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UvoD

Tato bakalarska prace se zabyva tématem dopady pandemie Covid-19 na klienty
s poruchou autistického spektra z pohledu vybranych zameéstnancti v socialnich sluzbach.

Motivem k napsani této prace je mé vlastni profesni zaméfeni, kterym je socialni prace
s klienty s poruchou autistického spektra. Kvili charakteristice poruchy téchto klientt, do které
muze mimo jiné patfit i samotafstvi a introverze jsem se v laické vefejnosti setkavala s nazory,
ze osob s poruchou autistického spektra se pandemicka situace tolik nedotkla, jelikoz izolaci si
voli bézné a dobrovolng, a ze klidnéjsi svét je pro né tedy piijatelnéjsi. Ze své pozice socialniho
pracovnika jsem ale naopak vnimala u klientd mozna jest€ vEtsi zranitelnost, a proto jsem se
rozhodla se na tuto problematiku zaméfit v psani bakalaiské prace z pohledu ostatnich kolegi
Z praxe.

Prace si klade za cil v teoretické Casti pomoci Ceské 1 zahrani¢ni odborné literatury, ale
i for zabyvajicich se podporou klientd s PAS, strucné popsat covid-19, problematiku autismu,
dale obtize, které pro klienty s PAS a jejich peCujici osoby pfinesla covidova situace, zptsoby
podpory klienti s PAS pred a béhem pandemickeé situace a pozitiva, ktera jim tato situace mohla
pfinést.

Na teoretickou Cast dale navazuje ¢ast vyzkumna, ve forme kvalitativniho vyzkumu. Jako
metoda byl zvolen polostrukturovany rozhovor a pro jeho ucely bylo osloveno sedm
komunikacnich partnerd z fad zaméstnanct v socialnich sluzbach. Jak nazev prace napovida,
pro viceuroviiovy pohled na dané téma této prace ve vyzkumu figuruji zamestnanci v socialnich
sluzbach na riznych pracovnich pozicich. Jedna se o vedouci pozice, socialni pracovniky a
pracovniky v socialnich sluzbach, kteti pracuji s klienty s PAS v pobytovych, ¢i odleh¢ovacich
sluzbach. Cilem této prace je popsat negativni, ptipadné pozitivni dopady covidové situace na
klienty s PAS z pohledu zameéstnancii socialnich sluzeb, zamétenych na tuto cilovou skupinu.
Dale popsat potieby klientd v tomto obdobi, zda se ménily a zda se dafilo je v socialnich
sluzbach napliiovat. A také shrnout i zformulovat doporuceni, jak klienty efektivné podporovat

v pripad¢ dalsi, ¢i podobné krize.



1 STRUCNY POPIS VIRU SARS-C0OV-2

Dne 31.1.2020 World health organization (WHO) zaznamenala vétsi Cetnost pacientd
z Wu-chanu se zapalem plic neznamého ptvodu. Cingti 1ékaii ho oznagili jako novy druh
koronaviru. (Felton, 2021 s. 1) Jako koronaviry jsou oznaovany skupiny respiracnich virt, se
kterymi se sezoné setkavame jiz dlouha léta. (Riebauerova 2021, s. 16) Tyto koronaviry
pochazeji z vychodni Asie, kde je prenaseji voln€ Zijici zvitata, jako pivodcem tohoto nového
koronaviru byl oznacen netopyr. Virus dostal nazev SARS-CoV-2, coz znamena: , tézky akutni
respiracni syndrom koronaviru 2, tedy piibuzny SARS-CoV-1, ktery zptisobil pandemii SARS
jiz v letech 2002-2003 (Arvay 2021, s. 24-27). Toto respiracni onemocnéni se projevuje
cetnymi klinickymi pfiznaky, mezi které patii bézné pfiznaky jako je bolest v krku, horecka,
kasel a dusnost, ale také priznaky Castéjsi spiSe pro stfevni virdzy-prajem, zvraceni, nevolnost.
Uvadi se taky vykyvy v psychickém rozpolozeni (WHO, nedatovano).

Jak Arvay (2021, s. 26) uvadi, kolem vzniku a Sifeni tohoto nového viru je spousta
otaznikd. Napf. Podle Smejkala (Riebauerova 2021, s.17) doslo k vyznamné mutaci, kdy vir
z nakazeného netopyra pifeSel na jiné zvife a z n¢j rovnou na clovéka, nebo z nakazeného
netopyra, rovnou na ¢loveka. Tento jeden Clovek pak stacil k rozpoutani celosvétové pandemie.
Vychozim bodem pro COVID-19 byl oficialn€ oznacen trh Huanan ve Wu-Chanu a pacientem
0 byla oznaCena prodavacka krevet na tomto trhu. (Arvay 2021, s. 26). Arvay (2021, s. 26), ale
zaroven popisuje jisté pochybnosti a podivnosti kolem tohoto tvrzeni. Napf. za podivné
povazuje fakt, ze Cinské ufady nechaly okamzité vSechna zvifata z trhu odstranit, aniz by se
zjistovalo, zda v sobé maji dany patogen, ktery by potvrdil pfitomnost viru. Také je podle né¢;
nemozné v tomto déni najit pacienta 0 a neexistuji zadné veédecké dikazy, které by potvrdily
oznaceni dané prodavacky krevet jako pacienta nula. Felton (2021, s. 16-17) dokonce celou tuto
zalezitost oznacuje jako spiknuti ve kterém WHO hraje roli komplice, ktery kryje hlavniho
vinika celé pandemie — Cinu. Pvod této virové senzace je tedy pii nejmensim stale sporny a
opiedeny spoustou konspiracnich teorii. Presné se daji popsat alespon jeho globalni dopady na

nas svet.



1.1 DOPADY PANDEMIE COVID- 19

Smejkal v rozhovoru s Riebauerovou (2021, s. 23) mluvi o velké hrozbé kterou virus
predstavoval pro samotné zdravi, pfedevsim pro zdravotnicky systém. S rychlosti a zdketnosti
jakou se §ifil, neznamenal pouze velkou ztratu na zivotech, ale také prehlceni zdravotnického
systému, ktery nebyl daleko tézkému kolapsu a lidé, kteti potfebovali lékatskou péci z jinych
divodi, nez bylo onemocnéni Covid-19 ji neobdrzeli. Mohli pak tedy umirat na onemocnéni,
na ktera by pfed pandemii neumirali. Kromé& problematiky vysoké nakazlivosti, umrtnosti a
prehlceni zdravotnickych systému, které pak museli ignorovat jiné zdravotni obtize, je zde také
kontext globalni krize v oblasti ekonomiky. Zatim co Smejkal v publikaci Riebauerové (2021,
s. 23-25) jednoznacné upiednostiiuje ochranu obyvatel a lidsky zivot nad ekonomikou a stavi
se za nutnost izolaci, karantény a celkovych lockdownt. Arway (2021, s. 14) vidi tato opatfeni
ve velké mife spiSe jako devastujici nez podpurna. Otazka upadku ekonomiky vs. ochrany
zdravi obyvatel byla skoro stejné palCiva jako otazka samotného pivodu nakazy. V dalsi
kapitole budou popsany dopady, které se daji zasttesit pojmem ,,dopady na zdravi obyvatel*,

ale ani zdaleka se nejedna pouze o nakazeni Covidem- 19.

1.2 DOPADY COVIDU-19 NA OBYVATELE CR

Prvni nakaZeni pacienti se v CR objevily prvni bieznovy den roku 2020, o dva dny
pozdé€ji vlada rozhodla o prvnich protiepidemickych opatfenich a 17.5.2020 byl poprvé
vyhlagen nouzovy stav, ktery byl do té doby nejdelsi mimotadnou udalosti v d&jinach CR (Rada
vlady pro duSevni zdravi, 2020). Pfijatd opatfeni doCasné zastavila aktivitu v nékterych
ekonomickych sférach (Ambrisko a kol., 2020, s.). Spole¢nost Deloitte (2021, s. 1) popisuje
tuto ekonomickou recesi jako opravdu hlubokou a zavaznou. Cesky hruby domaci produkt se
propadnul nejvice od vzniku CR. Vlada schvalila nejvyssi schodek v rozpoétu za celou historii
CR ve snaze ekonomiku podpoiit. Stoupla také nezaméstnanost na trhu prace. (Deloitte, 2021,
s. 4-6).

Pandemie se nedotkla pouze ekonomiky a fyzického zdravi obyvatel CR, podepsala se
také na jejich duSevnim zdravi. Jiz v prvni vIin€ byl zaznamenan az trojnasobny narust
minimalng& stiednd tézké deprese a uzkosti (Barto§ a kol., 2020). Seblova a kol. (2020, s. 46)
poznamenavaji, ze narust byl zaznamenan i v socialné patologickych jevech, jako je zneuzivani
navykovych latek. Pod dvojitym tlakem se ocitli zdravotnici. Systém zdravotnictvi se stal

centralnim bodem celé pandemie, a proto byli zdravotnici oznacCeni za jednu z nejvice



zasazenych skupin (Mascayano a kol., 2021) Nelze vSak opomenout ani ostatni systémy, jako

jsou napt. socialni sluzby, se kterymi izce souvisi tato prace.

1.3 DOPADY COVIDU-19 NA SOCIALNI SLUZBY V CR

Mezi pracovisté s nejCetnéj§im rizikem, co se tyCe prenosu nakazy se nepochybné
zatadila také pracovisté poskytujici socialni sluzby, které Casto pracuji s klienty, kteti se fadi
mezi rizikové skupiny, které nakaza bezprostredné ohrozuje na zivoté, nebo jsou zranitelnéjsi
k tézkému prub€hu nemoci. Mezi tyto klienty se fadi seniofi, lidé se zdravotnim postiZzenim,
rodiny s détmi, ¢i lidé ktefi jsou z riznych divodu vytazovani ze spolecnosti (Nota, 2021, s.
173-175).

Socialni pracovnici a pracovnici v socialnich sluzbach jako pocatek krize v socialnich
sluzbach vétsinou oznacuji bud’ pfimo vyhlaSeni nouzového stavu a s nim spjaté restrikce jako
uzavirani vetrejnych prostord, skol, ruseni spoleCenskych akci, uzavirani obchodd, restauraci,
kulturnich akci atd. a nabalovani se nesrozumitelnych nafizeni a opatfeni v socialnich sluzbach,
kterd musela byt zavadéna nahle (Kliement a Nadvornikova, 2020, s. 20-25). Seblova a kol.
(2020) popisuji jako dal§i komplikace v péci o klienty z profesniho hlediska to, ze zaméstnanci
socialnich sluzeb museli ¢asto plnit nové role a tkony mimo ramec jejich pracovni naplné,
nedostatek ochrannych pomucek v ptfimém kontaktu a péci, nutnost prescasové prace, vypadky
kolegt kvuli infekci. A samoziejmé také to, Ze tito zameéstnanci jsou sami predevs§im jen lidé,
kteti pocituji strach z nejistoty, strach o sebe a své blizké, jsou vyCerpani, pohybuji se na hrané
mezi odpovédnosti ke své rodin€ vs. svym klientim.

Na konci bfezna 2020 byl hlaSen prvni nakazeny v socialnich sluzbach. Postupné se
zafizeni musela izolovat a uzavirat. Tato socialni izolace a znemoznéni navstév méla velky
negativni dopad na psychiku klientti (Horecky a Svehlova, 2021, s. 7-9). Kromé& pobytovych
sluzeb se samoziejmé& omezovali piedevsim sluzby terénni, ambulantni a respitni (Horecky a
Svehlova, 2021, s. 10). V nékterych piipadech se dalo hovofit a2 o modifikaci sluzeb (Kliment
a Nadvornikova, 2020, s. 24). I na poli socialnich sluzeb tedy celili velkym vyzvam jak
pomahajici profese, tak jejich klienti, ktefi jsou vice zranitelni i v béZném chodu spole¢nosti,
natoz ve spoleCnosti, ktera je zasazena nepfedvidatelnou a Skody pachajici pandemii. Jednou
z téchto cilovych skupin jsou také klienti s poruchou autistického spektra, na které je zamétrena

tato prace.



2 PERVAZIVNI VYVOJOVE PORUCHY

Autismus poprvé popsal Leo Kanner v roce 1934, kdyz u nékterych déti zaznamenal
vyrazné nedostatky v oblastech socialnich a emoénich, a také rutinni chovani (Sporclova, 2018,
s. 11). Charakteristiky se v diagnostickych manualech postupné meénily a upravovaly. Dnes uz
ale vime, ze ,,autismus “ mize byt oznaCenim celé fady poruch, které jsou zastieSeny nazvem
., pervazivni vyvojové poruchy “, coz lépe vyjadiuje mnohocetnost v projevech, rozdilnou miru
symptomatiky a v§e pronikavost poruch do v§ech oblasti Zivota. Hlavni oblasti projevii miizeme
oznacit jako tzv. friadu-nedostatky v komunikaci — jak verbalni, tak neverbalni, nedostatky
v socialni interakci, stereotypné se opakujici chovani a zajmy (Oslejskova, 2008, s. 80). Jelikoz
jsou tyto oblasti klicové pro zivot a vyvoj ¢lovéka, odborna literatura deficity v téchto oblastech

Casto oznacuje jako ,,jadrové obtize™, ¢i ,,jadrové projevy autismu®.

2.1 PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA

Dle Thorové (2007, s.179) mezi tyto poruchy patfi nasledujici dil¢i kategorie:

- Détsky autismus: Jedna se o jadro celého spektra. Zavaznost v poruchy v kazdé
Casti triady maze byt mirna s nizsi intenzitou projevl, az tézka — kvantum tézkych
projevu. Vzdy ale potfebuji v€tsi miru podpory a vCasné intervence. Symptomy
vysokofunk¢ni autismus, ta tézsi pak jako nizkou funkéni autismus, ktery byva
provazan stézkou mentalni retardaci, poruchami chovani, absenci verbalni
komunikace atd.

- Atypicky autismus: Lidé stouto poruchou napliuji pouze néktera diagnosticka
kritéria autismu. Odchylky od normy sice muzeme zaznamenat v celé triadé€, nikoli
vSak tak, aby to napliiovalo kritéria diagnostiky. U této diagndzy chybi stereotypni
behavioralni vzorec a zajmy. I kdyZz se zde ukazuji obtize se socialni neobratnosti a
extrémni citlivosti na nékteré vnéjsi vjemy, socialni dovednosti jsou zde méné
naruseny.

