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UvVoD

Kazdy den se snazim porozumét zvlastnostem socidlniho chovani déti s poruchami
autistického spektra (dale jen PAS), je to soucasti mého zaméstnani. Pracuji jako ucitelka
pievazné s détmi piedskolniho véku s PAS. Kazdé dit€ s PAS je zcela jiné, ma specifické
projevy vnimani i chovani. Pod pojmem autismus si vétsinou laicka vefejnost piedstavuje
uzaviené, tiché dité, které nema rddo zadny kontakt s druhym ¢lovékem, at’ uz kontakt
télesny nebo verbalni. Ano existuji i takové déti s autismem, ale ja se v mé praxi setkavam
Cast&ji s détmi, které vyzaduji objeti a dokonce i verbalni kontakt s druhym ¢lovékem.
Najit spravny zpusob jak takovému ditéti porozumét a vyhovét jeho potfebam je velky

ofisek, jak pro rodice, tak pro pedagogy.

Z vyse uvedenych divodii se moje diplomova prace zabyva tématem Zvlastnosti
socialniho chovani u déti predskolniho véku s PAS. Prace je rozdélena na teoretickou

a vyzkumnou ¢ast.

Cilem teoretické ¢asti je objasnit problematiku poruch autistického spektra, specifika
déti predskolniho véku s PAS, fungovani rodiny s ditétem s PAS a vychovu déti s PAS.
Teoreticka Cast se bude skladat ze ¢ty hlavnich kapitol a nékolika podkapitol.

Hlavnim cilem prace je analyzovat zvlaStnosti socidlniho chovani u déti s PAS
v matetské Skole a v domacim prostfedi. Vyzkumny soubor se bude skladat z 6 déti,
u kterych byly diagnostikovany PAS. V ramci vyzkumnych aktivit vyuZijeme metodu
pozorovani, rozhovoru a piipadovou studii. Chovani déti v mateiské Skole budeme
analyzovat s pomoci metody pozorovani. Na zakladé informaci ziskanych rozhovory
srodi¢i budeme analyzovat chovani déti v domacim prostiedi. Zaméfime se predevsim
na reakci na zménu, chovani pii hie, zdjmy, komunikaci, sebeobsluhu, socidlni interakci

a zpusob projevovani pfani a emoci.

I Z té&ch sebemensich pokroki, které dité s PAS udéla. Mé to ma prace naucila a jsem za to
vdécna. Doufam, ze moje diplomova prace bude piinosem pro pedagogy, rodice i Sirokou

vefejnost a prispeje k tomu, aby se détem s PAS dostalo vétSiho porozuméni.
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1 PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA

V této kapitole bude vymezen pojem PAS, historie détského autismu a Aspergerova
syndromu, rizné klasifikace PAS, jednotlivé druhy PAS. Déle se zaméfime na etiologii
a symptomatologii autismu. V zavéru kapitoly struéné uvedeme jednotlivé oblasti tzv.
triddy postizeni — komunikaci, socidlni chovani a symbolické mysleni. Podrobné&;ji

se jednotlivymi oblastmi budeme zabyvat v nasledujici kapitole.
1.1 Vymezeni PAS a nahlédnuti do historie

Détsky autismus existuje jiz déle nez pul stoleti jako samostatnd diagnostickd jednotka.
Americky psychiatr Leo Kanner byl prvnim ¢lovékem na svété, ktery popsal zvlastni
nepiimétené chovani u nékolika déti. Zvlastni projevy oznacil za ptiznaky specifické
poruchy, kterou pojmenoval jako ¢asny détsky autismus. Termin Casny détsky autismus
pouzil poprvé v roce 1943. Pro oznaceni autismus se Kanner inspiroval feckym ,autos“=
»sam*, Kanner se domnival, ze déti, které trpi autismem, jsou osamélé a ponotené hluboko
do vlastniho nitra. Dle néj se tito lidé nezajimaji o okolni svét, nejsou schopni navazovat

partnerské ¢i ptratelské vztahy (Thorova, 2006).

Vidensky psychiatr Hans Asperger se v roce 1944 zacal zabyvat syndromem, ktery mél
podobné projevy jako Kannertiv autismus. Syndrom vnimal jako poruchu osobnosti.
Uvadél potize v socidlni interakci, zvlastnosti v komunikacni sféfe, vysokou inteligenci,
neriiznorodé a omezené zajmy a neobratnost v motorice. Nejprve byl syndrom popsany
Aspergerem nazyvan autisticka psychopatie, pozdé¢ji byl nahrazen pojmem Aspergeriv
syndrom. Poprvé byl tento pojem pouzit v roce 1981 Lornou Wingovou, ktera se velmi
vyznamné podilela na rozsifeni odbornych poznatkii o poruchach autistického spektra. Je

autorkou mnoha odbornych publikaci i1 ptirucek pro rodice (Thorova, 2006).

Rizni autofi definuji autismus odli$n€, presto jsou si definice v mnoha ohledech

podobné.

Richman (2008) ve své definici uvadi jako nejvyraznéjsi symptom autismu poruchu

komunikace.

,Autismus je pervazivni porucha, kterou trpi deset az patndct déti z tisice. Prvni

symptomy se obvykle objevi pred tricatym mésicem veku ditéte, zretelnymi se stanou



Vdobe, kdy u ditete dojde k vyrazné poruse ve vyvoji komunikacniho jazyka* (Richman,

2008, s. 7).
Beyer a Gammeltoft (2006) rozsifuji vymezeni PAS o poruchu socialnich vztaht.

., Nejlepsi zpiisob jak porozumeét autismu je vychdzet z dojmui, které ve vas vyvola
setkavani s jednotlivymi deétmi s autismem. Postizeni v komunikaci a v socidlnich vztazich
neni jednostranné, projevuje se ve vztahu K jinym lidem. Proto se musime snazit porozumét

vzajemnému propojeni techto vztahu “ (Beyer, Gammeltoft, 2006, s. 16).
Vocilka (1996) zdlraznuje, Ze pfic¢inou autismu jsou pravdépodobné genetické faktory.

., Autismus se jevi stale vyraznéji jako syndrom puvodu neurobiologického, spocivajici
na genetickych faktorech. Tento handicap, ktery na sebe bere rozmanité formy,

se projevuje od nejutlejsiho véku a trva cely zivot ™ (Vocilka, 1996, s. 9).

Slowik (2010) uvadi, ze PAS ovliviiuji celou osobnost cloveka, pii ¢emz nejveétsi

obtize se projevuji v oblasti komunikace, predstavivosti a socidlni interakce.

,, Autismus, resp. poruchy autistického spektra (PAS) jsou definovany jako pervazivni
(vSepronikajici) vyvojové postizeni. Znamend to, Ze zasahuji celou osobnost cloveka
a odrazeji se v mnoha jejich projevech. Nejzretelnéji je pritom postizena tzv. triada oblasti
S charakteristickymi obtizemi, a to komunikace, predstavivost a socialni interakce*

(Slowik, 2010, 5. 117).

v

vyvojové poruchy. Slovo pervazivni muzeme nahradit synonymem vSepronikajici, coz
znamend, ze vyvoj je naruSen v mnoha smérech a promitd se do celé osobnosti ditcte.
Kwvtli postizeni mozkovych funkci je naruSena oblast komunikace, symbolického mysleni
a socidlni interakce. V disledku téchto postizeni ma dit¢ problémy s chapanim
nejruznéjSich informaci a situaci, nedokdze je vyhodnotit stejnym zplsobem jako dité
intaktni, které je na stejné rozumové urovni. OdliSnosti Se projevuji v chovani, prozivani
I voimani (Thorova, 2006). Autismus se v 80 % piipadt vyskytuje v kombinaci s mentalni

retardaci, coz handicap vyrazné komplikuje (Slowik, 2010).

Déti s PAS si mohou byt v mnoha ohledech podobné. Podobnosti mizeme spatfovat
ve stereotypnich aktivitdich nebo v nedostatcich v urcitych oblastech vyvoje. Dulezité je

vSak zminit, ze v ramci poruch autistického spektra je kazdé dité jiné. Podstatné je do



hloubky pochopit individudlni potteby a ty jsou u kazdého takového ditéte jiné (Richman,
2008).

Projevy autistického chovéni déti se meni s vékem, nékteré mohou uplné vymizet, jiné
se objevuji. VSe zavisi na mnoha vlivech, predevsim na socidlnim prostfedi a vychovné
vzdélavacim piistupu k ditéti. Podstatnou roli hraje také temperament ditéte a jeho

rozumové dovednosti ¢i vyskyt jiné pridruzené poruchy (Thorova,2006).

Zatazovani déti do urcCité kategorie pervazivnich vyvojovych poruch se jevilo
vzhledem k mnozstvi ptiznakt a projevii jako velmi obtizné. Pro praxi tedy vznikl termin
poruchy autistického spektra, ktery je v dnesni dobé jiz bézné€ pouzivany a dokonce

vvvvvv

spise ruznorodé nez vSepronikajici (Thorova, 2006).

Thorova (2006) popisuje rozdil mezi poruchami autistického spektra a pervazivnimi
vyvojovymi poruchami z diagnostického hlediska. ,,Poruchy autistického spektra
diagnostikujeme vzdy na zéklad¢ pritomné urité sumy symptomt ve specifickych
oblastech, nikdy ne na zdkladé jen nckolika projevi. Pervazivni vyvojové poruchy
diagnostikujeme bez ohledu na pfitomnost ¢i nepiitomnost jakékoli jiné piidruzené
poruchy ¢i nemoci, coz znamend, ze autismus se muze pojit s jakoukoli jinou nemoci ¢i

poruchou* (Thorova, 2006, s. 58).
1.2 Klasifikace PAS

Existuji rtzné Kklasifikace pervazivnich vyvojovych poruch, respektive poruch

autistického spektra, my uvedeme 3 z nich — dle MKN-10*, DSM-1V? a Miihlpachr.
Klasifikace poruch autistického spektra dle MKN-10:
MKN-10 (Svétova zdravotnické organizace, 1992)

- Détsky autismus F84.0

- Rettv syndrom F84.2

- Jina dezintegracni porucha v détstvi F84.3
- Aspergertiv syndrom F84.4

- Atypicky autismus F84.1

! Mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize
2 Diagnosticky a statisticky manual mentélnich poruch, 4. revize
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- Jiné pervazivni vyvojové poruchy F84.8

- Pervazivni vyvojova porucha nespecifikovana F84.9

- Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby F84.4
(Thorova, 2006, s. 60)

Déleni poruch autistického spektra dle DSM-1V:
DSM-IV (Americka psychiatricka asociace, 1994)

- Autistickd porucha

- Rettliv syndrom

- Détska dezintegracni porucha

- Aspergerova porucha

- Pervazivni vyvojova porucha dale nespecifikovana

(Thorova, 2006, s. 60)

Déleni pervazivnich vyvojovych poruch dle Miihlpachr (2001, in Valenta, Miiller,
2007)

- Kannerlv détsky autismus

- Dezintegra¢ni porucha

- Rettliv syndrom

- Klinefelteriiv syndrom

- Landau-KleffnerGv syndrom
- Atypicky autismus

- Aspergertiv syndrom

Kanneruv détsky autismus

Détsky autismus méd velmi heterogenni symptomatiku. RGzné oblasti vyvoje jsou
naruSeny v rozdilné mife. Potize se projevuji v oblasti socialni interakce, verbalni
i neverbalni komunikace a predstavivosti (neobvyklé, stereotypni zajmy) (Cadilova, Jin,

Thorova a kol., 2007).
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Podle jednotlivych pifipadi Kannerova c¢asného autismu bylo stanoveno devét

zakladnich projevii, které jsou pti urCovani diagnozy autismu uznavané po celém svéte.
Jedna se o tyto projevy:

- Velké a trvalé poskozeni emocionalnich vztahi déti s autismem k lidem.

- Viditelné neuvédomovani osobni identity v mite, kterd je neimérna veéku.

- Patologické zabyvani se zvlasStnimi, neobvyklymi predméty.

- Nevhodna reakce na jakoukoliv zménu okoli, snaha uchovat nebo znovu ziskat
stejnost.

- Abnormalni vjemov¢é zazitky.

- Akutni neobvyklé a zdanlivé nesmyslna tizkostlivost.

- Re¢ se vyviji opozdéné nebo vibec, anebo nikdy nepiesdhne stupenn vyvoje
odpovidajici mnohem mlad$imu véku.

- Zvlastni pohyby (mavani rukama, béhani nebo toceni se dokola, krouceni rukou
Vv zapéstich, chozeni po Spickach).

- Na pozadi zdvazného opozdéni se mohou objevit normdlni nebo vyjimecné
intelektualni dovednosti nebo funkce (Nesnidalova, 1995).

- Dalsi diagnosticka kritéria pro détsky autismus (F84.0) vymezuje MKN-10

- ,,Autismus se projevuje pred tfemi roky véku ditéte.

- Kuvalitativni naruseni socialni interakce.

- Kvalitativni naruseni komunikace.

- Omezené, opakujici se stereotypni zplisoby chovani, zajmy a aktivity.

- Nespecifické rysy (fobie, poruchy spanku, zachvaty vzteku, absence spontaneity,
iniciativy a tvofivosti pfi organizovani volného ¢asu)* (Cadilova, Jin, Thorova

a kol., 2007, s. 19).
Dezintegra¢ni porucha

Pro tuto poruchu je typicky normalni vyvoj, ktery trva minimélné po dobu dvou let,
poté nastava z dosud nezjisténych pri€in regres jiz nabytych dovednosti. Mezi projevy patii
poruchy spanku, zachvaty vzteku, emocni labilita, agresivita, uzkostnost, hyperaktivita,
Spatna hrub4 motorika, nepfimétené reakce na sluchové podnéty a zhorSeni kognitivnich

abilit.
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Tato porucha se muze u ditéte objevit mezi druhym a desdtym rokem. NejCastéji
se objevuje v piedskolnim véku mezi tfetim a C¢tvrtym rokem. DéEti s dezintegracni
poruchou mivaji téZ8i typ mentalni retardace a jsou socialné nezralé (Fombonne, 2002 in

Cadilova, Jan, Thorova a kol., 2007).
Rettliv syndrom

Jedna se o syndrom, ktery postihuje pouze divky. Rettiv syndrom je doprovazen
tézkym neurologickym postizenim. Radi se mezi pervazivni vyvojové poruchy, coz
znamena, ze ovliviiuje celou osobnost ditéte, po strance motorické, somatické i psychické

(Huppke, 2001 in Cadilov4, Jin, Thorové a kol., 2007).

Pro ur¢eni syndromu jsou stanovena tato diagnosticka kritéria - prenatalni i perinatalni
vyvoj vnormé, prvnich Sest mésici psychomotoricky vyvoj v norm¢, pii narozeni
normalni obvod hlavi¢ky. V obdobi 5-48 mésicl se vyskytuji tyto zvlastnosti — zpomaleni
rustu hlavicky, ztrata jiz osvojenych volnich pohybt ruky, stereotypni pohyby hornich
koncetin, v zac¢atku poruchy ztrata socidlnich dovednosti, schopnost socialni interakce se
vyviji pozdéji, problémy s koordinaci pohyblt hrudniku a chlize, porucha receptivni

i expresivni slozky feci (Cadilova, Jin, Thorova a kol., 2007).
Klinefelteriiv syndrom

Jedna se o genetickou poruchu, kterd se vyskytuje pouze u chlapci. Typické pro
Klinefelteriv syndrom je neobvyklé chovani pfi kontaktu (vyhybavy pohled,...), kousani
kloubdi, nervozni chichotani, placani rukama a tfeni rukou. Muze se vyskytovat

v kombinaci s mentalnim postizenim (Miihlpachr, 2001 in Valenta, Miiller, 2007).
Landau-Kleffneriiv syndrom

U tohoto syndromu se objevuje ztrata schopnosti mluvit, 1 pfesto, ze fe¢ byla predtim
velmi dobfe vyvinutd. U ditéte se neobjevuji zadné dal$i autistické symptomy, jako
napiiklad ztrata schopnosti socidlni interakce nebo dovednost hrat si (Miihlpachr, 2001 in

Valenta, Miiller, 2007).
Atypicky autismus

Atypicky autismus muizeme charakterizovat jako riznorodou diagnostickou jednotku,

ktera je soucasti poruch autistického spektra. Dité¢ dosahuje jen ¢aste¢né kritérii uréenych

12



pro détsky autismus. U ditéte vSak nalezneme specifické emocionalni, socialni
I behavioralni pfiznaky. Atypicky autismus zacina byt patrny mezi 2,5 a 4,5 lety. Hlavnim
rozdilem od klasického autismu je tedy doba vzniku ¢i nenaplnéni vSech kritérii v rdmci
triady postizeni. Pojem atypicky autismus bychom mohli nahradit nepfesnym terminem

autistické rysy (Volkmar, 1997 in Thorova, 2006).
Aspergeriv syndrom

Lidé trpici Aspergerovym syndromem mivaji vétSinou dobry intelekt i1 feCové
schopnosti, specifické obtize se objevuji v socidlni interakci a v komunikaci. Problémy
spoCivaji v navazovani piiméfenych vztahti s lidmi a v obtizném chapani neverbalni
I verbalni komunikace. Obcas lidé s Aspergerovym syndromem Spatné reaguji na zmény,
vyzaduji urcité ritudly a maji neobvyklé konicky. Déle se objevuje velmi zvlastni zplisob
uvazovani a logického mysleni. Z tohoto divodu byvaji Casto tito lidé oznaCovany
za podiviny nebo naopak za génie. Obtize se mohou projevit i v oblasti motorickych
schopnosti, v matematice, grafomotorice, logickém  abstraktnim  uvaZovani,
sebeobsluznych dovednostech nebo v rozeznavani osob. Inteligence muze byt v pasmu

nadprimérném, pramérmém i podprimémém (Cadilova, Jin, Thorova a kol., 2007).

1.3 Etiologie a symptomatologie autismu

V diivéjsich dobach, kdyz jeste¢ autismus nebyl dostateéné prozkouman, byly Casto
matky déti s autismem obvinovany, Ze zpusobily potize svych déti. V roce 1960 byla
vydana studie Empty Fortress (Prdzdnd pevnost), ve které Bruno Bettelheim uvadi, ze

autismus je zpiisobem citové chladnym a odmitavym ptistupem rodict vici ditéti.

V roce 1974 publikoval studii o autismu Ivar Lovaas. Ve své studii se zabyval
modifikaci chovani a aplikovanou behavioralni analyzou. Provad¢l intenzivni individuélni
terapii u devatenacti déti, devét znich diky terapii dosahlo urovné déti zdravych.
Spolecnost si diky témto védecky podlozenym a pozitivnim vysledkim uvédomila, ze

autismus nevznika na zédkladé nevhodné vychovy rodicti (Richman, 2008).

Pfesnd pfi¢ina autismu neni zndma, ale vyzkumy ukazuji na to, Ze se jedna
0 neurologickou poruchu, kterd se projevuje v chovani. Na neurologickou bazi poukazuje

Casta pritomnost piidruzenych syndromi (Gillberg, Peeters, 2008).
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V soucasné dobé je na autismus nahlizeno jako na geneticky podminénou zménu
ve vyvoji mozku (Acosta, 2003, in Thorova, 2006). Poruchy autistického spektra jsou
vrozené, neobvyklé projevy ditéte nejsou zplsobeny Spatnou vychovou. Dle Thorové
(2006, s. 51, 52) ,,autismus fadime mezi neurovyvojové poruchy na neurobiologickém
zaklad¢ (teoreticky jsou nejvice zvazovany dysfunkce v oblasti mozecku, limbického
systému, kiry mozkové, cingula, hipokampu). Z hlediska neuropsychologického problémy
ditéte vyveéraji z potizi s vnimanim (pfijem informaci) a zpracovanim informaci (problémy
VvV oblasti emoci a mysleni).“ Za vznik autismu neni zodpovédné pouze jedno misto
v mozku, jedna se spiSe o posSkozeni integratnich a komunika¢nich funkci v mozku.
Muzeme piedpokladat, ze pokud jsou projevy raznorodé, budou i pfiiny variabilni,
multifaktoridlni. Dale hraji vyznamnou ulohu genetické faktory, na vzniku autismu
se podili v rizné mife odliSny pocet genil. Jedna se spiSe o genetickou predispozici, ktera

v kombinaci s dal§imi vlivy vymezuje vznik autismu a miru poruchy (Thorova, 2006).

Dle Richman (2008) se na vzniku autismu podili n¢kolik riznych faktorti — neznamé
genetické mutace, rizikové faktory v t€hotenstvi a pifi porodu, genetické dispozice a vlivy

prostiedi.

Lorna Wingova, britska psychiatricka, se v 70. letech 20. stoleti zabyvala diagnostikou
autismu. Vymezila problémové oblasti kliCové pro spravné urCeni autismu. Jedna se
0 obtize v komunikaci, socidlnim chovéani a predstavivosti. Tyto klicové oblasti nazvala

tridda postiZzeni (Thorova, 2006 in Pipekova a kol., 2010).
Tridda postizeni:

a) Neschopnost vzdjemné spoleCenské interakce — vyznaCuje se snizenou
schopnosti adaptace na prostiedi, ve kterém ziji.

b) Neschopnost komunikace — komunikace je velmi naruSena, ¢asto déti nemluvi
vibec, pokud ano, tak vétSinou pouze ve slovech nebo kratkych vétach,
absentuje neverbalni komunikace jako naptiklad pohled do o¢i, chybi tvofivost
ditéte pii hie, dit¢ byva uzaviené¢ samo do sebe, neprojevuje zdjem o kontakt
S druhymi lidmi nebo jej projevuje neadekvatné.

