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NAZEV: DITE S ADHD: TEZKE ZACLENOVANI DO SKOSLTVI A SPOLECNOS-
TI

ANOTACE

Studentka zkoumad, jak proZivaji svet deti s poruchou ADHD (Attention Deficit
Hyperactivity Disorder) jednak v roviné pristupu jich samotnych k okoli, jednak
v roviné pristupu okoli k nim. Zvlastni pozornost zameri na socidalni dynamiku
rodinného prostredi. Ve své prdaci zaznamend svoje piisobeni v terénu, rozhovory
s rodici i se samotnymi détmi, a také s lidmi, kteri jsou s témito detmi v kazdodennim
kontaktu (ucitelé, sourozenci). Dale zaznamena pozorovani prostredi, kde se rodiny

s detmi ADHD pohybuji, a interakce déti s cizim okolim.

KLICOVA SLOVA

syndrom ADHD, Skolstvi, rodinné zazemi, Zivotni perspektiva

TITLE: CHILD WITH ADHD DISEASE: DIFFICULT INTEGRATION TO
SCHOOL SYSTEM AND SOCIETY

ANNOTATION

Student is going to study the way in which children with ADHD (Attention Deficit
Hyperactivity Disorder) experience the world. Attention will be paid both upon those
children and their access social environment. In particular, she focuses on the social
dynamics in family environment. In her work she’ll capture her activities in the field
including interviews with parents and the children as well as with people, who are in
daily contact with those children such as teachers, siblings, etc. She will observe and
analyze the environment, in which families with ADHD children live, giving special

focus on children’s social interactions.
KEYWORDS
ADHD syndrome, School system, Facilities, Life's perspective



VYZKUMNA OTAZKA

cer

V jakém rodinném prostiedi deti s poruchou ADHD Ziji, jak probihd jejich integrace

do skolstvi a jakou maji perspektivu v Zivote?
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UvVoD

Tato bakalatska prace je vyzkumem, kterym jsem se zabyvala z toho diivodu, Ze v mém okoli
zije ¢lovék mné velmi blizky, ktery se narodil s touto poruchou chovani (s poruchou ADHD),
a protoze jsem po kratSim pozorovani zjistila, Ze takovi lidé, pfedevsim déti samoziejme, jsou
okolim vétSinou nepochopeni, a Ze v podstaté jsou zafazeni neumyslné ¢i tmyslné¢ mezi mi-
noritu, rozhodla jsem se timto tématem zabyvat vice. Nejvice mé zajimala integrace takovych
déti do Skolstvi, v jakém rodinném prostiedi Ziji a jakou maji perspektivu v Zivoté.

Cilem bakalafské prace tedy je odpoveédét na moji vyzkumnou otazku: v jakém rodin-
ném prostiedi déti s poruchou ADHD ziji, jak probiha jejich integrace do Skolstvi a jakou
maji perspektivu v Zivot€? Téma mé zajimalo z hlediska antropologického, ¢astecné i z psy-
chologického. Déti podvédomé vnimaji, Zze jsou jiné, ale neuvédomuji si, kdyz néco délaji
Spatn€. Zjistila jsem, Ze jejich zZivotni perspektiva se nejvice odviji pravé od toho, kde vyris-
taji. Pokud ziji ve spolecensky slabsi rodin€, jejich budoucnost smétfuje Spatnym smérem.
Pokud ziji v socidlné silngjsi roding, kde jsou i ptfes takovou poruchu chovani podporovany,
vetSinou v zivoté pozdé€ji prosperuji. Paradoxné jsou z takovych déti v budoucnu velmi dobii
a uspésni podnikatelé a ve svém zivoté jsou velmi aktivni praveé diky svym vlastnostem, které
jsou v détstvi povazovany za problém, jako je impulzivnost a tak dale.

V poslednim bod¢ tivodu bych chtéla fict, Ze touto praci poukazuji na fakt (ktery jsem
si ovéfila v terénu pomoci poklddani otdzky riznym lidem, co si predstavuji pod pojmem
antropologie), ktery neni bézn¢ vniman, a to je, ze ¢lovek si pod pojmem antropologie pred-
stavi studii, kterd zkoumd Romy, menSiny, lidi bez domova nebo lidi zavislé na drogéch.
Ptedstavi si zkratka lidi na okraji spole¢nosti a spousta z nich si neuvédomuje, Ze prave i déti
se syndromem ADHD patii mezi minoritu, kterd je bohuzel dost ¢asto povazovéana také za

okraj spole¢nosti, nebo v horSim piipade za problém spolecnosti.



1. TEORETICKY RAMEC TEMATU

Abychom mohli Iépe proniknout do problematiky déti s ADHD, musime nejdiive znat defini-
ci této nemoci. K pochopeni svéta téchto déti je tieba piedev§im dostatek informaci o jejich

syndromu.

1.1. CO JE TO ADHD?

Zkratka ADHD pochazi z anglického ,,Attention Deficit Hyperactivity Disorder®. Je to tzv.
hyperkineticka porucha (HKP), tedy porucha pozornosti s hyperaktivitou patfici mezi neuro-
vyvojové poruchy. Je to porucha s vysokym vyskytem komorbidnich psychiatrickych poruch,
pfi nichz terapie samotné ADHD nestaci a je nutna komplexni 1écba i komorbidni poruchy.
Tato porucha se projevuje uz od rané¢ho détstvi, nejvice ve Skolnim v&ku. PostiZeno ji je cca 3
az 7% déti a v poloving€ ptipadl pietrvava do dospélosti. V tomto obdobi se spiSe objevuji
poruchy vnitiniho neklidu, pievlada impulzivita a poruchy pozornosti.

U déti ve v€ku dvou az tii let je nepravdépodobné, Ze by se rozpoznalo ADHD. Stejné
jako je tézké urcit rozdil mezi velmi aktivnim kojencem a batoletem, které vykazuje vyvojové
pifiméfené chovani jeho véku, a témi, ktefi mohou mit syndrom ADHD. Nejvys§i mozny vék
nastupu poruchy je mezi tietim a ¢tvrtym rokem. Takze vétSina déti neni doporucena pro di-
agnostiku ADHD diive nez ve véku sedm az devét let. Za dit¢ s ADHD muZeme povazovat
pouze to, jehoz problémy jsou spojeny s vaznymi kognitivnimi a socialnimi obtiZzemi.

Projevii ADHD je nékolik. Jsou to zakladni vlastnosti typické pro déti s ADHD. Prvni
je deficit pozornosti. Dit¢ obtizn¢ koncentruje pozornost a nedokéaze ji udrzet. Neposloucha.
Intervaly, pfi nichZ se dité zamétuje pouze na jednu jedinou véc, jsou kratké a ditéti chybi re-
flexe ¢asu. Ma problém s opakovanymi tkony a s ukoly, které jsou nutné, pro néj nudné.
Potize mu d¢laji i pfechody z jedné ¢innosti na druhou. Dale se objevuji poruchy motoriky,
takzvané naruSeni ,,harmonicnosti“ pohybti. Nedokoncuje zadané ukoly a vyhyba se jim

vyzadujicim mentalnim usilim.

» Iime is enemy of everyone with ADHD!“ Russel Barkley



Dalsi typickou vlastnosti clovéka s ADHD je impulzivnost. Obzvlasté déti jsou rychlé
ve vSem, co d¢laji. Neadekvatné reaguji, Spatné rozumi vlastnim pocitim a Casto nejsou
schopné své pocity popsat. Mivaji agresivni chovani. VétSina z nich se podceniuje a je
vztahovaéna. Casto skacou do feci, nemohou se dockat, az na né piijde fada a nedokazi si véci
nejdiive pofadné promyslet. Nezdrzenlivé jsou mnohomluvné, vyhrknou odpovéd bez
premysleni. Neziidka se také zapojuji do nebezpecnych fyzickych Cinnosti. Obcas se také
brani doteku druhych.

A v neposledni fad¢ zahrnuje ADHD samoziejm¢ vysokou miru aktivity, hyperaktivi-
tu. Dité se neucelng, nadbyteéné pohybuje, vypada, jako by bylo neustale v pohybu. Casto si
hraje s vé€cmi a pohybuje se bez ohledu na okoli a situaci. Také ma zvySeny feCovy projev jak
v hlasitosti, tak v mnozstvi. Je mnohomluvné. Své ¢innosti ¢asto doprovazi riznymi zvuky a
ma tendenci vie komentovat. Je nepoiadné, neumi si véci zorganizovat. Casto ztraci véci a je
roztrzité a zapométlivé. Stéle se vrti, je neposedné, nevydrzi dlouho sedét na misté, vyrusuje,
je hlu¢né, obtizné zachovava klid a ticho.

ADHD je obcas doprovazeno no¢nimi désy, depresemi, uzkostmi, neuznadvanim au-
torit a tak dale. Nema Zadnou souvislost s inteligenci jedince. To jen v disledku nepozornosti
a zvySené aktivnosti dochazi ke zhorseni vysledki. Navic se nevyskytuje v Castych ptipadech
nebo spise ve vétSiné pripadl, osamocene. Kolem 44 % déti trpi néjakou dalsi psychickou
poruchou, tfeba n¢jakym dalSim typem poruchy uceni (napiiklad dyslexie, dysgrafie,
dyskalkulie a dalsi). U 32 % déti se dokonce vyskytuji 1 dvé dalsi dysfunkce.

Z medicinského hlediska se porucha ADHD vyznacuje vysokym somatickym rizikem,
to je zpomaleni ristu véetné vysky i bez terapie stimulancii. Dale se objevuje 2,5x vétsi riziko
vzniku epilepsie, poruchy spanku a existence psychosomatickych poruch (az 60%). Péce,
ktera je poskytnuta ditéti, je 2,5x drazsi oproti détem, které zddnou poruchou netrpi, a to 1 ve
srovnani se sourozenci bez ADHD. Déti oznacené jako osoby s ADHD maji ¢asté infekce usi,
vys$s§i miru alergie, astmatu a dalSich respiracnich onemocnéni.

Poznamka: ,,JJe dulezité si uvédomit, ze v détstvi je kterykoli z uvedenych projevi
chovani v dané vyvojové fazi do jisté miry normalni. Naptiklad u malého ditéte je normalni,
ze se nemuze dockat, az na ngj pifijde fada, Ze pozornost udrzi jen kratce a nevydrzi dlouho

sedét. Pokud vsak u ditéte pozorujeme takovéto chovani velmi €asto v obdobi, kdy je z vyvo-



jového hlediska nepfimétené, potom se pravdépodobné jedna o problémové dité, pro néz bude

zapotiebi zajistit pomoc a vhodna opatfeni..!

1.2. JAK CASTO SE ADHD VYSKYTUJE

Vyskyt ADHD se velmi rtizni. ZaleZi na tom, jakych se pouzije pfistupil a jaké studie
¢teme. Podle odborniki je postizeno 3 az 10 procent déti ve Skolnim véku, kdezto v odborné
literatui'e jsou nej€asteji uvadéné hodnoty 3 az 5 procent. TakZe v priméru postihuje zhruba 3
az 7 procent déti. ADHD se déle objevuje Casteji u chlapci. Divky vétSinou trpi poruchou po-
zornosti bez hyperaktivity. Naptiklad ve Spojenych statech postihuje nejméné 2 miliony déti,
u nas kolem né¢kolika desitek tisic. U divek se také objevuje porucha pozornosti ¢asto ale bez
hyperaktivity.

