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Zásady hodnotenia žiaka so zdravotným znevýhodnením 

v základnej škole 
 

 
1. Pri určení metód a foriem hodnotenia žiaka so zdravotným znevýhodnením sa 

učiteľ riadi odporúčaniami poradenského zariadenia rezortu školstva. 
 

2. Pri hodnotení učebných výsledkov učiteľ  rešpektuje psychický a fyzický 
zdravotný stav  žiaka, druh a stupeň zdravotného znevýhodnenia, ak má vplyv 
na úroveň a  výsledky práce žiaka v príslušnom predmete. 

 
3. Učiteľ posudzuje učebné výsledky žiaka objektívne a primerane náročne, 

pričom prihliada aj na jeho vynaložené úsilie, svedomitosť,  individuálne 
schopnosti, záujmy a na predpoklady jeho ďalšieho vzdelávania po ukončení 
povinnej školskej dochádzky. Pri hodnotení učebných výsledkov žiaka kladie 
dôraz na jeho individuálne schopnosti, ktoré sú základom jeho pracovnej a 
sociálnej integrácie. 

 
4. U žiaka so zdravotným znevýhodnením, ktorý má výrazné rozdiely vo výkonoch 

v ústnej a písomnej skúške, sa pri skúšaní uprednostňuje forma, ktorá je pre 
neho výhodnejšia, a ktorá predstavuje východisko pre  hodnotenie jeho 
učebných výsledkov.  

 
5. Žiakovi s narušenými komunikačnými schopnosťami (chybami a poruchami reči 

a vývinovými poruchami učenia), žiakovi so sluchovým postihnutím a žiakovi 
s autizmom alebo ďalšími pervazívnymi vývinovými poruchami zabezpečí učiteľ 
pri ústnej odpovedi také podmienky, aby neutrpel psychickú ujmu. Učiteľ v 
konkrétnych prípadoch zváži, či  uprednostní písomnú, praktickú alebo ústnu 
formu  odpovede. 

 
6. Žiak s diagnózou zajakavosť môže byť ústne skúšaný a na obsah jeho 

výpovede môžu byť kladené rovnaké nároky ako u ostatných žiakov, ak nemá 
písomné odporúčanie poradenského zariadenia rezortu školstva o vylúčení 
ústneho skúšania. Formálna stránka odpovede sa nehodnotí. Zajakavému 
žiakovi  je potrebné poskytnúť viac času na  odpoveď a taktne o tom poučiť aj 
spolužiakov. 

 
7. Pri skúšaní žiaka so sluchovým alebo zrakovým postihnutím učiteľ dbá, aby 

správne a jednoznačne porozumel zadaným otázkam a úlohám. 
 

8. Pri hodnotení učebných výsledkov žiaka s narušenými komunikačnými 
schopnosťami alebo so sluchovým postihnutím sa hodnotia predovšetkým 
vecné poznatky a praktické zručnosti, nie úroveň jazykového prejavu. 

 
9. Pri hodnotení učebných výsledkov žiaka so zrakovým postihnutím učiteľ 

uprednostňuje ústnu odpoveď pred písomnou prácou. 
 



10. Úroveň čítania sa hodnotí individuálne, s ohľadom na druh a stupeň 
zdravotného znevýhodnenia žiaka. 

 

11. Žiak s vývinovými poruchami učenia (dyslexia, dysgrafia, 
dysortografia) môže písať diktát, alebo byť skúšaný 
písomnou formou len za podmienky, že bol vopred 
pripravený špeciálnymi metodickými postupmi na 
vyučovaní. Diktát žiaka s vývinovými  poruchami učenia 
učiteľ nehodnotí známkami, ale slovne,  vyčísli počet chýb a 
pri hodnotení spolupracuje so žiakom. 

 
12. Ak žiak so sluchovým postihnutím píše diktát, nehodnotí sa známkou, ale 

slovne a pri hodnotení učiteľ spolupracuje so žiakom.  
 