C) Omezeny, stereotypné se opakujici repertodr zdjmiu a aktivit — déti velmi

Spatné snasi zmény, Casté jsou rutinni ¢innosti (Pipekova a kol., 2010).
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Symptomy PAS se promitaji pfedev§im do n¢kolika nize uvedenych oblasti:

- Vztahy k lidem — dit¢ se neumi zaclenit mezi vrstevniky, potize ¢ini pravidla pfi
kolektivnich hrach. Problémy s napodobou cinnosti, pohybtl i feci. Problémy
S rozpoznavanim a projevem emoci.

- Komunikace — komunikace je vétSinou jednostrannd. Problémy se vyskytuji
V neverbalni komunikaci i v praktickém pouzivani komunikace. V feci se objevuji
specifické projevy (mechanické opakovéni, nepfiméfena hlasitost a intonace).
Objevuje se nepochopeni vyznamu komunikace, doslovné chapani.

- Opakujici se zajmy a aktivity — patrné jsou specidlni zdjmy, napiiklad doprava,
kanaly, roury, antény. Pozorujeme stereotypni zachdzeni s predméty. Symetrie
atrad jsou u déti s PAS velmi oblibené¢ (stavéni predméti do tad). Dité
se nepfimétené fixuje na urcité predméty. Stereotypie se objevuje i v €innosti.
Stereotypni ¢innosti davaji détem jistotu predvidatelnosti. Pferuseni ¢innosti miiZze
vyvolat zachvat vzteku.

- Motorika — specifické pohyby, napiiklad tfepani rukou, chtize po $pic¢kach, tleskani
a poskakovani. Vyskytuje se motoricka neobratnost.

- Mpysleni — schopnost planovani je na velmi nizké urovni, problémy ¢ini uceni
novych véci, mysleni se vyznacuje neflexibilitou.

- Emocionalita — projevuji se nepfiméfené emoce, neadekvatni pla¢ ¢i smich,
sebedestrukce, agresivita, stfidani nalad.

- Vnimdni — dit¢ pfedméty zkouma olizovanim, ocucavanim, otukavanim nebo
oc¢ichavanim. Neptimétené reaguje na hluk, na dotek nebo na ostré svétlo.

- Poruchy aktivity a pozornosti — u ditéte je obtizné udrZet i upoutat pozornost, mize
byt hyperaktivni nebo pasivni. Typicky je psychomotoricky neklid.

- Chovani, adaptibilita — dité se Spatné ptizpisobuje béznym situacim, problémy ¢ini
napiiklad denni rezim mateiské Skoly. Problémy c¢ini pochopeni spolecenskych
pravidel. Objevuji se obtize ve vychové, selhavaji bézné vychovné metody

(Cadilova, Jan, Thorova a kol., 2007).
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2 SPECIFIKA DITETE PREDSKOLNIHO VEKU

Tato kapitola bude zaméfena na vyvoj intaktniho ditéte a ditéte s PAS v predskolnim
véku. U déti s PAS podrobnéji popiseme jednotlivé oblasti tzv. triddy postizeni, kterou
jsme strucné popsali v piredchozi kapitole. Jedna se o oblast komunikace, socialniho
chovani a piedstavivosti. Vyvoj intaktniho ditéte rozdélime také na oblast komunikace,

socialniho chovani a ptfedstavivosti, z dlivodu prehlednéjs$iho porovnani rozdili ve vyvoji.
2.1 Vyvoj ditéte v predskolnim véku

Ptedskolni obdobi popisujeme od 3 do 6 let, respektive 7 let v€ku ditéte. Za pocatecni
meznik vtomto obdobi povazujeme utvafeni osobnosti ditéte, protoze dochazi
k v&tSimu rozvoji a utvafeni sebeuvédomeéni, dité si zacina vice uvédomovat své JJAS
Vyznamnou udalosti je v pfedSkolnim obdobi vstup ditéte do mateiské Skoly (Klindova,

Rybérova, 1974).
2.1.1 Komunikace

Verbalni dovednosti predskolniho ditéte se zdokonaluji po obsahové 1 formalni strance.
Pro rozvoj je dilezitd predevS§im komunikace s dospélymi i1 komunikace s vrstevniky.
Objevuji se otazky typu ,,proc*, ty slouzi pro obohaceni znalosti 1 pro rozvoj spravného
vyjadfovani. DéEti se u€i mluvit pomoci ndpodoby slovniho projevu dospélych lidi nebo
starSich déti, s kterymi komunikuji. Napodoba teci je vSak selektivni. Déti v predskolnim
véku nenapodobuji vSechno, co slysi, zapamatuji si jen urcitou ¢ast sdéleni, kterou opakuji

hned poté, co ji slySely (Vagnerova, 2000).

Charakteristiku vyvoje komunikace u déti predSkolniho veéku popiSeme pomoci
jazykovych rovin (foneticko-fonologicka, morfologicko-syntakticka, lexikalné-sémanticka,
pragmatickd). Ve vyvoji fe¢i se jazykové roviny prolinaji, to znamend, Ze jejich vyvoj

probiha v urcitych casovych tsecich soucasné (Klenkova, 2006).

Foneticko-fonologickda rovina se zabyva zvukovou a hlaskovou strankou feci.
Klenkova (2006, s. 40) uvadi, ze ,,vyvoj vyslovnosti zacina relativné brzy po narozeni,
ukoncen milZze byt asi v 5 letech ditéte, ale miZe trvat také do 5. - 7. roku Zivota ditéte.
Vyvoj vyslovnosti ovlivituje vice pficin: je to jednak obratnost mluvnich organt, jednak
vyzralost fonematického sluchu, taktéz zde hraji roli spolecenské faktory, jako je

spolecenské prostiedi ditéte, mluvni vzor a mnozstvi stimulii feCovych i psychickych, které
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mu prostiedi poskytuje. Uroven intelektu je také jednim z initelt, ktery mize mit vliv

na troven vyslovnosti.*

Morfologicko - syntaktickou rovinu miZzeme téz nazvat jako rovinu gramatickou.
Mezi 2. a 3. rokem zacina dité pouzivat ve vétsi mife pfidavna jména, postupné se objevuji
1 osobni z4jmena, ¢islovky, piedlozky, spojky. Po dovrSeni 4. roku jiz obvykle pouziva dité
vSechny slovni druhy. Sklonovat za¢ina kolem 3. roku. Pro slovosled je u déti typické, ze
na prvni misto ve vété kladou slovo, které ma pro né dilezity emocionalni vyznam. Mezi
3. a 4. rokem dit¢ zaCina tvofit souvéti. (Klenkova, 2006). Gramaticka pravidla si déti
osvojuji prostfednictvim napodoby. Jazykovy cit se rozviji pomalu, a proto délaji mladsi
predskolaci v gramatice chyby. Ve 4 letech zacinaji mluvit v delSich vétach, pozdé&ji
zaCinaji pouzivat i souvéti. Stale se objevuji chyby, pfedevsim pii vyjadifovani ¢asovych
vztahl. V détském vypravéni se objevuji dysgramatismy. Gramaticka strdnka komunikace

by neméla po 4. roce vykazovat vyraznéjsi odchylky (Véagnerova, 2000).

Lexikdlné - sémantickd rovina se zabyva rozsahem aktivni i pasivni slovni zésoby,
chdpanim vyznamu slov, potekadel, pfislovi ¢i metafor (Peutelschmiedova, 2005 in
Vitaskova, Peutelschmiedova, 2005). Aktivni slovni zasoba se rozviji u ditéte kolem
1 roku a tvoti 5-7 slov. Ve 2 letech jiz dit€¢ zna 200 slov, ve 3 letech téméf 1000 slov, ve
4 letech asi 1500 slov a pted nastupem do $koly kolem 6. roku je slovni zasoba pfiblizné
2500-3000 slov. Na konci predskolniho obdobi jiz dité dokéze spontann€ mluvit o riznych

zazitcich z jeho zivota i1 spravné splnit delsi ptikazy (Klenkova, 2006).

Pragmaticka rovina jazyka se zamécfuje na schopnost jedince vyjadiit komunikaéni
zamér a schopnost komunikovat, a to v roli aktivni, jako mluvéi i v roli pasivni, jako
poslucha¢. Do této roviny zahrnujeme i koverbalni chovani, to znamena schopnost
ptfimétené  gestikulace, mimiky a motoriky doprovazejici verbalni projev
(Peutelschmiedové, 2005 in Vitadskova, Peutelschmiedova, 2005). Dité ptedskolniho véku
umi adekvatnim zplsobem vyjadfit svoje pocity 1 nazory, které chce druhému sdélit.
Piiblizné ve véku 4 let se u déti rozviji schopnost diferencovat zpiisob komunikace
s ohledem na moznosti komunika¢niho partnera. To znamena, ze v komunikaci s dospélym
¢lovékem se snazi pouzivat zdvotilejsi zplsob vyjadreni, k vrstevnikiim déti mluvi ptimo,
pouzivaji specifické osloveni a vyrazy, s malymi détmi dokdzou komunikaci ptizptsobit

jejich verbalnim moznostem (Vagnerova, 2000).
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2.1.2 Socialni chovani

Déti se v predskolnim véku uc¢i zadouci vzorce chovani. Jedna se pfedevsim o rozvoj
prosocidlniho chovani, které mtizeme popsat jako respektujici a pozitivni. Na jeho rozvoji
zavisi dosazeni urcitého stupné empatie a schopnost ovladnout aktudlni potfeby

(Vagnerova, 2000).
Viagnerova (2000) popisuje 3 piedpoklady diilezité pro rozvoj socidlniho chovani:

1) Uspokojeni potieby jistoty a bezpeci — déti, které pocit'uji nejistotu a ohrozeni,
velmi ¢asto reaguji asocidlné.

2) DosaZend uroveii kognitivnich kompetenci — dité je na konci ptedskolniho
obdobi schopné chapat potieby druhych lidi a to je pro rozvoj prosocialniho
chovani zasadni.

3) Socidlni uceni — jestlize dit¢ nema z rodiny osvojeny vhodny model chovani,

nemuzeme ocekavat, ze samo vi, jaké chovani je zddouci a vhodné.

Pomoci socidlniho uceni si dit¢ osvojuje normy chovani. VétSinou prostiednictvim
odmén a trest déti zjistuji, jaké chovani je zadouci a které nikoliv. Dité¢ chovani
dospé€lych napodobuje a mize se objevit identifikace ditéte s dospélym. Dulezitou roli ma
také observacni u€eni, to znamend, Ze dit€ pozoruje, jak je schvalovano nebo naopak
trestano chovani druhych lidi, at” uZ v matetské Skole nebo prostfednictvim pohadky. Tim
vS§im se u ditéte formuje svédomi, zatim pouze v té nejjednodussi form& — dobré je to, co
by rodi¢e pochvalili, to co by neschvalili je Spatné. Na konci pfedskolniho veku jiz déti
mivaji pocit viny pii nezddoucim chovani, uvédomuji si, ze se mély chovat jinak. Dochazi
K interiorizaci pozadavku, socialni role i normy. Moralni vyvoj ditéte zavisi predev§im
na emo¢nim klimatu rodiny, ve které dité vyriistd a na vychovném stylu rodi¢a (Cép,

Mares, 2001).
2.1.3 Piredstavivost, symbolické mySleni

Kvalita a uroven ptedstavivosti, respektive symbolického mysleni se odrazi predev§im
ve hie ditéte. Ta je velmi diilezitd a nepostradatelna pro jeho celkovy vyvoj. Hra tvofi

zakladni stavebni kdmen pro uceni. U ditéte se postupné vyviji riizné druhy her.
Newman (1999) popisuje vyvoj her od jednoho roku do $esti let nasledovné:

- Samostatnd hra — dité si hraje samo, jezdi s auticky, sestavuje rizné skladanky.
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- Pozorovani druhych — dit¢ pozoruje, co délaji ostatni, ale aktivné se nezapoji.

- Paralelni hra- déti si hraji vedle sebe, ale ne spolu, nespolupracuyji.

- Zapojeni do hry — déti si hraji spolu. Kazdé dité ma svoje vlastni pravidla.

- Kooperativni hra — déti spolupracuji, domlouvaji se na tom, co budou délat
a jakym zptsobem. Spory jsou schopny feSit samy. Uz se umgji stiidat, pockat
I rozdélit se o své véci.

- Imaginativni hra — prostiednictvim této hry déti zkousi socialni situace. Spole¢nou
hrou s vrstevniky si pichravaji ruzné situace, ty co prozily, i situace dosud

nezname.

Rozdéleni vyvoje hry dle Jelinkové (2001):

- Manipulaéni hra (od 4 mésicl) — jedna se o jednoduché zachazeni s predméty.
Pfic¢ina i nasledek hry je zcela jednoznacny a ziejmy — dit¢ se dotkne chrastitka,
poté se ozve zvuk.

- Kombinaéni hra (od 8 — 9 mésici) — od ditéte vyzaduje schopnost smysluplnym
jednoduchym zpiisobem pouzivat pfedméty a chéapat souvislosti, napt. kostky
se daji stavét na sebe.

- Funkéni hra (mezi 1-2 rokem) — vyzaduje schopnost pfedméty pouzivat funkéné,
i kdyz se jedna o0 miniaturu pfedmétu skute¢ného. Predpokladem funkéni hry je
napodobovaci schopnost ditéte.

- Symbolicka hra (od 20 mésici) — jednd se o hru ,,na néco” (na maminku,
na doktora). Pfedméty slouzi jako symboly, to znamena, ze zidle je domecek, maly
micek je jablicko a tak dale. V této hie je tfeba, aby dit¢ umélo ptedstirat, Ze ,,néco*
muze byt i ,,néco jiného*“. Rozvoj symbolické hry je pokladan za jednu z nejvétSich
zmén ve vyvoji ditéte. Tato hra je zédkladem pro rozvoj jazyka a s tim souvisi

chapani humoru, ironie i abstraktnich pojma.

Dle Kotatkové (2005) se ve 3 letech zacina objevovat nadmétova hra — ,,na néco,
na nékoho®, jedna se o zpracovani komplexnich piib&éhli ze zivota. Tyto hry se postupem
casu zkvalitnuji, dilezitou roli zde hraje rozvoj predstavivosti a fantazie, ale i dovednost
komunikovat s druhymi. Dit¢ umi ziskané zkuSenosti i informace ptenaset

do myslenkovych a Zivotnich podminek, dokaze reprodukovat cely fetéz cCinnosti
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a chybégjici skutec¢nosti do hry dopliuje pomoci pomicek ¢i hracek, které nahrazuji

skute¢né nebo nedostupné predméty.

Kolem 4. roku mizeme u ditéte pozorovat socialné-dramatickou hru, predstira hru
se dvéma ¢i vice détmi. Pouzivda pantomimu k vyjadfeni cinnosti, predstird, ze ji
Z neexistujiciho talitku. Dlouhou dobu pfetrvavaji témata skute¢ného Zivota a fantazie.
Koncem ptedskolniho obdobi je pro dit¢ velmi dilezitd fe¢, predevsSim pii dramatické hie

a rozdélovani roli (Gillberg, Peeters, 2008).

2.2 Zvlastnosti ve vyvoji ditéte s PAS v predskolnim véku
2.2.1 Komunikace

Re¢ u déti s PAS je naru$ena kvantitativné i kvalitativng. To znamena, e vyvoj fedi je
nejen opozdén, ale fe€ se vyviji specifickym a odliSnym zplsobem nez u déti intaktnich.
Mezi problémy v komunikaci fadime monotonni fe¢ bez intonace; echolalii; nedostatky
ve spontannosti, napodobovani a variacich v pouziti jazyka; chybné pouzivani zdjmem;
rozdily v expresivnim a receptivnim jazyce, neschopnost pochopit abstraktni vyrazy.
Ptiblizné€ u 40 % déti s autismem se fe€ nevyvine. V pfipad¢ rozvinuti fe¢i nejsou schopni
pouzivat ji béznym konverza¢nim zplsobem (Richman, 2008). ZvlaStnosti ve vyvoji

komunikace u déti s PAS rozdélime podle jednotlivych jazykovych rovin.
Foneticko-fonologickd rovina

Vyvoj fe¢i ma hodné Casto zvlastni raz, déti nezvatlaji, ale hned opakuji mechanicky
fe€ neni pouzivana ke komunikaci, obvykle jde o stale se opakujici monolog nez o dialog
(Véagnerova, 1999). V raném véku se mohou déti projevovat tiSe, nebroukaji si, neplacou.
VétSinou nedokdzou napodobovat zvuky ¢i slova, mohou se vSak objevit naznaky
verbalnich projevii nebo gest. Postupem casu, v batolecim v€ku mohou u ditéte zcela

vymizet jiZz naucené vyrazy (Richman, 2008).
Morfologicko - syntaktickd

Vétsiné déti s PAS Cini problémy pouzivani zajmen, je to disledek doslovného
zpusobu mysleni. Dité¢ s PAS jen tézko chape to, proC je jedna a ta stejna osoba jednou

nazyvana j4, jindy ty nebo ona. Obvykle nejsou schopny uzivat osobni zdjmena, hlavné
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zajmeno ,,ja*“. Déti s PAS 0 sob&é mluvi pomoci druhé nebo tieti osoby, nékdy vsak viibec
ne. Neumi spravn¢ uzivat ani dalsi slovni vyrazy. Vétou ,,Chces bonbon?* nam dité s PAS
nenabizi sladkost, ale doufa, Ze ji dostane. Zapamatovalo si, ze kdyz zaznéla tato véta, tak
hned potom dostalo bonbon. Dité s PAS se snazi o doslovné zopakovani situace. Dé&ti

opakuji fe¢ stejnym zpusobem jako jiné zvuky, které slySely (Jelinkova, 1999).
Lexikalné-sémantickd rovina

V feCovém projevu déti s PAS se objevuji echoldlie, dit€¢ bez porozuméni opakuje
sd¢leni druhého Clovéka, nema vSak potifebu pochopit obsah sdéleni. Nerozumi smyslu
slov a vét. Nekdy se déti s PAS nauci Cist, avSak bez porozuméni obsahu cteného textu.
Chybi schopnost vypravét. Specificky byva nestandardni piizvuk fe€ového projevu
(Vagnerova, 1999). VétSina déti s PAS ma problémy s pochopenim vyznamu toho, co jim
chceme sdélit. Pokyny, které jsou pro dit¢ nové, mohou byt matouci. Obtizné¢ chapou
abstraktni pojmy. Déti jsou zmateny z toho, kdyz mluvime pfili$ rychle, pouzivame dlouhé
véty nebo slozita slova. Doporucuje se pouzivat pokyny v jednoduchych vétach s podporou
vizualizace a pouzivat pro dit€¢ znamé vyrazy. Velmi U¢inné je, kdyz na véc, o které
mluvime, ukazeme, ditéti tak pomizeme vytvotit vztah mezi slovem a tim co ho zastupuje.

Dulezité je pouzivat fe¢ na tirovni odpovidajici ditéti (Schopler, 1999).

Déti s PAS maji obvykle kratkodobou pamét’ na dobré tirovni. DokaZzou zopakovat celé
véty, avSak bez porozuméni. Po delsi dobé mivaji déti s PAS problém s vybavovanim slov
a vét. Abychom témto problémiim zamezili, musime najit zptisob, kterym urcité informace
zlstanou v paméti natrvalo, napiiklad pomoci fotografii, obrazkl ¢i zapist (Jelinkova,
1999).

Pragmaticka rovina

Potteba komunikace béznym zpiisobem chybi, proto nékdy mohou komunikacni funkci
zastavat ruzné specifické, napadné a neobvyklé projevy v chovani — agrese,
sebeposkozovani, vztek. Jednd se o primitivni zptsob komunikace, kdy dit¢ neni schopné
vyjadrit své prani a pocity adekvatnim zptisobem. Déti s PAS nemaji potfebu komunikovat
obvyklym zplsobem. Standardni komunika¢ni vyznam neni patrny ani v jejich
pantomimickych a mimickych projevech. Re¢ je vzdy né&jak specifickd &i napadna
(Végnerova, 1999). Pokud se u déti s PAS rozvine fe€, vyuzivaji ji pouze k ziskavani

informaci a k uspokojovani vlastnich potieb. Jedinci s PAS nejsou schopny naslouchat
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komunika¢nimu partnerovi, neuméji pfenechat slovo nékomu jinému. Mluvi vyhradné
0 svém oblibeném tématu, i kdyz ostatni Gcastniky komunikace toto téma nezajima

(Jelinkova, 1999).

2.2.2 Socialni chovani

Oblast socialniho chovéani je u jednotlivych déti s PAS narusena do riizné miry, zalezi
na hloubce postizeni. Nékteré¢ déti s PAS mohou mit problémy se zakladnimi socialnimi
dovednostmi, které zvladaji intaktni déti v kojeneckém véku, u jinych odpovida troven

socialniho chovéni détem triletym nebo i Sestiletym. Socidlni intelekt je vici rozumovym

v

Pro déti s PAS je charakteristicka trvald neschopnost navazovat socialni vztahy,
zejména emociondlniho razu. Od pocatku vyvoje nereaguji na b&zné uzivané socialni
signaly, naptiklad ismév, o¢ni kontakt a dal$i emocni projevy. Odmitaji socidlni kontakt,
nedovedou si vytvofit hluboky citovy vztah k matce, ani K jinému ¢lovéku. Nerozumi
divodim jednani druhych lidi. Neschopnost socializace se promita i ve vztahu k obvyklym
pozadavkiim. Deéti s PAS neumi rozliSit socialni situace, nechapou jejich smysl
a nediferencuji je ani mezi riznymi lidmi. Nechapou rozdily mezi Zenami a muzi, ani mezi
blizkymi a cizimi lidmi. Nékdy je rozliSovacim mechanismem pro déti s PAS pouze rozdil

mezi novym a obvyklym (Vagnerova, 1999).

