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Metodické doporučení
pro postup škol vzdělávajících děti rodičů se zdravotním postižením
nebo zdravotním znevýhodněním
Hlava I

Obecná ustanovení
Článek 1 
Předmět úpravy
(1) Ministerstvo školství, mládeže a tělovýchovy (dále „MŠMT“) vydává toto doporučení jako metodickou pomoc školám a školským zařízením (dále „škola“) při plnění úkolů spojených se vzděláváním dětí a žáků, jejichž zákonní zástupci (dále „rodič“, pro účely tohoto doporučení se zde rozumí i další osoby, které jsou v souladu se zákonem nebo rozhodnutím soudu oprávněny jednat za dítě nebo nezletilého žáka) jsou zdravotně postižení nebo zdravotně znevýhodnění.
(2) Toto doporučení se vztahuje na případy, kdy jsou z důvodu zdravotního postižení nebo zdravotního znevýhodnění rodiče dány překážky, které ztěžují spolupráci školy a domácího prostředí dítěte nebo žáka. Jedná se o případy, kdy

a) oba rodiče jsou zdravotně postižení či zdravotně znevýhodnění ve smyslu odst. 1,

b) rodič, kterému bylo dítě svěřeno do péče a o dítě pečuje sám, je zdravotně postižený či zdravotně znevýhodněný ve smyslu odst. 1; týká se i případů, kdy byla stanovena střídavá výchova a rodič tak pečuje o dítě sám vždy jen po určitou dobu,
a takovéto zdravotní postižení nebo zdravotní znevýhodnění významně zasahuje do vazby rodina-škola a je pro vzájemnou spolupráci a některé činnosti až limitující (např. komunikace se školou, účast rodičů na akcích školy, účast na domácí přípravě žáků).

(3) U dětí a žáků – dětí rodičů podle odst. 2 může být zvýšeno riziko školní neúspěšnosti, ale zároveň nelze zpravidla využít standardní podpůrná opatření vymezená školským zákonem
 a jeho prováděcím předpisem
, která jsou určena pouze pro děti a žáky se speciálními vzdělávacími potřebami.

Článek 2 
Specifika
(1) Vzdělávání dětí a žáků – dětí rodičů se zdravotním postižením nebo zdravotním znevýhodněním vyžaduje ze strany školy porozumění určitým specifikům, jejich zohlednění a přijetí opatření adekvátních takové situaci.
(2) Škola pracuje s informacemi o rodinném prostředí, které má k dispozici od zákonných zástupců, případně od žáka.
(3) Škola zohledňuje při stanovení vhodných opatření a dalšího postupu:
a) závažnost zdravotního postižení či zdravotního znevýhodnění,

b) druh zdravotního postižení (tělesné, zrakové, sluchové, mentální),

c) charakter zdravotního znevýhodnění (např. onkologické onemocnění).
Hlava II

Postup školy
Článek 3 
Doporučení pro postup školy bez vazby na
druh zdravotního postižení nebo charakteru zdravotního znevýhodnění rodiče
a) Základem fungující spolupráce školy s rodiči je komplexní součinnost a vzájemná informovanost všech zúčastněných (rodiny, vedení školy, třídního učitele, ostatních pedagogů, výchovného poradce, příp. dalších).
b) Škola spolupracuje s rodiči systematicky (předávání informací, schůzky, výchovné komise apod.).
c) Vztah mezi pedagogem a rodiči je založen na oboustranné důvěře, vzájemném respektu a toleranci.
d) Škola vytváří příznivé podmínky pro takovou spolupráci s rodinou, která rodičům zajistí odpovídající prostředí respektující jejich osobnost a případné limity v komunikaci vyplývající z jejich postižení.

