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Zoznam skratiek

CNS centralna nervova sustava

CPP centrum poradenstva a prevencie
MS materska $kola

0oz odborny zamestnanec

PSD povinna $kolska dochadzka

PaP poradenstva a prevencie

ZS zékladn3 3kola

7z zakonny zastupca

Z. 2. Zbierka zakonov



1. Uvod do problematiky

Cielom tohto materidlu je charakterizovat skolsku sp6sobilost, problémové situdcie, ktoré mézu
nastat pred alebo pri diagnostickom procese, jednotlivé diagnostické oblasti, Specifikd diagnostiky
dietata predskolského veku, Specifikd interpretacie vysledkov vySetrenia a to, aké intervencie je
mozZné realizovat po diagnostike Skolskej spdsobilosti.

V dokumente budeme pouzivat pojem ,skolskd spdsobilost” vzhladom na to, Ze je definovany aj v
§ 2 pism. b) zakona 245/2008 Z. z. o vychove a vzdeldvani (3kolsky zdkon) a o zmene a doplneni
niektorych zakonov ako suhrn psychickych, fyzickych a socidlnych schopnosti, ktory dietatu umoZriuje
stat sa Ziakom a je predpokladom absolvovania vychovno-vzdeldvacieho programu zdkladnej skoly.

Skolska sposobilost je zastre$ujucim pojmom pre kolskd zrelost a pripravenost na zaskolenie a
znamena dosiahnutie takého stupna vyvinu dietata po telesnej, kognitivnej, socialnej a emocionalnej
stranke, ktory mu umozZiuje Uspesne si osvojovat skolské vedomosti a zruénosti.

Pojem ,zrelost” byva viac spajany so zrenim biologickym, somatickym, teda viac so spontannym
vyvinom $truktur a funkcii tela. Skolskd ,,pripravenost” predstavuje skor stupef vyvinu dietata podla
stanovenych vyvinovych noriem na vstup do skoly. Preto pojem ,,3kolska spdsobilost” mézeme
definovat ako stresny termin, ktory integruje pojmy ,zrelost” a ,pripravenost” vo vzajomnej
sucinnosti, pricom do istej miery rozliSuje medzi schopnostami a zru¢nostami, ktoré dieta dosiahne
v procese zrenia a tymi, ktoré dosiahne vplyvom pripravy a nacviku pod vedenim inej osoby
(Valachova, 2009).

Vyznam identifikdcie spOsobilosti deti na vstup do Skoly spociva najma v definovani dostatocnej
miery zrelosti dietata natolko, aby samé primerane a v medziach SirSej normy zvladalo naroky skoly.
Pri akcelerovanom vyvine moze byt vystupom odporucanie na posudenie skolskej sposobilosti s
navrhom odporucéania na prijatie dietata na vynimoc¢né plnenie povinnej Skolskej dochadzky. Pri
oneskorovani vyvinu dietata, naopak, moze padnut navrh realizovat odborné vysetrenie Skolskej
sposobilosti na posudenie mozného pokracovania v plneni povinného predprimarneho vzdeldvania
v materskej $kole (dalej len ,,MS“). Pri vstupe do zakladnej $koly (dalejlen ,Z5“) hra nespornu tlohu
vek dietata. Zac¢iatok povinnej $kolskej dochadzky a vstupu do ZS sa v celej skupine krajin ustalil na
vek Siesteho roku. Z hladiska legislativy od 1. 1. 2021 je G¢inna novela $kolského zakona?l), v ktorej
je stanovené povinné predprimarne vzdelavanie. Tyka sa kazdého dietata, ktoré dosiahlo pat rokov
fyzického veku do 31. augusta, ktory predchadza zaciatku Skolského roka, od ktorého bude dieta plnit
povinnu $kolskd dochadzku (dalej len ,,PSD*) v zékladnej $kole. Povinné predprimarne vzdeldvanie
v materskej skole trva jeden Skolsky rok. Ak dieta po doviseni Siesteho roka veku nedosiahlo Skolsku
spoOsobilost, riaditel materskej skoly rozhodne o pokracovani plnenia povinného predprimarneho
vzdeldvania v materskej skole na zaklade pisomného suhlasu prislusného zariadenia poradenstva a
prevencie, pisomného suhlasu vSseobecného lekdra pre deti a dorast a s informovanym suhlasom
zakonného zastupcu (dalej len ,,ZZ“) alebo zastupcu zariadenia. Povinné predprimarne vzdelavanie
v MS nie je sicastou PSD. Na PSD moze byt prijaté dieta, ktoré k 1. septembru $kolského roka, kedy
mu zacina PSD, dosiahlo 6 rokov veku, $kolsku spdsobilost.. Z tohto dévodu je velmi ddleZité spravne
posudit a diagnostikovat skolsku spdsobilost dietata pred nastupom do skoly, aby po zaskoleni malo
¢o najvadsiu sancu osvojit si potrebné vedomosti a zru¢nosti a zaroven socidlne a emocionalne
zapadnut do kolektivu. Po nastupe na plnenie PSD uz nie je mozné dieta, ktoré neprospieva z dévodu
nedosiahnutia $kolskej sposobilosti, zaradit naspat do MS. Ak dieta ani po pokraovani plnenia

1 § 28a zakona 245/2008 Z. z. o vychove a vzdeldvani



povinného predprimarneho vzdeldvania v MS nedosiahlo $kolskd spdsobilost, zaéne najneskor 1.
septembra, ktory nasleduje po dni, v ktorom dieta dovr3ilo siedmy rok veku, plnit PSD v ZS.. 7Z
dietata moZe poziadat o to, aby bolo na plnenie PSD vynimo¢ne prijaté dieta, ktoré nedovrsilo Siesty
rok veku, k Ziadosti je povinny predlozZit sihlasné vyjadrenie prislusného zariadenia poradenstva

a prevencie a stuhlasné vyjadrenie vseobecného lekara pre deti a dorast.?

1.1. Oblasti diagnostickej identifikacie Skolskej sposobilosti v
zariadeniach PaP

Centrum poradenstva a prevencie (dalej len ,,CPP“) posudzuje Uroven Skolskej spdsobilosti u deti,
ktoré dosiahnu 6. rok veku do 31. augusta daného Skolského roku a javia sa ako detské, hravé, fyzicky
drobnejsie, citlivé na zmeny a zataZ spojenu s vykonom, maju recové alebo zdravotné problémy,
nemaju osvojené veku primerané predskolské vedomosti a zru¢nosti, resp. ich vyvoj determinuje
socialne malo podnetné prostredie. TaktieZ posudzuje skolsku spdsobilost u deti, ktorych ZZ maju
zaujem o takyto druh vy3etrenia a poZiadaju o to. Skolskd spdsobilost sa posudzuje aj u deti mladsich
ako 6 rokov, ktoré by mohli byt prijaté do Z5 na vynimo¢né plnenie povinnej $kolskej dochadzky.

V ramci posudzovania a diagnostiky Skolskej spdsobilosti je potrebné sledovat viaceré oblasti vyvinu
dietata a porovnavat ich s normou pre vekovu kategériu 6 rokov.

Oblasti, ktoré sa posudzuju v rdmci diagnostiky Skolskej spdsobilosti v zariadeniach CPP:

Kognitivna zrelost - zahfria primerand Uroven myslenia, rozvinutost vseobecnych i konkrétnejsich
pozndvacich funkcii (zrakové rozliSovanie, sluchové vnimanie, sluchova analyza a syntéza, vnimanie
priestoru a orientacia v fiom) a Uroven predmatematickych schopnosti.

Motoricka zrelost - subor vnutornych biologickych predpokladov na motorickd ¢innost, zahfria v
sebe oblast hrubej motoriky (koordindcia pohybov velkych svalovych skupin), oblast jemnej
motoriky (zaistovana malymi svalovymi skupinami) a oblast vizuo-grafomotoriky, v ktorej ide o
spolupracu ruka - oko.

Recova zrelost - zahfria formalnu stranku redi (artikulacna neobratnost, dysldlia) a komunikaéné
schopnosti, ktoré sprostredkivaju socidlnu interakciu a slizia k dorozumievaniu.

Emocionalna a socialna zrelost - stbor zruénosti a schopnosti, ktoré pomahaju dietatu uspiet v
novom prostredi, adaptovat sa nan, zvladat urcitu mieru zataze (neuspechu) a nadvazovat
primerané socialne vztahy.

Volova (pracovnad) zrelost - subor schopnosti potrebnych na kvalitny pracovny vykon (pracovna
vydrz, zotrvanie pri plneni Uloh, pozornost, véla a pod.).

Lateralita - prednostné pouzivanie jedného z parovych organov (napr. ruka, noha, oko, ucho).

K somatickej zrelosti dietata sa vyjadruje lekdr pre deti a dorast (potvrdenie o zdravotnej
sposobilosti/nespdsobilosti na zaskolenie v ZS), v CPP je mozné sledovat orientacne fyzicky vzrast,
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denticiu, pouzivanie okluzoru alebo inych pomocok a pod.

2.Dopady na vzdelavanie

Nastup dietata do ZS je ddleZitym krokom v jeho Zivote. Je to zmena systému a reZimu dfia a Zivota
dietata. Jednak zmena fyzického prostredia, ale aj zmena kolektivu a zmena reZimu aktivit dietata.
Volnejsi rezim predprimarneho vzdeldvania nahradi systém vyucovacich hodin/blokov, nastup do
ZS prinasa zodpovednost za domdcu pripravu (priprava domaécich utloh, uéebnic, pomécok), takze
sa meni pomer volnocasovych aktivit a povinnosti dietata. Dieta spdsobilé do ZS tieto prechody
a zmeny zvladne a je na nepripravené. Dieta, ktoré nie je dostato¢ne skolsky spdsobilé, moze mat
po zaskoleni problémy s osvojovanim si kurikula a v spravani.

