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1 Uvod

Narodit se, vyrustat, vzdélavat, najit si praci, partnera a domov, zalozit rodinu, mit zdravé
déti a poklidné¢ umfit. Idedlni kolob¢h. Co ale je v Zivoté idedlni? Existuje spousta faktort,
které ovlivituji kolobéh zivota. Mezi nejvyznamnéjsi faktory patii beze sporu zdravi, rodina

a finance. A zdravi je pravé néco, co v mnoha piipadech nelze ovlivnit.

Neumime tedy ovlivnit, zda se narodime zdravi. A stejné tak nelze vzdy ovlivnit, zda se
nam narodi zdravé dité, zdravy sourozenec. Pfesto pak takova skute¢nost poznamend
znatelnym zpusobem cely nas dalsi Zivot. Narodime-li se se zdravotnim postiZenim, miZeme
byt na nékom zavisli po cely zivot. Narodi-li se nam dit€ se zdravotnim postiZenim, bude
zavislé po cely svlij Zivot na nas a poté na jinych osobach. Situace se promitne nejen do
veskerych mezilidskych vztahi, které postizeného obklopuji, ale také do finan¢nich dispozic
rodiny a do jejich fyzické i psychické zdatnosti.

Praveé poruchy autistického spektra patii mezi zdravotni postizeni, ktera ovlivni Siroké
okoli postizeného v riznych rovinach. Postizeny, ale i jeho okoli pak nejsou v mnoha
ptfipadech v soucasném statnim nastaveni schopni fungovat samostatné a bez uzptusobenych
podminek. Aby jim stat mohl vyjit vstfic a naplnit jeden z principti demokracie, tedy princip
solidarity, je tfeba zapojit do péce socialni sluzby.

Jelikoz je vSak autismus zkouman teprve v poslednich letech, a i kdyZ osoby trpici
poruchami autistického spektra byly pozorovany jiz ddvno v minulosti, mizeme tuto diagnézu
oznacit za pomérné mladou. Proto jeSté dnes existuje spousta myti (vliv o¢kovani, chladné
chovani matky k ditéti atp.), které je tfeba vysvétlit. Hlavnim cilem této bakalaiské prace je
zjistit, jak funguje vzajemnd spoluprice mezi osobami, které peCuji o déti s poruchou
autistického spektra, a navrhnout moznosti, jak by bylo mozné situaci zlepSit. Hlavni

vyzkumna otdzka zni: Je spoluprace s institucemi a rodic¢i déti s PAS dostacujici?

Abychom byli schopni pochopit zpiisob prace socialnich sluzeb s osobami s poruchami
autistického spektra, musime nejprve pochopit tyto poruchy. Proto se bude tato bakalaiska
prace v prvé fadé vénovat autismu po teoretické strance. Prace si tedy nejprve odpovi na to,
jak takové poruchy vznikaji, jaké faktory je ovliviuji, jak se projevuji, jak se diagnostikuji
a kterd onemocnéni se s nimi ¢asto poji. Dale préace v teoretické rovin€ rozebere zpiisob péce
0 osoby s poruchami autistického spektra podle zdkona o socidlnich sluzbach. V této ¢asti

prace bude rovnéz blize zaméfen fokus na inkluzivni vzdélavani a specialni Skolstvi.

Ve vyzkumné Casti se prace zaméti na konkrétni situaci v obci s rozsifenou puisobnosti

Valasské Mezifici. V prvé fade na skolské instituce a na socidlni sluzby, které jsou zde détem



s poruchami autistického spektra a osobam o né pecujicim poskytovany. Déle bude pouzit
dotaznik. Dotaznik v tomto pfipad¢ nebude kvantitativni, ale spiSe kvalitativni, protoze cilem
prace neni zachytit, zda se jev v dané oblasti vyskytuje, ale podchytit spiSe jeho charakter, jit
do hloubky problému, zjistit jeho piiceny. Za timto ucelem budou dotazniky obsahovat nejen
uzaviené, ale také oteviené otazky. Na zdklad¢ nazoru dotéenych stran, k jehoz analyze slouzi

vySe zminéné dotazniky, budou navrzena mozné opatfeni na zlepSeni spoluprace.

Jako opora v teoretické ¢asti budou slouzit odborné knihy o autismu. Jelikoz doslo
v lofiském roce ke zméné diagnostickych pravidel v oblasti poruch autistického spektra, bude
pouzit ¢lanek WHO o autismu, ve kterém je vysvétlen novy piistup. Soucasnou situaci
v oblasti socidlni prace a inkluze osvétli platnd legislativa. Ve vyzkumné ¢asti jsou zdrojem
informaci internetové stranky poskytovatelt sluzeb, rozhovory s nimi a v neposledni fadé
dotazniky.

Jelikoz se sama Zivim jako asistentka pedagoga a na poruchy autistického spektra jsem se
zameétovala 1 jako pracovnice socialnich sluzeb, zajima mé, zda se potvrdi mé predpoklady
k praci s klienty, nebo jestli se jedna Cist¢ o muj vlastni problém. Doufam, Ze prace pfinese

uzite¢né pohledy na socialni sluzby poskytované osobam s poruchami autistického spektra.



2 Vysvétleni pojmu

2.1 Poruchy autistického spektra (PAS)

Vé&fim, Ze v dne$ni dobé€ jiz nenalezneme Cloveka, ktery by neslySel o n€kom, kdo trpi
autismem. Vyznam tohoto slova jiz vSak zlstava laické vefejnosti Casto skryt. Vymezeni
pojmu autismus je komplikované i dnes. Dé&je se tak s ohledem na to, ze diagnéza poruch
autistického spektra je pomérn€ mlada zaleZitost, obzvlasté pak naptiklad ve srovnani s jinymi
dusevnimi poruchami. V prvé fad¢ je proto krajné nezbytné uvédomit si, Ze autismus je pouze
jednou z poruch autistického spektra. DalSim pojmenovanim pro tyto poruchy je pervazivni

vyvojova porucha uvadéna pod zkratkou PVP.

2.1.1 Priciny a faktory zpiisobujici PAS

Pojem ,,autismus® poprvé pouzil Leo Kanner v roce 1943. Tehdy vSak bylo povédomi
o tomto onemocnéni opravdu v plenkach. Véfilo se, Ze jej zpisobuje chovani matek k détem
— jejich chladny vztah k vlastnim potomkim jim vynesl pojmenovani ,,matky ledni¢ky*.
Zvl1astni je, ze puvodni piedpoklad, tedy ze se PAS dédi na zakladé genetickych predispozic,
byl zavrzen. Pojem ,,matky lednicky* se objevil az vlivem tolik populdrni psychoanalyzy.
I dnes se viak s timto nazorem mtizeme setkat. (Sporclova, 2018, s. 11)

Pokud se vSak oprostime od teorie citové chladnych matek, miizeme konstatovat, ze
poruchy autistického spektra patfi mezi trvald onemocnéni, kterd wvznikaji v ramci
neurologického vyvoje, jsou tedy poruchou neurobiologickou. Jejich pti¢inou jsou genetické
mutace a ¢astecné se miize projevit i vliv prostfedi. Neurologicky vyvoj tedy znamena, Ze
zdédény zaklad je vystaven riznym faktortim, které ovliviiuji jeho dalsi vyvoj. Zaroven je tim
vyjadfena jesté jedna okolnost PAS, a sice Ze je nutné posuzovat danou sympotmatiku vzdy

na pozadi dané vékové charakteristiky.

Vylécitelné PAS nejsou, v soucasné dob¢ se veskerd 1écba a terapie soustfed’uje na
zmirnéni projevil a zlepSeni kvality Zivota lidi s PAS a jejich rodiny. S vékem mohou n¢které
symptomy vymizet, pokud je vias zahajena spravna a ulelnd terapie. Udajné pomaéha
1 aplikace oxytocinu, melatoninu ¢i jinych latek pti 1écbé dilCich projevi PAS. Dale existuji
vyzkumy, které tvrdi, Ze projevy autismu zhorSuji oxidacni stres, slaba imunita a zanétliva
onemocnéni. (Sporclova, 2018, s. 39) Je mozné zkouset rizné diety. V tomto smyslu existuje
1 jedna z Cerstvych teorii pticin PAS: ,,Jednou z hypotéz vzniku autismu je teorie opioidnich

peptidu s toxickych ucinkem na centrdlni nervovy systém, které prochdzeji nedostatecnou



stievni bariérou déti s autismem. Tato teorie ovSem nebyla vedeckymi studiemi potvrzena.*

(Sporclova, 2018, s. 39) Ani efekt diet nebyl pfimo prokazan.

vV

mentalni vyvoj. Lékafi se v tomto sméru piiklanéji k vyjadfeni Svétové zdravotnické
organizace, ktera tyto poruchy fadi mezi pervazivni vyvojové poruchy. Tato definice totiz Iépe
formuluje zavaznost onemocnéni, protoze pervazivni vyvojové poruchy jiz ze své definice

postihuji veskeré slozky osobnosti, a sice do hloubky. (Bazalova, B. 2012)

Studie ohledné konkrétni pii¢iny PAS neustale probihaji, existuje fada teorii a ndzora,
avSak zatim jsou spiSe ve fazi testovani. Jedna z takovych hypotéz tvrdi, Ze PAS zpiisobuji
nahodné nové mutace fady gentl, které jsou zodpoveédné za vyvoj mozku. Aby se poruchy
projevily, dojde v 90 % ptipadl k mutaci nékolika desitek téchto geni. Pouze v 10 % zmutuje
pouze jeden zasadni gen. Ktery gen, poptipad¢ skupina genii, zmutuje, neni jednotné a neni
ani mozné urdit. (Sporclova, 2018, s. 11) Podle Détské klinické psychologie (Rican, P.,
Krejc¢itova, D. a kol., 2006), kterd povazuje PAS za multifaktoridlni, je dysfunkénich zhruba
10 az 15 geni, pficemz horni hranice tohoto poctu neni omezena. Jelikoz je statisticky
zachyceno, ze PAS trpi Castéji chlapci, predpoklada se zde vliv chromozomu X: ,,Predpoklada
se, ze pro rozvoj této poruchy mohou mit néjaky vyznam aberace genit lokalizovanych na
chromozomech X, 7, 11, 15 a 16. [...] Nelze vyloucit ani piisobeni mechanismu genetického
imprintingu, tj. rozdilnou expresi materske a otcovské alely urcitého genu v oblasti dlouhého

raménka chromozomu 15 ¢i 7. (Ri¢an, P., Krejéifova, D. a kol., 2006, s. 62)

Nezanedbatelnad je navic role dédiénosti. Détskd klinickd psychologie (Ri¢an, P.,
Krejcitova, D. a kol., 2006) uvadi, ze dédicnost je zodpovédna za PAS az z 90 %, pficemz se
nemusi projevovat pifimo u rodicd, ale 1 v 8ir$i rodinné historii.

Ze tedy PAS vznikaji v mozku, je jisté, avsak konkrétni misto je stale diskutovano. Jedna
z teorii vysvétluje vznik PAS na zdklad¢ poruchy zrcadlovych neuront. Ty maji za ukol
zrcadlit emoce v nasem mozku. ZjednoduSené feceno: sledujeme-li u nékoho emoci, je
naprosto pfirozené, Ze interpretujeme chovani a emoce dané¢ho objektu. Snazime se jej

pochopit a jeho emoce i do jisté miry zrcadlime. To ale déti s PAS dle vyzkumu ned¢laji.

Dalsi oblasti, ktera vykazuje odliSnosti od bézné¢ fungujictho mozku, je konektivita.
Neurony spolu komunikuji pomoci spojii, a spole¢né tak vytvaieji sit’. U lidi trpicich PAS je
tato sit’ a jeji funkEnost porusena.

Teorii vzniku autismu je cela fada. Pro uplnost jmenujme alespon nékteré z nich:



» Kognitivni teorie chape PAS jako poruchy cisté kognitivniho razu. Poskozeno je
1 pohled na PAS jako na poruchu exekutivnich funkci: ,,socidalni obtize prameni
z neschopnosti potlacit okamzité impulzy a kontinualné reagovat na signaly druhych
v toku interakce.” (f{iéan, P., Krejcitova, D. a kol., 2006, s. 209) Druhou zajimavou
hypotézou je koncepce teorie mysli, kterd zjednoduSené feceno predpoklada, ze dité
s PAS neumi spravné odhadnout reakci druhych, neumi tedy ani samo spravné reagovat.
* Emoc¢né-motivacni koncepce tvrdi, ze 1idé s PAS neumi navazat uzké emocni vztahy,
nebo k tomu nejsou dostatecné motivovani. Do této oblasti fadime i nazor, ktery je jiz
dnes pifekonany, o ,matkdch-lednickdch®. V soucasné dobé¢ tato teorie jiz pocita
1 s biologickou determinaci PAS.

* Integracni teorie — spojuje obé predchozi.

+ Teorie intersubjektivity predpoklada, ze se clovek vyviji ve dvou smérech: v linii ja-ty
a v linii ja-véc. Zatimco druhd linie je u jedincti s PAS bud’ pouze lehce dot¢ena, nebo

neni poskozena viibec, prvni cesta, tedy ja-ty, je oslabena.

Mezi faktory, které zvysSuji moznost vyskytu poruch autistického spektra, patii genetické
predispozice a environmentélni ¢initele. AvSak okruh téchto pficin je Siroky. Naopak je nutné
zdiraznit, Ze neexistuje jedina studie, ktera by potvrdila zvySené riziko onemocnéni poruchou

autistického spektra nasledkem ockovani.

Faktory, jez naopak maji vliv na vyskyt autismu, délime na ty, které ptisobi v té¢hotenstvi,
béhem porodu a po porodu. V téhotenstvi zvySuje riziko vzniku genové mutace uZzivani
nékterych 1éCiv, napt antiepileptika a antidepresiva. Dal§imi faktory jsou psychiatrické
onemocnéni u matky, pfed¢asny porod a vyssi vék rodict (konkrétné nad 35 let). Dale jsou to
infek¢ni choroby v téhotenstvi a béhem porodu, prokdzan je 1 vliv pesticidi. Naopak velice
nejednotné vysledky vykazuji vyzkumy zamétené na vliv prostfedi (napf. koufeni matky
v téhotenstvi, nedostatek vitaminu D, déti pocaté s pomoci asistované reprodukce): ,,Vyzkumy
se zaméruji i na faktory prostredi, které mohou hrat roli pri vzniku autismu, ale ani vysledky
techto studii nebyvaji konzistentni a pri opakovanych studiich jiz nejsou piivodné zjisténé

zavéry potvrzené.” (Sporclova, 2018, s. 13)



2.1.2 Diagnostika PAS

Dva jedinci se stejnou poruchou autistického spektra mohou mit naprosto odlisné projevy
proto, ze je velice specifické, do jaké hloubky u nich porucha zaséhla a kterych slozek
osobnosti se dotkla. Je mozné pozorovat urcité spole¢né rysy, ale tyto nemusi byt pravidlem.

V minulosti byly PAS diagnostikovany rtizn¢. Mezi prvni popisy autistického chovani
fadime hypotézy sovétské psychiatricky G.E. Sukharevy (Sporclova 2018). V roce 1956 se
Kanner a Eisenberg rozhodli definovat pét zakladnich ryst chovani pti autismu: ,,hluboké
naruseni emocniho kontaktu s ostatnimi lidmi; uzkostné Ipéni na neménnosti v kazdodennim
Zivoté i okolnim prostredi; fascinace predméty, se kterymi dité jemné manipuluje; mutismus
nebo rec, kterda neni pouzivana v interpersonalni komunikaci; dobry kognitivni potencial
zjistény zejména v pamétovych schopnostech nebo testoveé ve vizualné logickych ulohdach.
(Sporclova 2018, s. 26) Tato kritéria pozd&ji zdzili na dvé. V mirné pozménéné formé
pouzival téchto pét kritérii také Michael Rutter.

Situaci komplikoval fakt, ze WHO zavadi pojem autismus do svych materialti az v roce
1967, ptficemz do té doby je oznaCovan spiSe za velice vzacnou poruchu s ojedin€lym
vyskytem. Na kratkou dobu byl povazovan za formu schizofrenie, psychozy a také byl
nespravné spojovan s mentalni retardaci. To se zménilo teprve v roce 1980. Poprvé byly
popsany jeho projevy, které odpovidaji do jisté miry i dneSnimu pojeti, také byl poprvé pouzit
termin ,,pervazivni vyvojova porucha®, autismus pfestal byt poruchou psychiatrickou
a presunul se k porucham vyvojovym. Od té doby dochazi ke zpfesnovani a precizovani
diagnostickych kritérii. Diky tomu mohly byt diagnostikovany i déti s mirn€j$imi projevy
autismu, aniz by to néjak ovlivnilo déti se silngjs$i symptomatikou. Také doslo k jasnéjSimu
rozliSeni symptomt dle véku postizeného. U nas vSak tento propracovangjsi a jemnéjsi systém
zacal fungovat az v roce 1994. I nadale jsou vSak symptomy zptesiiovany. Soucasna situace,
kdy rozeznavame poruchy autistického spektra, kam fadime détsky autismus, atypicky
autismus a Aspergeriv syndrom, plati od roku 2013. Zaroven byly PAS charakterizovany

nov¢ jako neurovyvojové poruchy. Soucasna diagnosticka kritéria jsou platna od roku 2018.

Jak se dnes pozna jedinec s poruchou autistického spektra? Na tuto otazku odpovida tzv.
triada, neboli trojice oblasti, ve kterych se u osob trpicich poruchami autistického spektra

projevuji problémy a odchylky od b&zného stavu. Radi se sem:
* jednotlivé aspekty komunikace,
+ veSkeré socialni chovani a

* stereotypni okruh z4jmi spojeny s imaginaci.
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Od roku 2015 preferuje WHO spiSe dvé kritéria, a sice:

* urcity stupeni naruseného socidlniho chovéni, komunikace a jazyka a

» uzky okruh zajmi a Cinnosti, které jsou jedine¢né pro jednotlivce a jsou vykonavany

opakovan¢.

Podle nejnovéjsiho vyjadieni WHO je rovnéz charakteristické, Ze porucha autistického
spektra byva diagnostikovana v détstvi, konkrétné okolo patého roku. Sporclova (2018, s. 10)
upozoriuje, ze existuji piipady, kdy byly pfiznaky PAS pozorovany jiz v batolecim, ¢i
dokonce kojeneckém veéku. Zde se jednd o tzv. détsky autismus (adjektivum ,,détsky* se zde
nevztahuje k tomu, Ze by se autismus postupem casu vytracel, spiSe by se dalo pouzit
synonymum ,klasicky*‘). Nelze vSak tvrdit, ze se u vSech jedincti s PAS da diagndza provést

takto ¢asné.

Pro¢ je diagnostika PAS tak obtizna? Neexistuji krevni nebo jiné testy, je zapotiebi
disledného pozorovani a popisovani chovani jedince ve vyse uvedenych oblastech. VySetteni
musi probihat v riiznych situacich, mezi riiznymi lidmi, za rdznych podminek. Trpi-li jedinec
komplikuje v ptipadech hranicicich s kritérii PAS.

Dalsi komplikaci je, ze odbornici sice dobfe znaji triddu, avSak piedstava o konkrétnich
projevech se jiz muze lisit, jelikoZ neni jasn€ stanovena ,,iranice ,akceptovatelného’ chovani
a chovani, které je mimo normu* (Sporclova, 2018, s. 16). Vzdy je nutné zohlednit vyvojové
stadium ditéte, socialni situaci, komunika¢niho partnera, kulturni normy, prosttedi, ptidruzené
potize atd. Profesni zkusenosti vySetiujiciho jsou zde velice dilezité. VySe uvedené faktory
hraji dtlezitou roli — naptiklad je znamo, ze i1 zdravé dité se projevuje Casto jinak ve Skole
a jinak doma. V domacim prostfedi je dit¢ vétSinou ve své komfortni zon€. Problém nastava
ve chvili, kdy je ze své komfortni zony vyvedeno. MiZe ale nastat i opacny piipad, kdy se dité
ve Skolnim a cizim prostiedi béZnému pozorovateli jevi jako ,,normalni“, jelikoz své projevy
potlacuje, avsak po prichodu domt, do zndmého a bezpecného prostiedi, dochazi k ventilaci
emoci.