V cCeském prostiedi nemtze byt z pohledu psychiatri diagnostikovano ADHD v pfi-
pad¢, ze u klienta nelze vyloucit poruchu chovani. To je v disledku mentalni retardace, vy-
chovné zanedbalosti, bolestivého nebo jinym zpiisobem traumatizujiciho onemocnéni, ne-
dostatkem pfilezitosti ke vzdélani, jazykové bariéry klienta, naruseni socialniho prostiedi
klienta zpiisobeném napiiklad zménou skoly ¢i bydliste, reakce na prozité trauma (naptiklad
umrti blizké osoby), reakce na zneuzivani klienta a to jak fyzicke, tak psychicke, a v disledku
citové deprivace.

Tato porucha se objevuje jiz od raného véku, ale nejintenzivngjsi je ve Skolnich letech.
Ve 40 az 50 procentech pretrvava do dospélosti, vyskytuje se u 4 az 5 procent dospélych. Ale
spiSe nez hyperaktivita se objevuji pocity vnitiniho neklidu, impulzivnosti a poruchy po-
zornosti.

Charles Barkley upozorniuje na kombinaci vyskytu ADHD s dal§imi poruchami. Spolu
s ADHD se nejcastéji vyskytuji tyto poruchy:

tikova porucha (Tourettlv syndrom): 20%,
poruchy uceni: 24-70%,

*  dyslexie: 15-30%,

opozi¢ni porucha chovani: 40-70%,

somatické a koordina¢ni pohybové problémy: 50%,

I Riefova, Sandra F. 1999. Nesoustfedéné a neklidné dité ve Skole. Praha: Portal, str. 19.



lexikalni poruchy: 10-54%.
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Graf cetnosti ADHD s ohledem na zkoumanou populaci a druh uzitého diagnostického

nastroje’

Je tézké rozhodnout, jestli pocet déti s ADHD roste, protoze kritéria diagnostikovani v
jednotlivych zemich se t€Zko porovnavaji. Centra pro kontrolu nemoci a prevence v USA (v
roce 2005) odhadla, ze 4,4 miliont mladistvych ve véku od 4 do 17 let bylo diagnostikovano
1ékafti jako déti s ADHD. V roce 2003 rodic¢e uvedli 7,8% déti ve Skolnim veku jako osoby s
ADHD.

Nejcastéji uvadény vyskyt syndromu ADHD se pohybuje od 2 do 12-15% populace.
Cesko zaznamenava zvysujici se pocet osob mezi détmi i dospélymi, ktefi maji diagnos-
tikovan tento syndrom. Pocet se pohybuje kolem 5% (statistickd ro¢enka v letech 2009-2010).
Konzervativnéjsi pedopsychiatii udavaji pocet od 2 do 12 procent. Doc. MUDr., Eva Mala

udava prevalenci 5-7% u déti ve Skolnim véku.

2 http://www.pedagoginkluze.cz/2-porucha-pozornosti-a-porucha-pozornosti-spojena-s-hyperaktivitou

[online].


http://www.pedagoginkluze.cz/2-porucha-pozornosti-a-porucha-pozornosti-spojena-s-hyperaktivitou

1.3. MOZNE PRICINY VYSKYTU SYNDROMU ADHD

Jednoznaéné piiciny uvadéné poruchy nejde s jistotou urcit. Odhaduje se ale, ze 60 az
90% déti s ADHD trpi touto poruchou z diivodu hereditdrni zatéze.?

Do soucasné doby nejsou pficiny ADHD znamé. Stejné jako u spousty jinych poruch
ani u této nejde jednoznacné urcit pticinu. Ale vétSinou se piipisuje k dédicnosti nebo jinym
biologickym faktoram.

Vyjmenuji nékolik moznych pti¢in ADHD:

Genetické priciny - v n€kterych rodinach se vyskytuje opakované z generace na gen-
eraci, u rodice, sourozence, prarodic¢e nebo 1 jiného ¢lena rodiny.

Biologické pficiny - znamenaji neurologickou poruchu, ktera postihuje oblast mozku
fidici zpracovani impulzd, tfidéni smyslovych vjemi a schopnost koncentrace. Miize
byt spojena s nerovnovahou dopaminu (chemicka latka prenasejici signaly). Lidé s
ADHD maji téchto pfenasecli nedostatek.

Otrava olovem.

Komplikace nebo poranéni pii téhotenstvi nebo porodu, uzivani alkoholu nebo drog

pii téhotenstvi/ porodu.

Doc. MUDr. Eva Mald upozoriiuje na ekonomickou naroc¢nost, pii které se porucha
ADHD Ié¢i pozdé. Vyzaduje zvlastni piistup ve Skole, v mnoha ptipadech maji déti s ADHD
svoji vlastni asistentskou sluzbu pii vyuce, specializované psychologické intervence a také
psychoterapeutické vedeni nejen pacienta, ale i celé jeho rodiny. Déle diky impulzivité je
mnohondsobné zvySena urazovost, kterd vyzaduje I¢kaiské oSetieni a neojedinéle i chirur-
gické zakroky.

Coz mohu potvrdit i z praxe. MUj bratr a dalsi déti se stejnym postizenim (jak jsem se
docetla na raznych internetovych forech ¢i z rozhovort s rodici takového ditéte) si privodi

uraz hned a mnohem snadnéji, nez ostatni déti.

3 Hereditarni= dédi¢ny, hereditarni zatéz= pravdépodobnost predani nékterych patognomickych znak,

které se vyskytuji v piibuzenstvu (ppp-znojmo.cz/Download/Slovnik.doc)



1.4. OSVEDCENE METODY DIAGNOSTIKOVANi ADHD

Je mnoho zptsobt, jak ADHD diagnostikovat. Vétsina profesionalti pouziva své os-
védc¢ené nastroje. Mezi né patii: Stupnice chovani, strukturované rozhovory, méteni po-
zornosti, hyperaktivity a impulzivity a strukturované pozorovani.

Soucasti byvaji rozhovory s rodi¢i, aby ziskali anamnestické tdaje o vyvoji ditéte,
zdravotni a rodinnou historii spolu s informacemi o chovani ditéte, scholarité a psychosocial-
nich vztazich. Dodate¢né informace se ziskdvaji pomoci rozhovoru s ditétem, jeho sebehod-
nocenim, zdravotnim/neurologickym vySetfenim a psychoedukacnim ohodnocenim jeho
ucitele. Pohled ucitele by nas mimo jiné mél upozornit, jestli se ADHD ptekryva s néjakymi
specifickymi poruchami uceni.

Kromé informaci uvedenych vyse a ziskanych v zdznamech bychom se méli zaméfit
na tfi tlohy:

1. schopnost ditéte vyhledat to, co chce, a poté se tomu vénovat a soustredit se na to,
2. schopnost ditete udrzet soustiedenost,
3. schopnost ditéte prestat se soustredit po skonceni ukolu a veénovat svoji pozornost

nécemu jinému.

Je také nutné vyloucit duSevni poruchy, aby bylo mozné diagnostikovat ADHD. Re-
spektive je nutné stanovit, jestli se u klienta misto ADHD nejednad o pervazivni vyvojové
poruchy, psychotické poruchy, poruchy nalad, uzkostlivé a disociativni poruchy, poruchy os-
obnosti, nebo poruchu opozi¢niho vzdoru.

Symptomy pro poruchy opozi¢niho vzdoru jsou naptiklad, ze dité se piestava ovladat,
vybuchuje, vyhleddva hadky s dospélymi, aktivné se brani vyhovét Zadostem a pravidlim
dospélych, timysIné obtéZzuje a trapi ostatni. Za své chyby nebo Spatné chovani vini ostatni, je
urazlivy, nedutklivy, lehce se rozzlobi, je pfili§ rozzlobeny, zlomyslny, pomstychtivy nebo

Skodoliby. To ale nejsou symptomy ADHD.



2. HISTORICKY EXKURZ DO VYVOJE TERMINOLOGIE*

V soucasné dob¢ se specifické poruchy chovani rekrutuji jako nejcastéjsi diagnoza, se kterou
se Skolstvi potyka. Jsou spojeny s omezenou funkci a schopnosti fizeni sebeovladani, regulace
a integrace chovani. Pfitom inteligence jedinct se nachdzi nejméné v pasmu $irS§i normy podle
Gaussovy kiivky. Mezi omezené funkce patii autoregulace, pozornost, aktivace a reaktibilita,
cilesmérnost, sebekontrola, fe¢ (Cubillo, Halari, Smith, Taylor, Rubia 2012; Halbig 2010;
Humphrey 2009; Michalova 2007; Sturma 1997). Specifické poruchy chovéni &asto zptisobuji
nedostatecné moznosti vyuziti skutecné kapacity rozumovych schopnosti a zapfi€ini tak ve
Skolnim prostfedi i problémy ve vyuce.

Termin ADHD je uzivan od 80. let 20. stoleti celosvétoveé v poradenské psychologické
a pedagogické praxi (Scheftler, aj. 2009). Objevuje se i v Ceské Skolské legislativé. Speci-
fické poruchy chovani byvaji spojovany s pojmem specifick¢é poruchy uceni a chovani
(SPUCH), a to proto, ze se se specifickymi poruchami chovéni vyskytuji zaroven specifické
poruchy uceni. Tyto poruchy se vyskytuji vedle sebe, to znamena, ze se nemusi automaticky u
poruchy uceni vyskytnout také porucha chovani a naopak. V tom je rozdil mezi skutecnym
syndromem ADHD a pouhou hyperaktivitou (viz kapitola ADHD vs. HYPERAKTIVITA).

K uvadénému oznaceni se postupné dospélo védeckou filtraci terminti uzivanych jesté
diive. Od odborného pfistupu se vyvijel k soucasnému oznaceni ,,hyperkineticky syndrom a
ADHD*.

V roce 1890 mluvil William James v Principles of Psychology o symptomech poruch
pozornosti a chovani, v roce 1902 popsal britsky pediatr Frederic Still ,,abnormalni psychicky
stav* u déti a zavedl pojem Morbid defect of moral control (Deficit morélni sebekontroly).
Syndromy s nedostate¢nou schopnosti udrzet pozornost, choreatickych pohybti, anomaliemi,
neklidnosti, t¢kavosti, agresi, poruSovani pravidel a niceni pfisoudil biologickym a vrozenym
pri¢inam. Dalsi zminky o vyskytu téchto poruch se objevovaly ve svété zhruba ve 30. letech
20. stoleti.

