UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
Pedagogicka fakulta

Rigordzni prace

2023 Mgr. et Mgr. Lenka Reci¢arova



UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
PEDAGOGICKA FAKULTA
Ustav specialnépedagogickych studii

Vyvoj ditéte s poruchou autistického spektra
od predsSkolniho véku po vzdélavani

na zakladni Skole zrizené podle § 16 odst. 9

Rigorozni prace

Mgr. et Mgr. Lenka ReciCarova

Olomouc 2023



,, Autismus neni néco, co osoba md, neni to zdadnd ulita, ve které je osobnost uvéznéna. Ve
skorapce neni schované normdini dité. Autismus je zpiisob byti. Autismus je vSepronikajici.
Prostupuje kazdou zkuSenosti, celym vnimanim, kazdym smyslem, kaZdou emoci. Autismus je

soucasti existence. Osobnost se od autismu oddélit neda. *
Jim Sinclair



Prohlaseni

Prohlasuji, Ze jsem rigordzni prdci vypracovala samostatné, s vyuZitim pouze
citovanych pramenu, dalSich informaci a zdrojit v souladu s Disciplindarnim radem pro studenty
Pedagogické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci a se zdkonem ¢. 121/2000 Sb., o prdvu
autorském, o pravech souvisejicich s pravem autorskym a o zméné nékterych zakonii (autorsky

¢

zdkon), ve znéni pozdéjSich predpisii.

V Zeletavé dne 30. 07. 2023

Mgr. et Mgr. Lenka Recic¢arova



Podékovani

Podékovani patii pani Mgr. Petie Jurkovicové, Ph.D. za jeji odborny pristup a cenné
rady pri zpracovani prdce. Dale bych chtéla podékovat hlavné rodiciim chlapce a veSkerému
pedagogickému persondlu, ktery se podilel na vyzkumu. Bez jejich ochoty by tato prdce

nevznikla.



ANOTACE

Rigorozni prace snazvem ,Vyvoj ditéte s poruchou autistického spektra od
predskolniho véku po vzdélavani na zdkladni Skole zrizené podle § 16 odst. 9 se zabyva
vyvojem chlapce s détskym autismem od pfedskolniho vzdélavani az po ukonceni druhé tiidy
prvniho stupné zakladni Skoly ziizené podle § 16 odst. 9. Rigordzni prace ma dvé Casti. Jedna
se o Cast teoretickou a Cast praktickou. Teoreticka Cast se sklada ze tii kapitol, které se nasledné
déli na Ctyfi podkapitoly. V této teoretické Casti je popsana charakteristika a etiologie poruch
autistického spektra, vCetné zakladniho ¢lenéni poruch autistického spektra a diferencialni
diagnostiky. Dale jsou zde uvedeny moznosti vzdélavani jedinca s poruchami autistického
spektra, specifika tohoto vzdélavani a legislativni normy, o které se toto vzdélavani opira. Je
nezbytné zaméfit se 1 na osobnost jedince s poruchou autistického spektra a odlisit
charakteristiku predskolniho véku a Skolniho v€ku. Pozornost je téz nutné vénovat rodiné
tohoto ditéte.

V praktické ¢asti je sledovan chlapec s détskym autismem od zahajeni predskolniho
vzdélavani az po ukonceni druhé tfidy zakladni Skoly zfizené podle § 16 odst. 9. Ve
vyzkumném Setfeni jsou pouzity techniky polostrukturovaného rozhovoru a pozorovani.
Pozornost je vénovana predevsim urovni vyspéelosti kognitivnich funkei, sebeobsluze a oblasti
motoriky, a to v obdobi od ¢étyt let chlapce az do véku 9,5 roku. Vysledkem rozhovortu a

pozorovani je ptipadova studie, ktera detailné sleduje jednotlivé oblasti vyvoje.

KLICOVA SLOVA

Poruchy autistického spektra, osobnost, rodina, ptedskolni vék, Skolni vék.



ABSTRACT

The dissertation titled "Development of a Child with Autism Spectrum Disorder from
Preschool Age to Education in a Primary School Established According to § 16 Paragraph 9"
examines the development of a boy with childhood autism from preschool education to the
completion of the second grade of the primary school established under § 16 Paragraph 9. The
dissertation consists of two parts: a theoretical part and a practical part. The theoretical part is
divided into three chapters, each further divided into four subchapters. This theoretical section
describes the characteristics and etiology of autism spectrum disorders, including the basic
classification of autism spectrum disorders and differential diagnosis. Furthermore, it outlines
the educational options for individuals with autism spectrum disorders, the specifics of this
education, and the legislative norms underpinning this educational framework. It is essential to
focus on the individual's personality with an autism spectrum disorder and differentiate between
the characteristics of the preschool age and the school age. Attention must also be directed

toward the family of this child.

In the practical part, a boy with childhood autism is observed from the commencement
of preschool education until the completion of the second grade of the primary school
established under § 16 Paragraph 9. The research investigation employs semi-structured
interview techniques and observation. The focus is primarily on the level of cognitive function
maturity, self-care abilities, and motor skills, spanning from the age of four to 9.5 years of the
boy. The outcomes of the interviews and observations result in a case study that meticulously

tracks individual developmental domains.
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Autism Spectrum Disorders, personality, family, preschool age, school age.
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UVOD

Nenavazuje o¢ni kontakt, nezacal pouzivat prvni slova, preferuje stereotypni ¢innosti a

negativné reaguje na zmény, to jsou nejcastéjsi duvody, proc¢ za¢nou byt rodice na pochybach
a navstivi se svym ditétem psychiatra. Nasleduje fada odbornych vySetfeni, nahlas jsou
vysloveny rizné diagndzy, a konecny verdikt zni: , Vase dité€ je autista®. Rok, co rok si tento
zavér vyslechne ¢im dal vice rodica. Statistiky uvadi, ze je u déti béznéjsi nez rakovina. Neni
ziejmé, z jakého divodu toto postizeni vznika, ani pro¢ se vyskytuje Castéji u chlapct nez u
divek. Jisté ale je, ze jiz existuje piesnéjsi a ranéjsi diagnostika. I informovanost ve spolecnosti
vzrostla oproti diiveéj§imu desetileti. V dnesni dobé se jedna, jiz o ¢asto probirané téma nejen
v souvislosti s o¢kovanim. Stale se vSak najdou lidé, ktefi si pod ozna¢enim autista predstavi
nadpriméme inteligentniho podivina, ktery zna zpaméti jizdni fady a chodi oblékany stale ve
stejné kosili. Ano, jsou i taci, ale pfece jen se tato diagnoza tyka Castéji jedincu, které autisticka
dyada postihuje mnohem hloubgji.
Specialni pedagogiky. Blize jsem se s timto tématem seznamila diky osobnim asistencim, které
jsem vykonavala jak u déti v predSkolnim vzdélavani, tak i u zakt na zakladni Skole ¢i ve
stacionafi. Diky témto asistencim jsem méla moznost navazat Uzky vztah s rodinami téchto
klient(l, a proto mohla vzniknout i tato prace.

Rigordzni prace sleduje vyvoj chlapce s détskym autismem od predSkolniho vzdélavani
az po ukonceni druhé tfidy prvniho stupné zakladni Skoly zfizené podle § 16 odst. 9. Data
tykajici se pfedskolniho vzdélavani byla zpracovana v ramci vyzkumu Predskolniho vzdélavdni
ditéte s poruchou autistického spektra (Sprinclova, 2018). Cilem rigordzni prace je poukazat
na tuto problematiku a Sifit osvétu ohledné¢ PAS. Rada bych také touto piipadovou studii
umoznila nahlédnout studentiim, rodi¢im, pedagogiim a Siroké vefejnosti do vzdélavani tohoto
chlapce a poukézat na pokroky, kterych lze s vynalozenim velkého usili v§ech zic¢astnénych
dosahnout.

Rigorozni prace ma dvé Casti. Jedna se o Cast teoretickou a ¢ast praktickou. Teoreticka
Cast se sklada ze tii kapitol, které se nasledné déli na ¢tyfi podkapitoly. Prvni kapitola nese
nazev Poruchy autistického spektra. Prvni podkapitola Charakteristika poruch autistického
spektra vysvétluje termin pervazivni vyvojové poruchy a dalsi terminy, kterymi byvaji PAS ve
spolecnosti oznaceny. Dale je zde popsan savant syndrom, ktery se maze u nékterych jedinct

s PAS objevit, ¢i moznost regrese, ke které Casto u déti s PAS dochazi. Nelze nezminit 1



problematiku mentalniho postizeni, které muze byt u PAS pfidruzené. Druha podkapitola je
pojmenovana Etiologie poruch autistického spektra. Je zde vycet nejcastéjSich moznych pficin
vzniku PAS. S nékterymi pfi¢inami sympatizuji spiSe rodiCe, kteti vychovavaji dit€¢ s PAS,
k jiné pficiné se naopak piiklani odbornici na zakladé dlouholetych vyzkumi. Pfesto je
etiologie stale nejasna. Treti podkapitola se vénuje jednotlivym pervazivnim porucham.
Pozornost je vénovana détskému autismu, ktery ma nejzieteln€j§i symptomy, oproti
atypickému autismu, kde dyada neni zcela naplnéna. Neni opomenut ani Aspergerav syndrom,
Rettiv syndrom a jina dezintegracni porucha. Podle funk¢nosti mizeme dale PAS délit na
vysoce funkéni, stfedné funkéni a nizko funkéni typ. FunkEnost lze charakterizovat jako
fungovani jedince ve spolecnosti. Posledni podkapitola této kapitoly se zamétfuje na
diagnosticka kritéria PAS a na diferencialni diagnostiku. Cilem diferencialni diagnostiky je
odlisit PAS od jiného postizeni s podobnymi symptomy. Jsou zde také PAS clenény na typ
osamély, pasivni, aktivni-zvla§tni a formalni. Toto ¢lenéni poprvé pouzila Lorna Wing na
zaklad€ typu socialni interakce. Kromé socialniho chovani, které zahrnuje 1 komunikaci, je
dalsim dulezitym kritériem pro stanoveni diagndzy PAS predstavivost.

Druha kapitola nese nazev Legislativni ramec vzdélavani déti a zaka se specialnimi
vzdélavacimi potfebami. Prvni podkapitola této kapitoly se zamétuje na legislativni normy pro
vzdelavani déti a zaka s PAS. Jsou zde charakterizovany dilezité dokumenty, které zabraru;ji
spoleCnosti vyradit jedince se specialnimi vzdélavacimi potfebami ze systému vzdélavani.
Klicovym dokumentem je Deklarace prav mentaln€ postizenych osob. Dale jsou zde rozebrany
paragrafy a vyhlasky, kterymi se fidi vzdélavani zakt se specialnimi vzdélavacimi potiebami.
Mimo to je v této podkapitole popsan Ramcovy vzdélavaci program pro predskolni vzdelavani
(RVP PV) a Ramcovy vzdélavaci program pro zakladni vzdélavani (RVP ZV). Po této
podkapitole nasleduje podkapitola vénovana moznostem edukace, které maji jedinci s PAS.
V poslednich letech nastal trend inkluze, kdy se déti a zaci s PAS vzdélavaji v bézné matetské
¢i zékladni Skole. Pokud jim to vSak symptomy jejich postizeni nedovoluji, maji moznost
navstévovat matefskou nebo zakladni Skolu zfizenou podle § 16 odst. 9. Soucasti této
podkapitoly je i prehled podptarnych opatieni (PO). V dalsi podkapitole jsou uvedena zakladni
specifika vzdélavani jedinci s PAS a moznosti intervence. At uz se jedna o motivacni systém,
vzdélavani dle individualniho vzdélavaciho planu (IVP) ¢i pfitomnost asistenta pedagoga (AP)
pii vyuce. Nelze opomenout ani TEACCH program ¢i pfistup HANDLE a také popularni
zooterapii. Posledni podkapitola této kapitoly se vénuje charakteristice §kolského poradenského
zafizeni (SPZ) a $kolského poradenského pracovisté (SPP). Ob& tato poradenska zafizeni jsou

klicova pro vzdélavani jedinci s PAS a bez jejich podpory by se toto vzdélavani jen tézko
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uskutecnilo. Nejen pii navrhu PO je dalezité specialné pedagogické centrum (SPC), nezbytna
je vSak spoluprace Skolniho specialniho pedagoga ¢i Skolniho psychologa.

Posledni, treti kapitola teoretické Casti se zamétuje na osobnost jedince s PAS.
Vzhledem k zaméfeni praktické Casti jsou zde nejprve popsany charakteristika pred§kolniho
veéku a charakteristika mladsiho Skolniho véku. Jsou zde téz uvedeny milniky, kterych by dité
meélo v jednotlivych oblastech vyvoje dosahnout. Protoze u jedinct s PAS je vzdy naruSena
oblast feci, vénuje se této problematice dalsi podkapitola. Naruseni feci se fadi i mezi kritéria
pro stanovené této diagndzy. At uz se jednd o opozdény vyvoj feci, echolalii ¢i dyslalii.
Z divodu neschopnosti verbalné komunikovat je dulezité vénovat pozornost moznosti
alternativni a augmentativni komunikace (AAK). Muze se jednat o podporu verbalni feci ¢i dle
stupné postizeni o jeji komplexni ndhradu. Pfi vybéru vhodného komunika¢niho systému je
nutné brat zietel na jemnou motoriku jedince, stupeii porozuméni mluvené feci nebo schopnost
porozumeéni nonverbalni komunikace. Kazda rodina, kterd se setka s diagn6zou PAS u svého
ditéte, prochazi fazemi, které vedou k postupnému pfijeti této diagnézy. Tomu se vénuje
posledni podkapitola s ndzvem Rodina ditéte s PAS. Ptes fazi Soku, popfeni, obviiovani se,
dojde ke smifeni. Je vSak nutné se pifi procesu, ktery vede k pfijeti, zamefit 1 na pfipadné
sourozence ditéte a nevénovat pozornost pouze rodicim, piestoZze na matku jsou kladeny
nejvetsi naroky.

Prakticka cast této rigordzni prace je rozdélena na dvé kapitoly. Prvni kapitola je
z velké casti tvorena cili vyzkumného Setfeni a metodologii. Druha kapitola se zabyva jiz
vyvojem daného chlapce s PAS. Na zakladé vyzkumného Setfeni byla zpracovana ptipadova
studie, ve které je sledovan chlapec s détskym autismem od zahajeni povinné Skolni dochazky
az po ukonceni druhé tfidy zakladni Skoly zfizené podle § 16 odst. 9. Ve vyzkumném Setieni
jsou pouzity techniky polostrukturovaného rozhovoru a pozorovani. Rozhovory byly
uskute¢nény s rodici chlapce, uciteli a asistentem pedagoga. Pozorovani probihalo jak
v rodinném prostiedi, tak i v tom Skolnim. Pozornost je vénovana predevs§im urovni vyspéelosti
v oblasti grafomotoriky a kresby jako prostfedku hry, komunikace, zrakového a sluchového
vnimani, vnimani prostoru, casu, dale v oblasti zakladnich matematickych predstav,
sebeobsluhy a na zavér oblasti emocialné socialni zralosti.

Hlavnim vyzkumnym cilem této rigordzni prace je zjiSténi progresu a faktord na néj
pusobicich, ve vyvoji chlapce s PAS béhem S$kolni dochazky, na zakladé uvedenych
vyzkumnych technik. Dil¢i cile vyzkumného Setfeni se tykaji jednotlivych oblasti vyvoje.
Dil¢imi cili tedy je zjistit, jaka podpora a zptusob prace byl chlapci poskytnut s ohledem na

chlapciv veék a jeho vyvojovou troven. Dal§im dil¢im cilem bylo zjistit, jakého pokroku
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v uvedenych oblastech psychomotorického vyvoje dosahl chlapec v porovnani s vysledky
v piedskolnim véku chlapce. Tato data byla zpracovana v ramci vyzkumu Predskolniho

vzdélavani ditéte s poruchou autistického spekira (Sprinclova, 2018).
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1 PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA

1.1 Charakteristika poruch autistického spektra

Poruchy autistického spektra (PAS) fadime mezi pervazivni vyvojové poruchy
(Pervasive Developmental Disorders). Tento pojem pouzila poprvé Lorna Wing a Judith Gould
v roce 1979 (Opatiilova in Pipekova, 2010). Pervazivni je mozné vysvétlit jako vSepronikajici.
Vyvoj jedince je tedy narusen do hloubky, a to v mnoha smérech. Jedinec s PAS nedokaze
vyhodnocovat informace stejnym zpusobem jako intaktni lidé, jelikoz u ného doslo
k vrozenému postizeni mozkovych funkci, které umoziuji komunikaci, socialni interakci a také
symbolické mysleni. Takovy ¢lovék se chova odlisné prave proto, Ze vSe jinak vnima a proziva
(Thorova, 2016).

Pervazivni vyvojové poruchy je velmi obtizné diagnostikovat, jelikoz jejich
symptomatika je velmi riznoroda a rozsahla. Tyto symptomy mohou u ditéte s vékem kolisat
¢i zcela vymizet (Thorova, 2016). Prvni pfiznaky lze vétSinou pozorovat pred dosazenim
tficatého meésice veku ditéte, vyraznéjsi jsou v dobé¢, kdy u ditéte dojde ke zietelnému naruseni
ve vyvoji komunikaénich schopnosti. Jedinci s PAS vykazuji obdobné symptomy, neexistuji
vSak dva lidé s upln€ totoznymi projevy. Vyvojovy profil déti s PAS je nevyrovnany, mezi
jejich silné stranky je mozné zaradit dovednosti zalozené na paméti a manipulaci s riznymi
predméty, slabé stranky lze pozorovat ve verbalnich a socialnich dovednostech (Richman,
2006).

Nejcast€jsi pouzivany termin je autismus, ktery je zastfesujici pro celé PAS. Oznaceni
autismus pochdzi z anglitiny, zahrnuje spektrum poruch autistického spektra vcetné
Aspergerova syndromu. V zahrani¢i se mizeme setkat s oznaCenim autism, autism spectrum
nebo autism spectrum disorder. V Ceské republice je hojné pouZivan termin autistické rysy.
Vzhledem k chybéjici definici neni zcela ziejmé, zda jsou autistické rysy synonymem pro PAS.
Pravé kvali absenci oficialni definice neni toto oznaCeni spravné, Casto se vSak tento termin

tyka oznaceni déti, které spliiuji kritéria pro diagnézu détsky autismus (Bazalova, 2012).
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Obdobi Nazvy diagnoz Cetnost vyskytu

40.-50. Iéta | Kanneriv typicky autismus 1-2/10 000

60.-70. I1éta | Kanneruv ¢asny détsky autismus 4-5/10 000

80. Iéta pervazivni vyvojové poruchy 10-25/10 000

90. 1éta PAS poruchy autistického spektra 50/10 000

2000 + PAS poruchy autistického spektra (Sir§i pouzivani novych, | 60/10 000
presnéjSich diagnostickych nastroji)

Tab. 1: Vyvoj diagnostického nazvoslovi a statistické ¢etnosti vyskytu poruchy (Thorova, 2006).

, Porucha autistického spektra je charakterizovdna pretrvdvajicimi  deficity ve
schopnosti iniciovat a udrZovat vzdjemnou socidlni interakci a socidalni komunikaci a radou
omezenych, opakujicich se a nepruznych vzorcii chovani a zdjmii. Deficity jsou natolik zavazné,
Ze poSkozuji osobni, rodinné, socidlni, vzdélavaci, pracovni nebo jiné diilezité oblasti
fungovani, a jsou obvykle vSudypritomnym rysem fungovdni jednotlivce pozorovatelnym ve
vSech prostiedich, i kdyz se mohou proménovat podle socidlnich, vzdéldvacich nebo jinych
kontextu.*

(Autismport [online]. [cit. 2022-11-15])

Vyskyt PAS je Casté€jsi u chlapct nez u dévcat. Dle nejnoveéjsich vyzkumu postihuji PAS
kazdé 88. narozené dité, chlapce postihuje Castéji nez divky v poméru 3-4:1, u Aspergerova
syndromu je to az 8:1 (Apla Jizni Cechy [online]. [cit. 2022-11-15]). To mize byt oviem
zapri¢inéno také mirnéjsimi projevy u divek nez u chlapcl, nasledkem toho pak ditéti nemusi
byt stanovena spravna diagnoza (Thorova, 2008). Dle epidemiologického pruzkumu se jedinci
s diagnézou PAS vyskytuji v po&tu 200 000 obyvatel Ceské republiky, coz znamena cca 2 %
populace (Za sklem [online]. [cit. 2022-11-15]).