- Aspergeruv syndrom: I zde jsou symptomy velice rozmanité. Na spektru mohou
prejit az do normy takovym zplisobem, ze je tézké urcit, zda ma cloveék tento
syndrom, nebo je jen socialné nezdatny, introvertni s ,,podivaymi‘ zajmy. Neda se

ale fict, ze se jedna o jednodussi formu autismu. Na jedné stran¢ spektra najdeme
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lidi, ktefi diky kvalitni podpote a v€asné intervenci mohou vést samostatny zivot,
pracovat, zalozit rodinu. Okolim byvaji pouze vnimani jako podivini. MiZeme totiz
narazit na kombinaci AS a nadprimémého intelektu, tito lidé pak i navzdory
socialnimu deficitu vynikaji v oblasti pamét'ovych schopnosti, matematiky, uméni,
literatury atd. Muzou se dostat az na vrchol v téchto oblastech. Na druhé strané
tohoto spektra pak opét stoji lidé s AS, ktefi nejsou schopni v bézném zivoté obstat
bez vétsi, nebo plné miry podpory.

- Détska dezintegracni porucha: U této poruchy vyvoj ditéte probiha zcela v normé
minimalné prvni dva roky zivota ve vSech oblastech, nejcastéji kolem tietiho roku
se ale zaCne projevovat mentalni retardace, dité pozbude schopnosti, které meélo.
Pridruzuji se zachvaty vzteku, emocCni nestabilita, hyperaktivita, pohybova
dyskoordinace.

- Rétav syndrom: Je zafazen mezi vSe pronikajici vyvojové poruchy, ovsem
pfidruzeni k porucham autistického spektra je rozporuplné. Vyvoj a schopnosti
v oblasti socialnich dovednosti se totiz od autismu znacné 1isi. Na rozdil od poruch
autistického spektra, kde je divod vyvinu poruch neznamy, je prokazano, ze tento
syndrom vznikéa diky genetické predispozici. Projevuje se zhorSenim rozumovych

schopnosti, ztratou kontroly nad pohybem rukou, vystielujicimi pohyby.

Odli$nosti mezi témito poruchami nejsou vzdy zfetelné, a tak jsou spojeny nazvem:
,,poruchy autistického spektra“. Pficemz spektrum pojima Sirokou fadu projevi a odchylek od
normy v chovani (Sporclova, 2018, s. 55-57).

Pokud jde o porozuméni autismu, Sporclova (2018, s. 47-48) upozoriiuje na pietrvavajici
myty, a Cernobilé pohledy na tuto diagnozu, ktera je stanovena dle ,,typickych“ projevi autismu,
u autistického ditéte pak muZze byt autismus vyloucen, jen protoze se na vySetiujiciho usméje a
navaze o¢ni kontakt, coz ,, typicky* autista nedéla. Kromé tfi klicovych oblasti se porucha odrazi
1 ve smyslovém vnimani svéta. Holzapfelova (2021, s. 24-27) svou vlastni zkuSenost popisuje
tak, Ze autista je mnohem citlivejsi k vnej§im vjemim okolniho svéta, ktery mnohem silnéji
pusobi na vSechny smysly. Podle ni osoby s PAS nemaji schopnost vypoustét nepodstatné véci
v okoli, vnimaji 1 nejmensi detaily jako je intenzita svétla v mistnosti, zvuk projizdéjicich
dopravnich prostfedkt, material, z kterého je vyrobeno jejich oble€eni, ¢i smés pachu parféma.
To samoziejmé vede ke smyslovému pretizeni, autista se pak ve snaze uklidnit se, chova pro
spolec¢nost nevhodnym zptusobem-samomluva, pobrukovani, bizarni pohyby, pohupovani se,

opakovani otazek atd. V piipadé€ pretizeni muzeme u autistickych osob pozorovat tzv.
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meltdown, jedna se o autistickou krizi, kdy se jednotlivec vyrovnava s nadmeérnou stimulaci, ¢i
emocemi, béhem toho muze plakat, kiiCet, byt agresivni k sobé, nebo ostatnim, své chovani
v tu chvili neovlada (Jarraya a kol. 2020, s. 6-7).

Tento jev autofi Markram a kol. (2007, s. 87-88) popisuji jako teorii intenzivniho svéta.
Dle nich jsou za tzv. autistické projevy zodpovédné prave jejich hyperfunkéni a hypersenzitivni
nervové okruhy. Svét je dle jejich teorie pro osobu s PAS tak intenzivni, az je bolestivy. Praveé
to pak spousti pro spolecnost nepfijatelné chovani. Jinak fe¢eno se nemusi vzdy jednat o to, ze
osoba s PAS, kvili své poruse trpi deficity v oblastech triady. Divodem muze byt to, Ze vnéjsi
podnéty jsou tak ostré a intenzivni, ze nutkavée pfitahuji jejich pozornost a lidé s autismem je
pak musi nadmérné zpracovavat.

Svét, ktery se tedy zpomalil a v jistych sférach uzavtel, by pro ¢lovéka s PAS tedy mohl
znamenat mén€ vjemu a ulevu. Neni to vSak vzdy nutné pravdou. Podle Humea a kol. (2020,
s.2) se naopak v tomto obdobi obtize, které doprovazeji autismus mohly naopak jesté zhorsit.
Napt. zvySené smyslové vnimani mizeme spojit s odmitanim noSeni ochrannych pomucek —
rousky, respiratory. Jiz v minulosti byly u osob s PAS popsany rizné abnormalni, az agresivni
reakce na rizné hmatové stimulanty v podobé cedulek na obleCeni, materialu noSené latky atd.
Praveé tento hmatovy diskomfort je mohl pudit k az agresivnimu odmitani noSeni rousek béhem
pandemie (Sivaraman a kol. 2021, s. 71).

Podrobnéjsi dopady pandemie Covidu-19 na jadrové obtiZe osob s poruchou autistického

spektra budou popsany v dalsi kapitole.
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3 JADROVE OBTIZE VE SPOJITOSTI S PANDEMII COVIDU-
19

V kapitolach vySe jsou zminéné oblasti, ve kterych maji osoby s PAS obtize v takové
mife, ze jim je pfifazena diagnostika autismu. Jedna se o abnormality v oblasti komunikace,
socialnich vztaht a interakci, o rutinni zajmy a chovani.

V této kapitole budou obtize v jednotlivych oblastech blize specifikovany a dale spojeny
s pandemickou situaci. Jelikoz vSechny tyto oblasti byly Covidem-19 zasazeny a ovlivnény, da
se Tict, ze lidé s autismem mohli pandemii prozivat naprosto unikatnim zpusobem. To také
vzhledem k prikazné celkovému horSimu zvladani stresovych situaci lidmi s PAS, nez lidi

mimo autistické spektrum (Eshraghi a kol., 2020, s. 2).

3.1 OBLAST KOMUNIKACE:

Re¢ a jeji vyvoj miize byt opozdén, limitovan nebo se nemusi uskuteénit viibec. To stejné
plati pro neverbalni komunikaci. Pokud se fe¢ dobfe rozvine, muze se vyskytnout problém
s porozuménim vyznami pouzivanych slov, neschopnost udrzet smysluplny rozhovor,
pouzivani stejnych frazi (Cadilova, Zampachova, 2012, s. 9-10).

Podle Gillberga a Peeterse (2008, s. 24) je hlavnim problémem v oblasti komunikace osob
s PAS, ktefi mluvit dokazou fakt, ze nechdpou vyznam komunikace. Pfedavani informaci,
sdileni emoci atd. je pro né nepochopitelné, a pravé to vede k opakovani stejnych frazi, slov,
otazek-na které znaji odpoveéd’. Howlin (1997, s. 48) naopak tvrdi, ze opakovani-tedy echolalie
muze byt snahou o socializaci a navazani komunikace, ale i 0 zptsob sdé€leni tzkosti, i stresu.
Podle ni tedy vyznam komunikace do jisté miry chapou a maji o ni zajem, jenom ji nejsou
schopni spravn& vést. Sporclova (2018, s. 49-51) ve spojitosti s porozuménim mluvi o
cernobilém pojeti svéta. Pro osoby s PAS je vSe rozdéleno do dvou polarit. VSe- 100 % uspéch
— anebo nic. Sdéleni si nespoji komplexné€, nevyhodnoti relevanci informaci. VSe musi byt
velice konkrétni, nechapou skryty kontext, jemné naznaky v komunikaci. Interpretuji si vse
doslovné a maji problém porozumét ironii, to je Casto zdrojem frustrace, stejné tak jako
nedostatek abstraktniho vnimani, vnimani €asu a neurcitost hypotéz jako- ,,uvidime se brzy*

vede tyto lidi k uzkostem a spoleCensky nepfijatelnému chovani (Howlin, 1997, s. 52-53).
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V souvislosti s Covidem- 19 mohlo byt pro osoby s PAS velice naro¢né porozumét
samotnému viru, tomu, co to je, jak funguje a jak se proti nému chranit. Je§t€¢ narocnéji, nez
zbytek populace mohli reagovat také na to, ze konec této nejisté situace nebyl dlouho
v dohlednu (Hume a kol., 2020, s. 5-6).

Eshraghi a kol., (2020, s. 482) popisuji obtize s pochopenim nutnosti nosit pies tvar
ochranné pomucky. Nektefi autisté to pfimo odmitali a také je sundavali svym peCovatelim.
Komplikace pfinaselo také vysvétlit lidem s PAS nutnost kyslikové terapie, pokud ji
potfebovali.

Je nutné také neopomenout fakt, ktery zminiuje Arvay (2020, s. 25-26), cela pandemicka
situace se téSila velké medialni pozornosti, televize, noviny i internet byly zaplnény nejasnymi
informacemi, fake-news i1 konspiracnimi teoriemi, které do nas zasévali strach. I toto mohlo byt
pro jedince s autismem, ktery vSe chape doslovné a nedokaze relevantné tiidit informace a

chépat souvislosti velkym stresorem.

3.2 OBLAST SOCIALNICH INTERAKCI:

Tato oblast je izce spjata s oblasti komunikace (Patrick, 2008, s. 46). Socialni dovednosti
jsou klicové pro integraci a samotné preziti ve spolecnosti. UrCuji normy ve spolecnosti,
poradek, zajistuji predavani hodnot, etiky, kultury a socialnich roli. Jsou dulezité pro
navazovani vztaht, vzajemnému porozumeéni a komunikaci. Zatimco pro vétsinu lidi je bézné
si tyto dovednosti osvojit pomoci pokynu, pozorovanim a vylozenim si chovani druhych, osoby
s PAS se socialnim dovednostem musi ucit pomoci pfimych pokynt a praktickych priklada
(Patrick, 2008, s.37-38).

Uskalim viak mdZe byt jejich Ipéni na pravidlech. Pokud se néco naudi, osvoji si to jako
pravidlo. NerozliSuji pak v kontextu danych situacich a nereaguji flexibilné¢ (Howlin, 1997, s.
84). Grandin (2014. s 205-206), ktera je sama na autistickém spektru potvrzuje, ze dovednosti
typu vcitit se do situace z pohledu druhého, nebo byt jenom porozuméni tomu, ze razni lidé
maji razné myslenky a emoce autistickym osobam chybi. Tyto dovednosti popisuje jako teorii
mysli a stejn€ jako ostatni dovednosti, rizné osoby s PAS na riznych koncich spektra maji tuto
dovednost zasazenou jinym zpusobem. Zatimco sama autorka diky dobfe vyvinutému
vizualnimu mysleni dokaze jednodussi véci v této oblasti mysleni odvodit, lidé se zavaznéjsi

poruchou spektra se domnivaji, ze to, co si mysli a védi oni, védi vSichni ostatni.
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Nekteti autoti jako napt. Gillbrg a Peeters (2008, s. 113) oznacuji neschopnost vcitit se
do pohledu druhého a chapat socidlni situace jako ,,socialni slepotu®. Nekdy pak dochazi
k nepochopeni v oblasti empatie, lidé na spektru byvaji oznaCovani za emocné ploché a
neschopné soucitit s druhym, coz jim €ini potize v navazovani divérnych vztahti. Maji obtize
si emoci druhého uvédomit, proto nékdy reaguji nevhodné na bolest druhych, v pfipadé ze vsak
dostanou prostor a ¢as pro pochopeni, dokazou hluboce prozit emoce druhych (Patrick 2008,
s.29).

Kromé toho maji také potize s vyjadienim a sdilenim vlastnich pocitd, coz je pudi
k socialné neadekvatnimu chovani (Howlin, 1997, s. 81). Celkové selhavani v socialni oblasti
si osoby s PAS casto uvédomuji, coz vede k frustraci, uzkostem a nizkému sebevédomi
(Patrick, 2008, s. 37). Podle Howlinové (1997, s. 73) to plati pfedevsim pro vysoce funkéni
autisty, ktefi az zoufale touzi po spoleCnosti, pratelich a vztazich. Podle ni jsou naroky
spoleCnosti jesté narocné&jsi a vice stresujici pro nizko funk¢ni autisty, ktefi se ¢asto socialnim
kontaktim vylozené strani. Stresuji je do takové miry, Ze je mohou pudit k agresi. Stejné tak
Gillberga a Peeterse (2008, s. 113) popisuji, ze pro nekteré klienty s PAS je skuteCné narocné
vubec akceptovat pfitomnost ostatnich.

Ti, ktefi po socidlnich vazbach touzi, ale nevédi, jak je navazovat. Obtizné si vykladaji
podstatu pratelstvi, a tak i sebemensi projevy laskavosti povazuji za hluboké pratelstvi. O to
vice jsou nachylni k manipulaci a vyuzivani (Howlin, 1997, s. 75-76).

Kromé osobnich vztahti jim socialni deficity ¢ini problémy také v zaméstnani. Kvuli
nedostatku taktnosti, neadekvatni komunikaci, nedodrzovani osobniho prostoru nemusi tito lidé
ani projit pohovorem, ackoliv by pro zameéstnavatele mohli byt pfinosem. Ke konfliktim
v pracovnim kolektivu muze dochazet také kvuli trvani na dodrzovani pravidel, presnosti a
preciznosti (Bélohlavkova a Gnanové, 2008, s. 6-7).

Lidé s PAS jsou kvili své poruse zna¢n¢ indisponovani a limitovani v oblastech pro které
celkoveé jako lidé Zijeme-ve vztazich. Celi velkym vyzvam, zklamanim z odmitnuti spole¢nosti,
strachu a stresim. Maji problém ve spoleCnosti obstat, protoze je po né€ nejasna, neuchopitelna
a nepredvidatelna. Existuji ovSem rizné metody, které je alespon nékterym vzorcuim socialniho
chovani mohou naucit a podpofit je pii integraci do bézného chodu spolecnosti a zivota jako
takového. Jedna se o rizné formy terapie, které budou podrobnéji popsany v dalsi kapitole.