Z nasich védca profesor Antonin Heveroch uvetejnil v ucitelském casopise Pedagog-
ické rozhledy (ro¢nik 1904- 1905) serial tfi ¢lanka pod ndzvem ,,Dit€ neposeda“. ,,Thema

¢lanku jest pojednati o détech napadné neposednych, tak neklidnych, ze 1 zkuSeného ucitele-

4 Michalova, Zdenka, Ilona PeSatova. 2012. Hyperkinetické poruchy a jejich dopad na skolni uspésnost. Liberec:

Technicka univerzita v Liberci, s. 5- 10.



praktika zarazi chovani jich, ba uvadi do rozpak, a pfitom pokusim se nalézti a uvésti, jaké
mohou byti pfi¢iny této neposednosti.” (Heveroch 1904)

V 50. letech 20. stoleti se v Ceskoslovensku pouzival ndzev lehké pokozeni centralni
nervové soustavy. Tento nazev zavedl pediatr MUDr. Macek. Nejcastéji se nachazely obtize v
chovani déti ve trech zéakladnich socializa¢nich frontach: rodina, Skola a Kkolektiv
vrstevniki. Vyrazné jich pribyvalo se zahajenim Skolni dochazky. Tyto dysfunkce nesly ob-
jasnit nepiiznivymi vlivy plsobeni prostiedi, protoze odeznivaly postupné s dozravanim a
veékem ditéte.

Poté se tento syndrom dale pfeformulovaval, tvofily se rizné terminy od LDE (lehka
détska encefalopatie) ptes LMD (lehké mozkové dysfunkce) az k samotnému ADHD.

Poprvé se diagnéza ADD (Attention deficit disorder +/- hyperactivity) objevuje v roce
1980 v americkém diagnostickém materialu dusevnich poruch DSM-II. A roku 1987 je jiz
uveden soucasny nazev ADHD - Attention deficit hyperactivity disorder. Od roku 1993 jsou
diagnozy hyperkinetickych poruch uvedeny samostatné a oddélen¢ od specifickych vyvo-
jovych poruch. TakZe celkové se pojeti tohoto syndromu posunulo od pohledu na néj jako na
poskozeni mozku k popisu poruchy chovani jako rozhodujiciho a dostacujiciho predpokladu k

prideleni diagnozy ADHD.



3. ADHD VERSUS HYPERAKTIVITA

Nez jsem se o toto téma zacala zajimat vice, méla jsem za to, Ze kazdé dité, které se vyznacu-
je hyperaktivitou, trpi ADHD. Toto je pfedsudek mnoha lidi. Z rozhovoru s pardubickym psy-
chologem Ladislavem Traxlerem, ktery mi vysvétlil rozdil mezi tim, kdy je dit¢ pouze hyper-
aktivni a kdy uz se opravdu jednda o ADHD, a po precteni odborné literatury Zdenky
Michalové musim toto rozliSeni zminit. V nasledujicich odstavcich je vysvétlen rozdil a zfor-
mulovan rozhovor s p. Traxlerem. Dale jsou vypsany poznatky z odborné literatury p.

Michalové.

3.1. RODINNA ANAMNEZA - NEJDULEZITEJSI FAKTOR

Dnes je podceniovana rodinnad anamnéza, ktera je v diagnostikovani syndromu ADHD
jevu zustavaji bez povSimnuti. Rodina zde hraje zasadni roli. Zalezi na pevnosti zdzemi ze
strany rodicu, zda v rodiné plati pevnd pravidla, hranice, jasné role rodic-dité. Dilezité je icta
a respekt z obou stran, dité potiebuje védét, kde je doma, a Ze je v bezpeci. Pokud tyto véci
nefunguji, dit¢ zacind byt neklidné, nejisté, a to se pak projevuje v jeho neklidném, hyperak-
tivnim chovani, coz ale je$t¢ neznamend, ze ma ADHD. Pouze nema pocit bezpeci a pevné
rodinné zdzemi, pozornost se snazi ziskavat jinymi zpisoby. N&kdy piebira toto bezpeci do
svych rukou a obcas se z n€j stava i1 tzv. maly tyran. A to je rozdil mezi ADHD a samotnou
hyperaktivitou, kterd definuje povahu ditéte, nikoli v§ak neuro-vyvojovou poruchu. Z vysled-
kt vyzkumu uvedenych v zavéru mé prace soucasné s poznatky odbornikli vyplyva, ze pokud
dit¢ pochdzi ze socidlné slabsiho rodinného zazemi, nejedna se u n¢j vétSinou o ADHD a jeho
zivotni perspektiva je pak kvalitné€ niZ§i nez perspektiva ditéte s ADHD.

Hyperaktivita byva oznaovana jako nadmérnd nebo vyvojove nepfiméfend Groven
motorické nebo hlasové aktivity. Dité proziva psychomotoricky neklid, coz ale dit¢ s ADHD
zazivat nemusi. Tento fakt také vyplyva z disledkt Spatného rodinného zdzemi. Hyperaktivni
dit¢ ze socialné slabsi rodiny sice prokazuje piiznaky ADHD, ale nemusi se o tento syndrom

vibec jednat. K diagnoze, Ze dit€ opravdu ADHD trpi, je potieba dlouhodobé&jsi zkoumani ze
19
stran psychologil. VétSinou také déti ze socialné slabSich rodin nebyvaji pfijimany do kolek-

tivu ve Skolnim prostiedi, kdezto déti s ADHD, ac¢ se stejnymi piiznaky, jsou pfijimany lépe.



Jde hlavné o to, ze k détem s ADHD se pfistupuje jako k nemocnym, tudiz maji ostatni ten-

denci byt tolerantnéjsi.

3.2. ZASAZENI TEMATU V PRAXI

V 1ét€ 2015 jsem se zcastnila dvoumésicni studentské staze v Brazilii. Ta obnasela
vyuku anglictiny a tance ve Skole NGO Uberaba, kam dochézely déti ze socidlné slabsich
rodin, tedy z prostfedi s nestabilnim rodinnym zazemim. Vé&tSina déti projevovala typické
vlastnosti poruchy chovéani a pozornosti. Mylné jsem pifedpokladala, Ze trpi syndromem
ADHD. Samoziejmé jsem si zjiSt'ovala, v jakych rodinach Ziji. Informace jsem ziskavala od
uciteld, ale cennéjsi pro mé byly vypovédi déti. Totiz z vypravéni ucitelll jsem pocit'ovala
jisty nesouhlas s chovanim zakd, méli 1 par vytipovanych divek a chlapcii, které napominali o
poznani vice nez ostatni. Trnem v oku byly vyuc€ujicim pravé hyperaktivni déti. Celkové Zaci
v této Skole predstavovali mensinu, ale ted se tu vyskytla ,,mensSina v mensiné®, a to byly nad
miru aktivni déti. Byly povazovany za zlobivé déti a ucitelé je posazovali stranou od ostatnich
jako trest za svou neposluSnost. V pfevedeném slova smyslu mi to pfipomnélo rasismus u nas
smérem k Romiim. Ve srovnani piistupu k détem s hyperaktivitou a k détem s ADHD, o ¢emz
pisi v jiné kapitole v této praci, systém odlouceni od tfidy mé dva rizné divody. Smérem k
hyperaktivnim détem je to forma trestu, kdezto smérem k détem s ADHD by odlouceni m¢lo
slouzit jako pomoc, aby dit€ mélo klid a nebylo ruseno ostatnimi spoluzaky.

Hyperaktivni déti v Uberabské zékladni Skole se staly cilem mého zkoumani a po-
zorovani. Jak jsem si pozdéji uvédomila pii zjiStovani rozdilu mezi ADHD a hyperaktivitou,
v podstaté ptiznaky ADHD neprojevovaly. Jedinym projevem byla opravdu jejich hyperak-
tivita, jinak se dokézali soustfedit, nereagovali nijak neadekvatné a byli vdé¢ni za to, Ze s nimi
n¢kdo takhle travi ¢as. Tim se vracime k otazce rodinného zazemi. Doslova kazdé dité
pochazelo z chudych, socidlné slabych rodin. Na dotaz, co dé€la Tvij tatinek a maminka, mi
spousta déti ani odpovédet neuméla, o svych rodi¢ich moc nevédéla. Neznala jejich zamést-
nani nebo aktivity. A ti, co védéli, vétSinou byli déti prodavaci v malych obchtidcich a rodici,
co pracuji na polich nebo opravuji auta. Takové prace provadéli na okrajich mésta, a to zna-
menalo chudého ¢loveka. Podle zakt, ktefi na Skolu dochazeli diive, nemaji ani tyto déti zad-
nou slavnou perspektivu v zivote. Jdou ve stopach svych rodict. Jsou hyperaktivni, necilevé-

domi a vlastné€ smifeni s tim, kdo jsou.



K vysledkim tohoto konkrétniho vyzkumu v Brazilii mohu fici, Ze pokud dit¢ nema
pevné a socialn¢ silné rodinné zdzemi, ma v podstat¢ malou Sanci, Ze bude mit prosperujici
zivot, a to plati i pro déti s ADHD. Aby se dokazalo vymanit ze zaskatulkovani a svého vep-

san¢ho statusu, potiebuje n€koho, rodice, ktery za nim bude stit a podporovat ho v jeho

cilech.



4. INTEGRACE DETIi S ADHD DO SKOLSTVI

V prostiedi Skoly si ucitelé nejcastéji u zakti s ADHD vs8imaji hyperaktivity, poruchy po-
zornosti a sniZzené schopnosti soustfedéni, emociondlni lability, percepcné motorického
oslabeni, poruchy mysleni a feci, popiipad¢ dalSich neurologickych ptiznaki, nejcastéji tiki.
V této souvislosti je potieba se vénovat piipravé ditéte do §koly. Casto je potieba spoluprace
odbornika, ktery vypracuje specifické postupy a motivacni prvky, které ditéti pomohou zvlad-
nout ucivo. Dité, které je ovlivnéno nevhodnym chovanim a zachdzenim ze strany pedagogt
(i rodict) na zékladni Skole, neumi v dospélosti svou poruchu kompenzovat. Frustrace déti a
jejich iispéchy &i netispéchy ovliviuji rodinu a vztahy v ni. Ukolem pedagoga neni odstranit
nezadouci projevy ditéte, ale mize upravovat podminky vyuky tak, aby se minimalizoval vliv
negativnich projevi ditéte smérem ke kolektivu.

Déti s ADHD 7iji neustéle pod tlakem zna¢né naro¢nych situaci, a to nejen ve Skolstvi,
ale 1 v rodinném prostiedi nebo pii hrach s vrstevniky. Tyto problémy vznikaji vlivem projevi
jejich poruchy. Stale bojuji o uznani okoli, o Gspéch, a specialné ve skolnim prostiedi tento
boj vétSinou prohravaji. Tak se obcCas stane, ze kdyZ dit¢ s ADHD nemiiZze byt nejlepsi a
vynikat v téch spravnych vécech (naptiklad dobré znamky), snazi se byt aspon nejhorsi. Na to
navazuje fakt, Ze pro velky pocet déti s ADHD je idolem a vzorem fiktivni postavicka z amer-
ického kresleného seridlu Bart Simpson, coz urcité neni ndhoda. Bart totiz predstavuje typické
dit¢ s ADHD, které nemuize nebo nechce byt nejlepsi, a tak se stava nejhorsim.