V omezeném mnozstvi osob s PAS se vyskytuje i mimoradné nadani. Jedna se o tzv.
savant syndrom, ktery predstavuje vyjimecnou mechanickou pamét se schopnosti

memorovani fady udajt, které nejsou pro ostatni ni¢im zazivné. Casto se jedna o nazvy zastavek
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v jizdnim fadu, jména v telefonnim seznamu ¢i v kalendari. Patii sem také schopnost zpaméti
provadeét slozité pocetni tkoly ¢i reprodukce melodie po jednom poslechu (Hrdlicka, 2020).

U déti s PAS dochazi Casto k regresi, kdy jedinec ztraci jiz nabyté dovednosti. VétSinou
sejedna ztratu v oblasti jazykovych schopnosti, kdy dité prestane pouzivat slova, ktera jiz znalo,
nebo v oblasti neverbalni komunikace, kdy dité prestane ukazovat, ptipadné zacne uhybat
pohledem. K regresi muze dojit také v oblasti pozornosti. Dité prestane sdilet pozornost a na
misto toho se zane vyhybat spoleCnym aktivitam, ¢i v oblasti socialni interakce, kdy mizi
napodobovani, ptipadné 1 ve hte, ktera se stava stereotypni (Thorova, 2008). Hrdlicka (2020)
ve své publikaci potvrzuje, ze k nejvyraznéjsi autistické regresi dochazi v oblasti feci a jazyka,
coz ve velké mife vede ke znepokojeni rodi¢u. Dité zacne ztracet komunikacni ¢i socialni
dovednosti, které do té¢ doby nabylo, a postupné se u n¢j béhem kratké doby zacnou projevovat
symptomy PAS. Regrese se muze projevit u déti, které jiz projevovaly mirné znamky PAS, ale
i u té€ch, u kterych byl dosavadni vyvoj zcela standartni. Riziko regrese je stejné u divek jak u
chlapct, dle statistik je primérny vek regrese 1,78 roku. U Aspergerova syndromu k regresi
nedochazi, naopak u Rettova syndromu je regrese soucasti diagnostickych kritérii.

U lidi s PAS se dle statistik maze objevit az v 80 % pfidruZzené i mentalni postizeni.
Jedna se o vrozeny stav, kdy nedoslo k pfiméfenému a iplnému rozvoji mentalnich schopnosti
jedince. Vysledkem je omezeni rozumovych a adaptivnich schopnosti daného clovéka
(Cadilova, Jan, Thorova, 2007). Mentalni postizeni mtZe vzniknout na zakladé poskozeni
centralniho nervového systému (CNS). Toto poskozeni se objevuje v prenatalnim, perinatalnim
i postnatalnim obdobi. Dale mizeme piiciny vzniku mentalniho postizeni délit na biologické,
chemické, fyzikalni, environmentalni a socialni (Bazalova, 2014). ,, Bylo zjisténo, Ze na rozdil
od mentalné retardovanych maji déti s autismem Vvétsi potize chdpat projevy emoci, jako je
pratelské uchopent kolem ramen, soucit, pohlazeni* (Thorova, 2006, s. 286). Pfiznaky, které
by mohly vést k diagn6ze mentalniho postizeni, se projevuji do dvou let véku ditéte. Priznaky
demence, se oproti mentalnimu postizeni projevuji az po dosazeni druhého roku. Demence
vznika na podkladé poruchy CNS, piipadn€ po trazu mozku ¢i riznych nemocech (Bartoriova,
Bazalova, Pipekova, 2007). V dusledku mentalniho postizeni vznikaji omezeni v kognitivné-
socialni oblasti. Z toho divodu je nezbytné zavést rizna podpurna ¢i vyrovnavaci opatieni
k dosazeni urCitych vzdélavacich cilt (Valenta, Michalik, Lecbych, 2012). ,, Nejvice je zasazen
proces uceni, poznavdani a orientace ve svété. Jednd se o postizeni trvalé, které nelze vylécit,
ale nabidnutim vhodnych pristupii miize dojit ke zlepSeni“ (Bazalova, 2014, s. 15).

Dfive se pouzivalo oznaCeni postizeny ¢i retardovany Clovék, v dnesni dobé se vSak

odbornici piiklani k terminu ¢lovék s postizenim. Tim je kladen diraz na daného jedince a
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postizeni stoji v pozadi pouze jako bliz§i charakteristika ¢loveka. ,,Ma tim byt vyjadrena
skutecnost, Ze retardace neni tim nejpodstatméjSim znakem clovéka, ale je pouze jednim
z mnoha jeho osobnostnich rysi. Na prvaim misté je vZdy clovék jako svébytny subjekt, a teprve
poté miize byt charakterizovano jeho postizeni, které je provadzi Zivotem (Svarcova, 1998, s.

7).

1.2 Etiologie poruch autistického spektra

Existuje n€kolik moznych piicin vzniku PAS. Ve 20. stoleti se jako jedna z pficin
vzniku PAS uvadély postoje rodicu a chladné mezilidské vztahy. Z tohoto divodu bylo v 50.
a 60. letech 20. stoleti bézZné, ze déti s PAS byly rodi¢iim odebrany a dany do tstavu. Na zakladé
vyzkumu rodin s ditétem s PAS byla tato teorie v 70. letech 20. stoleti vyvracena. Odbornici
totiz dosli k zaveéru, ze nezalezi na socialnim statusu. Piestoze se fada odbornikd jiz mnoho let
zabyva pii¢inami vzniku autismu, etiologie je stale nejasna. Mezi hlavni pfi€iny vzniku PAS se
uvadi mozkové abnormality, asfyxie pii narozeni, zardénky a rtzna prenatalni rizika
(Opattilova in Pipekova, 2010).

Jako jedna z pfi¢in se uvadi i geneticka predispozice, kdy dojde k poSkozeni
vyvijejiciho se mozku kvili spojeni genetickych faktort s vlivy prostiedi. Tato pficina byva
udavana u 90 % pripadl. Vzhledem k riznorodosti faktort a variabilité tize postizeni je velka
pravdépodobnost, ze PAS nezpusobuje pouze jeden specificky gen (Thorova, 2012). Pfi¢ina
Rettova syndromu je vSak ptevazné na zaklade genetické predispozice. ,, V' roce 1999 dr. Huda
Zoghbi 7 USA objevil gen situovany na raménku chromozomu X, ktery je podle dosavadnich
vwzkumii odpovédny za zhruba 80 % pripadii vzniku Rettova syndromu* (Cadilova, Jon,
Thorova, 2007). Rodi¢im déti s PAS byly také zjistény vlastnosti podobajici se pfiznakim
PAS, jako jsou nestandartni komunikace, problémy s navazovanim vztaht ¢i vétsi uzkostlivost.
Tyto osobnostni rysy se pak mohou u jejich potomka rozvinout na patologickou uroven.
Vzhledem k tomu, ze PAS postihuje Castéji chlapce, je pro rozvoj této poruchy vyznamny
chromozom X (Vagnerova, 2005).

Existuji pfipady, kdy PAS vznikly na zdklad€ abnormalit mozku, které se mohou tykat
funkcnich systémid mozku, kiry mozkové, mozecku nebo naruseni levé hemisféry. To
zpusobuje poruchu kratkodobé paméti, proto maji déti s PAS potize s plnénim tkolt a
navazovanim vztahi (Bazalova, 2012). ,, Mezi jednotlivymi cdstmi mozku se vytvdari mensi pocet

funkcnich spojeni, tj. asociacnich oblasti, nez je obvyklé. Predpokiddd se, Ze nékteré
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zuvedenych odlisnosti mohou vzniknout jiz v raném obdobi embryondiniho vyvoje, jako
dusledek naruSent standardniho programu migrace neuroni*“ (Vagnerova, 2005, s. 318).

Nekteti védci zastavaji nazor, ze za vznikem PAS stoji metabolické poruchy. Uvadi to
na zaklad¢ teorie, ze se do mozku dostavaji peptidy z nekompletniho §t€peni lepku a kaseinu.
Tim dojde k naruSeni procesu CNS, coz pak ovliviiuje percepci, kognici, chovani a také emoce.
Pro zmirnéni ptiznakd doporucuyji tzv. Gluten free/Casein free Diets (GFCF), ve které je ze
stravy vyloucen lepek a kasein, ktery je obsazeny v kravském mléce. ,, Je nedostatek ditkazii
nejen o efektivité, ale také o potencidlnich Skoddch a nevyhoddch dietnich postupii. Na zakladé
tak slabé virovné ditkazii nelze vydat Zadné definitni doporuceni pro pouzivani diet“ (Hrdlicka,
2020).

Velka Cast rodica ditéte s PAS vypozorovala zmény v chovani ditéte po vakcinaci.
Tento nazor v§ak neni nijak védecky podlozeny a 1ze o ném tedy spekulovat (Bazalova, 2011).
Odlisného nazoru je Andrew Jeremy Wakefield. ,, 4. Wakefield, britsky lékar, uvedl ve svych
vyzkumech, Ze spalnickovy element kombinované vakciny (spalnicky, priusnice, zardénky)
zpuisobuje znacné abnormality strevni stény “ (Bazalova, 2012, s. 58). To pak muze zpusobit
zanét tenkého a tlustého stfeva. Do krve se nasledné dostanou toxiny, které ve stievech pfi
zanétu vznikaji, a poSkodi mozek (Thorova, 2012). Hrdlicka (2020) oproti tomu ve své
publikaci pfipomina, ze lékat Wakefield falSoval data svého vyzkumu, aby dosel ke kladnému
vysledku. Bazalova (2017) uvadi, ze ockovani neni pii¢inou PAS, ale mize byt spoustéCem
v piipad¢€, kdy je imunita ditéte v dobé ockovani oslabena, coz vSak lze bezpecné rozpoznat

pouze z biochemického vySetteni krve ditéte.
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Obr. 1: Mozné pri¢iny vzniku PAS (Pipekova, 2010).

1.3  Clenéni poruch autistického spektra

Podle desaté revize Mezinarodni statistické klasifikace nemoci (MKN-10) vydané

Svétovou zdravotnickou organizaci (SZ0O, WHO) mezi Pervazivni vyvojové poruchy (F84)

patfi:
F84.0 Détsky autismus
F84.1 Atypicky autismus
F84.2 Retttiv syndrom
F84.3 Jina dezintegracni porucha v détstvi
F84.4 Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni retardaci
a stereotypnimi pohyby
F84.5 Aspergertiv syndrom
F84.8 Jiné pervazivni vyvojové poruchy
F84.9 Pervazivni vyvojova porucha, nespecifikovana
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,,Mezindrodni klasifikace nemoci (MKN) je publikace Svétové zdravotnické organizace
(WHO), kterd kodifikuje systém klasifikace onemocnéni, poruch, zdravotnich problémii a
dalsich stavii, situaci ci okolnosti souvisejicich se zdravim*“ (Autismport [online]. [cit. 2022-
11-15]). Tato klasifikace dle MKN-10 se pouziva v Evropé. Pod oznafenim F8 nalezneme
vSechny poruchy psychického vyvoje, pod kodem F84 pak pervazivni vyvojové poruchy.

V roce 2018 byla publikovana 11. revize MKN (MKN 11), kde doslo k vyraznym
zménam v oblasti klasifikace. Tuto revizi piijala Ceska republika 1.1.2022. Doslo k zaniku
kategorie Aspergertiv syndrom, jelikoz neexistuje dostatek diagnostickych rozdili mezi PAS a
Aspergerovym syndromem, proto byly tyto kategorie slouceny (Bazalova, 2023). V této revizi
jiz nenalezneme termin Pervazivni vyvojové poruchy, jelikoz tato kategorie byla nahrazena
skupinou Neurovyvojové, dusevni a behavioralni poruchy (6A), kde poruchy autistického

spektra nalezneme pod oznacenim 6A02 (Autismport [online]. [cit. 2022-11-15]):

vyvojové poruchy intelektu 6A00
vyvojové poruchy feci a jazyka 6A01
porucha autistického spektra 6A02
vyvojova porucha uceni 6A03

vyvojova porucha motorické koordinace = 6A04

porucha aktivity a pozornosti 6A05
stereotypni pohybova porucha 6A06
jina neurovyvojova porucha 6A0Y

nespecifikovanad neurovyvojova porucha  6A0Y

MKN 11 uvadi nékolik subtypi PAS, které souviseji s urovni intelektualniho a
jazykového vyvoje (Autismport [online]. [cit. 2022-11-15]):

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 pifitomno
6A02.3 Porucha je pfitomna Poskozeni je pifitomno
6A02.4 Porucha neni pfitomna Absence funkéniho jazyka
6A02.5 Porucha je pfitomna Absence funkéniho jazyka

Tab. 2: Subtypy PAS podle MKN 11 (Autismport [online]. [cit. 2022-11-15]).
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V USA se tidi dle Diagnostického a statistického manualu, IV. revize (DSM-1IV)
Americké psychiatrické asociace (APA) (Bazalova, 2012). ,Pro potieby diagnostiky se
srozumitelnost pro praxi‘“ (Bazalova, 2012). Aktualné je platna pata revize DSM-V, kde byly
diagnézy slouceny do jedné kategorie nazvané Porucha autistického spektra. Téz doslo
k vylouceni Rettova syndromu z této skupiny (Autismport [online]. [cit. 2022-11-15]).

Je nezbytné jesté¢ zminit Mezinarodni klasifikaci funkénich schopnosti, disability a
zdravi (MKF), kterou vydalo WHO v roce 2020. Podle této klasifikace je na postizeni mozné
nahliZet z riznych uhli. Rozlisuje rizné modely postizeni — nabozensky, medicinsky, socialni,
ekonomicky a dalsi. Vychazi z toho, ze funkce, které jsou postizené, 1ze kompenzovat jinymi
(Bazalova, 2023).

Jednou z poruch fazenych do PAS, je détsky autismus. Je to nejlépe popsana porucha.
Forma pfiznakti u détského autismu je rozmanitd, mize byt s mirnymi symptomy az po
symptomy velmi zavazné. Pro diagnézu détsky autismus je nutné, aby se problémy ditéte
projevily v celé autistické dyadé. Kromé poruchy v oblasti socidlni interakce, komunikace a
v oblasti predstavivosti se mohou objevit 1 dalsi dysfunkce, které se mohou projevovat
odliSnym az bizarnim chovanim. Détsky autismus je mozné pozorovat jiz pred dovrSenim tfi
let v&ku ditéte. Prvni projevy jsou vétSinou zfetelné jiz mezi 12. a. 18. mésicem. Mezi hlavni
pfiznaky patii nedostate¢né pouzivani socialnich signalii, omezena komunikace, naruSeni
fantazie, nedostatek predstavivosti v mysleni, stereotypni hie ¢i Ipéni na specifickych
pfedmétech nebo Cinnostech. Objevuje se také strach z veskerych zmén (Thorova, 2016).
Kromé typickych symptomt se objevuje také hyperlexie, Cili upfednostiiovani periferniho
zrakového vnimani koutkem oka pted pfimym pohledem, dale preference nachylené chize ¢i
chtuize po Spickach, tleskani a fascinace riznym pohybem, jako je napf. otevirani a zavirani
dveii. Casto se u déti s détskym autismem objevuje i piidruzené mentalni postizeni. MiZzeme
pozorovat dvoji nastup symptomda. Jiz poCatecni vyvoj ditéte se muze jevit jako abnormalni
(nenavazuje ocni kontakt, neusmiva se, feC se nevyviji). Nebo pocateCni vyvoj neni nijak
napadny a nasledné dojde k autistické regresi, kdy dité zacne ztracet jiz nabyté dovednosti a
schopnosti (Bazalova, 2012).

Dité s diagnézou atypicky autismus nespliiuje veskera kritéria stanovena pro diagnozu
détsky autismus. Mezi typické projevy atypického autismu patii potize v navazovani vztaht s
vrstevniky nebo neobvykla precitlivélost na specifické vnéj§i podnéty. Atypicky autismus je
mozné diagnostikovat pouze tehdy, pokud se prvni piiznaky PAS objevily az po tfetim roce

zivota ditéte a pokud diagnosticka dyada neni zcela naplnéna (Thorova, 2016). ,, Pro diagndzu
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Je diilezité, Ze celkovy obraz u atypického autismu nespliiuje piné kritéria jiné pervazivni
vyvojové poruchy. Chybou je, Ze kategorie atypického autismu nemd stanoveny hranice a ani
klinicky obraz nebyl jesté presné definovan. Diagnoza je tak zaloZena na co nejlepsim odhadu
a ponékud subjektivnim minéni diagnostika“ (Thorova, 2012, s. 183).

Jedinci s diagnozou Aspergeruv syndrom maji intelekt v norm€. Ani to jim vsak
nezaruci, ze budou jednou schopni vést samostatny zivot. Vyzkumy uvadéji, ze pouze malé
mnozstvi jedinci s Aspergerovym syndromem je v dospélosti zaméstnano. Diky
individudlnimu pfistupu je velka Sance, ze zaci s Aspergerovym syndromem zvladnou
dochazku do bézné skoly (Thorova, 2016). Termin Aspergeriv syndrom pouzilajiz v roce 1981
Lorna Wing, ktera jim oznacila jedince, ktefi svym chovanim odpovidali popisu pfiznakd, na

které upozornil Hans Asperger. Jako zékladni pfiznaky Aspergerova syndromu pak vymezila:

e nedostatek empatie,

e jednoducha a jednostranna interakce,

e omezena schopnost navazovat a udrzovat vztahy,
e jednotvarna rec,

e nedostatek neverbalni komunikace,

e hluboky z4jem o specifické predméty ¢i ¢innosti,

e nemotornost (Attwood, 2005).

U déti s diagndzou Aspergeriv syndrom neni narusena fe¢, v péti letech vétsina déti
s Aspergerovym syndromem hovoti plynule. Vyvoj feCi je vSak abnormalni, ¢asto mluvi
zpaméti, recituji i dlouhé aryvky z pohadek. Re¢ je tedy spife mechanicka, Gasto kopiruji
vyrazy dospélych. Z toho divodu fe¢ neodpovida socialnimu kontextu dané situace. Tito jedinci
Casto ulpivaji na specifickych tématech, aniz by je zajimala reakce nebo zajem posluchace,
vykftikuji nesouvislé véty, Ipi na dodrzovani urcitych verbalnich ritualt. Mezi nejveétsi zajmy
lidi s Aspergerovym syndromem patii vSe, v ¢em miizeme zaznamenat opakovani a urcity rad.
Jedna se napt. o dopravni znacky, mapy nebo jizdni fady (Thorova, 2016).

Podle urovné adaptability mizeme Aspergeriv syndrom cClenit na nizko funkcni a
vysoce funkéni Aspergeriv syndrom. Nizko funkéni Aspergertiv syndrom lze charakterizovat
prevazujicim negativismem, lpénim na dodrzovani ritualti nebo nizkou frustracni toleranci
(Thorova, 2016). ,,Je pripisovan jedinciim nejvice mentdlné postizenym, tzn. s tézkym az
hlubokym mentdlnim postizenim, s nerozvinutou reci, mdlo navazujici socidlni kontakt,
previddaji stereotypni a repetitivié priznaky “ (Bartoriova, Bazalova, Pipekova, 2007, s. 135).

Pro vysoce funk¢ni Aspergerav syndrom je typicka vysocka schopnost spoluprace, intelektové
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schopnosti jsou u téchto jedinct primérné az nadpramémé a problémové chovani se vétsinou
neobjevuje. Tento typ PAS ma dobrou prognézu do budoucna (Thorova, 2016). ,, Tyto déti jsou
schopny dobré integrace do spolecnosti, podminkou je vytvdreni vhodného prostiedi
strukturovanymi cinnostmi a casem, vizualizaci a asistenci v socidlnich interakcich“
(Bartoriova, Bazalova, Pipekova, 2007, s. 135).