e) Škola vytváří podmínky pro umožnění účasti rodičů s postižením při obvyklých školních aktivitách určených rodičům (např. školní slavnosti).
f) Pedagogové preferují domácí přípravu, kterou je žák schopen splnit sám bez pomoci další osoby, případně vytvoří odpovídající podmínky pro přípravu žáka ve škole (např. ve školní družině, školním klubu apod.).
g) Škola podporuje zdravý osobnostní rozvoj dítěte a žáka – dítěte rodičů s postižením.
h) Škola důsledně dodržuje zásadu nevyužívat dítě nebo žáka jako prostředníka v komunikaci mezi ní a rodiči, ale důsledně komunikuje přímo s rodičem, a to prostředky zvolenými se zohledněním druhu jeho zdravotního postižení nebo charakteru zdravotního znevýhodnění
i) Škola spolupracuje v případě potřeby s orgánem sociálně-právní ochrany dětí (OSPOD).
j) Škola spolupracuje v případě potřeby s organizacemi, které poskytují v daném regionu podporu osobám se zdravotním postižením nebo zdravotním znevýhodněním.
Článek 4 
Doporučení pro postup školy dle druhu zdravotního postižení
nebo zdravotního znevýhodnění rodiče
(1) Tělesné postižení:
a) Škola zajistí bezbariérovost a vhodné umístění těch prostor školy, ve kterých dochází ke komunikaci s rodiči (např. v přízemí budovy, v blízkosti hlavního vstupu do budovy školy).
b) Škola poskytuje žákovi zvýšenou podporu v přípravě, zejména v případech, kdy příprava vyžaduje manuální příp. další pohybovou spolupráci dítěte s rodičem, pro niž je zdravotní postižení nebo zdravotní znevýhodnění rodiče limitující (např. při praktickém nácviku správného úchopu tužky).
c) Škola podporuje rozvoj soběstačnosti dítěte a žáka cíleným upevňováním základních i složitějších sebeobslužných činností, jejichž vykonávání a postupné zautomatizování je ovlivněno tělesným postižením rodiče, aby bylo dosahováno vyšší sebejistoty dítěte a žáka zejména v předškolním a mladším školním věku.
(2) Sluchové postižení (porucha sluchu, neslyšící).
a) Škola s rodiči dohodne formu pravidelné nepřímé (např. e-mailem, prostřednictvím školního intranetu, písemnou formou) i přímé (prostřednictvím tlumočníka do znakové řeči, komunikace odezíráním při zřetelné artikulaci) komunikace. Dle potřeb rodičů i personálních a finančních podmínek škola pro komunikaci o záležitostech vzdělávání dítěte nebo žáka i pro umožnění účasti rodičů v dalších školních aktivitách zajistí tlumočníka do znakové řeči.
b) Škola poskytuje žákovi zvýšenou podporu domácí přípravy zejména v případech, kdy tato příprava je založena na sluchové spolupráci rodiče a dítěte.
c) Škola se podílí na reedukaci případné narušené komunikační schopnosti dítěte nebo žáka vyplývající ze špatného mluvního vzoru rodičů (např. vyučující spolupracují s logopedem a podílí se aktivně na automatizaci správné výslovnosti dítěte nebo žáka a podpoře rozvoje jeho slovní zásoby).
(3) Zrakové postižení:
a) Škola zajistí vhodné umístění těch prostor školy, ve kterých dochází ke komunikaci s rodiči (např. umístění v přízemí budovy, minimum prostorových překážek).
b) Škola poskytuje žákovi zvýšenou podporu domácí přípravy zejména v případech, kdy tato příprava je založena na zrakové spolupráci rodiče a dítěte, např. připravuje rodičům učební texty v takové podobě, aby mohli domácí přípravu žáka kontrolovat (zvětšování textů), úkoly škola zadává prostřednictvím hlasového záznamu apod.
c) Pedagogové pravidelně kontrolují učební pomůcky žáka (jejich adekvátnost i funkčnost).
d) Škola podporuje rozvoj soběstačnosti dítěte a žáka především v činnostech, jejichž vykonávání je nepříznivě ovlivněno zrakovým postižením rodiče, aby bylo dosahováno vyšší sebejistoty dítěte a žáka zejména v předškolním a mladším školním věku.
(4) Mentální postižení
a) Škola pravidelně ověřuje, zda rodič pochopil instrukce týkající se dítěte nebo žáka, jeho školní práce i mimoškolních aktivit.
b) Pedagogové zadávají jen takovou domácí přípravu, kterou je žák schopen splnit sám bez pomoci další osoby, příp. pro přípravu vytvoří adekvátní podmínky ve škole (např. ve školní družině, školním klubu).
c) Škola ověřuje informovanost rodičů dětí a žáků ohledně jejich práv a povinností (např. zabezpečení řádné docházky žáka do školy, v případě absence jeho řádné omlouvání).
d) Škola podporuje rozvoj sebeobsluhy a soběstačnosti dítěte a žáka, zejména v předškolním a mladším školním věku.
e) Škola volí při řešení problémových situací ohledně dodržování základní hygieny, nošení školních potřeb (učebnice, pomůcky), svačin apod. k dítěti a žákovi taktní přístup.
f) Škola poskytuje žákovi zvýšenou podporu při volbě povolání a podílí se na zreálnění představ o budoucím povolání žáka a adekvátnosti jeho volby.
(5) Zdravotní znevýhodnění
a) Škola ve zvýšené míře s rodičem komunikuje způsobem, který nevyžaduje osobní přítomnost rodiče ve škole prostřednictvím telefonu nebo e-mailu.
b) V případě nutnosti osobního kontaktu škola upřednostňuje komunikaci s rodičem v jeho domácím prostředí s ohledem k jeho aktuálnímu zdravotnímu stavu.
c) Učitelé zajistí individuální pomoc v přípravě žáka (formou konzultací, doučování apod.) tak, aby příprava žáka k plnění vzdělávacích požadavků byla vzhledem k aktuálnímu zdravotnímu stavu pro rodiče co nejméně zatěžující.
d) Při organizaci školních aktivit škola uplatňuje vstřícný a citlivý přístup k dítěti a žákovi tak, aby byla i v případě nepříznivých okolností souvisejících se závažným onemocněním jeho rodiče, účast dítěte nebo žáka ve školních aktivitách umožněna.
Článek 5 
Odkazy na další informační zdroje k danému tématu
1. webové stránky projektu: www.diverzitaproozp.cz v oddíle Zásady správné komunikace s OZP: http://www.free-art.cz/diverzitaproozp/casti/part_4_cz.html
2. Katalog podpůrných opatření www.katalogpo.cz ve svých dílčích částech, vždy v kapitole 4 (Karty podpůrných opatření), oblast podpory 4.7 Příprava na výuku.

