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Analyza chovani

Uvoda

Nésledujici text méa za cil seznamit Gc€astniky projektu s teoretickymi vychodisky analyzy
chovani. Pro ucely projektu byly vybrany: teoreticka vychodiska kognitivné behavioralni
terapie, behavioralni, kognitivni a funk¢ni analyza. Déle se vénujeme metod¢ Funk¢ni analyza
chovani (FACH; functional behavioral assessment — FBA) a na zavér textu také dynamické
diagnostice. Text je kompilaci vybranych citaci pfevzatych texti vhodnych pro potiebu
projektu. Na konci textu jsou ukoly — prakticka cviceni, které z této teorie vychazeji.

Vlastni text =

Kognitivné-behavioralni terapie vychazi z kombinace kognitivni a behavioralni psychoterapie.
Behavioralni psychoterapie ziskala podnét ke svému rozvoji v
experimentalni psychologii zabyvajici se studiem procesti u¢eni. Poruchy chovani jsou zde
chapany predevSim jako naucené reakce. Kognitivni psychoterapie vénuje pozornost
poznavacim procesiim, a to predevSim mysleni. Spojenim obou smérti vznika terapeuticky
pristup, v némz se ob¢ filosofickéd vychodiska kombinuji dle aktudlni potteby.

Tato terapie vychazi z predpokladu, ze u vétSiny psychickych problémi dojde ke zlepSeni tim,
ze se identifikuji a zméni chybné a poruSené piedstavy, mySlenky a chovani. Lidé trpici
depresemi maji sklon vysvétlovat si viechna fakta ve sviij neprospéch. Uzkostni lidé zase maji
tendenci hledét do budoucnosti s obavami a ti, kdo maji nizké védomi vlastni hodnoty, pfecenuji
uspéchy druhych a podcenuji své vlastni. Tato terapie uc¢i lidi rozpoznavat a menit nezdraveé
zvyky v mysleni, coz se pak pozitivné odrazi v jejich chovani.

Znaky KBT jsou:

e kratkodobost a ¢asova omezenost,

e zamgéfeni na pfitomnost,

e zamcéfeni na konkrétni ohrani¢ené problémy,

e stanoveni konkrétnich funk¢nich cilq,

e smérovani k rychlé sobéstacnosti klienta,

e nacvikové metody: na principu opakovani, uceni, tréninku ziskava klient dovednosti a
zvlada situace.

Tato metoda se s uspéchem pouziva piedevSim pii terapii specifickych uzkostnych
poruch, socialni fobie apod. (Prasko a kol, 2013)

Kognitivné behavioralni terapie je strukturovana a pievazné direktivni. Terapeut je zpocatku
vice aktivni a zaujima roli experta, postupné vSak prenasi odpovédnost za pribéh terapie na
pacienta a jeho vlastni aktivita se snizuje. Vztah mezi terapeutem a pacientem je vztahem
vzajemné spoluprace. Od pacienta se ocekava, ze bude k feSeni svych problému piistupovat
aktivné, bude otevien¢ sdélovat a zaznamenavat své myslenky, emoce a zazitky a ze bude
ochoten zkouSet nové zplisoby mysSleni a chovani 1 za cenu piechodného zvySeni emocni
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nepohody. Pro KBT vySetteni je charakteristické, ze se zamétuje na piritomné, konkrétni,
pozorovatelné, védomé a ohrani¢ené problémy. Zamétuje se predevsim na faktory, které udrzuji
problém. Pouzivané terapeutické postupy nejsou cilem samy o sob¢, ale jen prostfedkem k
dosazeni konkrétniho cile, na némz se pacient s terapeutem piedem dohodli. KBT se zamétuje
na konkrétni zmény v zivoté. Za dulezité se povazuje piedevsim to, jak pacient méni své
chovani mezi sezenimi, ve svém pfirozeném prostiedi, nikoli pouze to, jak se méni jeho chovani
pii sezeni. Typické pro KBT je edukativni zaméfeni a sméfovani k sobéstacnosti pacienta.
Zvladanim obavanych situaci zvySuje pocit vlastni zdatnosti a své sebevédomi. Postupné
dokaze své problémy uspésné zvladat a prestava terapeuta pottebovat. (Prasko, 2013)

Behavioralni analyza

Jako behavioralni analyzu oznacujeme popsani sledované¢ho problému v ramci schématu A-B-
C, kde A ptedstavuje faktory (situace), které problémové chovani ¢i ptiznaky vyvolavaji, B
predstavuje vlastni problémové chovani ve vSech jeho modalitach (té€lesné piiznaky, emoce,
kognitivni procesy a zjevné chovani) a C predstavuje nasledky tohoto chovani, jak
bezprostiedni, tak dlouhodobé, pozitivni i negativni.

Pfi behavioralni analyze tedy popisujeme, co se s klientem déje, jak se chova, co déla, jaké
mysSlenky a pfedstavy mu béZi hlavou, jak hodnoti sam sebe, svou situaci, co ocekava, Ze se
stane, jaké pocituje emoce a jak jsou intenzivni, jaké proziva télesné ptiznaky.

Dale urcujeme situace a okolnosti, které toto problémové chovani vyvolavaji: mohou to byt
nejen vnéjsi vlivy, napt. setkani se psem, pobyt v uzavieném prostoru, pobyt na rusné ulici,
kritika nadfizeného, ale 1 vnitini spoustéce, naptiklad buseni srdce, izkostna vzpominka apod.

Konecné urcujeme nasledky sledovaného problému. Piitom je tfeba rozliSovat nasledky
bezprostiedni a dlouhodobé a nasledky pozitivni a negativni. Pozitivni bezprostfedni nasledky
vedou obvykle k udrzovéani i dlouhodobé problematického chovani. Naptiklad vyhnuti se
obavané situaci zpusobi okamzité snizeni tizkosti stejné jako konzumace alkoholu. Dlouhodobé
vSak toto chovani vede k tomu, Ze je klient stale mén¢ schopen obavané situaci ¢elit, coz snizuje
jeho sebediivéru a omezuje jeho moznosti, ¢i Ze se klient stava zavislym na alkoholu se vSemi
negativnimi dusledky, které z toho vyplyvaji.

Stru¢né feCeno predstavuje tedy behavioralni analyza popis problému, ktery zahrnuje, co se s
klientem déje, ¢im je to vyvolavano a k jakym to vede nésledktim. (Prasko a kol, 2008)

Kognitivni analyza

Dtivod, pro¢ vyc¢lenujeme kognitivni analyzu zvlast), je ten, Zze v poslednich letech sili dikazy,
ze zvlasté u uzkostnych a depresivnich poruch hraji kognitivni procesy kli¢ovou roli pfi jejich
vzniku a udrzovani. Klientovy myslenky a piedstavy, jeho oekavani, hodnoceni sebe sama,
sve situace a své budoucnosti tvofi soucast jeho vnitiniho dialogu. Tento vnitini dialog mize
byt spoustécem problému, jeho soucasti i nasledkem problémového chovani. Klient si mnohdy
tuto souvislost mezi svymi mysSlenkami a svymi potizemi neuvédomuje a je pak presvédcen, ze
se problém vyskytuje zcela neptedvidatelné.

Pti kognitivni analyze se tedy zamétfujeme na zjistovani jednotlivych kognitivnich udalosti

(myslenek a predstav, napt. ,,To je infarkt®, ,,Jsem Gpln€ nemozna a trapna!*‘) a kegnitivnich
procestu (napt. pichnané zevseobecnéni ,,Nepovedlo se mi to tak, jak jsem si piala — nikdy se
mi nic nepodafi!‘). Na jejich zaklad¢ se v pribéhu terapie snazime urcit kognitivni schémata,
z nichz tyto kognitivni udalosti a procesy prameni. Tuto kognitivni analyzu tedy provadime
béhem celé terapie. Pomahame ptitom klientovi, aby si uvédomil souvislost mezi svymi
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automatickymi myslenkami a svou naladou, svym chovanim 1 svymi télesnymi pocity. (Prasko
a kol, 2008)

Funkéni analyza

Funkéni analyza ndm pomdaha porozumét, jakou funkci mé problém v Zivoté klienta a jaké
obecngjsi faktory jej udrzuji. Podle teorie KBT je problémové chovani naucené jako kazdé jiné
chovani — a pokud by nemélo zadné zpevnujici dasledky, postupné by vymizelo. Pfitom faktory,
které ptivodné vedly ke vzniku psychickych problémii, nemusi byt totozné s t€mi, které je v
soucasné dob¢ udrzuji.

Pomoci funk¢éni analyzy se snazime nalézt odpoved’” na otazky ,,Pro¢ toto chovani
nevyhasind?*, ,,Kdo, co a jak toto chovani posiluje?*, ,,Jak toto problémové chovani zasahuje
do bézného Zivota pacienta?.

Na rozdil od behavioralni analyzy se ve funk¢ni analyze zamétujeme nejen na klienta a jeho
chovani, ale snazime se zjistit, jak toto chovani ovliviiuje cely systém jeho mezilidskych vztahi.
Zjistujeme tedy, jaké, ,,sekundarni zisky* klientovi jeho problémové chovani pfinasi. Pfitom
musime mit na paméti, ze tyto ,,zisky z nemoci” si klient nemusi sam uvédomovat a
ze ,,ziskem* pro n¢j miize byt 1 pfetrvavani jeho soucasné situace, pokud se obava, ze by se
zhorsila, kdyby se svych problému uspésné zbavil.

Dalsi soucasti funk¢ni analyzy je zjisténi klientovych nedostatka a ptrednosti. Je tieba zjistit,
které¢ dovednosti klientovi chybi, aby dokazal své problémy Iépe zvladat. Stejn¢ dilezité, ne-li
Zjistujeme, jak dokazal klient zvladat své problémy v minulosti, jaké ma znalosti a dovednosti
a jaké prostfedky ma k dispozici. O tyto pfednosti a dovednosti se totiz opirame pii planovani
terapie. (Prasko a kol, 2008)

KOGNITIVNE-BEHAVIORALNI FORMULACE PROBLEMU

Na zavér vySetfeni a po provedeni behavioralni, kognitivni a funkéni analyzy vytvofime
predbéznou tzv. formulaci problému. ,,Formulace* piredstavuje psychologicky popis a
vysvétleni klientova problému v jeho zivotni situaci. Zahrnuje popis soucasného stavu
problému i faktory, které problém spoustéji a které problém udrzuji (nasledky) véetné toho, jak
se tyto faktory navzajem ovliviiuji a jak vytvaieji bludné kruhy. Dale musi formulace obsahovat
vysvétleni, jak problém vznikl a jak se vyvinul, a to v€etné predisponujicich faktort. Struktura
kognitivné-behavioralni formulace problému je zobrazena na nésledujicim obrazku:



Predisponujici faktory — napf. rysy osobnosti, Viyvolavajici faktory — napf. uréity traumatizujici
zkusenosti z raného détstvi, dlouhodobé zazitek, stresujici Zivotni situace
nepfriznivé Zivotni podminky

Problémy/ptiznaky — télesné

pfiznaky, emoce, kognitivni
procesy, zjevné chovani

UdrzZujici faktory — napf.
strach ze strachu, vyhybavé
chovéni, sekundarni zisky

S touto formulaci klienta seznamite a pozadame jej, aby ji doplnil ¢i opravil. Tato formulace
muZe vypadat napiiklad takto:

Tuto formulaci povazujeme za vstupni hypotézu, na jejimz zdkladé¢ formulujeme jednotlivé
problémy a cile terapie. Béhem terapie shromazd’ujeme, dopliujeme, ptipadné¢ ménime.

Definice jednotlivych problémi

Kdyz klient souhlasi s kognitivné-behaviordlni formulaci vysvétlujici vznik a udrzovani jeho
problémt, je tfeba definovat jednotlivé problémy, na které se v terapii postupné¢ zamétime.
Kazdy problém bychom méli popsat pomoci jedné nebo dvou vét, pficemz definice by méla
odpovidat témto pravidlim:

e mc¢la by byt zformulovéna spole¢né s klientem, za pouziti jeho vlastnich slov;
e mc¢la by jasné vyjadiovat klientovy potize a stiznosti;
e m¢éla by popisovat konkrétni zjevné chovani nebo nedostatek urcitého chovani;

e m¢éla by popisovat i hlavni myslenky, télesné pfiznaky a emocni pocity spojené
s problémem;

e m¢la by zahrnovat udaje o frekvenci, trvani a intenzité tohoto chovani.



Funk¢ni analyza chovani (FACH; functional behavioral assessment — FBA)

Jedna se o diagnosticko-intervencni model postupu pfi praci ucitele se zaky s problematickym
chovanim. Hlavnim cilem je sebrat data o chovani zdka a systematicky je analyzovat za ucelem
vytvoieni hypotéz o funkci daného chovani, respektive o situacnich okolnostech a reakcich
ostatnich, které toto chovani udrzuji ¢i podporuji. Tyto diagnostické ,,hypotézy* mohou byt
nasledn¢ prakticky ovéteny a slouzi jako podklad intervence, piipadné pro jeji upravu, pokud
se neprokaze dostatecny efekt pii pribézném hodnoceni. (Mertin, Krejcova, 2012)

Tradi¢ni diagnostické metody porovnavaji vysledky, tedy i chovani konkrétniho zéka s zdkem
obecnym (jde tedy o metody nomotetické). Naproti tomu FACH je metodou idiografickou,
ktera se soustfed’'uje na viditelné chovani konkrétniho jedince, prakticky se nezabyva tradicnimi
diagnostickymi kategoriemi a snazi se hledat nejprve porozuméni mechanismiim problému v
chovani a bezprostfedné vyvodit snadno dostupné moznosti interven¢ni. Nomotetické ptistupy
operuji obvykle s ¢astmi osobnosti a pfi¢inami obtizi, které jsou vysledkem psychologické
abstrakce — psychologové na zakladé zkuSenosti a vyzkumti domysleji koncepce o struktuie a
funkci raznych ¢asti psychiky a vytvareji vice ¢i méné uznavané hypotézy o jejich propojeni a
pficinnych vztazich, a na jejich zdkladé¢ pak n€kdy koncipuji moznosti plisobeni. Funkéni
analyza ma naproti tomu cisté praktickou funkci, a proto se soustfed’'uje na systematické
zkoumani. (Mertin, Krejéova, 2012)

V zékladech této metody stoji funkéné behavioralné-analyticky pfistup, pfedpoklad, Ze témét
veskeré lidské chovani ma urcitou funkci ve vztahu k okoli, ze lidé maji néjaky sviij (ac Casto
skryty a neuvédomovany) divod ¢i motiv pro své jednani. Toto chovani pak vede bud’ k tomu,
aby jedinec néco ziskal, nebo aby se né€emu vyhnul ¢i zastavil néco nepiijemného. FACH je
zaméfena na jedince — jejim primarnim cilem neni aplikovat obecné znalosti problému a
obvyklé zékonitosti na jeho situaci, nybrz zjistit co nejvice konkrétnich informaci a vytvofit
intervenci ,,u$itou na miru‘ danému cloveku.

Pro odborniky — at’ uz psychology, specialni pedagogy, ucitele, vychovatele, nebo i rodice, ktefi
také mohou byt Cleny tymu realizujicich FACH — je tudiz dulezité oprostit se od svych
predpokladii, domnének, implicitnich teorii osobnosti, piedsudkli, dosavadnich zkuSenosti i
pred¢asnych hodnoceni a soustfedit se pfimo na situaci daného ditéte. VSechny zavéry a
hypotézy by mély byt nakonec testovany bud’ ,,experimentalné* v bézném zivoté, nebo pii
nedostatku Casu a prostfedkt v ramci vyhodnocovani intervence realizované na zaklad¢ dané
hypotézy. Dal§im z obecnych principti funkéni analyzy je vyhodnocovani hypotéz a informaci
na zékladé¢ jejich pfinosu k intervenci.

Cilem tedy neni odhalit obecnou pravdu o hlubSich vztazich v ramci psychiky, nybrz dospét k
intervenci na zakladé urcité hypotézy, kterd odstrani vyskyt problematického chovani, ptipadné
omezi jeho Skodlivost a intenzitu. Tomuto cili je podfizena cel4 analyza, a proto se doporucuje
neulpivat na hypotézach, definicich a zaverech, pokud se ukaze, Ze nevedou ke zlepSeni.
Naopak, v takovém ptipad¢ je nutné ziskat dalsi informace a své ptedchozi hypotézy revidovat,
vytvofit jiné, ptipadn€ modifikovat zptisob intervence.

Proces FACH je mozné rozdélit na n¢kolik ¢asti:
1. Popis konkrétniho problémového chovani
2. Sbér dat

3. Porovnani a analyza ziskanych informaci, identifikace priorit



4. Formulace hypotézy o ucelu chovani
5. Navrh planu intervence a jeho provadéni

6. PriibéZné monitorovani a vyhodnocovani (Mertin, Krejcova, 2012)

Doporucujeme ctenaiim seznamit se kompletnim textem kapitoly v publikaci: MERTIN,
Véclav a Lenka KREJCOVA. Metody a postupy poznavani zZdka: pedagogickad diagnostika.
Praha: Wolters Kluwer Ceska republika, 2012. ISBN 978-80-7357-679-0.

Dynamicka diagnostika

Tento ptistup se primarné zamétuje na zmapovani poznavacich procest ditéte ¢i dospivajiciho,
respektive jedince jakéhokoli véku, jenz Celi deficitim v procesu uceni, osvojovani novych
poznatki a feSeni problému. Tradi¢ni standardizovana vySetfeni v takovych situacich zjistuji
stavajici uroven rozumovych schopnosti tak, Ze diagnostikovani jedinci jsou konfrontovani s
ukolem, ktery maji vytesit, a iroven jejich odpovédi €i reakei na danou situaci se porovnava s
normami vytvofenymi za vyuziti vétS§inové populace v ptislusném véku, ptislusného vzdélani,
narodnosti apod. Takovy pfistup vSak nestaci. Dynamické vySetieni si neklade otazku, jaka je
aktualni Groven zaka, ale jaky je jeho potencial, co v§e muze zvladnout, co se dokaze naucit,
dostane-li se do optimalni interakce se svymi uciteli a vychovateli. V centru pozornosti tedy
nestoji stav, ale proces a zména individudlnich schopnosti a dovednosti jedince, k nimz ho
muzeme dovést. Dynamické vySetfeni proto nevyuziva normy a v manudlu nema zapsané
standardni fraze, jez je tieba v diagnostickém procesu vyuzit, o to vice vSak stavi na kvalitnich
a opakovang provétrenych teoretickych pristupech, jejichz principy je tfeba stale vést v patrnosti
a zvazovat v prubéhu vySetteni. (Krej¢ova in Felcmanova, 2015)

wewr

Nejdulezitéjsi charakteristiky dynamického vyseti‘eni

= Poznévani poklada za proces, ktery se vyviji a méni a 1ze podnécovat jeho
rozvoj. Proto nas zajim4, co se miize diagnostikovany naucit, jak se proménuje
jeho ptistup k feseni ukoli.

= 7 toho dale vyplyva, ze v prubéhu celého vysSetieni klademe zvySeny dlraz na
promény a vyvoj celé diagnostické situace. Mnohem méné nas zajima vysledek
¢1 odpoveéd’ na otazku.

= SpiSe chceme vedeét, jak diagnostikovany dospél k feSeni, pro¢ se domniva, ze
piislusna odpovéd’ je spravna, ale také pro€ si mysli, ze jind odpoveéd’ je
nevhodnad, jaky postup pfti feSeni ukolu vyuzil.

= Dynamické vySetfeni neméti uroven rozumovych schopnosti, ale zajima se o
proces mysleni, zvazuje dil¢i mySlenkové operace a intenzitu 1 adekvatnost
jejich uziti diagnostikovanym jedincem.
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V neposledni fad¢ se vzdy piizptisobuje individualnim potfebam
diagnostikovaného, coz pochopitelné¢ mnohdy vede k vyraznému prodlouzeni
diagnostické prace, nebot’ kazdy klient je jiny a diagnostik potiebuje vidét, jak se
uci, nikoli pouze jak odpovida. Na druhou stranu pravé spolecna interakce,
podpora diagnostikovaného a zamezeni situacim nezdaru a selhani, které
neziidka nastavaji pti tradi¢nim standardizovaném vysSetieni, zvySuji motivaci

k préci, vytrvalost a ochotu ve vySetieni pokra¢ovat navzdory jeho rozsahu a
naro¢nosti.

Dynamické vySetieni si klade za cil identifikovat G¢inné vyukové postupy a
formy zprostfedkovani, které vedou ke zméné kognitivnich funkci, soucasné
také stanovit klicové pojmy, principy a myslenkové strategie, které jsou ke
zméné nutné, a v neposledni fad€ definovat kratkodobé 1 dlouhodobé cile pro
ucitele, vychovatele 1 zaka. Prave proto ho 1ze pokladat za tolik pfinosné v
momentech, kdy tradi¢ni vySetfeni jen konstatuje deficity, navic se vysledky jevi
v rozporu s kazdodenni zkuSenosti se Zakem. V soucasné edukacni praxi nema
smysl realizovat vySetteni, které urci, o jaky problém se jedna, resp. stanovi
diagnozu. Soucasné trendy moderni poradenské (psychologické, specialné
pedagogicke 1 pedagogické) diagnostiky jednoznacné smétuji ke stanoveni
intervencnich postupt a moznosti rozvoje zaka bez ohledu na jeho diagnézy.

Moznosti vyuziti dynamického vySetieni v procesu vyuky

V soudasné dobé je v Ceské republice k dispozici jedina diagnosticka baterie
zaloZend na principech dynamického vySetieni. Jedna se o metodu ACF'S
(Application of Cognitive Functions Scale, cesky Metoda dynamického testovani
kognitivnich funkci u deti) autorky C. Lidz, ktera je urCena détem piedSkolniho
veku. Konkrétné sleduje uroven i potencial rozvoje schopnosti kategorizace
neboli tfidéni informaci, sluchové paméti, zrakové paméti, seriality, verbalniho
plénovani a ptejimani perspektivy druhé osoby. Autorka uvadi, ze tyto zakladni
kognitivni funkce potiebuji déti pro osvojeni trivia, proto je dulezité, aby je mély
rozvinuté pfed nastupem do Skoly. Metodu Ize ovSem uspésné vyuzivat také u
starSich déti, u nichz si uvédomujeme riiznorodé deficity a klademe si otazku,
jak jim mizeme pomoci, aby se proces uceni zjednodusil a zefektivnil. Prave pro
skupinu déti se socidlnim znevyhodnénim by tedy bylo bezpochyby mozné
metodu vyuzit i ve vys§im véku.

Dale v CR existuje nékolik odborniki, ktefi absolvovali kurz D. Tzuriela, ktery
se zde historicky poprvé konal v kvétnu 2014, a seznamili se s jeho nastroji
dynamické diagnostiky. Ty jsou vyuzitelné pro déti pfedskolniho véku 1 pro
zaky prvniho stupné.

Jesté o néco mensi skupina odbornikil pak nabizi dynamickou diagnostiku
prostfednictvi metody LPAD, coZ je velmi obsahlé a ucelena baterie R.
Feuersteina. (Krej¢ova in Felcmanova, 2015)



Pokud se vSak poradensky pracovnik nebo ucitel blize seznami se zakladnimi principy
dynamického vySetfeni, mize je do zna¢né miry vyuzivat v riiznorodych ucebnich situacich.
Dokonce lze pro tcely dynamického vySetfeni vyuzit i nastroje a pomucky, které primarné
vubec nejsou pokladany za diagnostické.

Zakladni principy dynamického vySetieni

Tradi¢ni zplsob prace pii dynamickém vysSetteni je ¢lenén do tii etap:
1. pretest,

2. intervence,

3. posttest.

Priklad:

1. Nejprve zadame Zakovi ukol a sledujeme, jak ho dokaze vyresit, kam az dokaze samostatné
dojit. Kdyz se mu prestane darit a nevi si rady, prejdeme k fazi intervence neboli spolecného
uceni.

2. Ukazujeme si s zakem, jaké jsou vhodné postupy prace, pojmenovavame vse, s ¢im mad
pracovat a o cem ma premyslet (tj. podnéty/jevy v zadani ukolu, cinnosti, které uzivame), rikame
si, proc¢ je vyhodné urcitym zpusobem postupovat. V této fazi dbame na to, aby Zak byl
maximalné aktivni, aby hledal odpovédi na otazky, premyslel o postupech prace, aktivné uzival
slovni zasobu, kterou si osvojuje, veskeré nové pojmy ihned zakomponoval do svych promluv.
Snazime se naopak vyvarovat toho, aby diagnostik pouze vysvétloval postup reseni — a zZdk ho
pasivné prijimal. Toto by nebyl princip zkuSenosti zprostredkovaného uceni, ktera je pro
dynamické vySetieni tak dilezitd. Zdci museji byt aktivné zapojeni, museji chdpat vyznam
celého uceni a premyslet, jak miizou zkuSenost znovu vyuzit a k cemu je jim dobra.

3. Nakonec nasleduje treti faze vySetreni, v niz zadame Zakovi stejny nebo velmi podobny ukol
jako v pretestu a sledujeme, jaké nastaly v diisledku predchozi spolecné prace pokroky v jeho
premysleni a ve zpiisobech reseni ukolu.

(Krej€ova in Felcmanova, 2015)

Kromé rozdilu mezi pretestem a posttestem nas velmi zajimaji také posttehy z intervenéni
faze, kdy si v§imame, co vSechno a jak se zak naucil a napomohlo mu k pokroku v praci. To
ukazuje na jeho potencial a poskytuje ndm podnéty pro dalsi praci se zdkem i potfebné formy
intervence, které povedou k jeho rozvoji. Na zakladé vSech téchto zkuSenosti 1 vysledkt
vySetieni miizeme stanovit Siroké spektrum dalSich cilti pedagogického ptsobeni na zéka.
(Krej€ova in Felcmanova, 2015)
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Shrnuti i

Seznamili jste se s teoretickymi vychodisky analyzy chovani, jsou jimi: teoreticka vychodiska
kognitivné behavioralni terapie, behavioralni, kognitivni a funk¢ni analyza. Déle se vénujeme

metod¢ Funk¢ni analyza chovani (FACH; functional behavioral assessment — FBA) a na zavér
textu také dynamické diagnostice. Nyni jsou pfed vami tkoly — prakticka cviceni, které z této
teorie vychazeji.

Otazky a ukoly #
1. Predstavte si zédka ve vasi tfidé, jehoz projevy chovani vas irituji — a vypliite
nasledujici tabulky

Jak vypada konkrétni chovani zaka?
(napt. Vztek, kiik, hadky, hazeni nebo rozbijeni véci, fyzické nasili apod. )
)

_2_) _____________________________________________________________
_3_) _____________________________________________________________
Zpisobil Zak svym chovanim problémy sobé nebo jinym?

(konflikty, ublizeni ostatnim, poskozeni véci

)
_2_) _____________________________________________________________
_3_) _____________________________________________________________

11




Kdyby tento Zak ve tridé nebyl, co by se zménilo?
1)
_2_) _____________________________________________________________
_3_) _____________________________________________________________
Cile
Jaka by méla byt Co pro to ted’ mohu udélat? Co pro to ted’ mohu udélat?
situace na konci (tento sloupec vypliite nyni) (tento sloupec vypliite v pololeti)

$kolniho roku

Kde chci byt ja sam a | Co pro to ted mohu udélat? Co pro to ted’ mohu udélat?
kam se chci (tento sloupec vypliite nyni) (tento sloupec vypliite v pololeti)
dopracovat za S let?
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2. Odpovézte na otazky tykajici se Zakova chovani:

Predchazejici udalosti (A)antecedent
— Co se stalo pred nezadoucim chovanim?
—  Kdo byl tomuto chovani pritomen?
— Kde k nemu doslo?

— Ve které denni dobé se chovani vyskytlo.

Popis chovani (B) behavior
— Jak vypada zacatek takového chovani?
— Co dité d¢la nebo Fika?
— Jak c¢asto k podobnému chovéni dochazi?
— O jak vazny projev chovani jde?

— Jak dlouho toto nezadouci chovani trva?

Nasledné chovani (C) consequences

— Zmény v pozadavcich a o¢ekavanich, které na dit¢ ostatni po jeho Spatném
chovani maji.
— Zména miry pozornosti, které se ditéti po Spatném chovani dostava.

— Uspésnost dosazeni okamzitych cilii a pfani ditéte.
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