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Abstrakt

Zlepsovanie podmienok vzdeldvania jedincov so zdravotnym znevyhodnenim je neoddelitelnou sucastou
narocného longitidudlne komplexného procesu socializacie, ktory by mal splnit zakladny ciel, mal by byt
uspesne zavrseny pracovnou a spolcenskou integraciou/inkluziou Uvedené motivy nas viedli

k analyzovanou faktorov ovplyviwjiicich kvalitu integrovaného / inkluzivneho vzdelavania/. Sledované
faktory mozu vyraznejsie ovplyvnit integraciu/inkluziu postihnutych, pretoze poskytuju primarny odraz
kvality vzdelavania a umoznuju nastartovatproces inklizie vo vzdeldavani tychto deti. Na kvalitu integrdcie
sa mozeme pozerat z roznych odbornych hladisk a z roznych uhlov pohladu. Nase spracovanie vychadza

zo Sirsieho pohladu a v zaveroch vyustuje do uzsieho spracovania nastoleného problému.
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Nové trendy vzdelavania zdravotne znevyhodnenych st dosledkom celkovej globalizacie sveta,

postmodernizmu, intenzivneho hladania novych hodnotovych postojov, tedrie celozivotného
vzdelavania, rozvoja, sebarealizdcie a kreativity cloveka, ustupu z dominantnych pozicii
biologickych,instituciondlnych paradigiem, sufasného kreovania  novych paradigiem vo
vzdelavani. Nové smery vo vzdelavani postihnutych si  podla Jesenského(1995,2000)
spracované ako informac¢no-komunikacnd, antropologicko - enkulturatno — rehabilitatna
paradigma, v sucasnosti sa najvyraznejSie presadila integra¢no-inkluzivna paradigma
(Tarcsiova,2005). Zaroven si uvedomujeme, ze na celosvetovej Urovni sl vyznamné zmeny
obsahu jednotlivych pojmov napr. chapanie pojmov defekt, defektivita z hl'adiska medicinskeho,
kde sa prioritne zohl'adiovala porucha, postihnutie dietat’a preslo na chapanie dietata ako celku
biosocidlno kultarnej osobnosti toto chipanie znamenalo prechod preferovania disaptability

dietata na adaptabilitu dietata (Vancova, 2001,2007).

Podotykam, Ze nové su aj pohlady v otazkach akceptovania prav deti so Specidlnymi vychovno-
vzdelavacimi potrebami a s nimi suvisiacimi poziadavkami na nezavisly zivot, pricom ovela
doslednejsie su preferované myslienky nevylucovania- inkltizie vo vzdeldvani. Vyznamné je aj
intenzivne podporovanie kultiry jednotlivych skupin postihnutych, Casto rieSenymi otazkami su
aj problémy zavislosti Cloveka od socidlneho systému spolocnosti v ktorej existuje rozsah
uvadzanych problémov, ktoré rieSi legislativne nova Skolskd reforma na Slovensku. Tato
nadobudla platnost w¢innostou nového Skolského zakona & 245/2008 Z.z. o vychove a
vzdelavani a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni Vyhlasky MS SR ¢&. 325/2008
o $kolskych zariadeniach vychovného poradenstva a prevencie,Vyhlagky MS SR &. 322/2008 o o
$pecialnych $kolach,Vyhlagky MS SR &. 306/ 2008 o materskej $kole,Vyhlasky MS SR &. 320/
2008 o zakladnej skole ,Vyhlasky MS SR ¢&. 314/ 2008 o strednej $kole .

Uvedené motivy nas viedli k analyzovaniu faktorov ovplyviiujucich kvalitu integrovaného
/ inkluzivneho vzdelavania Ziakov so zdravotnym znevyhodnenim. Skolsky zakon definuje
dietata/ziaka so zdravotnym znevyhodnenim ako: dieta/ziaka chorého alebo zdravotne
oslabeného, dieta/ziaka s vyvinovymi poruchami, diet'’a/ziaka s poruchou spravania. Dietatom
(ziakom) so Specialnymi vychovno-vzdeldvacimi potrebami je jedinec, ktory ma zariadenim

vychovného poradenstva a prevencie diagnostikované Specialne vychovno-vzdelavacie potreby.



Na Slovensku sa poskytuje zdravotne znevyhodnenym niekol’ko foriem vzdeldvania a to :

v beznych $kolach (materskych, zakladnych ,strednych a vysokych),v beznych S$kolach(
materskych, zakladnych ,strednych) ako individudlne integrovany,v beZnych S$kolach
(materskych, zakladnych ,strednych v Specialnych triedach ) v $pecialnych triedach

a v Specialnych §kolach .