Prejavy Skolskej nespdsobilosti v sledovanych oblastiach su:

Somaticka oblast - dieta je fyzicky drobnejsie (neplati v pripade, Ze nizsi vzrast sa vztahuje na celu
rodinu, teda dieta nema predpoklad vyssieho vzrastu v danom veku), Utle, ma problém odniest na
chrbte skolsku aktovku. Lahko sa unavi fyzicky aj psychicky. Nie je dostatocne odolné vodi zatazi,
ktoru so sebou prinasa Skola a orientacia na vykon (znamkovanie). Nevydrzi 4 - 5 hodin denne sediet
v lavici, potrebuje neustdle menit polohu, vstava zo stolicky, hojda sa, odchadza z lavice, je psycho-
motoricky nepokojné (¢o mozZe byt prejavom nezrelosti centralnej nervovej sustavy). Z pretazenia
moZe byt CastejsSie choré a vynechavat vyucovanie. Byva neobratné, ma nekoordinované pohyby, ¢o
sa premieta do grafomotoriky a vidno to aj pri cvi¢eni na hodinach telesnej vychovy. Méze sa stat
lahkym teréom a obetou Sikanovania zo strany agresivnejsich spoluZiakov, pretoze im fyzicky
nestaci.

Nezrelost alebo oslabenie zmyslovych organov (oko, ucho) sa prejavuje tazkostami pri osvojovani
¢itania, pisania, odpisu z tabule, pomalSim pracovnym tempom, nepozornostou pri zachytavani
instrukcii, zvySenou drazdivostou na rézne sluchové podnety.

Mentalna a psychicka oblast/kognitivha oblast - dieta ma tazkosti pri osvojovani si zakladnych
Skolskych zruénosti Citania, pisania a pocitania. VyZaduje dlhsi ¢as na pochopenie a osvojenie si
uciva, zvySeny individudlny pristup pedagdga, viac opakovania a utvrdzovania preberaného uciva.
Ma tazkosti s koncentraciou pozornosti (kolisava, vyberova). Urover myslenia a logickych operacii
zodpoveda vekovo mladsiemu dietatu, nevie tvorit kategdrie (ovocie, oblecenie a pod.) a ¢asto
nema vytvorené pred matematické predstavy (neovlada ciselny rad, nevie porovnavat, scitovat a
odcitovat Cisla, ma problémy priradit ¢islo k mnoZstvu a naopak), nepozna a nezakresluje spravne
geometrické tvary alebo ich zamiena. Ma deficity v Ciastkovych funkciach (sluchovd analyza a
syntéza, sluchova diferenciacia, zrakovd analyza a syntéza, zrakova diferenciacia, pravo-lava
orientdcia, audiomotorickd koordinacia, orientacia v priestore a case), ktoré podmieniuju
schopnost osvojit si Citanie a pisanie. Prejavuje sa to znizenou schopnostou az neschopnostou
dietata zapamatat si tvary pismen v tlatenej aj pisanej forme (zamiefia tvarovo podobné a
zrkadlové tvary), Citat po slabikach a slovach (hlaskuje a zloZi nezmyselné slovo, domysla si konce
slov), pisat slabiky a slova podla diktatu (vynechdava hlasky, zamiena ich poradie v slove alebo vytvara
nezmyslené slovd, vynechava celé slova). M4 problémy s orientdciou v priestore a ¢ase, neurcuje
spravne telesnt schému, mdze mat tazkosti v ¢asovej naslednosti (radenie dni v tyzdni, ako idu za
sebou ro¢né obdobia, vCera - dnes - zajtra) a v orientdcii na Ciselnej osi (prvy, posledny, uprostred,
pred, za).

Motoricka oblast - Gzko suvisi s primeranou Uroviiou somatického vyvinu dietata.



e Hruba motorika - dieta je menej obratné, nekoordinované, ma tazkosti skdkat s nohami spolu
alebo na jednej nohe, neudrzZi rovnovahu na jednej nohe, neprejde po rovnej Ciare bez
vybocenia a bez opory, Casto este nevie jazdit na bicykli alebo korculiach, ma tazkosti pri
skakani cez Svihadlo, chytani, hadzani lopty alebo miereni na ciel, pri ch6dzi po schodoch
nestrieda nohy, chodi prisunom.

¢ Jemna motorika - dieta ma tazkosti s uchopenim drobnych predmetov a s ich presnym
umiestnenim, pri sebaobsluhe nezvlada napriklad zavazovanie Snurok, zapinanie gombikov
a zipsov, robi mu problémy strihanie, lepenie a navliekanie.

e Grafomotorika - z dévodu vysokého, alebo naopak nizkeho svalového tonusu (napatia vo
svaloch) na prstoch ruk mava dieta ¢asto nespravny uchop pisacej pomocky (spravny tchop
pisacich nastrojov je dvomi prstami medzi palcom a ukazovdkom, Stipcovy, zospodu na
poslednom ¢lanku pisadlo podopiera prostrednik, prstennik a malicek su volne pokréené v
dlani). Oslabené svaly chrbtice spdsobuji nespravne pisacie navyky u dietata (sedi zhrbené,
hlavu ma nizko nad zoSitom, vrti sa, piSe/kresli tak, Ze je celd vaha tela na veducej ruke), ¢im
dochadza pri tychto cinnostiach k pretazeniu ruky a poklesu kvality pisomného prejavu. Dieta
ma tazkosti s osvojenim a prevedenim tvarov pisanych pismen (nezvlada slucku) a aj ich
spajanim do slov - pismo je kostrbaté, neimerné, tvary pismen redukované, deformované,
zamienané, prevlada rozvrateny sklon pisma, pise trhane, nie jednym tahom. V pisomnych
prejavoch sa vyskytuju gramatické chyby (vynechévanie alebo zamena pismen, chybaju dizne,
makcéene, vyskytuje sa komolenie slov). Kresba byva neldhladnd, proporciondlne nevyvaziena,
napdjanie Ciar je neisté, linia kostrbata, prevedenie ¢asto schematické, bez detailov a
podrobnosti. Dieta pise/ kresli pomaly, je potrebné ho k tejto ¢innosti motivovat (vyhyba sa
jej, odmieta ju), pretoze ho vy€erpava a zaziva pocit nedspechu.

¢ Vizuomotorika - dieta ma problémy v koordinacii ruka - oko, nema zautomatizované ¢innosti
pri prekreslovani a obtahovani predpisanych tvarov a obrazkov, neskér sa chyby objavuju pri
opise a prepise textu.

Recova oblast - pri nespravnej vyslovnosti (dyslalii) bude dieta nespravne ¢itat a méze mat tazkosti s
porozumenim textu (nespravnym precitanim hlasok vytvori nové slovo a zmeni obsah), nadvazne
na to, ako Cita, bude aj nespravne pisat (opis, prepis textu — precita si slovo a napiSe nespravne tak,
ako si to nadiktuje), tie isté problémy mo6ze mat v diktate (nespravne si nadiktuje slova), vzhladom
na poruchu vyslovnosti sa moZe pred ostatnymi detmi v triede hanbit, citit neprijemne a odmietat
odpovedat v lavici alebo pred tabulou pri samostatnom re¢ovom prejave na danu tému. Oneskoreny
vyvin reci spésobuje zizZenu aktivnu slovnu zdsobu u dietata a znizuje jeho komunikacnd schopnost
a pohotovost (dIhsi ¢as na odpoved, doplriujlce otazky, nazorny priklad) a stava sa, Ze nerozumie
alebo si nezapamatad prikazy a pokyny pedagéga.

Emocionalna oblast - dieta velmi intenzivne preZiva radost a smutok, nedokaze ovladat pocity
hnevu, nie je odolné vocifrustracii z nedspechu, nereSpektuje pokyny pedagdga, moze byt agresivne
fyzicky aj verbalne voci pedagogovi alebo spoluziakom, mdze sa utiahnut do seba a nekomunikovat
s okolim alebo odmietat chodit do Skoly.

Oblast socialnej zrelosti - dieta nezvldda odliéenie od citovo blizkych oséb (je placlivé, citlivé na
kritiku a neprijatie), pri praci v Skole je nesamostatné, vyzaduje individudlny pristup a usmernenie
pedagodga, ma tazkosti spolupracovat v skupine, nadvazovat priatelské vztahy v triednom kolektive,
podriadit sa casovému harmonogramu a pravidlam. Dieta byva ¢asto egocentrické a nedokaze brat
ohlad na potreby ostatnych spoluziakov alebo ucitela, je nesamostatné pri jedeni, obliekani sa,
chystani si pomécok na hodinu, ma problém s hygienickymi navykmi (nevie sa samo obsluzit na
toalete, neumyje si ruky, chodi na WC cez hodiny).



Oblast pracovnej (volovej) zrelosti - u dietata je znizend motivdcia k u¢eniu, ma problém rozlisit hru
od povinnosti, nedokaZe sa prinutit pracovat a ¢asto nedokondi ulohu, ktoru zacalo, pri praci
vyzaduje priebeznu kontrolu, usmernenie, motivaciu a povzbudenie od pedagdga. Chyba ovladanie
okamzitych impulzov v mysleni a konani (schopnost odloZit momentalne uspokojenie), primerana
vydrZ, koncentracia na pracu, veku primerané pracovné a psychomotorické tempo.

