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Lze pak polemizovat o tom, zda by za situace vE&tsi podpory rodi’éfx, gkolstvi
zaloier;ého na vét§im respektu k individualnim potiebam ditété a v1’c:e tf)leravnb
ni spolednosti k odliSnostem byla diagnéza ADHD v nécem pf’mosna. Tim \fs‘ak
opoustime otazku diagnézy ADHD a dosté\féme se mnohem dal, na pole politic-
ko-ekonomickych moznosti nasi spolecnosti. ’ .

1 kdyz se slozita etiologic neklidu bude do dalgiho text}i neustal.e znova pro-
mitat, pokud nebude uvedeno jinak, budeme se dale zabyviivt nc?klrldnyrr’n a hyj
peraktivnimi détmi obecnd.?® Vychazime z toho, ze pro zgvmer::m této prac’e nen{
rozhodujici diagnéza, ale neklidné chovant, které na rodiCe pisobi a které musi

zvladat.

2 Je sice pravdépodobné, Ze neklidné déti a déti, u nich byl diagnostikovén syndrom
ADHD, se mohou ligit ve stupni zavaZnosti ptiznaki, jak ale poukaguge 'naprlkcle}d
A. Train (2001), i kdyz dit& nesplituje vechna kritéria pro stanoveni diagnézy, muze

Wt 1eho otav VATV

Kapitola 2

Neklidné dité a jeho vychova

Pro otazky vychovy neklidného ditéte je bezpochyby zdsadni, jakym zpiiso-
bem se takové dité chova, jaké jsou jeho typické projevy a jak se projevuji v jed-
notlivych vyvojovych obdobich. Pokusime se zasadit tyto projevy neklidu ditdte
do kontextu rodiny a popsat, co takové chovani miize pro rodi¢e znamenat a jak
to pro né¢ méni jejich vychovatelskou pozici.

2.1 Neklid v jednotlivych vyvojovych obdobich

Poruchy aktivity a pozornosti jsou diagnostikovany ve viech vékovych kate-
goriich od détstvi do dospélosti, ale symptomy se podle véku lisi (Mala, 2000).
Nisledujici popis dominantnich projevi v jednotlivych vyvojovych obdobich je
viak tfeba brat jako urcité zjednoduSeni, nebot’ projevy neklidu se mohou inter-
individualng hisit, obtiZe se projevuji v riizné intenzité a kombinacich (viz té7 vyse
uvedené subtypy ADHD) a navic je do znaéné miry ovliviiuje okoli ditéte. Kromé
toho je tieba si uvédomit, Ze DSM-IV kritéria podrobnéji podle véku neodliguje
(existuji pouze kritéria pro détsky vék a pro dosp&lé — viz Paclt, 2007d; Drtilkova,
2007e). Pro détsky vek se udava, Ze by projevy nadmérmé aktivity, nepozornos-
ti a impulzivity mély byt vékové normé nepfiméiené. Ke kazdému obdobi také
kratce zminime, jak , neklidné chovani® mohou prozivat rodide. Dale se budeme
vénovat sekundarnim potiZim, které se poji s existenci détského neklidu.

2.1.1 Kojenecky vék

Projevy

Neklidné déti se pohybovaly v mnoha piipadech mnohem vice neZ jejich sou-
rozenci jiz v d€loze pied narozenim (Train, 1997). U kojenct sc pak neklid proje-
vuje zejména poruchou zdkladnich biorytmti (Mala, 2000). Dité& $patné spi, $patné
niihvuva na vaze g hodng a nentiditelng nlade IMianden & A renlite 3000% T Rloal
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(2003, 5. 29) uvadi nasledujici piiznaky, z nich? lze v raném véku usuzovat na
riziko LMD ¢1 ADHD (mirné upraveno): ’
e Rytmicita biclogickych pochodi (prijem potravy, vyméSovani, stiidani span-
kua bde ¢ho stavu) je narudena.
e Je stale jakoby aktivni, napadné zive.
o Reaguje vyrazné i na pomérné nepatrné podnéty, na néz ostatni déti obvykie
nereaguji.
e Pii chovéani v naruéi se uvolni a zklidni jen s obtizemi. Je jakoby stale napja-
té, strnulé. Nékdy se objevuje tzv. ohybani do luku. ’
o Objevuji se zachvaty nepfetrzitého place (hodinu 1 mnohem déle). Kojenec
vzdoruje viem b&znym pokustm o zklidnéni.
s Je velmu Caste mrzute.
o [ nadéle ve vyvoji prevlada sjové napéti (Sijovy tonicky reflex). )
 Nerovnomemy vyvoj v oblasti motoriky — nékteré déti s opozd'uji ve vyvoji
lezeni a chiize, jiné naopak fazi lezeni preskakuji, za¢inaji chodit velmi brzo.
e Celkové plisobi jako neSikovné.
o Zpozdény vyvoj feci.
Nicméné, i kdyz nékteré déti vykazuji problémy charakteristické pro ADHD
jiz v atlém véku, neznamend to, 7e budou viechny trpét poruchami pozornosti
a aktivity. U nékterych obtize ¢asem vymizi a dit se dale vyviji v souladu s nor-
mami, jindy viak pictrvavaji az do dospélosti, a proto nelze piedpokiadat prosté
yymizeni symptomi s pfibyvajicim vékem (Paclt, 20074d).
Jak to proZivaji rodile
Neklidni kojenci jsou pro své rodice t€zko pochopitelnymi. Jsou to déti vysoce
drazdivé a plactivé, kieré vyzaduji zvySenou peu a Sasto projevuji negativai emo-
ce, pro néz rodice nemohou najit zjevny diivod.” Skutecnost, ze si matka nékteré
zvladtn projevy ditéte nedovede vysvétlit nebo Ze si je vysve tluje nespravng, viak
ovlivituje jeji postoj k ditdti. Ve své roli se pak Casto citi nejisié a zaziva pochyb-
nosti, zda s dittem zachazi spravng. Vzhledem k nepravidelnostem v biorytma,ch
ditéte je pro matku &7ké adekvaing reagovat na jeho potieby, a protd’ mnohdy
dochazi k asynchronii DOLOI‘HOSU 4 dﬁ,ktu mezi m‘ltk()u a ditétem, tzn. Z¢ matka

T

ditdti nevénuje pozoms st sho ho naopak zahmuje
podnéty bez ohledu na |wh0 momen m!r stav. ‘J zajemnd souhra matky s dit€tem

je tedy od pocalku vyrazné ztizena. Matka mnohdy zaZiva vice pochyb a nejistoty
nez uspokojeni z péte o dité. Navic kvili Spatnému spanku ditéte je péce take

fyzicky velmi vycerpavajici.

