Jak pracovat s detmi s
ADHD/ADD

Uvod do neurodiverzity, ADHD/ADD - pojmy, myty a
realita, diagnostika




Hodnoceni

Ugast na vyuce — povinna je minimalné 80% pfitomnost a
aktivni zapojeni.

Pripadova studie ditéte s ADHD/ADD - do 30. 11. studenti
odevzdaiji pisemnou kazuistiku (2 normostrany), ktera bude
obsahovat popis ditéte, analyzu potreb a ndvrh podplirnych
opatreni. Soucasti musi byt i pfiloha v podobé intervencni
pomucky, hry nebo techniky s kratkym komentarem k jejimu
Vyuziti.
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Uvod do neurodiverzity — pro¢ vnimat
ADHD/ADD jako odlisnost, ne jen diagnozu

Porozumeni ADHD a ADD - zakladni pojmy,
vyvo] konceptu, myty a realita

Diagnostika a diferencialni diagnostika — jak
se pozna ADHD/ADD a co jej muze
pripominat



Neurodiverzita a silne stranky ADHD

Pojem neurodiverzita

e Pojem vznikl v 90. letech v hnuti lidi s autismem a postupné se rozsiril i na
dalSi neurovyvojové odlisnosti (ADHD, dyslexie, Tourettelv syndrom a;j.).

e Neurodiverzita vychazi z myslenky, ze lidské mozky se vyvijeji a funguiji
rizné — stejné jako se liSi barva o¢i nebo vyska.

e Nejde tedy o poruchu ve smyslu ,néco je Spatné®, ale o variantu fungovani
nervového systému.



Patologicky vs. respektujici pristup

Vs vewvys

e ADHD, autismus nebo dyslexie byly dlouho
vnimany jen jako deficity a poruchy.

e Cilem intervence bylo dité ,napravit” nebo
LPriblizit normalu®.

Dlraz se kladl na oslabené funkce a problémy.

Tento pristup ¢asto vedl| ke stigmatizaci a
pocitu ménécennosti.

Soucasny (respektujici) pristup:

e Vyzdvihuje silné stranky a jedine¢né zplsoby
mysleni (napf. kreativita, citlivost, schopnost
hyperfokusu).

e Neptame se ,jak dité opravit”, ale ,jak nastavit
prostredi, aby mohlo uspét”.

e Podpora je individualizovana, zamérena na vyuziti
potencialu ditéte.

e Ucitel, rodi¢ a terapeut jsou spisSe privodci a
partnefi nez hodnotitelé.



Proc je to dulezité?



Respektujici pristup snizuje riziko stigmatizace a zvysuje motivaci ditéte.

Polrl?éh,é\ détem i rodinam vnimat ADHD jako soucast identity, nikoliv jako
selhani.

Otevira prostor pro inkluzivni vzdelavani — dite neni outsider, ale
plnohodnotny clen skupiny.

Prispiva k lepsim vysledkiim ve skole i v psychické pohodé.



Jak vyuzit silné stranky ADHD ve vyuce

Kreativita a origanilita

Energie a vitalita

Citlivost a empatie

Intuice a hyperfokus

Celkovy pohled na ADHD jako na vyhodu



ADHD: pojmy, myty a realita



Zakladni fakta

Prevalence:

e Odhady: 5-7 % détské populace (nékteré studie uvadeji 3—-10 %).

e V CR se mluvi o 1-2 détech s ADHD v kazdé tfidé.

e Obtize pretrvavaji i v dospélosti u vice nez poloviny
diagnostikovanych.



Zakladni fakta

Rozdil ADHD x ADD:

o ADHD (Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder) — oficialni nazev dle
DSM-5.

e ADD - starsSi oznaceni pro ,prevazné nepozorny typ“, dnes uz se
nepouziva.

o V Cestineé se lidové ADD stale objevuje, zejména u divek s méné
napadnymi projevy.



