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Uvod

Bakalarska prace vychazi z moznosti poukazat na zac¢lenéni osob s mentalni
retardaci, autismem a vyvojovou dysfazii do vychovné vzdélavacich programd,
které vedou krozvoji schopnosti a dovednosti jedincid s mentalni retardaci,
autismem a vyvojovou dysfazii.

Velmi dllezitymi komunika&nimi prostfedky pfi rozvoji feci u jedinct s autismem a
vyvojovou dysfazii, je vyuziti zakladnich systém( alternativni a augmentativni
komunikace, které jsou souhrnem postupl a prostfedkl pfi rozvoji dorozumivani ve
vychové a vzdélavani. U jedincid s mentalni retardaci, autismem a vyvojovou
dysfazii se pfi vychové a vzdélavani vychazi z terapii a terapeutickych postupd,
které jsou nedilnou souc€asti rozvoje schopnosti a dovednosti.

Bakalarska prace je v teoretické ¢asti rozvrzena do kapitol ,,autismus*, ,komunikace
osob s autismem®, ,vyvojova dysfazie a jeji symptomatologie“ a ,terapeutické
postupy®.

Soucasti bakalafské prace je kapitola ,kazuistika ditéte s autismem a vyvojovou
dysfazii“. Celkovym cilem bakalaiské prace je popsat vychovné vzdélavaci metody
osob s diagndézou autismus a mentalni retardace a vyvojovou dysfazii, uvézt
komunikacni moznosti a schopnosti jedince s autismem, vymezit pfesné terapeutické
postupy pfi praci s témito jedinci.

Metody, které budou vyuZzity pro sepsani bakalarské prace: metoda pozorovani (je
nejCastéji pouzivanou metodou v ramci edukacniho procesu), dulezitost metody
pozorovani vyplyva z podstaty €innosti ucitele. Metody individualniho rozhovoru

s pedagogy a rodi¢i, kazuisticka studie ditéte s autismem a vyvojovou dysfazii.
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1. Autismus - historicky prehled a vyvoj nazoru

»2Autismus jako prvni definoval Leo Kanner v roce 1943. Byl to americky détsky
psychiatr, ktery si vSiml, Ze existuje rozdil mezi autismem a détskou schizofrenii, a
popsal autismus jako samostatny syndrom. ldentifikoval autismus jako syndrom
s dvéma klicovymi prvky, které popsal jako ,autistickou uzavfenost® a ,touhu po
neménnosti‘, spoleCné s dalSimi behavioralnimi projevy a izolovanymi
schopnostmi“ (Richman, 2006, s.11).

DalSim predstavitelem, ktery se zabyval autismem byl ,videfisky pediatr Hans
Asperger, ktery ve své praci Autisti¢ti psychopati v détstvi“ (Hrdlicka et. al., 2004,
s.12). Asperger vychazel ze svych vyzkumu (Ctyf pacientl, ktefi se vyznacovali
téZkou poruchou socialni interakce a komunikace, vykazovali stereotypni zajmy a
motorickou neobratnost) a zdneSniho hlediska ,navrhl genetickou etiologii
poruchy, ackoli nemél k dispozici Zzadna empiricka data“ (Hrdlicka, Komarek 2004,
s.12).

Rutter in Hrdlicka et.al. (2004) uvadéji, ze teprve v sedmdesatych letech se objevilo
nékolik praci, které vymezily autismus oproti schizofrenii z hlediska klinickych
pfiznakl, pribéhu irodinné anamnézy.

Trvalo tedy nékolik desetileti, nez se ukazalo, co je z dnesSniho hlediska zcela
zjevné, a to, Zze obé nemoci maji zcela odliSné pfiznaky a autismus ma oproti
progredientni schizofrenii spiSe stacionarni raz. ,Oficialniho uznani novému
konceptu se dostalo v americkém diagnostickém manualu (DSM — Ill  American

Psychiatric Association )* ( Hrdlicka et. al., 2004, s. 13).

Hrdlicka et. al. (2004) zmiruji, Ze se zde objevila poprvé samostatna skupina

nemoci nazvana pervazivni vyvojové poruchy, ktera byla charakterizovana jako
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,haruseni vyvoje mnohocetnych zakladnich psychologickych funkci® (Hrdlicka et. al.
2004, s. 13), avSak do Mezinarodni klasifikace nemoci se tento koncept dostal se
zpozdénim.

DeMyer in Hrdlicka et. al. (2004) uzil poprvé terminu vysoce funkéni autismus
(HFA = high functioning autism) pro podskupinu autistickych pacientd s normalni i
nadprumérnou inteligenci. Od té doby dochazi ke sblizovani obou konceptl a jsou
vedeny rozsahlé diskuze, zdali se jedna o jednu Ci dvé nosologickeé jednotky a jaka
kritéria  lze pouzit Kk jejich rozliSeni. ,V osmdesatych a devadesatych letech
minulého stoleti doslo rovnéz k rozhodujici biologizaci problému, ktera pozitivné
stimulovala psychiatricky vyzkum. Na jejich zakladé je nyni DA jednoznacné
pokladan za ¢asnou neurovyvojovou poruchu s neurobiologickym zakladem®
(Hrdlicka et. al., 2004, s. 14).

.Nelze vylouCit, Zze v budoucnu se objevi potfeba dalSiho upfesnéni,

subtypizace, nebo dokonce redefinice autismu®“ (Hrdlicka et. al., 2004, s. 14).

Rutter in Hrdlicka et. al. (2004) zmifiuji, Ze je autismus zafazen mezi vyvojové
poruchy. Rutter in Hrdlicka et. al. (2004) vychazeli z pfedpokladu, ze nizka
intelektualni uroven déti s autismem je vysledkem védomého odmitani socialniho
kontaktu.

,Kdyby nizka intelektualni uroven byla disledkem nedostatku socialni motivace,
pak by vSichni bez vyjimky vykazovali tutéz nizkou inteligenci v IQ testech®

(Peeters, 1998, s. 13).
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1.1 Symptomy autismu

Richman (2006) popisuje autismus jako pervazivni poruchu, kterou trpi deset
az patnact déti z tisice (postihuje vice chlapce). Etiologie autismu je zatim nejasna.
Prvni symptomy se obvykle objevi pfed tficatym mésicem véku ditéte, kdy u ditéte
dojde k vyrazné poruse ve vyvoji a rozvoji jazyka. Re¢ u déti s autismem je nejen
zpozdéna, ale vyviji se i odliSnym zplsobem nez u déti zdravych. Mohou se objevit
naznaky gest Ci verbalnich projevl, nedokazi vSak napodobit slova & zvuky
(Richman, 2006). Déti s autismem jsou si v mnohém podobné, maji podobné
nedostatky v urcitych oblastech vyvoje, ale v ramci autistického spektra je kazdé
dité jiné. Neexistuji dvé déti se stejnymi autistickymi projevy, prestoze vykazuji
podobné symptomy. ,V prabéhu vyvoje autistického ditéte se nékteré
charakteristiky a symptomy méni, a aby bylo mozné zaznamenavat tyto zmény u

déti s autismem, byly vytvofeny rlizné posuzovaci skaly“ (Richman, 2006, s. 10).

Neéktefi autofi jako Filipek in Hrdlicka et. al. (2004) se domnivaji, Ze symptomy
autismu jsou alespon u nékterych déti méfitelné jiz v 18.mésici Zivota, a proto je u
téchto déti mozné postavit minimalné pfedbéznou diagnozu.

,K tomu byly vyvinuty nastroje pro ¢asnou detekci, nové napr. Skala M-CHAT =
Modified Checklist for Autism in Toddlers, z ¢eho vyplyva nazor, ze diagndza
détského autismu by byla uskutec€nitelna jiz mezi 8. az 12. mésicem” (Hrdlicka et.

al., 2004, s. 40).
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1.2 Diagnostika autismu

Stanoveni diagnozy ze spektra autistickych poruch je naroény proces, jehoz
podstatnou ¢ast tvofi psychologické vysetfeni.

.Pfi vySetfeni déti s poruchou autistického spektra se dale vychazi ze
socialniho chovani, verbalni a neverbalni komunikace, pfedstavivosti, hry,
pozornosti, urovné motoriky a jejiho vyvoje a dalSich aspektd. Volba a komunikace
riznych diagnostickych nastroju zavisi na véku ditéte, na schopnosti spoluprace
ditéte, na jeho verbalni vybavenosti a schopnosti porozumét mluvené feci®
(Hrdlicka, 2004, s. 73).