Kdyz tedy dojde k vySetieni pro podezieni na PAS, zaméfuje se vySetiujici na tii oblasti,
ze kterych Cerpa informace. Jsou to v prvé fad¢ rodice a osoby, které o dit¢ pecuji v domacim
prostiedi. Kromé popisu chovani mohou rodi¢e usnadnit diagnostikovani nahravkou chovani.
Nejvice odbornikovi pomuze zachyceni bézného chovani a béznych situaci, avSak
samoziejme jej bude zajimat i abnormalni chovani, které se odehralo jako reakce na pro dité

nestandardni zazitek. Ziskavany jsou i tdaje o rodinné anamnéze. Druhym zdrojem informaci
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je kolektiv. Odbornik za timto ucelem poskytne podrobny dotaznik, avSak opét miize
v ptipadé, zZe je k dispozici, vyuzit i videonahravky z bézné¢ho Skolniho dne. Ttetim zdrojem
informaci je pak samotna psychodiagnostika s ohledem na vyvojovy stupen jedince. Zde se
jedna uz o piimé pozorovani s vyuzitim volné hry, ¢i fizené ¢innosti, simuluji se situace, uméle
méni prostfedi a podminky atd. Sporclova (2018, s. 19) zdiirazije ,,vyuziti vykonovych testii
i diagnostickych metod tzv. zlatého standardu pro diferencialni diagnostiku PAS.* Na zakladé
kvalitniho pozorovani byla vypracovana metoda CHAT (Checklist for Autism in Toddlers).
Déle se vyuZzivaji dotazniky, strukturované rozhovory a posuzovaci $kaly. (Rican, P.,
Krejcitova, D. a kol., 2006)

PAS casto doprovazeji pfidruzena onemocnéni, jako jsou epilepsie, deprese, ¢i ADHD.
Nicméné stejné jako samotné projevy poruch autistického spektra, jsou 1 pfidruzena
onemocnéni velice variabilni. Podle statistik WHO trpi PAS jedno dité ze 160, avSak zde se
jednd o diagnostikované déti. Existuji zemé¢, kde se poruchy autistického spektra
nediagnostikuji, a proto je na mist¢ domnivat se, Ze vySe uvedené Cislo je mnohem vice

alarmujici. (Autism spectrum disorders, 2019)

V praxi se stava, ze jsou PAS zaménovany za mentéalni retardaci (mize byt pouze
pridruzena), schizoidni poruchu u déti (dit€ umi komunikovat a vytvéiet vztahy, ale nechce),
socialni uzkost, reaktivni poruchu piichylnosti v détstvi (oproti PAS tyto poruchy rychle
ustupuji), poruchy uceni, nebo teci, Rettliv syndrom a v minulosti nejcastéji za schizofrenii.
(Riéan, P., Krejcitova, D. a kol., 2006)

Sporclova (2018) upozoriiuje zejména na fakt, ze PAS nejsou spojeny pouze s détskym
veékem, ale pokracuji do dospélosti. V pozdéjsim veku, naptiklad v puberté, se détem dafi
nekteré symptomy uspesné skryvat (dafi se jim napodoba chovani, izoluji se od spoluzék),
u jinych projevlii mize dojit dokonce k mirnému zlepsSeni. Pokud dojde k vySetfeni u osob

dospélych, byva ¢asto urcena jind diagndza (mentélni retardace aj.).

2.1.3 Projevy PAS

U klasického postizeni jedinec chorobu bud’ jednoduse ma, nebo nema. U autistli je tomu
jinak. Hovotfime zde o Skale, neboli spektru autismu. Projevy mizeme rozd€lit na pomysiné
stupnici od nuly do pétky, pficemz mezi nulou a jedniC¢kou najdeme zadné a minimalni
projevy, mezi jednickou a dvojkou jedinec stale jesté nespliuje kritéria pro diagndézu PAS,
avsak projevy zde jsou, mezi dvojkou a trojkou je mirnéd symptomatika, mezi trojkou a ctyikou

stfedné t&7ka a mezi étyfkou a pétkou tézka symptomatika PAS. (Sporclova, 2018) Né&které
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projevy PAS tedy miizeme pozorovat i u jedincii bez postizeni, na opacném konci spektra pak
naopak najdeme osoby s tézkymi projevy, které nemohou v bézném zivoté samostatné
fungovat.

Nejlépe je autismus diagnostikovatelny podle chovani jedince. Na druhou stranu vSak
tyto projevy nejsou u jedinci s PAS jednotné. Roli zde hraje vék, rozumové schopnosti,
vzdélani ditéte, prostiedi atd. Nejcastéji hovoii okoli ditéte s PAS, Ze se chova ,,divne“, nebo
,Jinak®. Jeho chovani je nepochopitelné, rodi¢e a okoli se mohou citit zmateni a bezradni.
I ptes veSkerou snahu se pak toto chovani opakuje a oni nejsou schopni odhalit pficinu, ani
mu nijak predchazet. Toto byvaji prvni impulsy pro navstévu odbornika. Pro dité je cela
situace také nepfijemna, citi, ze se liSi, nerozumi svému prostfedi a nechdpe co a pro¢ d¢la
Spatng. Reakci miize byt vztek, agresivita, izolace, ritudly, maskovani a jiné strategie. Pokud
vSak neni pochopena podstata autismu, nebude pochopeno ani chovani, ani dité s PAS.

Zajimaveé je, ze si déti s PAS svou odlisnost uvédomuji. Prvni ndznaky vnimaji po nastupu
do skoly, jelikoZ zde jsou bézné jejich porovnavany jejich vykony, a tak neni t€zké porovnavat
1 ostatni charakteristiky. Beéhem adolescence nartista pocit nedostatecnosti, ¢imz se ovliviiuje
formovani identity jedince. (Sporclova, 2018) Uvédomuji si napiiklad i to, Ze nemaji pevné
a bézné socialni vazby, protoze nemaji kamarady. Citi se osaméle. ,,Nepochopeni socidalnich
situact, odlisné zajmy od vrstevnikii, nestandardni chovani casto vedou k vyclenéni téchto deti
z kolektivu.“ (Sporclova, 2018, s. 31) Tim se naru$uje rozvoj zdravého sebevédomi, coz miize
vést naptiklad k depresim. A prave proto, zZe jsou si védomi své odliSnosti a vnimaji ji jako
selhédni, neradi zkouseji nové véci, aby neselhali pfede vS§emi znovu. Reakce na uvédomeénti si
svého vlastniho postizeni pak miize byt opét rizna — od vzteku a agrese, ptres sebeposkozovani
az k pasivit¢ a izolaci. Proto byvaji lidé s PAS nachylnégjsi na deprese a uzkostné poruchy.

Jadrem potizi pro jedince trpici PAS jsou tedy hluboké naruSeni v oblasti socialnich
vztahl, komunikace, porozuméni. Kazdodenni Zivot ovliviiuji dale stereotypni Cinnosti,
omezené zajmy, adaptaéni obtiZe a nepruzné mysleni. (Sporclova, 2018) To vie je diivod, pro¢
se 1 postupem casu omezuje vyvoj socidlniho mozku. ,.Déti s autismem se nedokdzou
spontanné ucit prostrednictvim sdilené pozornosti, socialnich interakci, napodoby, maji
problémy s chapdnim socidlnich situaci, myslenek a pociti druhych osob.“ (Sporclova, 2018,
s. 33) Pokud se nejednd o dit¢ s mirnou symptomatikou, 1ze nékteré projevy pozorovat jiz

v raném veéku. Nejvice se vSak rozdilnosti projevi v kolektivu, tedy ve skolce a ve skole.

Pokud se uvadi, ze nejzranitelnéjSim bodem lidi trpicich PAS je komunikace, je na misté

si uvédomit, Zze komunikace zdaleka nezahrnuje pouze fe¢ ve smyslu jazyka. Proto také
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pristoupilo WHO ke slouceni prvnich dvou kritérii v triadé. Nejde totiz jen o komunikaci
verbalni, ale i neverbalni a vSechny jeho aspekty. Je to velice Siroky pojem, ktery postihuje
kontakt, jenz umozni sdéleni néjaké informace. Za timto ucelem lidé pouzivaji prostiedky
neverbalni komunikace. U jedinct trpicich PAS se projevuji vétSinou tyto nedostatky (opét je
tteba ale myslet na to, ze kazdy ¢lovek s PAS je naprosto origindlni a projevy jeho PAS se
mohou od standardu znacné lisit, také neni mozné a pro potieby této prace ani zadouci, aby
byl nésledujici seznam vyctem vSech obtizi v komunikaci u déti s PAS):

* mimiku (vyrazy tvare) — strnuly vyraz — né€kdy vyjadiuje pouze zakladni pocity,

,.chybéjici nebo malo casty reciprocni ismév™ (Sporclova, 2018, s. 36), verbalni projev

nekoresponduje s mimikou,

» gestiku (fe¢ rukou) — nekyva a nevrti hlavou, jiz u malych déti 1ze pozorovat, ze

neukazuji na predmét své pozornosti, gest je malo, nebo jsou nepifiméeiena,

* haptiku (doteky) — o détech s PAS se tikd, Ze nejsou tulivé, coz tedy neni Gplné€ pravda,

pouze reaguji jinak na doteky a samy je aktivné ,,nerozdavaji‘,

* intonaci (zabarveni hlasu), ton hlasu — vySka a zabarveni hlasu se béhem mluveni
neméni, vyjadiovani je monotonni, naopak je 1 problém rozeznat z tonu a zabarveni hlasu
mluvciho podtext sdéleni,

* oc¢ni kontakt — vyhybavy, nebo naopak nepfiméfené¢ dlouhy, specifickd frekvence
a kvalita, nepfitomny pohled,

 posturiku (drzeni téla) — vzdalenost mezi mluv¢imi, strnulost, ,,neprimeérené natoceni
téla a obliceje béhem konverzace* (Sporclova, 2018, s. 36) a

* mnoho dalSich neverbélnich projevli — nevyjadii pocity, pottebu, zadost o pomoc,
neumi zahdjit rozhovor, udrzet jej, Ipi na jednom tématu, neodpovidé na otazky, nebo

odpovi, ale mimo téma, rozhovoru se neucastni spontanné aj.

Nezapominejme ani na ironii, nadsazku apod. Je to pravé neverbalni komunikace, ktera
¢ini lidem s PAS potize — ztraceji se v ni, nerozumi ji, neumi ji pouzivat, a proto se citi
vyclenéni a odlisni. Ne u vSech to ovSem plati, nebo mlze byt narusena pouze néktera z téchto
oblasti. Avsak u déti, které byly diagnostikovany pozd¢ji, ,,byly vsak jiz v kojeneckém veku
pozorovany preference k aktivitam nesocialniho charakteru, castéji se zajimaly o nezZivé
objekty nez o lidi.* (Sporclova, 2018)

Na druhou stranu existuji samoziejmé 1 jedinci s PAS, ktefi maji problém i s verbalni

komunikaci — vyvoj fe¢i miize byt opozdény, vazne porozuméni feci, dité nereaguje na pokyny
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a zavolani, zapomind jiz zndma slova. ,,7émér polovina deti s autismem si nikdy neosvoji
mluvenou vec¢ a pokusy naucit nemluvici deti s autismem znakovou rec¢ byvaji neuspésné.*
(Ri¢an, P., Krej¢itova, D. a kol., 2006, s. 206) Problémy nevznikaji jen pfi tvorbé feéi, ale
1 pi1 porozuméni. Tyto projevy byvaji jednou z prvnich pfic¢in, pro¢ rodice vyhledaji pomoc
odbornika. Slovni zasoba byva n¢kdy zasazena PAS, jindy je naprosto standardni, dokonce
nadprimérna. Déti s PAS naptiklad Casto rady pouzivaji archaismy, citaty, hovoii nékdy
hyperkorektn¢, avsak stereotypné.

Je nutné podotknout, Ze ¢im dfive jsou PAS u ditéte diagnostikovany, tim Iépe se dafi
nékteré oblasti komunikace zefektivnit, pokud se na nich pracuje a procvicuji se. V prostiedi,
kde se citi bezpecné, maji zde pocit porozuméni, jsou déti s PAS schopny komunikovat
nejlépe. Podle stupné a oblasti postizeni v sektoru komunikace je dtlezité¢ détem pomahat, aby
se projevy PAS zmirnily a déti se mohly citit jistéji, nebaly se komunikovat i v mén¢
bezpecném prostiedi a citily se sebejistéji a komfortnéji. Mizeme mluvit o Stésti, ze uz
nezijeme ve véku psychoanalyzy a Ze existuje fada kompenzacnich a u¢ebnich pomucek, které
détem a lidem s PAS pomahaji pravé v oblasti komunikace, ktera je pro né nejcitlivejsi.
V kazdém ptipade by mél mluvEi pouzivat srozumitelnou a jednoduchou fec, ptiméiené tempo
a dopfat jedinci dostatek ¢asu na reakcei, byt pfipraven na vysvétlovani apod.

Dalsi oblasti, ktera je zatizend PAS, je vnimani. Tato oblast ale neni pozorovatelna
zvnéjsku, a proto je hlife popsatelna. Sami autisté popisuji své problémy v oblasti vnimani
okolniho svéta takto: hyper-/hyposenzitivita (zvySend, ¢i snizena reakce na smyslovy podnét),
nékteré podnéty dité rozrusi, jiné jej fascinuji, zaména smyslovych pocitkil (synestezie),
neschopnost zpracovat vice podnétli najednou (monotropismus), smyslovd autostimulace

(zahledéni se do svétla, vydavani zvuki apod.).

Ptivodni tridda vyélefiuje poruchu socialnich vztahti. Uzce souvisi pravé s komunikaci.
Dité¢ s PAS nenavazuje o¢ni kontakt, nevyzaduje zjevnym zplisobem pozornost a blizkost
jinych osob. Nevyhledavd hru s jinymi détmi, nebyvaji empatické, nevytvaii pratelstvi.
Neznamena to ale, ze o pratelstvi a kontakt déti s PAS nestoji. Podle vyzkumt by obzvlasté
pii mirné symptomatice dospivajici s PAS radi navazali vztahy, ale nevi jak. (Ri¢an, P.,
Krejcitova, D. a kol., 2006) Je mozné rozlisit celkem pét typt lidi s PAS podle toho, jak se
stavi k socidlni interakci: typ osamély, pasivni, aktivni — zvla$tni, formalni a smiSeny —
zvlastni. (Bazalova, 2012)

Do triady, od které nedavno WHO upustilo, patfil 1 odpor k jakékoliv zméné, trvani na

ritudlech, nepruznost v mysleni. I v tomto sméru vSak zélezi na stupni PAS a na individualité
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kazdého jedince. Musi se vzit v potaz okolnosti — pokud je rutina narusena citlive, drobné
a dit¢ s PAS citi ve svém okoli pozitivni, laskyplnou podporu, mlize vse projit bez vétSich
komplikaci. Jindy jsou vSak problémem i mensi zmény v kazdodennim systému. Dité¢ s PAS
rado a Casto vyhledava tzv. autostimula¢ni automatismy, které mu navozuji pocit znamého

a rutinniho prostiedi, jsou typickou obrannou reakci.

Kapitolu samu pro sebe predstavuje sexudlni chovani lidi trpicich PAS. Je nutné si
uvédomit, ze sex je fyziologickou potiebou stejné jako dychani, spanek aj. V Maslowové
pyramid¢ patii na stejny stupen. Jestlize zdravy c¢lovek potiebuje jist, spat, pit, dychat,
rozmnozovat se atd., ¢lovék s PAS citi naprosto stejné potieby. V soucasné dobé byvaji
sexudlni pudy potlacovany léky. ,,Moznost prirozené¢ho sexudlniho vyvoje [...] je vyrazné
omezend, sexualni potreby byvaji ignorovany, bagatelizovany nebo devalvovany.” (Thorova,
K., Jin, H., 2012, s. 38) Lid¢ trpici PAS nerozliSuji vhodnost a nevhodnost svych projevii,
tudiz neni ni¢im zvlastnim, pokud mluvi vulgarné, jejich fyzicky kontakt je nevhodny
a nepfimefeny. Hor$i jsou piipady excesivni masturbace. JelikoZ nechapou rozdil mezi
intimnim a vefejnym prostfedim, miize dochazet i k masturbaci a nevhodnému dotykani sebe
sama na vetejnosti. V kazdém ptipad¢ je nutny chépavy ptistup okoli. Chovani ¢lovéka s PAS
nelze charakterizovat jako naschval, nebo nevychovanost. Jde pouze o to, ze dité v ramci
poruchy vniméni nepozna rozdil a nechape svou chybu.

Vyse popsané projevy se tykaji pfedevsim Casného autismu. V rdmci poruch autistického
spektra ale vyclefiujeme jesté:

* Atypicky autismus — vznika pozd&ji, nebo neni dodrzena jedna ze zékladnich

charakteristik. Kombinuje se s tézkymi stupni mentéalni retardace. Jindy sem byvaji fazeni

jedinci ,,s dobrou inteligenci, ale s neuplnée vyjadienym obrazem (tzv. 'autistické rysy’),
jejichz socialni a komunikacni problémy jsou zavazné, ale ne tak hluboké jako

u klasického autismu nebo u nichz nenachazime typické omezeni zajmi a potiebu ritualii

a u nichz Ize ocekavat i celkové lepsi prognézu do dospélosti.” (Ri¢an, P., Krejéitova, D.

a kol., 2006, s. 217)

* Jina dezintegracni porucha v détstvi (t€Z dezintegracni psychdza v détstvi, infantilni

demence, Hellertiv syndrom) — dochdzi k ni mezi druhym a ¢tvrtym rokem, avSak jeji

nastup neni upln¢ jednotny. Nekdy prichdzi postupné, jindy nahle, n¢kdy po somatickém
onemocnéni, jindy sama od sebe. Projevem je pfedevSim ztrata jiz diive nabytych
dovednosti, ptidruzuje se zhorSeni feci a komunikace, emoc¢ni potize — tizkost, neklid,

labilita. Po ur¢itém case se neverbalni komunikace obnovi a pokracuje ve vyvoji. Ostatni
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postizené oblasti vSak nikoliv. Typickym prvkem PAS je zde stereotypni chovani
a jednoduché hrani, problémy v oblasti mluvené komunikace. Radime sem i symbiotickou
psychozu, coz je porucha vyvoje osobnosti. Projevy jsou téméf totozné jako
u dezintegra¢ni poruchy v détstvi.

» Nejznamé;jsi poruchou autistického spektra je Aspergeriv syndrom. WHO jej uznava
jako diagnoézu od roku 1992. Svij ndzev dostal podle objevitele, Hanse Aspergera.
(Preissmann, 2010) Statisticky se castéji vyskytuje u chlapcii nez u divek. Déti
s Aspergerovym syndromem netrpi t&Zkou poruchou fe¢i. Casté jsou napadné intonace
a hlasitost, fe¢ je siln€¢ formalni a puntickaiskd. Neverbalni komunikace je od utlého
détstvi problematickd (zejména ocni kontakt, posturika a gestika). Reakce na emoce
ostatnich je neobvykla: ,,casty je nezajem o pocity druhych, a predevsim nedostatecna
schopnost prizpiisobit své chovani socidlnimu kontextu.” (Ri¢an, P., Krejéitova, D. a kol.,
2006, s. 219) Vztahy k rodi¢im jsou rizné, avSak ve vztazich s vrstevniky jsou
pozorovatelné znacné mezery. Mlads$i déti nevyhledévaji hru s ostatnimi, strani se
kolektivu, coz je patrné i pozdéji, kdy nemaji pratelské vztahy se svymi vrstevniky,
navazat je ani vétSinou neumi. Proto se u nich Casto vyskytuji emo¢ni poruchy, jako
napiiklad deprese, a socialni inhibice. Inteligence byva nedotcena, i kdyz ve srovnani
s rodi¢i mize byt mirn€ zhorSena, jindy je naopak nadprimérna. Piesto se ve Skole
vyskytuji problémy — mohou se piidruzit 1 specifické poruchy uceni, hyperaktivita aj.
Typické pro PAS jsou zde zajmy, které jsou jednostranné a hluboké, vytrvalé, dale je
charakteristické trvani na ritualech. Objevuje se nemotornost. Oproti PAS vSak nemaji
pohybové stereotypy a zaujeti pfedmétem. Vyhlidky do dospélosti jsou pomérné
optimistické: 1 kdyz byvaji dospéli lidé s Aspergerovym syndromem oznaCovani za
podiviny, jsou schopni vést samostatny zivot.