O kvalite vzdelavania Ziakov so zdravotnym znevyhodnenim rozhoduju faktory ovplyviiujuce
vzdelavanie. Z naSho pohladu sme ich identifikovali faktory rozhodujuce o kvalite integracie
/inklazie zuzsieho a SirSieho pohladu.

e Z uiSieho pohPladu na kvalitu vzdelavania vplyva: druh a stupeni postihnutia, doba
vzniku poruchy, uroven osvojenie si jazyka a komunikacie, osobnost, osobnostné
charakteristiky, subjektivna Zivotna spokojnost’, rodina , Specialny pedagog.

e Zo SirSieho pohlPadu na kvalitu vzdeldvania vplyva Skolska koncepcia, postoje
k integrovanému vzdeldvaniu ziakov, ramcové podmienky integracie, potreby a zdroje
integracie, spolupraca zainteresovanych v integracii, ucenie, vyucovanie a kurikulum,

reflexia a evaluvacia vzdelavania.

Charakter a zavaznost' zdravotného znevyhodnenia (napr. poruchy, ndsledného postihnutia),
ovplyvituju troven vzdelavania a zaclenenie dan¢ho diet'ata tak v prostredi vlastnej rodiny ako
aj jeho zallenenie v Skole av spoloCnosti. Skutocnost’ do akej miery spdsobuje porucha

,postihnutie so psychosocialnymi nasledkami zavisi od typu a stupnia, druhu poruchy.

Doba vzniku poruchy méZe v prenatdlnom, perinatalnom, posnatalnom veku vyrazne ovplyvnit
priebeh a kvalitu vzdelavania. Plati, Ze ¢im v ranejSom veku vznika porucha dietata o to su
rozsiahlejSie jej nasledky a vplyvy na celkovy somaticky a psychicky vyvin. Z pohl'adu kvality
vzdelavania je dolezité analyzovat’ tiroven osvojenia si jazyka a komunikacie v prvom rade
myslime na kvalitu osvojeného jazyka a nasledne socialnych interakcii a komunikacie.

Nedostatocne osvojena re¢ a jazyk spdsobuje izolaciu v spolocnosti a zaroven neschopnost
samostatne si ziskavat’ informdacie a samostatne sa vzdelavat. Komunikacna bariéra je jednou z
najvacsich bariér v samostatnej existencii jednotlivcov s postihnutim a to tak v ziskavani ako aj v

spracovani informacii.



Osobnost’ postihnutého povazujeme za individualitu s ur€itymi Specifickymi ¢rtami, rozdiely,
ktoré mozeme najst’ u jedinca s postihnutim nemusia byt vyjadrené u kazdého postihnutého
rovnakym spdsobom, v oblasti psychickej aemociondlnej stability, jeho komunikacnej
kompetencie, individualneho predpokladu ucenia sa a vedenia ulitelom, rodicom dietata
s postihnutim vykazuji vyznamné odliSnosti.S osobnostou postihnutych tUzko suvisi ich
subjektivna Zivotna spokojnost’ a kvalita Zivota postihnutych ato ako sami chapu
subjektivnu Zivotnu spokojnost, aké je ich fyzické prezivanie, psychickd pohoda, socidlne
postavenie v spoloc¢nosti a jeho medziludské vztahy v kone¢nom doésledku aky je jeho

plnohodnotny zivot.

So subjektivnou zivotnou spokojnost'ou uzko stvisi sebahodnotenie, sebaddvera, uspokojenie
fyzickych a dusevnych potrieb, akceptéacia v spolocnosti, vlastny pocit uzitocnosti, prospesnosti
a pocit Stastia z naplnenosti zivota. Kvalitu zivota jedincov s postihnutim do velkej miery
ovplyviluje aj socidlna politika a vzt'ah Statu k postihnutym, taktiez aj socialne sluzby. S kvalitou
zivota bezprostredne suvisi aj prostredie, v ktorom jedinec s postihnutim zije, kvalita zivota
vyrazne ovplyviiuju aj prvotné vztahy v rodine, ktoré nemusia byt vzdy priaznivé, nakolko
dieta s postihnutim spdsobuje rodicom vicsiu zataz z ktorej Casto prameni aj stres.

