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1. Prostredie

Diagnostiku osobnosti a emocionality je moziné realizovat v Skolskom prostredi Ziaka alebo
ambulantne v zariadeni PaP.

2. Kompetenény ramec

Skolsky psycholdg (samostatny psycholdg alebo psycholég s 1. a 2. atestéciou) realizuje orientaénu
diagnostiku.

Komplexnu diagnostiku osobnosti a emocionality Standardizovanymi testami a metdédami realizuje
psycholdg zariadenia PaP (samostatny psycholdg alebo psycholég s 1. a 2. atestaciou).

3.Vztah

Pri diagnostike osobnosti a emocionality u deti sa kvalita ziskanych informacii z testov a dotaznikov
odraza aj od dobre vybudovaného raportu s dietatom. Prostredie, ktoré dietatu vytvarame pred
zaCiatkom vysetrenia budovanim vztahu, ma odzrkadlovat atmosféru prijatia, zdravej zvedavosti
a moznosti kladenia otdzok. DoleZité informacie ziskavame z pozorovania, z rozhovoru, aj mimovolnych
reakcii. Diagnostika osobnosti a emocionality otvara velky priestor na spolo¢nu hru u malych deti,
ako aj moznosti zistovat nazory a postoje u vacésich deti.

Problematickym moZe byt nadviazanie raportu s dietatom/Ziakom/Studentom, odmietajicim
spolupracovat a na vysetrenie prichadzajucim z donutenia. Je vhodné spytat sa na motivaciu k
realizacii diagnostiky dietata a rodi¢a/zakonného zastupcu uzZ pri dohadovani terminu vysetrenia a
zistit, ¢o dieta bavi. Hovorit s rodicom/ZZ o tom, ako je moziné dietatu vysvetlit doleZitost
diagnostiky a poucit ho o dizke trvania stretnutia. Na tGvod diagnostického stretnutia je vhodné
dieta/Ziaka ocenit, Ze prichadza na vySetrenie. Je Ziaduce si ozrejmit situaciu a okolnosti, ktoré
predchadzali stretnutiu, ito, aké ocakavania a doésledky pre dieta/Zziaka moZe priniest.
Napomocnym je poznat silné stranky dietata z pedagogickej charakteristiky a/alebo od
rodica/zakonného zastupcu.

Ak dieta/Ziak nechce rozpravat o sebe a jeho odpovede su vyhybavé a vagne, mézeme zvolit dyadické a
triadické otazky, teda otazky, do ktorych obsahu zahffiame 2. a 3. osobu (napr.: ,Co mysli§, preco
tvojej mame zdlezalo na tom, aby ste sem dnes prisli?“, ,,Ako si myslis, Ze by reagoval otec, keby
vedel, Ze mamu vel'mi trapi, Ze si v novej Skole nevies najst priatelov?“). Dietatu/Ziakovi poskytujeme
uznanie pocitov (,Rozumiem, Ze sa ti sem nechcelo prist, ked som uz tretia psychologicka v poradi,
ktorej by si mal hovorit o rozvode svojich rodicov...“). PriliSnym presvied¢anim dieta/ziaka skor
odradime a mbze sa stat, Ze nebude motivované poskytovat nam v dotaznikoch adekvatne
odpovede. Pytame sa, Ci si vie Ziak/Student predstavit, Ze by v dany ¢as diagnostiku absolvoval a ¢o
pre to potrebuje urobit. Zaroven korektne uvadzame aj svoje potreby a postrehy a upozorfiujeme
na ¢asové rozmedzie, ktoré mame k dispozicii.

4. Ucel
Orientacnu diagnostiku vykonava skolsky psycholdg, s cielom identifikacie silnych stranok, Specifik,
pripadne limitov dietata/Ziaka, jeho potrieb s dérazom na potencial dietata a jeho rozvoj na ucely

poskytovania starostlivosti v suvislosti s procesom vychovy a vzdeldvania a s ciefom ich podpory.

Psycholdg vykondva komplexnu diagnostiku Standardizovanymi testami, s ciefom stanovenia
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diagnostického zaveru a nastavenia odporucani na dalSie intervencie, podporu a Specidlne vychovno-
vzdeldvacie postupy pre potreby dietata/Ziaka, zakonného zastupcu a skoly, resp. dalsich institucii.

Diagnostika osobnosti a emocionality je indikovana pri adaptacnych, emocionalnych, vztahovych,
vychovnych a vzdelavacich problémoch, tiez v pripadoch noc¢nych desov, panickych atakov di
anticipacnej uUzkosti. Diagnostiku osobnosti realizujeme aj v pripadoch, ked ide o dieta/ziaka
prezivajuceho cCasté bolesti brucha, hlavy, respektive Ziaka s ¢astou absenciou v skole pre moziné
psychosomatické ochorenia. Dalej pri detoch ostychavych, hanblivych, kvéli problémom v
socializdacii, ¢i pripadnému podozreniu na Sikanovanie v Skole. Diagnostika emocionality dotvara
celkovy obraz pri detoch s mutizmom a v rdmci multidisciplinarnej spoluprace poskytuje délezité
informdcie aj v pripade poruch spanku a poruch spravania.

