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Uvod

., Lidé s autismem nejsou logicti, ale asociativni myslitelé.

Temple Grandin

Cilem této diplomové prace je jednak piiblizit spole¢nosti zakladni fakta, ktera
provazeji autismus a jednak pfiblizit dopady téchto deficitl zejména na manzelsky a
partnersky vztah rodicli. Osobné se domnivam, Ze veskera péce a pozornost je zamétfena
zejména na dit¢ postizené autismem a snaha pomoci ditéti. Na rodic¢e a osoby pecujici o
takové dit€ se ale ve vétSing pripadll zapomina. Jak se citi zejména rodice? Jaké dopady ma
vychova a péce o postizené dit€ pravé na rodice a na jejich partnersky nebo manzelsky

Zivot?

Pokud jsem cetla publikace o osobach s autismem, ve velké mife byly jednotlivé
publikace zaméfeny pravé na charakteristiku tohoto postizeni. Odbornych knih
zaméfenych na rodice a jejich vztahy ¢i dopady aspektli postizeni je velmi omezeny pocet.
Proto je mou snahou a hlavnim cilem této diplomové prace nabidnout alespon nahled do
n¢kolika osobnich svédectvi rodin a pfiblizeni jejich pocitl, problémt ¢i radosti a

kazdodennich boj1, které vedou.

M¢la jsem moznost né¢jakou dobu pracovat s détmi s autismem a jejich rodinami. A
kazdé rodina mé sviij piibéh a je specifickd v pfistupu k tomuto postizeni. Musim fici, ze
vSechny maji maj velky respekt, nebot’ vychovavat dité s timto typem postizeni je opravdu

slozité a velmi, velmi psychicky naro¢né.

Celd prace se sklada z teoretické a praktické &asti. Cast teoretickd pojima ti
kapitoly. Prvni kapitola zalind charakteristikou autismu, definici tohoto postizeni,
rozdélenim na jednotlivé typy ¢i kategorizaci a v neposledni fad¢ téz uvedenim zakladnich
projevu postizeni. Druha kapitola se snazi definovat pojmy jako je postizeni, rodina, ¢i
sourozenecké vztahy. Nalezneme v ni i jednotlivé faze reakce na samotné postizeni. Tieti

kapitola pak poukazuje na moznosti, kam se rodice mohou obratit pro pomoc a podporu.



Praktickd ¢ast nas zavadi do jednotlivych rodin, které nam davaji nahlédnout do
jejich soukromi a pod€li se s nami zejména o jejich tézkosti a negativa, které péce o dité

S autismem obnasi.

Vychova ditéte s autismem je pro vSechny rodice nesnadnd, v nékterych ptipadech

je naopak traumatizujici. A touto praci, bychom radi v§em rodi¢t timto vzdali hold.



I TEORETICKA CAST

1 Poruchy autistického spektra

Celosvétove je zaznamendn nartist autismu, a to V souvislosti se zlepSenim
diagnostickych kritérii. I kdyz fada odbornikl, ktefi se zabyvaji autismem mysli, Ze

prevalence byla vysoka jiZ mnohem dtive.

V Ceské republice Zije odhadem okolo 45 000 lidi trpicich poruchou autistického
spektra. A i kdyZ se nékomu muze zdat, ze autismus je pomérné vzacny, jeho vyskyt je
mnohem castéj$i nez naptiklad Downtv syndrom, u kterého je uvadén vyskyt na jedno dité

z 900 narozenych déti.

Jak uvadi Jarolimova (2020) vyskyt poruch autistického spektra je ¢tyfikrat ¢astéjsi
u chlapci nez u divek. Primérny odhad vyskytu autismu v populaci se Vv pruméru
vyskytuje mezi 1,5 — 2 %. Kazdy rok se tak v Ceské republice narodi okolo 1500 — 2000
déti s PAS.

»Autismus byl poprvé popsan v roce 1943 americkym psychiatrem Leo Kannerem.
Prevalence vyskytu autismu v roce 1966 byla 4,5 ptipadd na 10 000 déti. V roce 1992
pocet piipadd vzrostl na 19 déti z 10 000 déti. Podle vyzkumu CDC (Centers for Disease
Control and Preventiv) z roku 2010 je prevalence vyskytu autismu 0,9 %, coz znamena, Ze

kazdé 110. dit& trpi n&jakou poruchou autistického spektra.* (Sporclova, 2019, s.46)

Mnoho lidi ma zafixovdno, Ze osoby trpici autismem jsou naprosto stejné. Maji
stejné problémy, prozivaji stejné véci, fesi stejné obtiznosti spojené s vyskytem tohoto
postiZzeni, coz vyvraci nasledujici fadky: ,,Déti, adolescenti a dospéli s autismem nebo ti,
ktefi trpi autismem, nejsou autisticti. ,,Lidé s autismem* jsou co do hloubky ¢i charakteru
postizeni natolik riizni jako ,lidé s pneumonii“. Li§i se rasou, socidlnim prostiedim,
intelektualni urovni, osobnosti ¢i pifidruzenymi poruchami. Nelze ocekavat, ze budou
vyhovovat néjakému vysoce specifickému prototypu nebo Ze budou mit prospéch z piesné

stejné intervence, terapie, vyuky.“ (Gillberg, Peeters, 2008, s.22)

Modelovy piiklad osoby s poruchou autistického spektra neexistuje. Tutéz
diagnézu miizou sdilet lidé nadprimérné inteligentni a lidé s mentdlni retardaci, lidé

spontann¢ navazujici kontakt a lidé uzavieni, lidé klidni 1 aktivni s poruchami chovéani.
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Nekteti lidé s touto diagnézou vyzaduji specidlni podplrné opatfeni a dohled, jini jsou

schopni samostatného zivota, jsou Gispésni v zamé&stnani a vedou spokojeny rodinny zivot.

Z ¢ehoz vyplyva, ze je u kazdého jedince rlizny stupen zavaznosti projevujici se
riznou variabilitou symptom1 a naruSenym vyvojem v konkrétnich oblastech do té miry,

ze 1ze dopad poruchy na ¢lovéka povazovat za zavazny a handicapujici.

1.1 Vymezeni pojmu poruchy autistického spektra

,»Termin poruchy autistického spektra navrhly v roce 1979 Lorna Wing a Judith
Gould.” (Urbanovska, 2011, s.7)

Bazalova (2011) uvadi, ze se poruchy autistického spektra fadi mezi neurovyvojova

224

porucham détského mentalniho vyvoje.

Oproti tomu nalezneme 1 autory, ktefi poruchy autistického spektra netfadi mezi

psychologické poruchy, ale 1¢katské atributy, coz deklaruji fadky nize.

»Nejsou to psychické poruchy, ale I¢kaiské diagnozy, které ovlivni psychicky a
fyzicky vyvoj jedince. U téchto poruchy jsou ovlivnény chemické pochody v mozku a

jejich vzajemna interakce.” (Jacobs, 2013, s.13)

,Disledkem poruchy je to, ze dit¢ dobfe nerozumi tomu, co vidi, slysi a proziva.”

(Perchta, 2007, s.113)

V soucasné dobé€ je pojem poruchy autistického spektra prezentovan mnoha autory
V podobé odlisnych a riznych definici a vymezeni. Poruchy autistického spektra nejsou
jednotna porucha. ,,V klasifikaci Svétové zdravotnické organizace patii mezi pervazivni
vyvojové poruchy (PVP). Terminologicky je 1ze vystihnout terminem poruchy autistického

spektra, nebo autismus.* (Bendova. 2011, s.32)

Obtiznost v zatazovani déti do urcité kategorie pervazivnich poruch a jejich
vzajemné piekryvani vyvolalo v praxi potiebu vzniku nového terminu, ktery by zastfeSoval
déti, sco nejsirsi Skdlou 1 mirou symptomi. Termin poruchy autistického spektra je
vV soucasné¢ dobé€ nejrozSifenéji pouzivany termin, ktery zhruba odpovidd pervazivnim
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vvvvvv

specifické deficity a abnormalni chovani jsou povazovany spiSe za raznorodé nez

specifické. (Thorova, 2016)

1.1.1 Pervazivni vyvojové poruchy

»Slovo pervazivni znamend vSepronikajici a vyjadfuje fakt, Ze vyvoj ditéte je

narusen do hloubky v mnoha smérech.* (Thorova, 2016, s.59)

Vyvoj jedince probihd odliSnym zplsobem od vyvoje zdravého jedince, kdy

porucha zasahuje vSechny slozky osobnosti.

Bendova (2011, s.32 — 33) prezentuje, ze ,,vyraz pervazivni porucha vystihuje
podstatu poruchy mnohem lépe nez pojem autismus. Jestlize postizeni maji problémy
Vv oblasti komunikace, socidlniho porozuméni a imaginace, a navic tézkosti s chapanim
toho, co vidi a slysi, pak oznaceni autisticky v omezeném slova smyslu obraceny do sebe

vvvvvv

charakteristika socidlni uzavienosti.*

Thorova (2016) dopliuje, ze dit€ neni schopno vyhodnocovat informace z okoli
stejnym zpusobem jako jeho zdravi vrstevnici stejné mentalni urovné, Spatné¢ vyhodnocuje

informace pfichédzejici k nému zvenci, nerozumi spravné tomu, co vidi a slysi.

Slovo pervazivni bychom mohly také pielozit jako naruseni vyvoje mnohocetnych
zakladnich psychologickych funkci. VétSinou se jednéd o poruchy, které pretrvavaji po cely
zivot a v naprosté vétSiné se poruchy od normy projevi v prub&éhu prvnich 3 — 5 let. U

zavaznéjSich poruch lze projevy od normalu sledovat jiz od dvou let.

Thorova (2016, s.59) uvadi Zze, ,,pervazivni vyvojové poruchy se projevi vzdy jiz
v prvnich letech Zivota, typické v€kové rozmezi zédlezi na konkrétnim typu poruchy.*
Nicméné zaroven dodéava, ze prakticky vystup je jednoznacny, at' je nazev jakykoliv.
Nebot vSechny déti s poruchou autistického spektra nebo s pervazivni vyvojovou
poruchou profituji ze specidlnich programi a metodik, které jsou urceny détem

s autismem.
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Klasifikace Svétové zdravotnické organizace (MKN 2006) tadi pervazivni
vyvojové poruchy pod poruchy psychického vyvoje a charakterizuje je ,kvalitativnim
porusenim recipro¢ni socialni interakce na trovni komunikace a omezenym, stereotypnim
a opakujicim se souborem cinnosti a zajmu, kvalitativni abnormality jsou pervazivnim

rysem chovani jedince v kazdé situaci.*

V této diplomové praci proto budeme nadéle pouZivat termin poruchy autistického

spektra.

1.2 Klasifikace poruch autistického spektra

K ziskani vSeobecného piehledu o poruchach autistického spektra nam muze
pomoci Mezindrodni klasifikace nemoci — MKN, kterd Vv soucasné dob& patii mezi

vSeobecn¢ uznavané a rozsifené diagnostické systémy v Evropé.

Sobotkova, Sladeckova (2014) uvadgji strohy historicky vyvoj autismu v MKN,
kdy se poprvé tento termin objevil az v osmé edici MKN — 8 zroku 1967 a to pod
diagnézou ,,détsky autismus* jakozto podmnoziny schizofrenie. V devaté revizi MKN — 9
zroku 1978, byl jiz autismus fazen mezi détské psychdézy. MKN — 10 z roku 1993 jiz

obsahovala kategorii ,,pervazivni vyvojové poruchy*, kdy jeji clenéni bylo nasledujici:

F 84.0 Détsky autismus

F84.1 Atypicky autismus

F 84.2 Rettiv syndrom

F 84.3 Jina dezintegracni porucha v détstvi

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

F84.5 Aspergertiv syndrom

F 84.8 Jiné pervazivni vyvojové poruchy

F 84.9 pervazivni vyvojova poruchy nespecifikovana

13



V MKN — 11 z roku 2015 nakonec nedoslo k vyrazné redukci téchto kategorii jako
u amerického DSM.

Ve Spojenych statech americkych kritéria vydava Americka psychiatricka asociace
DSM - Diagnosticky a statisticky manual dusSevnich poruch, ktery poruchy autistického
spektra fadi mezi neurovyvojové poruchy. Jedna se o skupinu onemocnéni, ktera obvykle
zacinaji béhem raného obdobi vyvoje a projevuji se pied zahdjenim Skolni dochazky. Jsou
charakterizovany vyvojovymi deficity, které se projevuji funkénim naruSenim v oblasti
osobni, socialni, studijni nebo pracovni. Rozsah téchto deficitd kolisd od velmi
specifickych omezeni v uceni nebo kontrole exekutivnich funkci az po celkové naruseni
socidlnich dovednosti nebo intelektu. ,,Diagndéza porucha autistického spektra vyzaduje
kromé narusSeni socialni komunikace také ptitomnost omezenych, repetitivnich vzorcii
Vv chovani, zajmech a cinnostech. Vzhledem k tomu, Ze se pfiznaky béhem vyvoje
proménuji a byvaji zakryvany kompenzacnimi mechanismy, mohou diagnosticka kritéria

vychazet z anamnestickych dat. (DSM -V, 2015, s.31)

Mimo jiné se mizeme setkat i s klasifikaci poruch autistického spektra podle fady

riznych svétovych, ale i ¢eskych autori:

e  Klasicky autismus nebo Kannertiv syndrom

e Aspergeruv syndrom

détska dezintegracni porucha

e jiné poruchy pfibuzné autismu

autisticke rysy* (Gillberg, Peeters, 2008, s.44)

Thorova in Urbanovska(2011) do kategorie poruchy autistického spektra fadi:

e Détsky autismus
e Atypicky autismus
e Aspergertiv syndrom

e Dezintegracni porucha

Jednou z nejcastéjSich piekazek v porozuméni PAS je komorbidita dalSich
neurologickych poruch. Jednd se nejcastéji o mentdlni retardaci a epilepsii v riznych
stupnich. CoZ dokazuje obrovsky rozptyl pfi ur€ovani na kolik procent je mentalni
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retardace pfidruZzenda, naptf. Thorova (2016) uvadi pfitomnost mentalni retardace u 75 -
80% osob s PAS, Newsxhaffer (2007) povazuje tento udaj spiSe za historicky a uvadi
rozmezi mezi 40 - 55%. Dawsonova (2008) tomuto tvrzeni oponuje a uvadi vysledky, které

variuji od 25 do 70%.

DalSim pfidruzenym neurologickym onemocnénim PAS je epilepsie. Thorova
(2016) uvadi az 40% koinfidenci, naopak Canitano (2006) uvadi stfizlivejsi odhad 20 -
25%. Jak dopliiuje Sobotkové, Sladeckova (2014) v problematice PAS jde vzdy o Sirsi
rozptyl hodnot, které jsou ovlivnény konkrétni poruchou, vékem osoby a dalSimi
metodologickymi, konceptudlnimi a diagnostickymi nejednoznac¢nostmi. Zavérem
dodavaji, ze epilepsie se u pacientii s PAS vyskytuje mnohem castéji nez v obecné

populaci stejného veku.

1.2.1 Klasifikace z pohledu funkénosti

Sladec¢kova, Sobotkova (2014) rozdéluji poruchy autistického spektra kromé
medicinského déleni také na rozdéleni dle funkénosti. Tady toto déleni neni oficidlné
uvedeno v zadné Kklasifikaci a znamena tak zpisob fungovani daného jedince ve
spoleénosti, coz souvisi s celkovym piistupem ke klasifikaci postizeni v Ceské republice.
Dawsonova (2008) povazuje toto déleni za problematické zejména v otdzce stanoveni
hranic mezi jednotlivymi skupinami. Nebot toto déleni je povétSinou zaloZeno na
stanoveni miry inteligence nebo posuzovani dosazeného stupné vyvoje. Naopak Hrdlicka,

Komarek (2004) povazuji toto rozdéleni za dilezité zejména pro praxi.

V nasi zemi vymezujeme tfi typy autismu dle funkénosti, vysoce funkcni, stredné
funkcni a nizko funkcni autismus. Kdezto v anglicky mluvicich zemich se mtizeme v praxi
setkat pouze se dvéma kategoriemi — Vysoce a nizko funkcni autismus (Hight —
functioningautism HFA a Low — functioningautism LFA). Cimz typy dané kategorie
autismu jsou vymezeny hodnotou 1Q (vysoce funkéni autismus se vymezuje od 1Q 85 a

vyse, sttedné funkéni autismus 1Q 55 — 84 a nizko funkéni od IQ 54 a nize).

Vysoce funkéni typ autismu se fadi mezi lehé¢i formy autismu. Osoby s timto

typem jsou velmi dobie schopné fungovat ve spoleCnosti, mivaji méné potizi a mnohdy
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nadprimérné 1Q. U tohoto typu se také nesetkdvame s opozdénym vyvojem feci. Velmi

casto byva zaménovan s Aspergerovym syndromem.

Sti‘edné funk¢éni typ autismu zahrnuje osoby slehkou nebo stfedné tézkou
mentalni retardaci. U tohoto typu se vice projevuje naruSend komunikacni schopnost a

projevuje se vice stereotypii.

Nizko funkéni typ autismu je popisovan u déti s tézkou az hlubokou mentalni
retardaci, u nichz se nevyvinula pouzitelnd fe¢. Obtizn€ navazuji kontakt, prevladaji

stereotypie a repetitivni pfiznaky.

1.3 Charakteristika poruch autistického spektra

U poruch autistického spektra se krom¢ riznych nespecifikovanych projevi
setkavame s tzv. triadou projevii, ktera je charakteristickd prave pro toto postizeni. V této
kapitole se setkame s jednotnym popisem této triady piiznaki, na které se shoduji vSichni

nize uvedeni autofi.

,»VSechny osoby, které jsou diagnostikovany jako postizeni autismem, vykazuji
tézké symptomy ve vSech oblastech triady, v oblasti komunikace, v oblasti socialnich

vztahil a v oblasti omezenych vzorkl chovani a imaginace.* (Gillberg, Peeters, 2008, s.22)

,U jedinci s pervazivnimi vyvojovymi poruchami se vyskytuje naruSeni ve tfech
zékladnich oblastech vyvoje, jez souhrnné miizeme nazyvat triddou problémovych oblasti,
mezi néz patii:

e Socialni interakce a socidlni chovani

e Komunikace

e Piedstavivost, hra, zajmy* (Bendova, 2011, s.23)

Oproti tomu se Urbanovska (2011, s.7) snazi o komplexné&j$i vymezeni triady

ptiznakd. ,,Autistickd tridda je tvofena t€mito stéZejnimi oblastmi:
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e Kvalitativni naruseni verbalni a neverbalni komunikace
e Kvalitativni naruseni socialni interakce
e Kvalitativni naruseni pfedstavivosti ve spojeni se zvlastnimi z4jmy a stereotypnim

chovanim

Projevy a chovani u osob s poruchou autistického spektra jsou riznorodé. Méni se
spolu s vyvojem osobnosti. Projevy jsou patrné jiz v raném veéku ditéte a obtize ve

stézejnich oblastech pietrvavaji celozivotné.

,V disledku vrozeného postizeni mozkovych funkci, které ditéti umoziuji
komunikaci, socialni interakci a symbolické mySleni (fantazii), dochazi k tomu, Ze dité
nedokaze vyhodnocovat informace stejnym zpiisobem jako déti stejné mentdlni Grovné.

Vnima, proziva, a tudiz se i chova jinak.” (Thorova, 2016, s.59)

V soucasné dob¢ se zacina mluvit o autistické dyadé, kterd nahrazuje pojeti triada.
Tento pojem byl redefinovan v nové vydaném Diagnostickém a statistickém manudlu

dusevnich poruch.

