Integrované vs. inkluzivne vzdelavanie nepocujucich — jeho moznosti a limity
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Integracia verzus inklazia. Tieto pojmy sa v naSej odbornej literatire bezne pouZivaju ako
ekvivalenty. Priklaname sa kich rozliSeniu, tak, ako ich definoval v roku 1994 kongres o pravach
zdravotne postihnutych v Casablance a nasledne potvrdilo UNESCO. Rozdiel spociva v kvalitativne
odliSnom postoji a pristupe k zdravotne znevyhodnenym osobam. Pre integrdaciu je charakteristickd
snaha odstranit odli$nost postihnutého a ofakavanie, Ze sa prispdsobi intaktnej vacsine. Inkluzivny
pristup respektuje jeho odlidnost av sulade stym meni a vytvara vhodné podmienky pre jeho
vzdeldvanie a rozvoj. Nakolko v nasich $kolach sa iba velmi pomaly a ojedinele dari menit asimilaény
na akceptujuci pristup kzdravotne postihnutym Ziakom pouzivame na oznacenie spolocného
vzdeldvania termin integracia.

Skolska integracia zdravotne znevyhodnenych Ziakov je v st&asnosti relativne dobre legislativne
oSetrend (zdkonc¢.245/2008 Z.z. ovychove avzdeldvani). Dieta so zmyslovym, telesnym alebo
mentalnym postihnutim méze byt zaradené do Skoly bezného typu na Ziadost rodi¢ov (zdkonného
zastupcu), za predpokladu odporuéenia odbornikmi zo zariadenia vychovného poradenstva. Specialny
pedagdg a psycholdg prislusného centra Specialnopedagogického poradenstva zaujmu stanovisko
k individudlnemu zacleneniu dietata na ziklade jeho odborného vysetrenia a postdenia relevantnych
suvislosti. Toto stanovisko sa v urcitych intervaloch (2 — 4 rocnych) prehodnocuje, aby sa objektivne
posudilo nakolko postihnuté dieta dokaze zo zvoleného typu vzdelavania profitovat, t. j. ¢i su
v beznej Skole primerane uspokojované jeho $pecidlne vychovno-vzdeldvacie potreby a ¢i sa u dietata

Umerne jeho moZnostiam rozvija intelektovy a osobnostny potencial.

Dosledok vrodeného alebo vranom veku ziskaného stredne taikého a taikého sluchového
postihnutia je oneskoreny alebo spomaleny vyvin reci. Reovy prejav tazko nedoslychavych deti
byva casto dyslalicky, dysgramaticky a obsahovo chudobnejsi. U nepocujucich je hrdelny, s
neprirodzenou intonaciou a rytmom redi, agramaticky a v koneénom doésledku taZsie zrozumitelny.
Okrem nizsej slovnej zasoby si sluchovo postihnuté deti tazsie osvojuju abstraktné pojmy. Pre ich
kognitivny vyvin je charakteristické dlhsie pretrvavanie fazy konkrétneho a nazorného myslenia.
Zakladnym problémom v procese vzdelavania v beZnej ZS je prekonavanie komunikaénej bariéry a
zvladnutie ¢&itania s porozumenim. Skolska uspe$nost deti s poruchou sluchu je podmienend kvalitou
starostlivosti, akd im bola poskytovand vranom a predskolskom obdobi. Hlavnym cielom

logopedickej arodicovskej starostlivosti vtomto obdobi je vybudovanie zdkladov funkcného



komunikaéného systému dietata aj ked rozvoj recovych kompetencii ostava pre sluchovo
postihnutych celoZivotnou zalezitostou. Ide spravidla o hovorenu reé, osvojenie ktorej si Zelaju
predovsetkym ich pocujuci rodicia (90% SP deti sa rodi pocujucim rodi¢om) a prostrednictvom ktorej
su vzdeldvani. Nepocujuci maju zo zakona pravo na vzdeldvanie v posunkovom jazyku, ale to sa
uplatriuje predovietkym v $pecidlnych $kolach a aj to v kombindcii s verbalnou metédou. Uspesny
Start sluchovo postihnutého dietata v skole je podmieneny aj jeho schopnostou koncentracie
pozornosti, pamatou na verbalne podnety, rozvinutou vizudlnou asluchovou percepciou a
diferencidciou, ktoré mu pomahaju pri odzerani z Ust hovoriaceho. Odzeranie a vyuzivanie zvyskov
sluchu za pomoci nacuvacich aparatov su prostriedky, pomocou ktorych sa sluchovo postihnuty
jedinec orientuje vo svete pocujucich. Vyznamny podiel na jeho Uspesnosti v Skole zohrava aj
pozitivny postoj a aktivny pristup jeho ucitela k integrovanému vzdeldvaniu. VyZaduje to z jeho
strany trpezlivost, vnimavost na potreby a moZnosti SP dietata, tvorivost a aktivitu pri hladani
vhodnych postupov na spristupnenie obsahu uciva.

