANDERS, Theodore A. The career guide to the horse industry. Albany, NY:
Delmar Thomson Learning, 2002. ISBN 9780766848498.

ONDRACEK, Petr. Frantisku: prestaii konecné zlobit, nebo... V'yd. 1. Praha:
ISV, 2003. ISBN 80-86642-18-6.

POKORNA, Véra. Teorie a ndprava vyvojovych poruch uceni a chovéni. Praha:
Portal, 2001. ISBN 80-7178-570-9.

PRUCHA , Jan; WALTEROVA , Eliska; MARES, Jifi. Pedagogicky slovnik.
Vyd.6. Praha: Portél, 2009. 395 s. ISBN 978-80-7367-647-6.

PTACEK, Radek. Poruchy chovdni v détském véku. Praha: Vzdé&lavaci institut
ochrany déti, 2006. ISBN 80-86991-81-4.

SERFONTEIN, Gordon. Potize déti s ucenim a chovanim. Vyd.1. Praha: Portal,
1999. ISBN 80-7178-315-3

SVARICEK, Roman a Klara SEDOVA. Kvalitativni vyzkum v pedagogickych
vedach. Vyd. 1. Praha: Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-313-0.

TRAIN, Alan. Nejcastéjsi poruchy chovani déti: Jak je rozpoznat a kdy se obratit
na odbornika. Vyd.1. Praha: Portal, 2001. 198 s. ISBN 80-7178-503-2.

TRAIN, Alan. Specifické poruchy chovani a pozornosti: jak jednat s velmi
neklidnymi détmi. Vyd.1. Praha: Portal, 1997. ISBN 80-7178-131-2.
VAGNEROVA, Marie. Patopsychologie pro pomdhajici profese. 3. rozsitené a
pfepracované vyd. Praha: Portal, 2004. ISBN 80-7178-802-3.

57



15. VALISOVA, Alena a Hana KASIKOVA. Pedagogika pro ucitele. 1. Praha:
Grada, 2007. ISBN 978-80-247-1734-0.

16. VOITOVA, Véra. Kapitoly z etopedie 1.: Pristupy k poruchdm emoci a chovani v
soucasnosti. Brno: Masarykova univerzita, 2008. ISBN 978-80-210-4573-6.

17. VOITOVA, Véra. Pristupy k poruchdm emoci a chovani v soucasnosti. 2. prepr.
vyd. Brno: Masarykova univerzita, Brno. ISBN 978-80-210-4573-6.

18. Zooterapie: ve svétle objektivnich poznatkii. Ceské Bud&jovice: Dona, 2007,
ISBN 978-80-7322-109-6.

Internetové zdroje

1. Parajezdectvi [online]. [cit. 2012-01-29]. Dostupné z: www.hiporehabilitace-

Cr.cz.

2. Paravoltiz [online]. [cit. 2012-01-29]. Dostupné z: www.hiporehabilitace-cr.cz.

Casopisecka literatura

1. Jezdectvi. Praha: K4K publishing, 1999, ro¢. 47, Leden. ISSN 1210-5406.

58


http://www.hiporehabilitace-cr.cz/
http://www.hiporehabilitace-cr.cz/
http://www.hiporehabilitace-cr.cz/

Prilohy

Ptiloha ¢. 1 Rozdil mezi zéky s problémem v chovani a s poruchou chovani
Ptiloha ¢. 2 Pozorovaci arch - Martin

Ptiloha ¢. 3 Pozorovaci arch — Filip

Ptiloha ¢. 4 Pozorovaci arch — Michal

Ptiloha ¢. 5 Pozorovaci arch — Daniel

Piiloha &. 6 Pozorovaci arch — Adam

59



Priloha ¢. 1 Rozdil mezi Ziky s problémem v chovani a s poruchou chovani

ZAMER V NEZADOUCIM CHOVANI JEDINCE

Zici s problémem v chovdni

Zici s poruchou v chovini

O svych problémech vi, vadi mu a cht¢l
by je odstranit

Normy nenarusuje umysiné

Jejich porusovani je vysledkem konfliktu
mezi vn&jSimi pozadavky a vnitinimi
potiebami Zaka