U&elom diagnostického procesu zameraného na osobnost a emocionalitu je bliz$ie posudit
osobnost, spravanie a preZivanie dietata. Pri diagnostike osobnosti skimame tieto zlozky: vlastnosti
temperamentu a osobnostné vlastnosti (Uroven aktivity, reaktibilitu, agresivitu...), emociondlny vyvin
(prevaZujuce emociondlne ladenie, schopnost rozoznat a pomenovat emdcie, Uroven empatie...),
socidlnu zrelost (komunika¢né zrucnosti, spravanie v novej situdcii, postavenie v socialnej skupine,
moralny vyvin...), percepciu a preZivanie doleZitych vztahov (rodina, Skola, rovesnici), autoregulaciu
(motivdcia — zaujmy, hodnoty, volové vlastnosti) a sebaobraz (sebahodnotenie, sebadbvera).
Zameriavame sa na aktudlny stav a preZivanie, uvazujeme o determinantoch sucasného stavu,
progndzach vyvinu stavu a nastaveni intervencnych opatreni. Dg. osobnosti a emocionality mézeme
realizovat aj pre potreby osobnostného rozvoja, s ciefom identifikovat silné stranky (napr.
kariérové poradenstvo).

5. Metddy a postupy
5.1. Orientacna diagnostika

Orientaéna diagnostika v Skole ma nasledovné Specifika.
U&elom orientaénej diagnostiky je:

e nastavenie podpornych opatreni?,

e poskytnutie poradenstva a preventivnych aktivit s cielom optimalizacie osobnostného vyvinu
dietata/ziaka,

e alebo vytvorenie podkladov k zakladnej a komplexnej diagnostike.

Skolsky psycholég by sa mal usilovat o ¢o najkomplexnej$ie poznanie osobnosti Ziaka, aby mohol
na zaklade tohto poznania odporucat ucitelovi a rodi¢om najvhodnejsi pristup k jeho vychove aj
vzdeldvaniu. K tomu mu dopomaha aj psychologicka diagnostika, ktora méze mat skupinovy alebo
individualny charakter (Manual za¢inajuceho $kolského psycholéga, VUDPaP, 2020).

Zakladnymi metdédami orientacnej diagnostiky v Skole si klinické metdédy ako pozorovanie,
rozhovor a analyza vytvorov dietata/ziaka. Skolsky psycholdg sa pohybuje v prirodzenom $kolskom
prostredi dietata, a preto dostava komplexnejsi pohlad o prejavoch v spravani dietata. Pri svojej
praci moze pozorovanie realizovat priamo v triede a ziskat pomocou ratingovych a sociometrickych
nastrojov dolezZité informacie o skupine deti/Ziakov a interpretovat dieta/Ziaka aj jeho kooperaciu
v skupine.

1 § 145a — 145b $kolského zdkona ¢. 245/2008 Z. z.



Pri rozhovore s dietatom/Ziakom, pripadne jeho rodi¢om a/alebo ucitelom a/aj asistentom uditela
Strukturuje otazky Gcelovo (napriklad pri podozreni na depresivne prejavy v spravani sa zameria na
otazky o zmene v spankovom rytme, chuti do jedla, strate zaujmu o blizke vztahy, veci a ¢innosti,
ktoré mu do toho casu robili radost) a ziska cenné Udaje bez pripadného pouZitia dotaznikov.

VyuZitie Standardizovanych testov a testovych batérii je vhodné zaradit v orientacnej diagnostike len po
metodickom usmerneni z poradenského zariadenia a po zvazeni vlastnych moznosti a schopnosti,
kedZe niektoré testy a metddy su viazané na absolvovanie vycvikového kurzu.

Diagnostika osobnosti a emocionality sa zaklada nielen na vysledkoch z projektivnych testov a
dotaznikov, zakladnymi metédami diagnostiky osobnosti je realizacia rozhovoru a pozorovania.
Rozhovor mozZe byt riadeny — Strukturovany, ako aj polostruktirovany a nesStruktirovany.
Anamnestické Udaje dopliiame aj o subjektivne popisanie stavu samotnym klientom, pytame sa na
doévod prichodu, jeho nahlad na situdciu.

Rozhovor s dietatom/Ziakom a jeho rodiémi predstavuje pociatoény zdroj informacii, examinator
vsak musi vediet zachovat neutralitu a na ziskané Udaje nahliadat ako na informacie ovplyvnené
moznym emociondlnym skreslenim. Zaroven nazeranie na problémy deti z pohladu rodic¢a ¢asto
nebyva v sulade s prezZivanim, ako ho uvadza samotné dieta/ziak.

Vyznamnym zdrojom diagnostickych informacii je priame pozorovanie, ktoré pomaha poznat
spravanie dietata/Ziaka v diagnostickej situdcii, kole alebo jeho rodinnom prostredi. Udaje ziskané
priamym pozorovanim je potrebné priebeine overovat, pretoZe sa nedd wylucit skreslenie, v
dosledku pritomnosti pozorovatela.