Rodina, vlastnd rodina je najdolezitejSim primarnym vztahovym prostredim pre kazdé dieta
atiez pre dieta zdravotne znevyhodnené. RodiCom deti s postihnutim, ako najddlezitejSim
kontaktnym osobam je potrebné poskytovat’ navody, rady na podporovanie celkového vyvinu ich
deti s postihnutim. V prvom rade je potrebné rodiCcom objasnit’ vplyv poruchy dietat’a na zivot
celej rodiny. Zaroven podporovat’ individualne vedenie rodicov, tvorcov primarneho vzoru
vyvinu re¢i v prvych rokoch Zivota. Kriticky treba uviest, ze s rodinou, ktord ma zdravotne
znevyhodnené dieta sa pracuje sporadicky, systémova pomoc a podpora je skor ojedinelym
javom. Len ojedinele sa zacinaju u nas poskytovat’ spolocné programy ranej starostlivosti pre
deti s postihnutim a ich rodi¢ov.Len postupne vznikaju rdézne svojpomocné skupiny rodicov,
ktori maju postihnuté deti(tieto maji v zahrani¢i uz dlhoro¢né tradicie). Absentuje vyraznejSia

pomoc rodindm zo strany odbornych pracovnikov.



Posobenie  Specialneho pedagéga v procese vzdelavania mozno evidovat na niekolkych
urovniach. V prvom rade priamo vo vzdeldvacom procese prislusného dietata v konkrétnej Skole,
na konkrétnej vyucovacej hodine, alebo aj mimo nej v kazdom pripade sa jedna o saturaciu
$pecialnych vychovno-vzdelavacich potrieb postihnutého dietata. Dalsia urovent stimulacie je
vramci podpornych sluzieb Specidlnopedagogického poradenstva  bud v Skole, alebo
v prislachajicom centre Specialnopedagogického poradenstva. Aktudlne evidujeme nedostatok

Specialnych pedagoégov tak v Specidlnopedagogickom poradenstve ako aj na skolach.

Postoje kintegracii  ziakov s postihnutim podotykame, ze k integracii /inkluzii deti s
postihnutim na Slovensku sa vyskytuju rozlicné ¢asto aj rozporuplné postoje. Nachadzame l'udi,
ktori sa voci integracii celkovo stavaju odmietavo a skepticky (Zbortekova,2007). Prevladaju
u nich presvedcenia o prili§ naméhavej praci ucitel'ov, odmietavom postoji spoluziakov a izolacii
dietata s postihnutim v triede. Dalsia skupina vyjadruje voéi integracii pozitivnejsi postoj tvrdia,
ze je vhodna a prospesna, ale len pre deti s lahSimi poruchami. Tretia skupina pristupuje naopak
k integracii s nadSenim a optimisticky tvrdi, ze integracia je vhodna pre kazdé dieta, len treba
chciet. V postoji niektorych ucitelov nemozno podcenovat ani taky motiv, akym je osobitné
financné ohodnotenie. Postoje ucitelov k integracii sa zmenili, pozitivnym smerom v podstatnej
miere su pozitivnejSie na primdrnom stupni vzdeldvania ako na nizSom sekundarnom stupni.
Postoje ucitelov ovplyviiuje aj informovanost’ ucitelov, ktora suvisi s poziadavkou byt dopredu
informovani o tom akého ziaka budi mat’ v triede a Co z toho pre nich pri vzdeldvani vyplyva
(Lechta, 2010, Schmidtova, 2010,2011,). Statna $kolska inSpekcia v roku 2010, zaznamenala
prevazne kladné postoje v hodnoteni ucitelov a spoluziakov k integrovanym ziakom. Postoje
spoluziakov k integracii dostatok informacii o ziakovi s postihnutim moéze aj u Zziakov

a spolo¢nosti zmenit ich postoj v pozitivhom smere.

Pod ramcovymi podmienkami vzdelavania rozumieme oblast zloZzenti z miestnych a
komunalnych rdmcovych podmienok a sluzieb, priCom ich kvalita suvisi aj s flexibilnou
Specialnopedagogickou ponukou (dostupnostou,kvalitou,financovanim). Velkym negativom je,
ze Specialnopedagogické poradenstvo nema moznost’ plne zabezpecit’ proces integracie spolo¢ne
sinymi odbornikmi (pediatrami, technikmi, logopédmi, prip. Specidlnymi pedagdgmi

a pedagdgmi a rodi¢mi).



