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ABSTRAKT

Nazev: Porovnani oblasti $kolni zralosti d&ti z vybranych b&znych a logopedickych

matefskych skol pomoci diagnostického nastroje iSophi

Cile: Hlavnim cilem této prace je porovnani oblasti $kolni zralosti stanovené

testovou baterii iSophi u déti z vybranych mateiskych $kol (MS), konkrétné dvou
b&znych MS a dvou MS logopedickych v Praze.

Metody: Celkem 40 déti ve véku 5-7 let (20 z b&zné MS, 20 z MS logopedické)
podstoupilo hodnoceni Skolni zralosti néstrojem iSophi. Nastroj iSophi, vyvinuty
pedagogicko psychologickou poradnou STEP v roce 2019, zahrnuje 13 oblasti, z nichz
nekteré jsou testovany na misté¢ examindtorem (napi. grafomotorika, predmatematické
predstavy, Casova orientace, aj.) a dalsi ucitelem na zakladé dlouhodobého hodnoceni
(napt. sebeobsluha, hrub4d motorika, socialni porozuméni, aj.). Zpracovani dat probiha
pomoci digitalni nastavby Moje iSophi a ma grafickou podobu (linearni grafy pro dilci
dovednosti a kolaovy graf pro celkové hodnoceni). Pro ziskdni doplnéni byl pouZit
uceloveé sestaveny anamnesticky dotaznik pro rodi¢e probandii a hodnotici anketa pro

ucitelky.

Vysledky: Déti navitévujici béznou MS primérné doséhly pfiméfenou nebo velmi
dobrou uroven ziskanych dovednosti ve vSech (13) testovanych oblastech. Skupina déti
z MS logopedické ma snizenou tiroveii dovednosti v 8 testovanych oblastech a v kazdé
oblasti aspoti o 1 bod horsi ziskanou tirove dovednosti nez skupina z bézné MS. Oblast
grafomotoriky, sluchového vnimani, verbalni mysleni dokonce o body 3. Cetnost déti
s dosazenou nizkou urovni dovednosti je ve Skolkdch logopedickych vyssi.
Nejproblematictéjsi testovanou oblasti byla oblast ¢asové orientace. Dosazend nizka
troveti dovednosti v oblasti verbalniho mysleni je zastoupena pouze v MS logopedickych
(6 déti). Ucitelky velmi zaujala pedagogickd diagnostika iSophi jeji rozmanitosti,
ptehlednosti, systemati¢nosti, rychlym zpracovanim vysledkl. Uvedly, Ze poznatky o
détech ziskané diagnostikou iSophi povazuji za uzite¢né a budou na zaklad¢ nich déle

pracovat.

Klicova slova:
predSkolni vek, pedagogicka diagnostika, matefska Skola, psychomotorika, Skolni

pripravenost, diagnosticky nastroj



ABSTRACT

Title: Comparison of school readiness levels of children from selected regular and

speech and speech therapy kindergartens using the iSophi diagnostic tool

Objectives: The main aim of this study is to compare the areas of school readiness

accessed by the iSophi test battery in children from selected kindergartens, namely two

regular kindergartens and two speech therapy kindergartens in Prague.

Methods: A total of 40 children aged 5-7 years (20 from a regular kindergarten, 20
from a speech therapy kindergarten) underwent an assessment of school readiness using
the iSophi tool. The iSophi tool, developed by the STEP Educational Psychological
Consultancy in 2019, includes 13 areas, some of which are tested on the spot by the
examiner (e.g., graphomotor skills, pre-mathematical ideas, time orientation, etc.) and
others by the teacher based on long-term evaluation (e.g., self-care, gross motor skills,
social understanding, etc.). Data processing is done using the My iSophi digital extension
and has a graphical form (linear graphs for individual skills and pie chart for overall
evaluation). A purpose-designed anamnestic questionnaire for the probands' parents and

an evaluation survey for the teachers were used to obtain complements.

Results: On average, children attending regular kindergarten achieved a fair or very
good level of skills in all (13) tested areas. The group of children from the speech therapy
kindergarten has a reduced level of skills in 8 tested areas and in each area at least 1 point
lower than the group from the regular kindergarten. The areas of graphomotor skills,
auditory perception, verbal reasoning even by 3 points lower. The most problematic area
tested was the area of time orientation. Low skill levels in the area of verbal reasoning
were present only in speech therapy kindergartens (6 children). Teachers were highly
interested in the pedagogical diagnostics provided by iSophi due to its diversity, clarity,
systematicity, and fast results processing. They stated that they consider the insights about

children obtained by iSophi diagnostics useful plan to use them further.

Keywords: preschool age, pedagogical diagnostics, kindergarten, psychomotrics,

school readiness, diagnostic tool
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1 UVOD

Pedagogicka diagnostika Skolni zralosti a pfipravenosti na nastup do zakladni Skoly
(ZS) je jednim ze zasadnich témat v matefskych §kolach (MS) v Ceské republice. Praxe
ze Skol ukazuje, ze pedagogicka diagnostika je Casto spiSe intuitivni podle preferenci
jednotlivych pedagogu. Jednim z divodi mtize byt nedostupnost oficidlnich a jednotnych
diagnostickych nastrojt, které jsou v kompetenci kazdého jednotlivého pedagoga. Navic
skutecnost, ze odklady Skolni dochéazky, které jsou v ceském vzdélavacim systému
zavedeny, zvysuji profesni tlak na ucitele a jejich kompetence v oblasti pedagogické
diagnostiky. Pedagogickd diagnostika Skolni zralosti a pfipravenosti je jednou z
klicovych aktivit vzdélavaciho procesu v MS, kterou rovnéz vyzaduje Ramcovy

vzdélavaci program pro piedskolni vzdélavani (Svandova, 2021).

Skolni zralosti se mysli biologické dozravani celého organismu, zejména centralni
nervové soustavy Skolni pfipravenosti jsou oznaceny dovednosti ziskané vychovou, tj.

vlivy, které na dité ptisobi z okolniho prosttedi (Thorova, 2015 & Zelinkova, 2007).

Na nedostatek materialu pro pedagogickou diagnostiku Skolni zralosti a pfipravenosti
zareagoval tym z pedagogicko-psychologické poradny STEP — Kladno (PPP STEP).
vyvojem diagnostického nastroje s ndzvem iSophi. Vyvinul jej pro potifeby uciteli v
b&znych MS, aby jim usnadnil praci pfi vyuce, a to zejména v oblasti pedagogicko-
psychologického poradenstvi. Ugitelim v MS umoziiuje rychle a srozumitelné
vyhodnotit urovenn dovednosti ditéte ve 13 klicovych oblastech. Vysledky dle autorek
mohou byt vyuzitelné k tvorbé dlouhodobého podplrného vzdélavaci planu pro dité,
posilit jeho aktualné slabé stranky a zaroven podporovat jeho ptednosti. Zaroven mize
posilit kompetenci MS ve screeningu dovednosti déti a sniZit pocet odkladi $kolni

dochazky (Zizlavské, 2022 & iSophi education, 2021).

Diagnosticky nastroj iSophi jsem si zvolila ke své diplomové praci z divoda
prozkoumani moznosti testovani, rozsifeni do podvédomi institucim a k porovnani
dosazené¢ urovné dovednosti v oblastech Skolni zralosti u déti s poruchami feci, tedy

navstévujici specialni $kolstvi oproti détem v béznych MS.



2 TEORETICKA VYCHODISKA

2.1 Predskolni obdobi

Vyvojova biologie a psychologie rozdéluje ontogenezi ditéte do rtiznych obdobi

(Langmeier, Krej¢ikova (2006):

e novorozenecké obdobi, které zpravidla pocitdime od narozeni po 28. den zivota;
e kojenecké obdobi trvajici od 29. dne do 1 roku;

e Dbatoleci obdobi, které definuje obdobi mezi 1-3 roky;

e predskolni obdobi vétSinou trvajici od 3 do 6 let;

e Skolni obdobi pocinajici 7. rokem zivota.

V prehledu vyvoje ditéte Allen a kol. (2008) d¢€li vyvojové faze vice podrobnéji na
prenatalni obdobi (od poceti do porodu), kojence definuje na Ctyfi obdobi jako
novorozenecké obdobi (od narozeni do konce prvniho mésice) a nasledné obdobi od
jednoho do ¢tyf mésict, od Ctyt do osmi mésicli a zadveéreénou tazi od osmi az do dvanacti
meésict. Batoleci obdobi na dvé faze od 12-24 mésict a pak na dit¢ dvou- az tiileté.

PredSkolaka definuji ditétem tii- az pétiletym.

Ptedskolni obdobi, tedy obdobi, na které se zamétuje tato prace, vétSinou trva tii
roky. Zac¢ina dovrSenim tfi let a neni ukonceno vékem, ale socialné, zacatkem Skolni

dochazky ditéte (Thorova, 2015).

Naproti tomu Langmeier s Krej¢ikovou (2006) oznacuji predskolni obdobi v Sirokém
smyslu slova jako obdobi od narozeni az do vstupu do Skoly, zatimco v uzkém slova

smyslu je to pro n€¢ obdobi matefské skoly.

Déti v predskolnim véku byvaji nadSeni, zvédavi a plné energie. Jsou stale v pohybu
a do vseho, co je zaujme, se pousteji naplno. Ve vSem, co déti v tomto véku délaji, se
objevuje kreativita a fantazie, at’ uz je to hrani, malovani nebo vypravéni. Vyrazné se
zvySuje slovni zésoba a prohlubuje se intelekt, takze se dité postupné piesnéji vyjadiuje

a umi Iépe fesit problémy (Allen a kol., 2008).

Toto obdobi je jedno z nejzajimavéjsich vyvojovych obdobi ¢loveéka. Je doposud
obdobim nejdelsim a z hlediska vyvoje détské osobnosti, obdobim nejvyznamnéjsim. Je

to doba neutuchajici aktivity télesné i dusevni, velkého zajmu o okolni jevy. Aktivita
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ditéte se nejvice projevuje v herni Cinnosti, proto je obdobi nazyvano obdobim hry

(Sulova, 2010).

2.1.1 Télesny vyvoj v predSkolnim véku

Jednim z aspektli rozvoje osobnosti je télesny vyvoj. Ve srovnani s predchozimi
vyvojovymi obdobimi se télesny riist a vyvoj v pfedskolnim véku zpomaluje ve vSech
systémech, nejvyraznéji v nervové a podptrn€ pohybové soustave. Za tii roky je to narast
ditéte v priméru o 20 centimetrii. Organismus ditéte se v tomto obdobi zpeviluje a
vyvijeji se vnitini tkané téla, které maji vliv na to, ze se z povrchového dychani postupné

stava dychani hrudni (Krejéikova, 1986).

Svalovy tonus nartista po 3. roce véku ditéte. Détska baculatost se vytraci a dité se
vytahuje do vysky. Pfibyva svalové hmoty a dochdzi k nartistu dlouhych kosti. Behem
télesného vyvoje v predskolnim veéku dochdzi k prvni tvarové preméné organismu,
pfi¢emz obdobi ve v€ku péti az sedmi let je nazyvano stadiem prvni vytahlosti. V obdobi
vstupu do Skoly se napadn€¢ méni télesné proporce. Dité bez ohledu na pohlavi ro¢né
vyroste v pruméru o sedm centimetrti. Dité spliiuje tzv. Filipinskou miru Skolni zralosti,
pokud je fyzicky zralé a dosahne si ptes temeno hlavy na protilehlé ucho (Thorova, 2015).

Rist fyziologicky ma za nésledek kvantitativni zmény oproti vyvoji neurologickému,
ktery se poji se zménami kvalitativnimi. Fyziologicky riist ovliviiuji faktory vnéjsi i
vnitini, naptiklad genetika, strava, sociokulturni prostfedi, stres, pohybova aktivita.
Ristové (percentilové) grafy umozni porovndvani namétfenych hodnot zikladnich
télesnych rozmeéri s hodnotami béznymi v celé détské populaci. Podkladem pro sestrojeni
percentilovych grafi télesné vysky jsou ndrodni referencni studie, pfi kterych jsou
kazdych deset let métfeny tisice déti. Pomoci ristovych grafii, které jsou soucasti kazdého
zdravotniho a oCkovaciho priukazu ditéte, zvladneme sledovat zdravotni stav jedince, a
pfitom nas miZou upozornit na piipadnou odchylku. Percentilové grafy existuji i ve
hmotnostné-vyskovém poméru urcujici orientaéni hodnotu BMI (Body Mass Index)

(Sedlak a kol., 2014).
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Obrazek 1

Hmotnostné vyskovy pomer (Zdravotni a ockovaci pritkaz ditéte a mladistvého)
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Jednim ze znakl Skolni zralosti, je pravé télesnd vyska a vaha, ale nejsou

rozhodujicim faktorem nastupu ditéte do $koly (Bednafova & Smardova, 2022).

Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO) je zdravi véc bio-psycho-socidlni.
Télesny vyvoj je tedy z jednou téchto 3 ¢asti a souvisi s lidskym zdravim. V obdobi
predskolniho v&ku ditéte jsou polozeny zaklady zdravi, vSestranné pohybové zdatnosti a
harmonického télesného vyvoje, coz v celoZivotnim kontextu prfispiva ke kvalité Zivota
v dosp¢losti. Pokud dité zaostava ve fyziologickém vyvoji obvykle zaostava za zdravymi
détmi i ve studiu. Jeho pamét je horsi, pozornost se rychleji unavi, a proto se nemuze
dobie ucit, rodiCe, a dokonce 1 ucitelé se Casto dopoustéji omylu, ze dité povazuji za liné.
Tato slabost také zpiisobuje rizné poruchy v ¢innosti organismu, vede nejen ke snizeni

schopnosti, ale také podkopéva vili ditéte (Sabir Mamasoliyevich, 2022).

2.1.2 Vyvoj zakladnich schopnosti a dovednosti v pfred§kolnim véku
V tomto v€ku dochazi ke zlepSovani hrubé i jemné motoriky. Dité piestavd byt

neohrabané, dochézi ke koordinaci pohybu (Vitova, 2021).
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Motoricky vyvoj vnima Langmeier s Krejé¢itovou (2006) jako stalé zdokonalovani

pohybové koordinace, hbitosti a elegance pohybu.

Otevielova (2016) oznacuje pojem motorika jako celkovou pohybovou schopnost
organismu. Motorické dovednosti jsou prvnim prostiedkem v procesu poznavani
okolniho svéta, ktery pfispiva k rozvoji kognitivnich funkei. PredSkolni dité je vysoce

aktivni a zvidavy Cinitel.

Ve vyvojovém obdobi batolete byly nejvétsi zéalibou ditéte hracky, které samy
vykonavaly pohyb a zaujaly pozornost. V piedskolnim obdobi je pro dit€ nejvétsi naplni
hry ozivovat véci, které jsou sami od sebe nepohyblivé. Nastroje, s kterymi manipuluji
dospéli jsou pro dité¢ velmi ptitazlivé. Dité tedy objevuje stfihani nlizkami, fezani nozem,
bere do ruky vareCku, kladivko. Hrackou je to, co ma néjakou funkci a napodobi

opravdovy nastroj, co pouzivaji dospéli (Matéjcek, 2005).

Jemnd motorika je schopnosti obratné a kontrolované manipulovat malymi pfedméty
v malém prostoru. Zahrnuje vSechny pohybové aktivity vyZadujici presnost pii plnéni

ukoli, tzv. souhru oko-ruka (Vyskotova & Machackova, 2013).

Sulova (2010) fadi k jemné motorice manipulaéni aktivity, logomotoriku,

grafomotoriku, oromotoriku, mimiku, a vizuomotoriku.

S rozvojem jemné motoriky souvisi rozvoj kresby. Od spontdnniho ¢arani, kdy je
subjekt na papiie popisovan pokazdé jinak aZ po schopnost spravné napodobit zakladni
tvary. Ttileté dit¢ je schopno nakreslit jednoduchou postavu — hlavonoZce a zacina se
objevovat $petkové drzeni tuzky. Spetkovy tchop znamend, Ze dité drzi tuzku poslednim
&lankem prostfedniku, seshora je piidrzovana biiskem palce a ukazovaku (Smardova &

Bednarova, 2022).

Preference ruky je zcela vyhranéna v péti letech. Lepsi koordinovanost jemné

motoriky nastava okolo Sestého roku diky osifikaci zanartnich kistek (Thorova, 2015).

Hrubé motorika zahrnuje koordinaci a pohyb celého téla. Pfes hazeni mi¢em, b&hani,
skakani na jedné noze, jizd¢ na kole aj. Na motoriku je potieba nahliZet jako na komplex,

ktery musi byt cely Gzce propojen a fungovat (Vagnerova, 2021).

Pro rozvoj hrubé motoriky je dilezité ditéti umoznit dostatek prilezitosti k

pfirozenému pohybu a podporovat koordinaci celého téla. Dité rozviji zaklady hrubé
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motoriky oblékanim, stolovanim, zvladanim zadkladnich hygienickych dovednosti

(Bednatrova & Smardova, 2022).