Vitaskova (2019, s.66) upiesiiuje: “MKN 10 hovoii o triddé symptomi, které se
spolecné¢ vyskytuji u pervazivnich vyvojovych poruch. Prvnim symptomem z triddy je
schopnost recipro¢ni socialni interakce, druhou je komunikace a posledni je opakujici se a
stereotypni chovani. Nov¢jsi klasifikace DSM 5 jiz uvadi dyddu symptomii. Poruchy
socialni interakce a socialni komunikace sloucila dohromady. Mezindrodni klasifikace
nemoci 11. revize fadi poruchy autistického spektra, stejn€¢ jako DSM, pod neurovyvojové

poruchy, typické symptomy také po vzoru DSM 5 d¢li do dyady.*

Autismus casto byva kombinovan i s jinymi poruchami ¢i handicapy psychického
nebo fyzického rdzu (mentdlni retardace, epilepsie, smyslové poruchy, geneticky
podminéné vady atd.). Pfidruzuje se problematické chovani rtizné intenzity. (Jirakova,

2014)
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1.3.1 Verbalni a neverbalni komunikace

Komunikaci miZeme charakterizovat jako verbélni ¢i nonverbalni sdéleni druhé
osob¢ s pouzitim receptivni Ci expresivni slozky feci. Casto se také setkavame
s komunikaci za pouziti gest, mimiky ¢i obrazki. A pravé komunikace u osob s poruchou

autistického spektra je riznym zptisobem narusena.

Jak uvadi Lechta (2010) v komunikaci se ¢asto setkavame s mluvnimi stereotypy.
Déti s PAS sami nemaji tendenci komunikaci iniciovat nebo jakkoliv v komunikaci

pokracovat, i kdyZ se u nich vyskytuje adekvéatni fec.

Nesnidalovd (1995) naopak zmifluje napadné echoldlie v feci, tedy mechanické
opakovani toho, co dité praveé slySelo v okoli. Déle uvadi i zdménu z4jmen (kdy misto
slova ,,ja* dité pouziva ,,on“ nebo ,,ty*), také narusenou vétnou stavbu, Sroubovani ¢i mélo
vystizné vyjadfovani. Vyskytuje se také potlacend gestikulace a plocha mimika, kdy

nedochazi k reakci na aktualni déni kolem a vyjadiuje potieby autistického ditéte.

,Dale se u déti s PAS objevuji obtize spojené s chapanim souvislosti a
Vv generalizaci. Maji problémy s paméti. Kratkodoba pamét je zpravidla dobra, jsou
schopny zopakovat véty a celé pasaze rozhovort, vypravét kratkou pohadku i basnicku, ale
bez porozuméni obsahu. Po del§im ¢ase vS§ak mohou mit problém s vybavenim slov a vét.*

(Howlin, 1989, s.45)

Clerg (2007) uvadi, Ze se fe¢ u déti s autismem rozviji zcela opacné. Napftiklad
slovo zidle pro n¢ piedstavuje pouze jednu konkrétni zidli, a nikoliv souhrnné oznaceni pro
vSechny zidle, at’ by se liSily barvou, tvarem ¢i velikosti. Zatimco zdravé déti nékdy
generalizuji az pfili§ (kieslo pfece neni zidle), naopak déti s autismem vykazuji velké

problémy se spontanni generalizaci.

Perchta (2007) upozornuje i na jiné postichy z oblasti komunikace u déti

S poruchou autistického spektra:

e Nereaguje na své jméno
e Neftika, co chce
¢ Nereaguje na pokyny
e Vyvoj jazyka je opozdény
e N¢kdy piisobi dojmem, Ze je neslySici
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¢ Neukazuje a nemava na rozlou¢enou

Bazalova (2011) vyzdvihuje dualezitost komunikace pro schopnost ditéte sdélovat
své potieby a myslenky a zaroven poukazuje na nutnost najit vhodny zpisob komunikace

pro dité s autismem.

Sladeckova, Sobotkova (2014) kvituji, Ze je potifeba zacit s naruSenou komunikaéni
schopnosti pracovat co nejdiive, i kdyz fada odborniki ma tendenci rodi¢e uklidiovat a
radit jim ve vyckavani. ProtoZze narusend komunikace vyzaduje odbornou intervenci,
kterou je nutné provadét ve spolupraci s rodiéi, uéiteli a dal§imi odborniky. Cim dfive se

zacne s feCi pracovat, tim Iépe.

1.3.2 Socialni chovani

U déti mizeme pozorovat socidlni interakci uz od prvnich dnli a tydnid Zivota.
Socialni chovani se s postupem vyvoje ditéte stava diferencovangjsi. Usmév, broukant,
o¢ni kontakt se vice upeviiuji. U osoby s poruchou autistického spektra lze jednoznacné
fici, ze socidlni intelekt je vzdy vi¢i mentalnim schopnostem v hlubokém deficitu.

(Thorova, 2016)

Jak spravné charakterizuje Novak (2014, s.71) autista je ,.,tvor plny ritudlt“. Vytvari
si neménné postupy a rigidné na nich trva. Nic nedokdze zménit. Nevi a nechépe, co
znamena ,,tvofiveé se prizplsobit situaci®. Svym zplUsobem ztélesituje Murphyho zakon:

“Vyvarujete se zmén, neb kazda je k hor§imu.*

Howlin (1989) uvadi priklady neadekvatni reakce u déti s poruchou autistického
spektra. Jsou samotaiské a uzaviené, nevyhledavaji a nenavazuji kontakty s vrstevniky
nebo je navazuji velmi Spatné a mnohdy neadekvatné. S tim souvisi jejich neadekvatni
chovani viibec. Casto nespolupracuji pii vyuce ani pii hfe, odmitaji zmény a navyklé
rutinni chovéani, mohou byt hyperaktivni ¢i hypoaktivni a mohou pulsobit necitlivé

K projevim jinych lidi.

Thorova (2016) poukazuje na Skalu socidlniho chovani, které ma dle jejitho nazoru
dva extrémni poly. Pol osamély, kdy se dité pii kazdém pokusu o socidlni kontakt odvrati,
zaleze pod stil, stdhne se nebo si zakryva usi ¢i o¢i. Naopak pdl extrémni piedstavuje

nepiimétené socialni aktivity, kdy se dité snazi navazat socidlni kontakt vSude a s kazdym,
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dotyka se lidi, upfené se na né¢ diva a hodiny jim dokaZe vypravét o vécech, které je

obtézuji nebo nezajimaji, tudiz necti zddnou socialni normu.

Lewis (1996, s.63) doplnuje ,,vazne piizpisobeni chovani socidlnimu kontextu.
Népadné je rovnéz pouzivani socidlnich signall a slaba integrace socialniho, emoc¢niho a

komunika¢niho chovani.

,,DEti s poruchou autistického spektra nedavaji vétsinou prednost lidskym vztahtim,
nevyhleddvaji a neudrzuji o¢ni kontakt, usmé€v pro né nemd zadny socialni ani
komunika¢ni vyznam. Casto nereaguji na své jméno, neobjevuje se u nich emocionalni
reakce, slidmi zachazi vécné, cCasté jsou jejich negativni reakce na socialni doteky,
neimituji osoby z okoli, nejsou schopny sdilet pozornost. Mnohdy se nevytvari bézna

citova vazba k matce a ostatnim ¢lenim rodiny.* (Bendova, 2011, s.23)

Jak uzavira Perchta (2007) lidé s autismem maji problémy rozliSovat, co je v Zivoté
dilezité a co nikoliv. SnaZi se pochopit svét kolem sebe a zejména porozuméni emocim
jim ¢ini velké obtize.

Nekdy se také muzeme setkat s terminem socialni slepota, ktera vystihuje selhavani
pii spoleCenském styku, ktery je pro osoby s autismem velmi naro¢ny a slozity, tudiz jim

tuto poruchu nekompenzuje ani vyssi inteligence ¢i dobra komunika¢ni schopnost.

1.3.3 Hra a imaginace

Podle Thorové (2016) se hra a trdveni Casu stavaji ndpadné odlisSnymi od
vrstevniki, nebot’ vyvoj a kvalita hry vyznamné zavisi na piedstavivosti. Kvalita hry, jeji
Spontannost, pestrost, radost ze socidlni interakce, mira zapojeni ditéte a schopnost se na ni

sousttedit se odviji od stupné symptomatiky a zaroven udava uroven celkové adaptability.

Sladeckova, Sobotkova (2014) uvadi, Ze naruSena piedstavivost a neschopnost
predvidat sled nasledujicich situaci, zpisobuje nechut’ provadét zmény. Osoby s poruchou

autistického spektra proto radéji preferuji neménny sled udalosti a pevny fad.

Urbanovska (2011) upozoriiuje také na zvlastnosti ve hte, kterd byva obvykle na

cvwr
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Obvykle nevykazuji ani z4jem o klasické hracky, a pokud dochazi ke hte s témito

hrackami, obvykle je rovnaji do fady a tfidi podle danych pravidel.

Jak kvituje Sadock (1999, s.126) je patrna ,,porucha ve fantazijni a spole¢enské
napodobujici hfe, relativni nedostatek tvofivosti a fantazie v mySleni. Hracky jsou uzivany
neobvyklym zpisobem, casté je stereotypni soustfedéni na detail nebo na nefunkcni

aspekty hracek, jako je jejich o€ichavani nebo olizovani.*

Sladeckova, Sobotkova (2014) rozebiraji i rtizné vyhranéné zajmy, které se
vyskytuji podle symptomaticky. Poukazuji na oblibu telefonnich seznam, jizdnich fadu,
pocetnich operaci, kresbu detailnich obrazkl. Projevem repetitivniho a ritudlniho chovani
byva Ipéni na provadéni Cinnosti vZzdy ve stejnou dobu, pojidani stale stejného pokrmu,
objevuje se nutkani svlékat si obleceni, umyvat si ruce, nabirat vodu do ust, to€it se, hazet
predméty, olizovat pfedméty, jakkoliv je fadit, sbirat rizné drobky ¢i kameny na zemi.
Objevuji se také verbalni ritudly, zajimaji se o véci, které neurotypické déti nepfitahuji,
jako jsou elektrické zasuvky a Siiry. Objevuje se také sebepoSkozovani, jako Skrabani se

do krve ¢i bouchéni se do hlavy.

1.4 Struéna charakteristika vybranych poruch autistického spektra

V nasledujici kapitole nalezneme vybrané poruchy autistického spektra, se kterymi

se setkame v praktické ¢asti této diplomové prace.

1.4.1 Détsky autismus

Hrdlicka, Komarek (2004) tadi tento typ mezi zéklad, ktery tvoii poruchy
autistického spektra. Jednd se o jednu z nejlépe popsanych poruch, ktera patii mezi
komplexni vyvojové vady. Typickym je vyskyt charakteristickych projevi jiz pted tetim
rokem véku ditéte a postizeni se dotyka vSech tfech oblasti tzv. triddy, i kdyZ projevy jsou

patrné mezi 12. — 18. mésicem.
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,Deétsky autismus jako diagnosticka kategorie se fadi do skupin poruch, které jsou
typické zhorSenim vzajemnych spolecenskych vazeb a zptisobu komunikace a omezenym,
stereotypné se opakujicim repertoarem zajmu a aktivit. Jde o pronikavy rys chovani ve

vSech situacich.” (Perchta, 20017, s.37)

Tvoii jadro poruch autistického spektra. Stupen zavaznosti této poruchy byva
rizny, od mirnych forem aZz po t&Zké. V této poruSe jsou charakteristické vyrazné

problémy v socidlné komunika¢nim chovani.

,Je nejlépe prostudovanou pervazivni vyvojovou poruchou. Je Cast€j$i u chlapct

nez u divek v poméru 4 — 5:1.° (Hrdlicka, 2004, s.26)

V50 -70% se poji smentalni retardaci. Casto se k autismu také pfipojuje
problémové chovani riizné intenzity — mohou nelibé reagovat na nahlé zmény, maji urcité
specifické ritudly, mize dochazet také k sebeposkozovani a riizné formé agresivity. Tito

lidé pak vyzaduji doZivotni dopomoc ze strany okoli.

1.4.2 Aspergeriiv syndrom

Aspergeriv syndrom byva Casto mezi odbornou vetejnosti bagatelizovan a byva
spiSe povazovan za disledek nespravné a nediisledné vychovy a dité je povazovano za

rozmazlené.

»Aspergeriv syndrom je definovan jako kvalitativni porucha socidlni interakce
spolecné s omezenym a stereotypné se opakujicim repertodarem zajmi a Cinnosti. Od
autismu se Aspergeruv syndrom primarné 1isi tim, Ze u déti s Aspergerovym syndromem se
nevyskytuje celkové zpozdéni nebo retardace feci €1 zpozdéni kognitivniho vyvoje.

(Bendova, 2012, 5.25)

Dité s Aspergerovym syndromem se od normalnich vrstevnikd na prvni pohled
vV nicem nelisi, ale pti delSim kontaktu s ditétem je patrny odliSny zpisob chovani a
mySsleni. Okoli Casto poukazuje na diskrepanci mezi nadprimérnymi znalostmi v urcité

oblasti a podprimérnym socialnim a emo¢nim chovanim.
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,»Veétsina jedincl s Aspergerovym syndromem ma normalni fe€ovou inteligenci,
objevuji se u nich problémy v oblasti koordinace pohybii. Abnormality vétSinou pietrvavaji

do adolescence a dospélosti. (MKN — 10, 1992)

Zékladnim problémem v socialnim chovani je nedostatek intuice, neschopnost
porozumét emocim druhych lidi a vlastnim pocitim. Mizeme se setkat i s vyhranénymi az

specifickymi zajmy ditéte.

Velmi casto si lidé s Aspergerovym syndromem uvédomuji svoji odliSnost, coz

muze vést k uzkostnym staviim, depresim, nékdy také k problémovému chovani.

1.4.3 Hyperaktivni porucha sdruZena s mentalni retardaci a stereotypnimi

pohyby

Bazalova (2011) popisuje tento typ poruchy jako neurcité popsanou poruchu
s nejistou nosologickou validitou, ktera v sobé spojuje hyperaktivni syndrom, mentalni
retardaci sIQ pod 50, stereotypnimi pohyby, narusenim pozornosti nebo

sebeposkozovanim.

Tomas, Markova (2014) nabizi definici, ktera se odlisuje vysi 1Q, které je pod 34.
Charakteristicka je tedy tézka mentalni retardace, stereotypni pohyby, poruchy pozornosti
a hyperaktivita.

Kroupova (2016) dopliuje, ze ani po podani stimulancii se tato porucha nezlepsuje.
Naopak muze dochazet k tézkym dysforickym reakcim doprovazenym psychomotorickou
retardaci. V dospélosti hyperaktivita jevi sklon k nahrazeni snizenou aktivitou, coz nebyva
u hyperkinetickych déti s normalni inteligenci. Tento syndrom byva sdruzen s tfadou
vyvojovych opozdéni. BohuZzel neni zndmo, do jaké miry je soubor ptiznakii zplisoben

nizkym IQ nebo organickymi poruchami.
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2 Vztah rodici k ditéti s postiZenim

I kdyZ ve spolecnosti v posledni dobé dochazi k mnoha zméndm, které se odrazeji
Vv celkovém spoleCenském klimatu, coz ma za nasledek i pozitivni postoj k lidem
S postizenim, stile se dnes miiZeme setkat s neadekvatnimi reakcemi ze strany okoli
rodiny. Pro rodinu samotnou je velkou psychickou zatézi uz jen piitomnost samotného
postizeni, nacez se musi jeSté vyrovnavat s rozdilnymi reakcemi okoli.

Spatenkova (2017) predikuje i rozdilnost v pfistupu okoli jak na formalni
(pracovnici odbornych sluzeb, zastupci instituci), tak 1 na neformalni urovni (okoli rodiny).
Coz rodic¢e vnimaji €asto jako socialni stigma.

Novosad (2000) takové reakce okoli pfipisuje spoleCenskému nedocenéni rodiny,
kdy rodi¢e nemaji zadné pracovni ulevy, rodina jako celek je ekonomicky oslabena a okoli
rodiny je Casto skoupé na tUctu a porozuméni. Hlavnim privodnim jevem je pak
izolovanost, osamocenost a znacné vysoké naroky na osobnost a psychickou stabilitu obou
rodicu.

,Byt rodicem ditéte s postizenim znamend liSit se. Nebot' vSechny popularni
ptirucky, prezentujici konvencni pfedstavy o matei'stvi a rodiCovstvi, jsou zalozeny na
predstavé zdravého ditéte.” (Spatenkova, 2017, 5.79)

Velmi Casto zéalezi pravé na rodicich, jaky vztah k postizenému ditéti zvoli, coz

vyrazné ovlivni dal§i vyvoj ditéte a fungovani celé rodiny.

2.1 Vymezeni pojmu rodina

Jak uvadi Kunhartova (2017) definic pojmu rodina je mnoho, mohou se v n¢kterych
ohledech 1 lisit, nicméné podstata je vSak vSude stejna.

Klasickd ptedstava nasi soucasné spoleCnosti je zalozena na dlouhodobgjsim
partnerstvi osob opac¢ného pohlavi, u nichz se predpokladéa piibuzenstvi, doplnéné o déti.
Existenci alespot jednoho ditéte, zajiStuje rodina reprodukci Zivota lidi, primarni

socializaci, vychovu ditéte a bezpeci vSech ¢lent rodiny.
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Blessing (2014) vymezuje rodinu jako primarni socialni skupinu, obvykle
sestavajici z jednoho nebo dvou rodi¢u a jejich déti. Obdobné tradiéni rodinu pak tvori
matka, otec a déti.

S touto definici koriguji i slova sociologa Mozného (2006), ktery rodinu uzndva az
ve chvili narozeni prvniho ditéte. SouZiti muZe a Zeny bez pfitomnosti potomkii hodnoti
jako spolecnou domacnost.

Mahrova (2008) upfesiiuje, Ze v naSem pravnim systému neni rodina presné
vymezena, proto se muzeme setkat snékolika definicemi rodiny — sociologie
upiednostiiuje pojem mala socialni skupina, v socialni psychologii je rodina definovana
jako primarni skupina.

Z hlediska plnéni funkci rodiny ve vztahu k ditéti rozliSujeme funkce biologicke,
emocionalni, socializa¢ni, ekonomické a kulturni.

Matousek (1993) vyzdvihuje zejména funkci reprodukéni, kdy rodina usnadiiuje
lidem péci o déti spojenou s vychovou. Kromé toho dodava, ze je rodina biologicky
dalezita pro udrzeni lidstva a je také jednotkou spolec¢nosti, nebot’ je prvnim a zdvaznym
modelem, se kterym se dité setkdva. Zaroven vSak dodava, ze s rodinou se mizeme setkat
jiz od pocatku existence ¢loveéka na Zemi.

Miras (2014) nabizi jiny pohled na funkci rodiny, ktera mize zasadnim zpiisobem
prispét na fungovani strukturované, solidarni a humanni spoleCnosti. A vzajemnou
podporou pomadhaji tim nejlepSim zplisobem i samy sobé. V této perspektivé pak
poukazuje na to, ze se rodina nesmi uzaviit sama do sebe jako néjaky obranny
mechanismus, protoze by tim pfestala plnit svou nenahraditelnou funkci ve spole¢nosti.

Kunhartova (2017) dopliiuje nahledem na rodinu ze soucasnosti, kdy ¢eské zeny a
muzi preferuji spiSe egalitarni model rodiny, tedy rozdéleni povinnosti rovnomérné mezi
muze a zenu. Ve skuteCnosti v mnohych rodinach plati tradi¢ni rozdé€leni roli, otec je
zivitel rodiny a matka zastava chod rodiny.

Tuto definici dale dopliiuje Mahrova (2008), ktera uvadi rodinu jako systém, ktery
se neustale vyviji v zdvislosti na ménicich se spoleCenskych podminkach. A zajistuje
biologické potieby, bezpec¢i, emocni zazemi a stdva se mistem prvni socializace a mistem,
kde se utvaii prvni postoje, nahledy a nazory, dale hodnotovy systém ¢i ptistup ke svétu

nebo ostatnim lidem.
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2.2 Vymezeni pojmu postiZeni

Podle Svétové zdravotnické organizace je postizeni ,,Castecné nebo Gplné omezeni
schopnosti vykonéavat né¢kterou ¢innost ¢i vice ¢innosti, které je zptisobeno poruchou nebo
dysfunkci organu®.

Matéjcek (1994) pod timto terminem vidi jedince, ktery trpi ur€itym nedostatkem,
vadou nebo chybénim. CimZ se tento nedostatek miize projevovat bud’ na funkéni nebo
organové urovni, nicméné se tento fenomén promita do celé osobnosti jedince.

