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ABSTRACT

The first aim of the research project is to ddsethe phenomen of upbringing of child with ADHEh
parent view. This describtion will be used to cofi@n of the original intevention program for patenThe
second aim is to verify effect of this interventiprogram. The file will be form from ap. 40 parenfschilder
with ADHD to the age 12 years. For first part ebearch (qualitative analysis) will be used gradnitheory
method. The second part of research will have daéine character and is designed like multi-group
experiment. The intervention program will be in@ddnformation about syndrome ADHD, relaxation eis&es
and also exercises parents together with theid@ilWe suppose that exists common signs for garyed of
parents of children with ADHD syndrome. We supppsEsence symptoms of burn-out syndrome in paredtho
of parents of children with ADHD syndrome in theatjtative part of researche. We would like to mrdhe
influence of our original intervention program tgngptoms of burn — out syndrome in parents of chitdwith
ADHD. The results of this research will fill the gan our knowledges about syndrome ADHD. The oagjin
intervention program can be used in work with féesilwith children with ADHD syndrome.

Keywords: ADHD syndrome, parenthood, burn — out syndrorakaxation

SOUHRN

Cilem tohoto vyzkumného projektu je v prigdé popsat fenomén vychovy &i¢ s ADHD z pohledu rode.
Tato deskripce bude pouzita ke korekci origindlrfiterveriniho programu pro rodé. Druhym cilem je ot
Gcinnost originalniho intervamiho programu.

Vyzkumny soubor bude tvib ptiblizné 40 rodEt déti maximald mladSiho Skolnihodku (do 12 let) s ADHD.

V prvni ¢asti vyzkumu (kvalitativni studie) bude jako vychametoda vyzkumu pouZzita metoda zakotvené
teorie. Druh&ast vyzkumu je koncipovana jako kvantitativni eeae a bude mit charakter viceskupinového
experimentu. Interveémi program bude zahrnovat jak informace o syndrdkBHD, tak relax&ni cviceni
rodi¢t a v neposlednfact také spoléné cvieni rodEd a jejich dti. Ve vysledcich fedpokladame existenci
spol&nych rydi rodicovstvi rodét s dtmi s ADHD. U tchto rodét predpokladame vyskyt symptdm
syndromu vyheeni. V kvantitativnicasti vyzkumu pedpokladame asteni &innosti navrhovaného originalniho
programu.

Kli ¢ova slova ADHD syndrom, rodiovstvi, burn-out syndrom, relaxace

Uvod hyperaktivity a impulzivity. Potize jsou chronické
Predkladany pispsvek je anotaci zamysSleného a nelze je vysstlit na zakla@ neurologickych,
vyzkumného projektu na téma: Konstrukce a  senzorickych nebo motorickych postizeni, mentalni
owteni (&innosti intervetiniho programu pro retardace nebo zavaznych emich problém
rodi¢e cti s ADHD. (Barkley 1990). Deficity jsou evidentni dasném

ADHD  (Attention Deficit  Hyperctivity détstvi. A¢koliv se mohou zmiiovat dozravanim

Disorder) je definovana jako porucha pozornosti CNS, getrvavaji v porovnani s jedinci ébné
spojend s hyperaktivitou. Jedna se o spektralni populace téhoz &ku, protoze i jejich chovani se
vyvojovou poruchu, ktera je charakteristick&ku vlivem dozravani rni. Obtize jsowasto spojené
ditste  nepiméfenym  stupdm  pozornosti, s neschopnosti dodrzovat pravidla chovani a
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provadt po delSi dobu uéité pracovni vykony.
Tyto deficity ovliviji interakci digte s rodinou,
Skolou a se spateosti (Zelinkova 2003).

Syndrom ADHD je doprovazeriemi zakladnimi
symptomy: poruchou pozornosti, hyperaktivitou a
impulzivitou. (Legarova a kol. 2007). Tyto
symptomy vedou k problematické interakci &tHt
jak srodéi tak také s ostatnimicleny rodiny.
Matéjéek pracuje s pojmem rizikové &tit

v obecném smyslu slova jsou tastid které se
chovaji ,zvlaste“, maji ,zvlaStni* povahu nebo
,ZVIAstni* sklony. Tyto jejich zvlaStnosti jsou
podmirgény razre, v kazdém fipact chovani digte
nezapada doipdstavy o déti, kterou dosply ma.
Nasledkem toho dochazi u deékgh ke vzniku
nejistoty, Uzkosti, ktera éxe mobilizovat obranné
reakce v podob neporozuréni, netrglivosti nebo
az agrese. To zaseém pasobi na di, které ma
pocit neporozurni, Uzkosti a ztraty zakladnich
jistot (Matjcek 2003).

