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Uvod

Toto téma jsme zvolili z n¢kolika divodi. Prvnim divodem je nase studijni zaméfeni
na oblast specialni pedagogiky, ktera se blize zabyvé problematiku ditéte s postizenim v raném
véku. Druhym diivodem je skutecnost, Ze s klienty s poruchou autistického spektra (dale pouze
PAS) v raném i1 pozdéjSim vyvojovém obdobi piichazime casto do styku, at’ uz jako dobrovolnik
- asistent s détmi na letnich taborech, &i p#i hlidani takovych déti piimo v rodinach. Casto se
setkdvame s rodici i se §irsi rodinou ditéte s PAS, kterd nevi, jak s ditétem komunikovat. Ptaji
se, co pomuzZe a kdy uz dit¢ za¢ne mluvit. Samoziejmé nedokdzeme konstruktivné odpoveédét,
nebot’ dit¢ nezname tak dlouho a ve svém oboru jsme jen kratce, zatim pouze studijné.
Dlouholeté praktické zkusenosti nam schazi. A uvédomujeme si také, ze zavést jakykoliv novy
komunikac¢ni kanal tak, aby byl funkéni, je ndrocné. Zde mame na mysli kanal na neverbalnim
podkladu. S feci je to u déti s PAS slozité. Kazdé, i intaktni dité, je jiné a rodi¢im vétSinou
nemuzeme dat jednoznac¢nou a jistou odpovéd na to, co zarucené pomtize v komunikaci.
Muzeme pouze nabidnout moznosti v rdmci zjisténi projevi a na zakladé nejriznéjsich
vySetfeni ditéte. Tyto vSechny otazky a zadosti nas motivuji k bliz§imu poznani preverbalni

komunikace jedincti s PAS.

Tato prace se zabyva problematikou preverbalni komunikace u osob s PAS. Cela
bakalarska prace sestava ze dvou hlavnich ¢asti: teoretické a praktické. Dané téma jsme zvolili,
nebot’ jsme se chtéli o preverbalni komunikaci u osob PAS dozvédét vice. A také abychom,
diky takto nabitym poznatkiim mohli, v praxi rané péce u klientti, tedy rodin s ditétem s PAS ¢i
rodin, ve kterych je podezieni na PAS, efektivnéji intervenovat. Abychom mohli na zakladé¢
nékterych zjevnych ¢i absentujicich projevi ditéte ¢astecné predikovat mozny vyvoj jesté pred
ttetim rokem jeho véku a doporucit urcitd opatieni a vySetieni. A také abychom mohli rodi¢im

pomoci zavést konkrétni druh alternativni ¢i augmentativni komunikace.

Teoreticka ¢ast prace je vénovana piredevsim problematice spravné terminologie, mozné
etiologie postiZzeni a diagnostickym nastrojim tykajicim se pervazivnich vyvojovych poruch.
Dale zde pfiblizime mozné druhy intervence u téchto osob. Zminime se taktéz o
symptomatologii. Dalsi casti teoretické oblasti prace bude komunikace osob s poruchou
autistickeho spektra

Cilem praktické casti je mapovani komunikacnich schopnosti u ditéte s poruchou
autistického spektra. Zaméfime se piedevsim na preverbalni komunikaci déti s PAS a na Giroven

schopnosti, které jsou pro jejich komunikaci klicové.

Pro potteby této prace jsme zvolili nasledujici metody: anamnézu, semistrukturovany
rozhovor s rodi¢i a pfimou praci s klientem. Jejich prostiednictvim budou nasledné zpracovany

kazuistiky a bude proveden rozbor piimé prace.

Nakonec shrneme zjisténé vysledky prace a stanovime zavér.



1 Poruchy autistického spektra

V nasledujicich podkapitolach se budeme zabyvat témito oblastmi: vymezime si pojem
»porucha autistického spektra“ (dale pouze zkratka PAS) a uvedeme klasifikaci této poruchy.
Nize se budeme vénovat problematice etiologie a symptomatologie. Celou tuto prvni kapitolu

zakon¢ime moznostmi diagnostiky a intervence u osob s PAS.

1.1 Terminologie a definice PAS

1.1.1 Terminologie PAS

Pocatky problematiky spadaji do zacatku 20. stoleti. Termin autismus pochazi od
Svycarského psychiatra Eugena Bleulera, ktery jako prvni toto oznaceni pouzil v roce 1911.
Danym terminem oznacil jeden ze symptomd, které pozoroval u pacientd se schizofrenii. Jejich
odtaZeni od reality poukazovalo na jiny druh mysleni. Pfi ném klienti Casto setrvavali ve svém
vnitinim fantazijnim, snovém svété. Slo predevsim o popis snéni, které je obracené do vlastniho
nitra a neni aktivni nebo produktivni. (Thorova, 2006)

Thorova (2006) dale uvadi, ze prvnim ¢lovékem, ktery si v§iml podobné netypického
chovani u malé skupinky déti, a tedy poprvé popsal PAS, byl Leo Kanner, americky psychiatr.
Popis pochazi z jeho publikace Autistické poruchy afektivniho kontaktu z roku 1943 (Kanner
in Hrdlicka, Komarek eds., 2004). Netypické chovani povazoval za pfiznak jiné samostatné
poruchy, kterou pojmenoval ¢asny détsky autismus (Early Infantile Autism — EIA). K oznaceni
autismus ho podnitil vyznam slova feckého ptivodu “autos®, které znamené ,,sdm*. Tento nazev
zvolil zdmérné proto, Ze se jim snazil vystihnout to, jaké tyto déti jsou — osam¢l¢, zabrané do

vlastniho vnitiniho svéta. (Thorova, 2006)

V soucasnosti existuji a pouzivaji se mnohé terminy a jejich varianty, kterymi se tato
problematika oznacuje. Zde uvedené ptiklady nejcastéji uzivanych terminil, kterymi se tato
problematika oznacuje, jsou bézn¢ pouzivané u laické i odborné vetejnosti. Nékterymi z téchto
terminu jsou: autismus, poruchy autistického spektra (dale PAS) ¢&i pervazivni vyvojové
poruchy. Ve starSi odborné literatufe nachazime pojmy: Casny détsky autismus, infantilni
autismus, autistickd psychoza, autistické rysy a jiné. Avsak v Ceské republice je dnes nejvice
uzivano zastfeSujiciho oznaéeni pro tuto problematiku, tedy poruchy autistického spektra.
(Rihova a kol., 2011)

DalSimi vyrazy, které jsou casto sklonovany v kontextu pervazivnich vyvojovych
poruch v literatufe dostupné na nasem trhu, jsou naptiklad ty, které uvadi Hrdlicka (in Hrdlicka,
Komarek, 2004): vysoce funk¢ni autismus, atypicky autismus, autistické kontinuum ¢i $irsi
autisticky fenotyp.

Vagnerova (2008) piSe o pervazivnich vyvojovych poruchach, které zavaznym a

komplexnim zpisobem posSkozuji psychicky vyvoj takto postizenych déti. Zminény termin
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nazev pro ruzné, mnohdy obtizné diferencovatelné varianty obdobnych projevi.

1.1.2 Definice PAS

PAS mlZeme definovat nasledovné. Poruchy autistického spektra spadaji mezi poruchy
détského mentéalniho vyvoje. Vyvoj ditéte s PAS se jiz od utlého véku lisi. Rodice ditéte i
odbornici mohou byt znepokojeni jiz v obdobi pied tietim rokem veku ditéte. Pas se projevi
vzdy uZ v prvnich letech Zivota. Toto postiZeni je celoZivotni a vrozene. Poruchy vyvoje zcela
zasadnim zptisobem determinuji celkovy vyvoj jedince. Porucha prostupuje celym ¢lovékem,
ovlivituje jeho vyvoj ve vSech oblastech, napt. v oblasti komunikaci, hry, oblast socialnich
interakci, predstavivosti ¢i paméti. (Rihova a kol., 2011)

Jiny zdroj uvadi, Ze dochazi k poSkozeni mozkovych funkci a neschopnosti

vyhodnocovat ziskavané informace tak, jako to délaji ostatni déti stejného veku. (Thorova,
2006)

Autismus je pervazivni vyvojova porucha, kterou trpi deset az patnact jedincii z tisice.
zietelnymi v dobé¢, kdy u ditéte dojde k vyraznému naruseni ve vyvoji komunikaéniho jazyka.
(Richman, 2006)

Vyvoj jedince je té€Zce narusen v nékolika zakladnich oblastech. Lorna Wingova mluvi
o naru$eni ve tfech oblastech (jde o tzv. triddu). Jsou naruSeny nasledujici aspekty: komunikacni
dovednosti, sociélni oblast a piedstavivost. Ty jsou dale jesté doplnény ptitomnosti opakujicich
se projevu v chovani. (Vocilka, 1995, Pata, 2007, Jelinkova 2000)

Dalsi pramen uvadi, Ze pojem autismus je pervazivni vyvojovou poruchou, jeZ se
projevuje kvalitativnim postizenim vyvoje téch oblasti, které nazyvame tzv. triadou: verbalni a
nonverbalni komunikace, porozuméni socidlnim vztahtim, pfedstavivost a hra. Triada byva v

dostupné literatufe o této problematice popisovana riznymi zptisoby. (De Clerg, 2011)

Mezi nazvoslovim, které se tyka problematiky PAS, je moZné setkat se s oznaenim
autistické rysy. Osoby s autistickymi rysy je pojem, kterym se oznacuji lidé, u nichz se projevuji
nckteré symptomy autismu. AvSak tito lidé nespliuji diagnosticka kritéria pro jednotlivé
poruchy autistického spektra. Mohou sem byt pak zaclenéni i jedinci s poruchami pozornosti,
poruchami motoriky a vnimani, dale s poruchou pozornosti a hyperaktivitou i n¢ktefi jedinci s
mentalni retardaci. (Jelinkova, 2001)

Uzivani toho vyrazu je nevhodné z nékolika divodi. Tyto divody uvadi ve své
publikaci Thorova (2006), totiz Ze chybi ptesnd a oficialni definice toho, co to autistické rysy
jsou. Déle je zde problém v tom, Ze se tohoto oznaceni ¢asto dockaji jedinci, ktefi jednoznacné
autismem ¢i atypickym autismem trpi. A pak je zde jesté problém s tzv. faleSnou pozitivitou,

kdy jsou tyto rysy pfifceny détem, které autismem netrpi.



Velkou nevyhodou trendu uzivani tohoto oznaceni je fakt, Ze slovo rysy dava falesné
zdani mensi zavaznosti poruchy a ze rodic¢e téchto déti nemaji fadnou oporu v legislative.
Nemohou tedy vyuzivat sluzeb poradenskych, vzdélavacich ani socidlnich, které tolik pottebuji.
(Thorova, 2006)

1.2 Klasifikace

V této podkapitole uvedeme Klasifikaci dle Mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize
(MKN-10, 1992) a Diagnostického a statistického manuélu du3evnich poruch Americké
psychiatrické asociace (DSM-5, 2013) a upozornime na odliSnosti mezi nimi. Déle pak zminime
klasifikaci dle MKN-11. Poté rozvedeme jednotlivé poruchy autistického spektra.

Aby mohl odbornik uré¢it spravnou diagnézu, musi se dusledné tidit diagnostickymi
pravidly. V soudasnosti v Ceské republice vychazi odbornici pro diagnostikovani PAS z desaté
revize Mezindrodni klasifikace nemoci MKN-10 (1992), ktera byla vydana Svétovou
zdravotnickou organizaci. V Ceské republice byla zavedena az v roce 1994. (Aktualizace MKN-
10 s platnosti od 1. ledna 2013, 2013). Tato zavedena revize byla v prib&hu poslednich let
pribézné neékolikrat aktualizovana. V souvislosti se zavedenim 10. revize bylo totiz ze strany
WHO doporu¢eno provadét v obdobi mezi pravidelnymi revizemi pribézné aktualizace
klasifikace. Podle této revize do kategorie, nazvané pervazivni vyvojové poruchy (F84),
fadime:

* F84.0 Détsky autismus

» F84.1 Atypicky autismus

* F84.2 Rettlv syndrom

» F84.3 Jina dezintegra¢ni porucha v détstvi

» F84.4 Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby
* F84.5 Aspergeriv syndrom

» F84.8 Jiné pervazivni vyvojové poruchy

* F84.9 Pervazivni vyvojova porucha, nespecifikovana (Hrdlicka, Komarek 2004)

Pro diagnostiku poruch autistického spektra je pouzivan, ptedevsim na izemi Spojenych
statli, Diagnosticky a statisticky manual duSevnich poruch Americké psychiatrické asociace
DSM-5. (DSM-5, 2013) Piedchozi starsi verze dokumentu (DSM-1V) rozdélovala pervazivni

vyvojové poruchy nasledovné:

* Autisticka porucha (Autistic Disorder)

* Rettliv syndrom (Rett‘s Syndrome)

» Détska dezintegracni porucha (Childhood Desintegrative Disorder)

» Aspergerova porucha (Asperger Disorder)

 Pervazivni vyvojova porucha dale nespecifikovana (Pervasive Developmental Disorder
Not Otherwise Specified — PDD-NQOS). (Thorova, 2006)



Oznaceni ,,skupina pervazivnich vyvojovych poruch® poprvé nachazime v americkém
diagnostickém manualu DSM-I11 z roku 1980 (American Psychiatric Association, 2013). AvSak
az roku 1992 se tento nazev dostdva do mezinarodni klasifikace nemoci, kterou vydala Svétova
zdravotnicka organizace.

V soucasném manualu DSM-5 se odehraly zasadni zmény vzhledem k osobam s PAS.
Népadnéa zména je jiz v pouziti latinské ¢islice 5 namisto fimské V. Stavy, které byly piedtim
kédované samostatné, tvoii v podstaté jedna porucha s riznym vyjadienim zavaznosti. Tedy
zahrnuje vySe zminéné diagnozy. Tedy 1 Aspergeriv syndrom, ktery je u odborné i laické
vefejnosti znamym pojmem. Tato skute¢nost byla rozebirdna i v denicich jako je napt. The
Guardian ve Velké Britanii. Dal$i zménou je upusténi od zavedené triady. Namisto ni se
symptomatické okruhy nyni déli pouze do dvou skupin, a to na deficit v socialni komunikaci a
interakci a na omezene, opakované vzorce chovani, zajmu ¢i aktivit. Klasifikace také umoznuje
specifikovat spojitost PAS s mentalni retardaci (dle nové terminologie DSM-5 s intelektovou
disabilitou), se znamymi té€lesnymi onemocnénimi a s katatonii. ZavaZnost poruchy je
stanovenda ve tfech trovnich. Je mozné ji identifikovat na zéklad¢é potfebného popist vSech
projevu v obou oblastech. Pro orientaci je stanoveny 1. — 3. stupen zavaznosti podle miry
potieby podpory. (APA, 2013)

1.2.1 Srovnani klasifikaci dle MKN-10 (1992) a DSM-5 (2013)

V MKN-10 existuji jednotlivé poruchy samostatné. Tento manudl také sleduje
symptomatické oblasti v triad€. Ve starsi verzi dokumentu, DSM-1V, nebyly jednotlive poruchy
autistickeho spektra uvedeny pod samostatnym kddem, jak je tomu v MKN-10. Byly zatazeny
do kategorie poruch autistického spektra. Vsechny tyto poruchy (détsky autismus, Aspergeriv
syndrom, atypicky autismus - v USA pervazivni vyvojova porucha nespecifikovana) maji
spole¢né projevy ve tiech klicovych oblastech. AvSak hranice mezi jednotlivymi diagndzami
neni vzdy zcela ziejma (zda se jedné o Aspergertiv syndrom ¢i vysocefunkéni autismus). Z toho
divodu DSM-5 upustilo od rozd¢leni diagndz, ale poruchy byly sjednoceny do jedné kategorie.
DSM-5 od triady upustilo a pouziva pouze dvou skupin projevu: deficit v socialni komunikaci

a interakci a omezené, opakované vzorce chovani, zajmi ¢i aktivit. (APA, 2013)

WHO vyhlésilo umysl zavedeni 11. revize (MKN-11), k roku 2015. V sou¢asné dob¢ je
tato revize rozpracovana v beta verzi, kterd je dostupnd na webovych strdnkach WHO.
(Aktualizace MKN-10 s platnosti od 1. ledna 2013, 2013)

1.2.2 Charakteristika jednotlivych diagnoz dle MKN-10 (1992)
Détsky autismus (F84.0)

24

Charakteristické projevy mulizeme pozorovat v oblasti socialnich vztahl, jazyka/fedi,

komunikace a abnormélniho chovéani, hry ¢i zajmu ditéte. Diagnozu détsky autismus (dale DA)

5



volime, pokud dojde k nastupu ptiznaku jesté pfed dovrsenim tfetiho roku véku. (Hrdlicka in
Hrdlicka, Komarek, 2004)

Abnormalni projevy maji v kazdém ptipad¢ pervazivni (nepronikajici) charakter. Tedy,
ze v diisledku poruchy, je narusen vyvoj ditéte vzdy v n€kolika dalezitych oblastech. (Thorova
in Cadilova, Jan, Thorova a kol., 2007)

Neni to jednotnd porucha ve shodném smyslu jako napiiklad konkrétni metabolicka
porucha. Mé&li bychom na autismus pohliZet jako na obsahlou rozvedenou diagnézu podobné
jako v ptipad¢ epilepsie nebo mentalni retardace. (Gillberg, Peeters, 1998)

Pro béznou praxi je podstatné znat déleni DA na tyto: vysoce funkéni, stiedné funkéni,

nizkofunk¢éni.

Vysoce funk¢ni autismus — oznaceni pro autistické jedince bez ptitomnosti mentalni
retardace (IQ min. 70) a s komunikativni feci. Podil ve skupiné osob s DA ¢ini 11 — 34 %.
Stfedn¢ funkéni autiSmus — oznaceni pro autistické jedince s lehkou ¢i stiedné tézkou mentalni
retardaci, naruSenim komunikativni feci, u nichz pfibyva stereotypii. Nizko funk¢ni autismus —
oznaceni pro autistické jedince s t€Zkou a hlubokou mentalni retardaci, ktefi nemaji rozvinutou
pouzitelnou fec. Tito jen malo navazuji kontakt a prevladaji u nich stereotypni a repetitivni
ptiznaky. (Hrdlicka in Hrdlicka, Komarek, 2004)

Atypicky autismus (F84.1)

Kategorie vznikla na zaklad¢ potieby zatradit pod diagnozu osoby, jejichz projevy by se
daly nazvat jako autistické, ale zcela nespliiuji kritéria pro détsky autismus. (Rihova, 2009 in
Rihova, 2011) Diagnézu pouzijeme, pokud porucha nespliuje zcela kritéria pro DA bud’ tim,
ze nebyly naplnény vSechny tfi okruhy diagnostickych kritérii nebo nastup projevil nastal az po
3. roce Zivota ditéte. (Hrdli¢ka in Hrdli¢ka, Komarek, 2004) Dle Thorové (in Cadilova, Jn,
Thorova a kol., 2007) Ize konstatovat, ze tuto diagnézu ptisoudime jednici, na kterého by se
pravdépodobné hodil vagni pojem autistické rysy ¢i sklony. Péce o tyto osoby se nijak zvIast

nemusi lisit od péce o osoby s détskym autismem.

Rettlv syndrom (F84.2)

Jde o syndrom doprovazeny tézkym neurologickym postizenim, které pervazivné
determinuje somatické, motorické a psychické funkce ditéte. StéZejnimi symptomy jsou:
zhorSeni kognitivnich funkei, ataxie, ztrata ti¢elnych pohybovych schopnosti rukou. Avsak
vyvoj a kvalita socialni interakce, a to zejména u starSich divek, se od autismu lisi. (Thorova in
Cadilova, Jin, Thorova a kol., 2007) Zpiisobuji ho mutace genu. Je zajimavé, Ze stejné nebo
podobné mutace (typ a pozice) nezpusobuji podobny typ Rettova syndromu. Mohou mit za
nasledek jeho t¢zsi 1 leh¢i formu. (Huppke, 2001 in Cadilova, Jan, Thorova a kol., 2007)
Vyskytuje se Casto soucasné s epilepsii (az v 80 % ptipadit). Postihuje pouze divky, u chlapct
stejna mutace zpusobi natolik tézkou encefalopatii, Ze plod ¢i novorozenec neptezije. (Thorova
in Cadilova, Jan, Thorova a kol., 2007)



Jind détska dezintegracni porucha (F84.3)

Porucha dfive znama jako infantilni demence, desintegraci psychoza. Jednd se
pravdépodobné o poruchu spise vzacnou. Od roku 1999 bylo v literatuie popsano pouhych 126
ptipadi. (Malhotra a Gupta, 1999 in Hrdlicka, Komarek, 2004) Je znama také pod pojem
Hellertiv syndrom, dle jejiho objevitele, specidlniho pedagoga Theodora Hellera z Vidné. Prvni
dva roky Zivota je vyvoj bézny. Projevy ve vSech oblastech odpovidaji normé. Pozdéji dochazi
ke ztraté jiz jednou nabytych znalosti a schopnosti v jedné z 5 oblasti: expresivni nebo
receptivni jazyk, socialni dovednosti, ztrata kontroly moceni ¢i stolice, hra, motorické
dovednosti. Objevuji se funkéni abnormality, které jsou pozorovatelné alespont ve dvou z
uvedenych oblasti: 1. kvalitativni poSkozeni socialni interakce, 2. kvalitativni poSkozeni
komunikace, 3. omezené opakujici se vzorce chovani, zajmi a aktivit. Diagnosticka kritéria
jiné specifické vyvojové poruchy nebo schizofrenie, kterd nevyhovuji lépe. (Hrdlicka,
Komarek, 2004)

Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby (F84.4)

Dle Hrdlicky (in Hrdlicka, Komarek, 2004) se jedna o vagné definovanou poruchu, ktera
sdruzuje hyperaktivni syndrom (stimulancia neptsobi), mentalni retardaci s IQ niz§im nez 50 a
je doprovéazena stereotypnimi pohyby. U poruchy se nevyskytuje socialni naruseni autistického
typu. DSM-1V tuto poruchu neuznava. (Hrdlicka in Hrdlicka, Komarek, 2004)

Aspergerav syndrom (F84.5)

Podle Attwooda (2005) se jedna o nejdiskutovanéjsi poruchu spektra. Tento syndrom
objevil roku 1944 vidensky psychiatr Hans Asperger. (Rihova, 2011) Patii sem lidé s b&znou,
ve vSech oblastech dobrou, nékdy 1 nadprimérnou inteligenci. Jezde ale urcita porucha, ktera
se Uzce poji s funkcemi, jez jsou naruseny i u klasického autismu. Oba diagnostické systemy
predpokladaji rany vyvoj feci v norm¢. Zajem o okoli, adaptivni schopnosti jsou postizeny.
Tento syndrom je diagnostikovan s vyuZzitim stejnych kritérii jako autismus s vyjimkou kritéria
tykajiciho se abnormalit v oblasti komunikace. Dobry intelekt t€émto jedinciim nemusi zarudit
samostatnost v zivoté. Tento termin prosadila do praxe Lorna Wingova. Nahradil pfedchozi
nazev autistickd psychopatie. (Wing, 1981 in Hrdlicka, Komarek, 2004). Lorna Wing dale
vymezuje piiznaky syndromu: nedostatek empatie, jednostranna socialni interakce, pedantsky
pfesna fec, hluboky zdjem o specificky jev a dalsi. (Burgoine a Wing, 1983 in Attwood, 2005
in Rihova, 2011). Odbornici obtizné hledaji jeji vymezeni viiéi vysoce funkénimu autismu, tedy

vici formé détského autismu. (Hrdlicka in Hrdlicka, Komarek, 2004)

Jiné pervazivni vyvojové poruchy (F84.8)
Nepouziva se v Evropé prili$ ¢asto. Diagnosticka kritéria nejsou definovana presné. Jde

o docela vagni ne specifickou sbérnou kategorii. (Thorova, 2006)



Pervazivni vyvojova porucha, nespecifikovana (F84. 9)

V raném a ptedSkolnim véku, kdy ptfedpokladame, ze klinicky obraz poruchy jesté neni
pln¢ krystalizovan, je mozné vyuzit diagnoézu pervazivni vyvojové poruchy nespecifikované.
Vzhledem k tomu, ze by se mélo jednat o kategorii pfechodnou, je proto nutné dité nadale

diagnosticky sledovat a poruchu specifikovat az v pozdé€j$im v€ku. (Thorova, 2006)

1.3 Etiologie

vzniku poruchy autistického spektra a o ¢etnosti vyskytu poruchy.

Za jednu z hlavnich pfi¢in jsou povazovany vrozené abnormality mozku. Jde tedy o
neurologickou poruchu. Ta se projevuje specificky v kognitivnim vnimani a v disledku jeho
naruseni pak i v chovani postizené¢ho jedince. Presnou pfic¢inu se vSak prozatim nepodaftilo
odhalit. Déle se ptedpoklada, ze urcitou roli zde hraji i genetické faktory, infekéni onemocnéni

rizného charakteru (viry, ockovani) a také chemické procesy v mozku. (Thorova, 2012)

Nékteré moderni teorie tvrdi, ze autismus vznika az pfi riznych kombinacich téchto
faktorli. Jedna se v podstaté o syndrom, ktery je diagnostikovan na zaklad¢ projevli chovani.
3 let véku ditéte. Pii poruse uréitych mozkovych funkei dochéazi k tomu, ze dit¢ nedokaze
spravnym zpusobem vyhodnocovat informace (napt. senzorické, jazykové). Lidé s PAS pak
mivaji vyrazné potize ve vyvoji feci, ve vztazich s druhymi lidmi a obtizné¢ zvladaji bézné
socialni dovednosti. VétSinou u nich ptevladaji stereotypni zajmy, rigidita v mysleni. (Co vime
0 autismu, 2007)

Autismus je porucha, kterd vznika jako dusledek organického poskozeni mozku. Ale
jeho etiologie doposud neni jednozna¢né vymezena. Je pravdépodobné, Ze se mize vytvofit

riznymi zpisoby. Na vzniku autismu se mize podilet vice faktort.(Vagnerova, 2008)

Témito faktory mohou byt naptiklad: genetické dispozice; rizikové Cinitele spojené s
téhotenstvim, porodem; nezndme ¢i neidentifikovatelné mutace genti; determinanty prostfedi.
(Richman, 2006)

Genetickd podminénost byla jiZ mnohokrat opakované potvrzena. Shoda autistickych
projevi u jednovajecnych dvojcat byla velmi vysoka: 60 — 95 %. U dvoj¢at dvojvajenych byla
shoda mnohem niZsi: 0 — 9 %, coZ potvrzuje z&sadni vyznam genetickych piedpoklada. U
rodicl téchto déti byly zjiStény vlastnosti, jeZ se podobaji zdkladnim symptomim autismu,
naptiklad: ndpadnosti v chovani, obtize v navazovani mezilidskych vztahi, vétsi rigidita. Mize
pak jit o podminéné osobnostni rysy, které se u jejich potomktt mohou za uréitych okolnosti
vyvinout na extrémni, patologickou uroven. Mezi odborniky se ptepoklada, ze pro rozvoj
poruchy mohou mit vyznam geny umisténé na chromozomech X, 7, 11, 15, 16. Zejména pak

pohlavni chromozom X je z tohoto divodu povazovan za dosti diilezity, porucha postihuje



Cast¢ji déti muzského pohlavi. (Graham a kol., 1999, Hrdlicka, 2000, Piven 2002 in Vagnerova,
2008)

Az relativné nedévno si ziskava pozornost tzv. vyvojovy neurobiologicky model pficiny
vzniku této poruchy. Teorie pravi, ze z dosud neprokazanych pficin (teoreticky muze jit o
setkani plodu s néjakym teratogenem, chybna funkce gent, které fidi autoorganizaci
mozkovych struktur) dochdzi po uzavieni neurdlni trubice u plodu k posSkozeni teprve
vyvijejiciho se mozku (zhruba mezi 24. — 26. embryonalnim dnem). Postupny vyvoj je pak v

prubéhu téhotenstvi kaskadovité narusen. (Komarek, 2004 in Thorova, 2006)

Pro organicky zaklad autismu svéd¢i i skutecnost, ze déti s touto poruchou velmi ¢asto
trpi epilepsii (v 16 — 40 %). (\Vagnerova, 2008)

Vice déti s autismem nez u bézné populace bylo béhem téhotenstvi, porodu ¢i té€sné po
ném postizeno poskozenim mozkovych tkani. U Aspergerova syndromu jsou problémy v
te¢hotenstvi i béhem nasledujiciho novorozeneckého obdobi ¢asté. Abnormalni zpisob narozeni

ditéte je v této skupiné Casty. (Gillberg, Peeters, 1998)

Osmdesata 1éta pfinesla dal$i prohloubeni znalosti o neurochemickych procesech v
mozku ¢loveéka. Jisté laboratorni vyzkumy z té doby se zabyvaly vztahem patogeneze autismu
k latkam, jak jsou napiiklad serotonin, dopamin, norepinefrin a peptidy (Volkmar, 1989 in
Thorova, 2006)

Neurochemické odliSnosti CNS mohou s rozvojem autismu souviset také. U déti s PAS
byla zjisténa porucha serotininergniho a dopaminergniho systému, a také dysfunkce systému
endogennich ovoidu. Ta pravé miize souviset se snizenou citlivosti k bolesti, jez se u téchto déti
vyskytuje (Pacl a Floridn, 1998, Beers a Berkow, 1999, Hrdlicka 2000 in Vagnerova, 2008)

Koncem 90. let 20. stoleti se objevila tzv. stievni teorie. Gastroenterolog Wakefield
(1998) na zakladé svého vyzkumu z roku 1998 dosel k zavéru, Ze existuje mozna spojitost mezi
chronickymi gastrointestindlnimi (Zalude¢nimi a stfevnimi) potizemi a autismem. Diisledkem
ockovani (pii trojkombinaci zardénky, spalnicky, pfiusnice) dochézi k zanétu tenkého a tlustého
stieva (enterocolitis). Nasledné se toxiny, které v disledku zdnétu v tenkém 1 tlustém stieve
vznikaji, dostanou do krve a poSkodi mozek takovym zplsobem, Ze v dusledku vznika
autismus. Tato hypotéza byla ovéfovana mnoha vyzkumnymi tymy a nikdy se nepotvrdila. V
roce 2003 bylo vydano britskym Lékatskym vyzkumnym koncilem (The UK Medical Research
Council) prohlaseni o tom, ze veSkeré vyzkumy postupné dosly k jednomyslnému zavéru, Ze

spojitost mezi ockovanim a ,,autistickou kolitidou* prokazan nebyl. (Hrdlicka, Komarek, 2004)
Soucasné védecké teorie smétuji k pojimani autismu jako dusledku dédi¢né
podminénych zmén v mozkovém vyvoji. (Acosta, 2003 in Thorova, 2006)

PAS jsou v soucasnosti povazovany za vrozené¢ a nikoli zplsobené chybnym

rodicovskym vedenim. Tuto poruchu fadime mezi neurovyvojové poruchy na



neurobiologickém zaklad¢ (nejvice jsou zvazovany dysfunkce v oblasti mozecku, limbického
systému, mozkové kury nebo hipokampu). Problémy ditéte vyvéraji z problémi s vnimanim
(pfijem informaci) a zpracovanim informaci (problémy tykajici se oblasti emoci a mysleni).
Moderni véda se ptiklani ke skutecnosti, Ze se nejedna o jedno misto v mozku, které je za
poruchu zodpovédné, ale ze jde spise o poruchu komunikacnich a integracnich funkci mozku.
(Thorov4, 2006)

Exogenni, prenatalné piisobici vlivy, jako jsou napfiklad intrauterinni infekce, mohou
rovnéz prispivat ke vzniku postizeni. Nelze ani vyloucit, Ze by mohly byt jeho pfimou piicinou.
(Kohler, 1999 in Vagnerova, 2008)

Dale miZzeme zminit také socidlni determinanty, jako je napiiklad chovani rodict k
ditéti. Déti, u kterych byl autismus poprvé popsan, pochazely z vyssi spolecenské tridy. Jejich
rodice jim tedy mohli zprostiedkovat soukromou psychiatrickou 1é¢bu. Matky téchto déti byly
studii Empty Fortress (Prazdné pevnost), v niz vyjadfuje nazor, ze toto postizeni je zpiisobeno
odmitanim ditéte rodici. Vyjadiuje nazor, ze rodice deti s autismem jsou citoveé chladni. Pozdéji
zavadi termin ,,matky ledni¢ky*, aby tim zdlraznil, jakou roli hraji matky v zivoté takto
postizeného ditéte. (Richman, 2006)

Avsak v Sedesatych letech 20. stoleti zacal pracovat s détmi s PAS Ivar Lovaas. Pfi
intenzivni terapii vyuZival Upravy chovani a aplikovanou behavioralni analyzu. Ve své studii
zvetejnil vysledky prace s 19 détmi, z nichz devét dosahlo po terapii trovné intaktnich déti.
Tyto vysledky mély velky vyznam. Pro spole¢nost to byl impuls uvédomit si, Ze autismus neni

dasledek nevhodného plisobeni rodicl ani nasledné obranné reakce ditéte. (Richman, 2006)

Je vhodné zdlraznit, Ze naruSené vztahy k ditéti byvaji spiSe diisledkem jeho choroby
nez jeji skute¢nou pric¢inou.