Pfi samotném psychologickém vySetfeni je nutné reagovat rychle a pruzné,
vychazet z pozadavku ditéte, stfidat jednotlivé ukoly, motivovat dité a snazit se jej
zaujmout. Jednim ze zakladnich psychologickych vySetieni ditéte je pozorovani.
Jedna se o pozorovani chovani ditéte, jeho reakci a dovednosti. Pozorovani je
systematizovano v posuzovacich stupnicich, vedle kterych je vyznamné i
zhodnoceni kognitivnich funkci, detailni a peclivy popis kognitivniho profilu, ktery je
u déti s poruchami autistického spektra velmi specificky a nerovhomérny (Hrdlicka

et. al., 2004).

V diagnostickém zavéru musime zohlednit vrozené charakterové vlastnosti
ditéte, vék ditéte, vychovné pusobeni rodi€l, charakterové vlastnosti ditéte, délku a
intenzitu postizeni. ,Vyznamnou c¢asti celého psychodiagnostického procesu je
sdélovani zavérl z probéhlého vysetreni“ (Hrdlicka et. al., 2004, s. 90).

| pfes dosazené pokroky v diagnostice zuUstava détsky autismus poruchou

s dosti heterogenni manifestaci symptomd, a ,pfiblizné dvé tretiny autistll zistanou
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i v dospélém véku zavazné handicapovani a zUstanou trvale zavisli na péci rodiny

nebo instituci“ (Hrdlicka et. al., 2004, s. 74).

Nesnidalova (1995), ktera se nékolik desitek let vénuje autismu, udava devét
bodl k diagnostice autistickych psychotickych projevl. Zaroven povazuje za
dulezité fakt, Zze v8echno, s ¢im se dité v Zivoté setka, v ném vyvola urcity vztah.
Takze jakékoliv nalady libé C&i nelibé provazeji kazdé vnimani jednotlivych

skuteCnosti. Nesnidalova (1995) uvadi 9 bodu diagnostiky:

¢ Velké a trvalé poSkozeni emocionalnich vztahu autistickych déti k lidem

o Ziejmé neuvédomovani osobni identity, ktera je nepfimérena veku.

o Patologické zabyvani se zvlastnimi predméty.

e Trvaly odpor ke zméné okoli.

¢ Nelogicka uzkostlivost.

e Red je bud ztracena nebo se nevyvine vibec, nebo nepfesahne urdity
stupen vyvoje.

e Deformovani zplsobu pohyblivosti.

¢ Na pozadi opozdéni se mohou objevit izolované rysy .

e Témér normalni nebo vyjimeéna intelektualni funkce nebo dovednosti.

Vyvoj lidské psychiky je obvykle spofadany proces, jednotlivé funkce a €innosti
na sebe navazuji s vétSi nebo mensi variabilitou. Nesnidalova (1995) uvadi, Ze
autistické déti nevyrostou v samostatnou osobnost, neziskaji schopnost myslet,

rozhodovat se a jednat nezavisle na tlaku pfirody.



[11]

1.3 Diagnostické metody

,Jednou z nejvice pouzivanych metod v Ceské republice je pouzivana ,Skala
détského autistického chovani — CARS = Childhood Autism Rating Scale®
(Richman, 2006, s. 10). Tato stupnice ma celkem 15 polozek, kazda polozka se
hodnoti na stupnici od 1 do 4 podle frekvence a intenzity abnormnich projeva
v dané oblasti. ,Tato Skala poskytuje rychlé rozliSeni, zda se jedna o poruchu
autistického spektra €i nikoliv, to znamena, Ze posuzuje napf. jak si dité hraje, jak
zachazi s vécmi, posuzuje odliSnosti v sluchovém vnimani“ (Hrdlicka et. al., 2004,
s.93).

DalSi posuzovaci Skalou je dotaznik ABC = Autism Behavior Checklist.
,Dotaznik identifikuje autistické chovani ditéte, posuzuje hloubku postizeni, i

chovani v pfitomnosti a minulosti“ (Richman, 2006, s. 10).

U déti sautismem se mohou také pouzit inteligenéni testy. Zaznamy
z provadénych inteligennich testu ukazuji, Zze déti s autismem dosahuji lepSi
vysledky v oblasti neverbalni inteligence nez v oblasti inteligence verbalni.
Vysledky testl se pohybuji v pasmu od mirné do stfedni mentalni retardace, a
proto je také velmi tézké dokazat, ze stanovené vysledky inteligence odpovidaji
skute¢nosti. ,VétSina testd 1Q je navrZzena tak, aby ohodnotila droven kognitivnich
funkci v rdznych oblastech a nastinila tak dalSi rozvoj ditéte”. (Richman, 2006, s.
10).
~Strukturované posuzovaci skaly a dotazniky je mozné vyplfiovat v rodinach a ve
Skolach a pfispét tak podrobnéjSimi informacemi ke zpestfeni diagnostického

procesu” (Hrdlicka, et. al., 2004, s. 93).
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Détska psycholozka Thorova in Hrdlicka et. al. (2004) upravila
semistrukturovanou kvalitativni Skalu TPBA = Transdisciplinary Play-Based
Assessment (Linder, 1990) tak, aby byla vyuzitelna v diagnostickém procesu u déti
s poruchami autistického spektra. ,Jedna se o komplexni metodu hodnoceni ditéte

tymem na zakladé pozorovani volné a skupinové hry“ (Hrdli¢ka, 2004, s.97).

Hrdlicka et. al. (2004) vychazi z pfesvédCeni, Zze za stanoveni diagnézy nese
kone¢nou zodpovédnost |ékaf — détsky psychiatr. Stanoveni diagndzy autismus
neznamena jen mechanické naplnéni kritérii MKN — 10 a dosazeni potfebnych
skore ve standardizovanych diagnostickych nastrojich, ale i komplexni Iékarské a
laboratorni vySetfeni a vylouceni jinych nemoci a poruch napf. foniatrické vySetfeni,

vySetfeni o¢niho pozadi.

Castou sklofiovanou otazkou v diagnostice autismu je, dle Hrdlicka et. al.
(2004), ve kterém véku ditéte Ize spolehlivé postavit diagnézu, nebo alespori na ni
vyslovit podezieni. Pfedpoklada se, ze pfiznaky détského autismu jsou nejvyraznéji
vyjadifeny v obdobi mezi tfetim az patym rokem ditéte (vychazi se z polozek

dotazniku ADI — R). Tedy v tomto obdobi Ize diagnézu spolehlivé uzavrit.
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2. Komunikace osob s autismem

Komunikace osob s autismem je podle Peetersena (1998) velmi slozity proces,
a to proto, ze velka Cast déti s autismem ma i mentalni retardaci. Tyto déti se
vyvijeji pomaleji nez déti s pfirozenym vyvojem (jde o kombinaci vyvojového
zpozdéni a nerovhomérného vyvoje).

.Béhem poslednich deseti let roste uvédoméni, Zze déti s autismem mohou
dosahnout velkého pokroku, jestlize jejich uceni je pfizplsobeno zvlastnostem
jejich handicapu® (Peeters, 1998, s. 70).

Mezi vhodné komunikacni systémy patfi komunikaéni systém s obrazky a
fotografiemi, které jsou pro kazdého srozumitelné, tudiz kognitivni naroky jsou
mensSi. ,Proces reciprocity v takovém komunikaénim systému s obrazky se lépe
vytvari, protoze muze byt snadno vizualizovan® (Peeters, 1998, s .62).

To znamena, je-li jedinec pozadan o néco pomoci obrazku, pak nam da to, co na
obrazku vidi. Peeters (1998) uvadi, Zze u déti s autismem, které jsou na nizké
vyvojové urovni, se vyuziva ke komunikaci s okolim. Tato forma komunikace je
jedinci pfinosem tehdy, uvédomi-li si, Zze pozadat je vyhodnéjSi nez uplatnéni
agresivity.

Jednim ze zakladnich nedostatku u autistickych déti je hra, ktera je zakladnim
stavebnim kamenem uceni a celého vyvoje. Nékteré déti s autismem se vénuiji
pouze nefunkénimu manipulaénimu zachazeni s pfedméty napf. (roztaceni,
houpani, hazeni, bouchani). Mnohé stereotypni Cinnosti jsou spojeny s vizuaini,
sluchovou a vestibulokochlearni percepéni stimulaci jako je napf. (pozorovani
ur€itych pfedmétu, jejich pohybu, obliba houpacek, vyluzovani a poslouchani
zvukl). ,U déti s autismem si dale vSimame kontextu hry, vékové pfiméfenosti,

N oNT]

kvality socialni interakce pfi hfe” (Richman, 2006, s. 29).
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DalSi problém osob s autismem spociva vtom, Ze si asi polovina osob nikdy
neosvoji fe€, ktera by slouzila ke komunikacnim uacelim (je velmi rlznoroda).
Formu a systém komunikace uzpUsobujeme individualnim schopnostem ditéte. ,Pfi
nacviku jazykovych dovednosti postupujeme podle vyvojového pofadi a to od
(Hrdlicka et. al., 2004, s. 169).

