Práce s lidmi s postižením 1

Tyflopedie

· tyflopedie, oftalmopedie = obor, který se věnuje zrakově postiženým

· Osobnosti oboru: 

· Prof. Jesenský

· Doc. Květoňová-Švecová

· Miroslava Štréblová

· Kornel Čajka

· Oldřich Čálek a další

Úvod

TYFLOPEDIE A JEJÍ PROPEDEUTIKY 

3. otázka: Tyflopedie a její propedeutiky.

Propedeutiky = obory, se kterými tyflopedie úzce spolupracuje = např. speciální pedagogika obecně, didaktiky (didaktika Braillova písma), oční lékařství, pedagogika, sociologie, neurologie, etika (jako součást přístupu ke zrakově postiženým), …

1. blok

ZRAK A JEHO FUNKCE

1. otázka: Funkce zrakového vnímání (fyzického procesu vidění).

Funkci zrakového orgánu zabezpečují jeho tři části:

· oko

· zrakové dráhy

· zrakové centrum

- postižení jakékoliv z částí zraku je z hlediska adekvátního vnímání zrakových podnětů primární postižení

- zrakové vnímání a vytváření zrakových představ je závislé na zdravém zraku a jeho funkcích

Zdravé oko, dráhy a centrum zabezpečují důležité zrakové funkce:

1. míru zrakové ostrosti

2. zorné pole

3. akomodaci oka

4. zrakovou adaptaci

5. rozlišování barev (barvocit)

6. okohybnou aktivitu

7. prostorové (hloubkové, stereoskopické) vidění

1. Míra zrakové ostrosti (visus)

= přesnost vizuální diferenciace, která se hodnotí z hlediska vnímání na různou vzdálenost (vidění na blízko, vidění na dálku) a je závislá na diagnóze

2. Zorné pole

= část obzoru, kterou přehlédneme při klidném, nehybném pohledu jedním okem přímo vpřed, je to projekce všech bodů na sítnici, které se zobrazí na sítnici při fixaci určitého bodu, předmětu

3. Akomodace oka

= schopnost oka měnit v jistých hranicích optickou mohutnost lomivého aparátu (čočky), v užším slova smyslu se tím pojmem rozumí schopnost přizpůsobit se vidění do blízka

4. Zraková adaptace

= schopnost oka přizpůsobit se různým světelným podmínkám

- důležitá je pohotová adaptace při prudké změně některých světelných podmínek, adaptace na tmu probíhá mnohem pomaleji, než na oslnění

5. Rozlišování barev (barvocit)

= schopnost rozeznávat barvy, tj. světlo různé délky vln, sítnice zprostředkuje vnímání světla: tyčinkami rozlišujeme různou intenzitu a čípky rozlišujeme barvy a tvary

6. Okohybná aktivita

- okohybnou aktivitu oka všemi směry umožňuje 6 okohybných svalů

- pohyby obou očí jsou stejné a fúzí se tvoří binokulární vidění

- při poruchách okohybného ústrojí, např. v rovnovážném postavení obou očí (u strabismu) nebo při bezděčných pohybech očí (u nystagmu), jehož příčinou je tupozrakost, je narušeno binokulární vidění

7. Prostorové (stereoskopické) vidění

= správné binokulární vidění se základní schopností vidět trojrozměrně (prostorově), což má velký význam pro celkovou poznávací i praktickou činnost člověka

- splynutím a centrální integrací počitku z nepříliš vzdálených míst sítnic se tvoří vjem nové kvality 

- pozorovaný předmět vystupuje z roviny a vzniká prostorové hloubkové vidění

Doba, kdy vada vznikla

· čím dříve se porucha projeví, tím méně zkušeností a zrakových představ dítě získá a to ovlivňuje nejenom vývoj kognitivních procesů, ale i jiné činnosti – př. v prostorové orientaci a samostatném pohybu…

· psychicky hůře je na tom jedinec, který měl zrak a ztratil ho

VIDEO: 

Mozek a ………….

Druhy vnímání

2. otázka: Nejčastější refrakční vady, popř. jiné zrakové vady.

Zrakové vady 

Ve smyslu speciální pedagogiky je zraková vada podle Flenerové = defekt, který se projevuje nevyvinutím, snížením nebo ztrátou výkonnosti zrakového vnímání, orientace v prostoru, pracovních činností závislých na výkonnosti zraku a narušením sociálních vztahů.