Informace o ¢etnosti vyskytu détského autismu se pohybuji v urcitém rozmezi, tedy 2 —
20 déti na 10 000. Toto rozmezi je dano pFisnosti pouzitého kritéria. Jsou-li do této kategorie
fazeny pouze déti s plné€ rozvinutymi symptomy, je jich pfiblizn€ 0,05 %. Mnohem casté&ji jsou
autismem postiZeni chlapci nez divky. Dostupna literatura udava pomér 4 — 5 : 1. (Harris, 1998,
Rahn a Mahnkopf, 2000, Hrdlicka, 2000, Piven, 2002 in Vagnerova, 2008)

PAS se vyskytuje po celém svété, a to bez ohledu na rasu, etnikum, zemépisnou polohu
nebo socialni postaveni. Specificka etiologie autismu je zatim neznama. Pievlada vsak nazor,
ze autismus ma biologicky ptivod a na vzniku postizeni se podili pravdépodobné 1 mnohé dalsi
faktory, naptiklad prostfedi. (Richman, 2006)

V piipadé¢ autismu bychom se méli smifit s tim, ze vyvojova porucha je trvala. Proto je
cilem veskerych terapii rozvinou vSechny schopnosti a tim pfipravit postizeného jedince na

dospély zivot takovym zplisobem, aby byl co nejvice integrovan do spolecnosti. (Peeters, 1998)
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1.4 Symptomatologie

V této podkapitole uvadime problematiku symptomatologie PAS. Rozvedeme zde tedy
nejruznéjsi ptiznaky, skrze které je mozno autismus identifikovat. Na uvod by bylo vhodné
zminit, ze zadny typicky ¢lovek s autismem neexistuje. Kazdy jeden ¢lovek s PAS je jedinecny.
Mezi lidmi s PAS tedy spiSe pievazuji rozdily nez podobnosti. (Jelinkova in Srbkova, 2007 in
Rihova, 2011)

Thorova (in Cadilova, Jan, Thorova, 2007) uvadi, ze frekvence symptomu a zdvaznost
tohoto postizeni je u kazdého jedince velmi rizna. Setkavame se s lidmi s PAS, ktefi jsou rizné
jazykové vybaveni, maji rozdilné intelektudlni schopnosti a mohou jevit rizny stupen z4jmu o

socialni kontakt. Symptomy je mozné rozdé€lit na specifické a nespecifické.

1.4.1 Specifické symptomy

Jedinci s PAS mivaji naruSenou oblast socialni interakce. Do této oblasti spada vyrazné
naruseni schopnosti pfiméfené uzivat neverbalni chovani v riznych socialnich situacich (napf.
postoj téla, gesta, mimika, zrakovy kontakt). Dale pak nepfiméfené hodnoceni spolecenskych
emocnich situaci. Jejich odpoveédi na emoce druhych byvaji nedostacujici. U nékterych jedincii
je mozné si povSimnout neschopnosti vytvaret vztahy s vrstevniky s pfihlédnutim k dosazené
vyvojové urovni. Nejsou casto schopni se prizplisobit socidlnimu kontextu dané situace.
Objevuje se nevhodné, chybné pouZzivani socialnich signald. Absentuje socidlné - emoc¢ni
vzajemnost. Schopnost spontanné sdilet s ostatnimi radost a z4jmy, mit potéSeni ze spole¢nych
¢innosti (chybi sdilend pozornost) je mald. Schopnost socidlni a emocionalni empatie je znacné
nedostate¢na (pf. nezucastni se jednoduchych socialnich hticek, preferuje ¢innosti o samot¢,
ostatni lidi mize vyuzivat jako pomocniky nebo dokonce jako ,,mechanické pomucky*).

Integrace socialniho, komunika¢niho ¢i emoéniho chovani byva slaba. (Thorové, 2006)

Dalsi oblast, ktera byva narusend, je oblast komunikace. U téchto osob muZzeme
pozorovat opozdény vyvoj feci. Nékdy se fe€ nevyvine viibec. Dité se nesnazi tento nedostatek
kompenzovat jinym alternativnim zpisobem komunikace (mimikou, gestikou). (Peeters, 1998)
Miuizeme pozorovat nedostateCnou synchronizaci a reciprocitu v konverza¢nim rozhovoru ¢i
snizenou prizplsobivost v jazykovém vyjadfovani nebo relativni nedostatek tvofivosti a
fantazie v mySleni. (Bondy, Foster, 2007) Problematika komunikace bude obséahleji rozvedena
v kapitole 2.

Byva také narusena schopnost imaginace. Imaginace neboli predstavivost je schopnost
védomi vytvaret smyslové obrazy néceho, co bezprostiedné nevnimame, nebo ozivovat nase
minulé zazitky. (Vagnerova, 2008) U déti s PAS je mozné okolo 8. mésice zaznamenat
opakujici se pohyby. Ve 2 letech pak stale nejevi znamky zajmu o okoli, hracky pouziva
netradi¢énim zptisobem (napi. toceni kolecek, skladani do fad apod.). Ve 3 letech ditéte stale
nejsou patrné znamky symbolické hry, mohou pietrvavat motorické stereotypy. Okolo 4. roku

veéku se mohou objevit zndmky symbolické hry, ktera je vSak jednoduchd, obvykle za pouziti
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pouze jedné hracky. Socialné-dramaticka hra se nerozviji. (Gillberg, Peeters, 2003) V oblasti
hry jsou pro tyto déti typické repetitivni Cinnosti, stereotypni modely chovani, pfili§ silné
mySlenkové zaujeti pro néjaké téma, Cinnosti, které jsou doprovazené ulpivanim a
neodklonitelnosti. Byvaji to naptiklad témata jako astrologie, meteorologie, statistika, dopravni
prostiedky, studovani jizdnich tadi ¢i seznamt. (Thorova, 2006) U osob s PAS lze pozorovat
sklon k pouzivani stereotypnich pohybl, mizeme se setkat s nefunkénim tfepanim rukama,
s kroutivymi pohyby rukama a prsty, s motanim dokolecka, kyvanim, poskakovanim nebo
komplexnimi specifickymi pohyby celym télem. (O autismu, 2015)

1.4.2 Nespecifické symptomy

U lidi s PAS se vyskytuji i nékteré nespecifické symptomy. Jsou to takové projevy, které
nejsou soudasti diagnostickych kritérii. (Cadilova, Zampachova, 2013)

Osoby s PAS mohou projevovat neobvyklé reakce na smyslové podnéty
(hypersenzitivita na zvuky, svétla nebo doteky, nepfimétené reakce na viiné€ a pachy). (Thorova,
2012) Objevuje se zvysena citlivost na nékteré zcela bézné podnéty. Jedinci s PAS totiz
zpracovavaji smyslové informace jinak, nez je obvyklé. Jejich zplsob vnimani svéta neni
standardni a pfi jeho poznavani uptednostiiuji jiné smyslové kvality, nez jejich vrstevnici, napf.
¢ich. Nadmeérna reakce na bézny podnét je projevem odliSnosti smyslové percepce téchto déti
(muze jit o oslabeni ¢i preladéni). (Vagnerova, 2008) Emoc¢ni reakce mohou byt nepfimérené
(bezdlivodny pla¢ nebo smich, sttidani nalad, afekty, uzkost, absence strachu v nebezpecnych
situacich). Castym projevem jsou také problémy s chovanim (dyskoncentrace, agresivita,
sebezranovani). Tito jedinci mohou mit problémy se spankem. Vyskytuji se komplikace s
jidlem. Neékteti chtéji pouze jidlo urcité barvy nebo tvaru. Jini vyZaduji pouze jedno jediné jidlo
a ostatni odmitaji. V mnohych piipadech dit¢ jidlo zcela odmita. Osoby s PAS vykazuji
motorické obtiZe, poruchy pozornosti a chovani &i uzkostné stavy. (Cadilova, Zampachova,
2013)

1.5 Diagnostika

Diagnostika byva vétSinou provadéna klinickym psychologem a psychiatrem. Oba by
také meli mit zkuSenosti s lidmi s PAS. K diagnostice pouzivame fadu diagnostickych skal ¢i
metod. Témi nejéast&jsimi, které se na tizemi Ceské republiky pouzivaji pro diagnostiku PAS
pouZivaji, jsou semistrukturovana Skala CARS, dale jsou to pozorovani, rozhovor, vyvojové
Skaly (napt. Gesselova vyvojova skala, Skala N. Bayleyové). Pouzivaji se také testy
rozumovych schopnosti, screeningové diagnostické nastroje, jsou to ADI-R, ADDS, AQ,
CHAT ¢i DACH. (Hrdlicka, Komarek, 2004, Jelinkova, 2002)

Vzhledem k tomu, Ze vysetieni ditéte Ize uskute¢nit jen v omezeném Casovém tseku
(par hodin, vyjimecné dnt), je pro diagnézu také dulezité a cenné ziskat informace o vyvoji
ditéte a jeho chovani v riznych prostiedich. (Thorova, 2012)
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Uz v raném véku ditéte si mtizeme vSimat nékterych varovnych projevi, které by mély
laiky i odborniky smétovat k dal§im odbornym vysetienim. Mezi takové projevy mohou patfit
rizné obtize s navazovanim zrakového kontaktu. Dit¢ nenavazuje vibec zrakovy kontakt,
pohled se da charakterizovat jako tékavy a mifi jakoby ,,skrz®. Dale mize chybét zijem o
socialni a télesny kontakt. Nékteré déti se nerady mazli. Nékdy je mozné zaznamenat opozdény
vyvoj feci (napt. netvoii kolem prvniho roku slova, kolem druhého roku pak zadné dvojslovné
véty). Mnohé déti nemusi reagovat na osloveni, nebo piisobi dojmem, ze neslysi. Uzivaji jen
nékolika malo slov, s jejichZ pouZivanim zahy piestanou. Re¢ové projevy jedince mohou byt
velice specifické, napt. o sobé mluvi ve 3. osob¢ nebo si vytvaii vlastni zargon. Vyskytuje se
také nefunk¢ni uzivani predmétii. Miize s nimi vselijak tocit, sledovat jejich pohyb, téZko se od
takové aktivity d4 odvést. Mizeme si v§imat zvlaStnosti v motorickém projevu ditéte. Nekteré

chodi po $pickach, jiné s oblibou krouti pazemi. (Rihova, 2011)

Dulezité je také zduraznit, Ze PAS se mohou pojit i s jinou poruchou. U nékterych
poruch je pravdépodobnost spoluvyskytu PAS ¢etn¢jsi nez u intaktni populace. Vzdy je dulezité
diagnostikovat PAS zvlast. Tomu se vénuje diferencialni diagnostika. Musi ¢elit nasledujicim
problémiim: autistické projevy chovani je mohou byt pfiCitany poruse, kterd byla jiz
jednoznacné diagnostikovana, misto diagndzy PAS obdrzi ¢loveék jinou diagnézu, diagndza
PAS mize zastfit existenci jiné psychiatrické poruchy, ktera se rozvine pozdéjsim véku, a pro

kterou je nutna farmakologické lécba. (Hrdlicka, Komarek, 2004)

1.6 Intervence

V Novém akademickém slovniku cizich slov je intervence definovana jako zasah,

zakrok v néci prospéch ¢i jako primluva. (Kraus a kol., 2014)

V kontextu specialni pedagogiky osob s PAS se jedna o rtizné terapie a 1é¢ebné postupy,
které maji t€émto jedincim zlepSit nebo udrzet soucasnou kvalitu Zivota a rozvijet jejich
schopnosti po mnoha strankach. Avsak rodi¢e déti s PAS jsou mnohdy vystaveni mnoZstvi
casto kdy protichidnych informaci o vyhodéch riiznych intervencich. Nékteré 1€Cebné postupy
slibuji uplné vyléceni ¢i prevratné zmeény k lepsimu. Je tomu Casto tak, ze ¢im extravagantnéjsi
jsou sliby toho daného pfistupu, tim méné existuje dat, na kterych celd terapie stoji. Je proto
dulezité ziskat ptehled o jednotlivych metodach. Konzultovat je s odbornikem, ktery erudované
zodpovi vSechny dotazy a vyvrati piipadné mylné domnénky o ucincich terapie apod. Vzdy
komplexné vylozi vyhody a nevyhody jednotlivych terapii a odpovédné posoudi vhodnost a
vyznam dané terapie pro konkrétniho jedince s PAS. (Howlin, 2005)

Je tieba uvést, ze uspésné efektivni terapii vZdy predchazi v€asna intervence, tedy
intervence provedena nejlépe jesté v raném véku ditéte. Tu zajist'uje rana péce, coz je sluzba
socialni prevence, kterd je zdarma a jeji pracovnik pravidelné dochazi do rodin. Jde o podporu
rodiny, specidlnépadagogickou diagnostiku, nastaveni pfiméfené intervencni strategie

(sestaveni interven¢niho programu, stanoveni postupnych priorit, diky kterym je rodi¢ schopen
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se zorientovat v planované intervenci a jejich moznostech). Dale rana péce poskytuje pomicky
nebo naméty a pomoc pii tvorbé téchto pomuicek. Zajist'uje socialné — pravni poradenstvi a v
neposledni fad& zprostfedkovava i kontakt s dal$imi rodi¢i s ditétem s PAS nebo s
organizacemi, které se PAS vénuji. (Cadilova, Zampachova, 2008)

Rodice dostavaji od poradce rané péce doporuceni, ale konecny vybér terapie si voli

......

odborné instituce apod. (Schopler, 1999)

Howlin (2005) 1 Thorova (2012) uvadi, ze je podstatné zavést celostni piistup v terapii
jedince s PAS. Tedy vybirat dle individualnich potieb a schopnosti klienta i moznosti jeho
rodiny ty pfistupy, které mu napomohou v rozvoji. U kazdého jedince to pravdépodobné bude
jiny pfistup, pro vSechny osoby s PAS nelze volit ten stejny model intevence.

Z dostupné literatury se dozvidame o velkém mnozstvi ptistupt v terapii pro osoby s
PAS. Jisté zde nelze zminit vSechny. Pokusime se nastinit alespon nékteré z nich. Jako prvni
metodu uvadime strukturované uceni. Jde o metodiku vychovy a vzdélavani pro jedince s PAS.
Vychazi z TEACCH programu a Loovasovy interven¢ni terapie. Je postaven a na teoriich uéeni
a chovani. Principy tohoto pfistupu jsou individualizace (individualni volba metod,
individualné volené ulohy, individualn¢ upravené prostredi, individualni formy komunikace
apod.), strukturalizace (prostoru, pracovniho mista, ¢asu), vizualizace (prostoru — jde ptedevsim
o piehlednost prostorového uspotadani, ¢asu — pfiblizujeme sled Cinnosti pomoci denniho
rezimu, napf. na pas latky na sténé¢ umistime predméty tak, jak za sebou nasleduji jednotlivé
¢innosti, které predméty znazornuji; zvladne-li dité ¢asem vysSi miru abstrakce, postupné
zafazujeme obrazky, nasledné fotky a nakonec slova). Poslednim principem je motivace. Jde o
formy a zplsoby odménovani (napf. pomoci zetonového systému ¢i drobnych sladkosti).
Nastaveni funkéniho zplisobu odméiovani je klicové pro tspéSnou praci s détmi s PAS.
(Zampachova, 2008) Jednou z hojné pouZivanych metod u osob s PAS je také ABA (aplikovana
behaviorélni analyza). Jde o terapii, kter4 pouZiva systematické metody, nastroje, techniky a
strategie, které pomahaji redukovat nevhodné chovani a nahrazovat je alternativnim (vhodnym)
chovanim. Soucasn¢ se pracuje na novych dovednostech, aby dité 1épe zvladalo adaptaci v
jakémkoliv prostfedi, sebeobsluhu, komunikaci, uceni, hru a socidlni kontakt. VSe je uceno
strukturované 1 kreativnim zptisobem a na zvladnuté dovednosti navazuje nacvik dalSich
dovednosti ve v§ech oblastech vyvoje, aby bylo mozné dosdhnout co nejlepsich vysledkii. (ABA
terapie, 2013) ABA vznikla v 60. letech v Kalifornii na univerzit¢ v Los Angeles, UCLA, pod
vedenim psychologa Ivara Lovaase. (Thorova, 2012) ABA jako primarni a tstfedni terapie pro
déti s diagn6zou PAS na sebe nabaluje a propojuje dalsi terapie, napt. logopedii, fyzioterapii,
ergoterapii, nacviky socialnich dovednosti, terapii hrou, kognitivné-behavioralni terapii,
vizualn¢ zaloZené terapie (kam patii mimo jiné vyuziti piktogramii, komunikacnich knih,
program TEACCH, pouzivani tabletu), terapie zalozené na vztahu mezi terapeutem a ditétem a

dalSich vztazich z prostiedi ditéte a biomedicinsky pfistup (kam patii, naptiklad, specidlni diety,
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potravinové dopliky, apod.). ABA spojena s dalSimi podpirnymi terapiemi specificky
sestavenymi pro konkrétni dit€ a jeho rodinu ma pozitivni vysledky. V nékterych ptipadech se
dité zcela zacleni do normalniho Zivota, n€kdy se dosdhne toho, ze se nauc¢i komunikovat pro
své potieby, jindy se zvysi sebeobsluha nebo se rozvine n&jaky zajem ¢i talent. (ABA terapie,
2013)

Pro osoby s PAS se vyuziva také behavioralni pfistup, intenzivni rand intervencni
terapie. Existuji také komunikacni terapie, kde se uplatiiuje augmentativni a alternativni
komunikace. Jsou tu také nejriznéjs$i interaktivni piistupy, herni terapie. Hojn¢ je také
uskuteCiiovana zooterapie, coz se da zjednodusené definovat jako terapeutické, 1éCivé plisobeni
zvitat na jedince. Ve Skolach a jinych organizacich vénujicich se nejen osobdm s PAS mtzeme
zaznamenat také Casté zatazovani arteterapie, muzikoterapie nebo jejich prvki. (Thorova,
2012) Muzikoterapie je pouziti hudby a/nebo hudebnich element (zvuku, rytmu, melodie,
harmonie) kvalifikovanym muzikoterapeutem pro klienta nebo skupinu v procesu, jehoz
ucelem je usnadnit, rozvinout komunikaci, vztahy, u¢eni, motoriku, sebevyjadreni, organizaci
ajiné terapeutické zaméry za ucelem naplnéni télesnych, emocionalnich, mentalnich, socialnich
a kognitivnich potteb. (Kantor a kol., 2009)

Uzite¢na pro klienty byva také relaxace nebo dobra rodinné atmosféra. Velmi uzite¢na
také mize byt vhodna pohybova aktivita. Castym dopliikem réiznych intervenci byva i
farmakoterapie. Radi bychom zde zminili jes$té pojem integrativni piistup, kdy mluvime o
sjednoceni rtznych léCebnych postupli, metod a teorii tak, aby v praxi zohlednovaly
individualitu klienta. (Thorov4, 2012)

Na zavér kapitoly by bylo vhodné uvést metody, které nejsou odbornou obci
povazované za zcela vhodné ¢i fungujici. Ty, které hodné slibuji, ale konkrétnich dat, na kterych
je teorie zaloZena, je jen malo. Patfi mezi né naptiklad facilitovand komunikace, kterd je
mnohymi neni povazovana za pfili§ vhodnou a efektivni metodu. Podstatou je, Ze terapeut
»facilitator®, ptidrzoval ruku klienta (po mozkové mrtvici) nebo celou pazi nad klavesnici ¢i
tabulkou s pismeny, zatimco klient ukazovanim hldskoval sd€leni. Byl vysloven nazor, ze
samotné sd¢leni ,,facilitovaného dorozumivani® pochazi od facilitatora a nikoliv od klienta.
(Schopler, 1999)

Dalsi technikou, ktera byva kritizovana a odmitana je terapie pevnym objetim. Jedna se
0 moznost pro dva uzce spjaté lidi vyjadiit bolestivy, slovné nezvladnutelny vztahovy konflikt,
ktery urovnaji a usmifi se, zatimco se oba dva pevné drzi. (Pevne objeti - nejcastéjsi otazky a
odpovedi, 2015). Jako posledni piiklad uvddime Son Rise program. Jednd se o program
domaciho vzdélavani déti a dospélych s autismem. Dle tohoto programu laska a hluboky respekt
Son Rise program lasku k ditéti a jeho akceptaci za smysluplnou soucast kazdodenniho

ucebniho procesu. Principy programu jsou ptipojeni se k ritualiim a zvlastnim aktivitam ditéte,
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vyuzivani motivace ditéte, energie, entuziasmus a nadSeni pro hru, ueni pomoci interaktivni
hry, bezptedsudkovy a optimisticky pfistup a dalsi. (Z&kladni principy Son Rise Program,
2008) V popisu této terapie jsou Casto voleny vagni, neurc¢ité pojmy, jako bezpodminecna laska
a totalni akceptace ditéte. To miize u normdlnich rodi¢ii vyvolavat pocit viny a vést k tézkym
depresim a vygitkam. Casové i finan¢né je to naro¢na metoda (mnoho hodin denng, nékolik
let). Mira schopnosti prokazat efektivitu metody je odbornou vetejnosti zatazovana do
kategorie anekdoticka. (Thorov4, 2012)
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2 Komunikace osob s PAS

Kapitola se zabyva komunikaci osob s PAS. Nejdiive uvedeme definici komunikace a
jeji obecnou charakteristiku. Nasledn¢ se zamétime na samotnou komunikaci osob s PAS,
vyvoj komunikace a feci u téchto jedincii. VSimneme si rozdil ve vyvoji jazyka komunikace
intaktniho jednice a jedince s PAS. Nastinime oblast neverbalni komunikace a jeji nedostatky
a jeji typické znaky u téchto osob. Budeme se vénovat i specifikiim verbalni komunikace.
Nakonec uvedeme, jaké moznosti komunikace Ize u téchto osob aplikovat, at’ uz formou
alternativni a augmentativni komunikace, nebo jinymi dal§imi metodami.

Slovo komunikace pochazi z latinského slova communicare, tj.spojovat (Klimes, 2005).
,, Komunikace je proces vymeny informaci, dorozuméni a zprostiredkovani zprav nebo informaci
vieho druhu. Intraindividualni, extraindividualni a interindividualni komunikace znamenéa
obousmeérny tok informaci uvniti jediného subjektu, zachyceni signalu ze zevniho svéta a
obousmerny tok mezi lidmi. “ (Krahulcova, 2003, s. 12).

Komunikaci Ize charakterizovat také jako proces, jimz dochazi k vymeéné informaci
mezi jednotlivci prostfednictvim bézného systému symbolii, znakii nebo chovani. (Bondy,
Frost, 2007) Spole¢nost, ve které Zijeme je obrazné feceno zaloZena pravé na komunikaci. I
proto v soucasnosti ziskava stale vétsi vyznam kazda disciplina, ktera se komunikaci zabyva,
pocinaje pocita¢ovou komunikaci, pfes medialni komunikaci az po logopedii, ktera zkouma
naruSenou komunikaci a hledd moznosti a zplsoby, jak ji zlepSit. Neobejdeme se bez
komunikace. Nas zivot ve spolecnosti se sklada z komunikac¢nich aktd, interakci s druhymi

lidmi. (Vyznam komunikace v zZivoté ¢loveka, 2014).

Muzeme také fici, Ze je to néco mezi dvéma osobami (komunikace je "socialni"). Je to
vyména univerzalnich symbola (obvykle to jsou slova) a ze cilem této vymény je vyvolat

zajimavy efekt (vénujeme nékomu pozornost a dojde k vyméné informaci). (Gillberg, Peeters,
1998)

2.1 Specifika komunikace osob s PAS

,, Pracoval jsem s Annou od chvile, kdy ji bylo 26 mésicii. Méla veliké modré oci,
kdykoliv jsem vstoupil do tridy, uprela je na mé. V den, kdy jsme se poznali, jsem k ni prisel a
pochoval ji. OkamZzité se na mé usmdla, a tak jsem s ni zacal pomalu otacet v rukou. Smala se
a zaklanéla hlavu. Tuto hru jsme hradli nekolik minut. Kdyz jsem vstoupil do tiidy nasledujici
rano, pribehla ke mné a natahla ruce. Cekal jsem, co bude dal. Nerekla ani slovo, nevydala ani
hlasku. Ale méla stale zvednuté ruce a slapala mi na nohy? Jeji ruce a prosici oci nade mnou

nakonec zvitezily — zvedl jsem ji a otocil. Aniz by rekla slovo, presné jsem védel, co chtéla!“
(Bondy, Frost, 2007, s. 15)

Byvé obtizné oddelit symptomy v oblasti komunikace a v oblasti socialnich vztaht.

Jelikoz neni zcela jasné, jestli tyto dvé domény problémii mohou byt od sebe jasné odliSeny.
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Presto ty obtize, které se specificky tykaji preverbalni a verbalni interakce a porozumeéni
zahrnujici gesta, mimiku i fe¢ téla, fadime do sféry autistickych problémi v komunikaci.
(Gilberg, Peeters, 2003) NaruSeni komunikac¢ni schopnosti se projevuje ve verbalni i neverbalni
oblasti. Deficit v komunikaci je jednim z definujicich prvki PAS. Mnozi jednici s PAS nemluvi
a ti, ktefi mluvi, Casto nedokdzi jasn¢ vyjadfit sva prani ¢i potieby. Tato neschopnost sd¢lit
informaci mize byt velmi frustrujici a vést k izolaci od ostatnich nebo pfispiva k obtizim v
chovani. Tyto déti mivaji mnohdy potize s porozuménim feci. V raném véku €asto nereaguji na
fe¢ rodi¢i. Ti se pak mnohdy zpocatku domnivaji, ze jejich dit¢ neslysi. (Schopler,1999)
Howlin (2005) uvadi, ze pokud se u ditéte nevytvoii smysluplna fe¢ do Sesti let véku, mize byt
jeho budouci vyvoj vazné ohrozen. Jen u velmi malo osob s PAS, u nichZ se neobjevi fe¢ do
tohoto veéku, se pozdéji rozvine komplexni fec. Jak ale Howlin (2005) poznamenava dale,
existuji 1 vyjimky, napt. Jim Sinclair (1992) fe¢€ nepouzival ke komunikaci az do svych 12 let.
Vytvori-li se fe¢ az v pozd¢jsim veéku, byva zakonit¢ do uréité miry omezena. U prevazné
veétsiny autistickych déti je vyvoj fe¢i opozdény, resp. fe¢ se nevyvine vubec. (Diagnostika
detského autismu, 2015)

Také podle Beyer, Gammeltoft (2006) si mnoho déti s PAS nevytvofi aktivni mluvenou
fe€. Miize to byt dano nedostate¢nym pochopenim funkce a moznosti komunikace. Obtizné
chépou vyznam toho, co se jim fikd. Mohou velmi snadno upadnout do zmatku, kdyz n¢kdo
mluvi pfili§ rychle nebo pouzivdi mnoho slov. (Schopler, 1999) Casto nerozumi ucelu
komunikace. Slova jsou pro né jen slova, obrazky jen obrazky. To, Ze vSechny tyto symboly
mohou slouzit ke komunikaci, je nutné je specialné naucit. (Gillberg, Peeters, 1998)

Pricinou mtze byt také nizsi vyvojova Groven. Jsou ale déti s PAS, které mluvi, maji
funk¢ni slovni zdsobu, chapou gramaticka pravidla. AvSak i tyto déti mivaji problém s dialogem
a vzajemnosti. O skute¢ném dialogu hovotime tehdy, kdyz si obé osoby vymeéni své hodnoceni
dané situace, sladi dvé rizna stanoviska a vysledkem je jejich spole¢nad reakce. (Beyer,
Gammeltoft, 2006)

Abychom dobfie porozuméli charakteristice komunikace u osob s PAS, je diileZit¢ mimo
jiné uvést, jaké rozdily panuji pfi jejim vyvoji. Na tomto misté¢ uvadime srovnani vyvoje
komunikace u jedince intaktniho s vyvojem komunikace u jednice s PAS dle Peeterse (1998)
(tab. 1)
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tab. 2.1: Srovnani vyvoje komunikace u jedince intaktniho s vyvojem komunikace u jednice s PAS (Peeters, 1998, s. 50 — 51)

Vék v mésicich | Jazyk a komunikace — béiny vyvoj Jazyk a komunikace — vyvoj u déti s PAS

2 Broukdani a samohldskové zvuky. PI3c je obtizné interpretovat.

6 Konverzace pomoci vokall nebo
vyhledavani pozice tvari v tvar rodicam.

Objevuiji se souhlasky.

8 RGzna intonace pfi Zvatlani véetné intonace Omezené a neobvykle Zvatlad. Nenapodobuje
otazek. Opakovani slabik objevuji se gesta, zvuky, gesta a vyrazy.
kterymi dité ukazuje.

12 Objevuiji se prvni slova. Pfi Zvatlani pouzivd Mohou se objevit prvni slova, avsak nebyvaji
vétné intonace. Stéle ¢astéji popisuje slovné  pouzivana smysluplné. Casty hlasity plac, jde
prostredi. Hry se samohldaskami. PouZivd jen obtizné interpretovat.
gesta spojenda se slovy, k upoutdni
pozornosti, ukazalo predmét a vyjadfrilo
prani.

18 Slovnik obsahuje 3 az 50 slov. Zacina skladat
véty ze dvou slov. PouZivd jazyk, aby popsalo
véci, Cinnost a vyjadfilo prani. Opakuje,
napodobuje slova.

24 Obcas spoji 3 az 5 slov. Tvori jednoduché Obvykle pouzivd méné nez 15 slov. Slova se
otazky, pouziva ukazovaci zadjmena. Nazyva objevuji, ale zase mizi. Gesta se nerozviji, jen
se jménem a ne zajmenem ,ja“. Neni vyjimecné ukaze na predmét.
schopno zachovavat téma rozhovoru.