V predskolnim obdobi dochdzi ke zkvalitiiovani pohybové koordinace (Sulova,

2010).

V ptedskolnim véku je dit€¢ fyziologicky zral€, aby si osvojilo nové komplexni

motorické dovednosti jako jsou zaklady nékterych sportovnich aktivit (Thorova, 2015).

Zmény v motorickém vyvoji jsou vyznamné pro dalSi vyvoj sobéstacnosti ditcte.
Motoricky vyvoj je velmi dulezitou sloZkou pro spravny rozvoj osobnosti ditéte. Pokud
nejsou vSechny motorické slozky dostate¢né vyvinuty, mtize dojit k vyvojové motorické
poruse zvané dyspraxie, pii niz je naruSeno motorické uceni a zhorSena obratnost pii
lidi, pfi¢emz chlapci jsou postiZzeni Ctyfikrat cCastéji nez divky. Dyspraxie byva
klasifikovana jako specifickd porucha uceni, podobn¢ jako dyslexie, dysgrafie atd. Aby
se témto obtizim piedchdzelo, je dobré u predskolnich déti prubézné testovat uroven

motorickych dovednosti (Kolar a kol., 2011).

Testlh a diagnostickych metod pro hodnoceni motorické Urovné je celd skala,
naptiklad: Test of Gross Motor Developmont (TGMD-2, test vyvoje hrubé motoriky),
Motoriktest fiir Vier — bis Sechhéhrige Kinder (MOT 4-6, test motorickych dovednosti
pro déti ve veéku od Ctyf do Sesti let), Movement Assessment Battery for Children, ,
Second Edition (MABC-2, baterie pro hodnoceni pohybu déti, druhé vydani), Bruininks-
Oseretsky Test of Motor Proficiency, Second Edition (BOT-2, Bruininks-Oseretsky test

motorické zdatnosti, druhé vydani).

Iva Seflova (2021) ve své metodologické studii uvadi, ze druha verze Bruininks-
Oseretsky Test of Motor Proficiency, vykazuje nejvyssi validitu pro diagnostiku snizené
motorické kompetence v ¢eskych zemich. Diagnostika je vSak Casové narocnd a jeji
kratka verze vyzaduje revizi. Dale Seflova zmifuje, ze vysledky odbornych studii
poukazuji na pokles zdravotn¢ orientované zdatnosti, kterd je sekundérni poklesem
motorické kompetence, kterou rozumime rozvoj zékladnich pohybovych dovednosti

odpovidajici ontogenetickému vyvoji.

2.1.3 Pohybova aktivita v predskolnim véku
Pohyb ma zasadni vliv na rozvoj fyziologickych funkci, kdy v détském veéku se utvari

kvalita kostni tkan¢. Spravné organizovana PA ptispiva k formovani dobré télesné stavby,
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prevenci nemoci, zlepSeni ¢innosti vnitfnich orgdn a systémua détského téla (Sabir

Mamasoliyevich, 2022).

Déti v predSkolnim vE&ku potiebuji piiblizné Sest hodin pohybu denné. Prevaznou
vétsinu z toho tvofi spontanni pohybova aktivita, kterd ¢ini ptiblizné€ 4,5 hodiny denné¢.
Dité stravi pohybem ptiblizné 60 % svého volného €asu, zatimco hyperaktivni dit¢ 80 %
a hypoaktivni dité pouze 40 %. Spontanni pohyb je projevem seberegulace ditéte a odrazi
jeho individualni pohybové potieby, a proto neni vhodné nahrazovat jej fizenou formou
pohybu. Piirozené¢ se diky tomuto pohybu miiZze rozvijet jeho télesnd zdatnost a
vSestranna pohyblivost. Intenzivni potfeba pohybu mtze byt nékdy mylné vnimana jako

neklid nebo nekazen (Pastucha, 2011).

Pohybova aktivita podminuje normalni rast a vyvoj a pii jeho nedostatku mtze dojit
k negativnimu vlivu na mentalni rozvoj ditéte. Dostatend intenzita pohybovych aktivit
zvysuje télesnou zdatnost, ktera se projevuje v pozitivnich zménach funk¢nosti svalového
aparatu a vnittnich orgdnti, predevs§im pak kardiovaskuldrnich a respiracnich, a aktualni
obranyschopnosti organismu. PA zamérné ovliviiuje funkénost svalového aparatu, ktera
je prevenci Spatného drzeni téla. Zamérné rozvijeni pohybového aparatu napomaha
zdravotng postizenym détem pii vyrovnani nebo snizeni nasledkii vrozeného ¢i ziskaného

postizeni (Dvorakova, 1998).

Timmons a kol. (2007) zkoumali vztah mezi pohybovou aktivitou (PA) a
biologickym a psychosocidlnim vyvojem u déti predskolniho veku (definovanych jako
vék 2-5 let). PA u déti predskolniho ve€ku jako prevence narstajici obezity u

predskolnich déti. Studie predklada nasledujici doporuceni:

e Podpora PA u déti predskolniho véku by méla brat v tvahu jejich piirozené
vzorce aktivit, které jsou obvykle spontanni a pferusované.
e PA pro déti pfedSkolniho véku by se méla zaméfit na hrubou motoriku a pohybové
aktivity, které déti bavi.
e Kdykoli je to mozné, mély by mit predskolni déti pfistup k venkovnim hracim
prostoriim a vybaveni (Timmons a kol., 2007).
Dvé nezavislé zpravy z roku 2004 reprezentujici rdzné regiony v Kanadé¢ odhadly
prevalenci obezity mezi détmi ve véku 2 az 5 let na piiblizné 11 % (He & Sutton 2004) a
ptiblizné 8 % (Canning a kol., 2004). Ackoli tyto studie pouzivaly v€kové a pohlavné

specificky index télesné hmotnosti (BMI) pro ur€eni obezity, ke stanoveni prevalence

15



byla pouzita mirn¢ odli$na kritéria:>95. percentil na zakladé ristovych grafii CDC (He &
Sutton 2004) a hodnoty odpovidajici pfijatym hranicnim hodnotdm pro dospélé
odvozenym Mezinarodni pracovni skupinou pro obezitu (Canning a kol., 2004). Shields
nedavno uvedl, Ze pfiblizn¢ 8 % déti ve veéku 2 az 5 let je obéznich, coz je definovano
jejich pfimo méfenou vySkou a hmotnosti, kterd byla stanovena v ramci Kanadského

komunitniho zdravotniho prizkumu (Shields, 2006).

2.1.4 Socialni a emo¢ni vyvoj v predskolnim véku
Velmi senzitivni socialni a emocionalni vyvoj probihajici pravé v predSkolnim
obdobi ovliviiuje budouci zaujmuti mista ve spolecnosti a sobéstacnost ditéte (Langmeier

& Krejcifova, 2006).

Dité¢ si vytvari prosocialni vlastnosti jako je souhra, spoluprace, soucit a soustrast,

spolecna zédbava (Matéjcek, 2005).

Schopnost sebeuvédoméni nastava, jakmile ma dité schopnost se odd¢lit od druhych
lidi. Prvni znamky sebeuvédomeéni nastavaji mezi 2.-4.rokem. V ptedSkolnim véku se
rozviji formy socidlniho chovani, dité rozliSuje okruh socialnich vztahi, pohybuje se ve
skupin€ vrstevniki, kde si osvojuji nové socialni dovednosti: vymeéna, déleni se, davani,
schopnost Sidit a lhat. Pokusy oklamat druhou osobu pfichazeji potom, co je dité schopno
sebeuvédomeéni. Pokud dit€ ma malo rozvinuté sebevédomi, souvisi to se sniZenou

schopnosti klamat (Blatny, 2016).

Poznévaci a citovy vyvoj je nerozlu¢né spojen a probiha soubézné. Vznikaji nové
city vici druhé osobé a v trvalém sebevédomi a sebehodnoceni vii¢i sobé vSe vrcholi ve
fazi vzdoru okolo tfetiho roku véku, kdy se dit¢ vyznacuje sebeuplatnénim a rivalitou
vuci jednomu z rodict. VSe se projevuje v citove strance symbolické hry. V tomto obdobi
usiluje dité o nédklonnost druhého €lovéka, nebot’ mu jde na prvnim misté¢ o hodnoceni

(Piaget, 2014).

Predskolni veék je charakteristicky zafixovanim vlastni pozice a rozliSeni vztahu ke
svetu. Dité zacina chédpat pocity a potieby jinych lidi, dochazi tedy k vyznamnému rozvoji
prosocialniho chovani. Prosocidlni vyvoj se rozviji na bazi napodoby, ale je vSak ovlivnén
emocni zralosti, citovou jistotou a urovni kognitivnich schopnosti. Rodinné prostiedi
hraje vyznamnou roli v procesu socializace a sebeuvédoméni. PfedSkolni veék je obdobim

ptipravy na zivot ve spolecnosti, 1ze oznacit jako faze presahu rodiny. Dité se musi naucit

16



prizptisobovat své chovani situaci, v niz je, a roli, kterou zde zaujima. Dit¢ ziskava nové

socialni role: role vrstevnika, kamarada, role zaka MS (Vagnerova, 2021).

Hra ndpodobou nabyva socialni funkce a pfispiva k socidlni interakci. V predskolnim
obdobi jesté prevazuje radost z vlastni vyhry nad uspéchem celé skupiny. Kolektivni

citéni se rozviji az v dalsim vékovém obdobi (Krej¢ikova, 1986).

2.1.5 Kognitivni vyvoj v predskolnim véku
Kognitivni vyvoj zahrnuje vSechny psychické procesy, které n¢jakym zptisobem
prispivaji k lidskému poznéni. Jedna se o schopnosti, které clovék vyuziva pii mysleni,

uceni a rozhodovani (Vagnerova, 2021).

Mysleni ptedskolniho ditéte je velmi konkrétni. Svoji osobu dité charakterizuje
zhruba od tfi let velmi konkrétné, opira se o konkrétni vizudlni vjemy nebo zéaZitky,
popisuje osobu zcela zietelnymi atributy. PfedSkolni dit€ neni schopné vypravét o svych
vnitinich myslenkdch. NedokaZe oddélit podstatné od nepodstatného a abstraktné

zobecnovat (Thorova, 2015).

Podle Vagnerové (2021) je typickym znakem mySleni utrzkovitost,
nekoordinovanost a nepropojenost. V pritbéhu tohoto obdobi dité pochopi, ze rizni lidé
maji rizné nazory a zkousi je akceptovat. Mysleni v predskolnim véku neni komplexni a
je ovlivnéno emocionalné. Pozndvani je zaméfeno na nejblizsi svét a na porozuméni
pravidliim, kterd v ném plati. Dochézi k pochopeni toho, jak se objekty chovaji na
zaklad€ podobnych vztahli misto porovnavani pouze podobnosti. V piedSkolnim veéku se
rozviji induktivni uvazovani, které zahrnuje uvédoméni na zakladé podobnosti mezi
zkoumanymi objekty. Dale maji déti vrozené dispozice ke kauzalnimu uvazovani.
Zvidavost pro¢ a jak k nécemu doslo spojené s pozorovanim ma veliky vliv na rozvoj
kauzalniho mysleni neboli na vztahu mezi pfi¢inou a nasledkem. Vytvareji si takzvané

kauzalni mapy svéta zahrnujici rizné souvislosti.

Vnimani detailii dosahuje vyssiho stupné. Dité se zajima o Casti vice nez o celek,
rozkladani predchazi skladani. Zvidavost zjistit pro€ to déla a co to d¢€la, je v tomto véku

zcela ptirozena (Matéjcek, 2005).

Proces fantazie se velmi rozviji v obdobi piedskolniho véku. Zpocatku ozivuje
prfedméty kolem sebe, kolem ctvrtého roku véku si skutecné predméty zamérné zkresluje,
aby mu nahradili realizaci ptani. Ve vSech projevech hry napodobuje dospélé. Prozitym

fantazijnim piihoddm véti a presvédCuje o jejich existenci okoli. Tento détsky fantazijni
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svét by se mél postupné vytracet a z predstav fantazijnich se stat predstavy pamétové.
Podnéty, které si ma dit€¢ zapamatovat musi na n¢j dostatecné citoveé zapiisobit, a to
v prubehu celého obdobi. Toto plati jak pro negativni, tak pro pozitivni zazitky, a to je
také divod pro¢ ndm zazitky ztohoto obdobi zistdvaji v podvédomi cely Zivot

(Krejeikovd, 1986).

2.1.6 Vyvoj ieci v predskolnim véku
Red je dulezitd a ukazuje na vyvoj motoriky, mysleni i emoci. Ontogenezi feéi se
zabyva védecky obor psycholingvistika (developmental psycholinguistics) (Pricha,

2011).

Rozvoj teci je bezpochyby jednim z nejvyznamnéjSich ukolti ptedskolniho
vzdélavani. Re¢ové dovednosti jsou v mnoha ohledech ukazatelem piipravenosti ditéte
na Skolu. Mnoho testti, které déti skladaji pred skolou a ve Skole, uspésné absolvuji, pokud
nedochazi k opozdéni ve vyvoji feci. Nesmime zapominat, Ze cilem rozvoje feCovych
dovednosti je schopnost ditéte vést dialog a sestavit monologickou vypovéd. V
dialogické teci je dilezit¢ umét budovat komunikaci v zavislosti na podminkach interakce
s partnerem, s ohledem na komunikaéni situaci. V MS je ukol stanoven pouze na rozvoj
ustniho projevu. feci, coZ znamena, Ze se dit€ musi naucit produkovat stni souvisly text.
Dité si nejprve osvoji schopnost skladat pfibéh na zakladé vnéjsi opory v podobé
pestrych, zajimavych sérii obrazkli znadzornujicich urcitou situaci. Pak vypravét osobni
ptibéhy a teprve potom az smyslené piib&hy. P¥i rozvijeni souvislé fe¢i u déti v MS je pfi
prechodu k dal$imu typu dileZzité dbat na to, aby ptedchozi tiroven zvladli (Oshchepkova;

Bukhalenkova & Yakupova, 2020).

Priicha (2011) poukazuje, ze v Ceské spoleCnosti je vénovana velika pozornost
rozvoji fe¢i u déti. Prostfednictvim komunikace se uskutecnuje vétSina procesti vychovy
a vzdelavani. Soucasti a ustfednim cilem jazykové a komunikacni vychovy podle
Ramcové vzdélavaciho programu pro ptredskolni vzdelavani (RVP PV), je vytvofeni

komunika¢nich kompetenci. Dité na konci ptedskolniho obdobi mé zpravidla dokazat:

e ,spravné vyslovovat, ovladat dech, tempo i intonaci feci,
e pojmenovat vétSinu toho, ¢im je obklopeno,
e vyjadfovat samostatné¢ a smysluplné myslenky, napady, pocity, minéni a tsudky

ve vhodn¢€ zformulovanych vétach,
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e vést rozhovor (naslouchat druhym, vyckat, az druhy dokon¢i myslenku, sledovat
feCnika 1 obsah, ptat se),

e porozumét slySenému (zachytit hlavni mysSlenku piibéhu, sledovat déj a
zopakovat jej ve spravnych vétach),

o formulovat otazky, odpovidat, hodnotit slovni vykony, slovné¢ reagovat,

e chapat slovni vtip a humor atd.“ (RVP PV, 2021, s.18).

Nemoznost procvicovat fe¢ s dospélym v obdobi mezi 15. mésicem a 3. rokem
nastavaji v feCovém vyvoji nezvratné negativni zmény. Obdobim mezi tfetim az Sestym
rokem je obdobim zkvalithovani fecovych dovednosti. RozSifuje se slovni zasoba,

dochazi k osvojovani gramatickych pravidel (Sulova, 2010).

Déti se uci hlasky vyvozovat postupné, tomuto procesu iikame fonetickd ontogeneze
Ve fonetickém vyvoji se Casto setkdvame s nespravnou vyslovnosti hlasky (dyslalie).
Dyslalie je nejcastéjsi poruchou vyslovnosti, se kterou se 1ze v logopedii setkat. Nejvice
se u déti objevuje Interdentdlni sigmatismus (SiSlavost), rotacismus (rackovani),
rotacismus bohemicus (Spatnd vyslovnost souhlasky /f/. Dale miize dit¢ hlasku uplné
vynechat, poté mluvime o mogilalii. Pokud hlasku Gpln€ vynechd, jedna se o paralalii.

Reverzni mékceni je dalsi casta vyslovnostni vada (Thorova, 2015).
Thorova (2015) uvadi narist slovni zdsoby v tomto obdobi z 1000 slov na 5000 slov.