'K )roblnmat;w nddmcm(,ho a mutmtdmho place v kojeneckém véku blize pichledove
studie 7. Masopustové a J. MareSové , Excesivai pla¢ kojenci™ (2008) a Z. Masopustové
Comdeom oveaciuniho nlace v rodinném kontextu® (v tisku).

Neklidné dité a jsho vychova

2.1.2 Batolec{ vék

Projevy:

Podle E. Malé (2000) je batoleci a ptedskolni vék charakteristicky dezinhibici.
Neklidna batolata jsou k nezastaveni, stéle pobihaji sem a tam, Zvatlaji nepfetrzité
jedno pfes druhé, vechno zkouseji, vSude chtéji byt (Train, 1997). Sedavé akti-
vity (napriklad naslouchdni ¢tenému piibéhu) pro né predstavuji nepiekonatelnou
namahu a nudu, mivaji potiZe s usinanim. To ostatné plati i pro neklidné predsko-
laky. U obou vékovych kategorii se mohou projevit také vyvojové vady fe¢i (Tyl
& Tylova, 2003). Objevuje se intenzivndj$i vzdor ¢asto spojeny se zachvaty vzte-
ku. Dité se t&zko podfizuje fadu a nerado posloucha. Nicméné vzhledem k tomu,
ze se v tomto véku objevuje vyvojové piirozené obdobi batoleciho vzdoru, nent
¢asto snadné tyto projevy odlisit.

Jak to prozivaji rodice:

VétSina rodicth si u déti v8imne nadmérné pohybové aktivity pravé v batolecim
véku. Pokud ovSem nejde o extrémni projevy hyperaktivity, neklidné déti v tomto
veéku jesté nemusi byt nutné odmitané druhymi lidmi, zejména témi, kteff s nimi
piijdou do styku jen kratce. Détska aktivita v batolecim obdobi je§ts narlista, a ne-
ni proto vaimana tak nepatfi¢né, navic se od malého ditéte jesté neodekava delsi
soustiedéni nebo vzorné pinéni spolecenskych pravidel. Pro cizi lidi miize tedy
neklidné batole za uritych okolnosti byt jen temperamentnim ditétem. Rodige
se proto nemusi setkdvat s negativnimi reakcemi na své dité, a dokonce se jim
miiZe stat, ze jim druzi nebudou jejich stiZnosti véfit nebo si budou myslet, Ze to
s ditétem neumi. S nimi mize totiz byt hodné a ukdznéné, zvIasté pokud se mu
piné vénuji.

Pro rodiCe, zejména matky, které jsou s ditétem skoro pofad, jsou to ale vy-
Cerpavajici déti, se kterymi maji pIné ruce price, aby je uhiidaly. Oddechnou si
veter, kdyz je uloZi, ale védi, Ze nebude spat dlouho a cely koloto¢ zaéne nanovo
(Train, 1997).

Projevy

Projevy neklidu u pfedskolnich déti se velmi podobaji tém v batolecim obdobi.
Situace se vétSinou méni ve chvili, kdy dité zaéne navitévovat matefskou Skolu.
Tam je zpravidla jiz dobfe patrné, jak se dité ve srovnani s vrstevniky soustiedi
a zda vydrzi byt v klidu. V mateiské Skole se objevuji problémy zakladni hygie-
ny a sebeobsluhy, které vrstevnici jiz zvladaji. Neklidné dité také ziskava prvni
(Lpl‘dvldld negatxvm) zkuSenosti v jedndni s uditeli i vrstevnlky Kf)ntakt $ nimi
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(viz kapitolu Problémy ve vztazich s vrstevniky). Podie svédskych badateit Ch.
Kadesjo, B. Kadesjo, B. Higglofa a Ch. Gillberga (2001) jsou nadméra aktivita
a problémy se soustfedénim (na rozdil od impulzivity) nespornymi klinickymi
znaky jiz v predikolnim véku, a je tudiz zadouci zaéit s vhodnou intervenci iz
v tomto obdobi.

Jak to proZivaji rodice

A. Train (1997) uvadi, ze mnoho rodicu si zatne délat vazné starosti, teprve
kdy? dité nastoupi do matefské Skoly. Spatné nesou, Ze se jejich dité nedokaze za-
fadit do kolektivu a tézko zvlada pozadavky, které na ngj klade pobyt v takovém
zafizeni. Vychova ditéte je samotné vycerpava a jsou znieni 1 z neustale se opa~
kujicich stiznosti na jeho chovani (Munden & Arcelus, 2002). Mnozi si zaCinaji
uvidomovat, Ze mit neklidné dité se zvladtnimi potfebami je bolestné a stresujict
(Ricfové, 1999). Jak zmifiuje E. Mala (2001), véichni jsou stéle ve stiehu, co se
zase stane. Pfitom nejde o katastrofy, ale o neustaly sled drobnych nehod, nepo-
slugnosti, jakoby naschvali, které vedou k emo¢ni frustraci matky 1 ditéte. Nékte-
ff rodige po zkudenostech z matefské Skoly prozivaji také obavy, jak dité zviadne
skolni dochazku, a dikladné zvazuji, kdy a kam ho dat do Skoly.

2 1.4 Skolni vék

Projevy

Ve Skolnim obdobi se problémy neklidného ditéte obvykle dale prohlubuyi.
Skola klade na dité nové pozadavky, ofekava se stabiln€jsi vykon a stoupaji na-
roky na jeho adaptabilitu. S tim pfibyva i konfliktnich situaci, do kterych se ne-
khidné dité dostava, zpravidla zeela netimysing a bez své viny. Projevy neklidu ve
gkolnim obdobi jiz popisuji diagnostickd kritéria pro ADHD.? Neklidni $kolaci
nevydrzi sedét v klidu, nevydrzi u televize ani nad doméacimi tkoly, stale si s né-
&im pohréavaji, béhem jidla odbihaji od stolu, hodné mluvi a vydavaji ramus (Tyl
& Tylova, 2003). Ve skolnim véku zacina byt vice patrné naru$eni exekutivnich
funkei, které bé7né pomahaji sniZzovat nepozornost, uvédomovat si cile, planovat,
kontrolovat doprovodné emoce a zvySovat motivaci. U déil s ADHD je internali-
sace exekutivnich funkei minimalni, tzn. maji snizenou schopnost anatyzovat své
chovani a Fesit tkoly, jejich sebefizeni je nedokonalé a neumi se poudit z chyb
(Mala, 2001). Casto je nad jejich sily chovat se pozadovanym zpisobem, a jsou
proto do znaéné miry zavislé na odborné zdatnosti pedagogl a informovanosti
rodict. Pro ty samotné je to viak nelehka situace.