» Pfechodné autistické syndromy jsou pomérné vzacnym jevem. Lze je vysledovat u déti
nevidomych, s poruchami sluchu a s receptivnimi poruchami fec¢i. Vzacné mohou
vzniknout jako reakce na brzkou separaci od matky a emocni deprivaci, nékdy je pficina
vzniku nejasna.

« Rettiiv syndrom se vyskytuje pouze u Zen. Pfi¢ina je geneticka. Casny vyvoj dévéete
je naprosto v normé, avSak nasleduje ztrata feci a manualnich dovednosti, zpomaluje se
rust hlavy. ,,Pozdéji se vyviji skolioza nebo kyfoskolioza. Temér vSechny pacientky maji
patologické EEG ve smyslu vyskytu epileptickych grafoelementii, az u 75 % deti se rozviji
epilepsie.“ (Hort, V., Hrdlicka, M., Kocourkov4, J., Mal4, E. a kol., 2008, s. 142)
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» Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby je odlisna

od klasického autismu tim, ze se nevyskytuje socialni naruSeni.

Veskera 1écba se v soucasné dobé€ soustfed'uje pravé na zmirnéni projevit PAS. Terapie
by méla byt zahajena co nejdiive, nejlépe jesté pred tretim rokem ditéte. ,,Pri terapii deti
s PAS se zamérujeme na zlepsSeni socialnich a komunikacnich schopnosti ditéte, rozvoj hry,
zmiriiovani adaptacnich obtizi ditéte, modifikaci chovani.” (Sporclova, 2018, s. 62) Oviem
kazda terapie vzdy zohlednuje individualitu ditéte. Kazdy jedinec ma jiné projevy, které se
postupem v ramci vyvoje méni. Existuje fada terapeutickych pfistupti, je tfeba sestavit na miru
Sity terapeuticky plan. Kvuli originalité kazdého jedince s PAS neni mozné mit pouze jeden
terapeuticky program, ktery by pusobil univerzaln€. RozliSujeme vSak nékolik programi,
o jejichz ucincich se miizeme piesvédCit 1 ve védeckych studiich. Jednd se naptiklad
o nasledujici terapeutické modely: ABA terapie (aplikovana behaviordlni analyza),
intervencni program ESDM, model strukturovaného u¢eni TEACCH (program zameéteny na
podporu uceni), DIR/Floortime, komunikacni intervence, kognitivné-behavioralni terapie,

modelové chovani, ¢ili videomodelovani, socialni ptibéhy, nacviky socidlnich dovednosti.

2.1.4 Pridruzené vady u déti s PAS

Jak jsem jiz zminila vySe, provazi ¢asto PAS i jini onemocnéni. Sporclova (2018) uvadi,
7e ve 30 — 70 % piipadi se jedna o mentalni retardaci. Dle Détské klinické psychologie (Ri¢an,
P., Krej¢itova, D. a kol., 2006) trpi soubézné détskym autismem a mentalni retardaci az 75 %
autistickych déti. Projevy PAS a mentalni retardace se nicméné v urcitych oblastech mohou
piekryvat, coz komplikuje diagnostikovani. U tézsi formy autismu se mentalni retardace
predpokladéa, ale naptiklad u Aspergerova syndromu se nevyskytuje nikdy. Proto je
procentudlni skala dana tak Sirokym intervalem. Aby byla prokdzdna mentalni retardace, je
tieba dit¢ podrobit inteligencnim testlim, coZ samo o sob¢é muze ptedstavovat problém. Pokud
si uvédomime vyse uvedené potize spojené s autismem, da se pochybovat o spolehlivosti této
metody. Sporclova (2018, s. 41) uvadi dalsi Gskali klasickych inteligenénich testi: ,, Vyvojovy
profil schopnosti u deti s autismem byvda nerovmomérny. V nékterych oblastech mohou
podavat nadpriumeérné vykony (napr. vizualné logické mysleni, mechanicka pamet), ale
v jinych oblastech jsou schopnosti oslabené.” Samotna etiologie mentalni retardace je ve vice
nez poloviné piipadi nejasnd. Piedpoklada se, ze se poskodi centrélni nervovy systém
vétSinou v priabéhu prenatalniho ¢i perinatdlniho obdobi. Roli ale hraje i genetika, nebo

metabolickd porucha. Rozezndvame c¢tyfi stupné mentéalni retardace:
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* lehkd mentdlni retardace — IQ 50 az 69: pozorujeme mirné opozdény vyvoj v oblasti
pohybovych dovednosti, vyvoj feci také mize, ale nemusi byt doten. Viditelné potize
prichazeji az pozdéji, kdyz ma dité tesit komplikovanéjsi ukoly.

» Stfedn¢ t€zka mentalni retardace — 1Q 35 az 49: sledujeme jiz znatelné opozdény vyvoj

pohybovych i fecovych schopnosti, dit¢ se sice domluvi, ale md omezenou slovni zasobu.

» Tézka mentélni retardace — IQ 20 az 34: vétSinou se poji s jinym onemocnénim. Krome

béznych pohybovych a feCovych schopnosti se ptfidava jesté postizeni v oblasti zraku,

sluchu aj. Dité se nauci jen par slov, komunikuje z velké ¢asti neverbaln¢.

* Hluboka mentalni retardace — IQ pod 20: tézké postizeni rozumovych schopnosti se

zrcadli i na pohybovém Ustroji, které je rovnez siln€ poskozeno. Pokud jsou déti schopny

(Ri¢an, P., Krejéifova, D. a kol., 2006)

V n¢ekterych ptipadech PAS se objevuje makrocefalie, tedy vEtsi (abnormalni) hlava. Ta
pfitom neni dana jiz od narozeni, ale roste v prub¢hu kojeneckého a batolecitho véku.
Mikrocefalie, tedy mald hlava v poméru k télu, je u déti s PAS také ¢astym jevem.

U 20 — 40 % (Sporclové, 2018) jedinct se k PAS piidruzuje epilepsie. Ta ma rizny
charakter — od jednodussich projevl po zdvazné zachvaty. Da se vysledovat, Ze pokud dité
se nevyskytuje ptfimo epilepsie, vykazuji lidé s PAS pti vysetieni EEG Cast¢jsi abnormity ve
srovnani se zdravymi jedinci.

D¢éti s PAS Spatné spi. Poruchy spanku se tykaji usani, sttidani spankovych fazi, citi se
mén¢ unavené, budi se diive. Tento problém se nesmi bagatelizovat, protoze unava
a nedostatek spanku pak zhorSuji projevy PAS. Mimo jiné predstavuji problém také pro osoby
pecujici.

Castym pfidruzenym problémem jsou poruchy funkce traviciho systému: ,,mohou se
projevovat riznorodeé, castd je chronicka zdcpa (stolice meéné nez jednou za tri dny), objemné
stolice, zadrzovani stolice a plac¢ pri vyprazdnovani. Neékteré deti trpi prijmy, nadymanim
a bolestmi briska.” (Sporclova, 2018, s. 78) Potize vSak neprovézeji jen vyludovani, ale
1 pfijem potravy. Déti s PAS jsou pfehnané vybiravé, 1 pii jidle vyzaduji ritualy, mivaji mensi
apetit aj. Pro pecujici osoby je prave stravovani jedincti s PAS stresovou zalezitosti, pii které
potiebuji zejména notnou davku trpélivosti. Mlize se samoziejmée objevit i opacny piipad, kdy
dité¢ s PAS pocit'uje vétsi chut k jidlu a prejida se.

vvvvv

onemocnéni pies alergie, ekzémy, astma az po hyperaktivitu a podrazdénost. K té€lesnym
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postizenim, kterymi nejCastéji déti s PAS trpi, patii postizeni zraku a sluchu. Dale se mohou
pridruzit tuberkulézni skleréza, neurofibromatéza, Downlv syndrom, syndrom fragilniho
X chromozomu, ADHD a Angelmantiv syndrom. (Bazalova, 2012) ADHD je syndrom, ktery
kombinuje poruchy v oblasti nepozornosti, hyperaktivity a impulzivity, zkracen¢ porucha
pozornosti s hyperaktivitou. ,,Obvykle se uvadi, zZe ji trpi zhruba tri az pét procent déti Skolniho
veku. Podle jinych pramenii je vSak postizeno az 24 % skolaku. ** (Bragdon, A. D., Gamon, D.,
2006, s. 10)

Jiz nékolikrat byly zminény potize s depresemi a uzkosti, kter¢é mohou vést az
k sebevrazednym myslenkdm, sebeposkozovani a problémovému chovani. Deprese lze
rozeznat podle problémi s piijmem potravy, spankem, podle chovéani, komunikace a nélady.
Dit¢ je uzavienéjsi a zamlklejsi, ale mize byt i agresivnéjsi, ndladové, rozmrzelé. (Boyd, B.,
2011) Kromé hyperaktivity a hypoaktivity lze vysledovat i agresivitu, vybuchy hnévu.
Agresivita sama o sob¢ je formou maladaptace na zménu, kterou miize byt v pojeti jedince
s PAS prakticky cokoliv —novy ¢lovék v jeho blizkém okoli, nova aktivita, nové obleceni atd.
Sebeposkozovani (napt. Skrabani do krve, tlu¢eni hlavou o zed’) mtze piijit 1 bez depresi, kdy
se muze jednat o reakci na zménu nebo tisen. Pokud toto chovani neméa biologicky zéaklad,
byva naucené a da se odstranit. VZdy je potieba hledat diivod toho, co dité ptivedlo do tohoto
stavu. Neni dulezité klast si otazku, jak donutit dit¢ ptestat byt agresivni, ale co jej vyvedlo
z rovnovahy, na co reaguje. Plati zde, ze se neni tieba divat na jeho chovani jako na vychovny
problém, ale na nepfimétfenou reakci na situaci, se kterou si dit€¢ s PAS nevi rady. Je mozné,
ze jej 1 néco boli, nebo néco potiebuje, ale momentalné neni schopné ndm to jinym zptisobem

sdélit.

2.2 Socialni sluzby a poruchy autistického spektra

Ze strany postizen¢ho je zadouci zacit co nejdiive situaci fesit. V prvé fadé je dulezité
vyhledat odbornou pomoc. Za timto ucelem jsou k dispozici diagnostickd zafizeni. Stat na
vcasnou diagnozu PAS mysli tak, ze jsou déti pti preventivni prohlidce ve véku 18 mésicii
testovany plosné. Sleduji se signaly, které by mohly upozoriiovat na PAS, napf. navazani
o¢niho kontaktu, ukazovani prstem, jestli dit¢ reaguje, kdyZ se na né¢ volad jménem, zajem
0 jiné osoby. Détsti 1€kafi maji k dispozici Metodiku provadéni a vykazovani v€asného
zachytu PAS a vyuZivaji dotaznikovou metodu. Pokud zde dojde k podezieni na PAS, je dité
odeslano na odborné vySetfeni k détskému psychiatrovi. Existuje-li podezieni na PAS

v jakémkoliv véku ze strany rodice, je obvykly takovy postup, Ze rodi¢ kontaktuje v prvni fazi
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praktického lékate pro déti a dorost. Spolecné neprodlené opét odesilaji dit¢ k détskému
psychiatrovi. Ten provede odbornou diagnostiku. Pokud se neprokaze PAS, ale jsou
zaznamenany pouze rysy PAS, opakuje se vySetieni po Sesti mésicich. VySetieni je hrazeno
pojistovnou.

Idedlni situace je, kdyz se dit¢ dostane ke sluzbam co nejdfive, k cemuz muze vyuzit
poradenské centrum, jehoz soucasti jsou i sluzby rané péce. Ta je urcena détem do sedmi let.
U ditéte musi byt vSak splnén pozadavek, ze je zdravotné postiZzené, nebo je ohrozen vyvoj
ditéte nasledkem zdravotniho stavu. Sluzba je velice cenna z toho hlediska, ze necili pouze na
dité samotné, ale na celou rodinu, podporuje tedy i osoby pec€ujici. Primarné se jedna o terénni
a ambulantni sluzbu (bude vysvétleno v nésledujicim textu) Pracovisté rané péce poskytuji
tuto sluzbu zdarma. Kromé béznych ¢innosti spociva jejich vyznam v §ifeni osvéty, ktera je
prave ve fazi diagnostiky naprosto klicova — za timto ti¢elem piedava informace nejen osobné
a individudlné, ale i na seminafich a kurzech, nebo prostiednictvim publikaci. Poradenstvi
a depistaz (vyhledavani potfebnych) patii k hlavnim ukolim rané péce.

Na druhou stranu bylo jiz vyse nékolikrat zminéno, Ze se projevy PAS projevi Casto teprve
ve Skolnim prostiedi. Zde je postup lehce odlisny. Pokud si znakli v§Simne ucitelka v matetské
Skolce, upozorni rodice. Vznikne-li podezieni na PAS teprve v ramci povinné $kolni dochazky
na zékladni Skole, je tfeba vyplnit pozadavek na vysetfeni v pedagogicko-psychologické
poradné, pfipadné opét upozornit rodice, ktery vzdy vyhled4 v prvni fadé sluzeb détského
1ékate. Ucitel vSak neni totozny se specialnim pedagogem. Miize pozorovat rysy, které jsou
shodné s poruchou uceni, a proto se rozhodne kontaktovat pedagogicko-psychologickou
poradnu. Své stanovisko v zaddance ze strany Skoly vyjadii také vychovny poradce a podepise
jej rodi¢ a feditel $koly. Zadost je zaslana do poradny, ktera telefonicky kontaktuje rodice
a pozve je na urCity termin. Pedagogicko-psychologickd poradna vSak neni upln¢ vhodnym
zafizenim. Proto nastupuje spiSe funkce specidlné pedagogického centra, které se vénuje
7aktim se zdravotnim postizenim. Cinnost téchto dvou zafizeni upravuje vyhlagka ¢&. 72/2005
Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a skolskych poradenskych zatizenich.

Svou roli tedy hraje hned nékolik instituci a zafizeni — jednak je to prakticky lékai pro
déti a dorost, dale détsky psychiatr, vySetieni zajisti také specialné pedagogické centrum, nebo
klinicky psycholog jiného pracovisté. Nejvice fundované je piimo specialn¢ pedagogické
centrum specializujici se vyhradné na poruchy autistického spektra, nicméné kazdé centrum
je ptipraveno na déti s riznymi druhy postizeni, véetné PAS. Informace rodi¢im poskytne

navic 1 Skola, ptatelé nebo internet.
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Vymezeni socidlnich sluzeb ndm poskytuje zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach.
Jedné se o pomoc a podporu pro osoby v nepiiznivé zivotni situaci. Lidé trpici PAS a jejich
okoli tuto definici jisté spliluji. Zakon pak umoZziiuje osobdm v neptiznivé Zivotni situaci
vyuzivat nejen sluzeb, ale 1 ptispévkll na péci. Pravo na poradenstvi mé podle tohoto zdkona
kazdy, ptfi¢emz podpora a pomoc nesmi ohrozit jeho diistojnost, lidska prava a svobodu.
Legislativa v tomto sméru trva na dodrZeni péti zékladnich zasad:

* individualni pfistup,

 proaktivni pomoc,

* podpora rozvoje samostatnosti,

* motivace ke zlepSeni situace a

* posileni socidlniho zac¢lenéni.

Socidlni sluzbu, o které zde nyni bude tec, definuje zékon jako ,.cinnost nebo soubor
¢innosti podle tohoto zakona zajistujicich pomoc a podporu osobam za ucelem socialniho
zaclenéni nebo prevence socidlniho vylouceni.** (§ 3, pism. a) zakona €. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach) Jelikoz jsou PAS vnimany jako dlouhodobé (trva totiz déle nez rok
a omezuje zvladani béznych potieb) neptiznivy zdravotni stav, ¢imz patii mezi nepiiznivou
zivotni situaci, mé postizeny narok na poskytnuti sluzeb. Je-li osoba zavisla na pomoci jiné
osoby, oznacuje ji zdkon jako zdravotné postiZzenou.

Zakon dale stanovuje, co pfesné se rozumi zdkladnimi zivotnimi potfebami (jmenujme
z okruhu tykajicich se pfimo PAS napf. komunikaci) a za jakych podminek jsou tyto potieby
posuzovany. Za ucelem posouzeni, zda osoba ma, ¢i nema narok na pfispévek na péci, tiidi
postizené do Ctyi kategorii podle zavislosti na pomoci jiné fyzické osoby: lehkd zavislost
(stupeni I), stredné tézka (stupeni I1), tézka (stupen III) a uplna (stupen IV). Lidé s PAS mohou
dosahovat vSech Ctyf stupnii — v piipadé, ze se jejich postizeni kombinuje naptiklad s t€zkou
mentélni retardaci, dosahuji stupné IV. Naopak pfi diagnéze Aspergerova syndromu, kdyz
neni pfidruzeno zadné jiné postiZeni, nemusi byt dosaZen ani prvni stupen. VZdy se ndrok na
piispévek na péci posuzuje individudlné dle kazdého jedince zv1ast.

V ramci socidlnich sluzeb jsou zfizovana tato zatizeni: ,,centra dennich sluzeb, denni
Stacionare, tydenni staciondre, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, domovy pro
seniory, domovy se zvlastnim reZimem, chranéné bydleni, azylové domy, domy na piil cesty,
zarizeni pro krizovou pomoc, nizkoprahova denni centra, nizkoprahova zarizeni pro déti
a mladez, nocleharny, terapeutické komunity, socialni poradny, socialné terapeutické dilny,

centra socialné rehabilitacnich sluzeb, pracovisté rané péce, intervencni centra a zarizeni
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nasledné péce.” (§ 34, odst. 1, pism. a) az t) zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach)
AvSak u osob s PAS nelze vyuzit vSechna tato zafizeni, jelikoz se jednd o osoby se
specifickymi potfebami a kazdé zatizeni musi byt upraveno dle potieb cilové skupiny (napf.
specialni okna, topeni, dvefe). Klienti byvaji tfeba agresivni a mohou byt nebezpecni sobé ¢i
okoli, nedovedou kontrolovat své chovani. Je tedy problém je viibec nékam umistit i s ohledem
na miru jejich postizeni, a proto byvaji dlouhé cekaci lhity.

Zakladni Cinnosti, které tato zatizeni poskytuji, jsou popsany dale v zakon¢. Osobam
s PAS (anejen jim) je pomahéno v ptipadech, kdy se maji postarat samy o sebe (bézné ukony,
osobni hygiena, zajisténi stravy, ubytovani, pfenocovani, chod domacnosti), ptfi vzdélani
a vychové, usnadnuji jim kontakt s prostfedim, vykonavaji socialné terapeutickou cinnost,
sluzby jsou piipraveny na telefonickou pomoc pfii krizi (tato sluzba vSak mé u osob s PAS své
limity, jelikoz mivaji problém s komunikaci). V ramci zasady podpory samostatnosti nacvicuji
s klienty ¢innosti nutné pro bézny zivot, pomahaji vytvaret pracovni navyky, napft. ve sluzbach
socialni rehabilitace. Pomahaji potfebnym s uplatiovdnim prav a zdjmi a vyfizovani
zalezitosti. Vycet neni kompletni, avSak jiz v této podobé je vycCerpavajici. Rozsah
jednotlivych bodii je upraven provadécim pravnim predpisem. Dalsi sluzby jsou poskytovany
fakultativné.

Do vyse zminénych sluzeb patii i socidlni poradenstvi, které se déli na zékladni (vede
k feSeni jejich slozité zivotni situace) a odborné, které zahrnuje UiZeji zaméfené poradny
(manzelské, rodinné, pro seniory, zdravotné postizené€, obéti trestnych €inli, domaciho nasili,
pro osoby, jez ptedstavuji hrozbu pro spolecnost). Sluzby socidlni péce se snazi o fyzickou
a psychickou sobéstacnost osob tak, aby jejich zZivot byl co nejvice ptfirozeny a bézny. Pokud
toto neni mozné, snazi se udrZet jejich Zivot na diistojné Urovni v co nejméné omezujicich
podminkach.

