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Vyvoj péce o déti s postizenim

Patii k povaze lidské existence - ,conditio humana” - Ze vedle vysin a vzepéti ducha
zakou$ime i jeho omezeni, deficity a poruchy vyvoje. Aniz bychom zde podrobné
probirali vyvoj postoji spole¢nosti k osobam s postizenim a historii péce o né, mtizeme
shrnout, Ze diky kfestanstvi se v priibéhu véka lidstvo naucilo pocitovat odpovédnost
i za slabé ¢leny své rodiny a pfistupovat k nim jako k tém, kdo si zaslouZi lasku a péci.
Péce o osoby s postizenim byla zéleZitosti lasky k bliznimu - charity.

Presto trvalo cela staleti, neZ napf. Komensky jasné prohlasil, Ze ,,z vychovy se
nevylucuje nikdo, le¢ neclovék”. Teprve vsak s rozvojem moderni empirické,
experimentélni védy, ve vétsi mife pak az v 19. stoleti, podafilo se vytvorit specidlni
metody, které umoziiovaly vychovu a vyuku postizenych déti. Z téchto novych
moznosti vznikala specialni zafizeni a Gstavy. Na zacatku tohoto tspésného tsili byl
v oblasti péce o déti s mentalnim postizenim zejména Jean Marc Gaspard Itard (1774 -
1838), ktery proslul jako vychovatel ,vl¢tho ditéte” - dvandctiletého chlapce
pojmenovaného Viktor, nalezeného kolem r. 1800 v lesich v okoli jthofrancouzského
mésta Aveyron. Jeho Zdkem byl Edouard Seguin (1812 - 1880), jenz v r. 1839 zalozil
prvy tstav pro ,idioty” - vzor pro mnohé tstavy dalsi. V USA, kam odesel v r. 1848,
zalozil 11 takovych zafizeni. Jeho Zaci a ndsledovnici pfenaseji jeho principy do dalsich
zemi (Svycarsko, Prusko, Anglie, 1852 Dénsko). U nas prvy ustav pro mentdlné
postizené ,Ernestinum” zalozil r. 1871 Karel Slavoj Amerling (1807 - 1884). Prva
pomocnd tfida (dnes bychom fekli zvlastni) vznikla u nas v Praze v r. 1896. V oblasti
specidlniho 8kolstvi pro mentdlné postizené mame tedy za sebou vyvoj nejméné
stolety, podobné tomu je v oblasti péce o télesné postizené (Gstav pro nevylécitelné
nemocné a zmrzacené Vincentinum byl zalozen v r. 1889, v r. 1913 pak Jedlicktiv tstav
pro télesné postizené déti). V oblasti péce o smyslové postizené je nase tradice jesté
tctyhodnéjsi: Klartv Hrad¢ansky tstav pro slepé, zalozeny r. 1807, byl patym svého
druhu v Evropé. R. 1829 vychazi pfirucka , Postup psani slov, hudby a zpévu pomoci
bodt k potfebé slepcti”, jejimz autorem je od détstvi osleply Louis Braille (1806 - 1852).
Prazsky tstav pro hluchonémé (neslysici) z r. 1786 byl patym svého druhu v Evropé
(adaje citovany podle L. Monatové, 1998).

Na pocatku naseho stoleti se zacaly rozvijet i alternativni pedagogické piistupy
k postizenym détem, jez vedly ke vzniku dalSich zafizeni. Jmenujme v této souvislosti
zejména Marii Montessoriovou, italskou lékaiku a vychovatelku (1870 - 1952), ¢i
waldorfské skoly vychazejici z konceptti Svycarského filosofa (antroposofie) Rudolfa



Steinera (1861 - 1925) a nebo aplikace navazujici na hnuti matefskych kol duryniského
pedagoga Friedricha Frébela (1782 - 1852).

Prehled historické cesty k integraci

My vsichni asi zndme etapy na cesté lidstva ke konceptu integrace déti a osob s
postizenim. Uzce souvisi s obrazem, ktery ta ktera historické lidska spole¢nost ma o
¢lovéku. D4 se fici, ze kazdy z nds ma v sobé implicitni pojeti ¢lovéka, vicevrstevné
nebo redukujici, podle toho, jak zahrnuje do svého pfistupu jednotlivé komponenty
lidstvi. Souvisi to také s hodnotovymi systémy jedince a spole¢nosti.

Prelétnéme stru¢né tuto dlouhou cestu:

1/ Obdobi fyzického vylouceni, napt. svrzenim postiZzeného novorozence ze skaly ve
staré Sparte.

2/ Obdobi vysmivani: ve stfedovéku slouZili postizeni vSeobecné zdbavé, byvali
dvornimi Sasky, trpasliky apod.

3/ Obdobi institucionalizace - na jedné strané piineslo pokrok, soucit, péci, na druhé
strané vytvarelo ghetta.