Wingova (1979 in Hrdlicka, Komarek, 2004) vymezila tfi zakladni typy déti s PAS

podle toho, jaké socialni chovani pievazuje:

- Typ aktivni, ale zvlastni — dit¢ nechape pravidla a kontext socidlnich situaci,
Vv kontaktu je vSak aktivni, nema zabrany, typickd je feCovd i1 mySlenkova
perseverace3, muze mit v oblibé urcité socidlni ritualy, socialni kontakt se vSak jevi
jako celkové neptiméteny.

- Typ pasivni — socialni kontakt pfijiméa dit€ pouze pasivné€, schopnost empatie,
projevovat a sdilet radost je velmi omezena nebo se viibec nevyskytuje.

- Typ osamély — dité je velmi uzaviené, samotaiské, nemd zajem o socialni interakci
ani komunikaci, o své okoli nejevi téméf Zadny zajem, ocnimu 1 fyzickému

kontaktu se vyhyba.

® Perseverace — ulpivavé mysleni
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Protoze déti s PAS nejsou schopné navazat hlubsi vztah s jinym ¢lovékem, chybi jim
prozitek své vlastni ceny pro druhého clovéka. To znamend, Ze jim chybi nékteré
informace, které jsou potiebné pro rozvoj sebehodnoceni a sebetcty. Déti s PAS nejsou
schopné takovou zkuSenost ziskat, respektive prozit. Potom dochézi k naruSeni chapani
a nespravnému hodnoceni rozdilu mezi ,,ja* a ,,ne-ja*“. Hranice vlastni osobnosti je nejasna.
Clovék s PAS ma problémy s pochopenim specifi¢nosti své vlastni identity. Svoje télo
povazuje za predmeét a zachazi s nim stejné jako s cimkoliv jinym. Protoze u jedincti s PAS
chybi védomi celistvosti, specifi¢nosti a odliSnosti vlastni osobnosti, nastavaji problémy

I S ovladanim sebe sama (Vagnerova, 1999).

Krejéitova (1995, in Ri¢an, Krejéitova a kol., 1995) uvadi, e uz i nejmensi dité s PAS
se aktivné vyhyba a brani ocnimu kontaktu a nevyzaduje pfitomnost ani pomoc druhych
lidi. Utvéfeni citového pouta krodi¢lm je naruSeno, nckteré déti mohou reagovat
negativné na odlouceni od matky, ale diivodem je odpor ke zméné, kterou déti s PAS velmi
Spatné snasi. U ditéte s PAS chybi empatie, nenavazuje vztahy s vrstevniky, neprojevuje
zajem o hru s dalSimi détmi. Déti s PAS neodlisuji zivé od nezivého, to znamend, ze ruku
dosp€lého c¢loveéka pouzivaji jako jakykoliv jiny predmét, uchopi ji a ukéazou

si na pozadovany predmét.
2.2.3 Predstavivost, symbolické mySleni

Oblast predstavivosti, respektive symbolického mysleni je u déti s PAS narusend. To
zpusobuje, Ze se u ditéte nerozviji pfirozenym zplisobem hra, kterd tvoii velmi dulezitou
roli v uceni i v celkovém vyvoji. Nedostatecna mira predstavivosti se odrazi v ¢innostech
ditéte, které se vyznacuji stereotypem (Hrdlicka, Komarek, 2004). NarusSeni predstavivosti
se promita ve vybéru aktivit, které vétSinou preferuji mnohem mladsi déti. Duilezitd je
predvidatelnost v ¢innostech a ¢innosti stereotypni a jednoduché. Traveni volného Casu
I hra jsou velmi odlisné od vrstevnikii. Kvalita hry a jeji vyvoj se odviji od trovné
predstavivosti, fantazie, motoriky, mysleni a socialnich schopnosti. Mira zapojeni ditéte

do hry a schopnost se na ni soustiedit zavisi na mife symptomatiky (Thorova, 2006).

Déti s PAS maji potize s volnoCasovymi aktivitami, neumi vyplnit ¢as funkéni
a smysluplnou cinnosti. Manipulace s hratkami byva nefunkéni a nestandardni. Dale
se vyskytuji pohybové stereotypie nebo extrémni fixace na urCity predmét, od kterého

se dité odmita odloucit (Hrdlicka, Komarek, 2004).
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Predstavivost a sni souvisejici hra je u kazdého clovéka s PAS narusena jinym
zptisobem a do jiné miry. Lisi se také mira a frekvence specifickych projevii. Nékteré déti
se zabyvaji pouze velmi jednoduchym dysfunkénim manipulativnim zachézenim
s predméty, jedna se naptiklad o hazeni, roztaCeni, houpani, bouchani. Na vyssi urovni jsou
stereotypni aktivity se vztahovymi prvky, naptiklad fazeni, tfidéni, seskupovani predméti
podle urcitého znaku (barva, material, tvar). Mnohé déti se pifi hie zajimaji o Cislice,
pismena, skladaji slozité¢ puzzle, nékdy dokazou velmi dobie vyuzit zachované kognitivni

ability (Thorova, 2006).

Déti s PAS pouzivaji pfedméty ke stereotypni hie, chybi jim zkuSenosti s jednoduchym
zachazenim a kombinovanim piedmétl, jedna se o zkusenosti, které intaktni déti ziskavaji
béhem prvnich let zivota. Také spontanni funk¢ni hra je u déti s PAS pozorovana velmi
ziidka. Hru u déti s PAS mizeme popsat jako mechanickou bez pfirozen¢ho zajmu
zkoumat okolni svét. Dité se obvykle vénuje Cinnostem, které jsou od ostatnich podnétii
izolované. Symbolicka hra ¢ini détem s PAS problémy, kdyZ se vyskytuje, tak je obvykle
zaméfena na urcitou pro dit¢ zajimavou oblast, které dokdze vénovat veSkery sviij volny

¢as (Beyer, Gammeltoft, 2006).

Témata a pfedmeéty stereotypnich z4jmi se u lidi s PAS vétSinou sttidaji, n€kdy mize
zména trvat mésice, jindy 1 roky. S pfibyvajicim v€kem se mohou zdjmy rozvijet a stat
se sofistikovanymi, nékdy mohou zcela vymizet. Stereotypni, perseveracni a opakujici

se charakteristika aktivit zistava vSak obvykle zachovéana (Hrdlicka, Komarek, 2004).

Podle Jelinkové a Netusila (2001) jsou 1 déti s PAS schopné si hrat a mit ze hry radost.
Nejprve se vSak musi naucit herni dovednosti. Tyto dovednosti si dit¢ s PAS nedokaze
osvojit automaticky. Proto je velmi dilezité, aby soucasti vzdélavaciho a vychovného
procesu byl nacvik hernich dovednosti i ¢innosti pro volny €as. Pfi nacviku vyuZzivame
strukturované prostiedi i vizudlni podporu dle individualnich moZznosti ditéte. Jestlize
se dit¢ s PAS nauc¢i smysluplné travit sviij volny cas, vyrazné¢ se omezi mira vyskytu

problémového chovani a ptispéje to k rozvoji jeho socidlnich abilit.

Vyvojem hry u déti s PAS se zabyva mnoho studii. Beyer a Gammeltoft (2006)

popisuji ve své publikaci 3 studie od riznych autord.
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Leo Kanner publikoval vroce 1943 prvni systematicky popis autismu, kde
zdarazinoval, jako jeden z charakteristickych rysii autismu, omezenou piedstavivost a s ni

spojenou schopnost hry.

LornaWing spole¢né s Judith Gould v roce 1979 na zakladé nékolika vyzkumnych

projekti poukazaly na to, ze jen velmi malo déti s PAS je schopno symbolické hry.

Simon Baron-Cohen, Alan Leslie a Uta Frith v roce 1985 vytvofili hypotézu, kterou
nazvali ,.teorie mysli“. Hlavnim cilem bylo zjistit, jestli nedostatek v symbolické hie je
u déti s PAS zpisoben neschopnosti vytvaret predstavy nebo nedostate¢nou motivaci k této
form¢ hry. Vznikla tedy hypotéza kompetencni (déti s PAS nejsou schopny piedstirané
hry, protoZe jim chybi pfedstavivost) a hypotéza motivacni (détem s PAS chybi dostate¢na
motivace k symbolické hie). Obé hypotézy vychazeji z toho, ze PAS maji organickou
pric¢inu. Otazkou je zda maji PAS plivod v emocionalni nebo kognitivni oblasti. To je stale

predmétem dalSich vyzkumi (Beyer, Gammeltoft, 2006).

Porozumét kazdodennim Zivotnim udalostem je pro lidi s PAS velmi obtizné. Pochopit,
ze hrnek na piti miize mit rizné tvary i barvy a pfesto se pofad nazyva ,,hrnek* je velmi
problematické. Mysleni déti s PAS je doslovné, porozuméni symboliim ¢ini velké potize.
(De Clercq, 2011). Specifika mysleni u jedinct s PAS popisuje Temple Grandin (1995 in
De Clerq, 2011, s. 35) zajimavym piibéhem. ,, Mnozi lidé si ve chvili, kdy slysi nebo ctou
slovo véz, predstavi spise obecny pojem véze nebo kostela nez urcitou véz ci kostel. Jejich
myslenkovy proces postupuje od obecného ke specifickému. Moje mysleni zacind
specifickou a urcitou konkrétni predstavou a pak se snazi o zobecneni. Mé mysleni
se pohybuje od videa vsech specifickych predstav ke generalizovanému pojmu, vétsina lidi
mysli jinak nez ja. Napriklad moje predstava slova pes je zjevné spojena s kazdym psem,
kterého jsem kdy vidéla. Je to, jako bych méla v hlavé katalog techto psu s jejich
fotografiemi. Tento katalog postupne nariistd, jak pridavam dalsi a dalsi priklady do mé

I3

sbirky videozaznamii. Lidé s autismem nejsou logicti, ale asociativni myslitelé.
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3 DITE S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA V RODINE

Tato kapitola, jak je patrné z jejiho ndzvu, bude zaméfena na rodinu a dit¢ s PAS.
Popiseme faze reakce rodiny na sdéleni diagnozy, postoje rodiny, Které ztézuji adaptaci

na tizivou situaci a roli sourozencu déti s PAS.

3.1 Reakce rodiny na sdéleni diagnozy

Kazdy rodic, ktery vychovava dit¢ s PAS, si klade tyto nebo podobné otazky: Proc¢
nefunguji bézné vychovné postupy? Pro¢ dité nereaguje na své jméno a uhyba pohledem?
Jak to, ze nestoji o hru s vrstevniky, nehraje si béznym zplusobem, Ipi na predmétech
a ¢innostech, odmitd zmény, neumi vyjadfit své ptani a potieby, kii¢i a odbiha? Pro¢ tfepe
rukama, toci se dokola, boji se hlasitych zvukli a odmita jist urcita jidla? Jak to, zZe neni
schopné naucit se sebeobsluze? Na tyto otdzky najdou rodice alesponi ¢astecné odpovéedi
po sdéleni diagnézy. Dozveédét se diagnozu ditéte je pro rodice ¢asto velmi traumatizujici

(Straussova, Knotkova, 2011).

Vztah rodici k ditéti se vytvati jiz velmi dlouhou dobu pfed narozenim. Rodi¢e maji
s ditétem velké plany do budoucna, sni pro své dit¢ o riznych povolanich (Thorova, 2006).
»Vzdusné zamky, které si stavi kazdy rodi¢, se sdélenim diagnozy a konstatovanim, ze
sejednd o zéavazny handicap, hrouti. Nahla prudka ztrata plGvodniho obrazu ditéte,

ocekavani problémil a pocit rodicovského selhani vyvola Sok* (Thorova, 2006, s. 407).

I kdyZ opomineme specifické poméry v jednotlivych rodinach i1 poméry regionélni je
velmi dilezité zajistit rodiné v€asnou a predev§im spravnou diagnézu, odbornou pomoc
a dostupnost vhodnych sluzeb. Rodice jsou €asto nuceni navstivit n€kolik odbornikd,
jejichz nazory jsou nekdy rozporuplné ¢i protichiidné. Rodice behaji od jednoho odbornika
k druhému, stale odpovidaji na stejné otazky, ale vétSinou jim neni nabidnuto Zadné feseni.
Radi by svému ditéti pomohli, ale jak maji bojovat, kdyz vlastn¢ nevi s ¢im. Spravna
diagn6za neni pouze nalepka, je to pocatek cesty k pochopeni, k pomahéni a ulehéeni
zivota ditéte s postizenim 1 roding. Ur€eni diagndzy zlepSuje piizplisobeni se novym
podminkam rodinného Zivota a podporuje realistictéj$i oCekavani budoucnosti ditéte

(Hrdlicka, Komarek, 2004).
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Kdyz se rodi¢e dozvédi diagnozu svého ditéte, at’ uz je jakakoliv, predstavuje to pro ni
velkou zatéz. Dle Thorové (2006) rodice vétSinou prochdzi nize uvedenymi fazemi. Faze

se mohou u rodic¢l riizn€ vracet a opakovat.

1) Obdobi sdéleni diagnozy, Sok

Rodice po sdé€leni diagndzy jsou vétSinou zavaleni piivalem emoci a nejsou
schopni  vnimat sdélované informace. Mysleni rodici je =zahlceno
samostatné? Nastoupi do Skoly? Udéla si fidi€ak? Na tyto otazky vSak v dané
chvili neexistuje odpoveéd’, coz je pro rodic¢e obvykle nepochopitelné (Thorova,
2006).

V této fazi rodi¢e nechtéji slySet nic o moznostech péfe o takové dité,
protoze jesté neméli ani dostatek Casu smifit se s existenci postizeni. Postupem
¢asu rodie informaci o postizeni pfijmou, ale zapojuji se rizné obranné
mechanismy. Obranné reakce se mohou zracionalniho hlediska zdat
nepochopitelné ¢i nepiijatelné, ale maji sviij smysl — zachovat psychickou

rovnovahu a pfijatelné sebehodnoceni v roli rodice (Vagnerova, 1999).

2) Zapojeni obrannych mechanismii (popieni, vytésnéni, vira v zdazrak)

Vyskytuje se popfeni sdélené diagndzy, rodice hledaji vSechno, co by jen
trochu naznacovalo, Ze se doktor ¢i ucitelka spletly. Vyskytuji se vyroky typu —
,mlady doktor, ten jes$t¢ nic neumi nebo ,ucitelka, ta tomu nerozumi‘.
Typicky je uték ze situace, rodina oddaluje doporucena vysetfeni. Doma
se ptestane o problému mluvit. Kazdé sebemensi zlepSeni ditéte je brano jako
dal§i argument, ktery vyvraci diagnézu. Toto obdobi se prodluzuje, pokud
rodinu v presvédceni o tom, ze diagndza je nepravdiva utvrzuje SirSi rodina
a kamaradi (Thorové, 20006).

Jako dalsi obranny mechanismus se objevuje vytésnéni nebo zlehcovani jiz
obdrzenych informaci. Rodi¢ ma pocit, Ze mu nikdo nic netekl, neobdrzel Zadné
jasné informace, 1 pfesto, Ze mu informace o diagnoéze poruch autistického
spektra byla opakované a jednozna¢né sdélena. Tyto informace byvaji pro

rodice natolik traumatizujici, ze se je snazi zcela vytésnit (Thorova, 2006).
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Virou v zézrak si rodice ulevuji od vnitiniho psychického napéti. VétSinou
se zaméfuji na alternativni metody, naptiklad hledéani 1é¢itele, ktery by pomohl

autismus vylécit (Vagnerova, 1999).

3) Depresivni obdobi v piijimani diagnozy

V této fazi maji rodiCe zajem o dalSi informace. Chtéji védét o podstaté
rodi¢li na budoucnost ditéte. Racionalnimu pochopeni situace a zpracovani
informaci n¢kdy brani emocni stav rodict, ktery situaci zkresluje (Vagnerova,
1999).

Pocatecni obdobi pfijimani diagnoézy byva nepiijemné. Pfevazuji negativni
emoce, smutek, tizkost, deprese, pocit viny, vztek na sebe, na dité i na ostatni
lidi. Obvyklé jsou agresivni reakce viici okoli. Frustra¢ni tolerance je na velmi
nizké trovni. Dochéazi k ¢astym konfliktim v rodiné — hledéd se vinik. Rodice
obvinuji jeden druhého. Charakteristické jsou neptedvidatelné reakce. Na jedné
strané muzeme pozorovat zachvaty sebelitosti, na druhé strané velmi prudké

a negativni reakce na litost druhych lidi (Thorova, 2006).

4) Kompenzované obdobi

Deprese jsou na ustupu, zlepSuje se piijeti situace, nartista usili raciondlné

a aktivné se starat o dit€, upravuji se rodicovska ocekavani (Thorova, 2006).

5) Obdobi Zivotni rovnovihy, piebudovani hodnot

Rodice se vétSinou postupem casu smifi se skuteCnou realitou a S tim, ze
jejich dité nebude nikdy zdravé a jsou schopni zaujmout piiméfenéjsi postoj
chovani (Vagnerova, 1999).

Rodina dité pfijima takové jaké je, hleda se vhodna cesta do budoucna a je
dosazeno rodinné rovnovahy. Dochdzi k reorganizaci hodnotové orientace celé
rodiny. Diky prozitému traumatu dosahli jednotlivi ¢lenové rodiny vétsi

moudrosti a zlepsilo se socialni porozuméni (Thorova, 2006).
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»Posledniho uvedeného stadia vSak zdaleka nedosahnou vsichni rodiCe, ptetrvavajici
smutek a pocity viny nebo i obavy o zivot ditéte obvykle podminuji ambivalentni vztah
rodict k ditéti, ktery muze dlouhodobé pietrvavat. Nedojde — 1i vSak k pifekonani
puvodnich obran, je nutné¢ narusena rovnovaha celého rodinného systému a ditéti
se nedostava té péée a podpory, kterou potiebuje (Krejéitova, 1995 in Rican, Krejéifova

a kol., 1995, s. 56).

Ideélni adaptace rodiny spoc¢iva v usporadani rodinného zivota, tak aby napliioval nejen
potieby ditéte s PAS, ale 1 vSech ostatnich ¢lenii rodiny. Nékteré postoje vsak velmi ztézuji

adaptaci rodiny:

1. Hyperprotektivita — objevuje se piilisné soustfedéni pozornosti a fixace
na dit¢ s postizenim, nejcastéji ze strany matky. Matka usiluje o extrémni péci
apohodu ditéte, napiiklad kvuli pfetrvavajicim pocitim viny nebo studu
za negativni postoj k ditéti, ktery si matka timto zpisobem kompenzuje. Druhy
rodi¢ se muze citit odmitin a dochazi tak k naruSeni partnerského vztahu.
Sourozenci mohou pocitovat nedostatek péfe a pozornosti od rodict. Dité
S postizenim vnimaji rodi¢e jako zranitelnéjSi, nekladou na néj piimétené
a dostatecné naroky v oblasti rozumového, pohybového, citového ¢i socidlniho
vyvoje. Diky tomu je naruSena u ditéte sebepercepce. Dochazi tak k bezdlivodnému
zpomalovani vyvoje ditéte, dit¢ je méné samostatné a ma nizsi sebevédomi, nez by
odpovidalo jeho skute¢nym abilitam (Krejéifova, 1995 in Ri¢an, Krejéifova a kol.,

1995).

2. Odmitani ditéte — vétsinou jeden z rodicl nedokéaze postiZeni ditéte a s tim
spojenou jeho odlisnost pfijmout. Dé&je se tak v souvislosti s vlastnim komplexem
ménécennosti a pocitem viny. Rodi¢ dit€¢ bud’ ignoruje, nebo odejde od rodiny.
Ignorovanim ditéte se vSak v rodin€ utvaii patologickéd atmosféra (Thorova, 2006).
Jestlize dit¢ neni umisténo do ustavni péce a zlstavd v roding, kde ho jeden
Z rodi¢li zcela odmitd, je ohroZeno moznym zanedbavanim nebo tyrdnim. Rodic¢
vétSinou neni schopen piijmout dité, u kterého je postiZzeni vyrazné a zjevné hned
po narozeni, mezi rodi¢em a ditétem se nevytvoii pevné pouto ((Krejcitova, 1995

in Ri¢an, Krejéifova a kol., 1995).
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3. Pretrvavajici vitek — pocity sebelitosti a vzteku, vétSinou na druhého rodice,
pretrvavaji. Muze dojit az k rozpadu rodiny. Nepfiméiené dlouho trvd hledani
vinika. Rodi¢e se navzajem obvinuji, objevuji se vyroky typu — ,,;ja jsem to dité
nechtél“ nebo ,,za to mizou urcité tvoje geny*. Veskeré pokusy a snaha jsou
druhym rodicem bojkotovadny a provazeny ponizujicimi fe€mi typu .ty tomu

vénujes veskery svij volny ¢as a usili a z néj stejné nic nevyroste™ (Thorova, 2006).

4. Zpochybiiovani diagnozy a tiZe probléemit — nepiijeti a nepochopeni
diagndzy velmi vyrazné zpomaluje adaptaéni proces i potfebnou a ucinnou pomoc
ditéti. Objevuji se vyroky, které diagndzu zpochybnuji, naptiklad ,,V dnesni dob¢
uz mé upln¢ kazdé dité€ néjakou diagndzu‘ nebo ,,Ve vychove je pouze potieba vice

pritvrdit™ (Thorova, 2006).