“Na pocatku 20. stoleti prohlasil spisovatel H. G. Wells, ze o nasi budoucnosti se bude
rozhodovat v dostizich mezi vzdélanim a katastrofou. Urcitou analogii této situace dnes
muzeme spatfovat v zavod€¢ mezi novym védomim a katastrofou, coZ ma zavazné disledky
pro vychovu. Jak by se dala vychova déti ptizplisobit sou¢asnému turbulentnimu svétu, v
némz zijeme? Jak bychom mohli pfimét nase vzdé€lavaci instituce, aby si uvédomily, Ze jsme
se ocitli tvari v tvar kritickému bodu, skute¢nému prahu nasi kolektivni evoluce, a Ze mame
potencial ji zvladnout, nebo ji alespoil uréitym zpisobem navigovat? Ve vétSing svéta jsou

vzdélavaci instituce vysoce konzervativni a maji v sob€ zabudovanou znacnou nete¢nost.”>

> Laszlo, Ervin, Stanislav Grof, Peter Russel. 2013. Revoluce vedomi: transatlanticky dialog. Praha: Carpe

Momentum, s. 87.



4.1. ODLOUCENI ZAKU ADHD OD TRIDY

Podle odborné literatury i z vyzkumu, ktery probihal po dobu tii mésicii pozorovanim
vyuky v ZS Bojanov, kam dochézi pravé maj bratr s ADHD, je ¢asto nezbytné do¢asné od-
louceni Zaki ADHD od tfidy a oddéleni od skupiny. To proto, Ze tito zaci nestihaji a
nezvladdaji vyuku jako ostatni. Neni to ale Zadna forma trestu, naopak, oddé€leni je ma
zvyhodiiovat, nemusi se pak ohlizet na tempo ostatnich, nejsou ruSeni faktory kolem, a tak
1épe zvladnou vyuku. Nicméné ostatni déti si v§imnou, Ze maji individudlni pfistup, a stavaji
se ve veétsing piipadl odlisni. Pfitom si ucitelé neuvédomuji, ze Zaci s deficitem pozornosti
casto vynikaji v oblastech, které pii vyu€ovani opomiji.

Vsimla jsem si, ze spousta pedagogli ma tendenci zéky s ADHD nevédomé ¢i védome
zesmeésnovat pred tiidou, napiiklad, ze ho dirazné a hlasité napominaji, domlouvaji ostatnim,
aby se jim nenechali rusit a podobné. S tim pocitem, Ze je jiné, pak dit¢ vyristd az do
dospélosti. I kdyz je to paradoxni, mize to vést k pozitivnim vysledklim v oblasti uspéchu v
zivoté a také tomu tak Casto je. O tom budu mluvit v dalSich kapitolach této prace. Dale z
vypravéni Honzika (bratr s ADHD) musim podotknout, ze a¢ taktika odlouceni zaki s ADHD
od ostatnich spoluzékli je minéna ze strany ucitelt vétSinou jako pomoc, byva tomu naopak.
Jak uz jsem zminila, spoluzaci vidi individudlni pfistup ke spoluzdklim s ADHD a automat-
icky je zaSkatulkuji do té jiné skupiny déti, ktefi jsou pomalejsi, opozdénéjsi, pro né
hloupéjsi. Tim vznikéd ve spousté piipadech Sikana téchto déti nebo jejich podcenovani, a to
jak z tad déti, tak bohuzel z fad nékterych pedagogti. V tuto chvili hraje nesmirné diilezitou
roli rodina. Pokud své dit¢ rodice nenechaji napospas témto negativnim vlivim, ma dité s
ADHD nemalou nadéji na kvalitni prosperujici zivot.

Dalsi poznatek z praxe, ktery musim zminit, se tyka spolecenského genderu. ® Uvedu
na konkrétnim ptikladu. Do tfidy Honzika chodi jesté jedno dit¢ s ADHD - divka. Honzik se s
touto spoluzackou prateli. Pfestoze divka Simonka je na tom jesté o poznani hife nez Honzik,
co se tyCe predevSim inteligence, pozornosti a poslusnosti, prochazi Simonka s mensimi

karnymi problémy nez Honzik. I ona ma pevné rodinné zdzemi, oba rodice ji vedou k uceni a

6 K posuzovani genderovych odli$nosti je mozné pfistupovat dvéma zasadné odlisnymi zplsoby-
biologické rozdily- pohlavi mezi muzi a Zenami, nebo spolecensky a kulturn¢ institucionalizované genderové
rozdily- gendery, které jsou predmétem pozornosti antropologli (ERIKSEN, T.H. 2008. Socidlni a kulturni
antropologie. Praha: Portal, s. 158.).



k tuspésné perspektivé v zivoté¢ stejné¢ jako Honzikovi rodiCe. A¢ se to jevi jako
nepravdépodobné nebo nespravedlivé, k Simonce maji uditelé, ktefi Honzika shledavaji jako
problémového, mnohem pozitivn€jsi pfistup nez k Honzikovi. Podle skutecské détské
pedagozky a specialistky na déti s ADHD je to proto, Ze Simonka je divka. Na hol¢icky se
pohlizi jako na jemna citlivd stvofeni, ovSem na chlapce uz ne, takze v zdvéru projevy nepo-
zornosti, ni¢eni véci, kitku, neklidu, opozdénych reakci, nadavani a agresivity se u divek s
ADHD jevi jako na realny syndrom ADHD, na néco, co neni u divek typické a proto, kdyz
projevuji tyto disfunkce, opravdu trpi poruchou pozornosti spojenou s hyperaktivitou. Kdezto
chlapcim je to pfisuzovano jako néco ptirozeného, co nedokazi kontrolovat, a je potieba je
potrestat, aby se poucili a zacali své pfirozené chovani ovladat.

Tento genderovy pohled na déti s ADHD ma poté dopad na celkovy Skolni prospéch,
John Eldredge, americky terapeut a autor spiritualni literatury, ve své knize Srdce muze o tom
piSe toto: “V nasi spolecnosti je velmi rozsifena myslenka, ze agresivita v povaze chlapct je
néco od zékladu Spatného a ze je musime predélat tak, aby byli trochu vic jako holc¢icky.
Hlavnim operacnim nastrojem je vzdélavaci systém. Primérny Skolni ucitel stoji pfed neu-
vétitelné narocnym ukolem: vnést do tfidy chlapct a dévcéat kazen a dosdhnout toho, aby v
hodin¢ probihala vyuka. Hlavni pfekdZkou na cest¢ k tomuto vzneSenému cili je nutnost
piimét hochy, aby sedéli na misté€, byli zticha a davali pozor- a to cely den. Stejné dobie byste
se mohli snazit zadrzet ptiliv. K tomu totiz neni chlapec stvofen a neni to ani zpisob, jak se
chlapec uci. A misto abychom zménili zplisob vyuky chlapct, snazime se zménit muze jako

takového.””

4.2. OSOBNI ROVINA

Jiny pfistup musi mit i ucitelé. Je to o vztahu zalozeny na diivéfe a respektovani
pfirozené autority pedagoga. Pokud ucitel neni pruzny, zainteresovany a ochotny, ditéti s
ADHD se podminky ve Skole zté¢zuji. Takové dit€ potiebuje, aby s nim ucitel pracoval na os-
obni roviné. Pottebuje z jeho strany vice ¢asu, energie a usili. Déale pokud ucitel nema

dostatek znalosti o této poruse, t€zko s zZakem bude vychazet a opéct se prostiedi ve tiide

7 Eldredge, John. 2004. Srdce muze: divoké, nebezpecné, neomezené, volné. Praha: Navrat domd, s. 73.



zhor§i a atmosféra bude stdle napjatd. Ucitel ma totiz Zdka zaSkatulkovaného jako
neuspesného studenta.

Uvedu dalsi ptfiklad z praxe. Honzik mé ve Skole spoustu pedagogl, ktefi nemaji
ponéti, o cem ADHD doopravdy je. Z rozhovoru s nimi muzete usoudit, ze takovému ditéti
nebudou schopny nikdy porozumét. KdezZto jeho pani tfidni ucitelka s nim ma velice dobry
vztah. Honzik v jejich hodinach dostavéa pochvaly, dobré znamky, snazi se, je aktivni a snazi
se davat pozor. Komunikace s touto pani ucitelkou mu nedéld problém. Podle Honzika ma
trpélivost a rozumi mu. Podle mého nazoru je to také diky jeji dobré informovanosti o prob-
lematice. To mnoha vyucujicim chybi. Pokud by ho ucil kazdy, ktery s nim ma trpélivost,
podporuje ho a snazi se mu vyjit vstiic, ur€it€¢ by byly jeho celkové znamky lepsi. I kdyz ma
rodinné zazemi dobré, zalezi mu na tom, jak se k nému chovaji ve §kole. Skola ho dokéaze
povzbudit, ale i1 frustrovat. Nicmén¢ se timto znovu dostavam k faktu, ze a¢ mtze byt Skolni
prostiedi pro zaka s ADHD jakkoli frustrujici, vzdy zalezi na rodin¢, jak takové dité podrzi a
jakym smérem ho bude vést. Z rozhovorti, které budu uvadét v kapitole o vysledcich vyzku-
mu, je jasné, Ze kazdé dit¢ s ADHD ma ve skole problémy, ale to ho neovlivituje do budouci
prosperity, pokud ho drzi jeho nejblizsi, tedy rodina.

Z hlediska osobni roviny velmi zalezi i na genderovych rozdilech (viz 4.1.3.). U¢itel,
ktery bude mit osobni pfistup k ditéti s ADHD a bude to chlapec, nebude na takové dité
pohliZet rozdilné jako na dévce, nebude se ho snazit napravit, poucovat nebo karat. Jako prik-
lad vztahu Honzika a jeho tfidni ucitelky. To je tedy osobni rovina, kterou si mezi sebou
vytvorili.

Pozitivni posilovani sebevédomi spolu s mirnymi tresty pfedstavuje zdkladni prvek v
intervenci, ne vSak kazdy ucitel je toho schopny. Pochvaly by mély byt poskytovany i za
snahu o dobré chovani, uceni, za snahu dévat pozor atd. Tresty by mély byt pouze mirné, jas-
né definované, v p¥imé asové souvislosti, aby to dit¢ s ADHD nematlo. Casto poskytovana
zpétna vazba by také méla dit¢ smetovat k pozitivnim zménam v jeho chovani. Spousty neza-
doucich vzorcl chovani vymizi, pokud je ignorujeme. Ale pokud bychom ignorovali vse,
mohl by naopak vyskyt problému nartst. Pedagog by také mél respektovat styl u€eni ditéte.
Pro vétSinu déti je typicky styl uceni jako globdlni, takze tkoly a informace by mély byt

zadavany jako celek.



4.3. SPOLUPRACE MEZI RODICI A SKOLOU

Tim se dostavame k dalSimu bodu, a to je spoluprace mezi rodic¢i a Skolou. Podporu
rodi¢t nepotfebuji jenom déti s ADHD, ale také ucitelé. Plati to 1 obracené. Pokud jedna z
téchto stran nefunguje, integrace do Skolstvi je pro déti velmi komplikovana. Potiebuji
prehledné a strukturované prostfedi a srozumitelna pravidla ze strany rodic¢t 1 Skoly. I v tomto
piipad¢ zalezi na jednotlivych jedincich. Bohuzel ve vétSin€ piipadii nejsou na takové deéti
negativni vzkazy s tim, jak se dité pii vyuCovani chovalo, Ze neposlouchalo, bylo neklidné,
vyruSovalo a tak dale, coZ je pro déti ADHD velmi demotivujici. Ptala jsem se rodici, ktefi
takové dit¢ doma maji, jak na tyto pozndmky reaguji. Témet kazdy z nich odpovédél, Ze to
nevnima jako selhani ditéte, ale jako selhani konkrétniho ucitele.