3. Katalog podpůrných opatření www.katalogpo.cz - dílčí části pro žáky s potřebou podpory ve vzdělávání z důvodu sociálního znevýhodnění v metodikách práce AP se žákem se sociálním znevýhodněním:
http://inkluze.upol.cz/ebooks/metodika-szn-pv/flipviewerxpress.html , http://inkluze.upol.cz/ebooks/metodika-szn-1st/flipviewerxpress.html , http://inkluze.upol.cz/ebooks/metodika-szn-2st/flipviewerxpress.html , http://inkluze.upol.cz/ebooks/metodika-szn-ss/flipviewerxpress.html ,
4. Centrum zprostředkování tlumočníků pro neslyšící (informace na www.cztn.cz)
5. 
Účinnost

Metodické doporučení nabývá účinnosti dnem xxx
� Ustanovení § 16 zákona č. 561/2004 Sb., o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání (školský zákon), ve znění pozdějších předpisů.


� Vyhláška č. 27/2016 Sb., o vzdělávání žáků se speciálními vzdělávacími potřebami a žáků nadaných.


� Např. § 6 až 8 vyhlášky č. 27/2016 Sb.: podpůrná opatření žáku používajícímu jiný komunikační systém než mluvenou řeč, tlumočník českého znakového jazyka, přepisovatel pro neslyšící.
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