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Uvod

., Bolest z toho, Ze se vase milované dité mrzaci a vy se ocitdte v permanentni pozici bodyguarda,
tvorila ovSem jen jednu ingredienci onoho jedovatého koktejlu, ktery nam autismus zacal
servirovat. Tou dalsi byla hriiza z budoucnosti. Co jesté prijde? Budeme ndsledujici roky
permanentné slouzit tomuto silicimu Silenstvi? Jak dlouho to vydrzime? Jak bude vypadat, az

vyroste? A kdo se o ni jednou postard? “

Petr Ttesnak, Zvuky probouzeni

Malo co muze tak vymluvné ilustrovat zoufalstvi rodi¢t a nejistotu budoucnosti déti s poruchou
autistického spektra ve spojeni s vyraznym chovanim naroénym na péci, tak jako citace Petra
Tresnaka. Jedna se o uryvek z knihy, kterou napsal se svou manzelkou Petrou. Kniha je popisem
jejich mnohaletych zkusSenosti s péci o jejich autistickou dceru Dorotku. Kniha samotna nabizi

spi§ vic otazek, prozitych frustraci, nez navodnych feseni, jak z této svizelné situace ven.

Trestidkovi popisuji problematiku, ktera je mi osobné blizka. S lidmi s poruchou autistického
spektra a s chovanim naroénym na péci se kazdodenné setkavam v ramci své pracovni naplné
v organizaci Barevné domky Hajnice. Ta, mimo jiné, pravé takovym lidem nabizi své socialni
sluzby. Zaroveni mam mezi t€émito lidmi a jejich rodinami fadu ptatel a znam duvérné situace,
do kterych se kvili poruse autistického spektra dostavaji. Navzdory sou¢asnému letopoctu i
dnes zazivaji socialni vylouceni a nepfijeti majoritni spole¢nosti, a to v mnoha oblastech.
Poskytnout témto osobam odpovidajici podporu neni jednoduché - klade to znacné naroky na
osobnostni 1 materialni zdroje. Faze podpory jsou Castokrat provazeny fyzickym i1 psychickym
vycCerpanim, frustracemi, mylnymi hypotézami a opakovanymi pokusy o hledani novych feSeni.
Casto v t&chto situacich zistava jako jedna z poslednich moznosti formalni podpora ze strany
pobytovych socialnich sluzeb. To jsou mé hlavni motivy, pro€ jsem si vybral jako stézejni téma
své bakalarské prace problematiku osob s poruchou autistického spektra s naroénym chovanim

v pobytovych zafizenich.

Cilem této prace je pfedstavit Ctenafi strategie zvladani krizovych situaci u osob s poruchou
autistického spektra ve vybranych pobytovych zafizenich a analyzovat jejich ukotveni ve
vnitfnich dokumentech téchto organizaci. Konkrétné chci popsat, jaké principy pomahaji u osob

s poruchou autistického spektra k tomu, aby ke krizovym situacim vibec nedoslo. Dale ma
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prace objasnit metody mirnéni krizovych situaci, kdyz uz nastanou. A konecné zjistit, jak jsou

tyto jednotlivosti reflektovany v interni dokumentaci organizaci.

V teoretické Casti prace vymezuji Ctyfi zakladni témata této problematiky - poruchu
autistického spektra jako pervazivni postizeni, vztah mezi krizovymi situacemi a chovanim
narocnym na péci, metody pro piedchazeni a mirnéni projevi problémového chovani, nakonec
ptipravenost pobytovych socialni sluzeb pro tuto klientelu. V praktické Casti Ctenafi predlozim
vyzkum ke zvolenému tématu. Vyzkum probéhne kvalitativni formou pomoci
polostrukturovanych rozhovora s vedoucimi pracovniky a analyzou vnitinich dokumentd

vybranych pobytovych zafizeni.

Zavérem doufam, ze tato prace prispéje malym dilem ke zvySeni povédomi o zivoté osob

s poruchou autistického spektra v pobytovych sluzbach.
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TEORETICKA CAST

V teoretické Casti prace se zamétuji na vymezeni hlavnich predméti zkoumané problematiky -
tedy na téma osob s poruchou autistického spektra, vztah krize a chovani narocného na péci,
zpusoby predchazeni a feSeni krizi a na téma pobytovych zafizeni pro tyto osoby. Informace
uvedené v teoretické cCasti slouzi jako zakladni opora pfi realizaci vlastniho vyzkumu

v praktické Casti prace.

1. Autismus - pervazivni vyvojova porucha

Porucha autistického spektra - pro mnohé rodice strasak, pro jiné kazdodenni vyzva. Pro
vefejnost diagndza opfedena tajemstvim, spojend s chovanim, kterému nerozumi. Pro
pracovniky v socialnich sluzbach a ve skolstvi predmét z4jmu a podpory. Porucha autistického
spektra se muze skryvat v mnoha podobach. Najdeme ji u osob vysoce funk¢nich, na kterych ji
na prvni pohled nerozpozname. Zaroven jsou tu osoby, které¢ zasadné ovliviiuje ve vSech
oblastech jejich zivota a odkazuje na pomoc okoli. Na tomto misté pfinasim zakladni naméty
tykajici se poruchy autistického spektra (PAS) - definici postizeni, klasifikaci, etiologii,
diagnostiku, typy postizeni a jeho specifické projevy.

1.1 Vymezeni pojmu autismus

Autismus, odvozeny od feckého slova autos - sam, je starsi a vzity zkraceny nazev pro celou
skupinu poruch, které¢ jsou souhrnné oznaceny zastfeSujicim nazvem pervazivni vyvojové
poruchy. Moderni koncepce oznaCuje poruchu jako postizeni autistického spektra nebo
autistického  kontinua. Pfi tomto postizeni jsou =zasazeny kognitivni, emocCni a
neurobehavioralni funkce. Ty se projevuji zejména deficity v socialnim chovani, nedostatky ve
verbalni 1 neverbalni komunikaci, dale také v omezenych a repetetivnich schématech chovani

a zajmu. (Oslejskova, 2008)

Pervazivni vyvojové poruchy se fadi k nejzavaznéj§im porucham détského mentéalniho vyvoje.
Vyznam slova pervazivni znamena vSepronikajici, odkazuje tak na postizeni ditéte v mnoha
smérech vyvoje. Takto postizeny jedinec ma odliSné vnimani, prozivani a diky tomu také
specifické chovani. Pro toto postizeni je charakteristicka variabilita symptomu. Tyto problémy
zasahuji postizeného v oblastech osobniho a socialniho zivota, ale také v oblastech vzdelavani

a zamestnavani. (Thorova, 2016)
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1.2 Mezinarodni klasifikace pervazivnich vyvojovych poruch

Poruchy autistického spektra jsou podle 10. revize Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN)
Svétové zdravotnické organizace (WHO) zafazeny do kategorie pervazivnich vyvojovych
poruch. (WHO, 2019) V kvétnu 2019 schvalila Svétova zdravotnicka organizace 11. revizi
Mezinarodni klasifikace nemoci. Ta je platna od 1. ledna 2022 s pétiletym piechodovym
obdobim (WHO, 2022). V Ceské republice zatim stale plati klasifikace nemoci podle 10. revize.
Prakticka implementace je podle udajt Implementacniho planu zavedeni MKN-11 v CR,
zvefejnénych Ustavem zdravotnickych informaci a staticky CR, planovana nejdéle do roku
2027. (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR, 2022) Mimo WHO se vénuje klasifikaci

pervazivnich vyvojovych poruch naptiklad Americka psychiatricka asociace.

Tabulka ¢. 1: Porovndni svétového klasifikacniho systému MKN-10 s americkym DSM-IV

Porovnani svétového klasifika¢niho systému MKN-10 s americkym DSM-IV

MKN-10 (Svétova zdravotnicka DSM-1IV (Americka psychiatricka
organizace, 1992) asociace, 1994)
Détsky autismus (F84,0) Autistickd porucha (Autistic Disorder)
Rettiv syndrom (F84,2) Rettiv syndrom (Rett’s Syndrome)

‘ ‘ Détska dezintegracni porucha (Childhood
Jina dezintegracni porucha v détstvi (F84,3) o ‘ i
Disintegrative Disorder)

Aspergeruv syndrom (F84,5) Aspergerova porucha (Asperger Disorder)

Pervazivni  vyvojova  porucha  dale
Atypicky autismus (F84,1) nespecifikovana (Pervasive Developmental

Disorder Not Otherwise Specified)

Jiné pervazivni vyvojové poruchy (F84,8)

Pervazivni vyvojova porucha

nespecifikovana (F84,9)

Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni ‘
‘ Neni ekvivalent
retardaci a stereotypnimi pohyby (F84,4)

Zdroj: Thorova (2016)

Podle Thorové se zmény uvedené v MKN-11 vyznamné dotkly takeé klasifikace pervazivnich
vyvojovych poruch. MKN-11 nové zminuje, ze existuje nékolik subtypa poruchy autistického
spektra, které souvisi s irovni intelektualniho a jazykového vyvoje. Klasifikace nyni zohledriuje
celou skalu schopnosti, které mohou osoby s pervazivni poruchou mit - od jednotlived s
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vysokym IQ a dobrymi jazykovymi schopnostmi, po osoby s poruchami intelektu a bez
funk¢éniho pouziti feci. Samostatnou kategorii pervazivnich vyvojovych poruch uz MKN-11
neuvadi. Je nahrazena skupinou Dusevnich, behaviordlnich a neurovyvojovych poruch

(oznaceni 6A), kam porucha autistického spektra s oznacenim 6A02 spada. (Thorova, 2022)

Tabulka ¢. 2: Poruchy autistického spektra v MKN-11

Oznaceni Porucha intelektu Poskozeni funkéniho jazyka
6A02.0 Porucha neni pfitomna Poskozeni neni pfitomno, nebo je mirné
6A02.1 Porucha je pfitomna Poskozeni neni pfitomno, nebo je mirné
6A02.2 Porucha neni pfitomna Poskozeni je pfitomno

6A02.3 Porucha je pfitomna Poskozeni je pfitomno

6A02.4 Porucha neni pfitomna Absence funk¢niho jazyka
6A02.5 Porucha je pfitomna Absence funkéniho jazyka

Zdroj: Thorova (2022)

1.3 Etiologie

V minulosti se mylné€ soudilo, ze je vyskyt autismu spojen s nedostateCnou emocionalni
vybavenosti matek. Nékterym byvalo vycitano, ze jsou prtiliS racionalni a citové chladné, z
¢ehoz mélo pramenit postizeni jejich ditéte. V Sedesatych letech minulého stoleti se zacaly

objevovat informace o organické podobé& tohoto onemocnéni. (Svarcova, 2001)

Mnozi rodice si davaji vyvojovy regres svého ditéte postizeného autismem do souvislosti
s ockovanim. Vychazeji z toho, ze se autismus u ditéte nejCastéji projevuje kolem 18. mésice
veéku, kdy praveé vétSina déti prochéazi pravidelnym ockovanim. Nejsilnéjsi je nepodlozena
teorie, ze autismus zpusobuje pretizeni organismu pii ockovani proti spalnickam, pfiusnicim a
zardénkam. Podle dosavadnich vyzkumi autismus ockovanim nevznika, ale ockovani muze byt
spoustéCem, po kterém se autismus projevi. V pripadé€, ze je imunitni systém ditéte naruseny,
nebo nezraly, muze tuto reakci vyvolat také silny stres nebo jiné akutni onemocnéni.
(Sporclova, 2018) Vsechny védecké studie souvislost mezi vznikem autismu a olkovanim

vyvratili. (Thorova in Pasz, Plechata, 2020)

Pravy pavod autismu zatim neni stale jasny. Nejpravdépodobnéjsi pfic¢inou je kombinace genu
a vlivu prostiedi. Vétsi riziko vzniku autismu ma dité s nizkou porodni vahou, s genetickou

poruchou, nebo dité starSich rodici. Mozné je také ovlivnéni autoimunitnim onemocnénim
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matky v priab&hu t€hotenstvi, znecisténé prostiedi, nebo prodélana infekce. (Thorova in Pasz,

Plechata, 2020)

1.4 Diagnostika

,, Neexistuje Zddné laboratorni vySetreni ze vzorku krve nebo moci, které by potvrdilo nebo
vloucilo autismus. Diagnostika autismu proto spociva v diikladném popisu chovani
v oblastech pro autismus charakteristickych - ndpadnosti v socidlnich vztazich a komunikaci,

opakovani stejnych cinnosti, adaptacnimi obtizemi. “ (Sporclova, 2018)

Z divodu rozsahlosti a riznorodosti symptomatiky je diagnostika pervazivnich vyvojovych
poruch znacné obtizna. Jednotlivé symptomy se lisi v Cetnosti a sile projevu, nebo mohou
nékteré zcela chybét. Projevy postizeni se mohou vyznamné meénit v prabéhu Casu - nékteré
mohou zmizet, jiné nové objevit. (Thorova, 2016) ,,Za stanoveni diagnozy nese konecnou
odpovédnost lékar — détsky psychiatr. Ostatni odbornosti lékarské i nelékarské na postupu
vySetrovani autistickych pacientii spolupracuji pod jeho koordinaci. “ (Dudova, Mohaplova,

2016)

U nékterych déti se da autismus rozpoznat jiz v roce, ale obecné je doporucovano odlozit
definitivni stanoveni diagndzy az na vék kolem 3 let u détského autismu, u atypického autismu
pak o néco pozdéji, u Aspergerova syndromu zhruba kolem 6. roku ditéte. Objevovani prvnich
pfiznaka autismu byva nejcastéji plizivé a pozvolné. Ve 30 az 39 % pripada dochazi v détstvi
k autistickym regresim feCi a chovani. Regres kolem 18. mésice véku ditéte byva vétsinou
prvni divod, kdy rodice pocituji, ze s jejich ditétem neni néco v poradku a snazi se vyhledat
odbornou pomoc. (Oslejskova, 2008) Deficity se objevuji ve tfech oblastech - v socialnim
chovani, v komunikaci a predstavivosti. Tyto oblasti se souhrnné€ oznacuji autistickd tridda

poskozeni. (Thorova, 2016)

Tabulka ¢. 3: Triada postizenych oblasti vyvoje u poruch autistického spektra

Triada postizenych oblasti vyvoje u poruch autistického spektra

Socialni interakce socialné - emocni dovednosti uplatiiované ve
vztazich  srodi¢i, blizkymi  osobami,

ostatnimi lidmi a vrstevniky

Komunikace feC, gesta, mimika

Predstavivost hra, volny Cas a pouzivani predmeéta

Zdroj: Thorova (2016)
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Co se tyCe diagnostiky samotné, jde u poruch autistického spektra o naro¢ny proces, jehoz
podminkou je psychologické vySetieni. Déti, které prichazeji na vysSetfeni, se rizni vékem,
mirou 1 kvalitou postizeni. Hloubka jejich obtizi zasahuje jednotlivé oblasti vyvoje a schopnosti
v ruzné mife. Pii vySetieni je pak dobré prihlédnout k dennimu programu ditéte, aby vysetieni
nezasahovalo do spankového rezimu nebo unavového utlumu. V pocatecni fazi psycholog
navazuje s ditétem kontakt, pozoruje ho pfi volné Cinnosti, hodnoti jeho adaptacni schopnosti.
Dulezité je nezacit tlakem na spolupraci a na brzkou fizenou ¢innost. U déti s mensi frustracni
toleranci pak mize dojit k vyrazné emocni reakci, ktera vétsinou proces vysetieni zablokuje. Je
mozné také vyuzit vySetfeni v domacim prostiedi. K tomu dochézi nej¢astéji v ptipadech, kdy
je u ditéte podezfeni na tézké adaptacni poruchy. Domaci prostredi nabizi vySetrovanému ditéti
pocit znamosti a bezpeci. NejrozsifenéjSimi diagnostickymi metodami jsou pozorovani,
rozhovor, vyvojové Skaly, testy rozumovych schopnosti, Wechslerovy zkousky inteligence,
kresby a grafomotorika a strukturované pozorovaci hry. (Thorova, Beranova in Hrdlicka,

Komarek, 2014)

Zavérem této pasaze je dobré zminit, ze stanoveni diagndzy muze u rodicu déti s autismem
pfinést paradoxné ulevu a zbaveni pocitu viny z vlastniho selhani. Maze také zafungovat jako
startovaci proces pro zahajeni vhodné podpory a intervence, kterou déti s autismem potiebuji.

(Thorové, 2016)

1.5 Popis hlavnich poruch autistického spektra

V ramci poruch autistického spektra je rozliSovano nékolik typa. Ty se v fadé€ projeva shoduji,
ale také se v n€kterych lisi. Ve své praci si nekladu za cil popsat podrobné vSechny typy,
zaméfuji se jen na nejvyznamnéjsi z nich. Zatrazeni osoby s postizenim do konkrétni podskupiny

ma svoje pevné stanovena diagnosticka kritéria ve zmifiované klasifikaci MKN-10.

1.5.1 Détsky autismus

Détsky autismus byva oznacovan jako jadrovy autismus, jeho diagnostika vétSinou nepfinasi
velké problémy. Dochazi zde k postizeni ve vSech tfech oblastech - v oblasti socialni interakce,
komunikace a predstavivosti. Postizeni se projevuje pied tretim rokem véku ditéte, v 70 % je
vazano na mentalni postizeni rizného stupné. (Oslejskova, 2008) Dudova a Mohaplova ve svém
clanku zmifuji, ze je vyvoj déti s autismem znacné€ odlisny. ,, Typicky je nedostatek ocniho
kontaktu, mala schopnost oblicejové exprese, nezdjem o lidské hlasy a tvare. Nékdy je tim

vyvolané podezrent, Ze je dité hluché. (Dudova, Mohaplovéa, 2016)
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U osob s détskym autismem je vyrazné Ipéni na neménnosti Zivota a prostiedi. Casto se objevuji
hypersenzitivni reakce na zvuky, pachy, materialy, na potravu. (Bogdashina, 2017) Maze u nich
dochéazet k sebezrafiujicimu chovani. V situacich nepohody, stresu nebo uzkosti vyuzivaji
napadné volni stereotypni pohyby rukou, prsti nebo celého t€la. Maji uzsi spektrum zajmu,
které mohou byt Casto hodné specifické, naptiklad toCeni s predméty, tfeni se o materialy.

(Hrdlicka, Komarek, 2014)

1.5.2 Atypicky autismus

Pii atypickém autismu dit€ spliiuje jen CasteCné diagnosticka kritéria pro klasicky détsky
autismus. Nicméné se u néj naléza fada problému spojenych s autistickou triadou - poruchou
v oblasti komunikace, socialni interakce a pfedstavivosti. Socialni dovednosti byvaji méné

naruSeny nez u jadrového autismu. (Thorova, 2016)

1.5.3 Aspergeruv syndrom

Déti s Aspergerovym syndromem maji podobné projevy jako pii détském autismu, ale nebyva
poskozeny intelekt. Syndrom se miZe projevovat opozdénym vyvojem feci (souvisla fe€ se
muZe objevit az kolem patého roku). Re¢ i tak byva mechanicka, formalni, ¢asto v ni déti
kopiruji vyrazy dospélych. Déti s Aspergerovym syndromem maji problémy v bézné interakci
s ostatnimi. Maji problém zapojit se do her vrstevnika, obtizné chapou pravidla spolecenského
chovani. (Thorova, 2016) Maji také problémy pii Cteni vyrazu druhym ztvafe nebo pfi
pochopeni verbalnich abstrakci a dvojsmysla. Vyroky ostatnich Casto chapou doslovné.
(Attwood, 2005) Obtizn€ rozumi potfebam druhych, jsou Casto zaméfeni na sebe a své uzké
okruhy zajmu. Neziidka se u nich objevuje rigidni zajem o veéci, které v sob€ maji urcity rad -
napiiklad jizdni fady, mapy, vlajky, vesmir. Tyto déti maji menS§i schopnost ovladat vlastni
chovani, ¢asto u nich dochazi k nekontrolovatelnym zachvatim vzteku. Osoby s Aspergerovym
syndromem si Casto nepamatuji vzpominky ve verbalizované podobé¢, ale spi§ si vybavuji

zvukové, zrakové, chutové, hmatové vjemy. (Bogdashina, 2017)

V tomto ohledu je dualezité si uvédomit, ze se s Aspergerovym syndromem poji také dalsi
potize: ,, Pokud jde o dalsi doprovodné psychiatrické poruchy v obdobi détstvi a dospivani u
lidi s Aspergerovym syndromem, vyskytuji se vedle toho velmi casto jednoduché poruchy
aktivity a pozornosti, tizkostné poruchy, depresivni poruchy a obsedantné kompulzivni poruchy.
AZ 70 % postizenych déti ma alespon jednu dalsi psychiatrickou diagnozu. “ (Néarodni
zdravotnicky informacni portal, 2022)
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1.5.4 Détska dezintegracni porucha

U déti s dezintegrani poruchou (oznaCovana také jako Hellerova psychoza) dochazi mezi
tretim a ctvrtym rokem veéku z normalniho vyvoje k vyraznému regresu z neznamé piiciny a k
nastupu tézké mentalni retardace. Regrese zafina nejprve v oblasti feci, objevuje se chovani
autistického typu a rozpad dosavadnich kognitivnich schopnosti. Rozdil mezi klasickou regresi
u autismu a détskou dezintegracni poruchou je ve vyrazné kognitivni regresy, ztrata dovednosti
je vice markantni. Ve vzacnych pfipadech se mohou ztracené dovednosti znovu objevit.