Michalik (2001, s.32) definuje zdravotni postiZzeni za ,,svébytnou, vnitin¢ vSak
velmi diferencovanou skupinu obcanti, ktefi vykazuji fadu shodnych charakteristik,
odlisnych od obc¢anti bez zdravotniho postiZzeni (tzv. intaktni populaci)®.

I Novosad (2009) dopliuje vyse uvedené definice o postiZeni, které nemusi nutné
znamenat snizenou kvalitu zivota jedince nebo jeho neschopnost pracovat. Pokud jedinec
neni zaméstnan, Zije v osamélosti, citové a podnétové stradd, ¢i je odkdzan na pomoc
druhych osob. To vse z divodu nevyuzitych mechanismi, které podporuji vyrovnavani
prilezitosti a kompenzujici piekazky, které osobé s postizenim zpiisobuje znevyhodnéni
oproti majoritni spole¢nosti.

Jak uvadi Michalik (2001) ve své publikaci, jsou osoby se zdravotnim postizenim
v Ceské republice laickou spole¢nosti vnimany jako mensina. Naopak odbornici se k této
stigmatizaci vyhrazuji, nebot’ je potieba se na osoby se zdravotnim postizenim divat z uhlu
historického, sociologického, antropologického, sociopsychologického, ekonomického a
spolecenského.

S ¢imz souhlasi 1 Klimentkova (2018), kterd pfijima tezi, Ze kazdé zdravotni
postizeni je jiné a ma zaroven 1 jiné dopady na rtizné lidi. Nebot’ kazdé zdravotni postizeni
sebou nese urcitou variabilitu projevil a disledkil, ¢cimzZ dva lidé se stejné shodnym typem
zdravotniho postiZeni, které vzniklo ve stejnou dobu, a jsou stejné zdvazné, vykazuji
obvykle odlisné a individualizované projevy postizeni. Nasledné tak vykazuji odlisné
dovednosti, schopnosti a vykazuji rozdilné strategie zvlddani dopadi zdravotniho

postizeni.
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2.3 Narozeni ditéte s postiZzenim

Narozeni ditéte je radostnou udalosti kazdé rodiny, pokud se ale narodi dité
S postizenim, je rodina nucena se adaptovat na nové podminky a jiny styl zivota. Zejména
pro rodice je velmi obtizné piijmout dit€ s postizenim a naslednou celozivotni péci, ktera
k ditéti patii.

Jak uvadi Matéjcek (1994) jednim z nejkrasnéjSich obdobi v Zivoté muze a Zeny je
obdobi pied narozenim ditéte. Jedna se o Cas, ktery je plné harmonicky, funguji vztahy se
Sir§i rodinou, rodiCe se t&€Si na piichod potomka, rozviji se stile nové uvahy nad
o¢ekdvanym ditétem. Budouci rodice se téSi kazdé maliCkosti. Zejména intenzivni
piedstavy a ocekavani mizeme hledat u rodi¢i, kteii museli na graviditu partnerky dlouho
cekat.

Hlavné rodice si utvareji urcity mentdlni obraz svého budouciho ditéte b&hem
téhotenstvi, ke kterému mé zejména Zena emociondlni vztah. Mezi prvni tkoly rodi¢t po
porodu patii vyrovnavani se s rozdily mezi idealizovanou pfedstavou ditéte a jeho redlnou
podobou.

Mare$ (2012) uvadi ve své publikaci dv€ zakladni pficiny narozeni postizeného
ditéte. Bud’ se postiZzeni objevilo jiz pfed narozenim a pietrvava az do okamziku porodu
nebo postizeni vzniklo béhem slozité probihajiciho porodu.

Jak pise Spatenkova (2017) predstavuje narozeni ditdte s postizenim velmi
naro¢nou zivotni situaci, pted kterou nejsou Zadni rodice stoprocentné chranéni. Naopak
vSichni o¢ekavaji prichod zdravého potomka. Narozeni ditéte s postizenim pak znamena
ztratu takového ocekavani, ale i celou fadu dalSich ztrat, které komplikuji vSechny dimenze
rodinného zivota a zaroven proveéti veskeré adaptacni schopnosti a moznosti rodiny.

,V piipadé narozeni ditéte s postizenim se Clenové rodiny museji Casto naucit
novym dovednostem jako je poskytovani podpory ditéte s postizenim, ale i dalSim ¢leniim
rodiny, provadét terapie, konzultovat s 1¢kafi a jinymi odborniky.* (Novosad, 2000, s.26)

Kunhartova (2017) jest€¢ vice upiesnuje zmeény v rodin€, které sebou piinasi
narozeni potomka se zdravotnim postizenim. Clenové rodiny se museji naudit nové
dovednosti, maji vice povinnosti, musi se adaptovat na jiny Zivotni styl. K novym zméndm
V rodin€ patii 1 ur€ita financni zatéz, kdy dochazi k prepocitavani rodinného rozpoctu, ze
kterého jsou hrazeny neoCekdvané vydaje. Denni rezim se pfizptisobuje lékaiskym

prohlidkam, volny ¢as rodiny jde najednou stranou. K podstatnym zménam se fadi zména
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€1 ztrata zamé&stnani, nebot’ je potieba vysSiho finan¢niho ohodnoceni a uskalim jsou
obCasné¢ absence z diivodu flexibility pfi neocekavanych zménach zdravotniho stavu ditéte.

Fitznerova (2010) popisuje jako dilezitou etapu zejména prvni dny, kdy se rodice
dozvédi o nemoci nebo zdravotnim postiZzeni svého ditéte. Uvadi zaroven piiklad mnoha
maminek, které se svéfuji ostatnim piibuznym a blizkym c¢lentim rodiny, ¢imZ se jim
dostava patificné podpory a pomoci. Coz je zaroven i jedna ze strategii, kterou preferuje
sama autorka. Rodi¢im pomaha v prvnich dnech uklidnit jejich emoce, partner i rodina ma
Cas dit¢ prijmout, dochézi k posileni vztahu s ostatnimi pfislusniky rodiny a napomaha tak
celkovému zvladnuti zatéZové situace. Ostatni ¢lenové rodiny se stavaji soucitnymi a
vielymi a snazi se rodi¢im nabidnout pomoc bud’ v podobé konkrétni pomoci, nebo
doporucuji Iékate a typ 1éCby. Druhou strategii rodict byva snaha zdravotni postizeni u

ditéte tajit, coz vzbuzuje pocit osamélosti, pocit bezbrannosti, zoufalstvi.

2.4 Faze adaptace na postiZeni ditéte

Postupny proces od sdéleni rodi¢iim, Ze jejich dit€¢ se narodilo nebo se narodi
S postizenim az po fazi pfijeti ¢i smifeni se s danym typem postizenim, trva velmi dlouho.
Mnohdy se rodice s postizenim svého ditéte nejsou schopni vyrovnat po cely zivot.

Mare§ (2012, s.111) uvadi, Ze ,rodice postizeného ditéte prochazeji urcitymi
vyvojovymi etapami. Pocet etap i jejich oznaceni v odborné literatute variuje.*

Rodice pak Casto vyuzivaji i rizné obranné mechanismy, které je maji chranit. Mezi
nejcastéji vyuzivané obranné strategie se fadi Utok a Unik. Ve formé utoku se rodice
zamétuji predevsim na zdravotnicky persondl, nejblizsi okoli ¢i €leny své vlastni rodiny.
Naopak unik muze skytat n€kolik forem: izolaci, fantazii, regresi, rezignaci nebo
racionalizaci.

Harris (1987) ve své definici uvadi dvé mozné reakce na narozeni ditéte
S postizenim. Prvnim je smutek, ktery nejdfive ovladne rodice ditéte a transformuje se na
radost ze zivota. Tim druhym je celozivotni truchleni a smutek, které se v jednotlivych

etapach zivota meni.
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2.4.1 Sok

,Cim intenzivngj§i jsou odekavani budoucich rodi¢h, tim vétsi Sok se objevi.
Zpravu, o poskozeni ditéte, kterou dostane matka a po ni 1 otec, zasahuje rodice jako blesk
z ¢istého nebe a pusobi vyrazné na jejich psychiku.* (Matéjcek, 1994, 5.23)

Kunhartova (2017) dopliiuje, ze intenzita Soku je nejvice ovlivnéna zpiisobem
sdéleni informaci o zdravotnim stavu ditéte. Rodice v této fazi odmitaji jakékoliv nalezeni
moznosti 1€cby ¢i péce.

Jak déale Mat¢jcek (1994) rozepisuje ve své publikaci, i narozeni zdravého ditéte
patii k tzv. kritickym Zivotnim uddlostem, nebot’ klade naroky na attachment (pfilnuti)
matky K ditéti v nejran€j$im obdobi po narozeni, na radikalni zmény v kazdodennich
¢innostech, na mife schopnosti zvladat stres. A pravé na rodiCe postizenych déti tyto
stresové faktory ptisobi v mnohem vétsi mife a po delsi Casovy tsek. Navic jsou nasobeny
obavami do budoucnosti a reakcemi okoli. Hlavnimi urcujicimi faktory se stavaji Cas a
trvani vady, které urcuji celkovou akumulaci stresu.

Z vyzkumu, ktery provedl vroce 1994 Matéjéek, vyplyva, Ze tfi Ctvrtiny matek
oznacily narozeni ditéte s postizenim za psychicky Sok, ktery byl nasledovany symptomy
Vv oblasti kognitivni, somatické a afektivni. Vice nez polovina matek uvedla v prvnich
dnech, respektive tydnech po porodu vyskyt alespoin 10 neurotickych ptiznakt, které

spontann¢ vymizely pouze u ¢tvrtiny matek.

2.4.2 Zpracovani informace a reakce na situaci

Po Soku ptichédzi popteni, vytésnéni nebo ut€k ze situace. V této fazi hledaji rodice
zazracny 1€k, pokouseji se smlouvat s Bohem a nemohou uvéfit, ze se dit€ s postizenim
narodilo pravé jim.

Toto obdobi je doprovazeno fazemi sebelitosti a depresemi, spojené se
sebeobvinovanim a vzpominanim na néco v obdobi te¢hotenstvi, co mohlo vést k postizeni
ditéte. Obdobi bezmocnosti je charakteristické zvysenou citlivosti k chovani ostatnich lidi,
bezradnosti a nékdy i hanbou.

Jak uvadi Matéjcek (1994) faze sebeobvinovani prechazi témétr zakonité ve fazi
obvinlovani druhych. V tomto obdobi nebyva uSetfen ani partner, protoZze matka
postizeného ditéte se rozpomina na rtizné vady, vyskytujici se pravé v rodiné partnera.

V zapéti nasleduje faze hledani pomoci pro postizené dité. Matky jsou schopny obchazet
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dlouhou fadu odbornikl s presvédcenim, ze nakonec musi nalézt nékoho, kdo jim pomuze

dané postizeni u jejich ditéte vyftesit.

2.4.3 Adaptace

,Adaptace byva chapana jako urcity dusevni a socidlni proces piizpisobovani se
jedince zménénym ¢i neobvyklym podminkdm, na jehoZ konci se o¢ekava adaptace jedince
na podminky, které jeho zivot néjak determinuji. (Novosad, 2011 s.117)

Stupeni 1 dosazeni adaptace byva ovliviiovano slozitou souhrou ¢initeli na strané
rodicl a na stran¢ poskozeného ditéte. Snizuje se Uzkost a deprese a rodice se zacinaji
zucCastnovat 1é¢by.

Robinson (2007) uvadi, Ze uspésna akceptace zavisi na kombinaci osobnich,
financ¢nich, psychosocialnich a socioekonomickych faktorech.

Matgjcek (1994) z hlediska psychosocialniho ucinku rozlisuje n¢kolik dimenzi na
vrozenych vyvojovych vadach: vdznost vady — kdy mira stresu roste se zavaznosti defektu.
Zjevnost vady — ztézuje adaptaci zejména u viditelnych vad, jako jsou naptiklad obli¢ejové
vady. Nastup vady —rychly nastup je podminkou zhorSujici, ktery ztéZuje hladky rozvoj
rodicovského prijeti ditéte. Reparabilita vady — je klicovym faktorem zejména v Gzké
souvislosti s ¢asem reparace.

Dochdzi k vyrovnavani se s problémem, rodi€e se snazi zjistit, co nejvice
informaci, a snazi se feSit svoji situaci. Zejména se zajimaji o to, jak pecovat o své dite.
Uplatiiuji se zejména rizné copingové strategie. Obcas se jest€ mohou objevit negativni
emaoce.

,Jinymi slovy fec¢eno, piedev§im matka poskozeného ditéte prochédzi riznymi stadii
adaptace, stadii, kterd maji podle povahy problému, podle struktury osobnosti matky a

podle struktury interfamiliarnich vztahi, riznou délku.* (Matéjcek, 1994, 5.26)

2.4.4 Prijeti a pochopeni

Pro posledni stadium je charakteristické, Ze rodi¢e hledaji optimalni 1éCbu, feSeni
kazdodennich aktivit, traveni volného ¢asu a pfijimaji dité¢ takové jaké je.

,»S faktem zdravotniho postizeni ditéte se postupné vyrovnava kazdy c¢len rodiny,

proces akceptace trvd rizné¢ dlouho a kazdy clen danou situaci vnima rizng. Lze
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predpokladat, Ze vétSina clenti rodiny postupné prochdzi stadii emocnich reakci.*
(Kunhartova, 2017, s.24)

sleprve po dlouhé dobé nastava faze smifeni, které je jen v malo piipadech
smifenim faktickym, nikoli pouze povrchnim.” (Matéjcek, 1994, s.25)

S ¢imz souhlasi 1 Kunhartova (2017), ktera uvadi, Ze ne vSichni rodi¢e dosdhnout
tohoto posledniho stadia, coz mize mit za nasledek ambivalentni vztah rodic¢a k ditéti,
naru$eni rodinné rovnovahy, patrani po zadzraném léku nebo 1é¢bé, izolovanost rodict od
okoli ¢i odchylky ve vychové. Pokud béhem této doby dojde k vyvojovym krizim, ke
zhorSeni zdravotniho stavu nebo k novym problémim, dochazi pak k opakovanym

navratim do nékteré predchozi faze.

2.5 Rodinné klima

Kunhartova (2017) se ve své publikaci zamétfuje na narozeni ditéte s postizenim,
které je nejen traumatem pro matku, ale zaroven i pro otce, od kterého se automaticky
ocekava, ze poskytne matce veskerou potfebnou podporu. Nicméné nékteii otcové tuto
novou ulohu nezvladaji a netispéch se projevuje zpétné na zhorSeném stavu matky. Otcové,
kteti naopak novou roli zvladaji a poskytuji Zené dostate¢nou podporu a ochranu, naopak
jesté vice upevnili svd manzelstvi a partnerstvi. Hlavnim ur€ujicim faktorem v rodinném
klimatu se podle vyzkumii ukazuje reakce a chovani manzelovy nebo partnerovy matky.
Tam, kde tchyné nepfijala postizené dité¢, dochazelo k prohloubeni deprese u matky a
k vleklé krizi mezi partnery. Naopak v pfipad¢é piijeti postizeného ditéte partnerovou
matkou, dochéazelo ke zrychlené adaptaci matky ditcte.

Jiny pohled nabizi Mare§ (2012, s.110), ktery uvadi ctyii stézejni body, se kterymi
se rodiCe postizeného ditéte musi vyrovnat najednou:

e . Sami zvladnout traumatickou situaci, vyrovnat se s ni jako jedinci
e Udrzet (pokud je to mozné) fungujici rodinu, byt oporou dalSim ¢lentim rodiny
e Byt socidlni oporou svému ditéti v tézkych chvilich
e Postarat se o budoucnost svého ditéte, zejména je-1i dit¢ ve svém vyvoji néim

znevyhodnéno.*



Vyzkumy, které proved Matéjcek (1994) mimo jiné uvedly, Ze na rodinné klima ptisobi
negativné 1 vlivy mimo rodinu napiiklad reakce okoli. Zejména matky poukazovaly na
n¢které odmitavé reakce ze strany nejblizSich ptatel nebo dokonce i posméch lidi
z blizkého okoli. Kdy tato stigmatizace méla za nasledek omezeni vychazek s ditétem po
porodu, vyznamné omezeni kontaktu s byvalymi pfateli a staZzeni rodiny do soukromi, coz
se ve findle projevilo na osobnostech ¢lent rodiny.

Zékladni divody negativnich prozitka rodi¢ii uvadi Blazek a Olmrova (1988, s.25):

e ,.Pro rodinu je dité uréitym psychickym i fyzickym rozsifenim sebe sama. Ptipisuji
si tedy nejenom to ,,dobré* na svém ditéti, ale i to ,,Spatné*.

e Rodice si uvédomuji, ze jejich postizené dit¢ nenaplni nadéje a sny, které do néj
vkladali.

e Prostfednictvim ditéte mohou rodi¢e piekonat transcendentovat svou smrt — jako by
tak nahliZzeli do své budoucnosti, kterou nebudou moci sami prozit. Predstava
pokraCovani vlastniho rodu tak nabizi jakési dosazeni vlastni nesmrtelnosti. Tyto
piedstavy se vSak obvykle nespojuji s budoucnosti déti intelektoveé postizenych.

e Dit¢ je vnasi civilizaci zosobnénym predmétem lasky. Rodice postizenych déti
mohou citit hluboky pocit viny za svou neschopnost dostate¢né je milovat.

e Povazuje se rovnéz za vysoce hodnotné vychdzet détem vstiic v jejich potiebé
zévislosti. Rodi¢e mentdln¢ znevyhodnénych maji sklon k piehnané péci o své dite.

vvvvv

muze byt tato z4t€Zz enormné velka.*

Pesova, Samalik (2006) nabizi jiny nahled, kdy rodina s postizenym ditétem by méla
plnit vSechny zakladni funkce. Coz byva v této situaci znac¢né ztizeno, nebot’ planovani
dalSich déti byva casto problematické z divodu geneticky podminénych chorob.
Ekonomické situace byva Casto zhorSena, emocni podpora jednotlivych ¢lenii rodiny je
nerovnomérna a nedostateCna. Socializace ditéte byva neziidka ohrozena extrémnimi
vychovnymi pfistupy. Kromé toho rodina musi plnit navic fadu narocnych tkold jak na
Cas, tak i dovednosti navic.

Patii sem:

e ,Zajisténi pravidelného provadéni lécebnych, vychovnych a rehabilitacnich
ukont
e (Ochrana nemocného napt. doprovod

e Nezbytnd Uprava zivotospravy
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e Utinna a rychla pomoc pfi nahlych pithodach ohrozujicich Zivot“ (Pesova,

Samalik, 2006, 5.34)

2.6 Sourozenecky vztah

Sourozenecky vztah je jednim z nejdelSich a nejintenzivnéjSich vztahd, ktery
Vv pritbéhu Zivota miizeme prozivat.

Kunhartova (2017) dale rozvadi specificnost sourozeneckych vztahii. Jednak
v délce trvani vztahu, ktery konci smrti jednoho z nich. Dale v divérnosti, kdy spolu
sourozenci spi v jedné mistnosti, koupou se spolu nebo jedi spoleéné. A dale v pocitu
blizkosti, nebot’ se velmi dobie intenzivné znaji. CimZ se sourozenci pfipravuji na budouci
partnerské vztahy, nastavuji jedinci zrcadlo, sourozenci se od sebe uci, nastavuji si
jednotlivou citovou, moralni ¢i fyzickou podporu. Zaroven vsak dodava, ze 1 kdyz spolu
sourozenci vyrtstaji spole¢ng, ptisobeni rodi¢t na jednotlivého z nich je rozdilné. Cimz
jejich vliv 1 vzajemny sourozenecky vztah je determinovan vztahy v rodin€, osobnosti
rodict a déti, pofadim narozenim déti, jejich pohlavim nebo v€kovym rozestupem déti.

Ptestoze mnohé zahrani¢ni vyzkumy ukazuji, Ze v rodindch s ditétem s postizenim
maji v 80% zdravé sourozence, je praveé tato skupina déti odborniky a dospélymi casto
opomijena. Kvalitni péce o sourozence déti s postizenim piitom mulize pomoci piedejit
psychickym obtizim zdravého ditéte, posilit G€inky intervence u ditéte s postizenim, zvysit
rodinnou kvalitu Zivota a tim i posilit kvalitu péce o ¢lovéka s postizenim zejména v jeho
prirozeném prostiedi.