Dit¢ vétSinou spontanné ¢i s drobnou pomoci zvlada vyslovnost vSech hlasek v péti
letech. Pfetrvavajici Spatné vyslovnost az do néastupu do skoly je zhruba u 40 % déti. Za
horni hranici normy fyziologické dyslalie (nespravna vyslovnost) se pocita Sest az sedm
let. V populaci u 10 % devitiletych déti se vyskytuje dyslalicka fe¢. Nejcasté)si
pfetrvavajici vyslovnostni vada v dospé€losti je rotacismus a sigmatismus, které se

vyskytuji zhruba u 8 % dosp€lé populace (Krahulcova, 2007).

Opozdény vyvoj feci, kdy problémy pretrvavaji i po tfetim roku ditéte, ma negativni
dopad na cely dalsi vyvoj jedince. Piiblizné¢ u 40-75 % d¢€ti je naruSeny vyvoj feci
prekurzorem netspéchu ve Skole. Vyvojova dysfazie je povazovand za specificky
naruseny vyvoj feci, pokud se ani po ptelomovém 4. roce véku celkovy stav feci nezlepsi,
pfidavaji se i problémy v dalsich oblastech. Re¢ je opozdéna v disledku raného
mozkového posSkozeni rizné etiologie. Porucha postihuje nejen komunikacni

kompetence, ale i détskou osobnost (Bytesnikova, 2007).
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Vyvojova dysartrie je dalsi poruchou, ktera postihuje fec v oblasti vlastni realizace.
Jedna se o naruSeni artikulace jako celku a vznika na zdklad¢ organického poskozeni
CNS. Déle vyskytujici poruchy jsou poruchy plynulosti fec¢i, mezi které fadime
naru$eni komunika¢ni schopnosti. Poruchou zvuku fe¢i nazyvadme huhnavost. Za hrani¢ni
poruchu feci je povazovan mutismus, ktery propojuje odborniky psychiatrii, psychologii,
foniatrii a logopedii. Mutismus je chapan jako onéméni, kdy se jedna o psychogenné

podminénou poruchu, bez poruseni centralni nervové soustavy (Bytesnikova, 2007).
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2.2 Predskolni vzdélavani

Povinné predskolni vzdélavani je v Ceské republice zavedeno od roku 2017, aby byla
zajisténa kvalitni piiprava déti na Skolni povinnosti. Tento povinny predskolni rok je

poskytovan ditéti bezplatné a rodi¢ si mlize vybrat ze Ctyf variant jeho plnéni:

e Denni dochidzka do MS v rozsahu 4 hodiny denné (5 dni v tydnu).

e Individudlni vzdélavani doma, bez dochazky ditéte. Dit¢ vSak musi
podstoupit oveéfeni osvojeni ocekavanych vystupt stanovenych v RVP PV.

e Vzdélavani v ptipravné tiidé ZS v piipadé povoleného odkladu povinné
Skolni dochazky

e Vzdélavani v zahrani¢ni $kole na tzemi CR schvalené ministerstvem

(MSMT, 2020).

RVP PV je celostatné zdvazny dokument ve vzdélavani, ktery vymezuje hlavni
pozadavky, podminky a pravidla pro instituciondlni vzdélavani déti predSkolniho véku.
Cilem ptedskolniho vzdélavani je vést dité k pfimérené fyzické, psychické a socidlni
samostatnosti. Dit¢ by m¢lo v pfedskolnim véku ziskat a dospét ke zdravému sebevédomi
a sebedtvere. Mélo by ziskat zaklady kompetenci dilezitych pro dalsi rozvoj a u€eni, pro

zivot a vzdélavani. (Stodilkova & Zapletalova, 2015).

Cile predskolniho vzdélavani jsou definovany v § 33 druhé casti Skolského zakona

(2004) takto:

Predskolni vzdélavani podporuje rozvoj osobnosti ditéte predskolniho veéku, podili se
na jeho zdravém citovém, rozumovém a télesném rozvoji a na osvojeni zakladnich
pravidel chovani, zakladnich zivotnich hodnot a mezilidskych vztaht. Ptedskolni
vzdélavani vytvaii zékladni predpoklady pro pokracovani ve vzdélavani. PfedSkolni
vzdélavani napomahd vyrovnavat nerovnomeérnosti vyvoje déti pred vstupem do
zékladniho vzdélavani a poskytuje specialné pedagogickou péci détem se specialnimi

vzdélavacimi potiebami. (§ 33 druha ¢ast skolského zakona)

Déti se specialné vzdélavacimi potfebami mohou v Ceské republice navstévovat tfidu

béznou ¢i tiidu nebo Skolu specialni podle § 16 Skolského zakona, druhé ¢ast (2004).

Cesky statisticky ufad (2022) uvadi, Ze ve $kolnim roce 2021/22 navitévovalo 44,2
% zdravotné postizenych déti v MS bézné tiidy. Jde o dvojnasobny podil oproti situaci

pred deseti lety, kdy bylo do b&znych tfid MS integrovano 21,4 % déti se zdravotnim
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postizenim. B&zné tfidy MS navitévovalo ve skolnim roce 2021/22 celkem 5 326 déti se

zdravotnim postizenim v porovnani s 2 032 détmi ve Skolnim roce 2011/12.
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2.3 Skolni zralost a p¥ipravenost

Predskolni vék je obdobim ditéte, kdy je pfipraveno v télesné, duSevni a socialni
oblasti nastoupit do prvni tfidy. Skolni zralosti se nemysli jen biologicka zralost
organismu, ale i zralost rozumova, citova a socialni, ktera je vysledkem dozravani CNS
pod vlivem prostiedi. Skolni zralost lze chapat jako komplexni vyvrcholeni dosavadniho

vyvoje, které ptichazi kolem Sestého roku véku (Langmeier & Krejcifova, 2006).

V¢ek déti, které nastupuji do zakladni Skoly, ma v mnoha zemich riizné minimalni
limity. Zemé v Evropé vétSinou omezuji minimalni nastup do zakladni Skoly ve véku Sesti
let, 1 kdyz nékteré zemé, jako je Spojené kralovstvi, Nizozemsko a Malta, zac¢inaji Skolni
dochazku ve véku 5 let a Severni Irsko dokonce ve 4 letech ditéte. Zatimco v Bulharsku

a Finsku nastupuji déti do prvni tfidy ve véku 7 let (Lumaurridlo a kol., 2019).

Zpisobilost ke splnéni Skolnich pozadavki nékteti autofi déli na Skolni zralost a
pfipravenost. Skolni zralosti se mysli biologické dozravani celého organismu, zejména
centralni nervové soustavy. Skolni pfipravenost je oznatovan soubor dusevnich
schopnosti a dovednosti, které ditéti pomahaji zvladnout naroky Skolniho vyucovani

(Thorova, 2015).

Bednatova a Smardova (2022) $kolni zralost definuji jako dosaZeni stupné vyvoje,
ve kterém jsou déti schopné se bez obtizi ucastnit vychovné — vzdélavaciho procesu.

Skolni pFipravenost jako kompetence v oblastich, které nabyvaji dité v procesu uéeni.

Podobné na pojmy nahlizi autorka Zelinkova (2007), kterd uvadi, ze Skolni
pripravenost oproti Skolni zralosti zasahuje spiSe uroven predskolni ptipravy z hlediska
schopnosti, vychovy a vlivu prostfedi. Dité se tézko adaptuje na Skolni prostiedi, pokud
nema dostate¢né mnozstvi socialnich podmétii. Skolni piipravenosti jsou oznadeny

dovednosti ziskané vychovou, tj. vlivy, které na dit€ piisobi z okolniho prostiedi.

Syslova, Kratochvilova a Fikarova (2018) pracuji s pojmy zrani a uceni, procesy,
které jdou v ruku v ruce pfi rozvoji jedince ,,zrani je podminkou dosazeni stavu urcité
vnitini pfipravenosti k uceni* (s.22).

-----

zahrnuje déti, rodiny, rané prostiedi, Skoly a komunity. Jejich dovednosti a vyvoj jsou
siln€¢ ovlivnény jejich rodinami a interakcemi s jinymi lidmi a prostfedim pied pfichodem

do skoly (Maxwell & Clifford, 2004).
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Socidlni kompetence jsou nedilnou soucasti Skolni pfipravenosti jako psychicka
zralost naucit se klasickym Skolnim dovednostem cist, psat a pocitat. Dit¢ musi byt
vybaveno socidlnimi kompetencemi, které vyuZzije v kontaktu s vrstevniky a uciteli.

Zvladat skolni zat€z umoznuje zralost emocni (Thorova, 2015).

Moderni definice Skolni pfipravenosti rozdéluje tento konstrukt na tfi vzajemné
propojené &asti, koncepénd odlisnych aspektl. Skolni piipravenost ditte je troven
vyvoje ditéte v nekolika oblastech potiebnych pro optimalni vykon ve Skole. Zahrnuje
télesnou pohodu, motoricky vyvoj, socidlni a emocionalni vyvoj, vyvoj jazyka a feci,
obecné znalosti, pozndvani a dalsi dil¢i oblasti. Druhy aspekt, instituciondlni pfipravenost
Skoly. Tyka se Skolni politiky a postupy pro pifijimani a vzdélavani déti v riznych fazich

vyvoje. A v neposledni fad€ rodinna a komunitni pfipravenost na Skolu (Kokkalia, 2019).

Znalosti o raném vyvoji mozku ditéte odhalily, ze zkuSenosti v ranych fazich vyvoje
ditéte mohou vyrazné ovlivnit trajektorii uceni. Nékolik vlastnosti, které jsou nezbytné
pro to, aby byly déti pfipraveny na Skolu, jsou fyzicka a nutriéni pohoda, intelektudlni
dovednosti, motivace k u€eni a silné socialné-emociondlni kapacita. Tyto vlastnosti jsou
ovlivnény zdravim a pohodou rodin a prostfedim, ve kterych déti vyristaji. Mnoho
americkych déti vstupuje do matetskych Skol s omezenimi v jejich socidlné-
emociondlnim, fyzickém a kognitivnim vyvoji, kterd mohla byt vyrazné sniZzena nebo
odstranéna vC€asnym rozpoznanim a pozornosti vénovanou potifebam déti a rodiny

(Williams a kol., 2019).

Posouzeni Skolni zralosti je v kompetenci nékolika odbornikli, protoze troven
psychické a biologické Skolni zralosti nemusi byt vzdy v souladu. Déti stejného véku se
mohou vice ¢i méné lisit ve vyspélosti organismu. Vyvoj a zralost kazdého jedince je jina

(Matgjcek, 2011).

2.3.1 Pedagogicka diagnostika

Uz J. A. Komensky pted 350 lety se zabyval otdzkou, jak posoudit, zda je dité zralé
k nastupu do Skoly. Ackoli se jiz u J. A. Komenského setkdvame se zminkami o
dulezitosti hodnoceni zadka (Didaktika velka, Komensky, 1930) a vyznamu okamziku
vhodného k nastupu do Skoly (Informatorium Skoly matetské, 11. kapitola, Komensky,
2007), se samotnym pojmem pedagogickd diagnostika se setkdvame az v 70. letech
dvacatého stoleti. Diagnostiku (z fec. diagnosis) je mozné charakterizovat jako ,.teorii

objektivnich postupt k ur¢ovani stavu urcitych jevii a procest, jejich vlastnosti, pfi¢in
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téchto vlastnosti, odchylek vlastnosti“ (Pricha, 2006 s.132). Priicha (2006) vymezuje

pojem jako posloupnost ¢innosti vedouci k diagnoze.

Diagnostika mé tii zakladni vyznamy. Vyznam vlastniho procesu pozndvani a
hodnoceni zaki. Je metodou poznévani a hodnoceni zakd, a hlavné je pojmem, kterym je
oznacend samostatna védni disciplina zabyvajici se metodologii a teorii diagnostikovani
ve vzdélavacim prostiedi. Mezi zékladni metody a techniky, dostupné pedagogickym
pracovnikiim fadime pozorovani, dotaznik, rozhovor, didakticky test, pisemné a grafické

zkousky, rozbor Zakovych praci, anamnéza a dalsi (Zelinkova, 2007).

Pedagogicka diagnostika tzce souvisi s ofekavanymi cili a obsahy vychovné

vzdélavaciho procesu (Smardova, 2022).

Bednatova a Smardova (2022) déli pedagogickou diagnostiku na dynamickou a
statickou. Dynamicka si dava za cil sledovat proces uceni, jak vhodné podnécovat rozvoj
ditéte. Statickou diagnostikou rozumim praci s dosazenym vysledkem ditéte, co dité zna

a umi. Porovnavani vysledki s jeho vrstevniky.

2.3.2 Pedagogicka diagnostika Skolni zralosti v mateiskych S§kolach

Kompetence k diagnostice Skolni =zralosti maji psychologové vyuzivajici
diagnostické materidly. S postupem ¢asu v souvislosti s legislativnimi zménami integrace
a inkluze ve vzdélavani vroce 2016, byly tyto kompetence rozsifeny i na bézné

pedagogiky, od kterych se vyzaduje odbornost specialisty (Kocurova, 2002).

Tento ptistup klade mnohem vétsi naroky na odborné kompetence vSech ucitelt v
oblasti pedagogické diagnostiky. ZkuSenosti ukazuji, Ze pedagogické diagnostika ucitelti
matefskych a zdkladnich kol je Casto spise intuitivni. Jeden z divodi, pro¢ tomu tak je,
je nedostupnost diagnostickych materiala, které jsou v kompetenci pedagogii (Manénova

a kol., 2020).

Podrobna analyza silnych a slabych stranek ditéte umozni uciteli adekvatni ptipravu
na vyuku v heterogenni tfid¢€. Zaroven by ucitelé méli zajistit, aby rodice byli informovani
o vyznamu diagnostiky a o tom, Ze je tfeba ji provadét a aby se diagnostika stala
standardem ve vzdé€lavani. Seznameni rodicti s podminkami Skolni pfipravenosti a
naslednd pomoc pfi ptipravé ditéte v rodinném prostiedi se zdaji byt pfedpokladem pro

dosazeni uspésné cile (Vitova a kol., 2021).
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Ucitel musi byt schopen piistupovat ke kazdému ditéti individualn€ podle aktualniho
stavu ditéte, a to 1 v pfipad¢, ze se jedna o dit¢, které je oslabené v urcitych dovednostech
a schopnostech a dale rozvijet potencial ditéte pro uéeni V ptipadé MS a uéiteli prvniho
stupné ZS hovoiime o schopnosti ucitele mapovat $kolni zralost a dovednosti zaka, které
jsou pro né¢ho piipravenost ve vSech oblastech vyvoje ditcte, jak je charakterizovana v
obou narodnich kurikularnich dokumentech; tedy pro ptfedSkolni vzdélavani a zakladni
vzdélavani v Ceské republice. Proto je diagnostika ditdte p¥i pfechodu z matetské skoly
do $koly zakladni v souladu se zdkonem a méla by byt doménou jak ugiteltt v MS, tak

uciteld v ZS (Manénova a kol., 2020).

Probihd vétSinou ve dvou etapach. V prvni fazi je Skolni zralost posuzovana
screeningem ucitelky v matetskych skolach, dale Skolni zralost posuzuje jeho détsky
lékat a ucitelka pii zapisu do prvni tfidy. Pfi pochybnostech je dit¢ doporuceno na

vySetfeni do pedagogicko-psychologické poradny (PPP) (Mertin, 2016).

Ugitelé v MS maji moznosti diagnostiky $kolni zralosti a pfipravenosti velice
omezené. Ucitelé zhstavaji u hodnoticich portfolii na zakladé¢ svého dlouholetého
pozorovani ditéte a kontaktu s nim. Dle dosavadnich vyzkuml neumi zavéry spravné

vyhodnocovat (Vitova a kol., 2021).

Thorova (2015) ve své knize vypisuje posuzované oblasti Skolni zralosti: ,,Vek a
rozdily mezi pohlavimi, fyzicka zralost, motorika a grafomotorika, socialni kompetence,
emocni zralost, fe¢ a komunikacni schopnost, pracovni vyspélost, motivace k uceni,
zralost sluchového a zrakového vnimani, rozumové schopnosti, pamét, sebeobsluzné

dovednosti“ (s. 398-401).

Nejvice mapovanou oblasti diagnostiky Skolni zralosti a pfipravenosti je sluchové a
zrakové vnimdni. Smyslové vnimdni se rozviji v prubehu zivota. Pokud vyvoj
smyslového vnimani neprobihd rovnomérné, mize dochéazet k problémlim osvojovani
trivia. O specifickych vyvojovych poruchach uceni hovotime tehdy, pokud se vyvoj

smyslového vnimani nedorovna (Jucovicova & Zackova, 2008).

Dlouhodobym zamérem vzdélavani v Ceské republice je eliminovat podet odkladi
Skolni dochazky, coz lze podporovat pravidelnou a disledné provadénou pedagogickou

diagnostikou kazdého ditéte (Splavcova, 2019).
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2.3.2.1 Odklad skolni dochazky

Koncept skolni pfipravenosti a odkladu skolni dochézky je celospolecensky 1 mezi
odborniky v Ceské republice stale velmi diskutovanym tématem. Odklad povinné skolni
dochazky najdeme definovany ve $kolském zidkoné § 37, druha &ast (2004). Ceska
republika je jednou z mala evropskych zemi, kde ve vzdélavacim systému je zaveden
odklad skolni dochézky (na rozdil od vétSiny evropskych zemi, v nichZ je nastup ditéte

vazan pouze na danou vékovou hranici).