Tyto informace jsem ziskala hlavné z bojanovského prostiedi, protoze se s nékolika
rodi¢i z okoli znam. Celkem chodi na Zékladni skolu v Bojanov¢ tii déti s ADHD a vSechny
tfi maji pevné rodinné zdzemi a jejich rodice s nimi maji vétsi plany do budoucna nez jejich
ucitelé. Napiiklad pedagogové maji tendenci déti s ADHD doporucovat po ukoncéeni zakladni
Skoly ke studiu na odbornych uéilistich, kdezto rodi¢e maji vizi stfednich Skol s maturitou a
univerzit.

Ve skole jsou rozhodujici lidé (tzv. ,,lidsky faktor ), ktefi maji také vliv na vyvoj ditéte
ADHD, a to jsou samoziejmé ucitelé, dale vedeni Skoly a také Skolni asistenti a jini pracovni-
ci. S témito lidmi se dité setkava kazdy den, proto je ovlivnéno jejich pfistupem k nému. Lid-
sky faktor zahrnuje i rodice. Pokud jsou aspon dva lidské faktory pozitivné ovliviujici, ditéti

s ADHD se ve skolnim prostiedi vede lépe.

4.4. SEBEHODNOCENI DETI S ADHD: ANALYZA

Z analyzy dat odborné literatury Zdeiiky Michalové a z osobniho pozorovani vyuky
déti ve 4. tfid¢, a dale z rozhovorti s détmi z riznych oblasti prevazné ve v€ku 6-10 let,
muzeme zaregistrovat, Ze chlapci se sebehodnoti pozitivnéji nez divky. Celkové se tedy
divky hodnoti hiife nez chlapci, a presto se nejedna o statisticky vyznamnou odliSnost. Chlap-
ci s ADHD zkratka tolik neprozivaji své postaveni ve Skolnim prostfedi ve srovnani s divka-
mi. Je tomu tak i z divodu, Ze divky, i kdyz maji ADHD, byvaji zodpoveédnéjsi. Samoziejmée

zalezi na individualnim jednotlivci. Tyto udaje jsou statistickeé.



Nevykonni Zaci, prevazné chlapci, preferuji strategii, kde v rznych tkolech a aktiv-
itach, které musi ud¢€lat, pfevazuje pasivita a rigidita. VétSinou chlapci s ADHD maji obavy,
ze néco nezvladnou, a tim se postupné ztrati jejich “muzstvi”. Totiz syndrom ADHD vedle

hlediska antropologického také velmi a hlavné souvisi s psychologickou strankou ditéte.

4.5. VYZKUMNE SETRENI

Rozsahly vyzkum zaméteny na vztah ucitele a zaka a jeho vliv na Skolni praci a jeji
hodnoceni, ktery jsem opét ziskala z knihy Zdetiky Michalové a Ilony Pesatoveé, ukazuje na
Skolni zat&€z jako na specificky stresor u déti s hyperkinetickym syndromem. Vyzkum byl re-
alizovan na pocatku 90. let 20. stoleti pedagogy Zdentkem Helusem a Jifim Pelikdnem. Ve
vyzkumu mapovali hlavné postoje ucitele k zaklim, které se opiraly spiSe o subjektivné
utvorené predstavy o ditéti s ADHD nez o jeho charakteristiku.

Vyzkum prokazal, Ze sebereflexe zaki s ADHD spolu s klasifikaci vyznamné reguluje
jejich Skolni vykon, vztah zakl k pfedmétim a spoluzakim i ucitelim. Vztah zaka a Skolniho
prostiedi je stdle povazovan za primarni pro efektivitu v interakci s ostatnimi a pro dobré
vysledky ve Skole.

Cilem vyzkumného Setieni bylo analyzovat tzv. copingové strategie= strategie vy-
rovnani se se stresem zakii s ADHD v prostfedi zdkladni Skoly a jejich souvislosti s
dosazenymi Uspéchy ¢i neuspéchy. Jednalo se o tii zakladni strategie:

* Strategie zaméi'ena na ieSeni problému, ktera ma vést ke zvySeni aktivac¢ni Girovné a
celkové pfipravit dit&, aby zvladlo naro¢néjsi ukoly.
Strategie zamérena na hledani socialni podpory. Tu voli bud’ vékoveé mladsi déti,
nebo déti malo sebejisté. Vyhodou této strategie je, Ze dit¢ dosdhne vEtsi jistoty a poci-
tu bezpeci. Jeji nevyhodou je slaba ville a chut’ osamostatnit se a pfijmout zodpovéd-
nost za sebe a svoji praci.
Strategie zaméiena na unik ze zatéZové situace. V tomto pfipad¢ unik znamena
obrannou reakci v situaci, kterou dit¢ vnima jako ohrozujici a zaroven obtiznou. Neni
schopno ji tedy Fesit jinym zptisobem. Uniké od nezvladnutelnych povinnosti. Unikem
muze byt tfeba nemoc, kterd ma samoziejmé psychosomaticky charakter. Nejde tak

uplné€ o védomou simulaci, ale o nevédomou reakci organismu ditéte na zatéz. Tato

strategie je nejpouzivanéjsi strategii déti s ADHD. VétSinou je to tedy nemoc, vymlu-



va, omluveni se ze zkouSeni a podobné. Snazi se tim tfeba odpoutat od myslenek na
n¢jakou aktivitu, zabavu nebo se snazi zjistit nazor na feSeni diskuzi s dospélymi nebo

vrstevniky.

Toto zjiSténi mohu potvrdit 1 osobné. Muj bratr s ADHD pouZziva strategii zamétenou
na Unik ze zatézovée situace velice Casto, obzvlast kdyz maji druhy den ve Skole zkousku nebo

jinou aktivitu, pfi které by musel pouzivat ptemysleni vice nez obvykle.



5. RODINNE ZAZEMIi

Rodice mohou a maji jiny nazor na to, jak se vyrovnat s problémovym chovanim ditéte, které
zpisobuje dalsi stres ve vztazich v celé rodin€. Sourozenci mohou pocitovat, ze existuji ro-
zliéna pravidla vyzadované rodici tykajici se chovani a plnéni domdcich povinnosti stejné
jako ve Skole s pravidly pfi vyuce a plnénim Skolnich ukolii. To mlze zpiisobovat Spatnou
naladu a prohloubeni negativnich vztahti v rodiné.

Déale z vyzkumu MUDr. Hany Vojtové vyplyva, Ze rodice postradaji ve Skolnim
prostiedi ze strany pedagogu individualni pfistup. Pfitom individualni ptistup ma slouzit jako

podpora pro zaky s ADHD, coz by ptinaSelo pozitiva v mnoha smérech.

5.1. POROZUMNENI PROBLEMATICE ADHD

Nezbytné je s laskavou duslednosti vychovavat dit¢ pfedevsim v domacim prostiedi.
Nékteti rodice bohuzel odmitaji porozumét problematice ADHD a piijmout ji, i kdyz to dnes
uz nebyva tak Casty jev. Obvykle jsou diivodem tfi hlavni problémy:

1. Pokud dit¢ s ADHD v rodin€ Zije jesté s dalSim sourozencem/sourozenci, rodice trvaji
na tom, aby vSechny déti v rodin€ byly vychovavany stejnym zptisobem, a odmitaji
brat zvlastni ohledy a aplikovat jiny pfistup k ditéti s ADHD. Maji totiz pocit, Ze kdyz
budou ulevovat takovému ditéti, budou nespravedlivi k jeho sourozenctim, kteti tfteba
zadné poruchy nemaji. Disledkem toho byvaji neustalé spory mezi ¢leny rodiny, vza-
jemné vycitky, nadavky a negativni dopad na sebevédomi a motivaci ditéte s ADHD.
Ovsem pokud rodice, i presto funguji jako podplrny ¢lanek smérem ke vSem svym
détem, nebude mit na dit¢ s ADHD tak negativni dopad to, ze nedostava vétsi ulevu
nez jeho sourozenec.

2. Dale se v porozuméni problematiky ADHD setkdvame ze strany rodic¢i s neochotou
nebo nemoznosti ptizplsobit svilj denni rezim tak, aby co nejvice eliminovali kazdo-
denné se opakujici situace. Zakladem je dodrZeni laskavé dislednosti rodi¢l, coz je
bezesporu metoda velice naro¢na.

3. Ttetim uskalim byvaji ne¢ktefi samotni impulsivni rodice, kteti preferuji autoritativni
vychovu s nepiiméfenymi tresty. Miize se jednat napiiklad o rodi¢e také se syn-
dromem ADHD. V tomto pfipad¢ je syndrom ADHD je dédi¢ny. Tim samoziejmé do-

jde k silnému a Casto nenavratnému naruseni vztahu mezi rodi¢em a ditétem, ktery byl



do té doby zaloZen na vzajemné lasce a divéfe. Nelaskavy zpiisob vychovy a jednani
smérem k ditéti s ADHD pfispiva k rozvoji opozi¢niho vzdorovitého chovani, které se
muze projevit destruktivitou a disocialitou v obdobi dospivani. Takové dit¢ ma v bu-
doucnu perspektivu, Ze bude sobecké, vztahovacné a nebude si umét vytvaret dobré

vztahy s lidmi.

5.2. BOJ O MOC

V ptedSkolnim véku ditéte se stupniuje boj o moc mezi rodici a détmi. Kdyz se déti
dostanou mezi vrstevnickou skupinu v matei'ské Skole, byvaji Casto oznaovany za nezralé a
také se jim doporucuje odklad Skolni dochdzky. Pokazdé, kdy je toto oznaceni "nedozralé'
pouzito, méli bychom si polozit otazku, jestli je toto dit€ opravdu nezralé nebo vykazuje né-
jaké charakteristiky ADHD. To, Ze se snazi prosazovat uz od raného détstvi, nemusi zname-
nat, Ze ma syndrom ADHD.

Dit¢ s ADHD se snazi bojovat o0 moc nejen s rodi€i, ale pozd€ji i s pedagogy,
nadfizenymi, a prakticky s kazdym, s kterym pfijde do styku. Dit¢ s ADHD ma také pozd¢ji
problémy s autoritou a loajalitou. VéEtSinou rodi€ je s problémem obeznamen, a proto vede
dit¢ k samostatnym pracim, kdy nepfijde do ¢astého kontaktu s ostatnimi, nebo se mu snazi
davat takové prace, kdy je dit¢ svym panem, tudiz nemusi nikoho poslouchat, vse si déla
samo, na nikoho nespoléha, a je v tom ve finale spokojeny. Proto i z tohoto diivodu, pokud je
dit¢ spravné vedeno rodici, se déti s ADHD v dospélosti velmi ¢asto stavaji naptiklad pod-
nikateli, kde loajalita a poslusnost nehraji pfili§ velikou roli a neni Gplné€ nezbytna, a dal§imi

lepSimi profesemi.

5.3. KLIDNE, CITOVE PROPLETENE RODINNE PROSTREDI

Vytvotit klidné rodinné prostfedi, kde se davd najevo laska, je jednim z ne-
podporu, zdzemi, jistotu, bezpeci a pocit sounalezitosti. VEétSina rodich se toto détem s ADHD
snazi davat, protoze se o problém zajimd, snazi se ho fesit nejen kvuli ditéti, ale také kvuli
sobé&, aby si usnadnili obdobi jeho dospivani, nemuseli zit n€kolik let ve stresu, kiiku a v

nervy beroucich situacich. Laskavost a klid totiz tvoii zdklad pro dalsi vychovné postupy.