36 Slovni zasoba obsahuje cca 1000 slov. Kombinace slov je fidka. MUZe opakovat
Vétsinu gramatickych pravidel pouzivda fraze, ale nepouzivd kreativni jazyk. Ma
spravné. V tomto véku jen malokdy opakuje  zvlastni prizvuk, ton i rytmus. Lze pozorovat
slova. Hodné se vyptava, casto i proto, aby chybnou artikulaci asi u poloviny déti, které
pokracovalo v interakci, nez aby ziskalo dalSi  pouZivaji fec, a vice nez polovina nepouziva
informace. jazyk smysluplné. Kdyz néco pozaduje,

nepouZije fe¢, ale bere rodice za ruku a vede
je k predmétu.

48 Pouziva komplexné strukturovanou vétu. Je Zfidka tvorivé kombinuje dvé ¢i tfi slova.
schopno sledovat konverzaci a priddvat Pretrvdva echoldlie a je obcas pouzivana
nové informace. Zada druhé, aby mu komunikativné. Napodobuje  televizni
objasnili vyrazy. PrizpUdsobuje kvalitu fec¢i reklamy a vyjadfuje pfani.
posluchacim.

60 Stéle vice pouZivd odpovidajici komplexné Nerozumi, nevyjadii abstraktni predstavy.
strukturované véty. VSeobecné ovldadd NedokdZze udrZet konverzaci, nepouZivd
gramaticka pravidla. Je schopno posoudit sprdvné osobni zdjmena. Vyskytuje se
spravnost véty z hlediska gramatiky a dokdZze abnormalni vyska a rytmus hlasu. Pfetrvava
provést opravy. Porozumi vtipu a sarkasmu, echoldlie. Otazky klade zfidka, a pokud ano,
rozeznd jazykovou dvojznacnost. Roste casto je opakuje.
schopnost prizplsobit jazyk pohledu a roli
posluchace.

Jak je v tabulce dobie vidét, osoby s PAS maji uz na samém pocatku vyvoje jazyka a
komunikace obecné znacné problémy. Hned od zacatku nemohou odpovidajicim zplisobem
upozornit na svoje potieby a potize. Rozhodn¢ ne v takovém rozsahu, jako je to u vétSiny takto
malych intaktnich déti obvyklé. Béhem vyvoje absentuje mnoho polozek, které jsou pro

spravny vyvoj porozumeéni si s rodi¢i i okolim klicové. Pokud se viibec verbalni projev objevi,

19



jedna se bud’ o omezené pouzivani nékolika slov pti konkrétni situaci ¢i echolalické projevy,
tedy doslovné opakovani slov ¢i slovnich spojeni, ktera mohou a nemusi mit s konkrétni situaci
nic spolecného. Déle se jedna o nejriuznéjsi zvuky, vykiiky, produkce vokali apod. Slovni
zésoba se béhem &asu nemusi rozvijet tak mohutng, jako je tomu u jedinci intaktnich. Casté je
zaliba opakovani slySenych skladeb, reklamnich spotl ¢i celych pasazi z filma. Tato
,»prohlaseni potom dité¢ mize pouzivat v bézné komunikaci (napt. jednu pasaz z filmu pouzije
vzdy pti prosbé o kakao apod.). Casem Se to ti nejblizsi naudi rozkli¢ovat, ale pro komunikaci
s okolim to miZe byt problém a mize dochazet k mnohym nedorozuménim. Tim muze vznikat
dalsi prohloubeni v neschopnosti funkéné komunikovat a snizeni motivace komunikaci navazat
a udrzet. Otazky tyto déti ptili§ nekladou, spise vyjimeéné. Pokud ano, rady svoje otazky
opakuji.

2.2 Oblast neverbalni komunikace

V neverbalni komunikaci Ize sledovat deficit v gestikulaci. Casto si miizeme viimnout
nedostate¢né komplexnosti gest nebo 1 nedostatecného pouzivani ¢i chybéni jednotlivych gest,
napft. pfikyvovani hlavou na znameni souhlasu. (Diagnostika détského autismu, 2015) Co se
tyce gest, Ize sem zahrnout tzv. deklarativni ukazovani vyjadifujici zajem a slouzici k upoutani
pozornosti komunikac¢niho partnera. U déti s PAS ¢asto miiZze chybét. Nékdy se objevuje az v
pozdéjsim veku. Déle téz imperativni ukazovani vyjadiujici zddost. Jeho naruseni je u déti s
PAS méné obvyklé, castéji chybi u déti s vyraznéji narusenym vyvojem komunikace. Pohyb
hlavy pro vyjadfeni souhlasu nebo nesouhlasu chybi, nebo je méné zietelny, méné
frekventovany, nebo nepfichazi ve funkci doprovodného zdlraznujiciho pohybu. Chybé&jici
souhlas byva cCastéjsi. Bézna gesta uzivana v pribéhu konverzace nejsou vyuzivana, nebo jen
malo, malo spontanné, spisSe v naucenych situacich nebo na vyzvani. (Thorova, 2006)

Soucasti neverbalni komunikace je také mimika, vyraz obliceje, Usmév. Vyraz ditéte
nemusi informovat, nebo velmi omezené, o jeho pocitech. Dité¢ mize mit jen n¢kolik malo
vyrazi emoéniho prozivani, po zbytek dne mé neutralni vyraz. Usmév v socialni interakci chybi
nebo je nezietelny, jindy zase kiecovity, nebo ho je dit¢ ochotné vénovat jen t€ém nejbliz§im
osobam. Mimika miiZe byt ziva, ale vétSinou neodpovida situaci, napi. ptehnana. Mize odrazet
pouze zakladni pocity, které dité proziva, ale pravdépodobné neslouzi ke komunikaci. V€kem
se mimika rozviji, zdokonaluje, je zapotiebi piihlédnout k v€kové normé. Posturace tcla pii
komunikaci je abnormni. Dité se naptiklad tlaci télem pfili§ blizko k posluchaci, priblizuje
nestandardné blizko obli¢ej, nebo naopak komunikuje bez natoceni obliceje a téla. Existuje
tendence mit jeden obvykly postoj pii vzdjemné konverzaci. (Howlin, 2005) Na stejném misté
dale Thorova (2006) uvadi, Ze pii hodnoceni zrakového kontaktu zvaZzujeme nejen zakladni
kvalitativni nedostatky zrakového kontaktu, ale i komplexnéjsi formy, napf. neschopnost
zkoordinovat zrakovy kontakt a ukazovani, neschopnost sledovat smér pohledu jiné osoby
mimo vlastni zorné pole atp. Mnohé déti s PAS dokéZou sva pfani vyjadiit vedenim nebo

postrkovanim druhé osoby. Casto maji ve zvyku vyuZivat ruku dospélého jako nastroje, pfi tom
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nevyuziji zadné jiné prostiedky neverbalni komunikace. V mnohych piipadech dochézi k
problémovému chovani. Dité se k nému velmi ¢asto uchyluje kviili neschopnosti dorozumét se,
pozéadat o zékladni potieby, ziskat pozornost, vyjadfit své pocity jinym socialné piijatelnym
konvenénim zptsobem. (Thorova, 2006) Déti s PAS si jen malokdy vytvareji posunky ¢i vlastni
znaky nahrazujici chybéjici fec€. Nekteré déti se nauci nékolik vyrazii ve znakovém jazyce.
Komunikace byva kratka, stereotypni, omezend na nékolik opakujicich se znakt, jako je
»prosim®, ,,zachod* nebo ,,jidlo*. K potizim pfi osvojovani znakového jazyka pfispiva omezena
schopnost vizualné-motorické imitace nebo chybéjici vyvojové mladsi socialné komunikacni
dovednosti. Symboli¢nost jednotlivych znakli neumoziiuje mnohym détem s PAS pochopit a

vyuzit znakovy jazyk. (Diagnostika détského autismu, 2015)

2.3 Oblast verbalni komunikace

U déti schopnych verbalni produkce se mohou vyskytnout nékteré projevy typické pro
PAS. Intaktni déti délaji jiz b&hem raného osvojovani jazyka chybu s piehnanym
zobeciiovanim. Porozumi-li spojeni mezi zvukem slova ,,zidle* a pfedmétem ,,zidle*, pak také
brzy zacinaji mit sklon nazyvat zidli vSe, na co se da sednout. Jak si déti rozSifuji znalosti o
vécech kolem sebe, maji intuitivni tendenci fidit se spiSe vyznamem neZ pozorovanim.
Konkrétné u jiz zminéné Zidle chapou, Ze nejde jen o pouhy aktualné viditelny predmét, ale Ze
jde predev§im o jeho vyznam, tedy Ze je to néco, na ¢em se sedi. Zatimco dit¢ s PAS ma
tendenci pouzivat slovo ,,zidle” jen pro jednu urcitou véc, uréitého vzhledu, urcité vysky se
¢tyfmi nohami. Z tohoto pohledu se pak pfedmét, ktery ma jinou barvu, je vétSi a ma jen tfi

nohy se nemiiZze nazyvat stejn¢. (Peeters, 1998)

Peeters (1998) na stejném misté¢ mimo jin¢ho uvadi, ze tyto déti mivaji také problémy
se spravnym uzivanim slov ,ja“ a ,,ty*. Naptiklad, zeptame-li se: ,,ChceS suSenku?*, bude
opakovat ,,Chces susenku?*, kdyz mysli ,,ja“. Mezi dalSi typické projevy v komunikaci osob s
PAS patii projevy echolalie. Jde o mluveni v ,,0zvénach®, kdy opakuji slySena slova, Gryvky z
knih a televiznich reklam (muze jit o bezprostiedni nebo opozdénou echolalii). (Straussova,
Knotkova, 2011) U bezprostiednich echolalii dité opakuje, co slyselo, n¢kdy i celou vétu, frazi.
Naptiklad pfi osloveni: ,,Co dé&las, hrajes si?* bude reakce: ,,...hrajes si?* Casto ziistava
zachovana intonace otazky, dokonce také intonovani oznamovaci véty miva charakter otazky.
U casové opozdénych echolalii dit¢ produkuje slova — fraze, které slySelo v minulosti, v
kontextové neadekvatnich souvislostech. (Diagnostika détského autismu, 2015) Neologismy
jsou slova, které si dit€ samo vytvofilo a pouziva je k oznaceni predmét nebo déju €i situaci
tak, Ze jsou nezaujatému pozorovateli nesrozumitelné. Nejde pouze o zkresleni zvukove stranky
slova, ale dit¢ muze napf. slovem ,ketlo“ oznaCovat ponozky apod. Souvislost mezi
neologismem a bézné pouzivanym slovem spiSe unika. (Thorové, 2006) Problémy s metaforami
a obraznymi vyrazy jsou Casté, nebot’ jsou tato slova pfili§ ,,prchava®, byvaji to také slova s
dvojim vyznamem. I nejnadané&j$i déti s PAS, které maji bohatou slovni zasobu a

bezproblémové zvladaji vétnou skladbu, mivaji problémy s rozliSenim mezi dilezitymi a
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podifadnymi prvky. (Peeters, 1998) Pod pojmem idiosynkratické pouzivani slov (idiosynkrazie)
se chape pouziti realnych slov ¢i slovnich spojeni zplisobem, ktery se dit€¢ nemohlo naucit
zkuSenosti. Slova nabyvaji jiny sémanticky obsah. Naptiklad, kdyz si zafixuje, Zze cestuje
tramvaji €. 9, bude od té chvile pak pak vSechny dopravni prostiedky oznacovat jako ,,devét*.
I u verbalné velmi schopnych déti je vyznamné narusena pragmaticka rovina fe¢i. Re¢ neslouzi
své zakladni funkci — vyméné informaci. S ditétem nelze konverzovat, jednoduse ,,si povidat®.
(Diagnostika détského autismu, 2015)

Lid¢é s PAS mivaji potize s pragmatickou jazykovou rovinou, ktera piedstavuje
dovednost vyjadfit komunikaéni zdmér (naptf. pozadat o néco, projevit nazor, iniciovat
mezilidskou komunikaci) a schopnost konverzovat (udrzovat t¢éma konverzace, stfidat se v roli
mluv¢iho a posluchace — tzv. ,turn-taking”) (Jamesovad in Lechta, 2003; Bernsteinova,
Tiegermanova in Mikulajova, 2003). Podle Lechty (2003) Ize do pragmatické roviny zafadit
napf. i nebézné pohyby hlavou, vyhybani se zrakovému kontaktu, manipulaci s oble¢enim nebo
pfedméty, neadekvatni formy komunikace (skédkani do feci, dotykéani se partnera aj.). MiiZeme
o této rovin¢ mluvit také jako o rovin€ socialni aplikace ¢i socidlniho uplatnéni komunikacnich
schopnosti jedince. Uz dvouleté nebo tiileté dit¢ je schopno chapat svoji roli komunika¢niho
partnera a adekvatné reagovat v urcitych situacich. U tfiletych a star§ich déti 1ze pozorovat

snahu a potfebu komunikovat s dospélymi ze svého okoli (Klenkova, 2006).

Ve srovnani s intaktni détskou populaci jsou déti s PAS v jisté nevyhodé, protoze jejich
feCové dovednosti byvaji (zejména v té€zSich piipadech naruSeni) omezené, a mize tedy
dochézet k opozd’ovani ostatnich slozek osobnosti. Nepochopeni a neporozuméni okolniho
prostfedi miize byt pro dit¢ velice stresujici, v krajnich ptfipadech miize byt pravé stres z
komunikace zékladem pro vznik frustraci az obav z komunikace a nasledného odmitani
komunikace. Jako duasledek pak vznika komunikacni bariéra, ktera brani rozvoji celkové
osobnosti ditéte (Peutelschmiedova, 2008).

2.4 Moznosti komunikace a stimulace komunikacnich schopnosti u osob
s PAS

To, jaké moznosti komunikace klienti mohou vyuZit a jaké jsou pro né nejvhodnéjsi,
vychazi predevsim ze spravné zvolené logopedické intervence, pii niz se logoped drzi téchto
komunikac¢ni bariéry (zaméfit se na ¢lovéka jako na biopsychosocidlni jednotku) a funkcéni
pouzivani fe¢i. Je dilezité zminit, Ze tato intervence neni primarné zaméfena na rozvoj
foneticko-fonologické roviny. Stézejni deficit nalézame prave v jazykové roving€ pragmatické,
jak jiz bylo zminéno v ptedeslé podkapitole. Dillezité je podnécovat rozvoj schopnosti jako
jsou: preverbalni vokalizace, auditivni a vizualni percepce, grafomotorika, oromotorika, jemna
a hruba motorika, kognitivni oblast, spoluprace nebo nacvik socialnich situaci. (Rihova,
Vitaskova, 2011)
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U déti s PAS je nutné nacviCovat tzv. funkéni komunikaci. At je uz dit€¢ mluvici nebo
ne, funk¢éni komunikace je oblast, ve které tyto déti selhavaji. Funkéné komunikovat znamena
védét, s kym mizeme o svém piani mluvit a jak svou zadost k dosazeni ptani odpovidajicim
zpisobem a jednozna¢né piedat. (Straussova, Knotkova, 2011) Zvolena forma komunikace
musi byt vzdy individualizovana. M¢la by byt pfizpiisobena trovni abstraktniho mysleni
klienta. Mohou to byt mluvena slova, piedméty, fe¢ téla, gesta, obrazky, fotografie, psand nebo
tisténa slova. (Gillberg, Peeters, 2003)

2.4.1 Stimulace komunikacnich schopnosti

Komunikaci mizeme pomoci rozvijet podporou preverbalni vokalizace. Je-li dité v
dobrém rozpoloZeni a citi-li se v bezpe¢i, miZzeme jej lechtat a smat se snim, foukat do
bublifuku, na plamen svicky, pit s nim ze slanky a doprovazet tuto aktivitu vokalné¢ apod.
Dal§im vhodnym zplsobem podpory je trénovdni a zlepSovani pozornosti naptiklad
uspokojenim klientovych momentalnich potieb, uzivanim hracek, o které ma klient zajem,
stiidanim aktivit ¢i hracek po krat§im ¢asovém tseku. Pozornost podpotime také tim, ze klienta
odménime za zajem o aktivitu. Je také mozné podpofit schopnost komunikace a rozvoje feci
zlepSovanim hrubé a jemné motoriky. Pro zdokonalovani hrubé motoriky vyuzivame skakani
na trampoliné, na gymnastickém mici, skakéani tane¢nim pohybem do rytmu pisn¢ atd. Pro
zlepseni jemné motoriky mame nepifeberné mnozstvi moznosti. Mezi jinymi jsou to tvofeni z
plasteliny, hratky s piskem, vodou, nejruznéj$imi tkaninami, dale jsou to hry na bubinek,
cinkani na triangl, tleskani. Uchop miizeme podpofit hrou s kostkami a jinymi hrackami.
Ukazovani lze podpofit tukanim do klaves klaviru, rozsvécovanim ¢i zhasinanim pomoci
vypina¢e osvétleni. Dulezitd je pro rozvoj také auditivni percepce. Muzeme ji rozvijet
poslechem rozli¢nych zvuk ¢i hrou na hudebni nastroje: bubinky, xylofon, nebo u¢ime klienta
rozeznavat zvuky aut, vlaku nebo hasi¢ské sirény. V neposledni fadé¢ bychom méli zapojit
podporu kognitivnich schopnosti. Tim se rozumi napiiklad schopnost napodoby, zkoumani
objektli, prizkum prostiedi, pochopeni pfi¢iny a nasledku, poznavani vztahd, tfidéni a

seskupovani. (Rihova, Vitaskova, 2011)

Nacvik socialnich situaci je velmi dilezity. U¢ime v nich klienta krok za krokem, jak se
ma v konkrétni situaci zachovat, jak ji fesit. Je tieba, a to predevSim u osob s Aspergerovym
syndromem, nacvicit konkrétni modelové situace (nejdiive u logopeda, pozd¢ji trénink probiha
s rodi¢i doma). Teprve az po fadném nacviku se snazime o praktické vyuZiti v kaZzdodennim
zivoté (v obchodé, na nadrazi, objednavani v restauraci, navstéva u lékate apod.). Vhodné byva
portidit videozaznam nacviCované situace, kterou je nasledné¢ mozné s klientem rozebrat a
upozornit na neadekvétni reakce. (Patrick, 2011)

Pti komunikaci s jedinci s PAS je mozné vyuzit nékteré¢ z technik augmentativni a
alternativni komunikace. Jelikoz je verbalni komunikace pfili§ abstraktni, je nutné osobam s
PAS pomahat uzivanim komunikacnich systémi. V nich je spojeni mezi symbolem a

vyznamem nazornéj$i. Napiiklad komunika¢ni systémy s obrazky a fotografiemi zlepsit Sanci
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komunikovat jednak tim, Ze jsou srozumitelné kazdému, a také tim, Ze jsou pii téchto systémech
mensi kognitivni naroky. Komunikace je konkrétnéjsi, bezprostiednéjsi. Navic obrazek neni

nutné znovu tvofit, je vzdy po ruce. (Peeters, 1998)

2.4.2 Alternativni a augmentativni komunikace

Sarounova a kol. (2014) uvadi alternativni a augmentativni komunikaci (dale pouze
AAK) jako Sanci komunikovat pro ty jedince, ktefi nemohou dostate¢né komunikovat
mluvenou feci. Pro Americkou asociaci pro fe¢, jazyk a sluch (ASHA) je AAK oblasti klinické
praxe, ktera se pokousi o pfechodné nebo trvalé kompenzovani projevil postizeni u jedincii a se
zadvaznymi expresivnimi komunika¢nimi poruchami, neboli té¢zkymi poruchami fec€i, jazyka i
psani (ASHA in Sarounova a kol., 1989). Rozdil mezi alternativni a augmentativni komunikaci
tkvi mimo jiné v tom, Ze augmentativni (pochazi z lat. augmentare — rozsifovat, dopliiovat)
zpisoby komunikace by mély podporovat jiz existujici komunikaéni schopnosti, které jsou ale
pro béznou komunikaci nedostate¢né. Mluvime-li 0 komunikaci alternativni, pak mluvime o
komunikaci, ktera nahrazuje mluvenou fe¢ (Laudova in Skodova, Jedlicka a kol., 2003). Jak
vhodné& poznamenava Sarounova (2014), obavy ze zpomaleni &i zastaveni vyvoje fe¢i nejsou
fakticky opodstatnéné, nebot’ fada vyzkumi poukazuje na skute¢nost, Ze pouzivani metod AAK
ma pozitivni vliv na rozvoj mluvené fe¢i. Vysledky jasn¢ ukazaly, Zze uzivani symbolickych
gest feCovému vyvoji nebrani, ba dokonce ho mize podpofit. Nize jsou vyjmenovany nékteré
vybrané systémy AAK, které jsou vhodné pro osoby s PAS. Podle Rihové a Vitaskové (2011)
mezi n¢ patii rizné predméty, trojrozmérné symboly, obrazky, fotografie, piktogramy, PECS,
VOKS = vyménny obrazkovy komunikacni systém (podobny systému PECS, ze kterého
puvodné vychazi, ale v mnohém se od néj 1isi), makaton, znak do feci, komunikaéni tabulky,
komunikatory nebo pocitac. Existuji tedy rtizné systémy AAK pro komunikaci osob s PAS.
Nejdiive uvedeme ty, ke kterym neni zapotiebi zadnych pomticek a nasledné pak systémy

vyzadujici pomticky.

Systémy AAK bez pomucek

Patfi mezi né cilené pohledy oci, mimika, gesta, gestikulace, manudlni znaky (napf.
jazykovy program Makaton, coZ je zjednoduSena znakova fe¢). Druh postiZzeni u mnoha typu
komunikac¢nich obtizi vede k tomu, Ze postizeny je vice odkazan na zrak a kinestetické vnimani,
protoze zplsob pienosu u mluveného slova je chvilkovy, a tedy téZko zachytitelny. Gesto pak
poskytuje doprovodnou vizualni informaci. V podstaté jde o spojeni feci s pohybem - zrakove,
hmatové a pohybové podnéty - ty vznikaji pii feci a pii soucasném provadéni gest ¢i znak.
Jsou velmi dulezité pro vytvareni percepéné motorickych pamétovych stop. Gesta se také
vyuZzivaji jako podpora pfi vybavovani slov. Je to vlastné technika napovédy pii podpoie paméti
pro vybavovani slov nebo spojovani slov ve vétu. Gesta a znaky je také mozné vyuzit
bezprostiedné v situacich, které jsou pro dité aktualn€. Vyhodou je i moznost dorozumivani na
vetsi vzdalenost. (Metody a postupy AAK, 2015)
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Systémy AAK vyZadujici pomticky
Predméty

Vhodné u velmi malych déti (hmatové symboly a vyznamy vnima uz sedmimésicni dite)
¢i u osob s tézkym kognitivnim postizenim. Nevyhodou je, Zze nemohou reprezentovat
abstraktni slova, mlize se prekryvat pojmenovani ptedmétu a s nim souvisejici ¢innost (1zicka
— symbolizuje 1zicku samotnou i pojem jist). (Bondy, Frost, 2007)
Fotografie
Znazornéni, je srozumitelnéjsi a ”Citeln€j$i” nez obrazek. Fotografie jsou ¢asto predstupném pro
abstraktnéjsi symbolické systémy. Fotografie je také velmi motivujici, nebot’ dité vidi

konkrétni, ”své” osoby, jsou zobrazeny jeho vlastni zazitky. (Rihova, Vitaskova, 2011)

Komunikacni tabulky

Pro potteby nemluvici osoby se symboly sestavuji do komunikac¢nich tabulek. Forma
komunikacni tabulky vychazi z potieb uZzivatele: organizace symbold v plose nebo v prostoru
se odviji od pohybovych a zrakovych moznosti uzivatele (velikost tabulky, barevny kontrast).
Vybrany symbol nemluvici osoba indikuje tak, ze prstem, pésti, pohledem atd., podle svych
motorickych moznosti. Tabulka by méla odrazet osobnost, zajmy a vék uzivatele. Podstatné je
také zajisténi rozSifovani slovni zasoby - tvorba tabulky je pokracujici proces a nova slovni

zasoba musi byt dostupna podle ménici se komunikacni situace. (Bondy, Frost, 2007)

Technické pomcky s hlasovym vystupem

Jedna se o pomucky jednoucelové, uréené pouze pro komunikaci. Mohou to byt
jednoduché pomtcky s tisténym a/nebo hlasovym vystupem. Nebo také ptistroje s klavesnici
a/nebo displejem, kdy sdéleni jsou oznacena obrazky, symboly apod. Hlasovy vystup mize byt
formou syntetické fe¢i nebo digitalizované teci (lidska fe¢ nahrana na pomicku). (Metody a
postupy AAK, 2015)
Pocitac

Pocita¢ je vybaven specidlnim softwarem. Vyhodou je moznost soucasné¢ho vyuziti
pocita¢e napt. pro vyuku. Vhodnéjsi je pocita¢ pienosny. Pro jednoucelova zatizeni i pro
pocita¢ je dulezita fyzicka piistupnost pro uzivatele. (Bondy, Frost, 2007)
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3 Prakticka cast

V praktické ¢asti budeme mapovat komunikacni schopnost u déti s PAS, predevsim pak
oblast preverbalni komunikace u téchto déti. Nejdiive stanovime cile prace, nasledné ptiblizime
metodologii zvolenych metod. Uvedeme, jak jsme ziskavali data. Dale zde uvedeme kazuistiky
dvou déti s PAS a popiSeme pfimou praci s nimi. Nasledné shrneme zjisténa data. Ze zjisténych

skuteénosti utvofime zavér.

3.1 Cile, otazky a metodologie vyzkumného setreni

Hlavnim cilem praktické ¢asti prace je mapovani preverbalni komunikaé¢nich schopnosti
u déti s PAS.

Stanovili jsme si tyto dil¢i vyzkumné cile:

o Zjistit, zda dit€¢ s PAS komunikuje prostfednictvim gest, mimiky a postojem téla.
* Zmapovat, zda dité s PAS komunikuje prostiednictvim zrakového kontaktu.

» Zjistit, zda dité s PAS komunikuje prostfednictvim hry.

 Zjistit, jak u ditéte s PAS probiha preverbalni vokalizace.

* Zmapovat, jaké je socialni chovani ditéte s PAS.

o Zjistit, jaka je emocionalita ditéte s PAS.

* Analyzovat Groven motoriky ditéte s PAS.

* Zmapovat, jak je u ditéte s PAS vyvinuta schopnost sebeobsluhy.

Hlavni vyzkumna otazka: Jaké je preverbalni komunikaéni schopnost u déti s PAS?
Pokusime se odpoveédét na tyto dil¢i vyzkumné otazky:

» Komunikuje dité s PAS prostfednictvim gest, mimiky, postojem t&la?
* Komunikuje dité s PAS prostfednictvim zrakového kontaktu?

* Komunikuje dit€¢ s PAS prostiednictvim hry?

* Jak probihd u ditéte s PAS preverbalni vokalizace?

» Jaké je socialni chovani ditéte s PAS?

» Jaka je emocionalita ditéte s PAS?

 Jaka je Uroven motoriky ditéte s PAS?

 Jak je u déti s PAS vyvinuté schopnost sebeobsluhy?

Pro ucely této prace jsme zvolili tyto metody: anamnézu, polostrukturovany rozhovor
s rodici a pfimou praci s klientem (pozorovani). Prostfednictvim téchto metod byly vytvoteny

dv¢ kazuistiky déti s détskym autismem.

Anamnéza
Anamnéza by méla slouzit ke zjiStovani informaci a udajii o sledovaném jedinci. Cilem

je nashromdzdéni udajti z minulosti i soucasnosti. (Chraska, 2007)
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Anamnestické Udaje pro tuto praci pofizujeme formou rozhovoru, pfimou praci i
vlastnim pozorovanim. Anamnézu délime na rodinnou (zaméfuje se na udaje o rodi¢ich,

nejblizsich ptibuznych) a osobni (tdaje se vztahuji pouze na vysetiovaného jedince).

Rozhovor

Pro zjiSténi blizsich informaci o preverbalni komunikaci ditéte jsme zvolili rozhovor,
konkrétné semistrukturovany, pti kterém jsme kladli pfipravené zdkladni otdzky a ptipadné se
kratce doptavali na témata, ktera se béhem rozhovoru oteviela a ktera jsme pottebovali vice
priblizit. V nasem piipadé jsme se doptdvali jen minimalné, nebot' respondenti béhem
rozhovoru vétSinou rozvedli dilezitd fesena témata. Dle Chrasky (2007) se jednd o kompromis
mezi strukturovanym a nestrukturovanym interview.

Kostra podrobného rozhovoru sestadvala ze 46 otazek tykajicich se preverbalni
komunikace ditéte s PAS. Otazky byly tvoreny podle jednotlivych polozek preverbalniho
obdobi vyvoje komunikace, které by mél v ur€itém obdobi intaktni jedinec ovladat. Tyto
polozky lze nalézt v publikacich od Lechty (2011). N¢které otazky jsme sestavili i na zakladé
anamnestického dotazniku dle Rihové (2012). Otazky k rozhovoru i jeho zaznam lze nalézt na
konci préce v piilohach.

Kazuistika

Kazuistika — metoda umoznujici zabyvat se jedinym vybranym pripadem, sledovat a
analyzovat vSechny vyvojové projevy, zpracovat dostupné materialy, sledovat vSechny mozné
souvislosti a vse kvalitativné analyzovat. (Hrabal, 2002, s. 40)

Pozorovani

Informace v praci jsou doplnény p¥imym pozorovanim ditéte. Pozorovani je vyzkumna
metoda, pfi niz se sleduje, zaznamenava ¢i popisuje Cinnost lidi, véci, se kterymi
manipuluji, prostfedi aj. Je to nejstarsi vyzkumna metoda pouzivana v socidlnich a také
pfirodnich védach. Vzdy je subjektivni. Pozorovani mize byt pfimé nebo nepiimé,
strukturované i nestrukturované. Pro strukturované pozorovani se pouzivaji inventafe,
pozorovaci systémy a Skaly. (Gavora, 2000) Pro potieby této prace jsme zvolili
strukturované pozorovani, pii kterém posuzujeme klientovy schopnosti prostiednictvim
hodnotici Skaly.

Na zaklad¢ ziskanych informaci jsme nasledné sestavili kazuistiky a rozdé¢lili jsme je na
tyto Casti: osobni udaje, osobni anamnéza, rodinna anamnéza, piipadné vychovna anamnéza,
ptima pozorovani.

3.2 Popis vyzkumného vzorku a ziskavani dat

Na této préci s nami zpocatku spolupracovaly tii rodiny. Nakonec jsme spolupréci
z asovych i osobnich diivodii zzili na kontakt se dvéma rodinami s détmi s détskym autismem.
Obé rodiny jsou z Brna. Vék déti: 4, 6 (chlapec, détsky autismus), 6, 4 (divka, détsky autismus).
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Chlapec je integrovan v bézné mateiské Skole s asistentkou pedagoga. Divka navstévuje
matefskou Skolu pro déti se zdravotnim postizenim. Oslovili jsme tyto rodiny ohledné
bakalarské prace pred rokem a ptl. K témto rodindm jsme se dostali ndhodné, skrze agenturu
pro hlidani déti, kdy si nas rodi¢e sami vyhledali. Setkavali jsme se vZdy pfi hlidani u rodin
doma, tedy v piirozeném prostiedi ditéte. Rodiny nam ochotné poskytly veskeré pozadované
informace. Spoluprace s nimi byla pfijemna, poklidna, naplnéna zajimavymi informacemi,
inspirativni. Jména déti byla, na pfani rodi¢u a pro Gcely této prace, zménéna. Cenné informace
0 vyvoji v klicovych oblastech ndm poskytla i asistentka pedagoga, ktera s chlapcem v bézné
matefské Skole jiz rok pracuje. MéEli jsme moznost sledovat chlapctv vyvoj po dobu jednoho

roku a Sesti mésicii a vyvoj divky rok a mésic.

