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Otevirdte letosniho tretiho Kolibrika,
ktery je vlastné tematickym
dvojcislem. Jak je jiz nasim zvykem,
véfiina ¢ldnkd je vénovand jednomu
tématu, tentokrdt poruse pozornosti
a hyperaktivité. D&kuji viem autorim,
ktefi si ve svém nabitém programu
nadli ¢as na psani piispévkd do tohoto
Cisla. Mezi jinymi také pak mamince
Sarce  Schnurchové, kterd ndm
poskytla osobni zkusenost, diky cemuz
se nd&s bulletin posouvd z ambulanci
odbornych 1ékafl a poskytovateld
sluZzeb ke kazdodennimu Zivotu Vds, pro
néz tady jsme.

Za jaky konec ale vychovu ditéte
s ADHD uchopite O moznostech
mediciny a doplikd stravy se zmini
lékaf Jan UhIif, o pritomnosti a toleranci klinickd psycholozka Karolina Mald a o
individudinim pldnu i pravidlech tfidy specidini pedagog Nina Cimbolincovd.
Kazdy odbornik je zde dulezity, nejdUleZitéjsi je viak jejich souhra a soucinnost. J&
jeji dosazeni vnimdm prdvé v mezioborové spoluprdci.

Druhd cdast vyddni je pozvdnim na konferenci, kterd tuto spoluprdci buduje.
Nesmirnou radosti ndm bylo, Zze konference se loni stala prioritou pro 118 lidi.
Atmosféra, kterou jsme vsichni dohromady vytvorili, byla nezapomenutelnd.

Atak Vds tedy srdecné, sradosti a otevienostizveme na druhy rocnik. Pokud se r&di
pohybujete mezi nejriznéjsimi tématy, mezi obory, mezi praci, hudbou a divadlem
a hlavné mezi lidmi, pak nezbyvd, nez si podat ruku na uvitanou ve Ctvrtek a v
pdtek 10. a 11.fijna v Ceském T&siné.

Za tym organizdtord konference a redakéni radu Kolibrika

Jakub Majetny

Jetub Do Jd-—)

Na nasem webu naserovnovaha.cz najdete v§echny Kolibriky v elektronické
podobé, a to véetné bonusovych materidld.




Spravne lécené
ADHD ma pro dite
obrovskeé prinosy

—  MUDr. Jan Uhlir

ADHD zni joko néjaké zaklinadlo. Je to opravdu vibec nemoc?
Nejde jen o nevychované déti, jejichz zanedbanou vychovu
se snazi rodiCe fimto zaklinadlem omiluvite Co viastné o ADHD
dnes vime, a jak s takovymi détmi pracovat, pripadné jak je IeCite
Clanek prindsi strucny prehled nejdUlezitésich poznatkl a odpoveédi

na tyto otdzky.

ADHD je zkratka CtyF anglickych slov —
aftention deficit hyperactivity disorder.
Do cestiny prekldddno jako porucha
aktivity a pozornosti. Kdyz se podi-
vdme do historie, zjistime, Ze ADHD
neni vymyslem posledni doby, jak to
na prvni pohled vypadd. O problému
se zminuje jiz v roce 1798 Sir Alexandr
Crichton. O dalSich 100 let pozdéji ho
ndsledoval Sir George Frederick Still,
ktery popsal déti s normdini inteligenci,
ale se snizenou schopnosti udrzet pozor-
nost, snahou po okamzitém uspokojeni
poftfeb, extrémné vyraznym emocnim

projevem.

A tento popis docela dobfe charakte-
rizuje ADHD také v soucasné dobé.

Jak se tedy odbornici divaji na ADHD
nyni?2 ADHD se fadi do skupiny neu-
rovyvojovych poruch, kterd zahrnuje
celou fadu dalsich stavl, pro néz je
spolecné, ze prostupuji celym Zivotem
Clovéka, postupné se v Case méni
a vice ¢i méné ovlivAuji jeho fungovdani.
Typickym prikladem neurovyvojovych
poruch jsou vedle ADHD jesté napriklad
autismus &i mentdini retardace.

ADHD jako diagnéza

Abychom mohli povazovat ADHD
za diagndézu, musi mit stanovena dia-
gnostickd kritéria. Ta jsou nastavena
ve ffech Urovnich vystihujicich déti
s ADHD. Prvni z nich je nepozornost.

Dité pozornost neudrzi a déld zby-
tec¢né chyby, neni schopno se dlouho
vénovat hie a typicky hry rychle stiidd,
prestanou ho rychle bavit. Nékdy
se zdd, ze nds dité vibec nevnimd, ze
mu musime vsechno fikat nékolikrat
a stejné to udéld jinak.

Déti s ADHD maji problémy s plano-
vanim a organizaci éinnosti, déld jim
obrovsky problém cas, nedokdzi jej
odhadnout. Nerady délaji véci, které
vyzaduji soustfedéni a snazi se témto
Cinnostem vyhybat. Typicky zirdceji
a zapominaji véci. BEZné denni aktivity,
které se ndm zdaji samoziejmosti, jim
délaji problém, ffeba Cisténi zubU.

Druhd a ftreti Uroven se cdastecné
prekryvd a byla zafazena v diagnos-
ticky kritériich do jedné skupiny. Je
to hyperaktivita a impulzivita. Mezi
projevy hyperaktivity a impulzivity patfi
neposednost, dité nevydrzi dlouho
sedét na jednom misté, napfiklad
ve $kolni lavici. Vrii se, musi pordd néco
délat, aspon si hrdt s rukama. Z lavice
odchdzi, na zidli se houpe, celkové je
stdle v pohybu. Déti s ADHD si nedo-
k&zi hrat potichu, stéle mluvi, vykiikuiji,

vyddavaiji rzné zvuky a &innosti, které
vyzaduiji ticho, nemaiji rddy a vyhybaiji
se jim. Coz je ve kole problém. Vsichni
jsme byli vedeni k tomu, abychom byli
bé&hem vyucovdni potichu, 45 minut je
dost dlouhd doba i pro zdravé dité, je
to doba, kterou Clovék s ADHD nemd
Sanci vydrzet. Necekd na vyvoldni,
odpoveéd vyhrkne, vykrikne.

To je stru¢né shrnuti diagnostickych kri-
térii a z&roven popis potizi déti s ADHD.
Ddle musi déti splnovat skutecnost, ze
se jim potiZze objevi pred 12. rokem
Zivota a Ze se objevuji ve dvou a vice
rdznych prostfedich, napriklad ve skole
a doma, symptomy musi prokazatelné
ovliviovat jejich fungovdni a kvalitu
zZivota.

Mozek ¢lovéka s ADHD

ADHD nenijedna nemoc, kterd u viech
vypadd stejné, ma své rdzné varianty,
takzvané subtypy. Rozlisuje se typ, kde
pfevazuje porucha koncentrace neboli
ADD, tento typ pozorujeme castéji
u déveat. Ddle je typ, kde prevazuje
hyperaktivita s impulzivitou, naopak
Castéjsi u chlapcd a nakonec smiseny,
ktery je nejCastéjsi.

Pokud tedy mluvime o ADHD jako o dia-
gndze, tak pfece musi byt nékde n&jaké
prokazatelné poskozeni. Ano, podle
rdznych studii je dokdzdéno, Zze za ADHD
mlze prevdiné nezralost mozkové
kdry, a to hlavné jejiho Eelniho laloku.
Tato Cast mozku je u déti s ADHD mensi,
dozrdvd pozdéji a chybi v ni cdstecné
I&tky, které v mozku pfirozené jsou a fidi
a reguluji jeho ¢innosti.

V pfipadé ADHD jsou témito I&tkami
dopamin a noradrenalin. Celni



mozkovda kOra funguje jaoko kontrolni
orgdn a filir. Kdyz se poftfebujeme
na néco soustfedit, orgdn dokdze
vypnout smysly, které v tu chvili nepo-
tfebujeme, a tim zastavi pfiliv rudivych
elementd do naseho mozku, &imz zajisti,
Ze se od soustfedéni nenechdme nic¢im
rusit. To u déti s ADHD UpIiné nefunguje
a ony tim pddem stdle vidi za oknem
skok veverky z vétve na vétey, slysi, Zze
spoluzdk v lavici za nim zvykd svacinu
a vyklad ucitele uz v tom viem né&jak
nestind piné vnimat.

Obdobné nase kira funguje i na
opacnou stranu. N&§ mozek neustdle
chrli ndpady a mozkovd kira rozho-
duje, ktery z téch nasich naprosto
Uzasnych ndpadd mdme vykonat.
Kdyz to nefunguije, tak jak to md& fungo-
vat, déti realizuji vSechny své ndpady,
bez kontroly mozkové kiry. Vétsina
z nich opravdu neni tak skvélych, nebo
se nehodi je uskutecnit zrovna v dany
¢as na daném misté. Jak se fikd, nej-

dfive konaji, a pak az premysii.
Rezim, pochvala ¢i odména

Kdyz uz tedy vime, Ze ADHD je opravdu
nemoc, za kterou déti nemohou, jak
ji tedy Iécite Zdkladem léCby ADHD je
v prvni fadé rezim. Z vySe uvedeného
je jasné, ze déti s ADHD maiji obrovsky
problém udrzet si néjaky rezim, Cinnosti
pldnovat, proto potfebuiji nékoho, kdo
to bude délat za né.

Détem velmi pomdhd, kdyz se jim den
jasné strukturuje. Aby se dokdzaly néjak
soustredit a vydrzely byt v klidu, napfi-
klad ve 3kole nebo pii plnéni Ukoly,
potfebuji k tomu velkou motivaci.
U déti s ADHD bychom méli pouZivat
k dosazeni cile pozitivni motivaci,

systém odmény. Je dokdzdno, Ze kdyz
je nékdo za své zadouci chovdaniihned
odménén, toto chovdni se v mozku
zafixuje a dalsim odménovdanim posi-
luje. Pochvala nebo odména ale musi
pfijit ihned a musi byt jasné definovdno,
co udélalo dité spravné. Tento systém
v podstaté funguje u viech vyssich Zivo-
CichU, nejlépe je vidét u psu. Psi se uci
plnit rozkazy za pamlsky, které dostanou
ihnned po provedeni piikazu. Je také
dokdzdno, Ze opacny systém takto
nefunguje. Tedy trestdni. A nékteré déti
s ADHD bohuzel nic jiného, nez trestani
neznaji, coz je pak upeviuje v tom, Ze
jsou $patné a jejich problémy se prohlu-

buiji, jsou vyclenovany z kolektivu, mdze

Aby se dokdzaly néjak soustredit
a vydrzely byt v klidu,
potrebuji k tomu
velkou motfivaci.

dojit ke vzniku poruch chovani, poruch
osobnosti, vzniku Uzkostnych nebo dep-
resivnich poruch. Kazdé dité musi byt
nékdy potrestdno, ale je nutné hledat
hlavné pozitivni véci, ty odménovat
a tim posilovat.

Domaci Ukoly hned po skole

V nastaveném rezimu je ddle nezbytné,
at déti délaji véci, které vyzaduji sou-
stredéni, treba psani domdcich Ukold,
inned po pfichodu ze skoly. N&§ mozek
dokdze prepinat mezistavy klidu astavy,
kdy je nutny néjaky vykon. K tomu,
abychom prepnuli do aktivniho stavu,
potfebuje nds mozek néjakou motivaci.

Cim je motivace pro mozek vé&tsi, tim
sndze se mozek aktivuje. S tim umi velmi
dobfe zachdzet modermni elektronickd
média jaoko jsou pocitaCe, tablety,
mobilni telefony. Hry vds neustdle
motivuji, dité u nich vydrzi. Ale pokud
se dité dostane k takové pro mozek
obrovsky zajimavé a ldkavé véci, tak je
velmi obtizné a pro dit& s ADHD témér
nemozné prepnout k nécemu, co uz
tak velkou motivaci nemd. Z téchto
divodU je duilezité udélat povinnosti
ihned po pfichodu ze 3koly. Cas stra-
veny na elektronickych zafizenich by
mél mit svd pravidla, mél by byt Casové
omezen, rodi¢ by mél védét, co presné
dit¢ na mobinim telefonu, tabletu,
notebooku déld. Tato média mohou
velmi dobfe fungovat jako pozitivni
motivace, ale rodi¢ je musi udrzet pod
absolutni kontrolou.

Kdy je vhodné nasadit Iéky?

Pfi zdvazinéjsich formdch ADHD, kdy
nepomohou rezimovd opatfeni, je
mozno ditéti pomoci psychotera-
pii a ddle pomoci medikamentdzni
terapie neboli Iéky. LEky na ADHD maiji
velmi vysokou Ucinnost, uddvd se mezi
80-90 %, coz je absolutni jedni¢ka mezi
psychiatrickymi |éky. Zvysuji v mozku
mnoZzstvi dopaminu a noradrenalinu,
coz jsou latky zmirdujici symptomy
ADHD.

Ve svété nejpouzivanéjsi a nejucinngjsi
jsou stimulancia, konkrétné amfeta-
min. Tuto latku vétsina lidi znd, je v nasi
zemi velmi populdrni drogou, a to md
za ndsledek, Ze véfiina rodicd ma
pochopitelny strach ddvat tento lék
svému ditéti.