Dal$im zdrojom diagnostickych informacii je analyza produktov &innosti dietata/ziaka. Produkty
¢innosti su odrazom individualnych osobnostnych vlastnosti. Znamena to, Ze ich analyzou mézeme
blizSie poznat niektoré psychické procesy, stavy a vlastnosti osobnosti dietata/Ziaka, nez ako je to
mozné pozorovanim, pripadne rozhovorom. Zdrojom analyzy produktov ¢innosti mozu byt vsetky
pisomné, grafické a manudlne vytvory dietata/Ziaka.

Vyznamnym zdrojom diagnostickych informacii z okolia dietata/Ziaka moze byt, so suhlasom
rodica/ZZ, pisomna alebo Ustna komunikacia s ucitelom. Ucitel moze poskytnut velmi doélezité
udaje o osobnosti a emocionalnych prejavoch Ziaka, o socialnom prispésobeni Ziaka, problémoch s
dodrziavanim discipliny, zmendach spravania za posledné obdobie, motivacii a iné. Pri hodnoteni
spolahlivosti tychto Udajov vsak vznikaju rovnaké problémy ako s informaciami od rodi¢ov
a problematicka moze byt aj ich vzdjomna zhoda. Pri informaciach od uditelov tieZ treba dodrzZiavat
zasadu neutrality, informacie mézu byt ovplyvnené tzv. ,halé” efektom alebo dlhodobo prezivanym
problematickym vztahom, a to najma pri poruchach spravania dietata/Ziaka.

Pozorovanie zameriame na celkovy postoj a drzanie tela dietata, schopnost nadviazat a udrziavat
ocny kontakt, odpovedat na otazky, ale aj drobnosti, ako su obhryzené nechty, napadnost odevu
¢i psychomotoricky nepokoj. Vypovednu hodnotu ma resSpektovanie moralnych a spolocenskych
noriem.

Informacie od rodiCov méZu slizit na popis vonkajSich prejavov spravania, ako su napr.
neposlusnost, negativizmus, hyperaktivita, agresivita. Informacie od ucitelov mo6zu slizit na popis
spravania vo vztahu k vekovym normam, napr. vztahy s vrstovnikmi a dospelymi mimo rodiny, styl
komunikacie, plnenie si povinnosti, reSpektovanie formalnych autorit. Sebaposudenie dietata je
najlepsim zdrojom informdcii o jeho mysleni a preZivani. Priame pozorovanie je mozné vyuzit, ked'
si predchadzajuce zdroje navzdjom odporuju alebo ked chceme ziskat presnejsie vstupné
informacie. Po zhromazdeni informacii z réznych zdrojov je potrebné zhodnotit, ¢i informacie
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vytvaraju jednotny, celkovy obraz. Rozporuplné informacie je potrebné znovu prehodnotit.

5.2. Testy a metody

NajdolezitejSim zdrojom informacii pri diagnostickom vySetreni osobnosti a emocionality je
samotné dieta/Ziak. Okrem priameho pozorovania a diagnostického rozhovoru mézeme pri vySetreni
dietata/Ziaka vyuZit r6zne diagnostické nastroje, najCastejsie formou celej batérie testov, aby sme
zvysili spolahlivost testovanych vysledkov pomocou vzdjomného potvrdenia jednotlivych zisteni.
V ramci vySetrenia osobnosti a emocionality je kfu¢ovym zdrojom informacii aj to, ako dieta/ziak
vhima samého seba a svoje okolie, problém, kvoli ktorému je na vySetreni, svoje myslienky, pocity
spojené s problémom a svoju predstavu, ako by mal byt problém vyrieSeny. DolezZité je tiez, ako
je dieta motivované na spolupracu. Ak prichadza na Ziadost rodi¢a alebo Skoly a samo nepreZiva
potrebu rieSenia problému, je dolezZité venovat vacsiu pozornost budovaniu vztahu medzi dietatom
a diagnostikujucim a ziskat ho pre spolupracu.

Projektivne techniky

Verbalne techniky

Hand test (Edwin E.Wagner) — test sa pouziva od 6 rokov, no plnohodnotné poutzitie interpretacnych
schém aZ v obdobi dospievania. Ma potencial multidimenzionalneho klinického osobnostného testu.
V sucasnej dobe sa Casto vyuZiva aj ako metdda predikcie agresivneho spravania u dospievajucich.
Podla skérovanych kategorii vypoveda o vztahoch, komunikacii, reakcidch strachu, ndklonnosti a pod.

ROR (Hermann Rorschach) — test sa zvycajne pouZiva od 8 rokov, no pouZitelnost je od 5 rokov
(Exner). Pri vyhodnocovani je potrebné brat do Uvahy vyvinovu Uroven dietata. Z projektivneho testu
vieme posudit typ sukcesie, nazerania na objekty (abstrakcia, generalizacia, detailizacia objektu),
vztahov interpersonalnych, vztahov k objektom, vztahu k sebe samému. Z kvantitativheho
posudenia ROR uvadza skaly (napr. Piotrowskeho skala organicity, sociabilita podla Szakacsa a
podobne). Vypovednu hodnotu maju vedlajsie fenomény. Rorschachov test atramentovych $kvin
mo&Zu pouzivat len certifikovani psycholdgovia.