% Tato kritéria jsou pouzitelnd v transformaci 1 u predkolnich déti (McGoey, DuPaul,
Haley, & Shelton, 2007), zatimco u kojencii a batolat se fada kritérii pro ADHD piimo

di

Neklidné dité a jeho vychova

Jak to proZivaji rodide

Podle M. Vagnerové (2001) jsou tyto déti pro rodi¢e trvalym zdrojem nepii-
jemnych pociti a frustraci, pfed nimiz nelze nikam uniknout. Pocity vyCerpanosti
a rodiCovske nekompetence jsou posilovany piedev$im tim, Ze nevhodné chovani
ditéte vzdoruje béznym vychovnym postuptim. Mnozi rodi¢e neklidnych skolaku
sami zazivaji zklamani z nedostatetného Gspéchu ditéte ve $kole a navic musi
leckdy celit také kritice zvenci. V. Pokorna (1998) uvadi, Ze kazdy rodi¢ je nejvice
zasazen tehdy, kdyZ nékdo zvenéi kritizuje jeho dité. Prichazi-li negativni hodno-
ceni od né&jaké autority (napiiklad ucitele), je to pro rodice o to naro¢néjsi.

2.1.5 Adolescence a dospélost

Projevy

Projevy ADHD v dospivani a dospélosti jsou podobné jako v détstvi rozma-
nité. Tykaji se chovani, mysleni i citového Zivota. S vékem sice ubyva zjevného
telesneho neklidu (,,hyperaktivity*), ale pietrvava emocni nezralost, emocni labi-
lita, impulzivita a také zkratkovité jednani (Paclt, 2007d). Objevuje se neschop-
nost odpocivat, neptijemny pocit pii neCinnosti (tzv. ,,vnitini neklid*), roztrZitost,
zapomnétlivost a §patnd snadenlivost stresu. Na zakladé téchto deficith v oblasti
seberegulace jsou tyto osoby ve vys8im ohroZeni naduZivani alkoholu a drog,
promiskuitnitho chovani, dopoustéji se neuvazeného jednani (Drtitkova, 2007¢).
Stavaji se také objektem Sikany.

1. Tyl a V. Tylova (2003) upozortiyji, Ze nékteré ptiznaky se v obdobi puber-
ty mohou i vystupfiovat. M. Vignerova (2001) k tomu poznamendav4, Ze nékteré
projevy se stavaji napadndj$imi zejména proto, Ze se od adolescenta a dospélého
ocekava zralej$i projev nez od ditéte, a proto jejich nevhodné chovani jesté vice
vynikne.

Adolescenti s ADHD nebyvaji $kolsky Gspésni a je u nich 1 v dospélosti vys-
§f pravdépodobnost selhani v profesni roli (kvili obtizim v sebeovladani a nizké
toleranci k zatézi). Mivaji také problémy v mezilidskych vztazich a projevuje se
u nich zvyiené riziko asocidlntho chovani (Vagnerova, 2001, 2002). Zejména
muzi se pro své impulzivni chovani mohou dostat do sporu se zikonem. 57;6;137 troi
spiSe zménami nalad &i poruchami spanku (Tyl & Tylova, 2003).

. Pf.etrvévajici impulzivita a zhorsené soustiedéni se u dospélych s ADHD pro-
Jjevuje na zvySeném poctu dopravnich nehod, podobné jako tomu bylo v détstvi se
zvySenou urazovosti {Drtilkova, 2007¢).

Konkrétni podoba potizi v dospélém véku se viak dosti 1181 v zavislosti na tom,
Lda se v predchozim vyvoji podafilo zabranit vzniku sekundarnich poruch cho-
vani a emoci.
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Jak to proZivaji rodi¢e (eventuainé partneri)

Zde velmi zalezi na podobé pfetrvavajicich potiZi a také na tom, jak probihal ptedchozi

vyvoj jedinee a nakolik se podepsal na vzajemnych rodinnyeh vztazich,

2.2 Dalsi potiZe neklidnych déti

Neklidné déti (déti s ADHD) zpravidla vyénivaji z kolektivu vrstevnikl zejmé-
na kvili obtizim, které zptsobuje jejich nadmérna aktivita a impulzivita, 1 kdyz
vyrazné problémy mohou mit i kviili nedostateéné schopnosti soustfedéni (Mun-
den & Arcelus, 2002). Navic jsou v8ak v disledku téchto zékladnich piiznak{
mnohdy predisponovany k dal$im obiiZzim, kieré mohou byt dokonce zavaznéjsi
nez piiznaky pavodni. Zakladni symptomy ADHD vedou k problémiim ve vzta-
zich s vrstevniky 1 dospélymi a vyrazné narusuyi proces uceni (Zelinkova, 2003).

2.2.1 Problémy v oblasti emotivity a sebepojeti

Neklidné déti byvaji zvysené citlivé, emocné nevyrovnané a maji sklon k ¢as-
tym vykyvim nalad. Castéji prozivaji nepfijemné pocity, kieré neuméji oviadat.
Mnohdy reaguji podrazdéné, az agresivné. Podle M. Vagnerové (2001) jsou tyto
zmény v oblasti emotivity spiSe sekundarniho charakteru a jsou vyvolané negativ-
nimi reakcemi okoli na dité. L. Serensenovd, K. Hugdahl a A. J. Lundervoldova

Neklidné dité a jeho vychova

za viniky svych nelspéchi a problematického chovani, co? vyznamné oviivauje
iéiich sebepojeti i jejich dalsi chovani (Munden & Arcelus, 2002). Dité ma mu?
@é;ah@piie‘xné potfebu se pred zazitky sethani branit a ¢ini to zplsobem, kiery je
mu dostupny. Miize jit o obranu popiranim nepiiznivych informaci a vytvoreni
idealizovaného obrazu sebe sama, miZe se snazit nedostatky kompenzovat aro-
ganci, vzdorovitym chovanim, snahou upoutat pozornost za kazdou cenu (na-
;ﬁ'iklad $agkovanim), mize se objevit bajiva Thavost ¢i vystupfiovand agreswgta
(Vagnerova, 2001; Train, 1997). Nékdy se snazi ziskat uznani také hazardnim
chovanim (Munden & Arcelus, 2002). Takové chovani, a¢ ma slouzit jako obx.'ana
ditéte, byvé viak opét problematické — z hlediska pozorovatele je hodnoceno jako
neadekvatni, coz obygejné vede jestd k daldimu zhorSeni viech potizi (Vagnero-
va, 2001).