Covid-19 byl ovSem kriticky v tom, ze lidem s vySe popsanymi obtizemi se dari nejlépe
v podpurném a peCujicim prostiedi, které je jemné stimuluje a podporuje rozvoj jejich
socialnich dovednosti — jedna se o Skoly, praci, terapie, socidlni sluzby, které byly béhem

pandemie Covid-19 a nutné socialni izolaci a lockdownim dlouhodobé a opakované
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nedostupné (Bellomo a kol., 2020, s. 349). To dle téchto autori mohlo vést ke ztraté jiz
nabytych socialé-emocionalnich a komunikacnich dovednosti, coz Cini op€tovné zapojeni do
spolecnosti velmi narocnym (Bellomo a kol., 2020, s. 352). To potvrzuje i vyzkum Oomena a
kol. (2021, s. 9-11) z kterého plyne, ze lidé s PAS vnimali jako obrovskou zaté€z ztratu své
podpurné socialni sit€¢ a kontakt, coz je vedlo k aplné socialni izolaci a ztraté socialnich
dovednosti. Tento fakt si uvédomovali a predstava navratu do spolecnosti a pfedpandemického
obdobi je velmi désila. V socidlnich interakcich jim dalsi obtize ptinaselo noSeni rousek. Jiz
zminéné az dogmatické dodrzovani pravidel, ktefi autist¢é povazuji za nutné jim v dobé
pandemie zpusobovalo tzkost a frustraci kvili poruovani pravidel ostatnimi. Pravidla socialni
izolace, ktera byla nejasna a menici se osoby s PAS také vedla k silnym tizkostem a vyhybani
se aktivitam, které dostupné byly, prave ze strachu poruseni pravidel.

Neékteré drobné socialni neobratnosti, jako je neodhadnuti osobniho prostoru ¢inila osoby
s PAS dokonce nachylnéjsi k infekci a pfenosu nakazy, predev§im v ¢ekarnach zdravotnickych

objektt (Eshraghi a kol., 2020, s. 482).

3.3 OBLAST VYHRANENYCH ZAJMU A RITUALNI CHOVANI

Jak jiz bylo vySe uvedeno, porucha autistického spektra pronika také do oblasti zajmu a
chovani. Dle Thorové a kol. (2007, s. 14) 1ze u osob na spektru vypozorovat jistou Cetnost
ritualniho, obsedantniho a rigidniho chovani, stejné tak specificky vyhranénych zajmut. Podoby
takového chovani a zajmt mohou byt velice rozmanité a ménit se s vyvojovymi funkcemi
(Schopler, 1999, s. 29). Napft. v détstvi byva Castéjsi projev stereotypnich motorickych pohybu-
pohupovani, toceni se, tleskani rukami, krouceni prsti atd. Tyto projevy se v dospélosti vraci
predevsim ve stresovych situacich, kdy se timto zptisobem dana osoba stimuluje a uklidiuje
(Howlin, 1997, s. 115). Stereotyp mizeme pozorovat i v zachazeni s predméty. Casta je
fascinace vodou, Snturkami, otevirani/zavirani dvefi, skfin€k atd. Tito lidé maji také zalibu
v presnosti a symetrii — coz se projevuje napi. srovnavanim predméta dle jistého radu, v§e musi
byt vZdy na svém misté. Velice si libuji v zajmech, které spole¢nost mize povazovat za zvlastni
— veédecké zamy, zajmy v IT technice, dopravnich prostiedcich, kanalizaci, mapach,
dopravnich trasach atd. (Thorova a kol., 2007, s. 16).

Clovék s PAS o svém objektu zajmu sbira obrovskou kvantitu informaci a materiald az
muze byt povazovan za odbornika, coz mize byt uzite¢né pro nalezeni zameéstnani. Stinnou

strankou vsak je, ze Clovek s PAS neumi intenzitu svého zajmu regulovat, mize mu vénovat
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podstatnou Cast svého Casu a také financi, coz v obou ptipadech mize zplisobit zna¢né obtize
(Patrick, 2008, s. 32)

Dalsim problém je, Ze ritualni chovani a ,,podivné™ zajmy mohou na ostatni lidi pusobit
velice neptijemné (Schopler, 1999, s. 30-34).

Vyhranéné zajmy se mohou negativne promitat 1 do konverzaci, kdy osoba s PAS dokaze
dlouze a monologicky vypravét o tom, pro co je nadchnuta a nevyciti, ze druhou osobu
konverzace nudi, obtézuje, ¢i dokonce pohorsuje (Howlin, 1997, s. 111). Attwood (2005, s.
91-92) dodava, ze osoby s autismem cht&ji navazovat socialni kontakt, uvédomuji si ale svou
neobratnost, a proto se nejbezpecnéji citi pii hovoreni o tom, ¢emu opravdu rozumi, také se tim
snazi ostatnim dokazat svij intelekt. Kromé toho jim jejich zaliby, a¢ podivné, stejné jako nam
pfinaseji odpocCinek, utéchu v tézkych Casech, rozptyleni od problému a predevsim radost.

Okoli ma casto snahu spoleCensky nevhodné chovani u osob na spektru redukovat a
potlacovat, aniz by se snazilo porozumét tomu, co je spoustéem tohoto chovani, nebo jaky ma
pro jedince vyznam (Schopler, 1999, s. 29). Tvoteni ritualt a trvani na jejich neménnosti je
Casto snahou dat zivotu a svétu, ktery je pro autistickou osobu naprosto chaoticky alespon
néjaky rad, stabilitu a jistotu. Proto naruseni téchto rituald muze jedinci na spektru pfinést velké
uzkosti, stres a pudit ho az k agresi, protoze prave toto chovani mu umoziuje kontrolovat své
emoce, vyrovnavat se zmeénami a negativnimi emocemi. Obecné plati, ze ¢im vice je jedinec
v téchto oblastech schopny a ma smyslupln€ naplnény zivot, tim méné tihne k autistickym
projevim. (Howlin, 1997, s. 109-110). Covidova situace ov§em narusila denni rutiny nejenom
nam, ale prfedevsim také témto lidem, ktefi na nich Ipi. Jako velice stresujici hodnoti Houting
(2020, s. 103) — ktery je sam na spektru ztratu své komfortni pracovni rutiny. V odborné diskusi
o autismu beéhem pandemie COVID-19 (Cassidy, Nicolaidis a kol.,2020) s riznymi odborniky
napft. Davis (s.112) popisuje, ze rutiny byly Covidem-19 naruseny i nedostupnosti mist a aktivit,
které byly lidé s PAS rutin€ zvykli navstévovat a vykonavat a kde dobijeli svou psychiku a
procesovali své emoce, at’ uz se jedna o mista ur¢ena ke sportu, ¢i stravovani.

Onaiwu (s.111) v této diskusi upozorriuje také na nedostupnost nékterych produktt, na
kterych mohou lidé na spektru Ipét — napt. oblibena znacka obleceni.

Autoti se shoduji také na tom, ze velké Skody napachala predevsim nedostupnost
odbornych sluzeb, které byly osoby na spektru zvykli pravidelné vyuzivat. Houting (2020, s.
103) potvrzuje, ze nahla plosna nedostupnost socialni a odborné podpory mohla mit vyznamné
dusledky pro duSevni zdravi téchto lidi.

Je ocividné, ze lidé s PAS se bézné potykaji s obtizemi v kazdodennim zivoté, které jsou

zpusobeny tim, Ze se jejich porucha propisuje do vSech tii klicovych oblasti komunikace,
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socialnich interakci a vztahi a oblasti zajmu a chovani. Pfi¢emz si Ize vSimnout toho, Ze spolu
viechny tii uzce souvisi a ovliviiuji jedna druhou. Clovék s PAS ma obtize s komunikaci,
protoze ma potize s komunikaci, nemize dobfe fungovat ve vztazich, ani se dostatecné
socializovat. Protoze selhava v téchto oblastech uchyluje se do svého svéta ritualt a zajmu.
Ocita se tedy v bludném kruhu. Covidova situace spoustu téchto obtizi umocnila. Za bézného
chodu svéta existuji rizné formy podpory osob na spektru, ty jsou ov§em zna¢n¢ limitované a
o to vice béhem pandemie. Zptusoby podpory osob s PAS pied pandemii a béhem pandemie

budou popsany v dalsi kapitolach.
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4 ZPUSOBY PODPORY OSOB S PORUCHOU AUTISTICKEHO

SPEKTRA

Autismus neni povazovan za vylécitelnou chorobu, protoze stale nebylo zji§téno, proc se
u jedince rozvine a co urcuje, jak se rozvine, tudiz neni mozné vést 1écbu smérem k pficing,
nybrz k symptomtim. Obecné jde o poruchu, ktera celozivotné€ doprovazi ¢loveka i jeho rodinu,
ale jsou zpusoby, jak lze projevy autismu zmirnit a podpofit osoby s PAS v dosazeni
spokojen€jsiho zivota. U nékterych jedinci slepSimi intelektovymi, kognitivnimi a
motorickymi dovednostmi v kombinaci s rannou diagnostikou autismu a ucinné terapie lze
postupem let dojit dokonce k takovym projeva chovani, Ze se jedinec dokonce vymani z kritérii,
ktera musi pro udéleni diagnozy poruchy autistického spektra spliiovat. (Sporclova, 2018, s.
21). Obmeéna a naprava nevhodného chovani u dospé€lého Clovéka sice neni nemozna, ale je
nesmirng¢ t€zké napravit chovani, které bylo fixovano radu let. I ty projevy autismu, které jsou
vzhledem k détskému veku prijatelné se mohou fixovat a ptinést velké potize béhem dospivani

a dospélosti. Proto je vhodné se spravnou strategii zacit co nejdiive (Howlin, 1997, s. 136-138).

4.1 TERAPIE

Jak jiz bylo vySe zminéno, terapie se soustiedi na projevy autistického chovani. Zamétuje
se na zlepSeni obratnosti v oblasti komunikace a socialnich interakci, napravu a Gpravu chovani
a schopnost lepsi adaptace. Neexistuje vSak jeden univerzalni program, ktery je ucinny pro
vSechny osoby na spektru. Existuji v§ak rizné programy, nebo jejich spojeni, jejichz efektivita
je akademicky podlozena (Sporclova, 2018, s. 41).

V CR mezi nejpouzivangjsi, nejefektivnéjsi a zaroved empiricky podlozené techniky ke
zmirnovani autistickych projevi a zkvalitnéni zivota osob s PAS patii predevsim ABA terapie,
Teacch program a PECS (Ehlova, 2018, s. 3).

Ehlova (2018, s. 3) dodava, ze hlavni intervencni program by méli navazovat 1 dalsi
terapie, které mohou podpotit efektivni vysledky. Jedna se napft. o terapii pomoci hudby, terapie
pracovni ¢innosti, zooterapii, arteterapii atd.

Obecné vsak k tématu terapii v navaznosti s autismem souhlasim s tvrzenim autort, ze
to, co plati o samostatném autistickém spektru — je velice Siroké a kazdy jedinec je na ném

umistén jinde a jadrové oblasti jsou zasazZeny jinak, dva stejni autisté tedy neexistuji, neexistuje
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proto tedy ani jednotna intervence, ktera by méla pozitivni vliv u kazdého ¢lovéka s poruchou

spektra.

4.2 ABA TERAPIE

Celym nazvem Aplikovana behavioralni analyza se odviji od stejnych principti jako KBT
(kognitivné behavioralni terapie), ktera je spojenim behavioralni terapie — ta si klade za cil
modifikovat pouze povrchové chovani Clovéka. A kognitivni terapie — ta se soustfedi na
modifikaci mysleni. Spojenim obou prvka dochazi k tomu, ze dochazi k obméné mysleni, coz
se reflektuje v chovani ¢loveéka (Ehlova, 2018, s. 6). Zakladnim vychodiskem je ABC model
chovani, ten popisuje, ze vlastnimu chovani vzdy predchéazi spoustéci mechanismus a poté na
chovani navazuje nasledek, nebo zpeviiovac (Cadilové akol., 2007, s. 108-109)

Dle Ehlové (2018, s. 5-6) se ABA zaméfuje na rozvijeni chovani, které spolecnost
vyzaduje, a naopak eliminuje ¢i pfedchazi problémovému chovéani. Vyuziva behaviorélni a
funkéni analyzu. Behavioralni se zamétuje prave na ABC model — spoustéc-chovani —nasledek,
zaznamenava ¢as, misto a pfitomnost dal§ich pii nezadoucim chovani. Funk¢ni analyza pak
mapuje davod vyskytu chovani a divod toho, pro¢ chovani pretrvava. ABA vyuziva rizné
podmiriovaci techniky, které dle Schoplera a Mesibova (1997, s. 28) diky pfeméné nasledka
mohou modifikovat chovani.

ABA terapie probiha nejéast&ji ve slozeni terapeut — klient (Sporclova, 2018, s. 45). Dle
Ehlové (2018, s. 8) muze byt zapojena i osoba pecujici a praktikovat ji at’ uz pii hie, nebo

plnéni povinnosti.

4.3 TEACCH PROGRAM

Celym nazvem PéCe a vzdélavani déti s autismem a s problémy v komunikaci. Tento
program je hojné a efektivné vyuzivan v uCeni déti a adolescentd s PAS. Opira se hlavné o
princip strukturalizace — posloupnost, rezim a fad, vizualizace — v§e je vizualné zobrazeno a
individudlni pFistup ke kazdému &lovéku (Ehlova, 2018, s. 3). Sporclova (2018, s. 43) také
dodava nutnost pozitivni motivace v souvislosti se strukturovanym ucenim. Ta podle ni velice
napomaha transformaci nezadoucich vzorct chovani na ty Zadouci. Odménou muze byt pouhé

zatleskani, pochvala, také oblibené jidlo, ¢i oblibena Cinnost. Autorka také hodnoti kladné to,
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ze principy tohoto programu ulehcuji osobam na spektru orientaci v misté, Case 1 prostoru a
diky fadu a struktufe Cini svét pro tyto osoby jasnéjsSim a predvidatelnéjsim.