3.3 Kazuistiky

V tomto oddilu rozvedeme kazuistiky obou déti. Rozvedeme tedy osobni anamnézu,
rodinnou anamnézu, popt. vychovnou anamnézu a dale popiSeme a rozebereme piimou préci

s ditétem (pozorovani).

3.3.1 Kazuistika ¢. 1
Osobni udaje
» Jméno: Filip
* Veék: 4 roky, 6 mésict
* Misto narozeni a bydlisté: Brno, Jihomoravsky kraj

* Diagnoza: détsky autismus

Diagnostika stale prubézné probiha. Jako prvni provadéli diagnostiku dva psychologové
z Brna. Bylo to v listopadu 2013, Filipovi byly 2 roky a 11 mésici. Na zac¢atku Filipa doporucili
k vySetienim do Aply (APLA - Asociace pomahajici lidem s autismem). Zde rodi¢um sdélili,
ze jim napiSi doporuceni do matetské Skoly pro déti s PAS. Dale rodicim doporucili, aby
vyhledali nejblizsi ranou péci, ktera se PAS vénuje. Otec Filipa tedy nasel ranou péci Dotyk.
Pracovnice této rané péce dochazi do rodiny kazdé tii tydny. Také navstivili n€kolikrat Motol,
kde doktor Filipovu diagn6zu popsal jako détsky autismus. Dalsi 1ékafi, u kterych byli rodice
jesté mimo to a kteii Filipa ze zacatku vySetfovali, prohlasili, Ze se jedna o tézkou dysfazii.
Nékteti zminili, Ze jde o leh¢i formu autismu s presvédéenim, Ze zacne mluvit. Podle vySetieni,
provedenych po tietim roce véku ditéte psychologem v Brné, se jedna o détsky autismus se

stiedné téZkou symptomatikou.

Pro sepsani kazuistiky byly pouzity pievazné¢ informace od matky ditéte ze
semistrukturovaného rozhovoru, z vlastniho pozorovani pifi piimé praci a z dopliujicich
informaci asistentky pedagoga.

Rodinna anamnéza

* Matka: 35 let, vysokoSkolsky vzdélana, pracuje ve veterindrni oblasti, zdrava.
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* Otec: 38 let, vysokoskolsky vzd€lany, pracuje jako manazer, zdrav.

Oba rodice jsou pracovné zna¢né vytizeni. S ditétem se snazi aktivné travit veskery sviij
volny ¢as. Vénuji mu hodné pozornosti. Nékdy na ukor starSiho bratra. Oba rodice se do
vychovy aktivné zapojuji a sttidaji se pravidelné pii péci o déti. Hledaji ty nejlepsi pfistupy a

moznosti pro vzdélavani a podporu vyvoje Filipa.

Bratr: 6 let, vyvoj v normé, zdrav. Navitévuje béznou MS, do které je od zati 2014
integrovan jeho bratr Filip. StarSiho bratra ma Filip r&d. Filip a jeho bratr si spiSe hraji vedle
sebe nez spolu. Starsi bratr uz trochu rezignoval a zvykl si na to, Ze s mlad$im bratrem nékteré
véci délat nemize. Jsou chvile, kdy na n¢j zarli a pokousi se u rodi¢u ¢i jiného ¢loveéka, ktery
se doma vyskytne, ziskat a udrZet pozornost.

Do rodiny pravidelné¢ ptichazi na hlidani déti obé babicky, obcas s babickou ptichazi i
dédecek z matciny strany, diive i druhy dédecek, ktery nyni uz nezije. Filip je na babicky zvykly
stejné jako na rodice a posloucha je, vychdzi s nimi dobie. Na psychiatrii v rodiné nikdo 1éceny

nebyl. V rodin¢ se nevyskytuje zadny trestny Cin.

Vychovna anamnéza

Rodice aktivné vyhledavaji stale dal$i nové informace, moznosti. Jsou otevieni a
nebrani se novym pfistupim ve vychové a vzdélavani syna. Maji zarovenl celkem stiizlivy
usudek a nepozaduji po synovi nemozné, maji pfiméfené ocekavani a naroky. Obcas Filipa
trochu rozmazluji a on toho pak zneuziva. Neni to vSak pravidlem. VéEtSinou se snazi syna
motivovat kK pravidlim a fadu. Rodi¢e mu téméf nedavaji moznost z né&jaké dulezité aktivity
vycouvat. Vztah k rodi¢tim ze strany Filipa je pozitivni. Je-li mu smutno, nebo mé jakykoliv
problém, utika se k nim.

Osobni anamnéza

Porod a novorozenecké obdobi

Filip se narodil v brnénské porodnici na Obilnim trhu. KdyZ se narodil, nepohyboval
levou polovinou téla. Pii porodu totiz doslo k zaklesnuti télicka v nevhodné poloze a
pravdépodobné ho vytahli pozd¢. Oba rodice se domnivaji, Ze se stala chyba na stran¢ doktort.
Filip setrval v téle matky delsi dobu, nez by bylo standardni. Matka méla oba porody tézké. U
Filipa byl porod vyvolavan tii dny. Tehdy v nemocnici rodilo pravé mnoho Zen a matka byla
nucena s porodem spéchat. Byla pod zna¢nym stresem. Filip byl narozen o 4 tydny dfive, nez
byl planovany porod. Matka uz citila velky tlak, a proto byla nucena do porodnice spéchat. Bylo
to o 4 tydny dfive, nez byl naplanovany porod. V porodnici v Bohunicich vSak tehdy rodilo
hodné matek, a tak byla obsazena. Musela tedy jit na Obilny trh, protoZe jina nemocnice v Brné
neni, kde maji vhodné zdzemi pro matky a rizikovymi porody. Byla tehdy pod zna¢nym
stresem. Personal tam byl velice piijemny, ale n€ktefi doktofi, dle slov rodi¢t, situaci podcenili.

V tu dobu uz zacala matka ztracet védomi, na zbytek si vzpomina otec. Zjistilo se, Ze dité uz
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sedm hodin nesestupuje a Ze ozvy se stale ztraci. Filip se nakonec narodil cisafskym fezem. Uz
druhy den byl pfedan do péce matce.

Matka uvadi, Ze oba jejich synove byli nedono3eni a oba v podstaté prvnich téch 6 tydnt
jenom spali. Nijak vyrazn¢ po tu dobu nekomunikovali a na jeji hlas nereagovali. Filip byl
vzhtiru trochu vic, nez starsi bratr. Mél diagnostikovan otvor mezi sinémi v srdci. Dochazelo
k promichani okyslicené a neokysli¢ené krve. Nékdy lehce modral. Dochazelo k odkysliceni,
protoZe otvor byl veliky. Béhem roku se otvor stahl. Filip mival také koliky. I proto byl vice
vzhuru nez starsi bratr. Hodné plakaval, kdyZz ho pfi kolikach bolelo btisko.

Socidlni chovani

Filip v podstaté od zacatku rozliSoval mezi cizimi a blizkymi osobami. Zpoc¢atku nesnesl
kontakt s lidi s tmavymi vlasy. Netet matky méla ¢erné vlasy, ale nevadila mu. Od 7. mésice se
objevovaly afektivni zachvaty. Napiiklad, kdyz ¢ernovlasa kamaradka matky pfisla k nému,
naklonila se, chtéla ho vzit, tak Filip pfestal dychat. Lekl se. Kdyz byl Filip na tfi dny
v nemocnici na stazeni varlatek do Skourku, postoj k cizim lidem projevoval stejné negativngé.
Tato nesnasenlivost k cizim lidem trvala do 15. — 18. mésice. Filip hodné vyzadoval chovani.
Uz jako kojenec si vybiral, kdo ho bude chovat. Kdyz nékdo v&dél, jak ho ma spravné chytit,
pochovat, mél to rad.

Chlapec méa nyni blizky vztah ke svym rodi¢tim a obéma babi¢kam. Casto mezi
jednotlivymi ¢leny rodiny vybird. Mivéa obdobi, kdy vyzaduje, aby byl pfi prebalovani, nebo
usinéni vzdy je jeden z rodi¢t. Dobie si uvédomuje za kym z rodiny zajit, pokud chce néjaky
pamlsek. Vi, Ze babi¢ka mu ¢asto vyhovi a podd mu bonbon nebo bramborovy lupinek. Zjistil
také, jak ziskat od rodici, to co chce: na oko se zlobi a rodice mu pak vyhovi a daji mu, co si
Zada.

Vstoupi-li do mistnosti novy neznamy ¢lovek, zaregistruje ho, podiva se po ném. V
prub&hu pobytu neznamého si 0soby chlapec v§ima, vnima jeho piitomnost (hlida si druhého i

pohledem).

Svoje vrstevniky, které denné potkava v b&zné MS, kde je integrovan, snasi dobfe.
Vnim4, zda ho berou mezi sebe. A pokud vidi, Ze ano, projevuje spokojenost. Mezi détmi se
mu libi. SnaZi se s nimi byt, pfizptsobit se jejich aktivitam. Neni vSak ve vétSiné piipadu
schopen pochopit a hrat s détmi ,,opravdové™ hry, a tak vétSinou déla néjakou svoji ¢innost.
Vétsinou jsou to déti, které iniciuji kontakt. Za détmi sdm od sebe prichdzi jen vyjimecné.
Vétsinou nevi, jak zacit komunikaci. AvSak jeho nadSeni z kontaktu s détmi lze poznat
Z dobrého naladéni, pti kterém si vyska a poskakuje a ucastni se riznych détskych hricek, které
déti vymysli.

Komunikace
Dle slov matky byl Filip vzdycky Upln€ jiny, nez jeho star$i bratr. Predevsim pak v tom,

ze jesté po druhém roce potad nemluvil. Byl uzavienéjsi. Dokézal se dlouho sam divat na
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pohadku. Mén¢ vyhledaval zrakovy kontakt s rodi¢i a druhymi lidmi obecné. Kolem 2 let a 10
meésict zacali rodice tusit, ze néco neni v poradku. Rodi¢e napadlo, Ze by to mohl byt autismus.
Otec stahl z internetu nejriznéjsi informace a testy, ve kterych se sleduje, co by dité urcitého
véku mélo délat, jaké jsou projevy u PAS apod. Hodné polozek nasvédcujicich autismu byli
rodic¢e nuceni zakrouzkovat, protoze odpovidali projeviim Filipa. To bylo prvotnim impulsem,
aby kontaktovali organizaci APLA. Tam jim pracovnici poskytli jména dvou psychologii

v Brné, kteti délaji diagnostiku.

Na usmév reagoval celkem brzy. Mél mirny socialni ismév. Rodice tento usmév
pozorovali a neshledavali ho tak vyraznym jako u starSiho bratra ve stejném véku. Matka uvadi,
ze to bylo do 5. mésice. Ve tiech letech, kdyz se rodi¢e usmali, byl schopen tsmév opétovat.
Kdyz mél n€kdo dobrou nebo Spatnou naladu, byla tato emoce na Filipa snadno ptenositelna.

KdyzZ uslysel béhem svého kiiku hlas matky, utichl. Moc casto neplakal, tyto situace
byly spiSe ojedinélé. Podle rodi¢t byl Filip jako kojenec mnohem klidné&jsi nez starsi bratr, coz
je inyni. Vzdy lépe spi, neplace tolik, kiik byl (pouze pii kolikach), i nyni je, minimalni. Kdyz
pii kolikach hodné plakal, m¢l tak mélo kysliku, az piestaval dychat. Pozdéji rodice zavedli
vhodnéjsi stravu a koliky piestaly. Filip pak plakal jen ziidka. Matka uvadi, ze vzdy ditéti
vSechno vcas zajistila a ze nemélo divod k placi ¢i kiiku. Rodice také uvadéji, ze se hodné
smal. Od 3. mésice mival bézn¢ zachvaty smichu. Broukani pfislo opozdéné, az kolem jednoho
roku. Vlastn¢ jakékoliv zvuky, alespon nepatrné, zacal produkovat az kolem jednoho roku. Byl
spise tissi. Prili§ na sebe neupozoriioval. V prvnim roce Zivota do rozhovoru matky s dalSi
osobou vétsinou nijak nezasahoval, nepterusoval ho. Filip si uvédomoval, Ze je tam nékdo dalsi,
ale byl v klidu. Dle slov matky ho to nikdy tolik nezaujalo. Na osloveni jménem vesmé&s
reagoval pozitivné. Nejcastéji usmévem. Stejné reagoval, uslySel-li po delsi dobé hlas matky a
otce. Zvatlani a hra s mluvidly zacala ve vétsi mife v necelém roce. Zacal Zvatlat az mnohem
pozdéji nez starSi bratr. Vydaval zvuky: ,aaaa“, ,eeee“, ,bee“. Do té doby spiSe pouze
navazoval zrakovy kontakt, usmival se. Markantné&ji se zacal projevovat az kolem druhého
roku. Zrakovy kontakt byl tehdy, v kojeneckém obdobi, v pofadku. Pozdéji doslo k oslabeni a
od té doby zrakovy kontakt pfili§ neudrzuje. Pouze s nejbliz§imi a na ptikaz nebo prosbu, nékdy
i nékolikrat opakovanou. Ke komunikaci pfili§ neprovokoval. Kolem tietiho roku tahal za
rukav, pokud néco chtél. Casto také komunikoval pies stavebnici. Rodiée se ho také pokouseli
ucit, aby ukazovat prstem na to, co chce. Vyjimeéné ukédzal sam, ale az na n¢kolikaté pozadani.
Ve 3 letech poznal, jestli ho volal otec ¢i matka. Kdyz zacal sedét, zadné zméeny v feci nenastaly.
Brzy pak zacal chodit a béhat. V 6. — 8. mésici s rodi¢i dé¢lal klasické h¥icky, jako ,,berany
berany duc®, tleskani: paci, paci, paci¢ky. Byl pfitom spokojeny, ale nesnazil se to n&jak

napodobovat. Kdyz na n¢j rodice zavolali okolo 10. mésice, podival se na né.

Regres nastal pozvolna. Matka dopliiuje, ze si ne mysli, Ze se jedna o reakci na o¢kovani.
Po tfetim roce na instrukce, pozadani, aby néco donesl, nedokaze adekvatné zareagovat, splnit

je. Kdyz matka fekne: ,,Podej mi dinosaura.”, a on ho drzi a ona nastavi ruku, tak ho mam¢

31



poda. Ale kdyZ ho o to poprosi v kuchyni, at’ ji donese z obyvaciho pokoje dinosaura, nedonese
ho. Kolem jednoho roku zacalo také vyskani.

Zvuky z okoli se nepokousel imitovat. Filip napodoboval pouze nékteré zvuky
z pohadek. Zkousel to az ve dvou a pul letech. Dival se na pohddky s Zivymi zvifatky, a
napodoboval tu melodii v pohadce. Ve tfech letech zadna napodoba neprobihala. Ptred tietim
rokem chodil a fikal ,tatatat* — coZ byla napodoba melodie z pohadky. Chtél ji poustét a fekl si
0 to zvukem ,tatata”. Dostal-li po tfetim roce vice pokynt zaroven, tak zakladni jednoduché
veci, které po ném matka chtéla, tak udélal, nebo se o to pokusil. Kdyz tieba skladali spole¢né
lego, tak nékdy byl schopen podat kostku, zaleZelo na tom, jak byl naladény. Pied druhym
rokem, asi v roce a pul, fikal, kdyz vidél letadlo: ,,Ta je, ta je*, ve smyslu ,,tam je, tam je* a
ukazoval na néj prstem. Jinak pro nic nemél pojmenovani. Nékdy na vlajku v Teletubbies fikal
»keke*. Ve tiech letech, kdyz jedl, tak n¢kolikrat fekl: ,,Mam, mam* ve smyslu ,,mfiam, miam®.
Takeé nékdy daval najevo horizontalnimi nesouhlasnymi pohyby hlavou, Ze néco nechce. Rikal
,t0 jo, to jo“. Slova nefikal zadna. Slovo se jeité neobjevilo. Rikal ,,mama*, ,ta-ta“, ale nefekl
to v souvislosti s danou osobou. Pouze jednou ¢i dvakrat tekl: ,.tata”, kdyz ptisel otec z préce.
Filip je zhruba od tii let v kontaktu s logopedickou péci. Jednak v détské nemocnici a jednak s
logopedkou na Ibsence. S ni jsou rodice velice spokojeni. Od tnora 2014 k ni dochazi. Pfed tim
byli dvakrat ve velkém rozpéti u logopedky, kterd pracuje s détmi, které nemaji PAS. Na
logopedii v ramci Ibsenky pozaduji, aby délal ur¢ité tikoly, napt. dival se na obrazky a t¥idil
podle velikosti apod. Aby vzal kon¢ a vlozil ho do difevéné desky s otvorem ve tvaru koné. A
dalsi nejruznéjsi vkladaci ukoly se zvitatky. VSechny tyto Ukoly dokaze splnit, vZdy se stejnym
mechanickym provedenim. Pénova pismenka vklada také, dale vkladaci hracku se zvukem. To
ho bavi. Manipulace s kulickami (sklenénky) ho také bavi. Piebira je v prstech. Foukaji
bublinky z bublifuku a pozaduji, aby bubliny praskal a u toho fikal ,,pich, pich*.

Mezi vyrazné€jsi projevy neverbalni komunikace v soucasnosti u chlapce pozorujeme
vrténi hlavou ve smyslu nesouhlasu, to ale pouze obcas. Déle pokud chce sdé¢lit, Zze chce néco
jesté, znovu (néco udélat, néco dobrého dostat apod.), ukaze to tukanim ukazovacki proti sobé.
Kdyz néjakou véc hodné chce, nebo na ni potfebuje upozornit, dlouze se na ni zadiva. Prstem
zatim ukazovat neumi. Obcas, kdyZ néco chce, ptijde a zataha za rukav.

Verbalng se zatim neprojevuje. Casto vokalizuje, smé&je se. Vydava zvuky jako: ,.ejjj*,
»eli a nejnovéji zietelné ,.tha“. V poslednich mésicich zacal tikat ,,mama“. Rekne to vzdy,
kdyz matka pfijde nebo se objevi v jeho blizkosti. Zvuky, které pouziva, ¢asto vydava ve chvili,
kdy chce upoutat pozornost. Pokud je zalostny, tyto zvuky zni plactivé, smutné, dalo by se to v
podstaté¢ charakterizovat jako ,natahovani“ k placi. Jiné zvuky vydava tehdy, kdyz je
spokojeny. V tom piipadé jsou to zvuky radostné, bezstarostné a doprovazené poskakovanim.
Naucil se také napodobovat promluvy ostatnich. Zkousi takto napodobit bud’ jednotliva slova,
nebo celé véty. Napodobi intonaci, melodii hlasu pti vyslovovani. V soucasné dob¢ se u¢i znak
pro frazi zajit si na zachod, ale nepouZziva ho zatim, jesté se ho nenaucil.
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Hra a volna Cinnost

Hracky si nosil rtizné po domé na sva oblibend mista. Mél obdobi, kdy stale skladal
auticka vedle sebe, potom si hodné nosil ke hie dinosaury a také je k sobé vyrovnaval. PouZzival
rizna kladivka a kolicky na zatloukani. Hral si s legem jinak, ale neskladal ho sam od sebe.
Prebiral jednotlivé kosticky. Mé&l vzdycky obdobi, kdy m¢l rad urcitou hracku. Rozhodné
rozliSoval mezi osobami a vécmi. | kdyZ rad objimal, kdyZ byl mensi (1 — 2 roky), ruzové
plySové prase. Pokud mé¢l na vybér mezi rodi¢i a prasetem, pak odeSel s rodi¢i. Nékdy se
pokou3el napodobit hru ostatnich. Starsi bratr si Sel malovat a Filip si 3el také jako malovat s
nim. | kdyZ Filip maloval na bily stil a star$i bratr na papir. KdyZ si starSi bratr hral hry na
tabletu, tak Filip si Sel sednout k nému a sledoval jeho hru.

Prilis velkou tvotivost zatim nelze pozorovat. Posadi-li se ke kostkdm, skldda je naucen¢
podle Ukolu, ktery s asistentkou dé¢lali uplné poprvé, kdyz s kostkami pracovali. KdyZz mu
ukézeme novy pfistup, s chuti ho sdm zkusi zopakovat. Nékdy kostky vyrovnava vedle sebe,
ale vzdy stejné. Spontanné si hraje napiiklad s oblazky, které na prochazce Casto vida. Sedne si
do nich a poklada si je po celé délce obou noh. Pii hie na piskovisti si prosypa pisek mezi prsty,
mne ho v rukach a nofi do né&j ruce. Déla mu dobie, kdyZ v ném muze jen tak sedét a sledovat

hru ostatnich déti. Rad leze na prolézacky nebo jezdi po skluzavce.

Oblibil si vyrovnavani Sampont a dalSich hygienickych potieb na vané do fady. Stejné
tak do fady vyrovnava i boty doma v piedsini. S oblibou uklizi kostky. Potiebuje k tomu vyzvu,

sam od sebe si je neza¢ne skladat do krabice, uklizet.

Kdyz pravé nedéla zadnou vlastni aktivitu, pozoruje déti, nékdy za nimi pfijde nebo si
jde sednout ke svoji asistentce (vedle ni nebo na klin). Jedna z jeho oblibenych ¢innosti je
V posledni dobé¢ toCeni hlavou ze strany na stranu a diva se pfitom smérem nahoru. Pti dlouhé
chvili také skace a vyska si.

Emocionalita

V porovnéni se star§im bratrem je, podle rodi¢u, Filip vice vesely, sympaticky,
pozitivngji ladény. Casto za matkou sém chodival a objimal ji. Filip je znaéné empatické ditg.
Napiiklad, kdyz starSi bratr plakal, protoZze mu matka néco zakazala, pak Filip Sel a objal ho.
Ted uz to tak pfili§ ¢asto nedéla. Kdyz byl mladsi, tak to délaval Castéji. Vyhledaval lidi,
inklinuje k lidem, ktefi maji n&jaky problém a s téma je, dle slov matky, schopen navazat vztah.
Naptiklad matc¢ina tchyné pozvala k Filipovi domt svoji zndmou, ktera méla nepiijemné Zivotni
zkuSenosti. Filip ji poslouchal, citil s ni a chodil k ni, objimal ji. Dalsim piikladem by mohla
byt zkuSenost z dovolené. Byl tam jeden chlapec, se kterym si Filip velice rozumél. Tomu
chlapci bylo dvanact let a mél cukrovku. N&jakym zptisobem si spolu porozuméli a hrali si
spolu. Filip ho pfi hfe dokonce honil, pofad chlapce objimal. Oni se oba navzdjem objimali. U
tak velkého kluka to neni obvyklé, protoze ma v podstaté skoro pubertu. To bylo Filipovi dva

a tii ¢tvrté roku. Kdyz se rodice na Filipa rozzlobili, d¢laval: ,,bebebe‘, plactivé. Projev neni
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piilis expresivni, spiSe takovy smutek jakoby do sebe uzavieny. Ve se odehrdva uvnitt. Filip
nedéla naschvaly, pfilis nezlobi, byva poslusny. Pokud mu matka fekne, at’ néco nedéla, on to
nedéla. Nepokusi se porusit zakaz. Pokud pteci zakaz porusi, tak je pokarany a je z toho smutny.
Kdyz ho rodi¢ placne, pak mu to oplati, ale neda do placnuti silu. Kdyz byl maly, a starSi bratr
mu néco délal, tak ho Filip kousl. Starsi bratr byl proto pak parkrat pokousany. Filip, kdyz je
radostny, vyska. Od té doby, co zacal chodit, pobiha pfi tom sem a tam. Kdyz usly$i necekany
zvuk, ne vzdy reaguje. Nékdy ani na hlasity ne. S hlasem je to jiné. UslySi-li po delsi dobé hlas
otce nebo matky, bézi za nimi. Rozpoznava mimiku. Kdyz se na né& nékdo usméje nebo

zamraci, reaguje adekvatné emoci.

Nyni ptsobi pifevazné klidnym dojmem. Za zacatku, kdyz se s nami seznamoval, tak se
0d nas nechtél nechat pochovat ani ptebalit. Daval to najevo Stipanim do ruky nebo Skrabanim.
Casem, kdyZ jsme se zadali vidat pravidelng, si zvykl a upravilo se to. Kdyz zacal v zafi 2014
chodit do MS, plakaval. N&jakou dobu to tak bylo kazdy den. Posledni zhruba &ty¥i mésice uz
je klidny a do MS se t&si, Gasto projevuje radost z navstévy MS. Nékdy, kdyz je napiiklad
unaveny & jinak $patné naladény, plade a je mrzuty. V MS si je jisty, neboji se tam. Pokud
nastane n¢jaka neocekavana zmeéna, chvilku breci, kiici a zatina pésticky. Drobné zmény snasi
dobfe. Pokud zménu piredem popiSeme verbalné, snasi ji dobte. Kdyz ve Skolce vidi, ze se

n¢komu kiivdi, nebo je nékdo smutny, jde ho sdm od sebe obejmout.

Adaptabilita

Réd dodrzuje kazdodenni tad véci. Kdyz se stane, ze je néco jinak, nez je zvykly, pak
projevuje nejistotu. Jde-li o mensi zmény, pak se spoléhé na asistentku, ktera mu s tim pomuize.
On vi, Ze mu pomilZe zpatky zavést fad. Nastavend pravidla sam striktné dodrzuje, uvédomuje
si, Ze se to po ném chce. KdyZz mél vyrazku a chtél se poSkrabat, asistentka mu to zakazala,
dokéazal se ovladnout, uposlechl a neposkrabal se.

Smyslové vnimani

Drive nesnesl ruce druhého ¢lovéka v ustech (napf. u €isténi zubi, u zubate apod.), ani
dotyk v usich ¢i nosu. Tento strach z dotyku uz odboural. Zuby mu nyni ¢isti matka. Od otce
se nechd jen obcas. Myti hlavy nema ptili$ rad, ale od otce si umyt hlavu necha. Filip jako

kojenec rad pozoroval svétélka. Zadival se na n¢ vzdy.

Zrak je v poradku. Nedokazal ze zacatku rozeznat obrazky na papite. Byly pro né&j ptilis
abstraktni. Ze zacatku nedokazal pfitazovat totozné obrazky k sob¢, nyni uz to umi. Sluch neni
nijak poSkozen. Rozeznd ton hlasu znamé osoby. Pozna z tonu hlasu a silngjsiho dirazu, ze se
nekdo zlobi. Otoci se za hlu¢nou véci. Kdyz si popali ruku o kopfivu, jen se na bolavé misto
podiv4, ale jinak nereaguje, neprojevuje bolest. Dotek ma rad, nevadi mu. Pokud ho déti
napiiklad hodné¢ mackaji a tlaci se na né&j, odstr¢i je. Chodi sam od sebe obejmout jiné déti
v MS. Rodi¢tim da pusu a s oblibou se od nich neché polechtat.
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Motorika

Motoricky je Filip velice zdatny. Ze zacatku, kdyz byl kojenec, tak mirné protézoval
pravou stranu. Kvuli tomu cvi¢ili s matkou pravidelné Vojtovu metodu reflexni lokomoce.
Matka ale nepozorovala zadné zlepSeni, nepovazovala toto cviceni ve Filipové piipad¢ za
ptinosné. Od Sesti mésich Se zacal plazit na predlokti a na kolenech a v roce Sel na v§echny ¢tyfi
(tak se pohyboval dva mésice, nez zacal chodit). Jak dodavd matka, v rodiné vétSina déti
nelezla. U Filipa se objevila omezena hybnost jazyka. Nyni uz je schopen s jazykem zvladat

vvvvvv

Jen obcas krouti rukama, tfepe s nimi. S oblibou skace. Pije-li z hrnecku, kouse do né;.
Ze za¢atku, kdyz zacal chodit do MS, tak chodil jakoby bokem, délal velké kroky. P¥i nervozité
zatina pésti¢ky, nékdy to vyvrcholi v afekt.

Jemna motorika

Jesté nedokdze navlékat kordlky. Pouze s tak velkou dopomoci, ze pro néj
pravdépodobngé tato aktivita zatim nema pfili§ vyznam. Na pozadani se pokusi rozsvitit svétlo.
Umi otevirat nadoby a krabice. Pokud mu to nejde rukama, dopomtiZe si zuby. Stavi sam se
stavebnici SEVA. Vhazuje pfedméty dle barev do daného otvoru. Koordinaci pohybt celkem
zvlada. M4 oblibenou hru se zamackéavanim hiibeckil do plastové sitové formy s otvory. Diive

ttidil hiibecky dle barev. Nyni pouze zamackava hiibky do otvori.

Hruba motorika

Urovei odpovida véku. Hraje si s mi¢em. Hazi ho smérem na n&jakou osobu, ale netrefi
se Uplné. Kutdleni mu zatim moc nejde. Vice pouziva pravou ruku a jak pfi hte, tak pfi plnéni
ukoll nebo pfi jidle. Zvlada chiizi do schodil se stfiddnim nohou. To zvlada vétSinou sam. Drzi
se pii tom zabradli, a kdyZ tam zabradli neni, pak za ruku druhé osoby. Ma v oblibé opiéi drahy.
Tedy cokoliv, co se da prolézat, pielézat, podlézat apod. Kdyz si pii prolézani a podobnych
aktivitach neni jisty a boji se, volad pomoc (zvuky, kterymi ,,natahuje* k placi: ,,bebebe®).

Grafomotorika

Uc¢i se drzet trojhrannou tuzku. Zatim ji umi drzet jen v pésti. Nechape, proc délat carky
na papir, je mu to jedno. Dfiv pretahoval mimo papir. Nyni uz ¢mara jen po papite. Vydrzi u
toho kratce. Kresba neni nijak zvlast’ rozvinutd. Na papir kresli ¢ary ze strany na stranu. Kresba
ho nebavi.

Imitace

Zkous$i napodobovat slova druhych lidi (intonaci, melodii). Pomoci imitace se uci
vSechny ukoly. Asistentka mu néjaky ukol ukaze a on ho podle toho zopakuje. Rychle si postup
zapamatuje. A pozdéji ho zopakuje uplné stejnym zplisobem. Napodobuje détské hry. Kdyz si
déti si pii hie lehaji na zem spolecné s nimi. Bavi ho spolecné s nimi délat nejriznéjsi détské

aktivity. MiZzeme pozorovat napodobivou hru s predméty denni potieby — s hiecbenem, hrnkem
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apod. Opravdové hry s détmi ale nehraje, nerozumi jim. Jsou pro né&j pfili§ slozité a jejich
pravidla abstraktni.

Aktivita

Ve vztahu k neznamym lidem je pfevazné pasivni. Mezi blizkymi aktivni. Dokaze ¢ekat,
ale je mu to nepiijemné. Jeho pozornost je na dobré Grovni. Dokaze v MS celkem dlouho
pozorovat déti. Vykonava néjaky zadany tkol. Bez piferuSeni tkol dodé€la a u toho pozoruje
déni okolo sebe. S rodici a asistentkou je schopen spoluprace. Ze zacatku byla asistentka pouze
,»5¢f* a neodvazil se délat néco jiného, nez mu bylo vyslovené feceno, predvedeno, nyni si ji
kontroluje pohledem a pozna na dalku ze zrakového kontaktu, zda ma dovoleno néjakou ¢innost
délat nebo ne. Ma rad, kdyz jsou ¢innosti strukturovany a panuje v nich fad. Na zadaném ukolu
vydrzi pracovat 20 minut. Nikdy neodejde od nedokonceného tikoli. Kdyz si nevi rady, poprosi
0 pomoc asistentku a s jeji dopomoci ukol dokon¢i. VéEtsinou neni netrpélivy, plnéni tkolt ho
bavi.