Oblast laterality - dieta ma tazkosti pri vnimani telesnej schémy a orientacii v pracovnych zositoch,
ucebniciach a v priestore. MoZe prevadzat smerové zameny pismen pri pisani a ¢itani, zamienat
zrkadlovo podobné tvary pismen a Cislic, pisat a ¢itat odzadu. Pri skrizenej lateralite (napr. veduca je
prava ruka a lavé oko) je proces osvojenia si Citania a pisania pomalsi a trva dlhsiu dobu, kym dieta
prejde k automatizacii tychto Cinnosti (spotrebuje na to viac energie a je unavené).

Vsetky vyssie uvedené tazkosti ovplyviiuju skolsky vykon dietata a znizuju jeho potencial uspiet v
Ulohach, ktoré su s tymto vyvinovym obdobim spojené. Vacésina ¢innosti suvisiaca so Skolou je pre
neho narocna a na ich prevedenie spotrebuje dieta vela energie, preto byva na hodinach casto
unavené a nesustredené. S postupnym dozrievanim nervového systému a fyzickej vyspelosti sa
problémy mézu Ciastoéne upravit, ale negativny dopad zaskolenia dietata, ked nebolo skolsky
spbsobilé, pretrvava aj v dalsich rokoch skolskej dochadzky. U deti s vyraznymi tazkostami v ilohach
determinujucich skolsku spdsobilost sa s pribuidajucim mnoZstvom uciva a narokov kladenych v skole
problémy prehlbuju a nedochadza k ich kompenzacii, a vtakom pripade vznika riziko, Ze dieta si dané
ucivo neosvoji, a tym padom je ohrozeny jeho postup do vyssieho rocnika.

3. Specifika diagnostiky deti s uvedenou problematikou

3.1. Depistaz

Jednym z nastrojov diagnostiky v oblasti Skolskej spOsobilosti je depistaz. ,,Depistaz je mapovanie
$pecifickych oblasti vyvinu deti v prostredi MS zachytévajlce ¢iastkové oslabené oblasti vyvinu, ktoré
je vhodné pred nastupom do $koly este rozvijat“ (V. Silonova et al., 2018). Depistaz ma preventivny
charakter, realizuje sa vacsinou v prostredi MS (teda v prirodzenom prostredi dietata), idedlne po¢as
jesennych a zimnych mesiacov, ¢im sa zabezpeci dostatocny ¢asovy priestor na stimulaciu a podporu
identifikovanych oslabenych oblasti. Zistovanie pripravenosti deti formou depistaze zvycajne
vychadza z kvalitativnych informdcii o vykonoch dietata. V ramci depistazneho zistovania mézu byt
aplikované aj standardizované metodiky. Depistaz, ako orientacné vysetrenie skolskej spOsobilosti,
mobZe realizovat pedagogicky zamestnanec (dalej len ,PZ“) aj odborny zamestnanec (dalej len
,0Z“) MS v spolupraci s CPP (realizacia depistaze — pouzitie diagnostikych ndstrojov je potrebné
skonzultovat s CPP, vyhodnotenie depistaze a interpretaciu vysledkov je taktieZ vhodné a odporucané
skonzultovat s CPP a nastavit si spolupracu aj vzhladom na $pecifikd regiénu), pripadne, ak v M$
neposobi Skolsky Specidlny pedagdg alebo OZ, méze cely proces realizovat OZ z CPP (psycholdg,
Specialny pedagog, logopéd).

Depistaz je zamerana na orientacné zistovanie Urovne schopnosti dietata v nasledujucich oblasti-
ach: grafomotorika, matematické myslenie, vizualna diferenciacia, priestorova orientdcia, vyslovnost
a slovna zasoba, sluchova analyza a syntéza, pozornost a pamatové schopnosti. Je mozné pouzit
Orientacny test Skolskej zrelosti (Jirasek, Kern, T-33), Kresebny test Skolskej sposobilosti (Krogh,
Uprava Gajdosovda, Herényiova), TSP-S Test $kolskej pripravenosti na skupinovi administraciu
(Farkasova, Dockal et al., 2020), Orienta¢nu skusku pripravenosti na Skolu (Kollarik), Goppingensky
test Skolskej zrelosti, ktoré sa daju administrovat skupinovo. Skupinovu depistaz je potrebné doplnit
aj individualnou depistazou, teda rozhovorom s dietatom a administrovanim uloh, ktoré sa nedaju
administrovat skupinovo (napriklad vyslovnost, sluchova analyza a syntéza).



O depistd? zvykne poziadat zamestnanec MS, CPP (so suhlasom ZZ deti) najma preto, aby v
poslednom skolskom roku pripravy mali moznost primerane stimulovat deti po odbornom
poradenstve v spolupraci so ZZ tak, aby deti zvladli nastup Skolskych narokov bez tazkosti. O
vysledkoch depistdze je ZZ informovany Ustne, formou odbornej konzultacie, pripadne je ndpomocné,
ak ma CPP vypracovany skriningovy harok, ktory moéZe ZZ pocas konzultacie odovzdat. V
skriningovom harku je stru¢ne uvedené, ktoré oblasti boli v depistazZi sledované a ¢i dieta dosahuje
optimalnu Uroven tychto schopnosti alebo je potrebna dalsia stimulacia.

3.2. Komplexna diagnostika Skolskej sposobilosti

V rdmci komplexnej diagnostiky Skolskej spdsobilosti vykonavanej OZ z CPP (psycholdg, Specialny
pedagog, logopéd) sa sleduju viaceré oblasti vyvinu dietata a porovnavaju sa s normou pre vekovu
kategdriu 6-ro¢nych deti. V pripade, Ze dieta v ramci vysledkov diagnostického vySetrenia preukazuje
nespdsobilost v jednej alebo viacerych oblastiach, je potrebné zvazit jeho zakolenie v ZS. Ako uvadzaju
Bednafova a Smardova (2011), je potrebné brat do tvahy, Ze vyvin dietata ma urciti postupnost
a Casovost, ¢o znamena, Ze schopnost, zru¢nost nastupuje, resp. dieta k nej dozreje v uréitom veku
alebo, presnejsie povedané, vo vekovom rozmedzi. Vyvin jednotlivca je individualny, kazdé dieta je
iné a v dozrievani jednotlivych funkcii méze byt znacny rozdiel. Vekovu hranicu uvddzame kvoli
lepSej orientacii, ako by mal vyvin priblizne prebiehat, k comu by malo dieta okolo 6. roku veku
dospiet. Postupnost znamen3, Ze sa dand schopnost vyvija po krokoch, postupne a v nadvaznosti od
jednoduchsich k zlozZitejSim. Rovnako sa potom postupuje pri rehabilitacii a reedukacii.

Je dolezité mat na pamati, Ze posudzovanie schopnosti a zru¢nosti u deti predskolského veku je
zavislé od spoluprace dietata a jeho zaujmu o predkladané ¢innosti. MoZe sa stat, Ze pri posudzovani
dieta nedosiahne v sledovanej cinnosti veku primerant uroven, napriklad z dévodu Unavy,
neuspokojenych primarnych potrieb (hlad, smad...), pretaZenia, straty motivacie alebo zo strachu
zo situdcie. Preto je dblezité monitorovat spravanie dietata a v pripade, Ze nedosiahne skolsku
sposobilost v jednej - dvoch oblastiach Skolskej sposobilosti, pokracujeme dalej v jeho sledovani
a realizujeme opatovnu diagnostiku (rediagnostiku) po ur¢itom ¢asovom odstupe. MozZeme sa tiez
opriet o pedagogicku diagnostiku, ktoru realizuju ucitelia/ucitelky v MS, ktori/é dieta poznaji dlhsie,
vidia ho v réznych situaciach a m6ézu nam pomoct objektivizovat nase predpoklady. Stanovisko
uciteliek a ucitelov v MS je mozné ziskat prostrednictvom dotaznika (§tandardizovany alebo vlastny,
vypracovany CPP) alebo osobnou konzultaciou, v $pecifickych pripadoch (epidémia, pandémia)
telefonicky alebo prostrednictvom online konzultacie.

Diagnostiku Skolskej sposobilosti je mozné realizovat v réznom prostredi:

e v MS, kde dieta travi vadsinu &asu, toto prostredie je pre neho prirodzené a sprava sa v fiom
viac uvolnene,

e v priestoroch CPP, kde je mozné sledovat adaptaciu na nové prostredie, novych fudi, nové
podmienky.

Diagnostiku Skolskej spOsobilosti je mozné realizovat individualne a skupinovo:

e skupinova diagnostika pomaha ziskat viac informacii v jednom case, tieZ je mozné pozorovat
interakciu deti, reakciu na inStrukcie v skupinovom prostredi, schopnost dietata vyclenit
podstatné podnety z prostredia, odolnost voci rusivym vplyvom. Niektoré Specifické oblasti
Skolskej sposobilosti nie je mozné identifikovat skupinovou formou, preto je vhodné ich
doplnit individualnou diagnostikou,

¢ individualna diagnostika je viac nastavena na konkrétne dieta, je mozné ju flexibilne upravit,
poskytne viac informécii o jednom diefati, teda ide do hibky.