13. Grafický prejav  žiaka s takým zdravotným znevýhodnením, ktoré má vplyv na 
jeho úroveň (napr. písanie, výtvarný prejav), sa priebežne ani súhrnne 
nehodnotí známkou. 

 
14. Estetická stránka grafického prejavu žiaka so zrakovým postihnutím, ktorý 

používa bežné písmo, sa nehodnotí. 
 

15. U žiaka so zrakovým postihnutím, ktorý používa bežné písmo, učiteľ pri 
dlhotrvajúcich písomných skúškach počíta s primeranou, individuálne 
stanovenou dobou zrakového odpočinku. Dĺžka zrakového zaťaženia pri práci s 
hľadením do blízka vychádza z odporúčania poradenského zariadenia rezortu 
školstva.  

 
16. U žiaka so zrakovým postihnutím, ktorý používa Braillovo písmo, učiteľ pri 

všetkých druhoch písomných skúšok počíta s časovou rezervou potrebnou na 
obsluhu špeciálnych pomôcok. 

 
17. Žiak so zdravotným znevýhodnením, ktorý sa rýchlo unaví, musí mať možnosť 

pri písomnej skúške pracovať individuálnym tempom, prípadne krátko 
relaxovať. 

 
18. Ak v správaní zdravotne znevýhodneného žiaka a žiaka s chronickými 

ochoreniami (napr. diabetes, choroby srdca, onkologické, neurologické 
ochorenia, poúrazové stavy a pod.) učiteľ pozoruje prejavy (ako napr. 
impulzívnosť, precitlivelosť, podráždenosť, poruchy pozornosti,  únava a pod.), 
ktoré môžu byť dôsledkom postihnutia alebo chronického ochorenia, toto 
zohľadňuje pri jeho hodnotení. 

 
19. Učiteľ primerane dlhé obdobie nehodnotí žiaka s chronickým ochorením, žiaka  

zdravotne oslabeného, alebo po dlhodobom ochorení, ak ešte nemohol byť 
adekvátne pripravený a jeho výkon bol výrazne nižší ako zvyčajne. Tento žiak 
môže byť bežným spôsobom hodnotený, až keď sa doučí učebnú látku podľa 
individuálneho programu. 

 



20. Pri hodnotení učebných výsledkov žiaka, ktorý sa vrátil do kmeňovej školy  zo 
školy pri zdravotníckom zariadení, učiteľ kmeňovej školy rešpektuje hodnotenie 
učiteľa školy pri zdravotníckom zariadení, v tých vyučovacích predmetoch, 
z ktorých bol hodnotený.  

 
21. Žiak so zdravotným znevýhodnením, ktorý plní ciele učebných osnov v 

predmetoch cudzí jazyk, telesná výchova, výtvarná výchova,  hudobná 

výchova a pracovné vyučovanie v rozsahu primeranom svojim predpokladom, 
sa jeho učebné výsledky hodnotia s ohľadom na druh a stupeň zdravotného 
znevýhodnenia. 

 
22. Žiak, ktorý vzhľadom na druh a stupeň svojho znevýhodnenia nemôže v celku 

plniť učebné osnovy základnej školy v niektorých alebo všetkých predmetoch a 
postupuje podľa individuálneho vzdelávacieho programu, jeho učebné výsledky 
sa priebežne aj súhrnne na vysvedčení hodnotia podľa individuálnych kritérií. 
Na vysvedčení v doložke, alebo  v rámci súhrnného slovného hodnotenia 
triedny učiteľ uvedie, v ktorých predmetoch žiak postupoval podľa 
individuálneho učebného programu. 

 
23. Pri polročnom a koncoročnom hodnotení zdravotne znevýhodneného žiaka  sa 

používa rovnaké  tlačivo vysvedčenia ako pre ostatných žiakov. 
 

 

 