Abstraktné-vizualni mysleni
Dokaze ttidit pfedméty dle barev a tvarii. Dokdze piifazovat obrazky velkych kvétin

K totoznym malym obrazkum kvétin apod.

Sebeobsluha

Kdyz zacal jist tuhou stravu, poradil si i s potravou, kterd byla hrudkovitéjsi. Pozdé&ji
dokazal snist rohlik. Ve tfech letech se pomalu zacal ucit jist sam 1zickou. S dopomoci si zapnul
zip, pokusil si nazout boty.

Nyni si sam od sebe nespladchne. Pouze na pozadani a ani pak sam nezmackne
splachovadlo. Jde-li na toaletu, sdm si stdhne kalhoty, ale potiebuje pomoc s vysazenim na
zachod. V MS se uz uéi fungovat bez plin. KdyZ chce na zachod, jde si stoupnout k zachodtim
nebo tam odvede asistentku. DokéaZe si umyt ruce. Pusti si vodu, vyhrne si rukavy, promne si
ruce jesté pied namydlenim, a aZ pak si namydli ruce. Oplachne si je a sdm si ruce osusi. Do
ru¢niku se vZdy utfe jen dvakrat. Umi jist I1Zici, sdm si jidlo nabere. Je-li n&jaké fidsi jidlo,
polévka, pak je potifeba dopomoc asistentky. Pokud néco rozbije nebo rozleje na stole, dostane
ubrousek a uklidi to. Zbytek jidla jde vyhodit do kybliku na zbytky (s malou dopomoci).
S dopomoci také umi zametat. Pokud ma néco $pinavého v ruce, pak jde sdm od sebe ke kosi a
vyhodi to. Pfi oblékani potiebuje dopomoc. Sunda si saim boty, obouva se sam s malou
dopomoci — vzZdy si seSlapne patu. Oblece si kalhoty a s malou asistenci i triko. Zapne si sém
zip u bundy.

Rozumové schopnosti
Je otevieny vuc¢i novému, je chytry. Staci mu cokoliv ukéazat jednou a on to pochopi a
dokéze ihned napodobit, zapamatuje si to.
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Koordinace oko — ruka

Vklada tvary do nadoby s otvory. DokaZe s instruktaZi postavit komin s kostek. | kdyz
ho postavi, nebavi ho to. KdyZ uz ho stavi, je komin velmi vysoky. DokéazZe slozit jednoduché
puzzle ze dvou dilii. Nejdiive to nedokézal, nerozlisil abstraktni 2D obrazek na skladance. Nyni
uz tuto skladanku slozi sdm. Omalovanky znd, aktivita mu byla nabidnuta, ale nechape, pro¢

by mél kreslit pastelkou do danych tvari.

Poznavaci schopnosti

Dokéze rozeznat skryty ptfedmét (napiiklad bonbon) v nepriihledném obalu, sacku.
Nema problémy s osvojovanim si novych navykt. V MS, kdyz se uéil sedét u stolku, se ob&as
otacel, ale na upozornéni vzdy piestal. Pozoruje, co délaji ostatni déti a kdyz vidi, ze sedi, tak
zlstane sedét také. Dokaze ttidit pfedméty dle barev a tvar. Nedokaze jesté uplné rozeznavat
Casti téla. Napiiklad vi, kde jsou Usta, ale slovo: ,,pusa“ chape jako akt dat nékomu pusu, nez
jako oznaceni ¢asti téla. Vi, co a kde jsou nohy, ale vnima je spiSe ve smyslu hybat s nohami,
chodit. Ruku vnima jako néco co se poda druhému na pokyn: ,,.Dej mi ruku.” Na jednoduché
pokyny reaguje pohotové. Napije se na pozadani z hrnicku, donese urcitou véc apod. Rozlisuje
veliky a maly. Dokaze na obrazku piifadit velkého motyla k malému motylovi. Reaguje i na

vvvvvv

zvyraznit dilezité slovo a pokynu porozumi a splni ho.

Verbalni schopnosti

Zacina rozumét teci. V této oblasti se nachazi zhruba na Urovni devitimési¢niho
batolete. AvSak pred rokem jesté nerozumél tolik. SpiSe stale pfetrvava pudové a napodobivé
zvatlani. Produkuje: ,,ejj“, ,.ei*. V poslednich mésicich zacal vyslovovat zietelné ,,tha®.

Celkova intelektova vykonnost

Je vnimavy, pfitomny v dané situaci a fesi ji. Ma radost, kdyz néco zvladne sam. Rad se
uci novym vécem.
Pfimé pozorovani ditéte

Pro pfimé pozorovéani jsme zvolili ukoly k rozvoji deficitnich oblasti (pozornost,

zrakovy kontakt, schopnost ukazovat, aktivity napomahajici vokalizaci, imitace apod.)

Ukol 1: Foukani do bublifuku
» Doba trvani: 15 — 20 minut (podle rozpoloZeni klienta)
* Potieby: 2 bublifuky
* Tato aktivita by méla podporovat piedev§im preverbalni vokalizaci a schopnost
ukazovani.

Uplné poprvé, kdyz jsme chlapci bublifuk nabidli, nechali jsme ho, at’ si ho podrzi
v rukéch a prohlédne. Poté jsme vzali druhy bublifuk, rozSroubovali viko a ukézali chlapci, jak
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se do bublifuku fouka. Chlapce to zpocatku vibec nezaujalo a nechtél se aktivity ucastnit.

Nenutili jsme ho, aby kol splnil a piesli na jinou aktivitu.

KdyZ jsme podruhé zkouseli stejnou aktivitu, znovu jsme chlapci nabidli bublifuk.
Mohli jsme pozorovat, jak si bublifuk kratce prohlizi, ale hned poklada a chce si jit pohrat
s jinou hrackou. Hned jsme proto vzali bublifuk a foukli do n¢j, aby se utvoftily bubliny. Chlapce
to zaujalo a bubliny si prohliZel. Zkusili jsme chlapci nabidnout vicko bublifuku k foukani a
opakované mu ukazovali, jak se do bublifuku foukd. Moc se na to nesousttedil a pozoroval
obtisky bublin, které zlstaly po prasklych bublinach na podlaze. Zkusili jsme proto bubliny
foukat smérem k nému dold a praskali pfed nim prstem. Chlapec t'ukal prstem do obtiski na
zemi a brzy od aktivity odesel.

Kdyz jsme spoleéné zkouseli stejnou aktivitu potieti, pfimo jsme zacali s foukanim
bublin a pokouseli se chlapce motivovat odpo¢itavanim k foukéani. Rikali jsme: ,, T¥i, dva, jedna,
ted* a hned vyfoukli bubliny. Aby si pfi opakovaném uzivani toho to vyrazu v kontextu situace
uvédomil, ze ted’ néco zacina, Ze se néco bude dit. Nékolikrat jsme ditéti nabizeli bublifuk a
ukazovali mu foukani do kole¢ka umisténého na konci vicka. Parkrat fouknul, ale vedle, ne do
otvoru. Za tuto aktivitu jsme ho ihned pochvalili a dali drobny pamlsek. Aktivitu jsme zkusili
opakovat asi 0 15 min. pozdé&ji. Opét s odpocitavanim. Chlapec se pokusil fouknout do otvoru
bublifuku. Podatilo se mu vytvotit dvé bubliny, smal se tomu. ZkouSeli jsme nékolikrat vést
jeho ruku k letici bubling, aby praskla. Opét jsme ho pochvalili za spolupraci a odménili
pamlskem.

Pfi dal$im pokusu jsme opakovali postup z minule a chlapec nékolikrat do bublifuku
fouknul a dostal odménu. Za chvilku ho to omrzelo a v bublinach zacal skakat a vyskat. Po
chvili, kdyZ se uklidnil, opét jsme zkouseli prasknout bubliny vedenim jeho prstu k bubling.
KdyZ se nam to spole¢né podaiilo, odménili jsme ho pamlskem. Znovu jsme vyfoukli bubliny.
Bubliny se nepokusil sam prasknout. Obc¢as si sedl a dotykal se obtiskt bublin na zemi.

Postupem casu si aktivitu oblibil a vyZadoval ji. Bubliny obcas vyfoukl, ale praskat se

je zatim nenaucil.

Ukol 2: Kratk4 Fikanka
» Tato aktivita mize podpofit udrzeni pozornosti, schopnost imitace.
* Doba trvani: nékolik minut

« Cinnosti provadime s fikankou:
»Paci, paci, pacicky,
tata koupil boticky.
A maminka pasek,
Za mysSi océasek.”
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Posadili jsme se pted chlapce. Nejdiive jsme fikanku nékolikrat prednesli. Nasledné
jsme ji doprovodili rytmickym tleskanim. Vyzvali jsme verbalné chlapce, aby zkusil tleskat
s ndmi. Stoupli jsme si za né&j, uchopili jeho ruce. Zacali jsme opét prednaset fikanku a u toho
tleskat jeho rukama. Chvilku pozoroval, co se dé&je, a pak se kyval do rytmu. Sel si hrat do jiné
mistnosti. Po zhruba hodiné jsme zkusili postup opakovat. Chlapec nékolikrat sam tleskl

rukama. Byl odménén pochvalou a pohlazenim.

Podruhé jsme na zacatku zacali fikankou a doprovazeli se sami tleskanim. Pak jsme si
sedli naproti chlapci a ukazali mu to znovu. Vyzvali jsme ho, aby s nami opakoval tleskani
k fikance. Pouze ale pozoroval, co budeme délat. Nakonec s naSi dopomoci tleskal k fikance.
Opét jsme ho odménili sladkosti. Kdyz jsme ¢innost ukon¢ili, obcas si pak pfi hie nékolikrat
tleskl.

Pti tietim procvi¢ovani uz chlapec védél, co se bude dit a sam si sedl a ¢ekal, ze budeme
tleskat jeho rukama. Proto jsme tak ucinili. Hned nato jsme si sedli proti nému a pfi prednaSeni

fikanky vyrazn¢ tleskali a pobizeli ho verbalng, aby také tleskal. Tleskdni sam nezopakoval.

Pii nasledujicich pokusech jsme spole¢né zacali tikankou a tleskanim s dopomoci.
Chlapce jsme vyzvali, aby tleskal sam. Verbalné jsme ho k tomu povzbuzovali. Sami jsme u
toho také vyrazné tleskali. Chlapec se tleskani vétSinou nepokusil napodobit, avSak kyval se

¢asto do rytmu fikanky.

Ukol 3: Pokladéni jednoduchych otézek
 Doba trvani: vZdy pouze na chvili mezi dalSimi aktivitami (individuélni)
* Slouzi k rozvoji porozuméni a pasivni slovni zasoby.
* Klademe jednoduché otazky a prosby, jako napfi. ,,Kde je medvéd? nebo ,,Podej mi
hrnecek.*
* Vychazime z daného prostiedi a situace. Divame se, s ¢im si dité hraje, co ho zajima, a

pak se ho na tyto véci ptdme. Tato ¢innost rozviji porozumeéni i1 pasivni slovni zasobu.

Pii prvnim pokusu jsme se ptali, protoze chlapec mél na stole pfipraveny hrnecek
k svacing, ,,Kde je hrnecek?* Chlapec rozumi a diva se na hrnecek na stole, ale neukaze na n¢j
a nejde k nému. Nasledné jsme znovu poloZili stejnou otazku s sami jdeme ke stolu, ukazeme

na hrnecek a fekneme: ,,Tady je hrnecek*.

Kdyz zkousime cvi¢eni podruhé, ptame se na hracku, kterou pted chvili odlozZil: ,,Kde
je micek?* Chlapec jde k micku, zvedne ho a jde si s nim opét hrat. I pfestoze na n¢j neukazal
a zfejm€ jsme ho na néj pouze upozornili, chlapce jsme odménili drobnou sladkosti a verbalni
pochvalou. O par minut pozdé&ji se ptame znovu, ale chlapec si s mi¢kem chce jen hrat.

Pti dal§im procvicovani dit€¢ zadame: ,,Dej mi auticko.* Chlapec se na n¢j podiva a jde
kK nému. Pofad se na né&j diva, ale do ruky ho nevezme. Prosime ho, aby nam ho podal.
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Ukazujeme mu jak to udé€lat. Dit€ nam po chvili naSeho dotazovani auticko donese a dostane
pochvalu a pamlsek.

Pti dalSich setkanich celkem ochotné pfinasi na pozadani nejriznéjsi predméty. Velice
pomohlo, Ze rodice s ditétem tuto aktivitu prib&ézné kazdodenné cvicili, takZe si na ni chlapec
celkem zvykl a rozumi ji.

Ukol 4: Skakéni na trampoliné
* S ditétem zkouSime hru, ktera je zaloZena na principu ,,Stop... pokracuj.” Dité se tak
uci rozliSovat, kdy presné aktivita zac¢ina. Napomaha k ¢astéjSimu zrakovému kontaktu.
» Doba trvani: 15 min. (nebo podle nélady klienta)

Chlapec ma doma k dispozici velkou zahradni trampolinu, kde jsme mohli skakat
spolecné. Postavili jsme se proti sobé na trampoliné¢ a odpocitavame: ,,Tii... dva... jedna...
skok!“. Spole¢né se drzime, za ruce a vysko¢ime az na slovo ,,skok*. Chlapce tato aktivita bavi.
A dlouho ji vyzaduje. Vydrzi skdkat i 20 minut. Ze zacatku zrakovy kontakt neni moc casty,
dité se diva jakoby ,,skrz* nas. Vétsinou chee skakat i mimo dobu vymezenou vyslovenim ,,tfi. ..
dva... jedna... skok!*.

S 24

Pti dalSim setkavani zkousime zapojit kromé odpocitavani také fikanky. At uz zndmé,
nebo si je vymyslime na misté. Chlapec se nés drzi, skace. Vyzaduje odpocitavani, ¢eka, az
vyslovime odpocitavaci ,,zaklinadlo“. Zrakovy kontakt je stejny jako pii predeslé zkuSenosti.
Casem se zrakovy kontakt zlep3uje, prodluzuje se jeho trvéani. Stale ale neni optimalni a
pozorujeme i situace, kdy se chlapec stale diva jakoby ,,skrz“.

tab. 3.1: Hodnotici tabulka pro ptimé pozorovani klienta ¢. 1

Bodova hodnotici Skala | Schopnost realizace tkolu

0 nejevi zajem o aktivitu
jevi zajem o aktivitu po opakované motivaci, s chybnou realizaci

jevi zajem o aktivitu po opakované motivaci, realizace s drobnymi chybami

jevi zajem o aktivitu, realizace s drobnymi chybami

1
2
3 jevi zajem o aktivitu, s chybnou realizaci
4
5

bezproblémova realizace tkolu

Hodnoceni tkola pfimého pozorovani podle tab. 3.1:

« Ukol 1: 3
« Ukol 2: 2
« Ukol 3: 4
« Ukol 4: 4

Ukoly jsme s chlapcem provadéli v pribéhu étvrt roku, vzdy po tydnu az étrnacti dnech.
Shrnuli jsme schopnosti v daném tkolu vzdy ze vSech setkani a ohodnotili dosazenou Groven
pomoci vySe uvedené hodnotici Skaly. Chlapce dosahl v jednotlivych Gkolech: 3, 2, 4 a 4 body.
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3.3.2 Kazuistika ¢. 2

Osobni udaje
» Jméno: Jana
* Vek: 6 let, 4 mésice (Cerven 2015)
* Bydlisté: Brno, Jihomoravsky kraj

Diagnoza: Détsky autismus, té¢zké mentalni postizeni, lehké psychomotorické opozdénti,
pravdépodobné porucha pozornosti

Jana byla ve tiech letech na prohlidce, kterd je détskym lékafem vZdy v tomto véku
provadéna. Na jeho doporuceni byli odeslani na psychologii na Polikliniku Bily diim v Brné.
Kde psycholog vyslovili prvni zavér, ze by mohlo jit o détsky autismus. Odsud dité odeslali na
psychiatrii v Détské fakultni nemocnici v Cernych Polich v Brné, coz je Diagnostické centrum
pro déti s poruchami autistického spektra pro Moravu, kde ziskali stejnou informaci. Dale
probéhla dalsi vySetieni na neurologii, na EEG. Jana se dostala, na doporuceni psychologa, do
specialné pedagogického centra v Brné na Stolcové. Zde psycholog a specialni pedagog
provedli podrobnou diagnostiku, se stejnym zavérem, ze se jedna o détsky autismus. Jana zde
dostala doporuceni do specialni matetské Skoly pro déti se zdravotnim postizenim, kam od té

doby pravideln¢ dochazi.

Rodinna anamnéza
* Matka: 36 let, vysokoskolsky vzdélana, pracovala jako vyzkumné pracovnice, nyni na
matefské dovolené, ma od malicka mirnou skoliézu (mirné vychyleni patete), je
kratkozraka, jinak zdrava
* Otec: 37 let, vysokoskolsky vzdélany, vyzkumny pracovnik, kratkozraky, problemy
s klouby, prodélal dvakrat béhem deseti let lymskou boreliézu

Rodice se Jan¢ ochotné vénuji. Matka, ktera je na matetské dovolené, vice. OvSem ma
jesté dalsi dvé déti, které si také zadaji Cas a energii. Ze zacatku, kdyz byla Jana miminko,

pobyvali, kvili otci, néjaky ¢as z pracovnich ditvodi v Némecku.

Mladsi sourozenci sestra (4) a bratr (2) Janu maji radi, ale nerozumi si s ni pfilis.
Nenachazi spolecna témata ke hie. Mladsi sourozenci si hraji spole¢né, Jana si hraje vzdy

zv1ast, dela svoje aktivity, nezapojuje se do sourozeneckych détskych hiicek.

S hlidanim vypomaha casto dédecek (otec matky), ktery je také z Brna, dokonce
nedaleko jejich bydlisté, a tak mize kdykoliv za dcerou zajit a pomoci, kdyz je to potieba. DéEti
ho maji rady. Ze zacatku si dédecek nevédél s Janou rady, ale postupem ¢asu se s ni naucil
komunikovat. Poté, co se rozvedl, travi u rodiny hodné ¢asu. Obc¢as navstivi rodinu i babicka
(matka matky), ale to pouze ztfidka. Otcovi rodi¢e do rodiny ¢asto neptichazeji a tak rodina
spiSe jezdi za nimi do Stiednich Cech. Obé babicky se 1é¢i s diabetem mellitem. Stryc, bratr
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otce, méa diagnostikovan od svych 25 let tinnitus (usni Selest). V rodiné se jinak zadna vazné&jsi

onemocnéni nevyskytuji.
Osobni anamnéza

Téhotenstvi, porod, novorozenecké obdobi

Matka uvadi, ze dlouho nemohla pfijit do jiného stavu (dva roky). Dité si moc piali.
Matefstvi se matce libilo. Jané vénovala od zac¢atku hodné ¢asu a pozornosti. Na dalsi dve déti,
ktere se narodily pozdéji, uz neméla tolik ¢asu, jako na Janu. Matka uvadi, Ze mladsi sestra Jany
do 7 mésicii ,,nékde prosté lezela™. Péce o Janu byla tak naroc¢nd, ze se druhé mladsi sestie
matka nemohla tak vénovat, jako tomu bylo u Jany.

Jana odmitla kojeni. KdyZ se narodila (porodnice na Obilném trhu, Brno), tak dostala
hypoglikémii. Z toho diivodu ji nepfinesly matce na kojeni. Jana dostdvala umélou vyzivu.
Sestry Jan¢ nasledné podaly lahev a nekonzultovaly s matkou, zda bude chtit dité kojit, nebo
ne. Matka se k dceti dostala az po 4 dnech, Jana uz ale kojeni nevyzadovala. Matka k tomu
dodava poznamku, ze se pozdéji dozvédela, ze déti s PAS vétSinou nechtéji byt kojeny, jelikoz
tam saci reflex nefunguje spravné. Tuto situaci matka vyfeSila odsavanim mléka z prsu. MIéko
z lahve Jana bez problémi piijimala. Tak to fungovalo do 5 mésicti veku ditéte. Kdyz bylo
mléka malo, dopliiovali ho Sunarem. Dalsi dvé déti byly pIné€ kojeny do 6 mésict, druhé z nich

pak do 10 mésict. Jana je nemocna jen malokdy. Zato ob¢ mladsi déti byvaji nemocné ¢asto.

Socidlni chovani

Jana byla, dle slov matky, kolem 2, 5 roku nesnesitelna. Nesnasela mala miminka a
jejich pla¢. Mladsi sestra byla nastésti klidné, nenarocné miminko. VéEtSinou nékde lezela a si s
néjakou hrackou a malokdy plakala. Stejné tak i pozdéji nejmladsi syn. To se upravilo, az kdyz
Jana zacala chodit do MS. Asi v 10 mésicich se ipIné vyhybala ostatnim détem, napiiklad pfi
navstéve détského koutku, kde se schazi matky s détmi. Tam lezla od déti pry¢, aby se s nimi
nemusela ani potkat. Jana neméla rada, kdyz ji brali do naruce cizi lidé. Také nesnesla pobyt ve
velkych prostorech. KdyzZ se s matkou nachazely napi. do télocviény, tak se chytla matky kolem
krku a bala se. Neméla rada ostatni déti. Dospéli ji tolik nevadili. Typicka je pro ni hra napt. na
piskovisti, kdy si hraje na pisku sama. S ostatnimi se nikdy nebavi. Navstévuje nyni matetskou
Skolu pro déti se zdravotnim postizenim. Je tam spokojena, i kdyz se kontaktu s détmi vyhyba.
Usmiva se, dle slov matky, na ucitele i déti.

Komunikace

Jako kojenec a batole byla klidna. Byl ji zhruba mésic, kdyz zacala reagovat mlaskanim,
pokud matka zacala jist. Naznaky prvniho ismévu byly ve 2 mésicich. Hodné se smala. Prvni
usmeév byl na otce. Kolem 6 tydnt se zacala matky vice napadné dozadovat. Na smich rodict
odpovidala smichem. Podle srovnani matky byl zrakovy kontakt slabsi, nez u mladsich
sourozencu. Vzdy ale Jana sledovala, co se kolem déje. Ve 3 mésicich dobfe rozeznavala matku
a reagovala na jeji hlas. Nespokojenost vyjadiovala tim, Zze hodné kticela, jakoby vybijela
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energii, to provadéla vzdy kolem sedmé hodiny vecer. Zacal kiik a trvalo to pul az tii ¢tvrté
hodiny, dokud se neunavila. Nebylo mozné ji nijak z kiiku vytrhnout. Vecer se tu piebyte¢nou
energii, kterou méla, ze sebe snazila dostat. Poté klidn¢ usnula. Pokud tento kiik matka chtéla
prece prerusit, Jana si toho nev§imala. Stale kiicela. Rodi¢e vedle ni vedli rozhovor. Druh kiiku
vSeobecné byl rozpoznatelny. Matka rozeznala, zda chce Jana jist, nebo ji néco boli apod. Matka
shledava tuto schopnost stejné vyvinutou jak u mladSich Janinych intaktnich sourozenct. Jana
zacala s vyluzovanim hrdelnich zvukl ve 3 mésicich. Hodné¢ produkovala takovy specificky
zvuk: ,,e, e, e...”“ nebo ,eu, eu, eu, eu...”. Takto setrvavala i dvacet minut.

Jana nikdy neskakala do fe¢i, jak to délavaji jeji mladSi sourozenci. Ani v souc¢asné dobé

nepierusuje svoji mluvou rozhovor druhych. Jde do vedlej$i mistnosti a hovoii sama k sobé¢.

Na osloveni jménem nereagovala. Matka pfiznava, Ze Jané jménem moc nefikali, spiSe
nejruznéjSimi piizvisky. Na lidsky hlas obecné reagovala v normé. Nejvyraznéji reagovala,
kdyz se teklo slovo mléko, nebot’ védela presn€, co bude nésledovat. Na osloveni ale pfili§
nereagovala. Zvatlani probihalo, matka vzpomina, ze hodné ,,vypravéla“.

Rozpoznala, kdyZz hovoftil nékdo neznamy. Matka uvadi jako ptiklad jednu piihodu
s Janinym strycem, ktery k nim piijel na navstévu. Jakmile promluvil, tak Jana zacala kiicet.
Kdyz byla miminko, opravdu nesna$ela a méla strach z velkych muza s hlubokym hlasem.
TakZe nesnesla stryce, dédecka z otcovy strany. Velice ji znervoznovali. Rodi¢e Jané odmalicka
kazdy vecer Cetli u postylky. Viibec se o to nezajimala. Kolem 8. mésice jesté neodezirala ze
rtli. Rodice zkousSeli pied Janou imitovat motorku: ,,brrm, brrm*. Neopakovala to, nezaujalo ji
to. V 10 mésici se zacala otaCet za zvuky, které slySela, pokud si pravé intenzivné nehrala
s n&jakou hrackou. Jan¢ se stiidala, od 1. roku zivota, obdobi, kterd se opakovala vzdy po pil
Jiny zvuk béhem téch dna ned¢€lala. A po téchto 3 dnech zacala vzdy trochu vice mluvit, fikat
nova slova. O ptl roku pozdé&ji opét nastalo to stejné: ,,Buduau...«, opét to trvalo dva az tfi dny.
A zase mluvila trochu vice. Kdyz ji byly 2 roky, zacala ftikat: ,,Hapi“. Zhruba 4 dny v kuse
tfikala stale: ,,Hapi, hapi, hapi,...”“. A pak méla obdobi ve dvou a pil letech, kdy dé¢lavala:
,L,Hmmmmm, hmmm, hmmm...“. A to d€lava doted’. Tento zvuk d€lavala doma, venku na
prochazce i v autobuse. Pak se to dlouho neobjevilo. Obcas se to vraci. Kolem dvou a pil let ji
zacal silny détsky vzdor. Dostavala hysterické zachvaty nc¢kolikrat denné. Nékteré trvaly 40
minut. Mrstila sebou o zem, péna ji vytékala z Ust, kousala do vSeho. Také pokousala otce, az
krvécel. Bylo to pro celou rodinu zatézové obdobi. Protoze se pravé tehdy narodila mladsi
sestra. Tim se zachvaty umocnily. Od ti let véku uz byla klidnd a zachvaty se neopakovaly.
Hodné¢ se uklidnila. Pak se to stalo uz jen jednou, kdyz se narodil jeji mladsi bratr. Tehdy spise
jakoby ,tuhla“. NeSlo o hysterie, byly to spiSe, podle matky, katatonické reakce. Nema
mladSiho bratra rada, nesnese jeho plac, nebo jen malé zaplakani. Jednou Jana pila ze sklenice,
mladSi bratr trochu zaplakal, zastavila se v pohybu, zakousla se do sklenice tak, Ze ji malem
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rozkousla. Podobné stavy vznikaly jesté dva mésice, neZ si zvykla na dal$i miminko. U prvni

sestry si na jeji pla¢ a dalsi projevy zvykala témér Ctyfi mésice.

Casto ptijde, mazli se. Kdyz se chce pfitulit, tak se oto&i zady, pfitiskne se zady k matce
a necha ji, aby ji néjak pohladila, jemn¢ poskrabala apod. Neuhyba. To déla uz odmalicka.

Reaguje na instrukce. Ukaze obrazky v knizce. Naptiklad ukéazala na pozadani psa na
obrazku. Matka ukézala na obrazek psa a Jana fekla: ,,Baf*“. To uméla uz kolem 1 roku. M¢la
oblibenou knizku se zvifatky a pisnickami. Reagovala na jednoduché pokyny: ,,Vezmi toto.”
»UKkaz, podej to.” Vétsinou splnila vyiéeny pozadavek.

Naucila se i rizna gesta. Rodice ji ucili fikanku s tleskanim: ,,Paci, paci, pacicky”. To
délala sama. Ukazovala, jak je velkd. V jednom roce se naucila ukazovat rukama prosim,
prosim. Miminka byla také celkem vyrazna. KdyZz ukazovala prosim, prosim, tak se tvafila
velice vazné prosebné. Zvlast pokud Slo o néjakou sladkost. Kdyz byla rozzutfend, tak uméla

udelat velice nastvany vyraz v obli¢eji. Jako miminko byla vyraznéjs$i, nez je v soucasnosti.

Vyvoj artikulace byl v normé. Do roku a pul byl jeji vyvoj celkem tmérny véku. AZ na
oblast motoriky a sklon separovat se od cizich lidi. V roce zacala Jana s matkou chodit do
mateiské skupiny. Byly to stejné stary déti. Od roku a pal do dvou a pul let Jana neud¢lala
jediny pokrok. Matka mohla srovnavat s druhymi détmi. VSechny ostatni déti zacaly mluvit,
vice se socializovat, z nékterych se staly uZ v podstaté predSkol4ci. Jana setrvala na stejné
urovni, jako kdyz do skupiny pfisla. Tehdy matku napadlo, Ze by mohlo jit o néco jako poruchu
autistického spektra. Matka dopliuje, ze do jednoho roku dokazala ignorovat cokoliv, co se

tykalo vyvoje ditéte. Pak uz ne, kdyz vidéla srovnani s ostatnimi détmi ve skuping.

Od jednoho roku az tfi let aktivné ovladala asi 10 slov. Okolo tfi let udélala pied Véanoci
velky pokrok. Uz mésic byly s matkou u babi¢ky v Ceské republice, kdyz piijeli z Némecka,
kde navstévovaly détskou skupinu. U babicky tehdy rozsifila slovnik na asi 40 aktivnich slov.
Rikala riizna slova v konkrétnich situacich, napt.: ,Letadlo.“, kdyz ho vidéla. Pak nastala
dlouhd pauza v rozvoji slovni zasoby. Ve tfech a pil letech zacala chodit do ¢eské Mateiské
Skoly pro déti se zdravotnim postizenim. Tam zacala vice komunikovat. Rozvinula se echolalie.
Zhruba od tfech let a Sesti mésicti prakticky komunikuje v echoléliich. Spojuje urcité promluvy
s urcitymi situacemi. Napfiiklad pfijde, néco chce, fekne namisto prosby: ,,Dékuji vam.“, a
natdhne ruku. Kdyz néco dostane, fekne to stejné. Pokud chce, abychom §li z pokoje pry¢,
fekne: ,,Dobrou noc.”“ Sourozeneckd rivalita ji naucila fikat ,,Vrat’ to.“ Kdyz ji né¢kdo bere

hracku, zacne kiicet: ,,Vrat’ to, vrat’ to, Markéto (mladsi sestra) vrat’ to.*
Logopedicka péce probiha. Ma ve Skolce logopedy. Ttikrat tydné navstévuje logopedii.
Jana nejevi ptili§ zjem o systematickou praci. Pravdépodobné bude ptitomna i néjaka porucha

pozornosti. To co ji bavi, d¢la rada. Pasivni slovni zasobu ma pomérné€ Sirokou. Pisnicky se

nauci zpivat. Kdyz se ji ukazuji karticky v komunika¢nim systému, pojmy vyslovi. Opacné to
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zatim nefunguje. Kdyz se ji fekne pojem, aby podle néj vybrala karti¢ku, tak nevi, co ma d¢lat.
Ttidéni celkem zvlada, zvlada rytmizaci. Vyslovnost neni ptili§ zfetelna.

Hra a volna Cinnost

Od mali¢ka méla Jana rada, kdyz se s ni tan¢ilo. Matka ji drzela v naruci a poustély si
muziku a délaly takové détské tanecky. Muzika ji bavila. Pomérné dlouho si vydrzela hrat sama
se sebou nebo s hrackou, jakoukoliv. S oblibou rozebirala véci na malé ¢asti, kousky. Matka ji
dala CD v obalu a ona ho rozebral na malé kousky.