Progresivní vady
· glaukom = zelený zákal oka (zvýšení nitroočního tlaku, zúžení zorného pole, pokles zrakové ostrosti) – glaukom absolutní způsobuje nevidomost oka

· šedý zákal (dá se operovat)

Refrakční vady 

= poruchy lomivosti

1. krátkozrakost = myopie = refrakční vada způsobená prodloužením bulbu v předozadní ose, tzv. osová krátkozrakost nebo může být způsobená zvýšenou lomivostí rohovky nebo čočky
2. dalekozrakost = hypermetropie 
3. astigmatismus = refrakční vada, jejíž příčinou je nepravidelné zakřivení optických částí oka
Literatura: FLENEROVÁ, H. Kapitoly z tyflopedie. Praha: SPN 1985.

2. blok

ZRAKOVÉ POSTIŽENÍ Z HLEDISKA SPECIÁLNĚ PEDAGOGICKÉHO PŘÍSTUPU

· Centrum zrakových vad (dříve Oftalmologický ústav) – Praha 5-Motol

· Léčebna ve Dvoře Králové (pracují tam se strabismem a amblyopií)

Zrakové postižení dle Flenerové:

a) Zrakové vady funkční  = poruchy binokulárního vidění

· tupozrakost (ambliopya) = funkční vada zraku, která se projevuje snížením zrakové ostrosti obvykle jednoho oka v důsledku útlumu zrakového vnímání 

· šilhavost (strabismus) = vada zraku, která se projevuje poruchou rovnovážného postavení očí a  tím poruchou při zrakovém vnímání 

- obě tyto vady je nutné odstranit před nástupem dítěte do školy

- jedná se o narušení funkce, které se dá napravit

b) Zrakové vady orgánové = poruchy orgánové na základě snížení nebo nevyvinutí zrakového ústrojí (oko, dráhy, centrum)

· Slabozrakost = orgánová vada zraku, která se projevuje částečným nevyvinutím, snížením nebo zkreslující činností zrakového analyzátoru obou očí a tím poruchou zrakového vnímání
· zbytky zraku (tyto vady byly pojmenovány v ČR) = orgánová vada zraku, která se projevuje závažným nevyvinutím, snížením nebo zkreslující činností zrakového analyzátoru obou očí a tím poruchou při zrakovém  vnímání
· nevidomost  (slepota) = vada zraku, která se projevuje úplným nevyvinutím, úplnou nebo téměř úplnou nevýkonností zrakového analyzátoru a tím nemožností zrakového vnímání
· kombinovaná vada = zraková vada, která se projevuje oslabeným částečným, závažným nebo úplným nevyvinutím zrakového analyzátoru a tím poruchou nebo nemožností zrakového vnímání a současně je přidružena ještě vada, nebo více vad různého charakteru a stupně
· později osleplí (= osoby, které již absolvovaly ZŠ – osleply po 15. roce věku)
- všemi skupinami takto postižených osob se musí specificky pracovat

- každý učitel musí vědět, jak dítě vidí, aby věděl, jak s ním bude pracovat

„Zrakové listy“

= zpráva od lékaře (diagnóza dítěte, zpráva o dítěti, …)

- jsou k dispozici učiteli

VIDEO:

SPC pro slabozraké – Mírové nám., Praha 2

Zrakově postižené dítě a integrace

1. Centrum zrakových vad

2. Speciálně pedagogická centra

· Slabozraké děti: SPC – Mírové nám., Praha 2 (Speciální ZŠ pro slabozraké žáky)

· Děti se zbytky zraku a děti nevidomé: SPC – Loretánské nám., Praha 1 (Speciální školy J. Ježka – Hradčany = nejstarší zařízení)

6. otázka: Specifikace některých osnov na speciálních školách pro zrakově postižené (uveďte konkrétní předměty, které se odlišují od ZŠ).
Specifika učebních osnov  pro zrakově postižené

Učební plán:

1. Hudební výchova

· hra na hudební nástroj v rozsahu ZUŠ

· začíná se od 2. třídy

· dítě získá dobré hudební vzdělání ze ZŠ, pokud se dál rozvíjí a jde mu to, tak dále studuje

2. Psaní na PC (dříve Psaní na stroji)

· počítač má Braillský tisk

3. Prostorová orientace a samostatný pohyb+ Tělocvik

Prostorová orientace – u dětí se zbytky zraku a u dětí nevidomých (učí se, co by měly umět, aby se mohly dobře orientovat)