Samoziejmé& se to nedd zvladnout bez problémil. BEhem mého vyzkumu se mi nestalo, Ze by
mi jediny rodi¢ odpovédél, ze je doma naprosto vse v poradku a jejich dité s ADHD se chova
bezproblémove.

Pozadavky rodi¢ti musi byt pfimétené. Vedle laskavosti a klidu by mél byt samozie-
jmé doma nastaveny pevny fad, ktery se bude dodrzovat. Je tedy tfeba stanovit fad, vytycit
hranice a mantinely ve vychové a v chovani ditéte. Totiz tyto vSechny véci jsou rozhodné
velmi dualezité, pokud rodice chtéji, aby jejich dité v zivoté prospivalo a mélo nadéjnou per-
spektivu v zivoté. RodiCe by také méli byt prikladem pro dité. Jak by se dit¢ s ADHD mohlo
chovat ptikladné, kdyZ by nevidélo vzor chovani u své matky a otce? M¢élo by védét, co se od
n¢j oCekava. Pravidla by, stejn¢ jako zadavani tkoli ve skole, méla byt vymezena jasné,
konkrétné, jaké jeho chovani je pfijatelné a jaké uz ne. Také by se mélo naucit, Ze svoje osob-
ni z4jmy a potfeby musi sladit a nékdy podfidit potfebam a narokiim ostatnich, coz je pro dité
s ADHD t&zky tikol. Nesmi si myslet, Ze pravidla znamenaji omezovani svobody, ale naopak
by se s nimi mélo ztotoznit, pfijmout je za své.

Z mého vyzkumu, konkrétn¢ z rozhovorti s rodi¢i a détmi (vétSinou rozhovory
probihaly zvlast s rodi¢i a zvlast’ s détmi) soudim, ze déti s ADHD vétSinou opravdu ziji v
rodinném prostiedi, které se jim snazi davat tuto kombinaci - lasku a klid spolu s dlslednosti
a fadem. OvSem v nekterych piipadech jsou rodic¢e dusledni az pfilis, po ditéti cht&ji néco, co
je nad jeho sily, a dité se pak ocitd v ¢asovém stresu, psychickém natlaku a v dalSich nepii-

jemnych situacich, které ho nuti bézet stale v pied a snazit se jesté vice.

5.4. NESPRAVNE VYCHOVNE POSTUPY: PRICINA SPATNE
ZIVOTNI PERSPEKTIVY

Takovych nespravnych postupt se rodi¢e nedopousti umyslng. VEtsinou véti, ze délaji
vse, co je v jejich silach a co nejlépe. Coz je vétSinou pravda. Je tézké vést Zivot druhého tak,
aby v budoucnu mél ten spravny smysl, kdyz ¢asto nevédi ani rodice, jak vést spravné ten
svlj. U déti s ADHD je to dvakrat tak t€zsi. Obvykle chce kazdy rodic pro své dité to nejlepsi,
pro dité¢ s ADHD obzvlast, protoze se rodice obavaji, ze kviili svému syndromu dopadne jed-

nou $patné, a tak Casto vynakladaji velké usili, n€kdy az pfili§, aby ho vedli spravné. Tolik se

snazi, ze si neuvédomuji, Ze svoji piechnanou snahou mohou spise uskodit.



Prvnim z problému pfi vedeni a vychové ditéte s ADHD je nejednota rodict. To se
tyka tieba i1 prarodict, ktefi se neshodnou ve vychové s rodi¢i svého vnuka nebo vnucky s
ADHD, a pokousi se vzit osud ditéte do vlastnich rukou, ¢imz vznika chaos a ditéti nastava
zmatek ohledn¢ autority. Napiiklad se to tyka situace, kdy doma ma néco zakézaného, ale tu
samou véc ma u svych prarodict dovoleno.

Dal$im problémem, ktery se vyskytuje pomérné Casto, se tyka perfekcionistické vy-
chovy. Jak jiz bylo zminéno dfive, rodice se snazi az moc o to, aby jejich dité i pies svilj syn-
drom prosperovalo, a to predevsim ve Skole. A tak se vychova stava pro dité pfili§ narocnou,
autoritativni, ptisnou. Dit¢ s ADHD sice vyZzaduje daslednost, systém a tad, ale ne necitlivy
pristup, ktery v tomto ptipad¢ nastava, nebo to tak dité alespon pocituje. Piisnost by méla vy-
vazovat laskavost a klid. To znamena4, Ze diplomacii dosdhne rodi¢ lepsich vysledkt, nez piis-
nosti a tlakem na dité.

Je t€Zké najit alternativu a vyvéazenost. Opakem ptisnosti, ktery se prolind ve Spatné
vychové ditéte s ADHD je pfili§ velka liberalnost. Tady jsou rodic¢e naopak velmi uvolnéni,
tzv. v pohod&. Vede aZ do uzkostlivosti a pfilisSné ochrané, kterd dit€ rozmazluje. Ditéti je
téméef vSe povoleno, mize si délat, co chce. Pokud néco provede, je to piehlizeno nebo brano
na lehkou véahu, dokonce n€kdy az s obdivem. V kniZzce Drahomiry Jucovicové a Hany
Z4&kové je uveden piiklad, Ze tfeba chlapec zbije bez pfi¢iny kamarada a maminka d4 najevo
hrdost, jak mu to syn “nandal”, Ze je silnéjsi. Pfi této vychove chybi fad, pevnost a Casto i
pravidla, a pokud jsou nastavena, dit¢ je bez nasledki porusuje. Dité nevi, co se smi a co ne, a
je potom zmatené. To se samoziejmé prolind i v jeho budoucim zivoté. Dé&je se tak proto, zZe
se rodice boji, aby svoji prisnosti dit¢ nezranili, a tak voli druhy extrém, ktery ale neni o moc
lepsi, nez ptisna vychova.

Patym faktorem nespravné vychovy je nevyvazend, nedisledna vychova. Svym zpt-
sobem se podobd nejednotné vychove, tady ale rodi¢ neni disledny ve svych vlastnich vy-
chovnych postupech, jednou néco zakaze a podruhé povoli. Ulozi ditéti néjaky ukol a potom
nezkontroluje, jestli ho splnilo. Takova vychova opét postradd systém a tad, takze dité je
zmatené, nevi, jak se spravné zachovat a brzy zacne této situace zneuZivat ke svému

prospéchu.



5.5. RODINA JAKO NEJVLIVNEJSI FAKTOR NA ZIVOTNI
PERSPEKTIVU DITETE S ADHD

vvvvvv

ve Skole Gspésné nebo ne, nakonec vzdy zalezi na tom, jak Gspésné je doma. Na kom by moh-
lo zalezet vice nez na lidech, se kterymi vyrista, se kterymi se integruje do spolecnosti. Inte-
graci totiz prebira predevsim od nich, at’ uz to jsou rodice, sourozenci nebo prarodice. Rodina
je zékladni faktor pro to, jak se bude zivot ditéte odvijet dal.

Je velky rozdil mezi ditétem s ADHD, kterého vychovavali dobie a mezi tim, které¢ho
vedli nespravné. Spravny vychovny postup a pevné rodinné zdzemi dokaze zmirnit nebo i
omezit nezddouci projevy na minimum. Dité¢ pak nemiva ve Skole a ve svém okoli takové
problémy. Kdezto pii Spatné vychové se projevy ADHD u ditéte zdlrazni, vystoupi, vygradu-
ji. Jsou vice ndpadné a Castéjsi. Vychova ditéte s ADHD je ndrocny proces, dlouho trva a
vyzaduje vice Casu, péce, trpelivosti a optimizmu nez u normdlniho ditéte, ale stoji za to jak
pro dité, tak pro rodic¢e. N¢kdy i pii spravném zachazeni a vychove se rodice a déti setkavaji s
nepochopenim a kritikou ze stran nejen ucitell ale i prarodict, tomu ale rodi¢e nesmi ptikla-
dat Zadnou dulezitost, protoze nejdilezitéjsi je vztah rodice a ditéte.

“Ale vychova pfedstavuje pouze Cast problému. Je tfeba vic nez jen poznat, co by se
mélo délat. Musime byt také schopni to udélat, coz predpokladé skute€nou emociondlni trans-

formaci rodi¢a.”8

8 Laszlo, Ervin, Stanislav Grof, Peter Russell. 2013. Revoluce vedomi: transatlanticky dialog. Praha: Carpe

Momentum, s. 89.



6. VLASTNI VYZKUM

V nésledujicich odstavcich se budu vénovat podrobnéji svému vyzkumu, ktery se prolina
spolu s teorii shrnutou v pfedeslych kapitolach. PfedevSim jsem se snazila zodpovédét na
vyzkumnou otazku.

Vyzkum trval celkem tfi mésice. V tomto ¢asovém useku jsem navs$tévovala mistni
zéakladni Skolu. Tu jsem si vybrala, protoze tam dochdzi mtj bratr s ADHD. Jako pozorovatel-
ka jsem se zlcastnila vyuky ve tfidé. Dale jsem d¢lala interview na téma mé bakalatské prace
s pedagogickou psycholozkou Janou Zitkovou v Chrudimi a pardubickym psychologem
Ladislavem Traxlerem. Rozhovory jsem délala déle s lidmi s ADHD. Tyto lidi jsem hledala
pies internet, kdy jsem navstivila rizna on-line fora s diskuzemi na toto téma a poté jsem
konkrétni lidi kontaktovala osobné pomoci socialni sité, vétSinou Facebooku. Nebo jsem se k
cilové skupin€ dostala pies znamé ¢i ptatele, ktefi mi sdélili, Ze maji v rodiné ¢lena s timto

syndromem nebo oni sami timto syndromem trpi. Dale jsem Cerpala z odborné literatury.

6.1. POUZITE METODY PRACE: METODOLOGIE

Vysledky vyzkumu jsem ziskala za prvé tzv. desk-research metodou.® Pozornost
jsem zaméfila hlavné na téma prace, a to v jakém rodinné prostredi déti s ADHD Ziji, jak se
integruji do Skolniho prostfedi a jakou maji perspektivu v zivoté. Pro zakladni srovnani a
odpovédi jsem pouzila udaje o respondentech a jejich anamnézu v rodinném i Skolnim
prostiedi. Takto jsem propojila teorii tématu s praxi ziskanou terénnim vyzkumem.

Dalsi metodou byl kvalitativni vyzkum.'© Timto zptisobem byly pofizeny konkrétni
informace od zaka, rodict a pedagogi. Nékteré udaje jsem Cerpala 1 ze zprav pedagogickych

psychologti. Ugelem vyzkumu bylo zjistit, jak se dokazi integrovat déti s ADHD do $kolstvi a

? Metoda desk-research ptredstavuje sbér a analyzu sekundarnich dat, databazi, zpracovanych vyzkumd,
vyroc¢nich zpréav, odborné periodiky a dalsich zdroji.