V souwasnosti pevazuje nazor, ze tato porucha
ma vyznamnou komponentu psychosocialni:
chovani dite manifestuje 2zsob, kterym
pristupuje Siroké socialni okoli kmu a kterym
toto okoli akceptuje jeho ¥®i behavioralni
projevy. Za pedpokladu, Ze se upravi vztah
okolniho prosiedi k kmu, jeho problémy se daji
casténé reSit. Problém ADHD je sice chronicky,
ale zase zarovieza ugitych podminek ovlivnitelny
(Michalova 2002).

Behavioralni pojeti problematiky je také jednim
z divoda pro¢ se postupd ustupuje od etiologicko
— medicinského ozgaeni LMD, tedy lehka
mozkova dysfunkce. LMD jako fugki poruchu,
ktera je picinou znen v distribuci energie, jeeba
povaZovat za zéklad pro ADHD. \tipads ADHD
se jednd o vyvojovou zmu v distribuci
dopaminovych transmitér(Fischer, Skoda 2008).

A¢ zna&né nejednotna, pracuje diagnostika
ADHD s pedagogicko — rodlbvskou zkuSenosti,
tedy porucha se musi dlouhodol{alespa 6
meésial) projevovat alespp ve dvou odliSnych
prostedich, kde dé&pobyva (Michalova 2002).

Incidence ADHD se uvadi od 2 do 10 %tid
Skolniho ¥ku (Riefovad 1999), podle ¢hterych
zdroji se tyka az 20% Skolni populace (Zelinkova
2003). Castji postihuje chlapce. Z tohoto pii si
20 — 50% dti své potize nese do depsti
(Riefova 1999).

Vedle projewt syndromu se u 20 — 25%td
s ADHD vyskytuji poruchy ¢éteni (v rekterych
Setenich az 80%), 20 — 40%stfl ma specifické
poruchy @eni (Michalova 2002). U &li s ADHD
nalézamecdastji specifické poruchy chovani, ale

také deprese, Uzkosti, negativismus, apod.
(Munden, Arcelkus 2002).
Pticiny ADHD nebyly doposud spolehliv

objasrny. UvaZuje se o genetickych a biologicko —
fyziologickych gicinnych souvislostech (Riefova
1999).
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Terapeutické postupy uptaivané u dti
s ADHD jsou pedevSim psychologické, speci&in
pedagogické a v posledni dotaké farmakologické
(podavani Atomoxetinu a jinych preparat

Problém

Narozeni ditte, pée o ®j a jeho vychova
saturuje jednu ze =z&kladnich Zivotnich ipbt
zralého dosflého jedince. D# vnaSi do Zzivota
predevSim pozitivni prozitky, ale i starosti, obavy a

konflikty (Langmeier, Krajitova 1998). Htom
vzajemna interakce mezi matkou (nebo jinym
dominantnim vychovatelem - Hebda

zjednoduSeni dale pracuji pouze s terminem matka)
davaji vzniknout specifické ertioi a kognitivni
zkuSenosti déte, kterd formuje jeho schopnost
emaini adaptace a #pob socialniho chovani
v budoucnosti. Existujefada fakto#, které tuto
interakci mohou ovlitiovat, faktor se vzajensn
ovliviiuji a potencuji. Chovani matky k #it je
podmiréno fadou ¥domych i ne¥domych vlivi
(aktualni vztahovy stav, zralost osobnosti matky,
ale i kvalitou vazby matka @te — matka matky).

Z hlediska tohoto vyzkumu je zasadni fakt, ze
rizikovym faktorem pro vztah matka — éije i
jakykoliv handicap déte (P6the 2001).

Langmeier a Krgjirova ktématu uvadi, ze
rodicovskda kompetence je do Zm& miry zavisla
na Urovni manzelské spokojenosti. Narozerdtelit
je v rodinném systému vzdy doprovazeno poklesem
manzelské spokojenosti. Hloubka a délka trvani
tohoto poklesu koreluje s charakteristikamiguit
samotného (Langmeier, Kigjova 1998).

Matgjcek pracuje sterminem ra@divska
identita jako jednim ze zakladnich rosmin
osobnosttlovéka. Jeji vytvéeni ma ukujici viiv na
socialni vyvoj digte. K doteni rodtovské identity
dochazi pokud ditnezapada doipdstavy, kterou
si rodie (pochopiteld v kontextu pedstav
spole&nosti) vytvdili o zdravém, normalnim diti
(Matgjcek, 1994).

Obecr Ize tici, ze o stresu hovime tehdy,
jestlize secloveék potkd s udalosti, jez vnima jako
ohrozeni své duSevni nebdlesné pohody. Podle
charakteru stresoru a dalSich faktovyvolava
stresova reakce emm reakce ve spektru od
veselosti Ikastjsi uzkosti, vzteku, agresifipadré
apatii a depresi (Atkinson, 2003).

