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u deti s tazkym viacndsobnym postihnutim
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-postihnutim. Riesili otazky ako diagnostikovat, akym sposobom vzdeldvat. Ako
zabezpecit vhodné materialne vybavenie tried a kvalifikovany personal. A v nepo-
slednom rade, kde ziskat chybaji finanéné prostriedky potrebné na vzdelavanie
deti's tazkym viacndsobnym postihnutim.

U 0s6b s tazkym viacndsobnym postihnutim je rozvoj ich osobnosti v dosled-
ku postihnutia naruseny a obmedzenost vo vyvine trvd poas celého Zivota. Vy-
vin ich motorickych a kognitivnych funkcif, vnimanie, komunikécia a socidlne
spravanie prebieha na zdkladne;j, elementérnej drovni. Poznavanim a pouZiva-
nim novych metéd mame moZnost posuniit ich na vyS3i stuped vivinu &i rozvoja
a zaroven zdokonalit proces edukativnej rehabiliticie, ktora je u osdb s tazkym
viacndsobnym postihnutim znagne obmedzend a Specificka. VyuZivanim dostup-
nych met6d a terapii hladdme nové optimélne spdsoby a réznorodé »cesty”, ktoré
smeruji k ich komplexnému rozvoju a socializacii.

Viacndsobné postihnutie

O definovanie pojmu viacnasobného postihnutia sa pokiisilo mnoho autorov.
Vysvetlit tento pojem nie je jednoduché. Priginou st rézne pohlady a pristupy k vy-
medzeniu tohto terminu. V definovani odrédZaji svoje postoje, ktoré sa postu-
pom Casu menili a prispdsobovali sa meniacim sa ndzorom. Niektorf autori sa pri
definovanf & charakteristike kombinovanych - viacndsobnych postihnuti zame-
rali na etiologické hladisko, inf na doby vzniku postihnuti & na stupne zavaznos-
ti postihnuti v kombinéciach. Ini odbornici upistajii od presného vymedzenia,
skér vyuZivajii popisnt formu. V stiasnosti sa pri definovani viacndsobného po-
stihnutia prihliada na interdisciplindrny pristup, ktory sa snaZ{ zastresit vietky
osoby s viacnasobnym postihnutim. V tejto sivislosti uvedieme ¢asovo novsie
definicie viacnasobného postihnutia. .

V oblasti terminolégie sii aktualne preferovanymi terminmi tieto: viacnasob-
né postihnutie, kombinované vady, vicendsobné PostiZeni, t&Zké postiZeni/posko-
zeni, halmozott fogyatékossag (viacnasobné postihnutie), schwerstbehinderung
(taZké postihnutie), morémaﬁamw&mnrgEn%Enm (tazké viacndsobné postihnu-
tie), severe/multiple disabilities (tazké/viacndsobné postihnutia), mild learning
and behaviour disabilities (lahké poruchy u€enia a spravania).

Seifert a Hahn (Hatos, 1996; in Vancovd, 2001) sa domnievajd, Ze pojem tazké
(mentélne) postihnutie nie je moZné jednoznaéne vymedzit. Preto inklinuji skér
k opisnej charakteristike tazko postihnutych a neformuluji jednoznaéni definiciu.
PodTla tychto autorov sa tazko postihnuti vyznacuji nasledujticimi charakteristikami:

® tazko postihnuti st v ka?dodennom Zivote v kaZdej jeho oblasti po cely

Zivot odkédzani na pomoc inych;

a individudlny pristup;
tvdranie kontaktu a budovanie komunikdcie je u nich &asto nesmierne
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® svoje pocity a potreby obvykle nevedia verbalne vyjadrit, pritom sa ale

o

H-a pod.);
mentalnou

retardaciou, ale aj tazkymi telesnjmi & zmyslovymi postihnutiami, chorobami,
Casto st pritomné aj tazké hospitalizané syndrémy.
Podla 8. Vaseka (2001, citovan Sovey;
je moZné vymedzit ako: ,, multifaktoridlne, multikauzélne a multisymptomatologicky

)

nvm prekryvanim vznika tzv. , synergeticky efekt,
dodj 8hq siif ihnut a naruseni“.
alej uvadza, Ze tento fenomén je vjrazne v individuélnej miere podmieneny
funkcionovanim kompenzaéngch mechanizmov jednotlivca. V zjednodu3enej for-

me moZzno tieto vztahy vyjadrit nasledovne:

Vnp = { (P1, P2,....Pn, Sye, Km)

Z uvedeného vypljva, Ze viacndsobné postihnutie (Vnp) je funkciou st&innos-
ti participujiicich postihnuti alebo naruseni ( P1, P2.........Pn), synergického efek-
tu (Sye) a kompenzaénjch mechanizmov (Km) (Vasek, 2001; in Vandova, 2005).

Zo Specidlnopedagogického hladiska pri definovani pojmu viacnasobné po-
stihnutie je vjznamné to, Ze autori sa postupne orientujii na prejavy viacnasobné-
ho postihnutia, na proces rozvijania sa tjchto 0sdb, ich vjchovnii rehabiliticiu.
Zdbdraziiuji potrebu Skolskej pripravy a edukacie a zaclenenie jednotlivcov s viac-
ndsobnym postihnutim do spolo¢nosti.

Americkd Asocidcia os6b s taZkymi postihnutiami (The Association for Per-
sons with Severe Handicaps) vydala v roku 1991 definiciu tazkého postihnutia,
v ktorom je predloZené aj charakterizovanie tazkého viacnisobného postihnutia:
kategdria jednotlivcov s tazkymi postihnutiami zahrriuje takych jednotlivcov kaz-
dého veku, ktori vyZaduji extenzivnu nepretritd podporu vo vacSine zékladngch
Zivotnjch aktivit, akymi st mobilita, komunik4cia, sebaobsluha, udenie a vSetky
ostatné aktivity potrebné na dosahovanie pozitivnych zmien v rozvijan{ osobnos-
ti a maximalne moZného stupria nezavislého Fivota (Hardman, Drew a Egan, 1996;
in Vancéovid, 2001).

U 0s6b s tazkym viacndsobnym postihnutim vstupuje mentdlna retardécia v kom-
binécii neurologického ochorenia - detskej mozgovej obrny. U vaé§iny tychto oséb
je v rdznej miere pritomné dal3ie neurologické ochorenie — epilepsia.

Kategorizicia viacndsobnych postihnuti

Vzhladom k tomu, Ze viacndsobné postihnutia si Specifické, odlidné, maji
roznorodé meniace sa symptémy, nie je Iahké zaradit jednotlivcov s viacndsob-
nym postihnutim do niektorej z mnoZstva existujicich kategorii. PretoZe niektoré
prejavy by sme zaradili do jednej kategérie, iné prejavy do druhej kategérie.
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Tabulka 1

Hlavné rozdiely medzi kate

(Vancovd, 2001)

goriou osdb s lahkym a taZzkym viacndsobnym postihnutim

Kategéria osob

s lahkym viacndsobnym
postihnutim

s taZkym viacndsobnym
postihnutim

Vyichovnd
rehabilitdcia

* dominuje edukécia a 3pecidlna
edukicia;

* zastdpend Specidlna edukicia,
stimuldcia, reedukacia, korekéné
a kompenzaéné &innosti

Ciel vychovnej
rehabilitdcie

| * ziskanie kvalifikcie na vykon

pracovnej ¢innosti;

* priprava na redlny Zivot

s minimalnou podporou;

* integrovanie do bezného Zivota;
¢ dosiahnutie primeranej kvality
Zivota

* dosiahnutie optimélnej drovne
osobnosti;

* dosiahnutie relativne samostatného
fungovania v beZnyjch alebo len
elementdrnych Zivotnych situdcidch;
* podnecovanie kognitivnych
procesov, senzomotoriky,
sebaobsluhy, komunikécie,
emocionality, socidlnych zruénosti,
autoreguldcie

Edukdcia
v zariadeniach

u p
prevazne v beZnych skoldch
a zariadeniach

«

* uskutociiované $p. edukdcie

.«:%:mommoé:m vyluéne
vspecidlnych $koldch a zariadeniach,
resp. v Specifickych komunnitich

Proces ucenia

a socidlne uéenie

* dominuje verbdlno-kognitivne

* dominuje reflexné

a perceptnomotorické ulenie

s prvkami verbdlnokognitivneho
a socidlneho uéenia;

Proces rozvijania

* podporovany korekénymi,

* nevyhnutné si stimulaéné

a technické pros.

vychédzaji z potrieb individua

osobnosti aomacwmmmmmi.. _Sivmszm:%E_. a lieCebnorehabilitaéné aktivity;
a stimulaénymi aktivitami
(v men3ej miere)
Komunikaény . womvo:w‘\m:m suplementirnym * nutné budovat ho na masivnom
proces VyuzZivanim metdd a technik pouZivani augmentativnej
augmentativnej a alternativnej a alternativnej komunikacie (Casto
komunikicie je to jedind mozZnost),
Specidlne pomécky | » nie sd nutné a rozsiahle, * st nevyhnutnég;

Py

Fyzické prostredie| dpravy nie sii nutné resp. len
vV malej miere

* dpravy si Zastokrat potrebné

Pristup a podporné
aktivity pri vych.
rehabilitdcii

1

* individualizovang pristup a timova
spoluprdca s rodiémi;
* podla potreby sa vyuzivaji

¢innosti

ieCbnorehabilitagng, terapeutické

* striktnd individualizacia;
* timovy pristup a spolupraca
s rodi¢mi je nevyhnutna;

Socializdcia

* socializaénd prognéza dobra;

* schopnost adaptovat a integrovat sa;

* primerane sa zamestnat;

* Zit relativne samostatny Zivot

(v zévislosti od konkrétnych podmienok)

* podpora socializicie;

* vyZadujii si rzne modely Specidlnej
Starostlivosti a podporu po cely
zivot
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Autori, Lényiovd, Sovak, Eisovd, Jesensky, pri kategorizdcii viacndsobnych
postihnuti vychddzaji zo stavu Specidlnopedagogickej teérie a praxe danej doby.
V siiasnosti sa autori, VaSek, Vandovi, zameriavajii na novsie pristupy, ktoré
vyjadruji interdisciplindrny pohlad na dand problematiku.