J. Sturma (1997) k tomu poznamenava, Ze déti s lehkymi vyvojovymi odchyl-
kami v udeni a chovani se Casto stavaji predmétem nedorozuménti., Zatimco u t&z-
kych poruch (mentalnich, télesnych nebo smyslovych) je jasné, ze jde o postiigni
a 7e ditéti je tieba vytvofit specidlni podminky, aby se mohlo vzdélavat a rozvijet,
neklidné déti |, byvaji nepravem povazovdny za hloupé ¢iliné, za veédomé nespo-
lupracujici ¢i délajici naschvaly™ (tamtéz, s. 133). U d&ti to pak podle typu di-
téte vede bud’ k neurotickym, nebo psychosomatickym obrannym reakcim, nebo
k porucham chovéni. Autor proto zduraziluje, Ze pomoc neklidnjzm détem spociva
jen z¢asti v naprave” nedostatlfﬁ, ale musi zarovei jit i 0 ozdraveni vztahu k so-
bhé samému a k druhym lidem (Sturma, 1997).

(2008) v ramci populaéni studie déti skolniho véku (7-9 let) prokézali souvislosti
mezi vy§§i mirou nesoustiedénosti a vyskytem kazdodennich emocionalnich po-
tizi ve dvou prostiedich — doma a ve Skole. Ackoli jejich studie byla soustiedéna

2.2.2 Problémy ve Skole

pouze na jeden z okruhit symptomatologie neklidu, a to poruchu soustedéni, je
moZné jejich zjiténi vztdhnout v obecné roviné i na populaci déti neklidaych.
Tato studie zaméfena na emocionalni reaktivitu déti s ADHD prokazala, Ze déti
s ADHD reaguji mnohem intenzivnéji na udalosti v piitomnosti a budoucnosti,
a to zejména na udalosti s negativni valenci, ale mén¢ intenzivng na pozitivni

. .
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a negativni konsekvence ¢

losti nez jejich vrstevnici bez ADHD. Tato

i CehS

&asto pop

emodni dysregulace zejimcna v piij

ad® negativalch uddlosti a jejich konsekvenc
se promita 1 do podoby jejich socidlnich vztahi. Dysregulace negativnich emoci
je celkové okolim hlife akceptovana nez dysregulace pozitivnich emoci, z hledis-
ka vrstevnikil je vyraznéjsi negativni emocionalita vnimana jako vice ,,détska™.
I tento fakt zplisobuje détem s ADHD vét8i obtize vytvaret pratelské vztahy a udr-
zet si je (Jensen & Rosén, 2004). Déti s ADHD se ddle vyznacuji vy3§im rizikem
vyskytu depresivnich symptomil (LeBlanc & Morin, 2004).

Nekiidné déti svoji nekdzni a neptedvidatelnosti plisobi nepiijemné na lidi ko-
lem a vyvolavaji v nich napéti. V disledku toho byvaji hiife akceptovany, zaZiva-
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Neklidné a nepozorné déti mivaji potize ve Skole. Uceni je pro n¢ kvaii naro-

kim na soustfedent velmi narogné. Ve tHd& nevydrzi dlouho na svych mistech,
snadno je néco vyrudi, casto pieslechnou dilezitou informaci a ¢asto zapominaji
nebo zl‘réc;cji zékladni pomticky. Maji sklon neustale povidat, vykiikovat a po-
§Cuchovat spoluzaky. Predstavuji ruSivy element ve t¥idé a ucitele jejich chovani

w

'

wzuje (Munden & Arcelus, 2002).

1 v
Barkley (2005) se domnivé, ze hlavni problém, kierym trpi jedinci
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s ADHD, spogiva v potizich sc scberegulaci, tudiz s impulzivitou. Zejména
v tom smyslu, Ze nedokazou ovladnout své reakee na signaly, podnéty nebo
udélosti nesouvisejici nijak s tim, co prave délaji. Takové déti maji ngzﬁdka}
problémy se Skolnim prospéchem i presto, 7e¢ mohou byt velmi imei.tgem{.n
a nadané.’ Nedokazou se soustfedit na Skolni tkoly, kieré jim pripadaji piilis

3V anglické terminologii se hovoii o détech tzv. dvakrat vyjimcénych G ylu exceplio-
nal®). Do této skupiny patif mj. nadané diti s poruchami chovani (PorteSova, 2000,
SITAWAY
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obtizné, a pomalu zaostavajl za spoluzaky. Obtize neklidnych déti se projevi
obzviasté v situacich, jez vyzaduji soustiedénou pozornost, utlumeni pohybu
a impulzl a postradajf doiem novosti. Nezazivna 8kolni prace a opakované filo-
hy bez bezprostfedniho dohiedu uéitele jsou tedy doslova vodou na jejich mlyn
(Paclt, Ptacek, & Florian, 2006). U neklidnych déti existuje proto vyrazny roz-
por mezi ucebni produktivitou ditéte a jeho intelektualnimi schopnostmi, které
vzhledem k poruse nedovedou uplatnit (Paclt et al., 2006; Véagnerova, 2001;
Spira & Fischel, 2005).

Typické jsou napadné vykyvy ve vykonnosti, vétsSinou té¢Zko pochopitelné pro
ostatni. Také Casté ztraceni véci, zapominani riznych pomucek 1 povinnosti okoli
chape pfedevsim jako projev lajdactvi (Vagnerova, 2001). Nektefi ucitelé na to
reaguyi dalsimi nepfimétenymi tkoly, poznamkami a tresty, coz ditéti situaci je-
nom zkomplikuje (Train, 1997). Podle A. Traina (1997) jsou na tom déti s ADHD
jesté hife v tom smyslu, Ze plsobi bystrym a inteligentnim dojmem, takZe fakt,
7e se obtizné soustfedi, byva asto prehliZen. Praktické rady, jak zvladat studijni
a organizacni potize déti s ADHD, nabizi S. F. Riefova (1999).

Negativni zkuSenosti, které neklidné déti ve 8kolnim prostiedi ziskaji, maji ne-
ziidka vliv na jejich celkovy postoj a motivaci ke vzdélavani (Vagnerova, 2001).
Ve §kole se tedy jejich obtiZze nejen plné projevi, ale i dale prohlubuji (Train,
1997). Situaci ve skole neklidnym détem neusnadiiuji ani jejich neuspokojivé
vztahy s visteviiky.

2.2.3 Problémy ve vziazich s vrstevniky

Imipulzivita a omezena pozornost pfingsi neklidnym détem vyrazné problémy
také v socialnich vztazich. Mezi vrstevniky byvaji neoblibené a odmitané, nebot’
se trvale nééeho doZaduji a Casto se chovaji nevhodné. A. Munden a J. Arcelus
(2002) uvadéji, ze typicky tyto déti skaou druhym do feci, mnohdy reaguji ne-
adekvatné a nevhodné, vyvolavaji konflikty a rozmisky s druhymi détmi, aniz by
k tomu mély vlastné diivod. Pro ostatni déti je jejich chovani nepfijemné a nepo-
chopitelné a sviij nesouhlas jim davaji oteviené najevo (Train, 1997).
idné dité si pfitom vét&inoy ani nenvédomuie, jak svym chovanim ostatni

obiéZuje, nebo dokonce zratuje, jeho zéméry jsou zpravidia nevinné (Riefova,
1999). Uvédomuje si viak, Ze je odmitano, a n.‘:kdy se snazi upoutat pozornost
za kazdou cenu. V krajnich piipadech miZe netspéch mezi vistevniky vést aZ
Ic tomu, Ze je zalne Sikanovat. Hrozi zde vSak 1 opaéné nebezpedi, Ze se projevy
odmitani k nému vystupniuji natolik, Ze se samo stane obéti $ikany, Jeho pozice
v kolektivu byvé natolik Spatna, Ze se jej zpravidla nikdo nezastane (Train, 1997,
Vagnerova, 2001).