(Oslejskova, 2008)

1.5.5 Rettuv syndrom

Tento syndrom postihuje pouze divky. Od roku 2001 se diagnostikuje Rettiv syndrom na
zakladé molekularniho genetického vysetieni. V 75-85 % piipadech se jedna o abnormalni gen
na distalnim dlouhém raménku chromozomu X. (Thorova, 2016) Jako stézejni symptomy jsou
uvadény ztrata kognitivnich schopnosti, porucha koordinace pohybt, ztrata schopnosti acelné
pohybovat rukama. K regresu dochazi vétsinou od 7 az 24 mésicti véku. Po objeveni regrese je
zpomalen rast hlavy, objevuji se stereotypni pohyby rukama pfipominajici myti, ruce nejsou
pouzivany uceln€. U mirn€jSich forem zastavaji zachovany Castecné manualni a feCové
dovednosti. Velmi casto se k tomuto syndromu piidruzuje epilepsie. Takto postizené divky

regresi kognitivnich funkci postupné ziskaji t€zkou poruchu intelektu. (Oslejskova, 2008)

1.6 Typické projevy osob s poruchou autistického spektra

I kdyz jsou v chovani osob s autismem definovany nékteré spolecné rysy, neexistuji konkrétni
behavioralni projevy, které urCuji, jak mé autismus ,,-vypadat®. , Kazdy clovék s autismem je
Jedinecny, neexistuje prototyp clovéka s touto diagnozou.” (Sporclova, 2018) Autistické
chovani se mize s vékem meénit. Vyznamnou roli v tom hraji zejména rozumové schopnosti,

pfistup okoli a také zptisob vzdélavani ditéte. (Hrdlicka, 2020)

Podle Sporclové se hovoii o poruchach autistického spektra: ,,... jako o behaviordlnim
syndromu, coz znamend, Ze je definovan i diagnostikovand na urovni chovani. Autismus (ve
smyslu odlisného fungovani mozku) neni na prvni pohled viditelny, projevuje se az ndpadnym
chovdanim a nestandardnimi reakcemi. “ (Sporclova, 2018) Co se ty&e socialni interakce, tak
déti s autismem nevykazuji socialni kontakty pfimérené jejich véku. Mohou se vyhybat oénimu
kontaktu, n€kdy davaji pfednost samoté a nejevi viditelny zajem o jiné lidi. Mnohdy pouzivaji
rukou jinych osob, chtéji-li dosahnout na néjakou véc. Jejich herni dovednosti jsou minimalni,

nebo je nemaji vibec. V oblasti komunikace Casto vyuzivaji echolalii (opakovani slov a vét,
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nekdy bez zjevného kontextu k dané situaci). Jejich fe¢ byva monotonni, bez intonace. Objevu;i
se u nich nedostatky pfi napodobovéni fe€i a ve spontannosti pii pouzivani jazyka. Maji

problémy s chapanim abstraktnich pojmu. (Richman, 2006)

Thorova rozdéluje typy socialniho chovani u osob s PAS do péti kategorii. V kazdé se zamétuje

na jednotliva specifika pro n¢ spolecna.

Tabulka ¢. 4: Typy socialntho chovani u osob s PAS

Typy socialniho chovani u osob s PAS

1. Typ osamély - dit€ je |- minimalni ¢i zadna snaha o fyzicky kontakt
odtazité, uzaviené ve vétSiné | - nezdjem o socialni kontakt, nezdjem o vrstevniky
situaci - nez4jem o komunikaci, vyhyba se o¢nimu kontaktu
- snizeny prah bolesti

- neprojevuji separacni uzkost, nedrzi se v blizkosti rodict

2. Typ pasivni - omezena spontaneita v socialni interakci

- pasivni akceptace kontaktu

- mala schopnost projevit své potieby

- omezena schopnost empatie a socialni intuice
- socialni komunikace nespontanni

- poruchy chovani méné Casté, hypoaktivni

3. Typ aktivni - zvlastni - priliSna spontaneita v socialni interakci

- socialni dezinhibice, nedodrzovani limitni vzdalenosti
- gestikulace a mimika muze byt pfehnana

- socialné velmi problematické obtézujici chovani

- Casto ulpivavé dotazovani

4. Typ formalni, afektovany - typicky pro déti a dospélé s vyssi 1Q

- dobré vyjadiovaci schopnosti

- te€ je formalni se sklony k preciznimu vyjadfovani
- obliba spolecCenskych rituala

- encyklopedické zajmy

5. Typ smiSeny - zvlastni - socialni chovani je nesourodé, zalezi na prostiedi, situaci
- velké vykyvy v kvalité kontaktu
- prvky pasivity 1 aktivniho a formalniho chovani

Zdroj: Thorova (2016)
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V oblasti aktivit a zajmi maji oblibu v opakujicich se vzorcich chovani, jako naptiklad placani
rukama, tleskani, tfepani rukama, kolébanim a toCenim téla. Ve svych Cinnostech maji velkou
potfebu neménnosti. S pfedméty nebo hrackami €asto zachazeji neobvykle, mnohdy se u nich
zamétuji na jednu specifickou cast. Objevuje se u nich piehnany zajem o taktilni podnéty nebo

o jejich odmitani. Nekdy byvaji ¢ichove, chutové nebo sluchové precitlivéli. (Richman, 2006)

Dal§im projevem specifického chovani u osob s poruchou autistického spektra je chovani

naroc¢né na péci. Tomuto tématu se vénuji v kapitole 2.

1.7 Funkéni typy
V souvislosti s autismem je také dobré rozlisit jeho formy podle funkénosti. Termin funkcnost
v tomto oznaceni znamena adaptabilitu osob s poruchou autistického spektra. Ve vyzkumech a

v klinické praxi se vyuzivaji tfi terminy rozliSeni:
- nizko funkéni forma,

- stitedné funk¢ni forma,

- vysoce funk¢ni forma.

Vysoce funk¢ni formu reprezentuji osoby s dobrym az vybornym intelektem a s dobrymi nebo
vybornymi vyjadfovacimi schopnostmi. Zvladaji zakladni komunikacni dovednosti, pfi
rozhovoru ¢asto nedbaji na potfeby komunikacniho partnera. Obvykle maji vyhranéna oblibena

témata, ke kterym se opakované vraci. Mohou mit encyklopedické znalosti.

Stiedné funk¢ni formy zastupuji osoby se snizenou schopnosti navazovat socialni kontakty,
v této oblasti byvaji pasivngjsi. V chovani se mohou objevovat stereotypni pohyby. Re& byva
funk¢ni, s obCasnymi chybami a nelogi¢nostmi. VétSinou je doprovazena stredné tézkou

mentalni poruchou intelektu.

Osoby ve sféfe nizko funkéniho autismus jsou ¢asto nemluvici. Pokud mluvi, ¢asto se u nich
objevuji echolalie. Maji vyrazné stereotypni chovani, objevuje se u nich také chovanim naro¢né
na péci - formy autoagrese (sebezraiiovani) a heteroagrese (napadani ostatnich). VétSinou maji

tézkou poruchou intelektu. (Thorova in Pasz, Plechata, 2020)

1.8 Prognoza zivota s pervazivni poruchou
S ohledem na poruchy autistického spektra je mylné se domnivat, ze se jednd o postizeni
vztahujici se pouze k détskému veéku, byt by k tomu napiiklad oznaceni ,,détsky“ autismus

mohlo vybizet. S vékem mohou osoby s PAS své dovednosti v nékterych oblastich vyrazné
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zlepsit, ale u vétSiny z nich pretrvava symptomatika a mira zavislosti na svém okoli. (Seltzer in
Sporclova, 2018) ,, Celozivotni deficit socidlné-emocnich-komunikacnich dovednosti vyznamné
ovliviuje schopnost zarazeni do spolecnosti i schopnost prizpiisobit se béZnym Zivotnim
situactm.* (Sporclova, 2018) Jen zhruba jedna tietina osob sautismem je v budoucnu
sobéstacna. Tyka se to predevsim skupiny vysoce funkénich forem postizeni. Ale i jejich uspéch
je zavisly na podpoife ruznych dlouhodobych edukacnich, tréninkovych a rehabilitacnich

programu. (Hrdlicka, Komarek, 2014)

V souvislosti s tim je ale dobré dodat, ze se zde objevuje pocetna skupina dospivajicich nebo
dospélych osob s PAS, ktefi jsou diky svému postizeni odkazani na casteCnou nebo trvalou
pomoc druhych formou riznych socialnich sluzeb. Jejich postizeni byva tak zavazné, ze jim
¢ini vyznamné problémy v mnoha oblastech bézného zivota a brani jim zaradit se do bézného

zivota ve spolecnosti.
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2. Krizové situace a chovani naro¢né na péci

Krize jsou nedilnou soucasti naSich zivotd, kazdy z nas se s nimi nejednou ve svém zivoté
potkal. Formuji nas jak pozitivn€, tak negativné. Pfi zvladnuti adaptacnich procest na krizi
mame moznost posunout se dal a stavat se viéi dalsi krizi odoln&jsimi. (Solcova, 2009) V tomto
ohledu se tedy krize a krizové situace nevyhybaji ani lidem s hendikepem. Cast osob s poruchou
autistického spektra ma v dasledku svého postizeni problémy s regulaci vlastniho chovani a
s uvédoménim si nasledkd svych &inti. Casto se dostavaji do zdravi nebo Zivot ohrozujicich
situaci. Nezfidka také dochazi k situacim, kdy ohrozuji své okoli. (Emerson, 2008) A prave tyto
udalosti jsou pro né samotné a jejich okoli krizové. V ramci podpory ¢asti osob s PAS je nutné
se vznikem krizovych situaci pogitat a hledat pro né nejefektivn&jsi formy podpory. (Cadilova,

Jun, Thorova, 2007)

2.1 Vymezeni pojmu Kkrize
Slovo krize (krisis) pochazi z fectiny a oznaCovalo soudni proces, pii kterém vrcholi spor,
dochazi k rozsudku a kone¢nému rozhodnuti. V soucasnosti se pojem krize stale vice vyuziva

v psychosocialni oblasti. (Kvétenska, 2014)

Tento nahled na krizi rozsifuje Teater. Podle néj se pojem krize pouziva k popisu situact: ,,...
pri kterych se néco dramaticky méni atato zména je doprovdzena negativnimi emocemi.
Jedinec v krizi vnima takovou situaci jako nebezpecnou a nenachdzi zpiisob, jak se s ni
vyrovnat. Krizi je mozné vymezit jako neprijemnou a obtézujici uddlost, kterou jedinec vnimd
Jjako nesnesitelny problém, protoze presahuje jeho moznosti zvladani. “ (Teater in Spatenkova,

2017)

Podle typologie 1ze krize rozdélit na vyvojové (celkové a normativni krize, krize ocekavanych
zivotnich zmén), situacni (epizodické a traumatické krize) a kumulované (chronické krize).

(Spatenkova, 2011)

Proces vzniku a prubéhu krizové situace shrnuje Spatenkova v nasledujicim vzorci:
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Tabulka ¢. 5: Vzorec procesu formovani krize

Spoustéci udalost
!
Vnimani udalosti jako ohrozujici
!

Subjektivni distres

l

Snizené fungovani jedince (neschopnost situaci vytesit, zvladnout)

l

VEétsi zranitelnost jedince, dezintegrace, krize

Zdroj: Spatenkova (2017)

2.2 Krizova intervence

Krize tedy provéfuje schopnosti jedince zatézovou situaci zvladnout. Jak ale doklada
Kvétenska, krize také provéfuje piipravenost socidlniho okoli a moznosti instituci pomoci
osobam v krizi. ,,Jedincovy schopnosti krizi zviddnout a pomoc a podpora jeho okoli miiZzeme
oznacit jako neformadlni pomoc v krizi, zatimco o institucionalizované pomoci lidem v krizi

hovorime jako o pomoci formdlni. Formdlni pomoci v krizi rozumime krizovou intervenci.

(Kvétenska, 2014)

Obecné piichazi krizova intervence na fadu az v situaci, kdyz neformalni zdroje pomoci
z ruznych duvodu selhaly. V pomahajicich profesich by méli pracovnici umeét naslouchat,
akceptovat, rezonovat a ucinn¢ intervenovat v ptipadech nastalé krize. Krizova intervence tedy

piinasi n&jaky zasah, aby se krize dal nerozvijela. (Spatenkova, 2017).

2.3 Krizové situace u osob s PAS

Vztah mezi krizi, krizovymi situacemi a chovanim naronym na péci je u osob s PAS nasnadé.
V koktejlu zhorSujicich faktord, jako jsou potize v porozumeéni okoli, trvani na neménnosti,
Ipéni na detailech, problémy v zakladni socialni interakei, potize pti seberegulaci chovani a pri
rozpoznavanim moznych rizik, vyznamné deficity v adaptabilité, o krizové situace casto

nebyva nouze.

Sva svédectvi o tom sdili mnoho rodict déti s poruchou autistického spektra, které maji vyrazné
projevy chovani narocného na péci. Jednim z predstaviteli jsou pravé manzelé Tresnakovi,
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zakladatelé organizace Déti uplitku a nadace Nadé&je pro Déti upliiku, které jsem zmitioval v
uvodu. V téchto organizacich se vénuji roz§ifovani povédomi o PAS a moderuji debatu o
kvalité a dostupnosti sluzeb pro osoby s nejtézsimi formami PAS. Ve spolecné knize Zvuky
probouzeni detailné popisuji zivot jejich autistické dcery, kde neni o krizové situace vyplyvajici

z jejiho postizeni nouze. (Ttesnak, Tresiiakova, 2020)

Nyni se tedy muzeme podrobnéji zaméfit na mozny spoustéc krizovych situaci - na popis
projevl chovani ndarocného na péci.

rwe

2.4 Chovani narocné na péci

Souslovi chovdni narocné na péci vychazi z anglického ,,challenging behavior - doslova
prelozeno ,,chovani, které vyvoldva vyzvy“. 'V odborné literatufe se také oznacuje jako
problémové chovani. Podle Kietkové a Simacka oznadeni chovdni ndrocné na péci smétuje k
chéapani chovani nikoliv jako problému, ale jako vyzvy v SirSim socialnim kontextu. Nejde o to,
ze je Clovek s takovym chovanim sam osobé §patny, jen jsou jeho specifické projevy zpusobené
postizenim pro okolni spole¢nost hiife pochopitelné. U osob s PAS se toto chovani objevuje
pomeérné Casto. Lidé, u kterych je problémové chovani vyraznou soucasti jejich osobnosti,

byvaji v soudasné literatufe oznadovani jako PAS+. (Kietkova, Simagek, 2018)

Thorova pfipoming, ze je hodnoceni problémovosti chovani podminéno situa¢né a kulturné.
Nékteré chovani mize byt v jedné situaci brané jako problémové, stejné chovani na jiném misté
a v jiném kontextu muze byt hodnoceno jako ,normalni“. ,, Problémové chovani je v podstaté
to, které clovék sam nebo jeho okoli vyhodnoti jako problémové. Lidé se v pohledu na jedno a

to samé chovdni nemusi shodovat. “ (Thorova in Pasz, Plechata, 2020)

Znama definice Emersona popisuje chovani narocné na péci jako takové: ,,... které se svou
intenzitou, frekvenci nebo dobou trvani natolik odlisuje od bézné spolecenské normy, zZe miize
vdzné ohrorzit fyzické bezpeci dané osoby nebo druhych. Problémové chovani miize byt i takoveé,

které miize vdzné ohrozit zapojeni clovéka do komunity, ve které Zije. “ (Emerson, 2008)

2.5 Projevy chovani naro¢ného na péci

Projevti chovani narocného na péci mize byt mnoho. Miize se jednat o sebezranujici jednani,
agresivitu, nevhodné sexualni projevy, ni¢eni véci, nerespektovani autority nebo prav druhych.
V tomto ohledu je také dualezité zaméfit se na spoustéCe takového chovani. Nékdy se jedna o
zfejmé souvislosti mezi spoustééem a vznikem naro¢ného chovani, Casto ale byva spoustéc

dlouho nerozpoznan. V nékterych piipadech se nenajde viibec. (Kfeckova, Simacek, 2018)
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Bézné formy spoustéct narocného chovani uvadi Thorova: zmiriuje bolesti, nudu, Gnavu,
strach, frustraci, snahu ziskat socialni pozornost, nevhodné chovani lidi v okoli. Nékdy se také
jedna o chovani, které méa za ucel komunikovat s okolim nebo napomoci k dosazeni né&jakého

cile. (Thorova in Pasz, Plechata, 2020)

Pro uplnost vyskytu problémového chovani u osob s PAS nesmime zapomenout uvést, ze pfimo
zavisi na naplfiovani zakladnich Zzivotnich potfeb podle Maslowovy pyramidy potieb.
Pravdépodobnost vyskytu problémového chovani se zvysuje, pokud nejsou zakladni potieby

naplnény. (Manual MPSV, 2019)

Mezi zakladni lidské potfeby podle Maslowa patfi:
1. zakladni télesné, fyziologické potieby,

2. potteba bezpeci, jistoty,

3. potteba lasky, pfijeti, sounalezitosti,

4. potfeba uznani, ucty,

5. potieba seberealizace. (Maslow, 2014)

2.6 Sebeposkozovani a sebezranovani

Castou formou chovani naroéného na pé&i u osob sPAS byva také sebeposkozujici a
sebezratiujici jednani. Jedna se o stavy, ve kterych se osoba s PAS v mensi, stfedni nebo zdravi
a zivot ohrozujici mife sama zranuje na svém téle. Sebeposkozovani (anglicky self-harm) nema
za ucel vlastni sebevrazedné jednani. (Hrdlicka, 2020) Toto jednani se da pozorovat i u osob
s vysoce funk¢énim autismem v ramci jejich adaptace na stres a nepohodu. Pti vétsi mentalni
retardaci a CetnéjSim vyskytu stereotypniho chovani dochézi u osob sPAS castéji
k neimyslnému sebeposkozovani, které je ale také ohrozujici. (Edelson, Botsford-Johnson,

2016)

Hollander popisuje deset forem:

1. sebekousani,
2. bouchani hlavou do prekazek, nejcasteji do zdi,
3. Skrabani se,

4. bouchani do hlavy predméty,
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5. bouchani do sebe vlastnimi koncetinami,

6. bouchani do sebe predmeéty,
7. vytrhavani vlasi,

8. dloubani se do oci,

9. vytahovani klize,

10.  polykani vzduchu. (Hollander in Hrdlicka 2020)

U déti s PAS studie odhaduji vyskyt tohoto chovani v Siroce definovaném rozmezi 20-43 %.
Bohuzel se stava, ze nékteré zavazné formy sebezranujicicho chovani mohou vést k trvalému
poskozeni zdravi. Okoli pak musi hledat opatfeni, aby se minimalizovala rizika - napftiklad
noSeni ochranné helmy proti urazim hlavy, nebo ochranné rukavice pii silnych uderech do

predmétu. (Hrdlicka, 2020)

2.7 Pri€iny chovani naro¢ného na péci
Pred vlastni snahou o eliminaci takového ohrozujiciho chovani je dobré si objasnit, z jakého
divodu k nému nejpravdépodobnéji doslo. Psycholozka Shira Richman mozné pficiny déli do

Sesti oblasti:

1. Vliv prostiedi - je dulezité zjistit, jestli se osoba s PAS v prostiedi citi dobfe. Dulezitou
otazkou je, pro¢ se néjaké nevhodné chovani poji s jednim mistem a s jinym ne. Nékdy hraji

roly 1 nepatrné faktory, jako napfiklad teplota mistnost, nebo jeji svetlost.

2. Zdravotni problémy - zvySené projevy agresivniho chovani nebo sebezraiujicicho jednani
Casto souvisi s aktualnim zdravotnim stavem ditéte. Vyznamnym spoustéCem muze byt bolest
zubu, zanéty v oblasti stfedniho ucha nebo menstruacni bolesti. Pied vlastnim intervenci
v regulaci naro¢ného chovani je dobré zvazit zdravotni prohlidku, nebo podat Iéky na tlumeni

bolesti.

3. Pfimétenost ukoll - toto se tyka hlavné déti s PAS ve vzdélavacich zafizenich. Vzhledem
k jejich nizsi frustracni toleranci Spatné reaguji na pretéZzovani, nebo nedostatecné vysveétlené

zadani ukolt. Dité s PAS potiebuje také béhem vzdélavani vice odpocinku.

4. Sebestimulaéni chovéni - jde zejména o motorické pohyby, jako jsou grimasy, tfepetani a

mavani rukama, pozorovani rukou, kolébani se, pohupovani, otaceni télem, chiize po $pickach,
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verbalni projevy a podobné. Toto chovani Casto lidem s PAS slouzi ke zvySovani smyslovych

prozitkiim, které pfi této Cinnostech ziskavaji.