U déti s autismem posuzujeme dvé zakladni slozky komunikace - verbalni a
neverbalni. ,V oblasti verbalni komunikace zjiStujeme vyvojovou uroven feci
(nejcastéji pomoci vyvojovych $8kal), zda se dité domluvi ve vétach pouze slovy
nebo vydava jen zvuky. VSimame si, zda verbalni vyjadfovani je tvoreno

produktivni feci (rozhovor, pozorovani)“ (Hrdli¢ka et. al., 2004, s. 169).

Sledujeme schopnost navazat o€ni kontakt , zda ukaze na pfedmét zajmu, jak
vyjadfuje svUj souhlas €i nesouhlas atd. ,VSimame si pfitomnosti neobvyklych az
bizarnich gest, jak dité tyto gesta vyuziva a nakolik chape gestikulaci a mimiku

vvvvvv

Watsona in Peeters (1998) je:

1. Pozadat o néco - tuto funkci lze vyjadfit verbalnim &i  neverbalnim
zpusobem. VyuZijeme konkrétni obrazek, prfedmét, konkrétni véc, nebo
realny pfedmeét (konkrétni véc — ovoce).

2. Prilakat pozornost - zde se snazime zaujmout dité nebo jej zapojit do
¢innosti. Vyuzijeme pfimy kontakt s ditétem (poklepani na rameno) nebo
realny pfedmét, ktery vyluzuje zvuk (zazvonit na zvonek).

3. Odmitnuti - znamena odstréeni predmétd, kdy dité dava najevo svuj

nezajem o tuto Cinnost, hru.
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»1yto tfi funkce se lidé s autismem nau¢i mnohem rychleji, a to i tehdy, maji-li

problémy jak tyto funkce pouzit* (Peeters, 1998, s. 66).

2.1 Komunikace osob s kombinovanymi vadami

Bendova in Ludikova et. al. (2005) udava, Ze komunikace osob
Zaujima vyznamnou roli pfi rozvoji osobnosti kazdého jedince a ma své
nezastupitelné misto pfi jeho socializaci a edukaci.

.,Kombinovana vada pfedstavuje pro daného jedince limitujici faktor, ktery se

zakonité projevuje i v oblasti komunikace“ (Bendova in Ludikova et. al., 2005, s.15).

Mlzeme tedy fici, Ze u osob s vice vadami dochazi v dusledku kombinace
senzorického, mentalniho a télesného postizeni také k rdznému stupni naruseni
komunikacni schopnosti. ,U déti s kombinovanymi vadami vSak vzhledem Kk SirSi
Vvyvojové normé pozorujeme opozdéni popf. az omezeni vilastniho rozvoje fedi,
které se projevuje jiz na urovni jednotlivych jazykovych rovin, a tudiz se promita i do
oblasti feCového projevu jedincd s kombinovanymi vadami“ (Bendova in Ludikova

et. al.,, 2005, s. 15).

Ke komunikaci osob s kombinovanymi vadami, resp. ke komunikaci osob s
vyrazné narusenou expresivni slozkou feci, slouzi alternativa bézné komunikace,
nahradni a podpurné zplUsoby komunikace. Takzvané systémy alternativni a

augmentativni komunikace (AAK), a to napriklad piktogramy, systém Bliss,
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Makaton, znak do feci, socialni ¢teni a jiné. ,Komunikacni systémy alternativni se

uzivaji jako nahrada mluvené feci“ (Bendova in Ludikova et. al., 2005, s. 16).

2.2 Charakteristika zakladnich systému AAK

Nyni si uvedeme zakladni a nejdulezitéjsi informace o zakladnich znacich AAK.

2.2.1 Piktogramy

.Piktogramy jsou cCernobilé obrazky, navrZzeny tak, aby redukovaly obtize v
diskriminaci figury a pozadi“ (Jedli¢ka et. al., 2003, s. 567).

,Piktogramy lze specifikovat jako statické obrazové komunikacni symboly,
S nimiz se setkdvame i v bézném Zzivoté ve formé pfikazovych a informacnich tabuli
a znacek" (Bendova in Ludikova et. al., 2005, s. 18).
Piktogramy muzeme také charakterizovat jako maximalné zjednodusena zobrazeni
predmétd, ¢innosti a vlastnosti, ktera jsou srozumitelna vdem skupinam osob. Ve
specialnépedagogické praxi maji zejména podpulrnou a substituéni funkci pfi rozvoji
feCi déti a také u déti, v jejichz disledku je vyrazné naruSena komunikaéni
schopnost. ,Soubor piktogramd obsahuje okolo 700 obrazovych symbold, které

znazorfuji osoby, véci, ¢innosti, pfedstavy, pocity“ (Bendova in Ludikova, 2005, s. 18).

Bendova in Ludikova et. al. (2005) uvadi, Ze v praxi se Castéji setkavame
s piktogramy, jez |ze pfejimat a modifikovat pomoci pocitaovych programu, napf.

Piktogramy a Altik.
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Obrazek ¢&. 1: Piktogramy (Bendova in Ludikova et. al., 2005, s. 19).

listonos schovavat se Civriek ucitel sit nedéle

nos psat Spinavy ruka stavét otevfeny

2.2.2 Systém Bliss

.,Komunikacni systém Bliss je symbolovy systém, ve kterém se misto slov
pouziva jednoduchych obrazkld. Komunikaéni systém Bliss byl vyvinut
rakouskym inzenyrem Charlesem K. Blissem, ktery se snazil vytvofit tzv.
,obrazkovou fec", ktera méla slouzit jako prostfedek dorozuméni a porozuméni bez

znalosti jazyka“ (Bendova in Ludikova et. al., 2005, s. 19).

Symboly Bliss Ize charakterizovat jako piktogramy = obrazkové znaky.
Jednotlivé symboly jsou pomérné abstrakini, vytvofeny z geometrickych tvard a
oznacujici pojem majici vyznam bez ohledu na jejich pojmenovani.riznych
velikosti. Postupné byla tato metoda rozpracovana i ke komunikaci jedincu s
mentalnim postizenim, autisty, jedince s vyvojovou dysfazii. V souCasné dobé je
Bliss tvofen 26 zakladnimi grafickymi prvky, ze kterych Ize vytvofit az 2 300
symboll, které predstavuji rozsahly komunikaéni slovnik usporadany do

komunikacnich tabulek.
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Uzivatelé systému Bliss se uli porozumét symbolim postupné, a proto se ze
zaCatku pouziva realistickych znakl usporadanych do tabulek. ,Komunikace
probiha ukazovanim, tzv. indikovanim (napf. prsem, jinou &asti ruky, o€ima nebo
svételnym ukazovatkem) jednotlivych grafickych symbold umistnénych na
komunikac¢ni tabulce nebo pomoci specialné upravené klavesnice Ci tlaCitek na

obrazovce pocitace” (Bendova in Ludikova et. al., 2005, s. 20).

Obrazek €. 2.: Komunikacni systém Bliss, (Bendova in Ludikova, 2005, s. 20)

Osoby |Mu% |Zena |Osobs |J5,m&, | Dita

n
AT RN e
Véci Télo |Kniha |Kv&ting| Ddm Ovoce

Predmét
4 (5 e e R W

Cinnosti [praco] myt |vid&t |citit |pom&hat
A

val: A A A
A o © Q 4
Vlastnosti|, » Spatny|zmateny| velky maly
a pocity iFEStﬂ . : 4 A
Yv ~ - i i
O89S Fer I I

2.2.3 Komunikaéni systém MAKATON

Makaton je dynamicky systém, ktery podnécuje rozvoj mluvené fecCi i
porozuméni pojmim. Makaton byl vytvoren britskou logopedkou Margaret Walker
ve Velké Britanii.

,1ento jazykovy program vyuziva manualni znaky doplnéné mluvenou fecCi a

symboly. Znaky a feC€ jsou Casto doplhovany obrazkovymi symboly a jsou upraveny
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tak, aby je bylo mozné lehce pohybové ztvarnit a aby byly rozpoznatelné®

(Klenkova, 2008, s. 208).

Obrazek €. 3: Makaton (Walker, 1978)

2.2.4 Znak do feci

Bendova in Ludikova et. al. (2005) uvadi, Zze gesta a mimika pfedstavuji
fylogeneticky nejstarsi formu komunikace, pomoci které je ¢lovék schopen vyjadfit
az 80 % svych prani, pocitu a dalSich sdéleni.