Zulligerov test — projektivny, vizualno-podnetovy test. Ma 3 predlohy so skvrnami, pricom jedna je
¢iernobiela, druhd farebn3, tretia ¢iernocervenad. Je ¢asovo menej naro¢ny ako ROR a vhodny pre
mensie deti. Je mozné ho pouzit aj u dospelych. Dokaze zachytit vyraznejSie odchylky v Struktdre
osobnosti a predikovat zlyhanie v naro¢nych situaciach. Diagnosticky zaber oproti ROR je vsak zUzZeny.

TAT (Morganova, Murray) — obsahuje sériu 31 tematickych obrdzkov s uréitymi menej
Strukturovanymi situdciami. Je vhodny na diagnostiku spojenu s interpersondlnym prispésobovanim,
rovnako je uzitoCny pri interpretacii poruch spravania, psychdz a neurdz. Pri interpretacii sa na rozdiel
od ROR kladie déraz na obsahovu stranku vypovede. Interpretacia si vyZzaduje odbornud a klinicku
skusenost. Test poskytuje relevantné vysledky uz od 8. roku Zivota, od 14 — 15 rokov je mozZné
administrovat obrazky pre dospelych.

Rosenzweigov obrazkovy frustracny test (PFT) (S. Rosezweig) — je verbdlna projektivna metdda,
ktora je zamerana na odhalovanie vzorcov spravania pri beznej (kazdodennej) psychickej zatazi.
Existuje verzia pre dospelu populaciu, deti vo veku 4 — 13 rokov a adolescentov vo veku 13 — 19
rokov. Podnetovy material tvori 24 obrazkov komiksového charakteru, na ktorych sa vyskytuju vidy
minimalne dve osoby. Postava vlavo informuje postavu vpravo o sposobovanej frustracii alebo
tuto osobu priamo frustruje. Podnetovy material je rozdeleny do dvoch skupin, ide o ego brzdiace
a superego brzdiace situacie. Na Slovensku bola doneddvna oficidlne k dispozicii len verzia pre deti,
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ktoru v roku 1988 vydala Psychodiagnostika Brno. Toto vydanie je ceskym prekladom nemeckej
verzie s nemeckymi normami. Re$tandardizacia a aktualizacia testu PFT (C-W) prebehla v Ceskej
republike v rokoch 2009 — 2011 na vzorke ¢eskych Studentov a Studentiek vo veku 14 — 17 rokov. Na
slovenske]j populacii test nebol Standardizovany.

TABAK-C (Klubert, Bilik) — projektivha metodika merajlica agresivny potencidl deti v rozsahu
polarit retroflexia (stahovanie sa z kontaktu smerom do svojho vnitra a prenechanie priestoru

»protivnikovi“) a agresia. Meria celkovy agresivny potencial v jednotlivych prostrediach — domace
prostredie, verejny priestor, Skola. Je uréena pre skolopovinné deti.

Grafické a pisomné techniky

Kresba je pri diagnostike velmi obllibena a Siroko vyuzivana. Kreslenie je pre vacsinu deti prijemna a
pritazliva ¢innost, takZe nemaju z takejto ulohy strach. Z tohto dévodu je moZné kresbu pouZit ako
Uvodnu metddu, pri nadvazovani kontaktu. Kreslenie na zadiatku vysetrenia poskytuje mozZnost
motorického uvolnenia, ¢im sa lahSie zniZi neistota, nedbvera, napatie. Kresbové metddy nebyvaju
¢asovo naro¢né a mozu poskytnut rézne informacie o vyvinovej Urovni a emoénom ladeni dietata.
Analyzou pisomného materidlu sa dozvieme o vnutornych pocitoch, ktoré dieta dava na papier
vo svojej zrozumitelnej reci, méZzeme analyzovat jeho volnu tvorbu, pribehy, ktoré pise vo svojom
volnom case, pripadne mu odporucame, aby si pisalo dennik.

Testy dopliovania viet, testy nedokonéenych viet — mnohé deti poskytuju podstatne viac
informdcii v nedokonéenych vetach ako v menej Struktirovanych verbdlnych dlohach. Uvedena
technika prispieva k odhaleniu urcitej osobnostnej dynamiky v zavislosti od pouzitych viet. VyuZziva
sa tak v klinickej, ako aj poradenskej oblasti.

M3a vsak problematickd validitu; informacie z nedokoncenych viet moézu slizit na formulovanie
hypotéz (vyrok dietata je pravdivy, dieta ma momentalne negativny postoj, vztah mdze byt dlhodobo
naruseny, chce vzbudit pozornost) a je potrebné si ich overit inymi technikami. Nedokoncené vety
moéZeme vyuZit na cielenejsi rozhovor s dietatom a zamerat sa na uvedené Udaje v teste.
Nedokondéené vety mézeme administrovat pisomne aj Ustne, pri pisomnom podani mézeme zistit
aj Uroven pisma a pracu s textom. Pri istnom podani dieta reaguje s mensim reakénym casom,
produkuje rychlejsie a bez prilisSnej cenzury.