Diky vlastni zkuSenosti s timto programem, ktery aplikujeme v préci s nizko funkénimi
autistickymi klienty se pfiklanim k tomuto tvrzeni, ze jasny fad a struktura opravdu klientim
dodavaji pocit jistoty a bezpeci. Zaroven je tieba ale klast diraz na intenzitu toho, jak se apeluje
na fad a posloupnost aktivit, n€kdy totiz narazime na to, ze se striktnim, stalym rezimem a
opakujicimi se aktivitami muze dojit k upeviiovani ritualniho chovani, které muze vést az

k obsesi a nelibosti, pokud v dennim rezimu dojde k malé nuanci.

4.4 VYMENNY OBRAZKOVY KOMUNIKACNI SYSTEM

Jak bylo vySe popséano, jednou z kliCovych oblasti, kterou PAS zasahuje je oblast
komunikace. U osob s PAS, u kterych se verbalni komunikace nerozvinula, nebo je omezena
se pouzivaji rizné alternativy. Jedna se o znakovou fe¢, vyuzivani predméta, piktogrami,
komunikacnich knih atd. (éporclové, 2018, s. 43).

Mezi tyto komunikacni systémy se fadi také VOKS. Na rozdil od jinych technik, zde
osoba neukazuje na obrazky, ale pfinasi je. NeCeka na vyzvani, ale interakci iniciuje. Obrazek
je pak vyménén za realnou véc. Tato technika pomaha nemluvicim osobam s PAS vyjadfit své
potteby, zmirnit tizkosti z nepochopeni pecujicich osob, co osoba na spektru potiebuje a co si
preje a také napomaha porozumét tomu, k cemu komunikace vlastné slouzi (Knapcova, 2011,

s. 199-200).

4.5 DOSTUPNOST A EFEKTIVITA TERAPII BEHEM PANDEMIE
CoviDp- 19

Hunta a kol. (2021, s.2-3) ve svém vyzkumu Psychoterapie v dobé lockdownu
zaptic¢inéného virem Covid- 19 v roce 2020 uvadéji, ze osloveni psychoterapeuti popisuji, ze
se lidé obecné kvuli pandemii zacali potykat s pocity osamélosti, tizkosti, rozvojem panickych
ataku, depresi, uvahach o sebevrazdé, rozvojem zavislostniho chovani, problémy ve vztazich.
Nicméné béhem pandemie samoziejmé nebylo mozné se tvari v tvar setkavat, proto byli
terapeuti nuceni zmeénit zpusob péCe o své klienty a terapie poskytovat na dalku at uz
telefonicky, nebo pres internet. Béhem biezna 2020 zacaly byt tyto dalkové sluzby proplacené
zdravotnimi pojiStovnami piimo terapeutim (Humer a kol ., 2020, s. 2).

Autisticka komunita vykazovala jeste vEétsi miru stoupani uzkosti a depresi spojenych
s pandemii a vétsi obavy o své psychické zdravi. Mnoho z nich zaznamenalo potfebu navazné
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profesionalni podpory ze strany psychologt, psychiatrt, terapeut atd. Dokonce i osoby s PAS,
které pred pandemii nevyuzivaly pravidelné psychologické a terapeutické podpory ji béhem
pandemie potfebovaly, ale nevédély, jak se k témto sluzbam dostat. Spoustu dospélych s PAS
také hovoti o ztraté té podpory, které se jim pred pandemii dostavalo a uvadéji, ze jejich
preferenci je face-to-face komunikace, jelikoz zaznamenali uzkosti béhem hlasovych, ¢i video
hovorech, kvili obtizim s pfipojenim. NejcCastéji se na odborniky obraceli s prosbou o pomoc
vytvoreni nové struktury jejich denniho rezimu (Ooman a kol. 2021, s. 9).

Bellomo a kol. (2020, s. 350) piSou o limitaci poskytovani také specifickych druht terapii,
které pomahaji prekonavat vyzvy autistickych projevi. Zejména téch, které byly vyse popsany
— ABA terapie, komunikac¢ni terapie atd. Napf. mnoho ABA terapeutii neposkytuje online
programy. Dals$im limitem online terapii pro autistické klienty je to, ze maji mnohem vétsi
problém udrzet pozornost u konzultaci online nez v realité. Jako problematicky se ukéazal také
ptenos toho, co se naucili pfes obrazovku do praktickych aktivit. Tito autofi také popisuji, ze
kvuli témto zalezitostem a celé pandemické situaci se Casto do role terapeuta museli pasovat

rodice osob s PAS, nebo jiné osoby pecujici.

4.6 SOCIALNI SLUZBY PRO OSOBY S PAS

Osoby s PAS ajejich rodiny potiebuji Sirokou sit’ podpirnych sluzeb, jedna se o zdravotni
sluzby, specialné-pedagogické, psychologické a terapeutické a v neposledni fadé také sit
socialnich sluzeb (Geisler, 2016, s. 95).

Pro hlubsi porozumeéni tématu socialnich sluzeb pro osoby s PAS je nutné nejdiive
pochopit vyznam socialni prace jako takové, jelikoz socidlni sluzby jsou jednim z hlavnich
nastroju, které socialni prace zpiistupriuje klientim. Oficialni mezinarodni definice socialni
préace zni: ,,Socidlni prdce je na praxi zaloZenda profese a védni disciplina, ktera podporuje
socidlni zménu, riist, soudrznost, podporuje zplnomociiovani a osvobozovani clovéka. Principy
socidlni spravedlnosti, lidskych prav, spolecenské odpovédnosti a respektu k jinakosti jsou pro
socidlni praci klicové. Socialni prdce, s vyuZitim poznatkit z teorie socidlni prdce,
spolecenskych véd, véd o clovéku a znalosti mistnich podminek, napomdhd lidem a
spolecenskym strukturdm zamérit se na Zivotni moznosti a zlepSeni Zivotnich podminek. *“ (IFSW
a IASSW, 2014)

Socialni sluzby jsou pak realizanim nastrojem socialni prace, ktera spoluutvari

spoleCnost a snazi se posunout socialni podminky ve spolecnosti k lepSimu. Socialni prace skrze
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socialni sluzby usiluje o napomahani k inkluzi a ochrané prav lidi, ktefi se ocitli ve svizelné

zivotni situaci (Holasova, 2014, s. 10-11).

Zakon definuje socialni sluzbu takto: ,, Socidlni sluzbou se rozumi cinnost nebo soubor
cinnosti podle tohoto zdkona zajistujicich pomoc a podporu osobam za ucelem socidalniho
zaclenéni nebo prevence socidlniho vylouceni. “ (Zakon ¢. 108/2006 Sb., § 3). Zakon dale
upravuje formy a druhy socialnich sluzeb. Mezi druhy sociélnich sluzeb fadime sluzby:

— socialniho poradenstvi: Poradenstvi muZze byt poskytovano v zakladni formé, touto
formou poradenstvi musi vzdy disponovat kazda socialni sluzba. Sluzba se zamétuje na
predavani nutnych informaci, které napomahaji ve vyporadavani se s nepfiznivou zivotni
situaci. Dalsi formou je odborné socialni poradenstvi. Tato forma je zaméfena na specifické
potteby svych cilovych skupin. Je poskytovana ve specialnich poradnach (manzelské,
poradny pro obéti domaciho nésili atd.)

— sluzby socialni péce: Zaméiuji se na podporu co nejvyssi mozné sobéstacnosti at’ uz po
strance fyzické, ¢i duSevni. Také své klienty podporuji v integraci do spoleCnosti a
kazdodenniho zivota idealné v jejich doméackém prostiedi. A vSem, kterym to zdravotni stav
nedovoli zabezpecit distojné nahradni prostiedi a péCi v co nejméné restriktivnim prostiedi.

— sluzby socialni prevence: Zaméiuji se na predchéazeni socialniho vylouceni osob, kterym
tento jev vzhledem k jejich nepfiznivé zivotni situaci hrozi, pomahd jim se s touto
nepfiznivou zivotni situaci vyrovnat a zaroven chrani spoleCnost pied rozvijenim
spolecenskych patologii.

Tyto sluzby mohou byt poskytované

- ambulantné — osoba do sluzby dochazi,

- pobytové — zafizeni socialnich sluzeb toho typu poskytuje ubytovani.

- terénné — kdy jsou sluzby poskytované pifimo v pfirozeném prostiedi osoby (Zakon
¢. 108/2006 Sb., §32, § 33, §35, §37).

Vhodné socialni sluzby pro osoby s PAS mé povinnost zaji§tovat kazdy kraj. Nicméné se

dlouha 1éta celorepublikoveé potykame s nedostatkem socidlnich sluzeb pro osoby s PAS ve

vSech formach. Coz vede k obrovskému pretizeni rodin, potazmo nekvalitnimu zivotu jedinct

s PAS (Adamus, 2019, s. 131-132) Dosazitelnost téchto sluzeb se v krajich lisi, ale vétSinou

jsou poskytované spiSe neziskovymi organizacemi, rodiCovskymi spolky a sdruzenimi.

(Geisler, 2016, s. 103). Sporclova (2018, s. 21) apeluje piedevsim na nedostatek pobytovych

sluzeb a sluzeb navaznych pro dospélé osoby. Nyni si pojd'me popsat nekteré zakladni socialni

sluzby, které jsou vhodné pro osoby s PAS, ackoliv je kapacit v socidlnich sluzbach pro autisty

zalostné malo, existuje pomémé dost druhu, které tyto osoby mohou Cerpat. Vzhledem
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k navazné vyzkumné cCasti v nasledujicich kapitolach popisu pouze nekteré z nich. Jedna se o
socialni sluzby chrnéného bydleni, odlehcovaci sluzby a domovy pro osoby se zdravotnim

postizenim.

4.7 ODLEHCOVACI SLUZBY

Cilovou skupinou této sluzby jsou osoby, o které se osoby pecujici na plno staraji v jejich
ptirozeném prostfedi. Kromé& podpory této osoby je sluzba zaméfena na tzv. odlehéeni pecujici
osobé v péci. Sluzba muze byt poskytovana formou pobytu, dochazeni do sluzby nebo
v pfirozeném prostiedi klienta (Zakon ¢. 108/2006 Sb., §44).

., Obsahuje tyto zdkladni cinnosti: pomoc pri zvidddni béznych ikonii péce o viastni
osobu, pomoc pri osobni hygiené nebo poskymuti podminek pro osobni hygienu, poskymuti
stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy, poskytnuti ubytovani v pripadé pobytové sluzby,
zprostiedkovdni kontaktu se spolecenskym prostiredim, socidlné terapeutické cCinnosti, pomoc
pri uplatiiovani prav, opravnénych zdjmiu a pri obstardvani osobnich zdleZitosti, vychovné,
vzdéldavaci a aktivizacni cinnosti.

(Z&kon & 108/2006 Sb., §44).

4.8 DOMOVY PRO OSOBY SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

Cilovou skupinou téchto sluzeb jsou lidé se zdravotnim postizenim, jejiz schopnost
v oblasti sebepéce je vzhledem k jejich postizeni omezena. Z toho divodu potiebuji stalou
podporu dalsi osoby. Jedna se o sluzby pobytové. (Zakon ¢. 108/2006 Sb., §44).

,Obsahuje tyto zdkladni Cinnosti: poskytuti ubytovani a stravy, pomoc pri zvldaddni
béznych ukonii péce o viastni osobu, pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro
osobni hygienu, vychovné, vzdéldavaci a aktivizacni cinnosti, zprostiedkovani kontaktu se
spolecenskym prostredim, socialné terapeutické cinnosti, pomoc pri uplatiiovani prav,
opravnénych zdjmii a pri obstardvani osobnich zaleZitosti (Zakon ¢. 108/2006 Sb., §48).

Ackoliv se pristup v téchto zafizenich za posledni 1éta velice méni k lepSimu, kapacity
zafizeni jsou s ohledem na individualni pfistup snizovany, personalni obsazeni navySovano,
upustilo se od restrikci a omezeni osob které vykazuji problémové chovani a zacala se
prosazovat spiSe podpora jsou zde jesté¢ znacna uskali. V téchto zafizenich nékdy dochazi
k tomu, ze se s autistickymi klienty jedna jako s klienty s mentalni retardaci. Personal Casto

nepracuje v souladu se zasadami péCe o autisty, nerozumi jejich chovani a $patné si ho
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vykladaji, coz Casto vede k trestim, nebo medikaci, ktera by nebyla nutna. Pfipadné az
k psychiatrické hospitalizaci. Vhodné&jsi jsou proto pro klienty s PAS mensi pobytova zafizeni

(Adamus, 2019, s. 131).

4.9 CHRANENE BYDLENI

Tato sluzba je vhodnou pobytovou alternativou pro osoby s PAS, jelikoz je poskytovana
skupingé, nebo samotnému jedinci se zdravotnim postizenim, ¢i stalym onemocnénim, ktery
pottebuje pouze jistou miru podpory dalsi osoby (Zakon ¢. 108/2006 Sb., §51).

,Obsahuje tyto zakladni cinnosti: poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy, poskytnuti
ubytovani, pomoc pri zajisténi chodu domdcnosti, pomoc pri osobni hygiené nebo poskymuti
podminek pro osobni hygienu, vychovné, vzdélavaci a aktivizacni cinnosti, zprostiedkovdni
kontaktu se spolecenskym prostiedim, socialné terapeutické cinnosti, pomoc pri uplatiiovani

prav, opravnénych zdjmii a pri obstaravani osobnich zaleZitosti (Zakon ¢. 108/2006 Sb., §51).

4.10 DOPORUCENI V DOBE COVIDOVE PRO OSOBY S PAS A JEJICH
PECUJICI OSOBY

V piedchozich kapitolach byly popsany nekteré socidlni sluzby, které mohou osoby
s PAS vyuzivat. I kdyz po republice ne€kolik zafizeni pro tyto klienty je, jejich dostupnost po
krajich je nevyvazena a osoby s PAS a jejich rodiny Casto zastavaji bez pomoci, a to i za
bézného rezimu. Restriktivni opatfeni neminula ani tato zafizeni socialnich sluzeb, jak bylo
popsano v kapitole 1.3. Sluzby byly omezené jiz pred pandemii a ta pfinesla dalsi limitaci.
V této kapitole si predstavime alternativni formu podpory, kterou béhem pandemie nékteré
organizace poskytovaly.

Narodni ustav pro autismus, z.u (NAUTIS) je nejvétsi neziskovou organizaci, ktera se
zabyva celozivotni podporou klient s PAS. Nabizi §iroké spektrum sluzeb pro osoby s PAS a
jejich blizké okoli. Podporuje je v samostatnosti, integraci do spolecnosti a celkové kvalitnim
proziti ivota. Piisobi v CR od roku 2003 (NAUTIS, nedatovano).