5. Ziskavani pozornosti - toto chovanim ma za ucel ziskani nebo udrzeni pozornosti n€koho

jiného.

6. Unik ptfed povinnosti - nejvic ,,0hybnych® strategii se vidét u déti s autismem, které maji
splnit néjaky domaci ukol nebo praci. Timto se snazi se obtiznému nebo neoblibenému tkolu

vyhnout. (Richman, 2006)
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3. Od prevence Kk intervenci

3.1 Management niaro¢ného chovani

Na zacatku této kapitoly je dobré se vénovat souvislosti mezi preventivnimi opatfenimi a
naslednym feSenim krizovych situaci u osob s PAS+ v dusledku chovani naro¢ného na péci.
Cilem je tedy klienta s chovanim naro¢nym na péci udrzet co nejvice v €asti preventivni (pro
nazornost uvadim graf Model priibéhu agresivnich incidentii z hlediska casu a intenzity). V této
Casti se vyuzivaji proaktivni strategie. Jde o strategie, které aktivizuji okoli. To se pak snazi
eliminovat moznou nepohodu klienta a hleda spoustéée problémovych situaci. Krizova
intervence se vénuje stavam pii vypuknuti krize. Vyuziva reaktivnich strategii - strategii, které

reaguji pfimo na vzniklé krizové situaci. (Manual MPSV, 2019)

Graf ¢. 1: Model prubéhu agresivnich incidentu z hlediska casu a intenzity

prevence reaktivni management post intervence

(predchazeni vzniku afektu) (péce o klienta po afektu)

impuls eskalace krize litost - uklidnéni

Zdroj: Manual MPSV (2019)

3.2 Preventivni metody

Podle Shiry Richman v nékterych piipadech postacuje, aby se nevhodné chovani osob s PAS
eliminovalo pfiméfenou upravou jejich prostfedi. Prostiedi 1ze modelovat tak, aby samo o sobé
ke vzniku rizikovych situaci nevybizelo. Dochazi tedy k eliminaci ruSivych mist nebo
souvislosti, které v minulosti klienta pfivedly do stavii naroéného chovani. Zaroven také
aktivné podporuje tvorbu prostiedi nebo souvislosti, které budou u osoby s PAS vyvolavat

pozitivni a zklidiujici reakce. Dalsi preventivni metodou je podle Richman vyuziti stability
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v zavedené rutiné. Procvicovani pravidelné opakujicich se Cinnosti ve znamém prostiedi
pomuze osobé s PAS naucit, co ji vdennim programu Ceka a usnadfiuje ji prechod mezi
¢innostmi. Toto ukotveni predchazi vzniku problémového chovani, které by mohlo vyplynout
z nepfimérené reakce na zménu. Reakce na zménu byva u této cilové skupiny Casta a intenzivni.
Eliminaci téchto nejistot v dennim programu se vyrazné snizuje vyskyt problémového chovani.
Jako dalsi preventivni metodu Richman uvadi vyuku adaptace komunikacnich dovednosti.
Navazani vhodného komunikacniho kanalu mezi klientem a personalem muze snizit vyskyt
problémového chovani - zejména u osob, které nekomunikuji verbalné. Kdyz dokaze klient
s PAS néjakou formou sd¢lit, co v té které situaci potfebuje, vyrazné to zkvalitni jeho zivot.
Dojde ke snaz§imu naplnéni potieb a v té souvislosti také ke zmirnéni vyskytu naro¢ného
chovani. Dalsi metodou je diferencialni posilovani jiného chovani. V tomto systému se
neveénuje pozornost problémovému chovani, ale aktivné se ocenuje chovani ,,spravné”. Osoba
s PAS tak dostava zpétnou vazbu, zZe to, jak se chova, je pro jeho okoli spravné. Problémové
chovani se v této metodé nepfipomina. (Richman, 2006) Obdobné preventivni metody vidi
Emerson. Ten zmifiuje navrh c¢asového planu, podporu v rutinnich aktivitach, zlepSeni

prostfedi, odménovani pozitivnich reakci a upravu kontextu. (Emerson, 20006)

3.2.1 Podpora pozitivniho chovani

Jako priklad proaktivni preventivni metody na tomto misté zminim metodu Podpora
porzitivhiho chovani (anglicky Positive Behavior Support - PBS). Jedna se o mezinarodné
uznavany soubor strategii, které se snazi zvySenim kvality zivota osoby s PAS snizit vyskyt
chovani narocného na péci. Tato metoda se da také provadét u osob s mentalnim ¢i duSevnim
postizenim. Je zaloZena na respektu k zakladnim lidskym pravam. Jeji princip je porozumét
pravé funkci konkrétniho chovani jedince. Zaméfuje se na zlepSovani kvality zivota osob
s PAS, misto zaméfeni se na projevy naro¢ného chovani jako takové. ProSkoleny pracovnik
v této metodée aktivné hleda a zkousi aplikovat drobné zmény a upravy prostredi klienta. Snazi
se ho podportit a nasloucha mu. U nekomunikujicich vnima jeho projevy, kterymi dava najevo
své potieby, libost a nelibost. Tato metoda u osob s PAS rozviji jejich pozitivni chovani,
umoziuje jim samostatné&j$i rozhodovani, vede je ke svobodnéjSimu a kvalitn&j§imu zivotu.

(Déti upliiku, 2022)

3.4 Intervencni techniky
Pred zacatkem intervencniho procesu je dobré stanovit, jak moc je problémové chovani

zavazné. Richman navrhuje polozit si tyto zakladni otazky:
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- Je chovani pro osobu s autismem nebezpecné (sebezrariujici)?

- Je chovani nebezpecné okoli (objevuje se agresivita)?

- Naru$uje chovani proces uceni?

- Vylucuje toto chovani osobu s autismem ze skupiny? (Richman, 2006)

V ramci zvladani problémového chovani u osob s autismem je znamo nekolik ucelenych
terapeutickych smérd a fada jednotlivych metod a technik. Zadna z nich ale nebyla schopna
prokazat univerzalni uc¢innost v celé skale postizeni. O vyuziti vhodné metody by méli
rozhodnout odbornici na zakladé znalosti osoby s PAS a také jeho rodiny. Urcujici je vliv
vztahu mezi terapeutem a klientem s PAS. Jak uvadi Thorova: ,,Sebelepsi metoda nemusi

fungovat, pokud si terapeut s klientem nesednou.” (Thorova in Pasz, Plechata, 2020)

Richman zmitiuje nékolik reaktivnich metod, které se daji pouzit pfi vyskytu krizovych situaci
ve spojitosti s chovanim naroénym na péci. Jsou to takové strategie a postupy, které manipuluji

nebo méni samotné nasledky problémového chovani. (Richman, 20006)

1. Extinkce (vyhasinani) - jedna se o metodu, kdy se selektivné ignoruje urcité chovani osoby
s PAS. Z toho ale bohuzel vyplyva, ze se tato metoda nedd vyuzit u sebezranujiciho nebo
agresivniho chovani. Nejednd se o ignoraci jedince jako celku, ale jde jen o ignoraci
nevhodného chovani. Tim, ze nevénujeme pozornost chovani nezddoucimu a naopak se
zajimame o chovani zadouci, mize byt to pozitivni posileno. U vyhasinani se musi vétSinou

pouzit jesté dalsi doplitkova technika, naptiklad preruseni chovani, presmérovani chovani.

2. Pferuseni chovani - jedna se o metodu, ktera se pouziva k zastaveni sebestimula¢niho chovani
jiz v samém pocatku. VétSinou se da pomoci doteku rizné intenzity jedinci najevo, aby
s nevhodnym chovanim pfestal. Ve fazi zastaveni nevhodného chovani je dobré okamzité

nahradit uvolnéné misto n€jakym novym pozitivnim impulzem.

3. Pfesmérovani pozornosti - jde o metodu, ve které jedinec dostane néjaky novy ukol nebo
impulz, ktery ho motivuje k ¢innosti nebo chovani, pfi které se problémové neprojevuje.

4. Smyslova extinkce (zeslabeni) - ta je vyuzivana v pfipadech, kdy je ucelem snizit nebo
vyloucit smyslovou stimulaci, kterou pfinasi néjaké chovani. Naptiklad bouchani do hlavy

z divodu Spatného snaseni hluku Ize eliminovat protihlukovymi sluchatky. (Richman, 2006)

Jun stanovuje pii kazdém problémovém chovni tfi postupy. Jejich vyuziti prezentuje na

ptikladu agresivniho chovani ¢lovéka s PAS. Prvni postup je preventivni. Ten odpovida na
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otazky co délat, aby k agresivnimu chovani viibec nedoslo. Asistent tak vyhodnocuje pfipadna
mozna rizika a snazi se jim aktivné vyhybat, aby se ¢lovék s PAS do rizikového jednani viibec
nedostal. Druhy postup je terapeuticky. Ten se zabyva otdzkou co délat, kdyz uz
k problémovému chovani dojde. Cilem je, aby se agresivni chovani v budoucnu neopakovalo.
V tomto postupu se okoli snazi, aby klient nedostal to, za ¢im svou agresivni reakci smétoval.
Posledni postup je krizovy. Ten také reaguje na to, co délat v situaci, kdyz uz k agresivnimu
chovani doslo. Cil je tu ale jiny. Jde o to, aby se pfi této krizové situaci nikdo nezranil a nedoslo
k zadné zavazné Skodé na majetku. Vtomto postupu si persondl nenarokuje zadnou

terapeutickou zménu v chovani klienta pro budoucnost.

V tomto ohledu jesté Jin rozvadi, ze terapeuticky a krizovy nasledek byvaji Casto v rozporu.
Zalezi pak na vyhodnoceni persondlu, jestli budou konkrétni krizovou situaci fesSit
terapeutickym nebo krizovym pfistupem. ,, Pokud pracovnik proZiva pri incidentu jakoukoliv
vyrazné intenzivni negativni emoci (strach, vztek, smutek, bezmoc, trapnost aj), bude vybirat s
nejveétsi pravdépodobnosti spiSe z repertodaru nasledku krizovych nez ndsledkii terapeutickych.
Krizovym nasledkiim se nékdy vikda ,empatickda nediislednost’. Empatickd nediislednost je
dovednost, kterou pokud persondl umi, dokdaze poskytovat redlnou kvalitmi sluzbu i lidem s
chovanim ndarocnym na péci. “ (Jun, 2021) Dale své tvrzeni dopliiuje: ,, DiileZité je, aby personal
umél jak terapeutické, tak krizové pristupy, nebdl se je kazdodenné stiidat, byt jsou v rozporu,
a velmi dobre znal rozhodovaci mechanismy, které mu pomohou urcit, zda se md chovat
terapeuticky nebo krizové. Persondl, ktery je stdle v krizovych scéndrich, nemiize ze své
podstaty poskytovat kvalitni sluzbu (nemiize se spravné vénovat clovéku, kterého se neustdle

bojime). “ (Jin, 2021)

3.5 Omezujici opatieni

Nékdy ale veskeré , meékké™ intervencni metody i pfes snahu a nasazeni personalu nepomahaji.
V situacich ohrozujici zdravi nebo zivot klienta s PAS, ¢i ohrozujici zdravi nebo zivot ostatnich
v dasledku jeho agresivniho jednani, musi personal reagovat pouzitim opatreni omezujici

pohyb osob.

Na svobodu pohybu odkazuje Listina zakladnich prav a svobod, vyhlaSena pod ¢. 2/1993 Sb.
Cesky pravni fad vychazi z principu, Ze osobni svoboda kazdého je zarugena, proto lze zasahy
do osobni svobody €init pouze v piipadech a za podminek vyslovné zadkonem vyjmenovanych.
O opatienich omezujici pohyb osob hovoti Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

V ném se v paragrafu 89 a piSe: ,, PFi poskytovdni uistavni socidlni péce podle § 87 a 89 nelze
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pouzivat opatieni omezujici pohyb osob, jimz je tistavni socidlni péce poskytovdna, s vyjimkou
pripadii primého ohrozeni jejich zdravi a Zivota nebo zdravi a Zivota jinych osob, a to pouze po
dobu nezbytné nutnou. “ (Zakon €. 108/2006 Sb.) Déle zakon uvadi, zZe se tato opatfeni mohou
pouzit jen za predpokladu, ze byla bez uspéchu pouzita jina, mirnéj§i opatteni, ktera mela ve
zdravi nebo zivot ohrozujicimu jednani zabranit. Pracovnici v socidlnich sluzbéach jsou povinni
ve vzniklé krizové situaci nejprve vyuzit slovniho zklidnéni, nebo metod odvraceni pozornosti,
rozptyleni, aktivniho naslouchani. Osoba, vuci které by se mohlo opatfeni omezujici pohyb
pouzit, o tom musi byt dopfedu vhodnym zptisobem informovana. Dale zakon hovofi o nutnosti
vyuzivat opatieni od nejmirnéjSich technik. Jako prvni se voli pouziti fyzickych uchopt, dale
umisténi do mistnosti urcené pro bezpecny pobyt, popfipadé€ 1ze na zakladé ordinace 1ékare a

za jeho pritomnosti podat 1é¢ebné pripravky. (Zakon ¢. 108/2006 Sb.)

Metodika fyzickych uchopu je vytvorena tak, aby uspéSnost pii zasahu nezavisela na fyzické
sile personalu. Pii vyuziti fyzickych tchopt zasahuje koordinované vice proskolenych
pracovnikil najednou - vétsinou jsou to dva az tfi pracovnici, nékterych pfipadech dokonce pét
osob. Fyzické uchopy se nesmi provadeét ani k trestu anebo ulevé personalu a musi byt
provadény profesionalné. Pracovnici v socidlnich sluzbach maji moznost vyuzit intenzivni
Skoleni Setrnych tichop, ktera se zaméruji praveé na spravné provadéni, aby byly pro klienta co
nejméné ohrozujici. Zakon o socialnich sluzbach také pripousti uziti mistnosti bezpe¢ného
pobytu. V ni se pod terapeutickym dohledem muze klient zcela uklidit. I tento postup se musi

pouzivat jen po dobu nezbytné nutnou. (Manual MPSV, 2019)
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4. Socialni sluzby pro osoby s PAS

Osoby s PAS se Casto dostavaji vlivem svého pervazivniho postizeni do nepfiznivych
socialnich situaci rozdilné intenzity, proto jsou také Castymi uzivateli mnoha druhti socialnich
sluzeb. ,,Poskymout ditéti a autismem potiebnou péci vyzaduje ¢as a penize. Radu slhizeb
si musi hradit. Socidlni prispévek na péci, pokud ho rodina vitbec dostane, kompenzuje vydaje
pouze cdstecné. Pritom ucinnd a na ditkazech zalozZend intervence zajistuje lepsi prognozu a
v konecném diisledku i mensi ekonomickou zatéz statu. Rodina s ditétem s autismem se casto
ocita v socidlni izolaci, péci potrebuji vsichni - rodic, partneri, sourozenci. “ (Thorova in Pasz,
Plechata, 2020) Situaci osob se znevyhodnénim se zabyvéa zakon o socialnich sluzbach. Dle
tohoto zakona je cilem pomoc a podpora pfi feSeni jejich neptiznivé situace. Pomoci socialnich
sluzeb by mélo byt snizovano riziko dlouhodobé izolace a vylouceni z diivodu nepfiznivého

zdravotniho stavu. (Zakon o sociélnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb.)

4.1 Rozdéleni sluzeb pro osoby s PAS

Cesky socialni systém nabizi osobam s poruchou autistického spektra vyuziti t&chto sluzeb:

Ranna péce - jedna se o vétSinou o terénni sluzbu (obc¢as byva doplnéna ambulantni formou).
PécCe se zde poskytuje zdravotné postizenému ditéti a rodict do 7 let veéku dité. Sluzba je
zamétfena na podporu vyvoje ditéte s PAS s ohledem na jeho specifické potreby a také na
podporu celé rodiny. Ranna péce je obecné urcena pro rychlou intervenci v prvnim okamziku

podezieni na PAS.

Osobni asistence - jedna se o terénni socialni sluzbu, ktera je poskytovana osobam se snizenou
sobéstacnosti. Tato sluzba reaguje presné na pozadavky a zadani osoby s PAS, nebo jeho
zastupce. Sluzba je poskytovana v bézném socialnim prostiedi a jejim cilem je pravé podpofit
osoby s PAS, aby byli schopny setrvat v bézném socidlnim prostiedi co nejdéle. Zajisténi
osobni asistence Casto predchazi predCasnému vyuziti pomoci napiiklad prostfednictvim

pobytové socialni sluzby. Sluzbu osobni asistence si hradi klient z ptispévku na péci.

Odleh¢ovaci sluzby - tyto sluzby jsou terénni, ambulantni nebo pobytové. Cilem této sluzby je

umoznit pecujicim osobam c¢as na nezbytny odpocinek.

Denni stacionare - tyto sluzby jsou urCené pro osoby se snizenou sobéstacnosti. Jsou nabizeny
ve vSedni dny. Situace témto osobam zpravidla nedovoluje, aby pracovali, a zarover nejsou
schopni travit as bez pomoci dalsi osoby. Do této sluzby pouze dochazi, bydli stale u rodinnych

piislusnikt nebo blizkych pecujicich osob.
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Pobytové sluzby - jedna se o sluzby Domov pro osoby se zdravotnim postizenim a Domov se
zvlastnim rezimem. Tyto sluzby poskytuji zakladni innosti vymezené § 48 zakona o socialnich
sluzbach. Jedna se predevsim o poskytnuti ubytovani a stravy, o pomoc pti zvladani béznych
ukont péce o sebe sama, pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni
hygienu, vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti, zprostiedkovani kontaktu se
spoleCenskym prostfedim, socialn€ terapeutické ¢innosti a pomoc pii uplatiiovani opravnénych
prav a zajmu. Sluzba Domov se zvlastnim rezimem vytvaii specifické podminky zohledriujici
potieby osob vlastni cilové skupiny. Tato pobytova zafizeni jsou urena pro osoby, které jiz

nejsou schopny dal§iho pobytu ve svém pavodnim socialnim prostiedi.

Poradenské sluzby - tyto sluzby jsou rozdélené na zakladni a odborné poradenstvi. Zakladni
poradenstvi poskytuje kazda socialni sluzba, odborné je dle zakona o socialnich sluzbach
poskytovano se zaméfenim na potieby osob se zdravotnim postizenim. (Kietkova, Simadek,

2018)

4.2 Dostupnost sluzeb

Dostupnost sluzeb pro osoby s PAS je v soucasnosti hodné diskutované téma. Podrobné se mu
vénuje napriklad organizace Nad¢je pro déti upliku, z.4. Ta v roce 2018 predlozila studii, ktera
pravé dostupnost sluzeb pro osoby s PAS v Ceské republice, ale také jinde v Evropé, hodnotila.
(Kietkova, Simagek, 2018) Dostupnost sluzeb také zkoumal tfad Vefejného ochrance prav.
Ten vydal svou zpravu také vroce 2018. V zavéru zpravy Sabatova uvadi, Ze se kraje i
poskytovatelé sluzeb shoduji na tom, e nabidka sluzeb pro osoby s PAS je v CR nedostatetna,

coz ma zna&ny dopad na socialni a ekonomicky status mnoha rodin. (Sabatova, 2018)

Stav na poli sluzeb pro osoby s PAS hodnoti Thorova: ,, Situace je dnes urcité lepsi, nez byla
treba pred deseti dvaceti lety, ale rozhodné bych nerekla, Ze je péce dostatecnd. Odbornikii je
zoufale mdlo, sehnat do tymu zkuSeného psychologa nebo specidlniho pedagoga je témér
nemozné. Na vSechny sluzby se Cekd, casto radu mésicu, v pripadé diagnostiky i let. Velmi tézké
to maji rodiny s détmi s tézkymi formami autismu; ty velmi Casto nejsou schopné zajistit svym
détem jakoukoliv sluzbu, protoze je nikde nechtéji. “ Dale svij nazor rozviji: Lidé s PAS bez
problémii to nemaji také lehké - casto propadnou sitem socidlni pomoci, protozZe jsou
inteligentni a vzdélani, tudiz to navenek vypada, zZe Zdadnou podporu nepotiebuji. Snadno se pak
octnou na okraji spolecnosti jako bezdomovci, chronicti pacienti psychiatrickych nemocnic,

vézni, pro které se vézeni stalo socidlni sluzbou. Zhruba polovina neni schopna si najit ¢i udrzet
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praci. Jsou socidlné izolovani, trpi pocity Zivomi beznadéje, uchyluji se k sebevrazddam.