Kresba postavy, kresba dvoch postav — poskytuje orientacné informacie o celkovej vyvinovej Grovni
dietata, zistuje senzomotorické schopnosti, a to u deti priblizne do 10. roku Zivota. Ma vsak svoje
vyuzitie aj ako projektivna technika znama pod nazvom Draw a Person Test — DAP, Figure Drawing
Test alebo Dynamicky test kresby ludskej postavy. Nasledne sa hodnotia tri hlavné oblasti — kresba
ako celok, spontanne pridané alebo nezvyklé prvky a vynechanie prvkov. Na zaklade tychto kritérii sa
uvadza zoznam 30 emocnych indikatorov, ktoré nas mozu upozornit, Ze dieta, ktoré obrazok kreslilo,
mbze prezivat emocéné alebo psychické tazkosti.

Kresba stromu — test vychadza z predpokladu, Ze kresba stromu je na symbolickej drovni kresbou
seba samého. Je vyuzitelny rovnako pre detsku populdciu i pre mladez a dospelych. Hoci sa u deti
mobze administrovat od 6 rokov, odporuca sa zadavat ho detom najskor od 10 rokov, vzhladom na
vyvinové charakteristiky kresby.

H-T-P (House — Tree — Person) — vyuZiva sa na diagnostiku obrazu osobnosti, telesnej schémy,
neurotickych konfliktov, mapovanie vztahov k rodine, k sebe a [udom naokolo. PouZitelny je pre
deti od 7 rokov.



Techniky volby

Liischerova klinicka diagnostika — pre deti od 6 rokov. Autor povaZuje test za nastroj na diagnostiku
trvalych rysov osobnosti, aktudlneho psychického stavu — miera aktivity a motivacie, volové
vlastnosti a pod. VyuZiva sa ako doplnkova metdda.

Scéno-Test (Gerdhild von Staabs, preklad a tprava J. Sturma, P. Humpoli¢ek) — je hrovou metédou,
ktora ma vyuZitie nielen v diagnostike, ale aj v terapeutickej praci. Podnetovy material ma povahu
symbolov, ktoré moéZeme interpretovat spolu s dietatom a pribehom, ktory dieta rozprava k
postavenej scéne. Pre interpretdciu si cennym zdrojom Udaje o priebehu konsStruovania,
komunikacie pocas tejto aktivity, a tiez vysledna zostava (obsah, téma, scény). Posudzuje sa vyber
figlr, priestorova vzdialenost, symbolika vybraného materidlu. Formdlne sa dd hodnotit
bohatost scény, suvislost a prepojenie prvkov, vymedzovanie, kontakt s okolitym svetom a
prostredim. Vyzaduje si znac¢nu klinicku skisenost.

TBSD — Test farebného sémantického diferencialu (S¢epichin) — poskytuje pohlad na individualitu
¢loveka v psychodynamickej rovine a v psychosocidlnom kontexte. PouZiva sa na diagnostiku rysov
osobnosti, socidlnych vztahov, postojov a aspiracii (Svoboda, 1999). Test pozostava z podnetovych
slov a 12 farebnych ceruziek. Testovany priraduje k jednotlivym slovam vzdy 3 farby podla vlastného
vyberu. Nakoniec zoradi ceruzky podla vlastnej preferencie farieb. Test ma dva varianty, pre deti od
7 do 14 rokov a pre dospelych. Metdda vyrazne obmedzuje schopnost rodicov ovplyvriovat vysledky,
¢o ju predurcuje na pouzitie vo forenznej praxi. Vysledky nie si ovplyviiované ani inteligenciou,
motivaciou Ci sebakritickostou. PouZitelny je aj pre deti, ktoré nespolupracuju dobre pri vysetreni a
autistické deti. Snazi sa vyuZit potencial farieb, tak ako su individudlne vyznamné pre jedinca ako
individualitu (Svoboda, 2001).

Projektivne interview (V. Michal) — projektivno-exploraénd metdda umoznuje ziskat informacie o
motivacii, postojoch a socidlnych vztahoch dietata. Sklada sa z 3 Casti: Kuzelny svet — dieta sa ma
identifikovat s kuzelnou bytostou s neobmedzenou mocou a vyjadruje, ¢o by zmenilo vo svojom
okoli, v skole, rodine, vo svete, na akého ¢loveka alebo zviera by sa rado alebo nerado premenilo
a preco, aké su jeho tri tajné Zelania. Nedokonéené vety — vychadzaju zo Sacksovho testu, skimaju
postoje k jednotlivym ¢élenom rodiny, k Skole, skupine, pripadne posudzuju hodnoty, strach, konflikty.
Detsky svet — obsahuje 10 projektivnych obrazkov, ktoré ma dieta interpretovat. Analyzou odpovedi/
pribehu je mozné identifikovat postoje dietata k rodi¢om, skole, posudit jeho motivaciu a vnatorné
konflikty. Sucastou prirucky su eSte dve metddy projektivneho typu: Hodnoty (sleduje poradie
hodnot), Nedokoncéena poviedka (ziskava informdcie o profesijnej orientdacii).