Do pervazivnich vyvojovych poruch fadime i Rettav syndrom. Jedna se o velmi
zavaznou poruchu mozku, ktera se projevuje ve funkcich jak somatickych, motorickych, tak i
psychickych. Poprvé byl klinicky obraz Rettova syndromu popsan rakouskym neurologem
Andreasem Rettem. Ten roku 1966 popsal 21 zen se stejnymi symptomy (Thorova, 2016).
Pricinou Rettova syndromu je mutace genu na raménku chromozomu X. Tato mutace mtize byt
velmi réiznorod4. Casto u tohoto syndromu byva pridruzena také epilepsie. Rettiv syndrom se
vyskytuje pfevazné u Zen, byly vSak objeveny i ptipady Rettova syndromu u muzu. Tito jedinci
vétsinou zemfou jesté jako novorozenci kvuli tézké encefalopatii. ,, Navzdory tomu jiz bylo
referovano nékolik ojedinélych pripadii netypickych variant Rettova syndromu u chlapcii,
obvykle s vaznéjsi manifestaci symptomi, s cCasnéjSim zacdtkem a v kombinaci s tézkym
kognitivnim deficitem* (Thorova, 2012, s. 212). Prenatalni obdobi byva vétSinou v normé,
taktéz obvod hlav pfi narozeni ditéte je standardni. AvSak mezi 5. mésicem a 4 lety ditéte
dochazi ke zpomaleni ristu hlavicky. Z divodu ztraty ziskanych funkénich manualnich
dovednosti mezi 5. a 30. mésici v€ku se zhorsi také socialni interakce a dochézi k tézké
psychomotorické retardaci jedince. Casny vyvoj ditdte je tedy normalni, postupné jej viak
vystfida ¢astecna ¢i uplna ztrata feci a pohybovych dovednosti rukou. Tyto dovednosti jsou
nahrazeny stereotypnimi pohyby rukou a hyperventilaci. Pestoze dojde k zastaveni socialniho
vyvoje, vyvoj hernich dovednosti a socialni zajmy byvaji zachovany (Bazalova, 2012). Mezi
dalsi typické projevy Rettova syndromu rfadime sviravé pohyby rukou a nadmeérné slinéni. Dle
vyzkumu az 80 % divek s timto typem PAS trpi také epileptickymi zachvaty. Prave epileptické
zachvaty jsou hlavni pfic¢inou zhorSeni stavu. Ve Skolnim veéku ¢asto dochazi ke skolidze, ataxii
trupu & apraxii (Cerna, 2008).

Roku 1908 specialni pedagog Theodor Heller poprvé popsal jinou dezintegracni
poruchu. Sledoval Sest déti, u kterych mezi tietim a ¢tvrtym rokem zivota doslo k regresi a
nasledoval u nich nastup t€zké mentalni retardace. Nez se zacal pouzivat tento termin, mohli
jsme se setkat s oznaCenim dementia infantilis, Helleriv syndrom nebo také dezintegracni
psychoza. Termin dezintegra¢ni porucha je v dnesni dobé vSak nejrozsirenéjsi. Mezi hlavni
ptiznaky této poruchy se rfadi emocni labilita, zachvaty vzteku, hyperaktivita, poruchy spanku

a také neobratna chiize. Nez nastoupi zminéné piiznaky, 1ze u ditéte pozorovat normalni vyvoj
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minimalné do dvou let, kdy dité mluvi v kratkych vétach, pfijima a vyzaduje socialni kontakt,
pouziva gesta a jeho hra je napodobiva a symbolicka. Poté dochazi z dosud neznamych pficin
k regresi nabytych schopnosti. Jina dezintegrac¢ni porucha se nejcastéji objevuje mezi tfetim a
ctvrtym rokem, nastoupit vSak muze v rozmezi dvou az deseti let zivota ditéte. Od détského
autismu se odliSuje dobou nastupu prvotnich pfiznakt, kdy u jiné dezintegrani poruchy
nastoupi prvni symptomy pozd¢ji, zato ztrata nabytych dovednosti je markantn&jsi. Oproti
détskému autismu je u tohoto typu PAS také horsi prognoza z davodu té€zké mentalni retardace.
Casto se u déti s touto poruchou objevuje i epilepsie (Thorova, 2016).

Pro jinou pervazivni vyvojovou poruchu nejsou kritéria pro diagndzu zcela stanovena.
Do této kategorie fadime déti, u kterych je mozné pozorovat naruseni v komunikaci, socialni
interakci a hfe. NaruSeni vSak neni natolik zavazné, abychom tyto déti zaradili do kategorie
poruchy aktivity a poruchy pozornosti, vyvojovou dysfazii, mentalni retardaci, nerovnomérne
rozvinuté kognitivni schopnosti a projevy typické pro diagnozu PAS se nevyskytuji ve velké
mife (Thorova, 2016). Mezi Casté potize patii uzkost, nepozornost, emocni nezralost ¢i
hyperaktivita. NaruSena je také oblast predstavivosti a potize s rozeznanim fantazie od reality
(Thorova, 2008). Pii vzdelavani se u téchto déti doporuCuje stejny pfistup jako u déti
s diagnézou PAS, kde ve vyuce uplatilujeme predevsim strukturované programy (Thorova,
2016).

Hyperaktivni porucha sdruzena s mentélni retardaci a stereotypnimi pohyby fadi mezi
své zakladni projevy, jak jiz ze samotného nazvu vyplyva, hyperaktivitu, mentalni retardaci,
stereotypni pohyby, ale také naruSenou pozornost a sebeposkozovani. Naruseni se vSak netyka
socialni oblasti. O¢ni kontakt dité s touto poruchou navazuje bez potizi, taktéz projevuje zajem
o své vrstevniky. Nejvice zasazena je oblast motoriky, ve které mizeme pozorovat té€zkou
motorickou hyperaktivitu. Dité neustale béha, poskakuje a nezvladne sedét delsi dobu v klidu
na jednom misté (Bazalové, 2012).

Dale mazeme PAS podle funkcnosti délit na vysoce funk¢ni, stiedné funkéni a nizko
funkéni typ. FunkCnost lze vtomto pfipadé charakterizovat jako fungovani jedince ve
spolecCnosti. Tato schopnost fungovani je zavisla na velkém mnozstvi aspektt, mezi které
fadime napftiklad vychovu, intelekt, nebo komunika¢ni dovednosti (Bazalova, 2012).

Vysoce funkéni autismus je typicky pro jedince s Aspergerovym syndromem. 1Q
jedinca s timto typem autismu dosahuje minimalné 70, tudiz inteligence je v norm¢. Pokud
vytvorime pro dité s vysoce funkénim autismem vhodné prostfedi, ve kterém budeme pracovat

s vizualizaci a se strukturalizaci, existuje velka pravdépodobnost, ze se dale bude dité dobie
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integrovat do spolecnosti (Bartoniova, Bazalova, Pipekova, 2007). V piipad¢ vysoce funkéniho
autismu se nevyskytuje mentalni retardace ani opozdény vyvoj feci, proto jej 1ze povazovat za
nejpozitivnéjsi diagndzu v oblasti PAS. Problematické mize byt rozliSeni mezi Aspergerovym
syndromem a vysoce funkénim autismem (Bazalova, 2011). Naro¢né pro tyto jedince miZze byt
chapani pravidel hry, akceptace prohry nebo také obtizné rozliSovani mezi skutecnosti a
fantazii. Casto také ulpivaji na neobvyklych tématech a v fedi se obvykle objevuji rtizné
zvlastnosti a verbalni ritualy (Thorova, 2016).

Stiedné funk¢ni autismus se objevuje u jedinci slehkym nebo stiedné tézkym
mentalnim postizenim. Nejvétsi potize se projevuji v oblasti komunikace, kde komunikacéni
schopnost je silné naruSena (Bartoriova, Bazalova, Pipekova, 2007). 1Q jedinct se stfedné
funk¢nim autismem se pohybuje v rozmezi 55-84. V teci jedinct s timto typem PAS se objevuji
razné zvlastnosti, echolalii, agramatismy nebo také obtize v porozuméni béznym pokynim. V
oblasti socialniho chovani jsou vice uzavieni a je pro né problematické navazat kontakt s
ostatnimi lidmi (Thorova, 2016).

Nizko funk¢éni autismus je charakteristicky pro jedince s tézkym a hlubokym
mentalnim postizenim. IQ téchto jedinci Casto nepiesahuje 54. U osob s nizko funkénim
autismem je mozné pozorovat nerozvinutou fe¢ a totalni nezdjem o navazovani socialnich
vztahti (Bartofiova, Bazalova, Pipekova, 2007). Dale se u téchto lidi objevuje tézka
hyperaktivita nebo tézka hypoaktivita a problémové chovani. V oblasti komunikace je typicka

nefunk¢ni echolélie, neschopnost vyjadfovat se a porozumét feci (Thorova 2016).

1.4 Diagnosticka kritéria a diagnostika poruch autistického spektra

Diagnostika zkouma vyvoj clovéka vcetné etiologie. Cilem diagnostiky je co
nejdokonalej§i poznani jedince, jeho postizeni a moznosti jeho vychovy a vzdélavani. Jeji
vysledky jsou nasledné pouzity k co nejSir§Simu rozvoji osobnosti. U kazdého postizeni, tedy i
u PAS, je klicova vCasna diagnoza. Diagnoza je vysledkem diagnostiky (Pipekova, 2006). U
PAS provadime diagnoézu na zakladé chovani jedince. Hlavni roli v diagnostice PAS hraje
psycholog (Thorova, 2016). Diagnostika musi spliiovat nékolik kritérii. M¢la by byt pfedevsim
komplexni, zalozena na individualnim pfistupu. Zakladem diagnostiky je tymova spoluprace
odbornik, jako je pediatr, neurolog, logoped, psycholog a specialni pedagog. Dale by méla byt
dynamicka (Bazalova, 2017).
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Je nezbytné podstoupit i genetické vysetieni. V Brné na odd¢leni klinické neurologie
praveé pro tyto ucely vzniklo Centrum pro diagnostiku autismu a neurovyvojovych vad ci
v Praze je dostupna Détska psychiatrickd klinika Fakultni nemocnice Motol, kde kromeé
diagnostiky PAS nabizi i psychiatrické sluzby pro tyto jedince (Autismport [online]. [cit. 2023-
07-27]). Dale diagnostiku provadi rizné neziskové organizace zabyvajici se problematikou
PAS, z nejznaméjSich se jedna piedevs§im o Narodni ustav pro autismus, z.u. (Nautis [online].
[cit. 2022-11-157). Cekaci Ihtta na diagnostiku miize byt ve specializovanych pracovistich az
jeden rok. VySetfeni na specializovaném pracovisti zac¢ina uvodnim pohovorem s rodici, a to
bez pritomnosti ditéte. Pfi tom je také dulezity sbér dostupné dokumentace. Pii dalsi navstéve
je jiz ptitomno samotné dité a probiha jeho pozorovani, o kterém by nemélo védét a ani by
nemélo znat pozorovatele. Od tohoto okamziku muze cesta k finalni diagnoze trvat i nékolik

meésict (Bazalova, 2017).

Podezieni

4

Pocatecni diagnostika ¢asto jednim odbornikem

4

Komplexni specializovana diagnostika vice odborniky

4

Postdiagnosticka faze intervenci a spoluprace Skoly a SPC
Obr. 2: Proces diagnozy (Bazalova, 2017, s.42).

Thorova (2006) popisuje idealni diagnosticky model s fazi podezieni na prvnim misté.
Rodice se s podezienim na nespravny vyvoj svého ditéte obrati na pediatra, ktery je ptipadné
odkaze na pfislusné odborniky. Nasleduje faze diagnosticka, ve které je klicova diferencialni
diagnostika. Dité pak absolvuje i dal§i doporucena vySetfeni, jako je genetika, neurologie ¢i
vySetieni sluchu. Posledni fazi je faze postdiagnostickd. Rodice jiz maji informace ohledné
PAS, dale se v této problematice vzdélavaji a zji§t'uji moznosti nasledné péce.

Pti stanoveni diagnozy je klicové provést také diferencialni diagnostiku, aby se PAS
odlisily od jinych poruch s podobnymi ptiznaky. ,, Zacindte treba s diagnozou opozdeény vyvoj
reci, mutismus, sluchova vada, mentalni postiZeni, socialni deprivace nebo ADHD a koncite
s Aspergerovym syndromem, ktery je nutné odlisit od schizofirenie nebo jinych psychickych

poruch jako obsedantné-kompulzivni porucha nebo socidlné iizkostnd porucha“ (Bazalova,
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2017, s. 39). Za stanoveni konec¢né diagndzy je zodpoveédny détsky psychiatr, ktery se musi

orientovat nejen v problematice PAS, ale musi mit pfehled v oblasti détské psychiatrie v jejim

celém rozsahu. Déle jsou nezbytna dopliiujici vySetteni, ktera mohou popsat ¢i vyloucit napft.

genetické a metabolické pfiCiny. Jednd se o laboratorni testy, vySetfeni psychologem,

neurologem, foniatrem, dale pfistrojova vySetfeni jako EEG (elektroencefalografie) Cci

magneticka rezonance mozku. Diferencialni diagnostika se tyka predevsim diagnoz:

mentalni retardace,

schizofrenie s ¢asnym zacatkem (normalni psychomotoricky vyvoj az do
veku Sesti let, pritomnost bluda a halucinaci),

demence v détstvi (vznik postizenim CNS, napft. pii urazu, encefalitidée),
specifické vyvojové poruchy feci a jazyka (dité vjednom roce neni
schopné reagovat na bézna slova, v 18 mesicich neurci bézné predméty,
snazi se vSak o nonverbalni komunikaci),

elektivni mutismus (dité odmitd mluvit, pfestoze disponuje schopnosti
mluvit 1 rozumét mluvené feci),

socialni uzkostna porucha v détstvi (strach z cizich lidi v obdobi do Sesti
let ditéte),

obsedantné-kompulzivni porucha (Casty vyskyt rituald, neobjevuje se
vSak naruSeni feci a socialniho chovéani),

poruchy se stereotypnimi pohyby (napi. Tourettiv syndrom, objevuji se
stereotypni pohyby a kompulzivni chovani, jedinec si vSak projevy
uvédomuje a zneklidruji ho),

hyperkinetické poruchy (hyperaktivita a porucha pozornosti),
disharmonicky vyvoj osobnosti se schizoidnimi nebo vyhybavymi
tendencemi (objevuji se socialni deficity, nejsou vsak patrné zuzené
zajmy a naruseni vyvoje feci)

(Hrdligka, 2020).

Nezbytn4 je také diferencialni diagnostika v ramci PAS. Casto totiz dochazi k zamé&ng

Aspergerova syndromu a vysoce funkéniho autismu. Zakladni rozdil je v oblasti socialniho

chovani, jazyce i feci, kdy u Aspergerova syndromu byva intelekt v normé a nevyskytuje se

opozdény vyvoj feci (Vosmik, Belohlavkova, 2012). Attwood (2005) jako rozdil uvadi, ze

., hekteré déti mivaji v détstvi typické priznaky autismu, ale postupem casu zacnou hovorit
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v delSich, rozvinutych vétach, nauci se zdkladnim dovednostem pri socidlnim kontaktu
sdruhymi a jejich inteligence se pohybuje v pdsmu priuméru. Takovymto détem byla
pripisovana diagnoza vysoce funkcni autismus. *

Pro diagnostiku PAS musi byt pfitomno jist¢é mnozstvi symptomt ve specifickych
oblastech. Typické problémové oblasti jsou socialni chovani, komunikace a také predstavivost.
Tyto oblasti pojmenovala v sedmdesatych letech britska psychiatricka Lorna Wing jako triada
diagnostickych kritérii autismu (Thorova, 2016). Podle nového vydani DSM-V je komunikace
a oblast sociadlniho chovani posuzovana spoleéné, proto doSlo k redefinovani na
symptomatologickou dyadu. ,, Nevymezuje se uz tridda diagnostickych kritérii PAS, ale pouze
dydda, protoze komunikace a socialni chovani byly slouceny do jedné kategorie, repetitivni
vzorce chovani zustaly samostamé “ (Bazalova, 2023, s. 49).

Jiz v kojeneckém véku je mozné pozorovat oblast socidlniho chovani. Dité se usmiva,
zaCina si broukat a navazovat ocni kontakt. U déti s PAS je vSak socialni intelekt v hlubokém
deficitu. ,, Kolem prvniho roku pozorujeme u vétsiny déti, u kterych je pozdéji zjistén autismus,
nezdjem o hry typu paci, paci, pacicky apod. Odmitaji (nebo nesdili) zdjem o véci, které je
obklopuji (kuchyriskd lampa, letici ptdk, jedouct auto apod.) “ (Gillberg, Peeters, 2003, s. 26).
Lorna Wing jiz v roce 1979 popsala ¢tyri typy socialni interakce typické prolidi s PAS. Jedna
se o typ osamgly, pasivni, aktivni-zvlastni a formalni. Typ osamély neprojevuje zijem o
fyzicky kontakt, sviij volny Cas travi nejrad€ji o samoté€, vyhyba se chovani, mazleni, vyhyba
se také ocnimu kontaktu. Nema zajem o vrstevniky, s vékem se vSak kontakt s ostatnimi lidmi
muze zlepsit. Typ pasivni se kontaktu s ostatnimi lidmi nevyhyba, ale ani ho nevyhledava. Rad
lidi pozoruje, ale samotny kontakt je pouze kratkodoby. Tyto déti maji malou schopnost
empatie, nemaji zadné poteéseni ze socialniho kontaktu. Muzeme vsak v této skupiné nalézt i
mnozstvi déti, které se mazli velmi rady. Pro typ aktivni zvlastni je typicka socialni
dezinhibice. Dité kontakt navazuje aktivné, avsak nepfiméfené. Dité s timto typem socialniho
chovani nedodrzuje vhodnou intimni vzdalenost, hladi nebo liba cizi osoby, celkové nedodrzuje
urcita pravidla chovani. Toto chovéani je mozné povazovat za velmi obtézujici, Casto je
doprovazeno i ulpivavym pohledem ¢i hyperaktivitou. Typ formalni je charakteristicky pro
déti, které maji vyssi IQ. Chovani téchto déti maze pusobit chladn€, fe€ precizné. Déti s timto
typem ulpivaji na dodrzovani spoleCenskych pravidel, nedodrzovani téchto pravidel muze
zpusobit afekt. Typické jsou také obtize s doslovnym chapanim ironie, ostatni lidi maze Sokovat
jejich pravdomluvnost. Nektefi autofi jes§té uvadi patou kategorii, a to typ smiseny-zvlastni.
Dité navazuje kontakt pouze v situacich, které dobfe zna, nebo pokud se tyka oblasti jeho

zajmu, v ostatnich situacich se chova odtazité a uzavien¢ (Thorova, 2006).
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Vétsina déti s PAS travi Cas rade€ji o samot€ nez v kontaktu se svymi vrstevniky. Jiz
v raném veku ditéte je mozné pozorovat komunikacné-socialni deficit. Ten se tyka jak aktivniho
socialniho chovani, kam patii uplna neschopnost socialniho kontaktu ¢i pouze nepiimérené
chovani v socialnim kontaktu, tak socialniho porozuméni, kam muaZzeme fadit socialni slepotu,
tedy neschopnost chapat socialni chovani, nebo se mohou projevit mirnéjsi formy (Thorova,
2016). Nekteré déti s PAS jsou ve spoleCnosti ostatnich lidi zmateni do takové miry, Ze zaCnou
kiiCet a dozadovat se samoty. Piipadné si stoupnou do rohu, zady ke svym vrstevnikim.
V prubéhu povinné skolni dochazky se muze oblast socialnich vztahii rozvijet pozitivn€ a tyto
déti jiz vétsinou lépe snasi pritomnost svych vrstevnikll, pfestoze jim stale chybi pocit
sounalezitosti (Gillberg, Peeters, 2003).

Narugeni v oblasti komunikace je pfitomno u viech déti s PAS. Re¢ byva nefunkéni
nebo se objevit nemusi vibec. Pravé opozdény vyvoj feci je jeden z hlavnich davodu, pro¢ se
rodiCe ditéte obrati na piislusné odborniky. Tato porucha seu déti s PAS projevuje jak na urovni
receptivni, kdy se tykd oblasti porozuméni, dale na trovni expresivni, ktera predstavuje
vyjadiovani, ale také ve verbalni i neverbalni oblasti (Thorova, 2016). Casto dité pouziva
naucené fraze, ale samostatna slova jiz nekombinuje. Jeho fe¢ ma zvlastni rytmus, ton i piizvuk.
Nespravna artikulace se objevuje zhruba u poloviny déti s PAS, které komunikuji verbalné.
Vice nez polovina téchto déti nepouziva jazyk smysluplné. Ve velké mife se také v feci objevuje
chybné pouzivani zdymen, Casto dit€ oznacuje samo sebe ve treti osobe. To souvisi s echolalii,
kdy dité s PAS opakuje vétSinou po matce otazky i odpovédi v zenském rodé (Gillberg, Peeters,
2003).