5. Nutkavda péce o déti vede kvycerpani — obvykle jeden zrodi¢u je
pfesvédcen, ze détem je tfeba se obétovat. Odmitd svéfit dité do péce kohokoliv
jiného, ma o dité pfehnané obavy a pocit, Ze jen on se o n¢j dokaZe postarat nejlip.
Rodi¢ je vyCerpany a zacnou se u n¢j objevovat zdravotni problémy — vysoky
krevni tlak, bolest zad, viedy, nevolnost, stfevni potiZe, bolesti hlavy. Pozd¢&ji
se mohou pridat 1 deprese, vztek a sebeodsuzovani. Pokud rodi¢ v€as nevyhleda
pomoc odbornika, mize ho to dovést az K Gplnému psychickému zhrouceni

(Thorova, 2006).

6. Problematické individualni charakteristiky clenii rodiny, kvalita vitahii
a klima v rodiné — snizena frustra¢ni tolerance, nizké sebevédomi i sebehodnoceni.
Spatné vztahy v roding, nedostatek vzajemné podpory a soudrznosti, vyskytuje
se Casté vzajemné obviovani. Osoby vrodin€ jsou piiliS dominantni,

nekomunikativni a neustupné (Thorova, 2006).
7. Socidlné — ekonomicka situace v rodiné — Spatné financni zabezpeceni

rodiny, nepiiznivé bydleni a omezené zapojeni rodiny do spolecnosti (Thorova,
2006).
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8. Krizovda obdobi — v zivoté ditéte jsou obdobi, kdy je zatéz pro rodinu
vyraznéjsi. Jednd se o obdobi, kdy se feSi diagnoza ditéte, nastup do MS, Z8,

puberta ¢i dospélost (Thorova, 2006).
3.2 Role sourozencii déti s PAS

,Pozitivni vztahy mezi sourozenci usnadni kazdodenni Zzivot rodiny a zaroven
predstavuji celozivotni podplirny systém. Vztah vzijemné lasky a podpory se v pifipade,

vvvvv

2008, s. 95).
Sourozenci déti s PAS se musi vyrovnat s nékolika problémy:

- Intaktniho sourozence muze chovani ditéte s PAS désit, napiiklad agresivita
nebo sebezranovani. Zvlastni chovani je obtizné pochopit.

- Intaktni sourozenci mohou trpét pocitem, ze jsou odstréeni a stradaji tim, Ze jim
rodi¢e vénuji méné pozornosti, také mohou pocit'ovat zarlivost.

- Dité s PAS byva vice chvéleno a dostava vice odmén v podobé sladkosti nez
intaktni sourozenec. U ditéte s PAS jsou vSak odmény vétSinou dulezitou
soucasti terapie.

- Star§i sourozenci pfijdou o pozornost rodicii, kterou musi vé€novat mladSimu
sourozenci. Nékdy se dostavaji do nechténé role pomocnika rodici a jsou
nuceni sdilet jejich smutek.

- Mladsi sourozenci se nékdy dostavaji do role star§iho sourozence, jsou nuceni
se starat o dit€ s PAS. Byva na n¢ kladena velka tiha odpovédnosti, ktera neni
pfimétend jejich véku, a nejsou schopni ji unést.

- Intaktni sourozenci velmi Casto ¢eli posméchu od spoluzaku. Déti se proti tomu
neumi branit, nemaji dostatek emocionalni sily ani verbalni pohotovosti

(Richman, 2008).

Potieby sourozencti jsou velmi podobné potiebam rodici. Ze strany rodicl je dilezité
ucinit n€kolik krokl, které pomohou intaktnimu sourozenci lépe pochopit dit€¢ s PAS

a vyrovnat se s vySe uvedenymi problémy.

- Je potieba sdélit sourozenci, co ma dité za problém, sdéleni je nutné ptizplsobit

veku ditéte.
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V rodin¢ je dilezité oteviené komunikovat, probrat negativni i pozitivni
zkuSenosti. Intaktni sourozenec by mé¢l mit moznost vyjadfit negativni nazory
na sourozence s postizenim, napiiklad vysvétlit, ze je normalni ze ma nékdy
vztek na jeho chovani, i kdyZ on za to nemuze.

Hranice by mély byt stanoveny jasné pro vSechny déti. Musime sourozencim
vysvétlit rozdilnost hranic pro né€ a pro dité s PAS.

Rodi¢e by méli vénovat pfiméfenou pozornost intaktnim sourozenciim, vSimat
si a ocenovat jejich uspéchy, uznavat jejich vlastni potieby.

Je dulezité zaridit, aby intaktni sourozenci meli moznost urcity ¢as travit pouze
s rodi¢i a vénovat se aktivitam, které nejsou v pritomnosti ditéte s PAS mozné.
Rodi¢e by meéli nacvi¢it se intaktnim sourozencem nékolik zpisobi, jak
reagovat na dotazy ¢i dokonce vysméch ostatnich déti.

Rodice by neméli od intaktniho sourozence ocekavat, ze ptevezme o dité s PAS

péci v hlubsim rozsahu nez je pro sourozence bézné (Thorova, 2006).
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4 VYCHOVA A VZDELAVANI DETI S PAS

V posledni kapitole teoretické casti se zaméfime na vychovu a vzdélavani déti
s poruchami autistického spektra. Dle Krejéifové (in Ri¢an, Krejéitova a kol., 1995)

se v otazkéach vzdélavani déti s PAS stietavaji dva protichudné proudy:

1) Snaha o integraci déti s PAS v maximalni mozné mife do béznych skol
i spole¢nosti.

2) Vytvafeni specialnich $kol vyhradné pro déti s PAS. Prikopnici tohoto proudu
vychazeji predevSim ztoho, ze jedinci s PAS maji problémy s navazovanim

socialnich vztahu.

Thorova (2006) doplituje moznosti vzdélavani déti s PAS o zafazeni do specidlnich
kol a tiid. Nekteré déti s PAS navstévuji specidlni tfidy, které nejsou zaméiené na vyuku
déti s PAS. Jedna se naptiklad o Skoly pro zaky s mentalni retardaci, poruchami chovani ¢i
s vadami zraku a sluchu. Tento zplsob integrace je vhodny pro déti s PAS, které maji

mirnéj$i symptomatiku, jsou méné naro¢né a emocn¢ klidné.

4.1 Vychovné a vzdélavaci metody

At uz se dit¢ s PAS vzdelava ve skole urcené pouze pro déti s PAS nebo pomoci
metody. Richman (2008) uvadi ve své publikaci nékolik moznosti 1é¢by a vzdélavacich
metod pro déti s PAS. Jedna se naptiklad o facilitovanou komunikaci, sluchovy trénink,
terapii pomoci pevného objeti, muzikoterapii, strukturované uceni ¢i aplikovanou
behavioralni terapii. Kazdou zuvedenych metod stru¢né popiseme, vice se zamciime
na aplikovanou behavioralni terapii a podrobnéji se budeme zabyvat strukturovanym

ucenim. Strukturované uceni je dilezity prvek vychovné-vzdélavaciho procesu déti s PAS.

Facilitovana komunikace

Jedna se o zptlisob terapie, kdy je ptimo fyzicky vedena ruka klienta, ktery je diky této
opofe schopen psat, vyuzivat ruizné pomucky pro komunikaci (psana slova, tabulky,
piktogramy) nebo vyuzivat ke psani kladvesnici pocitace. VSechna svédectvi o uspe€snosti

této metody jsou bohuzel subjektivni (Thorova, 2006).
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Sluchovy trénink

Pti sluchovém tréninku audiogram urcuje vSechny frekvence, na které je dité
hypersenzitivni. Kdyz jsou frekvence ur€eny, dojde k jejich odstranéni z audiozaznamd,
kter¢ dit€ posloucha béhem terapie. Neni vSak zadny diikaz o tom, Ze by hypersenzitivni

sluch u déti s PAS vyvolaval poruchy chovani (Richman, 2008).
Terapie pevného objeti

Terapie pevného objeti se pouziva, kdyz se u ditéte projevi nezadouci chovani. Rodice
maji dité pevné drzet obli¢ejem k sob¢, i pfesto, ze se brani. V pribéhu pevného objeti je
rodi¢tiim doporucovano, aby kficeli vSechny pocity, které vici ditéti citi. Objeti trva, tak

dlouho dokud se dité neuklidni. Efektivita této metody nebyla prokdzana (Richman, 2008).
Muzikoterapie

Muzikoterapie je zalozena na tom, ze hudba pomdaha usnadinovat projevy emoci,
podporuje socialni interakci, komunikaci a zaroven umoziuje relaxaci. Vztah terapeuta
a ditéte je velmi dilezity. Hudba se v terapeutickém procesu muize vyuzivat riznorodé,
existuje cela fada technik (Christie, 1992 in Thorova, 2006). Ve vétSiné piipadi méa hudba
na vyvoj ditéte pozitivni vliv, nékterym détem s PAS vSak hudba vadi. U déti s PAS, které
maji naopak hudbu a rizné zvuky rady je muzikoterapie povaZzovéana za efektivni

podpiirnou metodu rozvoje (Thorova, 2006).
Aplikovana behavioralni analyza

Aplikovand behaviordlni terapie je zalozena na tom, ze autismus je neurologicky
podminény a projevuje se v chovani jedince s postizenim. Hlavnim principem této terapie
je, ze uci a posiluje zadouci chovani. Pomoci aplikované behavioralni analyzy pozorujeme
a hodnotime chovani a u¢ime chovani nové. Chovani lze porozumét pouze v ptipadé, ze
dopodrobna posoudime okolnosti pied a po sledovaném chovéani. Kdyz vyhodnotime
okolnosti pfed a po pozorovaném chovani, mizeme zacit chovani ménit, popiipad¢ ucit
chovani nové. Existuji dva zpasoby jak vyuzit aplikovanou behavioralni analyzu
(Richman, 2008):

1) Uéceni postupnymi kroky — Pii tomto zpusobu uceni terapeut, rodi¢ ¢i ucitel
pobidne dit¢ pomoci diskrimina¢niho stimulu (instrukce, kterd ma za tukol vyvolat

specidlni reakci) a poté vyckava na reakci ditéte. V piipadé, Ze se u ditéte objevi
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zadouci reakce, terapeut okamzité posili zadouci chovani pochvalou ¢i odménou.
Jestlize dité¢ zareaguje na instrukci chybné, terapeut ihned pomutze ditéti k tomu,
aby reakce byla spravna (terapeut déla Cinnost ruku v ruce s ditétem). Postupné
kroky se opakuji do té¢ doby, nez dit¢ zane reagovat samostatné a nez je zadouci
zména chovani trvalého charakteru. Vyhodou postupného uceni je, Ze probihd

intenzivné a poskytuje ditéti pfimou zpétnou vazbu (Richman, 2008).

2) Prilefitostné uceni — Prostiednictvim pfilezitostného uceni se dité u¢i pozadat
0 véc, kterou potfebuje. Uceni miize probihat v riznych situacich po cely den.
Dame ditéti jidlo bez 1zice — dit¢ musi pozéadat o 1zici. Pfed malovanim u stolecku
dame pryc¢ pastelky — dit€ musi pozadat o pastelky. Drzime v ruce oblibenou hracku
ditéte — dit¢ o hracku musi pozadat. Kdyz dité jest¢ presné nevi jak reagovat,
terapeut mu musi ke spravné reakci pomoci. Dulezité je uCeni Casto opakovat, tim

podporujeme spravné reakce u ditéte (Richman, 2008).

Strukturované uéeni

Gillberg a Peeters (2008) predstavuji ne¢kolik skutecnosti, které jsou dulezité pro to,
aby byl jedinec s PAS co nejst’astnéjsi:

- Mgl by mit ve svém Zivoté ur€itou miru jistoty a piedvidatelnosti, nemél by se citit
tak, Ze jeho Zivot urCuje nadhoda.

- Me¢l by mit moznost se vyjadiovat, respektive komunikovat. To znamena, ze by
mél mit vytvoreny specialni systém komunikace.

- M¢Il by byt schopen zvladat sebeobsluzné ¢innosti a doméci prace, v co nejveétsi
mife, samoziejme s ohledem na hloubku postizeni.

- Mél by byt schopen travit den smyslupln¢ a uzite¢né. Kdyz nema dlouhou dobu, co
délat, je protivny a nest’astny.

- Mgl by mit vytvofené dovednosti pro vyuziti svého volného Casu.

- Mgl by se dle svych moznosti naucit zit v kolektivu.

Vychovné-vzdélavaci proces u déti s PAS by mél byt zalozen na urceni spréavné
diagn6zy a na individudlnim pfistupu, ve kterém musime zohlednit vSechny specifické
potteby ditéte. U ditéte s PAS se nemiizeme spolehnout na socidlni napodobovéani, které je

u déti intaktnich hlavnim prostfedkem uceni. U vSech ¢innosti bychom méli klast diraz na
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dostatecnou ¢asovou podporu a na vhodnou organizaci prostoru, u kazdého ditéte s PAS je
to vSak individualni. Jako vhodny prostfedek vychovné-vzdélavaciho procesu se jevi

strukturované uceni (Valenta, Miiller a kol., 2007).

Strukturované uceni vyuziva metody alternativni komunikace a zamétuje se predevsim
na individualni dovednosti, nacvik sebeobsluhy a samostatnosti a klade dliiraz na nutnost
spoluprace s rodinou. Tento typ uceni se maximalné ptizplisobuje potiebam déti s PAS,
vyuziva silné stranky, kterymi tyto déti vétsinou disponuji. Jedna se o mechanickou pamét,

vizualni vnimani a specifické zajmy (Schopler, Mesibov, 1997).

»Strukturované uceni plni potiebny edukacni ucel za pomoci disledné metodicky
zpracovan¢ho a specificky upraveného pedagogického prostiedi (poskytujiciho jistotu
a vysokou miru predvidatelnosti). Jeho nejznaméjsi formou je tzv. TEACCH program
(Treatment and Education of Autistic and related Communication Handicapped Children
Terapie a vzd€lavani déti s autismem a déti s pfibuznymi vadami komunikace), ktery je

aplikovatelny v kazdém veku* (Valenta, Miiller a kol., 2007, s. 247).
Principy strukturovaného uceni:

Fyzicka struktura — dulezita je nazorna a specificka organizace prostoru, to znamena,

Ze pomucky i1 nabytek musi byt uspofadany tak, aby napomahaly orientaci ditéte i uceni.

Vizudlni podpora — predavani informaci by mélo probihat ve vizudlni podobé, ne
pouze slovné. Tim, ze vyuzivame piktogramy, pisemné pokyny, barevné kody nebo
procesni schémata, zmirfujeme u ditéte handicap V pamétovych, komunikaénich
I abstraktnich abilitach. Rizné formy vizualni podpory ditéti pfipominaji postup ¢innosti ¢i
funkci pfedmétu. Dulezité je, Ze vizualni podpora vede k samotnosti a prohlubuje pocit

jistoty.

Vizualizace casu (piedvidatelnost) — predvidatelnost zajistujeme pomoci ruznych
pracovnich ¢i dennich rezimu. Pro dité s PAS je dulezité, ze vi, co bude nésledovat. Denni
rezimy také usnadiuji nacvik komunikace, snizuji vyskyt problémového chovani

a zlepSuji adaptabilitu.

Individudlni pristup — metody, které pouzivame pi1 praci s ditétem, musime

maximalné pfizpisobit mentdlnimu véku a specifickym potfebam ditéte s PAS.
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Individualni analyza chovani je nutnd. U déti s PAS se totiz velmi Casto setkdvame

s faktem, ze stejné chovani mlize mit zcela odliSnou pficinu.

Dokumentace udajii — pecClivé a podrobné si zaznamenavame vSechny informace,
naptiklad Cetnost spontdnni komunikace, vyskyt problémového chovani nebo zvladnuti ¢i
nezvladnuti zadaného tkolu. Dokumentace udaju je dilezita pro komunikaci mezi rodicem
a pedagogem a také pro planovani prace pedagoga je zcela nepostradatelna (Thorova, Jin,

Cadilova, 2004 in Hrdlicka, Komarek, 2004).

Jak jiz bylo v pfedchozich tadcich feceno, pro jedince s PAS je velmi dulezita
piedvidatelnost. Gillberg a Peeters (2008) popisuji piedvidatelnost pomoci tfi slov — Kde?,
Kdy?, Jak dlouho?

KDE?

,»Ve vzdélavacim programu se snazime nechat véci, nabytek, mista ,,mluvit samy
za sebe®, tak, aby jejich ,,vyznam* ¢i ,,0¢el” nemusel byt vyvozovan. Pfejeme si nabizet
.. 6 & 4 v e ’ . r . 4 4 e 413 L4 13
»jistoty” vytvarenim ptedvidatelnych spojeni mezi ,misty®, ,, innostmi“ a ,,chovanim
(Gillberg, Peeters, 2008, s. 88, 89)“. Je dulezité mit v prostoru jasn¢ uréena mista, ktera
pouzivame jen k préci a o¢ekavame zde pracovni chovani, vyvinuti aktivity a usili, a také
mista, kde probihaji herni aktivity, kde trdvime volny ¢as a neocekdvame od ditéte velkou
aktivitu a Usili. Jestlize dit¢ pochopi tuto predvidatelnost, kterou mu nabizime, pfispiva to

k prevenci problémového chovani (Gillberg, Peeters, 2008).
KDY?

Kazdy z nas pouziva diatfe, kalendafe a hodinky, abychom si abstraktni pojem Casu
zviditelnili. A pravé tak i jedinci s PAS se potiebuji umistit v Case a potiebuji ¢as vidét.
Jestlize je pro né Cas prili§ abstraktni a nevidi ho, snazi se to velmi ¢asto kompenzovat
stereotypnim chovanim a ritudly. Chtéji, aby kazdy den veskeré cinnosti probihaly
ve stejném sledu, snazi se tak dostat svlij Zivot pod kontrolu a vytvaii si tak svou vlastni
predvidatelnost. Kdyz n¢kdy nastane zména a sled Cinnosti neni tak jako obvykle,
vyskytuje se problémoveé chovani. Jsou-li vSak na zménu jedinci s PAS pfedem piipraveni
dokazou se s ni 1épe vyrovnat (Gillberg, Peeters, 2008). K tomu slouzi denni rezimy, které
musi byt pfizpisobeny individudlnim schopnostem jedincii s PAS. Nékomu vyhovuje
predmétovy denni rezim, jinému denni rezim poskladany =z fotografii ¢i obrazku.

Zaznamenavame urcity vyvoj ve form¢ dennich rezimi, to znamend, ze ze zacatku muize
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jedinec na svém rezimu pouzivat pfedméty a pozdé€ji uz mize zvladat napiiklad i psané

uréeni ¢asu (Schopler, Mesibov, 1997).
JAK DLOUHO?

VétSinu intaktnich jedinct stresuje fakt, kdyz nevi, jak dlouho bude urcit4 ¢innost trvat.
A kdyz se jedna o Cinnost, kterou délaji neradi, tak to plati trojnasobné. Pro jedince s PAS
je abstraktni pojem ,,jak dlouho* velmi dulezity. Informace o tom, jak dlouho bude muset
délat urcitou, tieba neoblibenou ¢innost, snizuje pocity nervozity, tizkosti a zvySuji kvalitu
zivota. Jestlize jedinec s PAS umi ¢ist, miizeme pro néj vypracovat pisemny rozvrh o tom,
jak dlouho urcitd Cinnost trva. Podle Grovné abstraktniho mysleni mizeme také pouzit
obrazkovy pracovni scénaf, aZ odejme dit€¢ s PAS vSechny obrazky, tkol je hotov.
Strukturu ¢asu déti s PAS u¢ime 1 pomoci krabicovych tkoli. DileZité je nejprve nacvicit
organizaci prace zleva doprava. Vlevo jsou krabice s ukoly, které se musi udélat, vpravo
odkladame jiz splnéné tikoly, kdyz zleva zmizi v§echny krabice — ukol je hotov (Gillberg,
Peeters, 2008).

Strukturované uceni je pro déti s PAS velmi vhodné a disponuje mnoha vyhodami:

- ,Metodika strukturovaného uceni akceptuje zvlaStnosti autistického mysleni
a ptizpusobuje se specifikim ditéte (dité se tedy nepiizpisobuje osnovam, jak
to byva v CR obvyklé).

- Svét, ktery dit¢ diky svému hendikepu vnima jako chaos, se stava predvidatelny
V prostoru i Case, snizuje se stresova zatéz, dit¢ je schopno vstiebavat noveé
informace.

- Diky pocitu sob&stacnosti se mlize rozvijet sebevédomi ditéte.

- Nacvik samostatnosti, ktera je v dosp€lém Zivoté velmi pottebna.

- Redukce problematického chovani (agresivity, zachvatii vzteku, negativismu).

- Zmirnuje ¢i eliminuje se kognitivni deprivace, kterd je dana pfitomnosti
poruchy.

- Rozvijeji se schopnosti a dovednosti ditéte.

- Medikaci psychofarmaky je mozZné sniZit ¢1 po dohod¢ s lé¢kafem zcela

vysadit“(Valenta, Miiller a kol., 2007, s. 248).
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4.2 Vyménny obrazkovy komunikaéni systém

V posledni podkapitole popiSeme vymeénny obrazkovy komunikacni systém. Jiné
zpusoby alternativni komunikace, jako jsou naptiklad gesta ¢i znakova fec, tak ty se u déti
s PAS pouzivaji ve velmi omezené mife, protoze jsou nejednoznacnd a pro déti s PAS
matouci. Jako nejvhodnéjsi alternativni zplsob se jevi komunikace s vizualni podporou.
Ucelenou metodikou pro tento zpusob komunikace je pravé VOKS (Jelinkova, 1999).