Druhy socidlnich sluzeb jsou socidlni poradenstvi, sluzby socialni péce a sluzby socialni
prevence. Dle formy rozliSujeme sluzby pobytové, ambulantni a terénni. U kazdé sluzby je
tteba zvazit vyse zminénou podminku, tedy ze musi byt uzpiisobena pro osoby s PAS, coz se
tyka predevsim pobytovych sluzeb.

Zvlastni postaveni v tomto ¢lenéni ma socialni rehabilitace, kterd je bézn¢ poskytovana
jak v ambulantni, tak v terénni varianté, avSak existuje i jako sluzba pobytova, ktera vSak
primarné necili na osoby s PAS. Snazi se zlepSit samostatnost, nezavislost a sobéstacnost osob.
Za timto ucelem vykonava ndcvik dovednosti, spolecCensky kontakt, vychovu a vzdélani,

uplatiiovani prava zajmi.
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2.2.1 Pobytové sluzby

Pobytové sluzby znamenaji, ze osoba je ubytovana v zafizeni socidlnich sluzeb.
Poskytovany jsou takto odlehcovaci sluzby (mifi na pecujici osoby), osoby s PAS maji
k dispozici tydenni stacionaie (opét je tfeba upozornit na to, Ze se nemuze jednat o bézny
stacionaf, ale specidlné¢ upraveny), domovy pro osoby se zdravotnim postizenim (navic
poskytuji nezaopatfenym détem piedméty, pomucky, vybaveni a sluzby dle individualni
potieby —napf. holenti, sttihani vlast, ale i obuv ¢i odév, ktery si n¢kteii klienti v ndvalu agrese
mohou nicCit), domov se zvlastnim rezimem, chranéné bydleni, socidlni sluzby ve

zdravotnickych zatizenich ltizkové péce, sluzby nasledné péce.

2.2.2 Ambulantni sluzby

Ambulantni jsou sluzby, kdy osoba neni nikde ubytovana, ale dochéazi (ptipadné je
dopravena) do mista, kde je sluzba poskytovana, a pak se opét vraci domu. Patii sem naptiklad
pravodcovské a predcitatelské sluzby, odlehcovaci sluzby, centra dennich sluzeb, denni
stacionafe, tlumocnické sluzby (nemysli se zde cizi jazyky, ale pfedev§im pomoc
s komunikaci v pfipadech smyslového postizeni), socidln¢ aktivizacni sluzby, socialné
terapeutické dilny (pokud by osoby s PAS mély problém nejen na klasickém, ale 1 na

chranéném trhu prace).

2.2.3 Terénni sluzby

Terénni sluzby jsou poskytovany piimo u postizeného doma, ¢i v prostiedi, ve kterém
zije. Patii sem osobni asistence, pecovatelskd sluzba, tisiiova péce, telefonicka krizova pomoc,
pravodcovské a predcCitatelské sluzby, podpora samostatného bydleni, odlehCovaci sluzby,
rand péce (muze byt doplnéna ambulantni sluzbou, je zamétena na dité do 7 let a jeho rodice),

tlumocnické sluzby, socialné aktivizacni sluzby.

224 Niéklady za socialni sluzby

Osoby s PAS néklady za socialni sluzby bud’ neplati viibec, plati ¢astecné, nebo hradi
plné. To by mélo byt vzdy sjedndno predem ve smlouvé. Bez uhrady jsou poskytovany tyto
sluzby: socidlni poradenstvi, rand péce, telefonicka krizovd pomoc, tlumocnické sluzby,
krizovd pomoc, nékteré sluzby nasledné péce, nékteré socidln¢ aktivizacni sluzby, ¢ast

socialni rehabilitace a n¢které sluzby socialné terapeutickych dilen.

24



Bezplatné naopak nejsou sluzby tydennich stacionaiti, v domovech pro osoby se
zdravotnim postizenim a se zvlaStnim rezimem, v centrech dennich sluzeb, v dennich
stacionafich, v chranéném bydleni, ve zdravotnickych zatizenich lizkové péce. Déle se také
hradi sluzby osobni asistence, pecovatelské sluzby, tisnova péce, pruvodcovské
a predcitatelské sluzby, podpora samostatného bydleni, odlehcovaci sluzby a pobytové sluzby
v centrech socidln¢ rehabilitatnich sluzeb. Zdarma neni ani ubytovani, strava a sluzby
v azylovych domech a zafizenich nasledné péce, strava v socialn¢ terapeutickych dilnéach.

Zcela samostatné pak stoji fakultativni ¢innosti, které hradi osoby zcela.

Kapitolu samu pro sebe predstavuji fakultativni sluzby. Jejich portfolio je velice Siroké,
zasahuji sluzby materidlni i nemateridlni povahy, jsou ureny vSem vékovym kategoriim.
Jedno maji spolecné — jsou pln¢ hrazeny ze strany uzivatele. Predstavit si pod nimi mizeme
pestrou Skalu pomoci — od ptij¢ovani literatury a pomitcek, pfes vyrobu vyménného
obrazkového komunika¢niho systému, az po specidlni terapeutické a jiné metody, které si

uzivatel musi hradit sam.

2.2.5 Povinnosti poskytovatelu sluzeb

Jelikoz se tato bakalarska prace zamétuje také na spokojenost uzivateld sluzeb, kterymi
jsou osoby s PAS, s poskytovanymi sluzbami, budou kritce zminény i povinnosti
poskytovateli socialnich sluzeb. Takovy poskytovatel musi vyvésit informace o tom, kde,
komu a jaké sluzby a jakym zptisobem poskytuje. Informace by mély byt nejen dostupné, ale
1 srozumitelné vSem. Zajemce o poskytovanou sluzbu musi pochopit, jaké povinnosti pro n¢j
ze smlouvy vyplyvaji, jakou formou mu bude sluzba podédna a jakou thradu za ni bude muset

zaplatit.

Vzhledem k tomu, jak problémova muze pro osoby trpici PAS byt komunikace, je nutné
zdlraznit obzvlasté¢ u téchto z4jemcti a klientli diiraz na srozumitelnost téchto informaci.
Nejde pouze o fakta predavana pted podpisem smlouvy, o smlouvu samotnou, ale také
o vnitini pravidla kazdého poskytovatele. Je tieba také pocitat se stiznosti a reklamacemi.
Kazda sluzba je povinna fidit se Standardy kvality, které jsou zarukou kvality poskytovanych

sluzeb.

Poskytovatel musi také planovat sluzby prostiednictvim kli¢ovych pracovnikt (kazdy
klient ma svého) s ohledem na individualitu a cile kazdého jednotlivého klienta formou
individualniho planu, ktery se po urcitém obdobi vyhodnocuje. V ptipad¢ jeho naplnéni se

stanovi cile nové. Musi respektovat jeho potfeby a schopnosti. Vede si pisemné zdznamy
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o prubchu sluzby u kazdého jednotlivého klienta. Tento priibéh je povinen také hodnotit
spole¢né s osobou, které je sluzba poskytovana, pokud je to vzhledem ke zdravotnimu stavu
a sluzbé mozné, a se zdkonnymi zastupci €i opatrovniky. Toto hodnoceni musi vést pisemné

do individualnich zaznamu klienta.

V ptipadech osob trpicich PAS se mize stat, ze poskytovatel sluzby bude nucen pouzit
opatfeni omezujici pohyb osob. Vyse je uvedeno, ze lidé s PAS mivaji problémy s agresivitou,
mohou ublizovat sami sob¢, ale 1 okoli. Nicméné¢ i tak maji pravo na svobodu a jsou jim
zachovana lidské prava. Poskytovatel sluzeb je miize omezit na pohybu pouze v ptipad¢, ze
je ohroZeno zdravi a Zivot osoby samotné, nebo jinych fyzickych osob. U¢ini tak ale pouze na
dobu nezbytné nutnou v piipadé, ze jind opatieni selhala. Nejlepsi variantou pro klienta je,
pokud ho pracovnik dobfe znd a umi klienta navést tak, aby ptedchazel ptipadnému
nezadoucimu chovani, napiiklad odvedenim pozornosti na jinou ¢innost ¢i zamezeni takovych
¢innosti, které afekty zptisobuji. Pokud se to nepovede, osobu musi podle zdkona upozornit,
ze ji omezi na pohybu. To vSak v praxi byva tézko proveditelné a malokdy to né€emu prospéje.
U osob s PAS se stava, ze kdyz jsou v afektu, nebyva pfili§ Cas cokoliv vysvétlovat, klient
navic vétSinou stejné v tomto stavu mluvené slovo nevnima. Samotné omezeni pak musi byt
provedeno co nejSetrnéjsi formou. Zakonny zastupce ¢i opatrovnik osoby musi byt bez

zbyte¢nych odkladii o celé situaci informovan a provede se zapis do internich zdznamd.

2.2.6  Skolska zaFizeni a PAS

Vzhledem k tomu, Ze ve vyzkumné ¢asti této prace budou pouzity dotazniky vypliiované
na Skoléch, kratce bude zminéna edukace zakd s PAS v teoretické rovin€. Osobam s PAS
zaruCuje pravo na vzdélani od ptredskolniho az po vysokoskolské studium nékolik zédkont.
PredevS§im je to Listina zdkladnich prav a svobod, dale se ke vzdélavani vyjadiuji vice
konkrétné tyto zdkony:

» Zékon €. 562/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném

vzdélavani (Skolsky zdkon) — umoziiuje zakiim s PAS odklad Skolni dochazky, jeji

prodlouzeni a modifikaci. Vzdélavani zaki s PAS se vénuje § 16, ktery blize upravuje

podminky jejich vzdélavani. Dava zaktim s PAS narok na bezplatné uzivani specialnich

ucebnic a pomucek. Vyjadiuje se k béznym i specidlni zdkladnim Skoldm, funkci asistenta

pedagoga a individudlnimu vzdélavacimu planu. Na Skolsky zakon navazuji dale

vyhlasky upravujici vzdélavani déti se specialnimi potiebami.
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» Zakon €. 111/1998 Sb., o vysokych Skoldch a o zméné a doplnéni dalSich zakonl

(zékon o vysokych Skolach),
» zakon €. 563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich a o zméné nékterych zékonii,
« Umluva OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim (v CR od r. 2009).

V Ceské republice funguje inkluzivni vzdélavani, které je preferovano nejen ze strany
Evropské unie. Snazime se tedy vzdélavat zaky spolecné v jedné tfide. Piivodné se pouzival
termin integrace, ktery ale pfedpokladal, ze snaha pfizpiisobit se povede hlavné ze strany
liSiciho se zaka. Nyni se Ceské Skolstvi oznacuje za inkluzivni, aby bylo jasné, Ze snaha ma
vychazet predev§im ze strany systému a Skoly, aby byl vytvofen systém, ve kterém bude
zarugen rovny piistup ke vzdélavani pro viechny zaky. Zéci jsou vedeni k respektu, toleranci,
loajalité, vzajemné pomoci a solidarité. Jednoduse feceno — Zaci se uci, ze je v poradku, pokud
je nekdo jiny.

V praxi je to predevsim pedagog, kdo musi byt schopny nastavit systém ve své vyuce tak,
aby vyhovoval vSem. Znamena to pro néj, Ze musi byt schopny béhem vyuky reagovat na
potieby vSech zakl, coz muze byt celkem Siroké spektrum, pokud ma ve tfidé napt. zaka
s autismem, zaky primeérné, a navic zaky nadané. Postoj pedagogi k inkluzivnimu vzdélavani
je tedy spiSe negativni, coz vyplyva i z riznych vyzkumi. Situaci komplikuje i to, Ze v ramci
studia jsou pedagogové sice vzdélavani i v oboru specidlni pedagogiky, avSak hodinova dotace
tohoto predmétu je oproti jinym znacné podhodnocend. Obsahove se pak mliZe stat, ze v rdmci
omezené¢ho Casového prostoru se student dozvi pouze zakladni definice a symptomy
jednotlivych funkénich poruch, resp. postizeni, avSak na pomicky a didaktiku a metody
vyuzitelné v praxi se jiz nedostane. Pfitom nejde jen o to, jak méa pedagog inkluzivniho Zéka
vzdélavat v ramcei jedné tfidy s ostatnimi détmi, ale pfedevsim to, jak zabranit Sikané, podpofit
pozitivni piijeti atd. Déti jsou upfimné a Casto ve své otevienosti umi byt i velmi kruté. To
klade vysoké naroky nejen na pedagoga, ale pfedevs§im na dité samotné, na jeho rodice a okoli.
Zde je role pedagoga velice dilezitd a musi to byt pfedevsim on, kdo je o konkrétnim postizeni
perfektné informovany a je ochotny dité nejen s PAS piijmout a podpofit jeho piijeti i u svych
zaka.

Faktord, které ovliviiuji UspéSnost inkluze na kazdé jednotlivé Skole, je celd fada.
Bazalova (2012) shrnuje n¢které z nich: finan¢ni prostfedky, materilni a personélni vybaveni,
postoje pedagogti, spoluzaki a rodi¢t zalozené na dostate¢né informovanosti, vile vSech
zucCastnénych, podpora poradenskych zatizeni. To samoziejmée neni vSechno — zalezi také na

osobnosti zéka s PAS, stupni postizeni a jeho projevech. Zalezi na velikosti tfidy co do poctu
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74k, na osobnostech ucitelll a na ptistupu vedeni. Pojd’'me si shrnout zakladni pravidla, ktera
ovlivni uspésnost vzdélavani zaki s PAS:

* individualni ptistup a respektovani odlisSnosti,

* vizualizace a jiné pfistupy a metody, nez je frontalni vyuka, inovativni metody,

+ ochota pedagoga zménit stereotypni usporadani vyuky a jeji metody,

« Casové a prostorové piizplsobeni (napt. vytvofeni klidové zony ve tfidé, moZnost

odejit z hodiny a stfidat ¢innosti),

* asistent pedagoga,

* podpora poradenskych instituci, rodiny a l1ékait,

» informovani ucitelé a Zaci,

» propojeni se socialnimi sluZbami (napf. osobni asistence, podpora rodiny atd.).

I pfes vySe zminéné obtize je ale stile o inkluzivni vzdélavani zajem. V prvé fade se
posuzuje zajem rodicii postizené¢ho ditéte o jeho vzdélavani v bézné Skole. Pokud rodice
projevi zajem o tento typ Skoly, provede poradenské zafizeni komplexni diagnostiku, na jejimz
zaklad¢ doporuci nejvhodnéjsi zplisob vzdélavani (napt. individualni vzd€lavaci program,
nebo uzplisobeni podminek vzdélavani) a stanovi podplirné opatteni. V pfipad€ neshody mtize
rodi¢ vyhledat jiné Skolské poradenské zafizeni a jinou Skolu, pfipadné podat stiznost
nadfizenému organu. V tomto bod¢ je ovSem klicova informovanost rodi¢ti o moznostech
vzdélavani a o jeho dopadech na konkrétni dité. ,,Ve Skoldach hlavniho proudu nebyvaji
vyuzivany specialni pristupy, Skoly nejsou vybaveny specidalnimi pomiickami, pedagogové
nemivaji vystudovanou specialni pedagogiku. Tato forma vzdelavani na druhou stranu nabizi
zdraveé socialni vzory a miize byt prinosem pro vSechny Zaky.* (Bazalova, 2012, s. 138)
V tomto sméru se snazi v soucasné dob¢ skoly vychazet zakiim s PAS maximalné vstfic.

U déti s PAS dochazi k inkluzivnimu vzdélavani predev§im u diagnézy Aspergerova
syndromu, protoze zde nebyva dotéen intelekt. V ptipadé, ze zdk neni umistén na bézné
zakladni Skole, je vyu€ovan na zakladni Skole specialni. Zde je zafazen mezi zaky s mentalnim
postizenim, tedy pokud neni na Skole zfizena tfida piimo pro zaky s autismem. Takové tiidy
mohou vSak vznikat i na Skolach hlavniho proudu, tzv. specidlni tfidy. RozliSujeme totiz
integraci individuélni, kdy je jedno dité zatfazeno do bézné tfidy na bézné zékladni Skole,
a skupinovou, kdy je v bézné Skole vytvoiena celd jedna tfida, kterou navstévuji pouze déti se
specidlnimi vzdélavacimi potfebami.

V praxi vzniké nékolik verzi integrace zaka s PAS:
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» 74k s PAS je zatazen do bézné tiidy na bézné Skole,

» zak s PAS je zatazen do tfidy mezi zéky s jinym druhem zdravotniho postizeni na

specialni Skole,

» skupina zakti s PAS vytvofti vlastni tfidu na bézné skole,

* skupina zaki s PAS se zatadi do tfidy mezi zaky s jinym druhem postiZeni na specialni

skole,

» skupina zakt s PAS je zatazena do Skoly pro zaky s jinym postizenim,

» kombinace — zak travi tfeba cast vyuky na jedné Skole a ¢ast na jiné skole,

* individuélni, tedy doméci, vzdélavani.

Jak jiz bylo uvedeno vyse, mtize vzdélavani zakt s PAS selhavat hned v nékolika rtiznych
faktorech. Rodice zakl nejcasteji uvadeji (Bazalova, 2012):

 dlouhé ¢ekaci lhuty v SPC,

* nedostatek Skol, které maji zkuSenosti s inkluzi zakd s PAS,

* nedostatek asistentil, pfipadn¢ informovanych a zkuSenych asistentli, s tim spojeny

nedostatek asistentd pro traveni volného casu,

* neochota a nepfipravenost pedagogii, neznalost PAS a jejich symptomt, nepochopeni
1 pfes spolupraci a vysvétlovani rodici,

» nedostatek financi na pomucky a asistenta, na proskoleni,

* prili$ teoreticky zamétend vyuka, opomijeni nacviku socialnich dovednosti,

* Spatnd spoluprace zucastnénych stran,

* nepodporovani rodiny jako celku.
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3 Empirické Setieni

Terminologicky je nyni problematika PAS a socidlnich sluzeb jasnia. VSe vypada
jednoduse, avSak v praxi ne vzdy jednotlivy model funguje tak, jak s tim legislativa
a uzivatelé-klienti pocitaji. Selhat miize mnoho faktorti. Vyzkumna ¢ast bude zamétfena na
funkénost spoluprace mezi jednotlivymi subjekty. V prvé fade bude stanoven cil prace a dil¢i
cile. Dale bude vysvétlena metodologie vyzkumu a budou polozeny vyzkumné otazky. Na
zaver této Casti budou v zavislosti na zjisSténych informacich navrzena opatteni, ktera by mohla

vést k napraveé nedostatktl.

3.1 Cile prace a vyzkumné otazky
Hlavnim cilem této bakalatské prace je zjistit, jak funguje vzdjemna spoluprace mezi
osobami, které pecuji o déti s poruchou autistického spektra, a navrhnout moznosti, jak by
bylo mozné situaci zlepSit. Hlavni vyzkumnd otdzka zni: Je spoluprace mezi institucemi
a rodi¢i déti s PAS dostacujici? Aby bylo mozné hlavni cil verifikovat, bude rozdélen do
dil¢ich cila:
1. Zjistit informovanost rodicti déti s PAS, pracovniki sluzeb zamétujicich se na klienty
s PAS, pracovnikil skolskych zafizeni, ktera vzdélavaji déti s PAS, v ORP Valasské
Meziti¢i o problematice PAS a novych metodach v tomto sméru.
Vyzkumné otazky:
* Jsou vSechny zainteresované strany informovany o problematice PAS?
* Odkud Cerpaji informace?
« Jak jsou zajiStény socidlni sluzby pro déti s PAS na uzemi ORP Valasské
Mezifi¢i?
* Vyhledavaji nové metody pro praci s osobami s PAS a pecujici osoby?
2. Zjistit, jaka je vzajemna komunikace mezi jednotlivymi respondenty.
Vyzkumné otazky:
+ Komunikuji spolu zainteresované strany?
+ Jak vnimaji vzdjemnou komunikaci?
* Co by pomohlo, aby byla komunikace efektivné;jsi?
3. Zjistit nejcastéjsi uskali v péci o dité s PAS, které pocit’uji pracovnici sluzeb, rodice

a pracovnici Skolskych zatizeni.
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Vyzkumné otdzky:
» Co je nejvetsi prekazkou v péci o dite¢ s PAS?