Kvalitu vzdelavania ovplyviiuje hlavne Skolska koncepcia. Sticasna koncepcia vzdeldvania, je
rozpracovana formulovana do Statnych vzdelavacich programov pre kazdého ucastnika teda aj
ziakov so zdravotnym znevyhodnenim. Urgentnou je vyrieSenie medzirezortnej spoluprace
medzi rezortmi Skolstva, socialnej prace a zdravotnictva a financovania ato v prospech
skvalitnenie celého procesu integracie. Pre ucely lepSej informovanosti sa javi ako dodlezité
spracovanie koncepcie inkluzivneho vzdelavania ako jedného systému vzdelévania, v ktorom sa
spolo¢ne vzdelavaji so zdravymi jedincami aj zdravotne znevyhodneni jedinci a kde sa
reSpektuju potreby kazdého castnika vzdelavania. V oblasti koncepcie vzdelavania povazujeme
za potrebné aplikovanie dlhodobo rozpracovanych uloh tykajtcich sa procesu integracie/ inkluzie
aplikaciou do praxe.

Ziakom s postihnutim sa obsah, formy a postupy vyu¢ovania nastavuju podl'a potrieb vzdelavania
v individudlnych vzdeldvacich programov moézeme ich oznacit ako potreby a zdroje

integracie/inkluzie.

V procese vzdeldvania sa podla druhu a individudlnej potreby moézu vyuzivat alternativne
predmety. Individudlne integrovani ziaci vo svojich Skolskych vzdeldvacich programoch mozu
mat’zvySeny pocet volitelnych predmetov o1 az 3 hodiny tyzdenne. V hodnoteni potrieb
a zdrojov v integracii /inkluzii konStatuje Schmidtova(2010), st v danej oblasti urité¢ vyrazné
rozdiely hlavne v oblasti materidlno technického zabezpecenia vzdelavania, pri odstranovani
architektonicko - technickych prekazok, pri vyuZivani

informac¢nych, komunikacnych, kompenza¢nych pomocok.

V oblasti spolupriace zainteresovanych v integracii/inklazii je spolupraca ucitelov prioritou
kvality vzdelavania. DlhodobejSie prehlbovanie a vyraznejSie podporovanie vzajomnej
spoluprace s Specialnymi pedagoégmi v Skolach, ale hlavne s centrami Specialnopedagogického
poradenstva ainymi podpornymi sluzbami, srodicmi vyrazne ovplyviiuje kvalitu celého

vzdelavacieho procesu.



Z daného pohladu vyplyva poziadavka zabezpeCit komplexnejSiu a intenzivnejSiu
Specidlnopedagogickt starostlivost’, servis a to tak vo vychove a vzdelavani ako aj v domécich

podmienkach pre vsetky vekové kategorie zdravotne znevyhodnenych.

V oblasti vzdelavania samotnych ziakov s postihnutim, je potrebné vytvarat' priestor pre
neformalnu spolupréacu Ziakov pocas vyucovania a aj vo volnocasovych aktivitach.

Vyucovanie v triedach s integrovanymi ziakmi hodnotila Skolska inspekcia viacsinou ako dobre
pripravené po organizacnej, metodickej i materidlnej stranke, nedostatkom mnohych ucitelov
boli tradicné formy prace bez vytvorenia Specidlnych podmienok pre tychto ziakov, individudlny
pristup bol zvicsa zabezpeceny, zosilnel diferencovany pristup vo vzdelavani, zlepsila sa
nazornost’, zlepsil sa vyber a aplikovanie vhodnych pomocok. V procese ufenia, vyucovania
a zvladania Kkurikula sa Ziaci vécSinou zapdjali do spolo¢nej ¢innosti celej triedy, boli pozorni,
sustredeni, pracovali pri tabuli alebo samostatne podl'a pokynov ucitela, forma overovania
vedomosti zohl'adniovala konkrétne postihnutie, prevazovalo slovné hodnotenie, vedomosti tychto
ziakov boli porovnateI'né¢ s vedomostami ostatnych ziakov. Hodnotenie samotnej kvality
integracie sa s pribudajucimi rokmi diferencuje, ucitelia beznych $kdl reSpektuji zmeny vo
vyucovani v prospech ziakov s postihnutim, velka cast’ integrovanych ziakov uspesne

absolvovala beznu $kolu.

Ako stazenu situdciu mézeme oznacit’ situaciu, ze ucitelia beznych $kol len ojedinele su vopred
informovani, Ze budu vyucovat postihnutych. Negativom je domdca priprava na vyu€ovanie, kde
vyzaduje ovela vécsie usilie ziakov a podpora rodiCov. Nie vSetky integrované deti a mladez s
postihnutim sa citi vo svojej triede dobre.