Cesky psycholog Jaroslav Jirasek zadal jiz v Sedesatych letech poukazovat, Ze
vSechny déti nejsou psychicky pfipravené na pozadavky Skolniho vyucovani. Bio-
psycho-socialni propojenost Skolni zralosti se do povédomi Siroké laické 1 odborné
vefejnosti dostala na prelomu sedmdesatych a osmdesatych let. Tehdy odklad skolni
dochézky dostavalo okolo 3 % déti, nyni ma odklad $kolni dochazky 18 % déti (Thorova,
2015).

K ziskani odkladu pro své dité potiebuji rodice doporucujici zpravu ze Skolského
poradenského zafizeni, tj. od psychologa nebo specidlniho pedagoga. V cCeském
vzdélavacim prostiedi pouzivaji psychologové a specialni pedagogové z pedagogicko-
psychologickych poraden (PPP) a specidlné pedagogickych center pro diagnostiku Skolni
zralosti a pfipravenosti standardizované materidly a testy, které nejsou urceny pro ucitele
matefskych a zékladnich Skol. Diagnostika se 1i8i kraj od kraje, odbornik od odbornika
Psychologové v PPP maji vyhodu, ze ¢asto kombinuji nékolik standardizovanych testl
podle potieb ditéte. Pro bézné ucitele je tento postup nemozny jak z ¢asovych diavodu,

tak z diivodu nedostatku znalosti a kompetenci (Vitova a kol., 2021).

Vitova a kol. (2021) uvadi ve své publikaci souhrn nejpouzivanéjSich testii obecnych
schopnosti (inteligence) u odborniki v PPP. Jsou jimi: WISC III., stanford-binetova
zkouska-binetova zkousSka 4. revize, SON-R 2,5-7, Woodcock Johnson IE a standartni
progresivni matice. V oblasti testi vykonovych zkousek specidlnich schopnosti, znalosti
a dovednosti nejcastéji psychologové vyuzivaji: Rey-Osterriethova kompletni figura,

Reverzni test, Test obkreslovani, Zkouska laterality a Orientacni test Skolni zralosti.

Thorova (2015) upozoriiuje, ze ne vSechny testy jsou vyuzitelné v kontextu
problematiky Skolni zralosti a pfipravenosti. Zmétené IQ u piedSkolnich déti neni

ukazatelem uspésnosti ditéte.
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Odklad skolni dochazky je v nékterych ptipadech spiSe rozvahou nez striktnim
doporu¢enim. Do toho, jestli bude dit¢ ve Skole uspéSné zasahuje souhrn na sebe
pusobicich okolnosti a osobnostnich charakteristik, které je zapotiebi vzdy zhodnotit.
Vhodnost nastupu do Skoly je potieba vzdy posuzovat v kontextu systému rodina-Skola-

dit¢ (Thorova, 2015).

Ctvrtina déti zada pro $kolni rok 24/25 odklad $kolni dochazky. MSMT navrhuje
varianty redukce odkladu skolni dochazky. Nastupuje do prvnich tfid stale vice starSich
déti, navrhy by mély uSetfit zhruba devét miliard korun ro¢né. Novy navrh legislativy

k odkladtim ministerstvo planuje pipravit uz do konce roku 2024 (MSMT, 2024).

2.3.3 Obecné screeningové nastroje Skolni zralosti

Komplexnich testl Skolni zralosti a pfipravenosti na Skolu pokryvajici Siroké
spektrum oblasti vyvoje ditéte existuje jen velmi malo. Ugitelé v MS maji omezené
moznosti materialii upravenych pro Ceské prostredi, které pokryvaji vSestranny rozvoj

ditéte (Vitova a kol., 2021).

Rodice déti v predSkolnim véku si ¢asto kladou otazku, co by jejich dité presné mélo
umét. Ucitelé v matetskych Skolach zase fesi problematiku, co kdy a jak u ditéte rozvijet.
Spravny vyvoj ditéte pii spravné vytvorenych podminkach je v zadjmu obou stran

(Bednatova & Smardova, 2022).

Autorky Bednaiova a Smardova vytvorily diagnostickou publikaci jejiz cilem je
poskytnuti zddaného ucelené¢ho systému pro rodice i pedagogy: Diagnostika ditéte
ptedskolniho véku (2022). Jedna se o diagnosticky material, ktery je velmi oblibeny u
pedagogti MS. V uvodu autorky vysvétluji propojenost oblasti vyvoje, jejich posloupnost
a Casovost, tedy ze dité ke schopnostem dozrava v urcitém case a po urcitych krocich.
Diagnostika ditéte ptedSkolniho véku sleduje rozvoj ditéte v nasledujicich oblastech:
»~motoriky a grafomotoriky, zrakového vnimani a paméti, sluchového vnimani a paméti,
vnimani prostoru, vnimani Casu, zékladnich matematickych ptedstav, feci (mysleni),
socialnich dovednosti, sebeobsluhy (samostatnosti), hry (Bednafova & Smardova, 2008

str. 2; Vitova a kol., 2021).

Kazda sledovana oblast je rozd€lena na dil¢i polozky, které jsou zanaSeny do
zdznamového archu, ktery zndzornuje vyvojovou skalu. U kazdé dovednosti je uveden
vek, kdy je déti obvykle zvladaji. Stupenn jednotlivych schopnosti a dovednosti je uvadén

na Skale nezvlada — zvlada s dopomoci — zvlada samostatne. V druhé ¢asti publikace se
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nachdzi naméty pro rozvoj oblasti, ve které byl u ditéte zjistén deficit (Syslova a kol.,

2018).

Autofi Vitovd, Manénova a Wolf (2021) ve své publikaci Pohledy na diagnostiku
Skolni pfipravenosti uvadéji jako dalsi diagnosticko-intervencni nastroj Klokanuv kufr.
Klokantv kufr je praktickou pomuckou, ktery pomaha urcit, co dité skutecné zvlada a
odhaluje pripadné slabé stranky, s nimiz dale pracuje. Kufr ma podobu dievéné krabice
na koleckach a jsou v ném ulozeny tfi barevné boxy v kterych jsou rozdélené ukoly podle
naro¢nosti do deseti tematickych oblasti: ,,zrakové vnimdni a pamét, motorika,
grafomotorika, kresba, sluchové vniméni a pamét, fe¢, zdkladni matematické predstavy,
orientace v Case, orientace v prostoru, sebeobsluha a samostatnost, hra, socialni chovéani*
(Vitova a kol., 2021, str. 38). Boxy obsahuji diagnostické karty, pracovni skladacky,

vkladacky, motorické pomtcky a dalsi.

K nejznaméjSim testim Skolni zralosti, patii Jiraskliv Orientacni test Skolni zralosti.
Piivodni verzi, vypracovanou Kernem, upravil na ¢eské poméry v roce 1970 doc. PhDr.
Jaroslav Jirasek, CSc. Test obsahuje z ptivodnich Sesti tloh, ulohy tfi: nakreslit lidskou
postavu, napodobit psaci pismo a obkreslit skupinu bodi. Vykony ditéte jsou pak

hodnoceny podle manualu (Vitova a kol., 2021).

Preventivné piredchazime porucham uceni od rakouské psycholozky Brigitte Sindelar
(2016) je dalsi komplexnim diagnostickym testem na eském trhu. Material se do Cech
dostal diky docentce Véte Pokorné. Cilem této diagnostiky je u ditéte urcit, co
nejkonkrétnéji oblast deficitu a nasledné ji rozvijet za pouziti cviéného programu.
Aktuélni dosazenou uroven ditéte test zjisStuje skrze 19 tkold, které jsou vyhodnoceni
pomoci stromu. Test vychdzi z mysSlenky ,,vyvoj mySleni a uceni je analogicky vyvoj

stromu® (Vitova a kol., 2021, str. 38).

Dalsi dostupnou publikaci od autorek Svancarova a Kucharska (2017) s nazvem
Bezstarostné roky, ktera se vénuje jednotlivym schopnostem a dovednostem s cilem
dovézt rodiCe k pochopeni chovani ditéte. Specifikuje znaky Skolni zralosti a upozoriuje
na zasadni vliv prostfedi, ve kterém dit¢ vyrlsta, publikace vSak mapuje dovednosti a

schopnosti ditéte jen castecné.

Vroce 2015 byla v nakladatelstvi Grada publikovana Diagnostika jazykového
vyvoje autort Malkové a Smolika (2014). Tato diagnostika obsahuje 10 uloh, pfi¢emz 5

z nich méfi predctendiské dovednosti a 5 jazykové. Diagnostika je normovana pro vék
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3,5 az 5,5 roku. Normovana je na pomérné¢ malém vzorku asi 130 déti, které byly
sledovany od ptedSkolniho do Skolniho véku. Jednd se o posud jedinou metodu pro

diagnostiku jazykového vyvoje.

Jednim z mala komplexnich diagnostickych néstroja, ktery je komeréné dostupny a

mapuje vSechny slozky vyvoje, je diagnosticky nastroj iSophi (Vitova a kol., 2021).
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2.4 Diagnosticky nastroj iSophi

Jedna se o nastroj vyvinuty pro diagnostiku $kolni zralosti pomoci diagnostického
testu v kombinaci s pozorovanim. Tym PPP STEP — Kladno pod vedenim Svandové
Martiny a Pekéarkové Simony, které pracuji jako psycholozky a specialni pedagozky,
vytvoril diagnosticky nastroj, ktery je uren pro vzdélavani a pomahé identifikovat a
rozvijet potencidl kazdého ditéte. Nastroj je postaven na odbornych znalostech
z psychologie, speciadlni pedagogiky a dalsSich dtlezitych oborii. Zasadnimi poznatky jsou
pak ty zpraxe od ucitelek po celé republice. Nastroje funguji na tfech zékladnich
principech. Zjisténi potieb ditéte, vytvoteni cilené podpory a nasledny rozvoj (Zizlavska,

2022).

Nazev diagnostické sady vychazi z latinského ,,sophia“, které prekladame jako
»moudrost®“. Starovéka moudrost obohacena piedponou v podobé pismena ,,i“. Ta
odkazuje na moderni dobu plnou inovace, integrace, internetu, individualizace.
V anglickém jazyce toto pismeno oznacuje i slovo ,,ja*“, tedy zacileni na osobni pfistup.
Spojenim nam tedy vznikne — modernizace a zlepSeni uceni, podpora moudrosti skrze

zapojeni novych i ovéfenych postupil (iSophi Education, 2021).

Diagnosticky nastroj iSophi 5-7 let, ktery je pouzit ve vyzkumné ¢4sti této prace byl
vyvinut na zéklad¢ podnéti ucitelek matetskych Skol, pro potieby ucitelim v béznych
MS, aby jim usnadnil praci pii vyuce. Je uréeny k posuzovani $kolni zralosti. Je
koncipovan tak, aby ho mohli vyuzit uéitelé v MS k diagnostice vyspélosti predskolak,
jejich poznéavacich procesli, a to zejména v oblasti pedagogicko-psychologického
poradenstvi. Dale nastroj poskytne pedagogiim komplexni informace o urovni
kompetenci ditdte potiebnych pro bezproblémovy vstup do ZS. Mapuje pfipravenost
v takovych oblastech, které jsou nezbytné pro nacvik Cteni, psani, pocitdni a rozvoj
logického mysleni. Néstroj testuje a posuzuje pfipravenost ditéte v osmnécti typech tkol
napti¢ sedmi klicovymi oblastmi, kterymi jsou grafomotorické dovednosti, matematické
predstavy, prostorova orientace a orientace ¢asova, zrakove a sluchové vnimani a verbalni
mysleni (iSophie Education, 2021).

Diagnosticky nastroj iSophi vénujici se diagnostice Skolni zralosti déti ve veéku 5-7
let byl uveden na trh v roce 2019. Vyvoj od pilotni studie ke vzniku prvni verze trval 4

roky. Vyzkumné ovéteni néstroje pro vékovou kategorii probéhla v roce 2020 a 2021 a

bylo do ni zahrnuto 47 MS a z nich 489 dé&ti v ptedskolnim v&ku 5-7 let. Na zaklad&
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vyzkumného ovéteni doslo k upraveé ukoll a rozsifeni nastroje o dve sledované oblasti a
vnikla nova verze 2.0. Nastroj byl také rozsifen o dvé nové verze pro vékové kategorie 3-

4 a 4-5 let (Zizlavska, 2022).

2.4.1 Pedagogicka diagnostika iSophi pro vék 5-7 let

Aby byl nastroj uzivatelsky pohodlny, vyuZziti musi byt snadné a bez potieby
dlouhého zéacviku. Testovani jednoho ditéte trva pifiblizn¢ 25 minut. Vyhodnoceni pak
zalezi na volb¢ formy zdznamu. Vysledky lze zaznamenavat do papirového zaznamového
archu, kdy nasledné¢ vyhodnoceni trva piiblizn¢ pét minut. Pifi pouziti tiStén¢ho
zdznamového archu ucitel zaznamenava bodovy zisk ditéte v jednotlivych oblastech a
celkovy pocet bodu. Jednoduchy graf umoziuje orientacni posouzeni, zda byl vykon
ditéte pfimétreny v€ku, podprimérny nebo nadprimérny. Druhou moznosti zdznamu je
zaznamenani do aplikace, kde jsou vysledky k dispozici do n€kolika sekund. Dalsi
vyhodou digitalniho zdznamu je moZnost porovnani vysledkli mezi ostatnimi détmi nebo

institucemi (iSophie Education, 2021).

Soucasti pedagogického testu je metodickd pfirucka a privodce testem. Kazda
testova sada (obrazek 2) obsahuje zaznamovy arch a testovaci pomiicky, kterymi jsou
pracovni listy, pracovni karty, testové karticky. Testové karty a pracovni listy jsou
ulozeny v uloznych boxech rozdélenych jednoduchym oznacenim. Jednotlivé oblasti
testovani jsou oznaceny barevné a ndvodnymi ikonami. Ikony a barvy usnadiiuji orientaci
v zaznamovém listu a uzivatele vedou u kazdého ukolu k potiebnym pomiickam. Na
pracovnich listech plni dit¢ kol tuzkou, napodobuje tvary, dokresluje, skrta (iSophie
Education, 2021).
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Obrazek 2

Pedagogicka diagnostika iSophi pro vék 5-7 let

PRACOVNI LISTY PRACOVNI KARTY ZAZNAMOVY LIST ~ E-PROVODCE / E-REPORT

Pedagogicka diagnostika iSophi pro v€k 5-7 let zahrnuje 13 testovanych oblasti.
Grafomotorika, predmatematické piedstavy, prostorova piedstavivost, ¢asova orientace,
zrakové vnimani, sluchové vnimani, verbalni mysleni, jemna motorika, hruba motorika,

socialni porozuméni, sebeobsluha, pracovni zralost, emocni zralost, pozornost, iec.

Pedagogicka diagnostika iSophi se zaméfuje na ty oblasti, které lze povazovat za
profilujici ve Skolni zralosti ditéte a které 1ze vyhodnotit a ziskat tak relevantni tidaje, zda
vykon ditéte je pfiméfeny, ¢i zda dité pottebuje v nekterych oblastech pred nastupem do
Skoly podporu. Testovani je individualni, pedagog pracuje s jednim ditétem a doba
testovani odpovida dob¢, po kterou by dité mélo udrzet koncentraci a pozornost. Tuto
skutecnost lze zaznamenat. Do zdznamového listu rovnéz lze zaznamendvat dalsi
posttehy z pribéhu testovani. Jsou to poznamky k vyslovnosti ditéte, soustfedéni ditéte
poznamky ke grafomotorickym Ukoliim, naptiklad drZeni tuzky, plynulost tahi nebo
pfitlak na tuzku. Pedagogicka diagnostika iSophi objevuje jedinec¢nost kazdého ditéte
(iSophie Education, 2021).

Vysledky studie univerzity v Hradci Kralové (Manénova a kol., 2020) uvadéji, ze

ucitelé pracuji s diagnostikou iSophi, protoZe nakup iniciovalo vedeni Skoly, které se
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dozvédélo o diagnostice na seminafich nebo ve spolupraci s PPP. Ctyficet ugiteld, kteti
se studie ucastnili, bylo pozadano, aby zhodnotili diagnosticky nastroj jako celek.
Nejvyssi miru spokojenosti s nastrojem vyjadiilo 80 % respondentli. Anketa obsahovala
také oteviena policka pro odpovédi, takze respondenti se mohli vyjadrtit k otdzkam, které
se jim nelibily ve zkuSenosti s praci s nastrojem. Celkem ¢tyfi respondenti poukézali na
skutecnost, ze diagnostika je casove naro¢na vzhledem k poctu déti ve tfidé. Kromé toho
se respondenti velmi Casto pozitivné vyjadfovali ke spolupraci s rodi¢i, piicemz
zminovali lep$i komunikaci a vzdjemné porozuméni v tom, co je potieba na zakladé
vysledkt procvicit. Ucitelé néstroj ocenili, upozornili, Ze je diagnostika ¢asoveé naro¢na.

Nastroj povazuje 72,5 % respondentli za lep$i nez jiné nastroje, které maji k dispozici.

Vysledky studie zroku 2020 poukazuji na pozitivni hodnoceni z pohledu
zuCastnénych uzivatelt. Ukazaly potencial iSophi piedstavovat kvalifikovany a efektivni

diagnosticky nastroj kolni zralosti a pfipravenosti pro ugitele MS.

2.4.2 Digitalni nadstavba Moje iSophi

Je ur€ena pro vSechny pedagogy a dalsi specialisty ve vzdélavani, ktefi vyuzivaji
nastroje z dilny iSophi Education. Digitalni néstavba usnadiiuje vSe od zauceni se, az po
préci s vystupy a vyhodnocenimi. Kazda organizace mize mit v systému Moje iSophi dva
typy ucti: pedagog, spravce. Webova aplikace Moje iSophi, je pristupna pod ziskanim
ptfihlasovacich udajii od dilny iSophi Education. Celkovou orientaci v moZnostech
poskytne hlavni menu shrnujici vSechny sekce a podsekce webu. Aplikace uZivatele
provede celou diagnostikou ditéte. Po absolvovani diagnostiky ditéte aplikace vyhodnoti
ucitelsky, rodi¢ovsky nebo srovnéavaci report, ktery pomaha zacilit vzdélavaci aktivity na
individualni rozvoj. Rodi¢ovsky report, ktery slouzi pro komunikaci pedagoga s rodi¢em,
v jakych oblastech potiebuje dité podporu. Ucitelsky report ma shrnuté vysledky do dvou
typt grafl: pavucinového a linedrniho. Srovnavaci report ndm piinasi porovnani dvou
diagnostik s ¢asovym odstupem pro zjisténi pokrokii ditéte v jednotlivych oblastech. Dale
digitalni nastavba nabizi skupinova vyhodnoceni pro okamzité zjiSténi porovnanych

vysledki (iSophi Education, 2021).
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3 CILE PRACE

Hlavnim cilem vyzkumného Setieni bylo porovnani oblasti §kolni zralosti stanovené
testovou baterii iSophi u déti z vybranych matetskych Skol, konkrétné¢ dvou béznych
matefskych Skol a dvou matetskych Skol logopedickych. Dil¢im cilem vyzkumného
Setfeni bylo hodnoceni nazorii uciteld na vyuzitelnost diagnostického néstroje iSophi

v praxi v MS.

4 UKOLY PRACE

V ramci préace byly stanoveny nésledujici ukoly:
1. nastudovat literaturu a problematiku dan¢ho tématu za acelem tvorby teoretickych
vychodisek,

2. oslovit Skolské zatizeni k planované spolupraci,

3. pozédat o Souhlas Etické komise,

4. prostiednictvim MS oslovit rodiée a ziskat informovany souhlas,

5. provést testovani Skolni zralosti jednotlivel v rdmci vybrané skupiny déti
ptedskolniho véku,

6. zpracovat a statisticky vyhodnotit nasbirana data.

5 VYZKUMNE OTAZKY

Pii porovnani déti pomoci néstroje iSophi ve vybranych MS byly stanoveny
nasledujici vyzkumné otazky:
1. Budou mezi détmi z béznych MS a MS specialnich rozdily?
2. Ve které oblasti v ramci diagnostiky budou nejvétsi rozdily?
3. Jakym zpusobem z(lastnéni ucitelé z MS subjektivné hodnoti vyuziti
diagnostického nastroje iSophi v jejich MS a moznosti potencialniho vyuziti v

jejich praxi v budoucnu?
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6 METODY PRACE

V nasledujicich kapitolach je popsan design studie charakteristika vyzkumného
souboru a dalsi informace tykajici se pritbeéhu vyzkumu. Dale jsou zde popsany vyzkumné

metody, které byly zvoleny pro tuto diplomovou praci a jejich zpiisob vyhodnoceni.

6.1 Design studie

V diplomové praci teoreticko-empirického charakteru byly vyuzity smiSené metody,

tedy vzéjemné se doplitujici metody kvalitativni a kvantitativni.

Vyzkum byl zalozen na vyuziti nastroje pro pedagogickou diagnostiku iSophi u déti
z vybranych MS. Byly porovnany vysledky hodnoceni ve &tyfech MS, dvou béznych a
dvou logopedickych. Kvantitativni hodnoceni zahrnovalo zpracovani vysledkl
diagnostického nastroje iSophi a anamnestick¢ého dotazniku pro rodic¢e. Kvalitativni
hodnoceni se zaméfilo na zpétnovazebné hodnoceni nastroje ucitelkami a pfimé a

nepiimé pozorovani v pribéhu diagnostiky (Hendl, 2008; Zhanél a kol., 2014).

6.2 Vyzkumny soubor

Vyzkumny soubor tvofilo étyficet déti ve véku 5-7 let. Déti byly z vybranych MS v
Praze, konkrétnd dvou béznych MS a dvou MS logopedickych. Kazda $kolka byla
vybrana nahodnym vybérem vyzkumnika. Z kazdé Skolky zkoumany soubor tvofilo deset
déti. Vybér déti v MS byl zcela na volbé u¢itelek, pouze spliujici vékovou skupinu 5-7
let, pficemz u nekterych z déti byl v predeslém skolnim roce doporucen odklad $kolni
dochazky. Rodi¢e vybranych déti byli seznameni s vyzkumem a s jeho provedenim
souhlasili podpisem dokumentu informovaného souhlasu (pfiloha 2). Vyzkumu se
zcastnilo celkem 26 chlapci a 14 divek. Primérny vek vSech testovanych €inil 6,4 let.
S ohledem na GDPR v praci nejsou uvedena jména ani jiné identifikacni udaje déti, u

nichz byla provedena diagnostika Skolni zralosti pomoci néstroje iSophi.

S podpisem informovaného souhlasu rodi¢e souhlasily s dopliiujicim vyzkumnym
Setfenim. Dopliujiciho Setfeni ve formé& anamnestického dotazniku vlastni tvorby se

zucastnilo 40 rodic¢a proband.

Druhy vyzkumny soubor tvofily 4 pedagozky, kazda z jedné testované MS. Tyto
ucitelky se ucastnily vybérové 1 testovaci fdze a pifimo se podilely na testovani

(zodpovidaly otazky ohledné dlouhodobého hodnoceni déti). Po skonceni vyzkumu byly
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sezndmeny s vysledky. V ramci dil¢tho vyzkumu byly dotazovdny na subjektivni

hodnoceni nastroje z hlediska jeho vyuzitelnosti formou online ankety.

Sbér dat probéhl pouze jednou, v mésicich inor-duben 2024.

6.3 Pouzité metody

Pro sbér dat v praktické ¢asti diplomové prace byly pouzity celkem tfi metody.

e Pedagogicka diagnostika iSophi pro vek 5-7 let.
e Ucelové sestaveny anamnesticky dotaznik vlastni tvorby pro rodi¢e probandi.

e Ucelové sestavena anketa vlastni tvorby pro ugitelky po provedeni testovani.

Diagnosticky nastroj iSophi pro veék 5-7 let, byl vyvinut na zaklad€ podnéti ucitelek
matefskych $kol PPP STEP — Kladno, pro potieby uéitelim v b&Znych MS a je uréeny

k posuzovani $kolni zralosti (iSophie Education, 2021) (vice viz. kapitola 2.4).

Pro ziskani doplnujicich informaci k praktické ¢asti diplomové prace jsem zvolila
anamnesticky dotaznik pro rodi¢e probandii. Dotaznik byl vytvofen vlastni konstrukci na
zaklad¢ relevantnich literdrnich zdroji. Otazky v anketé odpovidaji ke zjiSténi
ziskdvanych navykl zivotniho stylu, které jsou v ovlivnéni pravé rodici. Otazky byly
zaméteny na ndsledujici oblasti: zdkladni antropometrické udaje, dlouhodobé zdravotni
obtize ditcte, aktivity ve volném Case, zékladni ndvyky Zivotniho stylu. Dotaznik celkem
obsahoval 10 otazek, vétsSina byla uzavienych. Dotaznik, ktery byl podkladem pro Setfent,
je k préci piilozen (pfiloha 3).

Zhodnoceni vyuziti pedagogické diagnostiky iSophi jednotlivymi ucitelkami na
zaklad¢ online ankety pro ucitelky. Anketa obsahovala sedm otdzek vlastni tvorby

rozdélenych do dvou oblasti. Anketa byla rozeslana mezi Ctyfti ucitelky, kazda z jedné

MS v Praze. Anketa je k praci piilozena (piiloha 4).
6.4 Realizace vyzkumu

Realizace vyzkumu méla tyto faze:

1. faze seznameni,
2. faze ptipravna,

3. faze testovaci,
4

faze zhodnoceni.
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Diagnosticky nastroj iSophi pro vek 5-7 let jsem si k realizaci vyzkumu zaputjcila ve
spolupraci s katedrou télesné kultury a sportu, Technické univerzity v Liberci, od pani
doktorky Ivy Seflové. Pani doktorka mé o moznosti zaptijéeni informovala na konferenci
zdravotni télesné vychovy 2023 na FTVS UK. Diky pani doktorce jsem ziskala pfistup
na webové stranky dilny iSophi Education. Byla potieba abych se s diagnostickym
nastrojem seznamila. Po pfihlaSeni se na webovych strankdch nachdzi ptirucky
k pouzivani jednotlivych nastrojii. Pro mij vyzkum se jednalo o pritvodce testem 5-7 let.
Déle jsem se ptihlasila na Skolici webinaf, ktery spolecnost nabizi pro pedagogy uzivajici

diagnostické néstroje zdarma.

Pted realizaci samotného vyzkumu bylo zapotiebi oslovit pracovisté ve kterych
mohu vyzkum realizovat. Osloveni probihalo na zaklad¢ telefonatu a nasledného e-mailu
s veSkerymi informacemi ohledné vyzkumu. Muj vybér byl zaméten na prazské Skolky,
kdy dvé z nich méli byt bézné a dvé z nich logopedické, vyucujici podle § 16 odst. 9
Skolského zékona. Veliky limit vyzkumu shleddvam v tom, Ze ve Skolkéach logopedickych

byl vysoky podil déti s jinym typem SVP, nejen v oblasti logopedické péce.
Nésledovalo zaslani z&dosti o souhlas Etické komise FTVS UK.

Prvni osobni navstéva Skolek probéhla z divodu ziskani podpisu feditelky k
potvrzeni pracoviS§té o moznosti realizace vyzkumného projektu. Od feditelek Skolek
jsem ziskala kontakt na ucitelku tiidy, ve které byl vyzkum provadén. Emailova
komunikace s ucitelkami byla velmi riznorod4, nékteré odpovédely hned, nékteré jsem

musela nasledné jesté telefonicky kontaktovat.

V ramci telefonatu prob&hlo seznameni s vyzkumem, jeho cilem a procesem
testovani. Dale jsem ugitelky informovala, jakou vyzaduji spolupraci. Ze pro sviij vyzkum
pottebuji 10 déti ve veéku 5-7 let, od jejich rodict podpis informovaného souhlasu a

vyplnény dotaznik, vSechny soubory jsem zaslala v emailové v pfiloze.

Po ziskani podpist k informovanému souhlasu a vyplnénych dotazniki mé ucitelky
kontaktovaly na zéklad¢ ptedchozi domluvy. Nasledovalo dohodnuti se na dnu a case
navstévy.

Samotna faze testovaci probihala v kazdé Skolce jinak. Testovani vyzkumného
souboru deseti déti bylo zalezitosti tfi az Ctyf navstév. Diagnostiku jsem méla moznost ve
Skolkach vzdy provéadét na klidném misté. Testovani jednoho ditéte trvalo ptiblizné 30

minut. V b&znych $kolkich u vétdiny déti okolo 25 minut. Cisty &as testovani celého
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vyzkumného souboru diagnostickym nastrojem iSophi 5-7 let pro mou diplomovou praci

¢inilo 20 hodin.

Soucasti pedagogické diagnostiky iSophi 5-7 let je pét oblasti, které jsou
vyhodnocovany na zékladé dlouhodobého pozorovani ditéte (pfiloha 5). Pro sbér dat bylo
nezbytné oslovit jednotlivé ucitelky a pozadat je o spolupraci. Ucitelky vyplnily
dokument ke kazdému ditéti spolecné s datem narozeni (potiebny k zaznamu diagnostiky

v aplikaci).

Ve fazi zhodnoceni byly ucitelce e-mailem zasldny vysledné reporty deseti
zucastnénych déti a report skupinovy. Byl zaslan také dokument sepsanych dilc¢ich ¢asti
testovani pro nasledny rozvoj déti (pfiloha 6). Dokument a reporty byly zaslany
s podékovanim a sodkazem na pifipadné dalSi informace ohledné pedagogické

diagnostiky iSophi.

S odstupem c¢asu (2—4 tydny) byl ucitelkdm zaslan e-mail s zadosti o vyplnéni online

ucelove sestavené ankety vlastni tvorby (pfiloha 4).

6.5 Vyhodnoceni

Vyhodnoceni vysledki probihalo na zaklad¢ digitdlni nastavby Moje iSophi.
Vyhodnoceni trovné dovednosti ditéte ve 13 oblastech na zaklad€ testovych ukoli.
Posuzovanymi oblastmi jsou: grafomotorika, pfedmatematické piedstavy, prostorova
predstavivost, ¢asova orientace, zrakové vnimani, sluchové vnimani, verbalni mysleni,
jemnéa motorika, hruba motorika, socialni porozuméni, sebeobsluha, pracovni zralost,

emocni zralost, pozornost, fec.

Celkovy ptehled vysledku pedagogické diagnostiky iSophi je znadzornén v detailnim
linearnim grafu (obrazek 2), ktery ukazuje tecky a carky ve kterych je barevné vyznacen
vysledek testovaného ditéte. Carky znaci predély mezi Grovnémi, tedky potom bodovy
zisk. Vedle fadku je uveden ziskany pocet bodli z maximalniho mozného zisku. Osa je
pak barevné oznacend podle dosazené urovné dovednosti testovaného ditéte. Nizka
uroven dovednosti je zna¢ena Cerveng. SniZzena Groven dovednosti oranZove a pfiméfena

nebo velmi dobra uroven dosazenych dovednosti zelen¢.

Ucitelsky report (obrazek 2) znazoriiuje vysledky ditéte Skoln¢ zralého podle
diagnostiky iSophi 5-7 let. Oproti tomu ucitelsky report (obrazek 3) znazornuje vysledky
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Skoln¢ nezralého ditéte, které ma sniZzenou ¢i nizkou uroven dovednosti ve vSech

testovanych oblastech krom¢ oblasti prostorové piedstavivosti.
Obrazek 3
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Obrazek 4

Ucitelsky report Skolné nezralého ditéte
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Zaveretné zhodnoceni vyuziti pedagogické diagnostiky iSophi jednotlivymi

ucitelkami na zaklad€ online vyplnéné ankety.
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7 VYSLEDKY

Pedagogicka diagnostika iSophi 5-7 let

Na zéklad€ skupinovych reporth digitdlni nastavby Moje iSophi pedagogické

diagnostiky iSophi 5-7 let, jsme ziskali data pro porovnani diagnostikovanych oblasti.

Primérny ve&k celého vyzkumného souboru ¢inil 6,4 let. Primérny vék déti
navitévujici b&Znou MS byl 6,2 let. Primérmy vék déti navitévujici MS logopedickou byl
6,6 let. Vyssi veék u déti v matetskych Skolach specidlnich ukazoval na vyssi Cetnost

odkladt §kolni dochazky z diivodu nezralosti nastupu na ZS.

Cetnost vyskytu levaki a pravaki byla ve skupinach déti stejnd. Vyzkumny soubor
z b&zné MS &inil 4 levaky a 16 pravaki stejny pomér byl i ve vyzkumném souboru z MS
logopedické.

Skupinovy report digitalni nastavby Moje iSophi pedagogické diagnostiky iSophi 5-
7 let vyhodnotil dosazenou uroven dovednosti v diagnostikovanych oblastech, linearnim
(obrazek 4,5) 1 pavuc¢inovym zndzornénim (obrazek 6,7).

Piehled dosazené urovné skupiny déti navitévujici b&Znou MS znazorioval

primétenou nebo velmi dobrou uroven dovednosti v jednotlivych oblastech (obrazek 4).
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Obrazek 5

Skupinovy report déti navstévujici béznou MS
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Obrazek 6

Skupinovy report déti navstévujici MS logopedickou
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Déti navitévujici MS logopedickou mély snizenou Groveit dovednosti v osmi
testovanych oblastech (obrazek 5). Ze skupinovych reportd lze vydist, Zze v kazdé
testované oblasti méla skupina déti z MS logopedické aspon o jeden bod horsi Giroven
dovednosti. Oblast grafomotoriky, sluchového vnimani, verbalni mysleni dokonce o body

tii.
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Obrazek 7

Pavucinovy prehled skupiny déti navstévujici MS logopedickou
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Obrazek 8
Pavucinovy prehled skupiny déti navstévujici béznou MS
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L ) 7\ N ’@ Prostorova piedstavivost
Emocni zralost O - \ / ™ P

o
# @ Sluchové vnimani

Q Verbalni mysleni
F-? Jemna motorika
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Skupinovy report digitalni nastavby Moje iSophi pedagogické diagnostiky iSophi 5-
7 let dale vytvoftil seznam déti s obtizemi v konkrétnich diagnostikovanych oblastech. V
béznych skolkach byl mensi pocet déti s obtizemi nez ve Skolkach logopedickych (tabulka
1).

Tabulka 1

Pocet deti s obtizemi v diagnostikovanych oblastech

Pocet déti s obtiZzemi
MS logopedické (20 déti) b&zné MS (20 déti)
Casova orientace. 12 9
Sluchové vnimani. 10 8
Grafomotorika. 10 6
Verbalni mysleni. 6
Prostorova predstavivost. 5 2
Jemna motorika 3 1
Pracovni zralost. 3 1
Zrakové vnimani. 2
Emocni zralost. 2
Socialni porozuméni 2
Predmatematické fedstavy. 1

Oblasti s nejvétsim poctem déti s dosazenou nizkou trovni dovednosti byla oblast
Casova orientace. V této oblasti mé&li obtize déti jak v béznych Skolkach, tak ve Skolkach
logopedickych. Sluchové vnimani bylo dalsi oblasti s vysokym poctem déti

s dosazenou nizkou Grovni dovednosti.

Nizka uroven dovednosti v oblasti verbalniho mysleni byla zastoupena pouze u déti

navitévujici MS logopedickou.
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Anamnesticky dotaznik pro rodice

Vysledky byly vyhodnoceny na zakladé odpoveédi rodi¢h respondentli v
dotaznikovém Setfeni. Z obrazka lze vycist Cetnosti u jednotlivych odpovédi rodict
celého vyzkumného souboru. Vyzkumny soubor tvoiilo 40 déti prazskych MS ve véku 5-
7 let. Otazky byly zaméfeny na oblasti vybranych relevantnich faktori, které by mohly
mit vliv na vykony ve Skolni pfipravenosti déti. Byly vybrany faktory: pohlavi, zakladni
antropometrické udaje, dlouhodobé zdravotni obtize ditéte, mnozstvi krouzkii, spankovy

rezim a snidané.
Obrazek 9

Cetnost pohlavi ve vyzkumném souboru

Pohlavi

DIVKY CHLAPCI

Na zaklad¢ vyplnénych tdaji o hmotnosti a vySce probanda bylo mozné vypocitat
tzv. hmotnostné-vyskovy pomér, to znamend, ze jsme zjistily, zda hmotnost ditéte
odpovida jeho télesné vySce. Hmotnostné vyskovy pomeér déti ve vyzkumném souboru

ukazuje obrazek 9. Optimalni pomér vysky a vahy mélo 23 déti. S vyS§i hmotnosti viici

vvvvvv
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Obrazek 10

Hmotnostné vyskovy pomeér ve vyzkumném souboru

Hmotnostné-vySkovy pomér

23
9
6
2
]

NiZKA NIZSI OPTIMALNI VYSSI

Cetnost a vék sourozencti vyzkumného souboru mizeme vyéist z daliiho obrazku
(obrazek 10). Dotaznik zjistil, Ze 30 déti z vyzkumného souboru mélo néjakého

sourozence a 10 déti bylo jedinacky.
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Obrazek 11

Pocet a vek sourozencii vyzkumného souboru

Pocet a vék sourozencu

16
13
10
1
[ ]
STARSI MLADSI STARSI I JEDINACEK
SOUROZENEC SOUROZENEC MLADSI
SOUROZENEC

Na otazku: ,,Potyka se Vase dit¢ dlouhodobé se zdravotnimi potizemi?* uvedlo 33
rodicl, Ze ne. Zdravotni potize, které uvedlo 7 rodich: zanéty oci, reflux, Castd nemocnost,

vyvojova dysfazie.

49



Obrazek 12

Potyka se Vase dite dlouhodobé se zdravotnimi potizemi?

Potyka se Vase dité dlohodobé se zdravotnimi potiZzemi?
33

7

ANO NE

Dotaznikem byla zjist'ovéana také napln volného Casu déti (obrazek 12).

Obrazek 13
Navstevuje Vase dité néjaky krouzek?

Navstévuje Vase dité néjaky krouzek?

29

11
5
3 B
VYTVARNY HUDEBNI SPORTOVNI ZADNE

Vytvarny krouzek, ktery déti navstévovaly bylo tvotfeni z keramiky. Z hudebniho

krouzku to byla flétna a dramatacek. Nejvétsi zajem mély déti (29 déti) o sportovni
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krouzky. Sportovnimi krouzky, které déti nejcastéji navstévovaly, byly Sokol,
Gymnathlon, plavani, in-line brusle, gymnastika, tackwondo, tane¢ni krouzek. 16 rodict
uvedlo, Ze jejich dité navstévuje dva a vice krouzki za tyden. Vice jak %4 nenavstévovala
krouzek zadny. Divodem, pro¢ nenavstévovaly krouzek jsou ¢asové moznosti rodicu,
dit¢é neprojevuje o krouzek zajem, mala nabidka. VétSina déti navstévovala krouzky, které

nabizela skolka.

Obrazek 14

Chcete, aby se Vase dité v budoucnu vénovalo souteznimu sportu?

Chcete, aby se Vase dité v budoucnu vénovalo soutéZnimu
sportu?

23

ANO NE

Otazkou, zda rodice chtéji, aby se jejich dité vénovalo soutéznimu sportu dotaznik

zjistoval potencionalni natlak na uspéch ditéte (obrazek 13).

V ndvaznosti na svij vyzkum v bakalaiské praci, kdy 94 Zzaka ve véku 15-17 let
7 226 dotazovanych odpovédelo, ze nesnidd, mé zajimalo, zda rodice Skolkovych déti
tento navyk buduji. Vysledky ukazuji, ze rodice rano najdou na snidani ¢as a buduji tento

navyk. Pouze jedno dité€ nesnida z diivodu, Ze nechce.
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Obrazek 15

Snida Vase dité pred odchodem do skolky?

Snida VaSe dité pred odchodem do Skolky?

39

ANO NE

Obrazek 16

Kolik hodin spi Vase dité v pracovni dny?

Kolik hodin spi VaSe dité v pracovni dny?

29

1

6- 7 HODIN 8- 10 HODIN VICE JAK 10 HODIN

Obrazek 15 ukazuje, ze 1 dité spi 6-7 hodin v pracovni dny, 29 spi 8-10 hodin, 10 spi
vice jak 10 hodin. Doporucena doba spanku dle WHO pro danou vékovou kategorii je 10

a vice hodin.
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Anketa pro uditelky

Online anketa pro ctyfi ucitelky ztestovanych tifid obsahovala sedm otazek

rozdelenych do dvou oblasti.
1) ZkuSenosti s testovanim $kolni zralosti ve vasi MS

Na prvni otazku ,,Jak doposud probiha testovani skolni zralosti a pfipravenosti déti
na $kolu ve vas§i MS?“ davala anketa vybrat zmoZnosti: provadime pomoci
diagnostickych test, provadime pozorovanim v priibéhu dne, neprovadime diagnostiku,
Jina.

Tii ucitelky odpovédé€li, Ze testovani Skolni =zralosti provadéji za pomoci

diagnostickych testa.

Diagnostické néstroje, které navitivené MS pouzivali jsou: pedagogické pozorovani,
individualni diagnostika podle Bednatové (upravend), portfolio, didaktické testy,

Diagnostické testy — hodnotici tabulka, vlastni.
2) Informace a nazory ve vztahu k baterii iSophi

Z4dna z dotazovanych ucitelek neznala diagnosticky nastroj iSophi pied zapo&etim

vyzkumu.

Vsechny dotazované ucitelky uvedly, Ze je pedagogicka diagnostika iSophi zaujala.
Na otdzku ,,Pokud Vas zaujala — ¢im?* U¢itelky odpovidaly, ze na néstroji iSophi ocenily:
rychlé vyhodnoceni diagnostiky, ptfehlednost a grafické vyobrazeni; rozmanitost a
rychlost administrace; propracovany zpiisob diagnostiky, systemati¢nost, jednoznacné
zadani, zpracovani vysledkl diagnostiky, pfehlednost; jednoduché a pohodlné pouZzivani,

ptehlednost, rychlé zpracovani.

Vsechny dotazované ucitelky uvedly, Ze vysledky vyzkumu pro n¢ ptinesly zajimavé

informace, se kterymi planuji dale pracovat.

Tti ze étyt dotazovanych MS piemysli o zakoupeni pedagogické diagnostiky iSophi

a o vyuziti toho, co diagnostika nabizi.
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8 DISKUSE

Diplomova prace se zabyva porovnavanim oblasti Skolni zralosti déti z vybranych
béznych a logopedickych matetskych Skol pomoci diagnostického néstroje iSophi. V

ramci této prace byly zpracovany ziskané informace z jednotlivych dil¢ich ¢asti Setfeni.

Hlavnim cilem vyzkumného Setieni bylo porovnani oblasti Skolni zralosti stanovené
testovou baterii iSophi u déti z vybranych MS, konkrétné dvou b&znych MS a dvou MS
logopedickych. Dil¢im cilem vyzkumného Setfeni bylo hodnoceni nazort uditeld na

vyuzitelnost diagnostického nastroje iSophi v praxi v MS.

V dnesni dobé je stale Castéji v laické 1 odborné spolecnosti diskutovan narist poctu
odkladti skolni dochéazky, ktery je dilezity posuzovat v kontextu systému rodina-skola-
dité (Kokkalia, G, 2019). Pfi posuzovani vhodnosti nastupu do $koly je rozhodujici Skolni
zralost a pfipravenost (school readiness) ditéte, kterou je vhodné testovat. Jakkoli je
testovani Skolni zralosti klicové pro skolni uspé$nost, chybi jednotné metody a hodnoceni
je v kompetenci jednotlivych MS, piipadné ve spolupréci se spadovymi PPP. A proto i
na§ vyzkum sméfoval k hodnoceni oblasti Skolni zralosti a zjiSténi moZnosti
diagnostického néstroje iSophi 5-7 let. U diagnostického nastroje je vzdy dilezité, aby
byl pozitivn¢ nahlizen uciteli (Lumaurridlo a kol., 2021; Manénova a kol., 2020; Williams
a kol., 2019), proto byly nasledn¢ dotazovany ucitelky na nasledné zhodnoceni vyuziti
pedagogického nastroje iSophi.

Vyzkumné Setieni hledalo odpovédi na tyto vyzkumné otazky.

1. Budou mezi détmi z b&znych MS a MS specialnich rozdily?

V ramci vyzkumného Setfeni se ukazalo, Ze déti navitévujici b&znou MS maji
dosaZzenou piiméfenou nebo velmi dobrou uroven ziskanych dovednosti ve vSech
jednotlivych testovanych oblastech (obrazek 4). Oproti tomu déti navitévujici MS
logopedickou maji snizenou troven dovednosti v osmi testovanych oblastech (obrazek
5). Rozdil mezi testovanymi skupinami je také v podobé primérného véku skupin. Vyssi
praimémy vék u déti navitévujici MS logopedické ukazuje vy$§i prevalenci déti

s odkladem skolni dochazky.

Psychologové v PPP, ktefi se zabyvaji diagnostikou psychické ptipravenosti déti na
Skolni vzdélavani, rozlisili skupinu jedincti, kteti nejsou na skolni vzdélavani dostatecné

piipraveni. Celkové hodnoceni intelektového vyvoje ditéte se pfitom muze pohybovat v
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pramérnych hodnotach souvisejicich s vékem. Déti s feCovou patologii vykazuji
nedostateCnou sebekontrolu, Spatny casovy management a nizkou motorickou

koordinaci, coZ brani jejich pfipravenosti na skolni vzdélavani (Akhmetzyanova, 2014).

Nase vysledky jsou také v souladu se studii (Justice a kol. 2009), ktera dosla k zavéru,
ze vyznamn¢ snizeny vykon v méteni Skolni pfipravenosti vykazovaly déti ve véku 4-5

let, které mély jazykové obtize.
2. Ve které oblasti v ramci diagnostiky budou nejvétsi rozdily?

Ze skupinovych reportl (obrazek 4, 5) 1ze vycist, ze v kazdé testované oblasti ma
skupina déti navitévujici MS logopedické aspoii o jeden bod horsi Grovent dovednosti.
Oblast grafomotoriky, sluchového vnimani, verbalniho mysleni dokonce o body tfi. Na
zaklad¢ vysledkl vidime, Ze Cetnost déti s dosazenou nizkou urovni dovednosti je ve

Skolkach logopedickych vyssi.

Na zéklad¢ vysledkl jsme zjistili, ze nejproblematictéjsi testovanou oblasti u déti
byla oblast ¢asové orientace. Casovéa posloupnost na zakladé obrazki na kartickach a
orientace v tydnu odpovidanim na ¢tyti otazky, tipu: Ktery den ptijde po stfedé? Tato Cast
diagnostiky détem v obou testovanych skupindch dé¢lala nejvétsi obtize. Nizké trovné
dovednosti v této oblasti dosdhlo 12 déti navstévujici Skolky logopedické a 9 déti
navstévujici Skolky bézné. Druhou nejproblematictéjsi oblasti byla oblast sluchového
vnimani. Sluchova diferenciace na zaklad¢ dvou nesmysinych slov a rozhodnuti, zda jsou
slova stejna nebo jina a sluchova analyza hlasek na zacatku, na konci slova. Nizké arovné
dovednosti v této oblasti dosdhlo 10 déti navstévujici Skolky logopedické a 8 déti
navstévujici Skolky bézné. Tieti oblasti s nejvétSim poctem déti s nizkou turovni
dovednosti je oblast grafomotoriky. Oblast je rozdélend do tii pracovnich listh:
ptekreslovani tvarl, dokreslovani obrazku, zaklady pro psani. Nizké urovné dovednosti
v této oblasti dosahlo 10 déti navstévujici Skolky logopedické a 6 déti navstévujici Skolky
bézné.

Nejvetsi rozdil skupin v rdmei poctu déti s dosazenou nizkou urovni dovednosti je
oblast verbalniho mysleni. Verbalni mysleni bylo hodnoceno ve tfech castech: véci a
jejich podobnosti, antonyma a nadiazené pojmy. Nizké urovné dovednosti v této oblasti

dosahlo 6 déti navstévujici Skolky logopedické a zadné z déti navstévujici Skolky bézné.
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Poruchy artikulace nebo poruchy feci a zvuku jsou bézné v raném détstvi. Déti s
témito poruchami mohou byt ohrozeny problémy se ¢tenim, protoZe mohou mit Spatné

sluchové, fonologické a verbalni pamét'ové schopnosti.

Podobné i Henry (1990) upozornuje na vyskyt poruch sluchu u déti s poruchami feci.
Ve své studii zkoumal oralni diadochokinézu, rytmické dovednosti a sluchovou
sekvencni pamét’ u 60 normalnich a 30 déti s t€zkou poruchou feci ve véku 3-5 let a
prokazal, Zze déti s poruchami feci vykazovaly Sirokou Skalu obtizi. Tyto obtize jsou
interpretovany jako projev deficitu jemné motorické koordinace a nacasovani u déti s

poruchou feci.

Systematicky ptehled vztahu mezi poruchou feci v détstvi a participaci v prubéhu
zivota (McCormack a kol., 2009) poukazal, ze poruchy feci v détstvi mohou byt spojeny
s zivotnimi pfekdzkami uz od omezeni v procesu uceni se Cist, psat, pocitat, soustiedit
pozornost a myslet. Lidé s poruchami feci v détstvi maji nizké sebevédomi vztahujici se
k autoritam, problémy s neformélni vztahy s vrstevniky, vztahy v rodin€. Nastava i1

omezeni pii ziskani, udrzeni a ukonceni zaméstnani.

V rdmci nami realizovaného Setfeni byla dale hodnocena také motorika, a to na
zaklad¢ dlouhodobého pozorovani ucitelem. Z hlediska naSeho oboru je testovani
motoriky v diagnostickém testu iSophi nedostatecné a pro lepsi hodnoceni v budoucich
studiich by porovnani déti s poruchami feci v porovnani s béznymi détmi bylo vhodné
doplnit testovanim specializovanymi bateriemi. Podobnym vyzkumem se zabyvaly dvé
studie za pomoci testové baterie pro hodnoceni pohybu — Movement Assessment Battery
for Children. V severnim Nizozemsku podstoupilo testovani 125 déti ve véku 6-9 let s
vyvojovymi poruchami fec¢i (Visscher, a kol 2007). Vysledky motorickych dovednosti
déti s vyvojovymi poruchami feci a jazyka byly vyrazné¢ horsi v porovnani s normami této
baterie. Vysledky ukazaly, ze 51 % déti s vyvojovymi poruchami feci a jazyka mélo
hrani¢ni nebo urcité motorické problémy. Zavéry této studie podporuji myslenku, ze
vyvojove poruchy feci a jazyka jsou €asto spojeny s motorickymi problémy. Druha studie
(Tuzzini-Seigel, 2019) dosla ke stejnému zavéru, Ze déti s poruchami feci se zdaji byt
vystaveny zvySenému riziku motorickych poruch, které mohou negativné ovlivnit

socialni, akademické a profesni vysledky.
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Metaanalyza (Rechetnikov a Maitra, 2009) Sestnacti studii, které splnily kritéria pro
zafazeni zkoumala spolecny vyskyt motorickych vad u déti s vadami fe¢i a jazyka.

Zavérem je, ze déti s poruchami feci a jazyka vykazuji vice motorickych chyb.

3. Jakym zpisobem zuastnéni uditelé z MS subjektivné hodnoti vyuziti
diagnostického nastroje iSophi v jejich MS a moznosti potencialniho vyuZiti v

jejich praxi v budoucnu?

Podle vysledk ankety u ugitelek v MS jsme se dozvédéli, Zze je velmi zaujala
pedagogicka diagnostika iSophi jeji rozmanitosti, pfehlednosti, systemati¢nosti, rychlym
zpracovanim vysledki a uvedly, Ze mnou provedend pedagogicka diagnostika jim
pfinesla vysledky o détech, které povazuji za uzZitecné a budou na zéklad€ nich dale
pracovat. Doposud skoly pouzivaly vlastni tvorbu pedagogické diagnostiky na podkladé
ruznych pedagogickych testd, které tvorily portfolio Zdka. Rliznorodost pouZzivanych
testll pouzivanych v MS jen potvrzuje tvrzeni, ze komplexni, piehledna pedagogicka
diagnostika na trhu chybi a diagnostika Skolni zralosti je spiSe intuitivni. I z toho divodu

se téma ukazuje jako potfebné.

Nase vysledky jsou v souladu se studii univerzity v Hradci Kralové (Manénova a
kol., 2020). Studie uvadi vysledky dotaznikového Setfeni na zdkladé dlouhodobého
pouzivani diagnostického nastroje iSophi. Ctyficet uéiteld, kteii se studie ucastnili bylo
pozéadano, aby zhodnotili diagnosticky nastroj jako celek. Nejvyssi miru spokojenosti s
nastrojem vyjadfilo 80 % respondentli. Respondenti se velmi Casto pozitivné vyjadiovali
ke spolupréci s rodi¢i, pfi¢emz zminovali lepsi komunikaci a vzajemné porozuméni v
tom, co je potieba na zaklad¢ vysledkli procvicit. Dotaznik obsahoval také oteviena
policka pro odpovédi, takze respondenti se mohli vyjadfit k otdzkdm, které se jim nelibili
ve zkuSenosti s praci s nastrojem. Celkem ctyfi respondenti poukazali na skutecnost, Ze
diagnostika je casoveé ndrocnéd vzhledem k poctu déti ve tiidé. Nastroj povazuje 72,5 %
respondentl za leps$i nez jiné nastroje, které maji k dispozici. Vysledky studie z roku 2020
poukazuji na pozitivni hodnoceni z pohledu zic¢astnénych uzivateli. Ukazaly potencial
1Sophi predstavovat kvalifikovany a efektivni diagnosticky ndstroj Skolni zralosti a

pfipravenosti pro u¢itele MS.

Avsak v kvantitativnim vyzkumu (Vavrysova, 2023) pomoci dotaznikového Setfeni
bylo zjisténo, ze u 116 dotazovanych uéitelek v MS je hlavni volbou diagnostického

nastroje: Diagnostika ditéte piedikolniho véku od autorek Bednafové a Smardové. K
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primarnimu pouzivani tohoto nastroje se prihlasilo 32 % respondenti. 22 % respondentii
uvedlo, Ze pouzivaji vlastni nastroj, pii jehoz tvorb¢ se inspirovali odbornymi zdroji. Dle

ziskanych dat pak pouze 19 % respondentl pracuje s diagnostikou iSophi.

Podobnou otazku si kladli napt. v Mad’arsku pfi vytvareni nastroje DIFER. I zde
autofi upozoriuji na velkou mezeru ve standardizovanych nastrojich a nabizeji baterii
DIFER s cilem jeji standardizace (Jozsa a kol. 2023). Nutno fici, Ze v oblasti validizace a
standardizace iSophi neni k dispozici dostatek vyzkumnych zavért a dalsi Setieni by bylo
zadouci.

Dopliujici Setfeni rodic¢ti probandll pracovalo s informacemi ziskanymi na zakladé
anamnestického dotaznikového Setfeni. Vysledky poukazaly, Ze s porovnanim se svou
bakalarskou praci (Vicikova, 2022), ze 1 na tak malém vzorku vysledky poukazaly, ze se
rodi¢e snazi pozitivné formovat Zivotni navyky. Pouze jedno dité nesnida, z divodu ze
nechce a pouze jedno dité spi ménég, nez je doporuceny cas dle WHO. Z vyzkumného
souboru mélo optimalni pomér vysky a vahy 23 déti. S vyS$si hmotnosti viici své vysce se
neni dost reprezentativni na obecné zavéry o trendech v obezit€. Dotaznikové Setieni dale
poukazalo, ze vice jak ¥4 vyzkumného souboru nenavstévuje zadny krouzek z ¢asovych
divodi rodice. Zpétné I1ze ponckud kriticky nahlizet na formulaci otazky v dotazniku:
,»Potyka se Vase dité dlouhodobé se zdravotnimi potizemi?* Otazka byla spiSe o sdilnosti
rodi¢h. Tii rodice uvedli jako zdravotni potiz vyvojovou dysfazii. Rodi¢e spravné

neuvazuji o diagnoze jako o dlouhodobych zdravotnich obtizich.

Williams a kol., (2019) ur¢ili n€kolik vlastnosti, které jsou nezbytné pro to, aby byly
déti pfipraveny na Skolu a jednim z nich je fyzicka a nutriéni pohoda. Pro potvrzeni tohoto

tvrzeni byl milj vyzkum nedostatecny.

Dopliujici Setfeni mélo ukazat, zda budou mit vysledky dosazené tirovné dovednosti
1Sophi néjakou souvislost s informacemi zjisténymi od rodict z dotaznikd. Spojitost mezi
vysledky dosazenych urovné dovednosti diagnostickym nastrojem iSophi a informacemi

o probandech zjisténymi od rodicl se neukazala.

Vyzkum byl limitovan nékolika faktory. Jako prvni omezeni hodnotim nendhodny
vybér probandli. Velikou nevyhodou bylo hodnoceni v oblastech, které se posuzuji na

zakladé dlouhodobého pozorovani ditéte, které byly hodnoceny ucitelkami. Dal$i limitaci
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této prace je maly vzorek porovnavanych instituci, ale i1 tak vétim, Ze vysledky mé prace

se staly pfinosnymi a ukazuji zajimavost materialu pro nasledujici vyzkum.

59



9 ZAVER

Diplomova prace si kladla za cil zkoumat moznosti diagnostiky pomoci nastroje iSophi

v predskolnim véku.

V praci byly pfedstaveny vysledky z porovnavani oblasti Skolni zralosti testované
diagnostickym nastrojem iSophi 57 let. Vysledkem vyzkumu je, Ze diky iSophi testu lze
objevit aktualni uroven déti v oblastech Skolni zralosti. Na zéklad¢ téchto informaci se
podafilo porovnat vysledky déti navitévujici bézné MS s détmi navitdvujici MS

logopedické.

Prace s diagnostickym ndstrojem iSophi je dle provedené¢ho vyzkumu velmi
ptehlednd, jak pro testujici osobu, tak i pro dité. Zadavani ziskanych dat je dle mého
nazoru rovnéz velmi piesné€, obzvlasté pii zadani do elektronické verze nastroje. Vyhodou
je rychlé zpracovani a vyhodnoceni dat do grafu. Kriticky shledavam, ze se vyzkumu

musel Uc€astnit ucitel, jinak by byla diagnostika nekompletni.

Poskytnuti individualnich vysledki ucitelkdm dalo dilezitost nasledné podpote nizsi
a snizen¢ urovné oblasti Skolni zralosti, aby déti dosahly tirovné pfiméiené. Poté je nastup
do prvni tfidy pro déti pohodovy a méné stresujici. Pravidelnd a disledné provadéna
pedagogicka diagnostika mize eliminovat pocet odkladii Skolni dochédzky.

Diagnosticky nastroj iSophi, urcité prinasi inovaci do svéta pedagogické diagnostiky.
ISophi déla skvélou praci v tom, Ze otevird v ¢eském prostiedi nesmirn€ dilezité téma a
diskusi po standardizovanych testech. Chybéjici normy, vytvoreni néjakych kategorii a
obtiZe pfi srovnani jsou zatim nedostatky tohoto nastroje. To v§e nam po vyhodnoceni

zasadné chybélo a v podstaté neumoznilo porovnani s jinym testovym nastrojem.

Diplomova prace splnila vSechny stanovené cile a tikoly préce.
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Priloha 1

Souhlas etické komise FTVS UK

UNIVERZITA KARLOVA
FAKULTA TELESNE VYCHOVY A SPORTU
losé Martiha 31, 162 52 Praha 6 = Veleslavin

Zadost o vyjadieni Etické komise UK FTVS

k projekte vizkumné, kvalifikaéni & semindrmi préce zahmujici lidské déastniky

Nizev projektu: Porovadni Skolni zralosti stanovenou testovou baterii iSophi,

Forma projekiu: vizkumna price - diplomova price

Obdobi realizace: duben 202 3duben 2024

W¥yekum bude realizovin v souladu s platnymi epidemiolngickymi opatfenimi Ministerstva zdravomictvi CR.
Predkladatel: Be. Nikola Vigikovi

Hlavni Fefitel: Be. Nikola Vicikova

Misto vizkumu (pracovisté): M5 v Praze - anonymizoviny

Vedouci prace (v pFipad@ studentské prace): PhDr, Jitka Varekova, Ph.D.

Popis projektu: Cilem price je zkoumdini skolni zralosti testovou baterii 1Sophi a jeji souvislosti s tvpem matefské
skoly, kalendafnim vekem, pohlavim, pohybovim rezimem a pohybovou anamnézou ditste a zikladnimi
antropomotorickymi parametry ditéte (viska, hmotnost, drZzeni téla hodnocené Mathiasovym testem).

Setteni probthne na détech prazskych MS. Naplh testovini probéhne po projednani a schvileni s Feditelkou, za
piitomnosti pedagagn M5,

Budou poudity nasledujici metody sbéru dat: 1) Testova baterie iSophi je vivinutd specidlng pro testovini predikolnich
déti. Testovy nastroj iSophi vyhodnocuje dilg ve 13 oblastech dovednosti. Testovd baterie obsahuje bémé postupy
pedagogické diagnostiky. 2) Dotaznik pro rodiée - v& dotazi na pfesny vk, vyiku, hmotnost, dlouhodobé zdravotni
obtize ditéte, pohvbovou anamnézu ditéle — sporty, krouzky, pohybovy rezim.... 3) Mathiasiv lest — posturdlni
hodnoceni stoje pied a po 30s pfedpaZeni.

Testovani jednoho ditéie vyZaduje pfiblizné ificet minut. Ditg bude individudlng pracovat podle mych instrukei k
Jednotlivym dkolim testového ndstroje iSophi. Testovini ditéte probéhne pod obomym dobledem 2 fad pedagogi.
Vysledky ditéie budou vyhednoceny v ziznamové aplikaci testového néstroje iSophi. Vysledky budou anonymizoviny.

Charakteristika aastniki vyzkumu: Predpoklidany minimalni potet je &0 deé, jejich priblizny vek 4-5 let, kiefi
maji platnou zdravotni prohlidku.

Testovini neni vhodné pro jinojazyiné déti bez osvojeni eského jazyka. Testovdni se neziasmi déti s akutnim
(zejmeéna infekénim) onemocnénim & v drazu a v rekonvalescenci po onemocnini ¢i trazu, Hlavni feditelka bude deti
vybiral do vyzkumu 2 oslovenych M5,

Zajisteni bezpefnosti: Metoda sbéru dat je neinvazivni, Budou zajisténé adekvamni podminky prostiedi a adekvatni
piiprava zki na provadénou &innost. Vizkum probehne za standardnich bezpeénostnich podminek #a pritomnosti
hlavni fesitelky a dohledu pedapgogd. Rizika provadéného vizkumu nebudou vy53i nez bézné ofekavana rizika u aktivit
a lestovini provadénych v ramei tohoto typu vizkumu. Bezpetnost bude zajidténa standardnim zpiisobem.

Etické aspekty vizhumu:

Vyzkum zahmuje valnerabilni skupinu nezletilych osob, z divodu zaméfeni na diagnostiku pravé v womio viku,
Pedagogicka diagnostika skolni zralosti je jednou z kKlitovich aktivie vadélavaciho procesu v maiebske Skole, kterou
rovnéi vyzaduje Rameovy vedélavaci program pro predskolni vzdélivani. Pfinos vizkumu ofekdvame ve zlepseni
porazuméni procesu diagnostiky, jeho zefektivnéni a zpresnéni,

Setfeni probéhne béEnymi pedagogickymi postupy #a schvdleni feditele skoly za pritomnosii utitelek M3, Ty budou
rovnil sezndmeny s visledky vyrkumu a potencidlnimi moZnostm: rozvoje jednothvych déti, tak aby ziskané
informace mohly vyuil pro lepsi zacileni vedélavani.

Potencidlni stiel zdjmi: Prohlasuji, 7ze neexistuje skutenost, kierd by mohla ovlivnit objektivitn vzkumu, Nejsem
v pracovnd privaim (ani rodinném) vztahu k Zadnému alastnikowvi vyzkumu ani k organizacim. Budu dohlifet na
korekinest a nestremnost posuzoviani vysledkil vizkumu. Ja ani organizace nemame osobni zijem na vysledku
vyzkumu, Vyzkum nevede k mému osobnimu prospéchu ani k prospéchu prisluiné organizace. Vedouci prace bude
dohlizet nad korekinosti a nestrannosti posuzovini visledi vizkumu mou osobou. Neexistuje zddnd skutecnost, ktera
| v mohla ohrozit integritu a divéryvhodnost vezkumu, ol




UNIVERZITA KARLOVA
FAKULTA TELESNE WYCHOWY A SPORTU
José Martiho 31, 162 52 Praha & — Veleslavin

Ochrana osobnich dat; Data budou shromazd'ovina a zpracovavana v souladu s pravidly vimezenymi nafizenim
Evropské Unie & 2016/679 a zikonem & 110/2019 Sb. — o zpracovini asobnich idaji. Budou ziskavany nasledujici
osobni adaje— pohlavi, vek, vitka, hmotnost, zdravotni obtiZe, data ziskand vyde uvedenymi metodami - kieré budou
bezpetn® uchovany na heslem zajifténém potitadi v uzaméeném prostoru, piistup k nim bude mit hlavni fesite]
Uvadomuji si, Ze text je anonymizovin, neobsahuje-li jakékoli informace, kieré jednotlivé & ve svém souhmu mohou
vést k identifikaci konkrétni osoby — budu dbét na to, aby jednotlivé osoby nebyly rozpomnatelne v textu price. Osobni
data, kierd by vedla k identifikaci dtastnikil vizkumu, budou bezprostiedn do 1 dne po testovani anonymizovina,
Ziskand data budou zpracovivana, bezpefnd uchovana a publikovana v anonymni podobe v diplomové prici, pfpadne
v odbormych tasopisech, monografiich a prezentovana na konferencich, piipadn budou vyuzita pri dalii vyzkumné
praci na UK FTVS,

Potizovani fvidei/audio nahravek déastnikii: Béhem vizkume nebudou pofizoviny 2ddnd videa ani audionahravky.

Pofizeni fotografii: Analyza fotografii je sougdsti posturilniho testu podie Mathiase. Pofizované fowgralie budou
bezpetné uchovany na heslem zajisténém poéitadi v uzaméeném prostorw, plistup k mim bude mit hlavni feSitel a budou
do dvou dnii od vzniku smaziny. Anonymizace osob na fotografiich bude provedena zafeménim/rozmazénim obliceji
i Easti 12la, znaki, kieré by mohly vést k identifikaci jedince. Publikoviny budou pouze anonymizované Fotografie.

V maximélni moZné mife zajistim, aby ziskana data nebyla zneuzita.

Text informovaného souhlasu (15): pfilofen

Povinnosti viech déastniki vizkumu na strani Fefitele jc chrinit #vot, adravi, distojnost, integrity, prévo na scheurfeni, soukromi
a asobni dala ckoumangch subjektil, a podniknout k tomu veskerd preventivni opatfent. Odpovadnost za odhiranu zkoumanych
subjekii le#i vidy na Gasinicich vizkumu na srant BeSitcle, nikdy na skoumangeh, byt dali svitj souhlas k Géasti na viekumu.
Viichni ddastnici vizkwinu na strand Felitele musi brit v potaz clické, pedvai a reguladni normy o standardy vyzkumu na lidskych
subjekrech, keeré plati v Ceské republice, stejné jako ty, jez plati mezindrodng.

Potvrauji, 2e tento popis projekiu odpovidd ndvrha realizsce projekiu a 2e pii jak€ékoli zminé projekiu, zejména pouditych metod,
radlu Etické komisi UK FTVS revidovanou 2idost. /

V Praze dne: 23, 03. 2023 Padpis predkladatele: u Jatt
Datum a podpis odpovidného pracovnika z mista vyzkumu:
Vyjadieni Etické komise UK FTVS

SloZeni komise: Predsedkyné: doc. PhDr. Irena Parry Martinkova, Ph.D.

Clenové: prof. MUDr, Jan Heller, CSe. Mar. Eva Prokesova, Ph.DD.
prof. PhDr. Pavel Slepicka, Dric. Mgr. Tomas Ruda, Ph.D.
PhDr. Pavel Hrdsky, Ph.D. MUDr. Simona Majorovi
/ A
Projekt price byl schvalen Etickou komisi UK FTVS pod jednacim Zislem: &fﬁi ﬁﬂz‘;

dne: .z/fé{‘ f';’&"jj

Fricka komise UK FTVS rhodnotila pledlofeny projekt a neshledala rozpory s plainymi zdsadami. pledpisy a
mezinarodni smérmicemi pro provadini vizkumu zahmujiciho lidske Gfasmiky,

Retitel projekiu splnil podminky nutné k ziskani souhlasu Etick¢ komise UK FTVS,

{ARLOVA

razitho WKL IEFW Sy 1 sportu
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Informovany souhlas

UNIVERZITA KARLOVA
FAKULTA TELESNE WV¥CHOVY A SPORTU
José Martiho 31, 162 52 Praha 6 - Veleslavin

INFORMOVANY SOUHLAS k Zddosti 79/2023

VéZeny pane, viZzend pani,

v souladu se Vieobecnou deklaraci lidskych priv, nafizenim Evropské Unie & 2016/679 a zikonem &,
1102019 Sb. — o zpracovani osobnich udajii a daldimi obecné zdvaznymi pravnimi piedpisy (jakoZ fsou
zefména Helsinskd deklarace, pFijaid 18. Svétovim zdravomickym shromd2dénim v voce 1964 ve miéni
pozdgjfich zmén (Fortaleza, Brazilie, 2013); Zikon o zdravotnich sluzbdch a podminkdch jejich poskyioveni
(zejména ustanoveni § 28 odsi. | zdkona & 372/2011 8b.) a Umluva o lidskych pravech a biomediciné ¢,
D6/2001, jsou-li aplikovatelnd), Vis 2adim o souhlas 5 0éasti Vadeho syna/deery ve vizkumném projektu na
UK FTVS v ramci diplomové prace s nazvem Porovnani oblasti $kolni zralosti stanovené testovou baterii
iSophi, provadéné na pracovisti matefské Skoly.

Projekt bude probihat v obdobi: leden 2024—duben 2024

Vyzkum bude realizovan v souladu s platnymi epidemiologickymi opatfenimi Ministerstva zdravotnictvi
CR.

Cilem vyzkumného Setfeni je hodnoceni oblasti Skolni zralosti pfedskolnich déti testovou baterii iSophi a
porovnani vysledki s faktory véku, pohlavi, typu MS, antropometrickych parametrii a pohybové aktivnosti.

Testovini probiha ve Skolni tFidé za pFitomnosti pedagogického pracovnika M3, Bude zajisténo, aby pribéh
byl co nejvice plynuly a co nejméné zatézujici pro dité. Casovi narotnost testovéni ndstrojem iSophi pro
Jjedno dité Cini tficet minut.

[Sophi diagnostika se sklidd z pracovnich karet a pracovnich listil, kter¢ dité bude v pribéhu diagnostiky
vypliiovat podle testovych karticek rozdélenyeh dle dkold. Testovymi dkoly je zjistovana droven dovednosti
ditéte ve 13 oblastech: grafomotorika, predmatematické predstavy, prostorova pledstavivost, Zasovi
orientace, zrakové vnimani, sluchové vnimani, verbalni my3leni, socidlni porozuméni, sebeobsluha, jemna
motorika, hrubd motorika, pozornost, fed. Dité plni dkoly dle instrukei hlavniho fegitele.

Dité absolvuje sérii testovych dloh, kreré odpovidaji b&Znému programu v M3 a obvyklym dloham testovini
Skolni zralosti. 1 kdyZ je testovdni zcela bezpeéné a neinvazivii, pro bezpeéi i kontrolu bude po celou dobu
pritemny pedagogicky dozor.

Se souhlasem Géasti VaScho ditéte Vas poZidim o vyplnéni rychlého dotazniku pro rodite - v&, dotazii na
presny vk, visku. hmotnost, dlouhodobé zdravotni obtiZe ditéte, pohybovou anamnézu — sporty. krouzky,
pohybovy reZim...,

Metoda sbéru dat je neinvazivni. Budou zajisténé adekvatni podminky prostiedi a adekvatni priprava ziki na
provadénou Cinnost. Vyzkum probéhne za standardnich bezpeinostnich podminek za pritomnosti hlavni
feditelky a dohledu pedagogi. Rizika providéného vyzkumu nebudou vy3si nez béiné odckavéna rizika u
aktivit a testovini provadénych v rdmei tohoto typu vyzkumu. Bezpeénost bude zajisténa standardnim
zplisobem.

Testovani se nezidastni déti s akutnim (zejména infekéni) onemocnénim & v (razu a v rekonvalescenci po
onemocnéni ¢i trazu.

l:JﬂEast Vadeho ditéte v projektu je dobrovolnd a nebude finanéné ohodnocend.
UZast na testovani neni vhodné pro jinojazyéné déti bez osvojeni teského jazyka,

Ochrana osobnich dat: Data budou shromazd'ovdna a zpracovavana v souladu s pravidly vymezenymi
nafizenim Evropské Unie & 2016/679 a zakonem & 110/2019 8b. — o zpracovani osobnich iidaji. Budou
ziskiviny nasledujici osobni ddaje— pohlavi, vék, vySka, hmotnost, zdravotni obtize, které budou bezpelng
uchovany na heslem zajisténém poéitadi v uzamé&eném prostoru, pfistup k nim bude mit hlavni fetitel
Uvedomuji si, Ze text je anonymizovan, neobsahuje-li jakékoli informace, které jednotlivé & ve svém
souhrnu mohou vést k identifikaci konkrémni osoby — budu dbdt na to. aby jednotlivé osoby nebyly
rozpoznatelné v textu price. Osobni data, kterd by vedla k identifikaci néastnikil vyzkumu, budou
bezprostiedné do 1 dne po testovini anonymizovina.



UNIVERZITA KARLOVA
FAKULTA TELESNE VYCHOVY A SPORTU
José Martiho 31, 162 52 Praha 6 — Veleslavin

Ziskana data budou zpracovivina, bezpetn® uchovina a publikovana v anonymni podobé v diplomové praci,
pfipadné v odbornych éasopisech, monografiich a prezentovina na konferencich, pfipadné budou vyuZita pfi
dalii vyzkumné prici na UK FTVS.

Beéhem vyzkumu nebudou pofizovany 2idné fotografie.
Béhem vyzkumu nebudou pofizoviny 2idnd videa ani audionahravky.

S celkovymi vysledky a zavéry vyzkumného prajektu se milZete seznamit prostfednictvim mé e-mailové
adresy n.vicikovaf@sernam.cz nebo pii osobni konzultaci.

V maximalni moZné mife zajistim, aby ziskana data nebyla zneuZita.

Jméno a piijemni predkladatele a hlavniho feditele Be. Nikola Vicikova
Jméno a piijmeni osoby, kterd provedla pougeni: Be. Nikola Vitikova Podpis: ...

Prohlasuji a svym niZze uvedenym vlastnoruénim podpisem potvrzuji, Ze dobrovolng souhlasim s tcasti ve
vyie uvedeném projektu a e jsem mél(a) moznost si fadné a v dostateéném dase zvaZit viechny relevantni
informace o vyzkumu, zeptat se na vie podstatné tykajici se (éasti ve vyzkumu a Ze jsem dostal{a) jasné a
srozumitelné odpovédi na své dotazy. Byl{a) jsem pouden(a) o pravu odmitnout dast ve wvyzkumném
prajektu nebo svij souhlas kdykoli odvolat bez represi, a to pisemné Etické komisi UK FTVS, kterd bude
nésledné informovat predkladatele projektu. Dale potvrzuji, e mi byl predin jeden original vyhotoveni
tohoto informovaného souhlasu.

Mista, datum ....eoeveeiin

Jinéno a pijmeni 0¢astnika ... Podpis iy
Jméno a pFjmeni zikonného Zastupee ...,
Vztah zikonného zistupee k G8aStRIKOVE .....ccoovminicsisscnsneininns. POOPISS ivictinssssneniarianes
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Anamnesticky dotaznik pro rodice

Dotaznik pro rodice

Vazeni rodice, v navaznosti na Vami udéleny souhlas s néasti ditéte si dovoluji pozadat o vyploéni
kratkého dotazniku.

Data budou shromaZzd'ovana a zpracovavana v souladu s pravidly vymezenymi nafizenim Evropské
Unie &. 2016/679 a zakonem €. 110/2019 Sb. — o zpracovani osobnich tdaji. Dopliujici informace o
VaSem ditéti mi pomohou specifikovat uréité oblasti £kolni zralosti.

Vyplinj prosim pravdivé a svédomité informace o Vadem ditéti.

1

2.

Pohlavi: DIVKA / CHLAPEC
Vek:

Vyika:

Hmotnost:

Pocet a vék sourozencii:

Potyka se Vase dité dlouhodobé se zdravotnimi potizemi? ANO / NE
Poknd ANO s jakymi?

Navitéviye Vase dité néjaky krouzek? (moZnost vybrat 1 vice moZnosti)

a.  ANQ — vytvarny
b. ANO — hudebni
c. ANO — sportovni — Jaky?

Cheete, aby se Vage dité v budoucnu pravidelné vénovalo soutézninm sporiu? ANO /NE

Snidi Vade dité doma pfed odchodem do skolky? ANO /NE
Pokud NE, proé nesnida?

10. Kolik hodin spi Vase dité v pracovni dny?

méné nez 6 hodin
6-7 hodin
8-10 hodin
vice jak 10 hodin

RO om
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Anketa pro ucitelky

ISophi pedagogicka diagnostika

Dobry den, na zaklad® probéhlého testoviani si Vas dovoluji poZidat o pér minut Easu k vyplnéni nasledujiciho dotamilku.

Zkudenosti s testovinim kolni zralosti ve vadi MS

1 Testovani $kolni zralosti a pfipravenosti déti na $kolu ve vasi MS probiha (doposud probihalo)

Provadime pomoc diagnastickych Provadime pozorovénim v pribéhu Neprovadime :
O testil O dne O diagnostiku (] s

2 Jaky diagnosticky nastroj pouzivate ve své Skolce?

Informace a nazory ve vztahu k baterii iSophi

3 Znala jste diagnosticky nastroj ISophi pfed mou navstévou?
Omo O e

4 Zaujal Vas diagnosticky nastroj ISophi?
Om On

5 Pokud Vas zaujal - ¢im?

6 Prinesly Vam vysledky testovani informace o détech, s kterymi planujete dale pracovat?
Omo Omw

7 Pfemyslite o zakoupeni ISophi diagnostiky do Vasi Skolky?
Omo O ne
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Dlouhodobé pozorovani ditete zhodnocené ucitelkou

. Mahled diagnostiky

Doikdde hedt hey & pravicly,

Dokife se vyravnat & prabirou ve hie neba jincy
drabriou frastraci (napf, neuspakajend piani,

Dnvads spalupracoust & auteritau (i o cisl).
Bfijme neba spantinné wiill fizné druhy by
[KONSTrUREN, pohyLove, Fokove).

Reaguje na emocl druhéha [dokide sdilet radast
AEBo SULER, Rapl.  ingem dinstem).

Mevyhyba se aktivitdm, kterd smafuji k pieddhoin
plipravi, Pokud se nevyhibd, odpovid je anot)

lidewy wiol trvajici 5 minut (jehod instrukcl [
chape) dakide samostatni vypracovat, L

Mema jif tendence Sinncet pokaide rychie vadat,
pokud se mufl hned nedati. b

M Ukehs pracuje systematicky (napf. popofadé

ne 8 bez R |
promgtbani. — i
N -
§  Ehodnote dovednoss ne ek dobodatsne potonid i deite

s depamosi ne

Tapre &l knofliky

Obraci obleden, pokud je nanby.

Ui si sladin obieteni na hromddiou.

Uklichi po sebé pfi solovini | hracky P Y
po hie. \ ] |

e L

i 2RO o ARt fa Zas e i un o o e pagonyan diléte

Ao & depomoed -
P
Vystfinuge padia Sary. 1} { )
e
skt ppir i pakyris (pfehni .
papir napdl, potom jeste |edro.., { J'I
ohnd tente roh apod.. e

Udditid uzel na tkanice, [

Hidsid d chil | mendi miSek (o
priimirg cos 10 cmj.

N . cioarcsi

i Thodratte deeeneat na Zakiacd dakfod ol b paaorovand dindte.

# depomed .
- s o
SkaleE po jeond naze. i |
L / !
i b han sprivne koordinuje ruce a Pt
ety

Dokife bédet’ po Styfech (ruce jrou
na zem|, kolena se nedatyka)l zeme),

esnéi snofma nizhau plekidh,
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Dokument — dilci casti pedagogické diagnostiky iSophi

iSophi- Pedagogicka diagnostika 5-7 let

GRAFOMOTORIKA - TVARY - , Nakresli vedle stejny tvar”
- DOKRESLOVANI DRUHE POLOVINY OBRAZKU: DOMECEK
- PSANI ,Dokresli zuby, jaké m4 pfigera.” ,Dokresli smyeky, jak létd motyl”

PREDMATEMATICKE PREDSTAVY - MENE X VICE X STEINE
- TRIDENI - vybér tvard
- URCENI MNOZSTVI - potitani &tvered

PROSTOROWVA PREDSTAVIVOST - OBRAZCE DLE PREDLOHY - Myber sprévné dilky a sloZ tenhle
obrazek.”

- ORIENTACE V PROSTORU - co je kde v policce

- SKLADANKA: KOHOUT

CGASOVA ORIENTACE - GASOVA POSLOUPMOST - ,Na téch kartitkéch se néco déje, ale jsou
Spatné sefazené za sebou. Sefad je spravng.”
- DRIENTACE V TYDNU

ZRAKOVE VNIMANI - ZRAKOVE ROZLISOVANI - ,,Podivej se na tyto dva obrdzky - jsou stejné,
nebo ne?*®
- VYHLEDAVANI DETAILU: SNEK A MOTYL

SLUCHOVE VNIMANI - SLUCHOVA DIFERENCIACE ,Reknu ti dv& nesmyslng slova. Dobie
poslouche| a fekni mi, jestli ta slova byla stejnd, nebo jind.*
- SLUCHOVA ANALYZA - HLASKY

VERBALNI MYSLENI - PODOBNOSTI
- ANTONYMA
- MADRAZENE POIMY

SOCIALNI PORDZUMENI - SITUACE: plagici chlapec, vbihani do silnice, oslava, bruslaf

EMOCNI ZRALOST - EMOCNI ZRALOST - Zhodnofte dovednost na z4kladé dlouhodobéha
pozarovani ditéte.

PRACOVNI ZRALOST - PRACOVNI ZRALOST - Zhodnofte dovednost na z4klada dlouhodobého
pozorovani ditéte.

SEBEOBSLUHA - SEBEOBSLUHA - Zhodnofte dovednost na zdkladé dlouhodobého pozorovani
ditéte.

JEMNA MOTORIKA - JEMNA MOTORIKA - Zhadnofte dovednost na zékladé dlouhodobého
pozarovani ditéte.

HRUBA MOTORIKA - HRUBA MOTORIKA - Zhodnotte dovednost na zékladé dlouhodobého
pozaorovani ditéte.