» Jak by se dala odstranit?

3.2 Metodologie

Aby byla nalezena odpovéd’ na vyse uvedené vyzkumné otazky, bude nejprve provedena
analyza zafizeni poskytujicich podporu v ORP Valas$ské Mezifi¢i. Analyza aktudlni sité
socialnich sluzeb pomiize zodpoveédét otazky u prvniho cile. Zdrojem analyzy budou jednak
statistické tidaje zvefejnéné na strankach mesta, dale reSerse a osobni zkuSenosti a rozhovory
se socialnimi pracovniky, ktefi by o sluzbach méli mit piehled.
aby byla zajiSténa vérohodnost informaci a jejich autenticita. Za timto Ucelem je navrzen
projekt kvantitativniho vyzkumného Setieni. Projekt zahrnuje tfi rtizné dotazniky, pomoci
kterych bude kvantitativni vyzkumné Setfeni provedeno. Prvni dotaznik je ur¢en rodictim déti
s PAS, druhy vyplni pracovnici socidlnich sluzeb a tieti bude distribuovan do skol. VSechny
tii dotazniky jsou soucasti pfilohy. Kazdy dotaznik obsahuje jak oteviené, tak uzaviené
odpovédi. Respondenti u nékterych otazek vyuzili moznost oznacit vice (maximaln¢ vSak dv¢)
odpovédi. Pro uzaviené odpovédi bude vytvoren graf zjednoduSujici orientaci ve vysledcich
a vypovedi budou analyzovany. Pro oteviené otazky nebude vytvoien graf, avSak bude u nich
provedena analyza a zhodnoceni. Dotazniky obsahuji i otdzky kombinované, kdy se
respondent ma rozhodnout pro jednu z variant, a tu nasledn¢ zdtvodnit. U téchto otazek byl
rovnéz systémem vytvoren graf, avSak jeho vypovédni hodnota neni tak silnd jako analyza
odpovédi respondenti. K vyhodnoceni uzavienych otazek bude vyuzit program SURVIO,
ktery vytvari i grafy.

Vyzkumny vzorek tedy tvori rodice déti s PAS, pracovnici sluzby, ktefi nabizeji pomoc
v piipadé, ze rodiCe potiebuji zabezpecit dité po nezbytnou dobu, a pracovnici Skolskych
zafizeni, ktefi zajist'uji vzdélavani a rozvoj u déti s PAS v ORP Valasské Mezifi¢i. VSem
respondentim byl vysvétlen cil vyzkumné prace a byli ujiSténi, Ze nikde nebudou
zvetejiiovana jejich jména, ndzvy Skol a sluzeb a Ze jejich odpovédi nebudou upravovany ve
prospéch vysledka bakalaiské prace. Od rodicu se vratilo 34 dotazniki, ze sluzeb 26 a Skoly
jich vyplnily 18. Osloveno bylo 35 pracovnikt socialnich sluzeb, viechny MS, ZS a SS. Na
Skolach byla poptavana informace o tom, zda maji zaky s PAS a pokud ano, zda jsou ochotni

vyplnit dotaznik, ktery jim byl nasledné zaslan elektronicky, nebo dorucen osobné dle prani
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déti s PAS, na ZS 19 déti a na SS 12 déti s PAS. Tyto informace nejsou bohuzel nijak
ovéftitelné, jsou zalozeny pouze na tvrzeni feditelii Skol, ktefi byli dotazovani.

Po analyze odpovédi v jednotlivych dotaznicich bude provedena sumarizace
sumarizace a zkoumani budou navrzeny moznosti zlepseni, které vzesly jednak jako reakce
na vysledky dotazniki, jednak jsou odrazem praktickych zkuSenosti zainteresovanych stran,

kter¢ je predaly formou diskuse.

33 Zarizeni poskytujici podporu v ORP Valasské Mezirici
mens$i sousedy: Branky, Choryné, Jarcova, Kel¢, Kladeruby, Krhova, Kunovice, Lesna,
Loucka, Mikultivka, Oznice, Podoli, Police, Poli¢na, Stfitez nad Bec¢vou, Velka Lhota,
Zasova. Jelikoz se tedy v n¢kterych oblastech nestard jen obec sama o sebe, ale i 0 své okoli,
da se oc¢ekavat, ze bude poskytovat i SirSi spektrum socidlnich sluZzeb mimo jiné v oblasti péce
o jedince trpici PAS. Pro déti s PAS i pro pecujici osoby je dalezité, aby mély v okoli Skolska
zafizeni a socialni sluzby, které jim pomohou.

V ORP Valasské Mezific¢i je situace rozhodné lepsi nez diive, ale nékteré moznosti zde
stale chybi. NejpalCivéjsi je situace v oblasti diagnostiky, protoze détsti psychiatii zde nejsou.
Nejblizsi détské psychiatry 1ze navstivit ve Vseting, nebo v Novém Ji¢in€é. Ve Valasském
Mezific¢i jsou dvé specidlné pedagogicka centra. Jedno je ztizené pii Matetské Skole, zakladni
Skole a stredni Skole pro sluchové postizené. To vSak veskerou svou Cinnost vycerpava na
s kombinovanym zdravotnim postizenim, mentdlnim a télesnym postizenim, autismem
a jinymi poruchami autistického spektra.

Co se tyce Skolskych zafizeni, nabizi obec obyvateliim 12 matetskych skol — Sest piimo
s celodennim programem. Zaméiuje se na déti s mentalnim postizenim, kombinovanymi
vadami a poruchami autistického spektra. Momentalné ma tfi tfidy, pficemz v kazdé je détem
k dispozici specidlni pedagog a asistent pedagoga. Ve mésté je také Skolka pro sluchové
postizené. Jedna z matetskych Skol hlavniho proudu zfizuje kazdorocné dvé tfidy specialni,
které jsou ur€eny détem s vadami feci a se specidlnimi vzdélavacimi potfebami. K problémim

momentalné patfi zejména persondlni zajisténi a prostory matetskych skolek. Zjednodusené
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feceno jsou pieplnéné. Vzhledem k tomu, Ze o misto se uchazeji i déti dvouleté, je tézké najit
pro né jakoukoliv skolku, i kdyZ nemaji specialni potfeby. Pokud je maji, je situace jeste horsi.
Ve mésté sice funguje 1 soukroma mikroskolka, ale ta je pln¢ hrazena rodi¢i. U menSich
matefskych skol pro zménu chybi finance. ZacClenit dit€ s PAS do kolektivu neni jednoduché
a rozhodné to ¢asto vyzaduje upravu podminek mateifské Skoly.

V ORP Valasské Mezifici je celkem 18 zékladnich skol. Z toho se jich Sest nachéazi pfimo
ve mésté. Specialni Skola je urCena détem se specialnimi vzdélavacimi potifebami, se stiedné
tézkym a t€zkym mentalnim postizenim, kombinovanymi vadami a poruchami autistického
Matetska Skola, zakladni $kola a stfedni Skola pro sluchové postizené. Kromé téchto skol déti
z okresu ValaSské Mezitici navstévuji i cirkevni zdkladni Skolu ve vsetinském okresu. Podle
riznych statistik se na zakladnich §kolach hlavniho proudu v celé Ceské republice vzdélava
zhruba 10 procent déti se specidlnim vzdélavacim plénem, pfiCemz ale neni blize
specifikovano, pro¢ tento plan maji.

Stiedoskolské vzdelani je vétSinou zcela feSeno individudlni inkluzi Zaka na stfedni Skole
nebo ucilisti, piesto se v ORP Valasské Meziti¢i nachazeji dvé specialni stiedni Skoly — jedna
je urcena détem s vadami sluchu a druha se nachazi v nedalekém Kel¢i. V Kel¢i se jedna
o ucilisté. Stredni Skola pro déti s vadami sluchu nabizi nejriznéjsi obory, které jsou
zakonceny bud’ vyuc¢nim listem, nebo statni maturitni zkouskou.

V blizkosti mésta funguji tato zafizeni zamétujici se na osoby s PAS (v seznamu neni
uveden domov se zvlastnim rezimem, protoZe ten je urcen pro dospélé klienty, tato bakalarska
prace vsak cili na déti):

e Centrum Acko je piispévkovou organizaci ve Valasském Mezifi¢i, ktera poskytuje
socialni sluzby osobdm s PAS, ADHD a mentalnim postizenim. Za timto ucelem
ziidilo toto centrum poradnu (sluzby zde poskytuje specidlni pedagog, psycholog
a socidlni pracovnik), terénni, ambulantni i1 pobytovou (vikendovou) formu
odlehcovacich sluzeb, socialni rehabilitaci. Jen pro predstavu — hodina nepobytové
sluzby stoji 120 K¢. Pro podobné tcely existuje moznost vyuzivat ptispévek na péci
a podminky ziskaji rodi¢e u socialniho pracovnika sluzby. Centrum Adko nabizi
v rdmci socidlni rehabilitace napiiklad tyto ¢innosti: nacvik oblékani, uklizeni, vateni,
pomoc s organizaci Casu, jak vyplnit formulaf, telefonovat, jezdit hromadnou

dopravou, ale i vytvarné, manualni a sportovni ¢innosti.
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Ceské republiky, coZ je Gicelové zafizeni Rimskokatolické cirkve. Ma pomérné $iroky
zabér — nezabyva se jen zdravotné postizenymi, ale i lidmi v hmotné nouzi, bez
domova, nebo lidmi, kteti kvili staii pottebuji pomoc a podporu. Pro osoby trpici PAS
nabizi osobni asistenci.

e Auxilium, o.p.s. — obecn¢ prospésna spolecnost byla zaloZzena diky Asociaci rodict
a pratel zdravotné postizenych déti v CR. Zaméfuje se na osoby se zdravotnim
postizenim, snazi se zlepSit jejich zivotni podminky. Klientim poskytuje jak
registrované (rand péce, socialné aktivizacni sluzby, osobni asistence, odlehcovaci
sluzby), tak jiné sluzby: ,.asistovana doprava, multisenzoricka stimulace, piijcovna
pomiicek, krizova intervence, socialni poradenstvi, edukativni aktivity pro pecujici
osoby, volnocasové aktivity pro rodiny pecujici o osoby s handicapem, volnocasové
aktivity pro deti/osoby se handicapem, osvetova cinnost, socialni dilna zaméstnavajict
pecujici osoby.” (Statut obecn¢ prospésné spolecnosti, 2014) Navic spolecnost
provozuje cukrarnu a kavarnu, kde zaméstnava osoby zdravotné postizené a pecujici

osoby. Dopliikovou ¢innosti je Socialni dilna pro pecujici osoby. Své sidlo ma ve

vvvvv

34 Analyza dotaznikt

3.4.1 Dotaznik pro rodice

Dotaznik pro rodice vyplnilo celkem 34 respondent. Obsahoval celkem deset otazek,
z nichZ nékteré se délily do podotazek, aby bylo mozné zachytit jev nejen statisticky, ale dostat
se 1 pod povrch. Kromé tii otdzek méli rodice vzdy moznost vyjadtit k problému vlastni nézor,

pripadné jiny ndzor.

Otazka 1: Jakou skolu dité navstevuje?

Aby bylo mozné podchytit nékteré aspekty sledovaného jevu, je tieba védét, ktery typ
skoly (piipadné zafizeni) dité navitévuje. Rodi¢e vybirali ze &tyf moZnosti: prakticka ZS,
prakticka MS, b&zné $kolské zaiizeni a denni stacionaf. Jen v jednom dotazniku rodi¢e uvedli,
ze jejich dité s PAS navstévuje denni staciondi. Naopak nejvice déti s PAS, jejichz rodice
vyplnili dotaznik, jsou Zaky bé&zného Skolského zatizeni (celkem 15), deset déti s PAS

navitévuje praktickou MS a osm praktickou ZS. Pojem ,,praktickou” zde zastupuje slovo
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»specidlni®, jelikoz né€kteti rodice jsou spiSe zvykli na starsi typ pojmenovani. Jedna se zde
pouze o otazku, kterd usnadnuje nésledujici analyzu odpovédi, sama o sobé nema piilis velkou

vypovédni hodnotu.

Otazka 2: Doporuceni typu vzdelavani

Témét polovina rodict, tedy 16, uvadi, Ze jim bylo rovnou doporuceno specialni
vzdélavani. Pokud uvedeme do souvislosti predchozi otdzku, zjistime, ze specialni Skolu (nebo
denni stacionar) navstévuje 19 déti s PAS. Tti z nich se tedy pro toto vzdélavani rozhodli
jinak, nez je odborniky a zakonem preferované doporuceni. U déti, které byly integrovany na
Skolu bézného proudu, odpovédelo 13 rodict, ze byli sezndmeni s podminkami integrace.
Integrovano vSak bylo 15 zakd. Ve trech dotaznicich rodi¢e uvedli, ze Skola s nimi
komunikovala jen minimalné. Ve zbylych péti dotaznicich dokonce méli rodice pocit, ze

nemohli o ni¢em rozhodovat.

Otdzka 3: Komunikace rodicii a skoly

Rodice v této otazce mohli svobodné vlastnimi slovy popsat komunikaci ze strany skoly
tak, jak ji skute¢né sami vnimaji. Ackoliv pouzivali riizna slova, d4 se shrnout, Ze devét rodict
charakterizovalo komunikaci Skoly jako dobrou, Sest jako primérnou. Objevila se 1 jina

vvvvvv

informace aj.

Otazka 4: Pripadova setkani

Ctvrta otazka se zajimala o to, zda se v piipadé krizové situace konaji ptipadova setkani.
Vice nez polovina respondentii odpovédéla, ze spole¢na setkani viitbec neprobihaji (celkem
18). Necelych 40 % dotazovanych pak tvrdilo, Ze se v takovych pfipadech schazi rodi¢, sluzba
a SPC. Skola tedy u piipadového setkani neni zastoupena. Zbyli &tyfi respondenti uvedli, Ze

se schazi rodi¢, sluzba pecujici o dit€¢ s PAS a Skola.

Otazka 5: Zdroje informaci o praci s détmi s PAS

Pata otazka dokdzala, Ze rodice hledaji zdroje informaci na riznych mistech. V dotazniku
Casto zaSkrtli jednu z moznosti, a pak navic doplnili v moznosti s volnou odpovédi dalsi

informacni zdroje. Zarazejici je, ze détsky 1ékar, ani pediatr mezi tyto zdroje nepatii. Opravdu
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se zde potvrzuje, ze se jednd o diagnostickou funkci, zatimco praktickou a podporujici pozici
ma spiSe specialni pedagog v SPC. Svou nezastupitelnou roli zde maji jisté i centra rané péce.
Kromé téchto moznosti uvedlo jest¢ devét respondentli, ze vyhledavaji informace 1 jinde:
Facebook, svépomocné skupinky, od ostatnich rodi¢i déti s PAS, na ptfednaskach a na

internetu.

Otazka 6: Uzitecnost informaci

KdyzZ respondenti uvedli zdroje svych informaci, byli pozaddani, aby zhodnotili jejich
uzitecnost. Je potésujici, ze zadny respondent neuvedl, Ze nedostal informace viibec. Naopak
témeét 80 % uvedlo, Zze byly uzitecné. Déle uvedlo Sest respondentli, ze informace byly
castecné uziteCné. Jako divod uvadéli: ne vSechny informace se daji uplatnit na konkrétni
dite, kazdy pracovnik podava jiné informace a je t¢zké se v tom orientovat, nevéd¢eli jsme, kde
zacit. Jen jeden respondent se vyjadfil tak, ze uzite¢né nebyly, protoZze pouziva své vlastni

postupy, kterym véfi.

Otazka 7: Informace o socialnich sluzbach

Sedmé otazka obsahovala n¢kolik podotazek. V prvni bylo zjistovano, zda rodice védi
(odlehcovaci sluzby, osobni asistence, poradenské centrum, jehoz soucasti je sluzba rané péce
a socialni rehabilitace a zdrovenl je zde rodicim poskytnuto odborné socialni poradenstvi
zamétené na déti s PAS). Potésujici je, ze vétSina respondentll odpovédela, ze o sluzbach vedi,
a sice od znamych, ktefi maji také dit¢ s PAS, z letdkt u praktického 1ékate pro déti a dorost
nebo v SPC, z SPC, od Iékate. Pouze dva respondenti odpovedéli, Ze o sluzbach nechtéji védet,
protoze pééi o své dité zvladaji sami. Zadny respondent neodpovédél, Ze by o sluzbach
neveédel.

Co se poctu vyuzivanych sluzeb tyce, nejvice respondentli (celkem 14) vyuziva jednu
sluzbu, 11 respondentil vybralo moZnost, Ze vyuzivaji dv€ a vice sluzeb a devét respondentli
sluzby nevyuziva vibec.

V dalsi podotazce bylo zjistovano, zda rodice informacim pied podpisem smlouvy
porozuméli. Pokud tedy rodiCe vyuzivaji néjakou socialni sluzbu, byla jim ve vice nez
polovingé pfipadli informace piedana srozumitelné tak, ze ji rozumélo i dit¢ s PAS. Dva
respondenti uvedli, Ze informacim nerozumélo jejich dité s PAS. Pét respondentt se vyjadtilo

tak, ze informacim sice nerozuméli, ale smlouvu ptesto podepsali. DalSich pét respondentd
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vybralo ,,jinou moznost®“, kde napsali, Ze uzavirani smlouvy probéhlo tak rychle, Ze si ji ani
nestihli pofadné precist, nebo ze dité¢ u uzavirani nebylo pfitomno. V jednom piipadé byla
smlouva uzavirana az v prub&hu poskytovani sluzby.

Po sepsani smlouvy by méla komunikace mezi ziCastnénymi stranami dale aktivné
probihat. Na to se zaméftila dalsi otdzka. Dva respondenti vSak uvedli, Zze o pribéhu sluzby
informovani nejsou viibec. Jedenact respondentt ziskava tyto informace na pozadani. Nejvice
respondenttl (tj. 20) je informovano pisemné, aniZ by museli Zadat, a nejméné (pouze jeden)
je informovano Ustné automaticky.

Pokud rodi¢e vyuZzivaji, nebo v minulosti vyuzivali néjakou sluzbu, byli pozadani, aby
napsali, co by radi zménili ve vztahu mezi sebou a sluzbou. Nejvétsi mezery spatiuji rodice
v komunikaci. Uvadéji, Ze zatimco pro sluzbu potazmo skolu je dité s PAS klientem a Zakem,
pro né je to jejich dité, které vyzaduje péci navic, a citi tedy, ze maji veskeré pravo veédét
o0 jeho chovani, problémech, ale i pokrocich. Byli by radi, kdyby k nim zaméstnanci sluzby
a Skoly byli sdiln€jsi. Ocenili by vétsi pruznost v domlouvani sluzeb, vétsi naroky na
odbornost zaméstnancli, moznost pracovat se stejnym zamestnancem, kdyz je jasné, ze détem
s PAS nevyhovuji zmény, a v neposledni fadé vétsi miru empatie. Tti respondenti uvedli, ze
by nezménili vlibec nic.

Na druhou stranu méli rodi¢e také moznost uvést, co momentalné¢ bez problému
funguje. Zde uvadeli respondenti, Ze jsou spokojeni s ochotou, vstficnost, spolehlivost
a otevienost pracovnikil, pozitivni reakci na pozadavky, celkové moznost vyuzit konkrétni

sluzbu, rozvoj ditéte a péci o n¢;j.

Otdzka 8: Informace o novych moznostech a metodach prace s detmi s PAS

Zarazejici informace vyplynula z otazky, ktera zjistovala, kdo rodic¢e informuje o novych
moznostech a metodach prace s détmi s PAS. Téméi polovina respondentli (celkem 15)
odpovédéla, Zze nikdo. Nékteti z téchto respondenti vyuzili moznosti oteviené odpovédi
a doplnili, ze si informace dohledavaji sami z Facebooku, svépomocné skupinky, ptaji se
v SPC, ¢tou literaturu, navstévuji kurzy. Devét respondentti ziskava tyto informace od socidlni

sluzby a pét ve skole.
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Otazka 9: Poskytuji rodice informace?