Tato organizace béhem Covidové pandemie v ramci alternativniho zptisobu podpory na
dalku napft. vytvorila seznam zdrojii pomoci, ktery zahrnoval kontakt na jejich poradnu, ktera
byla v dobé pandemie posilena. Déle byla v provozu krizova linka a telefonicka terapeuticka
podpora. Seznam obsahoval také kontakty a odkazy pro rodiny, které se kvili pandemii ocitly
ve finan¢ni nouzi a prehled relevantnich aktualnich informaci pro lepsi orientaci ve velkém
mnozstvi stale se ménicich mimotradnych opatieni (NAUTIS, nedatovano).
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Ceska odborna spole¢nost pro inkluzivni vzdélavani pielozila dokument Huma a kol.
(2020) ktefi navrhli 7 boda strategické podpory pro podporu lidi s PAS v dobé epidemie Covid-
19. Dokument klade duraz na: podporu pochopeni aktualni situace, podporu pri vyjadieni
emoci, podporovani sebe zklidnujicich strategii, podporu p¥i zachovani zvyku, podporu
pri vytvareni novych zvyki, podporu soudrznosti a monitorovani zmén v projevech
chovani.

Ameis a kol. (2020, s.4) popisuje témer obdobné strategie pro zvladani této narocné
situace. Také apeluji na spoluutvareni alternativnich dennich rutin, pravidelného denniho
rezimu, ktery zahrnuje pravidelné Casy spanku, stravovani a cviCeni. Dale regulaci Casu
straveného u obrazovek, ale zaroven podporovani udrzovani kontakti v online prostiedi.

Jelikoz ani pted touto pandemii nebyly sluzby a podpora autistickych klientt adekvatni,
nelze ocekavat, ze podpora béhem pandemie by byla o néco vice dostacujici, ¢i spasna. Vérim
vsak, ze pro nekteré osoby na spektru, pfipadné€ pro osoby pecujici mohly byt tyto a jiné

strategie minimalné zakladnim opérnym bodem, ktery jim pomohl se situaci pfizpusobit.
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5 POZITIVA COVIDOVE SITUACE PRO OSOBY S PAS

V predchozich kapitolach byly popsany obtize, se kterymi se lidé s autismem a jejich
okoli potykaji a jak se tyto obtize v covidové dobé prohlubovaly. Néaro€nost pandemického
obdobi kladla velké naroky jak na samotné osoby na spektru, tak na jejich blizké. Pokud v této
situaci, ale budeme zkoumat i druhy pol dopada, mizeme dle nékterych autort narazit i na jista
pozitiva, ktera pandemie Covidu-19 pro tyto osoby pfinesla.

Oomen a kol. (2021, s. 11) napt. popisuji nékteré zmeény, diky kterym se svét stal pro
osoby s PAS vice komfortnim. Nékteti dospéli s PAS popisuji jako pozitivum fakt, ze najednou
se jejich zivoty neliSily od Zivotl ostatnich. Cely svét se najednou musel pro své dobro socialné
izolovat, coz lidé s PAS cCasto praktikuji pro snizeni smyslového pretizeni. To je dal§im bodem,
ktery n€kterym osobam s PAS zpfiijemnil zivot. Svét byl najednou mnohem klidnéjsi a ptinasel
mnohem mensi senzorickou stimulaci. Nektefi lidé s autismem také popisuji pokles stresort
v podobé povinnych akci, vecirka, schiizek, ¢i neoekavanych navstév.

Ameis a kol. (2020, s. 4-6) popisuji jako vyhody Covidové situace to, ze podtrhla a
zvyraznila nedostatky, staré i nové v péci o osoby s PAS a zarover pfinesla nové podnéty pro
zavadeéni novych inovaci v péci o tyto osoby. Autofi vyzdvihuji rozmach telekomunikace, ktery
pandemické obdobi pfineslo. Zminuji, ze pro nékteré osoby sPAS bylo efektivné)si
komunikovat skrz obrazovky, nez osobn¢. Odbornici mohli nahlédnout do rodinného prostiedi
svych klient a sledovat interakce mezi rodinnymi pfislusniky v jejich pfirozeném prostiedi.
Presunuti nékterych sluzeb pro osoby s PAS do online prostfedi by dle nich mohlo podptrné
sluzby ucinit dostupnéjSimi.

Ackoliv souhlasim s tvrzenim Oomena a kol. (2021), ze klidné&jsi a pomalejsi svét piinesl
osobam na spektru jistou miru ulevy, stejné tak jako neautistickym osobam, priklanim se spise
k tvrzenim autort, ze epidemie Covidu-19 autistickym osobam vice uskodila. I pfes stresory,
které jim nas svét prinasi, dle mého ndzoru potiebuji jemné vné&jsi stimulovani, které casto
hluboce prekracuje jejich komfortni zonu, ale za predpokladu adekvatni podpory je muze
posouvat dale v jejich dovednostech, sebevédomi, samostatnosti a blize ke kvalitnéj§imu
zivotu. Z toho divodu také nesouhlasim s Ameisem a (kol. 2020), ktefi vidi permanentni presun
nékterych podptrnych sluzeb pro osoby s PAS do online prostiedi. Komunikace tvaii v tvar, je
vzdy vétsi vyzvou a mize byt vice stresujici, ale ve finale pfinosna. Stahnuti se do online
prostiedi dle mého nazoru muze svadét jednak k stazeni se do sebe samotnych, a jesté veétsi

odpojeni se od vielych lidskych vazeb a prozitkiim, které osobni setkani pfinaseji.
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6 VYZKUMNA CAST

Na teoretickou Cast, ktera popisuje zpusoby, jakymi se pandemicka situace dotkla klientt
s PAS, at' uz negativné, Ci pozitivn€ a jaké vyzvy jim toto obdobi pfinaselo navazuji Casti
vyzkumnou. Smyslem a snahou vyzkumné ¢asti je teorii doplnit o poznatky z praxe a terénu a
zhodnotit celou situaci z pohledu téch, ktefi se vedle zdravotniki, psychologt, psychiatri a
dalsich pomahajicich profesi ¢asto nachazeli v prednich liniich. Tedy z pohledu zaméstnancti
v socidlnich sluzbach a porovnat odborné poznatky pfimo s jejich zkuSenostmi a zazitky

Z terénu.

6.1 CIL VYZKUMU

Cilem vyzkumné casti je zjistit, jak zamestnanci v socialnich sluzbach, ktefi se vénuji
péci a podpote o klienty s PAS hodnoti dopady Covidové situace na své klienty. Popsat
negativni a pozitivni dopady této situace. Zjistit, zda zaznamenali zménu v potiebach svych
klientd béhem pandemie a zda se jim dafilo je vCetné té€ch dosavadnich , pfedcovidovych*
uspokojovat. Vysledkem vyzkumu by mélo byt také shrnuti 1 zformulovani doporuceni, jak

klienty 1épe podpofit v piipadé dalsi, ¢i podobné krize.

6.2 METODOLOGIE VYZKUMU

Metodu muzeme chapat jako popis vyvoje vyzkumu. Metodou urCujeme, jak téma
zpracujeme. Volime ji podle vyzkumného cile. Ke kazdé z nich lze pfifadit vhodnou i méné
ptihodnou techniku sbirani a zprocesovani dat (Vojtisek, 2012, s. 22).

Pro svou vyzkumnou ¢ast jsem zvolila kvalitativni vyzkum a technikou je zde
polostrukturovany rozhovor.

Kvalitativni vyzkum je orientovan na hlubsi pochopeni toho, co zkoumame. Je zaméfen
na mensi kvantitu komunikacnich partnerti, ale zaroven na vyssi kvalitu informaci, které
ziskavame. Je postupné vystaven na teoretickém zakladu. Pro tento vyzkum je proto idealni se
nejdfive pripravit formou prvotniho odborného badani v oblastech, které se zkoumanym jevem
souvisi, coz nas navede k priprave relevantnich otazek do rozhovoru pro tento vyzkum (MiSovic

2019, s. 29-32).
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Pro uspéSny polostrukturovany rozhovor je nutné si predem pripravit otazky tak,
abychom se dostaly k samotné podstaté rozhovoru. Vyzkumné otdzky musi byt vzdy polozeny,
ale nemusi byt striktné€ dané jejich poradi, mohou byt doplnény také dopliujicimi otazkami, tak
abychom ziskali komplexni pohled na zkoumany prvek (Miovsky 2006, s. 159-160).

Vyzkumné otazky jsem pro své badani formulovala nasledovné:

Hlavni vyzkumna otazka: ,Jaké dopady méla pandemie Covidu-19 na klienty s PAS z
pohledu vybranych zameéstnanct v pobytovych a odlehCovacich socialnich sluzbach?*

A dale nekolik dil¢ich otazek, vedoucich k ziskani komplexnich informaci a dosazeni cile
prace:

DVOL1: Jaké negativni dopady méla podle Vas pandemie Covid-19 na Vase klienty?*

DVO2: | Vnimate i n&aké pozitivni dopady, které na klienty s PAS mohla covidova
situace mit?*

DVO3: Vnimali jste u klientd s PAS zménu v jejich potfebach béhem pandemie? Méli
jste podminky na to jejich potfeby uspokojit, v€etné téch starych?“

DVO4: | Co byste doporucil/a kolegim pro lepsi a efektivnéjsi podporu klientd v pripadé
dalsi ¢i podobné krize?*

DVOS: | Jak vas osobné a Vase kolegy ovlivnila pandemie pti péci o klienty?*

6.3 POPIS VYZKUMNEHO SOUBORU

Urceni zékladniho souboru je prvni fazi pied vybérem konkrétniho vyzkumného vzorku.
Pfi kvalitativnim vyzkumu by tento soubor nemél byt pfili§ rozsahly a vhodna je zde
homogenizace, tedy to, ze jednotlivi komunika¢ni partnefi sami za sebe néjakym zptsobem
s vyzkumnym tématem souvisi. Typickym vybérem komunika¢nich partneri je proto pro
kvalitativni vyzkum pfedev§im zdmérny vybér. Tedy cilené mifit na komunikacni partnery
s predem specifikovanym umyslem (Vojtisek, 2012, s. 18)

Jak uz nazev prace napovida, rozhodla jsem se zkoumat dopady covidové situace na
klienty s poruchou autistického spektra z pohledu zaméstnanci socialnich sluzeb, jelikoz
veéiim, ze vedle pecujicich rodin mohou tito zaméstnanci pfinést jedine¢na svédectvi a poznatky
o tom, jak tato cilova skupina dané obdobi covidové pandemie prozivala. Pro komplexni nahled
na situaci dotazované zastupuji zameéstnanci jak v pfimé péci, tak ve vedoucich pozicich a
socialni pracovnici. Pavodni technikou pro vybér vyzkumného vzorku v této praci byl ucelovy
vybér. Tedy cilené oslovit komunikacni partnery, kteti dle vyzkumnika nejlépe odpovidaji

zaméram vyzkumu (Vojtisek, 2012, s. 20). Ale vzhledem k jejich ¢asovym moznostem jsem
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nakonec musela zvolit vybér na zakladé dostupnosti. Tedy vybirat komunikacni partnery
z cileného okruhu mého zajmu, ale podle jejich ¢asovych moznosti a dostupnosti.
Vzhledem k etickym zisadam vyzkumu bude u vSech dotazovanych zachovana
anonymita a kazdy z nich je oznacen jako komunikacni partner s Cislem 1-7.
- Komunikacni partner 1: Pozice: feditel zatizeni centra socialnich sluzeb pro osoby
se zdravotnim postizenim, délka praxe: 9 let
- Komunikaéni partner 2: Pozice: feditelka stiediska odlehcovacich sluzeb pro
osoby s PAS, délka praxe: 10 let
- Komunika¢ni partner 3: Pozice: socialni pracovnice v domoveé pro osoby se
zdravotnim postizenim, délka praxe: 4 roky
- Komunikac¢ni partner 4: Pozice: vedouci odlehCovaci sluzby pro osoby s PAS,
délka praxe: 3 roky
- Komunikaé¢ni partner 5: Pozice: vedouci komunitniho centra pro osoby s PAS,
délka praxe: 3 roky
- Komunika¢ni partner 6: Pozice: Asistent v piimé péci ve sluzbé chranéného
bydleni a odleh¢ovaci sluzby pro osoby s PAS, délka praxe: 5 let
- Komunikac¢ni partner 7: Pozice: Asistent v pfimé péci v domové pro osoby se

zdravotnim postizenim, délka praxe: 4 roky

6.4 PRUBEH VYZKUMU

Diky mému profesnimu uplatnéni v zafizeni pro osoby s PAS jsem méla dobré startovaci
podminky pro sviij vyzkum, jelikoz jsem mohla predpokladat, Ze zaméstnanci, které v tomto
zafizeni oslovim mi jist€ vyhovi. Aby vysledky vyzkumu nebyly zkreslené tim, ze vyzkumny
vzorek bude zastupovat vice zameéstnancu z jednoho zafizeni, oslovila jsem na svém pracovisti
pouze vedouci této socidlni sluzby. Dale jsem ucelové vybirala komunikacéni partnery, ktefi
pusobi v obdobnych zafizenich a organizacich, se kterymi jsem se v praxi setkala a se kterymi
ma naSe zafizeni navdzané pozitivni vztahy. Bohuzel jsem u nékterych z nich narazila na
obrovské pracovni a Casové vytizeni, takze jsem misto zamyslenych deviti rozhovora
uskutecCnila pouhych sedm. Rozhovory probihaly v§echny v jiny den formou osobniho setkani,
jeden z nich se kvuli velké vzdalenosti a vytizenosti komunika¢niho partnera uskutecnil v on-
line prostredi. Kazdého z dotazovanych jsem obeznamila s tématem a cilem své prace, s tim,
co od nich bude pozadovano, kjakym ucelim bude rozhovor vyuzit, ze budou data

zaznamenavana na diktafon. Domluvili jsme se na zasadach anonymizace a na tom, jak s daty
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nalozim a co mize byt zvefejnéno. Kazdy z ucastnikil udélil informovany souhlas s ucasti ve

vyzkumu a se zvefejnénim vysledka.