(Thorové in Pasz, Plechata, 2020)

Zajimavé je také rozhodnuti Ustavniho soudu z roku 2018. Svym rozhodnutim Ustavni soud
vyhovél mladému muzi s PAS v jeho stiznosti na kraj, protoze nebyl opakované schopny
podniknout kroky k zajisténi odpovidajici socialni sluzby. Ustavni soud se ve svém rozsudku
opiel o § 38 zakona 24 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach, kde je zcela jasné definovano
zakladni pravo kazdého Cloveéka na poskytovani sluzeb socidlni péée v nejméné omezujicim
prostiedi. Ustavni soud v tomto ohledu zdGraznil povinnost kraji takové sluzby zajistit,
pficemz vychazel z ustanoveni § 95 zakona o socidlnich sluzbach, kde je uvedena povinnost
kraju zjistovat potieby osob, na jejichz zakladé je pak vytvaren stfednédoby plan rozvoje

socialnich sluzeb. (Nalez Ustavniho soudu I. US 2637/17, 2018)

Tématu dostupnosti nebo nedostupnosti sluzeb pro soby s PAS+ se vénuje také Palecek. Ten
ve své zpraveé uvadi: ,, Alternativa, umoznujici zit Zivot v béZném spolecenstvi, nesni dostupna.
Na celodenni kombinaci terénni péce u klienta doma s péci ambulantni lidé s PAS+ jednoduse
nemaji financni prostiedky. Prispévek na péci ani ve svoji nejvyssi kategorii nestaci na pokryti
vice nez cca 5-6 hodin terénni podpory denné.“ (Paleek, 2019) Dale pak celou neveselou
vyhlidku vzavira: ,, V diisledku toho pak péce o dospélé lidi s autismem a ndrocnym chovdnim
Casto ziistane na starnoucich rodicich. Pokud se ovSem nenaplni kraji vice ¢i méné jasné
deklarovany zamér dostat tyto lidi do specializovanych pobytovych zarizeni. “ (Palecek, 2019)

V tomto bod¢ ale Palecek pteci jen uptednostiiuje terénni sluzby pred témi pobytovymi.

4.2 Specializované sluzby pro osoby s PAS+

Situace osob s PAS v soub&hu s chovanim narocnym na péci nekdy dospéje do takového stadia,
Ze jim neni mozné poskytnout bezpecnou podporu v bézném socialnim prostfedi. K tomuto
stavu muze dojit zejména v situacich, kdy nejsou v dosahu bydlisté postizené osoby zadné
adekvatni terénni nebo ambulantni socidlni sluzby. K nepfizni osob s PAS+ také byva, ze tyto
terénni a ambulantni sluzby Casto osoby s chovanim naroénym na péci odmitaji. (Kfeckova,

Simacek, 2018)

Co se tyCe vyuzivani pobytovych sluzeb, tak ani pfijetim do nich nemusi problémy koncit.
Pracovnici v téchto sluzbach mnohdy pfistupuji k osobam s PAS+ jako k osobam s béznym
mentalnim postizenim. Je zde riziko, ze v nich mohou byt méné reflektovany specifické potieby
osob s PAS. Pfi vyuzivani pobytovych sluzeb pak maji problémy zejména ve snizené schopnosti

zapojit se do skupinovych aktivit a snizené schopnosti zapojit se do komunikace (nékteré snahy
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o zahgjeni komunikace mohou byt vyhodnoceny jako problémové chovani). Je zde riziko, ze
nepiimérenym reagovanim pobytové sluzby na specifické projevy osob s PAS+ ajejich potieby
muze dojit ke zbyteCnym hospitalizacim v psychiatrickych nemocnicich. ,, Nejucinnéjsi formou
zmirnéni problémového chovani je prevence, tedy predchdzeni tomuto chovdni, predevsim pak
specializovanymi metodami prdce a pristupu k osobam s PAS+. Zdkladem je prizpiisobeni

okolnich podminek osobé s PAS+, nikoliv naopak. “ (Kfetkova, Simacek, 2018)

Podle Jina u nas chybi uceleny model socialnich sluzeb pro osoby se soubéhem PAS a tézkého
problémového chovani, ktefi potiebuji vyznamnou miru podpory. Podle n€j by mél uceleny
systém stat na Ctyfech principech. Jako prvni princip navrhuje, aby systém podpory dosel co
nejrychleji k rozpoznani klienta s vy§si mirou podpory - v tomto smyslu tedy klienta PAS+.
Druhy princip by mél zajist'ovat takovym osobam dostatecné materialni zajisténi sluzby, ktera
jim poskytuje pomoc. Jedna se napfiklad o standartni zabezpeceni jednolazkovych pokoju,
specialné vybaveny interiér (vestavéné skiing€, vybaveni odolné proti rozbiti), automobil na
prepravu klientd s bezpecnostni prepazkou a dalsi specifické pomucky. Treti pilif by mél stat
na kvalitnim a dostatecném personalnim zabezpeceni sluzby, ktera se o osoby s PAS+ stara.
Jin navrhuje podporu jednoho pracovnika v socialnich sluzbach u maximalné dvou klientd. A
posledni, ctvrty pilif, je odborné vedeni personalu. Zasadni je, aby personal umél o zivoté
klientt své sluzby uvazovat komplexné. Musi také zvladnout pouziti preventivnich metod pro

snizeni agrese a musi umét reflektovat svoje pristupy. (Jun, 2021)

4.3 Rozhodnuti vyuzit pobytovou sluzbu

Hodnoceni procesu vyuziti pobytové socilni sluzby pro osoby s PAS a jejich rodiny se vénuje
Thorova. Ta uznava, ze byva rozhodnuti umistit svého rodinného pfislusnika s postizenim do
pobytové sluzby pro rodinu tézké a niterné rozhodnuti. ,, Pokud je rozhodnuti rodicii raciondlni,
Je teba ho plné akceptovat. Ukolem poradenského pracovnika je doporucit rodiciim pro dité
co nejvhodnéjsi zarizeni. V pripadé probihajici emocni krize by se spolu s rodicem mél pokusit
hledat alternativni FeSeni. “ (Thorova, 2016) Pro starnouci rodiCe se stava péce o jejich dité
s postizenim problémem. Pfi vyuziti pobytovych socialnich sluzeb ve vyssim véku klienta
s PAS se poji také jisté komplikace. Ve stfednim véku si osoba s PAS bude pravdépodobnéji

hife zvykat na pfemény spojené se zménou prostiedi. (Thorova, 2016)

Obecné je péCe o dité s poruchou autistického spektra v rodiné vzdy nesmirné narocna.
., VétSina rodicit neni schopna takovou zatéz unést. Volbu tydenniho a celorocniho zarizeni

povazuji vSak zcela nesprdavné za své osobni selhani. Rodinnd situace konci zhroucenim
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Jednoho z rodicu, extrémni zdtézi zdravych sourozencii nebo rozpadem rodiny. V takovém
pripadé rodice potiebuji psychoterapeutickou pomoc, terapeut s nimi probere jejich zpiisob
uvazovani a pomiuze jim zménit néktera jejich mylnd presvédcent. Situace se resi poskymutim
Vy$8i miry pomoci zvenci, jeli to mozné, Ci odchodem ditéte do tydenniho nebo celorocniho

zarizeni. “ (Thorova, 2016)
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5. Shrnuti teoretické c¢asti

V teoretické cCasti prace jsem predstavil Ctyfi zékladni témata, kterd se vazou ke zvolené

problematice.

V prvni ¢asti jsem vénoval velké usili o zhutnéni vSech podstatnych informaci o autismu jako
pervazivni vyvojové poruse. Informacnich zdroji k této oblasti je opravdu mnoho, proto jsem
se pii vybéru soustfedil na ty nejpodstatnéjsi udaje, které by meély byt pro nepouceného Ctenare
klicové. Pospal jsem autismus v ramci mezinarodni klasifikace nemoci, jeho etiologicky ptvod
a soucasnou diagnostiku. Zaméfil jsem se na prehled hlavnich poruch autistického spektra a
typické projevy chovéani. Prvni kapitola pak byla zakonfena progndézou zivota s touto

vyvojovou poruchou.

V druhé kapitole jsem nastinil souvislost mezi vyskytem krizovych situaci a problémového
chovani u osob s PAS. Podrobnéji jsem se v€noval popisu projevi chovani naroéného na péci

a jejich moznym pficinam.

Treti kapitola uvedla rozdily mezi proaktivnimi preventivnimi metodami a reaktivnimi
intervencemi pfi krizovych situaci v nasledku narocného chovani. Uvedeny byly také priklady
preventivnich a intervencnich strategii. Zavér kapitoly byl vénovany opatfenim omezujici

pohyb osob a vymezeni jeho ramce.

Posledni kapitola teoretické Casti shrnula potencial socialnich sluzeb pro osoby s poruchou PAS
se zamérenim na pobytové sluzby. Uvedena byla dostupnost sluzeb, jejich moznosti, limity a

také apel na vznik specializovanych zafizeni pro osoby s PAS+.

Informace uvedené v teoretické casti mely zasadni vliv na pripravu a realizaci Casti praktickeé.
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PRAKTICKA CAST

Prakticka Cast prace se opira o vymezena témata z teoretické ¢asti a dale téma Strategii zvidddni
krizovych situact u lidi s poruchou autistického spektra v ramci pobytovych zarizeni analyzuje
a rozviji formou vyzkumu. Nejprve se zaméfuji na popsani vSech aspekti metodologie
vyzkumného procesu, dale se vénuji definici a specifikaci dvou vybranych metod vyzkumu -
polostrukturovaného rozhovoru a kvalitativni analyze dokumentd. Vysvétlim techniku sbéru
dat a zptsob vybéru respondentti vyzkumu. Zohledriuji také eticky aspekt vyzkumu a jeho rizika
i limity. Prakticka Cast dale obsahuje vyzkumné hypotézy a jejich porovnani se ziskanymi daty.

V zaveéru popisuji vlastni prubéh realizace vyzkumu a naslednou analyzu dat.

6. Metodologie vyzkumu

V uvodu metodologie vyzkumu definuji hlavni cil vyzkumu a dil¢i cile. Dil¢i cile reaguji na
stanoveny hlavni cil a jsou pretransformovany do tfech vyzkumnych otazek. Pro zajiSténi
relevantnich dat potfebnych pro naplnéni cile vyzkumu jsou vyzkumné otazky doplnény o sadu
deseti tazatelskych otazek, na které respondenti reagovali. Piehlednost procesu tvorby

tazatelskych otazek usnadiiuji uvedené transformacni tabulky.

6.1 Hlavni cil a dil¢i cile

Hlavni cil

Cilem prace je popsat strategie zvladani krizovych situaci u osob s poruchou autistického
spektra ve vybranych pobytovych zafizenich a analyzovat jejich ukotveni ve wvnitfnich

dokumentech zkoumanych organizaci.

Dil¢i cile:

Na zaklad€ zvoleného hlavniho cile jsem stanovil nasledujici tfi dil¢i cile.
Dil¢éi cil 1:

Zjistit, sjakymi krizovymi situacemi se u osob s PAS pracovnici zkoumanych pobytovych
zafizeni setkavaji nejcastéji.

Dilc¢i cil 2:

Zjistit, jaké postupy feseni krizovych situaci u osob s PAS pracovnici zkoumanych pobytovych

zafizeni pouzivaji.
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Dil¢i cil 3:

Zjistit, jak maji zkoumana pobytova zafizeni ukotvenou strategii zvladani krizovych situaci u

osob s PAS ve vnitinich dokumentech.

6.1.1 Vyzkumné a tazatelské otazky

Vyzkumné otazky reaguji na stanovené dilci cile, nize jsou uvedeny také tazatelské otazky. K
zodpovézeni tazatelskych otazek byly pouzity dvé metody kvalitativniho sbéru dat -
polostrukturovany rozhovor a analyza vnitinich dokumentt. Takto formulované tazatelské
otazky davaly respondentim dostatecn€ otevieny prostor pro jejich odpovédi, zaroven je ale
drzely u jadra zvolenych témat. Z polozenych tazatelskych otazek bylo mozné ziskat dostatek
relevantnich dat, ktera byla nasledné podrobena analyze. Vysledek analyzy slouzil jako hlavni
opora pfi zodpovézeni vyzkumnych otazek. Celkové vyhodnoceni vyzkumnych otazek je

provedeno v kapitole 6.4.
Vyzkumna otazka ¢. 1:

S jakymi krizovymi situacemi se u osob s PAS pracovnici zkoumanych pobytovych zafizeni

setkavaji nejcastéji?

TOL1: Do jaké miry souhlasite s tvrzenim, ze nejvét§im dilem krizovych situaci Vasich

klient s PAS je zvladani jejich chovani naro¢ného na péci?
TO2: S jakymi krizovymi situacemi se u Vasich klient s PAS setkavate nejcastéji?

TO3: Jak moc podle Vas ovliviiuje vyskyt krizovych situaci a chovani naro¢ného na

péci vek klienta a jak jeho pfipadné intelektové znevyhodnéni?
Vyzkumna otazka ¢. 2:

Jaké postupy feSeni krizovych situaci u osob s PAS pracovnici zkoumanych pobytovych

zafizeni pouzivaji?

TO4: Jaké faktory podle Vas predchazeji u osob s PAS vzniku krizovych situaci

spojenych s chovanim naronym na péci?

TOS: Do jaké miry podle Vas ovliviiuje prostiedi osob s PAS vyskyt krizovych situaci

ve spojeni s chovanim naro¢nym na péci?

TO6: Jaké postupy jsou podle vas nejucinngjsi - maji nejvetsi efekt na vytreseni krizové

situace osob s PAS v souvislosti s jejich chovanim naro¢nym na péci?
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TO7: Jak jsou Vasi pracovnici vedeni v pouzivani urcitych strategii zmirnovani vyskytu

chovani narocného na péci?

TO8: Sdilite své zkuSenosti v ramci efektivnich strategii zvladani krizovych situaci u

osob s PAS s jinymi pobytovymi zafizenimi?
Vyzkumna otazka ¢. 3:

Jak maji zkoumana pobytova zafizeni ukotvenou strategii zvladani krizovych situaci u osob s

PAS ve vnitinich dokumentech?

TO9: Jak mate zapracovanou metodologickou podporu zvladani krizovych situaci ve

spojitosti s chovanim naroénym na péci ve vniticich dokumentech?

TO10: Jaké vnitini dokumenty ve Vasi praxi vnimate v této souvislosti jako

nejefektivnéjsi - nejvice je pouzivate?

6.1.2 Vyzkumné hypotézy

S ohledem na teoretické podklady prace a také na vlastni praktické zkuSenosti v problematice
osob s PAS v pobytovych zafizenich jsem predikoval vysledky vyzkumu a shrnul je do tfech
vyzkumnych hypotéz.

Vyzkumna hypotéza ¢. 1

Pracovnici se ve zkoumanych zafizenich pravidelné setkavaji s krizovymi situacemi a
chovanim naro¢nym na péci.

Vyzkumna hypotéza €. 2

Pracovnici ve zkoumanych zafizenich pouzivaji pifi zvladani krizovych situaci osob s PAS

specifické postupy.
Vyzkumna hypotéza €. 3

Zkoumana zafizeni maji v interni dokumentaci zpracované postupy feseni krizovych situaci;

pracovnici se podle nich fidi.
Porovnani vyzkumnych hypotéz s daty ziskanymi v prubéhu vyzkumu uvadim v kapitole 8.

6.1.3 Transformacni tabulky
Pro snadnéjsi pochopeni logiky transformace cila vyzkumu do tazatelskych otazek prikladam

grafické znazornéni celé cesty prostfednictvim transformacnich tabulek.
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Tabulka ¢. 6: Transformacni tabulka 1

Diléi cil 1

Indikatory

Tazatelské otazky

Zjistit, s jakymi
krizovymi situacemi se
u osob s PAS
pracovnici zkoumanych
pobytovych zafizeni

setkavaji nejcastéji.

Vztah mezi KS a
chovanim

naroénym na péci.

TO1: Do jaké miry souhlasite s tvrzenim, ze
nejveétsim dilem krizovych situaci Vasich
klienti s PAS je zvladani jejich chovani

narocného na péci?

Nejcastejsi typy
KS.

TO2: Sjakymi krizovymi situacemi se u

Vasich klientt s PAS setkavate nejcastéji?

Vliv véku a
intelektového

znevyhodnéni.

TO3: Jak moc podle Vas ovliviiuje vyskyt
krizovych situaci a chovani naro¢ného na péci
vék klienta a jak jeho pfipadné intelektové

znevyhodnéni?

Tabulka ¢. 7: Transformacni tabulka I1

Zdroj: Autor (2023)

Diléi cil 2 Indikatory Tazatelské otazky

Zjistit, jaké postupy Faktory TO4: Jaké faktory podle Vas piedchézeji u

feSeni krizovych situaci | predchazejici osob s PAS wvzniku krizovych situaci

u osob s PAS vzniku KS. spojenych s chovanim naronym na péci?

pracovnici zkoumanych | Vliv prostiedi. TOS: Do jaké miry podle Vas ovliviluje

pobytovych zafizeni prosttedi osob s PAS vyskyt krizovych situaci

pouZivaji. ve spojeni s chovanim narocnym na péci?
Efektivni  postupy | TO6: Jaké postupy jsou podle vas nejucinné;si

feSeni KS.

- maji nejveétsi efekt na vyfeSeni krizové
situace osob sPAS v souvislosti s jejich

chovanim naroCnym na péci?

Vedeni pracovnikda.

TO7: Jak jsou Va$i pracovnici vedeni v

pouzivani uritych  strategii zmirflovani

vyskytu chovani narocného na péci?

Sdileni zkuSenosti.

TOS: Sdilite své zkuSenosti v ramci

efektivnich strategii zvladani krizovych situaci

u osob s PAS s jinymi pobytovymi zafizenimi?
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Tabulka ¢. 8: Transformacni tabulka 111

Dil¢i cil 3

Indikatory

Tazatelské otazky

Zjistit, jak maji
zkoumana pobytova
zafizeni ukotvenou
strategii zvladani
krizovych situaci u
osob s PAS ve vnitinich

dokumentech.

Metodologicka

podpora v internich

TO9: Jak mate zapracovanou metodologickou

podporu zvladani krizovych situaci ve

dokumentech. spojitosti s chovanim naro€nym na péci ve
vnitfcich dokumentech?

Nejpouzivanéjsi TO10: Jaké vnitini dokumenty ve Vasi praxi

dokumenty. vnimate v této souvislosti jako nejefektivné)si

- nejvice je pouzivate?

6.2 Kvalitativni vyzkum

Zdroj: Autor (2023)

Pfi vymezeni hlavniho cile a dil¢ich cila jsem hledal nejlepsi metody pro realizaci vyzkumu.

Pro potieby zkoumané problematiky Strategii zviddani krizovych situaci u lidi s poruchou

autistického spektra v ramci pobytovych zarizeni jsem se rozhodl pro vyuziti dvou forem

kvalitativniho vyzkumu - polostrukturovaného rozhovoru a analyzy dokumenti. Mym

predpokladem bylo, ze praveé tyto dvé metody poskytnou fadu podrobnych dat pro zavérecnou

analyzu a budou podkladem pro zodpovézeni vyzkumného cile.

Jakykoliv typ analyzy kvalitativnich dat zahrnuje n€kolik stupnti prace pfi jejich zpracovani.

Jde pfedevsim o tfidéni dat, jejich kodovani a kategorizace, formulace jadrovych tvrzeni,

interpretace, komparace a teoreticka generalizace. (Sed'ova, Svafitek, 2013) P¥i prezentaci

vystupt z analyzy dat jsem se rozhodl pro autorské interpretace uryvku s ukazkami datovych

zaznamu. Touto formou predkladam jasné formulovana jadrova tvrzeni respondentd

s rozpracovanou interpretaci obsahu, co se v uvedenych turyvcich uvadi.
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Tabulka ¢. 9: Kvalitativni vyzkum - vyhody a nevyhody

Kvalitativni vyzkum
Vyhody Nevyhody

e Ziskava podrobny popis a vhled pfi e Ziskana znalost nemusi byt
zkoumani jedince, skupiny, udalosti, zobecnitelna na populaci a do jiného
fenoménu. prostredi.

e Zkouma fenomén v pfirozeném o Je tézké provadét kvantitativni
prostredi. predikce.

e Umoznuje studovat procesy. e Je obtiznéjsi testovat hypotézy a

e UmozZnuje navrhovat teorie. teorie.

o Dobre reaguje na mistni situace a e Analyza dat i jejich sbér jsou Casto
podminky. Casové narocné etapy.

o Hleda lokalni pfi¢inné souvislosti. o Vysledky jsou snadnéji ovlivnény

o Pomaha pfi pocatecni exploraci vyzkumnikem a jeho osobnimi
fenoménd. preferencemi.

Zdroj: Hendl (2005)

6.2.1 Metodologie polostrukturovaného rozhovoru

Polostrukturovany rozhovor je jedna z metod ziskavani informaci v kvalitativnim vyzkumu.
Nejvétsi vyhoda této metody je vyuziti techniky flexibilniho dotazovani. Tazatel ma predem
pfipraveny soubor otevienych otazek k dané problematice, ty ale muze béhem rozhovoru
operativné dopliiovat. Muze také meénit poradi nebo formulaci otazek a na rozdil od
strukturovaného rozhovoru dostava tazatel veétsi moznost vytézit informacni zdroj podle
situace, kam se béhem rozhovoru s respondentem dostanou. (Svafigek, 2007) Na tazatele tato
metoda klade znacné naroky, protoze musi podrobné znat diskutovanou problematiku a musi
byt schopny aktivné reagovat na odpovédi respondenta. Tento typ ziskavani dat je také casové

narocné&jsi a klade vétsi psychické naroky na tazatele. (MiSovi¢, 2019)

K zarazeni této metody do vyzkumu jsem se rozhodl pravé pro moznost aktivniho a variabilniho
ptistupu beéhem procesu dotazovani. Moznost aktivné vstupovat do rozhovoru a reagovat na
odpovédi jednotlivych respondentti jsem bral jako vyhodu. Oporu pro vyuziti tohoto pfistupu
jsem hledal hlavné ve svych praktickych zkusenostech ve zkoumané problematice osob s PAS
v pobytovych zafizenich. Vychazel jsem ze znalosti projevi chovani a potieb cilové skupiny a
ze znalosti moznosti a limitt pobytovych zafizeni. Polostrukturovany rozhovor mi nabizel vétsi

moznost ziskat podrobnéj§i poznatky, které jsou specifické pravé pro kvalitativni druh
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vyzkumu. Zarovei mi tento typ rozhovoru umoziioval ziskat informace o takovych

podrobnostech, které jsem pred zacatkem vyzkumu ani neoCekaval.