Podla Vancovej (2001) je potrebné priklonit sa k takému spdsobu kategoriza-
cie, ktory bude vychddzat (pretoZe ide o kategorizciu v ramci Specidlnej pedago-
giky) z prejavov viacndsobnych postihnuti a ich désledkov na proces rozvijania
osobnosti a socializdcie prostrednictvom viichovnej rehabilitacie a z hladiska miery
a Struktiiry Specidlnych vychovnych a vzdeldvacich potrieb u nositelov tychto
prejavov. Pri takomto pristupe moZno vyclenit dve velké skupiny - kategérie viac-
ndsobnych postihnuti: tzv. lahké viacndsobné postihnutie, tzv. tazké viacndsobné
postihnuti.

Z predchadzajicej riadkov je zrejmé, Ze existuji vijznamné rozdiely medzi
kateg6riou 0sdb s lahk§m postihnutim a kategériou osdb s taZkym viacnasobnym
postihnutim. Proces u€enia a rozvijania osobnosti, komunika&ny proces, potreba
Specidlnych pomdcok a technickych prostriedkov, podporné aktivity a metédy i sa-
motnd socializdcia st odli$né. TaktieZ celkovi edukaciu a vychovnii rehabilitdciu
-u jednej i druhej skupiny je potrebné rozlisit a ohranicit na:

e vychovni rehabilitaciu os6b s tzv. lahkym viacnasobnym postihnutim;

® vjchovnii rehabilitdciu osob s tzv. tazkym viacndsobnym postihnutim.

Vychovna rehabiliticia

Vychovnd rehabiliticia sa charakterizuje ako , stihrn takych aktivit Specidlno-
pedagogického charakteru, ktoré st v koneénom désledku zamerané na socializa-
ciu jedinca, spdsobujii pozitivne zmeny v stave vychovanosti a vzdelanosti, tieto
podnecujd alebo odstrafiuji pripadné prekazky pri ich dosahovani, pric¢om pod-
poruju terapeutické aktivity a maju aj psychoterapeutické poslanie* (Vasek, 1996,
podla Vancovej, 2001).

Vychovna rehabilitdcia zahffia tieto zlozky:

@ Specidlnu edukaciu;

® Specidlnu stimuléciy;

® korekciu;

e kompenzaciu;

e reedukaciu.

Pri edukdcii 0séb s tazkym viacndsobnym postihnutim sa vo vjchovnej reha-
bilitécif navzdjom prelinaji vietky spominané zloZky, ktoré sa dopliiaji a ich hlav-
nym cielom je komplexny rozvoj osobnosti dietata.

Specidlnu edukiciu moZeme chépat ako zamerné pdsobenie relevantného
prostredia na osobnost jednotlivca so $pecidlnymi vijchovno-vzdeldvacimi - edu-
kaCnymi potrebami s cielom zabezpeit proces udenia na ziklade komunika&no-
informacnych interakcii prostrednictvom Specidlnopedagogickyjch intervencii
(Vancova, 2001).
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Za zékladné tlohy edukécie viacndsobne postihnut§ch mozno povazovat
nasledujtce:

® optimélne uspokojovat $pecidlne eduka¢né potreby viacndsobne postihnutych;

® zabezpecit osvojenie si stanoveného obsahu edukicie v plnom rozsahu ,

alebo aspoii jeho Castiach;

® podporovat optimalny rozvoj kognitivnych procesov a komunika&nych pred

pokladov, schopnosti a zruénostf;

® podporovat optimalny rozvoj motoriky, senzoriky;

® podporovat optimdlny rozvoj sebaobsluhy a samostatnosti v nej;

® podporovat optimalny rozvoj emocionality;

® podporovat osvojenie si Fiaddcich foriem spravania;

) v.o\m@o~o<ma. optimélny rozvoj adaptaénych schopnosti ako predpokladov

socialneho u€enia a procesu integrécie do spolognosti;

° podporovat proces rozvoja pojmovej, praktickej, socidlnej a emociondlnej

inteligencie;

® podporovat budovanie mechanizmov autoreguldcie;

® podporovat budovanie ¢o najvysiej irovne samostatnosti a nezavislosti;

® podporovat proces komplexnej rehabiliticie. «

F. Schifferova (Schiffer, 1994; in Vancovi, 2005) poukazuje na aspekty, ktoré
by nemali byt nespomenuté pri edukdcii tazko viacndsobne gma:zcﬁmo:m

® pravidelnost a Strukturovanie denného, tyZdenného a dlhodobejsicho

programu edukdcie;

® dlhodobé zabezpeenie obsahu edukdcie;

® realizdcia edukécie tak, aby zahrriovala vlastné edukagné situacie a aj

»volny Gas“;

® systematizicia edukécie a postupnost krokov od jednoduchych ku zloZitej$im

® casova U.Emso&_. zdokonalovanie individudlneho tempa jednotlivca v uceni:

® orlentacia aj na vniitorné spracovavanie obsahu, nielen na aktudlne éwo:m.

® primeranost obsahu edukicii, individualizicie na konkrétneho wmm:o:?nmn

] Specifiki edukicie taZko viacnésobne postihnutgch by mohli byt <S.ma8“

né nasledujtco:

) om:_mmomm taZko viacndsobne postihnutych je vjrazne ovplyvnen4 extrémne

@@BE.E..: tempom vivinovych zmien u takto postihnutjch jednotlivcov

a specifikami ich procesu uéenia vyplyvajicimi prave z tazkého a védcSinou

vrodeného viacndsobného postihnutia;

) Jmérzﬁzo% zacat proces rozvijania osobnosti ¢im skdr, najlepsie ihned

po a\msﬁ.:&om postihnuti, ich druhova stupriov, ak sa jednd o dieta s vrodenym

SNWME ,.:mo:mmoc:m:: postihnutim, je potrebné zagat s podporou procesu

rozvijania osobnosti ihned po narodent;

o mimoriadna déleZitost dékladneja dlhodobej funkciondlne;j

mvmom&:ouwmmmowmow& diagnostiky;

° mmc_nmoms je vo vd&Sine pripadov potrebné najskér siistredit predovsetkym

na rozvijanie motoriky, senzoriky a sebaobsluhy;




166 KOMPLEXNA REHABILITACIA VIACNASOBNE POSTIHNUTYCH

e nevyhnutnd previazanost procesu Specidlnej edukacie s procesom Specidlnej
stimulacie

e uskutocCiiovanie tloh $pecidlnej edukdcie v siivislosti s uspokojovanim
zakladnych Zivotnych potrieb dietata;

e uvedomenie si, Ze Specidlne edukacné a stimulacné aktivity casto nevyvolaji
identifikovateIni spatni vdzbu od objektu edukacie, resp. spdtnd vizba je
realizovand prostrednictvom Specifickych foriem spravania;

e edukacény proces je negativne ovplyvilovany vyrazne naruSenymi

a obmedzenymi komunikaénymi interakciami;

e edukacny proces je vyrazne ovplyviiovany zdravotnym stavom a aktudlnym

stavom praceschopnosti;

e edukacny proces je potrebné orientovat na kratkodobé ciele;

o edukacny proces je nevyhnutné realizovat na zaklade individualnych

krokovych programov;

e edukacny proces je potrebné podporovat vyuZivanim Specidlnych pomocok,

Castokrat visostne individualnych;

e edukalny proces je potrebné podporovat ostatnymi zloZkami vychovnej

rehabilitdcie a komplexnej rehabilitacie v siilade so spolo¢nym cielom —

predchddzanim, zmiernenim &i odstrafiovanim nepriaznivych désledkov
postihnutia v prospech ich optimalnej socializacie;

e edukadny proces, aj ked je predovsetkym v kompetencii Specidlneho

pedagdga, treba chédpat ako vysledok timovej; .

e v edukaénom procese zohravaji déleZitd dlohu aj Specifické charakteristiky

osobnosti Specidlneho pedagbga pracujiiceho s tazko viacndsobne postihnutymi.

Speciilna stimuldcia ako sicast procesu vichovnej rehabilitacie

u deti s faZkym viacndsobn¥ym postihnutim

Vychddzajic zo Specifik edukacie osob s taZkym viacndsobnym postihnutim
je Specidlna stimuldcia neoddelitel nou sticastou vychovnej a komplexnej rehabili-
tacie a s jej pomocou modZu osoby s tazkym viacnasobnym postihnutim dosahovat
prvé pokroky v ich raste a rozvoji.