Dlouhodoby stres 4pobeny v pipad vychovre
vzklavaciho  procesu  zejména  mnoZzstvim
emocionald vypjatych situaci, konflikty, padré
frustraci niize vést az k rozvoji syndromu vyileni
(HoSek 2003). Syndrom vykeni (burn — out
syndrom) ma své charakteristické projevyihghu,
diagnostiku a moznosti primarni i sekundarni
prevence. Bzr¢ se o syndromu vylteni uvazuje u
pomahajicich profesi, také u pedafygducoveova,
Z&kova 2003).

Vychozim @Fedpokladem prace je, Ze vySe
uvedené poznatky je mozné vztdhnout Kk



problematice rodiovstvi. DEti se syndromem
ADHD mohou jednak ,nezapadat* da‘guistavy,
kterou si o diti vytvorili rodice a pak dochazi ke
konfliktu mezi @ekavanim a realitou a jednak tyto
deéti vytvéri fadu emocionakh vypjatych situaci,
s kterymi se musi jak oni samy, takegevSim
rodice vypdadat. Pedpokladame, Ze je mozné u
matek dikte s ADHD vystopovatcéastjSi vyskyt
symptont burn-out syndromu. Tyto projevy jsou
ovlivnitelné originalnim interveinim programem.

Cil

Vyzkumny projekt je rozélen do dvou na sebe
navazujicich ¢asti: kvalitativni (deskriptivni) a
kvantitativni (experimentalni).

A. Hlavni cil:

Cilem zamySleného vyzkumu je popis
fenoménu vychova dite s ADHD z pohledu rode
a owfeni navrhovaného intervémho programu
pro rodte ditte s ADHD.

B. Dil¢i cile:

a) uvodni kvalitativni analyza, kter4 bygla
odpowdét na otdzky prozivani vychovy a souziti
s dittem s ADHD a na otazky p@b rodén pro
zlepSeni jejich situace.

b) revize a korekce navrhovaného intetirého
programu. Tento program bude koncipovan jako
vicepilicovy a sklada se Z¢hto ¢asti: informani,
korektivni a intera&ni.

c) experimentdlni evaluace programu pomoci
standardizované metody
Jednd se o kvalitatiéen— kvantitativni smiSeny
vyzkum, ktery bude mit dv na sebe navazujici
¢asti: analyza zkuSenosti rodi ditte s ADHD a
evaluace navrzeného (originalniho) intertiho
programu. RBjde o kombinovani kvalitativniho a
kvantitativniho pistupu, kdy nejprve kvalitativni
analyza zkuSenosti s vychovou étdt s ADHD
povede ke konmé korekci interveiniho
programu. V nasledné fazi prgdine evaluace
programu viceskupinovym kvasiexperimentem.

Metoda

Charakteristika vyzkumného souboru
Do studie bude zahrnuto cca 40 rdgdis cEtmi
s diagn6zou ADHD. Vzhledem k tomu, Ze &asti
intervence ma byt spalea pohybova aktivita
rodici a dti, budeme ve studii pracovat s rédi
jejichz dig v doke provedeni studie bude dochazet
na prvni stupg zakladni Skoly. | kdyz v obecné
roviné uvazujeme o d&asti  dominantniho
vychovatele (Matjcek 2007), resp. rodinného
pecovatele (Safrankova 2004), tedy toho, ktery
sdigtem travi ¢tSinu volného ¢asu, pracuje
s digtem podle pokyt ¢leni terapeutického tymu,
déla s dittem doméci fipravu apod., je velmi
pravdEpodobné, ze mezi dominantnimi vychovateli
pujde v drtivé ¥tSine 0 matky. Je na zvaZeni jak
moc by mohly konéné vysledky ovlivnit gender
rozdily v muzském a Zenském chapani situace
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ditéte a rodéovstvi ve vztahu k ADHD. Na druhou
stranu pokud by se vyzkumuwastnili i otcové,
zejména prvntast (kvalitativni analyza) by mohla
piinést plastitéjSi obraz o dané problematice.

V ramci evaluace pak budou rédirozdleni do
dvou skupin: experimentalni skupina se bude
Ggastnit intervetiniho programu, kontrolni nikoliv.
Rozdleni prolghne nahodéilosovanim.

Metody skéru dat a jejich zpracovéani

a) Kvalitativni ¢ast: Strukturované rozhovory
s rodti. Jako moznou strategii kvalitativniasti
vyzkumu a sotasré strategii analyzy dat
uvaZzujeme strategii zakotvené teorie. (Strauss,
Corbinovéa 1999)

b) Kvantitativnic¢ast: Standardizovany dotaznik
nebo Skéla zachycujici aktudlni stav proZivani své
vychovy ditte s ADHD. UvaZuji napiklad pouziti
dotazniku kvality Zivota SQUALA (Dragomirecka,
Skoda 1997), nebo nastroje umojici postihnuti
symptontt burn — out syndromu, apod.). Tato
Seteni budou provedena ve  spolupréci
s psychologem. Kvantitativnéast vyzkumu bude
realizovdna na tydennich rekotdich pobytech
pro rodte a jejich dti. Kontrolni skupina absolvuje
program zaréfeny pouze na &, experimentalni
skupina absolvuje originalni intervéari program.