Piedposledni otazka zjiStovala, zda jsou také rodice kvalitnim zdrojem informaci,
naptiklad v pfipad¢, Ze dojde ke zmén¢ stavu ditéte (zmeéna 1€k, zlepSeni, zhorSeni, afekty).
Témét polovina respondentt (celkem 15) odpovédéla, Ze o téchto skuteCnostech informuji
vzdy. Sest respondenttl odpovédélo, Ze informuje nékdy, protoZe se boji, Ze by dité nemuselo
byt ptijato k vyuziti socialni sluzby, jindy si pfeji, aby byli na oplatku také informovani, nékdy
maji pocit, ze to pracovniky sluzby a Skolu nezajima a oznami tedy zménu pouze v piipadé,
Ze jsou tazani. Zarazejici je, ze 13 respondentii o zméné stavu neinformuje vibec. Boji se, ze
by tato informace méla vliv na poskytnuti sluzby, nebo jim tato informace ptipada

nepodstatnd. Jako dalsi diivod uvadéji i to, Ze se jich na to nikdo nepta.

Otdazka 10: Navrhy na zménu

V posledni otdzce mohli respondenti napsat, s ¢im jsou ve vztahu mezi nimi a Skolou
spokojeni a co by naopak zménili. Zde uvad¢li nejvice piani setkat se i s jinymi odborniky
a veétsi shodu mezi vypoveéd'mi odbornikt. Také by se respondenttim libilo, kdyby dostali vice
prostoru ke komunikaci se Skolou. Celkem 11 respondentti uvedlo, Ze by neménili nic a ze

vztah, tak jak je momentalné nastaveny, je v pofadku a jsou s nim spokojeni.

3.4.2 Dotaznik pro Skoly

Dotaznik pro Skoly vyplnilo celkem 18 respondentd. Byl adresovan specialnim
pedagoglim, pedagoglim, asistentiim pedagogli a pracovnikim SPC s podminkou, Ze se
v soucasné dob¢ vénuji détem s PAS (pfedevsim u zaméstnanct Skoly), avsak pro prehlednost
byl nazvan zkracen¢ ,,pro Skoly“. Obsahoval celkem 12 otazek. U poloviny otazek méli

respondenti moznost vyjadfit k problému vlastni ndzor, pfipadné jiny nazor.

Otazka 1: Blizsi urceni respondenta

Jelikoz byl tento dotaznik urcen SirSimu spektru respondentti, bylo nutné rozlisit, kdo
dotaznik vyplnil. Jiné podminky pro svou praci ma bézny pedagog, jiné specialni pedagog.
Kategorii samu pro sebe pak tvofi zaméstnanci SPC a asistenti pedagogii. Zejména
u poslednich se jedna o pozici, kterd dozndva castych zmén, coz je zplisobeno tim, Ze inkluze
je pomérné Cerstva zalezitost a na spoustu véci se prichazi teprve praxi a Casem. V poloviné

piipadi tento dotaznik vyplnili pravé asistenti pedagogli. Sedm respondentii je klasickymi
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pedagogy a dva jsou specialni pedagogové. Jiny Skolsky pracovnik, tedy zaméstnanec SPC

dotaznik nevyplnil, i kdyz o to byli zdvofile pozadéni.

Otazka 2: Rozhodnuti o typu vzdélavani ditéte s PAS

Dité s PAS, které ma asistent nebo pedagog ve své péci béhem vyucovani, navstévuje
tento typ Skoly na zéklad¢ doporuceni odbornika. Je ale nakonec véci rodice, zda se
doporu¢enim bude fidit. Z dotazniku vyplynulo, ze v drtivé vétSin¢ piipadi, tedy v 16,
doporucuje vzdelavani SPC. Ve dvou piipadech to byl prakticky lékai pro déti a dorost,
pfipadné psychiatr. V jednom ptipad¢ rodi¢e vyuzili i moznost konzultace se stfediskem rané

péce.

Otazka 3: Prehled o socialnich sluzbach pro osoby s PAS v okoli

Tteti otazka zjiStovala informovanost pracovnikti o socidlnich sluzbach, které¢ se zamétuji
na déti s PAS a které jsou pro rodice dostupné s ohledem na jejich bydliste. Respondenti sice
volili pouze ze dvou moznosti, avSak uvadéli vzdy divod své informovanosti, ptipadné
neinformovanosti. Je alarmujici, Ze tfetina dotazovanych uvedla, ze informovana neni viibec.
Pokud by se jednalo o pracovnika, ktery nepfichazi do kontaktu s ditétem s PAS a neovliviiuje
jeho vzdélani a vyvoj, dala by se situace pochopit. Avsak v tomto ptipadé nikoliv. Jako diivod
své neinformovanosti téchto Sest respondentli uvadi, ze tyto informace nepottebuji védeét, neni
pro n¢ davod, Skoly se to netyka, nebo ze szadnou sluzbou stejné nespolupracuji
a spolupracovat nechtéji, protoze maji své postupy. Ostatnich 12 respondentti zdivodnilo svou
o okolni poskytovatele pfirozen¢ a automaticky zajima, ptichdzeji spolu do styku (napt. kdyz
si pracovnik sluzby dité s PAS vyzvedava), déti a rodice sdéluji, ze vyuzivaji sluzbu, néktefti

respondenti se ucastni Dne socidlnich sluzeb, ptipadné tyto sluzby rodi¢im doporucuji.

Otazka 4: Spoluprace skoly a socialni sluzby v pripadech deéti s PAS

Tato uzaviend otazka zjiSt'ovala, zda spolu Skola a sociélni sluzby v piipadech déti s PAS
spolupracuji. Respondentim byly nabidnuty ¢tyfi odpovédi, z nichZ nejCastéji byla zvolena
negativni moznost. Celkem 13 respondentli tedy odpovédélo, Ze spolu sluzba a Skola
nespolupracuji, protoze k tomu neni diivod. Dva respondenti odpovédéli, ze se setkavaji na
piipadovych poradach, dalsi dva respondenti zvolili moznost, Ze se setkavaji na zadost rodicu

a jen jeden respondent uvedl, ze Skola a sluzba spolupracuji, protoze je to potieba.
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Otazka 5: Informace ze strany rodicii

V paté otazce bylo cilem zjistit, zda rodice sd€luji pracovnikiim ze Skolstvi, ze jejich dité
s PAS vyuziva podporujici sluzbu. Respondenti mohli zvolit mezi odpovédi ano a ne, avSak
vzdy museli uvést diavod. Vice respondentti, tedy 11, si vybralo moznost ne. Jako davod
uvadeli, ze je to véc rodicl, kdo jim s dit€tem pomahd, Ze to neni povinny daj a se skolou
nesouvisi, piipadné ze dité s PAS Zadnou podporujici sluzbu nevyuziva, neni tedy co hlasit
(posledni divod uvedli ti1 respondenti). Zbylych sedm respondenti uvedlo, Ze rodice je
informuji o vyuzivani podporujici sluzby, protoze je to soucast jejich pravidelné a bézné

komunikace, ptipadné si n€kdo v ramci sluzby dité vyzvedava.

Otazka 6: Rodice a nové metody

Jelikoz se zaméstnanci Skolskych zafizeni fadi k odborné vetejnosti v péci o déti, da se
ocekavat, ze to budou pravé oni, kdo budou vyhledavat a vyuzivat nové metody pfi praci.
A to vCetn¢ prace s détmi s PAS. Podle vétSiny respondentd (celkem 10) jsou to vSak prave
rodice, kdo ¢asem rezignuje na dalsi rozvoj déti. P&t respondent mé vSak v tomto sméru dobré
zkuSenosti, protoze uvadi, ze rodi¢e se do novych metod aktivné zapojuji. Tti respondenti
zvolili odpovéd, podle které rodi¢e nedokadzou postizeni svého ditdte piijmout. Zadny

respondent nezazil, ze by rodic¢e neméli zdjem o komunikaci a nové metody viibec.

Otazka 7: Hodnoceni spoluprdce se sluzbou

Sedma otazka vyzvala respondenty, aby zhodnotili spoluprici se sluzbou. Sedm
respondentll vypovédelo, ze se sluzbou vibec nepfijde do kontaktu. Celkem Sest vnima
spolupraci pozitivn€, naopak tfi respondenti oznacili pracovniky socialni sluzby jako
neprofesionalni. Dva respondenti ocenili pfistup k détem. Moznost oteviené odpovédi

nevyuzil nikdo.

Otazka 8: Pripadova setkani

Stejné€ jako u rodict, 1 zde bylo v z4jmu Setfeni, zda se konaji pfipadova setkani v ramci
feSeni krizové situace ditéte s PAS. Respondenti v jedenacti dotaznicich uvedli, ze krizové
situace teSi pouze se Skolou. Sedm respondentii odpovédelo, ze pripadova setkani vibec
neprobihaji. Pouze ve dvou dotaznicich se objevila odpovéd, ze piipadova setkani se konaji,

dokonce se vSemi zainteresovanymi osobami.
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Otazka 9: Zdroje informaci o novych moznostech a metoddach prace s détmi s PAS

U devaté otazky vyuzili n¢ktefi respondenti moznosti zakrouzkovat vice odpovédi. Deset
respondentii hledd informace o novych moznostech a metodach prace s détmi s PAS
u odbornikl na dany problém, deset respondentt si zjist'uje informace také po vlastni ose (na
internetu, v literatufe, na prednaskach, v dokumentech, ale zdaleka nejcastéji na internetu).

Jeden respondent ziskava tyto informace na kurzech.

Otazka 10: Poskytovani informaci o zmené stavu ditéte v priubéhu prace jeho rodiciim

Stejné jako bylo zjiStovano, zda rodice poskytuji informace Skole, bylo v této otazce
zkoumano, zda i zaméstnanci Skoly poskytuji informace rodi¢iim. Dvandct respondentt
odpovédélo, ze pouze nékdy. Tti respondenti zvolili moznost ano a stejny pocet respondentli

odpovéd’ ne.

Otazka 11: Rizika v podpore ditéte s PAS

Casteéné oteviena byla piedposledni otézka, ktera vyhledavala rizika pii podpote ditéte
s PAS. Nejvice (tedy sedm) respondenti odpovédélo, Zze nejvétSim rizikem je komunikace
mezi jednotlivymi subjekty — zejména rodici a institucemi. P&t respondentl mé pocit, Ze
nejhorsi oblasti v jejich praci je neochota hledat nové metody. Dva respondenti kritizovali
legislativu. Po jednom hlase dostala neochota ptedéavat si informace mezi sebou, nedostate¢né

piipravena nebo zvolena inkluze a piedsudky piedevsim starSich pedagogt.

Otazka 12: Idealni stav komunikace

Stejné jako u ostatnich dotazniktl, 1 zde byla posledni otdzka zcela oteviena. Zjistovala,
jak si zaméstnanci Skoly piedstavuji ideédlni spolupréci s institucemi a rodi¢i. Osm
respondentll by ocenilo vice spolecného setkavani, kde by doslo k predavani informaci
a preferenci. Sedm respondentt by pfivitalo vetsi otevienost ze strany rodict. Tti respondenti

by chtéli mit moznost preddvat si zkuSenosti navzajem.

343 Dotaznik pro pracovniky socialni sluzby

Dotaznik pro sluzby vyplnilo celkem 26 respondenti. Byl adresovan pracovnikiim
socialni sluzby s podminkou, ze se v soucasné dobé vénuji détem s PAS. Obsahoval celkem
14 otazek. U poloviny otdzek méli respondenti moznost vyjadiit k problému vlastni nézor,

ptfipadné jiny nazor.
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Otazka 1: Doporuceni sluzeb

Prvni otazka byla zcela oteviena. Zjistovala, kdo rodi¢lim ditéte s PAS doporucil socialni
sluzbu. Respondenti odpovédéli, ze se jednalo o SPC, poradenské centrum, internet a jiné

rodicCe.

Otdzka 2: Predstava o ¢innostech sluzby

Druhé otazka byla uzaviena a zjist'ovala, jestli jsou rodice predem informovéani o tom, co
sluzba (potazmo zatizeni) nabizi. Ve vétSin€ piipadl (celkem 17) odpovedéEli respondenti, Ze
predstava je pouze nepiesna. Pét respondentli zvolilo moznost ,,ano, tedy zZe rodice pftisli

dobie informovani, a ¢tyfi respondenti odpoveédéli zaporné.

Otazka 3: Priciny informovanosti/neinformovanosti

Treti otazka souvisela s pfedchozi otdzkou. Byla oteviend a zjiStovala pficinu
informovanosti, pfipadné¢ neinformovanosti rodi¢ii o ¢innostech sluzby. Jako nejCastéjsi
pric¢inu uvadéli to, ze se rodice neinformuji piimo u pracovnikl a zafizeni sluzby, nybrz

vyhledavaji informace jinde. Ty pak mohou byt pravé neptesné.

Otdzka 4: Predavani informaci s ostatnimi odborniky

Dotaznik zjistoval, zda a jak se pracovnici sluzby setkévaji s ostatnimi odborniky. Zde
byla nejcastéji (celkem 21krat) zvolena moznost ,,hromadné®, coz zahrnuje hlavné Skolent,
kurzy apod. Respondenti u této otazky vyuzili moznost vybrat vice odpovédi. Jedenactkrat
byla vybrana i moznost ,,individudlné*, kdy zaméstnanci vyhledavali ostatni odborniky sami
podle potieby. Zarazejici je, ze dva respondenti vybrali 1 odpovéd’, podle které se s ostatnimi
odborniky nesetkavaji viibec. V oteviené¢ odpovédi uvedli néktefi, ze odborniky kontaktuji

prostiednictvim internetu.

Otazka 5: Vztah k ostatnim sluzbam

Jelikoz jsou pracovnici socidlnich sluzeb odborniky, kteti by méli mit nejvétsi piehled
o moznostech jinych sluzeb v okoli, zjiStoval dotaznik, zda doporucuji klientim i jinou
sluzbu, nebo zafizeni. PotéSujici je, ze nikdo nezvolil zdpornou moznost. VSichni dotazovani

tedy doporucuji i jinou nez jen svou sluzbu. Celkem 17 respondentii uvedlo, ze doporucuji
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1 jiné sluzby, protoze si pieji pro klienta to nejlepsi. Devét respondenti se rozhodlo pro

odpovéd, podle které sice jinou sluzbu doporuci, ale stejné uptednostiuji tu svou.

Otdzka 6: Jak rodice informuji sluzbu

V této otazce uvedlo nejvice respondentli (celkem 12), ze rodi¢e podéavaji informace
o stavu ditéte jen obCas. Smutné je, ze deset respondentli odpovédelo zaporné, tedy ze rodice

informace nepiedavaji, a pouze Ctyti kladné.

Otazka 7: Zpusob predavani informaci rodicum

Zde vyuzili respondenti moznost oznalit vice odpovédi. Témét shodné mnozstvi
odpovédi zaznamenaly dvé moznosti: ,,Rodi¢e maji moznost nahlédnout do zapisti /intervenci
o pribéhu poskytovani sluzby* (zvolilo 12 respondenttt) a ,,S rodi¢i komunikuji pribézné dle
potieby* (zvolilo 11 respondentit). Ctyfi respondenti odpovédéli, e informace o pribéhu
sluzby sd¢luji pii vyhodnocovani IP. Bohuzel byla pétkrat zaSkrtnuta i varianta, podle které

se rodi¢e na prubeh sluzby neptaji.

Otazka 8: Poskytovani informaci o novych moznostech a metodach prace s detmi s PAS

Pracovnici sluzby by méli byt v pomyslné prvni linii, pokud se tyce novych moznosti
a metod prace s détmi s PAS. Da se tedy ocekavat, Ze budou informovat rodice téchto déti.
Podle dotazniku tak ¢ini nejmensi skupina respondentt (tedy pét). Osm respondenti piimo
ptiznalo, Ze tyto informace neposkytuje. Nejvetsi skupina (celkem 13) informace rodicim

pieda pouze v piipad¢, ze se jich rodice zeptaji.

Otazka 9: ReSeni krizové situace

Na tuto uzavienou otazku odpovédelo 12 respondenttl, Ze pokud dojde ke krizové situaci
s klientem/uzivatelem sluzby, fes$i se to pouze v ramci sluzby. Celkem 11 respondentt
krizovou situaci fe§i po vlastni ose bez kohokoliv jiného. Resi ji tedy sami. Pouze tfi

respondenti uvedli, Ze pfi krizové situaci vyvolavaji pfipadovou poradu s ostatnimi odborniky.

vvvvvv

vvvvvv

ze s rodici. DalSich deset respondentli ma za problémovou spiSe spolupraci se Skolskym
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zafizenim. Dva respondenti nevnimaji Zadnou spolupraci jako obtiznou. Je potésSujici, Ze nikdo

nezaSkrtnul ranou péci, SPC a odleh¢ovaci sluzbu.

Otazka 11: Nejveétsi komplikace

U této otazky vyuzili nektefi respondenti moznost zaskrtnout vice (maximaln¢ ale dv¢)
odpovédi zaroven. Respondenti se v 15 dotaznicich shodli na tom, Ze nejhorsi je nezajem
pracovniki, rodict cokoliv zménit. Osm respondentl vnima tlak na splnéni indikatort (jsou
dané Zlinskym krajem, urcuji, kolik a jakych sluzeb ma ziizovatel sluzby v ur¢itém casovém
horizontu splnit, od ¢ehoZ se odehrava financovéani sluzby) jako vazny problém. Sesti
respondentim komplikuje praci neodbornost pracovnikl s cilovou skupinou. Pro ctyii je
slozitd komunikace s rodi¢i. Jednou se objevila i komunikace s institucemi, jednou pftiliSna
byrokracie. Nikdo z respondentli nepocituje nedostatek financi nebo moznosti zatizeni jako

problém.

Otdzka 12: Zhodnoceni spoluprace s rodici

V této uzaviené otdzce se projevily zejména dvé odpovédi jako viid¢i: jednak maji sluzby
pocit, Ze rodi¢e maji nepfiméfené naroky (devétkrat) a Ze asto rezignuji (devétkrat). Ctyfi
respondenti uvedli, Ze rodice maji maly zdjem o komunikaci a stejny pocet respondentli ma

pocit, Ze se rodi¢e aktivné zapojuji a vSe je tedy tak, jak ma byt.

Otazka 13: Shoda s ostatnimi pracovniky

Ptedposledni otazka zjistovala, zda jsou odbornici schopni shodnout se na jednotném
postupu u konkrétniho klienta. VétSina respondenti (celkem 14) urcila, Ze se v piipad¢ potieby
fesi spolecny postup na piipadové porad€. Devét respondentt uvedlo, Ze shoda se odehrava
pouze v ramci sluzby dle nastavenych pravidel. Dva respondenti tvrdi, Ze ke shodé nedojde,
a pouze podle jednoho respondenta jsou zapojeni do feSeni také klienti a upfednostnény jeho

potieby pfed nastavenymi pravidly.

Otazka 14: Idealni stav komunikace

Oteviend otazka, ktera byla polozena na zavér dotazniku, zjiStovala, jak si sluzby
predstavuji idealni komunikaci mezi rodici a dal$imi institucemi. S jednou vyjimkou napsali

vSichni respondenti, ze by ocenili vice komunikace. Dale uvadéli lepsi zptisob predavani
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informaci, vice spole¢nych schiizek, vétsi zajem ze strany rodici a méné byrokratické zatéze,
aby m¢li vice ¢asu na komunikaci s ostatnimi stranami a zji§tovani informaci o novych

metodach prace s détmi s PAS.

3.5 Shrnuti a doporuceni

Z dotaznikl jasn€ vyplynulo, Ze socialni sluzby poskytované osobam s PAS maji stale
své rezervy. Ty jsou pocitovany nejen na stran¢ sluzeb, ale i na stran¢ Skolskych pracovnik
arodict déti s PAS.