Z téchto duvodi je podkapitola zaméfena praveé na tento systém komunikace.

Nezastupitelnou roli ve vychovné-vzdélavacim procesu déti s PAS ma komunikace
S vizualni podporou. Vizudlni podpora by méla byt ,uSitd na miru“ individualnim
potiebam konkrétniho ditéte s PAS, muze se jednat o fotografie, obrazky, piktogramy
¢i pfedméty. Vizualné prostorova orientace je schopnost, kterd je u vétSiny déti s PAS
rozvinuta na dostatecné urovni. Tato forma komunikace je na rozdil od jinych forem

komunikace (napf. fe€, gesta) velmi konkrétni (Jelinkova, 1999).

Jelinkova (1999) ve své publikaci uvadi nékolik vyhod vizudlni formy komunikace,

kterymi slova ¢i gesta nedisponuji:

1) Obrazky jsou pro kazdého pochopitelné, to zvySuje Sanci na smysluplnou
komunikaci s okolim.

2) Tato forma komunikace klade mensi naroky na rozumové ability jedince s PAS.
Vztah mezi obrazkem a konkrétnim vyznamem je pro vétSinu jedinch s PAS
pochopitelny. Jen mald ¢ast jedinci s PAS nechdpe spojeni mezi obrazkem
a predmétem, u téchto déti musime ke komunikaci vyuzivat redlné predmety.

3) Ke sdéleni touto formou komunikace se muzeme kdykoliv vratit, komunikace
S vizualni podporou je totiZ nepomijiva a sdéleni jsou trvala.

4) Sdéleni prostiednictvim vizualni podpory jsou jednoznacna.

Mezi formy komunikace s vizualni podporou fadime komunikaéni systém VOKS
(Vyménny obrazkovy komunikaéni systém), ktery je ur€en piedevsim pro jedince s PAS,
bere ohled na jejich specifické problémy v komunikaci i v socialni interakci. VOKS
vychazi z principii americké metody The Picture Exchange Communication System —

PECS (Bondy, Frost, 1994 in Knapcova, 2011). Prikopnici a zakladatelkou VOKS
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v Ceské republice je Margita Knapcova. Ve své publikaci Knapcova (2011, s. 9) uvadi
na jakych principech je VOKS postaven:
., Vysoka motivace — konkrétni vybér odmén pro konkrétniho klienta.
- Smysluplnd a Gc¢elna vymeéna obrazku za véc, kterou obrazek znazornuje.
- Podpora iniciativy klienta pouzitim fyzické asistence a potlac¢enim verbalnich
vyzev a pokynt.
- Podpora nezavislosti uspotadanim lekci (pozdéjsi zatazeni otazky: ,,Co
Chces?*)*
Vyuka VOKS je rozdélena do n¢kolika lekci:
1. Piipravna lekce — vybér odmén
- Cilem je wvytvofit hodnotovou hierarchii v oblasti pfedméti a potravin
S maximalnim ohledem na konkrétni dité.
2. Vyukova lekce 1 — vymeéna obrazku za véc
- Cil této lekce spociva ve vymeéné obrazku za oblibenou véc.
3. Vyukova lekce 2 — Uziti komunikac¢ni tabulky a nacvik samostatnosti
-V této lekei je dalezité podpofeni iniciativy, aktivity a samostatnosti. Cilem je,
ze dit€ odtrhne obrazek véci nebo Cinnosti ze své komunikacni tabulky a donese
ho komunika¢nimu partnerovi.
4. Vyukova lekce 3 — RozliSovani obrazki
- Po zvladnuti této lekce je dité¢ schopné si vybrat z n¢kolika obrazkl ten, ktery
znazoriuje pifedmét nebo cinnost, kterou zrovna chce a obrazek doneést
komunika¢nimu partnerovi.
5. Vyukovi lekce 4 — Tvoteni jednoduché véty
- Cilem této lekce je naucit dité vytvotit pomoci obrazkl jednoduchou vétu.
6. Vyukova lekce 5 — Odpovéd na otazku ,,Co chces?*
- Dité¢ by mélo po zvladnuti této lekce umét smysluplné ,,odpoveédét pomoci
obrazku na otazku ,,Co chces§?“.
7. Vyukova lekce 6 — Odpovédi na otazky typu ,,Co vidis?
- Cilem je naucit se odpovédi na rtizné otazky — ,,Co chces?; ,,Co mas?*; ,,Co
vidis?“a tak dale.
8. Vyukova lekce 7 — Spontanni komentovani
- Po skonceni této lekce by mélo dit€¢ umét spontdnné bez otdzek komentovat

prostiednictvim obrazkd déni kolem sebe (Knapcova, 2011).
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VOKS ma n¢kolik vyhod:

- Velkou mirou motivuje déti ucit se tomuto komunika¢nimu systému, protoze
dostavaji pfesné to, co maji rady a co chtéji.

- Déti si dokazou systém velmi rychle osvojit, vétSina déti zvlada vymeénu (1.
lekce) béhem prvnich nékolika dni.

- Déti prestavaji byt zavislé na okoli, samy iniciuji komunikaci.

- Redukuje vyskyt problémové chovani.

- D4 se vyuzit doma, ve Skole i na vefejnosti, je srozumitelny i pro laickou

vetejnost (Knapcova, 2011).

Z vyse uvedeného vyplyva, ze dulezitou roli v komunikaci s lidmi s PAS hraji obrazky.
At uz se jedna o barevné obrazky, piktogramy nebo fotografie. Pro déti s PAS plati, Ze co
neni vidét, neexistuje. Obrazkové komunikacni metody nam umoziiuji 1épe pochopit svét
lidi s takovym postizenim a lidé s PAS diky témto metodam dokézou lépe pochopit nas

svét (Pata, 2007).
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II VYZKUMNA CAST
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5 UVOD DO ZKOUMANE PROBLEMATIKY

Vyzkum je zaméfen na analyzu zvla$tnosti socidlniho chovani déti s PAS vMS a
v domécim prostredi. Dulezitd je predevSim spravnd a vCasna diagndza, kvili stanoveni
vhodného vychovného postupu doma i vzdélavaciho piistupu v MS. Nejlepsi je, kdyz se
pedagogové i rodi¢e vydaji stejnou cestou, ujednoti se tak piistup k ditdti v MS i doma.
Nékdy je to vsak problém. Sporclova (2007) uvadi ve svém &lanku o PAS dileZitost

diagnostiky a mezioborové spoluprace.

,,Ndazory odborniku na diagnostiku PAS a diagnostické zaveéry se casto ruzni. Zatim
nemame k dispozici presny diagnosticky nastroj, ktery by dokdzal jednoznacné urcit
pritomnost poruchy autistického spektra, diagnostika se opira o popis a pozorovdini
projevii v chovani v oblastech stézejnich pro diagnostiku PAS. Nicméné pravé s ohledem
na zavaznost tohoto postizeni je potreba této problematice vénovat vice pozornosti. Je
nepochybné vhodnéjsi problémy ditéte pojmenovat pro zvoleni spravného vychovného
| vzdélavaciho pristupu k ditéti a zamezit rozvoji dalsich problémii v chovani nez délat,
Ze autismus neexistuje a povazovat ho za vymysl rodicii, pedagogii, pripadné za maodni
diagnozu. Z nasi zkuSenosti vime, Ze dit¢ irodina profituje z tymové a mezioborové
spoluprdace. Tam, kde uzce spolupracuje rodina, skolské zarizeni a poradenské stredisko,

oy ., ’ ’ e gr, v v ’ . ro. 4
dochazi k pozitivnimu pokroku ve vyvoji ditéte a ke zlepSeni rodinné situace.

Problémem je, Ze existuje jen velmi malo diagnostickych materialti pro pfezkoumani
deficitt socialnich dovednosti déti s PAS. Jednim z nich je The Behavioral Assessment of
Social Interactions in Young Children (Behavioralni posouzeni socialnich interakci u
malych déti) - BASYC. Jedna se o polostrukturovany diagnosticky nastroj, ktery slouzi
K pfimému posouzeni socialnich deficiti u déti s PAS ve srovnani s intaktnimi détmi.
BASYC byl vyvinut pro potieby lékari a uciteld, ktefi pracuji s détmi s podezienim na
PAS. BASYC poméha pedagoglim pii plénovani cCinnosti pro zlepSeni socialnich

dovednosti déti s PAS (Gillis a kol., 2011).°

* http://www.autismus.cz/poruchy-autistickeho-spektra/2.html
> http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1750946710000711
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6 VYZKUMNY CiL A VYZKUMNE OTAZKY

Hlavnim cilem mé prace je analyzovat zvlastnosti socidlniho chovani u déti s PAS

vV materské Skole a v domacim prostiedi.
Z hlavniho cile vychazeji nasledujici dilci cile:

- Analyzovat chovani pii hie u déti s PAS v MS a v domacim prostiedi.

- Analyzovat socialni interakci v bé&Znych kazdodennich situacich v MS
a v domacim prostredi.

- Analyzovat zvladani sebeobsluhy u déti s PAS v MS a v domacim prostiedi
(oblékani, hygienické navyky, stolovani).

- Analyzovat jak probihd u déti s PAS reakce na zménu v MS a domacim
prostiedi.

- Analyzovat u déti s PAS jejich zajmy.

- Analyzovat zptisob komunikace u déti s PAS v MS a v domacim prostiedi.

- Analyzovat zplsob projevu pfani a emoci u déti s PAS v MS a v domacim

prostiedi.

Z dil¢ich cilit nam vyplynuly tyto vyzkumné otazky:

1) Vyskytuji se rozdily v chovani pfi hie u déti s PAS v MS a v domacim
prostiedi?

2) Jak probihd socidlni interakce v b&znych kazdodennich situacich v MS
a Vv domacim prostiedi?

3) Do jaké miry zvladaji déti s PAS sebeobsluhu v MS a v domacim prosttedi?

4) Jak probiha reakce na zménu u déti s PAS v MS a v doméacim prostiedi?

5) Jaké maji déti s PAS zajmy?

6) Jakym zptsobem déti s PAS komunikuji v MS a v domécim prostiedi?

7) Jakym zptsobem déti s PAS projevuji svoje piani a emoce vMS

a v domacim prostiredi?
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7 VYZKUMNY SOUBOR A PRUBEH VYZKUMNEHO SETRENI

Vyzkumny soubor je tvofen Sesti détmi, u kterych byly diagnostikovany poruchy
autistického spektra, konkrétné détsky autismus. Z celkového poctu 6 déti jsou 2 dévcata

a 4 chlapci.

Vsechny zkoumané déti navstévuji stejnou specidlni tfidu v rdmci MS. Jména déti
ve vyzkumu jsou pozménéna. Rodice déti byly pomoci informovaného souhlasu (viz
prilohy) seznameny s vyzkumem a s tim, ze vSechny udaje budou anonymni a pouzity

pouze pro ucely diplomové prace.

Pribéhem vyzkumného Setteni se prolinaji tfi vyzkumné metody (pozorovani, rozhovor
s rodicem, kazuistika), které budou popsany v nasledujici kapitole. Metody byly pouzity

nasledujicim zpiisobem.

Pozorovani déti probihalo po dobu jednoho roku, a to od zafi 2013 do zafi 2014.
V matetské skole, ve které pozorovani probihalo, pracuji jako ulitelka. O kazdém ditéti

jsem si v prubéhu celého roku zapisovala zvlastnosti socialniho chovani.

Pro pozorovani jsem si zvolila né€kolik oblasti, na které jsem se zaméfila. Jedna se

0 tyto oblasti:

- Chovani pii hite - Zaméftila jsem se predevsim na to, zda si zkoumané déti s PAS
hraji samy, s détmi nebo poptipadé s dosp&lymi.

- Socidlni interakce ve vitahu k druhym lidem - Analyzovala jsem vztah déti s PAS
ke zndmym a nezndmym osobam.

- Sebeobsluha - U kazdého ditéte jsem sledovala troven oblékani, stolovani
a hygienickych navykda.

- Reakce na zménu - Pozorovala jsem reakci na zménu a snaZila jsem se porovnat,
jestli béhem roku doslo ke zlepSeni reakce ¢i nikoliv.

- Zajmy - Oblast z4jml je zamécfena na to, co déti s PAS nejradéji délaji, jak
vyuzivaji svljj volny Cas a také na to, jaké si vybiraji ke hfe hracky.

- Komunikace - Sledovala jsem, jestli déti pouzivaji ke komunikaci spise verbalni

projev, neverbalni projev nebo nékterou z metod alternativni komunikace.
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- Zpusob projevovani pidani a emoci - Zaméfila jsem se na to, jakym zpiisobem déti
SPAS davaji najevo, kdyz néco cht&ji. Dale také na projev negativnich

a pozitivnich emoci.

Rozhovory s rodic¢i prob&hly v obdobi zaii az listopad 2014. Vsichni osloveni rodice
byli ochotni spolupracovat. Rozhovory probihaly v odpolednich hodinach v prazdné tride.
Béhem rozhovoru jsem si odpovédi na otazky zapisovala. Rodi¢e jsem o zpisobu zaznamu

rozhovoru piedem informovala.

Kromé pozorovani a rozhovoru jsem v pribéhu vyzkumného Setfeni také
shromazd’ovala informace k sestaveni kazuistik, pfedev§im z psychologickych

a specialné-pedagogickych zprav.

V diplomové praci uvadim kazuistiky 6 déti s diagnézou détského autismu. Kazda
kazuistika obsahuje aktualni vék ditéte, veék stanovi diagnézy, diagndzu, osobni anamnézu,
rodinou anamnézu a $kolni anamnézu. Soucasti kazuistik je také zdznam z pozorovani

a rozhovoru, ktery se tyka specifik socialniho chovani v MS a v domacim prostedi.
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8 VYZKUMNA METODA

Pro vyzkumné Setfeni v diplomové praci jsme zvolili kvalitativni vyzkum. V ramci
vyzkumu byly pouzity tfi vyzkumné metody — pozorovani, rozhovor a kazuistika.

V nasledujicich fadcich jednotlivé pouzité vyzkumné metody charakterizujeme.
Pozorovani

Pozorovani mlzeme charakterizovat jako sledovani ¢innosti lidi, zaznam nebo popis
¢innosti a jeji nasledné vyhodnoceni. Pfedmétem pozorovani jsou osoby, piedméty a také

prosttedi, ve které ¢innost probih4 (Gavora, 1996).

,U  kvalitativntho  vyzkumu se  pouzivd  nestrukturované¢  pozorovani.
U nestrukturovaného pozorovani se nepouzivaji piedem stanovené pozorovaci systémy,
Skaly nebo jiné piesné nastroje. UrCeny jsou jen konkrétni udalosti, jevy a osoby, které
se maji pozorovat. Tento zplsob pozorovani je velmi pruzny a umoziuje pfistupovat
K realité¢ novym, nerutinnim zpisobem. Pomoci takového pozorovani se obyéejné odhaluji
nové, nepfedpokladané anebo skryté jevy a souvislosti (Gavora, 2000, s. 149).
Kvalitativni pozorovani mize mit tfi varianty — vzorky wudalosti, terénni zapisy,
participani pozorovani. Pro vyzkumné Setfeni jsme zvolili pozorovani participacni.
Synonymem pro participacni pozorovani je zicastnéné pozorovani. Béhem participaéniho
pozorovani se pozorovatel snazi ziskat rozsahlou predstavu o zkoumané realité.
Pozorovani je dlouhodobé, trva tydny 1 mésice. Dlouhy Casovy rozsah je nutny k tomu,
aby pozorovatel pronikl do chovani a mysleni pozorovanych osob a snazil se jim

porozumét. Cilem je splynuti s prostiedim, které je pfedmétem pozorovéni (Gavora, 1996).
Rozhovor

»Metoda rozhovoru (interview) rovnéz patii k tém metodam spolecenskych véd, kdy
shromazd'ovani dat je zalozeno na pifimém dotazovani, tj. verbdlni komunikaci
vyzkumného pracovnika a respondenta* (Skalkova a kol., 1983, s. 92). Dle Svobody
(2009, in Svoboda Krejcifova, Vagnerova, 2009) existuji tfi varianty rozhovoru —
standardizovany rozhovor, c¢astecné standardizovany rozhovor, volny rozhovor.
Pro vyzkum byl zvolen rozhovor Castecné standardizovany. Cil a zamér tohoto typu
rozhovoru musi byt pevné stanoven, avSak uvoliiuje se postup jeho vedeni, neni nutné
dodrzovat piesné poradi a formulaci otdzek. Dulezité a nezbytné je dotknout se vSech

pfedem stanovenych oblasti (Svoboda, 2009 in Svoboda Krej¢ifova, Vagnerova, 2009).
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Kazuistika

Posledni metoda, ktera byla v ramci vyzkumného Setfeni pouzita, se nazyva kazuistika.
Pro kazuistiku se téz pouzivd synonymum piipadova studie. V pedagogickych védach
se fadi ptipadova studie k zakladnim vyzkumnym designim. Podrobné studium jednoho
¢ivice piipadli se povazuje za jeden z moznych zptisobd, jak porozumét slozitym
socidlnim jevim (Svaii¢ek, Sed’ova a kol., 2007). Dle Vaska (1991, in Valenta, Miiller,
2007) je kazuistika ve specialni pedagogice metoda, kterd spoCivd ve studiu vsSech
dostupnych pisemnych i dalSich materidld o jedinci s postizenim. Kazuistika slouzi

k diagnostickému zhodnoceni a formulaci zavéru.
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9 KAZUISTIKY
HANA
VéEk: 5 let a 10 mésich
Diagnéza: Détsky autismus, nevyrovnany vyvojovy profil
V¢k stanoveni diagnozy: 3 roky a 3 mésice
Osobni anamnéza

Bez patrnych pre ¢i perinatdlnich rizik. Porod prob&hl v terminu. Poporodni
komplikace a adaptace — pobyt na novorozenecké JIP. Rodice jsou zdravi. Sourozence

nema.
Rodinna anamnéza

Hanicka zije sama s matkou, otec si ji bere na ob¢asné navstévy. Hodné Casu travi
I s babickou. Matka Hani¢ku hodné rozmazluje, vidi ji pofad jakou malou hol¢icku a ma
tendenci délat vSechno za ni. Naopak babicka je disledna a Vv jeji spole¢nosti Hanicka

I vzhledem ke svému postizeni zvladne hodné véci.
Skolni anamnéza

Hanicka chodila mésic do b&zné MS, kde se nedokézala adaptovat. Nyni navitévuje
druhym rokem v MS speciélni t¥idu pro déti s autismem a kombinovanym postizenim.
Pocet déti ve tiidé je snizen. Adaptace na prostiedi MS prob&hla v rAmci moznosti Hanicky
velmi dobfe. Po pocatecni postupné adaptaci se zvladla Hanicka rychle ptizptisobit rezimu

MS, domii chodi az po spinkani.
Specifika socialniho chovani v MS

- Chovani pri hie — Hanicka nevyhledava ke hie dalsi déti. Rada si hraje sama.
Kdyz se ji do hry zacne plést dalsi dité, je viaci nému agresivni (odstrci ho,
Skrabne). Hra s dospélymi ji nevadi, ale musi se fidit jejimi ,,pravidly®.

- Socialni interakce ve vztahu k druhym lidem — Hanicka je mazliva. KdyZ rano
ptijde do MS, vyzaduje objeti ¢ pochovani. NerozliSuje znamé a cizi osoby, je ji
jedno kdo ji pochova. Nedokaze rozlisit osloveni ,,mami‘, fika tak svoji mamince,

ale 1 vS§em uditelkam v MS.
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- Sebeobsluha (oblékani, hygienické navyky, stolovani) — Dokaze se obléct sama.
Hygienické navyky zvlada bez problémd. Stolovani je u Hani¢ky problém. V MS ji
ke svaCince jenom suché kukuficné platky a k obédu jenom suché brambory,
téstoviny a ryzi. M4 tendenci si sjidlem hrat. Rada krmi plastova zvitatka,
obmotava Spagety na l1zicku. Musime ji stale pfipominat, ze jidlo patii do pusy.

- Reakce na zménu — Zmény zvlada HaniCka velmi dobfe. At uz se jedna o zménu
v dennim rezimu MS nebo zménu uditelky. Pisobi to na mé, jako by byla
ke zmé&nam apaticka. Chova se tak od za¢atku dochazky do MS.

- Zajmy — Ma velmi neobvyklé zajmy. Nejrad¢ji si hraje se Sitirkami, na které rizné
zaveéSuje mala plastova zviratka. Dokaze se sama zabavit na velmi dlouhou dobu,
nema rada, kdyz ji od ¢innosti, kterd ji bavi, nékdo vyrusi. Mezi jeji dalsi oblibené
pfedméty patifi nafoukla gumovéd rukavice, rulicka od toaletniho papiru
¢i plastelina. VSechno strka do pusy a olizuje. Také rada sleduje pohadky a bavi ji
manipulace s I-padem.

- Komunikace — Pievladda komunikace neverbalni, vezme dospélého za ruku
a dovede Kk pozadovanému predmétu. Pouziva Casteéné i verbalni komunikaci,
vétSinou jednoslovné véty, obCas uz zacind pouzivat 1 dvouslovné. Nékdy ma
zvlada dobfe, s obfasnym piipomenutim. Co se tyce alternativni komunikace,
Hani¢ka nevyuZiva zadnou takovou metodu, matce se zd4 dostacujici verbalni
projev.