Uz pted jednim rokem si hrala s riznymi vécmi. Pomérné rychle se naucila hrat si i
s docela naro¢nymi hra¢kami, které mladsi sourozenci ve stejném véku neovladali. Mezi takové
hrac¢ky patfila i foukaci beruska. Jakmile se do ni foukalo, piskala. To uméla uz v 5 mésicich a
dokonce védéla, ze kdyz se nadechuje, tak to déla jiny ton nez pii vydechu. Piskani pak znélo
jako hra na harmoniku. Rodic¢e se dlouho branili tomu, davat Jané zvukové hracky, protoze
nechtéli stale dokola poslouchat hrani a piskani hracky. Po zkuSenosti s beruSkou dostavala
Jana spiSe rozebiraci hracky. Matka ucila Janu navlékat krouzky na trn. To se naucila zhruba
kolem jednoho roku. Také se uéila vkladat do hraciho domecku tvary: kolo, ¢tverec, trojuhelnik.
To se naucila pfesné mechanicky. Nejdiive vhodila dva valecky, pak hodila dva ¢tverce, pak

v vwvr

mechanicky se stejnym postupem.

Ma v oblib¢ Zpivanky (Vv televizi nebo na pocitaci). Nebo kdyz ji je zpiva matka. Divka
umi skoro v8echny dily Zpivanek zpaméti. Pamatuje si asi 100 pisni a nejen ty ze Zpivanek.
Zpaméti zna vSechny sloky. M4 ale tak Spatnou vyslovnost, Ze nelze vzdy zietelné rozpoznat,
co zpiva. Pouze podle melodie. Hodné imituje pohyby, gesta a mimiku ze scének ve
Zpivankach. Rada prednasi dialogy z pohadek a filmu, z Kouzelné Skolky, z pofadti na Décku.
Napodobuje i instrumentalni znélky. Kdyz tika Zpivanku, kde se stfili z déla, tak na tom mistg,
kde to vystteli, Jana napodobi zvuk déla: ,,Bum!“ Méla zhruba v péti letech takové obdobi, kdy
se plazila po ¢lovéku. Nejcastéji to délavala otci. VysSplhala mu za hlavu, sedla si mu za krk.
Ted to uz ned¢la.

Emocionalita

Pokud se na ni rodice, jako na miminko, rozzlobili, v podstaté nijak nereagovala. Dnes
se podiva matce do o¢i a vi, Ze udélala néco, co neméla, a pak se snazi utéct. Snazi se od matky
a toho co provedla co nejdiive oddalit. S Janou rodi¢e chodi na htisté. Jana tam nechce byt a
chce si hrat tam, kde se stavi hiist€ nové, to je o n€kolik metrii dal za brankou. Tam je to
oplocené a délaji zde asfalt a je tam spousta malych kaminkd. Malé véci ji fascinuji. Stale utika
z toho hiisté, kde je rodina, a na rozestavéném htisti sbira ze zemé malé kaminky. A kdykoliv
ji matka uvidi, Ze se snazi nendpadné¢ dostat skrz branku starého htisté ven k novému, tak na ni
matka volam s vystraznym ténem v hlase: ,,Jano?!“. Jana vyhodnoti vzdalenost, kterou mezi
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sebou maji. A zase ud¢la krok blize k brance. Matka na ni opét zavold jménem, a ona stoji, d¢la,

ze se nehybe, ale uz je zase o krok bliz brance. A pak brankou probéhne ven na nové hfiste.

Jana ma svoje navyky, napt. kdyz je unavena, chce jako miminko donést do postele. Pii
usinani méla rada, kdyZ jsou rodice pfitomni, nesnesla usinat sama. M¢la v oblibé zpivani
ukolébavek na dobrou noc. Zpivala je s nimi i ona. Musely se zpivat stéle stejné ukolébavky,
vzdy ve stejném potadi. Jak postupné rostla, tak uz si je vSechny pamatovala i jejich poradi.
VZzdy napt. tfi za sebou. Jana matce vzdycky, kdyz zacala u zpévu usinat, jest€¢ napovédéla
slova, nebo kdyz matka naptiklad vynechala celou sloku, dala ji najevo opakovanym zpévem,
Ze to musi dozpivat. Takto usinala hodné dlouho. Asi rok a pal. Nyni uz chodi spat sama.

Kdyz ji, uz jako vétsimu ditéti, vyhubovali (roku a pil) reagovala béznym zptisobem.
Kdyz ji matka vyhubovala, ona pfestala délat, co délala, pfipadné chvili plakala. Okolo téch
dvou a pul let, kdyz ji vyhubovali, nasledoval hystericky zachvat. Tak to bylo pofad. Rostly ji
béhem té doby zuby pétky. Byla podrazdéna. Jednak se ji narodil sourozenec a jednak méla
vzdor. Zachvaty byly Casté. Matka ji fekla: ,,Pojd’ Jano, jdeme ven.* Jana sebou prastila na zem
a zacala jeCet. Nebo v obchodé chtéla Jana nugatovy croissant. Matka ji fekla, Ze nedostane

croissant. A opét sebou mrstila o zem a zacala kticet.

Adaptabilita

Ze zacatku byla Jana klidné miminko a na zmény si zvykala dobie. Ale v obdobi vzdoru,
kolem tietiho roku, méla problémy se sebemensi zménou. Pokud matka prohlasila, Ze ptijdou
ven a predem na to dceru neupozornila, Jana se dostala do afektu, doprovazeného kiikem,
busenim pésti i téla o zem. Pokud ji na zménu rodi€e pfipravili, vétSinou probéhla bez téchto
potizi.

Smyslové vnimani

V 1. mésici si zacala si v§imat toho, co bylo nad ni. KdyZ byla hodn¢ malé miminko,
tak byla citliva na zvuky. Doma se nesmélo s ni¢im ani cinknout. Casto se proto budila na
v kocarku na prochazkach. VSude byly néjaké rusivé zvuky. Zanedlouho se to zménilo. Kdyz
spala, spala hlubokym spankem. Kdyz byly ohfiostroje, zaspala je. Zrak i sluch ma Jana v

pofadku. Rada si hraje se svételnym odrazy sklenice a pozoruje odlesky.

Motorika

Ze néco neni v pofadku, matce vichni okolo tvrdili uz daleko dfiv, neZ si to piipustila.
Jana méla po narozeni polohové vady. Pfevalovala se jen na jednu stranu. Cvicily s matkou
Vojtovu metodu reflexni lokomoce. Pani fyzioterapeutka neustale fikala, Ze s dcerou je néco
v neporadku. To bylo ve tiech mésicich ditéte. Prestali tam kvili tom chodit, kdyz bylo Jané
pét mesich. Jana nedélala od té doby zadné pokroky v motorice i pfes pravidelné zacvi€ovani
metodou né¢kolikrat denné. Nepiekulovala se, nezvedala hlavu. Po dvou mésicich Vojtovy
metody reflexni lokomoce cvicit piestaly. Zacaly zkouSet valeni sudi. Matka si zjistila, jak
funguje Bobath koncept. ZkouSely podle toho cvicit a do tydne se Jana zacala ptevalovat a od
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té doby motorika byla v pofadku. Rodice ji nosili hodné tzv. na tygtika, aby méla rovnéjsi zada.
Sedét se naucila az v 11 mésicich, chodit se nauédila az v 16 mésicich. Méla od zac¢atku dobrou
motoriku rukou.

Jemna motorika

Jana rada navléka kordlky. Od malicka se celkem rychle ucila napt. navlékat na trn
krouzky, vkladat tvary do domecku, vkladat dievéna zvitatka do otvort ve tvaru daného zvifete.
Dokaze ptenést i drobné pfedméty z ruky do ruky. Stavi si z kostek stavebnice fady nebo véz.
S oblibou roztaci hraci tvrdé karticky a pozoruje je.

Hruba motorika
Na htisti se vétSinou vénuje malym kaminkiim a piebird je. Umi se sklouznout na
skluzavce. Od malicka ji velmi bavi tanec. Toci se, skace. Méla uz jak miminko rada, kdyz ji

rodi¢e vzali do narude a to¢ili s ni.

Grafomotorika
Kresba ji ptili§ nebavi. U aktivity dlouho nevydrzi. Vytvoii na papiie ¢ary kola, dokonce

ob&as dokaze nakreslit i tzv. hlavonoZce. Uchop tuzky je dobry, preferuje pravou ruku.

Imitace

Krom¢ Zpivanek a imitaci pisni z nich, napodoboval jako mala grimasy. Na ausmév ¢i
zamraceni se rodict se smala. Kdyz rodice dé€lali vtipné véci, pohazovali né¢im apod., to se
hodné smala. Chodi do $kolky a tam se na vSechny vzdycky sméje. Imitace zvukli a mluvené
fe¢i 1 s intonaci délala také (nejruznéjsi znélky, dialogy z filmi). Aktivity déti nikdy
nenapodobovala, vyhybala se jim pifedem.

Aktivita
Jana rozhodné& neni pasivni. Stale néco zpiva, s né¢im si hraje. I kdyZ nevydrZi u jedné

aktivity ptili§ dlouho. Pravdépodobné jde o ptidruzenou poruchu pozornosti.

Sebeobsluha

V sebeobsluze je jiz velice samostatnd. Umi se obléci, obout, naji se pomoci 1zi¢ky i
vidlicky. Pije z hrnec¢ku. Pti hygiené potfebuje pomoc pfti sprchovani a ¢isténi zubi. Kdyz
potiebuje na WC, jde a vykona potiebu, splachne. Ruce si umyje. Na vétSinu téchto aktivit ma
navod, ktery se nesmi porusit. VZdy stejnym zptuisobem si mydli ruce a utira je do ruéniku.

Rozumové schopnosti

Vseobecné jsou jeji schopnosti zhruba na trovni ¢tyfletého ditéte. AvSak dokaze si
zapamatovat velké mnoZstvi textu. Umi zpaméti asi 100 pisni a mnoho dialogi z filmd,
détskych porada apod. VéEtsinou ji staci shlédnout potad jednou az dvakrat, a piseni ¢i promluvu
si pamatuje.

47



Koordinace oko-ruka

Réda roztaci karticky a pozoruje je. KdyZ néco chee, ukaZze si na to a sleduje u toho bod
zajmu.
Verbalni schopnosti

Jana mluvi k rodi¢tim i okoli prostiednictvim nejriznéjSich echolalickych hlasek, at’ uz
z filmi nebo z prohlaSeni, ktera slysi ¢i slySela kolem sebe. Jeji vyslovnost je dost
nesrozumitelnd. BliZe jsou verbalni schopnosti specifikovany vyse v poloZce Komunikace.
Pfimé pozorovani ditéte

Pro piimé pozorovani jsme zvolili tkoly k rozvoji deficitnich oblasti (pozornost,

zrakovy kontakt, hlasovy projev, kognitivni schopnosti)

Ukol 1: Rytmické tleskdni s hrajicimi détskymi rukavicemi
« Cinnost rozviji kognitivni schopnosti ditéte a jeho pozornost. Pomahé pochopit pii¢inu
a nasledek a rozviji smysl pro rytmus.
 Doba trvani: 5 - 10 minut
* Pomicky: détské hrajici rukavice
* Nejdiive vzdy nechame dit€, aby si rukavice prohlédlo, chvili si s nim pohrélo a zjistilo,
jak funguiji.

Hned pii prvni ptilezitosti Janu tleskani zaujalo. Vybrali jsme ho zamérné, jelikoz Janu
bavi zpivani, hry spojené s hudbou, rytmické fikanky apod. Nejdiive jsme ji ukazali, jak
rukavice navléci na ruce a jak zapnout zvuk v rukavicich aby hraly. Pak jsme naznadili, jak do
rytmu tleskat. Jana si netiplné navlékla rukavice, zapnula Uderem do ruky zvuk. Stali jsme tvaii
Vv tvar. Snazili jsme se vzdy do rytmu tleskat, aby to opakovala a zkousela nasledn¢ sama. Bavilo

ji zvuk poslouchat. Do rytmu netleskala. Brzy odeSla k jiné ¢innosti.

Podruhé se Jana snazila tleskat hned, ale do rytmu se ji to nepodatilo. Nepokousela se o
to. Pti dalSich setkanich se ji obCas povedlo do rytmu trefit a chvili to opakovala. Prozpévovali

jsme si k tomu pisni¢ku, kterou hraly rukavice. Aktivita ji bavila.

Ukol 2: Hra s kostkami
» Doba trvani: 10 minut
* Pomucky: hraci kostky ze dieva nebo plastu, provazek
* SlouZi k rozvoji schopnosti udrZet pozornost a rozvoj jemné motoriky.

* Rozlozime kostky pted dité na vétsi stiil a zaCneme s nim pii spontanni hie interagovat.

Jana si zacala stavét kostky do fady pred sebe, az se nemohly vejit na stal. Kdyz to
dokoncila, chtéla z mista odejit. V tu chvili ji zkouSime zaujmout tim, Zze kostku rozto¢ime a
ukazujme Jang, jak to provést. Vlozili jsme Jan¢ kostku do ruky a zkusili to spolecné ruku v ruce

roztoCit. Pak si toto roztaCeni chtéla zkouSet sama. U té to aktivity setrvala pomérné dlouho
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vzhledem k vymezenému casu. Sledovala toCivé pohyby kostky a opakovala roztaceni asi

dvacetkrat.

Pti dal$im setkdni jsme s kostkami spole¢né zkousSeli stavét véz. K této aktivité se Jana

ochotné ptidala. Kdyz jsme véz dostavéli, zacala si tocit s kostkou a pozorovat, jak se toci.

Kdyz jsme aktivitu zkouSeli provést potieti, stavéli jsme z kostek obrazek domku.
Natéhli jsme provazek na zem jako obrys domku a snaZili se kladenim kostek na provéazek obrys
vytvofit kostkami. Jana neporozuméla tomu, Ze jde o domek. Na provazek pak peclive kladla

kostky a cely obrazek takto dotvofila.

Ukol 3: Rikadlo
* Doba trvani: nékolik minut (podle potteb klienta)
» Pro rozvoj zrakového kontaktu a koncentrace, schopnost rytmizace.
* Stoupneme si vzdy proti sob¢, abychom byli tvafi v tvar ditéti.

» Zvolili jsme tikadlo:

»Paci, paci, pacicky,
Tata koupil boticky.
A maminka pések,
Za mysi ocasek.”

Poprvé jsme se postavili proti sobé. Zkusili jsme piediikat basnicku a pak verbalné
vyzvali Janu, abychom to zkusili spole¢n¢ a divali se u toho do o¢i. Jan fikanku znala a
opakovala ji velice rychle a do rytmu netleskala. Pokusili jsme se ji presvédcit, ze budeme fikat
basnicku spolecné, kdy jsme nastavili tempo, a Jana s nami zacala odtikavat. Uchopili jsme

opatrné jeji ruce a zkouseli s nimi pii odfikavani basnicky pravidelné tleskat.

Pii piiStich setkanich se v podstaté opakovala situace z minule, s tim rozdilem, Ze Jana

uz netikala basnicku tak rychle a pokousela se sama tleskat rukama.

Ukol 4: Hra na indiany
* Doba trvani: chvilku (individualné mezi jinymi ¢innostmi ¢i vétsimi hracimi celky)
* Pomiucky: obrazek indiana nebo video s indiany
* Tato ¢innost mize dobie pro rozvoj hlasového projevu ditéte a spole¢nou hru.
» Ditéti ukaZzeme obrazek indidna, nebo pustime video a nasledné ukazeme, jak indian

,»dela®.

VVVVVV

aby se podivala a véd¢la trochu, jak indian vlastné vypada. Pak jsme fekli, Ze budeme spole¢né
,.délat jako indiani“. Ptilozili jsme ji jeji ruku k ustim a fekli, at’ fekne dlouze: ,,0066....“, au
toho si stiidavé zakryva a odkryva Gsta. Ve délame soucasné i my. Jana po chvili béha po

pokoji a ,,d¢la indidna®. Ptisté hru sama navrhuje. Nékolik minut ,,d¢14 indidna®.
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tab. 3.2: Hodnotici tabulka pro ptimé pozorovani klienta ¢&. 2

Bodova hodnotici Skala | Schopnost realizace tkolu

0 nejevi zajem o aktivitu
jevi zajem o aktivitu po opakované motivaci, s chybnou realizaci

jevi zajem o aktivitu po opakované motivaci, realizace s drobnymi chybami

jevi zajem o aktivitu, realizace s drobnymi chybami

1
2
3 jevi zajem o aktivitu, s chybnou realizaci
4
5

bezproblémova realizace ukolu

Hodnoceni kol pfimého pozorovani podle tab. 3.2:

« Ukol 1: 3
« Ukol 2: 4
« Ukol 3: 4
« Ukol 4:5

Ukoly jsme s divkou provadéli v asovém rozmezi jedné étvrtiny roku, a to vzdy béhem
naSich spoleénych setkani jednou tydné ¢i jednou za Ctrnact dni. Shrnuli jsme Janiny
schopnosti, které projevila pii provadéni zadaného ukolu béhem vsech setkani, a ohodnotili
dosazenou troven pomoci vySe uvedené hodnotici Skaly. Divka v jednotlivych Ukolech ziskal:
3,4,4 a5 bodu.

3.4 Shrnuti Setreni

Nyni se pokusime shrnout zjisténé skutecnosti o preverbalni komunikacni schopnosti
vySetfovanych déti. Jednalo se o chlapce (4, 6) a divku (6, 4) s diagn6zou détského autismu. Na
zaklad¢ dil¢ich otazek a odpoveédi ¢i zjisténi, které/-a jsme pii praci ziskali, se nyni pokusime
dobrat vytycenych vyzkumnych cili.

Prvnim vyzkumnym cilem bylo zjisténi, zda dit¢ s PAS komunikuje prostiednictvim
gest, mimiky anebo postojem téla. V ramci Setfeni u chlapce jsme zjistili, Ze tato oblast je na
projevy chudsi nez jiné oblasti. V 5. mésici véku se u néj objevil prvni mirny socialni ismév.
Avsak jiz od kojeneckého véku nebyla mimika nijak zvlast' vyrazna. Pti nesouhlasu dité
pohybuje horizontaln¢ hlavou ze strany na stranu. Pouziva gest jen zfidka. Neumi ukazovat
prstem na pozadovany predmét. Pouziva gesto, pii némz tuka ukazovacky o sebe, které znaci:
,JeSte* nebo ,,znovu.“ Pokud se mu déje kiivda, mraci se. Gesta a mimiku nejvice pouziva ve
vztahu k nejbliz§im osobam. Pfi analyze vysledkt u divky jsme si v§imli skute¢nosti, Ze se
zacala usmivat ve stejném obdobi jako chlapec, tedy v 5. mésici. Jeji nonverbalni projevy byly
ale uz od zacatku vyrazné€jsi nez u chlapce. Od kojeneckého obdobi projevovala v obliceji
emoce vyrazné&ji pii radosti, vzteku, smutku, prosbé apod. Nyni jiZ tolik vyrazné projevy
pozorovat nelze. Mezi gesta, ktera ovlada, patii tleskani nebo ukazovani prstem. Tyto projevy
se ale nevyskytuji nijak ¢asto. Od jednoho roku uméla gesto prosby, ke kterému ptidavala
typicky prosebny vyraz. U obou klienti se tedy gestika i mimika jako prvky preverbalni
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komunikace rozviji, ale projevy v téchto oblastech jsou malo vyrazné a mnohdy spiSe
sporadicke.

Druhym vyzkumnym cilem bylo zji§téni, zda dit¢ s PAS komunikuje prostiednictvim
zrakového kontaktu. Chlapec uz od narozeni vyhledaval zrakovy kontakt jen minimalné.
Navazoval sice zrakovy kontakt vice nez jeho starSi intaktni bratr, ale pozdéji se Cetnost
navazovani zrakového kontaktu s druhymi osobami sniZila. Ale zrakovy kontakt nevymizel.
Udrzi ho s rodi€i, prarodic¢i nebo s asistentkou pedagoga po kratky ¢asovy usek (n¢kolik vtetin)
a to vétSinou po opakované prosbé€. Pri skakani na trampoliné udrzi zrakovy kontakt po delsi
casovy usek a to i nejen diky tomu, Ze se drzi s druhou osobou za ruce, ale i diky ¢astému
opakovani této aktivity. Divéin zrakovy kontakt byl uz od kojeneckého obdobi velmi stéidmy a
nevyrazny. Nyni, na pozadani, ho udrzi, ale pouze malou chvili. Schopnost navazat zrakovy
kontakt se u tohoto vzorku jevi jako nedostate¢na ¢i malo vyrazna. Tuto skute¢nost povazujeme

za zna¢né ztizeni pro komunikaci, pfedevsim pak ve schopnosti ji navazat a udrzet.

Tretim vyzkumnym cilem bylo zjistit, zda dité s PAS komunikuje prostfednictvim hry.
Zjistili jsme, Ze chlapec si doma hraje vzdy na konkrétnich oblibenych mistech v domé. V
mateiské Skole je tomu podobné. Mezi druhym a tfetim rokem s oblibou vyrovnaval vedle sebe
auticka. Pozd¢ji prebiral kostky lega, nestavél si z nich. Obliba urcité hracky se u néj pribézné
méni a pokazdé si pro hru vybira jinou. Obcas se pokusi napodobit hru starSiho bratra.
Naptiklad si s nim, po druhém roce véku, ,.kreslil®, ptesnéji feceno napodoboval jeho po¢inani
pii kresleni. Misto po papife ovSem chlapec kreslil po stole. Stavebnice sklada mechanicky
podle nauceného ukolu. U¢i se rad novym hratkdm a aktivitdim. Ty pak opét mechanicky
opakuje. V oblibé ma také hru s kaminky. Sedne si do nich venku a vyrovnava si jeden po
druhém do fady na nataZzené nohy. Hra divky se zacala rozvijet brzy. Kdyz ve tiech mésicich
leZela v postylce, hrala si s jakoukoli hrackou a byla klidna. Kolem roku méla v oblibé hru s
predméty, které se daji rozebirat na malé ¢asti. Brzy se naucila i pomérné€ narocnou hru s tzv.
foukaci beruskou, kterd, fouklo-li se do ni proud vzduchu, piskala. Ovladala ji uz v pul roce. S
kostkami u ni probih4 spiSe mechanicky naucend hra, stejné jako s domeckem na vkladani tvarti.
Ob¢ déti si hraji rady a vzdy si najdou Cinnost, ktera je bavi. Jde prevazné o mechanicky
naucené, stereotypni hry. Jako kompenzacni Cinitel mtize pusobit skutecnost, ze se obé déti

pomérné rady a rychle u¢i novym vécem a daji se celkem dobie motivovat k nové aktivite.

Ctvrtym cilem bylo zmapovat, jak u ditéte s PAS probiha preverbalni vokalizace. V
obou piipadech preverbalni vokalizace probihala. U chlapce se prvni hra s hlasem objevila az
v 1 roce. Vokalizace méla tuto podobu: ,,aaaaaa“ nebo ,,eeeee”. Pokud byl smutny, pak:
,»beeee”. Od jednoho roku do dvou let to pak byly zvuky jako: ,tatatatata“. Jen malokdy se
pokusil vyslovit ,,mama“ nebo ,tata“ ve smyslu, ktery by se pojil s osobami rodict. Kolem
ttetiho roku mizeme mluvit spiSe o pudovém zvatlani: ,,ejj, ,,eii. Momentalné¢ se naucil
zietelné vyslovovat: ,.tha“, coz je vzhledem ke skuteCnosti, ze mél ze zacatku omezenou
hybnost jazyka, dobra zprava. VZdy, pokud je spokojeny, vyska: ,.eiiii, eiiii“. Divka zacala
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vokalizovat o néco dfive, ve tietim mésici broukala. Vokalizovala i 20 minut v kuse: ,,ecceee*
¢i ,,eueueueueu. Je mozné, ze tim vybijela prebyte¢nou energii pied spanim. V jednom roce
zacala se slabikami: Muatad, batdad. Méla obdobi, kdy jednou za ptl roku na tfi dny délavala
tyto zvuky, a nasledn¢ mluvila vice a pouzivala slova nova. To se opakovalo vzdy po 6 mésicich
se stejnym pribéhem. Dohromady tiikrat. U obou jedincii se zpocatku objevuje vokalizovani

se samohlaskou e. U divky byly projevy v rozebirané oblasti Castéjsi.

Za cil paty bylo vytéeno zmapovani, jaké je socialni chovani ditéte s PAS. Do 15. - 18.
meésice veéku chlapce bylo mozné pozorovat, Ze se boji cizich lidi. Nemél rad osoby s tmavymi
vlasy. Dobfte se snasel s blizkymi: rodice, bratr, babi¢ky. Vybiral si, kdo ho bude chovat pied
spanim ¢i piebalovat plenu. Vstoupi-li n€ékdo do mistnosti, jeho pfitomnost zaregistruje a
kontroluje si pribézné pfitomnost této osoby. Pfisel na to, jak dostat od blizkych, co chce. Vi
jakou taktiku zvolit, za kym zajit a kdo je neoblomny a nedd mu napft. sladkost. Rad pobyva
mezi détmi v bézné matefské skole. Na jejich vyzvy se zapojuje do détskych hiicek. Sam tento
kontakt neiniciuje, nedokdze udrzet kontakt. Divka méla jiz odmalicka sklon separovat se od
cizich lidi. Nikdy vedle nich nevydrzela. Od 1, 5 roku navs§tévovala matefskou skupinu s
matkou a vZzdy se od ostatnich déti snaZila dostat co nejdale. Cas rada travi s rodi¢i nebo sama.
V matetské Skole si s détmi nehraje, strani se jich. Nesnese détsky plac. Pokud ho slysi, pfichazi
afekt. Na zacatku ob¢ déti odmitali cizi osoby, nyni se déti v prozivani kontaktu s druhymi lidmi
velmi li§i. Chlapec ma motivaci a dobré psychické ladéni pro kontakt s druhymi lidmi. Divka
tento kontakt nevyhledava. Pokud s ni ovSem osoba travi dostatek ¢asu, zvykne si na novou
tvar a ptijme ji do svého svéta.

Sestym cilem bylo zjistit, jaka je emocionalita ditéte s PAS. Projevy v této oblasti jsou
u téchto déti velmi rizné. U chlapce se od 7. mésice objevuji afektivni zchvaty, zastavy dechu,
pokud se dostane do kontaktu s osobou s tmavymi vlasy. To brzy vymizi. Jinak byl vzdy
pozitivn¢ ladény. Objima rodic¢e. Objima déti ¢i osoby, ke kterym pocituje soucit. Schopnost
empatie je u chlapce dobfe vyvinuta. Pfi hnévu rodicii zacne délat ,,bebebe®, place. Kdyz ma
radost, skade a vyska. P¥i nastupu do MS plakaval, ted’ uz se tam t&siva. Divka na rozzlobeni
jako kojenec v podstaté nereagovala. Nyni si uvédomuje, kdyz se na ni matka zlobi, ze udé¢lala
néco, co neméla. Place. Také vyzaduje chovani pred spanim, jako tomu je u malého miminka.
Ve 2, 5 letech dostavala pfi situacich, které nec¢ekala, hysterické zachvaty. Kticela, bila péstmi
1 télem o zem, tekla ji péna z Gst. Z uvedeného vyplyva, Ze kazdé z déti ma jiné ladéni a Groveii
empatie.

Zjistovani v oblasti motoriky ditéte s PAS spada do sedmého vyzkumného cile. Zjistili
jsme u chlapce i u divky urovei,, kterd témét odpovida jejich v€ku. U chlapce odpovida
predevsim hruba motorika. Je zdatny. Rad chodi na prolézacky, klouzacky apod. Rad piebira
drobn¢é kaminky na prochézkach. Umi samostatné vyjit do schodii i sejit ze schodt, pii cemz se
pridrzuje zébradli. Objevuji se obcas stereotypni pohyby prsty ¢i hlavou doprovéazené
vyskanim. Spravny Uchop tuzky zatim nezvlada, drzi ji v pésti. Kresba ho nebavi. Dokaze
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vytvorit oblouk a nepravidelné ¢ary. Divka je pohybové nadand. Ma rada tanec a pusti se do
néj, kdykoli jen to jde. Hraje si na hiisti na skluzavce, pobiha. Dokéaze navlékat korale, také ma
rada prebirani kaminkd, jejich obraceni v ruce a prohlizeni. U kresby také dlouho nevydrzi.
Uchop je ale celkem dobry. Klienti maji nékteré shodné zajmy a zaméfeni. Oba jsou pohybové
zdatni.

Osmy, posledni vytyéeny vyzkumny cil, bylo zmapovani, jak je u ditéte s PAS
schopnost sebeobsluhy. Chlapec umi od 3, 5 roku jist 1zici. Zpocatku s dopomoci, pozde€ji uz
sam. Po jidle po sob¢ uklidi hrnek a talif a zbytky vyhodi s dopomoci do kose. Umi se sam
umyt, utéit. Pokud ma potiebu jit na WC v MS, da to najevo postavanim u WC. Zatim se jesté
totiz nenaucil znak pro tuto potfebu. Doma se teprve zacina ucit chodit na WC a nosi plenu.
Nedokaze jesté¢ sam splachovat na WC. Umi si svléct odév, zout boty. Oblékani a obouvani
zvlada pouze s dopomoci. Divka je v podstaté samostatna. Sama ji pokrm Izici nebo vidlickou,
sama se napije z hrnku. Dokaze si umyt ruce a utfit si je. Pfi sprchovani a ¢isténi zubti potiebuje
pomoc. Sama se oblékd a boty na suchy zip zvladne obout sama. Tkani¢ky zavazuje rodic.
Samoobsluha u obou jedinct témét odpovidd narokim, které jsou v daném veéku kladeny na
intaktni dité.
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Zaveér

Tato bakalaiska prace se vénuje preverbalni komunikaci u osob s PAS. V teoretické
¢asti prace jsme se pokusili rozvést nasledujici témata, ktera ptiblizuji problematiku PAS.
Popisovali jsme: terminologické vymezeni, soucasnou klasifikaci, moznou etiologii postiZeni,
symptomatologii, charakteristiku diagnostiky a intervenci u osob s PAS. Nasledn¢ jsme zatadili
kapitolu o komunikaci u téchto osob a zdaraznili zakladni a dalezité skute¢nosti, které se takové
komunikace tykaji

V casti praktické jsme se pak pomoci nastrojii kvalitativniho vyzkumu pokusili zjistit
vice o preverbalni komunikaci jedincti s PAS. Stanovili jsme si pro tento ucel vyzkumné cile a
sestavili dil¢i vyzkumné otazky. Provedli jsme dva semistrukturované rozhovory s rodi¢i déti s
détskym autismem a také ptimé pozorovani téchto déti. Jelikoz jsme méli moznost s détmi travit
¢as samostatné bez piitomnosti rodic¢li, mohli jsme zhodnotit uroven jejich schopnosti i
nezavisle na vypoveédich matek v rozhovorech. Pfimé pozorovani se soustiedilo na obé déti pii
plnéni 4 ukoll, které jim byly zadany, aby rozvijely ty oblasti, jez jsou u daného ditéte deficitni.
Skupiny uloh tedy nebyly pro obé déti totozné. Kazda byla ptizpilisobena potfebam a
schopnostem ditéte. Sumu ziskanych informaci jsme nésledné zpracovali do podoby dvou
podrobnéjsich kazuistik. Na jejichz zadkladé se nam podafilo ziskat konkrétni odpovéedi k dil¢im
vyzkumnym cilim a tim odpovédét na hlavni vyzkumnou otazku: ,Jaka je preverbalni

komunikacni schopnost u déti s PAS?*.

Hlavnim cilem prace bylo zmapovani preverbalni komunikac¢ni schopnosti u déti s PAS.
Dosazenim jednotlivych vyse zminénych dil¢ich cild se nam podafilo naplnit i hlavni cil nasi
prace.