Specidlna stimuldcia predstavuje stbor aktivit, ktorych cielom je podneco-
vat a podporovat Ziadtice vjvinové zmeny a pokroky v procese ucenia a rozvija-
nia osobnosti jednotlivca, predovietkiym pdsobenim na oblast motoriky, senzori-
ky a komunikdicie. Podstatou je vytvaranie relevantného prostredia, ktoré provo-
kuje jednotlivca k prejavom a vikonom na zdklade podmieneno-reflexnej éinnos-
ti a tym k aktivnemu uceniu. Vychéddza z predpokladu, Ze aj tazko viacndsobne
postihnuty jednotlivec md mat moZnost samostatne aktivne prostredie preskd-
mat a tak ziskavat isté skiisenosti, rozvijat schopnosti a ziskavat zrucnosti a po-
znatky. Stimulané aktivity sa uplatiiujd najmé u jednotlivcov, ktorjch psycho-
motoricky vyvin je na drovni intaktného novorodenca, kojenca ¢i batolata aZ do
irovne trojro¢ného dietata, Co ale nevylucuje ich pouZitie aj u starSich jednotliv-
cov (Vandovd, 2001, 2005).
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. v oEmmW: mmnwc_m&a motoriky a motorickych schopnost{ je podl'a M. Szabo-
vej ( Hcmo. in Vancovi, 2001, s. 65) doleZité zamerat obsah na jednotlivé :m.<~m.oa
sa prelinajiice zlozky psychomotoriky: :

® neuromotorika
® jemnd motorika (pohyby prstov a ruky, tchopy, pohyby tvire hovoridiel)
. :Evmp motorika (pohyby noh a celého tela, koordinacia ﬁor.u&%
rovnovaha, telesnd schéma, orientacia v priestore); N
” mmnNMEoﬂwnww - motoricka reakcia na senzorické podnety;
psychomotorika v uZSom slova zmysle (st jch aktivit &
odraZajicich jeho psychické ?:wﬂmmﬂ mﬂhéhgs Pofybovgch aktivitSlovek,

® sociomotorika (pohybové pre; AZaji i idlne i i

A(muwgﬁw 1900, mm./\mw wove W%UMM.% odrdZajtice reakciu na socialne interakcie)

DalSou z m@._amm%m: oblast{ je stimul4cia sebaobsluhy, ktord zahfria:

. .mﬁmm,\m:\.m.o_m zrucnosti (hryzenie, Zuvanie a prehftanie; spolupraca pri kfmeni

M _Mm mmsm_momﬁ Nn_:mnoﬂr priprava jedla, Gprava prostredia a pod.);

ouzivanie toalety (mocenie a stolica - si izaci azdri i

B Siote toalel va olica - signalizacia, vyprazdiiovanie

° oc:.mwmam avyzliekanie (jednoduchsie je vyzliekanie);

Mmgﬁ._o:mowm :m&;@ .A,\:Bu?mam a utieranie tvre, rik, zubov, tela, vlasov;

¢ MMM_.W»%\MWM%MM%%.F pouZivanie krémov a dezodorantov, intimna hygiena
. Pri :mn\s_nw kfmenia m.ﬁ&o&:&m je nutné vyhladavat vhodnd polohu pre die-
Hm. mmorocmﬁ.ﬁ co&:v:o.ﬁ va\wwEmEm jedlom podporovat funk&nost sania, prehi-
tania, Eﬁmz_@ a zuvania v zavislosti na fyziologickom probléme. Je nutné dodr-
Ziavat wmn:wgw vmwrﬁ pri kimeni u vietkych edukatorov (Nielsenova, 1998)

v ov\_mmn rozvoja hygienickych navykov sa snazime vyvolat aktivnu mvo?v&o:. ri
:ﬂﬁmﬁ%mcwﬂ,@da strach z teCticej vody, zaradujeme hry s vodou (kropenie, mﬁmm».
nie, nmﬁwow%mv. Ponidkame rozne moZnosti susenia riik. Nécvik udrZovania .Omogm.
Cistoty pri taZkych formach DMO v kombinécii s mentdlnym postihnutim bjva Ea&om
ky :E.cdm :.m:mm:m tazkého postihnutia u€ime ohlésit potrebu, pouZivat no¢nik

Pri :.mnS_E m.v:mw»am sa snaZime navodzovat aktivny 5,08105\\ wosﬁmw\.n tz
aby sa m_omw snazilo nastavovat ruky a nohy. VSetky Sinnosti komentujeme mmm.m_m
me sa, NE\ jednotlivec &innosti sledoval zrakom. Vseobecnejsie je pre mwﬁ.?rwwm
mmm:mﬁs Hmmzwm:n:m Casti obleGenia. Rozopinanie suchych zipsov, gombigiek
3.N%».~0<m~.:o Snirok je zavislé na po§kodeni jemnych Boﬁoan_@nv.?swnm me
cviCujeme ich na pomocnyjch modeloch, i na sebe (Nielsenova 1998). .

:<mmzn.< sebaobsluZné Ginnosti by sa mali realizovat v @o_wo_.zoB prostredi
wEmE:a_\wc‘mo&mnﬂ doleZité je odmeriovat kaZdy dosiahnuty pokrok. Pri :mniu
kua rozvijani sebaobsluZnych &innosti je potrebné postupovat od _.mmmomznrwmm-
hok Nmo.N:m_m\_mmE a ¢innost realizovat v stvislosti s uspokojovanim potrieb

) < m:BEmmz v oblasti senzoriky je potrebné zamerat sa na womcmno«miw
vyvinu, N<<o_m<mam reakcif na senzorické podnety, a to v zmysluplnych dlohach
a situaciach, dlohy by mali byt orientované na: Y onee
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e hmatové, kinestetické a vibra¢né pocitovanie a vaimanie (druhy a odtiene,
intenzita, prijemnost, trvanie, vjznam, lokalizdcia tepelnjch, tlakovych,
vibraénych, kinestetickych, haptickjch podnetov);

e zrakové vnimanie (tvar, velkost, farba, vzdialenost, umiestnenie, pohyby

objektov a pod.);

o Cuchové a chutové vnimanie (prijemnost voni, pachov, chuti; druh a odtiene

voni, pachov a chuti, vyznam, zdroj a trvanie voni, pachov a chuti a pod.);

® sluchové vnimanie (zdroj zvuku, viznam zvuku, intenzita, vyska zvuku,

vzdialenost a pohybovanie zdroja, trvanie zvuku a pod.).

V senzorickej stimulécii by sa mali dlohy a ¢innosti orientovat tak, aby viedli
ku podnecovaniu a rozvijaniu identifikacie podnetov, analyzy podnetov, diferen-
cidcie podnetov, k vypracovavaniu Ziaducich reakcii na podnety a k posiliiovaniu
spitnou vizbou. DéleZité je aj postupné zvySovanie narokov na multisenzorické
vnimanie, stupriovanie obtiaZnosti tloh a ¢innosti a ich realizciu v rdznych ob-
mendch (Vancova, 2005).

Pokial ide o stimulaciu v oblasti komunikécie, je to mimoriadne doleZita
oblast, pretoZe edukdcia sa uskutociiuje prave prostrednictvom komunikacie. U tazko
viacndsobne postihnutjch je proces komunikdacie virazne naruseny, obmedzeny,
pretoZe komunikdcia predpokladd uréité schopnosti a zru¢nosti neuromotorické,
senzorické, kognitivne predpoklady a ich vzdjomni kooperaciu.

NajcCastejSie sa uplatiiuji metédy a techniky augmentativnej a alternativnej
komunikéacie (AAK). Uplatiiovanymi metédami a technikami AAK st ukazova-
nie, gestikuldcia (posunky), motorické znaky (prstovad abeceda), mimika, obraz-
kové systémy (fotografie, verné zobrazenia, piktogramy), MAKATON, systémy
pouZivajice multimedialnu techniku (Vancova, 2005).

Tazko viacndsobne postihnutym a ich okoliu sltiZia ku komunika&nym interak-
cidm nielen jednotlivé komunikaéné systémy, ale aj r6zne siibory pomdcok, elek-
tronickych ¢&i neelektronickych, redlne predmety, napodobeniny redlnych pred-
metov, fotografie, kresby, symboly a ich kombindcie. PouZivaji sa aj komunika¢-
né tabulky ¢i knihy (Westling, Fox, 1995; Kubova, 1996 in Vancova 2005).

U hlboko postihnutych sa na komunikaciu vyuZivaji techniky bazalnej sti-
mulécie, ktord je zamerand na sprostredkovanie elementarnych podnetov. Ide
o sprostredkovanie zmyslovych podnetov, cielom nie je podrdZdenie zmyslovych
organov, ale vytvaranie zaZitkov, skiisenosti a povzbudzovanie vlastnej aktivity
jednotlivca v elementdrnom zmyslovom pozndvani seba a okolia (Vancova, 2005).

Pri komunikacii s detmi s tazk{ym viacnasobnym postihnutim mozZno vyuZit i pra-
cu s minimalnymi signdlmi. Podla Simkovi¢ovej (2003, s.117) pod minimélnymi
signdlmi rozumieme signdly v komunikdcif a spravani dietata, ktoré nemozno dalej
delit na elementdrnejSie zloZky. Ide teda o jednotlivé zvuky, pohyby, mimické pre-
javy a prvky sprdvania, ktoré moZno pozorovat pri kaZdodennej €innosti i v beZ-
nom prejave diefata. Casto si to signaly, ktorym beZne nepripisujeme v§znam,
dokonca pdsobia rusivo alebo chaoticky a vela raz si sucastou diagnézy dietata,

t.j. vinimame ich len ako siicast danej poruchy.
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Snoezelen predstavuje zvlatnu ponuku vyuZitia Casu pre tazko viacndsobne
postihnuté deti. Préve u tejto skupine deti sa vychadza z toho, Ze pri vnimani a spo-
znavani svojho okolia st odkdzané na primarne zmyslové vnemy, sprievodné poci-
ty a pohyby - tie viak v beZnom Zivote nemdZu byt Zasto spravne preZité a spracované.