A%

byt pro né¢které rodi€e komplikovany, obzvlasté pokud se jednd o téz8i piipad
s kombinovanym télesnym postizenim. PAS se navic v priibéhu casu vyviji, bylo by tedy

Situace neni idealni ani u mateiskych Skol. I pro zdravé déti mlize byt umisténi
komplikované, pokud nepatii mezi predSkolaky a jsou v lokalité, kde je Skolka pln¢ vytizena.
Od doby, kdy mé $kolka piijimat i dvouleté déti, je o mista v MS velky zajem. Neni proto
jednoduché dostat do bézné Skolky dité, které potiebuje kvili svému postiZzeni uzptisobené
podminky. To zahrnuje nejen financni prostiedky a personalni Gipravu, ale také sniZzeni poctu
déti na jednu ucitelku. Znamena to napiiklad, ze v ptipadé, kdy Skolka pfijme dité s PAS, ucini
tak ne na ukor jednoho, ale hned dvou déti. Zkusenosti ucitelek a jejich vzdélani neni vzdy
v souladu s potfebami ditéte s PAS. AvSak pro rodice tohoto ditéte neni ptili§ moznosti, kam
dité umistit. Je na misté¢ se zde zamyslet, zda jejich rezignace na dalsi vyvoj ditéte s PAS
nezacina prave nekde tady, tedy hned na zacatku povinné Skolni dochézky (jen si pfipomenme,
7e piedskolni déti chodi do $kolky povinné — jeden rok pied nastupem do ZS). V&tsi mateiské
Skoly byvaji ochotné piijmout déti s PAS, ale maji svlij systém, ktery byva s ohledem na velky
pocet déti, o které se staraji, neménny. Naopak mensi matefska Skolka by sice mohla byt

flexibilng;si, avSak zde zase pro zménu chybi finance.

3.5.1 Shrnuti informaci z dotazniki

Na skolach vnima zhruba ¢tvrtina rodic¢h problém s komunikaci jiz od samého zacatku
vzdélavani. Maji pocit, ze s nimi Skola nemluvi a Ze nemaji pfiliS moznosti o ¢emkoliv
rozhodovat, a to jiz na poc¢atku integrace. I v otevienych otazkach nevychazi komunikace mezi
rodi¢i a Skolou jako ideélni. Pieddvaji se jen nejdilezitéj$i informace. Rodice ale zcela

objektivné poznamenali, Ze zalezi na osobnosti pedagoga. Ze komunikace neni na dostacujici
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urovni, dokladaji rodice i tim, Ze ve vice nez poloviné piipadi se nekonaji ptipadova setkani.
Jen v zhruba v kazdém desatém ptipad¢ se ptipadového setkani ucastni i Skola. Naopak je
vidét, ze nejlépe rodiCe pracuji se zdroji zinternetu. Kromé SPC patii pravée SPC
k nejvyznamnéj$im zdrojim informaci, coz se o Skole neda fici. Informace ze strany SPC
vnimaji rodi¢e jako uzitecné. O socidlnich sluzbach pro déti s PAS jsou rodice také dobie
informovani. Ttetina rodicl je nevyuziva védomé. Problémy v komunikaci vnimaji rodice uz
pii podpisu smlouvy, kdy ne vzdy poskytovanym informacim rozumi. V prabéhu sluzby jsou
jim informace poskytovany. Je to ale pravé komunikace, kterou by rodice radi posilili. Jedna
se zde o jejich dité, a proto citi pravo byt informovani o tom, jak travi svlij cas. Maji 1 dalsi
pozadavky, které jsou ale spiSe individudlni (odbornost pracovnika, stalost, empatie atd.).
Dobr¢ je, Ze rodi¢e vnimaji i1 pozitivni stranky socidlnich sluzeb. Sami rodice vSak uznavaji,
ze ani oni nejsou dobrymi komunikac¢nimi partnery, nebot’ neposkytuji informace o zméné
stavu ditéte. D¢laji tak jen v poloviné piipadii. Divodem je obava o ztratu naroku na
poskytnuti sluzby.

Zaméstnanci Skoly, ktefi pracuji s détmi s PAS, zahrnovali pedagogy, asistenty pedagogu
a specialni pedagogy. Je tieba si uvédomit, ze klasicky pedagog nema specialni vzdélani pro
praci s détmi s PAS. Asistent pedagoga a specidlni pedagog také znaji specialni pedagogiku
z SirSiho pohledu, nez jsou jen PAS. V poslednich letech navic doslo k vyznamné zméné, kdy
asistent pedagoga nema vzdy pifimo pracovat s ditétem, ale ma se naopak vénovat ostatnim
détem, zatimco se pedagog vénuje ditéti, ke kterému je asistent ptidélen. Je tedy otazkou,
jakym zplisobem pracuji tito odbornici s informacemi, kde a zda viibec vyhledavaji zdroje.
VétSinou uvadéji jako zdroj internet a odborniky. V tfetin€ piipadd sami piiznavaji, Ze nevi
o okolnich sluzbach dozvidaji pfirozenym zptusobem — jejich svéienec je uzivatelem téchto
sluzeb, takZe se o nich dozvi i oni. Jen jeden respondent zde uvedl, ze sluZzby nejen zn4, ale
dokonce je rodi¢tim doporucuje. Kromé toho, Ze zaméstnanci Skoly sluzby neznaji, ve vétsiné
piipadii spolu ani nijak nespolupracuji. Co se ty¢e komunikace s rodi¢i, pouze tietina
respondentt s nimi komunikuji 1 o vyuzivani sluzeb a ziskdva jiné nez jen nutné informace.
Na druhou stranu ani neposkytuji informace o zméné stavu ditéte. Informace o novych
metodach vyzaduje pouze tfetina rodicl, vétsina rodict podle zaméstnanct Skoly rezignovala
na vyvoj ditéte, coz ukazuje na syndrom vyhoieni ze strany rodi¢i. Jelikoz spolu Skola
a socialni sluzby pfili§ nespolupracuji, neda se ptilis hovofit o tom, jaka tato spoluprace je.

V mistech, kde skutecné probiha, je vniména vétSinou pozitivné. Pfipadova setkani, kde by se
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seSly vSechny zainteresované strany, se témét nekonaji. Je to vSak opét komunikace, kterou
pocituji zaméstnanci skoly jako nejvice problémové misto vztahi s rodici i se sluzbami.

Z dotaznikl pro pracovniky socidlnich sluzeb vyplynulo, Ze sluzbu rodice vyuzivaji na
zaklad¢ doporuceni SPC, poradenského centra, internetu a jinych rodicl. Pfichazeji vSak
pouze s nepfesnymi informacemi. Zameéstnanci sluzeb se vétSinou informuji o novych
poznatcich a moznostech nejcastéji hromadné, tedy v ramci kurzii, seminaiti aj. Svym
klientim doporucuji 1 vyuziti jinych sluzeb. Rodi¢e informuji o pribéhu sluzby vétSinou
standardizovanou formou, a navic jsou ochotni poskytnout informace dle potfeby. Nové
metody predavaji pouze na pozadani rodict. Informace od rodict vSak pouze ve vyjimecnych
ptipadech pfichazeji pravidelné a ucelené. Pravé komunikace a vztah s rodici ptedstavuji pro
sluzby nejveétsi problém. V piipadé krizové situace se piipadové porady konaji pouze ziidka.

Zlepsit by si prali pfedevsim komunikaci s rodici.

3.5.2 Doporuceni

Ve vsech tfech dotaznicich se objevuje jeden spole¢ny nedostatek, ktery je tedy pocitovan
jak ze strany Skoly, tak ze strany socialnich sluzeb a rodic. Timto problémem je malo
komunikace a malo prostoru pro komunikaci. Sluzby a Skola jsou zatiZzeny byrokracii, praci
jim komplikuje nedostatek financi — to jsou jen nékteré divody, pro¢ je systémem naprosto
opomijen nedostatek komunikace v praxi. Komunikace ptitom hraje kli¢ovou roli v dalsim
rozvoji jakéhokoliv ditéte. Neni mozné rozvijet jedince, pokud spolu organy, které jej maji
rozvijet, nekomunikuji, a tudiz ani nespolupracuji. Jejich prace pak na sebe nenavazuje,
protoze chybi tolik dilezité predavéani informaci.

Je dulezité predstavit si komunikaci jako trojihelnik — v jednom jeho rohu jsou rodice,
v jednom sluzby a v jednom §kola. Strany trojuhelnika pak predstavuji komunikaci, kterd musi
proudit obéma sméry. Pro rodice je dulezité védet, jak se jejich dité projevuje ve Skole a v Case
poskytovani sluzeb. Pokud se nedozvi o problémech, ale i pokrocich, nemohou uspésné
pokracovat v rozvoji ditéte. Pracovnik sluzby musi védet, jaké zmény probihaji v rodiné a ve
skole, jinak nebude schopen uzptisobit pé¢i na miru piimo ditdti. Skola potiebuje znat praci
na vzdélani ditéte s PAS ze strany rodict a sluzby, aby na né mohla navazat.

Jak ale zleps$it komunikaci zamé&stnanct $koly, socidlnich sluzeb a rodict déti s PAS? Je
nutné usporadat vice vzajemnych setkani, vytvofit tedy prostor pro hromadna setkavani. Nejde
o to povzbuzovat strany v komunikaci, spiSe jim vytvoftit pfilezitost komunikovat. Takovym

prostiedim by mohla byt Skoleni a workshopy, na kterych by se ale potkaly vSechny tfi
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zainteresované strany, piipadné odbornik, ktery by jim ptedal nejnovéjsi informace spise
v praktické nez teoretické roving, i kdyz i ta je vitana. Na téchto Skolenich by si mohli predavat
nejen novinky ze svéta PAS, ale mohli by si navzdjem poradit, pfedat cenné zkuSenosti
a postifehy. Mozna zde plati stejn¢ jako jinde, Ze prvnim krokem k vyfeSeni problému je
priznat si, Ze tato situace existuje.

Jelikoz jsou finan¢ni prostfedky omezené a prace sluzeb a Skoly je jimi limitovéana, bylo
by dobré zapojit do péce o déti s PAS také dobrovolniky. Ti by nemuseli mit pouze tu funkeci,
ze by doplnovali jiz existujici instituce. Pokud predpokladdme jejich neodbornost, nebylo by
to vhodné. SpiSe by mohli fungovat tak, Ze by byli pomocniky zaméstnancti socialnich sluzeb.
Zatimco by se tedy dobrovolnik vénoval ditéti, mohl by pracovnik sluzby vénovat cas
rodi¢im, piedat si informace, novinky, posttehy atd. Také by mohl pomoci s byrokratickou
zatézi, ktera je v této chvili znacna.

Spoluprace nemutze byt ale uspésna, dokud nebudou vSechny tii strany vybavené
kvalitnimi teoretickymi informacemi. V soucasné dobé jsou zaméstnanci Skoly i sluzeb
informovéani v ramci ptfipravy na povolani o PAS pouze povrchné. Studuji specidlni
pedagogiku obecné, bez uzs§iho napojeni na konkrétni ptipady. Pfi mnoZzstvi poruch, se
kterymi se pak v praxi mohou setkat, neni jina varianta ani mozna. I kdyby se zvysila hodinova
dotace na studium specialni pedagogiky, neni nikde zaruceno, ze se studujici budou vénovat
vice pravé PAS. Nez pak pfijdou do kontaktu s konkrétnim klientem/zédkem, mohou byt
poznatky uspésné zapomenuty. Vnimam tedy spiSe zde prostor pro socidlni sluzby, které¢ by
mély byt zdrojem informaci pro své okoli. Pokud bude naptiklad pedagog védét, ze bude mit
ve vyuce zdka s PAS, mél by mit moznost bezplatné si pted inkluzi tohoto zdka doplnit své
védomosti o PAS. Socidlni sluzby by mohly ovliviiovat informovanost i ze své strany — mély
by aktivné oslovovat Skoly s nabidkou programii, byt v kontaktu s asistenty pedagogt i se
specialnimi pedagogy. Vzhledem k poctu SPC na jednoho zéka s uzpiisobenymi podminkami
by tedy role poskytovatele informaci méla piejit pravé na socialni sluzby, které se s klienty
setkavaji 0zeji, jsou Iépe informovany o rodinné situaci a vice komunikuji s rodici.

A nejsou to jen odbornici, kdo jsou Casto Spatn¢€ vybaveni informacemi. Kdo je na tom
jesté hif, jsou pravé rodice. Pfitom jsou to oni, pro koho jsou informace tak dilezité.
Informace, které maji, jsou chaotické, rodice je ziskavaji z internetu, misto aby jim byly
podany srozumitelné a v€as odborniky pii osobnim kontaktu. I pro né by bylo vhodné poradat

pravidelnég aktivity, pii kterych budou rozsifovat své obzory.
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S uspéSnym predavanim informaci pak souvisi spousta zdanlivych drobnosti, které by
vSak mohly posunout dit¢ s PAS dal. Jsou to naptiklad jiz existujici terapie a pomtcky, se
kterymi si rodi¢ nevi rady, nebo o jejich existenci nevi. Rodi¢liim by méla byt automaticky
a zdarma pristupna veskera literatura, ktera jim mtize pomoci. Stejn¢ tak by mély byt poradany
svépomocné skupinky za Gcasti odbornika, ktery by rodicim nejen odpovidal na jejich otazky,
ale pomohl vést fizenou diskuzi, byl obecné napomocen.

Aby byla spolupréace Gspésna, je tieba vzdy hned na jejim zacatku srozumitelné a jasné
predat fadu informaci, coz predstavuje samo o sob¢ problém. Kazda skola ma k inkluzi jiny
postoj, k postizenym jiny piistup, uziva lehce odlisné postupy. Bylo by vhodné, aby se rodice
a Skola sesli nékolikrat jiz pied zapocetim spoluprace, aby si navzajem ujasnili pfedstavy
a poznali se — pieci jen budou partnery ve vzdélavani a vychové ditéte, coz je 1 u zdravych déti
tézka prace. Natoz u déti s PAS a jinymi postizenimi. Je dilezité, aby se schiizek mélo
moznost Ucastnit i1 dit¢ s PAS, jelikoZ se o néj pteci jedna.

Kdyz je ditéti poskytovana socidlni sluzba, mélo by se myslet pfedevs§im na dobro a rozvoj
daného ditéte a jeho rodiny. Proto by na stran¢ sluzeb mélo automaticky dochéazet k predavani
novinek, a predevsim k doporucovani dalSich sluzeb, které by mohly klientim pomoci. [ kdyz
je pochopitelné, ze pracovnik sluzby mize mit pocit, ze je to praveé on, kdo déla svou praci
nejlépe a nejvice ditéti pomaha, jsou klienti s PAS tak specifickou skupinou, ze by neméli
vahat vyzkousSet 1 jiné varianty sluzby.

Pravidelné schiizky by neméla potadat jen Skola a rodiCe, sluzba a rodice a vSechny tfi
strany dohromady. Spoluprace zatim neni pfili§ efektivni ani uvnitf samotnych sluzeb.
Potfebam klientl a individudlnimu pfistupu k nim by jisté prospéla lepsi komunikace sluzeb
a zafizeni. Komunikovat a nezatajovat informace by mélo byt jejich heslem. To, Ze se béhem
péce o klienta ptihodi pracovnikovi nebyvala situace, nijak nevypovida o kvalité poskytovani
sluzeb, o jeho praci, nebo dokonce o ném samotném. Je tieba se nestydét a problémy ptiznavat,

nachazet feSeni. Nebrat si véci osobné.

Otazkou zde ziistavd, kdo by hral vtakovém piipadé¢ roli nadiizené¢ho, chcete-li
zastfesujiciho, organu, ktery by mél tu pravomoc vyzyvat skoly, sluzby a rodice ke spolecnym
schiizkam za ucele, pfedani informaci. Kdo by na sebe mohl vzit roli mediatora, pficemz zlstal
objektivni. Kdo by mohl vykonévat kontrolni funkci v tomto sméru. Obzvlasté kdyz vime

o presycenych kapacitach SPC.
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4 Zavér

Hlavnim cilem préce bylo zjistit, jak funguje vzajemna spoluprace mezi osobami, které
pecuji o déti s poruchou autistického spektra, a navrhnout moznosti, jak by bylo mozné situaci
zlepsit. Cil byl ovéfovan dotaznikovou metodou. Dotazniky jsou k nahlédnuti v ptilohové
casti. Nebyly vyuzity grafy, jelikoz dotazovani mohli zvolit i dvé odpovédi. Ale v prilohach
je mozné prohlédnout si tabulky cetnosti.

Aby bylo mozné zodpovédet si otazky ve vyzkumné Casti prace, bylo zapotiebi nejprve
prozkoumat autismus po teoretické strance a zmapovat soucasnou legislativu kolem socidlnich
sluzeb a vzdelavani déti s PAS. Nyni vime, ze autismus je z nejvetsi ¢asti vrozeny. Ockovani
a chovani matky nemd piimy vliv na ziskani této choroby. Sice neni vylécitelna, ale je
ovlivnitelnd a rozhodné se v pritbéhu zivota méni. Pojd’'me se na zavér vratit k dil¢im otdzkam
a cilm.

Prvni dil¢i cil zjistoval informovanost rodicti, pracovnikl sluzeb, pracovnikt skolskych
zafizeni o problematice PAS a novych metodach. Pomoci vyzkumnych otazek bylo zjisténo,
ze zainteresované strany informovany jsou, ale Spatné. Své informace ziskavaji sice z riiznych
zdrojti, ale chybi uceleny prehled. Socidlni sluzby na izemi ORP jsou dostacujici, ale maji své
mezery. VSechny strany vyhledavaji nové metody pro praci s osobami s PAS a pecujici osoby,
ale jiz je mezi sebou nekomunikuji a nekonzultuji. Pomohlo by organizovéani kurzi,
workshopti a jinych vzdélavacich aktivit jak pro laickou, tak pro odbornou vetejnost.

Druhy dil¢i cil zjistoval, jaké je vzdjemna komunikace mezi jednotlivymi respondenty.
Pravé zde se podle dotaznikli ukazalo, Ze jsou nejveétsi mezery. Zainteresované strany spolu
komunikuji, ale minimélné. Komunikaci vnimaji vSechny tfi strany jako nedostate¢nou.
Vhodnym opatfenim by byly spole¢né schiizky — jednak pfed zapocetim spolupréce, ale také
v jejim pribéhu.

Tteti dil¢i cil zjiStoval nejcastéjsi uskali v péci o dit¢ s PAS, které pocit'uji pracovnici
sluzeb, rodice a pracovnici Skolskych zafizeni. Nejvétsim uskalim je prave komunikace. Dale
pocituji jak odbornici, tak laici nedostatek v oblasti informovanosti. Dale pfedstavuji problém
predsudky, legislativa a byrokracie, neochota a syndrom vyhoteni na viech stranach. ReSenim
by byla spolec¢na setkani a vice moznosti bezplatného sebevzdelavani.

Préace splnila cile, které si polozila. Oteviela Siroké téma spokojenosti spolupracujicich
stran pii péci o déti s PAS. Naznacila moZnosti feSeni slabych stranek a vyzdvihla silné stranky

vzajemné spoluprace. Je Skoda, Ze dotaznikové Setfeni nebylo zaméteno izeji, aby mohlo jit
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vice do hloubky, avSak ptfed jeho provedenim nebylo jisté, co konkrétné komplikuje
vzajemnou spolupraci mezi osobami pecujicimi o déti s PAS.

Vzé4jemna spoluprace mezi osobami a institucemi, které pecuji o dit¢ s PAS tedy funguje,
ale ma sva uskali. Nejvétsi prekdzkou je vzdjemna komunikace, o kterou ale paradoxné

vSechny zucastnéné strany velice stoji.
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Priloha €. 1: Dotaznik pro rodice

Cil prace: Zjistit, jaka je spoluprice pomahajicich instituci a rodi¢ia déti s poruchou
autistického spektra
Vyzkumny tym: Jana Kasikova

Vazeni rodice,

zadam Vas o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, jez mi pomuze zmapovat silné a slabé stranky sluzeb
a instituci, které maji pomahat rodi¢tum, jejichz déti trpi poruchou autistického spektra (PAS).
Dotaznik prosim nepodepisujte, aby byla zajisténa jeho absolutni anonymita. Poznatky vychazejici
z dotazniku zpracuji a vyhodnotim v mé bakalaiske praci, a ta, jak doufam, piispgje ke zlepseni
podpory poskytované pedujicim rodiéim. Udaje budou tedy uchovany dle platnych zakoni CR.
Velice si vazim ¢asu, ktery jste vénovali vyplnéni mého dotazniku.