Zvysovanie odbornosti ugitefov v oblasti $kolskej integracie sa podl'a vyskumu SSI (2010)
uskutoéiiovalo predovietkym individualnym §tidiom. DalSie vzdelavanie uéitelov poukazuje na
skuto¢nost’, Ze priprava a dalSie vzdeldvanie ucitelov patri k nedostatkom, ktoré ovplyviuju
kvalitu integracie. Pri vzdelavani integrovaného Ziaka s postihnutim si vac¢Sina ucitelov (70,5%)
mysli, ze nema dostatocné odborné poznatky. Oblast’ d’alSicho vzdelavania ucastnikov procesu
integracie vyzaduje zabezpeCenie systematickej odbornej pripravy uclitelov, ktori su
zodpovenymi urcujucimi Cinitelmi procesu integracie. Je potrebné ponukat moznosti

adekvatneho vzdelavania rozsirujuce jednotlivé potrebné kompetencie ucitelov. Samotni ucitelia



udavajii zdroje informacii v kontexte s integraciou vtomto poradi: konzulticie s kolegami,
konzultacie s odbornikmi v oblasti poradenstva alebo Specidlneho vzdelavania, Studium odborne;j

literatary, vzdelavacie prednasky a odborné seminare (Zbortekova, 2004).

Z vyskumu Schmidtova(2010) uvadzame, ze u nas ucitelia vykonavaji ¢innosti na ktoré nie su
kvalifikovani, ¢o je jednym z nedostatkov, ktoré negativne rozhoduju o kvalite integracie.

Reflexia a evalvacia vzdelavania je zakladom pre korekcie nedostatkov v realizacii. Za
hodnotenim $kol konkrétne Skolskych vzdelavacich programov, sa sleduje moznost' zaistenia
dobrej kvality vyucby na Skolach. Intenzivne sa pracuje na ukazovateloch kvality, ktoré by
reflektovali komplikovani realitu. Kvalita vzdeldvania sa hodnoti na ndrodnej urovni
monitorovanim 8§kol. Testuji sa celoplosne vedomosti a zrucnosti Zziakov z predmetov
matematika, slovensky jazyk, cudzi jazyk (tzv. monitoring). Mezindrodné vyskumy OECD,
PISA, PIRLS (Progress in International Reading Literacy Study) a d’alSie analyzuju tak vysledky
znarodnych ako aj medzindrodnych zisteni, ktoré slizia k skvalitneniu procesu vzdeldvania

vSeobecne, ale aj v kazdej krajine zvlast. Narodny tustav certifikovanych merani vzdeldvania

zabezpecuje novu formu monitorovania, porovnavania a analyzovania dosahovanych vysledkov
Skol ako aj hodnotenia kvality vzdelavania. Sucastou reflexie a evalvacie S§kol je aj
autodiagnostika ucitel’a, ktora vedie k zistovaniu (reflexii) tispesnosti vlastného pedagogického

posobenia (pricom mozno vyuzit pedagogicky dennik ako ,,sprievodcu‘ vlastnej ¢innosti).

Riaditelia vacSiny §kol podporuju reflexiu a evalvaciu a uplatiiovanie demokratickych principov
riadenia prenesenim kompetencii na veducich metodickych organov a na ucitel'ov.V polovici §kol
pretrvava formalny pristup riaditelov ku kontrolnej ¢innosti a podcenuje sa vyznam spitnej
vizby. Hospitacnd ¢innost’ sa vykonéava sporadicky, jej hodnotenie nevedie k zmene kvality

préace ucitelov. Reflexia a evalvacia Skoly sa uskutocnovala nepravidelne a nekomplexne.



Zaver

Sledované faktory moézu vyraznejSie ovplyvnit integraciu/inkluziu  zdravotne
znevyhodnenych, pretoze poskytuju priméarny odraz kvality vzdelavania a umoziiuju nastartovat’
proces inkluzie vo vzdelavani znevyhodnenych deti. Z tohto dévodu by sme im mali venovat
nepretrziti pozornost’. Zistené zavery by mali viest' k zlepSeniu kvality vzdeldvania zdravotne
znevyhodnenych. Je povinnostou zabezpeCit zdravotne znevyhodnenym dostupnost,
pristupnost, prijatelnost’ a prisposobivost’ vzdelavania. Vzdeldvanie musi byt dostupné
kazdému, pristupné pre vsSetkych, prijatelné pre vSetkych ziakov a rodiCov a hlavne

prisposobené individudlnym potrebdm kazdého tcastnika vzdeldvania.
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