Dévod realizacie odborného vysetrenia je mozné definovat nasledujico:

e zvaZenie pokracovania dietata v plneni povinného predprimarneho vzdeldvania v MS kvéli
Ciastkovej nezrelosti (najcastejsie v grafomotorickej, recovej, emocionalnej, volovej, socidlnej
oblasti),

o zaskolenie v $koldch pre Ziakov so zdravotnym znevyhodnenim ¢&i v $pecidlnych triedach3
(s ohladom na identifikované Specidlne vychovno-vzdeldvacie potreby v ramci zdravotného
znevyhodnenia),

e odporucanie na prijatie dietata, ktoré k 1. septembru nedosiahne fyzicky vek 6 rokov, no je uz
v globale pripravené zvladnut naroky a poZiadavky $koly, na vynimo&né plnenie PSD.

Po ujasneni si dévodu prichodu a o¢akavani zo strany ZZ a ziskani anamnestickych udajov prejde OZ
k diagnostike dietata. Priindividualnej diagnostike moze byt pritomny ZZ, ak podla spravania dietata
0OZ predpoklada, Ze pritomnost ZZ pomézZe k dosiahnutiu lepsieho vykonu (napr. Uzkostné dieta,
ktoré sa tazko odlucuje od ZZ). Vtedy instruuje ZZ, ako reagovat na rdzne prejavy ¢i otazky dietata.
Zaroven zvladnutie odlucenia od blizkych oséb je dolezitym signalom sociadlnej zrelosti, resp.
nezrelosti.

Na zaciatku diagnostického procesu je potrebné nadviazat s dietatom kontakt a zaujat ho (napriklad je
mozné vyuzivat manusky) a vytvorit bezpecné prostredie aj jednoduchym vysvetlenim toho, ¢o sa
bude diat.

Po adaptacii dietata OZ zacina s diagnostikou podla jednotlivych oblasti. Pocas stretnutia strieda
¢innosti, dietatu podla potreby dopraje kratke prestavky. Cely priebeh vySetrenia si znadi do
zdznamového harku: pritomnost ZZ, spravanie dietata pocas vySetrenia, ochotu spolupracovat,
spbsob prevedenia Uloh (samostatne alebo s pomocou a motivaciou), koncentrdciu pozornosti,
vydrz pri préci, pracovné tempo, pripadné tazkosti so zaddvanymi ilohami alebo odmietnutie Glohy.

V rdmci diagnostiky Skolskej sposobilosti sledujeme tieto oblasti:

Kognitivna zrelost - vyvin a droven kognitivnych schopnosti, zrelost vnimania (zrakového,
sluchového, vnimanie priestoru), zaklady pocitania a matematickych predstav, ¢asova orientacia (dni
v tyzdni), koncentrdacia pozornosti, psychomotorické tempo.

Motoricka zrelost - oblast hrubej motoriky zahffia schopnost zacielenia a reguldcie pohybove;j
aktivity (skakanie s nohami spolu, poskoky na jednej nohe, beh, preliezanie, chytanie a hadzanie
lopty, skakanie cez Svihadlo a pod.). Oblast jemnej motoriky je najviac viditelna v kresbe dietata a pri
jednoduchych manudlnych Cinnostiach, v oblasti vizuo-grafomotoriky ide o spolupracu ruky a oka,
uroven schopnosti napodobnenia geometrickych tvarov a pismen.

Recova zrelost — sleduje sa vyslovnost dietata, porozumenie spisovnému jazyku, vyjadrovacie
schopnosti, artikulacia, rozsah aktivnej slovnej zasoby, tvorba a skladba viet a pod.

Emocionalna zrelost — konstruktivne zvlddanie frustracie, seba reguldcia dietata zodpovedajuca
vyvinovej Urovni dietata, stabilita v prezivani, pozitivne emocné ladenie (pokoj, miernost vo
vystupovani, spontannost, Zivost).

Socialna zrelost - zvladnutie odlicenia od citovo blizkych osdb, schopnost konat, spravat sa a
rozhodovat samostatne, spolupracovat, respektovat pravidld, brat ohlad na inych, samostatnost v
seba obsluznych ¢innostiach.

Volova (pracovnad) zrelost - motivacia k uéeniu, rozlisenie hry od povinnosti, vola dokoncit zacaté
ulohy i pri prekazkach, kontrolovanie, ovladanie okamzitych impulzov v mysleni a konani (schopnost
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odlozit momentalne uspokojenie), primerana vydrz a koncentracia na pracu, veku primerané
pracovné a psychomotorické tempo.

Lateralita — sleduje sa dominancia koncatin a parovych senzorickych organov, v rdmci vysSetrenia
Skolskej spOsobilosti sa OZ zameriava na dominanciu oka a ruky.

K somatickej zrelosti sa vyjadruje a posudzovanie spada do kompetencie pediatra, resp. dalsich
odbornikov, najma neuroldga, psychiatra, foniatra, oftalmoldga a i.

3.3. Diagnostické nastroje

Okrem anamnestického rozhovoru, pozorovania dietata v diagnostickej situdcii, pedagogického
pozorovaniaa analyzy vysledkov ¢innosti, ktoré si zamerané na kvalitativne hodnotenie, sa pouZivaju
na vySetrenie Skolskej spbsobilosti aj rozne diagnostické nastroje, ktorych wvysledky su
kvantifikovatelné a umoznuju porovnat vysledky dietata s populaénou vekovou normou (v ¢ase
tvorby tychto obsahovych Standardov su Standardizacie niektorych diagnostickych nastrojov
neaktudlne, pripadne nie su Standardizované v slovenskej populacii, ¢o je potrebné zohladnit pri
formulacii diagnostického zaveru):

e Orientacny test Skolskej zrelosti (Jirdsek, Kern, T-33) - sleduje grafomotoriku, vizuomotoriku,
priestorové vnimanie, zrakovl analyzu a syntézu, z matematického myslenia jednoduché
pocitanie prvkov, pri kresbe postavy aj vSeobecnd vyvinovu Uroven dietata, vhodny aj na
skupinovu administraciu.

e Kresebny test Skolskej spOsobilosti (Krogh, uUprava GajdoSova, Herényiovd) - sleduje
grafomotoriku, priestorové vnimanie, jednoduché pocitanie, geometrické tvary, sluchové
zachytdvania a zapamatanie zlozitej (viacstupriovej) inStrukcie, pri kresbe postavy vSeobecnu
vyvinovu Uroven dietata, vhodny aj na skupinovu administraciu.

e Goppingensky test Skolskej zrelosti - sleduje vizualnu diferenciaciu, grafomotoriku, matem-
atické myslenie, pozorovaciu schopnost, koncentraciu pozornosti, schopnost zapamatania,
porozumenie reci a obsahu, vSeobecny stupen vyvinu cez kresbu postavy a stromu, chapanie
nazornych predmetov a situdcii, vhodny aj na skupinovu administraciu.

e Orientacnd skuska pripravenosti na Skolu (Kollarik) - sleduje Uroven jemnej motoriky,
schopnosti postihovania podobnosti a rozdielov, schopnosti kategorizacie a matematickych
predstdv. Pozostava zo Styroch subtestov — postihovanie podobnosti a rozdielov,
matematické predstavy, schopnost kategorizacie, jemna motorika.

e TSP-1 - Test $kolskej pripravenosti na individudlnu administraciu (Farkasova, Dockal et al.,
2015) - sleduje vizualnu diferenciaciu, grafomotoriku, matematické myslenie, pozorovaciu
schopnost, koncentraciu pozornosti, schopnost zapamatania, porozumenie reci a obsahu,
sluchovu analyzu (prvé pismeno v slove), vSeobecny stupen vyvinu cez kresbu postavy.
Podmienkou administrovania testu detom z minoritnych skupin (napriklad marginalizované
romske komunity alebo deti s odliSnym materinskym jazykom), je ich absolvovanie pred-
primarneho vzdeldvania.

e Diagnosticka cast metddy Deficity dieléich funkcii (Sindelarova, Gprava Pokornda, T-254) -
zistuje Uroven zakladnych funkcii zGéastriujucich sa na procesoch vnimania, myslenia a
rozhodovania a presne odhaluje konkrétne deficity, ktoré spésobuju zlyhanie v Sirokej oblasti
Skolskych situdcii a ¢innosti.

e Diagnosticka ¢ast metddy Macka Mnau (Sindelarova) - zistuje oslabenia dieléieho vykonu u
deti vo veku 3 - 5 rokov, Ulohy su zamerané na jednotlivé zmyslové kanaly a zakladné funkcie,
ktoré sa podielaju na vnimani a spracovavani informacii z prostredia.

e Goodenough - Harrisov kresbovy test (T-245) - zistovanie grafomotoriky, celkovej vyvinovej
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urovne, pripadne aj organického poskodenia CNS.

e Reverzny test (Edfeldt, Malotinova, T-1) - zamerany na zrakové rozliSovanie, pripravenost
dietata osvoijit si ¢itanie.

e Vyvinovy test zrakového vnimania (Frostigova, Krallova, T-6) - zistuje zrakové vnimanie.

e Test obkresfovania (Matéjcek, Strnadova, T-32) - zistovanie vizuomotoriky, grafomotoriky,
vhodny aj na skupinovid administraciu.

e Bender-Gestalt test (Benderova, Strnadova, T-92) - zistovanie vizuomotoriky, grafomotoriky,
tieZ je citlivy na neurologické, organické poskodenie CNS.

e Orientacny test dynamickej praxie (Mika, T-50) - zistuje jemnu motoriku.
e Obrazkovo-slovnikova skuska (Kondas, T-8) - zistovanie slovnej zasoby a verbalnej
pohotovosti.

e TEKOS (Mikulajovd) - diagnostika a terapia oneskoreného recového vyvinu.

e MABEL / Prediktory gramotnosti (Caralovas, Mikulajova, Defior, Seidlova Malkova) — zistuje
znalost pismen, fonematické uvedomovanie, rychle menovanie, Citanie a pravopisné
schopnosti.

e Test sluchovej diferenciacie (Wepman, Matejcek, upravila Mikulajovd) - zistuje sluchovu
percepciu.

e Skuska percepcie a reprodukcie rytmu, Skuska rytmu (Stambackova) - zistuje schopnost
vhimania a porozumenia ¢asovej postupnosti, vnimanie rytmu.

e Orientacna skuska o¢nych pohybov (Svoboda, T-256) - zistuje mikromotoriku oénych pohybov.

e Test laterality (Matejéek, Zlab, T-116) - zistuje lateralnu preferenciu a dominanciu ruky, nohy
a oka.

e Dotaznik spravania sa predskolskych deti (McGuire, Richman, upr. Cerny, T-18) — zistuje
spravanie sa deti, pomdha identifikovat deti s emociondlnymi problémami a s problémami
spravania sa.

e Skuska znalosti predskolskych deti (Matéjéek, Vagnerova, T-138) — zistuje rozumové
schopnosti dietata a aj jeho schopnost uplatnit tieto znalosti.