- Zpusob projevovani prani a emoci — Kdyz Hanicka néco chce, tak bud’ kiic¢i pies
celou tfidu ,,mami®, aby upoutala pozornost, nebo za mnou piijde a snazi se mi
verbalné sdélit, co potiebuje, kdyZ ji nerozumim, tak mé vezme za ruku a snaZzi
se mi ukazat, co fikala. Pouzivd slovo prosim. Pozitivni emoce se projevuji
smichem, objetim, pfitulenim nebo pusou. Negativni emoce se u Hanicky projevuji

pla¢em nebo agresi vici ostatnim lidem.

Specifika socialniho chovani v domacim prostredi - rozhovor s matkou
Jaké ma VaSe dcera zajmy, s ¢im si nejradéji hraje, jak travi doma volny ¢as?

v r

Rada si hraje se zvirdatky a jinak se zabavi atypickymi hrackami — Sniurky, papirky,

plastikové véci, niiZky, Spejle, polystyren. Také rdada sleduje pohadky v televizi.
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Dokéze si dcera hrat spolu s ostatnimi détmi? (napt. se sourozenci, ale i s dalS$imi détmi

pokud sourozence nema)

Obecné ne, ale pokud si néjaké dité oblibi, tak si s nim dokdZe hrat. Stava se to

malokdy.

Jakym zplsobem s dcerou komunikujete? (napi. verbalné, neverbaln¢ — pomoci

obrazkd,...)

Ja s ni komunikuji verbdalné, ona také trochu verbdlné, ale hodné véci dokadZe

piedvést, pripadné mé k nécemu fyzicky dovede a naznaci, co mam délat.
Jak zvlada dcera sebeobsluhu — oblékani, hygienické navyky, stolovani?
S pomoci se obléka. Pri Cisténi zubii, toaleté i stolovani musi byt pod dozorem.

Jakym zplUsobem reaguje VaSe dcera na zménu? (kdyz néco neni piesné tak jak

pfedpoklada nebo tak jak je to vzdycky)
Zmény ji moc nevadi.

Jaky ma dcera vztah k lidem, které dobte zna? Jak se k nim chova? (ptibuzni, znami,...)
Pidatelsky, dava jim pusu, objima.

Jaky ma dcera vztah k cizim lidem, které nezna? Jak se k nim chova?

Ke vétsiné také pidatelsky, ale pokud se ji nékdo nelibi, okamZité se stahuje a da to

najevo, nékdy i placem.
Dokaze dcera projevit svoje pfani a emoce? Jakym zpiisobem?

Objima, dava pusy, prituli se. Pokud néco chce, tak mi to iFekne nebo ukaZe a pouZije

slovo ,,prosim*.
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VACLAV

Vek: 6 let

Diagnoza: Détsky autismus

V¢ék stanoveni diagnozy: 3 roky a 6 mésicti
Osobni anamnéza

Vasik se narodil po umélém oplodnéni. Téhotenstvi probéhlo bez komplikaci, porod

Vv terminu. Rodice 1 starsi sestra (10 let) jsou zdravy.
Rodinna anamnéza

Vasik vyrista v uplné rodiné, Zije srodi¢i a starSi sestrou v rodinném domé. Otec
pracuje jako fidi¢ kamionu, nebyva ¢asto doma, pro Vasika je vzacny. Obcas ho vyzvedne
z MS a Vasik ma vzdy velkou radost. Matka se Vasikovi vénuje, jak nejlépe umi, bere ho

takového jaky je i S jeho zvlaStnostmi.
Skolni anamnéza

Vasik navstévuje MS v soucasné dobé jiz tieti $kolni rok. Z pocatku dochazel do MS
na 3 hodiny, v sou¢asné dobé zvladne pobyt v MS i s odpolednim spinkanim. Za dva roky
dochézky u n&j zaznamenavame velké pokroky ve vyvoji. Kdyz do MS nastoupil, témé&f
nemluvil. V soucasné dobé mluvi ve dvouslovnych az tiislovnych vétach. Jeho fe¢ je misty
nesrozumitelnd a na nékteré véci pouziva své vymyslené vyrazy. V soucasné dobé& ho
v MS bavi zpivani pisni¢ek podle Voksového zp&vniku. Diky tomu ma rytmizaci na velmi

dobré urovni. Umi napocitat do péti a ma velmi dobrou pamét’.
Specifika socialniho chovani v MS

- Chovani pri hfe — Vasik nevyhleddva ke hie ostatni déti. Hraje si rad sam.
Na hracky je velmi opatrny, kdyZ mu né€kdo néco vezme je naStvany, piijde
za mnou a ,,zaluje* (mraci se a ukazuje na dité, které mu hracku vzalo). Obcas byl
Vasik k détem 1 agresivni. V posledni dob¢ se to velmi zlepsilo.

- Socialni interakce ve vztahu k druhym lidem — K lidem, které zna, se chova

pratelsky — obejme, da pusu. Kdyz slavime ve tfidé né¢i narozeniny, tak Vasik umi
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poptat a da ditéti i pusu. Dokaze rozliSit kdo je pani ucitelka a kdo je matka
s otcem. V socidlnich rolich déla rozdily.

Sebeobsluha (oblékani, hygienické navyky, stolovani) - Vasik je zcela
samostatny. Oblékani zvlada bez problémi, kromé zavazovani tkani¢ek u boty.
Hygienické navyky i stolovani zvlada také velmi dobie. Je velmi konzervativni
ve vybéru jidla, odmitd teplé pokrmy, neji polévky. Preferuje chleba se syrem,
buchty, okurky, jablka a suchou ryzi.

Reakce na zménu — VasSik nemd rdd zmény. Snasi je velmi Spatné. Dodrzuje
ritualy, naptiklad pii oblékani i1 svlékani, ma presny sled toho jak obleceni
nasleduje za sebou, kdyz nahodou néco chybi, tak je z toho rozhozeny. Ve tfidé
pouziva strukturovany denni rezim. Kdyz se obcCas stane necekand udélost a neni
vSe tak, jak je vreZimu dne, Vasik se ,,zasekne®. VétSinou se to projevuje tim,
Ze prestane se vSemi mluvit, lehne si oblicejem do polohovaciho vaku nebo
se schova pod stal. Nékdy mu to vydrzi i cely den. Ptes letni prazdniny se reakce
na zménu zlepSila. Spoustu véci, které z néjakého dlivodu musi byt jinak, si necha
Vasik obcas vysvétlit.

Zajmy — Vasik miluje lego. Velmi rad si z ného néco stavi. Nosi si do MS z domu
panacky zlega a popisuje mi svelkym zaujetim kdo je kdo. Potom je také
vyhledava v lego katalogu, ktery si velmi rad prohlizi. V MS také rad zpiva podle
obrazkti z VOKS. V oblibé ma také stavéni fetézti z umélych ,,cécek™. Mezi jeho
dalSi oblibené Cinnosti patii také houpani, skdkani na trampoliné¢ a sledovani
pohadek.

Komunikace — Kdyz Vasik nastoupil do MS, tak nemluvil, zavedla se u néj
komunikace pomoci VOKS. V soucasné dob¢ ,,Voksku“ odmita, protoze pievazuje
verbalni projev, ktery je ale zatim bohuzel misty hodné nesrozumitelny. Vasik
uziva pro urit¢ véci svoje specifickd a vymySlend slova — naptiklad
panacek=katache. Prosim a dé&kuji, zvladd bez problémul. V soufasné dobé ma
obdobi, Zze mi dékuje Upln¢ za vSechno, naptiklad za to, Ze mu oteviu dvete nebo
za to, ze mu dovolim jit na zachod.

Zpusob projevovani prani a emoci — Libost projevuje smichem, nelibost placem,
mracenim nebo schovanim se. Kdyz néco chce, tak za mnou pfijde a bud mi

to fekne verbalné nebo mi rukou zadanou véc ukaze.
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Specifika socialniho chovani v domacim prostiedi — rozhovor s matkou
Jaké ma Vas syn zajmy, s ¢im si nejradéji hraje, jak trdvi doma volny ¢as?

Nejradéji si hraje s legem, dokdZe z néj postavit téméi cokoliv. Také rad sleduje

pohadky.

Dokéze si syn hrat spolu s ostatnimi détmi? (napf. se sourozenci, ale i s dalSimi détmi

pokud sourozence nema)

Nejradéji si hraje sam, kdyZ se do hry pFipoji sestra, tak je z toho nervozni, nelibi
se mu, Ze mu sahd na hracky. S jinymi détmi si nedokdZe hrdt vitbec. Pouze md rad hru

na honénou.

Jakym zplsobem se synem komunikujete? (napi. verbalné€, neverbdlné — pomoci

obrazkd,...)
Nejcastéji verbdalné nebo pomoci piedmétii.
Jak zvlada syn sebeobsluhu — oblékani, hygienické navyky, stolovani?

Oblékani zvldda bez problémii. Hygienické navyky ne, musime ho kontrolovat. Co
se tyce stolovani, tak Vasik ji pouze pecivo, ovoce, syry a salamy. Piibor ktomu

nepotiebuje.

Jakym zplsobem reaguje Vas syn na zménu? (kdyz néco neni piesné tak jak predpoklada

nebo tak jak je to vzdycky)

Reaguje rizné. Nékteré zmény mu nevadi vitbec, u jinych se nechda po chvilce

piesvédcit, ale nékdy to trva delsi dobu.

Jaky méa syn vztah k lidem, které dobfe zna? Jak se k nim chova? (ptibuzni, znami,...)
Nevadi mu, komunikuje s nimi, povida jim napiiklad o lego postavi¢kdach.

Jaky ma syn vztah k cizim lidem, které neznd? Jak se k nim chova?
Cizi lidé mu nevadi, ale nedokaZe s nimi komunikovat, neodpovida jim.

Dokaze syn projevit svoje pfani a emoce? Jakym zplsobem?
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Své piani nam sdéli, ukaZe. Pozitivni emoce projevuje mazlenim a pusinkovdanim.

Negativni emoce pldacem, vitekem, schova se nebo krici.
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JANA

Vek: 5 let

Diagnéza: Détsky autismus+mentalni retardace (Iehka az stiedné tézka)
V¢ék stanoveni diagnozy: 3 roky a 9 mésicti

Osobni anamnéza

Narodila se lehce pfed termin, ale bez komplikaci. Rodice i strasi sestra (17 let) jsou
zdravy, nejsou informace o dédi¢né zatézi. Do 1 roku probihal vyvoj relativné v normé,
pak doslo k vyraznému regresu. Rodice vinu pfikladaji vlivu ockovani v 16. mésici, které

probéhlo s vyrazné bouilivou reakci.
Rodinnd anamnéza

Janicka Zije v rodinném domé s rodici a star$i sestrou. Matka je ve vychové velmi
disledna, otec Janicku trochu rozmazluje. Vychova je nejednotna, to co otec dovoli, matka
zakéaze. Matka se JaniCce velmi vénuje, doma délaji strukturované tikoly a maji zavedeny

stejny denni rezim jako v MS, coZ je pro Jani¢ku velmi vyhodné.

Skolni anamnéza

224

Jani¢ka nastoupila do MS v zati 2013, trpi t&28i formou autismu a tak jsme se s matkou
domluvily na postupné adaptaci. Z po¢atku Jani¢ka chodila do MS jen na pil hodiny,
postupné jsme dochdzku prodlouzily na 2 hodiny, VsoucCasné dobé se snaZzime
0 prodlouZeni na 3 hodiny. Kdyz je Janicka delsi dobu nemocnd, Spatn¢ zvlada opétovny
nastup do MS, place, hazi vécmi, snazi se o tinik ze t¥idy. Béhem jednoho tydne se to vzdy

upravi a Janicka pak chodi obcas 1 S ismévem na tvafi.
Specifika socialniho chovani v MS

- Chovani pri hie — Janicka ke hfe nevyhledava ostatni déti. Kdyz si hraje
na koberci naptiklad s domeckem pro panenky a pfijde néjaké dité do jeji blizkosti
a jen jeji hru pozoruje, tak ji to viibec nevadi. Jestlize by ji ale néjaké dité¢ hracku
vzalo, reaguje agresivné. Obcas se do hry snazi zapojit dospélou osobu (ucitelku,

studentku na praxi).
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Socidlni interakce ve vztahu k druhym lidem — KdyZ si Jani¢ka n¢koho oblibi,
rada se nechd i na dlouhou dobu pochovat, dokonce pochovani vyzaduje. Oblibené
osoby si vybird, ne kazdy se ji hned zalibi. Na zagatku dochazky do MS ji vadil
jakykoliv dotyk, v soucasné dob¢ se to hodné¢ zlepsilo. Kdyz se nékoho boji nebo je
to osoba pro ni neznama, tak place.

Sebeobsluha (oblékani, hygienické navyky, stolovani) - Sebeobsluha je u Janicky
na velmi nizké trovni. Co se tyCe oblékani, tak si umi pouze sundat backory
aponozky. U vseho ostatniho potiebuje Uplnou pomoc dosp€lého. Hygienické
navyky také s uplnou pomoci dospé€lého, nosi plenky, nacvik chozeni na zachod
se zatim v MS nedafi. Stolovéni je u Jani¢ky velky problém, malokdy vydrzi sedst
u stolu, musime ji motivovat tim, Ze poustime jeji oblibené pisni¢ky. Na svacinku
sni pouze suchy chleba, kukufi¢né platky nebo kakaové polstarky.

Reakce na zménu — Nékdy si JaniCka zmény ani nevSimne a chova se k ni
apaticky. Jindy propukne i kviili malinkaté zmén¢€ zachvat vzteku a place. Zalezi na
jeji momentalni naladé.

Zajmy — Janicka ma velmi rdda rtizné knizky a casopisy. Nejvice se jedna
0 tématiku se zvifaty. Knizky a Casopisy si S velkym zaujetim prohlizi, ale takeé je
okusuje. Okusuje vSechno, co ji pifijde pod ruku. Nejradéji kouSe do dievénych
hracek, véci, ndbytku. Rada posloucha pisnicky, nejradé€ji ma ,,Cviceni s MiSou®,
které je doplnéné videozdznamem. Mezi jeji velmi oblibené Cinnosti patii také
skakani na trampoliné a houpani.

Komunikace — Janicka nepouziva verbalni komunikaci. Jeji projev se sklada
z rizné zabarvenych neartikulovanych zvuki. V soufasné dobé se ve spolupraci
srodi¢i snaZime zavést komunikaci pomoci VOKS. Ve tfidé mé zavedeny
vizualizovany denni rezim. Nacvik pouzivani denni rezimu trval pil roku, zpocatku
po mné Anicka karticky s obrazky cinnosti hdzela a byla agresivni, nyni uz
na denni rezim velmi dobfte reaguje.

Zpusob projevovani piani a emoci — Kdyz Janicka néco chce, tak mé vezme
za ruku a dovede mé k pozadovanému predmétu, vétSinou mé ale vede ke dvefim,
protoze chce jit pry¢ ze tiidy. Pozitivni emoce vyjadiuje smichem, zabarvenim
hlasu, vyskanim, to¢enim dokola a tfepanim rukama. Negativni emoce placem,

ktikem, vztekem a agresi (tahani za vlasy, Stipani).
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Specifika socialniho chovani v domacim prostfedi - rozhovor s matkou
Jaké ma VasSe dcera zajmy, s ¢im si nejradéji hraje, jak travi doma volny ¢as?

Velmi rada si prohliZi knizky, ale okusuje je. Sleduje pohdadky v televizi nebo hraje

na l-padu. Také ma rada pobyt venku, venceni psa nebo jizdu na koni.

Dokéze si dcera hrat spolu s ostatnimi détmi? (napt. se sourozenci, ale i s dalSimi détmi

pokud sourozence nema)
Podle nalady se sestrou a vyjimecné s détmi 7 okoli.

Jakym zptsobem s dcerou komunikujete? (napi. verbalné, neverbaln¢ — pomoci

obrazkd,...)

Pievainé verbdlné, ale snaZim se i pomoci fotek a obrdazki. Doma mame zavedeny

denni reZim pomoci voksovych obrazkii.
Jak zvlada dcera sebeobsluhu — oblékani, hygienické navyky, stolovani?

Sebeobsluhu zvlada velmi Spatné. Oblékani s dopomoci. Hygienické navyky, i pres to,
Ze to stdle dokola nacvicuje, zatim témér nezvlada. Co se tyce stolovani, sedi u stolu,

ale musi byt dokrmena. V jidle neni vybirava, nemd rada pouze brambory.

Jakym zplGsobem reaguje Vase dcera na zménu? (kdyZ néco neni pfesn¢ tak jak

predpoklada nebo tak jak je to vzdycky)
Je agresivni a place.

Jaky ma dcera vztah k lidem, které dobte zna? Jak se k nim chova? (pfibuzni, znami,...)
Velmi dobry. Casto se chodi mazlit a rdda s nimi déld pohybové aktivity.

Jaky ma dcera vztah k cizim lidem, které nezna? Jak se k nim chova?
Nevsima si jich, nékdy se boji, odchdzi a nereaguje na dotazy.

Dokéze dcera projevit svoje piani a emoce? Jakym zplisobem?

Urcité dokaZe. Obcas pouZije gesto prosim, kdy? néco chce a potom mé veime

zaruku a snaZi se mé dovést k poZadovanému piedmétu. Emoce projevuje hlavné
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zvukove, ruznym zabarvenim hlasu. Libost projevuje vyskanim, tocenim dokola,

tiepanim rukama a smichem. Nelibost projevuje agresi, kiikem, vitekanim se a placem.
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DAVID

Vek: 5 let

Diagnéza: Détsky autismus — stfedné az vysoce funkéni
V¢k stanoveni diagnozy: 2 roky a 7 mésicti

Osobni anamnéza

Porod v terminu, ale objevily se poporodni komplikace, infekce v téle matky. Matka

| otec zdravy.
Rodinna anamnéza

Davidek Zije v Gplné roding. Sourozence nemd. U Davidka se projevuje hodné silné
citova vazba na matku, ¢asto o ni mluvi, obcas nezvlada odlouceni a pla¢e. Na m¢ jako
na Davidkovu ucitelku to plsobi tak, ze rodi¢e se sice svému synovi vénuji, je videt,
7e s nim zpivaji, étou pohadky a tak podobné, ale MS vnimaji jako néco, kde mohou
Davidka odloZit a odpoginout si od néj. Davidek chodi do MS téméF potad, to znamena,
Ze je nahlaSen doptedu i na vSechny prazdniny. Rodi¢e maji problém si ho nechat doma,

I kdyZ je nemocny.
Skolni anamnéza

Do MS nastoupil v za¥i 2012. Zpoc¢atku vibec nemluvil, ale rozumél jednoduchym
pokynim. Byla u n¢j zavedena komunikace prostfednictvim VOKS, diky ni zacal opakovat
slova. V soucasné dobé jiz VOKS nepouziva, je schopen vyjadfovat se i v delSich vétach.
Adaptace na prostiedi MS probihala postupné (dochazka nejprve na 2 hodiny a postupné
se zvysSovala). Davidek mé¢l problém s odlou¢enim od matky a zpocatku byl velmi citlivy
na zmény prostiedi 1 osob. V soufasné dob€ chodi Davidek doml az odpoledne

po spinkani.
Specifika socialniho chovani v MS

- Chovani pri hife — Dé&ti viibec nevyhleddva. Hraje si sam nebo vyhledava
pfitomnost dospélého. KdyZ mu nékdo néco vezme, nelibi se mu to (vétSinou to jde
ozndmit pani ucitelce), ale sam taky détem bere hracky. K détem neni agresivni,

témef je nevnima.
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- Socialni interakce ve vztahu k druhym lidem — K lidem je ohleduplny. Obcas
vyzaduje pfituleni a pohlazeni. Rozlisuje znamé lidi od cizich. Se znamymi lidmi
si dokaze normalné povidat a necha se od nich pohladit. S cizimi lidmi si nepovida
a vadi mu fyzicky kontakt.

- Sebeobsluha (oblékani, hygienické navyky, stolovani) — Davidek se umi obléct
sdm, ale neustdle mu musi n¢kdo pfipominat, co ma délat. Ma ve vSem pomalé
tempo a Casto se ,,zasni“ — zapomene, co ma d¢lat. Hygienicka navyky zvladne
sam, ale také sneustdlym pfipomindnim. Na zachod¢ si n¢kdy zacne zpivat
a prestane reagovat na pokyny. Co se tyCe stolovani, tak Davidek se naji sam,
ale ma vyhranény vybér jidel — sladké pecivo, suché pecivo, polévky, sladkosti.

- Reakce na zménu — P¥i nastupu do MS byl Davidek na zmény velmi citlivy,
hystericky plakal a tiepal rukama. V soucasné dobé uz zmény témef nevnima, snasi
je dobfe. Obcas se zasekne a zacne plakat, kdyz po ném né€kdo vyzaduje ¢innost,
ktera ho moc nebavi, naptiklad pracovni listy.

- Zajmy — V soucasné dobé je Davidkovou nejoblibenéj$i cinnosti hlaskovani
nejriznéjsich slov na jednotliva pismena. Dale mé velmi rad zvukové hracky vSeho
druhu — knizky, plySaky, auta. Také ho bavi ,tahaci hracky* (naptiklad dievény
zajic na $ntirce). Dale ma rad poslech pisnicek a bavi ho manipulace s I-padem.

- Komunikace — Davidek komunikuje verbalné. V jeho vyjadfovani se vyskytuji
pro jeho vék neobvyklé kniZzni vyrazy (,,Pani ucitelko, vS§imla jste si, Ze je dnes
obloha zastfend cernymi mraky*). M4 bohatou slovni zésobu. Stereotypné opakuje
fraze z pohadek a seriali. Umi odpovéd i celou vétou. Ma vybornou pamét,
pamatuje si vSechny trolejbusové zastavky v Jihlavé a velice rychle je schopen
si zapamatovat dlouhé texty basni¢ek a pisni¢ek. O sob& mluvi ve 3. osobé —
»Davidek ptjde do vany*.