Nékteré déti pro komunikaci vyuzivaji fyzickou manipulaci, kdy sva ptani vyjadiuji
vedenim jiné osoby. Potize s porozuménim se projevuji i v neverbalni komunikaci, protoze
pro déti s PAS je naro¢né pochopit z vyrazu obliCeje a gest, co si ostatni mysli, nebo naopak
pomoci gest a mimiky vyjadfit sva vlastni pfani a potieby. Z toho vyplyva, ze v tomto pripadé
mimika neplni komunikacni funkci, jelikoz vyraz tvafe nemusi odpovidat dané situaci.
Odlisnost se objevuje i v uzivani ocniho kontaktu, ktery mize byt vyhybavy, anebo naopak
ulpivavy (Thorova, 2016). Specifikdm komunikace je vénovana samostatna podkapitola.

Porucha predstavivosti je poslednim diagnostickym kritériem. ,, PFedstavivost neboli
imaginace se definuje jako mentdlni schopnost vytvdret obrazy objektii, které nejsou aktucdiné
smysliim dostupné, jako zpiisobilost k tvitrcimu mysleni“ (Bogdashina, 2003, s. 95). K poruse
predstavivosti dochazi predevsim z neschopnosti napodoby jedinct s PAS. Z divodu narusené
schopnosti imitace a symbolického mysSleni dit¢ vetSinou vyhledava cinnosti, které bézné

preferuje dit€¢ mladsiho veéku. V téchto ¢innostech vyhledava predvidatelnost a tim se upina na
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jednoduché stereotypni ¢innosti. To se také projevuje v moznostech traveni volného &asu. Casto
se objevuji nefunk¢ni Cinnosti jako toCeni, bouchani ¢i houpani raznych predméti (Thorova,
2016). ,, Nejcastéjsi varianty motorickych stereotypii u déti s autismem jsou: symetrické pldcani
obéma rukama, trepetani prsty jedné c¢i obou rukou, kolébdni télem, potrasani hlavou,
pohupovani, placani a otaceni riizného typu“ (Gillberg, Peeters, 2003, s. 29). Mezi dalsi
oblibené Cinnosti patii tfidéni nebo fazeni rdznych predméti podle urcitych kritérii. Tyto
stereotypni Cinnosti se ¢asto poji s vizualni ¢i sluchovou autostimulaci, kdy se jedna o sledovani
pohybu pfedméti, vyluzovani raznych zvuki bez komunika¢niho zaméru i stereotypni
pouzivani zvukovych hracek. Zvlastnosti se tykaji také hry, ktera byva na niz§i arovni, nez by
se dalo vzhledem k veku ditéte ocekavat (Thorova, 2016).

Pokud se u ditéte s PAS objevi symptomy, které nespadaji do dyady diagnostickych
kritérii, pojmenovavame je jako nespecifické variabilni rysy. Radime sem obtize v oblasti
vnimani €ili percepéni poruchy. Mezi zakladni projevy patii zvlastni zptsob vnimani, mize byt
pfitomna hyposenzitivita nebo hypersenzitivita. Tento neobvykly zptisob vnimani ditéte miuze
zpusobit komplikace ve vzdélavani, jelikoz dit€¢ vyzaduje napf. zvySenou empatii. DalSim
projevem miuize byt odlisnost v oblasti motorického vyvoje (Thorova, 2016). ,, Nékteré podnéty
mohou byt pro lidi s autismem fascinujici, jiné je naopak rozrusuji — a oboji pritom miize byt
zavinéno hypersenzitivou (a také plati, ze co jednoho hypersenzitivniho jedince fascinuje, na
druhého naopak piisobi rusivé) “ (Bogdashina, 2003, s. 50). V ptipad€ hyposenzitivity mozek
dospéje k zaveru, ze nema zadné informace, které by mohl zpracovat, a proto jedinec jakoby
nevidi a ani neslysi. Tim vSak mozek vyvola potifebu o obnoveni pfisunu informaci, a to se
projevi mavanim rukou, vydavanim rtznych zvuki ¢i kolébanim se (Bogdashina, 2003).
Bazalova (2012) uvadi jako dalsi projevy hyperaktivitu, vybuchy hnévu, uzkosti, alergie,
stereotypni pohyby koncetin, nevyrovnany smysl pro humor ¢i Ipéni na urcitych potravinach.

Predevsim jedinci s Aspergerovym syndromem popisuji problémy v oblasti vizualniho
vidéni. Potize tkvi v zapamatovani si vzhledu jiné osoby. Ostatni totiz idenfitikuji podle
tuto osobu rozpoznat (Bazalova, 2017). ,, Nékdy se miiZe objevit tzv. tunelovité vidénti, kdy dité
vhimd pouze to, co se nachdzi v jeho zorném poli. Deficit zrakového vnimani se projevuje i
problematickou zrakovou orientaci” (Vosmik, Bélohlavkova, 2010, s. 63). Oproti tomu u
zrakové hypersenzitivity se objevuje precitlivélost na ostré svétlo, barvy, kontrast ¢i
precitlivélost na pastelové barvy (Bogdashina, 2003). Casta jsou také specifika v oblasti
sluchového vnimani. Nékdy dité s PAS na zvukovy podnét vibec nereaguje Cili maji rodice

podezieni, zda se nejedna o sluchovou vadu. V opacném pripadé se objevuje nepfiméerena
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reakce na néjaky zvuk, ktery muze zpusobit az panickou ataku (Thorova, 2006). U jedinca
s PAS se muaze objevit také chut'ova ¢i ¢ichova hypersenzitiva. U kazdého pokrmu mohou
mit dojem, Ze ma nesnesitelné ostrou vani, proto néktera jidla odmitaji. Pfi¢inou odmitnuti
muize byt i textura pokrmu ¢i zvuk vznikajici pfi jeho konzumaci (Bogdashina, 2003).

Casto se s PAS poji také poruchy chovani. Az u tetiny déti s PAS byly zjistény rtizné
zachvaty vzteku a agresivni sebezranujici chovani. Tyto problémy v chovani mohou vzniknout
z divodu potizi v oblasti vnimani, napf. pii precitlivélosti na urCité podnéty, potizi v oblasti
komunikace, kdy nedostatek funkéni komunikace sméfuje k frustraci, ¢i v dasledku
nevhodného prostredi (Thorova, 2008). Dité si tim snazi zajistit bezpeci a pretvofit situaci na
pro n¢j snesitelnéjsi. Do problémového chovani fadime sebeposkozovani, agresivitu a afektivni
zachvaty. Sebeposkozovani predstavuje zpsob vyjadieni nesnesitelného napéti a uzkosti. Je to
obrana ditéte ve stresujici situaci, kterou dit€ neumi zvladnout lépe (Bazalova, 2012). ,, Nejvice
Jje v tomto sméru postizena skupina, kde je autismus doprovazen tézkou mentalni retardaci. Tito
postizeni maji také nejvétsi problémy s komunikaci (verbalni i neverbdlni) s jinymi lidmi*
(Gillberg, Peeters, 2003, s. 65). Toto chovani ovliviiuje nejen dité, ale také fungovani celé
rodiny. Uzce je se socialnim chovanim spjato také sexualni chovani. V této oblasti maze mit
dit¢ problémy s rozliSovanim, co je intimni, a co je verejné (Thorova, 2008). Ke zvladani
projevu vychazejicich z poruch chovani je vhodné vyuzivat behavioralni pfistupy. Kromé
eliminace tohoto chovani dochazi pii pravidelném tréninku také ke zlepSeni sebeobsluznych
¢innosti nebo kognitivnich dovednosti. Pti této terapii je klicové vyhledat spoustéc nevhodného
chovani a analyzovat chovani a dusledek (Bazalova, 2017). Vosmik, Bélohlavkova (2010)
uvadi jako nejucinné)§i metody aplikované pii nezddoucim chovani kladné zpeviiovani (pomoci
odmeény se posiluje zadouci chovani), vyhasinani (pfehlizeni nezddouciho chovani), zaporné
zpeviiovani (odepfeni néceho, co daného jedince pfitahuje), vysazeni (odvedeni ditéte od
oblibené Cinnosti jako reakce na nevhodné chovani), vyjadfeni srozumitelného nesouhlasu a

nacvik nového zpusobu chovani.
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Agrese, Intenzita Frekvence a Spoluvyskyt

sebezranovani, intervence

destrukce
Mirné Neni ohrozeno zdravi Mala frekvence Vyskytuji se jeden
poruchy ditéte a nezpusobuje vyskytu. az dva typy
chovani materialni Skody. Usmeérnitelné problémi.

vychovnymi zasahy.

Stiredné tézké | Dochazi k materialnim Vyskyt jednou az Vyskytuje se nekolik
poruchy Skodam a je riziko irazu.  dvakrat denng, typt problémového
chovani nékolikrat tydné. chovani, vyssi mira

Nutnost odborného  emocni lability.
poradenstvi.

Tézké poruchy | Zdravi osoby 1 lidi v okoli Kazdodenni vyskyt.  Vyskytuje se nékolik
chovani je ohrozeno a dochazi Nutna podpirna typt problémového
k poskozovani majetku. medikace. chovani, vyssi mira

emocni lability.

Tab. 3: Kategorie agrese, sebezrariovani a destrukce podle intenzity (Thorova, 2006, s. 171).

V soucasnosti existuje velké mnozstvi diagnostickych nastroju. Nékteré se zaméfuji na
déti s podezienim na PAS v predskolnim véku (napt. CHAT — Checklist for Autism in Todlers),
jiné se specializuji na diagnostiku v dospélosti (AQ test — Kvocient autistického spektra).
CHAT provadi pediatr na preventivni prohlidce ditéte v jeho 18 mésicich. Obsahuje otazky
ohledné schopnosti symbolické hry ditéte ¢i schopnosti upozornit ostatni na to, co ho zaujalo,
pomoci ukazani. V Ceské republice vznikla screeningova metoda uréena k depistazi déti s PAS,
nikoli tedy jako diagnostickd metoda, DACH — D¢tské autistické chovani. Je urcena predevsim
pro déti ve véku 18 mésict az péti let a obsahuje otazky smétujici na rodiCe ditéte (Thorova,
2006). Bazalova (2023) uvadi jako dalsi nastroje u zakti s PAS Edukacné-hodnotici profil ditéte
s poruchou autistického spektra (do 7 let) a Edukacné-hodnotici profil ditéte s poruchou
autistického spektra (8-15 let) od Zampachové, Cadilové a kol. Tyto néastroje se zam&fuji na
socialni vyvoj, komunikaci, motoriku, grafomotoriku, kresbu, sebeobsluhu, emoce, pamét,
pohybové dovednosti a mysSleni. Dale zminuje Katalog posuzovani miry specialnich
vzdé&lavacich potieb: Cast II. Diagnostické domény pro zaky s poruchou autistického spektra a

Psychoedukacni profil (PEP-R) od Schoplera.
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Shrnuti

PAS Fadime mezi pervazivni vyvojové poruchy, jelikoz ovlivimji kvalitu Zivota jedince
ve vSech oblastech. Ddle se miizeme setkat s terminem autismus Ci autistické rysy. Vyskyt PAS
Je castéjsi u chlapcii nez u divek, zapricinéno to mize byt vSak mirnéjSimi projevy u divek ci
nespravnou diagnozou. U nékterych jedincu s PAS se miiZe objevit tzv. savant syndrom, ktery
predstavuje vyjimecnou mechanickou pameét, casty je také vyskyt regrese, kdy dochdzi ke ztrdté
Jiz nabytych dovednosti. Je mnoho pricin, které mohou vést ke vzniku PAS, etiologie je vSak
stale nejasnd. Mezi moziné priciny vzniku PAS se uvadi abnormality mozku, genetickd
predispozice ¢i metabolické poruchy. Vznik PAS po vakcinaci ditéte nebyl prokdzan. Projevy
PAS Fadime do tzv. autistické dyady, kam patri oblast socialni interakce v¢. komunikace a
oblast predstavivosti. Pro stanoveni spravné diagnozy je nezbytné provést i diferencidlni
diagnostiku, kterd vylouci napr. mentalni retardaci, schizofrenii, elektivni mutismus ci

obsedantné-kompulzivni poruchu.
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2 LEGISLATIVNI RAMEC VZDELAVANI DETI A ZAKU
SE SPECIALNIMI VZDELAVACIMI POTREBAMI

., Dité s autismem vyzZaduje takové vzdeéldni, které odpovida jeho individudlnim
13

potrebdm, kde miizeme brdt v iivahu zejména jeho socidlni, jazykové a motorické zvidstnosti.

(Vocilka, 1995, s. 35)

2.1 Legislativni normy pro vzdélavani déti a zaka s PAS

Zakladnim dokumentem pro vzdélavani je Listina zakladnich prav a svobod, kter4 je
obsazena ve 33. ¢lanku Ustavy Ceské republiky. Ta stanovuje, ze &lovék s postizenim ma4 stejna
prava jako intaktni populace, pfestoze je do urcité miry v n€kterych oblastech omezen.
,,Mentdlné postizeny ma prdvo na zdravotni péci a vhodnou fyzikalni terapii, jakoz i na takovou
vychovu, readaptaci a vedeni, které mu umozni rozvinout v maximdlni moziné mire jeho
moznosti a schopnosti “ (Bartoniova, Bazalova, Pipekovéa, 2007, s. 17). Tudiz ma podle Listiny
zakladnich prav a svobod pravo i na vzde€lani, které mu umozni dostatecné se rozvijet a
vzdélavat, coz v jisté mife povede k samostatnosti. ,, Zdkladnim vychodiskem je nerozliSovdni
deti na handicapované a intaktni a zména v zaméreni na dité v celé Siri jeho osobnosti a
socialnich vztahii, nikoli se zietelem pouze na jeho postizeni, at se jednd o handicap zdravotni
¢i socidlni““ (Bartonova, Vitkova, 2007, s. 43).

Dne 13. prosince 2006 piijalo Valné shromazdéni OSN dalsi nezbytnou normu pro
vzd&lavani, a to Umluvu o pravech osob se zdravotnim postizenim. Zakladni principy této
Umluvy jsou respektovani lidské distojnosti, plné zapojeni daného jedince do spole¢nosti,
nediskriminace, respektovani jeho odlisnosti, rovnost pfilezitosti vSech, rovnopravnost muzi a
zen, respektovani rozvijejicich se schopnosti a dovednosti ditéte a jeho prava na zachovani
identity (Valent, Miller, 2013).

Pro vzdélavani jedinci s mentalnim postizenim hraje dalezitou roli Deklarace prav
mentalné postizenych osob, ktera vstoupila v platnost dne 20. prosince 1971. Podle tohoto
dokumentu mé ¢lovék s mentalnim postizenim:

o totozna prava jako ostatni lidské bytosti,

o préavo na zdravotni péci a vhodnou fyzikalni terapii,

o pravo na ekonomické zabezpeceni a slu§nou zivotni Grover,

o zit v kruhu své vlastni rodiny a Gcastnit se spole¢enského zivota,

o pravo na kvalifikovaného opatrovnika,
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o pravo na ochranu pred vykofistovanim, zneuzivanim nebo ponizujicim zachazenim,
o pokud neni schopen vyuzivat sva prava vzhledem ke stupni postizeni, musi postup

pouzivany za ucelem omezeni téchto prav chranit postizeného proti zneuziti.

Prvnim Ceskym ramcovym dokumentem veénujici se zajiSténi rovného pfistupu vSech
osob ke vzdelavani, byl Narodni akéni plan inkluzivniho vzdélavani (NAPIV). Cilem bylo
podpofit inkluzivni vzdélavani v ceském vzdélavacim systému. Jeho piiprava probihala od roku
2010, nasledovala realizace, ktera byla vyhodnocena jako nepiiliS uspésna (Michalik,
Baslerova, Felcmanova, 2015).

Legislativa zabyvajici se vzdélavanim je obsazena v zakoné ¢. 561/2004 Sb., o
predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$sim odborném a jiném vzdélavani. V roce 2015 byl
tento zakon novelizovan zdkonem ¢. 82/2015. V této novele jiz nejsou zaci rozdélovani na zaky
se zdravotnim postizenim a zaky se zdravotnim znevyhodnénim. Havel (2014) ve své publikaci
uvadi, ze vzdelavani by mélo probihat bez ohledu na rasu, barvu pleti, pohlavi, nabozenstvi,
pfipadné socialni pivod. Ve vzdélavani je také dulezité zachovat uctu, respekt a distojnost ke
vSem ucastnikim.

Pii vzdélavani zaku s PAS je klicovy § 16 o vzdélavani déti, zaku a studentu se
specialnimi vzdélavacimi potfebami a déti, zaka a studenta nadanych. , Ditétem, zZdkem a
studentem se specidlnimi vzdéldvacimi potiebami se rozumi osoba, kterd k naplnéni svych
vzdéldvacich moznosti nebo k uplatnéni nebo uzivani svych prav na rovnopravném zdklade
s ostatmimi potiebuje poskytmuti podpiirnych opatieni“ (zdkon ¢. 561/2004 Sb. § 16,
www.msmt.cz [online]. [cit. 2022-11-18]). Podle § 16a stanovuje Skolské poradenské zatizeni
(SPZ) podptrna opatieni (PO), ktera jsou ¢lendna do péti stupiitl na zakladé organizadni,
pedagogické a finan¢ni naroCnosti. ,,Podle soucasné legislativy miiZe priznat podpiirnd
opatieni pouze Skolské poradenské zarizeni (Krejéova, Bodnarova, Semberova, Balharova,
2018, s. 110.). V §16b je informace o revizi rozhodnuti SPZ, o kterou maze zak nebo zakonny
zastupce pozadat do tiiceti dnfi od obdrzeni zpravy SPZ. ,, O vysledku posouzeni vydd pravnickd
osoba podle odstavce 1 do 60 dmi od obdrzeni Zdadosti revizni zprdvu, ktera miiZe obsahovat i
novou zprdavu nebo doporuceni podpiirnych opatieni a v takovém pripadé nahrazuje
revidovanou zpravu nebo doporuceni (NUV, 2016a [online]. [cit. 2022-11-18]). Na zakladé
§ 16 je také zakovi a studentovi poskytnuta poradenska pomoc SPZ. , Skolské poradenské
zarizeni poskytne poradenskou pomoc ditéti, Zakovi, studentovi nebo zdkonnému zdstupci ditéte
nebo zZdka na zadkladé jeho Zddosti nebo na zdkladé rozhodnuti orgdnu verejné moci podle

Jiného prdvniho predpisu “ (zdkon €. 561/2004 Sb. § 16, www.msmt.cz [online]. [cit. 2022-11-
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18]). Pted priznanim PO Skola spolupracuje prave se SPZ, se ziizovatelem, lékafem a také
organem socialné-pravni ochrany ditéte. ,, Skolské poradenské zarizeni poskytuje zpravu a
doporuceni tomu, komu je poskytovdna poradenska pomoc; skole nebo Skolskému zarizeni, v
némsz se dité, Zak nebo student vzdélavd, poskytuje pouze doporuceni (Michalik, Felcmanova,
2015).

Dalsi klicova vyhlaska pro vzdélavani déti, zaka a studentt se specialnimi vzdélavacimi
potiebami (SVP) je vyhlaska ¢. 27/2016 o vzdélavani zakua se specialnimi vzdélavacimi
potiebami a zaku nadanych. Jsou zde uvedena PO a v § 3 i IVP. Ten je zpracovavan skolou
zakum s ptiznanymi PO v rozsahu od druhého do patého stupné. Tato vyhlaska dale uvadi
postupy pii poskytovani PO vSech stupiit.

Pii vzdélavani zaka a studentd nejen s PAS je dulezita vyhlaska ¢. 72/2005 Sb., ktera
byla v roce 2016 novelizovana vyhlaskou ¢. 197/2016 o poskytovani poradenskych sluzeb ve
Skolach a Skolskych poradenskych zarizeni. Dle této vyhlasky se muze v ptipadé potieby
74k, ugitel & zakonny zastupce obratit na SPZ nebo $kolni poradenské pracovisté (SPP).
Problematika poradenstvi je detailnéji popsana v posledni podkapitole této kapitoly, proto zde
nejsou uvedeny informace duplicitné.

V Ceské republice jsou kurikuldrni dokumenty tvofeny na dvou trovnich. Jedna se o
urovenl statni a uroven Skolni. Do statni urovné je zafazen Narodni program vzdélavani a
Ramcové vzdélavaci programy (RVP). Ty se nasledné déli dle jednotlivych stupriti vzdélavani.
RVP vychazi ze kolského zakona a z Narodniho programu rozvoje vzd&lavani. Skolni urovei
obsahuje Skolni vzd&lavaci program (SVP). Ten si kazda $kola vytvaii sama. SVP vychazi z
RVP (Bartoriova, Vitkova, 2007). ,, Na zdkladé ramcovych vzdéldvacich programit Skoly
zpracovavaji Skolni vzdélavaci programy. Zahrnuji redlné vzdéldvaci potreby, dispozice Zdkaii,
odbornou profilaci oboru a konkrétni potreby regionu (Bartotiova, 2012, s. 63).