Okrem Standardizovanych diagnostickych nastrojov je mozné v ramci orientacnej diagnostiky pouzit
aj vlastné aktivity alebo ¢innosti, vytvorené OZ CPP, ktoré su zamerané na jednotlivé sledované oblasti.

3.4. Interpretacia vysledkov a vystupny rozhovor

Aktualnu uroven jednotlivych sledovanych oblasti Skolskej sposobilosti dietata urcuju vysledky
ziskané vyhodnotenim diagnostickych nastrojov pouzitych v ramci diagnostiky dietata. Tieto
vysledky je potrebné doplnit informaciami od ZZ (dotaznik pre ZZ predskoldkov zamerany na
Skolsku sposobilost, rozhovor so ZZ — zosnimanie anamnestickych udajov), skolskou anamnézou
(pedagogické hodnotenie dietata v MS, bud formou dotaznika alebo osobnej konzultacie s
ucitelkou/ucitelom v MS) a zdravotnou anamnézou (vysledky odbornych vysetreni, prekonané
ochorenia, dispenzarizacia v odbornych ambulancidch plus upresnenie diagndzy).

Po komplexnom zhrnuti vsetkych dostupnych informdcii je potrebné urcit, aka je aktualna uroven
Skolskej sposobilosti dietata. Na zédklade tohto vysledku sa nasledne odporuca zaskolenie dietata
alebo pokracovanie v plneni povinného predprimarneho vzdeldvania. V pripade, Ze bolo
diagnostikované oslabenie parcialnych oblasti skolskej spOsobilosti, mozno odporucit Specificku
stimuldciu oblasti, v ktorych dieta nedosahuje Skolski spoOsobilost, nasledne rediagnostiku a
opatovné posudenie skolskej spbosobilosti dietata.
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OZ CPP poskytne 7Z informacie o vysledkoch diagnostického vySetrenia a navrhovanych
odporucaniach.

V rdmci vystupného rozhovoru dostane rodi¢ informacie o dosiahnutej Urovni Skolskej sposobilosti
dietata, profilacii sledovanych oblasti, ako aj odporucania k dalSej edukacii a navrhované postupy
rieSenia zistenych problémov/oslabeni. V pripade potreby je mozné sa dohodnut na dalSej konzultacii
(intervencii) so ZZ bez Ucasti dietata. ZZ maju na dieta svoj subjektivny nazor, ktory méze byt scasti
skresleny (dieta preceriuju/podcenujui) a ich ocakavania a naroky sa liSia od ziskanych vysledkov
diagnostiky a odporucani, tlohou OZ je poskytnat im citlivym sp6sobom zodpovedajicu spatnu
vazbu.

V sprdve z diagnostického vySetrenia OZ uvedie zistené vysledky vySetrenia z diagnostikovanych
oblasti Skolskej spdsobilosti a na zdklade nich sformuluje zavery. Viac o obsahu a strukture spravy z
diagnostického vysetrenia je uvedené v dokumente Diagnostika v zariadeniach poradenstva a
prevencia a prostredi $kél v kapitole 6.9. Do odporucani dava stanovisko CPP k zaskoleniu dietata
(pokracovat v plneni povinného predprimdarneho vzdeldvania v MS/zaskolit v ZS).

Sucastou odporaéani s navrhy na doplnenie odbornych vysetreni dietata (logopedické,
neurologické, pedopsychiatrické a pod.), na starostlivost u odbornika (logopedicka,
fyzioterapeuticka apod.) a stimuldciu oslabenych oblasti (jednotlivo rozpisané, ktoré oblasti a akym
spésobom rozvijat). V pripade podozrenia na Specialne vychovno-vzdelavacie potreby dava OZ navrh
na doplfiajice komplexné vysetrenie v CPP (psychologické vy3etrenie, $pecidlnopedagogické
vySetrenie, logopedické vysetrenie) alebo na diferencidlnu diagnostiku.

Postupy na rozvoj oslabenych oblasti su bud sucastou spravy z vysetrenia, alebo ich mézu ZZ dostat
osobitne ako metodicky list, ktory je s nimi odkonzultovany. Pri detoch s vyrazne oslabenymi
oblastami je délezité ponuknut ZZ mozZnost absolvovat stimulaény program pod vedenim OZ CPP
a na konci uviest odporucanie kontrolného vysetrenia dietata pred zaskolenim o rok.

Podstatné je, aby sme pri tvorbe zaveru a odporudcani vzali do Uvahy aj stanovisko pedagdgov/
pedagogitiek z MS ako aj ZZ a zaroveri prioritne mali na zreteli zaujem dietata, &i je pre neho dobré
a prospesné pokracovat v plneni povinného predprimarneho vzdeldvania alebo nastupit do ZS.
ZZ je potrebné vysvetlit a popisat, aké si moznosti a aké su ich mozné dosledky. Ak ZZ nesuhlasi
s odporucanim, OZ sa snazi porozumiet motivacii ZZ a jeho moznym obavam, kvéli ktorym odmieta
odporucenie. Zodpovie jeho dalSie otazky, poskytne informacie. Pombze, ak ZZ da nejaky c¢as na
rozmyslenie a dohodne si dalsi termin konzultacie/poradenstva.

U deti, ktorym v rdmci diagnostiky Skolskej sposobilosti vysli iba Ciastocné oslabenia a je predpoklad, ze
zrenim, edukaciou a stimuldciou dosiahnu primerana Uroven Skolskej sposobilosti, je mozné pred
zaskolenim rediagnostikovat $kolsku spdsobilost. Legislativou definovany termin, dokedy riaditel ZS
vyddva rozhodnutie o prijati dietata, je 15. jun. 3 Deti, ktoré st posudzované kontrolne po absolvovani
pokracovania plnenia povinného predprimarneho vzdelavania, je pri zisteni vyraznych oslabeni
potrebné komplexne vysetrit a aj s diagnostikou intelektu, aby sa potvrdili alebo vylUéili znizené
rozumové schopnosti ako dévod pretrvavania tazkosti.

3.5. Diagnostika skolskej sposobilosti pre Specifické skupiny deti

U deti so zdravotnym znevyhodnenim je délezité prispdsobit vyber diagnostickych nastrojov a
priebeh vysetrenia ich moznostiam a pri interpretacii vysledkov vziat do Uvahy vplyv zdravotného
znevyhodnenia na dosiahnuté vysledky. Skolskd sposobilost sa posudzuje aj z hladiska progndézy

3§ 60 ods.2) zdkona 245/2008 Z.z. o vychove a vzdelavani (3kolsky zakon)
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dalsieho vyvinu dietata, teda ¢i ma zdravotné znevyhodnenie vplyv na aktudlne dosiahnutt Groven
Skolskej spbsobilosti, ¢i stimuldciou oslabenych oblasti je moZzné dosiahnut vyssiu Grover alebo je to
stav trvaly (rezistentny na posobenie) a dieta je potrebné zaskolit.

Pred zaskolenim je potrebné doplnit komplexné psychologické a Specidlnopedagogické vysetrenie
dietata, identifikovat vychovno-vzdeldvacie potreby dietata, respektive jeho Specidlne vychovno-
vzdeldvacie potreby. Na zaklade odporucani z odbornych vysetreni je potom mozné nastavit pod-
mienky edukacie formou zaskolenia v ZS, pripadne zvaZit moznost zaradenia do pripravného roénika
pre dany druh zdravotného znevyhodnenia (pripadne dalSie moznosti, ktoré su v sulade s aktualne
platnou legislativou).

Zakladna skola pre Ziakov so zdravotnym znevyhodnenim moZze zriadit pripravny rocnik. Pripravny
ro¢nik je uréeny pre Ziakov podla § 2 pism. k) (detom so zdravotnym znevyhodnenim alebo Ziakom
so zdravotnym znevyhodnenim, detom so zdravotnym postihnutim alebo Ziakom so zdravotnym
postihnutim, detom chorym alebo zdravotne oslabenym alebo Ziakom chorym alebo zdravotne
oslabenym, detom s vyvinovymi poruchami alebo Ziakom s vyvinovymi poruchami, detom s
poruchou spravania alebo ziakom s poruchou spravania), ktori k 1. septembru dosiahli fyzicky vek
Sest rokov, nedosiahli $kolsku spdsobilost a nie je u nich predpoklad zvladnutia prvého roénika ZS so
vzdeldvacim programom podla § 95 ods. 1 pism. b). Absolvovanie pripravného roc¢nika sa povazuje
za prvy rok plnenia povinnej skolskej dochadzky (§ 97 ods. 3) zdkona €. 245/2008 Z. z. o vychove a
vzdeldvani (Skolsky zakon).