4/ Obdobi nastupu pedagogiky, specialni pedagogiky, mediciny v novovéku, zvlasté
v 18. a 19. stoleti, s pokusy o pracovni zac¢lenéni. Zde ovSsem dochazi ke svaru dvou
tendenci: specializace spojené s redukcionismem oproti celostnimu pfistupu. Bylo to
obdobi jisté scientifikace ¢i medicinizace problému.

5/ Od 60. let minulého stoleti snaha o co nejvétsi spolecenské zaclenéni a pozdéji
integraci, jeZ ovSem u nds nastoupila se zpozdénim. Defektologie se postupné stale vic
stadva aktivnim oborem zaméfenym na podporu vyvoje a terapeutickou a nadpravnou
pomog, tj. proménuje se v pedagogiku specidlni a l1é¢ebnou.

Postupné se vytvari véjit vzdélavacich a vychovnych opatfeni, jez zahrnuji varianty
od tplné segregace a institucionalizace k plné integraci. Vyjdeme-li od ni, pak tento
systém miizeme naznacit v podobé, kterou napif. v péci o dyslektiky sledovali a
rozvijeli Mat&jcek se Zlabem v 70. a 80. letech 20. stoleti:

1/ Zak s lehkym deficitem navitévuje béznou t¥idu bez zvlastnich opatient, toliko se
sensibilsaci rodic¢t a ucitelt.

2/ Z&k navétévuje béznou $kolu, vedle toho se mu viak v ramci gkoly dostava
zaméfené pomoci napf. ve formé doucovani ¢i dodatecné specidlni ¢i metodické
pomoci.

3/ Zé&k navitévuje béznou skolu, vedle toho v8ak dochazi na pravidelnou terapii &
napravu do pedagogické-psychologické poradny, event. do specidlné pedagogického
centra ¢i ke klinickému logopedovi ¢i psychologovi.



4/ Zak navstévuje plné ¢i ¢aste¢né specializovanou tfidu v bézné skole, napt. ur¢enou
pro dyslektiky.

5/ Zak navitévuje specialni ¢ prakticky orientovanou zéakladni $kolu anebo v jejim
ramci jesté specialni tfidu (napf. pro autisty).

6/ Zak méa doméci vyucovani, pedagog za nim dochazi domti v uréeném rozsahu
(napft. v ptipadech, kdy to vyZaduje jeho zdravotni stav, tfeba pfi nezbytnosti trvalého
zavedeni sondy nebo dychaciho pfistroje).

7/ Zakovi se dostava domaciho vyucovani s vyhodou rodinné integrace a s
nevyhodou neintegrovanosti $kolské, a to tak, Ze metodickou pomoc a vedeni véetné
prezkouseni poskytuje k tomu urcena skola.

8/ Zak je pro sviij zdravotni a mentalni stav p#fjemcem sluzeb denniho ¢ pobytového
zatizeni socialni péce anebo zdravotnického zatizeni (napi. détského psychiatrického
oddéleni), kde se mu podle jeho stavu a moZznosti dostava individualni vyuky anebo
vyuky ve Skolni tfidé p¥i zafizeni).

Vychodiska a podminky integrace

Pravé vyse priblizeny koncept je zdkladnim vychodiskem snah o integraci.
Zatazenim ditéte se specidlnimi potfebami do prostfedi bézné skoly, napt. mater'ské,
miizeme piispét k tomu, aby se rozvijelo v bézném, ,normalnim” prostiedi, jez by
nabizelo a zajistovalo napliiovani vSech zminénych potieb ditéte, pocinaje onémi
spole¢nymi a konce témi specidlnimi. V tom ovSem je i velikd ndro¢nost zameéru dité
integrovat: dosahnout obojiho je jisté véci zadouci a zésluznou, ale cesta k tomu neni
snadna.

Predpokladem integrace, jez ma mit nadéji na aspéch a ktera ma ditéti v jeho
komplexnim vyvoji prospét, je oviem vytvofeni nalezitych podminek, jez musi byt
zajistény predem, nikoli az ,za pochodu”.

Integraci v modernim pojeti chdpeme tedy jako spole¢ny zivot (v pfipadé skoly
spole¢ny pobyt, spole¢ny program, spole¢nou vychovu a vyuku). K podminkdm patii
pfipravenost a ochota vsech zacastnénych: Nejen pfani rodi¢t samotnych, ale i
soucinnost ucitelského popi. vychovatelského sboru (nékdy se to tyka i pomocnic,
skolnika apod.), déle pfipravenost a spoluprace spoluzdki, ostatnich déti a v
neposledni fadé i jejich rodi¢t. V praxi se stale setkavame s nékterymi predsudky, jako
ze dité s postizenim by mohlo mit nepfiznivy vliv na chovani a vyvoj zdravych déti ¢i
Ze by je zdrzovalo v postupu. Vyjimecné nejsou predsudky toho druhu, Ze by se
zdravé déti mohly ,nakazit”, vyhrady hygienické a estetické.

Vzhledem k tomu, ze zajisténi specidlnich potfeb ditéte vyZaduje odborné
znalosti a dovednosti z pfislusnych oblasti specidlni pedagogiky a dalsich obord, je
zapottebi, aby ucitelé a vychovatelé téchto déti méli néleZitou odbornou pfipravu.



Neéktera pedagogicka ¢i specialné pedagogicka centra, vysoké skoly anebo néktera
obcanska sdruzeni pofddaji v tomto sméru kursy a seminare. V kazdém pripadé je
tfeba mit zajisténu spolupraci a moznost konzultace s dalsimi odborniky. Je idedlni,
pokud mohou sledovat zac¢lenéni ditéte pfimo ve skole ¢i zafizeni a tam feSit spole¢né
s pedagogy pripadné problémy. Tyto kroky a konzultace je samoziejmé tfeba délat v
uzké soucinnosti s rodici.

Plati-li nezbytnost spoluprace s rodici pti vychovném vedeni kazdého ditéte,
u déti se specidlnimi potfebami je pravidelny ¢asty kontakt a konzultace nezbytnosti.
Je tfeba pocitat s jejich c¢asové rozsahlejsi ucasti napf. v obdobi adaptace ditéte na
pocatku dochazky do matetské skoly, stejné jako s tim, Ze tato adaptace miiZe trvat

déle nez u zdravého ditéte.

Pred zaclenénim ditéte do bézné matefské Skoly musi byt vytvoreny i
pfedpoklady materidlné technické, a to s pfihlédnutim k rdzu postizeni ditéte. V
pfipadé ditéte télesné postizeného je samoziejmosti odstranéni architektonickych
zdbran v pfistupu do budovy a pro pohyb v arealu. Zvlastni pozornost je tfeba vénovat
toaleté, kterd musi byt dost prostornd, aby umoznila pfistup ditéte na voziku, a
bezpe¢nd (madla), aby dité mohlo toalety uzivat. V pifipadé nevidomého méjme na
paméti nebezpeci trazu (hrany, hroty, uspofddani mistnosti). Sem patii i vybaveni
pfipadnymi specidlnimi pomtckami, napi. pro rehabilitaci.

Neméné vyznamnym aspektem je zabezpeceni organizacni a personalni.
Prvou podminkou je zajisténi dopravy resp. doprovodu. Nékteré déti se neobejdou
bez dovazeni osobnim autem. Zminili jsme se jiz o nezbytnosti spoluprace s
odborniky. V nékterych zafizenich se dafi zajistit nékteré prvky odborné pomoci
pfimo na misté (logopedicka péce, rehabilitace), to vSak byva spiSe silnou strankou
zatizeni specialnich (specidlnich matefskych skol). V ptfipadé bézné skolky ptjde spise
o to, aby dité, prestoZze neni ve specidlnim zafizeni, mélo v potfebné mifte zajistény
vsechny formy potiebné specialni péce ¢i terapie. Byva to pak obvykle na rodicich, aby
tuto péci s ditétem absolvovali. Ucitelky matefské skoly by vsak mély védét, jaké
formy specialni péce ¢i terapie se ditéti dostava, i to, jak zasady a specifika z toho
plynouci uplatnit a respektovat v bézné kazdodenni péci o dité (napt. jakych druhii
¢innosti ¢i pohybti by se dité mélo vyvarovat, jaké ¢innosti jsou naopak prospésné a
zadouci). Skola by méla byt podrobné informovéna o zdravotnim stavu ditéte a o
tskalich ¢i nebezpecich z ného plynoucich. Patfi sem informace o lécich, které dité bere
(nékdy je tfeba podavat je i v prabéhu dne, nékdy se aplikuji, nastane-li akutni
zhorseni stavu, napt. pfi dechovych obtizich). V ptipadeé ditéte trpiciho zdchvatovym
onemocnénim je samoziejmosti obezndmenost se zdsadami prvni pomoci pri
pfipadném zachvatu. Dité se zavaznym postizenim je ovSem zvySené naro¢né na
individudlni péc¢i a pomoc i v celé fadé béznych tkonti kazdodenni rutiny, at pfi
stolovani, pfevlékani ¢i na toaleté. Nékdy tak na sebe vlastné vaze jednu osobu.
Regenim v takovych ptipadech byvé osobni asistence, kterou nékdy zajistuje matka
ditéte. Matka sice své dité nejlépe zna a v obdobi pocéate¢ni adaptace ¢i readaptace pii
navratu do skoly po nemoci anebo delsi nepfitomnosti je pfitomnost jeji ¢i nékoho z
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rodinnych pfislusnik nezbytna. Obecné to vsak nebyva nejvhodnéjsi feSeni, protoze
pobyt ve skolce m& mj. matce pfinést i urcitou nékolikahodinovou prestavku v jinak
nepfetrzité naro¢né péci o dité. Nemyslim si, Ze by asistenci mél vykondvat pfimo
odbornik. Dobré zkuSenosti mame se studenty (napf. pedagogiky c¢i specidlni
pedagogiky), ktefi i takto mohou vykonévat praxi.