Vsechny rozhovory byly nahrany prostfednictvim mobilniho telefonu do zvukového forméatu.
Ziskana data jsem pieved] do formy &aste¢ného prepisu a parafrazi. Uplny piepis rozhovoru
jsem vyhodnotil jako ¢asové naroCny a neefektivni. Zaznamenaval by také informace, které by

nebyly pro vlastni vyzkum nosné.

6.2.2 Metodologie kvalitativni analyzy dokumentu

Cilem analyzy dokumentt je kvalitativni zhodnoceni materiali, které nebyly vytvoreny pfimo
badatelem. Obecn¢ si tyto materialy badatel vybira podle ucelu vyzkumu - mém piipadé se
dokumenty vztahuji k problematice tématu prace. Tato metoda umoziuje systematicky rozbor
a hodnoceni vybraného dokumentu z hlediska jeho vnitinich i vn&jsich znakt. (Bowen, 2009)
Jako relevantni dokument v tomto vyzkumu chapu dokument, ktery je vytvoreny zastupci

organizace a je pln€ implementovany do metodologickych procest zkoumané organizace.

Kvalitativni analyza dokumenti tykajicich se problematiky zvladani krizovych situaci u lidi s
PAS v pobytovych zarizenich byla po tazatelskych otazkach dal§im podkladem pro
zodpovézeni vyzkumné otazky Cislo 3. Zamérem implementace analyzy dokumentt bylo zjistit,
zda-li a jak maji zkoumané pobytové organizace popsané postupy strategii zvladani krizovych
situaci u klientt s PAS. Ziskané informace z dokumentt jsem zapsal do zaznamového archu

(viz ptiloha C).

6.3 Techniky sbéru dat

6.3.1 Vybér vyzkumného vzorku

Jelikoz jsem se rozhodl pro cilovou skupinu osob s PAS a chovanim naronym na péci v
pobytovych zafizenich, oslovil jsem pro svij vyzkum tfi sluzby socialni pécCe, které se
poskytovanim sluzeb pro tuto cilovou skupinu vénuji. Pfed zacatkem jsem zvazoval, jaky kli¢
pro vybér zafizeni zvolim (napf. pfesny typ socialni sluzby, kraj plisobeni, zfizovatele sluzby).
Nakonec jedinym kritériem bylo, aby méla vybrana zafizeni cilovou skupinu osoby s PAS s
chovanim naro¢nym na péci a jejich zastupci byli ochotni na vyzkumu spolupracovat. Pfi
kontaktovani jsem se rozhodl oslovit nejprve ta zafizeni, o kterych jsem védél ze své praxe a

m¢él jsem v minulosti zajem je navstivit.

Pocital jsem také stim, ze ve svém vyzkumu budu hovofit s vedoucimi téchto sluzeb -

predevsim socialnimi pracovniky. Ocekaval jsem, ze mi pravé oni budou moci poskytnout
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souhrnné informace o pfistupu ke klientim cilové skupiny a budou mit také kompetence nechat

mne nahlédnout do vnitfnich dokumentt organizace.

Co do poctu zvoleného vyzkumného vzorku, rozhodl jsem se pro osloveni tfech zafizeni.
Vychazel jsem z predpokladu, ze v ramci kvalitativniho vyzkumu formou polostrukturovanych
rozhovort a analyzou dokumentt ziskam dostatek relevantnich informaci v ramci stanoveného
vyzkumného cile. Ve vyzkumu jsem se zaméfil spis na hloubku ziskanych informaci, nez na

kvantitu. Pevné véfim, ze jsem nashromazdil dostatecny soubor dat pro naslednou analyzu.

6.3.2 Realizace vyzkumu

Pripravné prace vyzkumu prob&hly béhem studia jiz v roce 2018. Svijj vyzkum jsem realizoval
v obdobi od cCervence 2022 do prosince 2022. V tomto obdobi jiz nebyla pro navstévy
vybranych organizaci piekazkou zvySend bezpeCnostni opatfeni v ramci prechazeni Sifeni
nakazy Covid-19 jako v pfedchozich dvou letech. Setkani se zastupci vybranych zafizeni jsem
rozlozil do tfech na sobé nezavislych navstév, které byly vedeny formou odborné staze. Staze
byly odsouhlaseny zastupci organizace, ve vSech pfipadech se jednalo o statutarni zastupce.

Soucasti vSech odbornych stazi byla také moznost nahlizet do internich dokumenta organizace.

Tabulka ¢. 10: Harmonogram vyzkumu

Faze vyzkumu Harmonogram
Zakladni koncept vyzkumu 2018
Reserse vyzkumu 2018
Navrh metodologie vyzkumu 2018
Finalizace metodologie vyzkumu cerven 2022
Nabor respondentt Cerven 2022
Sbér dat cervenec - prosinec 2022
Analyza unor 2023
Vyhodnoceni bfezen 2023

Zdroj: Autor (2023)

Kontaktovani zastupct jednotlivych zafizeni probihalo e-mailovou a telefonickou komunikaci.
V této souvislosti bych rad ocenil velkou ochotu oslovenych zafizeni podilet se na mém
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vyzkumu. VSichni zastupci kontaktovanych zafizeni s vyzkumem souhlasili a méli velkou
snahu sdilet zkuSenosti. Ve dvou piipadech se jednalo o socialni sluzbu Domov se zvlastnim

rezimem (DZR), v jednom Domov pro osoby se zdravotnim postizenim (DOZP).

Struktura prabéhu navstév byla ve vSech tiech pfipadech identicka. V den provadéni vyzkumu
jsem se spojil s povéfenou osobou - v téchto pripadech vzdy s vedoucim sluzby, ktery byl
soucasné ve dvou pifipadech socialni pracovnik, v jednom specialni pedagog. Po mém piijezdu
jsem podepsal smlouvu o absolvovani odborné staze, dostal jsem zakladni informace o typu
sluzby, cilové skupiné klientd a jejich specifikach. Respondentim vyzkumu jsem piedlozil
v informovaném souhlasu s ucasti ve vyzkumu. Respondenti byli upozornéni, ze pokud
nebudou chtit, nemusi na vSechny polozené otazky odpovédét. Po podepsani informovaného
souhlasu doSlo k vlastni realizaci vyzkumu - v ramci polostrukturovaného rozhovoru byly
polozeny tazatelské otazky a doslo k ukazkam interni dokumentace, ktera n€jakym zpiisobem

odkazovala ke zvladani krizovych situaci v ramci zkoumané problematiky.

Poté doslo k navstéve jednotlivych domacnosti a setkani s klienty s PAS v soub&hu s chovanim
naronym na péci. Vzdy pred samotnym vstupem do pfimého kontaktu s klienty jsem byl
vedoucim sluzby verbalné sezndmeny s moznymi krizovymi situacemi, ke kterym by mohlo
dojit. Dostal jsem konkrétni instrukce, co mohu od klientd sluzby ocekavat, jak se mam v jejich
ptitomnosti chovat a jak mam v piipad¢ jejich blizsiho kontaktu reagovat. Béhem navstév pfimo
v domacnostech klientd nikdy nedoslo k situaci, ze by musela byt staz prerusena z divodu
feSeni aktualni krizové situace klienta. Nevidél jsem tedy zadnou piimou intervenci pii feSeni
vyrazné krizové situace, byl jsem ale svédkem mnoha preventivnich intervenci pfi interakci
mezi pracovnikem v piimé pé&i a klientem. Cas straveny na nav§tévach jednotlivych
domécnosti byl zna¢né rozdilny a vychazel z aktualniho rozpolozeni jejich obyvatel. Nejkratsi

navstéva domacnosti trvala piiblizn€ 30 minut, nejdelsi 1 hodinu 15 minut.

Béhem navstév mezi klienty mne napadaly roz§ifujici podotazky k jiz polozenym tazatelsky
otazkam. Na jejich zodpovézeni byl ve vSech piipadech prostor po ukonceni navstév

domacnosti.

6.3.3 Etika a mozna rizika vyzkumu
Béhem pripravy praktické Casti prace jsem si uvédomoval budouci naroky na eticky aspekt
vyzkumu. Ocekéval jsem, ze se budu v ramci vyzkumu setkavat s fadou citlivych informaci. A

to jak s informacemi o klientech sluzby, tak o pracovnicich a vnitfcich systémech zkoumanych
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organizaci. Jiz pfi piipraveé podkladii pro praktickou Cast jsem zohlednil principy diskrétnosti a
anonymity. (Punch, 2008) Tim jsem se snazil eliminovat pfipadny vznik nedivéry mezi mnou
arespondenty, ktery by byl velkou ptekazkou v realizaci vyzkumu. Dislednou anonymizaci dat
jsem predesel moznému naslednému naruseni vztahi mezi mnou a respondenty, nebo mezi
mnou a zkoumanou organizaci. Behem realizace praktické casti prace a pii sbéru dat jsem se

tidil Etickym kodexem University Hradec Krdlové.

Na zakladé téchto predpokladi jsem se jiz pred zaCatkem realizace vyzkumu rozhodl pro
anonymizovani zkoumanych organizaci. Jednotlivé organizace byly odliseny ¢isly 1, 2, 3.
Neuvadél jsem také zadné dal§i rozpoznavaci znaky, podle kterych by se daly snadno
identifikovat. Ve vyzkumu neuvadim ani jména oslovenych respondentii. O tomto nastaveni
jsem respondenty pifedem seznamil, v souladu s principy pouceného souhlasu v kvalitativnim

vyzkumu, v ti§téném dokumentu Informovany souhlas s ucasti ve vyzkumu.

Jako mozné riziko tohoto vyzkumu muze byt skuteCnost, ze se v mém pfipadé jedna o prvni
praktické setkani s kvalitativnim vyzkumem. Pro eliminaci tohoto rizika jsem hledal oporu
v reSers§i teoretickych podkladt pro tvorbu kvalitativniho vyzkumu. Dale jsem pii konzultaci

praktické Casti prace vyuzival zkuSenosti a rad vedouciho prace.

Tabulka ¢. 11: Zdkladni informace o organizacich a klientech sluzby

Oznaceni | Typ socialni | Pocet klienti Rozsah mentalniho postizeni Vekovy
organizace sluzby v domacnosti klient prumer klientt
Stfedné tézka az tézké mentalni
1 DOZP 5 15 let
retardace
Stfedné tézka az tézké mentalni
2 DZR 6 35 let
retardace
Stfedné tézka az tézké mentalni
3 DZR 6 40 let
retardace

Zdroj: Autor (2023)
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6.4 Analyza dat
TO1: Do jaké miry souhlasite s tvrzenim, Ze nejvétSim dilem krizovych situaci Vasich

klientu s PAS je zvladani jejich chovani naro¢ného na péci?

Respondent 1 s timto tvrzenim souhlasil. Uvédomoval si ale, Ze ne vSechno chovani, které u
klientd vidi, je bezpodminecné krizova situace: , Krizové situace nastavaji, kdyz ma klient
néjaké problémové chovani. Proto vytvdrime prislusné strategie, abychom tyto situace co
nejlépe zviadh.* Soucasné ale oddélil, ze se nejedna o uplné vSechny situace chovani naro¢ného
na pédi, které konéi krizovou situaci. Podle respondenta jde mozna o mensi dil. Casto jde o
situace, které pii bézné intervenci dokaze zmirnit pracovnik, takze ani k eskalaci do vyrazné
krizové situace ani nedojde. Dale své tvrzeni doplnil: ,, Ano, kdyz ma klient problémové chovan,

déldme takové strategie, abychom zmirnili mozné dopady tohoto rizikového chovani. “

Respondent 2 také predpoklad vztahu mezi problémovym chovanim a krizovou situaci
potvrdil. Svou odpoveéd’ dale specifikoval na piikladu: , Na vzniku krizovych situaci u nasi
klientely se miize podilet mnoho faktoru. Tieba u osob, které maji problémy v orientaci pri
prechazeni vozovky. Uz tato skutecnost je pro né i pro jejich okoli rizikova - to znamend, Ze
vyvoldva potenciondlni riziko. Nejedna se tedy primo o chovani ndarocné na péci z ohledu
ucelného sebezranovani a agresivity klienta, jak bychom mohli ocekavat, ale je dilem treba
riizného stupné intelektového znevyhodnéni, kdy neni clovék s postizenim PAS schopny
rozpoznavat nasledky svého chovani. A to se tykda prave toho prikladu nebezpecného prechdzeni
vozovky. “ Respondent dale uvedl, Ze na tyto situace reaguje jejich vnitini dokument s ndzvem
Nouzové a havarijni situace, kde je popsana mimo jiné i fada situaci, které mohou vytvaret
rizikové situace. Napftiklad popis toho, jak maji pracovnici postupovat, kdyz dojde ke ztraté
klienta. Jedna se vlastné€ o takové krizové scénaie. Zminil také, Ze se u osob s PAS a chovanim
narocnym na péci da takové chovani o¢ekavat. Celou situaci jesté doplnil prohlaSenim: ,,Co se
tyce agresivity klientit nebo sebepoSkozovani, tak to za mne nejsou jediné zdroje krizovych

situaci, jak by se dalo predpokiddat. “

Respondent 3 na tuto otazku odpovedél: ,, Souvislost mezi problémovym chovdnim a vznikem
krizové situace vidim velkou. Neznamena to, Ze ale kazdé chovdni, se kterym se na pracovisti
pri praci s klienty setkam, musi byt hned krizova situace. Nasi klienti maji chovdni i méné
ohrozujici pro své okoli - jako napriklad nadmérné kontaktovani asistentit - to urcité krizové
situace nespousti. Ve vztahu ke krizovym situacim myslim hlavné na zdavainé problémové

chovani, které je vétSinou zdravi a Zivot ohrozujici. “ Respondent dale uvedl, ze se to tyka
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situaci, kdy napftiklad klient svymi agresivnimi projevy chovani ohrozuje personal nebo ostatni
klienty. Nebo také nékoho z bézné spoleCnosti. Nekdy se to ale tyka i situaci, kdy klient neni
schopen rozlisit nasledky svého jednani a vlivem toho se vystavuje situacim, které jsou pro n¢j
ohrozujici. Tim vytvari rizikové situace pro sebe i pro své okoli. , Na tyto situace u nds

v zaméstnani reaguje Rizikovy pldn - ten je soucdsti Individudlniho pldanu klienta.

TO2: S jakymi krizovymi situacemi se u Vasich klientu s PAS setkavate nejcastéji?

Respondent 1 na tuto otazku uvedl: , Brdno obecné, nasi klienti maji velkou tendenci
k sebepoSkozujicimu jednani. V naSem pracovisti jde zejména o kousdani se do viastnich cdasti
téla, bouchani se rukama do hlavy - casto jde o opravdu silné tidery. Ddle se tu také vyskytuji
cetné fyzické utoky na zaméstnance. Nejcastéji jde o snahu ostatni kousnout, poSkrdbat,
placnout rukama. A jako teti forma téchto situaci je niceni majetku - nasi klienti se napriklad
snazi hdzet Zidlemi, stoly.“ Respondent 1 pak v rozhovoru dale uvedl, ze se také setkava se
situacemi, kdy se klient prepiji tekutinami. Myslel tim pfijem tekutin v neumérném objemu.
Jeden klient v jejich sluzbé naptiklad Casto sam schovava své obleCeni a bere a schovava
obleCeni ostatnim klientim. To samo o sob€ neni zase takovy problém, jak respondent uvadi.
Kdyz ale sebere néco jinému klientovi, hrozi eskalace a vyskyt krizové situace ve formé
krizovych situaci u nas fyzické utoky mezi klienty, nebo kdyz se snazi klient napadnout asistenta,

nebo nékoho v bézném socidlnim prostiedi.

Respondent 2 odpovédel: ,, U nasich klientit je to ruzné, urcité neni pravda to, Ze by méli
vSichni podobné projevy chovdani ndrocného na péci, které by ustilo v krizové situace. V nasem
zarizeni jsou nejcetnéjsi projevy velmi hlucné zvuky ve smyslu monotonniho vyrazeni vykrikii,
které pravdépodobné souvisi s néjakou vnitini tenzi klienta. Toto chovani je pak spojeno
s vyskytem agresiviaiho chovani. Dalsi klient ma problémy pri cekani, napriklad pred
poddvdnim stravy. Resi to pak sebeagresivnim chovanim. Jede o silné tidery rukama do hlavy.
U jiného klienta popisoval, ze dochazi k nutkavé potiebé pit napoje své i ostatnich obyvatel
v domacnosti. Snazi se také vypit tekutiny, které normalné nejsou konzumovatelné a jejich
poziti mize byt zdravi ohrozujici - proto jsou uzamcené. Ke konci své odpovédi na tuto otazku
dodal: ,,Urcité v tomto ohledu nemiizu pauSalizovat - vychdzim z jednotlivych specifickych

projevii nasich klientii, a ty jsou témér u kazdého jiné. Co se tyce viastnich projevii agresivity
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viici pracovnikit nebo ostatnim klientiim, toto chovani ma u nas jen jeden klient ze Sesticlenné

domdcnosti. “

Respondent 3: ,, U klientit nasi sluzby se nejcastéji setkavame s krizovymi situacemi, které jsou
vyvoldny zvySenou agresivitou viic¢i ostatnim spolubydlicim, nebo vici persondlu. U nékoho
Jsou ty projevy mensi, u nékoho vétsi. Nékdy je problémové chovani i neustdlé kontaktovani
persondlu, ale to neni tak ohrozujici.“ Casto se podle n&j jedna o chovani, kdy klient neni
schopny nahlédnout nasledkt svého jednani - naptiklad kdyz se urputné dozaduje néceho, co
ho ale muaze samo ohroZzovat. Pomérné Ccasté je prepijeni tekutinami, konzumace
nepozivatelnych véci, konzumace véci ve zdravi ohrozujici mife, nutkavé vyuzivani
stimulujicich latek - naptiklad neimérna konzumace kavy a coly. Co se tyCe sebeagresivniho
chovani, tak se Casto objevuje kousani do svého téla (do prsti, do rukou), silné udery rukama
do hlavy, silné udery hlavou do vybaveni domacnosti. Casté je pry také ni¢eni vybaveni a véci

- hazeni predméti, pokusy o rozbijeni vyplni oken.

TO3: Jak moc podle Vas ovliviiuje vyskyt krizovych situaci a chovani naro¢ného na péci

vék klienta a jak jeho pripadné intelektové znevyhodnéni?

Na otazku souvislosti véku a vyskytu chovani naro¢ného na péci respondent 1 odpovédél:
., V nasi domdcnosti se zamérujeme jen na klienty détského véku. S tim se skutecné poji néktera
specifika. Musime pocitat se zménami v hormonalni hladiné, s ndstupem puberty. Urcité je ten
vek vyznamnym faktorem, ktery miize vyskyt problémového chovdni a krizovych situaci zvysit.
Dale popisoval, ze nékdy déti pfijdou z domaciho prostiedi, odkud nemaji nastavené hranice
svého narocného chovani vuci ostatnim. Ty mu pak musi ve sluzbé pomoci stanovit. Proto se u
mladsich klientd muaze vice objevovat problémové chovani. Pfi nastupu do pobytového zafizeni
mohou narazit a byt nespokojeni, kdyz se jim néjaké hranice, také v souvislosti s ostatnimi
klienty a jejich pravy, vymezuje. V jiné ¢asti rozhovoru dodal: ,, Starsi klienti se opravdu mohou
zdat klidnéjsi. Moznd je to tim, Ze uz maji zabéhlé své ritudly. A ostatni klienti a pracovnici jsou
na ty ritudly zvykli. A Fekl bych, Ze na starsi klienty uz nejsou kladené tak velké pozadavky jako
na détské klienty, kde se pocita s néjakym progresem a rozvojem v ramci jej schopnosti a
dovednosti. “ U détskych klientl se také snazi o nacvik dovednosti, které vzhledem ke svému
nizkému veéku neumi. Pravé v situacich procesu uceni se také vice rizikové chovani objevuje -
Castéji dochazi k zvysené frustraci klienta. Zavérem dodava: ,, Ano, vék md urcité viiv na cetnost

¢

incidence.
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Co se tyce vztahu intelektového znevyhodnéni, respondent 1 neuvadi, Ze by ze své zkuSenosti
zasadniho vliv v8iml. ,, Nékdy je tézké posoudit, jestli ten vztah mezi intelektem a problémy

v chovani nezpiisobuji napriklad jen Spamné navyky. *

Respondent 2 na otazku veku uvedl, Ze si neni jisty mezi moznou piimou souvislosti. On sam
nema tolik zkuSenosti s détskymi klienty s PAS. Nakonec ale dodal: ,, 7Feba obdobi puberty
miize prindSet v ramci hormondlnich zmén také zmény ve zvySeném vyskytu problémového
chovani. U osob s PAS se da s vékem ocekdvat mirné snizeni vyskytu problémového chovani -

hlavné z ditvodu ubytku sil. “ V téchto pripadech pak muze dojit k urcitému zklidnéni.