10 Kvalitativni vyzkum za¢ind sbérem dat a poté patra po pravdivosti. Klade diraz na hloubkové poznani
zkoumaného socialniho jevu. Vyzkumnik je pfi kvalitativnim zkoumani soucasti zkoumaného socidlnich
fenoménu, tim se snazi o porozuméni lidem v riznych socialnich situacich. Pouziva induktivni pfistup- z hypotéz a

sbéru dat vytvaii teorie.



hlavné mé¢ zajimala rodinnd anamnéza. Nejdiive jsem Cerpala informace o zkoumané socialni
situaci déti s ADHD ¢tenim literatury zaméfenou na toto téma a poté jsem se snazila do této
problematiky dostat osobn¢. Vzhledem k tomu, ze jiz 10 let Ziji pod jednou stfechou s jednim
ditétem, které trpi syndromem ADHD a jednim dospélym clovékem, ktery ma rovnéz tento
syndrom, nebylo t€Zké se do zkoumaného socialniho fenoménu zaintegrovat.

Treti metodou bylo polozuéastnéné pozorovani. To probihalo na Zakladni Skole v
Bojanové. Pti pozorovani jsem byla soucasti vyuky, ale osobné jsem se nezapojovala.

Ve svém vyzkumu jsem napiiklad nepouzila metodu dotaznikli a kvantitativni
vyzkum.!! Naopak jsem preferovala setkani s lidmi a détmi osobng, a tim se obohatily moje

poznatky o dané problematice. Na zacatku této bakalaiské prace jsem méla o celé véci trochu

wev

6.2. ODPOVEDI NA VYZKUMNOU OTAZKU

Nize uvadim jména respondentli mych nebo z piectené literatury a jejich odpovédi.
Zaméfila jsem se hlavné na lidi s ADHD v Ceské republice, ale do vyzkumu bylo zapojeno i
nekolik osob z ciziny pro porovnani situace ve svété se situaci u nas. Pii vybéru respondentti
jsem volila pfevazné osoby ve véku dvacet az padesat let. Otazka se totiz zaméfila predevsim
na dosazenou prosperitu v zivoté, ale byl v ni zahrnut i dotaz na rodinné zazemi, a jak se re-
spondenti v détstvi dokézali integrovat do Skolstvi.

Vybrala jsem par odpovédi, které zvetejnuji pro ukazku:

* Lucie (25 let) - Od raného détstvi ji diagnostikovali ADHD. Rika, Ze ve $kole ji
povazovali za jednodussi, ale protoZze méla pevné rodinné¢ zazemi a ve spolecnosti
méli jeji rodice velké postaveni, neméla tak velké problémy. I kdyz na ni byli doma
pfisni a chtéli po ni, na dit¢ s ADHD, az pftili§. Dnes ale tikd, Ze je za to vdécna,
protoze vystudovala Akademii muzickych uméni v Praze a ucinkuje jako taneCnice
naptiklad v muzikalu Angelika, a podle jejich slov by to bez pfisnosti rodich

nedokazala.

" Pfi kvantitativnim vyzkumu si neziac¢astnény pozorovatel udrzuje odstup od zkoumané socialni skupiny.
Jde o numerické Setieni. Cilem je ovéfovani platnosti teorii. Pouziva deduktivni pfistup- z teorie jsou vyvozovany

hypotézy.



Bob (49 let) - Ve Skole platil za outsidera, ale doma byl podporovan, rodice véfili, Ze
ptjde na vysokou skolu 1 pies Spatné vysledky ve Skole a timto smérem ho také vedli.
Nakonec vystudoval vysokou skolu, slouzil v ndmotnictvu a v soucasné dob¢ pracuje
jako poradce v oblasti managementu a fizeni investi¢nich projektt.

Lenka (31 let) - Lenka pry méla na dit¢ s ADHD détstvi pomérne snadné. Trpéla sice
syndromem poruchy pozornosti spojeny s hyperaktivitou, ale pfesto byla vcelku
klidna divka. Ve Skole méla problémy s ucenim, ale protoze ptistupovala k zaktim i
pedagoglim mirng a platila spiSe za tichy typ, okoli bylo ochotné ji s u¢ivem pomahat.
Také doma k ni rodice pfistupovali stejné. Lenka nema sourozence, takZe v rodinném
prostiedi nemusela s nikym bojovat o moc, 1 kdyz dnes tikd, ze ma obcas problémy
vychazet s druhymi lidmi, je spiSe samotaisky typ. Paradoxné zacala pracovat jako

pravodkyné na pozndvacich zajezdech.

John (23 let, Colorado) - Ve skole mél velké problémy s disciplinou, ucitelé ho
doporucovali na odborné ucilisté bez maturity, ale nachazel se v dobrém rodinném
zazemi, kde byly problémy o poznani mensi. Nyni studuje v poslednim semestru na

univerzité v Coloradu.

Adam (20 let) - Adam, mij nejmladsi respondent, mél podle n¢j té¢zké détstvi. S
neporozuménim se setkal jak ve Skolstvi, tak i v rodiné. Ve Skole byl naprosto
odsouzen k tomu, byt outsider. Vystiidal béhem deviti let tii zékladni Skoly.
V posledni, se jeho problémy zmirnily. Diivodem mohlo byt pravdépodobné to, Ze s
pfibyvajicim vékem se syndromy spojené s jeho ADHD zmirnily. Podobné to
probihalo 1 v jeho rodin€. Rodi¢e zacaly chapat jeho problémy az pozdéji, pry v
obdobi, kdy Adamovi bylo asi 14 let. Snazili se zacit k nému pfistupovat jinym
zpusobem, podporovat ho, ale trvalo to velmi dlouho, nez zacal byt Adam
sebevédomy. Po zékladni Skole zacal chodit na Odborné ucilisté v Rybitvi. AZ pred
rokem se rozhodl dodélat si stiedni Skolu s maturitou, a premysli i o studiu na vysoké
Skole. Tedy rad by pozdéji Sel 1 na univerzitu, v ¢emz ho jeho rodic¢e pln¢ podporuji.

Rika, ze diky zméné pfistupu jeho rodicii zacina byt vice ambicidzni.



Lukas (50 let) - Za jeho détského obdobi se syndrom ADHD pry jesté tolik netesil, i
kdyz uz v té dob¢ se zacal tento syndrom vice zkoumat specialné v fadach americkych
védct a pedagogt. To, Ze trpi poruchou pozornosti spolu s hyperaktivitou, mu bylo
diagnostikovano v osmi letech, ale ve skole i v rodin€ k nému pfistupovali tak, Ze je
proste jen trochu vice aktivni a mé vice Silenych napadl nez ostatni déti. Byl oblibeny
u spoluzéktli, protoze byl otevieny, vymyslel rizné zdbavy, rozesmaval okoli a byl
ptratelsky. I kdyz me¢l casté problémy s agresivitou a nestihal ucivo, piebyval
inteligenci a slusnosti, ¢imz si kompenzoval své obCasné zkraty doma i pfi vyuce.
Neékdy ho popadl nekontrolovatelny zachvat agrese a ni¢eni vSeho, co mu pftislo do

cesty. Dnes je feditelem realitni kancelare.

Susan (38 let, Kalifornie) - Ve Skole méla problémy se zpracovavanim informaci
sluchem, ale v rodin€ ji pry nic nechybélo. Dnes je specialistka na terapii a

rehabilitace a rehabilita¢ni poradkyné.

Bruce (37 let, Columbie) - V détstvi trpél nezvladatelnymi pocity hnévu a vzteku.
Rik4, ze ho vzdy vsichni poniZovali ve §kole i doma, i kdyZ se snazil, samota pro n&j
znamenala bezpeci. Stal se z n¢j ale velmi uspésny podnikatel. Podle jeho slov si vSe
musel vybojovat sdm. Bruce pfedstavuje vyjimecnou situaci, kdy dit¢ s ADHD
dosahlo dobré Zivotni Girovné 1 piesto, Ze oba faktory (Skolstvi 1 rodina) nefungovaly

jako podpora.

Jaroslav (42 let) - V détstvi mél velké problémy se soustiedénim a s dobrym
vychazenim se spoluzéky. Rodice ho sice z téchto divodi neposilali napiiklad na
zadné mimoskolni aktivity, ale v jinych ohledech od nich dostaval podporu. Dnes je

feditelem Stfedniho Odborného ucilisté Hoftice.

Brad (34 let, Londyn) - ADHD u n¢j bylo diagnostikovano az ve 28 letech spolu s

dyslexii. Syndromy se projevovaly sice uz diive, ale nebyla stanovena diagnostika.



Samoziejmé ve Skole mél problémy se ¢tenim i1 psanim. Od matky ale dostaval velkou

podporu. Stal se z n¢j vojensky duchovni namotnictva.

Jan (38 let) - V tomto piipadé¢ nemél v détstvi ani podporu ze strany Skoly ani ze
strany rodi¢u. Pochazi ze socidlné slabé rodiny. Na zakladni Skole platil za ,,sigra“ a
v 16 letech odesel z domu. Jeho Zivotni perspektiva smétovala bidnym smérem, ale ve
20 letech zacal chodit s divkou, ktera méla velmi prosperujici, cilevédomé a obétavé
rodice. Ti se pak Jana ujali, dali mu domov, zdzemi, péci, praci a poslali ho na tfi
mesice do USA studovat Anglicky jazyk. Od té chvile zacal vést uspésny zivot. Zacal

podnikat a zaloZil si svoji firmu.

Vojtéch (26 let)- Jeho détstvi probihalo v rodinném prostfedi témet bez problémil.
Podle jeho slov byli jeho rodi¢e velmi informovani o syndromu ADHD a nejen to jim
pomohlo s jeho vychovou. Ani on se necitil pfili§ jiny, jak to u déti s ADHD byva.
Diky svym rodiciim byl sebevédomy, a to se odraZelo i ve Skole, 1 kdyz tam musel mit
individudlni pfistup, protoZe se nestihal ucit ve stejném Casovém tempu jako jeho

spoluzaci. Dnes je vystudovanym chemickym inzenyrem v Praze.

Tabulka 6.1 - Pocet informatorti a jejich vékové rozpéti

MUZI ZENY

POCET INFORMATORU 26 23

VEKOVE ROZPETI 7- 49 let 9- 50 let

Tabulka zahrnuje souhrn informaci o po¢tu mych informatorti a jejich vékovém
rozpéti. Patii do ni dospéli lidé jiz v zaméstnani nebo studenti na vysokych skolach. V tabulce
nejsou zahrnuti respondenti z odborné literatury. Tabulka vypovid4 o poctu, véku a genderu

téch, kteti byli zahrnuti do vyzkumu, ktery se snazil zjistit zivotni perspektivu lidi s ADHD. Z



odpovédi tohoto vyzkumu spolu s udajemi v odbornych knihach jsem v zavéru bakaldiské
prace vytvorila souhrnnou odpovéd’ na vyzkumnou otazku, ktera se tyka perspektivy v zivote

déti ADHD.