Jak uvadi Havelka, BartoSova (2019) ve své publikaci, snem vSech rodi¢u je
harmonicky vztah mezi sourozenci. Kdy si vSichni rodice pfeji, aby se jejich déti mély
navzajem rady, hraly si spolu a navzijem se podporovaly. Nicméné jistd mira
sourozenecké rivality je naprosto normalni a piirozend. Déti se postuchuji, hadaji se, zarli
na sebe, navzajem spolu soutézi a snazi se co nejvice ziskat pozornost rodict ¢i dalSich
¢lend rodiny. V rodinach déti s postizenim se Casto setkdvame s né€kolika oblastmi, které
svou nevyvazenosti mohou rivalitu podporovat. NejcastéjSimi oblastmi tak muiZe byt
rozlozeni pozornosti a rozdiln€ nastavena pravidla a hranice. Rozdilnost v piistupu k ditéti

S postizenim casto zdravého sourozence rozciluje a piijde jim nespravedliva.
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Kunhartova (2017) poukazuje i na vyhody vyristani se sourozencem se zdravotnim
postizenim, kdy se rozviji zdrava tolerance a pochopeni. Zdravy sourozenec se muze
flexibilnéji projevovat v feSeni problémii, umi lépe pracovat s Casem, je citliveéjsi,
tolerantné&;jsi k odliSnostem, 1épe vychdzi s jinymi lidmi a uc¢i se vzdjemné pomoci.

Gupta, Singhal (2005) neguji vySe uvedenou definici, nebot’ zdravy sourozenec
musi mnohem Castéji pievzit vétsi zodpoveédnost. Jejich potieby byvaji v rodiné brany az
na sekundiarnim mist¢ a veSkerd pozornost se tak soustfedi na dit¢ se zdravotnim
postizenim.

Lavin (2001) dopliiuje, Ze se zdravy sourozenec citi odstrkovan, pfehlizen, Zarli a
celkové vnimaji, ze rodi¢e veskery cas, financni i psychickou podporu vénuji prave
sourozenci s postizenim.

Charkins (1996) precizuje tvrzenim, ze zdravy sourozenec zije dvojim zivotem, kdy
mimo domov hleda své misto v zivoté, kam by mohl pattit, a naopak doma soutézi o
pozornost rodi¢t. Cimz u sebe citi velkou zodpovédnost a tlak ze strany rodicd, aby
rychleji dospéli a prevzali tak na sebe nékteré povinnosti a ulevili tim rodi¢tum.

Kunhartova (2007) koinciduje, nebot” néktefi sourozenci déti se zdravotnim
postizenim si preji, aby méli také néjaké postizeni, nebot’ by jim byla taktéz vénovana
pozornost ve vEtsi mife.

Naopak Charkins (1996) poukazuje na to, ze zdravi sourozenci se snazi vynikat ve
Skole, ve sportu nebo v jinych aktivitach. Maji pocit, Ze musi byt nékym vyjime¢nym, aby
byli schopni kompenzovat postizeni svého sourozence.

Lavin (2001) také zminuje otazku, kdo se bude v budoucnu starat o sourozence se
zdravotnim postizenim. Vaha tak, zda se ma vydat studovat univerzitu, ¢i se piestéhovat,
nebo jakou praci si najit. V piipadé dédicného onemocnéni se musi zdravy jedinec zabyvat

obavami o projevy postizeni u svych vlastnich déti.
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2.7 Prarodice

Prarodi¢e si obvykle s vnoucaty hraji, ochraiuji je, utésSuji, jsou jim radci a
poskytuji ditéti jiny druh podpory a uréité vychovy. Oproti rodi¢im ditéte tak byvaji
shovivavéjsi, nejsou tolik pfisni, predavaji détem urcité zkuSenosti a tradice v roding.

V piipad¢ narozeni vnoucete se zdravotnim postiZenim jsou prarodie vtazeni do
celé situace stejné intenzivné jako rodiée ¢ sourozenci ditéte. Casto se stava, Ze pravé
prarodi¢e upozorni na to, ze s ditétem neni néco v potadku, protoZe jiz maji svoji vlastni
zkuSenost s vychovou ditéte a mohou jednotlivou vychovu porovnat. (Brereton, 2007 in
Kunhartova, 2017)

Americky psycholog Seligman (1997) déli prarodice na zakladni typy. Prvni typ —
prarodiCe jsou stresovym faktorem, nepodporuji, neakceptuji a neuznavaji noveé vzniklou
situaci. Prarodice bud’ nevédi, jak by méli sami vyjadtit podporu nebo situaci bagatelizuji,
jsou litostivi, a dokonce se muze objevit i navrh na Ustavni péci. Druhym typem jsou
chépajici prarodice, ktefi poskytuji potfebnou podporu a péc€i. Usnadnuji akceptaci
postizeni v rodin€, poskytuji finan¢ni, emocionalni a fyzickou podporu.

Kunhartova (2017) uvadi, Ze prarodie se tak museji sami vypotadat s akceptaci
ditéte s postizenim, které muze byt ovlivnéno tim, jak vnouce vypada nebo jak se
projevuje. Proces akceptace trva rtizné dlouho, mohou byt uzavieni a odmitat rodinna
setkani, ¢i odmitaji vnouce hlidat. Postupem cCasu ale dojde k emociondlni stabilit¢ a

smifeni a stavaji se tak podporou pro svou rodinu, kterou udrzuji v pozitivhim mysleni.
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3 Dité s PAS v rodiné

Autismus se vyskytuje ve vSech zemich a riznych kulturdch, kde byva rtzné
rozpoznavan a diagnostikovan. Celosvétove se setkavame s nardstem déti s autismem. Jak
upfesiiuje Thorova (2016) v Ceské republice se nezvysuji podty déti s autismem, ale pouze
poCty déti s diagnostikovanym autismem. ,,Cesta od pojeti ditéte s autismem jako
zahadného ditéte zjiné planety, které v nasem svét¢ bezmezné trpi, k ditéti s vaznym
handicapem, jemuz odborné a specidlni péce miize s velkou mirou efektivity pomoci, byla
dlouha a svizelnd. Po vyvraceni mytu rodiCovské viny se rodi¢e aktivné snazili zapojit do
vyvoje terapii a programu, které by umoznili jejich détem lepsi a kvalitnéjsi zivot.”
(Thorova, 2016, s.43)

Proto piitomnost ditéte s autismem v rodiné muze mit nepfiznivy vliv na rizné
urovné rodinného zivota, jako je manzelsky vztah, nastaveni vzajemného vztahu se

sourozenci ¢i zpusob uspotradani rutinnich zalezitosti. (Sladeckova, Sobotkova, 2014)

3.1 Specificka charakteristika ditéte s autismem

Leckdo by mohl povazovat za trivialni, ze dit€ s autismem je odli$né a projevuje se
specificky. Nicméné podle Sobotkové, Sladeckové (2014) je velmi dilezité si uvédomit,
zda vSichni lidé, ktefi pfichazeji do kontaktu s ditétem s autismem, at’ se jedna o rodice,
pracovniky pomédhajicich profesi, $ir§i socidlni okoli rodiny ¢i laickou vefejnost, si
uvédomuji plnou §ifi a vzdjemnou provazanost specifik, které diagndézu autismus provazeji.
Pro hlubs$i pochopeni této diagndzy nestaci registrovat pouze viditelné vjemy, ale je
potieba se zaméfit 1 na vnitini aspekty.

Specifické vnimani u lidi sautismem vychazi zejména z atypického pribchu
senzorickych procesti. O'Neil& Jones (1997) popisuji velké mmnoZstvi rozmanitych
specifik, které zahrnuji vSechny smyslové modality vcetné¢ kinestetick¢ho a
proprioreceptivniho vnimani. Zahrnuji hypersenzibilitu nebo hyposenzibilitu, senzoricka
zkresleni ¢i vyskyt senzorického pretizeni. Tyto smyslové zvlaStnosti se vyskytuji

V riizném rozsahu. Jak doplituje Ri¢an, Krejéitova (2006) déti s autismem nevnimaji svét
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klasickym zptisobem, ale upfednostiiuji jiné smyslové modality neZ jejich vrstevnici. Cimz
jejich zplisob plisobi jednodusSe nebo 1 opozdéné.

,lato smyslova specifika by pak mély mit na paméti pecujici osoby, nebot’ prave
tyto zvlaStnosti mohou byt podkladem potizi pfi navazovani vztahl ¢i vzniku konflikth
s osobami kolem ditéte.” (Sobotkova, Sladeckova, 2014, s.77)

Osamélost je vysledkem aktivniho uzavirdni se do vlastniho svéta, na kterém se
podili velkou mérou interakce mezi ditétem s autismem a neautistickym okolim. Jak uvadi
Thorova (2016), tyto déti maji problémy navdzat emoc¢ni spojeni s druhymi lidmi, maji
strach, pocituji uzkost, neciti se bezpecné. CoZ ovSem neznamend, Ze samy netouzi po
trvalém citovém poutu. Jak zdaraziuje* ,,pii spravném ptistupu‘ a pfi ,,zajisténi vétsi miry
piedvidatelnosti mlize zmizet i typicka extrémni autisticka osamélost. (Thorova, 2016,
s.78)

Zdanlivé problémové chovani— nevédomost a netolerance ze strany okoli, ktera je
spojena s vynucovanim zpusobu zivota ,,zdravé® spole¢nosti vhani tyto déti velmi ¢asto do
tizkostnych stavil. (Jelinkova, 2001) Skala obrannych mechanismi je dle Thorové (2016)
mnohem §irsi. Radi se sem napiiklad sebezranovani, agresivita, destrukce véci &i afektivni
chovani. U déti s PAS, které maji Casto limitované verbalni schopnosti, byvaji tyto formy
projevi Casto jedinym moznym zplUsobem sdéleni o vlastnim prozivani. Tyto obranné
mechanismy se mohou projevovat nasledovngé:

e ,Omezenym, stereotypnim chovanim a zdjmy: neménné a neodklonitelné
chovani je pro dité¢ obranou pted neustale se proménujicim svétem;

e repetitivnim chovanim: opakujici se aktivity dodavaji ditéti pocit stalosti a
jistoty;

e doslovaym napodobovanim socialniho chovani druhych: timto zplsobem
maji déti s autismem snahu pochopit a v€lenit se do realného svéta;

e rutinnim chovanim: tato dokonal4 ¢innost, ktera je vykonavana vzdy presné
stejné¢ a V piresném potadi, v jakém se je dit¢ naucilo, dava ditéti pocit

stalosti a predvidatelnosti;* (Sobotkova, Sladeckova, 2014, s.83)

Uzkost miize zpUsobit i nedodrzeni ritudlu. Specifické vnimani a mysleni déti
sautismem je do znatné miry muze vyd¢lovat z majoritni spolecnosti. Steenselova,
Bogelsova a Perin (2011) ve své metaanalyze uvadéji, ze v 39,6% ptipadl autismu u déti a

dospivajicich se vyskytuje nejméné jedna komorbidni uzkostnd porucha — nejcastéji

37



specificka fobie (29,8%), obsedantné kompulsivni porucha (17,4%) ¢i socidlné tzkostna
porucha (16,6%).

I dit¢ s autismem se v prabéhu svého vyvoje méni, a to v disledku nékolika vlivi.
Vlivem socialniho prostiedi, ve kterém vyrlsta, vlivem vychovné vzdélavaciho procesu,
vlivem jiné pfidruZzené poruchy, a nakonec vlivem svych osobnostnich charakteristik ¢i
kognitivnich schopnosti. (Thorova, 2006)

Bajak, Mala (2018) shrnuji, Zze je potieba pfistupovat k détem s autismem
S porozuménim. Musime si uvédomit, ze fada zpiisobill jejich chovani, které plisobi jako
drzost nebo nevychovanost, jsou dany tim, ze takové déti nerozumi socidlnim kontextiim,
respektive tomu, co se ve spole¢nosti déje. Je potieba k nim pfistupovat s oteviené a
S toleranci, protoze tyto déti velmi vyrazné citi, zda jsou milovany nebo nejsou. A i kdyz

jsou velmi socialné neobratné, disponuji emo¢nim radarem.

3.2 Specificka Zivotni situace rodiny

Rodi¢e vychovavajici dit¢ s PAS mohou podléhat daleko vétsi mife stresu nez
rodice typicky se vyvijejicich déti.

,Jedinci postizeni autismem totiz Casto vykazuji chovéni, které je potencialné
rusivé pro zivot rodiny, jako je agrese, sebeposkozovani, impulzivita, hyperaktivita,
vybuchy zlosti ¢i obsesivni ritudlni chovéani. Rodi¢e maji problém projevim ditéte
porozumét a neptfedvidatelnost jeho chovani vede k pocitim nejistoty, ztraty kontroly a
kompetence.” (Sladeckova, Sobotkova, 2014, 5.86)

Udrzeni rovnovahy V jedné oblasti rodinného souziti mize mit za nasledek napéti
V jiné oblasti napf. pracovni usili otce i matky ve dvoukariérové rodin€, snazici se
zvladnout zaméstnani 1 vychovu déti, mize zplsobit vycerpani energie potiebné na
parovou intimitu. (Sobotkova, 2007)

Jak precizuje Walsh (1998) u rodinné resilience je velmi dulezity dynamicky prvek
neboli regenerativni sila, kterd pomahd obnovovat nebo udrzovat harmonii v roding.
Rodiny, které se snazi zvladnout narocnou situaci omezenim ptisobicich ndroki, nebo se
snazi rozgifit své moznosti, v krajnim piipadé pozméiuji rodinné vyznamy. Cimz se rodina

snazi dosdhnout rovnovahy mezi naroky, které ptisobi na rodinu a moZznostmi, kterymi
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disponuje a zaroven udrZet rovnovahu mezi jednotlivymi dimenzemi rodinného zivota, na
které se zapomina.

Rodinnou resilienci mize rodina zvladat vyborné ,,do chvile, nez je potieba pecovat
o zcela na ostatni odkdzaného clena rodiny.” (Sobotkova, 2007, s.85) Znamena to, Ze
zmeény zdravotniho stavu jsou ohroZujicim faktorem pro rodiny.

V jiné publikaci uvadi Sladeckova, Sobotkova (2014), ze vyznamnym faktorem
matcina stresu je nizka Uroven socidlnich dovednosti. Dovednosti jako reakce na matku
usmévem, odmitanim fyzického kontaktu, neprojevovani radosti z pfitomnosti znamé
osoby, neudrzenim stalého zrakového kontaktu a nasledné snahy o vzajemnou zrakovou
interakci, uptednostiiovanim véci pfed lidmi, odmitanim sdileni radosti ¢i bolesti, to vse
zv1asté u matek vyvolava pocit nejistoty a stresu.

Montes, Halterman (2007) uvadéji, ze psychicka pohoda rodica déti s autismem je
hor$i nejen ve srovnani srodi¢i zdravych déti, ale dokonce i srodi¢i déti, kteti jsou
postizeni mentalnim postizenim bez autismu.

Ruzné studie (Gray, 2003; Kaminsky a Dewey, 2002; Sharpley, Bitsikaa Efremidis,
1997) ptedkladaji nejdtlezitéjsi zatézové faktory v péci rodict o déti s autismem:

e _Dlouhy a frustrujici proces stanoveni diagnézy;,

e definitivnost autismu jako trvalé poruchy;

e nedostate¢né a nepfesné veiejné povédomi o autismu,

e neakceptace autistického chovani spolecnosti, nékdy i ze strany vlastnich
¢lend rodiny;

e velmi malé socidlni podpora;

e extrémné rusivé asocialni chovani;* (Sladeckova, Sobotkova, 2014, s.85)

Naopak podle Jelinkové (2004) mohou rodice déti s autismem prozivat dva druhy
strest:
e Stres spojeny s charakterem postizeni ditéte s PAS;

e stres zpusobeny vn¢jSimi faktory ve vztahu k rodinné resilienci,

Rolland (1990) specifika ptisobiciho stresu uzavira konstatovanim, ze vyskyt
mnoha piekazek a nenaplnénych nadéji a narokd, které jsou spjaté s péci o postizené dité i
jednostrannd pracovni i dusevni zatéz snadno vedou k tomu, ze se rodina nakonec uzavira

sama do sebe a izoluje se od okolniho svéta.
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Jako velmi pozitivni faktor naopak Kappova, Brownova (2011) vnimaji, ze matky
déti s autismem povazuji za vyznamnou proménnou rodinné adjustace a adaptace
predevsim kvalitu partnerského vztahu. Podpora a pomoc ze strany partnera pii péci o dité
S autismem je pro né Casto kli¢ova.
autismem je potieba byt ve stiehu celych dvacet ¢tyfi hodin denné a smifit se s faktem, ze
na uréité véci v péci o dité s autismem se neda zvyknout.

Dle minéni Soukupové (2012) rodic¢e déti s autismem zaZzivaji permanentni stres a
unavu. Nemohou si ani na chvilku vydechnout, protoZze bez dozoru by mohlo jejich dité
néco provést. Navic se boji budoucnosti, tedy toho, co bude s jejich détmi, az oni tady

jednou nebudou.

3.3 Podpora a pomoc rodinam s ditétem s diagn6zou autismu

Po celém svéte existuje mnoho svépomocnych rodicovskych organizaci, diky nimz
vznikaji $koly a domovy, které se zam¢fuji zejména na piistup k lidem s autismem. Tyto
organizace a spolec¢nosti vétSinou vydavaji svoje vlastni publikace, Casopisy, potadaji
odborné konference, zamétuji se na vzdélavaci a vychovné programy, jsou v interakci se
zahrani¢nimi kolegy. S podobnym zamérem bylo i v Ceské republice zaloZeno nékolik
obcanskych sdruzeni nebo obdobnych organizaci. (Thorova, 2016)

Mezi nejznaméjsi uvadime:

APLA

(Asociace pomahajici lidem s autismem) se zabyva diagnostikou déti s poruchami
autistického spektra a poskytovanim rané péce. Dale zajistuje psychologickou a specialné
pedagogickou péci, provadi terapii problémového chovani a poskytuje odleh¢ovaci sluzbu.
Poslanim této asociace je poskytovat lidem s PAS podporu, aby mohli zit, pracovat a

vzdelavat se v bézném prostiedi.
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Z hlediska poradenského zajiStuje asociace specidlné pedagogické poradenstvi,
které se snazi o vytvoreni funk¢éni komunikace a podpory edukace ditéte. (Bendova, Zikl,

2012)

Autistik, o.s.

Jedna se o obc¢anské sdruzeni s celorepublikovou plisobnosti. Zabyva se organizaci
rehabilitacnich, terapeutickych a ozdravnych pobytl pro rodiny s détmi s PAS. Porada
pravidelné ptednasky pro rodice déti s PAS a vystavy vytvarnych praci déti s PAS jak
laické, tak i odborné vefejnosti.

Poradenstvi poskytuje zejména v oblasti vychovy a vzdélavani a v oblasti rozvoje

jejich komunikacnich kompetenci. (Bendova, Zikl, 2012)

Détsky kli¢ Sumperk, o.p.s.

Poslanim je poskytovani socialni sluzby predevsim osobam s poruchou autistického
spektra a jejich rodindm, a zajisténi jejich nezbytné podpory a péce. Prostiednictvim
socidlnich sluzeb se snazi o zabranéni socialniho vylouceni, podili se na participaci
kazdodenniho Zzivota, podporuje socidlni inkluzi. Podpora je poskytovana v takové mirte,
aby umoznila klientim samostatné rozhodovat o dal$im zptsobu svého Zivota.