Prenikniit do spdsobu vnimania a preZivania tychto deti je vel'mi zloZité preto-
Fe i tieto deti napriek svojmu postihnutiu st rovnako jedine¢né ako kazdy iny
Zlovek. Na zaklade svojej skisenosti pri styku s nimi si mdZeme viimniit niektoré
znaky - najtazie postihnuty ¢lovek nam z pravidla nemdZe spristupnit svet svo-
jich skisenosti verbalne, nie je schopny nam povedat slovami ako sa citi a ako
pocituje nasu pritomnost. Telesnymi reakciami ako je mimika tvdre alebo dotyky
(red tela) sa ndm pokisa nieco povedat (Svarcovd, 2003).

Takmer vietky tieto deti Ziji v §tddiu vnimania viazanom v{lucne na telo -
svet sa pre nich sklada z veci, ktoré je moZné preZivat konkrétne a telesne, ktorym
je mo#né pripisovat vjznam len tak, Ze sa na nich a s nimi pohybujeme, citime,
ochutnavame, vidime a potujeme. Konkrétny vjznam sa pri tom mdZe pribliZovat ku
kategdrii ,,prijemné & neprfjemné*. O skutoCnej asocidcii ¢i struktire okolia a jeho
predmetov nemdZme u tychto deti hovorit. Zostava otvorena otdzka, ¢i dévaji
veciam rovnaky v§znam ako my. Tato otdzka zostdva nezodpovedand aj preto, Ze
musime tazko viacnasobne postihnuté deti chapat ako individua. Takéhoto clove-

ka musime chapat ako niekoho, ktory svojim originalnym spdsobom hodnoti svo-
je okolie, udi a ndlady ~ prikladd im vyznamy platné pre neho, vjznamy, ktoré sa
mdZu od nasich normativnych zretelne odlifovat. Svet tjchto ludi je mozno iny,
mdZeme viak do neho preniknit, ak vieme néjst spravne ,dvere® (Svarcova, 2003).

Jednymi z tjchto dvier, ktoré sa podarilo pootvorit, je prave snoezelen, ktory
predstavuje naplii &asu, pri ktorom sa fazko viacndsobne postihnuty uvolnia a mdZu
preZit nie€o nové. K tomu je potrebné prostredie, v ktorom na rozdiel od beZného
¥ivota nie st zamestnané zmysly komplexne, ale v ktorom sa moZe postihnuty
stistredit len na niektory zmyslovy podnet, napr. hmat. Zmyslovjch zaZitkov by
teda nemalo byt vela, ale mali by byt hlboké. Aby sme toto dosiahli, musime ponu-
kat podnety selektivne a sticasne redukovat podnety zbyto&né. Ponuka podnetov
musi byt prispdsobend tak, aby im umoZsiovala preZivat pocity prijemné a aby im

pontikala aj iplne zvlastne skidsenosti, s ktorymi by sa v beZnom Zivote nestretli
(Svarcova, 2003).

Opatfilové (2005, s.127) zhrnula podstatu snoezelenu do tychto bodov:

e umoznenie hlbokych diferencidlnych a izolovanych pocitov;

e uvedomenie si vlastného tela a zmyslovych zaZitkov;

e vietko prebieha v stavu relaxicie, v prijemnej polohe;

@ poskytuji sa Struktirované podnety, z ktorych si jednotlivec sdm vyberie;

o dobrovolnost;

o zdbraziiuje sa hodnota voIného ¢asu a zotavenia;

e udrZuje sa medziludsky kontakt k tazko postihnutym;

@ vychadza sa z celostného pohladu.

SR—
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M.moﬂ_. a vyuiitie snoezelenu
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(baldachyn z viano&ného osvetlenia) ako hlavny ndbytok. Polohovatelné

vrece naplnené guli¢kami ma tlakovo-stimulaény efekt;

e Modra izba — v modrej izbe prevaZuje taktilna komunikdcia. Izba ma

oSetrovaciu postel (masazny stol), podla potreby pre fyzioterapiu, aromaterapiu

a maséaze. Tunel na plazenie s variaciou senzorickych sktisenosti, chodnik

s roznymi druhmi povrchov (na rozvoj hrubej motoriky) a gul6ckovi periny;

@ Zelena izba - Vyzyva k aktivite a rtéznym senzorickym skidsenostiam.

St v nej instalované diverzné hojdagky rozneho druhu (hojdacia siet),

guld&kovy bazén, balan¢na hojdagka, hracie panely, lopty, staticky bicykel

a mnoZstvo injch podnetov podporujicich aktivitu;

e 7lta izba — ,zvukoizba“ je vybavend rdznymi inStrumentmi. V izbe je zvukovy

reproduktor, ktory zosilfiuje vibraény efekt reprodukovanej hudby. TaktieZ tam

mo¥no najst rzne rytmické inStrumenty, flauty, zvukové hra¢ky, hudobné
guli¢ky. TaktieZ sd tu initalované varhany, ktoré umoziiujd realizovat sa aj
detom s narusenou jemnou motorikou. Izba podnecuje k experimentovaniu

a stimuluje k vlastnej aktivite a k rozvoju fantazie a tvorivosti

(Fudaly, Fudalyovd, 2003).

Material, pomdcky a stimuldtory by mali byt pre deti s taZkym viacnasobnym
postihnutim pritazlivé, zaujimavé a zdrovefi upokojujice. Vo viaczmyslovjch
izbach v nasom zariadeni sa uskuto&fiuje prca s detmi s tazk{m viacnasobnym
postihnutim prostrednictvom aromaterapia, colorterapia, arteterapia, muzikote-
rapie, terapia hrou. Jednotlivé terapie sa snaZime kombinovat a tak uspokojovat
potreby a zaujmy naSich deti.

Vo vieobecnosti je metéda Snoezelen urfend najma osobam so Specidlnymi
potrebami. To znamené detom aj dospel§m s roznym druhom a stupfiom telesné-
ho, mentalneho a senzorického postihnutia ¢i narudenia, detom so syndrémom
ADHD & autizmom. Z viastnej skiisenosti viak moZeme tvrdit, Ze pobyt v takomto
prostredi mé pozitivne G¢inky aj na zdravych Tudi.

Metéda Snoezelen je urena pre jednotlivcov s najtaz3imi formami postihnu-
tia, ktord umoZfiuje zvlastnu ponuku primeranych aktivit. Jednd sa o jednotliv-
cov, ktor§ len velmi mélo vyuZivaji iné aktivity a travia prevaZni Cast diia na
pokoji, bud v $pecidlnom zariadeni alebo v doméacom prostred{. U tazko zdravot-
ne postihnutych jednotlivcov sa vychadza z toho, Ze pri vnimani a poznavani svoj-
ho okolia sii odkdzani na primérne zmyslové vnemy a odpovedajtce sprievodné
pocity, preto tito metdda predpoklada rozvoj vnimania viazany vylucne na telo.
Vi&sina takto postihnutjch jednotlivcov nie je schopna verbalnej komunikacie,
nie je schopna sa s nami podelit o svoje pocity, tiZby a priania. Komunikécia sa
vidsinou odohrava na Grovni reéi tela, kedy sa ndm s telesnymi reakciami poku-

Sajii nieCo povedat (Slabinova 2000; in Opatfilova 2005).

Snoezelen poskytuje Siroki Skalu mo?Znosti pre zaZitok, uenie sa, oddycha liecbu
a prispieva tak k vytvdraniu podmienok, ktoré zvysia kvalitu Fivota tychto Tudi.
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Stimulaény program pre deti s faikym vi -1

i ¢ rog Zkym viacndsobnym postihnutim

oummmmaw wwas_m_o:mro programu s aplikdciou prvkov vamEM sz&mo.mM_m Sno-

SSnxoemwwen%NM w Magr. m.:Sm Cacova (spracované podla Stoppardovej 2005, Ne
)4, Strassmeiera 2000, Domana 1994, Ni ] ianino-

va 1996, Castillo-Moralesa 2006, Opatvilovej mcc&. telvenoues 1998, Smolianine-

Oblast sebaobsluhy, socidlneho vyvinu

Stimulacia v oblasti sebaobsl j i
e, uhy, rozvoj soci

momhwﬁnm”omﬁ”“”nﬂﬁw%ﬂm ﬁ<mnm\ (orofacidlna \mmEEmommy lic pier, jazyka,
@RE‘SE\“ v m.m w::m_w cie] M.:%Wm MMWS@ v dychani, sani, Zuvani, hryzeni,
" ”moﬁm %m:mam, sania, Zuvania, hryzenia, prehitania;
: :Mmﬁw HMMMMMMM Noﬂo:owm:o _monﬂmw\E pri obliekani, vyzliekani a hygiene;
. / si seba samého, nacvik soc :
1 neznamymi osobami;
@ ndacvik , hrania sa“.
Noswaﬂ:a cvi€enia a aktivity: A
° m»:m_.z_.mﬁ-m :omnoa\uonoaww tvdre (orofacidlna stimuldcia)
M ieta je otoCené ow:c.ﬁoa k ndm a je opreté hlavou o nasu hrud
z HMM\_MHMMSM\&&:& wo_w:: v polosede. Stimulujeme reflexné ,co.&w
amast “mm_\ﬂ wM”MMM ,M_MH hlavy pred anm&oa (smerom zvonka dovniitra);
eInom kresle tvdrou k ndm a prstom hladkame “