Na zaklade zahrani¢nych i nasich vyskumov mdzeme konstatovat, Ze integrované vzdeldvanie prinasa
sluchovo postihnutym detom vela pozitiv. Ostavaju v kruhu svojich blizkych, profituju z podnetnosti
Skolského prostredia, prirodzenym spbsobom sa ucia rozumiet aZit v pocujucom prostredi
a v neposlednej rade dosahuju lepSie akademické sposobilosti neZ Ziaci zo Specidlnych internatnych

$kol. NajmarkantnejSie sa to prejavuje v oblasti rozvoja reci.

No proces Skolskej integracie ma aj svoje rizika alimity. Vo vyskumnej i poradenskej praxi sa
stretdvame s tym, Ze nie vSetky deti s poruchou sluchu zvladaju zvysené naroky integrovaného
vzdeldvania Uspesne. Jednou z pri¢in mozZe byt nevhodné zaskolenie. Tyka sa deti, ktorych recovy
vyvin je na velmi nizkej Urovni, nedokazu sa dorozumiet v pocujicom prostredi a preto sa ani
nemo6zu prostrednictvom hovorenej reci vzdeldvat. Paradoxne niektori ucitelia i rodi¢ia, aj napriek
velmi slabym vzdeldvacim vysledkom takychto Ziakov, z r6znych doévodov (vyssi normativ za
integrovaného Ziaka, zachovanie triedy pri nizkom pocte Ziakov , sponzorstvo skoly zo strany rodi¢ov
apod.) znizuju kritéria hodnotenia dietata a nenavrhuju jeho prestup do $pecidlnej skoly, kde by mu
mobhla byt poskytnutd Specialna starostlivost.

Inym dévodom neuspes$nosti integracie moze byt kombinované postihnutie dietata, napr. ak m3
okrem poruchy sluchu aj poruchu ucenia alebo zniZzeny intelekt.

Daldim negativnym &initelom méZe byt nedostatoéna priprava na vyucovanie v rodine, ktora je
u nepocujucich mimoriadne déleZitd. Komplikaciou byva aj bezradnost uéitela, ktory nedokdze
pracovat so sluchovo postihnutym Ziakom.

Zavainym problémom SP deti v beznej skole je aj dlhodobé preZivanie urcitej nedostatocnosti

a socialnej izolacie vo vztahu k pocujicim rovesnikom. V procese vyucovania ma nepocujici Ziak



menej moznosti zazit Uspech, ¢i vyniknut v porovnani s intaktnymi spoluZiakmi. Tieto deti maju
potrebu zaclenenia do skupiny, no nie si dostatocne atraktivnymi partnermi pre svojich spoluziakov
a v triednych kolektivoch byvaju ¢asto prehliadani a na okraji zaujmu. Citlivo vnimaju reakcie svojho
okolia, su velmi dobri pozorovatelia, no nevedia o svojom trapeni porozpravat. Dospeli, ktori st im
najblizsi - rodi¢ia a uditelia, nere$pektuju ich potrebu byt ako ostatni, mat moznost zdielat svoje
prezivanie s niekym blizkym. Casto aj varovné somatické signaly ako poruchy spanku, desivé sny,
zazivacie tazkosti, tiky, stavy Uzkosti a obav, agresivne a autoagresivne prejavy, a pod. nespdjaju
s dlhodobym stresom, ktorému je dieta vystavené.

Pred negativnymi dosledkami chronickej frustracie dokaze nepocujice dieta ucinne chranit dobre
fungujica rodina s pevnymi citovymi vdzbami asamozrejme jeho psychické dispozicie ako
schopnost zvladat dlhodobu zataz, dobra vykonova motivacia a frustraéna tolerancia, vytrvalost,
intelektovy potencial, komunikativnost a otvorenost vo vztahu k svojmu okoliu, zaujmy a socidlne
kontakty.

Uvedené dovody, ako aj skuto€nost, Ze v naSich Skolach su inkluzivne podmienky zatial skor
ojedinelé, nas vedu k odporuicaniu, pristupovat k spoloénému vzdelavaniu nepoéujucich s pocujiacimi
v hlavnom prude vzdelavania ako k jednej z moZnych alternativ a pri rozhodovani o nej je potrebné

postupovat prisne individualne.