Vzdélavani déti predskolniho véku vymezuje Ramcovy vzdélavaci program pro
predskolni vzdélavani (RVP PV). RVP PV je zavazny pro bézné mateiské skoly, ale také pro
matefské Skoly zfizené podle § 16 odst. 9, pro lesni matefské Skoly, pfipravné tiidy a piipravné
stupné. RVP PV akceptuje specifika kazdého ditéte, umoziuje jeho rozvoj podle jeho
individualnich moznosti a matefskym Skolam umoziiuje pouzivani raznych metod vzdélavani
na zakladé jejich podminek a moznosti. Cilem predskolniho vzdélavani je, aby si kazdé dité jiz
od utlého véku osvojovalo klicové kompetence (MgMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]).
,Ukolem instituciondalniho predskolniho vzdélavani je dopliiovat a podporovat rodinnou

vychovu a v uzké vazbé na ni pomahat zajistit ditéti prostiedi s dostatkem mnohostrannych a
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primérenych podnétit k jeho aktivnimu rozvoji a uceni* (RVP PV, 2022 [online]. [cit. 2022-11-
18]).

Od 1. 9. 2020 vznikd povinnost predsSkolniho vzdélavani pro déti, které pred
zahgjenim Skolniho roku dosdhnou patého roku véku az do zahajeni povinné Skolni dochazky.
Pokud je dit¢ mladsi ti let, nema pravni narok na piijeti do mateiské skoly (MSMT, 2022
[online]. [cit. 2022-11-18]). O pfijeti ditéte do matetské Skoly rozhoduje feditel skoly. O pfijeti
ditéte do predskolniho zafizeni zfizené¢ho podle § 16 odst. 9 rozhoduje feditel Skoly, a to na
zékladé pisemného vyjadieni SPZ. Dité je mozné také vzdélavat individualné bez pravidelné
dochéazky do matetské Skoly, pfipadné v pfipravné tiidé nebo tiidé piipravného stupné zakladni

Skoly specialni (MéMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]).

Pro naplnéni cilt predskolniho vzdélavani je dilezité vyuzit odpovidajici metody, zejména se

pak jednd o:

e prozitkové a kooperativni uceni (uceni, které je zaloZzené na pfimych zazitcich ditéte),
e situacni uceni (uceni vychazejici z praktickych ukazek zivotnich souvislosti),

e socialni uceni (ucent, které je zalozené na napodobg¢).

Aby bylo toto vzdélavani funkéni, musi RVP PV efektivné pracovat s ramcovymi cili,

klicovymi kompetencemi a dil¢imi cili.
Ramcové cile:

1. Rozvijeni ditéte, jeho uCeni a poznavani
2. Osvojeni hodnot

3. Ziskani osobnostnich postoju

., Iyvto ramcové cile ve svém celku vyjadruji zdkladni orientaci pro predSkolni vzdélavani i
kazdodenni prdci ucitele. Tyto cile je tFeba vnimat tak, Ze pokud jsou napliovdny, sméruje
vzdeéldavani k utvdreni zdkladii klicovych kompetenci, nebot zasahuje-li vzdéldvani zdrover
oblast poznatkii, hodnot a postoji, ziskdava dité dovednosti mnohostrannéjsi, dokonalejsi a

prakticky vyuzitelnéjsi“ (RVP PV, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]).
Kli¢ové kompetence:

1. kompetence k ucenti
2. kompetence k feSeni problému

3. kompetence komunikativni
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4. kompetence socialni a personalni

5. kompetence ¢innostni a obCanské

Klicové kompetence jsou soubory predpokladanych veédomosti, dovednosti, schopnosti,
postoji a hodnot, které by si mélo dité béhem predskolniho vzdélavani osvojit. Jejich
osvojovani je dlouhodoby proces, ktery pak dale pokracuje v zadkladnim vzdelavani, sttednim

vzdélavani a dale v prub&hu celého zivota (MgMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]).
Vzdélavaci obsah predskolniho vzdélavani je usporadan do péti vzdélavacich oblasti:

1. Dite ajeho télo
Dité¢ a jeho psychika
Dité a ten druhy

Dité a spolecnost

nooA »N

Dité a svét
Kazda tato oblast obsahuje diléi cile, které predstavuji oblasti, které by mél ucitel u ditéte
podporovat, vzdélavaci nabidku (Cinnosti vhodné k naplnéni cil) a ocekavané vystupy.

Dil¢i cile:

1. biologické
psychologické
interpersonalni

socialné-kulturni

AR

environmentalni

Podle § 37 ma dité narok na odklad povinné §kolni dochazky. O né musi pisemné
pozadat zékonny zastupce ditéte v dob€ konani zapisu do zakladniho vzdélavani. Soucasti této
74dosti musi byt také doporu¢eni SPZ a odborného Iékafe. Na zakladé adosti maze feditel
Skoly odlozit zacatek povinné skolni dochazky o jeden rok. Dité pak musi zakladni vzdélavani
zahajit nejpozdgji ve skolnim roce, na za¢atku, kterého dovrsi véku osmi let (MSMT, 2022,
[online]. [cit. 2022-11-18]). ,,Obecné plati, Ze u vétSiny déti s nerovhomérnym profilem
schopnosti v pdsmu pruméru a podpriuméru doporucujeme odkad Skolni dochdzky. U déti
s mentalni retardaci a autismem, které nastupuji do specialni Skoly, se rozhodujeme podle
kvality soucasného a budouctho programu. VétSina déti nastupuje do pripravného rocniku

specidlni Skoly “ (Thorovéa, 2006, s. 362).
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Mezi nejcast€)si priciny pro odklad skolni dochéazky jsou:
e potize v oblasti komunikace,
e problémy s pozornosti,
e problémy v rozvoji grafomotorickych schopnosti,
e sniZen€ pracovni tempo,

e problémy védomostniho charakteru (Pipekova, 2000).

Ramcovy vzdélavaci program pro zakladni vzdélavani (RVP ZV) urcuje cile
zakladniho vzdélavani. Mezi cile RVP ZV, které jsou spolecné pro vSechny zaky, patfi
motivovat zaky k celozivotnimu uceni, vést je k logickému uvazovani a feSeni problémd,
rozvijet jejich schopnost spoluprace a vést je k ohleduplnosti k ostatnim lidem a také kulturam.
Aby mohly byt naplnény vzdélavaci cile zaki se SVP a vytvoreny optimalni podminky pro
jejich rozvoj, je mozné vyuzit PO. Podpora spociva predevS§im ve vypracovani planu
pedagogické podpory (PLPP) pro zaky s pfiznanymi PO prvniho stupné. Od druhého do patého
stupné PO ugitel vypracovava individualni vzdélavaci plan (IVP) (MSMT, 2022 [online]. [cit.
2022-11-18]). PO a IVP je podrobngji vénovana nasledujici podkapitola.

Na tyto cile dale navazuji klicové kompetence. , K/icové kompetence predstavuji
souhrn védomosti, dovednosti, schopnosti, postojii a hodnot diilezitych pro osobni rozvoj a
uplatménti kazdého clena spolecnosti. Jejich vybér a pojeti vychdzi z hodnot obecné prijimanych
ve spolecnosti a z obecné sdilenych predstav o tom, které kompetence jedince prispivaji k jeho
vzdélavani, spokojenému a iispésnému Zivotu a k posilovani funkci obéanské spolecnosti“ (RVP
ZV, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]). Klicové kompetence pro ZV jsou:

e kompetence k uceni,

e kompetence k feseni problém,

e kompetence komunikativni,

e kompetence socialni a personalni,
e kompetence obcanske,

e pracovni kompetence.

,Smyslem a cilem vzdéldavani je dle RVP ZV vybavit vSechny Zaky souborem klicovych
kompetenci na urovni, kterd je pro né dosazitelnd. RVP ZV usiluje o to, aby vzdélavani Zdaka
probihalo v souladu s jeho specialnimi vzdéldvacimi potiebami “ (Bartoniova, Vitkova, 2007, s.

93). Rozvoj vSech uvedenych kompetenci je celozivotni proces, ktery mé urcity podil na rozvoji
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celé osobnosti ¢lovéka. Jedna se o schopnost jedince jednat kompetentné v riznych zivotnich
situacich (Belz, Siegrist, 2001). ,, Kompetence, jak uvadi Ramcovy vzdélavaci program pro
zdkladni vzdélavani, nestoji vedle sebe izolované, riiznymi zpiisoby se prolinaji, jsou
multifunkcni, maji nadpredmétovou podobu a lze je ziskat vidy jen jako vysledek celkového
procesu vzdelavani “ (Kapralek, Bélecky, 2011, s. 19). Vzdélavaci obsah vzdélavacich obort
tvori ocekavané ucivo a vystupy. ,, Vzdélavaci obsah jednotlivych oboru Skola rozcleni do
vyucovacich predmétii a rozpracuje podle zajmu Zdaki, aby bylo zaruceno smérovani k rozvoji
klicovych kompetenci® (Bartoniova, Vitkova, 2007, s. 92).
Vzdélavaci obsah ZV se ¢leni do deviti vzdélavacich oblasti. Kazda vzdélavaci oblast

je tvorena vzdélavacimi obory, a to:

o Jazyk ajazykova komunikace (Cesky jazyk a literatura, Cizi jazyk),

e Matematika a jeji aplikace (Matematika a jeji aplikace),

e Informacni a komunikacni technologie (Informac¢ni a komunika¢ni technologie),

e Clovék ajeho svét (Clovék a jeho svét),

e Clovék a spole¢nost (D&epis, Vychova k ob&anstvi),

e Clovék a piiroda (Fyzika, Chemie, Piirodopis, Zemé&pis),

e Uméni a kultura (Hudebni vychova, Vytvarna vychova),

e Clovék a zdravi (Vychova ke zdravi, T&lesna vychova),

o Clovék a svét prace (Clovek a svét prace)

(MSMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]).

Béhem Skolniho roku je Skola povinna zaradit do vyuky prufezova témata. Ta se
zabyvaji aktualnimi problémy spoleCnosti. Prifezova témata maji za cil ovlivnit postoje a
jednani z4kd. Radime mezi né Osobnostni a socialni vychovu, Vychovu demokratického
obcana, Vychovu k mysleni v evropskych a globalnich souvislostech, Multikulturni vychovu a

Mediélni vychovu (Zormanova, 2014).

2.2 Moznosti edukace déti a zaku s PAS a podpurna opatieni

Trendem poslednich let se stalo spoleCné vzdélavani vSech zaka. Cilem tohoto
vzdélavani je vzdélavat v béznych matetskych a zékladnich Skolach zaky se znevyhodnénim
spolecné s zaky intaktnimi. Inkluze ma vSak své vyhody, ale také nevyhody. ,, Spoluzaci jsou

intaktni — mohou byt pro zZdka se SVP prikladem (at jiz ve Skolnich cinnostech, tak i mimo
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Skolu), motivaci kriiznym aktivitam, se kterymi by se zZak se SVP v chranéném prostiedi
specidlni Skoly nesetkal“ (Jetabkova, a kol., 2013). Brozova (2010) ve své publikaci jako
negativum inkluze uvadi, ze ,, muze byt vysledkem nezdar, pouha fyzicka pritomnost ditéte
s potiebou podpurnych opatieni v bézné Skole, kdy socidlni dimenze inkluze neni naplnéna
(Brozova, 2010, s. 13). Diky Listiné lidskych prav a svobod se zacal uplatiiovat preventivné-
integracni pfistup, ktery zdiraziuje zaClenéni jedince se znevyhodnénim do intaktni
spoleCnosti. S novym pfistupem piichazi také nova terminologie, ve které je oznaCeni postizeny
cloveék nahrazeno Clovék se specialnimi potfebami (Kocurova, 2001). V praxi vSak situace
ohledné inkluze zakti s PAS nebo s mentalnim postizenim neni zcela pozitivni. ,,Opakované
ndm edukacni praxe ukazuje, Ze Ceské Skolstvi pres veskeré snahy stdle neni dostatecné
pripraveno na inkluzi. Kvalitni implementace je mnohdy obtiznd, nebo dokonce nemoznd za
danych podminek Skoly “ (Bazalova, 2023, s. 28). Pro praci s zaky s PAS v inkluzivni $kole se
doporucuje posilovat kompetence komunikaéni (jak komunikovat, porozuméni neverbalni
komunikaci), socialni (porozuméni socialnim situacim a jejich nacvik, navazovani pratelstvi,
schopnost skupinové prace), adaptacni (zvladani necekanych zmeén ve Skole, jako je suplovani,
stiidani ucitel(l) a emocionalni (rozpoznavani vlastnich pocitl i pociti ostatnich, schopnost
empatie, zvladani hnévu) (Bazalova, 2023).

Nezbytné je také odlisit od sebe terminy integrace a inkluze. ,, Infegrace je urcitym,
kvalitativné vy$Sim stupném adaptace. Lze ji chdpat jako takové zaclenéni jedince (z néjakého
ditvodu odlisného) do prostredi majoritni spolecnosti, kdy v ni dovede bez problémii Zit, citi se
Jiprijat a sam se s ni identifikuje “ (Vagnerova, 1995, s. 99). V dnesni dobé je jiz integrace plné
nahrazena inkluzi. Pro snadnou inkluzi zakd sPAS je dilezité proskoleni, podpora
inkluzivniho vzdé€lavani, spoluprace rodi¢l, pedagogl, asistenta pedagoga, spoluprace
poradenského zafizeni, individualni pfistup, plnéni PO, prostory vhodné pro zaky s PAS,
dostatek financi (Bazalova, 2017). Nezbytné je také predchazet Sikan€ pomoci informovanosti
rodicu i1 spoluzaki. Pedagog by mél pred zaky mluvit o potizich jejich spoluzaka, diskutovat
s nimi ohledné PO, ktera zak vyuziva a vysvétlit jim, jaké jsou symptomy PAS a jak danému
spoluzakovi mohou pomoci (Thorova, 2006). Neékteri rodi¢e se priklani k inkluzi z toho
divodu, Ze nevi, co od specialniho skolstvi mohou ocekavat, Casto je pro né také umisténi jejich
ditéte do tohoto typu zafizeni stigmatizujici. Limitujicim muaze byt také misto bydlisté, které

nemusi nabizet vyhovujici typ Skoly (Bazalova, 2023).
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Vyhody integrace

Nevyhody integrace

Narocn¢jsi  prosttedi  vice odpovida béznym | Chybi ochranné prostedi, nevyhovuje individudlnim
podminkdm. potfebam ditéte.

Moznost imitace chovani v bézném socidlnim | Méné uspokojeny specificke potieby ditcte.

prosttedi.

Odbourani izolace, kontakt se zdravymi vrstevniky.

Vyssi zatéz, z toho vyplyvajici vyssi stres a uzkost,

vice problémového chovani.

Lepsi dostupnost Skoly.

Chybgjici vzdelani ucitele ve specialni pedagogice,

chybi zkuSenosti s vyukou déti s PAS.

Lepsi pocit rodict, Ze se o integraci pokusili.

Vy$§i emocni zat¢z pro rodice, kteti jednaji s lidmi a
zafizenimi, ktera nejsou vzdy na déti se specifickymi

potiebami zvykla.

V pfipad¢ piitomnosti asistenta moznost velmi

individualniho pfistupu a nacviki v bézném prostiedi.

Moznost tlaku rodi¢ti spoluzaku na odchod ditéte.

Nebezpeci Sikany a posmivani.

Nckteré déti se na prostiedi specialni skoly obtizné¢

adaptuji, pfipadaji si vyclenéné, chtéji do bézné skoly.

Sklon  k sebepodhodnocovani, srovnavani  se

spoluzaky, nemoznost zazit uspéch.

Tab. 4: Vyhody a nevyhody integrace (Thorova, 2006, s. 367).

Na zakladé novely skolského zakona ¢. 82/2015 Sb. muize byt dit€ s PAS v ptredskolnim
veku vzdélavano v bézné matetské Skole, ve tfidé nebo Skole ziizené podle § 16 odst. 9,
piipadné v piipravném stupni zakladni Skoly. Zakladni Skola specialni muze ziidit tFidy
pripravného stupné. Tyto tfidy jsou ureny pro déti se stfedné tézkym a t€zkym mentalnim
postizenim, se soubéznym postizenim vice vadami nebo déti s PAS. Cilem je pfipravit je na
vzdélavani v zakladni skole specialni. Do tfidy pfipravného stupné€ muze dochazet Ctyfi az Sest
zakl. Je mozno sem zaradit dit€, které v daném Skolnim roce dosahlo péti let véku. Vzdélavani
ve tiid& piipravného stupné miize probihat maximalng tii skolni roky (MSMT, 2022 [online].
[cit. 2022-11-18]). Jeho vyhodou je znacné snizeny pocet zaku ve tiid€, specialni zpusoby
prace, pouzivani kompenzacnich pomtcek (Bazalova, 2017).

Pro déti v poslednim roce pred zahajenim povinné Skolni dochazky existuje pripravna
trida zakladni Skoly. Ta je urCena détem, u kterych zarazeni do této tfidy vyrovna jejich vyvoj.
To v8ak posuzuje poradenské zatizeni (Bazalova, 2017).

Zakladni vzdélavani je mozné uskutecnit na bézné zakladni Skole prostfednictvim inkluze,
ve tiid& nebo kole zfizené podle § 16 odst. 9, nebo také v zdkladni $kole specialni (MSMT,

2022 [online]. [cit. 2022-11-18]). ,, Vzdéldvani v zdkladni Skole specidlni md deset rocnikit a

Cleni se na prvni stupen a druhy stupen. Prvni stupern je tvoren prvhim az Sestym rocnikem,
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druhy stupen sedmym az desatym rocnikem* (zékon ¢. 561/2004 Sb. § 48, www.msmt.cz
[online]. [cit. 2022-11-18]). Podminky vzdélavani zakt s PAS jsou:

e upravené prostiedi, aby zaci nikoho nerusili a sami nebyli ruSent,

e strukturované prostredi a individualni pfistup,

e pocitaC pro zaky, ktefi preferuji komunikaci prostfednictvim pocitace,

e ucitelé vzdélani v oblasti PAS (Pipekova, 2000).

S legislativou platnou od 1. zafi 2016 ma zak se SVP narok na podpurna opatieni
(PO). ,, Podpurnymi opatienimi se rozumi nezbymé vipravy ve vzdéldvani a Skolskych sluzbach
odpovidajici zdravomimu stavu, kulturnimu prostiedi nebo jinym Zivotnim podminkam ditéte,
zZdka nebo studenta. Déti, Zdci a studenti se specidlnimi vzdélavacimi potrebami maji pravo na
bezplaté poskytovani podpiirnych opatreni Skolou a Skolskym zarizenim “ (zékon €. 82/2015
Sb. § 16, www.msmt.cz [online]. [cit. 2022-11-18]).

PO spocivaji predevsim v:

e poskytovani poradenské pomoci $koly a SPZ,

e upraveé organizace (tfidy, prace szakem), obsahu, ocekavanych
vystupt, hodnoceni a také forem vzdélavani,

e zajiSténi vyuky predméti specialné pedagogické péce (rozvoj
komunikace, nacvik socialnich situaci),

e moznosti pouziti kompenzacnich pomucek, pfipadné nahradnich
komunikacnich systému,

e moznost prodlouzeni délky stfedniho vzdélavani az o dva roky,

e persondlni posileni vyuky AP nebo dalSim pedagogickym

pracovnikem (Bazalova, 2023).

Déle PO umoziuji vzdélavani podle IVP, vyuziti pomoci asistenta pedagoga nebo dalSiho
pedagogického pracovnika. ,,Pri planovani a realizaci vzdéldavani Zdkii s priznanymi
podpiirnymi opatrenimi je treba mit na zreteli fakt, Ze se Zdci ve svych individudlnich
vzdélavacich potiebach a moznostech lisi. Ucelem podpory vzdélavani téchto Zdkii je plné
zapojeni a maximdlni vyuZiti vzdéldvaciho potencidlu kazdého Zdka s ohledem na jeho
individualni moznosti a schopnosti. Pedagog tomu prizpiisobuje své vzdélavaci strategie na
zdkladé stanovenych podpurnych opatreni“ (zakon ¢. 82/2015 Sb. § 16, www.msmt.cz [online].