dietatu peru tak, 7 1 .
dst: P , Ze prechddzame od stredu hornej pery dookola celjch

dlneho vyvinu

idlnej interakcie so znamymi

moﬂ MH\H mmmr\ m< w&oroﬁ:&noa kresle tvarou k ndm a mikkym Stetcom
e dietatu peru tak, Ze A j
celich tor prechddzame od stredu hornej pery dookola
® dieta sedi v polohovatelnom k A
I ediv po resle tvarou k nam a prstom j i
M:%.ﬁﬂ:: Mm.ﬁ pier a vonkajsiu plochu dasien; pretomjemne frieme
ieta sedi v polohovateInom kresle tvarou _m ] iruj
di v pol el nam a masir j
a ﬁn.un__zmgm\&oﬁmg. PouZivame prsty, lyZicku, $pachtle; wieme mujazyk
° Emmw sedi v polohovateInom kresle tvarou *
koreri jazyka pod bradou;

o dieta m.m& v wo_o:oﬂ&m?oa kresle tvarou k ndm Iahkym $tekleni
wom.amn:_mao jazyk k pohybom pomocou prstov, pierka; o
® m_mﬁ\m sedi v polohovateInom kresle tvarou , :
w_%ﬂmam %\Emvmam po vrchole jazyka;

leta sedi v polohovatelnom kresle tva ] ¢i
namocenou v mede sa dotjkame ?Qwﬂﬂﬂd%%w%.ﬂﬂﬂ%éc einkou
® dieta sedi v polohovateInom kresle tvirou k nam :
medom, aby sa mohlo pokdsit oblizat pery; ,

k ndm a masirujeme mu

k ndm a jemne mu prstom

potrieme mu pery
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o dieta sedi v polohovatelnom kresle tvirou k ndm a ukazujeme mu ako

siivame a zastivame jazyk; ) ) . o
Mz&m.n_m sedi v polohovateInom kresle tvdrou k ndm a cvicime pohyblivost

j j avani Gvanim; .
azyka jeho vystivanim a zasu ;o ) .

_o dieta sedi v polohovateInom kresle tvdrou k nam, ukazujeme mu ako si
my oblizujeme pery; ) ) o )

® W\:&m sedi v polohovateInom kresle tvirou k ndm a masirujeme mu usta,
< p P bom:

Zeluste a licne svaly kriiZivim pohy ; ) . .

o dieta sedi v polohovateInom kresle tvdrou k ndm a prstami mu zatlaCame
lica smerom dopredu, ¢im dieta Spuli dsta;

e Nicvik dfchania, sania, Zuvania, hryzenia a prehltania

o dieta sedi v polohovatelnom vreci, rozosmievame dieta, aby sa usmievalo
a hlbsie djchalo; . . ) ) 3
@ dieta leZi v polohe na chrbte, na hrud mu vzﬂﬂwamﬁm na kratku chvilku
p ) { hibi nadych;
Tadovi kocku, ktora u neho vyvola Ecm_\ nadych; . .
o dieta sedi v §pecidlnej stolicke, pred tvarou dietata pohybujeme pierkom,
redvedieme mu ako sa fiitkanim og&,m“ . ) ) .
m dieta sedi v $pecialnej stolicke, dietatu jemne filkame do m\_ms_ m\ao Wmnﬁm,
o dieta sedi v Speciélnej stolicke, na dosku pred :m:w vo_om_am.wwmo vaty
alebo pierka a pokiSame dieta motivovat k spolo&nému fikaniu; )
o dieta sedi v Specidlne;j stolicke, na dosku vmmmm Smf\v ovm.»Em postavime
sviecku a pokisame dieta motivovat k mvo_oosmm_: fikaniu; )
e dieta sedi v $pecidlnej stoli¢ke, do st mu vloZime cumel potrety
medom, posivame mu ho smerom dopredu a QONmmE )
e dieta sedi v §pecilnej stoli¢ke, ponikne mu flaSu s malym otvorom
v cumli, ktory podporuje saci reflex; ) o ) )
o dieta sedi v §pecidlnej stolicke, pred uormv tvar m\mEm latkové Smowo.
naplnené mikou, stlé¢ame ho a zdroven nim éaméa.m zvuk. Presunieme
j ¥ j hryznutiu;
vrecko k jeho tistam a povzbudzujeme ro k zahryz ) »
e dieta sedi v Specialnej stolicke, pred jeho ﬁ.<ma dame mc?o.é hadic¢ku
potretii medom a povzbudzujeme ho k :SE@ Nmrgaa:s:. . cont
# dieta sedi v 3pecidlnej stolicke, dietatu SoN_B.a Bomﬁ_ zuby .ummm: o:_mm
slamky tak, Ze druhy koniec budeme presivat v jeho :.mmmo: N_.m<m aovnm%m.
o dieta sedi v $pecidlnej stoli¢ke, dietatu vloZime medzi ng._m\mms _SEQW
slamky a nechdme ho nech samo jazykom postiva slamku Iubovolnym mEmBMF
@ dieta sedi v 3pecidlnej stolicke alebo je Eommmm A\ wo\_oro,\mﬁm?oa _Q.mm e,
do iist mu vkladame korélky, ktoré si priviazané na $nirke a povzbudzujeme
ho ku lizaniu a pohybovaniu jazykom; . 3 . . o
@ dieta sedi v $pecialnej stolicke, ukazujeme mu Zuvanie, prikladame jeho
LD o b:
ruky na naSu tvar, aby ohmatalo na$ pohyb; 3 o
e mw&m sedi v §pecidlnej stoli¢ke, opatrne mu vloZime do ust korku chieba,
povzbudzujeme ho k hryzeniu a Zuvaniu;
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o dieta sedi v Specialnej stoli¢ke, vkladdme dietatu do Gst na striedacku
kaSoviti stravu (jogurt) a kisok pevnej stravy (chlieb);

o dieta sed{ v Specidlnej stoli¢ke, kimime dieta a snazime sa dodrZiavat
zésady spravneho nacviku kimenia (podla Castilla Moralesa);

® Nécvik aktivneho motorického kontaktu pri obliekant, vyzliekani a hygiene

e dieta leZi na chrbte, pri obliekani odevu (sveter) slovne povzbudzujeme
k aktivnej spolupréci: ,Vystri rucic¢ku, podrZ ju hore, aby sme mohli
navliect rukv.“
e dieta leZi na chrbte, pri obliekani ¢asti odevu (ponozky) zahrdme
s ponoZkami navlieknutymi na nasich rukéch divadielko, vytvorime
veseli naladu. Slovne povzbudzujeme k aktivnej spolupréci: ,, PonoZku
dame najprv na jednu nohu, potom na druhd. PridrZ noZi¢ku hore, aby
sme ju mohli obliect“,
@ dieta leZi na chrbte, pri vyzliekani kaZdej jednej Casti odevu povieme
riekanku, prirovnanie, ktor4 sa k danej Casti odevu hodi a popritom dieta
vyzliekame;
¢ dieta sedi v polohovatelnom vreci, ponikneme mu ¢istd topanku
so $ndrkami a spolu sa ju snaZime rozviazat, pomdZeme dietatu chytit
koniec Sniirky a potiahnut;
¢ dieta sedi v polohovateInom vreci, ponikneme mu model, na ktorom je
suchy zips, spolu sa snaZime rozopniit a zapnit zips, pomahame mu pri
uchyteni zipsu do rik a potiahnuti a pri spojeni oboch &asti;
 dieta sedi v $pecialnej stolicke, pred neho poloZime &ervenii nadobu
s teplou vodou, kde si spolu s diefatom namacame ruky, umyvame si ich;
o dieta sedi v 3pecidlne;j stolicke, pred neho poloZime modri nadobu
so studenou vodou, kde si spolu s dietatorn namagame ruky, umyvame si ich;
o dieta sedi v Speciélnej stolicke, pred neho poloZime papierové vreckovky
a spoloc¢ne si utierame ruky;
o dieta sedi v Specidlnej stolicke, pred neho postavime maly prenosny ohrievaé
a spolo¢ne si priidenim teplého vzduchu suiime ruky;
¢ diefa sediv Specialnej stolicke, pred neho postavime maly prenosny ohrievad
a spolocne si pridenim studensieho vzduchu susime ruky;
o dieta sedi v Specidlnej stolicke, pred neho poloZime vofiavy krém, pomébze
mu nabrat si ho do prstov, spoloéne ho rozotierame a krémujeme ruky;

® Nicvik uvedomenia si seba samého, ndcvik socidlnej interakcie
so zndmymi i nezndmymi osobami

® diefa leZi v polohe na chrbte na podlozke, lahneme si vedIa neho.
Spologne si vystrieme ruky, prisunieme bliZ3ie k tvéri a pozorujeme ich,
dotykame sa postupne vietkyjch prstov, dlane, chrbta ruky;

@ dieta sed{ v polohovatelnom kresle tak, aby si videlo na nohy. Na nohy
mu priviaZzeme zvonéek a sledujeme ako zareaguje, ked pri kaZdom
nadvihnuti nohy zvonéek zazvoni
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@ dieta je v polohovateInom kresle, pred neho postavime zrkadlo tak,

aby naii dociahlo. Vzajomne sa pozorujeme v zrkadle, motivujeme dieta

nech sa do zrkadla dotyka, usmieva;

e dieta je v lubovolnej polohe, natahujeme k nemu ruky, prihovarame sa

k nemu, usmievame sa a povzbudzujeme ho k tomu, aby vyjadrilo reakciu,

ktor1l v fiom vzbudzujeme;

e dieta je v lubovolnej polohe, pokisime sa s nim rozlicit tak, Ze sa mu

prihovirame, vysvetlujeme mu kam ideme, milo sa usmievame, doddvame

mu pocit istoty, Ze sa vratime. Pozorujeme, ako dieta reaguje, ako sa snaZzi

udrzat nds v jeho pritomnosti, v kontakte. Pokidsime sa posiliiovat jeho
reakcie, aby dokdzalo vyjadrit svoje pocity;

e dieta sedi v polohovatelnom vreci, hrdme sa hru na schovavacku. Svoju
tvér skryjeme za velki vreckovku a so zvolanim: , kukuk‘ sa mu opat ukaZeme.
o dieta sedi v polohovatelnom vreci, hrdme sa hru na schovavacku.