M. Viagnerova (2001) shrayje potiZe hyperaktivniho jedince v détské skuping
Ao Stur nacledniicich hodsh:
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Maji sniZenou toleranci k zatéZi: Spatné se ovladaji, nejsou schopné brat
ohled na ostatni a t¢Zko se s nimi spolupracuje, byvaji egocentrické, nedoké-
zou pockat, aZ na né pfijde fada, a obtiZnd se podfizuji pravidlim. Ostatnim
proto ¢asto kazi hru.

e Nedovedou reSit konflikty: maji sklon k neadekvatnim reakcim, reaguji im-
pulzivnim, zkratkovitym projevem, jsou vztahovagné.

e Jejich chovani je nepredvidatelné: neklidné dité neuspokojuje potiebu social-
ni orientace, nikdo pfesné nevi, co od ného mtZe kdy otekavat.

e Jsou drazdivéjsi a naladovEjsi: jejich nalada se rychle méni, snadno vybuch-
nou i pro malickost. Pro ostatni déti jsou takové extrémni vykyvy nepochopi-
telné a brani se jejich pfenaSeni na né samotné odmitanim neklidného ditéte
{viz vyse uvedend vysledky vyzkuinu [Jensen & Rosén, 20041)

Neklidné déti maji navic sklon k neodhadnuti svych moZznosti, a mohou tak
byt nebezpecné sobé i ostatnim (Novak, 2003; Train, 1997). Neboji se bolesti ani
nebezpedi (protoZe ho neumi zvazit), ale druhé déti si je uvédomuji a mohou mit
strach. Nékdy naopak zneuziji malé schopnosti neklidného ditéte piedvidat na-
sledky a mohou ho navést k rizikovému chovani (Munden & Arcelus, 2002).

Postaveni mezi vrstevniky neklidnym détem podle T. Novaka (2003) ne-
uleh¢uje ani jejich télesnd neobratnost. Problémy v motorickych schopnostech
(napfiklad plavani nebo jizda na kole) je jesté vice vylucuji z détské skupiny,
kde Sikovnost a sportovni zdatnost jsou vysoce cenény. Teréem posméchu by-
vaji také kviili nedostatkiim v praktickych dovednostech (napiiklad zavazovani
tkaniéek).

To viechno vede k tomu, Ze neklidné dit¢ si jen t¢Zko hleda kamarady. A. Mun-
den a J. Arcelus (2002) dodavaji, ze kdyz uz néjaké maji, byvaji ¢asto ,,§patného
raZeni®. S tim souvisi 1 jejich snadna ovlivnitelnost a neschopnost zvazit spole-
Censkou zdvaZnost chovani. Viechny vyse uvedené potize se mohou podilet na
zaCarovaném kruhu selhani, frustraci a klesajictho sebevédomi ditéte, ale také
bezradnosti jeho rodict.

-

Vyzkumnici D. Betz a H. Breuningerova (1993, cit. dle Pokorna, 1998) popsali
tzv. zaCarovany kruh poruch uCeni (Teufelskreis Lernstorungen). Ackoli, jak je
z nazvu patrné, autofi popisuji primarné situaci pii specifickych poruchich utent
a poruchy chovani zahrnuji pouze jako sekundarni symptomatiku, domnivame se,
Ze je mozné a piinosné takto v terminech zaCarovanych kruht uvaZovat i v piipa-
dé Siroké skupiny neklidnych déii.

Zacarované kruhy predstavuji systémové pojeti specifickych poruch udeni
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systému. DDalsi text tedy nabidne ur¢it¢ propojent toho, co bylo z¢asti 117 oddélené
popsz’mo na predcl 1ozich strankach.

D. Betze a H. Breuninge {1993, cit. dle Pokorna, 1998) se zalarova-
ny kruh rozviji, Jdkﬂlll(, dité ve skol ¢ nedosahuje ocekavanych vykon(, prestoze
se mu rodice 1 uéitelé snazi pomahat. Neuspéch snizuje sebejistotu a sebehodno-
ceni ditéte a ptsobi také na jeho socidlni vztahy, protoze nezdary ditéte vnimaji
i rodice, ucitelé a spoluzaci. Jejich reakce (povzbuzovani, ale i kritika nebo poni-
Zovani) pusobi taktéz na sebehodnoceni ditéte.

Ve druhé fazi zac¢ind dit¢ na své postaveni, netspéchy i hodnoceni okoli rea-
govat, zacina sc branit. Jeho reakce mohou byt velmi pestré, zpravidla viak spa-
daji do kategorie poruch chovani, ¢imz si dité celou situaci nevédomky jesté vice
komplikuje. Odezvou jsou zpravidla restriktivad vychovind opatfeni a odmiténi
ditéte, coz napadnostl v chovani jen dale posiluje. U ditéte se rozviji neurotické
chovani, protoZe je 5ystemdt1d\y narusovano jeho sebepojeti a sebehodnoceni.
Rodice a ucitelé zazivaji pocity zklamani.

Ve tieti fazi se Skolni netspéchy mnozi o nezvladnuté uivo a jsou stale na-
padngjsi. Dité navic zac¢ind mit strach, ktery zesiluje jeho nejistotu a neschopnost
soustiedit se. Strach vytvaii bariéry, které ptispivaji k nezdariim, a nezdary zvy-
Suji strach. Dit¢ se vyhyba povinnosiem, ¢imZ se jeho mezery ve znalostech pro-
hlubuji. Represe vici ditéti se stupiiuji a zvysuje se bezmoc viech zicastnénych
(ditete, rodich 1 ucitel).