Tato prace se rozhodné€ nesnazi odpoveédét na otazku, jakéd je preverbalni komunikaéni
schopnost u vSech déti s PAS. Na to rozsah prace nestaci, neni to jejim ucelem a neni to ani
mozné zjistit, nebot’ projevy kazdého jednoho ditéte s PAS jsou velmi specifické. Nelze
pausalné na vSechny tyto osoby vztdhnout urcité vlastnosti, schopnosti apod. Plati, ze tito
jedinci se podobaji prave svoji rozli¢nosti a riznosti ve svych projevech a zpisobech prozivani.
Prostfednictvim néstroji  kvalitativniho vyzkumu jsme tedy pouze zjistili, jakymi
komunika¢nimi schopnostmi disponuji konkrétné tyto dvé déti s PAS. A také jsme se touto
zkuSenosti bohaté inspirovali pro dalsi praci s jedinci s PAS. Radi bychom zde mimo jiného
uvedli, Ze obé rodiny s nami velice ochotné spolupracovaly a oteviené s nami o svych détech 1
svych osobnich pocitech hovotili. Velice si této jejich schopnosti cenime a domnivame se, ze
je to jeden z hlavnich krokt k vyrovnani se s diagnézou vlastniho ditéte. Je to krok k védomému
ptijeti ditéte, jakym opravdu je i se svymi specifiky. Je Skoda, Ze se ndm nepodafilo zjistit vice
o oblasti preverbalni vokalizace u téchto déti a o jejich komunikaci v prvnim roce zivota. Tyto

informace by mohly byt velice cennou pomuckou pro dalsi praci s klienty s PAS v ramci rané
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péCe. At uz pro vcasnou diagnostiku ¢i pfimou praci s klientem. Proto bychom zminénou

problematiku rozhodné doporucili jako namét pro dalsi vyzkum a praci.
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Otazky pro rozhovor

Mohu se zeptat, jaky je aktudlni vék Vaseho ditéte?

Mohla byste mi prosim fici, co vS§echno vite o diagndze Vaseho ditéte?

Kdy poprvé a jaké prvni zvlastnosti jste pozorovala ve vyvoji komunikace Vaseho ditéte?
Vzpomenete si, zda reagovalo dité na Vas hlas po 3. — 4. tydnu Zivota? Jak reagovalo?
Promital se, a jakym zptsobem, do chovani ditéte, Vas neklid ¢i citové zmény?

Jak reagovalo dit¢ na Vas ismev?

Jak dité reagovalo, uslySel-li Vas hlas béhem svého kiiku?

Vzpomenete si, zda a kdy se u Vaseho ditéte objevil prvni usmev?

Poznala jste, kdyz dité€ kficelo, co Vam chce sdélit? MiiZete uvést piiklad?

. Vzpomenete si, kdy zacalo dit¢ broukat?

. Jak na sebe dité¢ upozornilo, kdyz potfebovalo napt. nakrmit, pochovat, pti bolesti biiska?
. Kdyz jste s nékym hovotila, jak na to dité reagovalo? Vsimalo si Vas, upoutalo ho to?

. Jak v tomto obdobi reagovalo na osloveni? Jak reagovalo na lidsky hlas obecn¢?

. ZacCalo zvatlat a hrat si s mluvidly? Kdy to bylo?

. Doprovézelo tuto hru s mluvidly hrdelnimi zvuky?

. Jak navazovalo dité zrakovy kontakt tehdy a nyni?

. Jak dité reagovalo v batolecim véku na svétlo ¢i svételné plochy?

. Jak reagovalo v batolecim obdobi na osloveni?

. Provokovalo Vés n¢jak ke komunikaci? Jakym zptisobem?

. Poznalo, kdo mluvi, dle barvy hlasu?

. Jak reagovalo pii hnévivém tonu?

. Pokud jste na dit¢ hovotila, jak reagovalo v obdobi Zvatlani, broukani?

. Jak se Zvatlani a broukani projevovalo? Vydavalo dité zvuky pestré a hojng?

. Jak projevovalo v tomto obdobi radost?

. Upozornovalo néjak na svou ptitomnost? Jakym zptisobem?

. Pozorovala jste u ditéte n¢jaké vyznamné zmény v feCovém vyvoji (v kvantité predevsim), kdyz

se zacalo pfitahovat do sedu?

Jak byste popsali vyvoj v pil roce az 8 mésicich? Vzpomenete si, zda dité odeziralo artikulacni
pohyby VaSsich ust?

Jak reagovalo na Vas a na cizi lidi? RozliSovalo tyto osoby?

Zaslechlo-li zvuk, ktery se ozval za nim, jak se zachovalo?

Jak reagovalo, kdyz jste se zamracila nebo usmala?

Hralo si v t€ dobé s hrackami? S jakymi a jak? Jaky mélo vztah k lidem?

Jaké byla reakce na zvolani jeho jména kolem 10. mésice véku? Vnimalo to?

Kdyz jste néco pojmenovala, dokazalo to dité najit, ukazat?

Jak byste charakterizovala jeho hru s hrdelnimi zvuky v tomto obdobi (kolem 1 roku)? Probihala?
ZkousSelo napodobit zvuky z okoli?

Zkouselo dité né¢jak napodobit chovani, hru ostatnich?

Vyuzivéa kolem 10. mésice véku neverbalni komunikaci? Jakou a jak?

Rozumi v této dobé dité Vasi neverbalni komunikaci (gestikulace, mimika, pohyby celého t¢la,
postoj atd.)

Pozorovali jste kolem 10. mésice, Ze dité fe¢i rozumi? Z ¢eho jste poznali, zda ano nebo ne?

Jak se vyporadavalo s vétsim poctem pokyna? Zvladalo je?

Jak byste charakterizovala jeho artikulaci kolem 1. roku véku?

Jak byste charakterizovala feCové schopnosti ditéte kolem 1 roku?
Obijevilo se prvni slovo? Pokud ano, kdy to bylo?

Jak pokracoval feCovy vyvoj az dodnes?

Je Vase dité v péci logopeda? Kdy k nému ptislo poprvé?



2. Rozhovor €. 1

Rozhovor s matkou chlapce s détskym autismem.

A: Mohu se zeptat, jaky je aktualni vék Vaseho ditéte?

R1: Filip bude mit 3,5 roku v ¢ervnu (2014)

A: Mohla byste mi prosim fici, co vSechno vite o diagnéze Vaseho ditéte?

R1: Ve své podstaté nic. Zatim jsme prodélali jenom diagnostiku a stale prodélavame. Co bude dal a
co mame délat, o tom ndm nikdo nic netekl, nic nedoporucil. Nas okamzité odeslali na Aplu. A Apla,
tam ndm fekli, Ze ndm napiSou doporuceni do autistické skolky a to byla celd spoluprace. A tekli
nam, at’ si najdeme ranou péci. Takze manzel naSel ten Dotyk a ti za ndmi chodi, myslim, v priabéhu
kazdé tii tydny. Ted jak jsme byli v Motole, tak napsali, Ze se jedna o détsky autismus, ale jini jako
1€kati, co ho vidéli, tak nam ftikali, Ze se jednd o téZkou dysfazii, nékdo nam ftikal, Ze si mysli, Ze to
je leh¢i forma autismu a Ze si mysli, Ze zacne mluvit, ale my nevime, nikdo nic nevi.

A: Kdy poprvé a jaké prvni zvlaStnosti jste pozorovala ve vyvoji komunikace Vaseho ditéte?

R1: Filip byl vzdycky uplné jiny, neZ Tomas (star$i bratr). Spis to bylo po tom druhym roce, Ze potad
koukal. Nam pfislo, Ze po tom druhym roce jako ten o¢ni kontakt uz neni takovej, jak byval. Kolem
2 let a 10 mésict jsme zacali néco tusit. Jest¢ v fijnu jsme pochybovali a v listopadu jsme si fekli, ze
to asi bude ono, ze vlastn¢ manzel stahl veskery ty informace, co se d¢laj takovy ty testy, co by dité
urc¢ityho véku mélo délat, co nedélat. No a vlastné spousty z toho jsme museli zakliknout, ze to fakt
tak je a na to konto jsme se ptali na Aple, co mdme délat a oni ndm dali jména dvou psychologl v
Brné, kteti délaji diagnostiku a ktery Apla uznava. A za tim jednim jsme $li a ti ndm napsali papir,
aby nas pustili do Aply a Apla nas piehodila na ranou péci.

A: Vzpomenete si, zda reagovalo dité na Vas hlas po 3. — 4. tydnu Zivota? Jak reagovalo?

R1: Oba nasi synové byli nedonoSeni a oba v podstaté prvnich téch Sest tydnu spali. TakZe nijak.
Toma$§ téch prvnich Sest tydnt uplné prospal, Filip byl troSi¢ku vic vzhiru, ale on, jak mél
diagnostikovan otvor mezi sinémi v srdci a vlastné dochdzelo k promichani okysli¢ené a neokyslicené
krve a pak taky mival koliky, tak byval relativné, o troSku vic vzhiiru nez Tomas, ale hodné plakal,
jak ho bolelo btisko, on nam modral lehce. Vlastn¢ tam dochézelo uplné k odkysli¢eni, protoze ta
dira byla velika, ona se béhem roku stahla.

A: Promital se, a jakym zpisobem, do chovani ditéte, Vas neklid ¢i citové zmény?

R1: On je vic sympatickej nez Tomas, on za mnou chodival a objimal mé. On je jakoby hodné
empaticky décko, mé piisel az extrémné. Ze i Tomas tieba kdyz plakal, Ze jsme mu néco zakazala,
tak Filip el a objal ho. Ted uZ to tak nedéla. Ale kdyZ byl mladsi, tak to délaval. Ze byl takovej,
hodné se vcitoval. A taky, ze tieba on, jako mé pfislo, Ze si vyhledaval i doted’ jakoby, ze inklinuje
k lidem, ktefi maji n¢jakej problém a s t€éma je schopen navazat vztah. Tieba moje tchyné tu méla
takovou pani, kterd ma néjaky hrozny Zivotni strasti a on k ni chodil a objimal ji. Stejné jak jsme byli
na dovolené v Chorvatsku, tak tam byl chlapecek, se kterym si Filip hrozné sedl. Tomu Honzikovi
bylo dvandct tfindct a mél téZkou cukrovku. A oni si n¢jak nasli v sobé néco a hrali si spolu, ze on ho
Filip honil, objimal ho potad (mysleno Filip). Oni se oba navzajem objimali. U takovyho kluka to
necekdte, protoze ma jako skoro pubertu. M¢l silnou cukrovku, byla takovej hrozné chytrej,
matematicky nadanej, ale byl normalné v kontaktu s lidma, ze nem¢l jakoby jako néjakou takovouhle
poruchu, ze asi byl hodné jinej v kolektivu, ze byl mozna chytiejsi, nez ostatni déti plus jako ta tézka
cukrovka ho svym zptsobem oddé¢lovala od kolektivu. Filipovi bylo 2 a tfi ¢tvrté roku. Tohle bylo v
zaii loniskyho ruku (2013)a to nés hodilo zase do urcité naivity, ze nam za¢ne mluvit.

A: Jak reagovalo dité na Vas asmév?



R1: Jo. M¢l trosku, mirnej socialni ismév mél. Neni to nic takovyho, tak zjevnyho jak u Tomase, ale
kdyz ja se usméju, je schopen se usmat taky. KdyZ mam dobrou nebo Spatnou naladu, da se to na néj
prenyst.

A: Jak dité reagovalo, uslySel-1i V4$ hlas béhem svého kiiku?

R1: Jen kdyz mél bolesti bficha, nebylo to néjak moc. Jako Tomas byl mnohem vétsi votisek ve vsech
ohledech: v nespavosti, ve v§em. Tak Filip, i kdyZz mél ty koliky, tak taky, ale mél to v mirnéjsi formé
jako ten fev. Ale vzhledem k tomu, jak breci to dité, tak méa min kysliku, ze ptestaval dejchat. Ale
extra nebyl plactivej, on se furt smal. Od tiech mésict byl schopnej mit zdchvaty smichu. Zato Tomas
se rozchechtal az v sedmi mésicich v€ku. Pohybové bych fekla, byl Filip. normalni. Jako mirné
protézoval tu jednu stranu, ze kvili tomu Sel jednoduseji napravo. Kvili tomu jsme cvicili Vojtu, ale
jako kdybych ho necvicila, tak to vyjde nastejno. A on vlastn¢ kdyz se narodil, tak se levou ptlkou
nehejbal, on vlastné byl uskiipnutej lehce, oni ho vytdhli podle mé& pozdé a tehdy uz jsem ztracela
védomi. Pak uz na né manzel tval, a pak piijeli vSichni doktofi. Myslime si, Ze ho prost¢ vytahli o
néco pozd¢ji, nez meli. Méla jsem oba porody tézky. Ale u Filipa to bylo o dost t€Zsi, protoze to uz
ho vyvovavali tfi dny a bylo to hrozny. Ja jsem byla na Obilndku, to je stara nemocnice, tam straSn¢
moc zenskych rodilo a v podstaté ja mé vyvolavali od patku porod a v utery pro me o pal sedmé
ptijeli a fikali utikejte utikejte, nez vam tam nékdo vleze. Protoze oni jezdili v noci a to bylo strasné
hekticky v ty dobé&, protoze spousta zenskych si vyvolava porody sama, kvili tomu, Ze koncilo
porodny, tak aby to stihly. A ja jsem vlastné rodila Filipy o tfi tydny o ¢tyfi tydny diiv, ale v tom
prosinci. Prosté uz jsem meéla hroznej tlak a v Bohunicich bylo obsazeno, tak jsem musela jit na
Obilnéak, protoze jind nemocnice v Brné neni, kde se rodi rizikovy décka. Sestry byly Sikovny,
vSechno. Tady, to si jako nemtizu stéZzovat. Ale bylo tam strasn€¢ moc lidi a myslim si, byli Sikovni,
ale tu situaci lehce podcenili. Jak ja jsem se strasné zhorsila, ztracela jsem védomi, méli i praci se
mnou m¢ nahodit né&jak a jako uz se jim ztracely ozvy, pak to ale bylo Sup Sup. Pak zjistili, Ze sedm
hodin nesestupuje a ozvy se stale ztraci, tak si myslim o ptl osmé byl venku, jako ze to bylo Sup.
Tomas taky nemél ozvy nic a byl dvoukilovej, kdyz se narodil. Dali ho do inkubatoru a viibec jsem
ho nevidéla 5 dni. TakZe s tim to bylo o troSku horsi. Filipa mi druhej den hned dali, po tom cisafi.

A: A kdyz vas tedy uslySel pfi tom kiiku?

R1: On moc nekticel. Tieba chtél chovani. On si vybiral uz jako mensi décko, kdo ho bude chovat.
Kdyz nékdo véd¢l, jak ho mé chytnou, tak to nebyl takovej problém. Od téch sedmi mésicti mé¢l
afektivni zachvaty a to stacilo, kdyz moje kamoska cernovlasa k nému pfisla, naklonila se, chtéla ho
vzit, tak on piestal dejchat. To ty décka mivaji. Spousta lidi tvrdi, Ze to je ze vzteku, Ze to je na
emocionalni Urovni. On prosté se lekl, anebo kdyz spadl, tak prestal dejchat.

A: Vzpomenete si, zda a kdy se u Vaseho ditéte objevil prvni asmév?
R1: Zapsany to nikde nemdm, ale brzy. Urcité do patého mésice tam ten mirnej socialni tsmév byl.
A: Poznala jste, kdyZ dité kiicelo, co Vam chce sd¢lit? Muzete uvést piiklad?

R1: Filip moc neplakal, jen teda kdyz mél ty koliky nebo kdyZz mél problémy s dechem. Pozdé&ji jsme
zavedli vhodnéjsi stravu a piestalo to. Vylozené¢ ze by hodné plakal ¢i kiicel, to bylo jen velmi
vyjime¢né. Jinak vSechno dostaval v¢as. Nikdy jsem nebyla takova ta mama, co necha dit¢ n¢kde
lezet a ono pak kiici a ona ho nechd, at’ se samo uklidni. To Filip nedélal.

A: Vzpomenete si, kdy zacalo dité¢ broukat?

R1: Bylo to opozdéné, snad az kolem roku. Vlastné jakykoliv zvuky, alespoii nepatrny, byly az kolem
toho roku. Pfesné si to nepamatuju. Byl spiSe tissi.

A: Jak na sebe dité upozornilo, kdyz potfebovalo napt. nakrmit, pochovat, pfi bolesti biiska?

R1: Piili§ na sebe neupozoriioval, jak fikdm nemél k tomu moc diivody. VSechno jsem vlastné vcéas
zajistila.



A: Kdyz jste s n€ékym hovotila, jak na to dité¢ reagovalo? Vsimalo si Vas, upoutalo ho to?

R1: Jako uvédomoval si, Ze tam je nékdo dalsi, ale byl v klidu. Nemluvil do toho, nepterusoval nas.
MoZné ho to nezaujalo, netusim.

A: Jak v tomto obdobi reagovalo na osloveni? Jak reagovalo na lidsky hlas obecné?

R1: Pozitivné vesmés. Nejcastéji ismévem. Na lidsky hlas, no na mij dobfe a manzeliv také. Na
blizké kolem sebe celkem pozitivné. Kdyz tam ale byl nékdo cizi, to se mu ze za¢atku moc nelibilo.

A: Zacalo zvatlat a hrat si s mluvidly? Kdy to bylo?

R1: Bylo to n€kdy v necelym roce, nebo kole 1 roku. Byly takové zacatky, ob¢as néco. Spi§ az kolem
toho druhyho roku to bylo markantné&jsi. Ale nebylo to uplné typicky jako tieba u Tomase. N¢jaké
zvuky ale délal.

A: Doprovazelo tuto hru s mluvidly hrdelnimi zvuky?
R1: Ano: ,,aaaa", ,eeee”, ,bee”.
A: Jak navazovalo dité zrakovy kontakt tehdy a nyni?

R1: Zrakovy kontakt byl tehdy potadku. AZ pak doslo k takovymu oslabeni a zrakovy kontakt moc
neudrzuje. Jen s nebliz§imi a na ptikaz, prosbu, nékdy i nékolikrat opakovanou.

A: Jak dité reagovalo v batolecim v&ku na svétlo ¢i svételné plochy?
R1: To mél Filip rad. Zadival se na n¢. Podobné to bylo i u Tomase. Taky mél rad svétylka.
A: Jak reagovalo v batolecim obdobi na osloveni?

R1: To uz Gplné nevim. Asi ano. Ze zacatku se nam to zdalo potradku. Udrzel zrakovy kontakt
normaln¢.

A: Provokovalo Vas néjak ke komunikaci? Jakym zptisobem?

R1: Ano. Ted’ mé taha za rukav. Casto komunikuje pies stavebnici. Ted’ ho u¢ime ukazovat prstem
na to, co chce. Obcas to udela sam, ale az na nékolikaté pozadani.

A: Poznalo, kdo mluvi, dle barvy hlasu?

R1: Nevim jak dfiv, to nedokazi posoudit, ale ted’ pozna, jestli ho vola manzel anebo ja.
A: Jak reagovalo pii hnévivém tonu?

R1: Délal: ,,.Bebebe®, plactive. Jakoby takovy smutek do sebe.

A: Pokud jste na dité hovotila, jak reagovalo v obdobi zvatlani, broukéni?

R1: On zacal Zvatlat pozd¢ji. V tomhle obdobi spi$ jen navazoval zrakovy kontakt, usmival se.
A: Jak se zvatlani a broukani projevovalo? Vydavalo dité zvuky pestré a hojné?

R1: Kdyz se pak kolem roku néco takovyho objevilo, tak ano. Dost si ,,povidal®.

A: Jak projevovalo v tomto obdobi radost?

R1: Filip vyska, pozdéji kdyz zac¢ne chodit pobihd sem a tam, i dnes.

A: Upozoriiovalo néjak na svou ptitomnost? Jakym zptisobem

R1: Spise na sebe neupozoriioval. Vzdycky jsem se o n¢j starala tak, ze vétSinou nemél ditvod k placi,
nic mu nechybélo atp. Pozd¢ji, v klidu si hral sam. Kdyz néco chtél, ptisel, zatahal za rukav.

A: Pozorovala jste u ditéte néjaké vyznamné zmény v feCovém vyvoji (v kvantité predevsim), kdyz
se zacalo pfitahovat do sedu?

R1: Spis viibec, brzy pak zacal chodit a béhat.



A: Jak byste popsali vyvoj v ptl roce az 8 mésicich? Vzpomenete si, zda dité odeziralo artikulacni
pohyby VaSich Ust?

R1: Nevim, ¢lovek se na to nesoustiedi, ani ho nenapadne, Ze by Sel jinym smérem totiz. Nesledovala
jsem ho, jakym zptsobe mé sleduje. Délali jsem takovy ty blbiny, jako berany berany duc a takovy
to tleskani a tak, a byl takovej spokojenej. Nesnazil se néjak napodobovat, abych fekla pravdu.

A: Jak reagovalo na Vas a na cizi lidi? RozliSovalo tyto osoby?

R1: Rozli$oval je. Jasny. Cerny vlasy nemél rad. Ani moji ségru nikdy nezboziioval, ani nevim prog.
Moji mamu jo. Netet ta mél cerny vlasy, ale ta mu nevadila. Tu mél rad uz od mali¢ka. Je to hodné
individudlni, asi jako s tim chlapcem. Jako rozliSoval cizi lidi, ale jako nebyl hysterickej z kazdyho
ciziho. Ted ptemyslim do toho 15. — 18. mé&sice mu vadili cizi lidi a TomaSovi taky vadivali. Kdyz
jsem s Filipem byla v nemocnici na tfi dny na stazeni varlatek do Skourku, ono se doporucuje ¢im
diiv tim lip, on tam ty doktory moc nemusel.

A: Zaslechlo-li zvuk, ktery se ozval za nim, jak se zachovalo?

R1: Jako uvédomoval si to. Ale na zvuky kolikrat nereaguje, ani na hlasité. S hlasem to je jiné. Uslysi-
li po delsi dobé manzela nebo mé&, bézi za nami.

A: Jak reagovalo, kdyZ jste se zamracila nebo usméala?
R1: Rozlisuje to. Kdyz se na n¢j usméju, zamraéim, reaguje.
A: Hrélo si v té dob¢ s hrackami? S jakymi a jak? Jaky mélo vztah k lidem?

R1: Jo nosi si, ale nevim, jestli se tomu da fikat, ze si uplné hraje. Jednu dobu furt skladal auticka,
potom hrozné furt nosil dinosaury, mél rtizny kladivka, z riznych her, lego si nosil. Mél vzdycky
obdobi, kdy néco ma rad. Nejsem schopna posoudit, jestli rozliSuje mezi hrackou a osobou. Svoje
ruzovy plySovy prase objimal taky, kdyz byl mensi décko. Ale kdyby si mél vybrat mezi mnou a
manZelem a prasetem, tak odejde s ndma a prase necha lezet jako. Jako s nama je vétsi bZzunda.
Myslim si, Ze tohle mu dochazi.

A: Jaka byla reakce na zvolani jeho jména kolem 10. mésice véku? Vnimalo to?

R1: Nevim, nevim. KdyZ jsme na n¢j zavolali, on se na nas dival. V roce a piil kooperovali jsme spolu
z o¢i do o¢i. Tu miiZete vidét na spousté fotek, jak se diva. Aj kdyz byl mladsi, vSechno. Ten regres,
to bylo pozvolna. Ne jak spousta lidi fikd, Ze to bylo ndhle po ockovani nebo néco. Kamaradka ma
synovce (2, 5) a ti teda to maji po ockovani. Naockovali ho hexou na Slovensku v jednom roce a do
tydne to décko se zménilo, uz se to nevrati nikdy. Uvédomuju si, ze jde o predispozici, naockujete
spousty déti a u nich se tfeba nic se nestane. Mozna by se mu to stalo, kdyZz by spadl hlavou na pisku,
7e by se zménil... Nebo by se to nemuselo stat, nikdo nikdy nic nevi, takze je to jedno. Nejsem si
védoma toho, ze by se to konkrétné po né€em zhorsilo. Kdyz Filipovi byly dva mésice, tak jsme se
bavili s kamaradkou, ona d¢la tady v Brné na logopedii a jeji kamaradka délala praci na téma
Vakcinace, ockovani déti a autismus a oni méli prokazatelnej vzorek, Zze po ockovani vznikd u
nekterych jedinch autismus. M¢l a jsem strach ho ockovat v téch dvou mésicich, ale pak jsem si
vzpomnéla, jak jsem naockovala starSiho syna Tomase, a Ze na to kaslu a ze ho stejné¢ naockuju, Ze
to bude v potadku. Ale fakt si nejsem védoma toho, ze by to bylo po ockovani, nemyslim si to.

A: Kdyz jste néco pojmenovala, dokazalo to dité najit, ukazat?

R1: KdyZ byl mens$i nevim. Ted’ to nedokaze. Kdyz feknu: ,,Podej mi dinosaura.”, a on ho drZi a ja
nastavi ruku, tak mé ho poda. Ale kdybych mu fekla v kuchyni, at’ mé donese z obyvéku dinosaura,
veéfim tomu, Ze mi ho nedonese.

A: Jak byste charakterizovala jeho hru s hrdelnimi zvuky v tomto obdobi (kolem 1 roku)? Probihala?
R1: Jo, ja si myslim, Ze jo. Vyskani bylo.
A: ZkouSelo napodobit zvuky z okoli?



R1: Myslim si, ze ne. Ale Tomas taky ne. Filip napodoboval né¢jaky zvuky v pohadkéch. Zkousel to,
ale aZ pozd¢ji, mnohem. Kolem 2, 5. Po dvou letech az prosté. Vim, Ze byl starsi neZ dva roky. Dival
se na pohadky se zvifdtkama se zivejma, a to napodoboval tu melodii. Ted’ mi piijde, Zze zadna
napodoba neni, jen kdyz ho pfinutim, zamrké na mé, kdyz ho donutim a tak. Ale neni to pfirozeny,
spontanni. Chodil a fikal: ,tatatat”, ndpodoba melodie z pohadky. Chtél to poustét a fekl si o to
zvukem: ,tatata”.

A: Zkouselo dité n¢jak napodobit chovani, hru ostatnich?

R1: Nékdy ano. Tomas si Sel malovat a Filip Sel taky malovat. Je fakt, Ze Filip maloval na bilej stil
a Tomas na papir, ale je to jedno. Nékdy délaj véci stejné. KdyZ Tomas si hraje hry na tabletu, tak
Filip si jde sednout k nému a diva se na to s nim.

A: Vyuziva kolem 10. mésice v€éku neverbalni komunikaci? Jakou a jak?

R1: Viibec nevim. Vlastné v té dob¢ zacal plazit od Sesti mésictl, na piedlokti a na kolenech a v roce
Sel na vSechny ¢tyfi (tak chodil dva mésice, nez zacal chodit normalng¢). M¢ to prislo normalni. U nas
v roding vétSina déti nelezla...

A: Rozumi v této dobé¢ dit¢ Vasi neverbalni komunikaci (gestikulace, mimika, pohyby celého téla,
postoj atd.)

R1: Netusim.

A: Pozorovali jste kolem 10. mésice, Ze dit€ fe¢i rozumi? Z ¢eho jste poznali, zda ano nebo ne?
R1: To jsou mali décka, vite co, nevim, nepamatuju se.

A: Jak se vypotadavalo s vét§im poc¢tem pokynt? Zvladalo je?

R1: Jo ty zakladni véci co po ném chci, to ud¢€la. Jinak nevim, co bych mu méla davat za pokyn, ja
kdyZ chei, aby se vyslikl, tak to zkousi, nechdm ho, feknu mu: ,,Zuj si boty*, ,,Svlékni si tricko*.
Abstrakci po ném nechci. Za prvé nechci byt frustrovana, za druhé fakt nevim, jestli by to zvladl,
kdybych mu tekla, at’ jde do koupelny a néco mi donese. Nebo at’ tam jde a uklidi to. Nevim. Asi
bysme to méli zkouset, ale kdyz mu feknu, at’ mi poda modrou kostku, tak ji nepoda. Nepoda mi ani
kostku. Nevim, jestli nechce, nebo nerozumi. Zalezi na psychickym jeho rozpolozeni. Kdyz tiecba
skladame to lego, tak n¢kdy je schopen udélat a podat mi to, jak je naladénej. A ja prosté nevim,
nevim.

A: Jak byste charakterizovala jeho artikulaci kolem 1. roku véku?

R1: Normalné¢. Jako nesmétoval to k né¢jakymu vyslovovani slov, nenapodoboval zvitatka, jen tak si
hrél s tou pusou, povidal si. Fakt jako, uz jako mimino mé¢l, mé pftislo, Ze kolem toho roku nebo tak
jako, ze dokéazal jist véci, ktery Tomas jist nedokazal. Poradil si s potravou, kterd byla hrudkovité;si,
dokazal rohlik snist. Tomas si s nim nevédél rady. Filip mél omezenou hybnost jazyka, to jsme si
uvédomovali s manzelem. Ted’ uz jako je schopen s jazykem d¢lat dalsi véci, ze si s nim hraje vic.
Ale fakt mél omezenou hybnost jazyka. Nenechal si taky sdhnout do pusy. Bylo to hrozné
komplikovany. Do usi a do nosu taky ne. Ted’ uz na to tak citlivej neni. To vSechno uz ma odbourany.
Zuby mu sice Cistim. J& bez problémi. Manzel ho jako neumi donutit. Téta je pro n¢j na zabavu a
mama d¢la, to co musi. Zase myti hlavy nema rad, ale od manZela se necha. Co se musi, to se musi a
ptes to nejede vlak. Nedavdm mu moznost jako z toho vycouvat. On ale taky jako netlaci, on nas

nevydira.
A: Jak reaguje na vyhubovani?

R1: D¢la: ,,bee bee“. Nebo kdyz mu néco zakdzeme. J& mu moc nenadavam. On ned¢€la véci, ktery
nechci, aby dé€lal. On je takovej, ja nevim, jestli je to poslusnosti. Nebo ja mu feknu, at’ to nedélé a
on to ned¢ld. On nejde za ten zakaz. Kdyz jde, tak dostane po ruce a déla: ,,bebebe®. Je smutnoucke;.
Vim, ze nejednou ho manzel plécl a Filip ho placl taky, ale on do toho neda silu. On to udéla jenom
tak jako. J& si myslim, ze by umél néco ud¢lat silou, ale nedéla to viibec. Nepouziva silu k nicemu.



Kdyz byl malickej, a Tomas kdyz mu néco délal, tak ho Filip kousl. Nem¢l se jak branit. Tomas byl
pak parkrat pokousane;j.

A: Jak byste charakterizovala fe¢ové schopnosti ditéte kolem 1 roku?

R1: Spi§ pismenkoidni, nez aby to bylo pfimo jako slabiky. Kdyz jedl, tak n¢kolikrat fekl: ,,Mam,
mam* jako mnam, mnam. Pak vrtél hlavou, ze néco nechce. ,,To jo, to jo*, fikal. Netikal slova.

A: Objevilo se prvni slovo? Pokud ano, kdy to bylo?

R1: Ja bych nefekla slovo. Ono se jesté neobjevilo. Rekne: ,,ma-ma“, ,ta-ta, ale nefekne to v
souvislosti. Jednou ¢i dvakrat fekl ta-ta, kdyZ pfiSel manzZel z prace, ale néjaky extra vyznam to
nemélo. Ted’ uz to nefika. Pfed druhym rokem, asi v roce a pil, fikal, kdyz vid¢l letadlo: ,,Ta je, ta
je*, jakoZe tam je, tam je a ukazoval na n¢j prstem. Ted uZz to taky nedéld. Jinak na nic nemé a nemé¢l
pojmenovani. Nékdy na vlajku tika: ,,keke®. V teletubbies, tam je vlajka tak na ni. Ne, prosté slovo
jesté nemame, a stale cekame na naSe prvni slovo.