Specifickou skupinou deti posudzovanych z hladiska $kolskej sposobilosti su tie, ktoré pochadzaju z
minoritnych skupin. M6Zu to byt deti s inym materinskym jazykom, deti z viacjazyéného prostredia
alebo deti zo socidlne znevyhodnujuceho prostredia (deti z roznych komunit). Doma sa rozpravaju ich
rodnym jazykom a dieta nema v slovenskom jazyku potrebnd komunikaénu zruénost a pohotovost
(ma slabsiu slovnu zdsobu, nerozumie niektorym pojmom, vyjadruje sa agramaticky) a ¢asto nema
osvojené veku primerané predskolské vedomosti a zru¢nosti. Pri diagnostike je doleZité zabezpedit,
aby sa OZ vedel dorozumiet so ZZ a dietatom a bral do Gvahy socidlne prostredie a moznosti rodiny.
Ak dieta zo 3pecifickych pri€in nenavitevovalo MS, méze sa stat, e nevie pracovat s ceruzkou
a farbickami, nepoznd farby ani geometrické tvary, nerozumie nadradenym pojmom a pod. Je
potrebné pouzit diagnostické nastroje, ktoré nie su sociokultirne podmienené, napr. TSP-I Test
Skolskej pripravenosti na individudlnu administraciu (FarkaSovd, Dockal et al., 2015), ktory nie je
mozné pouzit v pripade, ak dieta nenavstevovalo nejaku formu predskolskej pripravy. Na zéklade
vysledkov vySetrenia je podstatné zvazit pri Skolskej nespdsobilosti dietata, Ci zistené deficity su
vyvinového charakteru alebo st podmienené rodinnym prostredim. Treba brat do Gvahy, aky efekt
bude mat pokradovanie plnenia povinného predprimdrneho vzdeldvania dietata v MS aj z
hladiska stimulacie vdomacom prostredi. Podstatné je, ¢i budu ZZ schopni a ochotni pracovat doma
s dietatom pod vedenim Specidlneho pedagdga, psycholdga alebo liecebného pedagdga z CPP a ¢i
dokazu zabezpedit spolupracu s odporucanymi odbornikmi (napr. logopedickd starostlivost). V
pripade, Ze rodi¢/ZZ z r6znych dévodov nie je schopny zabezpedit odbornu starostlivost pre svoje
dieta, ktoré nie je skolsky spbsobilé, je nevyhnutné zvazit zaskolenie (i s istymi deficitmi) a poskytnut
dietatu odbornu starostlivost v ramci skoly (prostrednictvom skolského podporného timu) alebo
pokracovanie v plneni povinného predprimarneho vzdeldvania, a vtakomto pripade sa zamerat na
cielent stimulaciu v prostredi MS, pripadne odporucit pritomnost pedagogického asistenta v triede.

Pri diagnostike Skolskej spdsobilosti mozeme identifikovat aj deti s rizikovym vyvinom v zmysle
vyvinovych porich uéenia. Je to skupina deti, ktoré aj po cielenej stimulacii a po pripadnom
pokracovani plnenia povinného predprimarneho vzdeldvania nedosahuju skolski sp6sobilost v
jednej alebo viacerych sledovanych oblastiach. Tieto deti je potrebné po zaskoleni dalej sledovat
v spoluprdci striednou ucitelkou alebo triednym ucitelom a tieZ so Skolskym podpornym timom, lebo
riziko, Ze sa u nich vyvinové poruchy ucenia rozvinu, je vyssie ako pri beznej populdcii.
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Deti s akcelerovanym vyvinom, ktoré nedosiahnu k 1. septembru fyzicky vek 6 rokov a ich ZZ maiju
zaujem, aby dieta bolo vynimocne prijaté na plnenie povinnej Skolskej dochadzky, absolvuju
posledny rok vzdeldvacieho programu predprimarneho vzdeldvania o rok skér.* Depistazne
vySetrenie a odporucanie je teda do povinného predprimarneho vzdeldvania zaradené o jeden rok
skor. Nasledne pocas navstevovania posledného rocnika predprimdrneho vzdeldvania absolvuju
v CPP vysetrenie za Ucelom posudenia Skolskej spdsobilosti. V osobnej anamnéze takéhoto dietata sa
objavuju informdcie o akcelerovanom vyvine v oblasti reci, zvedavost, kladenie nezvycajnych otazok,
Specifické zaujmy, odmietanie prikazov, ktoré nie su vysvetlené alebo zdévodnené, vyhladdvanie
spolocnosti starsich deti a dospelych, vymyslanie novych originalnych hier a pravidiel, schopnost
dlhsieho sustredenia pri niektorych ¢innostiach a zrychlené pracovné tempo. V kognitivnej oblasti
by malo dieta dosiahnut vyssiu Uroven ako je jeho fyzicky vek. Je potrebné klast doraz aj na ostatné
oblasti skolskej spbsobilosti, najma osobnostna a socidlnu zrelost, aby dieta dokazalo primerane
zvladat zataz a malo zaujem o ziskavanie novych poznatkov.

4. Nepriame intervencie

Nepriama intervencia je podpora dietata, pricom nepracujeme priamo s dietatom. Sprostredkovane
pomaha dietatu riesit pripad v jeho prospech.

4.1. Nepriame intervencie prostrednictvom ZZ

Okrem samotnej podpory, ktord je poskytovana detom, je déleZitou sucastou intervencie ZZ, ktory
poskytuje podporu dietatu vdomacom prostredi. Prostrednictvom nepriamej intervencie je ZZ CPP
vedeny k tomu, aby sdm vedel stimulovat oblasti skolskej sp6sobilosti, ktoré stimulaciu potrebuju.
Prostrednictvom odbornych konzultacii sa oboznami s tym, ako ma zadavat instrukcie, ¢o ma sledovat,
ako reagovat na dieta. Na domaci tréning OZ mo6ze ZZ odporudit niektoré z pracovnych zositov, ktoré
su aktualne dostupné, volne sa predavaju (napr. vydavatelstvo RAABE - zoSity Kuliferdo, TAKTIK
vydavatelstvo, s.r. 0., a pod.) alebo mo6zZe poskytnut vlastny stimulaény program s pracovnymi listami.
Odborné vedenie ZZ mo6zZe prebiehat individualne alebo skupinovo, prinos skupinovych stretnuti
viacerych ZZ je v tom, Ze mdzu navzajom zdielat, ¢o komu pomaha a prindsat svoju skusenost.

Dal$i sposob nepriamej intervencie prostrednictvom ZZ je tréning rodi¢ovskych zruénosti, resp.
kurz filidlnej terapie (bud ako skupinova aktivita, alebo je mozné aj individualne vedenie ZZ), na
ktorom si ZZ osvoji zrucnosti, ako podporit sebavedomie dietata, jeho emocionalnu odolnost,
zvladanie frustracie a hranic. Je to sp6sob, ako podporit emocionalnu a socidlnu spbsobilost dietata
pred nastupom do ZS.

Nepriama forma intervencie, teda odporucania na pracu s dietatom moézu byt zhrnuté bud v sprave z
diagnostického vysSetrenia, alebo samostatne formou metodického listu, v ktorom su uvedené
konkrétne postupy pre pracu ZZ s dietatom v domacom prostredi. Odporicania smerom ku skole
pomahaju nadviazat spolupracu ZZ a pedagdga, aby spoloénymi silami pomohli dietatu stimulovat
potrebné oblasti Skolskej spdsobilosti.

4.2. Preventivne aktivity

Medzi preventivne aktivity smerom k ZZ patria skupinové aktivity, ako su prednasky a besedy
organizované priamo v MS alebo v CPP na tému 3kolskej sposobilosti dietata. ZZ sa dozvedia

4 § 28a 0ds.5) zdkona 245/2008 Z. z. o vychove a vzdeldvani (Skolsky zakon)
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informacie o vyvine a dozrievani dietata, to, ktoré oblasti podmieriuju skolskd spbdsobilost a ako ich
podporit a rozvijat a aké st naroky ZS. TaktieZ sa dozvedia informacie o potrebe organizacie ¢asu,
rezime dfia a to, ako zvladat pripadny netspech dietata v ZS alebo problémy s adaptéciou.

Daldou formou preventivnej aktivity je komunikacia prostrednictvom webovych stranok, na ktorych maju
CPP spristupnené informacie o Skolskej spbésobilosti a jej vySetreni a tieZ informdacie o tom, ako
precvi¢ovat jednotlivé oblasti podmieriujlce skolsku spdsobilost dietata. Okrem zverejnenia tychto
informdcii na webovej stranke CPP su tieto informacie dostupné aj v tlacenej podobe (metodicky
materidl), CPP ich moze distribuovat do MS a ZS vo svojej pdsobnosti. Je tiez vhodné zvazit odborny
preklad do cudzieho jazyka v pripade, Ze sa v Uzemnej p6sobnosti CPP vyskytuju komunity s inym
materinskym jazykom.

4.3. Nepriame intervencie prostrednictvom Skoly

Nepriame intervencie, ked' sa pracuje v prospech dietata/Ziaka, ale bez priamych aktivit s nim, su
typické a zadroven potrebné aj v Skolskom prostredi.