- Zpusob projevovani prani a emoci — KdyZ néco chce tak to sd€li verbalné, je
schopen dojit si za ucitelkou a fict co chce. Negativni emoce se u Davidka projevuji

placem a tfepanim rukama. Projevem pozitivnich emoci je smich a tfepani rukama.

Specifika socidlniho chovani v domacim prostredi - rozhovor s matkou

Jaké ma Vas syn zajmy, s ¢im si nejradéji hraje, jak travi doma volny ¢as?
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Nejradéji si  hraje s détskym pocitacem, dale s plySaky, figurkami Smoulii
a stavebnici. ZkouSime s nim psdt a kreslit, bavi ho hlaskovat slova, kterd vidi kolem sebe

— na knihach, napisy venku na ulici.

Dokaze si syn hrat spolu s ostatnimi détmi? (napf. se sourozenci, ale 1 s dal§imi détmi

pokud sourozence nema)

Sourozence nemad. S cizimi détmi, napiiklad na détském hiisti si dokaZe chvili hrat,
ale ve vétsiné piipadu si hraje sam a ani cizi déti moc nevyhledava. Do hry casto

zapojuje mé i manZela, vyZaduje nasi pozornost.

Jakym zplisobem se synem komunikujete? (napf. verbaln€, neverbaln¢ — pomoci

obrazkd,...)
Komunikujeme spolu verbdlné.
Jak zvlada syn sebeobsluhu — oblékani, hygienické navyky, stolovani?

Dokaze se obléct téméi sam s mirnou dopomoci, zavdzat si tkanicku u boty zatim
neumi. DokaZe jist IZici, s pFiborem je to zatim horsi. Sam se umyje, uti‘e i vycisti zuby.

Co se tyce toalety, zvlada vie bez problémii sam.

Jakym zptisobem reaguje Vas syn na zménu? (kdyz néco neni piesné tak jak predpoklada

nebo tak jak je to vZdycky)

Obcas se podivi, ale jinak nechd tménu bez povSimnuti. Nékdy ji okomentuje,

ale jinak je v klidu.

Jaky ma syn vztah k lidem, které dobie zna? Jak se k nim chova? (ptibuzni, znami,...)
K piibuznym a znamym se chovda normdilné, mluvi s nimi, hraje si s nimi.

Jaky ma syn vztah k cizim lidem, které nezna? Jak se k nim chova?

Zpocdatku se u néj projevuje neditvéra ai strach, ale zvédavost je silnéjsi. DokaZe

I S cizimi lidmi komunikovat.
Dokaze syn projevit svoje pfani a emoce? Jakym zplsobem?

Sam nam Fekne, co ho trdapi a co potiebuje. Nelibost projevuje placem, libost

smichem.
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STEPAN

Vek: 5 let a 3 mésice

Diagndéza: Détsky autismus + mentalni retardace
V¢ék stanoveni diagnozy: 3 roky a 6 mésicti
Osobni anamnéza

Porod v terminu, bez komplikaci. Rodina bez genetického zatiZzeni. Rodi¢e jsou zdravi.
V rodiné jsou jesté 2 sourozenci. Mladsi bratr je zdrav. Star§i bratr ma mentalni postiZzeni

v dtsledku komplikovaného porodu, navstévuje zékladni Skolu specialni.
Rodinnd anamnéza

Stépanek Zije vuplné roding. Ma dva bratry, mladiiho a starSiho. Rodina bydli
v rodinném domé& na vesnici. Nez Stépanek nastoupil do MS, tak byl hodné agresivni
k sourozenctim i k rodi¢tim. P¥ed nastupem do MS za&al uzivat utlumujici 1éky, po kterych

se hodné zménilo jeho chovani.

Skolni anamnéza

Vv v

Stépanek nastoupil do MS v zaii 2013, protoze trpi t&z5i formou PAS, dohodly jsme
s matkou na postupné adaptaci. Nejdiive Stépanek dochazel do MS na hodinu a postupng
jsme po pil hodindch pridavali. Nyni si Stépanka matka vyzvedava po obé&dé. Reakce
na prostiedi MS se u n& den ode dne méni, to je zpisobeno predevsim jeho oslabenou
imunitou. Je velmi ¢asto nemocny, chybi pravidelnost dochazky a to se odrazi na jeho

reakcich. Za cely §kolni rok nebyl v MS nikdy cely mésic v kuse.
Specifika socialniho chovani v MS

- Chovani pfi hie — Hraje si vyhradn€ sam, nesnasi, kdyz mu do hry vstoupi néjaké
dité nebo kdyz mu nékdo vezme hracku, s kterou si zrovna hraje. Reaguje kiikem.
Nikdy v8ak neni vii¢i détem ani dosp&lym v MS zamérné agresivni.

- Socialni interakce ve vztahu k druhym lidem — Stépanek se chova téméf totozné
ke zndmym i neznamym lidem. Je schopen vzit kohokoliv za ruku a odejit s nim.

KdyZ mé dobrou naladu, tak vSechny objim4, pusinkuje a fika ,,ahoj“. Pti kontaktu
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s matkou jsem u néj vypozorovala rozporuplné reakce, nékdy ji objima a pusinkuje,
jindy Vv jeji piitomnosti k¥i¢i a odmité s ni odejit z MS.

Sebeobsluha (oblékani, hygienické navyky, stolovani) — Sebeobsluha je
u Stépanka vzhledem Kk jeho moZnostem na dobré urovni. Umi se sam zesvléknout,
pfi oblékani potiebuje pouze mirou dopomoc s doupravenim (napf. zavazani
tkani¢ek, zapnuti zipu u bundy). Hygienické navyky v MS zvlada bez problémd,
sam si dojde na zachod, splachne a umyje si ruce (ruce si umyva velmi dlouho —
fascinuje ho tekouci voda). A co se ty&e stolovani, tak Stépanek se umi sam najist,
jidlo miluje. Problém je v tom, ze ho hlté pfilis rychle a neumi kolem sebe udrzovat
poradek.

Reakce na zménu — Zmény snasi Stépanek velmi $patng. Kdyz néco neni tak jak
pfedpoklada nebo tak jak by chtél on, zacne se vztekat a vélet po zemi. Ze zacatku
dochazky do MS byla reakce na zménu vyrazné horsi (zachvaty vzteku
se vyskytovaly ve vétsi mife nez v souCasné dob¢). Trvalo asi pul roku, nez
si Stépanek zvykl na rezim vMS. Ve t¥idé¢ ma Stépanek vytvofeny svilj
strukturovany piedmétovy rezim, zatim se ho ale bohuzel nenaucil pouzivat.
(Myslim, Ze je to zplsobeno pfevazné tim, Ze je velmi Casto nemocny a tak
nemame moznost s nim rezim dostate¢né ¢asto procvi¢ovat).

Ziajmy — Ve tiid¢ si nejcastéji hraje s auticky nebo s plastovymi zvifatky, vétSinou
je stavi do fady. Kdyz si né&jakou hradku Stépanek oblibi, vydrzi si sni hrat
a soustfedit se dlouhou dobu, nejdéle vSak pul hodiny. Oblibené hracky
se obméfuji. Mezi Stdpankovi nejoblibendjsi pohybové &innosti patii houpani
a skakani na trampoliné.

Komunikace — Co se tyée verbalniho projevu, tak St&panek pouziva pouze slova
»papa“ a ,,ahoj“, uziva je se spravnym komunikacnim zdmérem, napiiklad kdyz
nekdo vejde do tfidy nebo kdyZz né€kdo odchazi ze tiidy. Jinak se jeho komunikace
sklada zrazn€ zabarvenych neartikulovanych zvukt. Vzhledem k jeho velmi
nepravidelné dochazce do MS se nam zatim nepodaiilo u Stdpanka zavést
alternativni komunikaci, naptiklad VOKS.

Zpisob projevovani piani a emoci — Kdyz Stépanek néco chce, vezme mé
zaruku a dovede mé k pozadované véci. Na vyzvu umi zopakovat rukama gesto
»prosim®. Negativni emoce projevuje placem, vztekem nebo hucenim. Pozitivni

emoce smichem a tfepanim rukama.
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Specifika socialniho chovani v domacim prostfedi - rozhovor s matkou
Jaké ma Vas syn zajmy, s ¢im si nejradéji hraje, jak trdvi doma volny ¢as?
Ma rad piedevsim houpani a trampolinu. Z hracek si nejvice hraje s auty.

Dokaze si syn hrat spolu s ostatnimi détmi? (napf. se sourozenci, ale 1 s dal§imi détmi

pokud sourozence nema)

S bratry si nehraje, jen se perou o hracky. Hraje si sam a vadi mu, kdy? se mu nékdo

do hry priplete.

Jakym zplisobem se synem komunikujete? (napf. verbalng, neverbalné — pomoci

obrazkd,...)

Ja s nim verbdlné. On se mnou neverbdlné, nékdy naznadi gestem, co chce. Jindy mé

vezme za ruku a dovede k pozZadované véci.
Jak zvlada syn sebeobsluhu — oblékani, hygienické navyky, stolovani?

Oblékani s dopomoci, ma problém se zménou Cepice. Zachod a umyti rukou zvlada
sam. Co se tyce jidla, tak jidlo miluje, sni toho hodné. Naji se sam [Zici, ale odbiha

od stolu.

Jakym zplisobem reaguje Vas syn na zménu? (kdyZ néco neni piesné tak jak predpoklada

nebo tak jak je to vzdycky)

Zmény snasi velmi Spatné, propukne v zdachvat viteku, vali se po zemi, je agresivni

viici ostatnim lidem i ke mné.
Jaky méa syn vztah k lidem, které dobfe zna? Jak se k nim chova? (ptibuzni, znami,...)
Jak kdy. KdyZ nema sviij den, tak je agresivni, jindy je objima a pusinkuje.
Jaky ma syn vztah k cizim lidem, které nezna? Jak se k nim chova?
Také jak kdy. ZdleZi na jeho ndladé, nékdy je agresivni nebo naopak velmi pidtelsky.
Dokéze syn projevit svoje piani a emoce? Jakym zplisobem?

wvewvrs

Kdy? se mu néco nelibi tak kiic¢i a viteka se. KdyZ je spokojeny tak tiepe rukama

a sméje se. Piani projevuje tim, Ze mé vezme za ruku a dovede k poZadované véci.
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MAREK

Vék: 4 roky

Diagnéza: Détsky autismus

V¢ék stanoveni diagnozy: 2 roky a 7 mésicti
Osobni anamnéza

Narodil se po umélém oplodnéni, vymodlené miminko. Porod prob¢hl tyden
pted terminem. Poporodni adaptace dobra. Jako miminko byl hodn& ubreceny, to matka
Spatné snasela. Matka si mysli, Ze zhorSeni chovani nastalo po o¢kovéani v roce a pil, mél
osklivou reakci po pfiusnicich a spalnickach, vysoké horeCky, prijem, musel byt

hospitalizovan na JIP.
Rodinna anamnéza

Marecek vyrlstd v Gplné rodiné. Mé& mladSiho bratra, s kterym je v soucasné dobé
matka na matetské dovolené. Péce o Marecka klade na rodinu velké naroky. Rodice
se do péce o Marecka snazi zapojit viechny piibuzné a znamé. Ve vodéni Maretka do MS

se vSichni stridaji.
Skolni anamnéza

Do MS nastoupil v zati 2013. Neplakal, nebyl litostivy, stesk po rodi¢ich neprojevoval.
Kdyz neni ,,po jeho* je velmi vzdorovity (afekt, plac). Marecek ma tézsi formu autismu,
bylo u néj nutné nastavit postupnou adaptaci. Rodie s tim vSak nesouhlasili a hned
od zagatku dochizky nechavali Marecka v MS na 4-5 hodin. Podle mého nazoru ho takhle

dlouhy pobyt v MS pfetézuje a neni to pro jeho dali rozvoj vhodné.
Specifika socialniho chovani v MS

- Chovani pri hite — Déti nevnima, prehlizi, bere je jako predmeéty, které mu prekazi
(naptiklad dit€ zasedne). Bere détem hracky, je hodné sebestfedny. Neni k détem
agresivni bez zdméru, pouze kdyz mu nékdo néco vezme.

- Socialni interakce ve vztahu k druhym lidem — Vyhledava kontakt dospélych,
objimd se, mazli se snimi. Moc nerozlisSuje znamé a neznamé osoby.

I s neznamymi osobami je schopen se mazlit a objimat je. Znamé osoby, ale objima
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vice. Kdyz se mu n€kdo nelibi, tak ho ignoruje (nereaguje na dotazy, nenechd
se pohladit).

- Sebeobsluha (oblékani, hygienické navyky, stolovani) — Naji se sam lzici. Ma
rad jidlo, neni vybiravy. Oblékéni se mu moc nedafi, protoze doma k tomu neni
vedeny. Pokyniim typu ,,0buj si boty”“ rozumi, ale vztekd se, ze po ném
vyzadujeme, at’ se obuje sam. VMS se snaZime samostatnost v oblékani
nacvi¢ovat, i presto, ze se u toho Maredek vztekd a rozéiluje. Vétsinou v MS
oblé¢kani zvladne se vztekem a mirnou dopomoci. Po tfech tydnech dochazky
do MS odbourany pleny. Gestem naznaéi, ze chce na zachod, s dopomoci zvladne.
Fascinuje ho voda — strka ruce do zachodové misy.

- Reakce na zménu — Kdyz je to pro néj pfijemna zména, tak se rad ptizplsobi
(napt. pobyt na skakacim hradu). Kdyz se jedna o néco, co déla nerad (prace
u stolecku, krabicové ukoly, atd.) tak se mu to nelibi, vzteka se a rozCiluje se.

- Zajmy — Pozorovani hudebniho cvieni na pocitaci (manipulace s pocitatovou
klavesnici), I-pad, béhani, trampolina, houpani, zpivdni, md rad prochazky
Vv kocarku (zklidni se pfi nich), cviceni v kruhu s ostatnimi détmi ma rad (pozoruje
ostatni déti, sméje se)

- Komunikace — Verbalni projev je u Marecka pouze na urovni rizné zabarvenych
zvukll a neartikulovanych vykiika. S Mareckem nacvicujeme komunikaci pomoci
VOKS (zatim respektuje vyménu obrazku pouze za sladkost). Ve tfidé ma
zavedeny strukturovany predmétovy denni rezim, na ktery hezky reaguje,
V soucasné dobé¢ se snazime postupné piejit na obrazkovy denni rezim.

- Zpisob projevovani piani a emoci — Vezme za ruku a dovede dospélého
Kk pozadované véci ¢i Cinnosti. Pozitivni emoce se projevuji smichem. Negativni
emoce dava najevo Marecek vztekdnim, ,,roz¢ilovanim* (brbla si néco pod vousy

rozCilenym tonem hlasu), fevem a plac¢em.

Specifika socialniho chovani v domacim prostiedi - rozhovor s matkou
Jaké ma Vas syn zajmy, s ¢im si nejradéji hraje, jak travi doma volny ¢as?

Miluje houpacky, kolotoce, kaminky, vodu, trampolinu, prochazky, I-pad a sledovani
pohadek.
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Dokéze si syn hrat spolu s ostatnimi détmi? (napf. se sourozenci, ale i s dalSimi détmi

pokud sourozence nema)

SnaZi se, ale jde na to neobratné, nevi jak na to. Cupita kolem nich, dotkne

se, usméje se.

Jakym zplGsobem se synem komunikujete? (napf. verbaln€, neverbalné¢ — pomoci

obrazkd,...)

Davame mu kratké slovni pokyny, on nam vidy naznaci, ukadzZe, jestli chce pit, jist

nebo na zachod.
Jak zvlada syn sebeobsluhu — oblékani, hygienické navyky, stolovani?

Oblékani zvlada s dopomoci, ale vitekd se u toho. Co se tyce hygienickych navykii,
tak potiebuje plnou pomoc od dospélého. Se stolovanim je na tom dobie, ma rad jidlo,

vétSinu jidel zvladne snist sam.

Jakym zptisobem reaguje Vas syn na zménu? (kdyz néco neni piesné tak jak predpoklada

nebo tak jak je to vzdycky)
VétSinou bez reakce, je prizpiisobivy, jezdi i na hlidani, a je to bez problémii.
Jaky méa syn vztah k lidem, které dobfe zna? Jak se k nim chova? (ptibuzni, znami,...)
Velice kladny vztah — ma je rad, objimad, pusinkuje.
Jaky ma syn vztah k cizim lidem, které neznd? Jak se k nim chova?
Bud’ je ignoruje, nebo kdy? mu padnou do oka, tak také objima.
Dokaze syn projevit svoje pfani a emoce? Jakym zplsobem?

Kdyz? néco chce, tak mé vezme za ruku a dovede k poZadované véci. Je to velice
mazlivy a kontaktni typ. Kdy? se raduje, tak skace, tleska, sméje se. KdyZ ma strach nebo

neni po jeho, tak place, viteka se.
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10 PREZENTACE VYSLEDKU VYZKUMNEHO SETRENI

Vysledky vyzkumné ¢asti diplomové prace se tykaji pouze zkoumaného vzorku déti,
nelze je generalizovat, respektive aplikovat na $ir$i normu déti s PAS. Vysledky budou

rozdéleny dle jednotlivych vyzkumnych otazek a individualné podle zkoumanych déti.

Vyzkumni otizka ¢&. 1 - Vyskytuji se rozdily v chovani p¥i hie u déti s PAS v MS

a Vv domacim prostiedi?

Tabulka ¢. 1

Chovani pf¥i hie v MS Chovani pri hie doma
Hanic¢ka Nevyhledava déti, hraje si sama | VétSinou si hraje sama, kdyz si
nebo s dospélym. nékoho oblibi, dokaze si s nim hrat,

stava se to vyjimecné.

Vasik Nejradéji si hraje sam, vadi mu | Nejrad€ji si hraje sam, vadi mu
pritomnost ostatnich déti. pfitomnost sestry pfi hte.

Janicka Hraje si vyhradn¢ sama nebo | Podle ndlady je schopna hrat si s
vyhledava ptitomnost dospélého. | dospélou sestrou a vyjimeéné 1

s détmi z okoli.

Davidek Hraje si sam nebo s dospelym. Ve vétsiné piipadl si hraje sam a déti
ke hfe nevyhledava, do hry zapoji

nanejvys rodice.

Stépanek Hraje si sam, vadi mu pfitomnost | Hraje si sdm, vadi mu pfitomnost
ostatnich déti pfi hte. bratrt pfi hie.

Marecek Hraje si sam, déti  prehlizi, | Snazi se o hru s ostatnimi détmi, ale
nevnima. nevi jak na to.

Z tabulky €. 1 je patrné, Ze u vétSiny zkoumanych déti s PAS se rozdily v chovani pfi
hie v MS a doma téméi nevyskytuji. Z vy$e uvedeného vyplyva, Ze zkoumané déti s PAS
si hraji vyhradn€ samy nebo vyhledédvaji pfitomnost dospélého a hraji si s nim. Rozdil
v pohledu na chovani pii hie vMS a vdoméacim prostiedi miZeme spatiit pouze
u Marecka. Chovani MareCka pifi hfe vnima ucitelka a matka zcela odliSné. Ja, jako

ucitelka, mam pocit, ze Marecek déti bere jako predméty, které pouze odstréi, kdyz mu
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nékde prekazi. Matka si to, ze do déti Marecek stréi, vysvétluje tak, ze nevi jak si s nimi

hrat. Podle mého nazoru mtizeme mit pravdu obé¢, zalezi na konkrétni situaci.

Vyzkumna otazka ¢. 2 - Jak probiha socialni interakce v béZnych kazdodennich

situacich v MS a v domacim prostiedi?

Tabulka ¢. 2

Sociilni interakce v MS

Socialni interakce doma

Hanicka NerozliSuje znamé a neznamé | Ke znamym lidem i k nezndmym se
osoby, po piichodu do MS | chovéa vétsinou piatelsky (dava pusu,
vyzaduje pochovéni, je ji jedno od | objima).
koho.

Vasik V socialnich rolich déld rozdily, | Se znamymi lidmi dokéze
umi rozliSovat znamé a neznamé | komunikovat, povida jim své zazitky,
osoby, odlisuje matku s otcem od | k neznamym lidem se chova apaticky
ucitelky, ke znamym lidem se | —neodpovida jim na otazky.
chova pratelsky.

Janicka KdyZ si n¢koho oblibi, vyzaduje | Vztah k lidem, které dobfe zna ma
od néj pochovéni, oblibené osoby | velmi dobry, Casto se chodi mazlit.
si vybird, ne kazdy se ji zalibi, | Z nezndmych osob ma nckdy strach,
zneznamych osob ma strach — | nereaguje na dotazy, place.
place.

Davidek RozliSuje znamé osoby od cizich. | Se znamymi lidmi mluvi, hraje si
S osobami, které zna, si povida a | snimi. V kontaktu s neznamymi
necha se pohladit. S cizimi lidmisi | lidmi  se objevuje strach, ale
nepovida a vadi mu od nich | zvédavost je véEtsi, takze dokaze
jakykoliv fyzicky kontakt. komunikovat i s cizimi lidmi.

Stépanek Nedélad rozdily mezi zndmymi a | Ke zndmym i neznamym osobam se

nezndmymi osobami. Je schopen
vzit za ruku kohokoliv. Pfi
kontaktu s matkou ma rozporuplné
reakce (n¢kdy ji objimd a

pusinkuje, jindy Vv jeji pfitomnosti

chova rovnocenné, ale vZdy zalezi na

jeho aktualni naladé.
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kfici).