A: Jak pokracoval fe¢ovy vyvoj az dodnes?

R1: Doufame, Ze nastane. Porad se motame v kruhu a jesté to nepfislo. To ptijde snad, nebo ne. Nikdo
nevi.

A: Je Vase dité v péci logopeda? Kdy k nému pfislo poprvé?

R1: Ma dva logopedy. Jednoho v détské a druhého na Ibsence pro ty mentaln€ reardovany a tam je ta
pani hrozn¢ Sikovna. Od tnora 2014. Uz tfi mésice zkousime logopedii. Pfed tim jsem byla dvakrat
ve velkym rozpéti u normalni logopedky, co déla zdravy déti, ale ta s nim nic ned¢lala, tam jsme si
povidaly jen my dvé. Zato tady na té logopedii druhé chtéji, aby délal néjaké tkoly a dival se na
obrazky a vlastn¢ jak mame ty karticky. Aby vzal toho koné a stré¢il ho tam, kam ma. Ty skladacky
zvitatek, vSechno do téch dér nastrkd. Pénova pismenka taky. Vkladaci hracka se zvukem, to taky
déla. To ho bavi, to d€la bez remcani. Kuli¢ky, koralky, to jo. V téchto vécech tam je posun, ale tak
snad ¢asem. Nuti nés ted’, Ze bychom mu méli poustét bublinky z bublifuku, a aby je praskal, a u toho
tikal pich pich.

A: Dékuji Vam za Vas €as 1 rozhovor.

Rozhovor vznikl 15. 3. 2014, Brno.

3. Rozhovor¢. 2.

Rozhovor s matkou divky s détskym autismem.

A: Mohu se zeptat, kolik je tedy vasi dcefi presné?

R2: Pét rokt ji bylo v unoru (2014).

A: A co vSechno jako vam fekli o diagnoze, co vSechno vite?

R2: Autismus a pravdépodobné¢ tézké mentalni postizeni, lehce psychomotoricky opozdéna.
A: A u koho jste byli na vySetieni?

R2: Byli jsme ve tfech letech na prohlidce tileté. Pak jsme byli na psychologii. V Bilém domé¢. Pan
doktor x myslim. Pak jsme byli na psychiatrii, pak jsme byli jesté na neurologii, na EEG a tak. A pak
jsme byli ve specialné pedagogickém centru na psychologickém vysetieni a podle rozhodnuti od nich
co dostala vlastné, tak Sla do Skolky.

A: Kdy jste si poprvé vSimla néjakych jako zvlaStnosti?

R2: J4, co jsem si viimla, tak asi v deseti mésicich, Ze se GipIn& vyhyba ostatnim détem. Ze, kdyz jsme
chodili do détskyho koutku takovych téch maminek, tak ona misto aby se zajimala o ostatni déti, tak
lezla od déti pry¢, aby nemusela se s nimi potkat. To, ze néco neni vporadku mi vSichni okolo tvrdili
uz daleko diiv. Ona se narodila, méla takovy ty polohovy vady. Se pfevalovala na jednu stranu a



takhle. TakZe jsme museli cvicit Vojtovu metodu. A to bylo strasny. A ta pani hlavné, ta rehabilitacni,
byla neuvéfitelna. Neustale prosté: ,,S nou je néco Spaté.” To bylo tfimési¢ni mimino jo. ,,Ja se na ni
podivam, ta neni vporadku.“ To neni zrovna néco, co potiebuje mamka slyset. Takze jsme tam piestali
chodit, kdyz bylo Jan€ pét mésict. A Jana nedé€lala od té doby absolutné zadné pokroky, at’ jsme
cviCili, jak jsme cvicili. Neptekulovala se, hlavu nezvedala, nic. Po dvou mésicich Vojtovky
intenzivni jsem se na to vykaslala. Zacala s fiou valet sudy, nacetla jsem si na internetu, jak funguje
Bobath koncept. Tak jsem to zacala délat podle toho a do tydne se Jana zac¢ala pievalovat a od ty doby
motorika §la naprosto vpohod¢. Pak jsme se byli na kontrolu na rehabilitaci ukdzat a pani doktorka
rehabilitacni fekla: ,,A vidite, kone¢n¢ to délate spravné.” Ja fikam, jasné. S Vojtovkou ja nemam
dobry zkuSenosti. Ona nezabrala ani mé&, ja jsme skoliotik a chodila jsme snad tfi roky na Vojtovku.
A nefungovalo to na m¢. Na né¢koho to prosté nefunguje.

A: Nevim, jestli si na to vzpomenete, ale kolem tietiho tydnu Zivota, jestli jako né&jak reagovala na
vas hlas.

R2: Abych pravdu fekla, ona byla jako celkem dité myslim hodny. Tady mam, ze se aucila rozeznat
m¢. To bylo 25. dubna, to bylo dyl. Asi tak 6. tydnt ji bylo, kdyz se zacala fakt dozadovat mé, kdyz
m¢é vidéla. A bylo ji mésic a zacala reagovat jako kdyZz jsme jedla. Zacala mlaskat.

A: Kdyz jste byla nervozni, nebo tak, tak jak na to tieba to dité reagovalo? Vnimalo to né&jak?

R2: Ja si tohleto... Ona byl dost specificka v tom, Ze se odmitla kojit. To ona hnedka jak se narodila,
po porodu, dostala hypoglikemii, takZe oni m¢ ani nepfinesli na kojeni. Oni ji rovnou pichli na
kapacky. A skvély sestficky na Obilnim trhu ji pak rovnou daly flaSku a ani se nezajimali, jestli se
bude kojit, nebo ne. Takze kdyz jsem se k ni po n&jakych ¢tyfech dnech dostala kone¢né, tak uz jako
nebylo co kojit. A pak jsem se dozvédéla, ze autistické déti se stejné vétSinou nerozkoji. Prosté tam
to nefunguje ten reflex néjak dobte. Takze nervovala jsme se ja ohledné toho kojeni docela dost. A
nakonec jsme si koupila domli odsédvacku a odsévala se mliko. Davala jsme z flasky a byli jsme
spokojeni vSichni.

A: A takZe to fungovalo?

R2: Az do péti mésict. Odsavacku uz nechcei nikdy ani vidét. Michali jsme ji to normalné, kdyz toho
bylo malo, tak jsme ji to michali aj s tim praskovym mlikem a nikdy ji nic nebylo. Ja fikam, dalSi dvé
déti mam plné kojeny do 6 mésicti druhé do deseti a ta je nemocna porad a J. skoro nikdy. Takze ona
méa vyhodu J., Ze byla prvni jako jo. Ty déti maji min bacili, Markétka jeji mladsi sestra, chytne
v8echno, co kolem projde (smich).

A: Chci se zeptat, jak reagovala na vas ismév?

R2: Jo, ona se na m¢ sméla hodné. Ona jako miii o¢ni kontakt d€lala, nez ostatni déti, to jo. Vzdycky
se koukala, kde se co mele. Ale jak byla Sikovna. Smala se na mé&, to jo, na m¢ hodné. Prvné
samoziejm¢ na manzela.

A: KdyZ byla nespokojena, vyjadiovala to kiikem?

R2: No, hodné. Hodné kiicela. Spis jako vybijela energii. Ona méla svou denni dobu. Vzdy tak kolem
sedmé hodiny vecer, kdy prosté zacala jecet a jecela pl hodiny nebo tii ¢tvrté hodiny, dokud se prosté
neunavila. Ale nemuselo se s ni délat viibec nic. Chovat, nebo hrat si s ni — ne. Ona prosté potfebovala
vyfvat tu pfebytecnou energii vecer, kterou méla, a pak byla ochotna slusn¢ usnout.

A: A kdyz jste ji tfeba piehlusili hlasem mezitim?

R2: Ne to nemélo cenu, ona si toho nev§imala. Porad jecela. My jsme vedle ni sed¢li, bavili se a ona
jecela. Nic lepsiho s ni neslo délat. Mivala rada strasné, kdyZ se s ni tancovalo. Jsem ji méla v naruci
a poustéli jsme si muziku a délali jsme si tanecky, to zboznovala. Ale jako fakt, toto ji bavilo.

A: I ted ji to bavi?



R2: Muzika jo. Ale netancuje jako tanecky, spis$ jako, ona ted’ka momentaln¢ jako Simpanzi obdobi.
Ona se po ¢loveéku plazi, jo. Tfeba po manzelovi. Ona mu vySplhd na hlavu a sedne si mu za krk.
Anebo mé si prosté vecer, kdyZ je unavend, Ze chce jako miminko donést do postele. Takze ji musim
opravdu vzit jako malé miminko a tak ji prosté¢ odnést, ale nékdy prosté ptijde a chce se pomazlit.
Tteba kdyz se chce pfitulit, tak se otoci zady, pritiskne se zady ke mn€ a necha mé, abych ji néjak
poskrabkala nebo tak. Neuhyba. Jenom zady se pfitiskne a to se ji libi vic. A to d¢lala uZ odmalicka.

A: Kdy poprveé se usméla?

R2: (mimo otdzku) Zacala si v§imat toho, co bylo nad ni. To bylo 12. bfezna, mésic po porodu. No a
pak nosili jsme ji hodné na tygiika, aby méla ty zada rovn&jsi. Tady jsou naznaky prvniho ismévu 4.
dubna (matka se diva na video), to ji teda byly skoro dva mésice. Pozd¢ji se na mé smala uz normalné
a délal takové ty zvuky. No to dva mésice, to se zacala uz pékné usmivat.

A: A kdyz mala plakala, kdyz néco potfebovala, poznala jste z toho, co chce?

R2: Jo docela dost se dalo poznat, jestli chce jit, nebo jestli ji néco je. Ja tady mam tieba aj videa, jak
ty vypadalo, kdyZ se snazila zvednout ruce nad hlavu, to jsme museli vSechno natacet pro tu
rehabilitacni pracovnici. Potom, kdyz jsme méla dalsi dvé déti, tak jsem teprve vidéla ten rozdil. Mé
t pfedtim nepfipadlo jako néjaky jiny.

A: Vzpomenete si tieba, kdy zacala broukat?

R2: Tti mésice ji byli. To mam taky natoceny, jak brouka. Jela ji ta pusa jak, hrozny. Ona délala
takovej jeden zvuk, produkovala, takovy: ,.e, e, e“, nebo ,,eu, eu, eu, eu...”. Klidné¢ dvacet minut.
Vsechno to mame natoc€eny. Vite, j4 jsem dlouho nemohla piijit do jinyho stavu, snad dva roku. To
bylo vymodleny dité. Ja jsem si to uzivala jako to matefstvi s fiou. Ty dalsi dvé déti rostou uz jako
diivi v lese (smich). Na ty jsem nemé¢la viibec tolik Casu jako na J. Zvlast’ na Markétka ne, ta prosté
do 7 mésicu ,,nékde prosté lezela®. Nemohla jsem se ji tolik vénovat, jako J. Ona J. byla v tu dobu
dost nesnesitelna. Kolem téch 2, 5 roku. Ted’ je to lepsi, kdyz J. chodi do Skolky, ale tehda jsem ji
samoziejmeé mela doma furt a ona nesnasi mimina. Takze to bylo opravdu hodné tézky jako. Markétka
byla hodné nenaro¢né miminko, nékde lezela, s né¢im si hrala.

A: Kdyz jste si s nékym povidala, tak reagovala na to n&jak? Jestli ji to neprovokovalo k n&jakym
projeviim?

R2: To ani nevim. Kdyz byla miminko, ne. Takovy véci, jako ze ndm Markétka (druha dcera, Mladsi
sestra Jany) ted’ skace do teci, to J. nikdy nedélala. To fakt ne. Proto mé to u té Markétky ted’ tak
irituje (smich). Ani ted’ se neplete do feci, Ona si jde do vedlejsi mistnosti a povida si sama se sebou.

A: Nékdy tak kolem toho tietiho mésice, jak reagovala na osloveni, na svoje jmeno?

R2: Abych pravdu fekla, my jsme ji jménem ani moc nefikali. My jsme ji fikali jako vSelijak. Na
lidsky hlas obecné reagovala a to se mi zdalo UpIn€ normalni. Nejlip reagovala, kdyz se feklo mliko.
To védéla presné, co bude. Na osloveni moc nereagovala.

A: A pak si asi néjak zacala hrat s mluvidly — s pusou a néjak zvatlat?
R2: Jojo, zvatlala hezky, Vypravéla nam.
A: Provokovala vés ¢imkoliv k tomu, abyste spolu komunikovaly?

R2: Ona si strasn¢ dlouho vydrzela hrat sama se sebou nebo s hrackou, jakoukoliv. Ona byla
rozebiraci typ. Ja jsem ji dala CD v obalu a ona ho rozebral na malinky kousicky. To uz byla vétsi
samoziejmé, ale nebylo s ni v tomhle moc prace. Pékné usinala, pekné jedla.

A: S poznala vas nebo manZzela podle hlasu?

R2: Jo, to jo. Vzpominam si na jednu pamatnou scénu, kdyz k nam domu pfisel mij bracha. Jenom
promluvil, tak J. zacala kii¢et. Kdyz byla miminko, tak co opravdu nesnasela, byly velci chlapi s



hlubokym hlasem. TakZe nesnasela myho brachu, svého dédecka z manzelovy strany. Velci chlapi s
dunivym hlasem, to ji hrozné znervéznovalo.

A: A kdyz jste se tfeba nazlobila a nastavila takovej nakej hnévivej ton nebo byla sama nervozni?

R2: Jako miminko celkem nijak nereagovala. Dneska: podiva se po mé, Ze jako vi, Ze néco tohle... a
snazi se utéct. KdyZ na ni houknu, ona vi, Ze dé€la néco, co nema, jo. Snazi se od toho ¢ nejdiiv oddalit.
Ptipadné kdyZ vidi, Ze jsem dost daleko na to, abych stihla zasdhnout, tak guerillova taktika plizivého
ptistupu. Chodime na hiisté a ona nechce byt na hfisti, ona chce tam, co se stavi nové htisté. Tam je
to oplocen¢ a délaji tam asfalt a je tam spousta malych Sutyrka. A malé véci ji fascinujou, takze ona
potad utika z toho hiisté, kde jsme my a tam sbird ze zemé ty malé kaminky. A kdykoliv ji prosté
vidim, Ze zase Smejdi kolem té branky, tak vzdycky volam: ,,J. ?!“. Ona vyhodnoti tu vzdalenost,
kterou mezi sebou mame. A zas ud¢€la prosté ten krok k té brance. A ja na ni opét zavolam jménem a
ona tam stoji a dé€ld, Ze se nehybe, ale uz je zase o krok bliz té brance. A pak tou brankou probéhne,
jelikoz tam mam jesté jeji dva mensi sourozence a nemiizu za ni behat. N¢&jaky ne, ji moc nezajima.

A: Kdyz jste na J. povidala, kdyZ byla takhle malinka, reagovala na to néjak?

R2: My jsme ji odmalicka cetli. Vlibec ji to nezajimalo. Kazdy vecer jsme sedé€li u postylky a Cetli.
A jako kdybychom tam nebyli, tak to bude asi tak stejné. Viibec se o to nezajimala. Byla rada, ze tam
jsme, nesnasela usinat sama. Muselo se byt u ni, kdyz se usinalo. A co teda m¢la stra$né rada, tak
zpivani. J& jsem ji zacala zpivat ukolébavky a to tedy u toho usinala pékné, akorat, Ze se muselo zpivat
potad ty samy ukolébavky potad dokolecka. Jak uz potom rostla, tak uz si pamatovala a ja vzdycky,
kdyZ jsme zpivala fakt furt to samy, ty stejny pisn¢ dokola, vzdy tieba tii za sebou. A J. mé vzdycky,
kdyz jsem zacala u toho usinat ja, protoze to je samouspavaci (smich), tak J. m¢ jesté donapovédéla,
ze jsem vynechala celou sloku, Ze to musim dozpivat. Tohle méla hodné dlouho. Dobfte rok a pul.

A: A ted uz to nezpivate?

R2: Ne, ted’ uz jde spat sama. Jako, ma rada zpivanky. KdyZ se ji pousti zpivanky v televizi nebo na
pocitaci, kdyz se zpivaj zpivanky, to ma rada. Umi vSechny skoro zpaméti, co jsou. Ona umi asi tak
sto pisnicek. Co se zpiva, to je jeji. Zpaméti vSecky sloky, ale matak Spatnou vyslovnost, Ze skoro
nikdo nepozna, co zpiva. Jako ja to poznam podle melodie. A vibec jako hodné odkoukéva.
Echolalicky hlasky ze vSech moznych pohadek a filmii a ona zpiva néjaky z Kouzelny skolky, z
potradii na Décku, co jsou. I instrumentalni znélky co jsou. A nejvétsi sranda je s téma zpivankama.
Ona je d¢la 1 s téma doprovodama. To znamend, Ze jak jsou ted’ka ty zpivanky, zZe tam je vzdycky
néjaké hrané scénka, tak ona odvyklada i tu hranou scénku. A jeste, kdyz tieba je zpivanka, kde se
sttili z d€la, tak an tom mist¢€, kde to vystteli, J. ud¢la: ,,Bum! Zhruba tak jesté ve tiech letech uméla
asi 40 slov. Pfi¢emz az slovo beru i to ,,ma*.

A: Rikala tedy, uZ v jednom roce, n&jaka slova?
R2: V jednom roce fikala: ,,mi, bu*“. Pokud se to d4 povazovat za slovo.
A: A kolem 8. mésice, kdyZ jste mluvili, odezirala vam ze rt4?

R2: Ne. Vzdycky, kdyz jsme délali tfeba motorku: ,,brrm, brrrm...*, to ji moc nebralo, myslim. Ona
to zacala az trosku jako kdyby pozd¢jc (22.36). Takovy, my jsme tomu fikali, jezis, teelci obdobi, no
to bylo hrozny. Ona vzdycky, ale to uz bylo po roku. VZdycky zacala na tfi dny, zhruba, kdy zacala
délat: ,,Baaan...“. A fakt to znélo jako v kraving, jako kdyby néco bucelo. A ona to vydrzela délat
hrozné dlouho a jiny zvuk, nez tento, nedélala. A trvalo to teda tak dva tii dny, a pak zacala vic mluvit.
Nasla n&jaky jinéi slova. Rikali jsme si aha, tak potiebovala asi n&jak ,,zformatovat harddisc“. A o
pul roku pozdé&ji zas. ,,Bautad...«, furt, trvalo to zas dva tii dny. A zase mluvila jako o trosku vic.
Potom. A, pak kdyz ji bylo uz tak dva roky, tak zacala: ,,Hapi“. A asi Ctyfi dny v kuse fikala furt
,»hapi, hapi, hapi“. A pak mé¢la obdobi, kdy ji bylo tak no ke dvou a piil letlim, a to délala ,, hmmmmm,
hmmm, hmmm...“. A to d¢la furt. My jsme byli venku na prochazce, v autobuse a furt prosté ona
pobihala okolo a: ,Hmmmmm, hmmmmm...*“. Si pak ¢love€k pfipadal jak na helioportu. Kupovali



jsme tfeba klobasu, to bylo v Némecku, a ten prodava¢ na mé tak ziral jako: ,,Jak to vydrzite?!*. Ale
to byl vzdycky takovy jako maximalné pil tydne to trvalo, tohle obdobi, no. Nevim, pro¢ ji to vzdycky
tak chytlo, ze zacala takhle bzucet. Pak zas dlouho nic. Kolem dvou a pul let ji chytl détskej vzdor a
ten ji chytl strasn€. To méla hystericky zadchvaty. Nékolikrat denn¢. Nékteré trvaly 40 minut. Mlatila
sebou o zem. Péna u pusy. Kousala do v§eho. Pokousala manzela do krve. To bylo kruty. Do toho se
narodila Markétka, takze to se jeSt€ umocnilo. A pak od tii let uz byl hodna. Uz se ty zachvaty
nevratily. Uz je to dobry. No jako uklidnila se opravdu hodné. Pak méla jesté jeden flashback, kdyz
se narodil malej. Ale to spi$ tuhla. To nebyla uz hysterie, to byly spi$ katatonicky reakce, Ze prosté
ona ho fakt nesnasi, ona ho nenavidi bytostné. On kniknul, a jakmile to uslySela, tak uprostied
pohybu, ktery pravé provadéla, tuhla. Jednou J. pila ze sklenice, malej kniknul, j& jsem myslela, ze
to sklenici ptekousne. Jako, to bylo fakt nebezpecny uz. A to délala asi tak dva mésice, nez si zvykal
na miminko. Markéta ji trvala ¢tyfi mésice, nez ji stravila.

A: Do toho jednoho ruku, jak reagovala na vas a na nékoho upln¢ ciziho?

R2: Neméla rada, kdyz ji brali do naruci cizi lidi. To ne. Nem¢la spis rada cizi, resp. takhle, neméla
rada velky prostory. Kdyz jsme pfisli do n¢jaké télocviény nebo takhle, tak chytla se mé kolem krku,
to fakt jako se bala. A hlavné¢ teda neméla rada ostatni déti. Dospéli ji tolik nevadily. Ale cizi déti, ty
ji zraly hrozné. A doted’. Ona je na piskovisti, ona si hrabe v pisku uplné sama. S ostatnima se nebavi.
To ej pro ni naprosto typicky.

A: Kdyz slySela n¢jakej zvuk, tfeba i znamej, to je jedno, ale prosté¢ najednou uslysela zvuk,
vyprovokovalo ji to k né¢emu?

R2: Kdyz byla hodné malé miminko, tak byla citliva na zvuky. To nesmé¢lo se doma ani cinknout. To
vim, Ze tfeba, kdyz jsme ji tlacila v ko¢arkem po ulici a nékde praskly dvete, n€kdo tieba zabouchl
auto, tak jsem ja byla nepficetnd, protoze ji to pravidelné vzbudilo. A potom se to zlomilo, a kdyz
spala, tak spala fakt tvrd€. Tteba byli ohilostroje a to ji jako vitbec nebralo. Pak uz si nepamatuju, jak

to bylo.
A: Kdyz jste se na ni smali nebo mracili, tak rozliSovala to, jak na to reagovala?

R2: Ja si nevzpomenu, Ze bych se na ni néjak moc n€kdy mracila. Na smani se smala. Resp. se smala,
kdyz jsme délali vtipny véci. Kdyz jsme pohazovali né¢im, nebo tak. To se fehtala. Ona byla takové
milé miminko, usmévavé. A jinak na lidi se smala. Aj ted’ je usmévava hol¢icka. Chodi do skolky a
tam se na vSechny vzdycky sméje.

A: Hrala si s hratkama do toho jednoho roku?

R2: Jo pomérné rychle se naucila, coz teda jsme obdivovala, protoze zadny jiny dité to nezvladlo tak
rychle, jako ani Markéta (mladsi sestra Jany) ani Karlik (mladsi bratr Jany), foukat na takovou
berusku. Kdyz se do ni foukalo, tak piskala. To uz v 5 mésicich prosté na to vyhravala a dokonce aj
védela, ze kdyz se nadechuje, tak to dé€la jinej ton, takze jako kdyz hraje harmonika, to znélo. Na to
piskala fakt rdda. A potom méla. Mermomoci jsme se branili vSelijakejm jako zvukovejm hrackam,
protoZe jsme nechtéli pfijit o rozum. Takze ona pak méla rada spis jako rozebiraci hracky. Ucila jsem
ju déavat krouzky na trn. To se naucila zhruba kolem jednoho roku navlikat. Ucila jsem ju prostrkovat
do takového domecku tvary: kolecko, ¢tverecek, trojuhelnik. To se naucila pfesné mechanicky.
Napfted hodila dva valecky, pak hodila dva ctverecky, pak hodila dva trojahelnicky a pak si nechala
spoustu jako. Jako na hracky byla Sikovna. Ona spis§ byla pomalejsi v tom motorickym vyvoji. Sedét
se naucila az v 11 mésicich. Do té doby prosté nesedéla. A chodit se naucila az v 16 mésicich. Do té
doby se ji moc nechtélo. Ale jako prsticky zruény docela méla.

A: Kolem desatého mésice, nevim, jestli si na to vzpomenete, jak reagovala Jana, kdyZ jste na ni
zavolali jménem?



R2: Jo, to uz se zacala otacet. Zhruba. Jako pokud se zrovna o néco moc nezajimala. Kouka do pc a
hledé videa: v 11 mésicich si zacala stoupat.

A: A kdyz jste ji fekla tfeba: Ukaz mi néco. Tak dokazala to ukazat, nebo kdyz jste néco pojmenovala,
dokazala to ukézat?

R2: No jako v knizkéch ano, tieba pejsek, tak to jo, to se dalo.
A: Uz v tomhle véku to takto zvladla?

R2: U naés to spis Slo jako opacné. Jo, ze ja jsem ji ukdzala na obrazek pejska. Ona tekla baf. To uz
tak v tom roce umela. Méla oblibenou knizku se zvitatkama a pisnickama. A kdyz vidéla, Ze ji u toho
nebo u niceho jinyho tocime, tak se zacala smat.

A: Zkousela napodobovat né&jaké zvuky, které slySela?

R2: Ani moc ne.

A: Pracku nebo my¢ku, mixér a podobné?

R2: Ne.

A: Napodobovala tfeba druhé déti, nebo kdyz jste ji néco zkusili ukazat?
R2: To vubec, druhé déti nechtéla ani vidét.

A: A gestikulovala néjak?

R2: Jo ucili jsme ji tfeba paci paci pacicky. To délala. No tak vselijak délala. Ukazovala, jak jsem
velké. To uméla. Kdyz ji bylo Cerstvé po roce, tak jsem ji naucila i prosim, prosim. To se dalo naucit.

A: A zapojovala mimiku v obliceji?

R2: Kdyz délala prosim, prosim, tak se tvafila velice vazné prosebné. Zvlast, kdyz Slo o piskoty.
A: A kdyz byla tfeba naStvana?

R2: Jo ona umeéla ud¢lat strasné naStvany oblicej. Jako miminko byla vyraznégj$i, nez ted’ka.

A: A kdyz jste tieba vy n&jak gestikulovala prudéeji, nebo jste se mracila, tak rozuméla tomu? Ze
jako vy tieba jste zrovna nazlobené nebo tak?

R2: V roce délala takové to: ,,Nenenenene®. Tady to vidite na videu... To uz d¢lala takové slabiky,
opakovani. Jinak reagovala na jednoduchy pokyny. Vem tamto a ukaz. Myslim si, Ze jo, Ze to d¢lala.
To nebylo nijak Spatny.

A: A kolem 1 roku jste fikala, Ze uz tikala néjaka slova?
R2:Takovy: ,,baba®, ,,baa*
A: A ta artikulace, jaka byla?

R2: Normadlni. Ona az do toho roku a pil byla jako kdyby imérna v€ku. Az na motoriku a Ze se
nechtéla s nikym kdmosit. A potom jsme byli v Némecku a v roce a ptl jsme s ni zacala chodit do
skupiny, jako matetské s détma. A to byli stejn¢ stary déti. Od roku a piil do dvou a ptl let tam Jana
neudélala jediny pokrok. VSechny ostatni déti zacaly prosté mluvit, zacaly se socializovat, staly se z
nékterych uz predskolaci v podstaté a Jani¢ka byla na té samé Grovni, jako kdyZ tam pfisla, proste.
To byl rok, kdy ona prosté neud¢€lala nic novyho. To uz jsem pochopila, ze uz je asi opravdu néco
Spatné. Do toho roku a ptl jsem byla schopna ignorovat cokoliv. Pak uz ne, kdyz sem vidéla to
srovnani s t€éma ostatnima détma.

A: A kdyz jste tfeba ji vyhubovala, nebo néjak jste se na ni zlobila?

R2: Do toho roku a ptl to bylo normalni jo. Prosté ja jsem ji vyhubovala a ona to piestala dé¢lat, co
délala, ptipadné si zabrecela, to bylo normalni. A potom okolo téch dvou a pul let, kdyz jsme ji



vyhubovala, tak nasledoval hystericky zachvat. A to bylo potad. Jednak ji rostly zuby pétky. Takze
byla doZrand. Jednak se ji narodil sourozenec a jednak méla vzdor, ktery probiha u kazdyho ditéte. U
ni to prosté eskalovalo téma zachvatama. Napft.: ,,Pojd’ J., jdeme ven.* A tfisk sebou na zem, zacala
jecet. Nebo v obchodé¢ chtéla nugatovy croissant. Ja ji fikam, Ze nedostane croisssant. A zase tfisk
sebou 0 zem a uaaa.

A: Takze to prvni slovo bylo teda piesné kdy?
R2: No tak v tom jedenactém dvanactém mésici.
A: A jak byste popsala ten vyvoj feci jakoby az doted’ka?

R2: Od toho roku do dvou let tak deset slov. Do téch tii let potom. Okolo tfi let udélala pted Vanoci
velkej pokrok. Uz jsme byli mésic u babi¢ky v Cechach, takZe se trochu vic chytla, protoZe si rozsifila
slovnik na tak 40 aktivnich slov. A fikala tfeba letadlo, kdyz ho vidéla, nebo tak. A pak byla zase
dlouho pauza a zacala ve tfech a ptl letech chodit do Skolky. Tam zacala vic komunikovat. A hlavé
se ji rozsifila echolalie. Od téch tfi a pul roku prakticky jede v téch echolaliich. Ze prosté si spojuje
urcity véci s ur¢itymi situacemi. Takze kdyz ptijde a néco chcee, tak fekne: ,,Dékuju vdm.* A natdhne
ruku. Misto prosim, fekne: ,,Dékuju vam.* Nebo kdyz néco dostane, fekne teky: ,,Dékuju vam®. Kdyz
chce, abychom §li z pokoje pry¢, fekne: ,,Dobrou noc.“ A co ji sourozenecka rivalita naucila, tak ze
se naucila fikat ,,Vrat’ to.” Kdyz se ji bere hracka, tak se rozeive a za¢ne kficet: ,,Vrat’ to, vrat’ to,
Markéto vrat’ to.” Nejvétsi sranda byla, kdyz to ze zacatku jesté¢ neuméla vyslovit, takze se ozyvalo
néco jako: ,,Maukéto uat’ to.*

A: K logopedovi jste zasli?

R2: Ano, u logopeda jsme taky byli. Ma ve Skolce logopedy. Ma tiikrat tydné logopedii, takze déla s
ni, co mize, logopedka. Ale co m¢ tak fikd ta logopedka, tak Jani¢ka prost¢ nema zijem o
systematickou praci. Tam bude pravdépodobné néjaka porucha pozornosti. Ono se to v tomhle véku
tézko diagnostikuje. Co ji bavi, to jo, to déla rada. Pasivni slovni zasobu méa pomérné velkou. Ty
pisnicky se nauci. Kdyz se ji ukazujou karticky v komunikacnim systému. Ona ty véci fekne. Ale
opaéné to nefunguje. To znamena, kdyz se ji fekne slovo, aby vybrala karticku, to uz se nechyta.
Ttidéni, to ji jde celkem, rytmizace ji jde, ale pofdd ma vyslovnost dost hroznou. Ale tak ty hlasky,
to fika Casto. Ty véty z toho vyslovuje pékné. Nic jinyho prakticky nevyslovuje. Z véci, co si vyklada,
ty scénky z téch filmt a takhle, tak to by ¢loveék nepoznal, co mluvi.

Rozhovor prob¢hl 4. 4. 2014, Brno.
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