[cit. 2022-11-18]).
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PO lze rozdélit do péti stupnu podle organizacni, pedagogické a financni narocnosti
(MSMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]). ,, Podpiirnd opatieni vyssiho stupné lze pouzit,
shledd-li Skolské poradenské zarizeni, Ze vzhledem k povaze specidlnich vzdéldvacich potreb
ditéte, Zaka nebo studenta nebo k priubéhu a vysledkiim poskytovani dosavadnich podpiirnych
opatieni by podpiirnd opatreni nizZstho stupné nepostacovala k napliiovani vzdélavacich
moznosti ditéte, Zaka nebo studenta a k uplatnéni jeho prava na vzdélavdni“ (zakon €. 82/2015
Sb. § 16, www.msmt.cz [online]. [cit. 2022-11-18]).

Prvni stupen PO miuze skolské zatizeni nebo Skola uplatnit bez doporuceni skolského
poradenského zafizeni. PO prvniho stupné cili na zaky s mirnymi obtizemi ve vzdélavani, jako
je pomalejsi tempo prace nebo obtize pii Cteni, psani a pocitani. Opatieni spocivaji pouze
v mirnych tpravach ve Skolni vyuce a v didaktickych apravach pribéhu vyucovani. Tato PO
jsou zakovi poskytovana na zakladné pozorovani tohoto zaka v hodiné a rozhovoru s nim,
pfipadné se zakonnym zastupcem. Dale je nezbytna analyza domaci pfipravy, procest a
vysledki zaka. Pomoci domaci pfipravy je mozné u téchto zakii dosahnout zlepSeni.
Pedagogicti pracovnici pii navrhu uprav ve vzdélavani zaka spolupracuji s poradenskym
pracovnikem Skoly, se zletilym zédkem nebo jeho zakonnym zastupcem v pripadé nezletilého
7éka. Zékovi s piiznanymi PO prvniho stupné maze byt vypracovan PLP (MSMT, 2022
[online]. [cit. 2022-11-18]). ,Plan pedagogické podpory slouzi zejména jako soubor
nastavenych podpiirnych opatieni u Zdaka v 1. stupni podpory. Legislativné neni upraven, zdlezi

tedy na Skole, jakou formu i obsah bude mit“ (Michalik, Baslerova, Felcmanova, 2015, s. 128).

PO druhého az patého stupné je mozné uplatnit pouze na zédkladé doporudeni SPZ
(www.msmt.cz [online]). ,, Podminkou poskytovani podpurného opatieni druhého az pdtého
stupné Skolou nebo Skolskym zarizenim je vidy predchozi informovany souhlas zletilého Zdka,
studenta nebo zdkonného zdstupce ditéte nebo Zdaka *“ (zékon €. 82/2015 Sb. § 16, www.msmt.cz
[online]. [cit. 2022-11-18]).

Druhy stupen PO je urCeny pro zaky s opozdénym vyvojem, s nadanim, specifickymi
poruchami uceni a chovani, odliSnym kulturnim prostfedim, déale pro zaky s mirnymi
sluchovymi, zrakovymi ¢i feCovymi vadami a pro zaky s PAS. V piipadé, ze by tato PO nebyla
dostacujici k napliiovani vzdélavacich moznosti nebo k uplatnéni prava na vzdélavani, 1ze pro
zaky s PAS ztizovat skoly, tfidy, oddé€leni nebo studijni skupiny (www.msmt.cz [online]. [cit.
2022-11-18]). U podpurnych opatieni druhého stupné miize byt obsah vzdélavdani upraven
pouze v dilcich oblastech takovym zpiisobem, aby neznemoznil dosazeni ocekavanych vystupi

ze vzdeélavdni“ (JucoviCova, Zéékové, 2017, s. 197).
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Treti stupen PO je uren pro zaky se zdvaznymi poruchami uceni, poruchami chovani,
tézkym zrakovym, sluchovym a télesnym postizenim nebo zaky s neznalosti vyucCovaciho
jazyka. Tato PO jiz vyzaduji Gpravy v organizaci a v prubéhu vzdélavani, dale upravy metod
préace a organizace vzdélavani a hodnoceni, pfifazeni asistenta pedagoga, vyuziti alternativni a
augmentativni komunikace a vzdélavani dle IVP (MgMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]).
., PouZiti podpiirnych opatrenti ve tetim stupni je podminéno stanovenim podpiirnych opatieni
Skolskym poradenskym zarizenim na zdkladeé diagnostiky specidlnich vzdéldavacich potieb Zdka,
Ppripadné vychazi z vyhodnoceni ucinnosti nizSich stupiii podpiirnych opatieni poskytovanych

Zdkovi ““ (zdkon €. 82/2015 Sb. § 16, www.msmt.cz [online]. [cit. 2022-11-18]).

PO ¢tvrtého stupné jsou urCeny pro zaky se stfedné tézkym a tézkym mentalnim
postizenim, se zavaznymi poruchami chovani, PAS a zéky se zdvaznym télesnym, zrakovym a
sluchovym postizenim. ,,Charakter specialnich vzdéldvacich potieb Zdka ve vzdélavani jiz
vyzZaduje vyznamné ipravy v metoddch a v organizaci vzdéldvani, iipravy v obsahu vzdéldavani,
ddle mozZnost uiprav vystupii ze vzdeéldvani, se zietelem k rozvijeni schopnosti a dovednosti Zdka,
ke kompenzaci diisledkii zdravomiho postizeni* (zékon ¢. 82/2015 Sb. § 16, www.msmt.cz
[online]. [cit. 2022-11-18]). Zak vyuZivajici PO tohoto stupné je vzdélavan dle IVP, kam jsou
také zafazeny predméty specialné pedagogické péce. (MSMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-
18]).

., Pouziti podpiirného opatreni v pdatém stupni je podminéno predchozim stanovenim
podpiirnych opatieni Skolskym poradenskym zarizenim na zakladé diagnostiky specialni
vzdéldvacich potieb “ (zakon €. 82/2015 Sb. § 16, www.msmt.cz [online]. [cit. 2022-11-18]).
Zakovy moznosti a omezeni, které se tykaji vzd&lavani, jsou respektovany organizaci
vzd&lavani. Casto je také nezbytna uprava pracovniho prostiedi. V tomto stupni je vzdy nutna

podpora specialniho pedagoga (MSMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]).
Pti vzdélavani zaka s pfiznanymi PO je nezbytné:

e pristupovat k zakim individualng,

e realizovat vSechna stanovena PO,

e spolupracovat se zakonnymi zastupci a SPZ,

e podle stupné podpurného opatieni zfidit asistenta pedagoga

(www.nuv.cz [online]. [cit. 2022-10-18]).

Podle § 18 ma kazdy zak se SVP narok na IVP. , Je to pisemnd forma dohody mezi
vyucujicimi ditéte ..., jeho zdkonnymi zdstupci a pripadné i Zdkem ... o tom, jakymi formami,
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metodami prdce a postupy vSichni zucastméni prispéji ke zlepSeni a celkové optimalizaci situace
Zdka (Jucovitova, Zalkova 2017, s. 193). IVP je tvofen na zakladé pisemného doporudeni SPZ
a na zadost zakonného zastupce, pokud se jedna o nezletilého zdka (www.msmt.cz [online]).
., Na tirovni IVP je mozné na doporuceni SPZ v ramci podpiirnych opatieni upravit ocekdavané
vystupy stanovené SVP, pripadné upravit vzdélavaci obsah tak, aby byl zajistén soulad mezi
vzdéldvacimi poZadavky a skutecnymi moznostmi Zdakit a aby vzdeéldvani smérovalo k dosazeni
Jejich osobniho maxima. * (MSMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]). Obsahuje zakladni udaje
o zakovi, pedagogickou diagnozu, konkrétni ukoly v jednotlivych oblastech vzdélavani,
pedagogické postupy, pouzivané pomucky, zpusob hodnoceni a ovéfovani védomosti, zptisob

reedukace a nedilnou soucasti je i forma spoluprace s rodici (Pipekova, 2006).

IVP stanovuje cile a modifikovany obsah vzdélavani, ktery je stanoven RVP, a také se
zabyva strategiemi, jakym zpusobem pusobit na zaka (Kapralek, Bélecky, 2011). IVP
zohledriuje individualni tempo daného zaka, bere ohled na jeho vykyvy vykonu a vychazi z jeho
aktualnich védomosti a dovednosti (JucoviGova, Zackova, 2017). Mé&l by zahmovat
problematické oblasti ditéte, a naopak stavét na téch schopnostech, ve kterych vynika. Jedna se
zejména o oblast kognitivni schopnosti, sebeobsluhy, hrubé motoriky, jemné motoriky,
grafomotoriky a komunikace (Urbanovska, 2011). Zpravidla se IVP vypracovava do jednoho
mesice od nastupu zéka do Skoly. Jeho podoba a obsah se podle potieby nasledné upravuje v
pribéhu celého skolniho roku. SPZ pak dvakrat do roka vyhodnocuje dodrzovani postupi a
opatieni, ktera jsou v IVP stanovena. IVP obsahuje jak divod jeho vytvoreni, tak udaje o daném
zakovi, plan ¢asového a obsahového rozvrzeni uciva, zpiisob hodnoceni zaka, pfipadné seznam
kompenzacnich a ucebnich pomucek a rozsah prace dalSiho pedagogického pracovnika

(Jetabkova a kol., 2013).

Podpora pfi vzdélavani se tyka i upravy prostiedi. Je nutné vytvoftit pro vyucovani
takové podminky, které¢ zakovi se SVP umozni efektivni vzdélavani. Jedna se predevsim o
prekonani architektonickych bariér, zajisténi funk¢ni organizace a vyuziti vhodného pfistupu

k regulaci napéti zaka a podporujici jejich vykon (Michalik, Baslerova, Felcmanova, 2015).
IVP by mél byt tvofen podle principt:

e Vychazi z diagnostiky odborného pracovisté (PPP, SPC) — podle informaci o
urovni rozumovych schopnosti zéka ucitel planuje jeho dlouhodobé cile

vzdélavani.
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e Vychazi zpedagogické diagnostiky ucitele — ucitel dopliiuje svymi
diagnostickymi zkuSenostmi diagnostické udaje odborného pracoviste.

e Respektuje zavéry z diskuze vedené se zdkem a jeho rodi¢i — zak se podili dle
jeho véku a vyspélosti, rodice by meéli byt pojimani jako partnefi a aktivné se
podilet na tvorbé IVP.

e Je vypracovan vyucujicim daného pfedmétu, a to pro nezbytné nutné predméty
— obsahuje doporuceni tykajici se klasifikace a zptisobu hodnoceni, ucitel pfi

tvorbé spolupracuje se specialnim pedagogem (Pipekova, 2006).

Podle stupné piiznanych PO muze feditel $koly na zakladé doporudeni SPZ se
souhlasem krajského uradu ziidit funkci asistenta pedagoga (AP). AP dle zékona o
pedagogickych pracovnicich (€. 563/2004 Sb.) vykonéava piimou pedagogickou ¢innost ve
tridé, ve které se vzdélavaji déti nebo zaci se SVP. Tato Cinnost spociva predevsim
v pomocnych vychovnych pracich ve Skole, pfipadné v jiném S§kolském vychovném zafizeni
(MSMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]). AP je rovnopravnym &lenem pedagogického tymu.
Neslouzi uciteli ani konkrétnimu zakovi se SVP. Zpravidla mize poskytovat podporu pfi
vzdélavani nejvyse Ctyfem zakim ve tiid€, oddéleni nebo studijni skupiné. Pokud se jedna o
Skolu, tfidu, oddéleni nebo studijni skupinu, které jsou ziizené podle § 16 odst. 9, muze byt
pocet zakl piipadajicich na AP vy§si (MSMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]).

Asistent, ktery pracuje se zaky s PAS, by mél mit dostatecné znalosti ohledné této
problematiky. Vzhledem k riznorodosti projevi PAS je nezbytné, aby se AP orientoval i
v oblasti diagnostickych kritérii. Dale by mél mit pfehled o pedagogickych postupech a
metodach prace, které jsou specifické pro zaky s PAS, v€etn€ vyuzivani pozitivni motivace a
systému odménovani (Tuckermann, Haussler, Lausmann, 2014). Attwood (2005) uvadi jako
hlavni ukoly asistenta pedagoga ve tfide¢, kde se vzdélava dité s Aspergerovym syndromem:

e podporovat dité¢ v kontaktu s ostatnimi a vést ho ke spolupraci s nimi,

e pomahat ditéti fidit se pravidly chovani,

e podporovat jej pii konverzaci se spoluzaky,

e pomoci ditéti rozvijet jeho specialni zaliby a vyuzit je ke zvySovani motivace,
e pomoci ditéti s rozvojem hrubé a jemné motoriky,

e vést dit€ k poznavani pociti a mySlenek ostatnich lidi.

PO spocivaji také v zabezpeCeni vyuky specidlné pedagogické péce. Jedna se o

podporu zaka se SVP, ktefi nejsou z divodu svého omezeni schopni dosahnout ve vzdélavani
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stejnych vysledku, jako jejich spoluzaci. KliCovy je primarni piistup, proto tato skupina tvori
maximalné &ty zaky. Zampachové, Cadilova (2008) uvadi ve své publikaci nasledujici obsah
tohoto predmétu:
e 1ozvoj jazykovych kompetenci (rozsifovani slovni zasoby, nacvik porozumeéni
feci a spravné vyslovnosti, osvojovani si gramatické struktury jazyka),
e rozvo] komunikacnich schopnosti (nacvik bézné komunikace v kazdodennich
situacich, nacvik pisemné komunikace, nacvik zadosti o pomoc),
e posilovani zrakové percepce (posilovani zrakového vnimani a zrakové
pozornosti),
e posilovani sluchové percepce (posilovani sluchového vnimani za vyuziti
riznych zvukovych pomucek),
e rozvoj exekutivnich funkci (rozvoj zahajeni a ukonceni aktivit, trénink
samostatného jednani),
e posileni sebeobsluznych dovednosti (cilem je dosazeni samostatnosti v oblasti
sebeobsluhy — pouzivani WC, prevlékani, stravovani, hygiena),
e nacvik socialniho chovani (reedukace nepfiméfeného chovani, posilovani
socialnich dovednosti),

e podpora rozvoje emoci (nacvik pfiméfené reakce v raznych situacich).

2.3 Specifika vzdélavani jedinca s PAS a moznosti intervence

Uceni déti s PAS ma své zvlastnosti. Jejich spontanni uceni je zna¢né limitované, nejsou
schopny generalizovat své zkuSenosti, tudiz dovednosti, které se nauci ve skole, nejsou schopny
aplikovat doma a naopak. Odmitaji vSechny nové podnéty, jelikoz kazda zména je dezorientuje,
a proto na né reaguji uzkosti. Preferuji stereotyp, zachovani svého rigidniho fadu (Vagnerova,
2004).

U déti s PAS byva velkym nedostatkem motivace, jelikoz si neuvédomuji divod, pro¢
by danou ¢innost méli délat. ,, Dalsi typicky problém spocivd v tom, Ze Zdaci s PAS Casto nejsou
schopni pochopit, pro¢ musi clovék nékteré véci délat vicekrat. Kdyz uz jednou prokdzali, zZe
napriklad znaji urcity pocetni postup, odmitaji stejny princip v domdcich ukolech znovu
opakovat“ (Tuckermann, Héussler, Lausmann, 2014, s. 67). Pfevlada u nich nizka schopnost

empatie, proto potiebuji logické vysvétleni tohoto divodu. Je dalezité si uvédomit, Zze motivace
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vzdy funguje lépe nez trest (Cadilova, Zampachova, 2008). , Prostiednictvim vhodnych
porzitivnich motivacnich stimulu miiZzeme Zdka iispésné aktivovat k ¢innostem a soucasné
ovliviiovat jeho chovani tak, aby bylo socidlné a komunikacné primérené “ (Adamus, 2016, s.
38). Proto je nutné nalézt pro kazdého zaka vhodny motivacni systém, coz mize byt materialni
odmeéna v podobé sladkosti ¢i hracky, Cinnostni odména jako oblibena ¢innosti ¢i socialni
odmeéna, kterou muze predstavovat pochvala. Na podobé odmény je nutné se domluvit dopredu,
jeste pred zahajenim feSeni daného ukolu. Tim dochazi k fixovani tohoto chovani i do budoucna
(Drapela, 2013). U déti s PAS je Casta pozitivni zkuSenost s pouzivanim zetonového systému,
diky kterému muze zak sledovat pocet splnénych tukolt potiebnych k ziskani odmeény
(Cadilové, Zampachové, 2008). ,,Ac¢koliv stale uzivame sladkosti, abychom motivovali dité,
které mereaguje na jiny zpiisob odmény, zndme jiné stejné ucinné prostredky, které dité
dostatecné povzbudi k Zadané cinnosti... napriklad lechtani, objimdni, pochvala, prestdvka

v prdci, moznosti vénovat se své oblibené hie “ (Vocilka, 1995, s. 22).

Formy Principy

Materialni odména

(slané a sladké pochutiny, rohlik,

termix, krajic chleba s oblibenym Odména musi byt odménou
syrem)
Motivace Odména oblibenou éinnosti Odména musi byt k diSpOZiCi

(plavéni, hra na honénou,
prochazka sklepem, jizda tramvaji) | Odménu musi byt pFilezitost opét

ziskat

Socidlni odména

(potlesk, verbalni ovace)

Tab. 5: Formy motivace (Hvézdova, 2012 in Bazalova, 2023, s. 61).

Pro efektivni vzdélavani by meéla byt kazda kmenova tfida propojena s ucebnou pro
individualni vyuku jednotlivych zakd s PAS. Kmenova tfida by pak méla byt rozdélena dle
¢innosti do nékolika mensich prostor. Jedna se predevsim o prostor pro hru, prostor pro nacvik
pohybovych aktivit ¢i prostor pro plnéni individudlni prace. Nezbytna je také specificky
upravena jidelna pro nacvik stolovani a stravovani, kromé Satny umistnéné u vchodu do budovy

Skoly pro prezouvani a odkladani odévu také mala Satna pro nacvik sebeobsluhy, cvi¢na

47



kuchyrika, technicka dilna ¢i relaxa¢ni mistnost. Na zakladé individualnich poteb zaka jsou
clenény vyucovaci bloky. Ty se sestavuji dle principu strukturovaného uceni (Drapela, 2013).

Existuje mnoho pfistupti, program, terapii, které mohou zlepsit zasazené oblasti vyvoje
jedince. Pfi vybéru je nutné piistupovat individualné dle dostupnosti nabidky. Pfistupy je
vhodné kombinovat, aby byla zajisténa systemati¢nost, dislednost, kvalifikovanost (Bazalova,
2017). Zadna terapie vSak nepiina§i stoprocentni vysledky. Nejlepsi vysledky piinasi
strukturované vzdélavaci programy, kombinace behavioralnich technik a upfednostiiovani
vizualizovanych informaci pfed verbalnimi instrukcemi. Nejen terapie maji na dité s PAS
pozitivni vliv. Jejich symptomy se mohou zmirnit 1 vlivem pfirozeného vyvoje a kvalitniho
vychovného stylu rodi¢t (Thorova, 2006). Logopedicka intervence a moznosti nahradni
komunikace jsou zminény v nasledujici kapitole, proto jim zde nebude dan dals§i prostor.

Jednim  znejuspésnéjSich programi je Strukturované ucleni. , Metodika
strukturovaného uceni zohlednuje Sirokou a riiznorodou Skdlu poruch autistického spektra
(ddle PAS), osobnostni a charakterové zvidstnosti kazdého jedince a v neposledni radé jeho
mentdlni uroveri. Zaméruje se predevsim na silné strdnky, které se snazi co nejvice rozvijet.
Uspésné se vyuziva nejen pri vzdélavani osob s autismem, ale i u lidi s tézkym mentdlnim
postizenim Ci pridruzenymi problémy v komunikaci v kazdém véku “ (Franct, 2013, s. 11). Ke
kazdému jedinci s PAS je nutné pfistupovat individualné podle jeho schopnosti, moznosti a
dovednosti. Dulezité je zajistit typ systému komunikace, ktery mu bude vyhovovat, vybrat
vhodné pracovni misto, vytvofit IVP a pfizpasobit prostiedi pro vzdélavani jeho osobnosti.
Dalsim dulezitym prvkem je strukturalizace. , Znamend vneseni pevného radu, presné
posloupnosti cinnosti a jednoznacného usporaddani prostiedi do Zivota clovéka s autismem
(Opattilova in Pipekova, 2010, s. 333). Jedna se o strukturu prostoru i Casu tak, aby se zak
zbytecné nerozrusoval. ,, Dité s autismem musi s pomoci ditsledné strukturalizace a vizualizace
prostiedi, ve kterém Zije, dostavat jednoznacné dopovédi na otdazky: Kde? Kdy? Jak? Jak
dlouho? Jakym zpiisobem? Jaky je sled jednotlivych cinnosti?“ (Bartoniova, Bazalova,
Pipekova, 2007, s. 143). Tim se vytvoii pfedvidatelné spojeni mezi danymi Cinnostmi a
chovanim. Poslednim nezbytnym principem je vizualizace. Pokyny jsou zobrazeny pomoci
fotografii nebo obrazkd podle mentalni urovné konkrétniho jedince (Bartoriova, Bazalova,
Pipekova, 2007). Cilem vizualizace je vést dité k veétSi samostatnosti. Patii sem vizualizace,
Gasu, vizualizace &innosti, ktera podporuje strukturu specifickych ¢&innosti (Cadilova,
Zampachova, 2008).