Dlouhodobé pilisobici prohry, tlak a represe z okoli a vlastni bezmoc ditéte ve
ctvrté fazi zphsobi, Ze dité nedspéch ocekdva. Hodnoti se pod tlakem druhych
{(napiiklad ,neumim udrZet pozormost™), a jeho nedspéchy tak nemohou byt vy-
rovnany, protoze samo uz v uspéch nevéii. Pokud se mu ve Skole prece jen néco
Castedné podafi zvladnout, pficita to ndhod¢. Dobré vykony uz nepfedpoklada ani
okoli. Pokud se dostavi, jsou rovnéz interpretovany jako souhra ndhod, nebo do-
konce jako podved (,,0od koho jsi to opsal?**). Nékdy je 1 diléi Gspéch zneuZit proti
diteti ve smyslu: , kdybys jen trochu chi€l, tak bys mohl...* (Novék, 2003). Okoli
5i vytvan predsudky, dité je oznadeno a ze vztahl mezi ditétem a jeho okolim se

véra. ,, Dité nediivéruje druhym ani sobé a druzi nediiveéruji jemu* (Betz

Gvéra. , Dite ned
& Breunin BT, 1?}) cit. dle I unuumj A‘77U)

Véra Pokorna (1998) uvadi, ze¢ zaarované kruhy poukazuji na propojenost
jednotlivych systému. Konkrétné tim mysli vnitfni systém sebehodnoceni ditéte,
systém rodiny s jejimi naroky a o¢ekavanimi a systém vzdélani, ktery reprezentu-
je 8kola se svymi naroky na vykon. Pravdépodobné bychom viak nasli jeSté i dalsi
systémy, které jsou rovndz zapojeny. J. Prekopova by zacarovany kruh ziejmé
roz§itila o vnitini systém sebehodnocent rodict, o jejich nejistotu a pochyby, kte-
¢ posiluji strach ditéic a rodicum ziézuji jeho piijeti. Podle V. Pokomé (1998)

by odbornici mch rodictim /prostrcdkowt poznam ze dité je nejvice potfebuje
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zich dite, ocitaji se v nich i jeho rodite. Zazivaji pocity zklaméani a jeho nedspéch
povazuji leckdy za sviij viastni. Ocitaji se v pasii nejistoty a malé mdt(,ovsm se-
beduveéry. Potfebuji potvizeni rodicovské kompetence, ale jejich dité se chova
v rozporu s ocekavanimi viech kolem.

Kdyz se na fenomén specifickych poruch podivame takto v celé jeho $ifi, je
zfejma jeho slozitost a zdvaznost. Nadtésti ne viechny roztoéené kruhy dospéji
az do Ctvricho stadia a naprava na arovni prvnich stadii je pochopitelné jedno-
dussi. Propojenost systémii s sebou zaroven nese i dilezity prakticky poznatek,
ze zmeéna v kterémkoli systému piisobi zcela zakonité i na systémy zbyvajici. Je
samoziejmé optimalni, pokud se ndprava déje ve viech systémech soucasng, to
viak v praxi neni vZzdy mozné.

=

Vzhledem k tomu, Z¢ u neklidnych déil ize mnohé projevy neklidu pouze
usmériovat, a nikoli zcela odstranit, je podle nacho ndzoru vhodné hned od za-
¢atku pracovat na postojich rodicti. Uz tim, Ze rodi¢ bude mit adekvatn&jsi postoj
k potizim ditéte, mohou se tyto ¢aste¢n& upravit nebo zmirnit. To neznamend, 7e
bychom se neméli snazit o napravu samotnych nevhodnych projevii (napriklad
tréninkem pozornosti, nicvikem chovéni atd.), domnivame se viak, Ze podpora
rodicu je dilezita hned od zacatku, i kdyZ neni jasné, z jakych piicin dite selhava
a zda to miiZze samo ovlivnit.

Lenka Lacinova a Petra Skrdlikova (2006, 2008) tak ve smyslu systémového
pojeti piedpokladaji, Ze jisty, informovany a empaticky rodi¢ zviadne nesnéze
s vychovou neklidného ditéte Gspésngji a bude se 1épe hodnotit v rodi¢ovské roli
—a to i tehdy, kdyZz se jeho (mnohdy nerealistickd) oSekavani ve vztahu k ditéti
nebudou napliiovat.

2.4 Specifika vychovy neklidného ditéte

A. Thomas a S. Chessova (1977) rozligili tfi zdkladni temperamentové typy
u deti. Popsali dité snadno vychovatelné, dit& obtizng vychovatelné a dité pomalu
s¢ pfizpﬂs‘obujici. Déti takto rozligené kladou odlisné pozadavky na matku nebo
Jinou pecujici osobu a usnadiiuji. nebo zigzuji kladny emoéni vztah k dit
kovou péci a vychovu. Neklidné dité bychom velmi pravdépodobné zafadili do
kategorie déti obtizné vychovatelnych. Tento typ ditéte je charakterizovan spise
zapornym citovym ladénim, nepravidelnym rytmem fyziologickych funkei, vyso-
kou intenzitou reakci na vn&j§i podnéty, pomalym ptizpiisobovanim se zménam
v zevnim prostiedi a piipadné tendenci vyhybat se novym, nezvyklym podnétiim
(Thomas & Chess, 1977).

Podle V. Mertina (2004) nejsou divody domnivat se, Ze vychova ditéte s ADHD
Je specialni &i odlisnd od vychovy bézného ditéte. Autor uvadi, Ze v terapii neklid-
nvch détf 1sou neivice pouzivany nsvehoteraneuticke nostuny vvchazeiie! nrave
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z béznych vychovnych a vzdélavacich postupd, které ovsem respektuji zménéné
mozZnosti téchto déti. Zda se tedy, Ze se déti s diagndzou, déti s problémy a bez
diagnozy a deti bez probiému nelisi kvalitativné ve vychovaych plistupech. Ne-
znamena to viak. Ze by mezi vychovou béZného ditéte a ditéte s ADHD nebyl
zadny rozdil. , Zatimco bézné dité je s to kompenzovat i méné priznivé vychov-
né a vzdeldvacl podminky a postupy, dité s ADHD vzhledem ke svym snizenym
piredpokladiim vyZaduje mnohem kultivovanéjsi vedeni* (Mertin, 2004, s. 60).
Napfiklad bézné dité se s rugivymi podnéty pfi praci vyrovna bez zfetelné iymy
a snizeni vykonu tim, Ze vyuZije dispozi¢ni rezervy, zatimco jedinec s ADHD
poda vykon zcela neodpovidajici jeho pfedpokladim nebo se zachova naprosto
nevhodné. Neklidné dité je tudiz sice znevyhodnéné ve svych piedpokladech, ,, 7y
viak lze kompenzovat kvalitnéjsim vychovaym pusobenim a mnoZsivim casu, po
ktery na né dospéli pusobi™ (tamtéz).