K mentalnimu postizeni klientti s PAS dodava, Ze se ten deficit a nartst problémového chovani
muze objevit o oblasti komunikace. ,, Pokud klient nemiize v ramci svého rozumového postizeni
pochopit, co se mu snazi asistent vysvétlit, je to problém. Vysvétleni by ho mohlo uklidnit, ale
neni ho schopen pochopit. Tim cetnost rizikovych situaci stoupa. “ Zaroven také dodava, ze 1
vysoce funkéni ¢lovek s autismem mize mit vyrazné problémy pochopit, co se mu snazi
asistent nebo okoli sdélit. Nartstu problémového chovani se tak neda ani v tomto piipadé
zabranit. ,, Miij poznatek z praxe je, Ze je tézké rozlisit, nakolik je problém s vyskytem chovani

ndrocnym na péci z ditvodu mentdlniho postizeni, nebo z ditvodu specifik postizeni PAS.

Respondent 3 hned v pocatku souhlasil s tvrzenim, ze v€k ma u klientt jejich sluzby roly na
cetnost vyskytu problémového chovani. ,, Mladsi klienti maji vice energie, v nékterych ohledech
i vice fyzické sily. Prochazi hormondlnim vyvojem a nemaji tolik ukotvené svoje hranice. U
starSich klientit s PAS uz nemusi byt projevy narocného chovani tak vyrazné. Dilem je to tim,
Ze maji méné energie, dilem je to dobre nastavenou lékovou terapii, svou roli v tom také hraji

JiZ zabéhnuté vzorce chovani, které vétSina okoli respektuje.

Vztah mezi stupném mentalniho postizeni a vyskytem problémového chovani ptimo nevidi.
Uvadi priklady osob s tézkym typem mentéalniho postizeni a PAS, u kterych se vyskytuji spi§
sebezranujici formy jednani. A zaroven zminuje klienty s lehkym mentalnim postizenim, tfeba
osoby s Aspergerovym syndromem, ktefi mohou mit také vyznamné projevy problémového

chovani.

TO4: Jaké faktory podle Vas predchazeji u osob s PAS vzniku krizovych situaci spojenych

s chovanim naro¢nym na péci?
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Na otazku spoustéct krizovych situaci respondent 1 vyjmenovava fadu prikladi ze své praxe.
Neékdy je to odmitnuty neopravnény pozadavek klienta, novi pracovnici nebo neocekéavané
navstévy v domacnosti, nebo odmitnuti vyzadované pozornosti ze strany asistenta. ,, Mdme také
klienta, ktery vyZaduje témér neustdlou pozornost asistenta. Kdyz ji nedostane, zacne se
projevovat problémové. Snazi se o to, aby na sebe upoutal pozornost pracovnika - v tomto
ohledu, kdyz je toho chovani mnoho, se také jedna o ndrocné chovdni.” Nékdy muze
problémové chovani spustit piistup pracovnika, ktery chce klientovi pirehnané asistovat, kdyz

to klient nevyzaduje.

Respondent 2 na otazku uvadi: ,,Z mé zkuSenosti s nasimi klienty je polovina spoustécii zména
proti zavedenému poradku a reakce na ni. U druhé poloviny klientii se zdd, Ze zména nehraje
Zadny veétsi problém. Samo sebou je ale fakt, Ze problematické situace zvySuji moznost vyskytu
chovani ndrocného na péci. Napriklad navstévy lidi v domdcnosti, které klient neznd. Zvyseny
ruch, zména zabéhnutych ritudlu, nové uddlosti - napriklad vylet, neocekavand cesta autem. “
Casto je spousté¢em situace, kdy se klient s pracovnikem nepochopi. Cetnym spoustécem
problémového chovani jsou také reakce na chovani jiného klienta v domacnost. K témto
situacim dochédzi pomérné€ Casto. Obecné ale podle respondenta plati, ze kdyz se ozfejmi

spoustéc chovani, da se s problémem pracovat. Ne vzdy se ale spoustéc podati nalézt.

Respondent 3 uvadi jako nejcastéjsi spoustéce krizovych situaci rychlé zmény v programu dne
klient, nedodrzeni jejich ritualt, nenaplnéni oCekavani (podotyka, ze ne vzdy jde vSechna
ocekavani klienta splnit - napfiklad v situacich, kdy se klient dozaduje opakované obliben¢ho
pokrmu, ktery neni zrovna k dispozici), chovani jiného klienta, zdravotni problém klienta.
V tomto piipade je nekdy tézké najit pfimou souvislost mezi vyskytem problémového chovani
a zménou ve zdravotnim stavu klienta. Nékdy pfi podezieni na tuto souvislost pomaha
kratkodobé podavani 1€kt na tlumeni bolesti. V piipadé, ze problémové chovani odezni, mohlo
se jednat o n¢jakou reakci na bolestivé podnéty. Nékdy je dobré podstoupit kompletnéjsi
zdravotni vySetteni. ,,Hodné castym problémem jsou nenaddle situace, jako neocekdvané
navstévy v domacnosti, vwpadky v dodavkdch vody, elektrické energie, vynucené stiiddni
pracovnikii. Spoustécem problémového chovdni miiZe byt casto i skutecnost, kdyz napriklad
oznamite klientovi, Ze pojede na vylet prilis brzy pred samotmym odjezdem. MiizZe se tésit tak
silné, Ze ho to po psychické strdnce hodné poznamenda. “ Na jiném misté respondent uvedl, ze
jeklicové, aby se pracovni tym snazil mozné piiciny problémového chovani disledné popisovat

do zaznamovych listi. Potom se da analyzovat mozna pfi¢ina nezadouciho chovani - potom se
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ji muaze predchazet. To bere za jeden zhlavnich predpokladii pro eliminaci vzniku

problémového chovani.

TOS: Do jaké miry podle Vas ovliviiuje prostiredi osob s PAS vyskyt krizovych situaci ve

spojeni s chovanim niaro¢nym na péci?

Respondent 1 na tuto otdzku odpovédél, ze podle jeho nazoru prostiedi samotné a Gpravy
v ném vyznamné ovliviiuji vyskyt krizovych situaci u jejich klientely. ,, Napriklad kdyz jdeme
s klientem do ndkupniho centra a je tam prilis mnoho lidi, coz mu déla potize, zpiisobuje to
neklid. Pokud ale vime o tom, co kterému klientovi nedélda dobre, tak je témto situacim
nevystavujeme. “ Na jiném misté zmifiuje vliv usporadani samotné domacnosti pro osoby s PAS
v pobytovych zatizenich: ,, Urcité jsme v zacdtcich poskytovani sluzby, protoze jsme mladd
sluzba, pocitali s tim, o jakou klientelu se budeme starat. Védeéli jsme, Ze novy prostor musi byt
dostatecné velky a pro mensi pocet klientit, aby nedochdzelo zbytecné ke trecim plocham. Urcité
se pro tuto klientelu neosvédcuji viceclenné loznice - je dobré, aby mél kazdy klient svuj prostor,
ktery mu nebude nikdo zdsadné narusovat. Koncentraci klientu s chovanim ndarocnym na péci
na jednom misté je obecné dobré rozméliiovat - ndaroky na ubytovaci prostory pro tyto lidi jsou
proto zakonité vysoké. “ Na jiném misté zmifiuje, Ze je dulezité pristupovat k prostoru ubytovani
s ohledem na specifika poruchy autistického spektra a mozna rizika. V jejich domécnosti maji
napiiklad vestavéné skiiné (nedaji se s nimi hodit ani jinak manipulovat), televize je umisténa
za bezpefnostnim sklem. Respondent pak k zaveéru dopliiuje: ,,Za mne md uprava prostiedi
Jjednoznacné vliv na chovani téchto lidi. Idedlni je také veétsi diverzifikace spolecnych prostor -
aby byly soucasti domdcnosti napriklad multismyslova mistnost, relaxacni mistnost, mistnost

¢

pro tvorent.

Respondent 2 uvedl, zZe stabilni prostiedi a jeho ,,Citelnost do jisté miry podporuje spokojenost
klienta s PAS. Citelné prostfedi podle n&j vede k vétsi toleranci ke stresovym podnétim a
potencionalnim vyskytim krizovych situaci. Jednotnost a stabilita se podle n€j tyka také
usporadani loznic klientu. ,, U klienti, kteri se museli v nasi domdcnosti stéhovat z jednoho
pokoje do druhého, trvalo delsi dobu, nez si na novou situaci zvykli a prestala v nich vyvolavat
nespokojenost a problémové chovani. “ Prosttedim vnimal respondent také osoby v okoli, ktefi
klienta obklopuji. ,, Casté stiidani nebo vypadky v persondlnim obsazeni byvd pro klienty s PAS
problematické. Napriklad kdyz klient vi, Ze maji byt na sméné tr'i pracovnici a orientuje se podle

toho, md znacny problém v situaci, kdyz na sméné vidi pracovniky dva. Pak se u néj objevila
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nejistota a nervozita, ktera by bez intervence persondlu mohla prejit do problémového
chovani.““ V prabéhu odpovédi dale zobecnil, Ze je pro osoby s PAS urcité dobra piehlednost a
struktura prostfedi, ve kterém se pohybuji. Je dobré, kdyz naptiklad klienti dobte védi, kde je
jejich pokoj a v cesté nejsou zadné prekazky. Domacnost s mensim poctem obyvatel je pro tuto
cilovou skupinu v tomto ohledu urcité ptinosnéjsi. Co se tyCe prostorové a procesni stability (s
ohledem na harmonogram dne klienta), mohou klienti 1épe piijimat zmény, ke kterym 1 tak
dochazi. ,,Pokud ma clovék s PAS néco pevhého, ceho se miiZe drZet, napriklad md jistotu, Ze
po dopoledni i odpoledni svaciné bude kdva, tak je pro néj mnohem snazsi prijmout jiné mensi
zmény, protoze ty hlavni zachymé body v jeho Zivoté stdle jsou. Podle mého tyto zachymé body
nejsndze poskytuje prostiedi. Podle mého se to nejlépe vytvori stabilitou mista.* Dale vysvétlil,
ze naptiklad cCasté st€hovani mezi riznymi domacnostmi neni pro osoby s PAS vyhodné.
Stéhovani v ramci neékolika domacnosti jedné organizace mize vést k vyskytu problémového

chovani a pfipadnych krizovych situaci.

Respondent 3 zmiruje vliv prostfedi na vyskyt krizovych situaci u klienta jako jeden
z nejzasadnéjsi. Proto je také s vlivem prostiedi pocitat doptedu (napfiklad pii planovani vyleta
- aby to nebylo na mista, ktera klienta mohou potencionalné rozrusit). Se situacemi, které
mohou klienta v uritém prostiedi dovést k problémovému chovani, musi byt pracovnici
predem seznameni. Podle respondenta je dulezité, aby byla cela domacnost pro tyto klienty
dobfe strukturovand - nejlépe zohlednéna jiz v projektu vystavby. Osoby s PAS potiebuji
relativné hodné prostoru, aby nedochazelo ke zbyteCnym tfecim plocham mezi spolubydlicimi,
napiiklad na chodbach. Kazdy klient by mél mit svou dostate¢né velkou loznici. M¢l by mit
prostor, ktery bude vyhrazeny jen jemu. Dobré je také planovat nové domacnosti pro osoby
s PAS co do poctu osazenstva mensi - coz je nastésti soucasny trend. ,, Veétsi hustotou obydleni
domacnosti se klienti vice rusi. Musime pocitat s tim, ze mohou byt klienti dost hlucni, hlavné
pri problémovém chovani, coz miize ostatni rusit a vyvadeét z rovnovdhy. “ Nékdy se také vyplati
pouzit odhluciovaci materiadl, aby se v mistnostech tolik hluk nesifil. Rozléhani kiiku
v domacnosti muze u ostatnich klientd vyvolat problémové chovani. Dale uvedl, Ze je dobré
zajistit dostatek mista na sezeni ve spolecnych prostorach, aby nemuseli klienti sedét hned vedle
sebe (hodné Casto jim to nevyhovuje). Obecné by v domacnosti nemély byt véci a vybaveni, o
které by se mohl klient snadno zranit. Nabytek by m¢l byt z byteln€jsiho materialu, aby se nedal

rozbit. Dobré je také nabytek pfimontovat ke sténé nebo k podlaze.
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TO6: Jaké postupy jsou podle vas nejucinnéjsi - maji nejveétsi efekt na vyreSeni krizové

situace osob s PAS v souvislosti s jejich chovanim naro¢nym na péci?

Podle respondenta 1 se daji tyto véci jen Castecné zobecnit. ,, KdyZ vychdzime z toho, Ze je
kazdy klient individualita, tak se to nedd presné zobecnit - jde se pravé po téch individualitdach
a jejich specifickych potrebdach. Co se tyce takovych véci platnych pro viechny, tak je to hlavné
Jiz zmifiovana uprava prostredi. Ddle je to jednotnost pristupu v nékterych oblastech
poskytované podpory klientum - je to tedy o informovanosti a koordinaci pracovniho tymu.
Kdyz se napriklad tym dohodne, Ze je pro klienta vyhodné, aby jedl ve 12 hodin presné, musi to
tak vSichni dodrZovat. “ Nakonec se respondent k zobecnéni preci jen dostal v dalsi Casti
rozhovoru: ,,Obecné je to tedy uprava prostredi, znalost klientii, jednotost v dodriovani
postupu, stabilni pracovni tym. V konkrémich situacich je to hlavné analyza vzniku
problémového chovani. Sledujeme a délame hypotézy, co které problémové chovani miize

spoustét a pak se to snazime vyzkouset eliminovat.

Podle respondenta 2 jsou nejefektivnéjs$i postupy pii zvladani krizové situace preventivni a
deeskalacni techniky. Celé to dale konkretizuje: ,, Urcité se deeskalace vyuziva nejcastéji, ale
netvrdim, Ze je nejefektivnéjsi. Nejefektivnéjsi by méla byt asi prevence. Preventivni postupy
Jjsou podle mého skutecné nejefektivnéjsi. DiileZitd je také spoluprdce v rdmci pracovniho tymu.
To souvisi pravé s prevenci - nikdy nebude dobrd prevence, pokud mezi sebou pracovnici dobre
nekomunikuji a nespolupracuji. Je dobré, aby byli spolecné postupy pri FeSeni problémového
chovani casto projedndvany v pracovnim tymu. Toto vnimdm jako velké specifikum pro
pobytové sluzby nasi klientely - hodné tu zdlezi na vyladéni mezi pracovniky v tymu. *“ Podle
respondenta ale neni nezbytné, aby vSichni pracovnici délali v§echno stejné. Jde o to, aby byly
rozdily védomé a netykaly se té€ch nejzasadné€jSich bodu Zivota klienta, ve kterych vyzaduje
neménnost. Dale si mysli, ze kdyz se v ramci tymu tlaci na to, aby pracovnici pracovali stejné,
prichazite tim o moznost ziskat z pracovniki to, v ¢em jsou jedinecni oproti ostatnim (napftiklad
nékoho bavi vic prace s klientem pfi vyrabéni, n€kdo lépe zvlada dlouhé prochazky s klientem
za kazdého pocasi). Vice to pak odpovida situaci napfiklad v rodiné, kde také kazdy muze
vystupovat v urCitych ohledech jinak. Spole¢na kostra ale musi byt vzdy stejna - je to v zajmu
klienta a jeho potieb. Kdyby se nedodrzela, vyrazné by stoupla Cetnost rizikovych situaci. Na
zaver své vyjadieni shrnuje: ,, Nejucinnéjsi pristup v reseni krizové situace je asi pro kazdého
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Jjiny. Ale principy deeskalace a prevence prevldadaji jako nejcastéjsi a nejefektivnéjsi techniky.

Respondent 3 se k polozené otazce vyjadiil takto: ,,V pripadé vzmiku krizové situace
v souvislosti s néjakym narocnym chovanim klienta s PAS se jednoznacné vyplaci prevence.
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Ukolem celého tymu okolo klienta s PAS v socidlnich sluzbach by mélo byt preventivni
puisobeni, aby se do potenciondlni krizové situace viibec nedostal. S tim souvisi, Ze cely
pracovni tym musi byt seznameny s individudlnimi specifikami jednotlivych klientii - musi védet,
co klientovi déla radost, co ho uklidiuje, nebo naopak musi zndt situace, které u néj vedou
k pravému opaku. “ Respondent také uvedl, ze je ze své dosavadni praxe presvédCen, ze
preventivni postupy funguji. Samoziejme ze nezabrani vzniku v§ech problémt v chovani, ale
ve vetsing pripadd mize. Udrzovat tedy klienta v dobré pohodé¢ a spokojeného, s naplnénymi
potfebami - to by mél byt cil celého tymu. Ale i tato podminka ma své hranice. Klienti s PAS
maji ¢asto nutkavé chovani, které se da nékdy saturovat obtizné. Podle respondenta také hodné
zalezi na samotném vztahu mezi klientem a pracovnikem. Sam ho nazyval ,terapeutickym
vztahem“. Dobra znalost klienta a dobry vztah mezi pracovnikem a klientem muze fadé
problémovych situaci piedejit. Kdyz uz dojde k eskalaci krizové situace, tam pomohou nejvic
deeskala¢ni metody. Deeskalacni techniky n€kdy ale také narocné chovani nezvrati a Usti v
nutné pouziti souboru omezujicich opatieni (napiiklad Setrné uchopy, lékovou terapii, vyuziti

mistnosti bezpecného pobytu).

TQO7: Jak jsou Vasi pracovnici vedeni v pouzivani néjakych strategii zmirnovani vyskytu

chovani naro¢ného na péci?

Respondent 1 na otazku uvedl: , VSichni zaméstnanci jsou u nas vddné zauceni v zdakladech
prdce s touto cilovou skupinou. O klientech a jejich specificky projevech jsou dopredu
informovani. “ Kazdy novy pracovnik ma ve sluzbé ur€eného svého mentora, ktery mu dava
rady do zacatku praxe. Novi pracovnici jsou seznameni s Individualnimi plany vSech klientd a
s rizikovymi situacemi, ke kterym by mohlo dojit. Jsou také seznameni piiklady eliminaci
rizikovych situaci. Respondent dale uvedl, Ze je dulezité, aby pracovnici znali i detailni osobni
profil klienta - minil tim soubor informaci o klientovi a jeho potfebach. V tomto ohledu je
dilezité informace o klientech sdilet mezi pracovniky. , SnazZime se vychytat spoustéce
problémovych situaci. Vyuzivame také intenzivnich Skoleni Setrnych uchopii. VyzZadujeme, aby
bylo provddeéni nchopii realizovdno peclive, v souladu s manudly. Trénujeme také reakce na
rizné typy problémového chovani klientii - na internich Skolenich si je prehrdvame formou hry
na problémové chovani. Ucime se, jak v téchto situacich reagovat. “ Skoleni pracovniki byvaji
specializovand pravé na témata cilové skupiny. V posledni dobé prosli pracovnici tymu
Skolenim v oblasti strukturovaného uceni, sexuality lidi s PAS a Skoleni komunikace s klientem
s PAS.
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Respondent 2 uvedl, Ze vSichni pracovnici domacnosti pro osoby s PAS absolvovali na zacatku
pracovniho poméru intenzivni vzdélavani v problematice cilové skupiny. Nez se oteviela jejich
sluzba (je pomérné nova), vSichni pracovnici na pozici asistenta prosli odbornym vzdélavanim.
Na téchto Skolenich spolupracovali s organizaci Nautis, ktera se dlouhodobé vénuje potfebam
cilové skupiny osob s PAS. Respondent pak dale uvedl: ,, V nasi domdcnosti se zamérujeme na
pravidelné nacvicovani a opakovani bezpecnych iichopii, protoze se jednda o praktickou a
uzitecnou dovednost. V realu se tyto postupy nastésti nemusi pouzivat tak casto. Nasi pracovnici
pak jezdi na kurzy, které se vénuji tématitm spojenym s nasi klientelou. Vitané jsou kurzy primo
o zdkladnich principech prdce u osob s PAS. “ Casto také sdili informace v celém pracovnim
tymu, napiiklad o novych spoustécich naro¢ného chovani. Na poradach a supervizich spolecné
fesi jednotlivosti, které napomahaji pfi analyzovani novych problémovych situaci. Supervizor,
jako nezavisla osoba, zajistuje pii hledani feseni nestrannost. Na zavér jesté doplnil: ,, Kdyz se
vyrazné zhorsi chovani naseho klienta a my jsme pri reSeni bezradni, urcité je pripadovd

supervize efektivni reSenti.