CPP poskytuju metodicki pomoc, vedenie a usmernenie PZ a OZ 3kél, informuju ich (vzdelavaju) v
potrebnych oblastiach (Skolska spdsobilost deti ako jedna z podmienok nastupu na povinnu Skolsku
dochadzku do ZS). Na zéklade tychto informacii poznaju PZ, ktoré oblasti $kolskej spdsobilosti je
potrebné stimulovat a akym sp6sobom, tiez si mézu osvojit zrucnosti pri praci so skupinou a
skupinovou dynamikou a komunikacné zrucnosti (reSpektujicu komunikaciu).

Individudlne konzultacie pre PZ a OZ skoly tykajuce sa konkrétnych deti/Ziakov a vysledkov
pozorovania dietata v edukaénom procese v MS3/ZS. Konzultacie sa realizuju aj po skupinovej
depistazi $kolskej sposobilosti deti v MS. Cielom je taktie? pomenovat, v ktorych oblastiach
potrebuje konkrétne dieta podporu a akym spésobom je mozné ju realizovat.

Konkrétne odporucania na nepriame intervencie su opat zhrnuté v sprave z diagnostického
vySetrenia alebo v metodickom liste. Obsahuju odporuc¢ané postupy na pracu s dietatom pre PZ a
OZ pocas edukacie zamerané na posilnenie a stimulaciu oslabenych oblasti vyvinu dietata. Je
vhodné, aby ich realizaciu a sp6sob prevedenia konzultovali ZZ dietata a nadviazali v tejto oblasti
spolupracu.

Zamestnanci CPP mdzu podporit rieSenie problému dietata, ktoré nastupilo do ZS ako nespdsobilé, aj
podporou spoluprace Skoly a rodiny formou pravidelnych stretnuti na péde Skoly. Vysledkom
stretnuti moze byt navrhnutie opatreni za i¢elom pomoci dietatu v eduka¢nom procese a v ramci
domacej pripravy aj pravidelny monitoring v zmysle Gcéinnosti/neddinnosti prijatych opatreni.
Vystupom mdze byt podpora priamej intervencie dietata vo forme spoluprace dietata so skolskym
Specidlnym pedagdgom, ktory pre dieta vypracuje stimulacny program na rozvoj oslabenych oblasti
a realizuje ho. V pripade potreby moze s dietatom pracovat aj skolsky psycholdg.

V ramci multidisciplindrneho pristupu pri rieSeni tazkosti dietata CPP sprostredkovat stretnutie s
rodi¢mi, triednym ucitelom a inymi odbornikmi (pediater, logopéd, pedopsychiater, neurolég), v
opodstatnenych pripadoch aj s pracovnikmi socidlnej kurately s cielom pomenovania, ako ktord zlozka
systému moze aktualne podporit a stimulovat dieta v potrebnych oblastiach. Vzhladom na dostupné
moznosti podla situdcie a tiez vzhladom na regién, v ktorom dieta Zije, je okrem priameho stretnutia
mozné sprostredkovat aj telefonickd konzultaciu, pripadne video konzultaciu s odbornikom.
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5.Priame intervencie

Navody a odporucéania vhodnych intervencii vypracuje OZ na zaklade vysledkov vysetrenia Skolskej
sposobilosti dietata. Priame intervencie sa uskuto¢nuju s dietatom individualne alebo skupinovo. Su
uréené detom, ktoré po vysetreni OZ CPP na zaklade vysledkov vyhodnotil ako nespdsobilé v jednej
alebo viacerych oblastiach a zaroven je predpoklad, Ze cielenou stimuldciou je mozné sposobilost
dosiahnut alebo aspori Ciastoéne dané schopnosti dalej rozvijat (je v kompetencii OZ CPP zvaiit,
ktoré dieta potrebuje stimulaciu a aku). Priame intervencie je tieZz vhodné realizovat s detmi, ktoré
pokracuju v plneni povinného predprimarneho vzdelavania.

5.1. Priame intervencie - individualne

Pri tejto forme intervencie sa pracuje priamo s dietatom a niekedy aj za pritomnosti ZZ. Priama
intervencia mbéze pomdct rodi¢om zorientovat sa, ako pracovat s dietatom v domacom prostredi
a zamerat sa na konkrétne oslabené funkcie u dietata. Priama intervencia moze prebiehat v CPP alebo
na poéde Skoly, v odévodnenych pripadoch, ako napriklad epidemicka alebo pandemicka situacia, aj
formou online stretnuti. OZ dietatu vypracuje stimulacny program, ktory bude reSpektovat
individualitu dietata a dosiahnuty stupen vyvinu jednotlivych funkcii. DolezZité je pri stimulacii zacat
so zakladnymi zru¢nostami a aZ potom trénovat nadstavbu. Napr. pri nacviku pisania sa zacina
spravnym Uchopom pisadla a trénuju sa spravne pisacie navyky, dalej je potrebné dosiahnut urcity
stupen rozvoja vizuomotoriky, grafomotoriky a zrakovej a sluchovej diferencidcie.

Stimulacény program by mal prebiehat aspor 1x tyzdenne (pripadne v takej intenzite, aki OZ urci
ako vhodnu), mal by prinasat stimulaciu vSetkych oblasti Skolskej spdsobilosti. Pri tvorbe vlastného
stimulacného programu je mozné poufZit dostupnu literaturu a dostupné pracovné listy a pomécky,
napriklad:

e Simonove pracovné listy (M. Ml¢ochova) — stbor pracovnych zositov, zameranych na rozvoj
viacerych oblasti Skolskej spésobilosti.

e Logico primo, logico piccolo — hravou, zabavnou formou ponuka spektrum pracovnych listov
na rézne témy a oblasti, u¢i planovat c¢innosti, podporuje sebaovladanie a sebakontrolu

e addava moznost zhodnotit svoj vysledok.

e 0Od zapisu do lavice (l. Vlkova) — kniha s pracovnymi listami, zameranymi na rozvoj schopnosti
a zruénosti, ktoré su sucastou skolskej spdsobilosti deti v predskolskom veku.

e Hrysrecou (M. Horecka) — kniha s pracovnymi listami na precvi¢ovanie vyslovnosti hlasok.

e Utime sa ¢&itat (K. Stefekova, R. Culkova) — pracovny zosit s cvi¢eniami, ktoré sa zameriavaju
na podporu schopnosti potrebnych pre zvladnutie Citania.

e Predchdazime sklonum ditete k dyslexii, dysgrafii, dyskalkulii (V. Pokorna) — subor pracovnych
listov zameranych na rozvoj zrakového vnimania.

e Psani hrou — pracovné zoSity, ktoré hravou formou rozvijaju schopnosti a zrucnosti
nevyhnutné pre ndacvik pisania..

Okrem individualne vypracovaného stimulaéného programu je moiné vyuZit aj uz existujuce
ucelené programy, ktoré cielene podporuju rozvoj oslabenych oblasti Skolskej sposobilosti a su
overené v praxi poradenskymi zariadeniami.

¢ Feuersteinova metdda — Feuerstein vypracoval metédu, ktora rozvija jednotlivé pozndvacie
funkcie, ako su orientdcia v priestore, orientdcia v Case, vytvaranie analdgii, triedenie a
vnimanie Ciselnych radov. Metdda kladie doraz na dialdg a spolupracu s dietatom, re¢ pouziva ako
nastroj ucenia. Je mozné ju aplikovat v ramci individualnych sedeni alebo aj v skupine.
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KUPREV - je urceny pre deti predskolského veku od 4 rokov do nastupu do skoly. Ide o parovy
program rodic - dieta. Dospeli sa v priebehu programu naucia, ako s dietatom pracovat a ziskaju
tak istotu pri jeho vedeni. Zaroven spolu travia zmysluplne ¢as, €o zlepSuje a prehlbuje ich
vzajomny vztah. Program poskytuje dietatu zakladnu orientaciu v Case, priestore, socialnu
orientaciu a zlepsuje komunikacné schopnosti a zrucnosti dietata (rozvija slovnu zasobu,
zlepsuje porozumenie reci a vyjadrovacie schopnosti).

Metdéda dobrého Startu - autorkami upravenej verzie pre Slovensko su Swierkoszova
a Stanova. Verzia je spracovand do 25 lekcii, ktoré su zalozené na ludovej piesni. ReSpektuje
individualitu dietata a moZnosti ucitela. Spltia aj profylakticku Glohu, osvedéuje sa ako Gvodna
etapa pred ndcvikom citania a pisania. VyuZiva sa najma u deti, ktoré pokracuju v povinnom
predprimarnom vzdeldvani, ale celkovo je uréend pre deti od 5 do 11 rokov v MS, ZS i v $pecialnej
ZS. D4 sa realizovat individuélne aj skupinovo.

Program HYPO - autorkou je Zdena Michalova. Je uréeny pre deti predSkolského veku od 5,5
do 6,5 r., ale G&inny je aZ do 10 rokov, da sa s nim pracovat aZ po 4. ro¢nik ZS. Ulohy sa daju
upravovat podla mozZnosti dietata, preto sa aj u deti s mentalnym postihnutim da program
HYPO rozloZit na mensie kroky, vtedy trvd 20 tyZdrov. Prva cCast skratky HY znamena
hyperaktivitu alebo hypoaktivitu a PO pozornost. Program je urceny nielen pre deti s ADHD,
ale aj pre deti s deficitmi v ciastkovych funkcidch — vnimanie, pamat atd. Michalova
vychadza z Piagetovho ucenia o kognitivnom uceni. Preto vytvorila multisenzorialny program,
ktory zarucuje, Ze dieta rozhodne nejaky pokrok urobi.