Do oblasti strukturovaného uceni fadime 1 denni rezim. Pii jeho tvorbé se fidime

predevs§im intelektem a motorickymi funkcemi daného ditéte. Karty zobrazuji opakujici se
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¢innosti, jejich zobrazeni musi dité spravné pochopit a na zakladé nich se také fidit. Principem
je pii zahgjeni Cinnosti danou karticku sundat a odevzdat na misto, na kterém cinnost probiha

(Vilagkova, 2006).

Pti praci se strukturou a vizualizaci je nezbytné dodrzovat nasledujici kroky:

e nemytizovat (vnimat strukturu a vizualizaci jako normalni, nedavat jim pozitivni
pfipadné negativni vyznam),

e nezavadét samoucelné (pouzivat pouze pokud jsme piesvédCeni, ze je konkrétni
struktura a vizualizace pro daného jedince vhodna a pomuze mu, predpokladame
pozitivni efekt a mame predem stanoveny urcity cil),

e nezavadét povrchné (postupovat individualné na zaklade silnych a slabych stranek

ditéte) (Autismport [online]. [cit. 2022-11-15]).

Mezi nejnarocnéjsi ukoly pii praci s détmi s PAS patii navazani spoluprace. S tim nam
muiize pomoci Son Rise program. Tento program se sklada ze tii fazi. Prvni fazi je joining.
V této fazi ziskavame davéru ditéte s PAS, ktera je velmi dulezita pro nasi dalsi interakci.
Prvotni vztah navazeme diky opakovani oblibenych Cinnosti ditéte, napt. tocime hrackami
stejné jako dité, skaCeme apod. Dal§im dalezitym krokem je motivace ditéte. Je nezbytné, aby
dité€ pochopilo smysl a cil dané ¢innosti. Nasleduje uceni pomoci interaktivnich her. Pfi aplikaci
tohoto programu je klicova spoluprace vSech odbornikd, zejména vSak rodicu, kdy vsichni
spoleCné tvori terapeuticky tym (Urbanovska, 2011). Tento program byva vsak kritizovan
ztoho duvodu, ze piipousti vyléCeni. To vSak neni sluCitelné se soucasnymi védeckymi
poznatky (Bazalova, 2017). Zakladni uzivané techniky a principy jsou:

e zapojeni terapeuta do stereotypnich Cinnosti ditéte,

e vyuzivani motivace ditéte k uceni,

e uceni prostfednictvim interaktivni hry,

e nadSeni terapeuta,

e neodsuzovani ditéte a pfijimani jej takového, jakeé je,

e rodiCe povazovat za nejdulezitéjsi Clanek terapeutického procesu,

e vytvorit bezpecné prostredi (Thorova, 2006).

Pristup HANDLE (Holistic Approach to Neuro-development and Learning Efficiency)

se zaméfuje na zlepSeni funkci nervového systému a procesu uceni. Napomaha také pri
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diagnostice vétSiny neurovyvojovych poruch. Vychazi z drzeni téla, posunkt, pohledd, které
slouzi ke komunikaci a tyto informace poukazuji na to, jak u dané osoby funguji neurovyvojové
systémy. VSechny formy uceni i funkcnost celého jedince ovlivni 1 dysfunkce jednoho systému.
Oslabené funkce se pak posiluji prostiednictvim jemné, pravidelné stimulace pomoci aktivit.

To pak vede ke zlepSeni funkce nervového systému (Bazalova, 2017).

Dalsim programem, ktery je vhodné zaradit pfi vzdélavani déti a zaka s PAS a ktery
vychazi z behavioralni terapie, je TEACCH program (Treatment and Education of Autistic and
Communication Hadndicapped Children). TEACCH program neboli Strukturované uceni,
predstavuje uceleny, specialnépedagogicky pristup, ktery je uzpisobeny specifickym potiebam
a stylu uceni zakt s PAS. Vyucovani je zakiim individualn€ uzptsobeno na zakladé dokonalého
pochopeni vnimani zaka a jeho vlivu na uceni a chovani (Tuckermann, Héussler, Lausmann,
2014). Tento program vychazi z nazoru, ze prave rodice jsou zdrojem rehabilitace, nikoli vinici
postiZeni. V tomto programu hraje kli¢ovou roli spoluprace rodiét a také odbornikd. Ukolem
rodict je pusobit jako koterapeuti a s odborniky spolupracovat pii navrhu individualniho

vychovné-vzdélavaciho programu (Bartoriova, Bazalova, Pipekova, 2007).

TEACCH program je charakteristicky svymi principy, kterymi jsou individualizace,
strukturalizace a vizualizace. Vyuka za pouziti TEACCH programu rozviji silné stranky a
zajmy ditéte s PAS, mensi pozornost vénuje jeho slabym strankam. Pokroky ditéte jsou presné
sledovany, aby bylo mozné stanovit metody pro rozvoj dovednosti, ale i metody k napraveé
problémového chovani (Richman, 2006). V TEACCH programu hraji nejdalezit&si roli

nasledujici zasady:

e individualni pfistup,

e aktivni generalizace schopnosti a dovednosti,
e spoluprace s rodinou a okolim daného ditéte,
e integrace déti s PAS do spolecnosti,

e pozitivni pfistup k détem s PAS, které maji navic problematické chovani (Thorova,

2012).

Je nezbytné zminit i pozitivni vliv ruznych terapii. Muzikoterapie podporuje
emocionalni komunikaci a pomaha pfi socialni interakce. Vychézi z toho, ze hudba usnadiiuje
projev emoct, socialni interakci a umozriuje relaxaci ditéte (Thorova, 2006). Aromaterapie je

metoda vyuzivajici esencialni oleje a masaze. Pomoci viné stimuluje Cich i hmat. Jejimi
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vyhodami jsou i relaxacni GCinky. Tim, Ze si jedinec spoji ur¢itou vini s pocitem klidu a
uvolnéni, se mize naucit relaxovat. To pak lze u lidi s PAS vyuzit pfi Uzkosti, jelikoz si na
danou vlni vypéstuje ptiznivou reakci. Aromaterapie se castou vyuziva v kombinaci s hudbou

(Bogdashina, 2003).

Oblibené jsou také zooterapie. At uz se jedna o canisterapii, kterd vyuziva pozitivniho
vztahu ditéte ke psim, Ci hipoterapie, ktera mize mit i fyzioterapeutické ucinky. Jsou vSak
jedinci, u kterych tyto terapie nejsou proveditelné z divodu fobického stavu (Thorova, 2006).
Nejprve je nutné rozliSit sté€zejni terminy, jako je animal-assisted interventions (AAI), tedy
zviraty asistované intervence. AAI zacleruje zvifata do sluzeb v oblasti zdravotnictvi. Cilem je
dosahnout terapeutickych efekti. Animal-assited therapy (AAT), Cili zvitaty asistovana terapie,
ktera je soucasti AAI predstavuje terapeutickou intervenci, ve které je zvire nedilnou soucasti
1éCebného procesu. Jiz je jasne dany cil terapie a pokroky lze objektivné pozorovat a méfit. AAI
muze realizovat pouze profesional. V posledni fadé se jedna o animal-assisted education
(AAE), ktera predstavuje zvifaty asistovanou edukaci. Ridi ji profesional a vykonava pedagog
¢i specialni pedagog. Cilem je zvysit motivaci k uceni, rozvoj kognitivnich funkci ¢i osobni
rozvoj (Bickova, 2020). Nejcasteji se muizeme setkat s canisterapii. Canisterapie pomaha ditéti
s PAS k integraci do spolecnosti, podporuje komunikaci s okolim a rozviji socialni chovani.
Nacvik socialnich situaci lze uplatnit pfi péci o zvite i hie se zvifetem, konkrétné tedy se psem.
Intervence muze probihat i pouhym pozorovanim nékolika zvifat ve vzajemné interakci.
V interakci se psem si muze dit€ s PAS trénovat napodobu a socialni dovednosti, nasledné je
mozny rozvoj fecovych dovednosti pfi komentovani probéhlé Cinnosti. Pokud zije asistencni
pes (APPA) pifimo v domacnosti ditéte s PAS, zvysi se tak pocet prilezitosti k interakci
v kognitivni a emocni roviné. APPA zvySuje bezpeCnost ditéte pfi vychazce, podporuje
sebevédomi, motivuje dité ke komunikaci, snizuje napéti, pokud se dité rodicim ztrati, tak je

najde (Bickova, 2020).

2.4 Skolska poradenska zafizeni a §kolska poradenska pracovi§té

Pro oblast poradenstvi déti a zakt se SVP, tedy i pro jedince s PAS, je kli¢ova vyhlaska
€. 72/2005 Sb., ktera byla novelizovana v roce 2016 vyhlaskou €. 197/2016 o poskytovani
poradenskych sluzeb ve Skolach a skolskych poradenskych zarizenich. Poradenskou pomoc
jedinci se SVP muZe poskytnout jak S$kolské poradenské zafizeni (SPZ), kam spada

pedagogicko-psychologicka poradna (PPP) a specialné pedagogické centrum (SPC) nebo také
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i skolni poradenské pracovisté (SPP), kde se na poradenstvi podili vychovny poradce, $kolni
metodik prevence, dnes je jiz standartné soucasti tymu i Skolni psycholog a Skolni specialni

pedagog (Cadova, Baslerova, 2015).

,Skolskd poradenskd zaFizeni a Skoly poskytuji bezplatné standardni poradenské
sluzby v rozsahu uvedeném v prilohdch ¢. 1 az 4 k této vyhldsce, a to na Zadost Zdki, jejich
zdkonnych zdstupcii, Skol nebo Skolskych zarizeni nebo na zdkladé rozhodnuti orgdanu verejné
moci. Podminkou poskymuti psychologické nebo specidlné pedagogické poradenské sluzby je
predani informace podle odstavce 3 a pisemny souhlas Zdka nebo jeho zakonného zdstupce *
(vyhlaska ¢. 197/2016 Sb. ¢l. 1, www.sagit.cz [online]. [cit. 2023-01-03]). Po pfijeti zadosti je
poté tato poradenska sluzba poskytnuta nejpozdéji do tii mésict. Poradenskeé sluzby se odvijeji
od individualnich potteb dané¢ho jedince. Cilem poradenské sluzby je dohled nad poskytovanim
navrzenych PO a spoluprace s dalSimi Skolskymi zafizenimi. Vysledkem psychologické a
specialné pedagogické diagnostiky je doporuceni vcetné zpravy, ktera je dodana zakovi,
v piipadg, ze je zak nezletily, pak jeho zakonnému zastupci (vyhlaska ¢. 72/2005 Sb. ve znéni
197/2016 Sb.). ,,Sluzby jsou bezplatné, jejich zaméreni je na primdrni prevenci socidlné
patologickych jevii a prevenci Skolni neuspésnosti, informacni a poradenskou podporu jak pri
volbé vzdélavaci drdhy, tak volbé profesniho uplaméni“ (Knotova, 2014, s. 17). Rozdil mezi
SPC a PPP je dan cilovou skupinou, na kterou se zamétuji. ,,PPP pracuji se vSemi Zaky
(zejména s Zaky bez zdravomiho postiZzeni), kdezto SPC jsou zaméFena na Zaky s jednotlivymi

druhy zdravotniho postizeni“ (Bendova, Zikl, 2011, s. 74).

Na komplexni psychologickou, specialné¢ pedagogickou a socidlni diagnostiku se
specializuji PPP. Ty se zaméfuji pfedevsim na etiologii a reedukaci poruch uceni a také poruch
chovani. Tym pedagogicko-psychologické poradny pak tvoii psychologové, specialni
pedagogové a socialni pracovnici. ,, Hlavni soucdsti ¢innosti PPP je prima prdce s détmi a Zaky
Skol a Skolskych zarizeni ve véku od 3 let do ukonceni stiedniho, resp. vyssiho odborného
vzdélani a s jejichrodici, a to zejména formou individudlni péce, ale i formou skupinové prdce
(Cadova, Baslerova, 2015, s. 72). Mezi zakladni funkce PPP fadime komplexni psychologickou
a specialné pedagogickou diagnostiku Skolni zralosti, dale psychologickou a specialné
pedagogickou intervenci a také je nezbytna informacni a metodicka ¢innost (Opekarova, 2007).
O pomoc se na ni mohou obratit jak Skolska zafizeni, tak i rodiCe, a to bez doporuceni Skolského
zafizeni. Tyto sluzby jsou nabizeny bezplatné. V pfipadé nezletilého zaka jsou poradenské
sluzby poskytovany na zékladé pisemného souhlasu zakonného zastupce (KrejCova,

Bodnarova, Semberova, Balharova, 2018). ,, Cinnost tohoto odborného poradenského
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pracovisté je nejcastéji uskutectiovana ambulantné primo na dil¢ich a specializovanych
pracovistich poradny nebo formou navstév odbornych pracovniki poradny ve Skoldch a
Skolskych zarizenich spadajicich do okruhu pusobnosti dané poradny “ (Opekarova, 2007, s.
17).

Dal§im poradenskym zafizenim jsou SPC. Ta se specializuji na déti a mladez se
znevyhodnénim. ,,Sluzby maji komplexni charakter, péce je zajistovdana tymem odbornikai, ktery
Jje sloZen z psychologa, specidlniho pedagoga a socidlni pracovnice “ (Bartoniova, Bazalova,
Pipekova, 2007, s. 58). Dale mize byt tym odbornik(i doplnén i dal§imi specialisty podle druhu

a stupné postizeni jedinct. Mezi zakladni sluzby SPC fadime:

e zjistovani ptipravenosti zaka se zdravotnim znevyhodnénim na povinnou skolni

dochazku,
e zjistovani specialnich vzdé€lavacich potieb zaku se zdravotnim znevyhodnénim,
e vCasna intervence,
e poskytovani socialné-pravniho poradenstvi,
e kariérové poradenstvi,
e poradenstvi pedagogickym pracovnikiim a zakonnym zastupctm.

., Vznik téchto center byl vyvoldn potiebou koordinované specidlné pedagogické,
psychologické, pripadné i zdravotni péce a socidlnich sluzeb pro postizené déti i jejich rodice,
kterym by méla pomdahat reSit ndrocné situace, spojené s vychovou mentalné postizeného

ditéte “ (Svarcova, 1998, s. 15).

Mimo tyto zékladni sluzby nabizi SPC 1 specialni sluzby, které jsou urCené pro
jednotlivé typy postizeni. Pro jedince s PAS se jedna pfedevsim o rozvoj funk¢ni komunikace,
socialnich dovednosti, sebeobsluhy, pfipadné uplatiovani strukturovaného uceni (Bendova,
Zikl, 2011). ,,Dale SPC nabizi zdkonnym zdstupcum ucast na rodicovskych skupindch, na
kterych mohou rveSit aktudlni problémy, vychovné problémy, sourozenecké vztahy apod.“
(Bazalova, 2012, s. 156). Sluzby SPC mohou byt poskytovany piimo v centru, tedy ambulantng,
ptipadné terénné, kdy je sluzba poskytovana ve §kole nebo v misté bydlisté jedince (Brozova,
2010).

Poradenskou ¢innost ve Skolskych zafizenich zajistuje SPP. ,, Reditel zdkladni, stiedni

a vyssi odborné Skoly zabezpecuje poskytovdani poradenskych sluzeb ve Skole zpravidla
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vychoviym poradcem a Skolnim metodikem prevence, kteri spolupracuji zejména s tridnimi
uciteli, uciteli vychov, pripadné s dalSimi pedagogickymi pracovniky Skoly“ (vyhlaska ¢.
72/2005 Sb.). Tym SPP byva dile Gasto rozsifen o $kolniho psychologa nebo §kolniho
specialniho pedagoga.

Vychovnym poradcem se muze stat pedagog, ktery dale absolvuje rozsifujici studium
vychovného poradenstvi. ,,Je zdrovern jakymsi spojovacim meziclankem mezi mimoSkolnimi
pedagogicko-psychologickymi poradnami a konkrétim Skolskym zarizenim, kde spolu s uciteli
pecuje o Zdky béhem jejich vychovy a vzdéldvani a pripravy na Zivot v dospélosti ““ (Opekarova,
2007, s. 24). Ve skolach pak poskytuje kariérové poradenstvi, z divodu diagnostiky nebo
intervence maze Zakovi doporu¢it navitévu SPZ nebo dalsich odbornikd, komunikuje s rodiéi
a pedagogickym personalem, tvotii IVP a zajis§tuje vhodné podminky pro péci o zaky se SVP
(Krejéova, Bodnarova, Semberova, Balharova, 2018). Jeho &innost by také méla sméfovat , k
optimalizaci vhéjSich podminek vyvoje osobnosti déti, k posilovani faktorii, které upeviji jejich
dusevni zdravi a zlepSuji kvalitu jejich psychické cinnosti, k vyhleddvani déti, u kterych se
objevuji priznaky problému “ (Klimova, 1987, s. 10).

Pii doplnéni prislusné kvalifikace se mize stat pedagog také metodikem prevence.
Jeho kliCovou €innosti je tvofeni preventivnich programt pro Skolu, piebira zodpoveédnost za
jejich realizaci a koordinaci. Dale se u zaki a studentt snazi predchazet socialné patologickym
jevam (Pipekova, 2010). Na skole pak fesi aktualni problémy souvisejici s vyskytem rizikového
chovani (vyhlaska ¢. 72/2005 Sb.).

Dnes jiz bézné najdeme ve Skolach i Skolniho specidlniho pedagoga. ,,Zabyvd se
predeviim vcasnou identifikaci Zdkii s potfebou podpiirnych opatreni a vytvdrenim (pripadné
i realizaci) strategii a postupii vedoucich k odstranéni ci zmirnéni vyukovych problémii“
(Michalik, Baslerova, Felcmanova, 2015, s. 96). Dalsi dilezitou naplni jeho prace je rozvoj
dil¢ich funkci, poradenské vedeni zakonnych zastupcii a metodicka pomoc pedagogickym
pracovnikiim (MSMT, 2022 [online]. [cit. 2022-11-18]). Kli¢ova &innost je vSak depistaz.
, Vyhledavani  Zaki  se specidlnimi  vzdélavacimi  potrebami a jejich zarazeni do
specidlnépedagogické péce se povazuje za stézejni z hlediska podpory Zdkii se zdravomim
postizenim “ (Knotova, 2014, s. 65). Kompetence Skolniho specidlniho pedagoga vymezuje
Ptiloha €. 3 vyhlasky 72/2005 Sb, a to v bod¢, ktery nese nazev Standardni ¢innosti Skolniho
specialni pedagoga. Ministerstvo Skolstvi dale vydalo metodickou prirucku Institucionalizace
podpurnych pedagogickych pozic, ve které jsou uvedena specifika pusobeni jak Skolniho

specialniho pedagoga, tak i Skolniho psychologa (Bazalova, 2023).
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Na $kolach se mizeme setkat i se §kolnim psychologem. ,, Skolni psycholog se stejné
Jako Skolni specidlni pedagog podili na péci o Zaky se specidlnimi vzdéldavacimi potrebami. Vice
se vSak vénuje praci s tridnimi kolektivy a 7esSi zvlastnosti v chovani Zaki“ (KrejCova,
Bodnarové., Semberové, Balharova, 2018). Zamé&fuje se predevsim na depistaz, diagnostiku,
dale provadi poradenskou péci a podili se také na Gspésné inkluzi zakt se SVP (Lazarova,
1998). Spolupracuje také na sestavovani IVP, realizuje kariérové poradenstvi, poskytuje
individualni konzultace pro pedagogické pracovniky, zaky 1 jejich zakonné zastupce v piipade

nezletilého zaka (Opekarova, 2007).