Nalepkou problémového zaka trpi a
vyvolava v ném negativni emocionalni

zazitek

e Neni s danymi normami v konfliktu
e Nepiijima je, propf. je ignoruje
e Zpravidla nepocit'uje vinu ve vztahu

k disledkim vlastniho jednani

CASOVA DIMENZE NEZADOUCIHO ZPUSOBU CHOVANI

Zdci s problémem v chovani

Zaci S poruchou v chovani

Problémy byvaji kratkodobé
Poptipad¢ se projevuji v urcitych
periodach

Mivaji vyvojové souvislosti
Byvaji dasledkem nezvladnutych

konflikta se socialnim okolim

e Porusuji normy dlouhodobé¢
e Vyvojova specifika moralniho
vyvoje zpiisoby nezadouciho

chovani prohlubuji

NAPRAVA, KOMPENZACE, REEDUKACE

Zaci s problémem v chovani

Zici s poruchou v chovini

K napravé vedou cilend pedagogicka
opatieni

Specialné pedagogické metody
kompenzuji nezadouci chovani zaka,
navozuji nové modely chovani, které¢ by
zakovi umoznovaly pfiméfené napliovani

jeho potieb

e Naprava vyzaduje specialni péci

e Smétuje k pfevadéni (sublimaci)
zpisobil a cilit chovani spolecensky
nepiijatelného k chovani, které je

ptijatelné
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Priloha €. 2
Zaznamovy arch pro sledovani a hodnoceni vlivu AVK na rozvoj osobnosti a zlepSeni

edukace jedincit s poruchou chovdni

Stupnice pro hodnoceni ditéte v jednotlivych dovednostech (schopnostech)

1—-vyborné¢ 2 — velmi dobie 3 — dobie 4 — dostatecné 5 — nedostate¢né

Jméno Kklienta ......... J\Y E:1 3 5 1 | D

Termin pozorovani:

I termin: 8.9.2011 Il. termin: 13. 10. 2011 . termin: 3. 11. 2011
1. Schopnost kooperace (P | A 1 Poznamky
e Snaha komunikovat se specidlnim 4 3 3

pedagogem / tymem

e Schopnost komunikace se specidlnim 5 4 4

pedagogem / tymem

e Schopnost spolupracovat 4 4 2
e Schopnost piijmout ukol ¢i povinnost 3 2 2
e Dokéaze postupovat podle pokynii 4 2 3
2. Zaujatost pii plnéni ukoli [ TP Poznamky
e Zaujeti ¢innosti — zda kol dité bavi 3 1 2
e Schopnost soustfedit se na 1 ¢innost 4 2 2
e Schopnost udrzet pozornost béhem 4 2 1
terapie
e Schopnost dokoncit zadany kol 5 2 3
3. Schopnost regulovat své chovani 1. [l. [l Pozndmky
e Schopnost sebeovladat se 4 2 2
e Schopnost adekvatné reagovat na 1 1 1
neuspech
e Schopnost odlozit ptani na pozdé&jsi dobu |3 2 2
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Priloha €. 3
Zaznamovy arch pro sledovani a hodnoceni vlivu AVK na rozvoj osobnosti a zlepSeni

edukace jedincit s poruchou chovdni

Stupnice pro hodnoceni ditéte v jednotlivych dovednostech (schopnostech)

1- vyborné¢ 2 - velmi dobie 3 — dobie 4 — dostatecné 5 — nedostate¢né

Jméno Kklienta ......... AdaM..eeeeeenniiiieennnnnnn.

Termin pozorovani:

L termin: 6. 9. 2011 1I. termin: 18. 10. 2011 1. termin: 8. 11. 2011
1. Schopnost kooperace (PR | A 1 Poznamky
e Snaha komunikovat se specidlnim 1 1 1

pedagogem / tymem

e Schopnost komunikace se specidlnim 1 1 1

pedagogem / tymem

e Schopnost spolupracovat 1 1 1
e Schopnost piijmout ukol ¢i povinnost 2 1 1
e Dokéaze postupovat podle pokynii 1 1 1
2. Zaujatost pii plnéni ukoli (O I I 1 B Poznamky
e Zaujeti ¢innosti — zda kol dité bavi 1 1 1
e Schopnost soustfedit se na 1 ¢innost 2 2 1
e Schopnost udrzet pozornost béhem 3 3 1
terapie
e Schopnost dokoncit zadany kol 1 1 1
3. Schopnost regulovat své chovani . Il. [l Pozndmky
e Schopnost sebeovladat se 3 2 2
e Schopnost adekvatné reagovat na 1 1 1
neuspech
e Schopnost odlozit ptani na pozd&jsi dobu |3 |3 2
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Priloha ¢. 4

Zaznamovy arch pro sledovani a hodnoceni vlivu AVK na rozvoj osobnosti a zlepSeni

edukace jedincit s poruchou chovdni

Stupnice pro hodnoceni ditéte v jednotlivych dovednostech (schopnostech)

1- vyborn¢ 2 - velmidobie 3 — dobte

Jméno klienta ......... Filip...ooeeeiiiniiinnnnnnnn.