Seznamuje Sirokou vefejnost s uskalimi zivota osob s PAS, aktivné se podili na
obstaravani materidlné¢ technické podpory Skolniho prostfedi a vyukovych programu.
Poskytuje poradenskou ¢innost v oblasti péce o déti s handicapem a zakladni socialni
poradenstvi. (Détsky kli¢, 2021)

Mikasa

Jedna se o neziskovou organizaci, ktera poskytuje sluzby lidem s autismem, stfedné
tézkym az tézkym mentalnim postizenim, vice vadami a atypickym chovanim. Poméaha
rodindm i1 odborniktim prohlubovat jejich védomosti a klientim napomaha na jejich cesté
K normalnimu Zivotu a vzd€lavani. Poskytuje socialni rehabilitaci v Ostravé, Opavé a
Frenstaté pod Radhostém, denni stacionaf, homesharing a poskytuje privodcovstvi

rodinam s ditétem s PAS. (Mikasa, 2021)
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Nautis
(Narodni ustav pro autismus) — jednd se o nestatni neziskovou organizaci s pravni
formou tustavu, kterd poskytuje Sirokou nabidku sluzeb lidem s autismem a Siroké
vetejnosti. Vznikla v roce 2003 a ustanovila si dva pilife ¢innosti:
e Podporovat systematickou a komplexni odbornou pomoc lidem s poruchami
autistického spektra;

e Spoluvytvéfet podminky pro vSestrannou a konkrétni podporu rodin;

V soucasné dob& poskytuje ambulantni, terénni a pobytové sluzby, specialné
pedagogické poradenstvi, psychodiagnostiku, individudlni a skupinové nacviky socidlnich

dovednosti, odborné poradenstvi a fadu jinych aktivit. (Nautis, 2021)

Rainman

Jedna se o spolek rodict a pratel déti s autismem, které vzniklo v roce 2000
z potteby rodicti a z jejich iniciativy v Moravskoslezském kraji. Jedna se o ojedinélé
sdruZeni jak svou néplni, tak i vyznamem. Sdruzuje rodic¢e i odborniky, studenty, ale i ty,

ktefi chtéji svymi moznostmi pomoci lidem s autismem. (Rain man, 2021)

,Dilezité je odpovédét rodicim na zékladni otazky tykajici se pfistupu k ditéti,
pohovoftit o moznostech rozvoje, pomoci s nacvikem dil¢ich dovednosti, jako je zlepSeni

o¢niho kontaktu, motoriky, komunikace, navozeni spoluprace.* (Thorova, 2016, 5.376)
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II EMPIRICKA CAST

Prakticka cast této diplomové prace se sklada ze Ctyi kapitol. V prvni kapitole se
sezndmime s problematikou naseho vyzkumného Setfeni, kde nabizime pohled na danou
problematiku o¢ima rodict, ktefi vychovavaji dit€ s poruchou autistického spektra. Druha
kapitola se zabyva vytyCenymi cili, metodami vyzkumného Setfeni a zaroven
charakteristikou zkoumané skupiny osob. Tieti, nejobsahlejsi kapitola, nds sezndmi
s osobni problematikou jednotlivych rodin. Posledni, ¢tvrta kapitola vyhodnoti vyzkumné

Setfeni.
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4 Uvod do sledované problematiky

Jak jiz bylo feceno v vodu této diplomové prace, v soucasné dobé nalézdme
mnoho publikaci, pofadl, vzdélavacich akci a semindit, které se vénuji problematice
poruch autistického spektra. Jsou primarné zaméieny na déti, jejich péci, vzdélavani a jak
jim pomoci se socializovat v zivoté. Naopak velmi malé procento je zaméfeno pravé na
rodice, na jejich adaptaci stimto druhem postizeni, na jejich prozivani, na jejich
kazdodenni feSeni problémd.

Hlavnim cilem této diplomové prace byla snaha zanalyzovat problematiku zivota
s ditétem s poruchou autistického spektra, kterd vyrazné ovliviiuje v jednotlivych rodinach
zejména partnersky a manzelsky Zzivot rodi¢d. To znamend, jak pfitomnost ditcte
s autismem ovliviyje jejich vztah k partnerovi, jak funguje komunikace mezi zivotnimi
partnery, jaky byl jejich vztah pfed diagnostikovanim autismu, jak se vyrovnavali
s diagndzou, jak vypada jejich bézny rezim, kdo se vice podili na vychové ditéte, jakou

maji pfedstavu o budoucnosti.
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5 Metodologicka vychodiska vyzkumného Setieni

V nadchazejici kapitole si podrobnéji charakterizujeme hlavni a dil¢i cile, kterych
chceme v pribéhu naseho vyzkumného Setieni dosahnout. Poté konkrétnéji uvedeme
metodu vyzkumného Setfeni, kterou jsme dosahli k ziskani sbéru potfebnych dat. A
Vv zavéru budeme charakterizovat jednotlivé osoby, které se podileli na naSem vyzkumném

Setfeni.

5.1 Cile vyzkumného Setieni

Hlavnim cilem této diplomové prace bude zjistit, na kolik ovliviiyje dité s poruchou
autistického spektra zivot svych rodict. Zda rodice podiizuji veskery sviij zZivot pravé ditéti
S autismem nebo jsou schopni si vymezit ¢as na partnera a na své potieby.

Jako parcialni cile naseho vyzkumného Setfeni jsme si zvolily nasledujici body:

v’ Priblizit jaky byl vztah partneri pred narozenim ditéte nebo pred
stanovenim diagnozy

Popsat bézny denni rezim rodiny

Vyjadfit pocity, které partner proziva ve vztahu ke svému partnerovi
Seznamit se se spole¢nou komunikaci partnert

Popsat volny Cas, ktery spolu partneti travi

Nastinit osobni vizi do budoucna

D N N N N NN

Vyjadfit, co je nejveétsi oporou jejich vztahu
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5.2 Metody vyzkumného Setreni

Abychom dosahli pozadovaného cile této diplomové prace, vyuzili jsme metodu
rozhovoru, kterda se fadi mezi kvalitativné orientované metody. Polostrukturovany

rozhovor obsahoval celkem 15 otazek.

5.2.1 Kvalitativni metoda vyzkumného Setieni

Dle Reichela (2009) byly kvalitativni vyzkumy v 70. letech 20. stoleti Casto
vnimany jen jakysi dopln€k zavedenych kvantitativnich postupi.

Jak uvadi Svafi¢ek (2007) pokud bychom chtéli jednotnou definici kvalitativniho
vyzkumu, setkdme se s nejednotnou terminologii. Prakticky kazda definice zdlraznuje jiny
znak kvalitativniho vyzkumu, ktery je odliSujicim aspektem.

Reichel (2009, s.40) vymezuje kvalitativni vyzkum jako ,,fadu rozdilnych postupti,
které se snazi najit porozuméni zkoumanému socialnimu problému.* Jeho jedine¢nost vidi
Vtom, ze se nepracuje s meéfitelnymi charakteristikami. Naopak se pokouseji vytvaret
obraz v co nejkomplexngjsi podobé a v podobé jeho vztaht s dal§imi aspekty.

Jak shrnuje Petrusek (1993, s.128) ,,Kvalitativni metodologie tedy neni ani lepsi a
snad ani hor$i nez kvantitativni postupy, je prosté jind, protoze je jinak ontogeneticky
zakotvena.*

Dle Svafitka (2007) nékteii autofi vymezuji kvalitativni vyzkum na zakladé
pouzitych metod. Pro kvalitativni metody se vyuZiva rozhovor. Cilem hloubkového a
polostrukturovaného rozhovoru je ziskat komplexni a detailni informace o studovaném
jevu.

Reichel (2009) uvadi nékolik dulezitych zasad pro kvalitativni vyzkum:

e (Otevrenost;
e intenzivni a dlouhodobé¢jsi kontakt;
e Uusilovat o co nejplastictéjsi obraz problému;
e snazit se pochopit zkoumanou situaci a jeji problémy;
e dozvédeét se, jak chapou konkrétni osoby;
e Otevienost a empatie vici zkoumanym osobam,;
e jista mira subjektivity;
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5.2.2 Rozhovor

Vasek (1991) vymezuje rozhovor jako cilevédomou verbalni nebo nonverbalni
komunikaci, kterd ma za cil ziskat podklady pro diagnézu.

Jak dopliuje Valenta (2013) je rozhovor explorativni metodou naro¢nou na
zkuSenost, komunikaéni dovednost a osobnostni vlastnosti diagnostika, ale 1 miru empatie.
Rozhovor by mél byt veden staktem a ohleduplnosti, pficemz by mély vychazet
z mentalniho veku klienta.

Snydrova (2008) povazuje rozhovor neboli interview za nejpiirozendjsi
psychologickou metodu, ktera ale zdaleka neni nejsnadnéjsi. Je potfeba se tomuto umeéni
dlouze ucit, ale najdou se 1 lidé, ktefi se tomuto uméni nikdy nenau¢i. A zaroven
zdiraziiuje, Ze je rozhovor charakteristickym znakem osobniho kontaktu ¢lovéka s jinym
clovékem. Jedna se oboustranny projev pfizndni a uznani lidstvi. Tuto metodu lze
praktikovat v kazdé situaci, a to bez naroku na pomicky.

Reichel (2009) definuje polostrukturovany rozhovor jako ¢astecné tizeny rozhovor
S pfedem piipravenymi otazkami, které klade tazatel a poradi otdzek mize libovolné ménit.
RovnéZz znéni otdzek miZze vzhledem ke znalostem respondenta pozménit, ¢i piipadné
polozit dopliujici otazky. Uvadi, Ze polostrukturovany rozhovor v zasadé kombinuje
vyhody a minimalizuje nevyhody obou forem rozhovort (volného a strukturovaného).
Varianta polostrukurovand je vhodnou variantou k ziskdvani dat a byva hojné¢ vyuzivana
V podobé¢ riiznych modifikaci. Zavérem dodava, Ze zpracovani informaci touto metodou je
jednodussi nez u volného rozhovoru.

Chraska (2000) navrhuje n€kolik pravidel pro konstruovani a fizeni interview.
Doporucuje, aby rozhovor probihal za vhodné situace (nejlépe v pfirozeném prostiedi
Klienta s dostatenym mnozstvim ¢asu). Mél by se zahajit t€mi nejobecnéjSimi otazkami
(postupné klast intimnéjsi otazky), doporucuje spravnou motivaci respondenta (v uvodu
hovoru je potieba se naladit na mentalni uroven respondenta, zavér rozhovoru by me¢l
vyznit pozitivné€) a dale je potieba zvolit vhodnou formu zaznamu (nejvhodnéjsi je forma
ex post ¢i videozaznam).

Dle Breakwela (1995) by otazky nemély obsahovat dva zapory nebo byt
formulovéany pfili§ Siroce, nemély by se ptat na nékolik véci soucasné¢ ¢i by nemély

obsahovat nesrozumitelné nebo nespisovné terminy.

47



5.3 Charakteristika zkoumané skupiny osob a priibéh vyzkumného

Setieni

V ramci kvalitativniho vyzkumu se vyzkumnym vzorkem staly Ctyfi manZelské
pary, které vychovavaji dité s diagnostikovanou poruchou autistického spektra. Celkem
bylo zpracovano 8 rozhovort, kazdy rozhovor byl veden s kazdym rodi¢em zvlast, a to po
ustnim sdélenim souhlasu s vedenim rozhovoru. Kazdy rozhovor byl taktéz nahran se
souhlasem respondentti. Nasledné byly rozhovory vSechny piepsany do pisemné podoby.
Kazdy respondent dostal pisemny ptepis rozhovoru.

Pro vedeni rozhovoru bylo zvoleno klidné misto po predchozi domluvé s kazdym
respondentem. Kazdy rozhovor probihal mezi ¢tyifmi o¢ima a trval jinak dlouhou dobu
podle respondentovych potieb. Pokud respondent potieboval, doslo k vysvétleni otazky,
ptipadné¢ doSlo k poloZeni dopliujici otdzky na dané téma. Vzhledem k soucasnym
epidemiologickym opatienim probihaly rozhovory se tfemi manzelskymi pary online ptes
Skype.

Respondenti byli osloveni osobné po telefonickém rozhovoru. Byli vybrani na
zaklad¢ rozdilnych parametr, kdy se pary liSi zejména ve&koveé, vychovavaji dité
s odliSnym typem poruchy autistického spektra ¢i se liSi rozdilnym rodinnym zazemim.
Dva manzelské pary, které byly osloveny se odmitli vyzkumu zG€astnit, a to na zakladé

negativniho postoje jednoho z partnert.
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6 Analyza a interpretace vysledkii vyzkumného Setieni

V této kapitole se budeme vénovat jednotlivym vysledkiim naSeho vyzkumného
Setfeni. Kazdy respondent odpovidal na 15 otazek. Setfeni probihalo v ramci Zlinského
kraje s manzelskymi pary z okresu Uherské Hradisté a okresu Vsetin. Pro zachovani
anonymity byl kazdy par oznacen ¢islem (1 — 4) a muz ¢i Zena V paru byli oznaceni
pismenem: M — muz, Z — Zena.

Nejprve byly polozeny zakladni otazky k bliz§imu seznameni s respondenty.

Nasledovali otazky tykajici se vzajemného vztahu partnerti.

6.1 Manzelsky par ¢.1

Zena:
Veék: 43 let

Zaméstnani:  Ucitelka druhého stupné na Zakladni Skole

Muz:
Vék: 44 let

Zaméstnani:  Ucitel druhého stupné na Zakladni skole

Manzelé se vzali po dvouleté zndmosti. Dnes jsou spolu 15 let. Vychovavaji spolu
jediného syna, kterému je 10 let. Synovi byla diagnostikovana Hyperaktivni porucha
sdruzena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby. Jak uvadi zena, vztah pted
narozenim syna, byl ,.bezstarostny. Tésili jsme se oba na krdasné zdravé miminko, ovsem
jen do doby, nez nam doktori sdelili, Ze dle dostupnych vysledkit syn bude postizen
mentalni retardaci. Vzpominam si, jak jsem si uZivala ty prvni tydny mého téhotenstvi, byla
Jjsem Stastnd a uzivala jsem si Zivota. A pak jsem dostala takovy policek od Zivota. Zivot se
Vam z niceho nic obrati vzhuru nohama. Mnoho lidi nemohlo pochopit, pro¢ chceme

‘

privést na sveét postizené dité, ale my jsme verici a volba pro nas byla jasna.
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S ¢imz souhlasi i jeji manzel: ,, Nas vztah byl bez problémovy. Na syna jsme cekali
pét let, takze za tu dobu jsme si se Zenou uzivali zZivota a zamilovanosti, protoze jsme byli
nekolik let sami. Podnikali jsme vylety, méli jsme bohaty kulturni Zivot, stejné tak castd
setkani s prateli, protoze jsme se Zenou velmi spolecensti lidé. Oba radi cestujeme, tudiz
Jjsme radi podnikali vylety do zahranici nejlépe na vikend nebo jen tak na tvi dny. Treba za
toto obdobi jsem velice rad, protoze my dva jsme méli cas na sebe, coz treba v jinych
parech méli deti brzy po svatbé a obavam se, Ze s postizenym ditétem uz to nedozenou. A
tady toto obdobi vnimam jako velké plus pro nds se Zenou oproti jinym. *

Proto bylo velmi téZzké piijmout stanovenou diagndzu syna pro oba rodice, i kdyz
jesté pred narozenim syna se objevilo mnoho ndznakd, ze syn bude postizeny. Manzelka
uvadi, ze se s diagnézou vyrovnavala velmi tézce, prochazela riznymi fazemi piijeti a
nejvice ji S pfijetim pomohla zejména vira v Boha a jeji manzel. Manzelka popisuje: ,, Byl
to pro nds naprosty Sok. S nécim takovym jsme absolutné nepocitali. Ja jsem hodné citliva,
takze v prvnich dnech jsem jen chodila a brecela, porad jsem premyslela, jak to bude dal,
co vSechno nas viastné ceka. Pak vnimam obdobi, kdy jsem se stahla do sebe a neméla
jsem chut' kohokoliv potkat nebo se s nekym bavit, dokonce jsem se vyhybala i svym
pratelum. Zpétné ale vaimdam, Ze prave nejblizsi pratelé se nds snazili podporit a zpétné jim
za to dekuji. Dalsim obdobim byla takova rezignace a smireni se s osudem. Hodné mi
pomohla moje vira, casto jsem se modlila a odevzdavala to Bohu a byla jsem vdécna, ze
madm svoji viru, protoze jinak netusim, co bych delala. Manzel mi byl velikou oporou, prece
jen jsme na to byli dva a lépe se to neslo. Jednalo se prece o nase dité nejen o moje dité.
Navic netusim, jak to se mnou v tomto obdobi mohl vydrzet, byla jsem ubrecend, litostiva,
precitlivéla a vycitava. Ma muj velky obdiv a nesmirné si jej vazim. ManZzel popisuje, ze
to nejvice psychicky odnasela manzelka, kterd je mnohem citlivéjsi. Nicméné se sam
pozastavuje nad tim, Ze toto obdobi piekonali bez problému. Stejné jako manzelka vidi
velkou pomoc v tom, ze jsou oba dva vétici: ,,Kdybych nemél viru, asi bychom byli
rozvedeni. Snazil jsem se podporovat manzelku, ale mam obavy, Ze mi to chvilemi neslo,
spise naopak. Porad jsme resili, jak to bude dal do budoucna, co vSechno to bude obndset,

jaka opatreni musime udelat, co vsechno bude péce o syna vyzadovat. Bylo velice tezké

V tomto obdobi usnout.
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Na otdzku, jak vypada jejich bézny den a zda maji rozdélenu péci o syna, manzelka
uvadi jednu zcela zdsadni vyhodu pro né: ,,Zijeme v domé s mymi rodic¢i. My obyvame
horni patro a rodice spodni. Mame pouze jedno dite, kterému je 10 let a ja s manzelem
chodime do prdce. Ja mam pouze cdastecny uvazek. Mi rodice jsou v diichodé. Se synem
nam proto velice pomahaji. Pokud neucim, staram se o syna ja, pokud mam vyuku, staraji
se o syna nasi rodice. O vikendu, kdy jsem oba dva s manzelem doma, spadd péce na nds
dva. Je pro mé velice narocné skloubit péci o postizeného syna se zaméstndanim, ale
obavam se, zZe kdybych neméla tento castecny uvazek, asi bych doma zesilela. Navic syn
navstévuje specialni Skolu v nedalekém méste, a tak mam moznost na par hodin se oprostit
od starosti a tésit se na kolegy v praci. *

Manzel doplnuje slova manzelky na adresu jejich rodi¢i: ,, Nastésti s nami v domé
bydli manzelcini rodice, kteri nam se synem velice pomahaji. Dokonce jej pohlidaji,
abychom mohli sami dva nékam vyrazit alespon na dvé hodiny za prateli nebo na rychlou
veceri. Se synem pomaham hlavné o vikendu a odpoledne, kdyz prijdu z prace. Beru syna
na prochdzky nebo na détské hiisté, i kdyz mam mensi zahradu. Rekl bych, Ze prochdzky si
syn velice oblibil, zejména v lété, kdy je to spojeno s tocenou zmrzlinou. Samoziejmé
nemluvime o kilometrovych prochazkach, protoze uhlidat syna na tak dlouho by bylo nad
nase sily. Syn neustdale néekde poletuje, proto chodime zejména tam, kde nejezdi auta nebo
na cyklostezky se po predeslych zkusenostech nevyddavame. Nejlepsi je louka a les. Syn
chodi do specialni skoly, rano probiha priprava, nejcasteji syna vozi manzelka, protoZe ta
md jen castecny uvazek a ve Skole je domluvena az na vyuku druhé hodiny. Doma mame
udelany harmonogram na cely tyden, abychom zajistili péci o syna a predem vime, kdo
syna veze, kdo vyzvedava, co bude odpoledne, kdy vyzvedavaji prarodice a kdy mame malé
okénko jen samy na sebe se Zenou. *

Nasledovala otazka, zda si mysli, Ze jsou dobrym partnerem svému protéjsku.
Pokud ne, co by radi zménili. Manzelka doufd, Ze je dobrou partnerkou svému muzi, ale
zaroveil vnima, Ze je to vSechno naro¢né pro jejiho manzela. , Nékdy se samoziejmé
pohadame, protoze ja to vidim jinak nez mij manzel, ale zase dojde k usmireni, protoze se
mame radi a jsme rodina, nechceme se opoustét. Urcite bych néco zmenila, alespon svoji
precitlivélost urcite. Prala bych si nekdy zazivat tu bezstarostnost, prosté jen tak si sednout
a precist si v klidu knihu nebo upiné vypnout. **

Manzel naopak uvadi, ze by za né¢j méla odpovidat spiSe jeho Zena a doufa, ze je
s nim spokojena. Dodava: ,, Mam pocit, Ze bych ji mé byt vétsi oporou nebo ji vice pomahat

«

S nasim synem. Néekdy hledim, jak to vSechno zviada.
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Ve vztahu se oba citi byt vice rodi€em svého ditéte neZ partnerem svému protéjsku.
A 10 z diivodu, ze syn potiebuje vice péCe a pozornosti nez jejich partner. Coz jak oba
zdivodnuji je logickym vyusténim.