6.5 ANALYZA DAT

Po sesbirani informaci z terénu od komunikacnich partnert ptichazi na fadu faze trizeni
a redukce dat. Zde se pracuje s odpoveéd'mi, ktera nenapliiuji mefitka pro korektnost zdznamu.
Neuzitecné udaje je vhodné z analyzy vyradit. Nasledné ptichazi na fadu prepis ziskanych
informaci, z formy mluvené do formy psané, tak aby byl co nejlépe podchyceno jadro
zkoumanych jeva (Vojtisek, 2012, s. 42)

U kvalitativnich vyzkumu formou rozhovoru se vyplaci pouZit tzv. doslovnou transkripci,
kdy doslovné prepisujeme sesbirand data, tato technika je sice Casové narocnd, ale velice
efektivni pro zachyceni podstaty sdéleni (MiSovic 2019, s. 123). Dale na fadu pfichazi
kodovdni, béhem kterého prevadime data do tzv. kategorii, které pomahaji k piehlednosti a
porozumeéni vztahu proménnych (MiSovi¢ 2019, s.163). Kategorie, které jsem pro tento ucel
vytvotila jsem nazvala jako negativni dopady covidu-19 na klienty s PAS, pozitivni dopady
covidu-19 na klienty s PAS, zmény v potiebach klientit s PAS béhem covidu-19, prostiedky
k naplnéni novych i ,, predcovidovych* potieb, doporuceni pro pripad dalsi, ¢i podobné krize a
covidové faktory ovlivitujici zaméstnance socidlnich sluzeb v péci o klienty. Ve svém vyzkumu
jsem vzniklé kategorie tfidila pomoci barev.

Poslednim bodem analyzy dat je vyhodnoceni vysledkd vyzkumu. V této fazi jsem
prevedla roztfidéné kategorie k jednotlivym vyzkumnym otazkam. Vystupy vyzkumu popisuji
svymi slovy a dopliiuji je autentickymi anonymizovanymi citacemi z odpoveédi komunikacnich

partnerd.
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7 CO Z ROZHOVORU VYPLYNULO — DIiLCi VYSLEDKY

VYZKUMU

Tato kapitola si klade za cil interpretovat poznani vyplyvajici z analyzy ziskanych
informaci. Strukturu této kapitoly tvori jednotlivé dilci vyzkumné otazky, které sméruji
k celkovému cili prace. Tedy popsat dopady Covidu-19 na klienty s PAS z pohledu vybranych

zaméstnancu socialnich sluzeb.

71 DVO1 ,JAKE NEGATIVNI DOPADY MELA PODLE VAS
PANDEMIE COVID-19 NA VASE KLIENTY 2%

Z konceptualni Casti prace vyplynulo, Ze obtize, které klientim na spektru jejich porucha
pfinasi se jesté vice prohloubily ve vSech oblastech tzv. triady. Kazdy z komunikacnich
partnert popisuje dopady covidu a obtiznosti situace u svych klientt trochu jinak. VSichni
dotazovani uvadeji, ze to, co hodnoti jako nejnarocnéjsi pro své klienty byla socialni izolace
sama o sob€. Dva dotazovani, ktefi pusobi v pobytovych sluzbach popisuji jako klicovy
problém izolaci od rodinnych navstévnika, které pfineslo omezeni, ¢i zakaz navstév. (KP7)
popisuje problém takto: , Klienti vyloZené Ziji pro Cas strdaveny se svou rodinou, dokonce i ti, u
kterych bych rekla, Ze je tam rodice chodi navstévovat pouze z povinnosti, kdyz tieba jedou na
navstévu domii, je to obrovskd uddlost a proZitek na nékolik dalSich dni. A najednou ty blizké
nevideli vitbec. To byl obrovsky pokles na dusi pro né i pro nds. Klient napr. opakované
ukazoval na fotku rodiny a my nebyli schopni mu vysvétlit, pro¢ nikdo neprichazi. Jedna
Z klientek méla navstévu otce dokonce ritualizovanou. Chodil za ni kaZdou nedéli ve stejny cas
a ona, i kdyz plynuti casu nechape, vzdy néjak vycitila, Ze je to ten den, kdy md otce Cekat.
Najednou ale neprichazel. Ale ona jako by ho porad ocekdvala, postupné jsme najeli na
videohovory, 7 kterych toho ona moc ale stejné neméla.* (KP3) podobnou zkusenost dopliuje
tim, ze klienti, ktefi rozuméli tomu, Ze se s rodinou nemohou setkat kvili nemoci zase trpéli az
panickym strachem, a¢ Casto nepodlozenym o své blizké ve spojeni s nakazou, ktery se Casto
projevoval pii shlédnuti televiznich zprav, ¢i prohlizeni internetu. (KP2) ptisobici v odlehcovaci
sluzbé popisuje proti polovou situaci, kdy klientim Skodilo uzavieni se v rodinném prostiedi a
nemoznost navstévovat jind mista a nasmlouvané sluzby: ,, Hodné to rozbijelo ty rodiny, protoze
Jak rodina, tak klient byli zvykli na urcity rezim casu straveného spolecné a casu kdy klient

vyuzival néjakou sluzbu, byl v praci, ci ve Skole a najednou méli toho clena rodiny s autismem
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poradd doma a ten byl rozbity zase tim, Ze nerozumél té situaci, coz ho pudilo k chovani, které
pro rodinu bylo tézké zviddnout. Rodiny si na to dost stéZovaly, prichdazely unavenéjsi, a to se
samozrejmé také promitd do klienta. “ Tato dotazovana, v souvislosti s timto jevem popisuje
jako obtizny dopad rozpad podpurné sité sluzeb. Jako negativni dopad hodnoti uzavieni dalSich
podpurnych sluzeb také dalsi dva komunika¢ni partnefi. (KP4) dodava: , Snazime se jim
vstépovat dulezitost rozvijeni vztahi a socializace a najednou musi byt jen doma, jen
s rodinou®. Kromé negativniho vlivu na rodinu, tento jev také spojuji prave s rozpadem jistot,
které klientdim sPAS pravidelny rezim nasmlouvanych sluzeb piinasi. Ctyfi ze sedmi
dotazovanych také jako podstatnou negativni ¢ast izolace vidi izolaci od spole¢enského zivota
jako jsou kulturni a spoleCenské akce, vylety, rekreace. Tuto skuteCnost spojuji se ztratou
stimulacnich podnétt a socialnich navykt. (KP5) popisuje situaci pfi prvni navstévé mistniho
podniku po rozvolnéni mimotadnych opatteni: ,, Napr. navstéva mistni hospiidky vZdy vypadala
tak, ze klienti jiz byli zvykli prijit, v klidu se posadit ke stolu, vypit si limonddu, ci si dat zmrzlinu,
odnést po sobé neporadek do koSe a odejit. Najednou jsme po pandemii prisli poprvé do té
mistni hospiidky na zmrzlinu a nékteri klienti byli jako u vytrzeni. Kriceli, pobihali ze strany na
stranu. Jedna z klientek se tak Silené moc tésila na tu tocenou zmrzlinu, Ze v momenté, kdy ji
méla v ruce v ni ty emoce radosti tak vybouchly, Ze tu zmrzlinu zahodila na zem. “ také popisuje,
ze néktefi klienti se dlouho odmitali ke spoleCenskym akcim pfipojit, 1 kdyz pfed pandemii je
tyto aktivity t€Sily. I banalni zmény v kazdodennim zivoté pfinasely klientim obrovskou
nejistotu a naruseni rituald. (KP1) tika: ,, Do autistické krize prichazeli také predevsim kviili
zméndm v kaZdodennim Zivoté, které situace prindSela. Dochdzelo k zménam v jejich ritudlech.
Najednou se teba nejedlo v jidelné, jak byli zvykli, i takové pro nas drobnosti pro né byly
obtizné*. Dle tii dotazovanych dal$i obtiznosti virus pfinesl kvuli obtiznému pochopeni tohoto
jevu v momenté, kdy se klienti s ndkazou setkali at’ uz osobné, nebo se setkali s nakazenym a
museli do karantény. (KP1) popisuje: ,,Pri ndkaze byl problém s jejich izolaci v naSich
karanténnich mismostech, to byla nezviadatelna situace. Autisté totiz maji perfekiné zmapované
své prostiredi a vaimaji sebemensi nuance v tom prostredi, ale kdyz je ddte do prostiedi nového,
tak podnétii je najednou tolik, Ze ty krize jim najednou naskakuji rychle a intenzivné, protoze
nestihaji zpracovdvat ty nové podnéty, a to jim zkrdatka nevysvétlite, pro¢ najednou maji
najednou zit v té jiné mistmosti “ (KP4) tento jev komentuje takto: , Jedna rodina vypravéla, Ze
syn onemocnél covidem, nemél symptomy, jen pozitivni test. Absolutné té situaci nerozumél a
velice ho rozrusila. Nevédél, zda se mu tedy néco bude dit nebo ne a pro¢ by mél ziistdavat v
izolaci, pokud mu neni zle.* (KP6) popisuje uzavieni se do karantény jako nenarocnéjsi obdobi:

,,INemohli jsme ani ven po vesnici na kratsi vychdzku, jak jsou klienti roky zvykli, protoze prosté
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karanténa. Do toho byla zima, takZe pobyvani na zahradé taky nebylo idedlni. Klienti tomu
nerozuméli, casto stdli u oken a divali se ven, to byl hodné smutny pohled. Ale nevysvétlite to
nizko funkcnimu neverbdlnimu autistovi, ktery md jesté pridruzenou mentdlni retardaci. “ Dvé
dotazované také zminuji nelibost zptisobenou noSenim rousek. ,...klienti pomérné rychle
dostali vyjimku z noSeni rousek a my jsme si viastné internimi predpisy ty rousky taky odbourali,
méli jsme néjaka jind hygienickd opatreni, ale rousky jsme témér nenosili, protoze viasmé ta
komunikace a celkové to byti s klienty v rousce... To vithec neslo. Klienti tomu nerozuméli, méli
z toho obavy, schovavali se, utikali pred nami. Jako by ta komunikace prosté vitbec nesla, do té
doby to samoziejmé je casto taky tézké, ale uz toho klienta zndte, mdte néjaké komunikacni
kanaly nastaveny a pak mezi sebe postavite takovou umélou bariéru, to jste zase o 50 %, mozna
i vice zpatky.“ (KP2). Vsichni dotazovani se shoduji, ze uvedené obtize tézce dopadaly na
psychiku klientt, vSichni uvedeni u klient pozorovali znaky zvySené tenze, frustrace a stresu,
oproti bézné normé. Odraz v chovani u klienta se lisil, jedna z dotazovanych (KP7) popsala u
jedné z klientek roztrzitost a intenzivnéj§i pouzivani echolalii a regresi v jiz prekonanych sebe
uklidiujicich praktikach: , U klient se Casto objevovali stimmingové aktivity, které jiz byly
odbourané. U této klientky to bylo Skubani papirka na drobné kousky, u toho sedéla hodiny a
nechtéla byt vyruSovana.“. Dalsi dotazovani popisuji, ze klienti bud’ upadali do pasivity, jak
popisuje (KP6): ,, Casto bylo vidét, Ze je to pro né uz dlouhé, ze jsou frustrované. Zdajem o
nabizené cinnosti postupné upadal a byly vice pasivni, nikdy se to ale neprojevilo horsim
chovanim. “ Nebo také naopak dochazelo k agresivnimu chovani: , Bylo tam zvySené mnozstvi
a z kterého k nam prichazeli. “ (KP2). (KP1) tento jev shrnuje velice pékné a srozumitelné:
»mozek produkuje krdatkodobé stresové hormony, ktery klienty pudi do agrese nebo naopak
uplné letargie a deprese. Je to prirozend reakce mozku, ktery porouci utocit nebo utéct. Pouze
tento dotazovany také zminuje nasledujici dopad covidové situace: ,, U nds stresové reakce
nékterym klientiim vybocily az do patologie, takzZe jsme zaznamenali u klientu ndrust medikace
a psychiatrické hospitalizace “. Dvé tazané také zminuji jako negativni dopad to, ze spole¢nost
nerozuméla autistickym reakcim na danou situaci. ,, Situace, které jsou pro nase klienty na
spektru bézné obtizné byly najednou stizené o rousky a jind mimoradnd opatreni, kterda nebyli
schopni dodrZovat. CozZ samoziejmé verejnost nevhimala dobre, protoZe nerozuméla, zZe klienti
nerozumi.“ (KP2). (KP7) dodéava: ,.a tak autisticti klienti, protoze nebyli schopni dodrzovat

dand opatreni, byli opét nepochopeni a oznaceni za nevychované “

34



7.2 DVO2 ,,VNIMATE I NEJAKE POZITIVNI DOPADY, KTERE NA
KLIENTY S PAS MOHLA COVIDOVA SITUACE MIT?*

Ackoliv konceptualni Cast popisuje Sirokou Skalu negativnich jevt, které osobam na
spektru pfinesla covidova doba, popisuje také par pozitivnich véci. Tfi dotazovani hodnoti
situaci pro klienty na spektru jako nevyhodnou ve vSech ohledech. ,, Ty dva roky v rezimu
nahoru-dolu, nadéje-beznadéj, to opravdu nikomu neprindselo nic dobrého. Fakt mé nenapada
Jjediné pozitivum, i kdyz ho vétSinou hledam v kazdé situaci.” (KP7). Také (KP2) zprvu odmita
ideu pozitiv covidového obdobi pro klienty s PAS. Nakonec ale dodava: ,,moznd mé napadd to,
Ze se o téhle skupiné lidi zacalo vice mluvit, coz uz bylo asi nastartovano pred tim, diky iniciativé
pana Tresndaka. Moznd jenom Ze v souvislosti s téma opatrenimi se znova ukdzalo, Ze tahle
skupina jako opravdu nezapada do néjakych Skatulek a opatreni a tak. Coz uplné nevim, jestli
Je pozitivni, protoze to poukazuje na to, jak je situace u nds zoufald s vaimdnim lidi na spektru
a porozumeéni té problematice, tak nevim viasmé jestli to je pozitivni, ale pri nejmensim se to
téma opét zviditelnilo. “ K tvrzeni, Ze toto obdobi mohlo pfinést jakousi formu osvéty a
porozumeéni autismu se pridava také (KP4): , Viichni jsme najednou Zili okamZikem jako nasi
klienti s PAS, kteri nedokdZou pldnovat sled udalosti v budoucnosti, tak jako my. Také jsme
najednou nemohli tolik planovat. Budoucnost pro nas vSechny byla nejista, neprehlednd a
mnohdy stresujici. To mohlo byt pozitivnim dopadem, spolecnost si na viastni kiizi mohla zkusit
stripky autistického svéta. “ Dal§im pozitivnim dopadem mohl byt fakt, ze rodiny mély vice
Casu na to se vénovat svym autistickym pfibuznym. Na tom se shodyji dva dotazovani. (KP1)
na toto konto fika: ,,Spoustu rodinnych prislusnikii mélo vice casu se vénovat pribuznym, kteri
Jsou u nds umisténi, pokud to zrovna mimoradnd opatreni dovolovala.” Tento komunikaéni
partner také jako jediny zminuje jako vyhodu klidnéjSiho prostredi, méné aut, méné lidi
v ulicich, mén¢ vjemu, které mohou autisty drazdit. KP3 dodava, ze vice Casu méli také pecujici
osoby v socidlnich sluzbach: , Nékteré nase sluzby v centru se musely sloucit a semknout.
Myslim ale, Ze to v nékterych oblastech klientiim prinesilo benefit v tom, Ze najednou byl prostor
pro aktivity, na které v bézném provozu nezbyva mnoho casu — intenzivnéjsi hrani oblibenych
her, vice ¢asu pro trdaveni casu jeden na jednoho. ProhliZeni fotografii, uprava pokoju atd.*
tato dotazovana jako pozitivni dopad také vidi silnéjsi fixaci hygienickych navyk, jelikoz myti

rukou patfilo mezi hygienicka opatreni, které klienti dle ni brali velice zodpovedné.
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7.3 DVO3, VNIMALI JSTE U KLIENTU S PAS ZMENU V JEJICH
POTREBACH BEHEM PANDEMIE? MELI JSTE PODMINKY NA TO
JEJICH POTREBY USPOKOJIT, VCETNE TECH
»PREDCOVIDOVYCH*?¢