Lék md zdsadni vyhodu v tom, Ze
funguje kratce po poddni, ale vydrzi
fungovat jen v rozmezi 2-4 hodin. Je
to lék idedIni na dobu pobytu ve skole
a musi se poddvat nékolikrdt denné.
Je prokdzdno, ze déti |éCené derivaty
amfetaminu maji mensi riziko zévo-
dového chovdani v adolescenci, maji
mensi riziko uzivani ndvykovych latek,
které je jinak u déti s ADHD vyznamné
vyssi, na rozdil od déti, které ADHD
nemaji. Z toho vyplyvd, Ze obavy
rodicd z toho, ze ditéti poddavaji
drogu a strach ze zdvislosti, je neo-
podstatnény, tento 1ék déld pravy
opak. V Ceské republice neni amfe-
tamin registrovdn, takze pro nase déti
neni dostupny. Pouzivdme |ék, ktery
je mu podobny, jmenuje se methylfe-
niddt a vyrdbi se pod ndzvem Ritalin.
V' mozku funguje podobné jako
amfetamin, také vyznamné zlepsuje
soustfedéni déti a tlumi jejich hyperakti-
vitu a impulzivitu.

K 1é¢b& ADHD mdme jesté jeden lék,
a tim je atomoxetin. Lék, ktery ma



0 néco nizsi Ucinnost, ale md vyhodu
v tom, ze se poddvd pouze 1x denné
a vydrzi Ucinkovat po cely den, oviem
ndstup UCinku je aZ po mésici pravi-
delného uzivani. Tento 1€k poddvdme
détem, kterym Ritalin nefunguje, nebo
se U nich projevi néjaky nezddouci
UCinek Ritalinu, nebo u déti, u kterych
diagnostikujeme Uzkostnou ¢i tikovou
poruchu. Doplrkové détem ddle
doporucujeme omega 3 mastné kyse-
liny (napfiklad eye q), které zlepsuiji
vyvoj mozku a mohou zlepsit sympto-
matiku ADHD.

Existuji dalsi metody, které slibuji zlep-
Seni symptom’ ADHD. Jednou takovou
je biofeedback, ktery pracuje prévé
s posilovanim  z&doucich  projevy.
Oviem podle odbornych studii nezlep
Suije biofeedback z dlouhodobého
hlediska symptomy ADHD, metodu
nehradi pojistovny a celkové je
financné ndro&néjsi, protoze dité musi
absolvovat vice sezeni.

Diagnostika ADHD pati
do rukou odborniku

Tedy shrnuti zdvérem. ADHD opravdu
diagndéza je, ale md svda pfrisnd krité-
ria. Jsou samoziejmé déti, které jsou
spouze' nevychované a pfidélovat jim
diagndzu ADHD je jesté ddle poskodi,

O autorovi

Lékar s atestaci v oboru pediatrie.
Aktudiné pracuje na ambulanci
détské a dorostové psychiatrie
ve Fakultni nemocnici Ostrava.

protoze rodice najdou omluvu pro
svoji nedUslednou vychovu. Proto dia-
gnostika a Iécba ADHD patfi do rukou
odbornik¥, a to psychologU a psychia-
tr0. Spravné Ié¢ené ADHD md pro dité
obrovské piinosy. Zlepsi jeho fungovani,
skolni vysledky, zvysi jeho Sanci na kva-
litni vzdélani, a tim pddem umozni lepsi
pracovni pozice.

Dité samotné se vidycky citi Iépe,
kdyz se mu dafi a je chvdleno. Snizi
se riziko vzniku poruch chovdni, poruch
osobnosti, Uzkostnych C&i depresivnich
poruch, vzniku z&vislosti.

Dle dostupnych dat jsou lidé s neléCe-
nym ADHD mnohem castéji osetfovdni
na Urazovych ambulancich a maiji
2% vys§s§i pravdépodobnost predcas-
ného Umrti, a to predevsim v dUsledku
nehod. Dité s ADHD potfebuje speci-
ficky pfistup vychovny, ale i vzdéldvaci
a jeho osud velmi z&visi na vUli a schop-
nostech rodice a ucitele. Sprdvnym
pristupem Ize fungovdni ditéte vyrazné
zlepsit. Je dUlezité si uvédomit, Ze bez
uvédomélého pristupu nejblizsiho okoli,
ani dobfe zvolend 1é¢ba odborniky,
nemuze ditéti Uplné pomoci.

eye

doplnék s

®
q daverujte specialistim

Vyhody a bezpelnost podavani eye q jsou
prokazané klinickymi studiemi u déti

a dospivajicich vykazujicich:

e poruchy pozornosti a soustredéni

e problémy pfri ¢teni a psani

e opozdény vyvoj recCi

e poruchy chovani a agresivitu

WWW.eyeq.cz



Poruchy pozornosti
nejsou ADHD

—_ PhDr. Petr Nilius, Ph.D.

O pozornosti a ridicich funkcich

Za poruchy pozornosti Ize povazovat
bohatou skupinu obtizi a symptom0,
pro které jsou typické tézkosti se zaci-
lenim,  dlouhodobé&j§im  udrzenim
a presouvdanim pozornosti mezi rdznymi
podnéty.

Oslabené pozornostni  funkce  jsou
Castou  pricinou  mdlo  efektivni
schopnosti ucit se pamétové ucivo,
dovednosti a poucit se ze ziskdvané
zkusenosti. Tyto obftize jsou z neu-
ropsychologického hlediska ddvdany
do souvislosti s vyvojem a fungovdnim
fidicich (exekutivnich) funkci, které
mimo efektivni fungovdni jednotlivych
slozek pozornosti maji na ,starosti sou-
¢innost ostatnich psychickych domén.

V bé&Zném Zivoté se jsou dllezité napii-
klad pro v€asné zahdjeni Ukonu, udrzeni
koncentrace pozornosti na vykond-
vanou cinnost i pfestoze se vyskytuji
rusivé podnéty, dokonceni Ukolu a v
neposledni fadé provést efektivni

kontrolu provedeného. DileZitou Ulohu
maiji tyto funkce pfi pouzivéni pracovni
paméti, tedy schopnosti udrzet v hlavé
vice podnétl najednou a rychle je
v rdmci procesd mysleni zpracovat.
V kontaktu s druhymi lidmi jsou Fidici
funkce dUlezité pro adekvatni vyhod-
noceni situace, usmérnovani emoci
a schopnosti rozumét a interpretovat
realitu. Proto maiji nezastupitelnou Ulohu
pfi provddéni rozumovych c&innosti,
ale vyznamnou mérou se uplatiuji
v mezilidském kontaktu. Oslabeni
jednotlivych slozek pozornosti, popr.
celkové naruseni se vyskytuje u mnoha
psychiatrickych  onemocnéni, neu-
rologickych poruch, ale mohou byt
soucCdsti dalsich, napfiklad internich
onemocnéni napfic celym vékovym
spekirem.

I malé oslabeni fungovani
mozku si zaslouZi svou
pozornost

Porucha pozornosti v kombinaci
s doprovodnymi kognitivnimi a behavi-

ordlnimi oslabenimi je jednim z hlavnich
piiznakd v rdmci spektra poruch majici
sv0j zacdtek uz v ranném vyvoji
ditéte. Mezi tyto poruchy patfi napf.
poruchy aktivity a pozornosti (ADHD),
vyvojové poruchy intelektu, poruchy
autistického spektra, poruchy komuni-
kace (zvldsté dysfdzie) a jsou soucdsti
specifickych poruch uceni. U téchto
poruch Ize poruchu pozornosti povazo-
vat za souhru vnitfnich (biologickych)
a vnéjsich (socidlnich) faktor(, které
zasluhuji svou diagnostickou a inter-
venéni péci.

Za pomoci psychologickych testl Ize
uz od predskolnino véku popsat vyvoj
jak jednotlivych pozornostnich slozek,
vyvoj inteligence, pamétovych funkci,
vizuoprostorovych slozek, feci a jazyka,
a tak i celkovy osobnostni vyvoj ditéte.
Diky vCasnému odhaleni a zacilené
stimulaci Ize predejit mnoha obtizim
do budoucna. Je tedy nezbytné vidy
popsat veskeré obtize, se kterymi dité
prichdzi.

Podrobné psychologické vysetfeni
tak mUOze za pomoci testd napomoci
podrobné& zmapovat celkovy vyvoj
obtizi, fungovdni jednoftlivych kogni-
tivnich domén v kontextu emocné
socidinino vyvoje jedince, véetné fun-
govdni jeho blizkého okoli.

Toto zpresnéni a vysvétleni priciny vzniku
potizi vyznamnou mérou ovliviiuje dalsi
doporuc¢eni do domdciho prostredi
a skoly, nastaveni medikace a hlavné
stanovi socidini kontext pro to, jak by
ostatni mohli na dité s pozornostnimi
obtizemi nahlizet a jak s nim vychdzet.

Ndsledné Ize pro prdci s ditétem
dobre uplatnit ndcvikové intervence,

napr. formou pouziti metody okamzité
zZpétné vazby stimulace mozku (neu-
rofeedback), popf. zvoleni efektivni
specidiné vzdéldvaci strategie.

Jednou z mozZnych, nicméné vyzku-
mem stdle provéfovanych cest, jsou
moznosti kognitivniho tréninku a reha-
bilitace - tedy zacilenym procvicovdani
vyvijejicich se mozkovych funkci. V
prfipadé vyskytu jazykovych obtizi je
nezbytné doplnit komplexni pfistup
o pravidelnou a systematickou logope-
dickou péci. Tyto komplexniintervence,
které lze povazovat za neurorehabi-
litacni pfistup, jsou pro dité nejvice
prospésné zdroven s dobre edukova-
nymi rodici, upravenym prostfedim tfid
a zapojenim vrstevnik® ditéte.

Co nejdrive, systematicky
a pravidelné

Syndrom poruchy pozornosti v kon-
textu wvzniklych postizeni CNS, napf.
v dUsledku Urazd hlavy (véetné lehkych
komoci mozku), prodélanych neu-
roinfek&nich onemocnéni, ale také
nddorovych a epileptickych onemoc-
néni s sebou ,pfAndsi" problematiku
snadné unavitelnosti i v béiné zdtéz,
pomalej§iho mysleni, popf. proble-
matické vizuomotorické integrace.
Diky vysoké plasticité mozku, tedy
schopnosti mozku ménit svou struk-
turu, dochdzi v détském véku k rychlé
obnové mozkovych funkci. Je proto
nezbytné zahdijit pravidelnou stimulaci
mozku proto, aby se predeslo nezd-
doucim trvalym ndasledkOm a zafixovani
Spatnych kognitivnich vzorcu.
I s dlouhym odstupem od vzniku Urazu
Ize pozorovat kolisé&ni kvality a efektivity
fungovani pozornosti, které je rovnéz
zapricinéno snadnou unavitelnosti



Psychiatr finalizuje diagndzu,
indikuje dalsi Iékarskd a klinickd
vysetfeni, rozhoduje o dalsi
l&éCbé za pomoci IékU, popf.
jinych specializovanych
postupU.

Pediatr koordinuje dalsi 7
medicinskd vysetreni,
mezi kterymi jsou
nejCastéji détsky
neurolog,
pedopsychiatr

a klinicky psycholog.

KP/DKP provddi klinicko
psychologickou diferenciondini
diagnostiku. Za pomoci ;
psychologickych metod je P,
schopen zpresnit a zacilit
jednotlivé intervence, zvolit
optimdini zpUsob terapie.
Edukuje rodice o problematice,
poskytuje individudini

psychoterapii a v pfipadé ‘

nedostupnosti psychiatra
obvykle koodinuje dalsi péci.
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Rodice jsou informovdni

o problematice, doma panuje
rezim, ktery je zalozen

na laskavé dUslednosti

a odpovidajicim mnoZstvi
podnétl.

Skola postupuje koordinovang,
systematicky, v zdjmu ditéte

a se souhlasem rodicu.

V pripadé potieby spolupracuje
s pedagogicko-psychologickou
poradnou a dalsimi skolskymi
poradenskymi zafizenimi.

Poradny pomdhadiji ditéti a skole
tim, Ze nastavuji formy

a zpUsoby podpUrmych opatieni
ve skole. Ty vznikaji na zdkladé
zprav ostatnich odbornikd,
pedagogicko-psychologické
diagnostiky a zhodnoceni
sifuace ve Skole. Poradny jsou
konzultacnim orgdnem 3kol.

nervové soustavy. Z téchto ddvodd by
individudini vzdélavaci pldny ve 3kole,
na které maiji tyto déti ndrok, mély zahr-
novat zohlednéni symptomd snadné
unavitelnostii v bézné skolni z&tézi.

Poruchy pozornosti
a psychiatrickd onemocnéni

V kontextu emocnich poruch, zvl&sté
deprese, se porucha pozornosti pro-
jevuje zhorsenym skolnim, socidlinim

a kognitivnim vykonem. VUC&i témto
poruchdm jsou skolni intervence Casto
mdlo citlivé, popf. nejsou zohlednény
vibec.

U emocnich poruch se porucha
pozornosti  projevuje nejen kolisavou
schopnosti se soustredit, ale hlavné
vydrzet u predlozeného Ukolu, zhorse-
nym paméfovym vykonem a celkové
zpomalenym psychomotorickym
tempem. Tyto déti ziednodusené nesti-

haji, a fim dochdzi k opakovanym
selhdvdnim a prohlubovdnim depre-
sivni symptomatologie.

Projevy deprese se v détském véku,
oproti dospélym zna&né [isi, a mimo
oslabeni kognitivnich slozek Ize pozo-
rovat Siroké spekfrum negativnich
projevi chovdni, poruchy ndlad,
impulsivni a vybuiné reakce, qj. Tyto
reakce se mohou objevit v kontextu
rozvoje deprese, ale mohou byt reakci

na vznikly z&vazny stres (napf. konflikini
rodinnd situace, Sikana ve tfidé, aj.).
Za nejzdvazinéj§i a nejvice rizikové Ize
povazovat spektrum psychiatrickych
onemocnéni, v rdmci nichz se porucha
pozornosti manifestuje uz v Casnych
pocdtcich rozvoje onemocnéni.

Ty se obvykle objevuji na prahu dospi-
vdni, ale nejsou vylouceny ani u déti
mladsiho 3kolnim véku. U psychi-
atrickych  poruch je nezbytnd



spoluprdce s psychiatrem, nastaveni
adekvdatini medikace a zvoleni optimdl-
niho psychoterapeutického pristupu.
Behaviordini intervence, popf. neuro-
rehabilitaéni pristupy, které mohou byt
prospésné u neurovyvojovych poruch
a pourazovych stavd se u déti s emoci-
ondlnimi obtizemi spise minou U&inkem.

Dobra psychologicka
diagnostika = kli¢ k efektivnim
podpUrnym opatienim

Za klicovy aspekt v klinické psycholo-
gické prdci lze povazovat rozhodnuti
o psychoterapeutickém pristupu. Dle
soucasného stavu pozndnivime, ze psy-
choterapeutické a neurorehabilitacni
postupy se li§i u etiologicky rozdinych
psychiatrickych  a  neurologickych
poruch, proto i skolni a specidiné peda-
gogické intervence se v mnohych
pfipadech, bez nastaveni optimdiniho
medicinského Feseni mohou snadno
minout UCinkem.

Neefektivni  (nezacilend, obecnd,
nedodrzovand, aj.) podpUrn& opatieni
mohou vést k prohlubovdni frustrace
ditéte a jeho okoli, zafixovani obtizi,
vyvojové stagnaci, popf. rozvinuti
zAvazinéjsiho medicinského onemoc-
néni. K dobré psychologické praxi
v tomto sméru tedy patii ,pribé&iné
oprasovand” neuropsychologickd

Ambulance klinické
psychologie, s.r.o.

Spoju 835/2
708 00, Ostrava - Poruba

e-mail: petr.niliuvs@amkp.cz

a klinickd znalost dané problematiky,
komplexni uZziti psychologické metodiky
uz v prvnim kontaktu, koordinovany
multioborovy pfistup a v neposledni
fadé povédomi o moznostech poskyto-
vani podpurnych opatfeni ve skole a v
prostfedi ditéte.

Takto poskytovand podpUrnd opatieni
vychdzejici z Casné a komplexni psy-
chologické diagnostiky Ize povazovat
za ,,cost benefit" pro spolecnost (napf.
tim, Ze nedochdzi k opakovanym
vysetfenim, popf. jsou daldi vysetreni
zacilend), 3etrnd pro dité a jeho rodinu
a v neposledni fadé i pro pedagogické
a zdravotnické pracovniky.

O autorovi

Klinicky psycholog,
psychoterapeut, absolvent
doktorského programu
Klinick& psychologie na FF UP
v Olomouci. Klinicky a vyzkumné
se zabyvd diagnostikou a lécbou
neurokognitivni poruch, kognitivni
rehabilitaci, neuropsychologil
a projektivnimi metodami
U pacientd celého vékového
spektra. Organizuje kurzy
a vzdélavdni v oblasti kognitivni
rehabilitace. Pfedndsi témata
souvisejici s problematikou
neurovyvojovych poruch
a psychologické diagnostiky
v rdmci zajistovdani metodické
podpory pedagogickych
pracovnikd pUsobicich ve skolnich
poradenskych pracovistich
v Osfraveé.

Sérka Schaurchovaé:
Necustale vyzadoval mou
pozornost a hlidani,
ale vhlidat ho neslo

Zkuscnost rodiée s metodou Sctkani okolo ditéte

Timothy béhd pordd dokola po hfisti a houkd pri tom jako policejni
auto. ,Timku, pojd se napit! Timku, nech toho béhdni..." Vold uz
popdté maminka. Timek ji viak vibec nevnimd, pravé je naprosto

v s

pohlcen hrou na policejnihlidku, a tak bézipordd ddl. Uz je cely uficeny,
ale v béhu neustavd. Mamince nezbyvd, nez mu do hry vstoupit
a s kiikem Timka odvézt z hristé. Uz je Cas jit domU. Tak jednoduché
to ale nebude, Timek poskakuije, vytrhava se ji z ruky, bézi na druhou
stranu chodniku az skoro skoCi pod kolo projizdéjicimu cyklistovi. Tomu
se jen tak tak podafi ubrzdit, ale stihne jesté zakficet ustépacnou
pozndmku o nevychovanych détech a neschopnych matkach...

Podobnych situaci uZ ale Sdrka
Schnurchovd zazila mnoho. Nejtézsi
chvile zacala prozivat ve chvili, kdy

Timothy nastoupil do materské skoly.

Pozndmky ucitelek na téma vychovy
a vedeni ditéte prfibyvalo, a tak
se maminka odhodlala k ndvstévé
lékare, ndsledovalo doporuceni
vysetfeni u psychologa a po nékolika
tydnech stanovena diagnéza: ADHD,
hyperkinetickd porucha.

»S Timothym to nebylo jednoduché
odmalicka. Uz v jeho roce jsem ftusila,
Ze néco neni v porddku. Pofdd mél
Urazy, byl divoky, také mél problémy
s imunitou. Neustdle vyzadoval mou
pozornost a hliddni, ale uhlidat ho neslo.
Prost& pordd béhal nebo néco délal,"
popisuje zacdatky Sdrka Schnurchovd.
Timothy se ji narodil jako druhé dité,
takze uz mohla srovndvat. ,Se starsim
synem jsme takové problémy neméli,
byl mnohem klidné&jsi," doddva.



Po ndstupu do materské skoly zacalo
kritickych okamzikd piibyvat zejména
v prostredi détského kolektivu. To byl
hlavni ddvod, pro¢ se maminka roz-
hodla vyhledat pomoc odbornikd.

»Chceme to fesit terapii, nikoliv chemii.
Proto zatim pracujeme hlavné s rezimo-
vym opatfenim, snazime se poskytnout
Timkovi hodné pohybu, snazime se byt
trpélivi. Od zdii za¢ne chodit do logo-
pedické tfidy s mensim poctem déti
v kolektivu, coz bude podle mého
ndzoru také velkd pomoc," mini Sdrka
Schnurchovd.

Kromé terapie a pomocnych rad psy-
chologa ale velmi ocenuje, ze se se
svym synem zapojila do Setkdni okolo
ditéte. Tedy metody, kdy se pod
vedenim facilitdtora setkaji  vsichni
odbornici, v jejichz pécije dité.

+Na jednom misté se sejde neurolog,
obvodni Iékar, specidini pedagog SPC,
uCitelka matefské skoly, psycholog
a spole¢né se mbzeme zaméfit na pri-
ority, které je nutné v daném obdobi
fesit," vysvétluje maminka.

Podle ni je nejvétsim piinosem fakt, ze
i odbornici mohou spole¢né vidét dité
komplexné, nikoliv jen ze svého Uhlu
pohledu. Pro rodi¢e je to pak také
pomoc a podpora, jelikoz ziskaji jed-
notny smér a cil, jehoz chtéji v nejblizsim
obdobi dosé&hnout.

wLékar, psycholog ¢i pedagog, kazdy
mi fikal néco trochu jiného, na co
se mdme zaméit, co je priorita. Clovék
z toho mél kolikrdt hlavu jaoko baldn.
Kdyz se seslidohromady, najednou jsme
dokdzali spoleéné definovat priority,
prodiskutovat, na co se ve vychové

zaméfit a jak ddl postupovat,” shrnuje
Sarka Schnurchovd. Kluk se ted cilené
vice hybe, hraje pexeso, nacviCuje
rizné Zivotni situace, je vic chvdlen.
I maminka je podle svych slov nyni klid-
né&jsi a vyrovnanéjsi.

»Za posledni dva roky jsme s Timothym
udélali diky viem raddm a laskavému
vedeni odbornikd obrovsky pokrok.
Myslim si, Ze tomu Setkdni okolo ditéte
velmi pomohlo,” uzavird maminka
malého neposedy.

Rozhovor vedla
Petra Mackovd Jurdskovd

Vice o metodé Sctkani okolo
ditéte se dozvite na webu
www.naserovnovaha.cz.

Sctkani okolo ditéte

® o £ TED 1O DITE v.aw0
T tworé wpjwlElintdn

Nase rovnovdha, z. s.
www.naserovhovaha.cz
+420 604 215 602
mdt.rovnovaha@gmail.com
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DESATERO PRO RODICE DETI SE SYNDROMEM ADHD

1. Obrnime se klidem a velikou trpé&livosti — vime,
7e dité ndm to nedé&ld naschvdl.

2. Stdle hleddme dobré strdnky naseho
ditéte, za které mizeme dité
pochvdlit, mluvime o nich

a posilujeme je (mezi vsemi témi
prisvihy se snadno ztrati to, co dité
udélalo dobre).

3. Misto zaddvani Ukold radéii
s ditétem aktivné a v klidu
spolupracujeme. Mdme je tak
na ocich, pomdhdme mu soustfedit
se na cil a dadvdme mu jistotu, Ze ndm
na ném zdlezi.

4. Préci a &innost délime

na velmi kratké Casové Useky,

cca 10-15 min., které prokldddme
odpocinkem. Odpocinek je dobré
spojit s néjakym pohybem.

5. Dbdme na to, aby dit& kazdy den mélo
moznost vybit svou ,prebytecnou” energii
v pohybu a volnych hréch (ale pozor
- organizované krouzky k fomu
nejsou piilis vhodné).

6. Dovolime mu vrtét se na 7idli & pracovat v rdznych
polohdch: vkleCe, vleze na koberci apod. Je-li to mozné,
pozdddme ucitele, aby se mohlo dité ¢as od Casu
projit i béhem hodiny.

7. Spolupracujeme se skolou, ptdme se

na Uspéchy naseho ditéte, zdddme, aby
dité mohlo sedét co nejblize uciteli a pokud
mozno co nejddl od rusivych podnétd.

8. Dbdme na celkové dobré
zdravi ditéte, aby nebylo zbytecné
zatéZzovdno dalsimi potizemi.

9. Nenechdavdame dité s jeho
prbsviny a nedspéchy samotné, setré
je s nim probirdme, hleddme cesty, jak to
pfisté udélat 1épe.

10. vé&as uvazujeme o vhodném budoucim povoldni
ditéte. Intelektovd kapacita déti s ADHD se nelisi
od ostatnich déti, musime viak zvazovat zejména miru
jejich aktivity — tyto déti Casto byvaiji spokojené spise
v praktickém povoldni. Nejdilezitéjsi je jejich spokojenost
s pracovni ¢innosti.

Infografika vznikla jako soucdst obrazové prilohy bulletinu Kolibfik,
volné dostupné na www.naserovnovaha.cz.

PoufZito s laskavym svolenim Stfediska ndhradni rodinné péce. s
Doc. PhDr. Viadimir Kebza, CsC., upravila Mgr. Martina Vancdkova P'Qt
Y

Zdroj: http://nahradnirodina.cz/files/File /syndrom_adhd.pdf [online]
6. 11.2010 | Kebza, V.: Hyperaktivni déti — informace pro rodice. ‘(q,‘gt
Statni zdravotni Ustav, Praha 2001 | llustrace: Marta Mészdrosovd a

Stfedisko ndhradni rodinné péce, spolek, se od roku 1994 zabyva problematikou déti, které se ocitly
ve zvlast obtiznych Zivotnich situacich, a déti, které vyrustaji mimo vlastni rodinu. Cilem Stfediska NRP
je, aby rodinnd péée previadla nad péci Ustavni a aby se vsestranné rozvijel a zménil systém ndhradni
rodinné pécée u nds.Sluzby Strediska jsou uréeny predevsim zdjemcUm o prijeti ditéte do nahradnirodinné

péce a osvojitelskym rodinam.

Stiedisko ndhradni rodinné péce, spolek | Jeleni 91/7, 118 00 Praha 1 | www.nahradnirodina.cz
info@nahradnirodina.cz | tel., fax: +420 233 355 309 | infolinka: +420 233 356 701




Nina Cimbolincova:
Kazdé dité vyzaduje
jing pristup

Nina Cimbolincovd je skolnim specidinim pedagogem a cdstecné
uCi v pripravné tfidé. Zacinala v nemocnicni skole, kterd je velmi
odlisnd od bézného vzdélavani a ma sva specifika, stejné tak jako
z&kladni skola specidini a praktickd, kam dochdzi déti s rdznymi
typy postizeni. Rikd, ze Casto se dostdvd do situaci, kdy velmi
intenzivné resi otdzky skolni kdzné, zjistuje, zda se jednd o Spatné
ndavyky z rodiny, o momentdini vyvojovy predél v zivoté daného
ditéte, Cise jednd o ,,néco", co by bylo dobré vysetfit odbornikem.
O tom, jak se jako specidini pedagog diva na prdci s détmi, jimz
bylo diagnostikovdno ADHD Ci md poruchy pozornosti hovorime
v ndsledujicim rozhovoru.

Existuje ndvod (&i soubor pravidel), jak
pracovat ve skole s ditétem s diagnos-
tikovanou poruchou pozornosti?

Uzce spolupracuji s pedagogy, pre-
vdiné na 1. stupni a prakticky denné
fesime rbzné prestupky v chovani, které
zasahuji i do pribéhu vyucovani. Déti
s obtizemi koncentrovat se, byt pozorné
v hodiné alespon 5 minut, nenaruso-
vat vyuku neustdlym pokfikovdnim,
vstdvdanim z lavic, chozenim po tfidé
ajiné, mame nékolik. Aviak nemaji

diagnostikovéno ADHD. Kazdé dité
vyzaduije jiny pfistup, takze fict jeden
konkrétni ndmét & metodiku ,JAK",
nelze. Také doporuceni ze skolskych
poradenskych pracovist jsou orientacni
a doporucujici.

Jenze pouzit nékterd doporuceni
v béiném pracovnim procesu neni
Uplné snadné pfi predstavé poctu déti
ve tfidé a naplnéni ndroéného vzdéld-
vaciho pldnu. Byvaiji pouzivdny rizné
motiva¢ni karty, obrdzky, je dobré

-

kazdou hodinu uzaviit sebehodnoce-
nim ditéte, které md jasné dand kritéria.
Casto se doporucuje nechat mu pohy-
bovou chvilku, ale opét s podminkou,
Ze se pak bude vénovat skolni prdci.
Vse viak musi byt zohlednéno v indivi-
dudlnim pldnu a dité musi mit potvrzeni
z poradny, Ze je mozno jinak pfistupovat
a jinak plnit skolni povinnosti. Pak se totiz
dostdvédme do stretu s ostatnimi Zdky,
ktefi jsou na jiny pristup citlivi a vyzaduji
spravedinost. Pedagog tak musi mit
jasné ddno, jak to dité hodnotit, klasifi-
kovat. U téchto déti se preferuje slovni
hodnoceni, zndmka nebyvd casto
smérodatnd.

Je dobré, aby si cely
tridni kolektiv urcil
jasnd pravidla. DleZité je
nezapomenout také
na sankce pii jejich poruseni.

Cemu by se mél pedagog vyhnout?

Existuji urCitd doporuceni, ale ty
nemusi platit na kazdé dité. Jelikoz
diagnostikované dité neni vzdélavdno
individudiné, je dobré, aby si cely tfidni
kolektiv urcil jasnd pravidla a nezapo-
menout na sankce pifi jejich poruseni.

Vsichni by méli byt obezndmeni s tim,
Ze jejich spoluzdk se na vie divd frochu
jinak, m& najednou potrebu délat Uplné
néco jiného, nez se po ném chce, ale
i to by mélo byt objasnéno v pravidlech
tfidy. Klidny pfistup a nepoukazovdni
na nevhodné chovdni vidy situaci
spise uklidni. Celkové klima ve tfidé
velmi napomdhd zviddat vykyvy ndlad
déti. Ve je velmi ovlivnéno osobnosti
pedagoga a jeho orientaci a prede-
Slych zkusenostech v problematice. Je
nutné pak veskerd stanovend pravidla
disledné dodrzovat. Ucitel, ktery je
zvykly na déti posluiné, klidné a lehce
vzdélavatelné, mize byt zaskoleny
a bezradny. Chybou pak je, nefict
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to, a neporadit se s kolegy Ci skolnim
poradenskym pracovistém. Kazdy jsme
omylny a spolecensky tlak je velky.

Jakou roli hraje spoluprace s rodiéi?

Tady bych chtéla udélat vykiicnik,
ale ne jako hrozbu, nybrz jako vyzvu.
Dnes bez rodicl neudéldme témér
nic. Na jejich podpisu a souhlasu zavisi
vie. Rodi¢ je ten, ktery je od naro-
zeni s ditétem intenzivné, a pokud jde
o rodice uvédomélého, rozumného,
tak dobfe vi, joké md jeho dité obtize
a jde s touto zkuSenosti do 3koly.

To je oviem snovd situace, domluvit
se a pristup k ditéti co nejvice sjednotit.
BohuzZel se Casto setkdvdme s neocho-
tou spolupracovat a casto slychdme
vétu ,doma se tak nechovd". Pak
jsou rodice, ktefi tdpou, jsou cCasto
ztraceni, nevi si rady, a skola je pro
né dullezitym partnerem, pomocni-
kem a rddcem. V tomto pripadé by
méla $kola rodicum poradit na koho

i ol
" Nina Cimbolincovd

Je dobré prijimat jinakost pfirozené,
extra na ni nepoukazovat,
ale pokud je dité zarazeno
do béZného vzdéldvaciho systému,
tak by i n&s pristup mél byt
bézny s povédomim
o té konkrétni odlisnosti.

se obrdtit, sepsat zddost o vysetreni
ditéte v pedagogicko psychologické
poradné. Tady opét nardzim na dalsi
bolavé téma, a to na omezené moz-
nosti poraden. Stédvd se ndm, ze jako
skola oslovujeme piimo i jiné odborniky
pro rychlejsi pomoc ditéti.

Je lepsi pro dité s ADHD omlouvat jeho
chovani, problémy s uéenim atd. nebo
naopak jej konfrontovat, zdUrazriovat
pravidla, hranice chovani a podobné?

Okrajové jsem se zminila vyse. Slovo
wpravidla® mdze nékomu drncet nepri-
jemné v usich, ale bez nich to zfejmé
nejde. Dité samo ta pravidla hned tak
nezjisti, my ho k fomu mdzeme dovést
a pomoci zorientovat se. Je to viak
tenkd hranice a na hodnoceni chovdani
se dnes diva kazdy jinak, protoze pii-
stupU k vychové a celkové k Zivotu je
spousta. Je dobré prijimat jinakost pfi-
rozené, exira na ni nepoukazovat, ale
pokud je dité zafazeno do béZného
vzdéldvaciho systému, tak by i nds
pristup Mél byt béiny s povédomim
o té konkrétni odlisnosti.

Rozhovor vedla
Petra Mackovd Jurdskovd

Obecné zéasady usnadnujici pedagogim

préci s ditétem s ADHD ve tridé

Pravidla sice situaci kompletné nevyresi, ale mohou ji pomoci lépe zviddat a mirnit
neklid ditéte nejen v komunikaci s pedagogem, ale i s jeho spoluzdky. Napomdhaiji
pedagogim sndze udriet pozornost ditéte, vyvarovat se Cinnostem, které by
mohly narusit chod tfidy a zdroven mit dité 1épe pod kontrolou.

Snazte se pochopit problém, kterym dité trpi.

P¥i realizaci programi pouZivejte jednoduché, jasné a disledné postupy.

Dité musi védét, Ze Usili, které vykondva, mu poméha.

Méjte dité co nejvice na ocich. Sledujte jeho chovani.

Neusazujte dité s ADHD v okna.

Jak pFi zadavani instrukei ditéti, tak pfi béZné komunikaci udrZujte oéni kontakt.

Nechte dité vase instrukce zopakovat.

NNNNNNNNN

Dévejte mu jednoduché, kréGtké a kratkodobé Gkoly (v idedlnim pFipadé pouze
po jednom). Dlovhodobé Ukoly radéji rozfazujte.

N

Pokud ma dité Gkol plnit, umistéte ho mimo rozptylujici vlivy (dvere, okno, radio...).

=

Kdyz dité udéla néco spravné, odménte ho. Pokud mozZno casto a bezprostiedné.
Odména by ale méla mit pro dité smysl.

Pokud musite Fesit s ditétem kézeiiské prestupky, je potieba, aby dité védélo, Ze
se o né&j stardte a méte ho radi jako osobnost. A to i v pfipadE, Ze se vam nelibi,
jak se pravé zachovalo.

Musite-li dité opravovat a napominat, zaméite se na konkrétni projevy jeho chovani
a ne na priciny. Dité s ADHD totiZ nevi, pro¢ se chova tak, jak se chova.

Napominejte dité v soukromi, ne pied celou tfidou.
Pripominky davejte v maximélni mozné mire v klidu.

Neni vhodné pfilis zvySovat hlas, pfipadné kficet. Trestejte vlidné a pokud moZno
kratkodobé. V otdzce, co je a co neni vhodné chovéni, budte disledni. Viechna
vase rozhodnuti musi dité vnimat jako shodnd, stalé a spravna. Vichovné postupy
proto museji byt jednotné.

Pokuste se zajistit ditéti kamardda s vhodnjm modelem chovéni. Je viak poticba
nepoukazovat na rozdily mezi chovanim, nebot pFedhazovéni Gsp&chi ostatnich
snizuje ditcti sebedivéru.

Pokuste se pomoci ditéti zafadit se do kolektivu vrstevniki. (ADHD - asociace
dospélych pro hyperaktivai déti).

PouZito s laskavym svolenim Stfediska ndhradni rodinné péce.

Zdroj: http://nahradnirodina.cz/files/File /syndrom_adhd.pdf [online] 6. 11. 2010

Doc. PhDr. Viadimir Kebza, CsC., upravila Mgr. Martina Van&dkovd

Kebza, V.: Hyperaktivni déti — informace pro rodice. Statni zdravotni Ustav, Praha 2001



Nemuze s tebou byt
aspon chvili
klid?

— PhDr. Karolina Malé

Mili rodicové, mili ucitelé... nemuize. MAdm hyperkinetickou poruchu.
Jsem vietecny, viechno mne zajimd, na viechno si musim sdhnout,

nedokdzu si véci efektivné usporddat a napldnovat, odpocivim
pohybem, jsem splaseny, prekotny, na co séhnu, to hofi. Prosté je
to tak, a to i kdyz se snazim... Nekiicte na mne, prosim, nepomUze
priddvdni na vychovném tlaku (,,kdyz to nepuljde po dobrém, pujde
to po zZlém*), nesnazte se se mne ani utahat, ani unudit. Budu z toho
nesfastny a vy se unavite, ne ja. Radéji mi poradte, jak na to.

Pfedné bych chtéla povzbudit viechny
rodice, aby vyuZivali moznosti farmako-
logické léCby hyperkinetické poruchy,

je-li jim pedopsychiatrem navrzena.
Opravdu pomdha.

Ze své praxe mohu fici, Ze rodiCe
k tomuto kroku mnohdy musim premlou-
vat (nechtéji ,ty jedy do téla"), pokud
na ni pristoupi, velice Casto se u stej-
nych rodicl s odstupem setkdvdm
s pozitivnim hodnocenim zminéného
kroku a tu a tami s Zadonénim typu

»hlavné at mu to nevysazuji, s tim nasim
klukem nebo holkou je o tolik lepsi pofi-
zeni ...". Velmi zhruba feceno, vyzkumy
ukazuiji, ze dité s hyperkinetickou poru-
chou je, co se tyCe napéti pozornosti,
tak trochu ,podladéno" - a profo
se musi vrtét, hledat stimuly, délat zddn-
livé neUcelné hlouposti, ono se tim tak
frochu drzi Iépe pfitomno a v kontaktu
(mozZnd sami zndte ty pocity, kdyz vdm
klesd pozornost u nécCeho nudného
a abyste se udrzeli v konceptu, zaCnete
si ¢mdrat po papife, hrat se Sperkem,

poklepdvat nohou a podobné). Léky
tuto vychozi indispozici hyperkinetic-
kych déti dokdzou podstatné vylepsit,
nelUcelného neklidu ubyde. A spoko-
jenost okoli naopak obycejné naroste.
Svét se pro obé strany stane veselejsim,
spokojenéjsim.

Velkou obtiZi je pro zminéné déti také
rizné pldnovdni, organizace (a sebe-
organizace). Zndte to Upéni, kdyz pokyn
,oble€ se skondi tim, ze potomek Ci
74¢ek pribéhne za chvili s navlie¢enym
spodnim prédlem pres kalhoty, trickem
naruby a jednou ponozkou? A aby
toho nebylo mdilo, v ruce drzi néjakou
hracku a snazi se vas s (témér provoka-
tivnim) Usmévem zaujmout poviddnim
o néjakém jejim detailu? Prosté byl Ukol
moc slozity, respektive ndrocny na to,
aby se nespletlo poradi jednotlivych
krok®, nic se nevynechalo a odolalo
se viem ldkavym podnétim z okoli.

Détem s hyperkinetickou poruchou
z&sadné pomUzete, kdyZ mu komplex-
né&jsi Ukoly rozdélite na dil&i kroky (vezmi
si nejdriv kalhoty... vyborné; ted tricko...
bezva...). Podobné s pokyny ,uklid si",
»priprav si tasku do Skoly", atd. Chce
to vasi pfitomnost a vasi trpélivost, ale
sklidite plody. Naucte dité véci zviddat,
misto toho, abyste se rozcilovali nad
neuspokojivymi vysledky. Tim neminim,
abyste to délali za néj. To, co décko
potfebuje, je naucit se strategiim, jak
svUj chaos zvlddat. Ze takové vedeni je
jak s mensim ditétem?2 Ano, to je. Jesté
dlouho vd&s potomek bude v nékterych
oblastech potfebovat pomoc vétsi nez
jeho vrstevnici. S inteligenci tyto oblasti
nezralosti nijak nesouviseji. Zrdni je viak
vasim tichym spojencem a vie se bude
zlepSovat. Hlavné, kdyz si nezkazite vzé-
jemné vztahy.

Rodi¢um skoldkd, hlavné téch mlad-
sich, bych doporucila ziednodusovdani
prostfedi (dité se v ném pak lépe zor-
ganizuje). Tedy ucit se md na klidném,
tichém misté, radéji se stolem obrd-
cenym ke zdi a zde, prosim — zaddné
pestré ndsténky nebo policky, plakdty
odpoutdvaijici pozornost. Také viné
svickové z kuchyné nebo hrgjici radio
rozt€ékanému ditéti nepomdhd. Zkuste
mu knihy a sedity na jednotlivé pred-
méty odlidit barevnymi obaly (napf.
matematika = vie Cervené, prvouka
= vie 7Zluté, apod.). Je o tolik snazsi
nahdzet do tasky vie Cervené nebo to
naopak na posledni chvili se zvonénim
zminénou barvu vyvrhnout na lavici,
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nez Cist kazdy ndpis zvidst a soustte-
dit se, aby nic nezlstalo opomenuto.
Naucte dité ddavat to nejdllezitgjsi
na jedno misto (klidné do neulhled-
ného neporddku). Treba do néjakého
boxiku, dézicky. Komplexni Ukol ,,vezmi
si framvajenku, klice, penize na kino...."
se scvrkne do jednotlivosti ,vse z kro-
bicky musi skoncit v tasce sebou*. Jen
co to pUjde, navyknéte dité na zdpis-
nik s didfem a pozddejte ucitele nebo
asistenta laskavost, zda by nedonhlizel,
zda je vie ze skoly adekvdiné zapsdno.
Je pravdou, Ze stfidani Cinnosti a kratké
prestavky nepozornému ditéti poma-
haiji. Prili§ pestré prostfedi a uvolnény
rezim podle mych zkusenosti ale nikoli.
Pretizeni podnéty a nepravidelnosti
rezimu vndseji jen dalsi chaos.

Doprejte ditéti zazitky Uspéchu a plat-
nosti, a to i tam, kde md tendenci véci
kazit. Chvalte jej za snahu, najdéte Cin-
nosti, které mu jdou (nebo se nedaji
zkazit) a ocente jejza né. To, aby se dité
citilo platné a Uspésné, je Ukolem pro
rodice a ucitele, ne otdzkou vykonu
ditéte. Doprejte ditéti pohyb. Ne vzidy
byvaji vhodné komplexnéjsi micové
hry, nékteré z hyperkinetickych détfi

O autorce

Klinicky psycholog, détsky
klinicky psycholog, vedouci
semindrd pred atestacni pripravy
zamérenych na problematiku
déti a dospivajicich. Pracuje
v Psychiatrické nemocnici
v Dobranech.

nebyvaji Uplné sikovné a hry jim nemu-
seji jit. Co s gélem, kdyz skonci ve vilastni
brance, protoze to décko popletlo...
Tam asi spoluhrdci jdsat nebudou.
Je ale moznd turistika, plavadni, jizda
na kole, pfipadné pak rdzné aktivity
typu skaut, vodni turistika a podobné.

Nekficte a snazte se vécizviddat v klidu
(i kdybyste ho méli prehrévat), krik
hyperkinetfické dité rozdrdzdi. Pokud
mu chcete sdélit néco diraznéj,
pfedné k nému piijdte, aktivné pfitdh-
néte jeho pozornost pohledem z oci
do oci a pak uz mUzete klidné septem
a dle potieby hovorit diraznou dikci.
Vibec se vyplati si ovéfovat, ze vds
dité vnimd, a kdyz s nim potfebujete
néco domluvit, tak byt v bezprostred-
nim o&nim kontaktu. Ze na to nemate
cas a nervy mdte jenom jedny? Vérte,
Ze jde o vklad, ktery ndsobné zhod-
noftite. | vase décko md nervy jenom
jedny. Pokud zminénou miru trpéli-
vosti do ditéte nezainvestujete, vérfte,
7e velmi pravdépodobné vds casem
vytizi jesté vice a k tomu se budete
oboustranné trépit nad posramoce-
nymi vzdjemnymi vztahy.

Nefarmakologické
terapecutické moznosti (necjen)
nevuro-vyvojovich poruch

MUDr. Irena Furécakova

V ambulancich détskych neurologU
se Casto fedi problematika poruch
Skolnich dovednosti, poruch chovani,
poruchy vyvoje TFeci, dyspraxie,
Uzkostné poruchy a neurovegetativni
rozlady se somatizaci, vertebrogenni
potize (bolesti zad), Unava atd. Velmi
Castou poruchou je ADHD/ADD - déti
oznacované za ,problémové’, lenivé,
tvrdohlavé. PrestoZze byvaji prevdiné
nadprdmémé inteligentni a mivaiji vétsi
kreativitu nez ostatni.

Nepochopeni Sirokou vefejnosti déti
poskozuje a vede ke stigmatizaci,
pfesto, Ze se mnohé snazi vyhovét
autoritdm a svou impulsivitu, hyperak-
fivitu a nepozornost nedokdzi ovlivnit
v dUsledku nerovnovdhy neurotrans-
miterd. ADHD, ADD je chronicky stav
vyzaduijici léCbu, aby se podpofilo opti-
mdlni fungovani.

Ve viech vyse uvedenych prfipadech
mohou vyznamny vliv sehrdvat pretr-
vavaijici primdrni reflexy — vyznamné
ovliviujici zakladni fyzické a psychické

reakéni vzorce. Na zdkladé poznatky
Z neuroveéd, neurobiologie, neuropsy-
chologie se v poslednich letech nabizi
v rdmci neurorehabilitace nefarmako-
logické |é€ebné zpUsoby vyuZivajici
terapii pohybem, zvuky nebo kombi-
naci zvuku a svétla, pomoci oénich
cvi¢eni (behaviordini optometrie) nebo
pres senzorickou integraci.

Metoda neurovyvojové terapie
(NVT)

V Ceské republice mne velmi oslo-
vila metoda neurovyvojové terapie
(NVT) Mgr. Volemanové (http://red
-tulip.cz/neuro-vyvojova-terapie/)
kombinujici poznatky z metod jako je
senzorickd integrace, INPP metoda,
Primary Movement, STNR program,
reflexni terapie, Braingym a ddle také
rizné béiné pouzivané fyzioterapeu-
tické metody, jako je napf. Brunkow.

Vychdzi z (INPP) Institutu neurofyzio-
logické psychologie (Institute for
Neuro-Physiological Psychology)



zalozeného  psychologem  Petrem
Blythem v roce 1975, kterd v rdmci studii
vlivu nezralosti centrdiniho nervového
systému na skolni vysledky, emociondini
vyvin a chovdni déti prokdzala souvis-
lost poruch senzomotorické integrace,
rovnovdahy a koordinace s neuromoto-
rickou nezralosti.

Neurovyvojovd terapie Mgr.
Volemanové je neinvazivni, nefarma-
kologickd metoda kombinujici rdzné
pristupy:
* inhibici primdarmich reflext
¢ senzorickou integraci (vestibuldrni,
sluchovou, proprioceptivni gj.)
¢ specidini pedagogiku (sluchovou
a zrakovou diferenciaci, pamét gj.)
e fyzioterapii (odstrafiovdni svalo-
vych dysbalanci apod.)
¢ kontrolu binokuldrnich funkci (o¢ni
gymnastika)

Neurovyvojovou terapii nebo stimulaci

Ize praktikovat u déti stardich 4 let az
do dospélosti.

METODY VE SVETE

V €vropé jde napriklad o INPP
metodu (http://inpp.cz/), metodu
Primary movement® (http://wwuw.
primarymovement.org/about/index.
html), déle pak Dore programme.

V USA je rozsifena zejména
Masgutova method (MNRI), Doman
Dclacato method a metoda
Levinson.

V Australii NeuWays, program STNR
nebo Braintrain100 Developmental
Movement Program. Mctoda
Bérard Auditory Integration
Training nebo Quantum Reflex
Integration™, low level laser
therapy.

Samotnda terapie spodiva v pravidel-
ném dennim fyzicky nendroéném
cviceni, frvajicim cca 10 min, po dobu
nékolika mésicU az 1 roku, nevyzaduje
zvld&stni vybaveni ani specidlni prostory.

Cviceni je Casové i fyzicky nendrocné,
po instruktdzi se provdadi v domdcich
podminkdch a podporuje komunikaci
dité —rodic.

Kombinace cvikd zaqjistuje ,restart
vyvojové fdze ranného détstvi s cilem
potlacit nezddouci aktivity novoro-
zeneckych reflexd a posilit posturdini
reflexy - zralé odpovédi mozku.
Vysledkem terapie je harmonizovand
jemnd& neurologickd komunikace mezi
centrdinim nervovym systémem (CNS)
a télem.

Vyse uvedend metoda je soucCdsti
terapie neurovyvojovych poruch -
ADHD, PAS, také u pourazovych stavy,
po cévnich mozkovych piihoddch,
U bolesti hlavy v terénu, vadného
drzeni téla, u skolidz nebo u svalovych
dysbalanci.

Mozek je schopen ménit svou
strukturu

Metoda vyuzivd plasticity mozku, tedy
schopnosti mozku ménit svou strukturu
pod vlivem opakovanych podnétd
a zkusenosti, kdy stimulaci mozkovych
center dochdzi ke zlepSovdni pfislus-
nych stévajicich funkci...

Jakdkoli zména téla je provazena
zménami mozku, stejné tak kazdd
zména mozku vyvolavd zmény fun-
govdani téla. Kazdd interakce Clovéka
s prostredim vyvoldvd zmény v mozku
i na téle. Soucasny neurobiologicky

vyzkum prokazuje, ze mozek funguje
na zdkladé frvalé interakce s vnéjsim
i vnitinim prostfedim joko rozsdhle
modifikovatelny systém s vysokou mirou
adaptability neurondinich procesu, pro-
jevuijicich se nejen v obdobi ranného
vyvoje mozku, ale také v obdobi jeho

dospélosti a ,,starnuti®.

V prdbéhu raného vyvoje stadia si
mozek utvdii podrobnou funkéni struk-
turu neurondinich okruhd na zdkladé
prozitkd a zkusenosti individudiniho
organismu a také v dospélosti si
uchovdavd rozsdhly prostor pro jejich
modifikace. Umozriuje ndm pozndvat
a ucit se novému v jakémkoli véku,
ddvd moznosti zotaveni pii poskozeni
a onemocnéni mozku.

Anatomické a funk&ni struktury mozku
jsou celozivotné adaptabilni na ménici
se podminky naseho vnéjsiho a vnitf-
niho prostfedi. Zdvisi na kazdém
jedinci, do jaké miry je otevifeny novym
podné&tim, prozitkim,  znalostem
a zkusenostem.

Co jsou primarni reflexy?

Morro  reflex, asymetricky tonicky
Sijovy reflex, tonicky labyrintovy reflex,
Galantdv  spindini  reflex,  primdrni
Uchopové reflexy — palmdarni, plan-
téarni, saci a hledaci reflex. Tyto jsou

vrozenou motorickou reakci na spe-
cifické smyslové podnéty, jednd
se o automatické stereotypni pohyby
vychdzejici z mozkového kmene,
patrné od 9. do 12. tydne po poceti.
Pomdhaiji ditéti pfi procesu porodu,
posiluji nervovd spojeni mezi télem
a mozkem, posiluji vyvoj rovnovdhy,
pohyblivosti, zraku, sluchu, feci, schop-
nosti uCeni a komunikace, uci mozek
spravné kontrolovat fungovani téla.

V pribéhu 6 az 12 mésicU jsou potla-
Ceny prechodnymi reflexy — Landau
reflex, symetricky tonicky Sijovy reflex,
Babinski reflex — zpracovdavajicimi gra-
vitaci. Dalsi nepodminéné celozivotné
pretrvavaijici reflexy posturdini- tonicky
Sjovy a labyrintovy reflex, fdzicky
labyrintovy reflex, svalovy fonus -
vychdzejici z vestibuldrniho apardtu
a proprioceptord, dozravajici do 3,5 let
véku, zqjistuji orientaci téla v prostoru
a udrzeni zaujaté polohy vzpfimeného
stoje.

Vyssi mozkové funkce - vychdzejici
z korové funkcné specifickych senzo-
rickych, motorickych a asociacnich
oblasti, zajistujici pozndvaci schopnosti,
vnimdni, mysleni, emoce, vieobecné
zpracovdni informaci, chdpdni sou-
vislosti, feSeni problémU, planovani
a organizovdni ¢innosti, motivace,
chovdni, u¢eni, paméf.
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Reflexni pohybovy projev novorozence
se postupné vyviji k dokonalosti a mno-
hotvdrnosti jako viechny psychické
funkce.

Niz§i cenitra, tedy mozkovy kmen
a mozecek jejichz vyvoj probihd od 24.
gestacniho tydne — maiji vliv na udrzeni
postury v gravitaénim poli a udrzeni
flexorového tonu na koncetindch.

Vyssi centra, tedy mozkové hemisféry
a bazdini ganglia, jejichz vyvoj zacina
od 32. gesta¢niho tydne a pokracuje
v prUbéhu prvnich 2 let Zivota - zabez-
pecuji fizeni center nizsich, posturdini
reaktivitu, vzpfimovaci reakce, chizi
a jemnou motoriku.

Pretrvavani primdrnich reflexd byva
kontraproduktivni pro optimdlni neuro-
logicky vyvoj dané osoby.

S pretrvavdnim primdrnich reflexd je
narusena funk&nost retikuldrni formace
(Casti prodlouzené michy), kterd regu-
luje aktivitu mozku jako celku, jejimz
Ukolem je kontrolovat Urover vzruchd,
chrdnit vyssi mozkovd centra pred pre-
tizenim a soucasné kontrolovat vzruchy
vedouciz mozku do téla.

Spatnd  funkce retikulémi  formace
mulze vést k pretizeni mozku s projevy
zmatenosti, podrdzdénosti,  horsiho
chovdni, zvysené impulzivity a chybéjici
sebekontroly, je narusen vyvoj smyslo-
vého vnimdni, rovnovdhy, koordinace
pohybU, schopnost uceni, pozornost
atd.

Okolim jsou vnimdny dysfunkce, neob-
ratnosti, poruchy cteni, psani, poruchy
socidinich  dovednosti,  poruchy

chovdni, svalové dysbalance,

vertebrogenni potize, bolesti hlavy
apod.

K pretrvavani primdrnich reflexd vedou
rizika:

e prenatdini (stres, virové onemoc-
néni, mald placenta, diabetes,
hypertenze, ndvykové latky, rizi-
kové téhotenstvi)

¢ perinatdini (pfedcasny nebo pozdni
porod, indukce, pouZiti klesti, cisar-
sky fez, pupecnik kolem krku)

e postnatdini  rizka  (resuscitace,
dlouhy pobyt v inkubdtoru, nizkd
porodni hmotnost, Zloutenka, defor-
mace lebky, problémy s krmenim,
vysoké horecky, stres, trauma,
febrilni kfeCe, reakce na ockovdni
atd.).

¢ nedostatek prilezitosti a nedosta-
tecny prostor k vyzkouSeni novych
poloh a véci (nadmérnd hyperpro-
tektivita, ne/dobfe minéné rady
rodinnych  piislusnik0, kamarddd
a obchodnikd, nedostate¢né polo-
hovdni ditéte na bfisku, nadmémé
uZivani $atk0, nositek, nevhodnd
manipulace s ditétem, kocdarky
neskytajici dostatecny prostor pro
spontdnni pohyb ditéte, plovouci
podlahy apod.)

Napriklad casto slysime od rodicd, ze
jejich miminko nerado lezi na brisku,
¢imz nestimuluje rovnovdziné Ustroji,
vyvoj posturdinich reflexd, vzpiimovani,
spoluprdci extenzord a flexord, rovno-
vahu a spravnou koordinaci pohybd.

Primdrni reflexy se mohou objevit také
pfi postizeni vy3sich mozkovych center
v rdmci traumat, cévnich prihod nebo
neurodegenerativnich onemocnéni
apod.

W. Blake:

, Lidé mohou zménit
sv{j Zivot zménou
svych myslenkovych postoju. "

Projevy charakteristické pfi pretrvavani
intrauterinnich a primdrnich reflexu:
¢ Intrauterinni reflexy — misni obranné
reflexy vznikaji a soucasné jsou
inhibovany v déloze nebo kratce
po narozeni, déti s pretrvdvajicim
intrauterinnimi reflexy maiji problémy
zvladdat stres, jsou extrémné labilni,
maiji nizké sebeveédomi apod.

Pfi pretrvavdni Morroova reflexu jsou
pafrny poruchy visuomotoriky, precit-
livélost na nékteré senzorické stimuly,
nedokdze odflitrovdvat  senzorické
viemy, je rychle unavitelné, zejména
zrakové viemy z perifernino zrakového
pole namisto z centrdiniho zrakového
pole, md problémy s Cernymi pismenky
na bilém papire, jsou patrné neumeérné
siné reakce na necekany zvuk, svétlo,
pohyb, zménu polohy nebo rovno-
vdahy, dochdzi k poruse odfiltrovavani
nevhodnych senzorickych podnétd
a dochdzi k pretézovdni, stimulaci
stresovych  hormonU - adrenalinu
a kortfisolu — zvéfiuje se reaktibilita
a senzitivita jedince, zatézuje se imu-
nitni systém, coz se mize projevovat
i zvySenou nemocnosti, sklony k aler-
giim, problémy s imunitou.

Je patrnd neschopnost rozlisit nebez-
pecné situace od bezpecnych, osoby
jsou extrémné fyzicky plaché, nejisté,
zvysend frekventnost vyskytu syndromu

vyhofeni. V duUsledkd neschopnosti
odfiltrovévat  stimuly, je problém
s koncentraci, jsou sklony k hyperak-
tivité, emocni labilité, chybi znalost
hranic fyzickych, emocnich, prosto-
rovych a casovych, nemaji v oblibé
prekvapeni.

K problémdm pii pretrvavaijici ¢innosti
asymetrického  tonického  Sijového
reflexu (ATSR) paffi problémy koordi-
nace ruka-oko, problémy se psanim
— tézké ovldddni ruky, problémy dat
ruku pres stfed téla, problémy psdat
na levé strané& papiru — pf. psany projev,
nesoulad mezi mluvenym a psanym
projevem, problém s rozvojem late-
rélnich pohybU o&i — napf. sledovdni
fadkd ocima u ¢teni i psani, zhorsend
automatickd kontrola rovnovdhy, zhor-
Seni bilaterdini infegrace - pouZzivani
obou polovin téla oddélené, pretrva-
vani zkfizené nebo nejasné laterality
(napft. dité neuprednostiuje jednu ruku
pfi psani) i po dovrieni 8 let véku.

Nedochdzi ke sprdvnému vyvoji corpus
callosum (spojeni mezi hemisférami,
které se vytvdfi do 6,5-7,5 let véku
ditéte, dochdzi k uprednostiovdni
pravé hemisféry, ¢imz je preferovdno
vidéni véci vcelku, bez detaild, sklony
kimpulsivité, problémy s uréenim pficiny
a ndsledku, neschopnost poucit se ze
zkusenosti, nepochopeni souvislosti,
poradi, negativné je ovlivnéno vnimdani
Casu. Pokud neni optimdiné vytvoreno
corpus callosum, nemUze se optimdiné
vyvijet specializace mozkovych center.
Pretrvd@vaijici Cinnost tonického labyrin-
tového reflexu (TLR ) se projevuje:
e skony k vadnému drzeni téla,
sklony ke kyféze hrudni pdatefe
(kulatd zdda), poruchami sva-
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lového tonu (hypotonus — snizeni
nebo hypertonus — zvyseni dle typu
reflexu),

e tendenci chodit na 3pickdch,
horsi rovnovdhou a koordinaci,
kinetézou (nemoc z pohybu, nej-
Castéji v auté), problémy s ocnimi
pohyby- Spatny odhad vzddlenosti
a vizudiné percepcni problémy,
obtiznym  chdpdnim zrcadlové
obrdcenych obrazl, obtiznym
chdpdnim trojrozmérnych obrazl,
poruchami socidlnich dovednosti,
problémy s rozpozndvdanim hodin,
chybi ponéti o Case jaoko takovém,
neni schopnost pldnovat dopredu,
Casto nejsou v oblibé sporty.

Pfi pfetrvavajici Cinnosti Galantova
spindiniho reflexu jsou typické projevy
neklidu, neschopnost sedét v klidu
zejména pii stimulaci bederni oblasti
zad - nerady nosi tésné kalhoty,
pdsky, neusedi na Zidli, horsi koncent-
race, horsi krdtkodobd pamét, rotace
v kyCli pfi chiz, skolidza, problémy
s pomocovdnim.

Pfi pretrvavaijici Cinnosti palmdmiho
a plantdrniho reflexu je Spatné drzeni
tuzky, potize s opozici palce oproti
prstdm, nadmérné citlivé dlané a cho-
didla, jsou obtize s feci a artikulaci, jsou
tendence chodit po 3pickdch, je horsi
rovnovdaha, jsou potize pfi béhu, Casté
stiznosti na bolesti nohou v botkach.

Pfi  pretrvdvaijici Cinnosti  hledaciho
a saciho reflexu pretrvavd potreba
ordini stimulace, potfeba néco zvykat
nebo sat, dlouho pretrvévd sdni palce,
vlasy, tuzky, limeckd apod., je ndpadné
slinéni, jazyk je polozen prili§ vpredu
v Ustech, jsou problémy s mluvenim,
Zvykdnim a polykdnim, je horsi koor-

dinace mezi mluvenim a dychdnim,
Casto jsou potize jist se zavienymi Usty.

Pretrvavaijici  Cinnost  symetrického
tonického Sijového reflexu (STSR) se pro-
jevuje Spatnou koordinaci horni a dolni
poloviny téla, neoblibenost sportovnich
aktivit, problémy prfi uceni, poruchami
soustfedéni — zejména je-li vyzadovdana
delsi doba v jedné poloze, typicky sed
na jedné nebo na obou nohou, sed
mezi patami (W-pozice), Casto uléhdni
na stll, byvaji problémy se zaostienim
oci do ddlky a rychlym pohledem zpét,
Spatné 3D vidéni, problémy pfi opiso-
vdni textu z tabule, hordi ocni pohyby
ve vertikdinim sméru, emociondini
a psychologické problémy v oblasti
uceni, Spatné vztahy s vrstevniky, mald
sebeuUctaq, frustrace, vyhybavost, agre-
sivita, neprizpUsobivost.

Vyzkumnici z The University of Western
Australia (Taylor, Houghton &
Chapman, 2014) sledovali vztah mezi
Etyfmi reflexy (Moro, TLR, STSR ATSR),
ADHD symptomy a 3kolnim vykonem
u chlapcl ve véku 7-10 let. Ukdzalo
se, ze Cim zietelnéjsi je zachovdni TLR
a STSR, tim jsou projevy ADHD vdz-
néj§i. Pfimy vztah mezi Moro reflexem
a ADHD se neprokdzal, avsak zjistilo se,
ze inhibice Moro reflexu funguje jako
vstupni brdna k inhibici dalich reflexd
(TLR, STSR, ATSR), které brani efektivnimu
fungovdni centrdini nervové soustavy.

Dalsim vyznamnym vlivem na sen-
zomotorické funkce md& obecnd
Uroven motorickych dovednosti,
kterd se v poslednich letech snizuje
v dUsledku zmény Zivotniho stylu.

U déti se zdvadami motoriky se vyskytuiji
napfr.:

e poruchy grafomotoriky (nethledné
pismo, neUhledny kresebny projev,
neumeérny tlak pfi psani)

e neobratnost a nesamostatnost
v sebeobsluze

¢ manudini nezru€nost (dyspraxie az
apraxie)

¢ neobratnost v télocviku

* neusporddanost pohybU pii chizi,
kulhdni, neobratnosti koncetin

* prekfizend lateralita

¢ nevyhranénd lateralita

¢ zhorsené vnimdani viastniho téla

¢ ndpadné grimasovani

e tfesy, zaskuby, jiné nezviddnutelné
pohyby

e pohybovd dyskoordinace, tj. poru-
chy plynulosti, uspofdddni a souhry
aktivnich pohybU

S poruchou motoriky souvisi non verbal
Learning Disability syndrom (NVLD),
psychoneurologicky syndrom  proje-
vujici se potizemi v neslovnim uceni,
charakteristické jsou potize v motorice,
nemotornost, potize v grafomotorice,
dysgrafie, poftize ve vizudini paméti,
ve vnimdni prostoru, obtize ve vizu-
dIné prostorové orientaci a organizaci,
potize v matematice, non verbdini soci-
dini komunikaci a interakci.

Osoby s timto syndromem maiji velmi
dobré socidlni vyjadfovani, byvaiji
vyre¢né, maji velmi dobrou pameét,

jsou pracovité, cilevédomé, vytrvalé.
Je vieobecné zndmo, ze Ize docilit
mentdinich  a psychickych zmén
pravidelnou  pohybovou  aktivitou
a védomou praci s télem - viz tanec,
ping pong, orientacni béh, yoga, cchi
kung, aikido, capuera, zonglovdni, hula
hoop, Feldenkreisova metoda apod.

S Urovni pohybu do znac¢né miry souvisi
sebevédomi a socidlni uspokojeni. Deti
s vyvojovou problematikou, poruchami
motoriky jsou i v dnesni dobé nepo-
chopeny spoleénosti a mivaji casto
stigma zlobivych déti, jsou vy&lenovdany
z kolektivl, coz je siné traumatizu-
jici, demotivuijici a z Uzkosti se mohou
vyvijet sklony k agresivité.

Efektivni je také vyuZiti muzikofiletiky
vychdzejici ze zakladd muzikoterapie,
jejimz cilem je rozvijeni psycho-emoc-
niho,intelektudininopotencidlujedince,
posilovdni  socidlnich dovednosti
a kompetenci, prevence psychosoci-
dInich selhdvani ziskdvanim a rozvojem
psychosocidlnich dovednosti, poznd-
védnim a zvldddnim vztahl mezi
jedincem a prosttedim (socidlnim
nebo pfirodnim), sebereflexe, trénink
pozornosti, koordina¢nich dovednosti
a rozvoj véeobecné kulturnino potenci-
dlu jedince.

V nasem regionu se dané c&innosti

J. A. Komensky:

,Neblahy nesoulad viddne tam, kde kvalita dusevni, mravni a fyzickd

nejsou vzdjemné spojeny pevnymi pouty. Neblahd je ta vychova,

kterd neprfechdzi v mravnost... Co je véda bez dobrych mravie

Kdo prospivd ve véddch a zaostdvd v dobrych mravech,

ten vice zaostdvd, nez prospivad."
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vénuji manzelé Plechdckovi v Ostravé
Maridinskych Hordch (http://www.muzi-
kohrani.cz/nabidka/).

Jak vidi déti dospéli, tak déti
vnimaji samy sebe

Viichni dospéli ( rodi¢e, pedagogové,
spoleCnost) si budme védomi sku-
teCnosti, Zze jak nahlizime na déti, tak
se budou vidét a vnimat déti samy.
Budme tedy vsichni pozorni, srdecéni,
laskavi, zachovejme si smysl pro humor,
povzbuzujme, inspirujme a ocenujme
snahu a dobré chovdni. Ndmi nabizené
podnéty a nase zpétné vazby na jejich
projevy moduluji osobnosti nasich déti.

Je dullezité rozvijet piirozené naddni
Clovéka, to, co je clovéku ddano
od pfirody a co vyzaduje, aby se odha-
lilo, rozvielo, podporilo, zdroven
rozhodné  prekondvejme  zdporné
stranky v osobnosti Elovéka. Vychovny
pfistup mda byt disledny, |&skyplny
a jednotny.

Dulezitosti vychovy se vénoval jiz J.
A. Komensky, odvoldvaje se piitom
na Platéna, Ze ,,clovék je bytost velice
mirnd a skvéla, jestliZe je zkrocen
opravdovou vychovou; nebude-li
se vSak vychovévat anebo dostane-li
se mu IZivé vychovy, bude nejdivoéej-
§im tvorem ze vsech, koho zemé rodi*.
Prirovndval vychovatele k saddafi jenz
+Z jakéhokoli Zivého kofene vypéstuje
sfrom, kdyz je-li to tfeba, uplatni pravé
své péstitelské uméni“. Dnesni doba
nabizi Sirokou $kdlu ndstrojl, moznosti,
jak pracovat s problematikou neuro-
vyvojovych zmén. ZdleZi jen na volbé,
motivaci a dusledném praktikovdni.
Danou metodu nabizime také v nasi
détské neurologické ambulanci.

O autorce

Lékarka détské neurologické
ambulance Nemocnhice
s Poliklinikou Havifov

Pro lepsi pamatovani si pomahd trénink pozornosti.

o 05" M i ” 4 -
Zos:Mezi nami
Uﬁﬁ U_z;;éné

%g@Qm 2. konference mezioborové spolupréace

‘oW e 6@ pro pomahajici profese Moravskoslezského kraje

7“ 69"’

Druhy rocnik konference mezioborové spoluprdce pro pomdahajici
profese Moravskoslezského kraje prinese
dva dny plné zajimavych predndsek a wokshopu odbornik(
napfic¢ obory v socidlni, Skolské i zdravotni oblasti.

Traumata mozku z pohledu soucasné neurologie, digitdini z&vislosti,
Skolni poradenské pracovisté jako ndstroj feseni inkluze Cirole
ditéte v rodinné mediaci, to jsou jen nékterd témata z fady dalsich,
kterd na konferenci ve dnech 10. az 11. fijna v Ceském Tésiné
zazni. Nize prindsime podrobny program a detaily k jednotlivym
predndskdm &i workshopUm.

CTVRTEK 10/10/2019

8.20 hod. | Registrace 0&astniky
8.55-9.15 hod. | Slavnostni zahdjeni konference

9.15-10.30 hod. | Velky sdl
MUDr. Vladimir Kmoch: DIGITALNi ZAVISLOST

»Byt v dnesni dobé bez digitdlnich médii alespori na vikend je &im ddl tim obtiz-
néjsi, ale je duilezité si to doprat.”

V prispévku se dozvime, jak k tématu digitdinich zavislosti, které patfi do skupiny
behaviordinich zdvislosti, pfistoupit z pohledu psychiatra a diagnostiky dle
MKN-10, MKN-11 a DSM-5. Jak napriklad digitdini technologie negativné ovliv-
Auji U déti skolni vykon, spdnek, empatii a mohou vést az k digitdini demenci
popisuje jiz celd fada studii. Mimo rizik psychickych jsou tu i rizika somatickd
jako cukrovka, obezita, nedostatek pohybu v pfirodé, myopie a podobné, coz
bude ilustrovdno kazuistikou.
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V CR je uzivani telefond na pUdé 3koly fizeno rozhodnutim feditele skoly. Dle
studie ESPAD (2015) zaméfené na 1életé studenty v roce 2015, 27,6 % studentd
hraje denné nebo téméF denné pocitacové hry a 83,9 % denné surfuje na inter-
netu. Bude diskutovdna i problematika nomofobie (no mobile phone fobie),
véetné fantomovych vibraci, nervozity ze ztrdty signdlu, dochdzeni baterie,
kterou dle riznych studii prozivd 50-66% dospélé populace. Dle britské studie LSE
(2015) zd&kaz uZivani smartphond ve skole vede ke zlepseni studijnich vysledkd
asi 0 6 %. V dospélé populaci smartphony zhorsuji koncentraci, spdnek, paméf
a empatii. Dle neuropsychiatra M. Spitzera mira uzivani Facebooku zvysuje riziko
deprese, vétsi osamélosti a nespokojenosti se zivotem (Spitzer M., Kybernemoc,
2016). Probirdna bude i pomald implementace aktualizovanych preventivnich
programy zaméfenych timto smérem v CR.

10.30-11.00 hod. | Pfestavka

11.00-13.00 hod. | Velky sdl
MUDr. Filip ROZi€ka, Ph.D.: TRAUMATA MOZKU Z POHLEDU SOUCASNE
NEUROLOGIE
PhDr. Pefr Nilius, Ph.D.: NEUROKOGNITIVNi REHABILITACE V KONTEXTU
MULTIDISCIPLINARNi SPOLUPRACE

Traumata mozku patii mezi nejfrektovanéjsi diagndzy v neurologii a mohou
byt spojena s pretrvd@vajicim poskozenim kognitivnich a emocnich funkci, loZis-
kovym neurologickym deficitem, nebo zvysenym rizikem vzniku progresivniho
neurodegenerativnino onemocnéni. Pfedndska se zaméfi na zakladni mecha-
nismy vzniku mozkovych poranéni, jejich klasifikaci, vysetfeni a dlouhodobé
dUsledky z pohledu souc¢asné neurologie.

13.00-14.15 hod. | Pfestavka na obéd

14.15-15.30 hod. | Velky sdl
PhDr. Yvonna Luckd, PhDr. Barbora Jane&kové: JAK V SOBE UKLADAME
VYCVIKOVE ZKUSENOSTI

15.30-16.00 hod. | Piestavka

16.00-17.15 hod. | Pfisali

PhDr. Eleonaora Smékalovad Ph.D., Mgr. Katefina Palova: DRUHY KROK,
SOCIO-EMOCNIi VYCHOVA NA SKOLACH

16.00-17.15 hod. | Velky sdl

MUDTr. Petr Dusek, Ph.D., MUDr. Michal Raszka, Ph.D.: PARKINSONOVA
CHOROBA - JAK JI VIDi NEUROLOG A JAK PSYCHIATR?

.V Zivoté nejsou véci, kterych se musime bdt, ale véci, kterym je tfeba
porozumét.”

Parkinsonova nemoc (PN) je chronické pomalu progredujici onemocnéni
nervového systému. Jednd se o druhé nejcastéjsim neurodegenerativnim one-
mocnéni po Alzheimerové nemoci. Celosvétove se jeji vyskyt pohybuje okolo
1-2 pripady na 1000 obyvatel.

Charakteristickym patologickym ndlezem je agregace proteinu alfa-synucleinu,
kterd se postupné sifi nervovym systémem a vede ke zitrdté postizenych nervo-
vych bunék. Postizeni perifernino nervového systému, Cichové drdhy a jader
dolni &asti kmene vede zpocatku k nespecifickym projevim onemocnéni, mezi
které paftfi poruchy koncentrace, depresivni ladéni, zvysend Unavnost, bolesti
svall a kloubU, poruchy Cichu a zdcpa. Typické poruchy hybnosti se objevi az
v dalsim pribéhu, kdy dojde k postizeni dopaminergnich nervovych bunék
v substantia nigra.

Nedostatek neuropfenaseCe dopaminu v mozku vede k typickym proje-
vUm parkinsonismu: ttes, rigidita (zvysend svalovd ztuhlost), akineza (celkovd
chudost a zpomalenost pohybU) a poruchy stoje a chize. S postupujici pro-
gresi onemocnéni dochdzi k Ubytku nervovych bunék v postizenych ¢dstech
nervového systému, ale i k postizeni dalSich mozkovych jader a Sedé kuiry
mozkové. Pacienti trpi dalsimi non-motorickymi pfiznaky a nezddoucimi U&inky
|ék¥, které mohou i dominovat nad motorickym postizenim. Radi se mezi né
vegetativni (zvysené slinéni, z&cpa, poruchy erekce, poruchy moceni), psychi-
atrické (Uzkosti, deprese, apatie, poruchy paméti, celkovd Unava, psychotické
projevy), poruchy spdnku, smyslové poruchy (zejména porucha &ichu a zhor-
Seni zraku) a bolesti. Pfedndska se bude vénovat Parkinsonové chorobé
z pohledu neurologa a psychiatra, ktefi vdm nastini z&kladni styéné plochy
efektivni spolupréce.

18.30-20.00 hod. | Divadlo Odvaz
20.30-22.30 hod. | Koncert kapely Botanyk

22.30 do rdna | volnd zdbava
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PATEK 11/10/2019

9.00-9.15 hod. | Velky sdl | Zahdjeni 2. dne konference

9.15-10.30 hod. | Velky sal
PhDr. Yvonna Luckd, PhDr. Barbora Janeékova: JAK MUZEME SPOLUPRACOVAT
JAKO TERAPEUTOVE NAPRIC SMERY

Viz podrobné Cldnek strana 38.
10.30-10.45 hod. | Piestavka

10.45-12.15 hod. | Velky sl
Kolektiv spolku Nase rovnovaha: SETKANi OKOLO DITETE

12.15-13.15 hod. | Pfestavka na obéd

13.15-14.45 hod. | 15.15-16.45 hod. | Pfisdli
PhDr. Petr Nilius Ph.D., Mgr. Zuzana Skapovd: SKOLNi PORADENSKE PRACOVISTE
- NASTROJ RESENi INKLUZE

13.15-14.45 | 15.15-16.45 hod. | Hudebni salének
Mgr. Martina Pastuchovd, PhDr. Jarmila Petrovska: FUNKCE RODINY

,Rodime se s energii k dobrému."

Vyznam rovnovdahy v rodindch, energeticky potencidl pro zdravy r0st, vykyvy
a jejich dopad, syceni emocni potfeb. Vhled do prdce a filosofie dvou
rodinnych terapeutek z pohledu Satirovského modelu rodiny, dynamického
rodinného pfistupu s prvky PBSP terapie.

13.15-14.45 | 15.15-16.45 hod. | mistnost 213
Markéta Kiizova: ARTETERAPIE V PRACI SE ZENOU, ANEB PSYCHOSOMATIKA
V PRAXI

Workshop se zabyvd moznostmi arteterapie v prdci se Zenou a zenskym t&lem.
V prvni Cdsti si povime, kde a jak Ize tuto formu terapie uZit. V druhé Cdsti si
ndzorné ukdzeme, jak terapie pomdhd a jak je funkeni. Soucdsti je interaktivni
pozndni diky vlastni zkusenosti.

13.15-14.45 | 15.15-16.45 hod. | Velky sdl
Mgr. Michaela Kopalova: ROLE DITETE V RODINNE MEDIACI

13.15-14.45 hod. | Jazz klub
Mgr. Bc. Pavel VITEK: KIDS'SKILLS

,Déti nemaiji problémy, maiji pouze dovednosti, které se potfebuji naucit.”

Kids‘Skills jsou jednim z moZnych zpUsobU, jak vyuZivat pristup zaméreny
na feSeni pfi prdci s détmi, jejich rodici a celou komunitou. Lze je pojimat jako
model nebo také jako zpUsob premysleni pri praci s détmi, které jsou schopné
se uCit nové véci, pokud k tomu maiji pfilezitost, chuf a podporu svého okoli.
Problém je vnimdn jako prilezitost naucit se novou dovednost, kterd zatim neni
rozvinuta nebo u ditéte zatim chybi. Pro déti je pfirozené ucit se nové véci, je to
pro né prirozengjsi nez miuvit o jejich selhdvdni a problémech. Kids'Skills mohou
ve své prdci vyuzivat psychiatfi a psychologové, socidini pracovnici, skolni
a vychovni poradci, specidini pedagogové a také sami rodice déti. V rdmci
workshopu budou mit U€astnici moznost sezndmit se blize se zdkladnimi prin-
cipy modelu Kids'Skills, s procesem Kids'Skills a pfedevsim si sami na sobé zazit
nékteré vybrané kroky celého modelu.

Workshop bude sebezkuienostni s teoretickymi vstupy lektora. Model Kids'Skills
vytvoiili Dr. Ben Furman a jeho spolupracovnici ve Finsku a v CR jej rozvijii a vzdé-
I&dva v ném tym Dalet v Olomouci.

DALET - kouCovdani, terapie, supervize, vzdéldvani
Tel.: +420 777 800 346, 739 444 839, pavel.vitek@dalet.cz, www.dalet.cz

15.15-16.45 hod. | Jazz klub
Mgr. Jakub Majetny, Bc. Monika Matulovd, DiS., Mgr. Elena Vesela:
MOZNOSTI PODPORY PRO RODINY A DETI OD 7 LET

Diskuse pro pecujici osoby bude slouzit ke hleddni a sdileni zkuSenosti
ohledné vhodnych sluzeb pro rodiny a déti s libovolnym typem hendikepu
v Moravskoslezském kraiji. Jejim cilem bude vyuzit aktivitu siftovdni a dobré
zkusenosti viech UCastnikd ke konkrétnimu typu hendikepu. Srdecné zveme
rodiCe a viechny pecuijici osoby. Mild spolecnost, kdva a drobné obc&erstveni
samozrejmosti.

16.45-17.00 hod. | Pfestavka
17.00-18.00 hod. | Velky sdl | Piekvapeni, které nezklame

18.00 hod. | Velky sdl | Ukonéeni konference-pozvdanka na dalsi roénik



Biosyntéza povazuje

)4

bezpeéi za nejzdkladnéjsi

potrebu vscho uceni

-

PhDr. Yvonna Llucké, PhDr. Barbora Jancékova

V Institutu Biosyntézy pUsobime pres
deset let jako senior trenérky vycvik{,
pravé pripravujeme osmy béh.

Nashromdzdily jsme za tu dobu
pomérné velké mnozstvi zkuSenosti,
které nds vedou k reflexi, co se to
vlastné ve vycviku odehrdvd, co a jak
se nasi frekventanti uci, co tento proces
ovliviuje.

Biosyntéza byla zalozena Davidem
Boadellou, ktery puUsobil predtim, nez
vystudoval psychologii a stal se tero-
peutem, joko ucitel déti s vychovnymi
a vyukovymi obtizemi. Mozind, zZe
jeho zdjem o proces uceni s dirazem
na genetické, biologické, socidini,
psychologické okolnosti uceni, ovlivnil
i Nn&3 pohled a zdjem o tyto procesy
ve vycviku.

Viimdme si, jak osobni historie UCast-
nikd ovliviiuje vybér povoldni i vycviku
samotného. Pozorujeme, jak uceni
a vstfebdvdni metody ovliviuje
minuld zkusenost —zejména trauma-

tické zkusenosti vedou k neschopnosti
Loyt u toho". Kdyz prochdzime urcitd
vyvojovd stadia, mize se do popredi
prosadit disociace, neschopnost
pochopit a uchopit nékteré doved-
nosti, jindy se projevi tendence
,Uviznout v detailu" a neschopnost
uchopit celek.

Opakované jsme byly svédky toho, jak
momentdini z&tézovd situace ovlivni
kapacitu byt plné pritomny ve skupiné
a pfifimat nové informace a dovednosti.

Napfiklad onemocnéni ¢&i ohrozeni
Zivota nékoho blizkého, rozvody,
rozchody ale i milé Zivotni zmény jako
je téhotenstvi, porod ditéte, vyrazné
odkldni od prozivani ted a tady, coz je
dilezitd polozka uceni toho nového.
Podporujeme moznost, aby si UCastnici
mohli nékteré cdasti vycviku zopakovat.

Dalsi vyznamnd polozka, kterd ovliv-
nuje uceni, jsou predchozi vycviky,
které nasi UCastnici jiz absolvovali. Sami
jsme prosly nékolika vycviky, nez jsme

zakotvily v Biosyntéze a vime, jak sloZzity
proces se v psychice odehravd, nez
se staré informace a dovednosti spoji
do néCeho nového. Jakssis tim poradite
Zavrhnout to staré? Hledat kompromise

Je takovd syntéza moznde

Nejvétsi pozornost ale vénujeme tomu,
jak nejlépe vrstvit nové nabyté infor-
mace a dovednosti tak, aby to prineslo
co nejoptimdIngjsi integraci na viech
Urovnich nasi bytosti. Jak U&elné spoijit
kognitivni &d&st vyuky s proZitkovou
Cdstie Jak nabizet tyto zdzitky, aby
nebyly ohrozujici, ale ucici? Jak je oba-
lovat bezpeénou reflexi, kterd posiluje
pochopeni a uchopeni?

Biosyntéza povazuje bezpecli za nej-
z&kladnéj§i potfebu vieho uceni, véri,
Ze mozek je za této okolnosti schopen
pfijimat a uchovat nové informace.
DUraz klademe na malé, jasné zadané
kroky s moznosti zavolat lektory a asi-
stenty. Tyto kroky pozdéji obalujeme
reflexi v supervizi, kterd se kond transpa-
rentné ve skupiné. Zajimavy moment je
také v posledni Cdsti ve vycviku, kdy si
mohou zdjemci zkouset pracovat pred
skupinou. | zde md Biosyntéza zajimavy
zpUsob podpory a vytvareni bezpedi.

Ve workshopu, ktery G&astnikm nabid-
neme, se chceme dotknout dalsiho,
dle nasi zkusenosti aktudiniho tématu
- a to, jak podporit dobrou spoluprdci
mezi ndmi terapeuty, a¢ jsme z rdznych
Skol a smérd.

1dda se, ze prvni Ukol spocivd ve zpro-
covdni zkusenosti z predchozich studii
a vycvikd. Jde o to informace v sobé

posklddat, prekonat rozpory a ddét jim
dobry tvar. UZite€nd je prace s pred-
sudky, které mdme k jinym cestdm
a skoldm.

Situace, kdy celime odlisnostem jiného
sméru, nez se kterym se ztotoznujeme,
svadi k nasemu rozhodovdni: to nase je
sprdvné, to druhé je mylné, spatné.

Je to ono zndmé ,bud j& nebo ty",
,cerné a nebo bilé". Soucdsti tohoto
pfistupu je rivalita, kritika a uzavienost
ke skutecnému kreativnimu rozhovoru.

Jak dulezité je hledat cesty ke komuni-
kaci, kooperaci, kde dobré misto mdm
W& i tyl" To pomdhd hledat styéné
plochy a hledat v rozdilech porozu-
méni, obohaceni.

V souCasném svété je ndm tohoto
velmi treba.

Cesky institut biosyntézy, 2. U.

€liasova 21,
160 00 Praha &6

IC: 226 874 59
email: info@biosynteza.cz
tel: 733 715 260

www.biosynteza.cz




PODPORA OTCU pii ne¢ekanych okolnostech narozeni ditéte

Nabizime psychickou podporu
a krizovou intervenci

y A Y R viem muzum, ktefi jsou ofci

Je téhotenstvi Vasi ¥ / ; _ y nebo se jimi v brzké dobé stanou
partnerky naroéné? | ' a prochdzeji obtiznou situaci
3 G v souvislosti s neo¢ekavanymi

informacemi ohledné
téhotenstvi, partnerky ci ditéte.

Porod - NAS TYM:
Ol‘f) © VYYOJ . e g s Mgr. Jakub Majetny
Vaseho ditete je jiny, : : ¥ Kiinicky psycholog, psychoterapeut
nez jste cekali? D o MUDr. Michal Raszka
: psychoterapeut, psychiatr

Oto Spok

krizovy intervent

N = ; Py Mgr. Jana Machova
Dozvédéli js’re se tézkou { -, ) N Y krizovy intervent, psycholog ve zdravotnictvi

nebo necekanou zpravu? | Mgr. Veronika Petrdsové

stanicni sestra JIRP neonatologie FNO
MUZETE SE NA NAS OB

Aktivita je podporena z dotacniho
programu MPSV Rodina.

Ing. Zaneta Majetna
koordindtorka projektu

tel.: 604 215 602

it.rovhovaha@gmail.com

Nase rovnovdha z.s. 5
www.naserovnhovaha.cz %;;L
%

Ao



e C XN X
9,@6 S l l a m

® Qj\“’ x] ¢ ,,V\G
(;?qj@ \@62% . konference mezioborové spolupréace
e 197\’*79,5@ pro pomahajici profese Moravskoslezského kraje
®

10-11/10/2019 | Kulturni a spoleéenské stredisko ,,Strelnice”, Cesky Tésin

CTVRTEK 10/10/2019 PATEK 11/10/2019

MUDr. Vladimir Kmoch: PhDr. Yvonna Lucka, PhDr. Barbora Janeckova:
Digitalni zavislost (P) Jak mizeme spolupracovat
MUDr. Filip Rizigka, Ph.D.: jako terapeutové napri¢ sméry (W)

Traumata mozku z pohledu
soucasné neurologie

PhDr. Petr Nilius, Ph.D.:
Neurokognitivni rehabilitace v kontextu
multidisciplinarni spoluprace (D)
PhDr. Yvonna Lucka,

PhDr. Barbora Janeckova:

Jak v sobé ukladame
vycvikové zkusenosti (P)

PhDr. Eleonora Smékalova Ph.D.,

Mgr. Katefina Palova:

Druhy krok, socio-emocni vychova
na Skolach (P aW)

MUDr. Petr Dusek, Ph.D.,

MUDr. Michal Raszka, Ph.D.:
Parkinsonova choroba —
jak ji vidi neurolog a jak psychiatr? (D)

kolektiv spolku Na$e rovnovaha:
Setkani okolo ditéte (W)

PhQr. Petr Nilius Ph.D., Mgr. Zuzana Skapové:
Skolni poradenské pracovisté —
nastroj reseni inkluze (W)

Mgr. Martina Pastuchova, PhDr. Jarmila Petrovska:
Funkce rodiny (W)

Markéta Kfizova:
Arteterapie v praci se zenou,
aneb psychosomatika v praxi (W)

Mgr. Michaela Kopalova:
Role ditéte v rodinné mediaci (W)
Mgr. Jakub Majetny, Bc. Monika Matulova, DiS.,
Mgr. Elena Vesela:
Moznosti podpory pro rodiny a déti od 7 let (W)
Magr. Bc. Pavel Vitek
Kids‘ Skills = na reSeni orientovana prace
s détmi, rodinou a komunitou

prednaska (P) | duel (D) | workshop (W)

Vecerni kulturni program Na zavér
divadlo Odvaz | koncert Botanyk prekvapeni, které nezklame

Prihlasovaci formular naleznete na webu www.naserovnovaha.cz.
S ohledem na omezeny pocet Ucastnikl uvedte, o jaké workshopy budete mit zajem.

V pripadé velkého poétu zajemct budou uprednostnéni ti, ktefi projevi zajem dfive.

Odborny program na oba dny: 500 Ké | Kulturni program: 100 Ké

Porfada Nase rovnovaha, z.s. | 604 215 602 | mdt.rovnovaha@gmail.com | www.naserovnovaha.cz

raj nadaéni fond avast
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Zastitu nad konferenci prevzal naméstek hejtmana Moravskoslezkého kraje Jifi Navratil, MBA.