Oba se také shoduji v otdzce komunikace mezi partnery, kdy se zejména fesi
zaji$téni péce o syna. Manzelka uvadi, Ze ,, Mame tydenni rozpis doma na nasténce, stejny
rozpis maji i moji rodice u sebe. Pokud néco jeden z nas nevi, vola tomu druhému. Bez
komunikace a drivejsi domluvé bychom nemohli vsichni fungovat.”“ Manzel to nazyva
,, rodinnym systemem.“ A dodéava, Ze obcas neni chut’ ke komunikaci, protoze se nakupi
problémy nebo se mu nedafi.
moznost travit ¢as s partnerem o samoté bez syna. Manzel vice rozvadi myslenku, kde si
nedokéze predstavit ostatni manzele, ktefi nemaji moznost hlidani: ,, Netusim, jak dalece to
Muze ovlivnit vztah dvou partneru, kdyz jsou neustale v zaprahu s autistickym ditétem a
partneri neresi nic jiného. Oba Cas vyuzivaji po piedchozi domluveé bud’ kazdy zvlast
nebo jsou naopak spolu. Manzelka sviij volny ¢as vyuziva navstévou kamaradky,
kadeinika nebo nakupem, ale ve vétSiné ptripadd se snazi travit ¢as spolecné. Manzelka:
., Kdyz travime cas s manzelem spolu, jsme proste jen spolu. Drive jsem resila, ze nemam
uklizeno nebo umyté nadobi, dneska uz to neresim a venuji cas spiSe manzelovi. Bud
resime nejake veci, které nejdou resit v pritomnosti syna, protozZe na to prosté nemame klid
a cas, anebo jsme spolu, to znamena, Ze si pustime film, nic nedélame a jsme spolu, nebo
mame domluveny pratele.” Manzel dopliuje slovy: ,,Vypiname a snazime se jen 0 10,
abychom byly jen my dva. Naucili jsme se vypinat nepodstatné véci, protoze mate piece jen
omezeny cas, kdy mizete byt spolu. Kdyz mate napriklad dve hodiny volna bez syna
nebudete malovat nebo uklizet, ale budete travit cas s partnerem. ProtoZe vytizenost
S autistickym ditétem prece jen hodné poznamend vas vztah a my s manzelkou nechceme,
aby se naSe rodina rozpadla, ale aby naopak vydrZela.” Ptedstava o jejich spole¢né
straveném case je velmi rozdilna. Manzelka ma pfedstavu spise romantickou na rozdil od
manzela, kterého vidi jako velmi aktivniho Cloveka: ,,Jd osobné jsem spise vice na tu
romantiku v nasem casovém omezeni. Ja bych se chtéla pekné obléct a zajit nékam na
veceri, nebo jen tak do kina, nebo se klidné jen valet na gauci a pustit si film doma. Kdyz je
hezké pocasi, preferuji vychazky do okoli, kdy se chytneme za ruce a prochdzime se spolu.

Tohle mi chybi, ta romantika a takova ta néha a zamilovanost. “
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Manzel se spiSe svéfil s jinou vizi spolecné straveného Casu: ,,Ja jsem muz, takze
bych byl rad s manzelkou jako muz. Ja ji chapu, Ze je to velmi narocna situace, ale mé jako
chlapovi takové chvilky obcas chybi. Mam takovy pocit, Ze i kdyz jsme sami spolu,
manzelka pordad mysli na syna, a ne vzdy se ji podari odpoutat v mysli od néj a byt jen se
mnou. “

Zaveér rozhovoru uzaviraji odpovédi na otdzku, co je pro né nejvétsi oporou jejich
manzelského vztahu. Oba se shodné shoduji, Ze nejvétsi oporou jim je druhy partner.
Manzelka dopliiuje odivodnénim, ze ,,se mohu na svého manzela kdykoliv spolehnout. A
kdykoliv za nim mohu prijit s tim, Ze mé néco trapi a on mé vyslechne. Tou oporou je pro

meé milj manzel. “ Manzel doklada slova na adresu svoji zeny: ,,mam ji velice rad a vazim si

Jji a obdivuji ji za to, co vS§echno musi zvladat. *

Oba manzelé pfi rozhovoru pusobili uvolnéné a sdiln€. Tento rozhovor probihal
ptes Skype. V jednu chvili manzelka rozhovor pferusila na nezbytné nutnou dobu, protoze

musela obstarat syna.

6.2 ManZelsky par ¢.2

Zena:
Vék: 56 let

Zaméstnani: Zdravotni sestra, v soucasné dob¢ v pracovni neschopnosti

Muz:
Veék: 57 let

Zaméstnani: Jako OSVC ve stavebnictvi

Manzelé jsou spolu 31 let. Vychovavaji spolu tfi déti, dcera a syn jsou jiz dospéli a
osamostatnili se, nejmladSimu synovi je 16 let. Byl mu diagnostikovan Aspergertv

syndrom.
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Vztah pfed diagnostikovanim Aspergerova syndromu byl jako kazdy jiny.
Manzelka uptesiuje: ,, VSechno probihalo v poradku az do Skolni dochdzky naseho
nejmladsiho syna. Prvni trida a vekla bych, Ze i druha trida na zakladni Skole byly
V poradku. Problémy spiSe zacaly az ve treti tride, kdy jsme si zacali vsimat, Ze syn mél
problémy nalézt a udrzet si kamarddy, porad si stéZoval, Ze ho vyuka nebavi, Ze se ve skole
nudi. Tak jsme doma porad resili veci v souvislosti se synem, casto jsme byli i ve Skole na
konzultacich s ucitelem a tehdy se to pomalu zacalo odrazet i na nasem vztahu. Ja jsem
byla zaujatd viici nekterym lidem jako byl ucitel a lidé ve skole a doma jsem méla tendence
to porad resit s manzelem. Tim, e manZel pracuje jako OSVC ve stavebnictvi, tak vétsinu
casu nebyl doma. Stavalo se, Ze odjel na nékolik dni za praci a ja jsem byla na vSechno
sama. A jak prijel, tak jsem se na néj sesypala se vSemi svymi problémy a starostmi. Nez
Jjsme nasli néjaky kompromis nebo nez doslo ke stanoveni diagnozy, a my jsme uz konecné
vedeli na cem se synem jsme, byvala u nds treba i tichda domdcnost. Prosté toho bylo na
oba dva moc.“ Manzel jesté vice upfesiiuje toto t€zké obdobi: ,,Jd bych rekl, Ze to obdobi,
nez nas nejmladsi syn zacal chodit do skoly bylo hezké a normalni. Poté, co syn zacal
chodit na zdkladni skolu jsme zacali ¢im dadl vice Fesit naseho syna a Mmezi ndmi
s manzelkou zacali rozepre a jiny nahled na vychovu nebo na reseni problémii. Navic jsem
velmi casto pracovné zacal pobyvat mimo domov treba i nekolik dni, a tak to vSechno
zustalo pouze na manzelce. Kdyz jsem prijel, bylo videt, ze si manzelka chce odpocinout a
snazi se to vSechno predat mé. Manzelka v té dobé moc nechtéla videt, Ze by syn
zpiisoboval néjaké problémy, spise vidéla, ze chyba je na téch ostatnich. SnazZila se syna
ochranovat. Kdyz jsme se dozvédeli diagnozu, byli jsme velice prekvapeni nebo v soku.
Vstrebavali jsme to. Manzelka samoziejmé vice. Doslo nékolikrat u nas i k hadce, ale
nastesti jsme to ustali, protoze jsme byli nuceni resit i druhé déti a nejen syna, ktery v té
dobé mél veskerou pozornost. “

Jesté vice tézkosti se pozdé&ji projevilo pii komunikaci, kdy se oba snazili pfijat
stanovenou diagnézu. Manzelka: ,,Ano komunikovali, ale mam pocit, Ze kazdy si mluvil to
svoje a ten druhy neposlouchal. Méli jsme rozdilny nahled. Bylo opravdu tezké obdobi a
jsem rada, Ze je za nami. Chvilemi jsem méla pocit, Ze snad piijdeme od sebe a bude to tak
mnohem lepsi. Vzdycky kdyz manzel odjel na nekolik dni, situace se uklidnila a kdyz pak
zase prijel, byla boure na obzoru. Hodné nam pomohly nase dalsi dvé deti, protoze byla
potieba resit také je a museli jsme se zamérit i na néco jiného. A to nam s manzelem
pomohlo. “ Manzel byl v odpovédi mén¢ sdilny nez jeho zena: ,,Kdyz jsme spolu mluvili,

kazdy mluvil o nécem jiném. Nazorové jsme se rozchazeli, musim vict, Ze jsem byl i rad, Ze
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odjizdim za praci a mohu vsechny problémy na nékolik dni hodit za hlavu. Kdyz jsem byl
doma, byla bud’ hadka nebo ticho.

Pé¢i o syna maji rozdélenou jak potvrzuje manzelka: ,, Ano, ted’ uz je to vsechno
mnohem jiné, nez kdyz byl syn mensi. Jednak uz vime, co mame ocekavat, jednak je syn
vetsi a uz nepotiebuje takovou péci jako osmilety. Nas syn je vzhledem k veku mnohem
samostatnéjsi a spoustu veci si udela sam. My s manzelem mame vétsi volnost, nez tomu
bylo drive. Samoziejmé ho vozime na jeho krouzky nebo kam potiebuje. Tak tim, ze s nami
zustal jenom on sam mame i my vice casu se mu vénovat, tudiz jezdime casto na poznavaci
vylety. Syn rad cestuje a pozndva nova mista, ma strasné rad hrady a zamky, ma doma
nekolik knih a encyklopedii. A tak, kdyz je hezky, snazime se vyrazet spolu s manzelem
Snim a travime tak vice casu vSichni spolecné. Drive veSkerda péce lezena na mych
bedrech, takze jsem syna vozila a vyzvedavala ja ze Skoly, cas po Skole jsem s nim travila
ja, na krouzky jsem ho vozila opét ja, protoze manzel byl pracovné vytizen.* S ¢imz
souhlasi i jeji manzel: ,, Ano, mame péci rozdelenou. Tim, zZe jsem mnoho casu pracovné
mimo domov, starost o syna a jeho vychovu ¢i potieby lezi zejména na manzelce. Zpocatku
pracovala na castecny uvazek, protoze ja jsem vydelal vice, aby mohla byt doma a vénovat
se synovi. Ted uz pracuje na plny tivazek, protoze syn je vetsi a uz nepotiebuje tolik péce.
Kdyz jsem doma (vétsinou jsem tireba tyden nebo ctrndct dni pryc a pak jsem zase nekolik
dni doma) snazim se vénovat rodiné, aby si mé taky uzili. Ale syn je jiz Fece jen vetsi a uz
tolik nepotrebuje mit rodice za zady. *

Pii otazce, zda si mysli, ze jsou dobrym partnerem svému protéjsku a co by
pfipadné¢ zménili se odpovédi obou manzelli rozchdzeji. ManZelka vidi, Ze neni potfeba
néco meénit na jejich soucasné situaci: ,,Jd si myslim, Ze je u nas vse v poradku, manzel si
na nic nestézuje. Odhadovala bych, ze nebudu naprosto skvelou manzelkou, ale myslim, Ze
manzel je spokojen. “ Kdezto manzel by zménil to: ,,Ze bych chtél byt vice casu s rodinou.
To by bylo na prvnim miste, ale kdyz mate urcité potreby, musite to mit také z ceho zaplatit.
Je tezkeé tyto poZadavky skloubit, zabezpecit rodinu a zaroven s Ni travit, co nejvice casu. *

Ve vztahu se naopak citi byt oba rodi¢em ditéte. Jak uvadi manzelka syn ,,je do
urcité miry na mé zavisly a bohuzel se synem travim vice casu nez s manzelem. Kdyz je
mantzel pryc¢ pracovné, jsem sama doma se synem. *

Komunikace se u obou manzeli béhem spolecnych manzelskych let zménila.
Manzelka dodava: ,, Komunikace funguje, co se tyka rodiny a rodinného souZiti nebo chodu

domacnosti. Pokud se ale ptdte na komunikaci mezi nami s manzelem, samoziejmé spolu

komunikujeme, ale neni to uz ta komunikace, ktera byla v dobé zamilovanosti. Spise se
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nase veskerd komunikace toci kolem chodu domdcnosti, oprav baraku, co budeme délat,
kdyz bude mit manzel volno, co je potreba zaridit, co syn potrebuje a jiné.“ Manzel
uptesiuje: ,,Jd si myslim, Ze nam komunikace funguje. Resime spolu viechno, co je potieba
prave resit. Neni to tak, ze by se jeden nafoukl a nemluvil s tim druhym. O ¢em je potieba
si promluvit, probereme. *

Oba manzelé maji moznost travit cas s protéjSkem bez syna a tuto moznost vyuziva
nejvice manzelka, ktera si vétSinou déla véci, které ,, potrebuji zaridit nebo udélat, anebo
veci, které me bavi. Bud’ jezdim na nakupy, nebo resim véci, kterou jsou potieba zaridit, at
se to tyka chodu domacnosti, zahrady nebo tak. Anebo si udelam jen volny cas pro sebe a
Ctu si. Spoustu casu travim i na zahrdadce a snazim se ji zvelebovat, protoze jsme se
neddvno pustili do rekonstrukce domu, a tak s manzelem ted’ resime hodné véci tykajici se
rekonstrukce. Kdyz je manzel doma, resime veci, které musime resit spolecne.“ Manzel
struéné dodava: ,, Vetsinou travime cas oddeélené. Kazdy si zarizuje to svoje nebo travi
oddychovy cas zvlast.

Zato predstava o jejich spolecné straveném case je ve shod¢ s predstavami obou
manzelii. Spole¢né straveny ¢as by vyuzili pro klidnou dovolenou bez déti, kde by je oba
nikdo nerusil. Zejména manzel by rdd zavzpominal na zacatky: ,,kdy jsme spolu zacali
chodit. Po tolika letech manzelstvi jsme kazdy jinde, spise je ten nds Zivot na pratelské
roviné, zaloZeny na respektu nez na zamilovanosti. Samozrejmé, mam manzelku moc rad,
ale uz je to jiny druh lasky.

Proto oporu pro jejich vztah vidi spolecné zejména v rodinném zadzemi. Manzel se
ma vzdy kam vratit z prace a travit cas se svou rodinou, manzelka vice své slova o opotfe
rozvadi: ,, V soucasné dobé jsou to nase deti. Zejména nejstarsi dcera je jiz vdana a jezdi
K ndm i s vnoucaty. Casto je plny diim a mame doma veselo. Druhy syn jezdi z Prahy zase
se svou pritelkyni. Rekla bych, Ze to, Ze se sejdeme vsichni jako jedna rodina je pro nds

3

S manzelem odménou.

Manzel byl oproti manzelce méné sdilny pii udileni rozhovoru, i kdyz doslo

k osobnimu setkani v domacim prostfedi respondenta.
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6.3 ManZelsky par ¢.3

Zena:
Veék: 35 let

Zaméstnani: Farmaceutka

Muz:
Veék: 36 let

Zameéstnani: Policista

Tento manzelsky par je spolu celkem 12 let, z toho 10 jsou manzelé. Vychovavaji
spolu 9 - letého syna, kterému byl diagnostikovan Aspergeruv syndrom. Dalsi dité
vzhledem k synové diagndze po spolecném uvazeni nemaji. Manzelka vysvétluje tento
postoj slovy: ,, Uvazovali jsme také jesté o dalsim ditéti, ale nakonec jsme se s manzelem
dohodli, Ze budeme mit jen jedno dite. Jednak jej budeme schopni zabezpecit a tim, Ze mu

byl diagnostikovan Aspergeritv syndrom, miizeme tak veskerou energii a starost veénovat

vvvvv

‘

nam tak vyhovuje.

Zatimco manZelka vnima vztah pied zjisténim diagnézy jako stejny, vice se
zminuje o obdobi pted zjiSténim diagnézy: ,, Myslim si, Ze nas vztah je stdle stejny, jako byl
na pocatku. V obdobi skolni dochazky jsme zacali vnimat, Ze se synem neni néco
V poradku. Zacali jsme si vsimat urcitych naznakii a s manzelem jsme se to snaZili resit, az
to vyustilo ve stanoveni diagnozy. Hodné v tomto obdobi jsem zjistovala rizné informace a
snazila jsem se resit néjak situaci, ale nakonec doslo k tomu, Ze jsem po néjaké dobé
prijala skutecnost a snazime se ji celit.“ Manzel jejich vztah rekapituluje slovy: ,, Rekl
bych, ze nas vztah se pomalu vyviji a prochazi ruznymi fazemi. Na zacatku byla obrovska
zamilovanost, pak uz zacindte toho druhého videt v jinem svétle a zacinate resit rizné
problémy. A kdyz prislo obdobi, kdy jsme resili riizné situace a veci okolo naseho syna,

3

rekl bych, Ze nas to s manzelkou vsechno jesté vice stmelilo.
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Proto na pfijeti diagnézy byli jizZ oba pfedem trochu pfipraveni. ManZel podotyka:
,»Nez doslo ke stanoveni diagnozy, uz jsme méli s manzelkou predstavu, co by se synem asi
mohlo byt. A kdyz nam pak psycholozka potvrdila podezreni, vice nas to s manzelkou
semklo spolu.” Manzelka upfesiuje jejich situaci: ,, Urcite jsme s manzelem vsechno
konzultovali a probirali. Vice nds to stmelilo. Bylo obdobi, kdy jsme resili, jak to bude
v§echno do budoucna, zejména co se tyka nase syna. Co miizeme ocekavat. Taky v té dobé
Jjsme si rekli, Ze jiz dalsi dité nechceme. TakzZe ano, komunikovali jsme spolu a vSechno
Jjsme resili. A jak jsme prijali diagnozu? Byl to pro nds Sok. To jednoznacné, mysleli jsme,
Ze to bude néco, co se da néjak vyresit. Treba jednim nebo dvéma sezenim s psychologem
nebo Ze navstivime pedagogicko-psychologickou poradnu, tam nam reknou, co mame délat
a bude po problému. Ale Ze dojde ke stanoveni diagnozy jsme necekali.

Péci o syna maji rozdélenou a oba vidi velké pozitivum v tom, ze s nimi v jednom
domé zije maminka od manzela, kterd tak obstarava péci o jejich syna, kdyz jsou oba
manzelé v praci. Manzelka k tomu vice dodava: ,, Kdyz jsme rdano s manzelem v praci, syna
vypravuje do Skoly ona. Taktéz jej pak uvita a postara se o néj po skole. ProtoZe syn vynika
V matematice a fyzice, ma odpoledne krouzky zamérené prave na tyto oblasti. Navic jsme
zacali navstévovat jednu poradnu, kde se synem pracuji, protoze nema zadné kamarady a
Jje velmi tézké si néjaké udrzet. Navic ma strach z velmi hlu¢nych mist. Byla jsem s nim na
jednom koncerte, kde bylo opravdu hodné lidi a hudba byla velmi hlasita a museli jsme po
chvili odejit, protoze to nasemu synovi velmi vadilo. Zacal plakat a drzel se mé jako kliste.
Pokud jsem doma ja nebo manzel, veskerou péci prebirame my a manzelova maminka ma
zase oddech. Zapomnela jsem dodat, Ze tchyné je uz v diichodu, tudiz mame velkou vyhodu,
ze je flexibilni kdykoliv.” Coz dokladaji 1 manZelova slova: ,,Moje matka bydli s ndmi,
mame veliky diim se zahradou. My bydlime nahore v patie a mamka bydli zase v prizemi.
Tim, Ze je jiz pét let v diichodu a je doma kazdy den, nemusime resit, kdo nam syna ohlida,
kdyz prijde ze skoly nebo kdo jej rano vypravi, ¢i odveze do krouzkii.