Marecek

NerozliSuje zndmé a neznamé
osoby, dokdze se mazlit vétSinou
s kymkoliv. Kdyz se mu nékdo
nepadne do oka, tak ho ignoruje.

Ke zndmym osobam ma velice kladny
vztah — objima, pusinkuje. Neznamé
osoby bud ignoruje, nebo také

objima, podle nalady.

Tabulka &. 2 nam poskytuje piehled o socialni interakci v MS a v domécim prostiedi.

Z tabulky €. 2 je patrné, ze zkoumané déti s PAS se projevuji, co se tyCe socialni interakce

v MS stejné tak jako doma. Hanitka, Mareéek a Stépanek neumi rozlisit znamé osoby

od neznamych. Naproti tomu Vasik, Janicka a Davidek rozliSuji znamé osoby od

nezndmych. Kazdé dit¢ to vSak ddva najevo jinych zplisobem. Zajimavym zji$ténim je,

7eikdyz ma Jani¢ka se Stdpankem poruchu autistického spektra s velmi podobnou

symptomatikou, v socialni interakci spatfujeme rozdily.

Vyzkumna otizka & 3 — Do jaké miry zvladaji déti s PAS sebeobsluhu v MS a

vV domacim prostiedi?

Tabulka ¢. 3

Sebeobsluha v MS

Sebeobsluha doma

Hanicka

Oblékne se sama, hygienické
navyky zvladd bez problémd,
stolovani je problém (ma tendenci
si sjidlem hrat, ji pouze urcité

druhy jidla).

Oblékne se s pomoci, pii ¢isténi zubt,
toalet¢ 1 stolovani musi byt pod
dozorem (hraje si sjidlem, ji pouze

urcité druhy jidla).

Vasik

V sebeobsluze je zcela samostatny,
problém je sjidlem - velmi
konzervativni ve vybéru jidla

(odmita teplé pokrmy).

Oblékne se sam, u hygienickych
navykt je nutnd kontrola, stolovani
zvlada, ale je konzervativni ve vybéru

jidla (odmita teplé pokrmy).

Janicka

Nizkd urovenn sebeobsluhy ve
vSech oblastech, u vSeho je nutna
pomoc dospélé osoby a motivace
k jednotlivym  ¢innostem,  je

vybirava v jidle (suché kiupky,

Nizka urovenn sebeobsluhy ve vSech
oblastech, nutnd pomoc rodi¢t, doma

neni vybirava v jidle.
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kukufi¢né suchary, cCokoladové
polstarky).

Davidek Sebeobsluhu zvlada, ale je nutné | Sebeobsluhu zvlada bez problémii.
neustdlé pfipomindni, Casto se
zasni ~a  pfestane  reagovat,
vyhranény vybér jidel.

Stépanek Pfi sebeobsluze je nutnd mirna | Sebeobsluhu zvlada s mirnou
dopomoc  dospélého, jedinym | dopomoci, problém je se zménou
problémem je stolovéani, naji se | Cepice (vyzaduje stale tu stejnou), naji
sdm, ale neumi kolem sebe |se sam lzici, jidlo ma velmi rad, ale
udrzovat poradek, odbiha od stolu. | odbiha od stolu.

Marecek Vétsinu  oblasti  sebeobsluhy | Oblékani zvlad4d s mirnou pomoci, u

zvlada dobife s mirnou dopomoci,
problém je pouze pii oblékani,
vzteka se, ze se musi obléct sam

(chybi nacvik z domu).

hygienickych navyki potiebuje plnou
pomoc. U stolovani se nevyskytuji

74dné problémy.

V tabulce ¢. 3 mizeme vidét rozdily ve zvladani sebeobsluhy v MS a v domécim

prostiedi. Hani¢ka a Vasik jsou v MS v sebeobsluze samostatni, doma je tomu vsak jinak.

Muze to byt zplsobeno tim, ze v MS mame vizualizovana schémata ¢innosti (naptiklad

postup myti rukou...) a ty jsou pro déti s PAS velmi napomocné, diky nim pak zvladnou

mnoho véci zcela samostatng. U Jani¢ky se vyskytuje rozdil v oblasti stolovani. V MS

je ve vybéru jidla velmi konzervativni (suché kiupky, kukuifi¢né suchary, ¢okoladové

polstarky), dle vyjadfeni matky ji doma téméf vSe. V domdcim prostiedi pravdépodobné

pocituje vétsi jistotu a bezpeéi. U Davidka a Stépanka je mira zvladani sebeobsluhy velmi

podobna doma i vMS. Mare¢ek zvladd v MS vétsinu oblasti sebeobsluhy s mirnou

dopomoci, nacvi¢ujeme s nim vSe stale dokola, i pfesto, ze se u toho vztekd a rozciluje,

rodice na to bohuzel nemaji trpélivost, a tak to vétSinou udélaji za né;.
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Vyzkumni otazka & 4 — Jak probiha reakce na zménu u déti s PAS v MS

a v domacim prostiedi?

Tabulka ¢. 4

Reakce na zménu v MS

Reakce na zménu doma

Hanicka

Zmény zvlada dobfe, je knim

apaticka.

Zmeny ji nevadi.

Vasik

Zmény mu vadi. Reaguje na né

onéménim,  schovanim  nebo

vztekem. Je patrné zlepSeni reakci.

Reaguje rizné, zalezi na tom, o jakou

zménu se jedna.

Jani¢ka

Reakce na zmeénu se Vruznych

situacich 1i8i, zalezi na jejim

momentalnim rozpolozeni.

Je agresivni a place.

Davidek

Zmény nevnima, snasi je dobfe.
Obcas ma problém se zadanou

¢innosti, ktera se mu nechce délat.

Vétsinou necha zménu bez
povsimnuti, je v klidu, obfas pouze

slovné okomentuje.

Stépanek

Zmény snasi velmi Spatné. Vali se

po zemi a vzteka se.

Zmény snasi Spatné, vztekd se, je

agresivni k lidem v okoli i k matce.

Marecek

Zalezi na druhu zmény, pro né&j
pfijemna zména mu vitbec nevadi,

pfi nepiijemné zméné se vzteka.

Zména je vétSinou bez reakce, je

pfizptisobivy.

Tabulka ¢. 4 nam poskytuje piehled o tom, jak zkoumané déti s PAS reaguji na zménu

VvV MS a v domacim prostfedi. Pouze u Janicky a Marecka se 1i$1 pohled na reakci na zménu

vMS a doma. Reakce Jani¢ky na zménu je dle vyjadieni matky vétsinou boufliva

a projevuje se agresi a placem. V MS zalezi na aktudlni naladé Jani¢ky, ne vzdy je reakce

tak boufliva jako doma. V MS u Marecka zdlezi na druhu zmény, pfijemnym zménam

se prizpusobuje rad, pii pro né¢j nepiijemné zméne se vztekd a vali po zemi. Dle popisu

matky je Marecek velmi piizptisobivy a zmény mu nevadi. Rozpor mezi nazorem ucitelky

a matky je podle m& zapficinén tim, Ze matka nevnimé zachvaty vzteku u Marecka jako

reakci na zménu, a také s nim pravdépodobné netravi moc ¢asu, uvedla, Ze Marecek Casto

jezdi na hlidani. U kazdého ditéte s PAS jsou reakce na zménu zcela individualni.
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Vyzkumna otazka ¢. S - Jaké maji déti s PAS zajmy?

Tabulka ¢. 5

Zajmy déti s PAS

Hanicka Hra s atypickymi hrackami — ndzky, Snirky, papirky, Spejle, polystyren,
nafoukla rukavice, rulicka od toaletniho papiru. Sledovani pohadek a I-pad.

Vasik Lego, lego katalog, stavéni fetézd zumélych cécek, zpivani, houpani,
sledovani pohadek, trampolina.

Janicka Knizky a casopisy se zvifaty, dfevéné hracky — vSechno okusuje.
Trampolina, houpani, poslech pisnic¢ek, sledovani pohadek, I-pad, pobyt
venku, venceni psa, jizda na koni.

Davidek Hlaskovani slov, tahaci hracky, zvukové hracky, I-pad, poslech pisnicek,
plysaci, stavebnice.

Stépanek Trampolina, houpani, hra s auti¢ky a plastovymi zvifatky (stavéni do tad).

Mareéek Poslech pisni¢ek, I-pad, béhani, trampolina, houpani, cviceni v Kruhu,

zpivani, prochazky v kocarku, sledovani pohadek, miluje vodu, kaminky.

Tabulka €. 5 shrnuje zajmy zkoumanych déti s PAS. Nekteré zajmy se u déti shoduyi.

Naptiklad zaliba v houpani a skakani na trampoling se vyskytuje u Stépanka, Marecka,

Janicky 1 VaSika. Také je u déti velmi oblibend manipulace s I-padem a sledovani pohadek.

Specifika v zajmech se vyskytuji u Hanicky a Jani¢ky. Hanicka pouziva ke hie atypické

pfedméty a Jani¢ka vSechny hracky, knizky i ostatni predméty okusuje. Zvlastnost

V z4jmech miZeme pozorovat také u Davidka, ktery nejradéji hlaskuje slova na jednotliva

pismena. Je to pozoruhodné vzhledem k jeho véku. Intaktni pétileté dit€ vétSinou Cist

neumi.

Vyzkumna otizka & 6 - Jakym zptsobem déti s PAS komunikuji v MS

a Vv domacim prostiredi?

Tabulka ¢. 6

Komunikace v MS Komunikace doma

Hanicka

Pfevlada neverbalni komunikace, | Matka s Hanickou —  verbalni

objevuje se i verbalni projev | komunikace
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VvV podobé

jednoslovnych

dvouslovnych vét.

nebo

Hani¢ka s matkou - trochu verbalné,
ale vice neverbalni komunikace

(ukaze, piedvede, co chce).

Nesrozumitelny verbalni projev,

pouziva svoje vymyslena slova.

Vasik s matkou i matka s Vasikem -
nejCastéji  verbalné¢ nebo pomoci

predméti.

Janicka

Pouze neverbalni komunikace —

razné zabarvené neartikulované

zvuky.

Matka s Jani¢kou - pievazné verbalné
nebo pomoci fotek a obrazkd. Janicka
s matkou — neverbaln¢, gestem nebo

vedenim ruky naznaci, co chce.

Davidek

Verbalni

zasoba,  stereotypni

projev, velka

slySenych frazi.

slovni

opakovani

Davidek s matkou i matka

s Davidkem - verbalni komunikace.

Stépanek

Prevazné

neverbalné —

razné

zabarvené neartikulované zvuky.

Pouziva pouze slova ,,ahoj“ a ,,pa

413

pa* se spravnym komunikac¢nim

zamérem.

Matka se Stépankem - Verbalni
komunikace.
Stépanek s matkou — neverbélni

komunikace, naznaci, ukaze, co chce.

Marecek

Neverbalni

projev = —

razné

neartikulované zvuky a vykiiky.

Pocateéni lekce VOKS.

Matka s Mareckem - komunikace
pomoci kratkych slovnich pokynd.
Maredek s matkou — neverbdlni

komunikace, naznac¢i, ukaze, co chce.

Tabulka ¢. 6 nam poskytuje informace o zpiisobu komunikace zkoumanych déti s PAS

v MS a v domacim prostfedi. VMS i v doméacim prostiedi probiha komunikace stejnym

zpusobem u viech déti. Komunikace Jani¢ky, Stépanka a Marecka je neverbalni a sklada

se pouze z rizn€ zabarvenych a neartikulovanych zvukt. U Janicky a Marecka probiha

nacvik VOKS. Hanicka a Vasik se snazi o verbalni komunikaci, ale jejich projev je

vétSinou nesrozumitelny, takze k vyjadfeni svych pfani musi Casto vyuZzit komunikaci

neverbalni. Davidkova komunikace je na velmi dobré trovni. Komunikuje ptevazné

verbaln¢, v delSich vétach a ma velkou slovni zasobu.
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Vyzkumna otazka ¢. 7 - Jakym zpusobem déti S PAS projevuji svoje piani

aemoce v MS a v domacim prosti-edi?

Tabulka ¢. 7

r

Projevovani prani a emoci v MS

Projevovani prani a emoci doma

Hanicka Prani sd€li verbalné nebo ukaze, | Prani sdéli verbalné nebo ukaze,
pouziva slovo prosim. pouziva slovo prosim.
Negativni emoce — plac, agrese Negativni emoce — plac, agrese
Pozitivni emoce — smich, objeti, | Pozitivni emoce — smich, objeti, pusa,
pusa, prituleni prituleni

Vasik Ptéani sd€li verbaln€ nebo ukaze. Ptéani sd€li nebo ukaze.
Negativni emoce — pla¢, mraceni, | Negativni emoce — plac, vztek, kiik,
schova se. schova se.
Pozitivni emoce — smich. Pozitivni emoce - mazleni,

pusinkovani.

Janicka KdyZz néco chce, pouzije ruku | Gesto prosim, vezme n¢koho za ruku
dospélého k ukazani. a ukaze, co chce.
Negativni emoce - plac, kiik, | Negativni emoce — plac, kiik, vztek,
vztek, agrese. agrese.
Pozitivni emoce — ismév, vyskani, | Pozitivni emoce — Usmév, vyskani
toc¢eni dokola, tfepani rukama. toceni dokola, tfepani rukama.

Davidek Ptani sdéluje verbalné Prani sdéluje verbalné
Negativni emoce — plac + tfepani | Negativni emoce — pla¢ + tfepani
rukama rukama
Pozitivni emoce — smich + tfepani | Pozitivni emoce — smich + tfepani
rukama rukama

Stépanek Pouziva ruku dospélého | Pouziva ruku dospélého k dosazeni

k dosaZeni pozadované véci, umi
zopakovat gesto prosim.

Negativni emoce — plac, vztek,
huceni

Pozitivni emoce — smich + tfepani

rukama

pozadované véci
Negativni emoce — plac, vztek
Pozitivni emoce — smich + tiepani

rukama
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Marecek Pouziva ruku dosp€lého | Pouziva ruku dospélého k dosazeni
k dosazeni pozadované véci. pozadované véci.

Negativni emoce — vztek, kiik, | Negativni emoce — plac, vztek.

plac. Pozitivni emoce — skakani, tleskani,

Pozitivni emoce — smich. smich, mazleni.

Tabulka &. 7 analyzuje zpisob projevu piani a emoci v MS a v domacim prostiedi.
Z uvedené tabulky je patrné, Ze rozdily se v tomto pfipad¢ mezi projevem piani a emoci
VMS a vdoméicim prostfedi nevyskytuji. Maretek, Stépanek a Janitka pouzivaji
k dosazeni svych prani vétsinou ruku dosp€lé osoby (matky, otce, ucitelky). Vasik
a HanicCka se snazi vyjadrit prani nejprve verbalné a v ptipadé neuspéchu gestem naznaci,
ukézou nebo také vezmou dospélého za ruku k dosazeni svého cile. Davidek sdéluje své
prani verbalné. Co se tyce negativnich emoci, tak nejcastéjsi je u vSech déti plag, vztek
a agrese. Pozitivni emoce projevuji zkoumané déti s PAS nejvice smichem, tleskanim,

skakanim nebo tfepanim rukama.
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ZAVER
Diplomové prace se zabyva specifiky socialniho chovani u déti predskolniho véku
s PAS. Cil teoretické casti byl naplnén pomoci Ctyt hlavnich kapitol, ve kterych jsme se
zabyvali vymezenim poruch autistického spektra, specifikami intaktniho ditéte 1 ditéte s
PAS v piedskolnim véku, vychovou a vzdélavanim déti s PAS a posledni kapitolu jsme
vénovali specifikim rodiny, ve které dit€¢ s PAS vyrustd. Cil prace byl naplnén

2%

socialniho chovani u déti s PAS v MS a v domacim prostiedi.

Z vysledkl vyzkumu diplomové prace je patrné, ze u nékterych déti s PAS jsou urcité
projevy socialniho chovani vMS odligné, nez jak je tomu podle vyjadieni rodice
vV domécim prostiedi. Pfi¢inami téchto odliSnosti mize byt mnoho. Podle mého nazoru se
jedna hlavné o to, Ze denni rezim v MS je strukturovany a piedvidatelny. V domacim
prostifedi nékdy predvidatelnost miize jit tézko zajistit a to je pro dité stresujici a pak
napiiklad velmi Spatné reaguje na jakoukoliv sebemensi zménu. Tyto rozdilné pohledy
a zkuSenosti jsou velmi cenné pro dalsi praci s détmi s PAS. Mezi pedagogem a rodi¢em je

dilezitad vzajemna divéra a funkéni komunikace.

Z vyzkumného Setfeni je patrné, Ze 1 kdyZ maji vSechny zkoumané déti
diagnostikovany détsky autismus, tak jejich projevy jsou v mnoha ohledech diametralné
odlisné. Z tohoto duvodu je velmi dulezité, povazovat kazdé dit¢ s PAS za jedine¢nou

individualitu a podle toho k nému pfistupovat.

Zvladnuti problémového chovani a porozuméni specifickym projevim déti s PAS je
ukolem nejen pro rodice a pedagogy, ale i pro celou nasi spolecnost. Pfi¢ina PAS neni
dosud zcela objasnéna, v poslednich letech vsak déti s PAS ptibyva. Ve 21. stoleti by se
nemélo na déti s PAS nahlizet jako na n¢koho, kdo by se mél od spole¢nosti izolovat. Je
dilezité témto détem nabidnout vhodny zpiisob vychovy a vzdélavani. Diky tomu muize
dochazet ke vétsimu vzajemnému porozumeéni. Diplomova prace by mohla byt ptinosem
rodi¢tim, odbornikiim i laické vefejnosti. Mohou Vv ni najit zpusoby vedouci Kk vétSimu

porozuméni détem s PAS.
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DOPORUCENI PRO PRAXI

Je dulezité se na kazdé dit¢ s PAS divat jako na jedine¢nou a individualni osobnost.
| kdyz se nekteré projevy chovani u riznych déti mohou jevit stejné, nemusi mit stejnou
pficinu. Piedev§im se musime snaZzit najit vhodny zpisob komunikace, protoze snaha

komunikovat, v které dit¢ s PAS ¢asto selhava, vede k problémovému chovani.

Pro dit¢ s PAS je velmi dulezita struktura a vizualizace prostoru v nejriiznéjSich
podobach. Je dileZité, aby byla nastavena uréita struktura v MS, ale i v domacim prostiedi
a to je Casto problém. Nekteti rodice jsou z nejriznéjsich diivodua k vizualizaci a struktuie
prostoru skepticti. Nékdy za to muze jejich psychicky stav, protoze jsou z vychovy ditéte
s PAS vycerpani. Nékteti rodi¢e maji pocit, Ze kdyZ oni svému ditéti rozumi, tak Ze mu
budou rozumét i vSichni ostatni, tohle ale nemusi byt vzdy pravda. Také se v praxi
setkdvame s rodici, ktefi se doposud nesmifili stim, ze jejich dit¢ trpi poruchou
autistického spektra a z tohoto divodu nechtéji o zddném alternativnim komunikac¢nim
systému ani slySet. Jini rodi¢e maji pocit, ze jejich dité je jesté malé a za¢ne mluvit pozd&ji
a obrazkovy komunikacni systém by mohl branit v rozvoji feci, to vSak neni pravda. Je
dilezité, aby vSechny tyto mylné informace byly rodictim citlivé vysvétleny odbornikem.
Osvéta o PAS je dulezitd nejen pro rodice, ale i pro pedagogy a Sirokou vefejnost.
V matetské Skole miizeme rodi¢iim nabidnout odborniky ze specidlné pedagogického
centra. Pedagogové by se méli neustdle vzdélavat prostiednictvim rtznych Skoleni

a seminaru.

Diplomova prace nabizi do budoucna rizné moZnosti propracovani vyzkumného
Setfeni. Bylo by dobré rozsitit vyzkumny soubor déti o vice druhii PAS, tim by se poznatky

o specifikach chovani déti s PAS vice prohloubily.
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PRILOHA C. 1
Informovany souhlas pro rodice

Souhlasim S poskytnutim informaci 0 mém synovi/dceti

a nahlédnutim do pfislusné dokumentace vedené

v MS a SPC Jihlava a to pro tdely realizace vyzkumné &asti diplomové préce.

Informace budou uvedeny v piisn¢ anonymni podob¢ a pouzity pouze pro ucely diplomové

prace.



1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

PRILOHA C.2
Rozhovor s rodi¢em - Specifika socialniho chovani v domacim prostiredi

Jaké ma VasSe dcera/syn z4jmy, s ¢im si nejradéji hraje, jak travi doma volny ¢as?

Dokaze si dcera/syn hrat spolu s ostatnimi détmi? (napf. se sourozenci, ale

i s dalsimi détmi pokud sourozence nema)

Jakym zptsobem s dcerou/synem komunikujete? (napf. verbalné, neverbalné -

pomoci obrazkd,...)

Jak zvlada dcera/syn sebeobsluhu — oblékani, hygienické navyky, stolovani?

Jakym zptsobem reaguje Vase dcera/syn na zménu? (kdyz néco neni pfesné tak jak

ptedpoklada nebo tak jak je to vzdycky)

Jaky mé dcera/syn vztah k lidem, které dobfe zna? Jak se k nim chova? (ptibuzni,

znami,...)

Jaky ma dcera/syn vztah k cizim lidem, které nezna? Jak se k nim chova?

Dokaze dcera/syn projevit svoje pfani a emoce? Jakym zptisobem?
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