Stimulacny program na rozvoj schopnosti dietata - publikacia Hravé aktivity pre deti, ktorej
autorkou je Petra Arslan Sinkova, vydalo vyd. Fortuna Libri, 2020. Tato publikécia nadvizuje
na skrining ,,Macka Mnau” od B. Sindelar, ktory je zamerany na v€asné zachytenie Ciastkovych
vyvinovych deficitov v spracovavani informacii u deti vo veku 3 - 5 rokov. Skrining sluzZi na
zachytenie oslabeni Ciastkového vykonu, sleduje vyvin jednotlivych Ciastkovych funkcii u
dietata, zistuje, Ci sa dieta vyvija harmonicky alebo potrebuje pomoc v niektorej oblasti.
Publikdcia Hravé aktivity pre deti predstavuje stuhrn aktivit na stimulaciu a rozvoj schopnosti
dietata a ponuka konkrétny materidl, cvicenia a predlohy na tréning jednotlivych oblasti
(zrakova, sluchovd, dotykova pozornost, zrakové vnimanie a pamat, sluchové vnimanie a
pamat, vnimanie telesnej schémy, prepajanie zrakovych, sluchovych a pohybovych vnemov,
vnimanie ¢asovej postupnosti, matematika, orientacia v priestore a ¢ase, re¢, emdcie).
Preventivny program najma pre deti pokracujuce v plneni povinného predprimdarneho
vzdeldvania a deti zo znevyhodneného sociokultirneho prostredia Cez rozpravku do Skoly (s
pracovnym ndzvom Rukavic¢ka) vytvorila Alzbeta Lazikova, ktora pracuje ako psychologicka.
Svoje poznatky z praxe pretavila do mnohych konkrétnych uloh, ktoré su ovplyvnené najma
testom HSET (Heidelbergsky test recCového wvyvinu) a Elkoninovym fonologickym
uvedomovanim.

Do 10-tyzdriového programu su aktivne zapojeni aj rodicia, a to pomocou tzv. domacich uloh,
ktorymi sa pomaly pripravuju na pracu s dietatom pocas skoly a zaroven maju moznost
poznavat schopnosti svojho dietata. Vhodny je na individualnu aj skupinovi formu realizacie.
Heyrovska vytvorila stimulaény program Nebojte se psani. Naprava grafomotorickych obtizi
u déti predskolniho véku. Heyrovskej tréningovy program vyuziva arteterapeutické, ale aj
relaxaéné prvky, lebo grafomotorické problémy mézu byt aj neurotického pévodu. Obsahuje
10 zakladnych lekcii zameranych na uvolnenie vsetkych svalovych partii, ktoré sa zicastriuju
na grafickom prejave, a vyvodzuje sa spravny Uchop pera. Cielom je naudit dieta vnimat a
ovladat svoje telo. Stretnutie s rodiémi je raz do tyzdna, rodi¢ia dostanu presny navod, ako
doma s dietatom pracovat. Domaci tréning obsahuje minimalne patkrat denne pol minutové
cvicenia rozloZzené rovnomerne na popoludnajsie cvicenia a v sobotu a v nedelu na celodenné
¢innosti dietata, neskér uz chodia len na kontrolu. Uvolnenie hornej koncatiny sa zafixuje
¢astym opakovanim cvienia. V ramci relaxacie ide o celkové uvolnenie na podlozke pri
relaxacnej hudbe ¢i rozpravkach. Tréningové hodiny v CPP trvaju asi 45 — 60 minut. Pocas
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tréningového programu dieta nemaluje, nepise, nestriha. V materskej Skole by deti mali pocas
trvania kurzu nahradzat kreslenie napr. modelovanim, vytrhavanim, lepenim, hrou so
stavebnicou. S dietatom sa pracuje raz tyzdenne v CPP a potom doma s rodi¢om obycajne 10
tyZzdnov.

e MIRABILIS - komplexny stimulaény program pre deti v MS, ktory vytvorila Svetlana Sithova,
pozostava z piatich stretnuti, z ktorych kazdé pozostava zo Siestich aktivit. Hravou formou su
stimulované vietky schopnosti potrebné pre uéenie. Je mozné realizovat ho v priestoroch MS
aj v CPP.

5.2. Priame intervencie — skupinové

Pracuje so skupinou (osvedcilo sa 3 - 6 deti) pod vedenim Specidlneho pedagdga, psycholdga alebo
lie¢ebného pedagdga v CPP alebo priamo v MS.

Skupinovy tréningovy program si moze vytvorit aj CPP so zohladnenim vsetkych oblasti, ktoré sa
sleduju pri skolskej sposobilosti, s vyuzitim uloh a cviceni z r6znych pracovnych listov.

Skupinova realizacia ponuka moznost kombinacie s nepriamou intervenciou, s ZZ. StibeZne so
skupinou deti vedieme skupinu ZZ - vysvetlujeme im cvicenia, ktoré dostani na domaci tréning na
tyzden, objasnime zadania, tiez spdsob podpory dietatu a zodpovieme ich otazky, ktoré prichadzaju
pocas domacej prace s dietatom.

Skupinovo sa mozu realizovat aj vysSie uvedené stimulacné programy: Feuersteinova metéda,
Metdda dobrého Startu, Cez rozpravku do Skoly, MIRABILIS.

Okrem tychto dalSie skupinové stimulacné programy su:
Elkonin — tréning fonematického uvedomovania

Tréning fonematického uvedomovania podla Elkonina je metodika, pomocou ktorej sa dieta uci
uvedomovat si hlaskovu strukturu slov na zéklade pocutia (napriklad ked mu vyhlaskujeme slovo,
dieta ho spozna, vie urcit, z akych hlasok sa slovo sklada, aku hlasku pocuje na zaciatku ¢i na konci,
vie s hlaskami v slove manipulovat a pod.) Metdda fonematického uvedomovania nazvana podla
ruského pedagdéga a psycholdéga D. B. Elkonina je metéda uvedomovania si zvukovej Struktury
jazyka. Tato metdda formuje u dietata zakladny mechanizmus citania na zaklade spoznavania
zvukovej struktdry materinského jazyka. Jazyk sa dietatu za pomoci tejto metodiky predstavuje ako
zvukovy systém, ktory ma v pisanej reci svoju graficku podobu.

Prostrednictvom metddy fonematického uvedomovania dieta dokaze identifikovat poradie zvukov v
plynulom toku reci, ¢o ovplyviiuje v dalSom vyvine kvalitu jeho Citania. V predskolskom veku tato
metdda stimuluje u dietata tzv. predditatelské zruénosti a pOsobi preventivne proti moznému
zlyhaniu v skole - najma ako prevencia pred zlyhanim v ¢itani a v pisani. Schopnost vnimat jednotlivé
Casti slova (hlasky, slabiky) a pracovat s nimi sa povaZuje za doleZitu a zékladnu schopnost a
predpoklad na to, aby sa dieta bez problémov naucilo Citat a pisat. Program je uréeny pre vsetky deti
od 5 rokov ako priprava na Citanie a pisanie, aj pre deti s narusenym vyvinom reci (dyslalia,
oneskoreny vyvin reci) alebo pre deti pochadzajlce z inojazy¢ného prostredia.

Obsah tréningu je rozdeleny do Styroch zakladnych tém: 1. uvedomovanie si slabik, 2. analyza slov na
hlasky, 3. diferenciacia samohlasok a spoluhlasok, 4. diferencidcia makkych a tvrdych spoluhldsok.

Metodika je rozpracovana do 30 lekcii, pricom kazda trva okolo 45 minut. Dieta pracuje formou hry,
ktorej obsahom je najma ucenie o jazyku. Cielom tejto hry je, aby dieta nadobudlo novu predstavu
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o slove a aby jeho ucenie bolo hravé. Méze sa pracovat aj skupinovou formou.
Programy zamerané na socidlny a emociondlny rozvoj

Pri detoch, ktoré su socidlne alebo emocne nezrelé a maju problémy v triednom kolektive, je mozné
realizovat primarne preventivne programy s triedou (napr. Kozmo a jeho dobrodruistva, Zippyho
kamarati) zamerané na rozvoj socidlnych zrucnosti, socidlnych vztahov, socidlnej klimy a pod.
Délezita a Ziaduca je aj spolupraca pedagdga a jeho priama ucast na realizacii. Je doélezité si
uvedomit, Ze sa v triedach mo6Zu stretnut deti vo veku od 5 rokov (prijaté na vynimocné plnenie
PSD) aZ do 7 rokov (deti, ktoré pokracovali v plneni povinného predprimarneho vzdelavania).
Preventivnymi aktivitami moZe OZ predchdadzat tazkostiam v edukacii a sekundarne aj pripadnému
vzniku poruch spravania u dietata.

6.Zaver

Nastup do ZS je ddlezitym medznikom v Zivote dietata a jeho rodiny, ktory méze réznou mierou
ovplyvnit jeho dalsie vzdelavanie aj Zivotnu drahu. Preto je ddleZité, aby OZ CPP po diagnostickom
vysetreni dietata dokladne zvazoval vSetky okolnosti a navrhoval také opatrenia a intervencie, ktoré
sU v najlepSom zaujme dietata, aby na zaciatku vzdeldvacieho procesu malo predpoklady zazivat
Uspech a bolo na pracuvZS dostatoéne motivované.
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