TKC - Test klukatej cesticky (Klubert, Németova, Kulkova Veseld) — nonverbalna graficka
projektivna psychodiagnostickd metodika zamerana na skimanie mentdlnej reprezentacie hranic —
ako su klienti citlivi voci hraniciam fyzickym, psychickym, mordlnym, pravnym a pod. Test pracuje
s polaritami: opatrnost, obavy pribliZit sa k hraniciam, Uzkostné strazenie a reSpektovanie hranic,
testovanie, overovanie hranic, nereSpektovanie, ignorovanie, vedomé prekracovanie hranic. Test nie
je vhodny pre klientov, ktorych koordinacia jemnej motoriky hornych koncatin je vyrazne narusena
(organicita, vyrazna uzkost, esencidlny tremor a pod.). Normy zohladriujice vyvinové Specifika su
pre deti od 10 rokov aZ po dospelost.

Dotazniky, sebaposudzovacie a posudzovacie Skaly

Dotazniky su Standardizovanou formou rozhovoru, v ktorom respondent pisomne poskytuje svoj
subjektivny ndhlad na urcité javy Ci situacie.

Sebaposudzovacie skaly su Standardizovanou formou pozorovania, v ktorych respondent pisomne
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hodnoti svoje obvyklé vonkajsie prejavy a spravanie, aj svoje vnutorné prezivanie.

Posudzovacie skaly su Standardizovanou formou pozorovania, su zaloZzené na zaznamenavani
obvyklych prejavov iného Cloveka. Tieto informacie ziskavame Strukturovanym spdésobom od rodicov,
ucitelov ¢i inych os6b, ktoré su s dietatom v dlhodobom kontakte.

Uvedené typy diagnostickych nastrojov poskytuju cenné informdcie o subjektivnom vnimani javov i
prejavov v spravani (napr. prezZivanie Uzkosti, smutku) a o pozorovani obvyklych prejavov dietata.
Mo6Zu byt vyuZité ako dopliujice informacie na upresnenie informacii ziskanych z pozorovania
a vykonovych testov. Uvedené metddy umoziuju posudenie urcitej skutoénosti v ramci vymedzeného
kontinua, Skaly.

CMAS - Skala zjavnej anxiety pre deti (Children’s Manifest Anxiety Scale — CMAS) —
jednodimenzionalny osobnostny dotaznik zistuje predispoziciu, to znamena relativne stabilny sklon
k anxiete u deti vo veku 9 — 14 rokov. Tvori ho 42 poloZiek identifikujucich anxietu a 11 poloZiek tzv.
Zi Skaly.

CPQ (Children’s Personality Questionnaire) — osobnostny dotaznik pre deti od 8 do 14 rokov. Meria
14 faktorov osobnosti — bipolarne osobnostné rysy. Snazi sa zachytit stale psychologické vlastnosti
osobnosti.

HSPQ (The High School Personality Questionnaire) — pre deti od 13 do 17 rokov, meria 14 faktorov
osobnosti — bipolarne osobnostné rysy. Snazi sa zachytit stale psychologické vlastnosti osobnosti.

16 PF (Cattel’s 16 Personality Factors test) — faktorovy dotaznik o osobnosti alebo test 16 osobnych
faktorov, tiez zndmy ako 16PF, ktory pévodne vytvoril psycholdg Raymond Cattell. Je uréeny pre
adolescentov (od 16 rokov po dospelost), meria 16 bipolarnych faktorov osobnosti.

B — JEPI (Junior Eysenck Personality Inventory) — osobnostny dotaznik H. J. Eysencka pre deti od 9
do 14 rokov. Mapuje Styri dimenzie — neuroticizmus, extroverziu, psychoticizmus a skére IZi.

Osobnostny inventar KUD — svojou Struktirou umoZiuje velmi rychlu orientaciu v zdkladnych
dimenziadch osobnosti normalneho jedinca. Je zalozeny na diagnostickej metdde E. Kudlickovej, ktora
vychadzala z vlastnej logickej analyzy charakteristiky osobnosti a skisenosti niekolkych klinickych
psycholdgov. Pozostava z 80 poloziek. Ku kazdej dimenzii su vypracované percentilové a deskriptivne
normy ziskané na velkych vzorkach. Zvlast je venovana pozornost interpretdcii vysledkov. PouZitie:
individualne i skupinové, od 14 rokov.

NEO 5-faktorovy osobnostny inventar (I. Ruisel, P. Halama) — inventar je moiné pouiZit na
diagnostiku zakladnych osobnostnych faktorov u adolescentov od 15 rokov a dospelych, je vyuzitelny
v poradenstve, klinickej a Skolskej psycholdgii, pri diagnostike v personalnej sfére, ako aj vo vyskume
osobnosti. Inventar zistuje Uroven jednotlivca v piatich osobnostnych dimenziach: neurotizmus,
extroverzia, otvorenost voci skusenosti, svedomitost a privetivost. Respondent pocas administracie
odpovedad na 60 poloziek, 12 pre kazdy faktor. Administracia: skupinova aj individualna, testovanie
trvd 10 — 15 minut.

Dotaznik na meranie Uzkosti a uzkostlivosti STAI (T-161) (D. Spielberger, R. Gorsuch, B. Lushene,
upr. I. Ruisel) — metdda pozostava z dvoch 20-polozkovych skal, jedna sleduje, ako sa jednotlivec citi
teraz (t. j. sleduje aktudlny stav) a druhd sleduje, ako sa jednotlivec zvycajne citi, t. j. Uzkostlivost ako
vlastnost osobnosti. Skaly moZno administrovat individudlne i skupinovo a vyplfiovanie je nenaro¢né
a kratke.

Dotaznik BAROM (T-262) — je modifikaciou ndstrojov radu IHAVEZ — SPIDO — IHARO — SPARO na
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diagnostikovanie bazalnej psychickej integrovanosti, autoregulacie a psychickej odolnosti v interakcii
so zakladnymi typmi realnych Zivotnych situdcii u mladeze od 13 do 18 rokov.

Standardizované dotazniky na diagnostiku vyskytu atypickych prejavov $kolského a socidlneho
spravania — ide o dva $tandardizované dotazniky: Skalovy dotaznik 8kolského spravania Ziaka
a Skala rizikového spravania Ziaka. Batéria skalovych $tandardizovanych dotaznikov vyuziva metédu
sumovanych odhadov. Je zamerana na diagnostiku vyskytu a intenzity mnohych atypickych prejavov
v oblasti rizikového socidlneho a Skolského spravania, ktoré predisponuju mladistvych k porucham
na urovni drogovej a nedrogovej zavislosti a disociality. Je uréeny primdarne pre pedagdgov.

Conners 3 (C. Keith Conners) — posudzovacia Skdla pozornosti a spravania — obsahuje verzie pre
ucitelov, rodic¢ov i na sebaposudenie. Ma vyuZitie pri posudeni a identifikacii symptémov ADHD a
komorbidnych poruch, zachytdva poruchy ucenia, poruchy opoziéného vzdoru, agresiu, problémy
vo vztahoch a exekutivnych funkciach.

Dotaznik na zistovanie hodnotovych orientécii, postojov k hodnotam a motivacie vykonu (HO-
PO-MO), T-252 (Vonkomer, J.) — skupinové aj individualne administrovanie, od 14 rokov. Vychadza
z premisy, Ze poznanie hodnotovych orientdcii Ziaka znamend poznanie vyznamného regulatora
socidlneho spravania.

CDI - Sebaposudzovacia Skala depresivity pre deti, T-94, (M. Kovacs, M. Preiss) — prva
sebaposudzovacej skaly depresivity pre dospelych. Ma 27 poloziek a meria aktualny stav. 0Od 7 - 17
rokov.

Skala klasického strachu, socialnej situacnej anxiety a trémy KSAT, T-85 (O. Kond4s) — Skéla
klasickej socialno-situacnej anxiety a trémy je sebahodnotiaca $kéla, ktora umoznuje diferencovat
klasické strachy (fobie), strachy v socialnych, interpersonalnych situacidch a trému. Zachytava oblast
a stupen negativneho citového reagovania na vybrané typické objekty a situacie, ktoré mozu
evokovat obavy a strach (anxietu). KSAT je metdda na zistovanie vyskytu a miery subjektivne
neprijemnych zazitkov predmetného a situacného strachu vyvolaného objektmi klasickych fébii,
socidlne-interpersondlnymi situdciami a situaciami trémy (strachu zo skusky). Obsahuje 31
poloziek v troch verziach.

Hodnoceni traumatickych symptom0O u mladsSich deti TSCYC (J. Briereje) — dotaznik
Standardizovany na ceskej populdcii vo veku 3 — 12 rokov, pozostdva z 90 poloziek, ktoré
posudzuje rodi¢, zakonny zastupca alebo pestun. Vyjadruje sa k ¢asovym frekvenciam v ramci
jednotlivych prejavov v spravani.

Metdédy zamerané na volbu povolania

AIST-R (SK) Test Struktury zaujmov, Orientacna metodika pre volbu povolania (Kopcanova,
D., Dockal, V.) — revidovana verzia Testu Struktury zaujmov (AIST-R) bola vytvorena pre potreby
kariérového poradenstva, ktoré sa poskytuje v zakladnych a strednych skolach. Test je zaloZzeny na
Hollandovom hexagondlnom modeli profesii a osobnostnych typov. Ide o Sest zdkladnych typov
orientovanych na urcity Zivotny Styl: osobnost s motorickou (manualnou ¢i manualne-technickou)
Zivotnou orientaciou (realisticky typ — R), osobnost s investigativnou ¢i vedeckou Zivotnou orientaciou
(investigativny typ — 1), osobnost s umeleckou Zivotnou orientaciou (umelecky typ — A), osobnost
so socialnou Zivotnou orientaciou (socidlny typ — S), osobnost s podnikavou Zivotnou orientaciou
(podnikavy typ — E), osobnost s konformnou Zivotnou orientaciou (konvenény typ — C).
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LMI (SK) — Dotaznik motivacie k vykonu (Schuler, H., Prochaska, M.) — LMI je urceny pre Ziakov od
16 rokov, zamerany na diagnostiku motivacie k vykonu v profesijnom kontexte a sklada sa zo 170
poloziek, ktoré su priradené 17 skalam: vytrvalost, kompenzacné Usilie, dominancia, hrdost na vykon,
angaZovanost, ochota ucit sa, dovera v Uspech, preferencia obtaznosti, flexibilita, samostatnost,
flow, sebakontrola, nebojacnost, orientdcia na status, internalita, sutaZivost a cielavedomost.

6. Diferencialna diagnostika

Osobnost predstavuje jedinecny systém, ktory nie je staticky, ale neustdle sa meni. Preto je z
diferencialno-diagnostického hladiska velmi doleZité rozpoznat rozdiel medzi prirodzenymi alebo
situane podmienenymi a patologickymi zmenami osobnosti a emocionality. Diferencidlno-
diagnostické kritérium nie je v tomto pripade kvantitativne.

Diferencialna diagnostika osobnosti odzrkadluje tcel, teda posudenie aktudlneho stavu a pripadné
progndzy vyvoja. Pri podozreni na patologicky vyvin osobnosti odpori¢ame multidisciplinarny zaber
a dieta/Ziaka odporucame ku klinickému psycholdgovi, pedopsychiatrovi.

7. Dalsi postup

Vsetky informdcie, ktoré psycholdg ziska prostrednictvom diagnostickych metdd a nastrojov, sluzia
na to, aby si urobil komplexny obraz o Urovni rozvoja osobnosti dietata/Ziaka, o jej Strukture,
osobnostnych vlastnostiach, emocionalite, motivdcii, hodnotach a hodnotovych orientdciach.
Intervencie v tejto oblasti sa zameriavaju na posilnenie pozitivnych vlastnosti osobnosti, zdravého
emocionalneho vyvinu, rozvoj emociondlnych zru¢nosti a zmenu spravania.

Psycholég musi zvazit, ¢i na rieSenie danych problémov a tazkosti stadia jednorazové intervencie,
alebo si problém vyzaduje dlhodobejSie intervenéné rieSenie. Na zdklade zistenych informacii,
zvazenia potrieb a stavu dietata planujeme odborné intervencie, s pripadnym zapojenim dalsich
¢lenov MDP (rodi¢/ZZ dietata, jeho blizke osoby atd).

V intervencénej faze zameranej na U¢innG zmenu v spravani dietata/Ziaka mozno vyuzit metddy
sebaregulacie, modelovania a hrania roli, modifikovania postojov, zlepSovania interpersonalnych
vztahov, ucenia a kognitivnych zmien, redukovania Uzkosti a strachu, katarzie, abreakcie a sugescie.

NajcastejSie sa v pristupe vyuzivaju:

1. Konzultatné a poradenské aktivity pre deti/Ziakov s osobnostnymi a emocionalnymi
tazkostami a problémami a pre ich rodicov.

2. Kratkodobé a dlhodobé terapeutické vedenie deti a rodicov.

3. Programy, tréningy, vycviky pre deti/Ziakov zamerané na rozvijanie ich osobnostnych
a socialnych zruénosti, empatie, asertivity, efektivneho riesenia konfliktov, adekvatnych
postojov a Zivotnych hodn6t.

4. Predndsky a besedy pre ucitelov a rodiCov zamerané na zvySenie informovanosti
o psychologickych otazkach vyvinu osobnosti a emocionality dietata, vychovy a vzdelavania,
zmenu postojov k detom/Ziakom s osobnostnymi a emocionalnymi tazkostami a problémami
a ich lepSie porozumenie.

5. Vycviky pre rodicov a ucitelov zamerané na rozvijanie socidlnej kompetencie, komunikacie
a efektivne riesenie konfliktov.

6. Priame intervenéné zasahy do vychovno-vzdelavacieho procesu. Efektivne su tiez také
intervencie, ktoré pomahaju rodicom a ucitelom lepSie pochopit spravanie deti/Ziakov
a poskytnut im emocionalnu podporu.
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7. V pripade poruch spravania alebo disharmonického rodinného prostredia rozsirime
multidisciplindrnu spolupracu o socidlneho kuratora (UPSVaR).

8. Nevyhnutna je periodickd evalvacia dosiahnutych intervenénych cielov a flexibilita v pripade
zmeny aplikovanych intervenénych postupov a stratégii.

Odborny zamestnanec sa na zdklade vysledkov diagnostiky vyjadri na Gcel poskytnutia podporného
opatrenia. Vyjadri sa, ktoré podporné opatrenia pomo6zu dietatu/Ziakovi prekonavat prekazky vo
vzdeldvani, a tym sa plnohodnotne zapajat do vychovy a vzdeldvania a rozvijat svoje vedomosti,
zrucnosti a schopnosti. Vo vyjadreni na ucel poskytnutia podporného opatrenia urci aj potrebny
rozsah podporného opatrenia. Katalég podpornych opatreni Specifikuje podporné opatrenia vo
vychove a vzdelavani podla § 145a Skolského zakona.
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