»1yto vyrazové prostifedky tvori také zaklad podparného vizualné-motorického
komunikaéniho systému, jenz se do Ceské republiky rozsifil z Danska na pfelomu

20. a 21. stoleti — ,znak do feCi“ “ (Bendova in Ludikova et. al., 2005, s. 22).


http://www.makaton.org/images/walker78a_2.gif
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»Znak do feci Ize prezentovat jako kompenzacéni komunikacni prostfedek, resp. jako

g

doplnék FeCi pro jedince s naruSenou expresivni slozkou feci“ (Bendova in
Ludikova, 2005, s. 22). Vizualni symboly, které se pouzivaji k pfenosu informaci,
jsou uzivany spolecné se slovy, a to vede ke zprostfedkovani uc¢eni mluvenych slov
ve spojeni se zvuky feCi a tim dochazi ke spojeni mluveného slova s jeho
vyznamem. Jde o spojeni feCi s pohybem. ,Znaky se tedy také vyuzivaji jako
pomoc pfi vybavovani slov. Je to technika napovédy pfi podpofe paméti pro
vybavovani Ci spojovani slov ve vété“ (Jedlicka et. al., 2003, s. 564). ,Znaky lze

rovnéz vyuzit v situacich, jez jsou pro dité v dané situaci zajimavé* (Jedlicka et. al.,

2003, s. 564). Zakladni pravidla ,znaku do feci“ dle Bendova in Ludikova (2005):

e dospély (komunikator provazi svoji fe€ gestem)

e slovo i posunek probihaji soucasné

e dospély mluvi az tehdy, kdyz se na n¢€j dité podiva
e obsah posunku je podpofena mimikou a dalsi.

Obrazek €. 5: Znak do reci , (Bendova in Ludikova et. al., 2005, s. 23).

POD NASIM OKYNKEM

ok nafing okfekens rostne wm vl rike,

mi, Ak ko

il nadim shynkem rpsto tem £rdp,

AN

kvdting, vondt

Jsou i nlm jablifke, irbi e Andidkn,

BHA &

jabiko Lty Jrnéna neba divka

Jxvs dobies, jrou stadkd, jxou jako med.

A B &

dobry stadky myed
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2.2.5 Socialni ¢teni

,o0cialni ¢teni je vyuzivano ve vyuce mentalné postizenych déti i déti s vice
vadami“ (Klenkova, 2006, s. 209). Vyhodou socialniho &teni je srozumitelnost pro
ostatni verejnost. ,Je chapano jako poznavani, interpretace a pfiméfené reagovani
na zrakova znameni a symboly, piktogramy, slova a skupiny slov, které se vyskytuji
v nejbliz§im okoli, aniz by byly vyuzZivany c¢teci dovednosti (techniky c&teni)®.

(Kubova in Klenkova, 2006, s. 208).

,o0cialni ¢teni je chapano jako soucast socialniho uceni, které je vyuzivano
k ziskavani poznatkl o okolnim svété, které jsou pro postizené ihned vyuZitelné
v zZivoté. VSe, co se nauci, musi déti vyzkouSet samy na sobé&“ (Kubova in
Klenkova, 2006, s. 209).

U déti s mentalni retardaci je také mozné pouzivat pfi vyuce Cteni alternativni
vyuku s vyuzitim globalni metody. Stimuluje rozvoj zrakového vnimani, verbalniho
mysSleni, zamérné pozornosti, a také rozvoj komunikativnich dovednosti“ (Klenkova,

2006, s. 209).
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3. VYVOJOVA DYSFAZIE

3.1 Symptomy vyvojové dysfazie

,Vyvojova dysfazie je definovana jako specificky naruseny vyvoj feci, projevujici
se ztizenou schopnosti nebo neschopnosti naucit se verbalné komunikovat, i kdyz
podminky pro rozvoj fe€i jsou pfiméfené“ (Dvorfak in Peutelschmiedova et. al.,
2005, s. 42). Pfiméfenymi podminkami se rozumi podnétné socialni prostredi,
emocionalni vazby, kvalita a ¢etnost podnétl, smysly.

.,Symptomatologie je velice S§iroka jak zddvodu etiologického (primarni
symptomatologie), tak ze sekundarné se vyvijejicich Skolnich, emocionalnich a
psychosocialnich dopadi“ (Peutelschmiedova et. al., 2005, s. 43).
,Nejnapadnéjsim symptomem byva vétSinou opozdény vyvoj feCi“ (Jedlicka et. al,
2003, s. 107).

Jedlicka in Vitaskova (2005) uvadeéji, Zze lze povazovat za hlavni symptomy
poruchu na urovni feCi a jazyka, dale zminuji poruchu kratkodobé sluchové paméti,
Casové zpracovani akustickych signalli, poruchy binauralni integrace akustickych
podnétl, dale malou slovni zasobu, nerovhomérnou frekvenci uziti druht slov,
naruSeni fonologického vnimani distinktivnich ryst hlasek. Podle Lejsky (in
Klenkova, 2003) dité s vyvojovou dysfazii fe€ slySi, ale nedostateCné a nepfesné ji
rozumi. To znamena, Ze se snazi feCi reprodukovat vSe tak, jak rozumi a protoze
rozumi Spatné, tim je vyvoj feCi ditéte v oblasti fonologie a segmentace feci

opozdény a defektni.
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Klenkova (2006) uvadi nékolik oblasti ve kterych se symptomy projevuji:

e poruch foneticka

e porucha v poradi fazeni slabik

e el je agramaticka, nesrozumitelna
e porucha kratkodobé paméti

e mala aktivni slovni zasoba

e porucha kresby

e porucha percepce zrakovych, hmatovych, rytmickych signald.

3.2 Diagnostika vyvojové dysfazie

Vyvojovou dysfazii je tfeba diagnostikovat jako celek. Jedna se o opozdéni
jednotlivych slozek osobnosti (napf. vyvoj feci, vyvoj zrakové a sluchové percepce,
jemné motoriky, koordinace pohybl a grafomotoriky), které je nerovnomérné.
Mazeme zde vyuzit Heidelbersky test vyvoje fe€i ( H_S_E_T), ktery zaznamenava
nejen dosazeny stupen vyvoje, ale i lehCi formu nerozpoznané vyvojové dysfazie.
Jedli¢ka et. al. (2003) uvadi, ze difuzni postiZzeni se projevuje specifickym rozptylem
vykonu vztahujicim se kjednotlivym intelektovym slozkam, jako je pamét,

koncentrace pozornosti, poruchy, vyuzivani energie, a podob.

.Psychologicka a specialné-pedagogicka diagnostika vyuziva inteligen¢nich
testu (napf. Prazsky détsky Wechsler — PDW, Ravenovy matice apod.) pro
porovnani verbalni a neverbalni slozky inteligence &i specifické testy motoriky

orofacialni oblasti (Peutelschmiedova et. al., 2005, s. 45).
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Dale se vyuzivaji testy vizualni, sluchové, popfipadé taktilni percepce, pro
diagnostiku motorickych funkci se vyuziva komplexnich testd vyvojové urovné
motoriky, ,napf. Bruininsk — Oseretského test motorické zdatnosti“ (Vitaskova et.
al., 2005, s. 45).

Pfi diagnostice vyvojové dysfazie nesmime opomenout vySetfeni kresby , které
se doporucCuje za ucelem uziti kresebnych technik, napf. ,ZkouSka obkreslovani,
Test Kresby lidské postavy“ (Peutelschmiedova et. al., 2005, s. 45).

,K dalSim vysSetfenim se vyuziva Orientacni test dynamické praxe, Kwintlav test
aktivni psychomimiky“ (Peutelschmiedova et. al., 2005, s. 45). VySe uvedené testy
provadi specialné-pedagogické centrum pfi zakladni Skole specialni a
pedagogicko-psychologicka poradna. Jedinec je diagnostikovan pfi osobni
navstéveé, nebo navstévou specialnino pedagoga v roding, ve Skole, avSak vzdy za

souhlasu zakonného zastupce jedince.

,Pfi stanoveni diagndzy je velmi dllezita tymova spoluprace, ktera zajisti kvalitni
provedeni diferencialni diagnostiky — tj. odliSeni vyvojové dysfazie od nékterych
dalSich naruSeni komunikacnich schopnosti ( napf. dyslalie, mentalni retardace )*

(Klenkova, 2006, s. 71).

3.3 Terapie a terapeutické postupy vyvojové dysfazie

Uspé&sna terapie ditéte s vyvojovou dysfazii je podmin&na tymovou praci, kdy je
dllezita uzka spoluprace s Iékafi, logopedy klinickym logopedem a v neposledni
fadé spoluprace rodiny.

Podstatou rozvoje komunikacnich dovednosti a schopnosti u vyvojové dysfazie je

zameéfeni na celkovou osobnost ditéte, aniz by byla zdUrazfovana slozka feci.
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,Vyvoj schopnosti ditéte s dysfazii je velmi nerovhomérny a individualni, a proto

je tfeba kombinovat vSechny rehabilitacni a edukacni postupy tak, aby dité mohlo

co nejvice vyuzit toho, co jiz umi“ (Jedli¢ka et. al., 2003, s. 117).

Celkova terapie dle JedliCky et. al. (2003) by méla zahrnovat rozvijeni:

rozvijeni zrakové percepce — je tfeba rozvijet od samého pocatku terapie.
,Zralost zrakové percepce je predpokladem pro vyuku cteni a psani®

(Jedlicka et. al., 2003, s 117).

rozvijeni sluchové percepce — ,pro zlepSeni sluchové percepce se vyuziva
nejruznéjSich typa sluchovych cvi€eni (diskriminaénich), ale i specialnich
cviCeni. Jednim ze zakladnich cviceni je nacviCovani pomoci jednoduchych
zvukovych vzorcl, zvuk musi byt spojen s vyhledanim pfislusného obrazku®

(Jedlicka et. al., 2003, s. 118).

rozvijeni paméti a pozornosti — pfi rozvijeni paméti a pozornosti volime
takové terapeutické a metodické postupy, pfi kterych vychazime z vysledku
vySetfeni i celkové urovné paméti a pozornosti a zindividualnich
charakteristik. ,Terapeutické postupy a konkrétni metody tak pfizplisobujeme
individualnim schopnostem a potfebam konkrétniho ditéte” (Jedlicka et. al.,

2003, s. 119).

rozvijeni motoriky — ,pfi rozvijeni motoriky u déti se musi vychazet
z komplexniho vySetfeni, pfi kterém si musime vSimat celkového projevu ve

smyslu pohybové aktivity nebo pasivity, koordinace pohybl( dolnich a
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hornich koncetin, mimickych projevl, napf. (stoj o jedné noze, poskoky

snozmo, lezeni po zebfinach a dalSi). Cvi€eni zaméfujeme ke zlepSeni

rozvoje hrubé a jemné motoriky“ (Jedli¢ka et. al., 2003, s. 120).

Cvi¢eni zaméfena na rozvoj hrubé a jemné motoriky dle JedliCky et. al.

(2003).

motorika rukou — ,dysfatické dité pohyby provadi neobratné, pomaha
si druhou rukou, pohybdm chybi pfesnost® (Jedlicka et. al., 2003, s.
120), a proto se pfi terapii motoriky rukou vyuziva napf. stavebnic
s rlznou velikosti, tvarem, povrchem, atd.

dynamicka organizace pohybl — tato schopnost byva nejnapadnéjsi
u déti s vyvojovou dysfazii, selhava zde koordinace pohyb(, a proto
se v terapii vyuziva nejrozmanitéjSich rytmickych a  pohybovych
her.

opticko — prostorova organizace pohybu — u déti s vyvojovou dysfazii
se tato schopnost vyrazné neprojevuje, ale i prfesto nékteré déti

nedovedou spravné rozliSit prostorové vztahy a proto se v terapii

vyuziva napodoba pfimého vzoru, napf. zrcadlové obrazy

e komplexni praxe rukou - v této sloZce se obtize projevi v plné mife®

(Jedlicka et. al., 2003, s. 120), kdy déti s vyvojovou dysfazii si jesté
ani ve Skolnim roce nedovedou zavazat tkani¢ky u bot, maji potize
se zapinanim knoflika, zipl. ,V terapii cvi€ime cilené a presné
pohyby stalym opakovanim presnych pracovnich postupt“ (Jedlicka

et. al., 2003, s. 120).
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e rozvijeni schopnosti orientace — ,rozvijeni schopnosti orientovat se v Case,
prostoru, osobnich udajich €ini témto détem velké problémy. Vyrazné byva
naruseno chapani prostorovych vztaht a i problémy v pravo-levé orientaci.
Dulezita je individualni logopedicka péce, ktera konkrétnimi cviCenimi muze

tento deficit postupné zmirnit* (Jedlicka et. al., 2003, s. 122).

e rozvijeni grafomotoriky — nejvyznamngjSi soucasti rehabilitace je kresba,
ktera je pro vétSinu déti pfijemnou a pfitaZlivou Cinnosti. Lze ji také vyuzit
jako metodu pfi navazovani kontaktu., kde je tfeba postupovat nenasilné a
vzbudit u déti zajem o tuto Cinnost. ,Pfi rozvijeni zakladnich
grafomotorickych dovednosti se vyuziva vétsi ploch (tabule, balici papir),
dité tak lépe zvlada uvolnéni ruky, pracuje se v menSich skupinach®

(Jedlicka et. al., 2003, s. 123).

e rozvijeni feci — ,tato porucha ma systémovy charakter a zasahuje v rizném
stupni a Sirokém spektru senzorickou i motorickou oblast ve vSech

jazykovych rovinach® (Jedlicka et. al., 2003, s. 123).

Jedli¢ka et. al. (2003) vychazi z progndzy, Ze uspésna terapie vyvojové dysfazie
je dlouhodoba, vétSinou trva nékolik let. ,V kombinaci s v€asnou a adekvatni
logopedickou terapii i celkovou rehabilitaci se uroven jednotlivych sloZzek osobnosti
ZlepSuje“ (Jedlicka et. al., 2003, s. 137). Dité postupné zvlada i zakladni pohybové
dovednosti, zlepSuji se pamétové procesy i vlastni mluvni projev. Ubyva
napadnych projeva hyperaktivity a impulsivnosti v chovani. Socialnimi faktory

rozumime i moznost adekvatniho Skolniho zafazeni pfipadné i pfedskolni zafazeni.
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.Nesmime zapomenout, ze komunikace je zakladnim pfedpokladem pro zapojeni
a uplatnéni Clovéka ve spoleCnosti, a proto by vSichni jedinci méli mit v tomto

smyslu stejné moznosti“ (Bendova in Ludikova, 2005, s. 23).

Vzhledem k Siroké symptomatologii vyvojové dysfazie vychazi mnoho
odborniku z terapeutickych pfistupu, které nejsou ve své podstaté specificky uréeny
jen pro terapii dysfazie, ale vedou k ovliviiovani jednotlivych deficitnich schopnosti
a dovednosti. Dale se vyuzivaji i postupy znamé z intervence specifickych poruch
Skolnich dovednosti, poruch pozornosti a aktivity a dalSich. ,Mnohé
z terapeutickych postupu Ize vyuzit i pro ucely prevence primarni pficiny specificky

naruseného vyvoje feci“ (Peutelschmiedova et. al., 2005, s. 48).
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4. Kazuistika ditéte s autistickymi rysy a vadou re¢i

Jméno: J. F.
Pohlavi : muz

Narozen: 1991

Metodologie kazuistiky — byly pouZzity metody pozorovani a individualni rozhovor
s J., jeho otcem a vyucujicim, za ucelem ovéreni, zda zkoumany jedince skutecné
jevi znamky autismu a vyvojové dysfazie. Pozorovanim a rozhovorem bylo
potvrzeno, Zze zkoumany jedinec skuteCné vykazuje symptomy autismu a vyvojoveé

dysfazie.

Charakteristika
J.F. je zak, ktery navstévuje zakladni Skolu specialni a v letoSnim Skolnim roce
uzavira povinnou desetiletou Skolni dochazku, a dale se bude vzdélavat na

Praktické Skole dvouleté.

Rodinna anamnéza

J. pochazi z neuplné rodiny, matka mu zemrela v prosinci 2005. Ma mladsiho
bratra a starSi setru, ktera se o néj stara. Do Skoly J. sestra pfivadi i odvadi. Otec
(1965), jezdi na montaze, byva s rodinou o vikendech. VSichni spole¢né Ziji na
vesnici ve spoleéné domacnosti. V souCasné dobé je J. umistnén v centru pro
osoby se zdravotnim postizenim v Ostravé. Jednou tydné dojizdi do své kmenové
Skoly v B. a dokoncCuje desetiletou Skolni dochazku. Po ukonc€eni Skolni dochazky

nastoupi do Praktické Skoly dvouleté.
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Osobni anamnéza

J. je chlapec vysoké, stihlé postavy az atletické. V obliCeji je velmi vyrazny, ma
tmavé vilasy i oci, bledou plet. Pfi chdzi mirné nedoSlapuje na levou nohu.
Téhotenstvi i porod probéhly bez komplikaci. Jeho porodni vaha byla 3100g, vyska
52 cm.Ve tfech mésicich mu byla operovana kyla. Psychomotoricky vyvoj zifejmé
od zacCatku opozdén, ve tfech letech pouzival ojedinéla slova, do pul roku prestal
mluvit. Nyni J. mluvi tézce, je nutno artikulovat. Pokud Zila matka, rad se pohyboval
v jeji blizkosti. V péti letech absolvoval na doporuCeni détského pediatra
diagnosticky pobyt v psychiatrické IéCebné. Poprvé diagnostikovany autistické rysy
a mentalni retardace. V sedmi letech opét v psychiatrické |éCebné — podezfeni na
oboustrannou nedoslychavost (pozdéji potvrzeno). Pred zafazenim do Skoly
navstévoval jeden rok specialni matefskou Skolu a centrum pro jedince s mentalnim

postizenim. Psychologem doporucen odklad Skolni dochazky.

Skolni anamnéza

Do specialni Skoly byl zafazen na zakladé odborného posouzeni SPC, PPP a na
zakladé zdravotniho stavu ditéte.
Specialni vySetfeni - neurologické, parox. syndr. typu absenci, zifejmé Ize obtizné
diferencovat od specifik chovani, foniatrické potvrzuje ztratu sluchu v rozsahu 30 —

40 dB.
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Diagnéza

V roce 1998 psychiatricka |éCebna: dg.: porucha aktivity a pozornosti, autistické
rysy, stfedné tézka mentalni retardace s lehkou nedoslychavosti, paroxysmalni
syndrom typu absenci. V prosinci 2000 v psychiatrické IéCebné suspektné sy.
Landau — Kleffner, stfedné téZka mentaini retardace, sy. hyperaktivity a poruchy
pozornosti.

Vsrpnu 2001 byl J. psycholozkou ze specialné-pedagogického centra
diagnostikovan jako: chlapec s aktualni rozumovou kapacitou pfiblizné u horni
hranice pasma stfedni mentalni retardace, autistickymi rysy a logopedem
upozornén na naznaky vyvojové dysfazie. V roce 2001 byl diagnostikovan na ORL:
oboustranna smisena nedoslychavost(hypacutis mixta bilateralis), byla doporu¢ena

operace.

Specialné pedagogické vysetreni

Specialné-pedagogické vysetieni se provedlo pfed nastupem Skolni dochazky
v osmi letech. Re& — na osloveni reaguje sporadicky, omezuje se na opakovani,
pfijima nahradni komunikaci, nezajem o okoli, logopedicka péce provadéna.

Motorické dovednosti — kresli, vystfihuje, manipuluje s pfedmeéty, obliba hry ,jejiz
smysl byl nesrovnatelny s hrou, ktera ma smysl. K lidské postavé ma stejny vztah
jako k vécem. Sebeobsluha, socialni chovani — vyhledava samotu, umi se podfidit,
snadno ztraci zajem o Ccinnosti, détem se vyhyba, hygienické navyky ma
vypéstovany, neumi sdélit své potfeby. Emoce - individualisticky, odtaziva mimika,

pohyby oCi dava najevo naruSenou percepci okolniho svéta. Vice vySetfeni u J.
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neprobéhla, rodiCe si o dalSi nezazadali, je to dano zfejmé slabym socialnim

citénim a nezajmem o J.

Pribéh Skolni dochazky

Do prvniho ro&niku ve Skolnim roce 2001/2002 byl J. zafazen na navrh SPC, se

souhlasem matky, na zakladé rozhodnuti feditelky specialni Skoly. Byl zafazen do
prvniho rocniku nizSiho stulpné pomocné Skoly.

Psychologem ze spadového SPC bylo doporu€eno vzdélavani podle vzdélavaciho
programu pomocné Skoly. Na zaCatku komunikoval jen zfidka, a to jen se slovy,
které mél zazité, i presto se rad ucCil. Pro lepSi porozuméni v komunikaci pouzival
J. komunikacniho diafe, a na konci Skolniho roku J. zfeteln&ji komunikuje , vyuziva
jednoducha ale, vystizna slova a tim se zlepSila i jeho verbalni komunikace. J. ma
velmi rad soutézivé hry do kterych se zapojoval a mél velkou radost, kdyz
vyhraval, tuto radost daval najevo hlasitym projevem (vykfikem, vyskokem)

Ve druhém roce Skolni dochazky do pomocné skoly absolvoval J. operaci . Poté u

néj doSlo k opétovnému narustu autistickych ryst — stereotypni hra s nékterymi
hrackami, vyluzovani zvukd misto snahy o spravnou vyslovnost, velka
nesoustfedénost. Pobihal po tfidé, velmi téZce se dal pfi néjaké Cinnosti udrzet
(napf. pfi ¢teni neustale mackal listy slabikare). Po kazdém provedeném ukolu byl
nutny odpocinek. Projevuje se i agresivni chovani, kope déti, pere se. Ve druhém
pololeti dochazi ke zlomu, je zde snaha o verbalni dorozuméni. Aktivné pouziva fec
pfi komunikaci s détmi i uCitelkou. Zapojuje se opét do hry s ostatnimi, udrzuje si

prehled o déni ve tfidé.

Ve tfetim roce Skoly dochazky nastavaji vétSi zmény. Rad vykonava pouze

¢innosti, které ho vyslovné bavi a zaujmou ( pocty, pocitace, télocvik). Snazi se o
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vetSi komunikaci, nema vSak dostate¢nou slovni zasobu. Dari se nacvik slovnich
stereotypd. J. i nadale ke komunikaci pouziva komunikacni diar s piktogramy.

Ve Ctvrtém roce Skolni dochazky, ve dvanacti letech, pfechazi do stfedniho stupné
pomocneé Skoly. Dochazi u néj k vyraznému progresu jak v komunikaci s okolim, tak
v uceni. Se spoluzaky si hraje a snazi se s nimi dorozumét pomoci jednoduchych
slov, ale také i pomoci komunikacniho diare s piktogramy. V sebeobsluznych
cinnostech je sobéstacny a peclivy.

Ve Skolnim roce 2004/2005 je J. patym rokem na specialni Skole. V tomto Skolnim

roce se i nadale snazi zapojovat se a spolupracovat. Po delSi nemoci je J. zamlkly,
uzavreny, stereotypné si hraje s hra¢kou, projevuji se destruktivni sklony k hracce (
vyhazuje hracku do vySky a necha ji padat na zem, dokud ji nerozbije). Tyto projevy
chovani se upravuji po delSi dobé dochazky do Skoly. Béhem vyucCovani
spolupracuje, zadanou praci provadi samostatné na zakladé dostatecného
vysvétleni, neni vSak zfejmé zda danému ucCivu rozumi. V sebeobsluznych
cinnostech je sobéstacny a peclivy. V pracovnich Cinnostech je J. velmi Sikovny,
klade duraz na presnost a spravnost provedeni cinnosti. Prace jej bavi, je zru€ny,
umi si sam nachystat svacCinu i provést uklid. S nastupem puberty je Casto
rozpustily, ale ke konci roku se chovani zlepsilo.Cte samostatn&, ale nechape
obsah. Dovede precist i neznamy text z détského Casopisu nebo knihy. V poctech
zvlada nasobeni a déleni 1 — 10, operace si dovede znazornit na predmétech.
Pocita samostatné, pocty jej bavi.

Ve Skolnim roce 2005/2006 je J. jiz Sestym rokem na Skole. Jevi se spiSe apaticky,

méné spolupracuje, nesnazi se o dorozumivani. UCivo zvlada ve stanoveném
planu, pomoci tabulek ke Cteni si osvojuje nové pojmy, Cte samostatné. PiSe
perem a dovede napsat své datum narozeni i svou adresu bydlisté, pouziva k tomu

abecedu, klepsi orientaci. V pocCtech bez obtizi zvlada stanovené ucivo. Umi
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poznavat hodiny, Iépe digitalni Cas. Dovede pocitat s penézi a spravnost vysledku
si zkontroluje na kalkulaCce. J. je tvofivy a zru€ny, pracuje samostatné a peclive,
také rad cvi¢i a ma rad soutéze ( z her napf. fotbal, na honénou, soutéze
v hodinach télesné vychovy).

Skolni_rok 2006/2007 ovlivnil opét nastup puberty, projevuji se vykyvy v chovani,

zahledénost stfida vesela a smutna nalada. Vzhledem ke svému postizeni
vyZaduje nékteré stereotypy v rezimu dne.

Dobre se orientuje v Case, v sebeobsluze je naprosto samostatny a peclivy.
V poctech zvlada rysovani, zapis udaju, slovni ulohy.

Problémy ma ve vécném uceni nerozumi otazkam, obCas pochopi. Nejradéji zpiva
pisen , Komafi se Zenili“.

Ve Skolnim roce 2007/2008 je J. usmévavy, bezproblémovy a oblibeny u

spoluzakl. Nema rad agresivni chovani. Rad si hraje na bubenika a posloucha u
toho reprodukovanou hudbu. Nema rad zmény v zavedeném fadu. Je Stastny kdyz
nemusi do Skoly. Z vlada malou i velkou nasobilku i ve slovnich ulohach. S¢ita a
odcita do 100. Slovni zasoba je chuda a tim ma velké problémy se zapamatovanim
kratkych textd a basni. Skladani jednoduchych vét mu problém necini.

V psani pfepisuje a opisuje text, piSe Citelné perem. Malo, ale rozumi mluvenému
obsahu, pojmy musi mit napsané. Pfi soutézich rad vyhrava.

V roce 2008/2009 je J. jiz devatym rokem ve Skole. Nedochazi k zadnym vyraznym

zménam. Nerad se déli o své oblibené hraCky s ostatnimi détmi. Pfi jidle se
nejdfive Cichem presvédCi zda bude jidlo jist. Nema rad ovoce, to vzdy nabidne
svym spoluzakim a ma radost, kdyz jej nékdo sni. Cte s &itanky pro pomocnou
Skolu, zvlada diktat slov i slovnich spojeni. S¢ita a od¢ita do 1000. Rad pracuje na

PC, umi jej ovladat i zapnout. Vi, kolik je mu let a kam chodi do Skoly. Je
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samostatny a velmi Sikovny. Velmi rad cviCi napfiklad na rotopedu a na
trampoliné.

V letoSnim Skolnim roce 2009/2010 je J. poslednim rokem ve Skole, tedy desatym.

Je vzdélavan podle ramcového vzdélavaciho planu. Je velmi Sikovny ve vSech
pfedmétech a zvlada je na velmi dobré urovni. Vynika predevsim v poctech. Po
skoncCeni Skolni dochazky bude navstévovat Praktickou Skolu dvouletou. V letoSnim

Skolnim roce dojizdi do Skoly z O., kde je J. ubytovan.

Cilem tohoto centra je poskytovani socialnich sluzeb, umoznit tak uzivatelim zit
v maximalni mife plnohodnotnym zplsobem Zivota, ktery se co nejvice pfiblizuje
Zivotnimu standardu vékové srovnatelné skupiné.

Dale spolupracuji s rodinami klient, uplatfuji individualni pfistup s ohledem na
respektovani lidské dustojnosti. Klienti maji moznost pracovat i v chranénych
dilnach, které jsou vSak omezeny jednak kapacitn€, a také se odviji od daného
postizeni klientl. Pfestoze J. jiz neni tak €asto v kontaktu se svymi spoluzaky, jako
tomu bylo jina Skolni obdobi, je ve Skole rad, plsobi velmi klidné a vyrovnané.
Tématicky plan, ktery sestavil tfidni ucitel ve spolupraci se specialné pedagogickym
centrem a zakonnym zastupcem, zvlada J. bez vétSich obtizi.

Ma velmi rad pocty a praci na pocitacCi. PfedevSim pfi praci s Casem je spokojeny a
usmeévavy, protoze muize na svych hodinkach ukazovat spravny ¢as a uplné
nejradéji ma, kdyz mize upozornit na konec hodiny.

Dale jeho velmi oblibenou vyuCovaci hodinou je hudebni vychova, pfestoze ma
velké problémy pfi vyslovovani. Velmi rad zpiva a také hraje na néktery
z rytmickych nastroja, ktery si mize sam vybrat. Byva to rytmicky nastroj, ktery
vydava velky hluk (tamburina, Cinely, dfivka a podob). Rad cvici, pfedevSim na

rotopedu. Dale rad skace na trampoliné a hraje fotbal, u kterého se vzdy sméje,
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predevSim kdyz da gol. Pfi psani je také velmi Sikovny, umi se orientovat jak
v textu, tak i pfi psani v sesité. Zvlada i diktat jednoduchych slov i slovnich spojeni.
| nadale ma rad praci s drobnym materialem. Nejradéji vytvafi rizné obrazce a
mozaiky dle predlohy a peclivé klade jednu kuli¢ku, koralek vedle sebe na urené
misto bez zavahani, pokud udéla chybu sam si ji uvédomi a upravi ji. Je velmi
peclivy a presny. Také nema rad pomoc druhych a zasahovani do cinnosti. Kdyz
ma danou cinnost ukoncit a obrazec €i mozaiku uklidit do dané krabice, vzdy vi, co
kam ma dat a jak. Pfi téchto Cinnostech je vzdy J. velmi soustfedény a spokojeny,
coz dava najevo svym usmévem. Je zrucny jak pfi manipulaci s nizkami, tak pfi
lepeni s lepidlem i pfi manipulaci s tuzkou a pravitkem. Pfi vSech téchto Cinnostech
je velmi peclivy, pfesny a vytrvaly. Pokud se mu néco na své praci nelibi, zacne
znovu. Ma rad pochvalu a je za ni vdécny (Usmeév).

Ve tfidé je velmi oblibeny pro svou skromnost a nenapadnost. Ma kamarady
mezi svymi vrstevniky. Dokaze se i nazlobit, pokud se mu néco nelibi. Dava to
najevo hlasitym projevem (zvySeni hlasu), zamracenim v obliCeji, a nebo nékdy
vinikovi i pohrozi. Tyto reakce vSak brzy pominou a vSe je tak, jak ma byt.

Je velmi zvlastni, ze po smrti své maminky, kterou mél J. velmi rad, se
neprojevoval Zadnymi negativnimi projevy a vabec nedal na sobé znat, Ze pfisel o
osobu sobé tak blizkou. Zfejmé& mu naklonnost a pocity lasky nahrazovala jeho
sestra, ktera ho ma velmi rada. Po skonCeni Skolni dochazky bude J. navstévovat
Praktickou Skolu dvouletou, ktera bude urcité pro J. velkym pfinosem v dalSim jeho

v zdélavani a také doufam, ze mu pfinese do Zivota spoustu nového a vécného.

Shrnuti
Pfres vesSkera uskali, kterymi J. proSel béhem svého vzdélavani ve Skole (Umrti

matky, nezajem otce o hlubSi poznani svého syna, atd.). J bez vétSich potizi
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absolvoval pomocnou Skolu a dokoncil tak vzdélavani podle tématického planu
ramcové vzdélavaciho programu pomocna Skola (podle tématického planu je J.
vzdélavan az posledni Skolni rok 2009/2010, tedy desaty ro¢nik). V pfedchozich
letech byl vzdélavan podle individualniho vzdélavaciho planu, ramcovy vzdélavaci
program pomocné Skoly.

Pfi jeho vzdélavani mu byla poskytovana logopedicka péce, kterou J.
navstévoval vramci Skoly a podle pokynu logopeda, bylo ve vzdélavani
pokraCovano v ramci vyuCovani. Pro J. je velkou odménou prace na pocitaci,
protoze je pro né&j nejen velkym pfinosem, zabavou, ale umoznuje mu tak lepsi
komunikaci s vrstevniky, spoluzaky. Daleko |épe dokaze slovem vyjadfit, co pravé
déla, jednoduchym slovnim vyjadfenim popiSe i d€j. Jak je jiz dfive uvadéno J. je
velmi dobry poctar, jeho znalosti nékdy odpovidaly i znalostem zaku ze Skoly
praktické (napf. rysovani, velka nasobilka, pocitani do 1000 atd). | nadale je velmi
Sikovny a dokaze i pfekvapit svym projevem. V tomto Skolnim roce J. jiz nebydli
pres tyden spoledné se svou rodinou, je umistnén v centru C. v Ostravé, odkud
je do Skoly dopravovan. J. pusobi velmi klidné a vyrovnané, dokaze se sam o sebe
postarat v zakladnich sebeobsluznych cinnostech, kulturnich a hygienickych
navycich. Je velmi zruC¢ny a pfi jakékoliv Cinnosti nebo praci velmi peclivy,
svédomity. Ma rad klid a pohodu, a tak pusobi velmi vyrovnané a soustfedéné. Diky
sve pili a zajmem o pocitaC bude J. se dale vzdélavat a zdokonalovat ve svém

novém pusobisti.
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Teoreticka €ast bakalarské praci se zabyva terminologii autismu,historickym
vyvojem autismu, jeho diagnostikou a moznymi diagnostickymi metodami. Rovnéz
je zde zminéna problematika vyvojové dysfazie .V bakalafské praci jsou uvedeny
také formy a postupy vychovné vzdélavacich metod u jedinci s diagnézou
autismus, mentalni retardace a vyvojove dysfazie.

Dale jsou v bakalafské praci uvedeny moznosti vyuziti systému alternativni a
augmentativni komunikace (AAK), dale bakalarska prace vychazi z vyuziti

terapeutickych postupu.

V praktické ¢asti bakalaiské prace byla pouZita kazuisticka studie, ktera vychazi
z pozorovani jedince s mentalni retardaci a vyvojovou dysfazii. Pozorovani
probihalo prostfednictvim smyslového vnimani — zrak, sluch. Pfi pozorovani se
vychazelo z objektivniho pfistupu k danému jedinci, bez subjektivnich vliva.
Pozorovani potvrdilo, ze pozorovany jedinec vykazuje symptomy daného postizeni
ve v8ech slozkach jeho osobnosti. Soucasti kazuistické studie je specialné-
pedagogické vysSetfeni a tematicky plan daného jedince, ktery je soucasti pfilohy
bakalarské prace. Tématicky plan byl sestaven pro Skolni rok 2009/2010. Jedinec
s autismem a vyvojovou dysfazii, ktery je predmétem kazuistické studie, byl podle

tohoto tématického planu v daném Skolnim roce uspésné vzdélavan.
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Resumé

Bakalafska prace je zaméfena na komunikacni prostfedky pfi rozvoji feci u jedincul
s autismem a vyvojovou dysfazii. Zahrnuje souhrn postupl a prostfedkl pfi rozvoji
dorozumivani ve vychové a vzdélavani téchto jedincu. VyuZiti vychovné
vzdélavacich metod u osob s diagnézou autismus, vyvojova dysfazie, mentalni

retardace a vymezeni presnych terapeutickych postupu pfi praci s témito jedinci.

The Summary

Bachelor thesis focuses on the means of communication during the development of
speech in individuals with autism and developmental dysphasia. Includes a set of
processes and resources in the development of communication in the education of
these individuals. Use of educational and training methods for persons with
diagnnézou autism, developmental dysphasia, mental retardation, and set specific

therapeutic procedures when working with these individuals.



[40]

Seznam pouzité literatury

HRDLICKA, M., KOMAREK, V. Détsky autismus, Praha: Portal, 2004.

ISBN 80-7178-813-9.

KLENKOVA, J. Logopedie, Praha: Grada, 2006.

ISBN 80-247-1110-9.

LUDIKOVA, L. a kolektiv, Kombinované vady, Olomouc: Univerzita Palackého,
2005. ISBN 80-244-1154-7.

MULLER, O. a kolektiv, Dité se specidlnimi vzdélavacimi potfebami v bézné
Skole,Olomouc: Univerzita Palackého, 2001.1ISBN 80-244-0231-9.

NESNIDALOVA, R. Extrémni osamélost, Praha: Portal ,1995.1ISBN 80-7178-024-3.
PEETERS, T. Od teorie k vychovné-vzdeélavaci intervenci, Praha: Scientia,
1998.ISBN 80-7183-114-X.

RICHMAN, S. Vychova déti s autismem, Praha: Portal, 2006.ISBN 80-7367-102-6.
SROKOVA, E., OLSAKOVA, P. Autismus ve $kolni praxi, Ostrava — Marianské
Hory: Montanex, 2004.1SBN 80-7225-144-9.

SKODOVA, E., JEDLICKA, I. a kolektiv, Kilinickd logopedie, Praha: Portal,
2003.ISBN 80-7178-546-6.

VITASKOVA, K., PEUTELSCHMIEDOVA, A. Logopedie, Olomouc: Univerzita

Palackého, 2005.1SBN 80- 244-1088-5.



[41]

Pouzité dostupné internetové zdroje

WALKER, M. Globe Education.

20.6.2010 [online], [cit.24.6.2010]. Dostupné na
WWW:<http://www.google.cz/imgres?imgurl=http://www.makaton.org/images/walker78a
_2.qgif&imgrefurl=http://www.makaton.org/research/walker78a.htm&usg=__ Jt2q4HyV5w
8pdZ34rnEhrmUXvPg=&h=591&w=396&sz=48&hl=cs&start=2&um=1&itbs=1&tbnid=fqv
eVJ7aS3rgM:&tbnh=135&tbnw=90&prev=/images%3Fq%3Dmakaton%26um%3D1%26

h1%3Dcs%26sa%3DN%26tbs%3Disch>.



[42]

Seznam priloh

Priloha €. 1 — tématicky plan

Pfiloha €. 2 - specialné pedagogicka diagnostika — hodnotici test pep-r

43

47



[43]
Priloha €. 1
Tématicky plan

Skolni rok 2009/2010, l.pololeti

Zak: J. Tfida: IX.C

Poéty

Procvicovani:

Doplriovani Ciselnych fad
sestupnych a vzestupnych v
oboru do 1000
e Pfifazovani poctu k Cislu a
naopak
e PracenaPC
e Scitani a odcitani v poCetnim
rozsahu 0 — 1000
e Mala i velka nasobilka
v pocetnim rozsahu 0 — 1000
e UrCovani €asu — digitalni hodiny,
hodinky
e ZvySovani numerické techniky
e rozSifovani samostatnosti pfi
feSeni slov. uloh

e Pouzivani zakladnich jednotek

Roénik:

Ugivo:

10.

Reseni slovnich aloh v pogetnim

rozsahu 0 — 1000

Zakladni jednotky hmotnosti, délky,

objemu a praktické uziti

Vazeni a méfeni — osoby, pfedméty

Pocitani bankovek a minci
Prace s rucickovymi hodinkami,
hodinami, budikem — pfesné
nastaveni ¢asu, budiku apod.
Prace s pravitkem a kruzitkem —
rysovani usecek, pfimek, zapis
Zakladni pojmy z geometrie —
rysovani Ctverce, obdélniku,

kruznice



Psani
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vahy, miry a obsahu v bézném
Zivoté

Seznameni s pojmem®“rodinny
rozpocet® vyvozeni ramcove
predstavy o vlastnich financnich
nakladech

Odhad ceny bézného nakupu

/simulace/

Procvicovani:

Psani jednotlivych pismen
abecedy hulkovym a psacim
grafémem

Psani Cisel v rozsahu 0 - 1000
Vlastni podpis — hulkovy a psaci
grafém

Psani dle diktatu — Cisla,
pismena, slabiky a jednoducha
slova

Fixace vSech psacich grafomand
bez dopomoci

Cteni psaného textu

Pfesna vlastni adresa, datum

Ugivo:

Psani viceslabi¢nych slov a kratkych
vét dle diktatl

Popis obrazku

Vedeni deniku

Vyplnéni jednoduchého dotazniku —
vytisknutého z PC

Jednoduchy dopis, pohled

Opis a prepis z u€ebnice

Zajimave cteni |, 11
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narozeni /osobni data/

Cteni

Procvicovani:

e Prace s tabulkami ke cteni Il.,
[l

e Pojmenovani a popis obrazku

e Cteni z gasopist, navod,
kucharskych knizek,
encyklopedii apod.

o Cteni a orientace z mapy —
ukaz, kde je..., precti, co je to
za mésto...

e RozSifovani slovni zasoby

e Tvorba vét- stylistika

e Reprodukce prec¢teného textu
vlastnimi slovy

e \yvozeni informace do
bézného Zivota, pouceni

e Zajmova Cetba



Zpracoval:
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Priloha €.2

Specialné pedagogicka diagnostika — hodnotici test PEP- R (Olsakova et. al.,
2004, s. 45).

Soucasti prace specialni pedagogiky v SPC je vySetfit klienta pomoci PEP - R testl
( pro vék pred Skolni a mladsi Skolni, od 3 — 12 let ), APEP testu ( pro adolescenty
a dospélé klienty ).

Baterie testt PEP - R zustava stejna, vysledky a graf by mély pfi srovnani

s pfedchazejicim vySetfenim ukazat, jak se dité vyviji.

Hodnoceni testu PEP-R

Jméno, pfijmeni:

Datum narozeni: 28. 1. 1985

Datum testu: 29. 10. 2003

Chronologicky vék: 18 rokit 9 mésicti 0 dnil
Cars skor: -1

Cars vysledek: nehodnoceno
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Skala chovani

B/P,
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pfimérené
B/P - pfedméty, B/S - smysly,
B/V - vztahy, B/J - jazyk