Respondent 3 uvedl, Ze jsou nové pfijimani pracovnici dopfedu seznamovani, s jakou cilovou
skupinou budou pracovat a jaka jsou jeji specifika. Jsou seznameni s riziky uvedenimi
v Individualnich planech vsech klientd, se kterymi budou pracovat v domacnosti. Pravidelné
pak prochazi odbornymi Skolenimi na téma cilové skupiny (naptiklad efektivni komunikace
s neverbalnimi osobami s PAS, pouzivani tchopt a zakladu Setrné sebeobrany). Dilezité je
také sdileni zkuSenosti s kolegy v ramci porad. Kdyz si na pracovisti nevédi rady s novym
chovanim narocnym na péci, potradaji ptipadové supervize. ,, V minulosti ndm takové supervize
zamérené na hleddni konkrétni odpovédi na ndrocné chovani klienta hodné pomohly. Pohled
nezavislého odbornika je urcité vyhodou. Dobré je také to, ze Ize pripadovou supervizi svolat
pomérné rychle.“ V posledni dobé také probiha v tymu nacvik dovednosti metody Podpora
pozitivniho chovani (PBS) klientll s problémovym chovanim. Tato metoda je zalozena pravé na

redukci problémového chovani prostfednictvim tprav okolniho prostiedi klienta.

TO8: Sdilite své zkusenosti v ramci efektivnich strategii zvladani krizovych situaci u osob

s PAS s jinymi pobytovymi zarizenimi?

Respondent 1 zminil, Ze nekteré postupy pfi intervenci vyskytu chovani naro¢ného na péci
konzultuji pravé mezi ostatnimi pracovisti ve své organizaci. Krizové situace osob s PAS

rozebiraji také na stazich, nebo na odbornych skolenich. ,,V'yloZené ale nemdme skupinu v rdmci
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nékolika podobnych zarizeni, kde bychom se stretdvali jen za ucelem preddni zkuSenosti.
Cilem organizace je, aby jeji pracovnici ve zvySené mife navstévovali podobné socialni sluzby

a predavali si mezi sebou zkuSenosti.

K tomuto tématu respondent 2 uvedl, ze jejich sluzba Casto pfijima na pracovisti odborné staze.
,Mame chut predavat nase zkuSenosti. Ja osobné se také casto ucastmim Skoleni, na kterych
sdilim své zkuSenosti s kolegy z jinych zarizeni. Podle mé je to uzitecné - chci se podélit o to, co
Jsem se ve své dosavadni praxi naucil. “ Zaroveni béhem odpovédi dodal, ze on sam nema
problém se zpétnou vazbou néjakého ucastnika odborné staze, ktera probehla u nich v zafizeni.
Pohled zvenci bere jako podstatny, protoze neni zatizeny provozni slepotou a vnitfnimi
vazbami. ,,Casto tak opravdu prijdeme na véci, které uz jsme ani nevnimali. “ Nékdy ale naopak
musi korigovat pohled hlavné mladych stazisti ze skol. Zda se mu, ze mladi stazisté bez praxe
potfebuji dodat mnoho informaci o specifikdch cilové skupiny osob s PAS a chovanim

naro¢nym na péci, aby si o ni mohli udé€lat n€jaky uceleny obrazek.

Respondent 3 k tématu uvedl, Ze ke sdileni dochazi hlavné interné mezi riznymi typy sluzeb,
kterd jejich organizace provozuje. Opétovné tak vjejich organizaci dochazi k internim
multidisciplinarnim setkani, ktera fesi problémové chovani klientd. Casto takové setkani
pfinese novy nahled a napad, jak problémové chovani vytesit. Nékdy ale také ne. ,, Ke sdileni
informaci s ostatnimi organizacemi dochdzi casto formou odbornych stdazi, které do nasi
organizace prijizdi. “ Respondent 1 jeho kolegové se také ui€astni stazi v podobnych sluzbach.
Dal§i prostor pro sdileni zkuSenosti vidi v ucasti na odbornych Skolenich, kde dochazi

k vyméné informaci s pracovniky z jinych organizaci.

TO9: Jak mate zapracovanou metodologickou podporu zvladani krizovych situaci ve

spojitosti s chovanim naro¢nym na péci ve vniticich dokumentech?

Respondent 1 uvedl: , Mdme samoziejmé zpracovanou smérnici o postupech pri pouzivani
Setrnych uichopii. Mame také smérnici o procesech prdce s klientem v agresivnim stavu - tam
Jjsou uvedené vSechny informace, co md v jaké situaci pracovnik délat, jak mda reagovat; kdy se
md napriklad informovat zdkonny zdstupce.“ Jako dalS$i dokumenty zmifioval dokumenty
individualniho planovani. Individudlni plan mimo jiné obsahuje analyzu rizikovych situaci
klienta. V ném se uvadi, jak sklientem postupovat pifi jednotlivych Cinnostech, aby se
eliminoval vyskyt problémového chovani. Pracovnik se v téchto oblastech musi dodrzet

presného postupu, aby nedoslo k rozvoji krizové situace. ,, Obecné mdme pojaté rizikové situace
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podle principu Standardit poskytovani socidlnich sluzeb v dokumentu Nouzové a havarijni
situace. Jsou tam informace o neocekavanych uddlostech, jako je napriklad pozar na pracovisti.
Jsou tam ale také véci tykajici se napriklad situaci, kdyz je pracovnik napaden klientem. Jsou
zde uvedeny detailni postupy.* Béhem zaskoleni dostanou pracovnici slozku se zakladnimi
udaji. Z nich se dozvi mnoho informaci o specifikach jednotlivych klientl a jak predchazet
piipadnému problémovému chovani. Radu téchto informaci mohou také pracovnici vyuzit
online i ze svych domovi. Najdou tam také fotografickou metodologii provadéni Setrnych
uchopt. Dale na pracovisti pouzivaji prehledové tabulky incidence problémového chovani
klientd. Vyhodou je, ze i tyto dokumenty jsou asistentim domacnosti piistupné online na

intranetu organizace.

Respondent 2 k tomuto tématu udal: ,, V pFipadé nasi organizace je to nékolikastupriova
zalezitost. “ V internich dokumentech maji vysvétlen postup pfi pouzivani prostiedk omezujici
pohyb. Z néj je udélany konkrétni pracovni postup. ,,Je tam napriklad uvedeno, jak pracovnik
dba na své bezpeci béhem zdsahu u klienta v afektu. Jakym zpiisobem se pouZiva nds tlacitkovy
systém na privolani pomoci a jak obecné reagovat na ruzné situace, ke kterym miiZe pri praci
s klientem dojit. “ Je tam také uveden popis, koho v ptipadé vyskytu narocného chovani v ramci
organizace informovat. Jako nejkonkrétnéj§i dokumentaci respondent zmifiuje Individualni
plan klienta. Ten obsahuje 1 Krizovy plan. Tam jsou popsané projevy klienta pfi narocném
chovani a pfipady jejich eliminace. ,, U vybranych klientii také v dokumentaci sledujeme vyvoj
Jjeho problémového chovani v pritbéhu nékolika let. Uvddime tam shrnuti za predesly rok, aby
bylo videt, jestli a jak se chovdni vyvinulo.“ V Krizovém planu maji popsané situace, které
konkrétni klienty ohrozuji. Nemusi se jednat pfimo o stavy sebezrafiovani nebo agresivity.
Muze se jednat napriklad o situace, kdy klient nedohlédne nasledka svého chovani a ohrozuje
se nepiimo. Ptilohou toho Krizového planu je prehledova tabulka, kde jsou uvedeny nejcasté;jsi
projevy jak pozitivniho, tak negativniho chovani klienta. Je zde stru¢n€ uveden projev a vyznam
chovani. Je to dualezité hlavné pro nové pracovniky, nebo pracovniky, ktefi na pracovisti
zaskakuji. Kazdy novy pracovnik tak mize podle této tabulky rychle vyhodnotit, jestli je
spatfené chovani potencialné rizikové, nebo ne. Dal§i dokument, ktery vyuzivaji, je dokument
Nouzové a havarijni situace. V ném se fesi mnoho rizikovych situaci napfi¢ organizaci, nékteré
casti ale pfimo odkazuji na ptipady napadeni pracovnika nebo dalsi osoby klientem. Je zde také
popsana situace a feseni pii bloudéni klienta. Casto také vyuzivaji zaznamové listy pro pozd&jsi

analytické hodnoceni né&jakého aktudlniho naro¢ného chovani, které se u klienta s PAS
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projevuje. Sbirani dat do tohoto zdznamového listu provadi nejdéle tii mésice, pokud tedy

pozorované problémové chovani nevymizi.

K otazce vyuziti internich dokumenti respondent 3 uvedl, Zze v jejich organizaci maji jako
nejvyssi dokument smérnici Nouzové a havarijni situace. V ni se fesi v§echna mozna rizika,
ktera v organizaci mohou nastat - je tam ale také zminéné napadeni pracovnika klientem a
metodické pokyny, kdyz k situaci dojde. Jsou tam také uvedena telefonni Cisla, komu se ma
v tom piipadé€ volat. Jako dalsi dokument zmifloval Individudlni plan klienta. V ném jsou
obsazené klicové informace, které klienta dokonale popisuji, vysvétluji jeho bézné projevy
chovani, jeho zpisob komunikace, vyjadfeni libosti a nelibosti. , Jsou tam také zaznamenané
ritualy, na jejichz dodrzovani klient nejvice Ipi. Pri jejich nedodrzeni hrozi jedno z Castych rizik
vzniku krizové situace.” Individualni plan také obsahuje plan krizovych situaci, které
s vminulosti staly, a pfiklady jejich eliminace. Dulezité jsou také informace v dennich
zaznamech. Tam pracovnici uvadi aktualni projevy chovani. D4 se z nich vysledovat, jestli se
napiiklad klient nachéazi v obdobi, které se postupné zhorSuje a da se oCekavat veétsi vyskyt
problémového chovani. Dal§i dokument je zaznamova tabulka pro evidenci incidence
problémového chovéani. Tam se také zaznamenava misto a Cas, kde a kdy k problémovému
chovani doslo. A také to, co vzniku tohoto chovani predchéazelo a co situaci vytesilo. V pripadé
vétsiho incidentu, ktery je v ramci klienta n€jak vyjimecny, vypisuji pracovnici specidlni
formulaf, ktery celou situaci vzniku vyrazného problémového chovani popisuje. Jako pomutcku
pro nové pracovniky a pro pracovniky, ktefi na pracovisti dlouho nepracovali, vyuzivaji
karticky s vytahem nejpotfebnéjSich informaci o jednotlivych klientech. To slouzi k lepsi

informovanosti a tim i1 k pfedchazeni moznym krizovym situacim.

TO10: Jaké wvnitirni dokumenty ve Va$i praxi vnimate v této souvislosti jako
nejefektivnéjsi, nejvice je pouzivate?

Respondent 1 uvedl, Ze nejpouzivanéjsi jsou asi informace z Individualnich plant. Je zde
obsazena analyza rizikovych situaci a priklady jejich eliminaci. To pracovnici potiebuji
nejCastéji. Je to tedy nejdulezit€jsi - spolu s fotografickym manualem provadéni Setrnych

uchopt.

Respondent 2 odpovédel: ,,Co se tyce nejpouzivanéjSich dokumentii, se kterymi nasi

pracovnici domdcnosti pracuji, tak se jednda o zdznamové tabulky, do kterych se oznacuje

o ¢

Cetnost vyskytu urcitého druhu krizového jedndni u jednotlivych klienti. “ To pak slouzi k dalsi
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analyze. ,, Tato situace vychazi z toho, Ze v nasi domdcnosti pracuji stali a dlouholeti
pracovnici, kteri klienty jiz znaji. Pravé podle téchto tabulek se pracovnici orientuji napriklad
po delsi dobé pracovniho volna. Ukazuje jim to prehledné, k jakym problémovym situacim a

¢

Jak casto u konkrémiho klienta doslo.

Respondent 3 uvedl za nejpouzivanéj§i dokument z pohledu prakti¢nosti vedeni dennich
zaznamu o probéhlé sluzbé u klienta. Tento dokument umoziuje sbirat dostatek dat, aby se pak
Krizovy plan. Informace z néj oceni hlavné novi pracovnici, aby se mohli pfipravit na krizové
situace, ke kterym uz u klienta v minulosti do§lo. Jsou tam také uvedené priklady eliminaci

téchto chovani.

6.5 Shrnuti vysledku analyzy rozhovoru
V této Casti uvadim jadrové informace, které vyplynuly z polostrukturovanych rozhovort.

Razeno podle tazatelskych otazek.

TO1: Vsichni tfi respondenti se shodli, Ze je tu spojitost mezi krizovymi situacemi a chovanim
narocnym na péci. Zaroven ale netvrdili, ze kazdé problémové chovani klienta s PAS musi byt

krizovou situaci.

TO2: Vsichni tfi respondenti uvedli typy nejcastéjSich krizovych situaci (v nekterych pripadech
uvedli ,,pouhé” problémové chovani, ne pfimo krizovou situaci jako takovou), se kterymi se
setkavaji. Byly to: silné bouchéani do hlavy, fyzické utoky na zaméstnance, Skrabani sebe 1
ostatnich, kousani sebe i ostatnich, vrhani tézkych predméta, prepijeni tekutinami, problémové
chovani vyvolané mezi klienty (fyzické napadani), silné a nepfijemné zvuky klienta, urputné
dozadovani se néceho, konzumace nepozivatelnych latek nebo véci, nutkavé vyuzivani

stimulujicich latek (kava, kola), ni¢eni vybaveni, snaha o rozbijeni oken.

TO3: Vsichni tfi respondenti uvedli svlij nazor na souvislost mezi vyskytem krizovych situaci
a vékem klienta. V této oblasti se shodli na tom, ze se da u mladSich klientd s PAS ocCekavat

vétsi vyskyt krizovych situaci - hlavné v obdobi dospivani.

Vsichni tfi respondenti uvedli sviij nazor na souvislost mezi vyskytem krizovych situaci a

intelektovym znevyhodnénim klienta. Shodli se na tom, ze mezi nimi nevidi ptimou souvislost.

TO4: Vsichni tfi respondenti zhodnotili faktory, které pfedchazeji vzniku krizovych situaci.
Byly to: odmitnuti klienta ze strany asistenta, novi pracovnici v domécnosti, neocekavané

navstévy, odmitnuti pozornosti ze strany asistenta, pfehnana asistence pracovnika, neo¢ekavana
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zména v harmonogramu, zvySeny ruch v domacnosti, naplanovana nova udalost, reakce na
chovani jiného klienta, nenaplnéni ocekévani klienta, zdravotni problém klienta, nenadalé

vypadky dodavky vody nebo elektrické energie, vynucené stfidani mezi pracovniky.

TOS: Vsichni tfi respondenti oznacili vliv prostfedi na vyskyt krizovych situaci u osob s PAS
jako vyznamny. Jako typy uvedli: dostatecné velky prostor celé domacnosti, jednoclenné
loznice, Sirsi chodby, pouzivat vestavény nabytek, televize umistit za bezpecnostnim sklem,
diverzifikace spolecnych prostor v domécnosti (moznost multismyslové, relaxacni, nebo
dilenské mistnosti), stabilni a ,Citelné” prostredi domdacnosti (malo premistovat véci),
prehlednost prostfedi domacnosti, mensi pocet obyvatel v domacnosti, neménit klientim casto
misto ubytovani, zohlednit potfeby osob PAS uz v projektu vystavby, odhlucnit prostory, mit
dostatek sedaciho nabytku, nepouzivat vybaveni, o které by se mohl klient snadno zranit,

~r v

nabytek spis t&€z$i, moznost pfimontovat nabytek k zemi.

2

TO6: Vsichni tfi respondenti uvedli své tipy na nejucinn€j§i metody pfi feSeni krizovych
situaci. Byly to: vhodna uprava prostiedi, informovanost a koordinace celého tymu, detailni
znalost klientt a jejich potieb, jednotnost v dodrZzovani postupd, stabilni pracovni tym, analyza
vzniku problémového chovani, vychytani spoustéét chovani narocného na péci, pouziti
preventivnich a deeskalacnich technik, projednavani rizikovych situaci v tymu, pozitivni vztah
mezi pracovnikem a klientem, pozitivni atmosféra mezi pracovniky, pfi nefunkcnosti

deeskalac¢nich technik Setrné uchopy, 1€kova terapie, vyuziti mistnosti bezpe¢ného pobytu.

TO7: Vsichni tfi respondenti sd€lili, jak jsou vedeni v pouzivani strategii zmiriiovani vyskytu
problémového chovani. Uvedli: fadnym zaucenim vSech pracovnikt na pracovisti v tématech
cilové skupiny, pomoci mentora v pfipadé€ novych pracovnikd, probé€hlo detailni seznameni
s Individualnimi  plany a Rizikovymi plany, doSlo k seznameni s konkrétnimi
formami eliminace naro¢ného chovani, probiha sdileni dilezitych informaci o klientech mezi
pracovniky, intenzivnim Skolenim $etrnych tchopt, trénovanim reakci na problémové chovani
formou prehravani, Ucasti na odbornych Skolenich v tématech cilové skupiny, spolupraci
s etablovanou organizaci, ktera poskytuje odborné konzultace (napt. Nautis), moznosti vyuziti
supervizora (pfipadova supervize), ucasti na poradach pracovisté, nacvikem metod Podpory

pozitivniho chovdni.

TO8: Vsichni tii respondenti uvedli své zkuSenosti pii vymeéné informaci s jinymi pobytovymi
sluzbami. Dochézi k nim formou odbornych stazi (v 1 mimo organizaci), na Skolenich. Sdileni

informaci probiha také interné mezi ostatnimi Uiseky organizace.
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TOY: Vsichni tfi respondenti ptedvedli, Ze maji zpracovanou interni dokumentaci, ktera se
n¢jak vztahuje ke krizovym situacim ve spojitosti s chovanim naronym na péci. Vysvétlovali
jejich vyhody a zplsoby pouziti. VSechny analyzované dokumenty uvadim v nasledujici

podkapitole.

TO10: Vsichni tfi respondenti uvedli nejpouzivanéj§i dokumenty v jejich praxi. Nékdo jich
zminil vice. Slo o Individualni plan, fotograficky manual provadéni Setrnych tuchopd,

zaznamové tabulky o novych incidentech, denni zaznamy o sluzbé a Krizovy plan.

6.6 Shrnuti vysledku analyzy internich dokumentu

Mnoho informaci o vnitinich dokumentech, které se nécim vztahuji ke krizovym situacim a
problémovému chovani osob s PAS, je uvedeno ptimo v textu oddilu 6.4 Analyza dat. Zbylé
informace jsem Cerpal z predlozenych dokumenti v jednotlivych organizacich. Pro prehlednost

uvadim vSechny souhrnné informace zjis§téné z analyz dokumentt ve forme tabulek.
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Tabulka ¢. 12: Souhrn analyzovanych vnitinich dokumentii - organizace 1

Souhrn analyzovanych vnitinich dokumentt - organizace 1

Typ dokumentu

Ugel dokumentu

Smérnice Nouzové a havarijni situace

Popisuje zékladni rizikové situace v

organizaci; metodicky fe§i naptiklad

napadeni pracovnika klientem nebo ztratu

klienta
Smérnice o provanéni Setrnych uchopt Metodika provadéni Setrnych tchopi;
vymezeni  zakladnich  mantineld  pro

provadéni Setrnych tichopua

Metodiky prace s klientem v problémovém

chovani

Metodické postupy zakladnich osvédcenych

postupt; zminuji formy deeskalace a

prevence

Individualni plan

Zakladni informace o klientovi; zohlediuje

hlavné specifické projevy chovani a potieby

Plan rizik

Popis rizikovych situaci klienta a jejich

eliminace

Fotometodika pouZzivani Setrnych tichopt

Metodika uchopii; rozkrokované postupy

Ptehledové tabulky incidence problémového

chovani

Analytika problémového chovani; slouzi
k vyhodnocovani narocného chovani a jeho

moznych spoustécu

Slozka pro nové pracovniky

Uvadi  zékladni souhrnné tudaje o

jednotlivych klientd a typy, jak predchazet

pfipadnému problémovému chovani.