Za velkd vreckovku skryjeme jeho tvér, prihovarame sa mu, pytame sa kde
sa skrylo, povzbudzujeme ho, aby nds naslo a akdme na reakciu dietata;
e dieta sedi v polohovatelnom kresle, do miestnosti vstiipi pre dieta
neznamy ¢lovek, zalne s dietatom nadvizovat kontakt, prihovara sa mu,
usmieva sa. Pochvilime dieta, aké je odvaZne a nebojf sa, pohladkdme ho,
pritalime;
e dieta sedi v polohovateInom kresle, do miestnosti opét vstipi ten isty
neznamy &lovek, zagne s dietatom komunikovat. Pochvalime dieta, aké je
odvéaZne a neboji sa, pohladkdme ho, pritilime. Upozornime dieta, Ze na
kratku dobu odideme ale, Ze sa o chvilu vratime. Neznamy sa stéle
s dietafom hra. Pozorujeme reakciu dietata a snaZime sa, aby sa dieta
naudilo tito skutonost akceptovat.

e Nicvik , hrania sa“

s dieta le7i v polohe na boku, lahneme si tieZ do rovnakej polohy. Kotilame
dietatu lopti¢ku a povzbudzujeme ho ku spolupraci, aby nam volnou

rukou loptu vrétilo;
o dieta sedi v §pecidlne stolitke, na pracovnom stole mé rdzne zndme hracky

a ¥iadame dieta, aby nam postupne podévalo hracky tak, ako si ich budeme
pytat, ako ich pomenujeme;

¢ dieta lez{ v polohe na chrbte, poniikne mu oblibenid hracku. Dieta si
neviimame, nezasahujeme, ale pozorujeme ako sa samo s hra¢kou hra -

a ako dlho v tejto Einnosti vydrif;

e dieta leZi v polohe na chrbte, lahneme si vedfa neho a opakujeme vietky
pohyby, zvuky, ktoré dieta spravi, pokisime sa o paralelnu hru;

e dieta lezi v §pecidlnej stolicke, sedime oproti dietatu. Navzdjom si pastame
auticko, pokisime sa o spoloénd hru;
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Oblast senzoriky

Stimuldcia hmatového
a vnimania
Ciele:

® stimuldcia tela r6znou intenzi
ldcia enzitou tlakovyc y ibracny
® poznavanie okolia, 0s6b, predmetoy :M:%m“” peingch, vibraénfeh podnetov

R rmununo:ormvc. vibra&ného pocifovania

Konkrétne cvi¢enia a aktivity:

® Stimuldci o i i J

ot a tela réznou intenzitou tlakovych, tepelnych, vibraényjch
o dietale
Casti tela;
o dieta le
Casti tela;

Zi na chrbte a jemne ho hladkdme rukami postupne po prednej
zi na bruchu a jemne ho hladkime rukami postupne po zadnej

a_:w BN:EW: povrchmi (rézne materialy
ﬂm ww<o<mv po prednej Casti tela;
€ ho roznymi povrchmi (rézne ia

! I materiél
oﬂ_mmzm _.stﬁ& Po zadnej Easti tela; Y
€ ho postipkavame prstami postupne po

&mmm\. hladké, makké, tvrdé, chla
® dieta leZ{ na bruchu a Emm_&E
drsné, hladké, makké, tvrdé
® dieta leZ{f na chrbte a _.mBm
prednej Casti tela;
o dieta leZi na bruchu a
NmM:m_. Casti tela;
& diefaleZi na bruchu a i Steklf
po zadnej Easti tela; #emneho Stekime
® diefa leZi na chrbte a
po prednej Casti tela;
o diefale
na diefa s
tmy;
“ MMMMM Www na chrbte, dietatu stiskame ruky a nohy;
eta le m_m.m MMWUW%%g sedi v polohovatelnom vreci, do rik mu
o dicts g 2k Em n_m ?.mmEWQ (penova loptitka, mas4zna lopti¢ka);
vladime mald umelohmotng fTabt s poees o/ d0 rikmu
VKla o » V ktorej je studend voda:
<wmmmﬂmu~w Mw_mn—ﬁwmv wﬁww mmxm\. v ﬁo_o_woﬁ:m_. nom <~mnm.o%% _nm_a mu
. T nu flasu, v ktorej j A ;
® dieta sedi v polohovatel nom vreci, jemne %WMMMMWMOMM .&mum adotvd
are;

) 1. I ﬂv:m mes ﬂmﬂﬁmmco w_”cnmm:

. Mmmmm lezi na .\ornvﬂo a jemne mu prechidzame
. _mﬂum mw% Vv specidlnej stolicke, dietaty vkla
a motivujeme ho ku kréeniu papiera;

jemne ho postipkdvame prstami postupne po
prstami alebo pierkom postupne
Jemne ho Steklime prstami alebo pierkom postupne

M_cmw: Nﬂgm« amr\_mo: vreckovou prechddzame po tvari diefata
ame, pripadne ho posmelujeme, aby sa nebalo n:é.wo.ﬁ_.

po rukdch a nohéach kefkou;
dame do rak papier
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o dieta sedi v $peciélnej stolicke, pred neho postavime zrkadlo a motivujeme
!dieta k dotykaniu sa svojho obrazu v zrkadle, slovne komentujeme;
e Pozndvanie okolia, 0sdb, predmetov hmatom
e dieta sedi v $pecidlnej stoli¢ke, postupne mu predkladame hracky
z roznych materidlov a hladkdme ich rukou dietata;
o dieta sed{ v $pecidlnej stolicke, nechdme ho dotykat sa rukami nasej
tvéare, vlasov, ruk;
o dieta sed{ v $pecidlnej stolicke, na dosku mu poloZime misky z roznym
druhom prirodného materialu (piesok, gaStany, kamienky, listy, trava,
bodliaky) a nechdme ho nech sa ich dotyka, slovne komentujeme;
o dieta sedi v $pecialnej stolicke, na dosku mu poloZime predmety z bezného
Fivota (per4, zoSit, pohdr, tanier, pribor, uterak, mydlo, igelitové vrecisko
pod.) a nechdme ho nech sa ich dotjka, slovne komentujeme;
o dieta sedi v $pecidlnej stolitke, na dosku mu poloZime rozne druhy
potravin ( zelenina, ovocie, jogurt, maslo, doboska, roZok, chlieb) a nechame
ho nech sa ich dotyka, slovne komentujeme;
e vramci vychadzok do prirody, vkladdme do rik dietata prirodny material,
dotjkame sa stromov, krikov, kvetov a &innost slovne komentujeme;

Stimuldcia a rozvoj sluchového vnimania
Ciele:

~ @ stimuldcia vaimania sluchovych vnemov
e lokalizdcia zvukov
@ rozvoj kontaktu pomocou sluchu
Konkrétne cvicenia a aktivity:

e Stimuldcia vnimania sluchovych vnemov
@ dieta le#i na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, spievame dietatu

rdzne piesne, recitujeme bésne, riekanky sicasne s motorickymi cviCeniami;
o dieta le#i na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, do umelohmotnej
flaSe vloZime rozne drobné predmety (piesok, kamienky, cestoviny, vodu),
otatame fTasu spolu s dietatom a pozorujeme ako reaguje na rdzne zvuky;
@ dieta leZi na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, ptistame diefatu
rozne hudobné Zanre a sledujeme jeho reakciu, o sa mu paci a o sa mu

nepacdi;

e dieta le#i na chrbte alebo sedi v polohovateInom vreci, postupne dietatu
hrame na rdznych hudobnych nastrojoch (flauta, triangel, bubon, palicky,
¢inely) a pozorujeme reakciu dietata;

e dieta le{ na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, recitujeme mu
riekanku, basni¢ku a zdroveri tlieskame, dupeme, pohojddvame sa do
rytmu, podporujeme u neho zmysel pre rytmus;

# dieta lezi na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, ponikame dietatu
hudobné néstroje (bubon, pali€ky, triangel, ¢inely) poméhame mu pri
manipulécii s nimi a pozorujeme reakciu dietata;
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Kkasdé P .
Zdé slovo, pozerame sa dietatu do ocf, ndsledne uk

obrdzok psa. Zameri i
N : iavam < X
Fivota; € sa aj na dopravné prostriedky, zvuky bezného

@ dieta leZi na ch
rbte, nad neho zavesi, 6
otz na c : vesime rdzne g
MmhﬂMNm n.woa\_wﬁ a manipulovat s nimi; wvukove
mci vychadzky do m i
esta, do prirod nuj
o rame : a, do pr Y upozornujeme dij 6
£ mmwm mmmwm onm:ﬁEoEm vSetko, &o vidime a vOmc__.mSm. iefa na rozne
v ey i~ S
Specialnej stolicke, pri kfmeni dietata sa ::w_ prihovaram
mu

—
:mm vazujeme S mm mhﬁ:wnmmhn- rejavuje € emocie ﬁO v T:QN: €me
.ﬁ _ H m ’ Z u ?

& dieta leZi na chrbte aleb {
osediv

opakovane zvuk bez zrakovei

na ludsky hias; Hrovel opo

® dieta leZi na chrbte alebo sedi v polohovatel'nom vreci

A

hracky, ktorjch

vo_.or.owmam;os vreci, vydavame
ry dietata a pozorujeme jeho reakciuy

2 roznych stran dietata a pozorujeme jeho reakciu na EQMWMWMM% eoviky

® dieta leZi na chrbte al {
: ebo sedi v polohovater i
. 0s nomv i
Mm am_mmﬁnmaﬁ a mmEmm k dietatu hovorime. Raz za mwmos,. ooime
2 M M_n_u A_mmm nuatené uvedomit si zmenuy: * Wideme von,
ieta lezi i :
» deta EM Mmm%%mﬁo M?‘co sedi v polohovateInom vrecj opakujeme jeh
o dicts a2 .m\ _a w, u0mm:v:m sa od neho <Nm_ww5.m5vm a vim:m:. - A.u
pecialne;j stolicke, pred neho na dosku poloZime ob \_Ho i
ratend

misku. Pod misku dédme sj ikait
) ilno t i .
aby dany predmet naslo; ikajdce hodiny, budik a pobadame dieta,

® Rozvoj kontaktu pomocou sluchu

L QHQHNHOE ﬂOUmEQ cwwﬁmﬂ woznm.wﬁ:m —h—o ( Owuwm. t: -” mulacie s :Omzucm_—o
V\
..—‘n Z St1 st1 ~ 1 m

2 podpony ooom:.maa_mﬂmwo\a _8.535 pomocou slov, rozprivania
, jeme kazdy prejav a signal nadviazania kontakty

Stimulicia a 1
t rozvoj zrako i i
g j vého vnimania
® stimuldcia vnimanj \
nia zrakovych vnemo 4 fi
. < aci
) rozvoj kontaktu pomocou zraku ko fixdcia
No:wnmgo cvifenia a aktivity:
° m:E._.:m&m vnimania zrako
e dieta leZ{ na chrbte alebo
predmety (lesklé pasiky z
vzduchu;
. a.mmm leZi na chrbte alebo sedi v
& zapiname svetlo v miestnosti

<ﬂn\r vnemov, zrakovi fixicia
Mm% Mvm_or.oﬁnm?oa vreci, nad dieta zavesime
obalu, igelitu), ktoré sa pohybujit priidenim

mwoﬂ_.o:w,\mﬁm_.:oa vreci, striedavo vypiname
eta slovne upozoriiuj
u .
p jeme na zmenu;
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 dieta le7{ na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, pred ofami dietata
pohybujeme baterkou, ktord vypiname a zapiname, dieta slovne
upozoriiujeme na zmenu,
e dieta leZi na chrbte alebo sedi v polohovateInom vreci, pohybujeme
hra¢kou pred otami dietata, ktoru nechame zmizniit zo zorného pola dietata;
e dieta lezi na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, zapneme svetelni
gulu, ktora sa zaCne kritit a nechame nech ju dieta pozoruje;
& dieta leZi na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, zapneme blikajtce
vianocné osvetlenie a nechdme nech ho dieta pozoruje;
e dieta pokladdme striedavo na podlozky rdznych farieb;
o dieta obliekame do viraznjch farieb (reflexna vesta);
¢ dieta poloZime do bazéna s lopti¢kami, ktoré maju jednotni farbu napr.
modrd, striedame farebnost loptigiek v bazéne;
e dieta leZ{ na chrbte alebo sedi v polohovateInom vreci, na zapdstie mu
zavesime farebny balén, aby ho dieta mohlo pozorovat;
e dieta leZi v polohe na bruchu, pohybujeme zasvietenou lampou
vo vodorovnom smere, neskor vo zvislom smere nahor;
o dieta leZi na chrbte, na nohy mu zavesime farebné balény a dvihame
striedavo jednu i druhtd nohu;
e dieta sedi v $peciélnej stolicke, na doske pred nim gilame velki farebnii
loptu;
e dieta sedi v $pecidlne stoli¢ke, na doske pred nim nechdme poskakovat
mald lopti¢ku (stolnotenisovi lopticku, méakkd bedmintonovi lopti¢ku);
e diefa sedi v §pecidlnej stolicke, pred neho postavime plytkd misku,
v ktorej nechame gilat lesklé lopticky (stolnotenisové lopticky obalené
v alobale);
& dieta lezi na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, pred neho dame
zrkadlo, s ktorym sa pribliZujeme k jeho tvari a opat vzdalujeme;
e dieta leZi na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, pred neho déme
zrkadlo a slovne komentujeme: ,,Co vidime v zrkadle?, , Kde sii ock4, nos,
dsta, usi?*;
o dieta lez{ na chrbte alebo sedi v polohovatelnom vreci, v zornom poli
dietata robime pomocou bublifuku bublinky, ktoré pozoruje;
e s dietatom menime jednotlivé priestory v Skole (trieda, relaxacné
miestnosti - Snoezelen, spolocenska miestnost), slovne komentujeme,
do vidime;
e s dietatom sa asto pohybujme mimo priestorov gkoly (zdhrada, ulica,
priroda, namestie), slovne komentujeme, ¢o vidime;
® Rozvoj kontaktu pomocou zraku
@ s dietatom robime vietky kontaktné tlohy z oblasti stimulacie zrakového
vnimania, nadvizujeme s diefatom kontakt pomocou zraku, mimiky tvére
a gestikuldcie, vyjadrovania emécii a podporujeme, ocefiujeme kazdy
prejav a signdl nadviazania kontaktu;
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Stimulaci ¢ é i
Omm._.”... acia €uchového a chutového vnimania

W mcnz\;mo_m wm:a.mam a rozliSovania voni, pachov, chut{
onkrétne cvi€enia a aktivity: ,

e Stimuldcia vnimania véni, pachov, chuti

& v relaxacnych miestnostiach j i
estn poskytujeme dietatu aromatické
Mwo mnmamﬁmmmvg:ow@ ventildtory, oleje, vonné lampy;  podney
pri roznych aktivitach s dietatom :u\ 0 ,
. Zivame i

or%mvu nutela, cukor, sol, citrén a vﬁm ; roune potaviny ako med,
® dietatu poskytujeme rozne iny, pri y

s potraviny, pri ktorych sa udia rozlisovat
chute (sladké -med, kyslé - citrén, slané - sol a pod.) wlisovat

‘
\,

® ndcvik uvedomovania si vlastného tela v priestore

® nacvi ia si ]
* Smmﬁm “MMmoEo,\mEm si vlastného tela v ramci fyzického prostredia
omovania si vlastného tela v ramci socia
i lomc ramci s i
Konkrétne cvi€enia a aktivity: eeielneho prostredia

® Nécvik uvedomovania si viastného tela v priestore

‘ menm ~WN~ \4 Hvo—cwum na O: UHQ QQ&%—AW (] (o] HE e vset (O cast :m.w:O
r )

Q&mmm_mw_\,\vaorw:mor% 7
dief te, dotykame Setkjch Casti
dietata a slovne ich pomenujeme; Y > postupne vSetleyeh Cast tela
. . \] r'd § »
SWAMN MMM“: v Mﬁwroﬂwﬁm?oa vreci tak, aby videlo na vietky Zasti svojho
. e dieta, aby ndm ukézalo konkrétnu &ast y

Zverr y | u Cast tela. Pyt :
:W.mm mas oowmu..y Kde mas hlavicku?, , Podaj mi racku:“ Diet w oot b
pri ukazovani. - Dietaupomahame

¢ dieta leZi v polohe na chrbte, povieme mu: ,Teraz leZ{$

o ke ( | C . ZiS na chrbte”, diet
ocime na chrbét a opét povieme: Teraz le#{3 na brusku®: e
b

Mcm_qﬂwﬂmww %M_ﬁwwm :w o:wcﬂm. Lahneme si vedla neho na chrbat tak
are. Po chvili oto¢ime dieta na bruch at si .
Mmm.ﬁmm:wrw, na ”:Eowo tak, aby sme si videli do tvare; 0@ opatsilahneme
leta lez{ v polohovateInom vreci, lezi &
= pomaly £ wlshe i, lezieme po kolenacky smerom k dietatu

® dieta leZi v polohovatelnom kr 4

. v esle, v rukdch driime j 4 i hrad

Emm:.:mow\gmam miznit za naSim chrbtom:; Jeho oblibend hracla,

mnm mmw wmmw W MMMEQ@SFMS kresle, v rukich driime predmet (zvukovi
: € sa nou jednotlivych Casti dietata a sl i j

# dieta leZi v polohovatelnom k fch drtime produ (amome
I : resle, v rukdch drzime pr i

hracku) a pokladdme ju vlavo a <Em,-o om&mﬁ_mam predmet (avukovs

)
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é imci fyzické ostredia
Nécvik uvedomovania si vlastného tela v ramci @N_owmwro WMoc.oBm.
* e s dietatom &asto menime polohy, v miestnosti wmm.m M:ﬁn M ract m_Em ;
e s dietatom menime jednotlivé priestory v mwmvv_m (trieda,
i i Zenska miestnost); .
osti — Snoezelen, spoloCensk: : 3 ) tica
BEMMMSSE sa Casto vwE\c&Bo mimo priestorov $koly (zdhrada, ,
®s
iroda, namestie); ) o 5 Cstredia
%Mwﬁw m<mm2=o<mam si vlastného tela v ramcl moomﬂ_dmwoz\ WMnomsm
* v ramci spoloCenskych akcii (Den Bmcﬁw, mx.m@ \2: ﬁ mem o mama
mmmwomwmv sa snazime o vnimanie a rozpoznavanie blizkych Iu , ,
strodenci, stari rodicia) vo vacsej mcm_ogowcc chova v spolocenskel
e v ramci skolskych aktivit (spolocna vrca\o né vy o apvanic Tt
i i denin a menin) vnimanie a
miestnosti, oslavy naro : er : 7P
(utitelky, mvo_cmmmor\mm—m»mﬂg uditela, pani upratovacky)

Oblast komunikécie

Stimulécia a rozvoj komunikacie

Ciele: o .

e masirovanie tvire, hovoridiel, ENW:S\. coazwgﬁw%
e stimul4cia porozumenia reci a redovych zacCia
Konkrétne cvienia a aktivity:

ie tva idiel, j odnebia
i nie tvare, hovoridiel, jazyka, pod 3 . -
* JNMMMMN Wm otoCené mrngoa k ndm a je opreté hlavou o nasu hrud. Zaujme

i j é {rujeme
ohodlnii polohu v polosede. Stimulujeme nmmaxsm%oam\ﬂmﬁm_ i
w<m3<m Zast hlavy pred zrkadlom (smerom N<o=w.m ovni Aomo cidlna
o s dietatom prevadzame stimulaciu neuromotoriky tvare
stimulacia) L .
i aci ia reci tovych zaciatkov o .
icia porozumenia reci a recov, iatkoy tretmi
* mw_ﬁwwmommw?wog?& polohe pdsobime ov\cowu\ar N<:_.8,.\mw=~“ WME
(zvongek, baterka), hovorime k nemu so zvyraznenou mim
4 b
ikulaci a do ocf; . )
estikulaciou, pozerame sa ; . o venim sa
Mm&mﬁ.m sedi v polohovatelnom vrecl, oslovujeme dieta pred obj

j zrakovom poli; o o e
MMMMW@ mmusoﬂ%mwo@, ktoré s dietatom robime slovne komentuj

mewwmwﬂmwmwﬁwﬂw%mgmor ikonoch mo:w?mnwm m&_ﬂzm tie mwﬁw\ vyrazy napr.
%E& mi lopti¢ku!”, ,,Otvor mmnw_.ﬁ :O?oﬂn:naww.) MNWM w...O opakujeme
N diefatu predkladame obliibeny Emaamr ommwo a dor 2 b O N vonis
@ prirozpravanis dietatom, oblibeny Eamnwm"\omwaw vkla mm.e 0 rozp ,
prihovoru nape Kdefe o, Ao 00 packy ootiben predmet
M MMMMMMM Mwamwmwﬂomwmﬁm%wﬁ slovne komentujeme a povzbudzujeme;
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® s diefatom pri aktivitdich komunikujeme s réznou intonaciou, menime
hlas, aby malo moZnost rozliSovat rdzne hlasy (priatelsky - nepriatelsky,
zndmy - nezndmy, vesely - smutny, muZsky - Zensky);
® u dietata podporujeme vyslovovanie slov, ktoré vie vyslovit tym, Ze ich
. opakujeme;
& dietatu spievame pesnicky a spajame ich s motorickymi hrami;
® pri kfmeni dietata vyslovujeme citoslovcia napr. miiam, mmm prijedent
apod,;
e dietatu pastame rézne piesne, ktoré si spievame, usmievame sa,
vzbudzujeme dobrii ndladu, rytmicky sa pohybujeme a motivujeme ho
dZavotaniu, mrmlaniu, viskaniu;
e dietatu puistame piesne o zvieratkach, napodobiiujeme zvuky zvierat,
ukazujeme na obrdzkoch v knizkach;
e ucime dieta pozndvat zikladné piktogramy (rodina, zvieratd, skola,
priroda) tak, Ze spojime piktogram s obrazkom, skutoénii fotografiu
s posunkom, dotykom, napr. slovo mama. Na obrazku mame obrizok
matky, spojime ju so skuto¢nou fotografiou matky dietata a dotykom
pohladenim po licku, vyjadrime, Ze sa jednd o matku, ktora nés hladi a ma rada.
Deti s taZkym viacndsobnym postihnutim maji Specifické eduka&né potreby,
ktoré kladd vysoké naroky na kvality Specidlnych pedagégov. VyZaduju si vysoki
mieru tvorivosti, odbornosti a flexibility. Ulohou Specidlnych pedagégov je ne-
ustéle hladat a pondkat nové sp6soby ako uspokojovat edukacné potreby tjchto
deti. Met6da Snoezelen méze poniiknut moznost podpory optimalneho rozvoja
ich osobnosti prostrednictvom stimuldcie, rozvoja a budovania schopnosti, zrud-
nosti ako aj senzorickych skiisenosti.
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Rana logopedicka starostlivost a moznosti skriningu

z pohladu logopéda

Svetlana Kapalkovai

Tdto prdca bola podporovand Agentiirou na podporu vyskumu a vyvoja na zd-
klade zmluvy é APVV 0044-06

Vo svete, a Slovensko nie je vinimkou, sa &oraz va&si doraz kladie na rani
logopedicki starostlivost o deti s identifikovanym ale i potencionalnym vjvino-
vim rizikom. Celkovo priblizne 10% detf z celej populdcie méd oneskoreny vyvin
re¢i a v ramci tychto 10% sa nachéadza asi 5% deti, u ktorych sa identifikuje ne-
skor naruSeny vyvin reéi. V zahranié{ sa dokonca uvddza, Ze pediater vo svojom
beZnom rutinnom dni vidi najmene;j 2 deti s oneskorenym vyvinom re¢i pred tre-
tim rokom ich Zivota (Rossetti, 2001). V&asné identifikovanie deti s oneskorenym
vyvinom reéi a nasledne rand starostlivost modze vyrazne zlepsit prognézu tychto
deti. Kazdému dietatu s identifikovanym rizikom, by mala byt poskytnutd odbor-
né rand starostlivost, ¢o najskdr po jeho narodeni. Za deti s identifikovanym rizi-
kom pritom povaZujeme rovnako ako Rossetti (2001) vSetky deti, ktoré sa narodia
s chromozémovymi anomatiami (napr. Downov syndrém), deti s neurologick{mi
deficitmi (napr. deti s DMO, muskulirna dystréfia, neurofibromatéza a pod.),
deti s vrodenymi malformdaciami (deti narodené s rozStepom peri a/alebo podnebia,
mikrocefélia a pod.), deti s metabolick§mi poruchami, deti so zmyslovymi deficitmi
(poruchy sluchu, zrakové deficity/ slepota), atypické vyvinové poruchy (pervaziv-
ne vyvinové poruchy a iné), deti rodidov drogovo zavislych, deti chronicky dlhodo-
bo choré (napr. deti s cystickou fybrézou, s kardiovaskuldrnymi ochoreniami, s dia-
betes, s nddorovymi ochoreniami), silné infekéné ochorenia (herpes, toxoplazmé-
za, encefalitida, syfilis, HIV pozitivne deti, bakterialne meningitidy a iné).

Medzi deti potencionalne rizikové patria napriklad deti narodené s veI'mi niz-
kou pérodnou hmotnostou (< 1500g), deti z rizikového tehotenstva, ktoré bolo
spojené s viacerymi prenatdlnymi alebo perinatdlnymi komplikdciami, asfyxia
(pridusené deti po&as porodu), deti adolescentnych matiek, deti vel'mi malé vzhla-
dom na svoj gestagny vek (<10. percentil), deti s chronickymi zdpalmi stredného
uska, deti dlhodobo chronicky choryjch rodiov a daliie. Hlavne tu viak zaraduje-
me deti, ktorych rodiéia (pripadne opatrovatelia, blizke osoby v ich okoli) vyjad-
ria vaZne obavy a pochybnosti ohladom ich vyvinu. Ak by kazdému takémuto
dietatu mohla byt poskytnutd rand starostlivost, pomohlo by to vjrazne zlepsit
kvalitu ich Zivota.

Ako vieme, na Slovensku sa legislativne a koncepéne navrh ranej logopedickej
(Specidlnopedagogicke;j) starostlivosti opiera o projekt Milénium, Koncepciu vy-




	page 1
	page 2
	page 3
	page 4
	page 5
	page 6
	page 7
	page 8
	page 9
	page 10
	page 11
	page 12
	page 13