Pét dotazovanych popisuje zménu v potiebach svych klientd. Dva komunikaéni partneri
popisuji mnohem intenzivngjsi potiebu stalosti a rezimu, ktery byl naruseny. (KP7) na reakci
na tuto pottebu popisuje takto: , Nastésti mame velice kreativni kolegyné, které byly schopné
dny vypliovat arteterapii, ergoterapii a muzikoterapii*“. Oproti tomu (KP2) na stejnou potiebu
v odlehCovaci sluzbé reagovali tak, ze obvykly program dodrzovali: , NaSe reakce byla
Jednoduse takovd, ze my v nasem pristupu a programu nezmeénili viibec nic. Alespon u nds se ty
rutiny udrzely, kdyz k ndm klienti prijizdéli rozruSeni z rozpadu zbytku rezimu. JelikoZ mdme
na sluzbé max. 2 klienty a vidy jsme jezdili mimo civilizaci do prirody, nas denni rozvrh ziistal
nedotceny. “ Tato dotazovana také popisuje mnohem vétsi poptavku po odlehcovaci sluzbé u
nékterych rodin, v obdobi, kdy bylo mozné je Cerpat. Stim souhlasi i KP4, kterda ma ale
zkuSenost s tim, ze sluzbu poupravili tak, aby vysli vstiic jak legislativé, tak klientim: ,, 7akzZe
Jjsme se misto pobytového respitka zamérili na ambulanini a terénni poskytovani sluzby.
Rozbihalo se to pomalu, bylo tézké prijit na to, jak vvhovét i legislativé i klientitm. Nejdrive
Jjsme klientiim volali, kdyz to bylo mozné zacali jsme je navstévovat a rodindm na chvili
ulehcovat v celodenni péci. “ Za unikatni povazuji také nasledovny postieh a reakci KP2: , 7aké
tam byl zvySeny stres u klienti, kteri byli zvykli se k ndm dopravovat méstskou hromadnou
dopravou. Tém jsme nabidli fakultativni svoz, aby se alesporn tomuto stresoru vyhnuli.“ KP5
zmifuje u klientl vétsi potiebu pozornosti zameéstnanci v oblasti komunikace a také fyzické
blizkosti, a to také u klientt, ktefi jsou velice introvertni a uzavieni: ,,/ kdyz se doteku bézné
vwhybd a ten pozadavek vypadal tak, Ze prisia rekla ,,mdama“ ¢imz ona konkrétné vyjadiuje, ze
vyzaduje blizkost a jen vas pohladila lehce po ruce. To je pro ni jedind prijatelna forma doteku,
ale najednou ji Zdadala.

KP1 zaznamenal u klienta tzv. , ,toxické syceni“ které popsal tak, Ze chybgjici vjemy si klienti
nahrazovali vétSim mnozstvim spanku, prejidanim, sledovanim televize. Tento dotazovany
popisuje saturaci chybéjicich vjemu tak, ze hledali legislativni cestu, aby klienti mohli chodit
dal do prace-posta, koné, pekarna. Do posledni chvile, nez to mimofadna opatfeni zatrhla
podporovali styk s rodinou ve venkovnich prostorech za zvysenych hygienickych opattenich.
Za naprosto unikatni a inspirativni povazuji jejich projekt, ktery byl uskute¢nén diky jejich

komunitnimu studiu pro muzikoterapii. Jeji vyuziti vypadalo takto: Zacali jsme tedy
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monitorovat klienty, kteri na tom byli psychicky nejhiire a jejich oblibené interprety, které jsme
pak pozvali do studia. Zivé jsme streamovali primo do televizi klientii, nejlépe v case zprav.
Interpret pak jmenovité oslovil klienta, kviili kterému prijel a vénoval mu pisen. Terapeuticky
efekt byl obrovsky! Opravdu nam klesla medikace i psychiatrickd hospitalizace. “ Co se tyce
vhodnych podminek pro podporu klientd, v nékterych zafizenich se potykali s obtiznym
zabezpecenim i zakladnich potieb klientti. Shoduji se na tom tfi dotazovani. Problém byl hlavné
v personalnim nedostatku. (KP6) popisuje kritické momenty takto: ,,...persondini situace byla
naprosto brutalni. Zustaly jsme tFi na provoz. Tocilo se to tedy po 12 h denni — nocni. Ale
nastala i krizova situace, kdy jsem s klienty ziistala 34 h. ProtoZe zkrdtka vSichni asistenti
popadali najednou s covidem. “ Dal§im problémem, ktery branil efektivni praci byl pocatecni
materialni nedostatek ochrannych pomucek, ktery ale postupné odeznél, setkali se s tim takeé tfi
dotazovani. (KP3): ,Viechno jsme si museli shanét sami, od ochrannych pomiicek, po
dezinfekci. RousSky jsme si $ili v dilndach. Situace pro nds byla stresujici i s ohledem na financni
stranku. AZ mnohem pozdéji prisla pomoc od zrizovatele, tedy od kraje. Zacali nam distribuovat
ochranné pomiicky a vyddavat pokyny a trosku nds koordinovat. Do té doby jsme na vse byli
sami.“ Zbytek dotazovanych oceriuje materialni zabezpeCeni, kterého se jim od zacatku
dostavalo. (KP1) vyzdvihuje také moralni podporu: ,, DiileZitym momentem byla také navstéva
tehdejsi ministryné, kterd prijela pohovorit se zaméstnanci a vyjadrit jim podporu.” Oproti
tomu se tfi dotazovani, jeden dokonce z téch, ktery si pochvaluje materialni podporu vyssich
organt se shodli na tom, ze podminky byly ztizené meénicimi se metodickymi pokyny
Ministerstva prace a socialnich véci a usnesenimi vlady. (KP4): , Bylo ndarocné sledovat
legislativu. Neustalé zmény. TakzZe, bylo nutné sledovat aktualni déni. To, na cem se viada

usnesla, strdnky ministerstev. Vsim se proklikavat a hledat.

7.4 DVO4 ,,CO BYSTE DOPORUCIL/A KOLEGUM PRO LEPSi A
EFEKTIVNEJSI PODPORU KLIENTU V PRIPADE DALSI CI
PODOBNE KRIZE?¢

Tt1 dotazovani doporucuji zachovat chladnou hlavu, byt stabilni a uvazovat racionalné.
Jeden z té€chto tazanych dodéava. (KP4): ,, Dbejme na to, Ze jsme také jen lidi a takovéto krize
Jjsou ndrocné i pro nds, ne, jen pro ty, na které cilime pomoc. Takze podporovat, ale podporovat
i sebe, nenechat se vidhnout do toho sebestredného ndahledu nékterych rodin a klientu, kteri

Jjsou schopni chtit vSechen vds cas na reSent jejich nesndzi. Krize je krize, ale clovék je v ni
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viastné taky. A jen kdyz jsme sami v poradku, miZeme efektivné pomdhat tém zranitelnéjsim
Jjako jsou autisté.” Na to plynule navazuje dalsi zjisténi vyzkumu a to, ze zameéstnanci
socidlnich sluzeb upozormuji na to, ze beéhem takovychto krizi, je tfeba opeCovavat nejen
klienty, ale 1 pecujici zameéstnance jak po strance finan¢ni, tak moralni, nebo psychické. (KP5)
toto piesvédceni obhajuje timto: ,, Nakonec na téch v primé péci to stoji. Psychicky rozlozeny
asistent klienty neobstard a nepodpori, ani kdyby se sebe vice snazil své rozpolozZeni schovat.
Tato dotazovana, stejné jako KP1 doporucuji nezanedbavat psychoterapeutickou podporu jak
klientt, tak zaméstnanct. KP1 také navrhuje osvétu o pusobeni dlouhodobého stresu a zptisobu,
jak lze stresové hormony rozmélnit: ,, Ucinné Jje mit pocit, Ze miizete v té situaci néco délat,
béhem covidu jsme Sili rousky, ted béhem valky jsme délali sbirku pro Ukrajinu, kterou pak
klienti spolecné nakladali a velice je to uspokojilo “. Za naprosto klicové zameéstnanci socialnich
sluzeb povazovali zajistit klientim kvalitni nahradni program, zajistit klientim nové jistoty
v plynuti jejich dnt a rozptylit je. Na tom se shoduje pét komunika¢nich partnert. Efektivnim
muze byt také cilené délat klientim ,,dostupnou’ radost. Shoduji se na tom dva dotazovani.
,, [aké jsme hodné pekly, protoZe to klientky tési. Pak jsme si spolecné sedly ke kavicce a nécemu
dobrému, coz je povzbudilo. Jak ta aktivita, tak pospolitost, tak samoziejmé ta sladka odména.
(KP6). Zaméstnanci socialnich sluzeb také v krizi jesté vice vyzdvihuji nutnost individualniho
pfistupu a soustfedéni veskerého mozného Casu na klienty. Shoduji se tfi dotazovani. Dva
z dotazovanych také doporucuji kolegim z praxe mit vzdy pfipraven krizovy plan, krizové
scénare a jejich feSeni. Opét unikatni a originalni zptasob podpory klientd, ktery bude jisté
uziteny 1 do postcovidového svéta pfinasi KP2: |V souvislosti se zdraZovanim vseho a
dopadem covidu a valky na ekonomiku si myslim, Ze i kdyz je to minimum, tak je to forma
podpory, ktera se osvédcuje a bude se hodit je to, Ze jsme zacali spolupracovat s potravinovou

¢

bankou od které dostavame potraviny a ty pak prerozdélujeme klientiim. ‘

7.5 DVOS ,, JAK VAS OSOBNE A VASE KOLEGY OVLIVNILA
PANDEMIE PRI PECI O KLIENTY ?¢

Tii dotazovani se béhem tohoto obdobi setkavali s tim, ze néktefi zaméstnanci odmitali
slouzit kviili strachu o své zdravi a své blizké. Strach méli soub&zné i z nakazeni klientd. Ctyii
komunikac¢ni partnefi se ale shoduji, ze je 1 jejich kolegy situace ovlivnila tak, ze pocitovali
vétsi nutnost klienty chranit, vétsi soudrznost svého tymu a obrovskou kolegialitu. Napt. (KP7)
poznamenava: ,, V' té nejhorsi situaci dokonce i ty kolegyné, které mély ndrok na to ziistat doma

kvitli oetrovdni clena rodiny, oSetfovné necerpaly a slouzily. Snazily jsme se to prosté néjak
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vwhkryt a klienty zajistit. Do primé péce se zapojil i managment. “ Cty¥i komunikaéni partnefi
zminuji veétsi naroky na jejich odvedenou praci, nutnost odvadét praci nad ramec jejich
pracovnich povinnosti. Jeden z nich to hodnoti takto: , Pak se jesté umocnilo to, co jsem ale
pozorovala jiz diitve. A to Ze socidlni pracovnik md byt trictvrtecni bith, ktery zastane kazdou
praci. “ (KP4). Dle KP3 pandemie zanechala na ni a jejich spolupracovnicich vétsi tizkostnost
v oblasti zdravi, svou zkuSenost popisuje takto: ,, Pres veskerd opatieni jsme se onemocnéni
nevyvhnuli, doslo i k umrti. V nas vSech to zanechalo jiz napordd ,, zapnuty radar“ v podobé

zvySeného sledovani klientii i pracovnikii (pri ndznaku nachlazeni — méreni teploty, testovani.)
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8 ODPOVED NA HLAVNI VYZKUMNOU OTAZKU

Jak vyplyva z DVO1 a DVO2 pandemie covidu-19 z pohledu zaméstnancii pobytovych
a respitnich sluzeb méla na jejich klienty s PAS pozitivni i negativni dopady. Dle odpovédi na
DVOI1 mezi hlavni negativni dopady patfila socialni izolace, ktera klienty separovala od jejich
rodin — emuz klienti nerozuméli a nevédéli, pro¢ o n€ rodina nejevi zajem, nebo divodu zakazu
navstév rozuméli, ale vice se bali o zdravi svych blizkych, protoze se nemohli presveédcit, ze
jsou v poradku. Izolace je v rodinach naopak také mohla ,,uvéznit™ kvali uzavieni podparnych
sluzeb. To velice negativné poznamenavalo rodiny. Pecujici osoby byly vyrazné unavengjsi a
klienti podrazdénéjsi, ¢asto i agresivni, kvili naruseni rezimu dne, ve kterém najednou chybéli
bézné€ navstévované sluzby. To pro klienty znamenalo ztratu ritualt a jistot. I sebemensi
narusSeni téchto jistot je dostavalo do krize. Z odpovédi na tuto dil¢i otazku také plyne fakt, ze
jako negativni dopad zameéstnanci SS hodnoti izolaci od spoleCenského prostiedi v podobé
vylett, kulturnich akci atd. To mélo za nasledek upadek naucenych socialnich dovednosti a
navykt. Klienti si na izolaci tak zvykli, Ze navrat do spoleCnosti pro né€ byl Sokem, ¢asto ho
odmitali. Negativnim dopadem byl také velky stres plynouci z obtizného porozumeéni celkové
situaci. Klienti nerozuméli divodim karantény, tomu, co se s nimi dée v moment¢, kdy byli
nakazeni. Odmitali také noSeni rousek jak u sebe, tak u osob pecujicich. Z odpovédi plyne, ze
z rousek mé&li obavu a také jim branila v komunikaci. Dotazovani popisuji, Ze vSe vySe zminéné,
meélo tézké negativni dopady na psychiku svych klienti. Klienti vykazovali oproti normalu
intenzivné]§i projevy stresu a napéti. Lisily se pouze nasledné projevy v chovani. Nékteti klienti
se projevovali vice agresivng, jini upadali do pasivity, ztraceli zajem o vnéjsi svét. U klienta se
také objevily jiz ptekonané nezadouci sebe uklidiyjici techniky. U nékterych dlouhodoby stres
zpusobil nutnost psychiatrické hospitalizace, ¢i pouzivani psychiatrické medikace. Jednim
z negativnich dopadi mohl byt také nahled spolecnosti na tyto klienty, protoze klienti situaci
Casto nerozuméli a nebyli schopni dodrzovat mimoradna a hygienicka opatieni, coz spolecnost
mohla odsuzovat.