Vychova neklidného ditéte tedy nenf kvalitativng odli$na (alespoii podle Merti-
na, 2004), nicméné neklidné dité klade zvySené naroky na vychovu (Train, 1997),
a tudiZ i na své vychovatele. Jaké naroky to jsou? Mnohé jiz byly zminény, proto
zde nyni uvedeme pouze struény popis ndkterych charakteristik ditéte, které vy-
chovu rodi¢im svym zpiisobem znesnadiiuji.

e Neklidné déti maji zvySené riziko trazi a riznych nehod, maji sklon reagovat
7a viech okolnosti bez rozmyslu a neuvédomuiji si nebezpeci, kterému se vy-
stavuji (napiiklad bez rozhlédnuti vleti do vozovky). Jejich rodice proto musi
byt vyjimednd ostraZiti, aby dite uhlidali pfed nehodou (Munden & Arcelus,
2002; Vagnerova, 2001). Prakticky to znamena byt neustale ve stiehu, a tim
padem zazivat zvySeny stres.

o Neklidné déti Sasto spi méné neZ ostatni, coz vede k chronické anavé ro-
di¢d. Rodice maji malo dasu na sebe, coZ se miZe projevit v jejich osobni
i manzelské (ne)spokojenosti. Neklidné déti navic potfebuji podporu, kon-
trolu a strukturu po mnoho let, jde o dlouhodoby (tedy vycCerpavajici) stav
(Ricfova, 1999). N

e Péée o neklidné dité je narocna také proto 7e je téiké ho zabavit. Neklidné
dité se t¢zko soustiedi i pii hrani, u ni¢eho diouho nevydizi. Byva obtiZné
zapojit ho do néjaké zajmoveé cinnosti. Nejsou vhodné kolektivni sporty ani
mnohé krouzky, které prepokladaji, Ze dii¢ v jeho véku uz dokaze pracovat
samostatng.

eV jeho emocich je hodné krajnosti, , ma sklon pohybovat se v extrémech:
podle ndlady se bud bude branit fyzickému kontaktu, nebo vas jim udusi”
(Train, 1997, s. 116). Rodi¢tm jsou zpravidla oba extrémy nepiijemné.

e Jeho chovani je velmi proménlivé a nepfedvidatelné, tim padem je zdrojem
stalé nejistoty (rodice nikdy nevi, co bude za chvili &i pfisti den). Nahl¢ pro-
mény se mohou rodi¢iim jevit nepfiméfené a nesrozumitelné (Vagnerova,

i
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e Dité, zejména jeho potieby, jsou pro rodice hafe ¢itelné. Neaf pro né napfi-
A J I . }

klad samoziejmé interpretovat aroganci a piedvadéni ditéte jako znak jeho
vnitfnd slabosti a Ci‘h’"y' PO Uz rndni Takd nadméra aktivita ditéte muze rodi¢e
mast. Unava se u téchto déti milZe totiz piekvapivé projevit jesté vetsi po-
hyblivosti. Déti mohou pusobit neunavitelng, ale jejich nervova soustava i€
pietizend, protoZe si nedokazou odpocinout. Podle Z. Matgjcka (1991, cit. dle
Vagnerova, 2002) tyto déti ve skutecnosti nemaji vétsi mnozstvi energie, ale
nedovedou jeji vydej adeln& koordinovat. Hyperaktivita proto ¢asto souvisi se
zvysenou unavitelnosti a podrazdénosti. Také ve Skole se dité jevi jako bystré,
a piitom jsou jeho vykony tak nevyrovnané. To vSechno mizZe vést k tomu, ze
potieby ditéte jsou pro rodice t&Zko srozumitelné a nedokazou na né adekvat-
né reagovat. K ,paradoxiim® vychovy neklidacho ditéte patit mnohem vetsi
potieba jistoty, fadu a struktury, kterou takové dit¢ ma, nicméné dit¢ samo
svym chovanim zpiisobuje znacny chaos, vyvoldva v rodicich nejistotu a pii-
spiva k tomu, Ze je t&7ké cokoli z toho (n&jaky tad a pravidla) uplatiiovat.

o Neklidné dité ovlivituje chod celé rodiny. Podle A. Mundena a J. Arceluse
(2002) maji vzajemné vztahy mezi jednotlivymi ¢leny tendenci dostavat se
po fadu let do vyjimecného napéti. Neklidné chovani postihuje lidi 1 maje-
tek. ,, Neustalé brepidni, hluk, pohyb, hadky, niceni riznych pristrojit a ,vieho
cenného’, to je typicky obrazek rodinného Zivota™ (Munden & Arcelus, 2002,
s. 26). Velkému tlaku je vystaveno také manzelstvi rodi¢i. Mnohé rodiny maji
vazné manielské problémy, alespoit z&asti zpisobené neklidnym chovanim
jejich ditéte. ,, Mezi rodici miize [navic] dochdzet k neshoddim v pristupu k di-
161i. Riizny byvd i jejich ndzor na to, zda je dité skutecné nemocné a potie-
buje lécbu* (Herodkova, 2006). Rodice déti s ADHD (zejména v kombina-
ci s poruchami chovani a poruchou opozitniho vzdoru) vykazuji nizsi miru
manZelské spokojenosti a také referuji o vy&si mife otevienych partnerskych
konfliktti (Wymbs, Pelhalm, Molina, & Gnagy, 2008). Rodi¢e musi také po-
&itat s pocity ostatnich sourozencti. ,,B&ézny* problém sourozenecké rivality
se mze v takovych rodinach je§té vystupfiovat. Ostatni sourozenci mohou
napiiklad napodobovat neklidné a vzpurné jedndni neklidného sourozence,
aby ziskali pozornost rodich. Nkdy je neklidnych d¥ti v roding dokonce vice.
Studie J. Kendallové ( 999) predstavuje jednotlivé oblasti sourozeneckeho
vztahu, které ,,zdravi® sourozenci déti s ADHD popsali v ramci rozhovord
jako problematické. Jedno ze zjisténi poukazuje na vetsi miru agrese a nasili
ze strany ADHD déti viidi jejich zdravym sourozencim a také vyskyt depre-
sivni symptomatologic u sourozenct, ktefi vyristaji v kazdodennim blizkém
kontaktu s détmi s timto typem poruchy. V neposledni fadé ma hyperaktivita
ditéte viiv také na socialni vztahy rodi¢i, kteii podle A. Mundena a J. Arcelu-
se (2002) mivaji dojem, Ze je chovani jejich ditéte vyclenilo ze spoleCenského
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e Podle A. Traina (1997) je chovani ditéte vycerpavajici hlavné proto, Ze neni
vibec jasné, jak ho zviladat. RodiCe se mnohdy citi bezmoceni chovani ditdte
néjak ovlivnit, Vy,zkousch Vscchne mozné a maji pocit, Zze bézné vychovné
metody nefunguji. E. Mala (2001) zmituje, Ze neklidné déti reaguji odlis-
né (neZ vrstevnici) na tresty a odmény, coZ napéti a bezradnost rodich jen
zvysuje. Podle T. Novaka (2003) plsobi strach z trestu jen kratkodobég, nebot
ostatni podnéty jsou obvykle silngjsi nez tato emoce. Neklidné a impulzivai
déti se nedokazou poucit z chyb a chovaji se stale stejné. 1 kdy7 rodice dite-
ti jasné vysvétli, jak ma co délat, Casto neni schopné se jejich pokyny Fidit
(Train, 1997). Rodice tak snadno ziskaji dojem, Ze je dité viibec neposloucha.
Mnozi casem uz ani neocekavaji, Ze je dit¢ poslechne, kdyz néco feknou,
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néktefi dokonce rezignuji Gplné a ani se nesnazi chovani ditéte usmérnit
,