Oba manzelé se tak vzdjemné shoduji v tom, Ze se citi byt dobrym partnerem
svému protéjsku. Manzelka tak usuzuje z manzelova chovani a zaroven jednim dechem
dodava, Ze si momentalné¢ neni védoma, co by méla na sobé samé meénit. Stejny ndzor
zastava taktéz jeji manzel, nebot’ jej jeho ,,manzelka stdile jesté nevyménila za nékoho

‘

jiného.*
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V tomto manzelském vztahu se ba manZzelé citi byt z ¢asti rodicem a z Casti
partnerem. ManZelka to odavodiiuje slovy: ,, Nechci veSkerou péci vénovat jenom synovi na
ukor manzela a obrdacené. Snazim se, aby to u nas bylo vyvazené. Kdyz slysite od svych
kolegyn v praci, jak to maji nekteri doma zarizené, vazim si toho, co mdme my
s manzelem. ** Manzel udéava jiny davod: , Jsem otcem, ale zaroven i manzelem. Nechci
nikoho upozadovat a snazim se city rozdeélit rovnomérné mezi manzelku a syna. “

Manzelé si taktéZz pochvaluji dobfe nastavenou komunikaci, ktera je zaloZzena na
otevienosti a snaze o vSem hovofit. TaktéZ hodnoti velmi dobrou komunikaci mezi
manzelovou matkou.

Oba zéaroven vyjadrili shodu ohledné volného ¢asu, ktery mohou travit s partnerem
bez ptitomnosti ditéte. Je to umoznéno tim, Ze syn je jiz trochu vétsi a nepotiebuje stalou
péci jako miminko. Svij spolecné straveny ¢as si piedem planuji a domlouvaji, protoze
nechtéji upozadit ani cas, ktery partner potiebuje pro sebe a své potieby. Manzelka
deklaruje slovy: ,, Stanovili jsme si s manzelem, Ze je dobré, aby kazdy z nas mél i ¢as pro
sebe. Takze kdyz mam cas pro sebe, zajdu si ke kadernici, na pedikuru, na nakup nebo na
sklenicku s kamaradkou. Pokud jsme s manzelem spolu, travime cas spolu. Tam se to odviji
od toho, zda je potreba néco zaridit ohledné domdacnosti, anebo travime cas oddechove
spolu. V léte radi jezdime na kolach nebo mame radi prochazky v prirodé ¢i domdci
posezeni na zahrade s prateli. Kdyz se sejdeme vecer doma, mame s Manzelem nékteré
veCery vyhranéné pro sebe. Veétsinou, kdyz jde syn spat dame si sklenku vina a néco
dobrého, bud’ si pustime hezky film nebo si je vykladame. *“ Manzel ptitakava slovy: ,,Podle
toho, jak se s manzelkou domluvime. Ona ma svoje holcici spolky a ja obcas zase potrebuji
vypadnout mezi chlapy. Spolecny c¢as mame rozdéleny na cas pro sebe a cas pro nas. Tim,
Ze pracuji na smeny, tak vétsinou v nedeli si s manzelkou rekneme, jak bude vypadat novy
tyden a planujeme, kdy je cas pro nds dva kdy ona néco ma a kdy mam zase néco ja.*

Pti spole¢né predstavé o voln€ straveném Case uvadéji, Ze by partnera vzali na dovolenou
nebo na koncert oblibené skupiny. Nicméné jsou spokojeni se soucasnou situaci, nebot’
maji moznost travit vice ¢asu se svym partnerem, nez je tomu tak v jinych pripadech.

Zaver rozhovoru uzavira dotaz na oporu jejich manzelského vztahu. Pro manzelku
je tou nejveétsi oporou ,,nase laska a to, zZe je pro mé manzel tim nejlepsim pritelem. A
V neposledni rade i nase komunikace, na které vSechno stoji. ProtozZe jsem se setkala se
vztahy, které dojeli prave na komunikaci. Partneri neuméli spolu hovorit. “ Pro manzela je

to jednoznacné jeho Zena, kterou respektuje a miluje.

59



6.4 ManzZelsky par ¢.4

Zena:

Vek: 32 let

Zaméstnani: Ucitelka prvniho stupné Zakladni Skola, v soucasné dobé na rodicovské
dovolené

Muz:

Vek: 35 let

Zaméstnani: InzZenyr v potravinaiském primyslu.

Manzelstvi spolu uzavteli pied 7 lety a vychovavaji dvé dcery. Nejstarsi dcefi je 6
let a byl ji diagnostikovan Détsky autismus. Nejmladsi dcefi je 1 rok. Rozhovor s timto
parem byl rozdélen na vice ¢asti vzhledem k jejich vytizené ¢asové situaci.

Pti rekapitulaci jejich vztahu jesté pred narozenim jejich nejstarsi dcery, které byl
diagnostikovan Détsky autismus, hodnoti manZelka soucasny stav takto: ,,Rozhodné byl
mnohem lepsi a krdsnéjsi, nez je nyni. Ted je nas vztah velmi hekticky, mam pocit, ze zivot
momentalné prozivame v rychlosti. Mame totiz jesté dalsi dité kromé nasi dcery. V
soucasnosti jsem jesteé doma na rodicovské dovolené s nasi rocni dcerou, ktera potrebuje
taktéz velkou pozornost. Mam pocit, Ze se s manzelem mijime a kdyz spolu mluvime,
bavime se jen o tom, co je potieba zaridit, jak zajistit déti. Resime do toho i finance,
protoze jsme jeste pred narozenim nasi nejmladsi dcery kupovali diim, je potieba tedy resit
hypotéku. V soucasné dobé je toho az nad hlavu, co resime a nas vztah s manzelem se
upozaduje. Nez se narodila naSe nejstarsi dcera, nas zivot byl vice rodinny a pohodovy.
Klidny a vyrovnany. Ted’ je hekticky, rychly a vycerpavajici. Drive jsme meli na sebe
S manzelem cas, travili jsme spolu cas, chodili na vecere, zasli jsme si do kina nebo jsme
byli spolu. Coz chapu, protoze jsme byli s manZelem sami a méli jsme na sebe cas. Ted? O
takovych vécech si miizu nechat jenom zdat.“ Manzel hodnoti zivot pfed détmi z jeho
pohledu: ,,Za mé byl nas Zivot pred narozenim dcery daleko klidnéjsi a krdasnéjsi, zejména
co se tyka mého vztahu s manzelkou. I manzelka byla vyrovnanéjsi a stastnéjsi. Ted je
utahana, byva casto pretazend, naladova. Neni takova jako driv. Ale to vidim i sam na

sobe. Jen resime, co déti, co finance a domdcnost. Ja chodim do prace, protoze nékdo musi
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Zivit rodinu a must ji zajistit financne. Navic mam sam néjaké zdravotni obtize s zaludkem,
nemiizu jist vSechno, takze manzelka vari zvlast pro mé a zvlast pro déti. Vnimam, Ze jsme
oba Vv posledni dobé opravdu podrazdeni, coz se odrazi na nasem vztahu, ktery se utlacuje
a neni takovy, jaky byval diive.

Jako naprosty Sok, pak hodnoti manzelka pfijeti stanovené diagnoézy jejich dcery:
., Byl to naprosty Sok. A nikdo vas na to nepripravi. Mam pocit, Ze Ziji ve snu a cekam se,
kdy se probudim. I kdyz uz jsme védeli, Ze néco neni s dcerou Vv pordadku a nez se potvrdi
diagnoza je to Sok. S odstupem casu mohu rict, Ze tim, Ze nam byla sdelena diagnoza, nam
urcitym zpiisobem spadl kamen ze srdce, protoze postizeni nasi dcery dostalo nazev.
Pamatuji si velice dobre, Ze jsem méla tendence hledat vinika a méla jsem snahu na
néekoho tu vinu za postizeni svalit. Byli chvile, kdy jsme s manzZelem drzeli pri sobe a byly
chvile, kdy jsem obviniovala i manzela a hledala vinu u néj. Kolikrdt jsem se ptala sama
sebe, co jsem udélala, Ze musime mit postizené dité. Nakonec vds jen zajima, jak svému
ditéeti pomiizete. Vnimam, Ze jsem prochazela riuznymi obdobimi, nez jsme prijali fakt, Ze
nase dcera je a bude postizend. Viibec jsem nebrala v potaz, co muj manzel, jak se citi,
vidéla jsem jen sebe a zpétné si rikam, ze jsem byla velky sobec.“ Manzel k tomu dodava:
., Musim se priznat, zZe to byla zkouska nervii a toho, jak je nas vztah pevny. Behali jsme od
jednoho doktora k druhému, prochdzeli riznymi vysSetrenimi, nez nam sdélili konecnou
diagnozu. Manzelka se s tim zpocatku nechtéla vitbec smirit, dokola kolem sebe kopala a
obvinovala. Pak se zase uzavrela do sebe a s nikym nechtéla mluvit. Dokonce to u nds
vypadalo i na rozluku, ale ustdli jsme to a jsem za to rdad. S manzelkou jsme si sedli a
promluvili jsme si spolu, vyjasnili jsme si nékteré veci a oba se snazime pracovat na nasi
rodiné. Mame velkou podporu ze stran rodicit a dalsich clenu rodiny. A doufam, Ze to
ustojime i do budoucna, protoze oba svoji rodinu velmi milujeme. Ja osobné si nedokadzi
Zivot bez nich predstavit

Dalsi otazkou v naSem rozhovoru byl popis bézného dne a rozdéleni péce o dité.
Manzelka na tuto otazku odpovida: ,, 7im, Ze jsem doma na rodicovské dovolené a manzel
spavd, budi se, co dvé hodiny a ja k ni vstavam. Rano jsem tedy uplné vyrizena, a to teprve
zacind den. Manzel odejde do prace a ja se staram o obé holky. Tak dvakrat do tydne se za
dopoledne zastavi nekdo z rodicit na vypomoc. Manzelovi rodice Ziji ve stejné obci jako
my, moji rodice bydli ve vesnici vedle. A obé mamky se snazZi nam pomoci. Nicméné
pokazdeé, kdyz se manzel vrati je to u nas doma jako po vybuchnuti bomby. Kolikrat si

rikam, Ze je dobre, Ze k nam nikdo nejde na navstévu, jaky je u nas neporadek. Jakmile se
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manzel vrati z prace, ihned se zapojuje do chodu domacnosti. Tim, Ze jsme koupili starsi
dum, snazime se pomalu domek opravovat. Takze bud’ pracuje néco na domecku nebo mi
pomdhd s holkama. Kdyz potrebuji uspat malou, bere si na starost nasi strasi dceru.
Musim podotknout, Ze i kdyz je nasi nejmensi rok, rekla bych, Ze je na tom skoro stejné
jako nase Sestileta dcera. Mozna to bude mit i jednou vyhodu, Ze ta nejmladsi potahne
jednou tu starsi.“ Manzel dava vice nahlédnout do jejich béZného dne a vyzdvihuje
zejména rodice, ktefi jim velmi pomadhaji: ,, Vzhledem k tomu, Ze jsem to ja, kdo zivi
rodinu, spadd péce na manzelku. Snazim se pomdahat, kdyz prijdu domu, ale spise zarizuji
jesté veci na domé, ktery se snazime predelavat. Jsem proto vdecny nasim rodiciim, kteri
nam s holkama velice pomdhaji. Zapojuji se zejména vecer do péce o holky, kdy je potreba
uspavat malou, a tak mam na starosti nasi starsi dceru. Stejné tak mame i rozdélené nocni
vstavani. Pres tyden vstava manzelka k holkam a o vikendu, kdy nejdu do prace vstavam
zase jd, aby si Zena odpocinula. Nase dcera, ktera ma autismus se totiz v noci obcas budi,
nekdy miva spanek neklidny, takze je vzhiiru tieba trikrat za noc a z toho nékdy prospi
celou noc. Rekl bych, Ze v péci o nase holky se snazime s manzelkou domlouvat a planovat,
protoze tuto péci nemiize zvladnout neustdle jeden clovek. To by prosté nedal. Jsou to nase
deti, a tak se musime o péci podélit.

Manzel¢ se shoduji, ze ani jeden neni idedlnim partnerem svému protéjsku.
Manzelka to hodnoti slovy: ,,No spiSe mam pocit, Ze by manzel mél byt s nékym jinym.
Nebo respektive, Ze by si zaslouzil byt s nékym jinym. Mam pocit, Ze v posledni dobé jedu
na rezervu. A doufam, ze tady toto obdobi brzy skonci. Vim, Ze jsem pretazend, byvam
protivna, mam pocit, ze jsem neustdle v néjaké tenzi, pod tlakem a nevidim nikde moznost
vydechnuti si nebo odpocinu, abych zase nabrala sily. Obcas premyslim nad néjakou
pomoci jako je psycholog.“ 1 sam manzel se kaje: ,, Myslim, Ze ani jd nejsem naprosty
ideal. V posledni dobé je toho na nds oba moc a trochu jsme asi precenili nase sily. Byvam
casto chytlavy na slovo, pak se stane, ze se s manzelkou nepohodneme. Oba dva bychom
potrebovali néjakou dovolenou. *

Ve vztahu se oba shodné citi byt vice rodiCem nez partnerem. Manzelka vidi
zejména duvod v tom, Ze je ,,S détmi doma a beham jenom kolem nich. S manzelem mame
strasné malo casu na sebe, do odpoledne je v zaméstnani a vecer, kdyz bychom meéli
konecné na sebe cas, bud’ spi jeden nebo druhy. Prosté padame unavou do postele. A Ze
bychom spolu lezeli a vykladali si, tak to bylo opravdu hodné ddvno. Zpocatku jsme to
zkusili, ale jeden z nds vzdycky odpadl. *“ Manzel jednoduse konstatuje: ,, S manzelkou jsme

“«“

snad minimalné spolu. Vsechno se toci kolem domu a deti.
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Dalsim spornym bodem ve vztahu vidi manzelka i spole¢nou komunikaci, kdy ma
pocit, ze ,,probirame porad to samé. Kdo se bude starat o deti, kdo nakoupi, co se musi
zaridit v domé a je potieba udélat tohle a tamto. Komunikace mezi mnou a manzelem o
zamilovanych nebo romantickych vécech, urcité neni na poradu dne. Tohle bych rada
zmenila a priznam se, Ze mi to i chybi, mluvit nezavazné a uvolnéné tak rikajic o nicem
nebo jen o nas dvou.“ Stejné to vidi 1 jeji manzel, ktery to vidi ze svého pohledu: ,, Chybi
mi nase rozhovory, které jsme s manzelkou vedli, nez se nam narodili nase déti. Kdy jsme
si malovali nasi budoucnost a co vsechno bychom chteli. Trosku nas Zivot semlel. Soucasné
rozhovory se toci cisté a jenom kolem chodu domacnosti a vychovy déti. A co bych zlepsil?
Urcité tu komunikaci mezi mnou a manzelkou. Nekdy vykiikujeme jen prikazy a zakazy a
snazime se zvlddnout den. *

Bohuzel manzelé nemaji ani mnoho prilezitosti travit spoleény Cas bez déti.
Manzelka uvadi: ,, Bohuzel moc prilezitosti neni, respektive je jich minimum. Dvakrat do
mésice nam deéti pohlidaji rodice tak na dve hodiny, kdyz to jde dobre jsou z toho tri
hodiny. A tak mame s manzelem jednou za ctrndct dni volno, na které se oba dva velice
tésime. Nikdy nevime, co délat diiv. Ze zacatku jsme toho chtéli stihnout udelat moc véci,
ale nakonec jsme se domluvili, Ze tento cas budeme vénovat jen sami sobé. Jednou za
ctrndct dni, mit jen dvé hodiny pro sebe je pro nds néco nepredstavitelného. Skoda jen, e
tento cas tak rychle utece.“ Manzel vice upiesiiuje spolené straveny cas: ,, Mdame néjaky
cas, ktery travime s manzelkou spolu. Bohuzel je to jen jednou za ctrnact dni na dve
hodinky, kdy si nase dcery vezmou rodice. VZdycky je to v nedeéli, at’ si odpocineme. Nasi
rodice z obou stran chodi jesté do prace. Jen tchyné je momentalné na delsi neschopence,
tak jak ma vychazky, prijde za manzelkou. Ty dvé hodiny jednou za dva tydny jsou pro nas
néco nepredstavitelného. “

Manzelé spolecné straveny Cas vyuzivaji velmi intenzivné a maji snahu se vénovat
partnerovi. Jak popisuje manzelka, museli k tomuto ¢asu s manzelem propracovat: Prvni
jsme zkouseli, co vSechno se da stihnout za ty dvé hodiny, ale brzy jsme zjistili, Ze je
budeme venovat sami sobé. Vsechno ostatni ma cas nebo se to da stihnout ¢i udélat nékdy
Jjindy. Ale mit chvilku jen sami pro sebe s manzelem a bez déti, a navic ni¢im nerusenou,
tak to mame prave jenom jednou za ctrnact dni. Vim, pro nékoho nepredstavitelné, ale pro
nas je to realita. Takze jsme s manzelem spolu. “ Manzel vidi celou situaci stejné jako jeho
zena: ,, Brzy poté, o si nasi rodice zacali brat nase dcery jsme zjistili, Ze je opravdu nejlepst
bude vénovat ¢as nam dvéma. ProtozZe pokud by chtéla manzelka volno treba na nakup
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nebo na rychlou kavu s kamaradkou, tak deéti jsem schopen ohlidat ja. A pokud bych
potieboval zase néco udélat ja, pohlida manzelka. Porad se v péci stridame, ale abychom
meéli oba dva volno zaroven, tak je jasné, ze tento volny cas musime vyuzit na nas vztah. Uz
tak dostava nas vztah poradné zabrat.

Proto dotaz na pifedstavu o spole¢né straveném cCase oba hodnoti néasledovné.
Manzelka: ,, Drive bych Vam vyjmenovala asi nekolik véci, co bych chtéla délat, ale po
nejaké dobé jsem vsechno, co jsem chtéla stihnout zredukovala. Diilezitejsi je, Ze jsme
spolu jen my dva sami a venujeme se sami sobé.“ Manzel: ,, Vypnout, nic neresit a jen si
uzivat pritomnost své Zeny a nasi zamilovanosti. Nic vic k Zivotu nepotiebuji.

Jako nejvétsi oporu ve svém vztahu uvadi manzelka: ,,Moje rodina, na kterou se
mohu spolehnout a idea, zZe ne vzdy bude vsechno tak hekticke, ale Ze se to jednou vsechno
ustali. A budeme zit poklidnym rodinnym Zivotem. “ Manzel zakoncuje slovy: ,,Moje Zena a

mé deti.
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7 Diskuze a aplikace zavéru

Na zakladé ziskanych vysledk z vyzkumného Setfeni, mizeme urcit nasledujici

Zavery.

Shrnutim vysledkdi a néslednou analyzou vyzkumného Setfeni méme moZnost
porovnavat manzelské¢ vztahy mezi jednotlivymi rodinami, které se ucastnili naseho
vyzkumného Setieni. Ziskané vysledky samoziejmé nekoresponduji se v§emi manzelskymi
pary vychovavajici dit€ s poruchou autistického spektra.

Nas kvalitativni vyzkum zacal vSeobecnymi udaji a nasledovali otazky zamétené
vice na partnery ve vztahu. Na otazku: Jaky byl Vas vztah pred narozenim ditéte nebo pred
zjistenim diagnozy ditéte? se vSechny Ctyfi pary jednotné shodli, ze jejich vztah byl
naprosto idylicky. Manzelé prozivali obdobi zamilovanosti, vidéli partnera v lepsim svétle
a Cas vénovali pfedevSim na budovani vlastniho manzelského vztahu.

Jako nejvice problematicka oblast se jevili odpovédi na dalsi otazku Jak jste prijali
stanovenou diagnozu ditéte? Komunikovali jste spolu s partnerem? Tyto odpovédi
ukazovali na nejednotnost mezi manzeli. Kazdy z manzelt prozival pfijeti diagnézy po
svém a partnefi se vétSinou zamétrovali na sebe nez na prozivani partnera. Coz u nékterych
manzelskych part vyustilo v rozepte a nasledujici hrozbu rozchodu, kterou ale manzelé
ustali.