DOTAZNIK PRO RODICE

1. Nage dité navstévuje:
a) praktickou MS,
b) praktickou Z8,
c) bézné skolské zafizeni,
d) denni stacionaf.

2. Pired nastupem do skolského zatizeni a v jeho priibéhu:
a) jsme byli seznameni s podminkami integrace, vysli nam maximalne vstiic,
b) nam bylo rovnou doporuceno specialni vzdélavani,
¢) jsme nedostali moznost o cemkoliv rozhodovat,
d) komunikovala $kola jen minimalneé.

3. Komunikaci se skolou bychom charakterizovali jako

4. V ramci reseni krizové situace mého ditéte probéhlo pripadové setkani:
a) rodic, sluzba, SPC,
b) rodic, sluzba, skola,

¢) spolecneé setkani neprobiha.

5. Informace, jak pracovat s nasim ditétem, jsme se dozvédéli:
a) od détskeého 1ékare, psychiatra,
b) ve specialné pedagogickém centru s nami pracoval specialni pedagog,
¢) ve sluzbé rane péce,
d) v nestatni neziskové organizaci — svépomocné skupiné atp.,

e) jinde: (uvedte, prosim, kde).

6. Tyto informace pro nas
a) byly wzitecné,
b) nebyly uztecné, protoze

¢) byly Castecné uzitecne, protoze

d) zadné jsme neziskali.
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7. Ze existuji rizné sluiby pro déti s PAS:
a) vim — odkud:

O vyuzivam jednu shwzbu,
O vywzvame dvé a vice sluzeb,
7.A) Pracovnici mi informace o pribéhu sluzby:
a) poskytuji sami ustné,
b) poskytuji sami pisemneé,
¢) poskytuji na pozadani,
d) neposkytuji.
7.B) Pred uzavirenim smlouvy se sluzbou nim byly informace poskytnuty:
a) srozumitelné tak, aby jim rozumélo i nase dité,
b) nase dit¢ informacim nerozumélo,
¢) informacim jsme neporozuméli, pouze jsme smlouvu podepsali,

d) jina moznost:

7.C) Ve vztahu mezi nami a sluzbou bychom radi zménili:

7.D) Na komunikaci mezi nami a sluzbou si cenime zejména:

(O tyto sluzby nevyuwzivame,

b) nevim, protoze

¢) nechci védet, protoze

8. O novych moznostech a metodach price s détmi s PAS nas informuje
a) Skola,
b) sluzba,
¢) nikdo,
d) nékdo jiny:

9. O zméné stavu mého ditéte (zména léki, zhorseni/zlepseni, afekty) §kolu nebo sluzbu
a) informuji vzdy,
b) neinformuji, protoze

¢) informuji nékdy, protoze

10. Ve vztahu mezi nami a skolou bychom zménili

a cenime si zejména
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Priloha €. 2: Dotaznik pro Skoly

Cil prace: Zjistit, jaka je spoluprice pomahajicich instituci a rodi¢a déti s poruchou

autistického spektra

Vyzkumny tym: Jana Kasikova

Vazeni,

zadam Vas o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, jez mi pomuze zmapovat silné a slabé stranky sluzeb
a instituci, které maji pomahat rodi¢tum, jejichz déti trpi poruchou autistického spektra (PAS).
Dotaznik prosim nepodepisujte, aby byla zajisténa jeho absolutni anonymita. Poznatky vychazejici z
dotazniku zpracwji a vyhodnotim v mé bakalaiské praci, a ta, jak doufam, piispéje ke zlepSeni
podpory poskytované pedujicim rodiéim. Udaje budou tedy uchovany dle platnych zakoni CR.
Velice si vazim ¢asu, ktery jste vénovali vyplnéni mého dotazniku.

DOTAZNIK PRO SPECIALNI PEDAGOGY, PEDAGOGY,
ASISTENTY PEDAGOGA A PRACOVNIKY SPC

1. S ditétem s PAS jsem prisel/la do kontaktu jako:
a) asistent pedagoga,
b) pedagog,
¢) jiny skolsky pracovnik,
d) specialni pedagog.

2. Dité navstévuje nase zaFizeni na zikladé doporuceni:
a) détského lékare, psychiatra,
b) specialné pedagogického centra,
¢) sluzby — rané pece.

3. Mite prehled, jaké sluiby ve vasem okoli jsou specializované na déti s PAS?

a) Ano, protoze

b) Ne, protoze

. Spolupracuje Vase zarizeni se siuz
a) Ano, je to poticba.
b) Ne, zatim nebyl divod.

¢) Setkavame se na piipadovych poradach.

ou zamérenou

E

d) Na pozadani rodice zprostiedkuji spolecné setkani.
5. Sdéluji Vam rodice, Ze vyuZivaji podporujici sluzbu?

a) Ano, protoze

b) Ne, protoze

6. Jak vnimate spolupraici s rodici pfi novych metodach u déti s PAS?

a) Maly zajem o komunikaci s nami.

b) Rodice nedokazou piijmout postizeni ditéte.
c) Rodice ¢asem rezignuji na dalsi rozvoj déti.
d) Rodice se aktivné zapojuwji do novych metod.
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7. Jak vnimite spoluprici s pracovniky poskytujici sluzbu?
a) Vnimam ji pozitivne.
b) Plisobi na mé neprofesionalné.
¢) Ocefuji jejich piistup k détem.
d) Se sluzbou nepiijdu do kontaktu.
e) Jine:

8. Probéhlo v ramci eseni krizové situace ditéte s PAS pripadové setkani?
a) Ano, se vemi zainteresovanymi odbormiky.
b) Krizove situace fesim se skolou.
¢) Krizové situace fesim se sluzbou.
d) Spoleéné setkani neprobiha.

9. Kde ziskavate informace o novych moznostech a metodach price s détmi?
a) Nakuwzech.
b) Kontaktuji odbornika pitmo na dany probleém.

c) Zjistwi siinformace sam/a — kde:

d) Jinde:

10. Poskytujete rodi¢um informace o zméné stavu ditéte v prubéhu price s nim?
a) Ano.
b) Ne.
c) Nékdy.

11. Kde vnimate pri své praci nejveétsi rizika v podpore ditéte s PAS?
a) V komunikaci mezi institucemi a rodiéi.
b) Neochota predavat si informace mezi sebou.
¢) Neochota hledat nové metody.
d) Legislativa.
e) Jing:

12. Jak si spolupraci s institucemi a rodiéi predstavujete Vy?
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Priloha €. 3: Dotaznik pro sluzby

Cil prace: Zjistit, jaka je spoluprice pomahajicich instituci a rodi¢a déti s poruchou
autistického spektra

Vyzkumny tym: Jana Kasikova

Vazeni,

zadam Vas o vyplnéni nasledujiciho dotazniku, jez mi pomuze zmapovat silné a slabé stranky sluzeb
a instituci, které maji pomahat rodi¢tum, jejichz déti trpi poruchou autistického spektra (PAS).
Dotaznik prosim nepodepisujte, aby byla zajisténa jeho absolutni anonymita. Poznatky vychazejici z
dotazniku zpracwji a vyhodnotim v mé bakalaiské praci, a ta, jak doufam, piispéje ke zlepSeni
podpory poskytované pedujicim rodiéim. Udaje budou tedy uchovany dle platnych zakoni CR.
Velice si vazim ¢asu, ktery jste vénovali vyplnéni mého dotazniku.

DOTAZNIK PRO PRACOVNIKY SLUZBY

1. Kdo doporudil rodicam ditéte s PAS Vase sluiby?

2. Méli rodice predstavu, co Vase sluzba/zarizeni nabizi?
a) Ano. b) Ne. ¢)Nepiesnou.

3. Jaky je diivod informovanosti/neinformovanosti rodi¢u?

4. V ramci vzdélavani se s ostatnimi odborniky setkavam:
a) individualné (vyhledavam je dle potieby),
b) hromadné (napf. na skolenich),
¢) setkani s jinymi odborniky nevyhledavam,

d) jinak:

5. Jinou sluzbu v ramci poskytovani zakladniho socidlniho poradenstvi rodi¢im

a) donomaim chel to neilendi nro klienta/mizivatals
a; GOPOIUCHIL Ciicl NCjiCpsl Pro sailihia/Ulivaiac,

b) doporucim, ale upiednostini vlastni sluzbu,

¢) nedoporuéim — divod:

6. Mite zkusenost, Ze rodi¢e prubéiné predivaji sluzbé informace o stavu ditéte?
a) Ano. b) Ne. c) Obcas.

7. Jakym zpuasobem podavam rodi¢im informace o priibéhu sluzby s klientem/uzivatelem?
a) Informace o pribehu sluzby sdéluji pii vyhodnocovani IP.
b) Rodice maji moznost nahlédnout do zapist /intervenci o pritbéhu poskytovani sluzby.
¢) Srodi¢i komunikuji priibézné dle potieby.
d) Rodice se na prubéh sluzby neptaji.

8. Informujete rodice o0 novych moznostech a metodich prace s détmi?
a) Ano. b) Ne. ¢) Pokud se zeptaji.

59



9. Krizovou situaci klienta/uzivatele, Fesim:
a) Vramci sluzby.
b) Vyvolam piipadovou poradu s odborniky.
c) Vyiesim ji s klientem sanva.

10. S kym je spoluprace nejobtiznéjsi?
a) srodici,
b) se skolskym zafizenim,
c) se specialné pedagogickym centrem,
d) sranou peci,
e) odlehc¢ovaci sluzba,
f) nevnimam Zadné rezervy,
g) Jiné:

11. Co predstavuje nejvétsi komplikaci?
a) komunikace s institucemi,
b) komunikace s rodici,
¢) neodbornost pracovniki s cilovou skupinou,
d) nezajem pracovniktl, rodicti cokoliv zménit,
e) velka byrokracie,
f) tlak na splnéni indikatort,
g) omezené moznosti zarizeni,
h) omezené finanéni prostiedky,
1) jing:

12. Jak vnimate spolupraci s rodici?
a) maji maly zajem o komunikaci,
b) maji nepfiméiene naroky,
c) casto rezignuji,
d) aktivné se zapojuji.

13. V pripadé, ze s klientem pracuje vice pracovnikii, shodnete se na jednotmém postupu?
a) Ne, kazdy pracovnik zafizeni pracuje podle sebe.
b) V pripadé potieby fesime postup na piipadove poradé.
¢) Vramci sluzby postupujeme dle nastavenych pravidel, které je potieba dodrzet.
d) Zapojime také klienta a uptednostnime jeho potieby.

14. Jak si spolupraci s rodici a institucemi predstavujete Vy?
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Priloha €. 4: Tabulky cetnosti

1 - | NaSe dité navstévuje: Celkem
rodice 34

1. bézné Skolské zatizeni 15

2. praktickou MS 10

3. praktickou ZS 8

4 denni stacionat

2 - | Pfed nastupem do Skolského zarizeni a v jeho pribéhu: Celkem
rodice 34

1. nam bylo rovnou doporuceno specialni vzdélavani 16

2. jsme byli seznameni s podminkami integrace, vysli nam vstiic 13

3. jsme nedostali moznost o ¢emkoliv rozhodovat

4. komunikovala $kola jen minimalné

3 - | Komunikaci se §kolou bychom charakterizovali jako Celkem
rodice 34

1. dobrou 9

2. prumérnou 6

3. dostacujici 5

4 - | V ramci FeSeni krizové situace mého ditéte probéhlo pripadové | Celkem
rodice | setkani: 34

1. spolecné setkani neprobiha 18

2. rodic, sluzba, SPC 13

3. rodiC, sluzba, $kola 4

5 - | Informace, jak pracovat s nasim ditétem, jsme se dozvédéli: Celkem
rodice 34

1. ve specialné pedagogickém centru s ndmi pracoval specidlni pedagog | 28

2. ve sluzbé rané péce 15

3. jinde 9

4 od détského Iékare, psychiatr 0

6 - | Tyto informace pro nas: Celkem
rodice 34

1. byly uzite¢né 27

2. byly Castecné uzitecné 6

3. nebyly uzitecné 1

4. zadné jsme neziskali 0
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7 - | Ze existuji rizné sluzby pro déti s PAS: Celkem
rodice 34

1. vim 32

2. nevim 2

3. nechci védét 0

7.1 - | Jak vyuzivam sluzby pro déti s PAS: Celkem
rodice 34

1. vyuzivam jednu sluzbu 14

2. vyuzivame dvé a vice sluzeb 11

3. téchto sluzeb nevyuzivame 9

7.2 - | Pracovnici mi informace o prubéhu sluzby: Celkem
rodice 34

1. poskytuji sami pisemné 19

2. poskytuji na pozadani 14

3. poskytuji sami Gstné 1

3. neposkytuji 1

7.3 - | Pred uzavienim smlouvy se sluzbou nam byly informace | Celkem
rodice | poskytnuty: 34

1. srozumitelnég tak, aby jim rozumélo 1 naSe dité 23

2. jind moZnost 5

3. informacim jsme neporozuméli, pouze jsme smlouvu podepsali 4

4. naSe dité¢ informacim nerozumélo 2

8 - | O novych mozZnostech a metodiach prace s détmi s PAS nas | Celkem
rodice | informuje 34

1. nikdo 15

2. nekdo jiny 11

3. sluzba 9

4. Skola 5

9 - | O zméné stavu mého ditéte (zména léki, zhorseni/zlepSeni, afekty) | Celkem
rodice | Skolu nebo sluzbu 34

1. informuji vzdy 15

2. neinformuji 13

3. informuji nékdy 6
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1 - | S ditétem s PAS jsem priSel/la do kontaktu jako: Celkem
skola 18

1. asistent pedagoga 9

2. pedagog 7

3. specialni pedagog 2

4. jiny Skolsky pracovnik 0

2 - | Dité navStévuje nasSe zarizeni na zakladé doporuceni: Celkem
Skola 18

1. specidlné pedagogického centra 16

2. détského lékate, psychiatra 2

3. sluzby — rané péce 1

3 - | Mite prehled, jaké sluzby ve vasem okoli jsou specializované na | Celkem
Skola | déti s PAS? 18

I. ano 12

2. ne 6

4 - | Spolupracuje Vase zarizeni se sluzbou zamérenou na déti s PAS? | Celkem
skola 18

1. Ne, zatim nebyl diivod. 13

2. Setkdvame se na ptipadovych poradach. 2

2. Na pozadani rodice zprostiedkuji spolecné setkani. 2

3. Ano, je to potieba.

5 - | Sdéluji Vam rodice, Ze vyuZivaji podporujici sluzbu? Celkem
skola 18

1. Ne. 11

2. Ano. 7

6 - | Jak vnimate spolupraci s rodic¢i pri novych metodach u déti s PAS? | Celkem
skola 18

1. Rodice ¢asem rezignuji na dal$i rozvoj déti. 10

2. Rodice se aktivné zapojuji do novych metod.

3. Rodic¢e nedokazou ptijmout postizeni ditéte.

4. Maly zajem o komunikaci s nami.

7 - | Jak vnimate spolupraci s pracovniky poskytujici sluzbu? Celkem
skola 18

1. Se sluzbou nepiijdu do kontaktu. 7

2. Vnimam ji pozitivné. 6
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3. Piisobi na mé neprofesionalné. 3

4. Oceiuji jejich pristup k détem. 2

5. Jiné 0

8 - | Probéhlo v ramci FeSeni krizové situace ditéte s PAS pripadové | Celkem
Skola | setkani? 18

1. Krizové situace feSim se Skolou. 11

2. Spole¢né setkani neprobiha. 7

3. Ano, se v§emi zainteresovanymi odborniky. 2

4. Krizové situace fesSim se sluzbou. 0

9 - | Kde ziskavate informace o novych moZnostech a metodach prace s | Celkem
Skola | détmi? 18

1. Kontaktuji odbornika pfimo na dany problém. 10

1. Zjistuji st informace sam/a. 10

2. Na kurzech. 1

10 - | Poskytujete rodi¢iim informace o zméné stavu ditéte v priibéhu | Celkem
Skola | prace s nim? 18

1. Nékdy. 12

2. Ne.

3. Ano.

11 - | Kde vnimate pri své praci nejvétsi rizika v podpore ditéte s PAS? | Celkem
Skola 18

1. V komunikaci mezi institucemi a rodici. 7

2. Neochota hledat nové metody. 5

3. Jiné. 4

4. Legislativa. 2

5. Neochota predavat si informace mezi sebou. 1

12 - | Jak si spolupraci s institucemi a rodici predstavujete Vy? Celkem
Skola 18

1. Vice spole¢ného setkavani 8

2. VéEtsi otevienost ze strany rodict 7

3. MozZnost piedavat si zkuSenosti navzajem 3

1 - | Kdo doporudil rodi¢iim ditéte s PAS Vase sluzby? Celkem
sluzby 26

1. SPC 10

2. Poradenské centrum 7
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3. Jini rodice 4

4 Internet 3

2 - | Méli rodice predstavu, co VasSe sluzba/zarizeni nabizi? Celkem
sluzby 26

1. Nepresnou. 17

2. Ano. 5

3. Ne.

3 - | Jaky je diivod informovanosti/neinformovanosti rodica? Celkem
sluzby 26

1. Neptaji se ptimo odbornika. 13

2. Neptesné/zastaral¢ informace z internetu. 6

3. P1isli se nejprve informovat k odbornikovi. 5

4. Jini rodi¢e nemayji ptesné informace. 2

4 - | Vramci vzdélavani se s ostatnimi odborniky setkavam: Celkem
sluzby 26

1. hromadné¢ (napft. na skolenich) 21

2. individualné (vyhledavam je dle potieby) 11

3. setkani s jinymi odborniky nevyhledavam 2

3. Jinak (internet a literatura) 2

5 - | Jinou sluzbu v ramci poskytovani zakladniho socialniho | Celkem
sluzby | poradenstvi rodi¢im 26

1. doporuc¢im, chci to nejlepsi pro klienta/uzivatel 17

2. doporucim, ale upiednostiiuji vlastni sluzbu 9

3. nedoporucim 0

6 - | Mite zkuSenost, Ze rodice priubézné predavaji sluzbé informace o | Celkem
sluzby | stavu ditéte? 26

1. Obcas. 12

2. Ne. 10

3. Ano. 4

7 - | Jakym zpiisobem podavam rodi¢im informace o priibéhu sluzby | Celkem
sluzby | s klientem/uzivatelem? 26

1. Rodic¢e maji moznost nahlédnout do zapisii /intervenci. 12

2. S rodi¢i komunikuji pribézné dle potieby. 11

3. Rodice se na prib¢ch sluzby neptaji. 5

4. Informace o pribehu sluzby sdéluji pti vyhodnocovani IP. 4
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8 - | Informujete rodice o novych moznostech a metodach prace s | Celkem
sluzby | détmi? 26

1. Pokud se zeptaji. 13

2. Ne.

3. Ano.

9 - | Krizovou situaci klienta/uzivatele, iFeSim: Celkem
sluzby 26

1. V ramci sluzby. 12

2. Vyfiesim ji s klientem sam/a. 11

3. Vyvolam piipadovou poradu s odborniky. 3

10 - | S kym je spoluprace nejobtiznéjsi? Celkem
sluzby 26

1. s rodici 14

2. se Skolskym zafizenim 10

3. nevnimam zadné rezervy 4

11 - | Co predstavuje nejvétsi komplikaci? Celkem
sluzby 26

1. Nezajem pracovnikd, rodici cokoliv zménit. 15

2. Tlak na splnéni indikatord. 8

3. Neodbornost pracovnikt s cilovou skupinou. 6

4. Komunikace s rodi¢i. 4

5. Velka byrokracie. / Komunikace s institucemi. 1

12 - | Jak vnimate spolupraci s rodici? Celkem
sluzby 26

1. Maji nepfiméfené naroky. 9

1. Casto rezignuji. 9

2. Maji maly zajem o komunikaci. 4

2. Aktivné se zapojuji. 4

13 - | V pripadé, Ze s klientem pracuje vice pracovniki, shodnete se na | Celkem
sluzby | jednotném postupu? 26

1. V ptipadé potieby fesime postup na ptipadové poradé. 14

2. V ramci sluzby postupujeme dle nastavenych pravidel. 9

3. Ne, kazdy pracovnik zatizeni pracuje podle sebe. 2

4. Zapojime také klienta a upfednostnime jeho potieby. 1
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