Shrnuti

Zadkladnim dokumentem pro vzdéldavani je Listina zdkladnich prav a svobod, ddle je pro
oblast vzdéldavani jedincii s mentdlnim postiZzenim diilezita Deklarace prdv mentdlné
postizenych osob. Vzdéldvani vychdzi ze zakona ¢. 561/2004 Sb., o predSkolnim, zdkladnim,
stirednim, vy$sim odborném a jiném vzdéldvani. Vzdeélavdani déti, Zakii a studentit se specialnimi
vzdéldvacimi potiebami ddle upravuje vyhlaska ¢. 27/2016 o vzdéldavani Zdkii se specidalnimi
vzdélavacimi potrebami a Zdkii nadanych. Zde jsou predevsim uvedena podpurnd opatient,
ktera se déli do péti stupiii podle organizacni, pedagogické a financni ndrocnosti. Cile
predskolniho vzdéldvani a kilicové kompetence jsou wuvedeny v Ramcovém vzdélavacim
programu pro predskolni vzdéldavani. Cile zdkladniho vzdéldvani pak definuje Rdmcovy
vzdéldvaci program pro zdkladni vzdélavani. Zakladni vzdéldavani je mozné uskutecnit na bézné
zdkladni Skole prostrednictvim inkluze, ve tridé nebo Skole zifizené podle § 16 odst. 9, nebo také
v zakladni Skole specidlni. Jedinci s PAS mohou pri vzdélavani vyuZit poradenskou pomoc,
kterou poskytuje jak Skolské poradenské zarizeni, kam spadda pedagogicko-psychologickd
poradna a specialné pedagogické centrum nebo také i Skolni poradenské pracovisté, kde se na
poradenstvi podili vychovny poradce, Skolni metodik prevence, Skolni psycholog ci Skolni

specialni pedagog.
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3 OSOBNOST DIiTETE S PORUCHOU AUTISTICKEHO
SPEKTRA

., Vychovavat dité s autismem je maraton, ne sprint.

Erich Schopler

3.1 Charakteristika predskolniho véku

PredSkolni veék se udava v rozmezi tfi a Sesti lety. Konec tohoto obdobi je
charakteristicky nastupem ditéte do zakladni Skoly (Thorova, 2015). Dité se jiz samo bez vétsi
dopomoci zvladne najist i prevléct. Pravée tento vek je klicovy k uréeni diagnozy. ,,Okolo tretiho
roku véku miizeme pri diagnostikovani PAS dochdzet k urcité zdméné, a to predevsim diky si
vzdajemné podobnym projeviim ¢i symptomiim u Aspergerova, atypického nebo détského
syndromu. Jasnou a presnou diagnozu je mozné stanovit mezi Ctvrtym a pdtym rokem véku
ditéte “ (Palova, 2017, s. 17).

Jako dulezity prostfedek uceni slouzi hra. Ta se stava dominantni Cinnosti ditéte.
Nejprve si dit€ hralo samo, pozdé€ji zacalo vyhledavat blizkost dalsi osoby a zavérem dochazi
ke kolektivni hie, kdy do péti let véku ditéte se jedna o troj¢lennou skupinu, kolem Sestého veku
se skupina jiz rozSifuje na Ctyf¢lennou. V batolecim obdobi se dite soustiedi na jeden znak hry,
v predskolnim véku pojima namét komplexnéji a obsahové bohatéji. To je dano také preménou
individualni formy namétovych her ve skupinové hry. Role ve hie se jiz zaCinaji ménit podle
pohlavi déti. Déti se ztotoziuji se svymi hrackami, u divek se jedna nejcastéji o panenku, u
chlapct o oblibenou zvifeci figurku. Zacina byt oblibena hra se stavebnicemi, pohybové hry a
sledovani filmu (Valenta, Miiller, 2013). Kromé her na socialni role jsou v tomto véku oblibené
hry s pfesunem socialnich perspektiv, kdy se po pfichodu z matefské skoly stava dité ucitelkou
a uci a vychovava své plysaky. Dité je jiz schopno hrat hry s pravidly, vi, Ze hra ma néjaka
pravidla, respektuje je (Helus, 2011).

Hra u ditéte s PAS je vsak stereotypni. Vétsinou se déti rady toci kolem své osy a jsou
fascinovany pohybem ostatnich pfedmétd. Nevyhledavaji sledovani pohadek, piipadné se
dozaduji opakovaného pousténi jedné pohadky bez pochopeni vyznamu (Palova, 2017). ,,1
Jjednoduché hry na néco, jsou pro déti s autismem sloZité, davaji prednost jednoduchym
rutinnim hram, kde je jasny zacdtek a konec “ (Jelinkova, 2008, s. 50).

Dulezitym prvkem pro zaznamenani vyvoje ditéte je kresba. Nejprve se u ditéte mezi

tfetim a Ctvrtym rokem zivota objevi cilené Cmarani. Dité cmara kyvadlové, a to pohybem celé
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paze. Mélo by také zvladnout namalovat klubicko (Valenta, Miiller, 2013). Detaily, které dité
zaujmou, v kresbé uritym zptisobem zvyrazni (Thorova, 2015). ,, T¥ileté dité oviada uz pohyby
rukou natolik, Ze mu nedéld obtize napodobit riizny smér car: zvladne tedy ndapodobu vertikdlni,
horizontdlni i kruhové cary, treba jenom podle predlohy “ (Langmeier, Krej¢ifova, 1998, s. 85).
Dalsim dulezitym milnikem v kresbé je stadium hlavonozce. To se objevuje mezi Ctvrtym a
patym rokem zivota ditéte. Kromé hlavonozce maluje dité rado v tomto obdobi také kvétiny,
auta nebo domy. V ptipadé€, ze obdobi hlavonozce pietrvava i po sedmém roce zivota ditéte,
muze to byt jednim z naznakti mentalniho postizeni. Po patém roce by jiz dité mélo dosahnout
faze linearniho nacrtu (Valenta, Muller, 2013). ,,V kresbé figury nastdvd vyrazny pokrok,
objevuje se dvojdimenziondlni obrys a nastupuje schematické zobrazeni postavy, objevi se
detaily — hlavné u divek, chlapciim se zas lépe dari vystihnout télesné proporce“ (Valenta,
Miiller, 2013, s. 77). Oblibena je u ditéte i spontdnni kresba. ,, Vysuzuje se z ni na intelektovy
rozvoj ditéte, jeho citové rozpolozeni, traumatické proZitky. Kresbou si dité zpFitomiiuje to, co
prozilo hezkého, ... po ¢em touzi... “ (Helus, 2011, s. 286).

I pro dité€ s PAS znamena kresba nejptirozenéj§i komunikac¢ni prostfedek. Kresba tohoto
ditéte je vétSinou na niz$i arovni, nez by se vzhledem k jeho véku dalo ocekavat. , Kresba
vypovida o preferovanych zdjmech ditéte v oblasti autistické triddy (masinky, auta, kolecka,
hranatost, geometrické tvary...) “ (Palova, 2017, s. 24).

V oblasti mysleni ditéte u néj prevazuje nazor, ze svét existuje jen kvili nému a pouze
jeho perspektiva je ta spravna (Thorova, 2015). Dité s PAS dokaze ve trech letech vnimat a
rozliSovat rozdilnost v socidlnich situacich. Ve ctyfech letech zivota ditéte s PAS dokaze s
mirnymi chybami porozumét potiebam druhych (Palova, 2017). ,,Jeho mysleni se nejdrive
opird o pseudopojmy, které tvori podle znaku, které mu jevové imponuji ¢i jsou mu ndpadné,
ale nejsou pro néj podstamé “ (Palova, 2017, s. 22). U déti s détskym a atypickym autismem je
ve vyvoji prodlouzeno obdobi egocentrického mysleni, situace nedokaze vyhodnotit z riznych
uhli (Palova, 2017). Predméty dité s PAS vnima realisticky, nedokaze vnimat to, co dany
predmét symbolizuje (Jelinkova, 2008). ,, Vzhledem k uizké vazbé na vnimanou realitu nejsou
deti s autismem schopny ddvat véci do SirSich souvislosti a vnimat je jako celek” (Jelinkova,
2008, s. 22).

Béhem predskolniho obdobi dochazi u ditéte k vyraznému rozvoji re€i. ,, Vyslovnost
triletého ditéte je vétsinou hodné nedokonald, mnohé hldasky nahrazuje jinymi nebo je vyslovuje
nepresné “ (Langmeier, Krejcifova, 1998, s. 86). Pii nastupu do zéakladni Skoly by dit¢ mélo

zvladnout vyslovovat vSechny hlasky. Kromeé vyslovnosti dochazi také k rozvoji vétné vazby.
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Dité ve veéku dvou let vétSinou tvoti trojslovné véty, tiileté dite jiz je schopné tvorit podiadna
souvéti (Langmeier, Krejcirova, 1998).

Vyvoj komunikace u ditéte s PAS je odliSny, jelikoz ma omezenou schopnost chéapat
symboly. ,, Dité s autismem se dokdze naucit konkrétni podstatnd jména, slova, ktera nalezi
urcitym predmétum, nerozumi viak abstrakinim a prenesenym vyznamiim “ (Jelinkova, 2008, s.
34). Casto se u déti s PAS objevuje echolalie, kdy dité opakuje véty po ostatnich osobach bez
pochopeni vyznamu. M4 potize reagovat v kontextu dané komunikace a dité samo o sob& mluvi
ve tieti osobé (Palova, 2017). Nekteré déti s PAS si osvoji pét az deset slov, ktera urcitou dobu
pouziva, pak vsak z jeho slovniku vymizi. Diivodem je neschopnost pochopit smysl pouzivani
téchto slov. Dochazi také k chybnému uzivani osobnich zajmen, kdy je zaménéno ,ja“ za , ty*
¢ ,,vy“ za ,my“. To byva Casto nasledkem echoldlie, kdy dit€¢ opakuje véty po dospelém

(Gillberg, Peeters, 2003).

3.2 Charakteristika mladsiho Skolniho véku

Mladsi skolni vék lze vymezit vékem od Sesti do jedenacti let, Cemuz odpovida
dochazka ditéte na prvni stupeni zakladni Skoly. Dale je mozné jej ¢lenit na rany Skolni vek,
kam se tadi zaci od Sesti do osmi let. Pro n¢ je stale charakteristicka détska hravost a obliba
pohadek. Druha kategorie je stfedni Skolni vék, ve kterém jsou jiz zaci lépe pfizplsobeni
podminkam Skolni vyuky (Matéjcek, 2012). Kromé pedagoga je pro dité autoritou predevsim
rodi¢. Prestoze déti v tomto véku jiz travi vice volného ¢asu mimo domov, stale potfebuji oporu
rodi¢t. Ti urCuji pravidla a hranice, spolu s nimi se jiz dit€ vice podili na rodinnych
rozhodnutich (Thorova, 2015).

Tento vek 1ze povazovat za obdobi ustupu symptomt PAS a zlepSeni stavu. Z divodu
odeznéni nékterych symptomu byva diagnostika v tomto véku obtizna a je proto nutné vénovat
dostate¢nou pozornost vyvojové anamnéze ditéte (Thorova, 2006). Attwood (2005) naopak ve
své publikaci uvadi, ze ke stanoveni diagnézy nemusi dojit v pfedskolnim véku, kdy vyvoj
nemusi byt nijak napadny. Naopak v zdkladnim vzdélavanim ma pedagog moznost srovnavani
s vrstevniky a oproti nim muze pozorovat stranéni ditéte, netypické prvky v feci ¢i hluboky
zajem o jednu specifickou oblast.

Toto obdobi je spojeno s nastupem do zakladni Skoly, coz pro dit€ znamena znacnou
zatéz. Béhem vyucovani se musi soustredit, sedét v lavici, zapojit se do kolektivu a podtidit se
autorité ciziho dospélého. Tato autorita, kterou predstavuje ucitel, neustale hodnoti a koriguje

chovani ditéte. Prostfednictvim zejména rodiny ditéte dochazi k rozvoji jeho sebepojeti (Rican,
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2006). Na zagatku ma vztah 4ka k uéiteli charakter identifikace. Zak se s nim ztotoZfiuje a
obdivuje ho. To muze pusobit také motivacné, jelikoz se dité snazi ziskat si jeho prizen a
podobat se mu. Také diky tomu zak prekona pocateCni nejistotu a 1épe se na Skolni rezim
adaptuje. Pokud si rodice vytvorili nerealnou piedstavu o moznostech a schopnostech ditéte,
ktera se v obdobi zahajeni povinné skolni dochazky dostane do konfrontace s realitou vlivem
moznosti srovnani ditéte s vrstevniky, maze to u Zaka vyvolat agresivitu zaméfenou smérem na
uditele (Vagnerova, Hajd-Moussova, Stech, 2001).

Mezi zakladni znaky Skolni zralosti patii télesna zralost, kterou lze zjistit pomoci
udaju jako je vaha ditéte, jeho vyska, ¢i pomoci filipinské miry, kdy ruka natazena pres
vzpiimenou hlavu dosahne na usni lali¢ek na druhé strané. U kognitivni zralosti je typické
realistické chapani, které vede k bezpecné&jsSimu posuzovani stalosti a zmén, a dale se kognitivni
zralost projevuje menS$i zavislosti na svych pranich a potrebach. Dité by jiz mélo ovladat
analyticko-syntetické mysSleni, tudiz oddélit €asti od celku a opét slozit podle urcitého hlediska.
Kresba je nyni podrobngjsi, co se detaili tyCe. Nezbytna je pro Skolni tspésnost také emocni,
motivacni a socidlni zralost. Dit¢ by mélo kontrolovat své city a impulzy a schopno odlozit
splnéni svych ptani. Zvladne vytrvalejsi a cilevédoméjsi Cinnosti, fekne si samo o praci a ukol
dokonci, takto nema potize pracovat i ve skupiné. V oblasti socialni zralosti by dit¢ mélo byt
meéné zavislé na své roding, aby na Cas zvladlo odlouceni a po tuto dobu se podridit autorité
ucitele a pfijmout roli zdka (Langmeier, Krejcifova, 1998).

Krome skolni zralosti je dalezita také Skolni pFipravenost. Ta predstavuje dovednosti
ziskané vychovou, jako jsou sebeobsluzné dovednosti, pracovni navyky, schopnost dodrzovat
pravidla. To tzce souvisi s vlivy prostiedi, které na dit€ ptsobi. V nékterych publikacich autofi
nerozdéluji Skolni zralost a Skolni pfipravenost a pouzivaji jednotny termin Skolni zralost, ktery
zahrnuje domény ovlivnéné jak zranim, tak ucenim (Thorova, 2015).

Pokud dité nespliiuje znaky skolni zralosti, je mozné u n¢j pozadat o odklad zahajeni
povinné $kolni dochazky. Tato problematika je jiz z pohledu Skolského zakona zmin&na
v pfedchozi kapitole. U déti s PAS nelze ocekavat, ze béhem jednoho roku dosahnou klasické
Skolni urovné, jelikoz handicap v oblasti socialniho chovani, spoluprace a adaptability je velmi
vyrazny (Thorova, 2000).

Télesny rust je v tomto obdobi plynuly. Sila ditéte roste a zdokonaluje se koordinace
pohybt celého téla (Langmeier, Krejcifova, 2005). Rust se v tomto obdobi zpomaluje piiblizné
na 5 cm za rok. Pomér hlavy k télu se zmensuje, zacina se lisit div¢i postava od chlapecké,
prestoze jeste nedoslo k rozvoji sekundarnich pohlavnich znaki. Miizeme pozorovat §irsi panev

u divek ¢i Sir§i ramena a hrudnik u chlapct. Kostra se dale zpeviiuje a vzhledem k ristu svalové
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hmoty se zvySuje i télesnd sila (Thorova, 2015). Je nezbytné ditéti poskytnout dostatek
kvalitnich moznosti, které povedou k rozvoji jeho motorickych schopnosti a také neopomenout
cviky pro rozvoj rovnovahy ditéte (Polakova, 2019).

Trénink usilovné snahy vede k posilovani pile, schopnosti soustfedéni na praci, ale také
ke zdravé ctizadostivosti a pocitu zodpovédnosti za své jednani. Na zacatku tohoto obdobi u
zaka prevazuje kratkodoby a spontanni typ pozornosti. Postupem casu diky soustavné praci na
zadanych ukolech schopnost pozornosti roste. Na konci stiedniho Skolniho véku je vSak zak
stale schopen koncentrovat pozornost na zadany ukol pouze v rozmezi 10 az 15 minut
(Végnerova, 2005). Vnimani v tomto obdobi jiz neni bezdécné, dité se uci zaméfovat pozornost
pozadovanym smérem. Zamérna pozornost ovladana vili je vSak stale naro¢na, proto je vhodné
pfi vyuce zaradit vizualizaci, pohybové aktivity a odpocinek (Thorova, 2005).

V obdobi mlad§iho Skolniho véku dochazi k rozvoji také pamétovych funkci a
mysSleni. Kapacita paméti se zvySuje a také zlepsuje diky mnozstvi pfijimanych podnétt a jejich
propojenosti. Dochazi k osvojovani si strategie opakovani a vybavovani. Dité jiz zaCina chapat
logiku ciselnych fad 1 jednotlivé principy fungujici pfi pocitani (Vagnerova, 2005). Z faze
naivniho realismu dité plynule pfechéazi do faze kritického realismu. Jiz neni pouze pasivnim
ptijemcem pravdy, kterou mu predkladaly autority a dit€ jim naivné véfilo, ale samo je schopno
shromazd’ovat argumenty, na zakladé, kterych se samo rozhodne (Langmeier, 2002). Dité je
schopné uvazovat deduktivné, chape trvalost nékterych predmétd. V tomto obdobi Ize
pozorovat pocatky metamysleni, které predstavuje schopnost uvédomovat si a védome pracovat
s vlastnim mySlenim a také multiperspektivy, kdy dit€ pouziva mysleni v SirSich souvislostech
(Thorova, 2015).

Pokud ma vSak zak mentalni postizeni, stadium konkrétnich logickych operaci je jeho
maximum, kterého dosdhne az v obdobi dospivani. Pti zahajeni povinné Skolni dochazky u n¢j
pak pfevazuje uvazovani na urovni nazorného a prelogického mysleni. Jeho uvazovani je
omezeno egocentrismem, rigiditou a stereotypii (Vagnerovéa, Hajd-Moussova, Stech, 2001).

Rozvoj se tyka také oblasti reci. Diky osvojovani si velkého mnozstvi novych slov
dochazi k rozrastani slovni zasoby. Dochazi k osvojovani i cizich slov a odbornych nazvi. Dité
se uci pouzivat spisovny jazyk a pravidla gramatiky ¢i synonyma. Lep$i komunikacni
schopnosti vedou k lepsi regulaci emoci (Thorova, 2015).

U déti s détskym autismem vétSinou pretrvava echolalie, pokud je komunikativni fe¢
vytvorena, byva doslovnd, monotonni s neobvyklou vySkou hlasu a intonaci. VétSinou dité

rozumi lépe psanému slovu nez verbalnimu projevu. V tomto obdobi Ize vSak pozorovat u
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jednotlivych déti vétsi rozdily v oblasti komunikace, nez tomu tak bylo v predskolnim véku
(Gillberg, Peeters, 2003).

V tomto obdobi 1ze oekavat pozitivni vyvoj v socialni oblasti a emoci. V kolektivu
dochazi k rozvoji emocionality a v novém prostiedi se u¢i orientovat a zapojovat do kolektivu.
Mezi vrstevniky si jiz uvédomuje, ze stejnou ¢innost mohou ostatni zaci zvladat 1épe nebo hiar
nez dité samo. Mimo to se rozviji 1 socialni chovani. Dité se u¢i ohleduplnosti, pomahat
ostatnim, spolupracovat a adekvatnim zptisobem projevovat radost a zklamani (Langmeier,
Krejcitikova, 2000). ,, Dité v obdobi stredniho détstvi casto reaguje negativnim afektem, snadno
se rozplace, trdpi ho ruzné obavy, md stdle kiehkou frustracni toleranci a lehce se dostdava do
stresu “ (Thorova, 2015, s. 404).

Vyvoj v této oblasti 1ze oCekavati u déti s PAS, které byly v predSkolnim véku uzaviené.
Prestoze jim stale chybi pocit sounalezitosti a vzajemnosti, vétsinou jiz 1épe snaseji pritomnost
ostatnich lidi a n€které déti dokonce zacnou socialni interakci vyhledavat (Gillberg, Peeters,
2003). Nekteré déti s PAS nejsou schopny empatie, nechap