Z odpovédi na DVO2 plyne, Ze zaméstnanci pobytovych a respitnich sluzeb popisuji také
pozitivni dopady této situace, 1 kdyz je jich o poznani méné a néktefi zameéstnanci se shodli na
tom, Ze zde nevidi zadny pozitivni piinos. Ti, ktefi pozitiva zaznamenali hovoti predevsim o
vetsi Casoveé kapacité rodin, které se mohly vice vénovat svym piibuznym s PAS, pokud o né
pecuji doma. Stejné tak v poskytovanych sluzbach meéli zameéstnanci vice prostoru pro

individualni pfistup a oblibené aktivity klientd. Zaméstnanci rovnéz kladné hodnoti fixaci
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hygienickych navyki u svych klientd. Za pozitivni je také povazovan fakt, ze se spolecnost
mohla Iépe pfiblizit autistickému vnimani svéta, nebot’ bylo pro vSechny nutné uchylit se
kizolaci. VSichni najednou budoucnost vnimali nejisté. To dle vyzkumu mohlo pfispét
k hlub§imu porozumeéni problematice PAS. Poslednim pozitivem plynoucim z tohoto vyzkumu
je fakt, ze pandemicka situace ucinila svét pro osoby s PAS klidnéjsim a mén¢ piehlcujicim.

Dalsim dopadem covidu- 19 na klienty s PAS byla z pohledu nékterych zaméstnanct
vybranych SS také obména v potiebach klientt a také nahla limitace v prostedcich, jak nové i
,,predcovidové“ potieby saturovat. Z DVO3 vyplyva, ze zaméstnanci u klientd zpozorovali
intenzivné]§i potfebu dodrzovat fad a rezim, coz vétSinou vyzadovalo nastolit nové rutiny, které
nahradily ty nedostupné. Klienti a jejich rodiny také v obdobi, kdy to opatieni umoziiovala
mnohem vice poptavali opét dostupné socialni sluzby. V navaznosti na situaci se u klientd
objevily 1 vice neobvyklé pozadavky, jako napt. potieba vyhnout se stresoru v podobé meéstské
hromadné dopravy, nebo nahla potieba fyzické blizkosti a pozornosti. U klientt se také objevila
potieba nahradit si chybé&jici vjemy Skodlivym zpisobem jako je nadmérny spanek, sledovani
socialnich médii, prejidani se. Zaméstnanci ¢asto pruzné reagovali na tyto potieby, hledali
razné alternativy, jak klientim zajistit novy fad a strukturu dne. Hledali legislativni cesty, jak
zachovat jejich pracovni a socialni navyky, modifikovali sluzby tak, aby klienty mohli 1épe
podpofit a pfichazeli s originalnimi feSenimi jako je fakultativni svoz, ¢i projekt ve kterém za
pomoci znamych interpreti rozptylovali klienty prostfednictvim hudby. Z vyzkumu ale
vyplyva, ze zamestnanci SS Casto narazeli na prekazky, které jim branily nové i ,,pfedcovidové®
potieby naplnit. Jednalo se predevsim o nedostatek ochrannych pomtcek, nedostatek personalu,
nedostatek financi, nedostateCnou koordinaci sluzeb, nejasné a matouci pokyny od vyssich
organd.

Z odpovédi na DVO4 plyne, Ze pro piisti, ¢i podobno krizi maji zaméstnanci
jmenovanych SS jista doporuceni, jak dopady krize alesponi zmirnit. Z odpovedi vyplyva, ze
zameéstnanci socialnich apeluji na racionalitu, klidnou mysl a stabilitu, nebot” pocituji, ze jsou
to oni, kdo v takovych chvilich musi zastat silnymi pro své klienty. Doporucuji piipravu
krizovych plant, pfipravu kvalitnich nahradnich programt pro klienty. Také doporucuji
klientim délat drobné radosti, a jeSt€ vice klast duraz na individualni pfistup. Rovnéz
zdlraznuji, ze pro efektivni podporu klienti musi byt podpofeni i samotni zaméstnanci.
Finan¢né 1 moralné€. Nebot jak vyplyva z DVOS, 1 jich samotnych se krize dotkla, a to se pak
odrazilo v jejich péci o klienty. Coz mohlo vyrazné ovlivnit dopady covidu-19 na samotné
klienty s PAS. Z odpovédi na tuto posledni dil¢i otazku vyplynulo, ze mezi zaméstnanci byl

patrny strach z nakazy, ktery nékdy vyustil v odmitnuti sluzeb. Zaméstnanci se ale také shoduji
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na patrném narustu kolegiality, solidarity a snahy covidovych dopadd zmirnit a klienty

nelehkym obdobim provést.
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9 DISKUZE

Tato kapitola si klade za cil v zavére¢né diskuzi porovnat ziskané informace z teoretické
Casti a data vyplyvajici z ¢asti vyzkumné. A také reflektovat limity této prace.

Spojeni teoretické a vyzkumné c¢asti mélo piinést ucelenou odpovéd na hlavni
vyzkumnou otazku: , Jaké dopady mél Covid-19 na klienty s PAS zpohledu vybranych
zaméstnancu v pobytovych a odleh¢ovacich sluzbach?“

Pro naplnéni tohoto vyzkumného cile jsem stanovila pét dil¢ich vyzkumnych otazek.
Prvni se vénovala negativnim dopadim covidu-19 na klienty s PAS. Tato ¢ast vyzkumu je
priléhava k teoretickym poznatkiim a potvrzuje je. Ve srovnani s teoretickou Casti se zde
neobjevuji zadné nové informace. Vyzkumna ¢ast pouze autenticky dokresluje to, jak se klienti
projevovali béhem pandemie. Popisuje Upadky do pasivity, intenzivnéj§i permanentni tenzi,
agresivni chovani, toxické syceni, nezvladani socialnich situaci pfi navratu do spolecnosti.
Regresi v jiz pfekonanych stimmingovych projevech.

Druha cast reflektovala pozitivni dopady, které mél Covid-19 na klienty s PAS. T zde
spolu obé cCasti prace koresponduji. Vyzkum pak také dopliiuje dulezity poznatek v tom, ze
pozitivem mohlo byt i to, ze rodiny mohli mit vice ¢asu na své pribuzné s PAS. Také ptfinasi
zajimavou myslenku, ze striktni dodrzovani pravidel, které je osobam s PAS vlastni mohlo byt
béhem Covidu-19 prospésné jejich zdravi napt. v tom, Ze se upevnily jejich hygienické navyky.

Treti ¢ast vyzkumu popisovala dopad covidu- 19 v podobé€ zmén v potiebach klientu a to,
jak se v socialnich sluzbach dafilo tyto potieby, vCetné , predcovidovych napliovat.

Ti, ktefi zmény v potiebach popisovali zminovali stejné poznatky jako teoreticka Cast
v oblasti potieby nové struktury denniho rezimu a nahrazeni ritual. Také potvrzuje narocnost
na potieby reagovat kvuli nedostatecné personalni situaci, neustale se ménicim nafizenim a
nedostatku materialu, které popisuji v teoretické casti. Vyzkum také ale poukazal na dalsi nové
potieby klientti v tomto obdobi. To, co povazuji za nejvice pfinosné a uspokojujici v této ¢asti
vyzkumu je fakt, ze ackoliv se obecné mluvi o nedostate¢nosti podpirnych sluzeb pro osoby
s PAS, tento vyzkum piinasi autenticka svédectvi o tom, jak kreativné a pruzné nékteré sluzby
dokazali na covidovou situaci a potieby svych klientl reagovat.

Ctvrta &ast vyzkumu je pak zaméfena na doporudeni, ktera se v praxi pfi pééi o osoby
s PAS béhem Covidu-19 osvédcila. Tuto Cast vnimam jako st€zZejni a jako nejuzite¢néjsi
z vystupt mé prace. Vyzkum tato doporuceni dopliiuje o originalni zpusoby, jak klienty

podpoftit. Komunikacni partnefi nabizeji praktickd doporuceni v podobé& piipravy krizovych
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plant, vytyCeni vlastnich hranic, i velice lidska doporuceni, ktera sméfuji kromé podpory
klientt také na podporu zaméstnanci. Také opét piinasi velice inspirativni napady. Jedna se
napf. o propojeni téchto sluzeb s potravinovou bankou.

Posledni cast vyzkumu dopliiuje teoretické poznatky o tom, jak virus ovliviioval samotné
zameéstnance socialnich sluzeb pii péci o klienty v tomto obdobi, nebot” se ukazalo, Ze, to, jak
zameéstnanci SS reagovali na nepfiznivou situaci, se pak reflektovalo do jejich péce o klienty.
Teoretickou Cast, ktera popisuje toto obdobi jako velice naroéné pro zameéstnance socialnich
sluzeb v prvnich liniich, dopliiuje vyzkum o pozitivni efekty, které na tyto zaméstnance
covidova situace méla. I kdyz popisuji strach a odmitani sluzeb u né€kterych kolegt, zaroven
reflektuji obrovské nasazeni svych kolegu, kolektivitu a vétsi soudrZznost ve snaze naplnit
spolecny cil a to-pomoci svym klientim projit dlouhotrvajicim narocnym obdobim.

Limitem této prace muze byt nizky pocet komunikacnich partnert. Pokud by bylo do
vyzkumu zapojeno vice zaméstnanci z vice druha sluzeb, vysledky vyzkumu mohly byt
rozmanitéjsi. Zejména pak v oblasti ,,doporuceni pro piisté“. DalSim limitem je, ze popsané
dopady covidu-19 na klienty s PAS nelze pausSalizovat, jelikoz je popisuji pouze zameéstnanci
socidlnich sluzeb. Vé&fim, ze napf. rodiny, nebo samotné osoby s PAS by poskytly i jiné
poznatky k dané situaci. Tato prace by ale mohla slouzit jako podklad pro dalsi vyzkum na
obdobné téma, pouze z pohledu rodinnych pfislusnikii osob s PAS, nebo samotnych osob
s PAS.

Véiim, ale, ze vzhledem k tématu mé prace se mi podarilo naplnit hlavni cil prace. Tedy
popsat dopady, které mél Covid-19 na klienty s PAS z pohledu vybranych zaméstnanca
pobytovych a odlehCovacich socialnich sluzeb a ze prace muZze umocnit porozuméni a
povédomi vefejnosti o problematice autismu a predevsim, ze maze diky zkuSenostem kolegu
napomoci vzniku novych napadu, jak efektivné reagovat na potieby lidi s PAS v krizovych

obdobich, které dnesni svét mozna jeste piinese.
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10 ZAVER

V této kapitole bych rada sumarizovala celou svou bakalafskou praci.Teoreticka Cast
nabizi struény popis globalni pandemie viru SARS-COV-2 a jeji dopad na svét, obyvatele CR
a socialni sluzby. Déle teoreticka Cast poskytuje velice struény prehled obsahlé problematiky,
kterou jsou poruchy autistického spektra. Popisuje triadu jadrovych obtizi, a to v souvislosti
s danou pandemii. Shrnuje obtize, které tato situace autistickym lidem pfinesla. Déle teoreticka
Cast popisuje zpusoby podpory osob s PAS, jejich dostupnost a zaméfuje se také na terapii
poskytovanou osobam s PAS a jeji nedostupnost béhem pandemie. Dale popisuji nekteré
vhodné socialni sluzby pro osoby sPAS, které ve vyzkumné Casti zastupuji vybrani
komunikac¢ni partnefi. A zpasoby podpory klientd PAS v obdobi pandemie. Na zavér shrnuji i
pozitiva, ktera pro osoby na spektru dana situace pfinesla.

Navazuje ¢ast vyzkumna. Tato ¢ast popisuje cil prace, reflektuje pouzitou metodologii —
tedy kvalitativni metodu a techniku polostrukturovaného rozhovoru. Déle popisuje vyzkumny
soubor, kterym byli zaméstnanci v pobytovych a odleh¢ovacich socialnich sluzbach na riznych
pozicich. Nasleduje popis samotného pribéhu vyzkumu a popis zpracovavani dat. Navazuje
prezentace vyzkumnych vysledk. Dalsim bodem je odpovéd na hlavni vyzkumnou otazku.
Déle diskuze, kde jsou komparované vysledky vyzkumu s poznatky z teoretické casti.
Reflektuji zde také limity prace a jeji potencionalni uzite¢nost pro dalsi badani.

Skrze tento kvalitativni vyzkum jsem naplnila hlavni cil své prace. Kterym bylo popsat
dopady Covidu-19 na klienty s PAS z pohledu vybranych zameéstnancu socialnich sluzeb, ktefi
jim vtomto tézkém obdobi stali po boku. Zvyzkumu vyplynulo, Ze pandemie pfinesla
autistickym osobam jisté benefity. Pfedevsim ale ucinila problémy, které se propisuji do vSech
oblasti zivota ¢loveka s autismem jest€ narocnéjsi. Souhlasim tedy s tvrzenim Eshraghi a kol.
(2020, s. 2), ze autisté¢ obdobi pandemie prozivali jedineCnym zptisobem a Ze jejich psychicky
stav byl jesté ohrozenéj§i, nez u neautistickych osob. Zaroven jsem ale rada, ze spoleCnost
mohla prozit to, co prozivaji autisticti klienti kazdy den a ze tento zazitek mohl napomoci
pfinejmensim k vétsi solidarite a toleranci k autistické komunité.

Jsem jind, nikoliv ménécennd* (Temple Grandin)
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