Tělocvik – u ostatních zrakově postižených dětí

4. Čtení optaconem

· optacon čte černotisk => pro děti se zbytky zraku a pro děti nevidomé

5. Psaní

· mají své speciální písanky

· mají své učebnice (ty mají bezpatkový tisk)

5. otázka: Kdo vymyslel slepecké písmo? Kdo, kde a kdy?
Šestibod

Valentine Hum – založil 1. slepecký ústav v Evropě

Luise Braille – žák V. Huma

               - vymyslel šestibod – ten se používá na celém světě 

                                                     - obsahuje písmena, čísla, …

- nevidomí mají speciální učebnice, které jsou dvakrát větší než běžné

- učebnice jsou psány na stroji, který vymačkává ty body = Pichtův psací stroj

Děti se zbytky zraku se musí učit všechno, co mají slabozrací a  všechno,co mají nevidomí (1. ročník ZŠ je rozdělen na 2 roky – aby děti mohly zvládnout všechno v černotisku a všechno v bodovém písmu).

3. blok

SYSTÉM PÉČE, ŠKOL A ZAŘÍZENÍ PRO ZRAKOVĚ POSTIŽENÉ V ČR

· týká se později osleplých

· dříve býval 2 měsíční psychorehabilitační pobyt pro později osleplé (Jesenský) – později se vytvořilo středisko v Levoči

· nyní u nás Rehabilitační středisko Dědina v Praze 6-Ruzyni – VIDEO

· pro starší zrakově postižené – Domov důchodců Palata v Praze 5- Smíchov

10. a) otázka: Znáte konkrétní speciální školu nebo zařízení pro zrakově postižené?
1. Střediska rané péče (v 7 městech ČR)
· ve větším rozsahu u nás začala vznikat po roce 1990

· věnují se zrakově postiženým dětem ve věku od 0 do 3 let (nejen)

Formy rané péče:

· návštěvy speciálního pedagoga – tyflopeda v rodině

· rehabilitační pobyty

· ambulantní péče

· odborné semináře

4. otázka: Typy speciálních škol pro zrakově postižené, diferenciace podle zásad a metod.
2. SPC

· pro děti předškolního věku

· lehká zraková postižení se dobře integrují v MŠ běžného typu
· děti se zbytky zraku a děti nevidomé = speciální MŠ

· děti s kombinovaným postižením = stacionáře

3. Základní školy

· ZŠ běžného typu

· ZŠ - pro děti slabozraké

                  - pro děti se zbytky zraku

                  - pro děti nevidomé

4. Střední školy

· Gymnázia (úplné střední vzdělání s maturitou) – 1. v Praze a 2. v Brně
· SOŠ (úplné střední vzdělání s maturitou) 
· Deylova konzervatoř - Maltézské nám., Praha 1 

· Obchodní akademie (5letá) v Praze 5-Radlicích 
· Střední zdravotnická škola v Praze-Krči
· SOU, OU, U, Praktické školy 

· SOU = Speciální školy A. Klára – obory: čalouník, knihař, keramika, masérství (s maturitou)
· Praktická škola v Praze-Krči 

· OU – obory: košíkář, kartáčník
5. Dospělí

· VŠ - Akademie múzických umění

                  - Filosofická fakulta UK v Praze – studijní obor: Překladatel – tlumočník

· tyflocentra
· tyfloservisy
· SIA
· SONS
· Rehabilitační středisko Dědina
Schéma institucí, které pomáhají zrakově postiženým:

1. SONS = Sjednocená organizace nevidomých a slabozrakých

2. SIA = Střediska integračních aktivit

3. Tyflocentra

4. Tyfloservisy

7. otázka: Zájmová činnost zrakově postižených (příklad).
Zájmová činnost zrakově postižených:

· šachy

· plavání

· lyžování

· keramika

· roolball

· rafting

· stolní tenis

· hudba, ….

4. blok

SOCIÁLNÍ REHABILITACE

- je součástí činností v tyflocentrech

- zahrnuje i pracovní rehabilitaci

VIDEO:

Setkání pracovníků tyflocenter

Literatura: NOVOSAD, L. Základy speciálního poradenství. Praha: Portál 2000. (rozhovory s různě postiženými  klienty)

9. otázka: Tyflopedická literature – autoři, kteří se touto problematikou zabývají.
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