6.3. TERENNI PRAXE

Terénni vyzkum probihal dohromady tfi mésice. Zejména dostat se do mistni zadkladni
Skoly bylo obtizné, protoze jsme tam diiv méli spory ohledné mého desetiletého bratra s
ADHD. Tykalo se to neporozuméni jeho syndromu a toto vlastné odstartovalo mij zajem o
problematiku déti s ADHD. Uvédomila jsem si, ze v probihajici nepfijemné situaci dochazi ke
Skatulkovani, dalo by se fici 1 k nepatrné Sikan€ ze strany pedagogt. Prvni dva roky nebyl ve
tfidé moc pfijiman ani spoluzéky. A tak mi doslo, Ze 1 déti s ADHD jsou vlastné menSina,
kterou je potfeba prozkoumat a zajimat se o ni vice.

Pfi pozorovani a mé i¢asti na vyuce jsem se setkala s nékterymi tiskalimi. Naptiklad
pedagogové se snazili chovat jinak, kdyz vidéli, Ze je n€kdo sleduje. To je prvni z problému
pozorovani. Neuchylila jsem se k dotaznikiim, protoze jsem je shledala nespolehlivymi a
neptfesnymi, ale nakonec i samotnd ucast a pozorovani nemusi byt stoprocentni. Snazila jsem
se na sebe neupozoriovat a doufat, Ze ucitel nakonec zapomene, Ze tam vlastné sedim a zacne
se chovat pfirozené. Ne vSak kazdy pedagog m¢l s timto problém. Pfirozené ten, ktery nemi-
val stfety s détmi za bézné vyuky, nemusel nic pfedstirat ani piede mnou.

Mnohem blizsi informace nez z pozorovani jsem ziskala od déti, které se se mnou po
vyuce bavily. Z jejich vypovédi jsem se dozvédéla, ze nejsou spokojeni s pristupem nékterych
uciteli. Ob¢ déti maji pocit, Ze nejsou uplné pochopeny, Ze po nich nekteti ucitelé chtéji az
prilis a nestihaji. V kolektivu zas takovy problém nemaji. Oba maji dva az tii oblibené peda-
gogy, se kterymi vychazeji. Pfirozené to jsou takovi pedagogové dobie informovani, vétSinou
s n¢kolikaletou praxi ve skolstvi, trp€livi a neni to bezcenna informace, Ze ani v osobnim ziv-
ot¢ se tito ucitelé nepotykaji s vétSimi potizemi.

Rozhovory s détmi probihaly velice ptfirozené. Nesli jsme si sednout ke stolu, abych
jim pokladala otazky a ony je poslusné zodpovidaly. Spi§ jsme si povidali na urovni piatel-
ského rozhovoru, z kterého se podle mé ¢lovék dozvi jesté o néco vice nez z postupné pokla-

danych otazek.



Dalsi terénni vyzkum probihal ve formé otazek a odpovédi, které jsem jiz uvedla v
podkapitole odpovédi na vyzkumnou otazku. Cilovou skupinou se pro mé stali jiz dospéli lidé
se syndromem ADHD, protoze jsem se dotazovala na jejich dosazeny zivotni uspéch i vzhle-
dem k jejich poruSe pozornosti, ktery by mi pfirozen¢ déti na zdkladni Skole jesté sdélit
nemohly. Tyto lidi jsem vedle internetovych on-line diskuzi hledala pfes znamé, ptatele a
pievazné ptes svého otce, ktery trpél prevazné v détstvi syndromem ADHD, takze se pozd¢ji
o tuto problematiku také zajimal a ziskal né¢kolik kontakti na lidi se stejnou poruchou po-
zornosti spojenou s hyperaktivitou.

S témito lidmi jsem se bud’ setkala osobné, nebo jsem pokladala otazky ptes socialni
sité, nebo jsem nekteré odpoveédi nasla v odborné literatuie, které ale do terénniho vyzkumu
zapocitany nejsou, pouze v odpovédich na vyzkumnou otdzku a v pouzitych metodach prace.

S lidmi, s nimiz jsem méla osobni rozhovor, jsem se bud’ diive znala, nebo k nim dos-
lo plnou ndhodou. Napfiklad jednoho unorového vecera v Praze se béhem posezeni s prateli
ukdzalo, Ze jeden z naSich pratel byl kdysi diagnostikovan jako dit¢ s ADHD. Hned jsem se
ho na jeho syndrom a vSe kolem zacala vyptavat. Tim jsme se poté dostali k dalSim lidem,
které zna a které trpi stejnym problémem, a 1 s nimi jsem se setkala osobng.

Lid¢ s ADHD, s kterymi jsem délala rozhovor on-line, patfili spiSe mezi starsi
veékovou kategorii, neznala jsem je osobné, vlastné jsem se s nimi nikdy nesetkala ani za

vV

rozhovory osobni.



7. SHRNUTI VYZKUMU A ZAVER

Prvni ¢ast shrnuti a odpovédi na moji vyzkumnou otdzku se tyka integrace do Skolniho
nez u divek. Ve vétsing pifipadil je na takové déti pohlizeno jako na jiné, protoze mivaji indi-
vidualni pfistup ve vyuce. Spousta individudlné integrovanych zaka zakladni Skoly pouziva
strategii uniku pomoci rtiznych nemoci apod. Dale chlapci sami sebe povazuji za Skolsky
mén¢ uspésné nez divky. I pedagogové maji tendence pristupovat k chlapciim piisnéji, at’ uz
védi, Ze trpi syndromem ADHD. Spousta ucitell si ale dostate¢né neumi ptedstavit, co jejich
syndrom vlastné¢ znamend, jsou malo informovani nebo maji rizné predsudky. Kdyz
porovname situaci integrace Romil a déti s deficitem pozornosti spojeny s hyperaktivitou do
Skolstvi, najdeme spoustu podobnosti. Déti s ADHD jsou casto oddélené od ttidy, napomi-
nané, nestihaji u¢ivo, zapominaji si plnit tkoly, jsou nepozorné a tyto faktory jim stézuji
spravnou integraci mezi ostatni spoluzaky ve tfid¢.

Nicméné¢ rozdil v integraci déti s ADHD je, Ze vétSinou nepochézi ze socidlné slabsich
rodin a stoji za nimi rodice. To se projevuje v lepSim zaclefiovani do Skolstvi, ve vE&ts$i mife se
to pozitivné odrazi predevsim v zivotni perspektive.

Druha ¢ast zdveru se zabyva souhrnem rodinného prostredi, kde dit¢ s ADHD vyrtista.
Podle rozhovord, které jsem délala s rodi¢i takovych déti a obzvlast s détmi samotnymi a
které jsem vétSinou provadéla zvlast s rodici a zvIast’ s détmi, nebo z rozhovort pfectenych v
odborné literatuie se rodice opravdu snaZzi uplatiovat ve vychové kombinaci laskavosti a pod-
pory spolu s pevnosti a fadem. Je tomu tak obvykle hlavné diky informovanosti, protoze
rodi¢e se snazi zjistit o tomto syndromu co mozna nejvice, a tak je potom spoluprace a vy-
chova ditéte lepsi. AvSak néktefi rodice jsou obcas dusledni pfilis, 1 kdyZ s dobrym umyslem,
aby z ditéte néco bylo. Déti s timto pristupem rodicu ziji v neustalém stresu, ze néco pokazi,
snazi se véci uspéchat a byt perfektni. Odrazi se to hlavne v uspéchu ve skole, kde se snazi za
kazdou cenu o dobré znamky, 1 kdyz to je pro dité s deficitem pozornosti spojenym s hyperak-
tivitou obzvlast’ narocné. Takovy pfistup jim vétSinou zlstava az do dospélosti a jesté dal, kdy

......

rodice k ditéti a rodiCem, ktery je disledny tmérné vzhledem k syndromu, kterym dité trpi, je,



ze dit€ s velmi duislednym pfistupem ma dobrou perspektivu v Zivote v kariérni oblasti, oviem
osobni vztahy uz tak dobré nema. Zatimco dité s adekvatni dislednosti se nauci zit prosperu-
jicim zivotem jak z hlediska pracovniho tak osobniho.

ey

Rodinné zdzemi, ve kterém déti s ADHD ziji, je vétSinou pevné a dava pocit bezpeci.
spolecnosti.

Posledni c¢asti odpovédi je zivotni perspektiva ditéte s ADHD. 7 odpoveédi mych re-
spondentl a z prostudovani knih zaméfenych na toto téma je vétSina zaki pozdé&ji prosperu-
jici. Témér kazdé dité ale ke své prosperité potiebuje dobré rodinné zazemi, a to hraje nej-

Pokud budeme chtit, aby déti s ADHD dokdzaly adekvétné piekonat svoje vyukové
obtize a mély v budoucnu dobrou perspektivu, je nezbytné, aby ziskali rodice i pedagogové
specidln¢ na zékladnich Skolach dostatek informaci a odpovidajici znalosti o problematice
této poruchy, a k ni ¢asto pfidruzenou jinou specifickou poruchu uceni. Informovanost je jed-
nou ze zakladnich véci, jak k détem pfistupovat ohledupln€ a neutvafet jim cestu zaska-
tulkovéani a Spatné integrace. Dostatek informaci totiz hraje dilezitou roli ve vice okruzich,
napiiklad i v rasismu a podobné. Mélo informovana osoba tézko porozumi problematice
mensSiny.

,O détech se Casto fika, ze jsou ,,soli” zivota. O détech s ADHD by se dalo fict, ze
jsou “soli 1 peptem” Zivota. Kdo tyto déti znd, vi, Ze ndm dokazou zivot silné “okofenit”. Ale
kdo jim porozumi a ma je rad, vi, Ze jsou prosté originalni, Ze se s nimi zazije mnoho
neo¢ekavaného a neobvyklého (v dobrém 1 ve zlém). Na jejich spontdnni projevy radosti a
lasky se nezapomina.

BohuzZel, ne vzdy jsou déti takto svym okolim pfijiméany. A tak bychom si m¢li uvé-
domit, Ze pro ne¢které déti jsou jejich rodice a rodina nejen prvnim, ale i poslednim utocistém,
mistem, kde jsou pfijimany takové, jaké jsou, a kde jsou milovany. Skola pak by méla byt ne-
jen instituci, ktera ditéti poskytne adekvatni vzdélani, ale i mistem, které mu muize pomoci v
prekonani jeho problému a které se velkou mérou mize pozitivné podilet na jeho socializaci -
naucit je zit a vychazet se svymi vrstevniky. Mize vést dit€¢ k sebepoznani, aby se naucilo
znat své slabé, ale i silné stranky a ty slabé se naucilo kompenzovat. Casto se k4, Ze prvni

stupent zakladni Skoly by mél pfispét co nejvyssi mérou k reedukaci poruchy, druhy stupen



pak k jeji kompenzaci - naucit dité¢ s poruchou Zit tak, aby mu nebyla piekdzkou v dalSim

vzdé&lani, v pracovnim ani osobnim Zzivoté.”!?

12 Jucovicova, Drahomira, Hana Zackova. 2012. Neklidné a nesoustedené dité ve skole a v rodiné. Praha:

Grada, s. 227.
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PREHLED OBRAZKU

Obrazek 1.1 - Rozdily ve vysledcich vyzkumii cetnosti ADHD s ohledem na zkoumanou

populaci a druh uzitého diagnostického ndstroje, str. 15.



PRILOHY

Ptiloha ¢. 1 — Ukazka rozhovoru pies socialni sit’ (¢ast 1)

Ptiloha €. 2 — Ukazka rozhovoru pies socialni sit’ (Cast 2)




