


Kdo jsou vlastne déti se SVP ?

Skolsky zékon 561/2004 tyto déti rozd&luje
do tri skupin:

B Zdravotni postizeni

B Zdravotni znevyhodnéni

B Socialni znevyhodnéni

B + Mimoradné nadané déti




I. Zdravotni postizeni:

B mentalni nebo télesne postizeni

® smyslove postizeni (zrakove nebo sluchovée
postizeni, vady reci)

B soubeézné postizeni vice vadami
B gutismus
B yyvojove poruchy uceni nebo chovani !!!



II. Zdravotni znevyhodnéni:

® zdravotni oslabeni ( slaba konstituce,
obezita, cukrovka, celiakie,..)

B dlouhodoba nemoc nebo pourazovy stav

B |ehcCi zdravotni poruchy, které vyzaduiji
zohlednéni pri vzdélavani ( astma, ...)



ITI. Socialni znevyhodnéni:

B rodinné prostredi s nizkym socialné kulturnim
postavenim

( nevzdélanost rodicl, financni tisen, ...)
B ohrozeni socialné patologickymi jevy (asocialni
chovani rodicl, asocialni prostredi)
B nparizeni ustavni vychovy nebo ulozeni ochranné
vychovy
B postaveni azylanta a Ucastnika rizeni o udeleni
azylu



Déti mimoradné nadané

B vyrazne nadani v konkrétni oblasti
B silné nadpriimérna inteligence obecné



Deti zdravotne postizene

Predpoklady pro prijeti ditéte do oddilu:

® velmi dobra spoluprace s rodiCi ditéte
B stabilni a schopné vedeni oddilu
B kvalitné moralné vedena clenska zakladna



Deti zdravotne postizene

Podminky pro vytvoreni vhodného prostredi:

® 0osobni asistent

B (prava Cinnosti

® zména herni role

B hodnoceni, pochvaly, tresty



Deti se specifickymi
vyvojovymi poruchami uceni

Dyslexie — porucha cteni

Dysgrafie — porucha psani

Dysortografie — porucha pravopisu
Dyskalkulie — porucha pocitani
Dyspinxie — porucha vytvarného projevu

Dysmuzie — porucha vnimani a reprodukce
nudby

Dyspraxie — porucha hrube motoriky (obratnosti)




Pristup k detem se SVPU:

B (zky vztah s rodici ditete

B vice casu a klidu na danou cinnost

B Casteé prestavky v cinnosti, zmeény cinnosti

B Casté povzbuzovani a chvaleni i drobnych
Uspéchl

B dUsledné kontrolovani zadanych ukolG

m citlivé hodnoceni spiSe dilcich Uspécht a
projevené snahy



Deti se specifickymi
vyvojovymi poruchami chovani

Projevy:

® porucha pozornosti — nesoustredenost,
chybovost, zapominani

B impulzivita — zbrklost, skakani do reci,
vznetlivost

B hyperaktivita — bezdécné pohyby,
neprimerene zvukove projevy, vyrusovani



Deti se specifickymi
vyvojovymi poruchami chovani

Pristup k détem se spec. vyvoj. poruchami
chovani:

tolerance a trpélivost

kratkeé Cinnosti, prestavky

nenutit do klidnych a stereotypnich Cinnosti

umoznit ulevu z nahromadéneho napéti

ocenovat snahu a dilci vysledky

dlsledné kontrolovat

nespoustét z oci

poskytnout bezpeci, pratelstvi a pocit Uspechu



Deti zdravotne znevyhodnéene

B zdravotni oslabeni ( slaba konstituce,
obezita, cukrovka, celiakie,..)

B dlouhodoba nemoc nebo pourazovy stav

® |ehcCi zdravotni poruchy, které vyzaduiji
zohlednéni pri vzdélavani ( astma, ...)



Déti socialneé znevyhodnéné

B rodinné prostredi s nizkym socialné kulturnim
postavenim

( nevzdélanost rodicl, financni tisen, ...)
B ohrozeni socialné patologickymi jevy (asocialni
chovani rodicl, asocialni prostredi)
B nparizeni ustavni vychovy nebo ulozeni ochranné
vychovy
B postaveni azylanta a Ucastnika rizeni o udeleni
azylu



Déti socialneé znevyhodnéné

Obecné zasady:

B pristup podobny jako k detem se SVPU
® dobra znalost domaciho prostredi

B konzultace se skolou, strediskem vychovné péce
Ci jinym odbornikem

B prevence Sikany
m prevence patosocialnich jevt



Deti mimoradne nadane

B vyrazne nadani v konkrétni oblasti
B silné nadprimeérna inteligence obecné

Obecné pravidlo:

Diskutovat, rozebirat, radit se a naijit
adekvatni oddilovou funkci !



Dekuji za pozornost
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