Zakladni fakta

Genderove rozdily:

e U chlapcu Castéji prevladaji hyperaktivni projevy — byvaji rychleji
rozpoznani.

e U divek spise prevazuje nepozornost, denni snéni, tissi styl — byvaji
diagnostikovany pozdéji, Casto az na stredni Skole nebo v dospélosti.

e Divky jsou ohrozeny prehlizenim a castou chybou je zaménéni jejich
potizi za uzkost nebo ,lenost”.



Myty vs. realita

»ADHD je lenost” x neurologicka odliSnost
e ,Déti z toho vyrostou” x pretrvava i v dospélosti
e ,Léky vse vyresi“ x léky jsou jen cast podpory

e dalsi?



Diagnostika a diferencialni
diagnostika ADHD



Kritéria dle DSM-5 (American Psychiatric
Association, 2013)

DSM-5 — hlavni symptomy:

e Nepozornost: obtize se soustredénim, zapominani, casté chyby z
nepozornosti, ztraceni veci.

e Hyperaktivita: neposednost, vrténi, pobihani, obtiZze se zlstat v klidu.

e Impulzivita: vyhrknuti odpovedi, prerusovani druhych, obtizné cekani.



Kritéria dle DSM-5 (American Psychiatric
Association, 2013)

Tri typy ADHD:

e prevazneé nepozorny,
e prevazne hyperaktivne-impulzivni,
e kombinovany.



Kritéria dle DSM-5 (American Psychiatric
Association, 2013)

Symptomy musi

pretrvavat min. 6 mésicd,

zacit pred 12. rokem veku,

byt pfitomny ve dvou a vice prostredich (napf. doma i ve Skole),
zpusobovat klinicky vyznamné naruseni v uceni, praci nebo
vztazich.



Kritéria dle ICD-11 (Svétova zdravotnicka
organizace, 2019)

Pouziva pojem ,porucha
aktivity a pozornosti“ (ADHD).
Klicové jsou trvale pritomné
potize s pozornosti,
hyperaktivitou a impulzivitou.
Na rozdil od DSM-5 nepracuje
se tremi podtypy, ale spise s
dimenzemi (mirné vs. vyrazné
obtize).

Pozaduje

e projevy v détstvi,

e obtize pritomné napric¢
situacemi,

e vyznamné dopady na
fungovani.



Diferencialni diagnostika



Co muze napodobovat ADHD?

Uzkostné poruchy

Poruchy spanku

Specifické poruchy uceni (SPU)

Nadani / dvakrat vyjimecné déti (2E)

Deprese (apatie, nizka motivace),

Poruchy autistického spektra (obtize s pozornosti, impulzivita, ale jiné jadro
obtizi),

e Somatické potize (napf. epilepsie, problémy se Stitnou Zlazou, vedlejsi
ucinky lékua).



Shrnuti

Diagn6za ADHD neni jednoducha — musi byt splnéna presna kritéria.
DSM-5 zdUraznuje podtypy (nepozorny, hyperaktivni, kombinovany).
ICD-11 pracuje spise s dimenzemi obtizi.

Diferencialni diagnostika je klicova — nejde zaménit ADHD za uzkost,
nedostatek spanku nebo SPU.

O



Postup pri1 podezreni na ADHD u ditete



Co muze pedagog/socialni pracovnik delat

Pozorovani

Zaznamy

Komunikace s rodici

Spoluprace se skolnim poradenskym pracovistém
Podpurna opatreni



Kdo diagnostikuje ADHD v CR

e Deétsky psychiatr
e Kilinicky psycholog
e Detsky neurolog

V idealnim pfipadé probiha tymova spoluprace: psychiatr + klinicky
psycholog + Skola (zpravy od ucitel).



Jaky je postup v praxi

1. Pedagog/socialni pracovnik
2. PPP / SPC (specialné pedagogické centrum):
3. Klinicky psycholog / detsky psychiatr

Ukolem pedagoga neni diagnostikovat, ale vdimat si a doporugit vySetfeni.

Klicova je spoluprace rodina — skola — odbornici.
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Otazky?

Dekuj1 za pozornost.