(Prckopova & Schweizerova, 2008). D. Svancarova (1999, s. 134) mluyv
o tzv. ,, syadromu rodicovského vysileni™, kdy rodice rezignuji a nechaji vy-
Vojt ,,volny prﬁbéh“

Vychova neklidného ditéte je tedy nelehkd a vyZaduje mimo jiné hodné trpéli-
vosti a sebezapieni. Z predchozlho textu se dokonce miZe zdat, Ze je to ,hotova
pohroma®. I kdyZ je pravdépodobné, Ze to tak rodice neklidnych déti nékdy sku-
tecné citi, radi bychom zde k tomu negativnimu vyctu piidali i n&jaké pozitivni
(nebo alespofi neutrdini) zkuSenosti s takovymi détmi. SkuteCnosti viak je, Ze
o t&ch se piilif neplic a nesnaze je vétiinou pickryjl. Rodide nékdy uvaddji, ze
jde o zvidavé déti s velmi dobrym postichem a se srdcem na diani. Z. Simanov-
sky a V. Mertin (1996, s. 27) sviij popis (nepfijemnych) projevi neklidu doplauji
dovétkem: ,,Je pravda, Ze vycet dobrych, prijemnych charakteristik by byl jesté
mnohem delsi, protoze se jednd o stejné normdlni deti, jako jsou jiné. Ty méné

o

prizaivé jsou viax ndpadnéjsi a vychovaielé drazdi nékdy aZ k nepriceinosii. " Ob-
zv1asté roztoci-li se ,,zacarované kruhy™, ubyva prileZitosti, kdy dité spoleiné se
svymi rodi¢i proZiva spontanni radost (Pokorna, 1998).

Prehledova studie autorského kolektivu V. Modesto-Lowe, J. S. Danforthse
a D. Brookse (2008) shrnuje, Ze neklidné déti u svych rodicl vyvolavaji spise
negativni emocni projevy, a zplsob vychovy byva proto méné piiznivy neZ u déti
klidnych. Také M. Vagnerova (2001) zmihuje, Ze t€7ko zviadatelné chovani dite-
te zvyduje riziko méné adekvatnich reakel, napfildad ¢astého fyzického trestani,
eventualnd aZ tyrdni. K agresi miZe podle autorky dojit zejména v situaci, kdy se
zatéz hromadi nebo kombinuje s jinymi probiémy, které musi rodice fesit.

Détsky neklid byva tudiZ narofnou zkouskou vychovatelskych schopnosti
1 osobni zralosti a tolerance vychovatelt (Prekopova & Schweizerova, 2008). Co
na to rodictm fikaji ostatni, odbornici i laicti ,,radilové”? Doporuéeni adresova-
nych rodi¢im ncklidnych déti je cela fada. VEtSina knih a ¢lankd jich nabizi hned
nékolik. Nejc¢astéji byva zmifiovana potfeba jednoznacného vedeni, jasného vy-
mezeni hranic a dasledné kontroly phéni pozadavit. Pro daldi pfiznivy vyvoi

Neklidné dité a jeho vychova

ditéte je také dulezité, aby prostiedi dité prijalo takove, , jaké je (i s jeho potizemi),
a neposuzovalo je jako svévolné neukaznéné, provokujici apod., nebot’ dité ma
tendenci ztotoZiovat se s tim, za co ho okol poklada (1zv. efekt ocekavani — Pvg-
maliontv efekt). Dale je dilezité, aby se rodice i ucitelé k ditéti chovali klidné
(i kdyZ to neni snadné) a s porozuménim a aby ho spise povzbuzovali {,,nachy-
tejte ho, kdyZ je hodny*), nez trestali. Na ddilezitost pozitivniho emo¢niho vztahu
k ditéti upozorfiuji v ramei doporuceni pro uéitele L. Lacinova a P. Skrdlikové
(2007).

Viclav Mertin (2004) u neklidnych déti doporucuje nasledujici postupy:

e jednoduché formy relaxace (napiiklad pobyt ve vodé a plavani);

e spolecné Cinnosti — zapojeni dospélého do aktivit déti:

e predvidavost a preventiviif zasahy v zarodku probiému:

@ jednoznacné (jasné a jednoduché) piikazy;

e nevychovavat slovy, ale fyzickou blizkosti:

e strukturovat ¢as a ¢innosti (napfiklad stabilni denni program):;

¢ zajistit spinéni vyicenych pitkazi (dislednost);

® pii prohtesku se zaméfit na to, jak problém napravit (pfirozené nasledky).

Zajimavy a duleZity postieh v souvislosti s radami rodi¢tim uvadéji J. Preko-
pova a Ch. Schweizerova (2008). Nabizeji vysvétleni, pro¢ se dobfe minéné rady
mohou mijet G¢inkem. Také ony zdiiraziuji dilezitost Jednoznaéného vedeni
a podporuji rodi¢e v tom, aby uplatitovali svou rodicovskou kompetenci a méli
odvahu dité s laskou a pozorng fidit a omezovat v jeho nesmyslné a zneklidiujici
aktivite. ,, Nejisté chovani rodict, na jehoz zdkladé davaji ditéti vsechno, jen ne
Fizenl, a kolisaji mezi ,ano* a ,ne** (tamtéz, s. 110), povazuji za stézejni problém
pii zvladani détského neklidu. Podle autorek viak takovym rodi¢tim nepomiiZe,
kdyZz jim odbornik sd¢ii: ,,, Musite byt silnejsi’ nebo: , Musite stat za svym ano
nebo ne..." Nedokdazou pochopit nebo uskutecnit ani Jedno, ani druhé, protoze
piitkazem zvmf”/:?ku se clii jeSie nejistéjsi, nez byli predtim. Bez viastniho hlubsitho
pochopeni a sebeurceni vyjde takovd rada naprdzdno* (tamié). Autorky tedy
spise nez doporuceni a rady zdirazituji podporu rodicii a nutnost zprostiedkovat
Jim nahled na celou situaci. Domnivame se, Ze se tim dostavame zpét k nckate—
gorialnimu pojeti ADHD a k roli rodi¢i jako primarnich terapeutii a
Proto pokladime za diilezité pokusit se épe porozumét jejich Zivotni situaci jako
rodicli neklidného ditéte.