Zdroj: Autor (2023)
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Tabulka ¢. 13: Souhrn analyzovanych vnitrnich dokumentii - organizace 2

Souhrn analyzovanych vnitifnich dokumentt - organizace 2

Typ dokumentu

Ugel dokumentu

Smérnice o pouzivani opatfeni omezujici

pohyb osob

Metodicky fesi pouziti opatfeni omezujici
pohyb; vymezuje zakladni mantinely pro

pouziti

Individualni plan

Zakladni informace o klientovi; zohlediuje

hlavné specifické projevy chovani a potieby

Krizovy plan

Popis rizikovych situaci klienta a jejich

eliminace

Prehledova tabulka krizového planu

Souhrn informaci o problémovém chovani

klienta pro nového pracovnika

Smérnice Nouzové a havarijni situace

Popisuje zékladni rizikové situace v

organizaci; metodicky fe§i naptiklad

napadeni pracovnika klientem nebo ztratu

klienta

Zaznamovy arch naro¢ného chovani klienta

Analytika problémového chovani; slouzi
k vyhodnocovani narocného chovani a jeho

moznych spoustécu

Zdroj: Autor (2023)
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Tabulka ¢. 14: Souhrn analyzovanych vnitinich dokumentii - organizace 3

Souhrn analyzovanych vnitfnich dokumentt - organizace 3

Typ dokumentu

Ugel dokumentu

Smérnice Nouzové a havarijni

situace

Popisuje zékladni rizikové situace v
organizaci; metodicky feSi napftiklad
napadeni pracovnika klientem nebo ztratu

klienta

Individualni plan

Zakladni informace o klientovi; zohlediuje

hlavné specifické projevy chovani a potieby

Krizovy plan

Popis rizikovych situaci klienta a jejich

eliminace

Zaznamovy arch incidenc

chovani

e naro¢ného

Analytika problémového chovani; slouzi
k vyhodnocovani narocného chovani a jeho

moznych spoustécu

Denni zaznamy o prubéhu sluzby

Denni souhrn informaci o klientovi ve
sluzb€; umoziuje hloubkovou retrospektivni

analyzu v mnoha zkoumanych oblastech

Dokument na  hodnoceni  zavazného | Analytika problémovych situaci; obsahuje

incidentu navrhy eliminaci vyznamného problémového
chovani do budoucna; navrhuje bezpecnostni
opatteni

Prehled nejdilezitéjSich  informaci o | Souhrnné jadrové informace o klientovi

klientovi
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7. Shrnuti praktické ¢asti

V praktické ¢asti své prace jsem Ctenafi predstavil ustfedni body metodologie celého vyzkumu.
Prezentoval jsem hlavni cil vyzkumu, stanovil jsem tfi vyzkumné a deset tazatelskych otazek.
Tazatelské otazky jsem pro prehlednost pievedl do transformacnich tabulek. Dale jsem se
vénoval stanoveni vyzkumnych predpokladi - navrhl jsem tfi. Pti jejich tvorbé jsem vychazel
ze znalosti své praxe v podobném typu zafizeni a s podobnou cilovou skupinou. Déle jsem se
vénoval vysvétleni metodologie polostrukturovaného rozhovoru a kvalitativni analyzy
dokumentd. Predstavil jsem také informace o realizaci vlastniho vyzkumu - ta prob&hla formou
tfech navstév ve dvou typech socialnich pobytovych sluzeb pro osoby s PAS. Poté jsem se
v praci vénoval tfidéni a analyze ziskanych informaci a dokumentd. Objem dat byl opravdu
velky; polostrukturované rozhovory obsahovaly i fadu pro vyzkum nepodstatnych a okrajovych
informaci. Proto bylo dulezité je n&jak kvalitativné roztfidit a vyhodnotit. Na zavér jsem
predstavil souhrnné zhodnoceni vysledkt analyzy rozhovort a analyzy internich dokumentu -

ty pomoci prehledovych tabulek.
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8. Diskuze

Zhodnoceni vyzkumnych hypotéz

Pfi formulaci jednotlivych vyzkumnych hypotéz jsem wvychazel ze svych pracovnich
zkuSenosti. Jak jsem jiz v ivodu zminil, pracuji v pobytové socialni sluzbé Barevné domky
Hajnice. S osobami s PAS spolupracuji na denni bazi. Jsem obeznadmen se specifiky jejich

potieb a projevt chovani i se specifiky pobytovych sluzeb pro né urCenych.

Vyzkumna hypotéza €. 1: Pracovnici se ve zkoumanych zarizenich pravidelné setkavaji

s krizovymi situacemi a chovdnim ndrocnym na péci.

Vyzkumny piedpoklad se potvrdil. Z vyzkumu a ziskanych dat vyplynulo, ze se pracovnici
zkoumanych pobytovych sluzeb pro osoby sPAS pravidelné setkdvaji sifadou forem
problémového chovani. Toto chovani ma rizné stupné intenzity a zavaznosti. To je divod, pro¢

ve vyzkumu nebylo v§echno naro¢né chovani vyhodnoceno jako krizova situace.

Vyzkumna hypotéza €. 2: Pracovnici ve zkoumanych zarizenich pouZivaji pri zvladdni

krizovych situaci osob s PAS specifické postupy.

Vyzkumny predpoklad se potvrdil. Ve vyzkumu bylo popsano nékolik specifickych forem
feSeni krizovych situaci, nebo forem vedoucich k jejich predchazeni. Namatkou uvadim
deeskala¢ni a preventivni techniky, vhodné upravy prostiedi, moznost vyuziti prostredka

omezujici pohyb osob.

Vyzkumna hypotéza €. 3: Zkoumana zarizeni maji v interni dokumentaci zpracované postupy

reSenti krizovych situaci; pracovnici se podle nich ridi.

Vyzkumny predpoklad se potvrdil. Ve vyzkumu bylo jmenovano a specifikovano nékolik
forem internich dokumentl, které se v n€jakém ohledu vztahuji k postupim pfii zvladani
krizovych situaci s ohledem na problémové chovani, nebo k jejich pfedchazeni. Jednalo se jak
o smérnice, tak o metodiky. Zminény byly také méné formalni dokumenty - napftiklad

zaznamové archy incidence problémového chovani.

Implikace pro dalSi vyzkum

Z probéhlého vyzkumu jsem od respondentl a ze zkoumané dokumentace ziskal fadu cennych
dat, ktera v mnohém dovolila nahlédnout pod pokli¢ku prace asistentti v socialnich sluzbach se
zvolenou cilovou skupinou. Vysledky z tohoto vyzkumu by se daly vyuzit i pro navazujici

vyzkumné prace. Ty by se mohly opét tykat problematiky osob s PAS v pobytovych socialnich
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sluzbach. Provadét vyzkumy praveé v této oblasti je podle mne dilezité jak pro samotné osoby
s poruchou autistického spektra, tak pro dalsi rozvoj pobytovych socialnich sluzeb. Uvédomuji
si, ze mij ukonCeny vyzkum reflektoval zkoumana témata hodné ze Siroka. Zabyval se a
hodnotil velké spektrum témat. Myslim, ze by bylo piihodné, aby se navazujici prace vénovala
nékterym noveé odkrytym tématim podrobnéji. Jako mozny namét navazujici prace zminim
napfiiklad hodnoceni efektivity konkrétni metody uzivané k prevenci vzniku chovani naro¢ného
na péci u osob s PAS. Naptiklad pomoci metody Podpory pozitivniho chovdni. Myslim, ze
nejvhodnéjsi metodou k provedeni vyzkumu by mohl byt znovu polostrukturovany rozhovor

v kombinaci s pozorovanim.
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r 4
Zaver
., Viastmé tomu stdle uplné nerozumim. Dramaticka léta s mou dcerou hluboce tvarovala mou
perspektivu bezmoci, potykani s jejim postizenim mé privddélo do stavu permanentniho strehu.
Jen tak si uzZivat s Dorotkou také dokdazu, ale fakt, Ze mé atypické dité mizZe byt pro nékoho

¢

zdrojem potéseni a smyslu, mé neprestavd zaplavovat tichou vdécnosti. *

Petra Tresiakova, Zvuky probouzeni

Ma prace dovedla Ctenafe az k zavéru. Na zacatku jsem ho seznamil s hlavni motivaci, ktera
mne vedla k vybéru tématu bakalarské prace s nazvem ,, Strategie zvladani krizovych situaci u
lidi s poruchou autistického spektra v ramci pobytovych zarizeni”. Byl to hlavné zajem o
roz§ifeni namétd v oblasti, ktera mne pfitahuje a dotyka se mne. Praci s lidmi s poruchou
autistického spektra a problémovym chovanim se vénuji vice let. Jejich nelehka situace mne
stale oslovuje. Uvédomuji si moznosti 1 limity soucasného socialniho systému, ktery se témto
lidem nabizi. Uvédomuji si skuteCnost, ze zajistit a provozovat vhodnou pobytovou sluzbu pro
tuto cilovou skupinu neni jednoduché ani levné. Uvédomuyji si, ze mnoho lidi s PAS s naroénym
chovanim zlstava bez moznosti vyuzit vhodnou socialni sluzbu. Uvédomuji si situaci rodin a
ostatnich neformalné pecujicich, ktefi ¢asto propadaji zoufalstvi a vyCerpani pii péci o své
blizké s PAS. Uvédomuyji si také, jak velky nedostatek odbornikli ze zony specialni pedagogiky

v této oblasti je.

V teoretické Casti jsem se snazil oziejmit vSechna zékladni témata vyplyvajici z nazvu prace.
Je zajimavé si v této souvislosti pfipomenout, jak mnoho informaci o autismu jako onemocnéni
vlastné mame. Tolik dostupnych zdroja, ale i tak ziistava autismus stale spis zahadou a vyzvou.
Také téma krizovych situaci a chovani narocného na péci nabidlo dostatecné penzum informaci,
ke kterym se ,,oby&ejny*“ Stenai mize dostat sam. Rada lidi z vefejnosti si uZ v sou¢asnosti umi
spojit autismus s vyskytem problémového chovani. Casto ale neznaji ty opravdu zavazné
projevy, pii kterych se lidé s PAS mohou vyznamné ohrozit na zdravi i na zivoté. Mohou se
stat také zdrojem rizikovych situaci pro své okoli - at’ védomé, ¢i nevédomé&. Tyto projevy
zustavaji stale divérne znamé hlavné v rodinach lidi s timto postizenim a také ve vzdélavacich
a pecujicich organizacich. A také ve zdravotnictvi, kdyz uz si s naroénym chovanim nikdo nevi
rady a &lovék s PAS skonéi v psychiatrické nemocnici... Ctenaf se ale nesmi nechat tématem

krizovych situaci a naro¢énym chovanim pretlacit. Stale je uslechtilejsi a efektivnéjsi divat se na
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Cloveéka s PAS jako na bytost, ktera si své postizeni nevybrala a ma s nim podobny problém,
jako my sreakcemi na néj. Dale v teoretické Casti prace pfinesla téma preventivnich a
intervencnich metod, které se daji pro pfedchazeni nebo mirnéni narocného chovani vyuzit.
Ustiednim bodem pied vypuknutim krizové situace stile zistavaji preventivni postupy.
Interenc¢ni techniky se objevuji v ¢ase vypuknuti krizové situace spojené s chovanim naro¢nym
na péci. Pokud tyto techniky neuspéji, zbyvaji uz jen metody omezujici pohyb osob. Vzdy je
ale pro osobu s PAS lepsi, pokud napfiklad vhodnou tpravou rezimu dne nebo prostredi
zustanou krizové situace zadrzeny ochranou valbou preventivnich postupd. V zavéru teoretické
casti jsou zminény pobytové socialni sluzby pro cilovou skupinu této prace. Z jejich vyctu
vyplyvaji jejich moznosti vyuziti, z jejich redlného poctu pak zase nedostatek v soucasné siti
socialnich sluzeb.... Jsem rad, ze se nyni zveda Siroka odborna i vetrejna debata nad tématem

dostupnosti vhodnych socialnich sluzeb pro osoby s PAS+.

Vybaven kliCovymi podklady zteoretické casti prace jsem preSel do oblasti vyzkumu.
Praktickou ¢ast prace jsem zacal stanovenim hlavniho cile vyzkumu. Tim se stal popis strategii
zvladani krizovych situaci u osob s poruchou autistického spektra ve vybranych pobytovych
zafizenich a analyza jejich ukotveni ve vnitinich dokumentech téchto organizaci. Zvolenou
vyzkumnou metodou se staly dvé formy kvalitativniho vyzkumu - polostrukturovany rozhovor
a analyza dokumentd. Tyto dvé metody jsem vybral zamémeé. Spolecné mély zarucit dodani
dostatecného mnozstvi dat k nasledné analyze pro potieby hlavniho cile. Z hlavniho cile
postupem casu vyvstaly tii dil¢i cile. Ty byly pfetransformovany do tfech vyzkumnych otazek.
K jejich zodpovézeni mélo napomoci deset tazatelskych otazek. Po této ptipravé a zhodnoceni
moznych rizik vyzkumu jsem mohl prejit k hledani vhodnych respondenti. Tento proces
nastesti netrval dlouho. Zastupci tii organizaci pobytovych socialnich sluzeb s cilovou skupinou
osob s PAS pfislibili svoji ucast. Nasledoval sbér dat a jejich pozdéjsi tfidéni. Mym poznatkem
zustava, ze , presivani“ dat z polostrukturovaného rozhovoru muaze byt docela naro¢ny proces.

Jsem rad, Ze se s jejich pomoci nakonec dalo odpovédét na vSechny vyzkumné otazky.

Z vyzkumu a ziskanych dat vyplynulo, ze se pracovnici zkoumanych pobytovych sluzeb pro
osoby s PAS pravideln¢ setkavaji s fadou forem problémového chovani. Toto chovani ma rizné
druhy projevu, rizné stupné intenzity a zavaznosti. To je divod, pro¢ ve vyzkumu nebylo

vSechno naro¢né chovani vyhodnoceno jako krizova situace.

Ve vyzkumu bylo popsano nekolik specifickych forem tfeSeni krizovych situaci, nebo forem
vedoucich k jejich pfedchazeni. Uvedeny byly metody preventivni, deeskalacni 1 krizové.
Souhrnem byly zminény vhodna uprava prostfedi, informovanost a koordinace celého
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pracovniho tymu, detailni znalost klientd a jejich potieb, jednotnost v dodrzovani postupt,
stabilni pracovni tym, analyza vzniku problémového chovani, vychytavani spoustéca chovani
narocného na pécCi, projednavani rizikovych situaci v tymu, pozitivni vztah mezi pracovnikem
a klientem, pozitivni atmosféra mezi pracovniky, pouziti preventivnich a deeskala¢nich technik,
pii nefunk¢nosti ,, meékkych* intervenénich technik Setrné uchopy, vyuziti mistnosti bezpecného

pobytu, lékova terapie.

Ve vyzkumu bylo pojmenovano a specifikovano nékolik forem internich dokumentu, které se
v néjakém ohledu vztahuji k postupiim pfi zvladani krizovych situaci s ohledem na problémové
chovani, nebo k jejich predchazeni. Jednalo se jak o smérnice, tak o metodiky. NejCetnéji
pouzivané dokumenty byly Individualni plan, fotograficky manual provadéni Setrnych uchopa,
zaznamové tabulky o novych incidentech problémového chovani, denni zaznamy o prabéhu

sluzby a Krizovy plan klienta.

S témito zavery svou zaveéreCnou praci koncim a nechdvam pouze na Ctenafi, jestli jsem ve své

snaze o roz§ifeni tématu problematiky osob s PAS obstal.
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Seznam zKkratek

DOZP Domov pro osoby se zdravotnim postizenim

DSM Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (Diagnosticky a

statisticky manual dusevnich poruch)

DZR Domov se zvlastnim rezimem

KS Krizova situace

MKN Mezinarodni klasifikace nemoci a souvisejicich zdravotnich problému

PAS Porucha autistického spektra

PAS+ Osoby s poruchou autistického spektra s vyraznym problémovym chovanim
PBS Podpora pozitivniho chovani (Positive Behavior Support)

TO Tazatelska otazka
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Priloha A - Informovany souhlas s i¢asti ve vyzkumu

Informovany souhlas s ucasti ve vyzkumu

wtrategie zvladani krizovych situaci u lidi s poruchou autistického spektra

v ramci pobytovych zarizeni*

Regitel: Viktor Janata (janatvil@uhk.cz)
Pracovi§té: Ustav primarni, preprimarni a specialni pedagogiky
Pedagogicka fakulta

Univerzita Hradec Kralové

Prectéte si prosim pozorné nize uvedené informace pied tim, nez se rozhodnete, jestli se
zOCastnite tohoto vyzkumu. Predem Vam dékujeme za cas, ktery jste svému rozhodnuti

vénoval/a.
Prohlaseni reSitele vyzkumu:

Realizovany vyzkum je soucasti bakalatské prace ,, Strategie zviadani krizovych situaci u lidi
s poruchou autistického spektra v ramci pobytovych zarizeni“. Cilem prace je zjistit, jaké
strategie pro zvladani krizovych situaci u osob s PAS jsou vyuzivany v pobytovych zafizenich
a jaka je pro né€ opora ve vnitfnich dokumentech organizace. Ziskané informace budou pouzity
pro realizaci praktické Gasti bakalaiské prace, ktera je piipravovana pod zastitou Ustavu
primarni, preprimarni a specialni pedagogiky na Pedagogické fakult€ Univerzity Hradec
Kralové. Vyzkum probihd pod dohledem vedouciho bakalaiské prace Mgr. Martina Kaliby,
Ph.D.

Vase ucast na vyzkumu je zcela dobrovolna a bez naroku na finan¢ni honorat. Participace s
sebou nenese zadna pravni, socidlni, psychicka ani fyzicka rizika. Budete dotazovani v
polostrukturovaném rozhovoru a fesitel bude moci nahlédnout do vnitfcich dokumentt
organizace - oboji v souvislosti s osobami PAS a krizovymi situacemi. Vystupy z téchto

rozhovort a informace z vnitinich dokument budou podrobeny analyze.


mailto:janatvil@uhk.cz

Zverejnéné vysledky budou citovany anonymné, bez vazby na organizaci nebo primo na
osobu respondenta/ky. Zkoumané vnitini dokumenty nebudou pro ucel prace

kopirovany, scanovany, fotografovany.

Vyzkum se fidi témito zasadami:
* Respektovani etickych otazek a bezpeci respondentt.
* Data nebudou bez souhlasu respondenta/ky poskytnuta tfetim osobam.

* Ochrana osobnich tidaja ve smyslu zakona 101/2000 Sb. o ochran€ osobnich udajt.

Prohlaseni respondenta/ky:

, souhlasim s dobrovolnou tcasti na vyzkumu a shora
uvedenymi podminkami Vyzkumu strategie zvladani krizovych situaci u lidi s poruchou
autistického spektra vramci pobytovych zafizeni. Byl/a jsem informovan/a o metodach
vyzkumu, které budou v ramci vyzkumu pouzity, stejné¢ jako o jeho cilech. Souhlasim s

vyuzitim mnou poskytnutych informaci pro vyzkum a pro jejich anonymizované publikovani.

Vyse uvedena svoleni a souhlasy poskytuji dobrovolné na dobu neurcitou az do odvolani a
zavazuji se je neodvolat bez zavazného divodu spocivajiciho v podstatné zméné okolnosti. Vse
vyse uvedené se fidi zakony Ceské republiky, s vyjimkou tzv. koliznich norem, a bude v
souladu s nimi vykladano, pfi¢emz piipadné spory budou feseny piislusnymi soudy v Ceské

republice. Potvrzuji, ze jsem pievzal/a podepsany stejnopis tohoto informovaného souhlasu.



Priloha B - Osnova polostrukturovnaného rozhovoru

Anonymizované oznaceni organizace pro ucely vyzkumu (1, 2, 3):

Typ socialni sluzby: Pracovni pozice respondenta:

Datum a ¢as rozhovoru: Délka rozhovoru:

Strategie zvladani krizovych situaci u lidi s poruchou autistického spektra
v ramci pobytovych zarizeni

TOL1: Do jaké miry souhlasite s tvrzenim, ze nejvét§im dilem krizovych situaci Vasich

klient s PAS je zvladani jejich chovani naro¢ného na péci?
TO2: S jakymi krizovymi situacemi se u Vasich klient s PAS setkavate nejcastéji?

TO3: Jak moc podle Vas ovliviiuje vyskyt krizovych situaci a chovani naro¢ného na

péci vek klienta a jak jeho pfipadné intelektové znevyhodnéni?

TO4: Jaké faktory podle Vas predchazeji u osob s PAS vzniku krizovych situaci

spojenych s chovanim naronym na péci?

TOS: Do jaké miry podle Vas ovliviiuje prostiedi osob s PAS vyskyt krizovych situaci

ve spojeni s chovanim naro¢nym na péci?

TO6: Jaké postupy jsou podle vas nejucinngjsi - maji nejvetsi efekt na vytreseni krizové

situace osob s PAS v souvislosti s jejich chovanim naro¢nym na péci?

TO7: Jak jsou Vasi pracovnici vedeni v pouzivani urcitych strategii zmirnovani vyskytu
chovani narocného na péci?
TO8: Sdilite své zkuSenosti v ramci efektivnich strategii zvladani krizovych situaci u

osob s PAS s jinymi pobytovymi zafizenimi?

TO9: Jak mate zapracovanou metodologickou podporu zvladani krizovych situaci ve

spojitosti s chovanim naroénym na péci ve vniticich dokumentech?

TO10: Jaké vnitini dokumenty ve Vasi praxi vnimate v této souvislosti jako

nejefektivnéjsi - nejvice je pouzivate?



Priloha C - Zaznamovy arch analyzovanych dokumentu

Zaznamovy arch analyzovanych dokumenti

Anonymizované oznaceni organizace pro ucely vyzkumu (1, 2, 3):

Oznaceni dokumentu: Vypis informact:
Oznaceni dokumentu: Vypis informact:
Oznaceni dokumentu: Vypis informact:
Oznaceni dokumentu: Vypis informact:
Oznaceni dokumentu: Vypis informact:
Oznaceni dokumentu: Vypis informact:




