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Umožňují uchopit problematiku PCHE:

• vymezují typ problému

• popisují a nebo vysvětlují

• orientace v situaci a směr intervence

Klasifikace poruch chování



Hledisko etopedie – zaměření pozornosti na

• edukační souvislosti s důrazem na speciální vzdělávací/edukační 
potřeby dětí

• limit, omezení, které PCHE znamená pro výchovu a vzdělávání 
dítěte

– zapojení do výuky a učení, riziko pro jeho vzdělání atp.

Klasifikace poruch chování



Klasifikace poruch chování

1. Medicínská – ICD-10 (MKN) a ICF
 rozlišení druhů poruch

2. Dimenzionální
 zjištění, v jaké míře a stupni se chování jedinců vzájemně liší

3. Sociální – disociální, asociální, antisociální

4. Školská – PCH z konfliktu, s násilím , se závislostí i jiné klasifikace



1. Medicínská klasifikace

Porucha chování jako soubor projevů maladaptivního a úzkostného 
chování, emocí a psychických procesů, které jsou výrazně odlišné od 
normality.

 MKN-10 : Mezinárodní Klasifikace Nemocí-10. revize – Evropa 
(ICD-10), 1993 (1994 v ČR)

 ve školském prostředí nejčastěji F 90-F 94 (hyperkinetické poruchy, poruchy
chování, smíšené poruchy, emoční poruchy chování, poruchy sociálních funkcí) 

o viz další slidy + http://www.uzis.cz/cz/mkn/index.html
+http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/mkn-10mezinarodni-klasifikace-nemoci_1644_3.html

 DSM_IV_TR – Diagnostický a statistický manuál - Americká 
psychiatrická asociace

 není nutná pro vzdělávání žáka se spec. vzděl. potřebami

http://www.uzis.cz/cz/mkn/index.html
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/mkn-10mezinarodni-klasifikace-nemoci_1644_3.html








Porucha chování jako typ postižení a fungování člověka coby výsledek 
interakce mezi fyzickou a mentální kondicí a jeho sociálním a materiálním 
prostředím.

 ICF – Mezinárodní klasifikace funkčních schopností, disability a 
zdraví - doplnění MKN-10 (WHO)
 11. revize bude v r. 2015 http://www.who.int/classifications/icd/en/

Třídí nemoci a specifikuje zdraví jako tělesné funkce a struktury, 
aktivity a zapojení. Důraz i na sociální a emocionální domény 
lidského života. Orientace na kvalitu života a participaci jedince.

• http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/mezinarodni-klasifikace-funkcnich-schopnostidisability-a-zdravimkf-
_1982_3.html

1. Medicínská klasifikace

http://www.who.int/classifications/icd/en/
http://www.mzcr.cz/Odbornik/obsah/mezinarodni-klasifikace-funkcnich-schopnostidisability-a-zdravimkf-_1982_3.html


Zařazení dítěte do některé z daných medicínských kategorií není
podkladem pro indikaci vzdělávání ve speciálně pedagogickém
rámci.

Tyto kategorie neukazují na speciální vzdělávací potřeby dítěte, zde
užíváme kritéria a hlediska jiná

1. Medicínská klasifikace - závěr



2. Dimenzionální klasifikace

Porucha chování jako určitá forma běžných problémů v chování, 
emocích a psychických procesech charakteristických pro chování všech 
lidí.   

Nejde o „patologii“, nýbrž  o soubor vzájemně se doplňujících a 
ovlivňujících problémů v chování, emocích a psychických funkcích, které 
nabírají extrémní rozměry ve smyslu frekvence, doby trvání, intenzity atp.

Sleduje se např.
 stupeň poruchy

 hloubka poruchy

 výraznost chování jedince

 odlišnost chování od „běžného“ chování

PCH – extrémní forma chování jinak běžného

Psychologie a speciální pedagogika – anglosaské prostředí



Každý má  jisté dispozice, ovšem úroveň 
vstřícnosti (odolnost) vůči vnějším rizikům se liší

2. Dimenzionální klasifikace

individuální 
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• statistické procedury (např. FA) - identifikace dimenzí chování 

• odhalení, které projevy problematického chování mají tendenci objevovat 
se zároveň – viz dimenze

• ASEBA

• Quay, Peterson

• Norbert Myschker

2. Dimenzionální klasifikace



The Achenbach System of Empirically Based Assessment 

Thomas M. Achenbach; US

• 8 dimenzionálních kategorií

• výzkumy + vyhodnocování situace chování ve školách

• objektivita: zajištění různých perspektiv na problém - sběr informací od 
různých informátorů (rodič, učitel, dítě)

• nabídka cílů pro intervenční postupy

• externalizované PCH

– porušení norem, agresivní chování

• internalizované PCH

– depresivní projevy, úzkostné chování, uzavřenost

• neseskupené dimenze

– sociální problémy, psychické problémy a problémy pozornosti

2. Dimenzionální klasifikace - ASEBA



ASEBA klasifikace



Dimenzionální klasifikace Quay, Peterson

• čtyři skupiny

1) Poruchy chování

2) Osobnostní problémy, psychické problémy

3) Nevyzrálost

4) Socializovaná agrese

- sleduje se převaha vzorců chování a jejich intenzita, problém může 
být však ve více oblastech a intenzita se může lišit

2. Dimenzionální klasifikace



1) PCh s externími vlivy

 agrese, hyperaktivita, porucha pozornosti, impulzivita

2) PCh s interními vlivy

 strach, méněcennost, úzkostnost, ztráta zájmu o dění, poruchy spánku

3) Nezralé sociální vztahy

4) Socializovaná delikvence

2. Dimenzionální klasifikace – Norbert Myschker



3. Sociální klasifikace

Základním měřítkem – dopad PCH na sociální vztahy – M. Sovák

Di-sociální
 lze zvládnout přiměřenými pedagogickými postupy za pomoci odborníků

 problém se váže na mikroprostředí dítěte, vývojové souvislosti

 výrazná odchylka od obvyklého způsobu chování (lež, záškoláctví, zlozvyky, 
útěky, nekázeň, krádeže…), důsledek výchovy či ladění sociálních vztahů

A-sociální
 výrazný dopad do sociální vztahů jedince

 chování je mimo mravní normy společnosti, ale ještě není proti-společenské

 sebepoškozování, negativismus, závislostní chování,  útěky, záškolásctví, 
autoagrese, porušování morálních norem nikoli ještě právních

 často starší školní věk

Anti-sociální  (či delikvence)

 porušování právních norem dané společnosti, společenská nebezpečnost

 uvědomované  a záměrné chování

 často recidiva, agresivita, záměr škodit



4. Školská klasifikace

PCH spojená s konfliktem
 krádeže, lhaní, záškoláctví

PCH spojená s násilím
 loupeže, agrese, šikana, vandalismus

PCH spojená se závislostí
 závislostní chování



odlišnost

faktory 

biologické

individuální

sociální

porucha 
chování

Bio-psycho-sociální model PCH

vliv
kvality sociálního prostředí
individuálních postoje, sebedůvěra, kompetence

míra začlenění a aktivity v souvislostech příležitosti a facilitace poskytované     
prostředím

důležité zejména u dětí – vývojové období nastavené na učení a modelování



Bio-psycho-sociální model PCH



Porucha řízeného chování (conduct disorder)

 Extrémní poloha opozičního chování a konfliktů

 Srovnatelný s antisociálním chováním, psychiatrický pojem

 Okolí dítě vnímá jako nezvladatelné

 Velký vliv na jejich život i život lidí v blízkém okolí

 Chování narušuje základní práva druhých

 Na Bowerově škále 4. a 5. stupeň

 Jedna z nejčasněji diagnostikovaných

 Závažná porucha chování a extrémní porucha chování (viz legislativa)



V české legislativě (vyhláška č. 438/2006 Sb.):

závažná porucha chování

 děti, „jenž jsou v důsledku svého psychického oslabení závažně 
ohroženy ve svém vývoji;

 děti s poruchami pozornosti a soustředění, doprovázenými 
hyperaktivitou, které není možné zvládat běžnými výchovnými 
postupy a metodami;

 děti experimentující s návykovými látkami nebo drogově 
závislé“

Porucha řízeného chování (conduct disorder)



extrémní porucha chování

 „děti, které jsou opakovaně nedovoleně na útěku a dopouštějí se 
jednání, které má znaky trestné činnosti, které v dané situaci není 
možné zvládnout výchovnými postupy, organizací a prostředky 
používanými v běžných zařízeních; 

 děti u nichž jsou násilné projevy chování spojeny s náznaky 
duševních poruch, sexuálních úchylek; 

 děti s drogovou závislostí; děti mladší 15 let, kterým byla uložena 
ochranná výchova; 

 děti, kterým soud uložil ochrannou výchovu, přestože již jsou 
trestně odpovědné, ale z osobnostních či výchovných důvodů je 
vhodné dokončit v daném zařízení proces výchovných a 
socializačních změn.“

Porucha řízeného chování (conduct disorder)







Porucha chování – definice dle NMHSEC

Sdružení pro národní duševní zdraví a speciální vzdělávání (The National Mental

Health and Special Educatiohn Coalition, 1992)

• Vychází z bio-psycho-sociálního modelu postižení (WHO v ICF –
Mezinárodní klasifikace funkčnosti)

• Inkluzivní koncept – respektuje právo každého dítěte na naplnění jeho 
vzdělávacích potřeba a na předcházení bariér v jeho vzdělávání

• Reflektuje rizika porucha chování ve vztahu k perspektivnímu sociálnímu 
začlenění dítěte do společnosti a profesního života



Definice

I. Pojem porucha chování nebo emocí je výrazem pro 
postižení, kdy se chování a emocionální reakce žáka liší od 
odpovídajících věkových, kulturních nebo etnických norem a 
mají nepříznivý vliv na školní výkon, včetně jeho 
akademických, sociálních, předprofesních a osobnostních 
dovedností.



Definice - pokračování

Současně je toto postižení:

a) Něco víc, než přechodná víceméně předvídatelná reakce na 
stresující události z jeho prostředí;

b) Vyskytuje se současně nejméně ve dvou různých prostředích, z 
nichž alespoň jedno souvisí se školou

c) Přetrvává i přes individuální intervenci v rámci vzdělávacího 
programu (pokud se tým odborníků ve svém posudku neshodne 
na základě historie daného jedince, že intervence bude neúčinná.

Poruchy emocí nebo chování mohou koexistovat i s jiným postižením.



Definice - pokračování

II. Tato kategorie může zahrnovat děti a mladistvé se 
schizofrenií, emocionálními poruchami, úzkostnými 
poruchami nebo jinými trvalými poruchami chování a jeho 
ovládání, jestliže mají celkový nebo částečný nepříznivý vliv 
na školní výkon.

(Forness a Knitzerová, 1992)



Porucha chování dle  NMHSEC – shrnutí (Vojtová 2010)

• odlišnosti v chování  nesouvisí s věkovými, kulturními nebo 
etnickými normami

• limity v kompetencích – školní výkon neodpovídá

• dlouhodobé trvání

– kritéria pro odlišnosti

– ukazuje oblasti pro intervenci

– zdůraznění významu vlivu PCH na kvalitu života v dospělosti
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