Termin pozorovani:

1. termin: 8.9. 2011 1l termin: 13.10. 2011

4 — dostateéné 5 — nedostateéné

III. termin: 3. 11. 2011

1. Schopnost kooperace (PR | P 1 Poznamky
e Snaha komunikovat se specialnim 1 1 1
pedagogem / tymem
e Schopnost komunikace se specidlnim 2 2 2
pedagogem / tymem
e Schopnost spolupracovat 2 1 1
e Schopnost piijmout ukol ¢i povinnost 1 2 1
e Dokéaze postupovat podle pokynii 1 1 1
2. Zaujatost pii plnéni ukoli (P | P 11 Poznamky
e Zaujeti ¢innosti — zda kol dité bavi 1 2 1
e Schopnost soustfedit se na 1 ¢innost 2 2 1
e Schopnost udrzet pozornost béhem 3 2 2
terapie
e Schopnost dokoncit zadany kol 2 2 2
3. Schopnost regulovat své chovani (IR | PR 1 Pozndmky
e Schopnost sebeovladat se 2 2 1
e Schopnost adekvatné reagovat na 1 1 1
neuspech
e  Schopnost odlozit ptani na pozdé&jsi dobu |2 1 1
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Priloha ¢. S
Zaznamovy arch pro sledovani a hodnoceni vlivu AVK na rozvoj osobnosti a zlepSeni

edukace jedincit s poruchou chovdni

Stupnice pro hodnoceni ditéte v jednotlivych dovednostech (schopnostech)

1- vyborné¢ 2 - velmi dobie 3— dobfe 4 — dostatecné 5 —nedostatecné

Jméno klienta ......... Michal........ccoeeiininannes
Termin pozorovani:
|. termin: 6. 9. 2012 1I. termin: 18. 10. 2011 1II. termin: 8. 11. 2011
1. Schopnost kooperace . 1. 1L Poznamky

e Snaha komunikovat se specidlnim 3 3 2

pedagogem / tymem

e Schopnost komunikace se specidlnim 4 3 3

pedagogem / tymem

e Schopnost spolupracovat 3 3 2
e Schopnost piijmout ukol ¢i povinnost 3 3 2
e Dokéaze postupovat podle pokynii 2 3 1
2. Zaujatost pii plnéni ukoli l. i1 Poznamky
e Zaujeti ¢innosti — zda kol dité bavi 3 3 1
e Schopnost soustfedit se na 1 ¢innost 2 3 2
e Schopnost udrzet pozornost béhem 3 4 2
terapie
e Schopnost dokoncit zadany kol 3 3 2
3. Schopnost regulovat své chovani l. I 1l Pozndmky
e Schopnost sebeovladat se 4 4 3
e Schopnost adekvatné reagovat na 4 4 3
netspéch
e Schopnost odlozit ptani na pozd&jsi dobu |4 |3 2
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Priloha ¢. 6

Zaznamovy arch pro sledovani a hodnoceni vlivu AVK na rozvoj osobnosti a zlepSeni

edukace jedincit s poruchou chovdni

Stupnice pro hodnoceni ditéte v jednotlivych dovednostech (schopnostech)

1- vyborné¢ 2 - velmi dobie 3 — dobte 4 — dostatecné

Jméno Kklienta ......... Daniel.....coovveennnnnnnnnn.

Termin pozorovani:

I termin: 6. 9. 2012 11 termin: 18. 10. 2012

5 — nedostateéné

11l termin: 8. 11. 2011

1. Schopnost kooperace .1 Poznamky
e Snaha komunikovat se specidlnim 3 2 2
pedagogem / tymem
e Schopnost komunikace se specidlnim 2 2
pedagogem / tymem
e Schopnost spolupracovat 2 3
e Schopnost piijmout ukol ¢i povinnost 3 2 2
e Dokéaze postupovat podle pokynii 3 2 1
2. Zaujatost pii plnéni ukoli . 1L 1L Poznamky
e Zaujeti ¢innosti — zda kol dité bavi 3 |1 1
e Schopnost soustfedit se na 1 ¢innost 3 |2 2
e Schopnost udrZet pozornost béhem terapie | 3 | 3 2
e Schopnost dokon¢it zadany kol 4 |3 2
3. Schopnost regulovat své chovani .1 I Pozndmky
e Schopnost sebeovladat se 3 |3 2
e Schopnost adekvatné reagovat na netispéch | 4 | 4 3
e Schopnost odlozit ptani na pozdé&jsi dobu |4 |2 3
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