V informaéni ¢asti budou rodie mit moZnost
ziskat informace o postizeni, o0 jehoulpthu
moznych terapiich i o perspektivach. V korektivni
¢asti se rodie nadi relaxa&ni techniky vychazejici
z prostedkii  zdravotni &lesné vychovy (cveni
pro spravné zdrzeniéla, dechova a relakai
cvi¢eni). Pomoci vybranych relas@ich technik
budou rodie vedeni k ugdomeni si vlastniho da,
obraceni pozornosti sfrem k sols. Cast interakni
bude organizovana jako sp&te pohybové aktivity
pro rodte a dti. Zde bude pohyb ipdstavovat
nejen prosedek reedukmi (ve vztahu k déti),
ale gedevSim jako pro#dek obnovy pozitivni
zpétné vazby matka — dit

Pro objektivni potvrzeni nebo vyvraceni
hypotéz bude pouzitoghnych statistickych metod
vyhodnocujicich standardizované néastrojeérish
dat.

Vysledky
Vysledkem tohoto vyzkumu bude nalezeni
odpowdi na nasledujici otazky:
- Jaké pocity proziva rodive vztahu k déti s
ADHD a jaké k sob samému?
- Jakym zfisobem vnima (fjima)
skute&nost, Ze jeho ditma ADHD?
- Do jaké miry je prozivani ro&# podobné burn
— out syndromu?
- Vyskutuji se symptomy sdgici pro rozvijejici
se burn — out syndrom?
- Jak koreluje fipadny vyskyt symptofnburn-
out syndromu s mirou zavaznosti postizenitd#
Predpokladam, Ze naleznemecité spol€né
rysy, které budeme moci zobecnit. V drutdsti

rodi¢



vyzkumu si budeme tedy moci polozit dalSi otazky
a konstruovat hypotézy:
- Je mozné intervenci dos&hnout zréin
projevi burn-out syndromu u roii déti s ADHD?
- Jak se budou zény dosazené intervenciemit
v ¢ase?
Diskuze

Vyzkumy této problematiky u nas i zahré&ini
nejsou piliS casté. Vyzkumy syndromu vykeni
jsou pochopitelé rozsahlé, ovSem vice se tykaji
profesniho  vyhieni, még se vztahuji do
problematiky rodiovstvi a pokud, zabyvaji se

U nas se v posledni débtéto problematice
vénovala Strnadova - Lednickd, kterd se zabyvala
vyskytem stresovych a resilientnich faktor
v rodinach s &mi se specifickymi poruchamiani
(Strnadova - Lednicka 2006).

Interveréni program se aplikoval u ¢iteli
zakladnich a #dnich Skol. Tento interveéni
program vznikl jako reakce na vyzkurfigin stresu
witeli zakladnich a #ednich Skol a byl za#hen
nejen na relaxaci, ale také na zlepSeni komunikace
a time management (Sixta 2005).

Deskripci vlivu syndromu ADHD na osobni Zivot
jeho nosital, na Zzivot jejich rodin i SirSiho
socialniho okoli odiedSkolniho ¥ku do dosplosti

se ve svém vyzkumu zabyval americky psycholog
Harpin (Harpin 2005).

Zavér

Pri piipraw tohoto projektu jsme narazili na
prekvapi  maélo  srovnatelnych  vyzkuim
Vyzkumy ADHD se zamuji vice na otazku
symptomatologie, diagnostiky a fqulevsim
piipadné farmakoterapie. Pedagogicky vyzkum se
zabyva aplikaci vychown vzdlavacich metod a
integraci @ti s ADHD do kzné tidy. Malo se
ovSem mluvi o rodich jako nejvyznam#Sim
¢initeli vychovy i vzalavani takto postizenycht.

Krejcova a Strnadova se svéntiggvku na
podobné téma zamysleji nad nutnostinovat
nastiné problematice&si pozornost. ,Dvodem
pro¢ doposud byla opomijenatite byt i to Ze se
jedna o ,zitou skutost® rodEtd, jejich
kazdodenni poznatky o tom, co to znamena byt
rodicem takto postizeného die. Toto rodiovstvi
vyZaduje ¢as a trglivost s dittem v domaci
piipraw na Skolu, podporu dite v jeho boji
s obtizemi, které dyslexie obnasi, fekonavani
piedsudk v okoli (Kregova, Strnadova 2006).
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