Nejobsahlejsi odpovédi jsme pak ziskali na otazku: Jak vypada Vas bézny den? Mate
rozdélenu péci o dite? Manzelé ve vSech pifipadech méli rozdélenou péci o dité. Byly
partnefi, ktefi se pfedem domlouvali na této péci a méli vypracovany jiz svlij rodinny
systém. Vzdy se na péci dle svych moznosti podilel i otec ditéte, nicméné vSichni muzi se
shodli, Ze jejich povinnost vii¢i své rodin€ se projevuje v udrzeni zaméstnani a zajisténi
meési¢niho pfijmu. V fad€ rodin pak vypomahali zejména prarodice, coz se ukazalo jako
velké pozitivum a ovlivnilo i mnoho odpovédi na otazky: Mate mozZnost travit cas s Vasim
partnerem bez deti?Jak tento cas oba vyuzivdte? Jste spolu nebo travite volny cas
oddelené? Jaka je Vase predstava o spolecné stravenem case s partnerem? Z nasledné
analyzy téchto odpovédi vyplynulo, Ze mnoho manzelskych parti ocenilo snahu svych
rodi¢ll zapojit se do péfe a tim poskytnout manzelim vychovévajici dité, urcity cas

k relaxaci a k prohloubeni manzelského vztahu.
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Manzelé se taktéz sjednotili v nazoru, ze je potieba vénovat ¢as zejména partnerovi
a tim udrzovat manzelstvi ve vyvazené roviné. Protoze pokud funguje vztah mezi partnery,
funguje i péce o dit¢ a nevznikaji zbyte¢né problémy v zajisténi péce.

Nasledna otazka: Myslite si, Ze jste dobrym partnerem svému protéjsku? Zmeénili by
jste neco? Odhalila skutecnost, ze si vSichni partnefi pieji, aby byli opravdu dobrym
partnerem svému protéjSku a zaroven naznacili, Ze je skuteéné potieba néco na svém
jednani vaci partnerovi zmeénit. A otdzka: Co je nejvétsi oporou Vaseho partnerského
vztahu? Ukazala u manzell, Ze si nejvice ceni predev§im své rodiny, svého partnera a
svého rodinného zazemi. Nikdo z uvedenych partnerti nezminil jinou moznost opory ve
svém Zivoteg.

Citite se byt ve vztahu spise partnerem nebo rodicem ditéte? Opét i u této otazky
doslo k jednozna¢né odpoveédi, kdy se partneti citi byt zejména rodi¢em svého ditéte. Coz
vysvétlili slovy, ze pravée jejich dité potfebuje mnohem vice ¢as a péce nez partner, ktery
neni zavisly na péci od partnera. Naopak nezaopatfené dit¢ je tak zcela odkdzdno na péci
sveho rodice.

Funguje Vase spolecna komunikace? Co by jste rdadi v této oblasti zménili? Tato
otazka se opét ukazala jako jedna ze spornych oblasti, ktera je ale ovlivnéna délkou trvani
manzelstvi. Manzelé, kteifi jsou spolu tficet let jsou schopni spolu komunikovat pouze o
roding, nikoliv o intimnich partnerskych vécech. Naopak manzel¢, kteti jsou spolu méné

let v manzelském vztahu maji tendenci na svém vztahu pracovat a obohacovat jej.

Manzelé jsou v nékterych oblastech svého manzelského Zivota jednotni a jsou
schopni délat ustupky vici partnerovi. Naopak nalézame oblasti, ve kterych se manzelé
rozchdazeji a nejsou schopni spolecné komunikovat. Nebot’ na kazdého partnera ptisobi jina
mira stresu (rodinny piijem, souziti se ¢leny Sirs$i rodiny, péce o dit€). Coz dokazuje 1
vyzkumné badani Reubena Hilla (in Weber, 2011), ktery zjistoval miru rodinného stresu a
jeho zvladani v rodinach, které byly vystaveny velmi naro¢né situaci. Hill (in Weber,
2011) ve svém Setfeni popisuje, Ze je rodina vystavena kazda v jiné mife fadé¢ stresujicich
faktorti, které hraji roli v pfizplisobeni se rodiny dané situaci.

Vsechny Ctyfi manzelské pary z naSeho Setfeni si pieji, aby jejich manzelstvi a

rodina vydrzela a nedoslo tak K jejich rozpadu. Protoze se vSichni shodli, ze je pravé jejich

vvvvv
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8 Doporuceni pro praxe

Po vyhodnoceni vysledki vyzkumného Setfeni dospéla autorka k domnénce, Ze je
potieba vé€novat stejnou péci i samotnym rodic¢tim, ktefi vychovavaji dit¢ s PAS. Autorka
se domniva, 7e je potieba v Ceské republice zapojit vice socialni sluzby, neziskové
organizace ¢i dalsi dobrovolniky do péce o rodice a jejich dusevni zdravi. Inspiraci autorka
vidi zejména v nové formé podpory déti s PAS v Ceské republice — Homesharingu, kdy si
hostitelska rodina nebo jednotlivec bere do své péce dité¢ s PAS na pfedem domluvenou
dobu. Rodice ditéte s PAS maji moznost po tuto dobu vyuzit ¢as k odpocinku a nabrat sily
pro dalsi kazdodenni povinnosti. Autorka se domnivéa, ze je potieba vice rozvinout
pobytové socialni sluzby pro déti s PAS, aby rodi¢e méli moznost na nezbytné nutnou
dobu dité svéfit do rukou odborniki, ktefi se o jejich dité postaraji. Rodice tak mayji
mezitim moznost si napiiklad zatidit potfebné véci a jiné zalezitosti.

Autorka taktéZ spatfuje potiebu zfidit socialni sluzby, které jsou zaméfeny zejména
na pééi o déti s PAS, které se projevuji agresivitou. Rada rodin je také odmita z divodu, Ze
nespadaji do vékové kategorie, kterou dand sociélni sluzba nabizi.

Autorka jako dalsi negativum vidi ve velmi malé osvété tykajici se povédomi o
PAS. Dle rozhovorl s respondenty mimo vyzkumné otdzky vyplynulo, Ze Siroké okoli
rodin slySelo jiz nékdy pojem autismus. Ale jak uvadéeli dale respondenti pouze necelych
25 procent osob z jejich Sirokého okoli dovedlo blize PAS specifikovat a uvést projevy
tohoto postizeni. Proto se autorka na zaklad¢ téchto vysledkti domniva, Ze je potteba Siroké
osvety vefejnosti, at’ uz se jedna o odborné seminate, sdileni jednotlivych pfibéhil rodin ¢i
ruzné akce zamétené na podporu a rozvoj osob s PAS. Jako vhodnou pftilezitost vidi
autorka v potadani Dne autismu, ktery je stanoven na 2. dubna.

Dalsi doporuceni smeétfuje autorka zejména na predstavitele statu, nebot se
domniva, ze je potfeba zvysit prispévek na péci o takto postizené dit€. Zejména pokud se

jedna v ptipad¢ rodin pouze o samozivitele, kteti s ditétem zastali sami.
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9 Limity vyzkumu

V pribéhu tohoto vyzkumného Setieni mohlo dojit k nékterym omezenim, které
mohli limitovat celkovy vysledek. Radime sem zpisob vyzkumu, nebot se naseho
vyzkumného Setfeni UCastnily 4 manzelské pary, tudiz nemizeme vysledky aplikovat na
celou republiku.

Dalsim limitem byl cCas, ktery vyzkumnikovi vénovali zejména Zeny, nebot’ pravé
tyto respondentky hlidaly sviij ¢as a v jednom piipadé byl rozhovor prerusen kvuli péci o
dit¢. Dalsi respondentky se dotazovaly na délku rozhovoru nebo nendpadné Ccas
kontrolovaly, aby se mohly vratit ke své ¢innosti. Proto byly nékteré odpovédi zkraceny ze
stran respondentek a mohlo tak dojit ke zkresleni odpovédi.

Dal$im limitujicim faktorem byla mald otevienost zejména ze stran nékterych
muzskych respondentd. I po ujiSténi ze strany vyzkumnika o anonymité tohoto
respondentl.

Poslednim limitem je omezeni na strané¢ vyzkumnika, ktery nema potfebnou praxi
pro vedeni rozhovoru. Proto se mohlo stat, ze dochazelo béhem rozhovoru k chybam, které

nasledné zkreslili vyslednou podobu rozhovoru.
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10 Zavér

Tato diplomova prace se zabyva vlivem ditéte s diagnostikovanou poruchou

autistického spektra na vztah jeho rodict.

Cela diplomova prace byla rozdélena na dvé ¢asti: ¢ast teoretickou a praktickou.

Teoreticka Cast nds seznamila s pojmy jako je pervazivni vyvojova porucha,
poruchy autistického spektra. Dale nds sezndmila s vybranymi kategoriemi poruch
autistického spektra a s typickymi projevy pro toto postizeni. V dalSich kapitolach
teoretické Casti jsme si mohli ptiblizili aspekt rodinného zazemi.

Praktickd ¢éast se vénovala samotnému vyzkumnému Setfeni, které nas seznamilo
s problematickymi aspekty vztahu manzelq, ktefi vychovavaji dit€ s poruchou autistického
spektra. A odhalilo tak jednotnost nebo naopak rozdilnost v pohledu manzelti na danou
problematiku.

Z nami zjisténych vysledkl jsme méli moznost zjistit, Ze jsou manzelské pary, které
se velmi siln€ potykaji s rozkoly a velmi silné jejich manzelsky vztah ovliviiuje pfitomnost
ditéte s poruchou autistického spektra. Naproti tomu mame moznost se seznamit i s pary,
které jsou jednotné v nahledu na zivot s ditétem s poruchou autistického spektra a snazi se
jeho vliv na jejich manzelsky zivot minimalizovat.

Primarnim cilem této diplomové prace bylo zmapovat piipadny vliv ditéte
s poruchou autistického spektra na manzelsky ¢i partnersky vztah rodica.

Hlavnim vysledkem naSeho vyzkumného Setfeni byla skute¢nost, Ze zalezi zejména
na vlivech pii Ziti s ditétem s poruchou autistického spektra, které se nasledné odrazi na
vztahu jeho rodi¢d. Pokud manzelé maji kolem sebe podporu nejbliz§ich ptibuznych,
zejména prarodic¢i, dokaZou problematické body svého vztahu korigovat. Pokud ovSem
veskera péCe o dit¢ zhstava zcela odkazana na rodiCich, tito manzelé musi Celit vice

problémum ve svém vztahu.
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Seznam pouzitych zkratek

PAS — poruchy autistického spektra
atd. — a tak dale

tzv. — tak zvané

napf. — napiiklad

OSVC — osoba samostatné vydélecné ¢inna

76



Prilohy

Seznam priloh:

Piiloha ¢.1
Piiloha ¢. 2

Otazky k polostrukturovanému rozhovoru

Transkripce rozhovori

77



Priloha ¢.1

Seznam otazek

1.Kolik je Vam let?

2. Jaké je Vase zamé&stnani?

3. Jak dlouho trva Vase manzelstvi / partnerstvi?

4. Kolik let je VaSemu ditéti?

5. Jakym typem PAS je postizeno Vase dit¢?

6.Jaky byl Vas vztah pfed narozenim ditéte nebo pted zjiStenim diagndzy ditéte?
7. Jak jste ptijali stanovenou diagnozu ditéte? Komunikovali jste spolu s partnerem?
8. Jak vypada Vas bézny den? Mate rozdélenu péci o dite?

9.Myslite si, ze jste dobrym partnerem svému protéjSku? Zmenili by jste néco?
10.Citite se byt ve vztahu spise partnerem nebo rodicem ditéte?

11Funguje Vase spole¢na komunikace? Co by jste radi v této oblasti zménili?
12.Méate moznost travit ¢as s Vasim partnerem bez déti?

13.Jak tento Cas oba vyuzivate? Jste spolu nebo travite volny ¢as oddélene?

14. Jaka je Vase piedstava o spole¢né straveném Case s partnerem?

15. Co je nejvetsi oporou Vaseho partnerského vztahu?



Priloha ¢.2

Transkripce rozhovori

1. Kolik je Vam let?

Respondent 1.7: »Je mi 43 let.
Respondent 1.M: ,,Mam 44.“
Respondent 2.7Z: ,Je mi 56 let.«

Respondent 2.M: ,,Mam 571et.*
Respondent 3.Z: Je mi 35 let.«
Respondent 3.M: ,,Mam 36 let.*
Respondent 4.7: ,J4 mam 32 let.«
Respondent 4.M: ,,Letos mi bude 35 let.*

2. Jaké je VaSe zaméstnani?

Respondent 1.Z: ,,Jsem uéitelka na zakladni $kole, uéim na druhém stupni.*

Respondent 1.M: ,Jsem taktéz ucitelem na druhém stupni zakladni Skoly. S manzelkou
jsme se seznamili V zaméstnani.*

Respondent 2.Z: ,Momentalné jsem na dlouhodobé pracovni neschopnosti, ale pracuji
jako zdravotni sestra.*

Respondent 2.M: , Pracuji jako OSVC v oblasti stavebnictvi.*

Respondent 3.Z: , Pracuji v 1ékarné. Jsem vystudovana farmaceutka..”

Respondent 3.M: ,,Pracuji u Policie Ceské republiky.

Respondent 4.Z: ,Pracuji jako ugitelka na prvnim stupni zékladni $koly. Momentalné
jsem ale na matef'ské dovolené s tietim ditétem.*

Respondent 4.M: ,,Ja pracuji jako inzenyr v potravinaiském pramyslu.*

3. Jak dlouho trva Vase manzelstvi / partnerstvi?

Respondent 1.Z: , Jsme manZelé 15 let.



Respondent 1.M: ,,Manzelé jsme 15 let, pfed tim jsme spolu chodili 2 roky.*

Respondent 2.Z: , Letos budeme s manzelem 31 let.

Respondent 2.M: ,,S manzelkou jsme svoji 31 let.*

Respondent 3.Z: ,,S manzelem oslavime 10. vyro¢i svatby. Ale jinak jsme spolu celkem
12 let.”

Respondent 3.M: ,,S manzelkou se zname 12 let a z toho jsme 10 let manzelé.
Respondent 4.Z: ,,S manzelem jsme spolu 7 let.«

Respondent 4.M: ,,Manzel¢é jsme 7 let.

4. Kolik let je VaSemu ditéti?

Respondent 1.7: »Synovi bude letos 10 let.*
Respondent 1.M: ,,Syn ma 10 let.”
Respondent 2.Z: . Syn ma 16 let.“

Respondent 2.M: ,,Syn letos oslavi 16. narozeniny.*
Respondent 3.7: »dyn ma 9 let.*

Respondent 3.M: ,,Syn ma 9 let.”

Respondent 4.7: ,Dcera ma 6 let.”

Respondent 4.M: ,,Dceti je 6 let.*

5. Jakvm typem PAS je postiZzeno Vase dité?

Respondent 1.Z: . Synovi byla diagnostikovana Hyperaktivni porucha sdruZend s mentalni
retardaci a stereotypnimi pohyby.*

Respondent 1.M: ,,Syn ma Hyperaktivni poruchu spojenou s mentalni retardaci a
stereotypnimi pohyby.

Respondent 2.Z: ,,Synovi byl zji§tén Aspergertiv syndrom béhem dochazky na zakladni
Skole.*

Respondent 2.M: ,,.Syn ma Aspergerav syndrom.*

Respondent 3.Z: . Synovi byl diagnostikovan Aspergertiv syndrom ve &étvrté tfidé.«

Respondent 3.M: ,,Syn ma Aspergerav syndrom.*

Respondent 4.Z: , Dcefi byl diagnostikovan Détsky autismus.



Respondent 4.M: ,,Dcera trpi Détskym autismem.*

6. Jaky byl Vas vztah pred narozenim ditéte nebo pred zjisténim diagnézy ditéte?

Respondent 1.Z: ,Jestlize bych méla srovnavat vztah pred zjisténim diagnozy u syna a
vztahem ted’, urcité byl bezstarostny. T¢&Sili jsme se oba na krasné zdravé miminko, ovsem
jen do doby, nez ndm doktofi sdélili, Ze dle dostupnych vysledkli syn bude postizen
mentalni retardaci. Vzpomindm si, jak jsem si uzivala ty prvni tydny mého téhotenstvi,
byla jsem Stastna a uzivala jsem si zivota. A pak jsem dostala takovy policek od Zivota.
Zivot se Vam z ni¢eho nic obrati vzhiru nohama. Mnoho lidi nemohlo pochopit, pro¢
chceme ptivést na svét postizené dité, ale my jsme vétici a volba pro nés byla jasna.
Respondent 1.M: ,Nas vztah byl bez problémovy. Na syna jsme ¢ekali pét let, takze za tu
dobu jsme si se Zenou uzivali Zivota a zamilovanosti, protoZe jsme byli n€kolik let sami.
Podnikali jsme vylety, méli jsme bohaty kulturni Zivot, stejn¢ tak Casta setkani s piateli,
protoze jsme se zenou velmi spolecensti lidé. Oba radi cestujeme, tudiz jsme radi podnikali
vylety do zahranici nejlépe na vikend nebo jen tak na tii dny. Tieba za toto obdobi jsem
velice rad, protoze my dva jsme méli ¢as na sebe, coz tieba v jinych parech méli déti brzy
po svatbé a obavam se, ze s postizenym ditétem uz to nedozenou. A tady toto obdobi
vnimam jako velké plus pro nas se zenou oproti jinym.*

Respondent 2.Z: , Myslim, Ze vztah byl jako kazdy jiny. Mame jesté dvé déti, které jsou
Vv soucasné dobé dosp€lé a jsou samostatné. Mame jesté dceru a syna, oba zdravé. Takze
jsme zili jako kterdkoliv jina rodina. VSechno probihalo v pofddku az do $kolni dochazky
naSeho nejmladSiho syna. Prvni tfida a tekla bych, Ze 1 druha tfida na zakladni Skole byly
v potadku. Problémy spiSe zaCaly az ve tieti tfidé, kdy jsme si zacali vS§imat, Zze syn mél
problémy nalézt a udrzet si kamarady, potfad si sté¢Zoval, Ze ho vyuka nebavi, Ze se ve skole
nudi. Tak jsme doma potad fesili véci v souvislosti se synem, ¢asto jsme byli i ve Skole na
konzultacich s ucitelem a tehdy se to pomalu zacalo odrazet i na nasem vztahu. Ja jsem
byla zaujata vici nékterym lidem jako byl ucitel a lidé ve Skole a doma jsem méla tendence
to pofad fedit s manzelem. Tim, Ze manzel pracuje jako OSVC ve stavebnictvi, tak vétiinu
casu nebyl doma. Stavalo se, ze odjel na n¢kolik dni za praci a ja jsem byla na vSechno
sama. A jak pfijel, tak jsem se na n¢j sesypala se vSemi svymi problémy a starostmi. Nez
jsme nasli néjaky kompromis nebo nez doslo ke stanoveni diagnozy, a my jsme uz konecné
veédéli na ¢em se synem jsme, byvala u nas tfeba i tichd domécnost. Prosté toho bylo na

oba dva moc.*



Respondent 2.M: ,,Ja bych fekl, Ze to obdobi, nez nas nejmladsi syn zacal chodit do Skoly
bylo hezké a normalni. Poté, co syn zacal chodit na zakladni skolu jsme zacali ¢im dal vice
fesit nase syna a mezi nami s manzelkou zacali rozepte a jiny nadhled na vychovu nebo na
feSeni problémil. Navic jsem velmi Casto pracovné zafal pobyvat mimo domov tfeba i
nékolik dni, a tak to vSechno zistalo pouze na manzelce. Kdyz jsem pfijel, bylo vidét, Ze si
manzelka chce odpocinout a snazi se to vSechno predat mé. Manzelka v t¢ dobé moc
nechtéla vidét, Ze by syn zplsoboval néjaké problémy, spiSe vidéla, Ze chyba je na téch
ostatnich. Snazila se syna ochranovat. KdyZ jsme se dozvédéli diagnozu, byli jsme velice
piekvapeni nebo v Soku. Vstfebavali jsme to. Manzelka samoziejmé vice. Doslo n€kolikrat
u nas 1 k hadce, ale nastésti jsme to ustali, protoze jsme byli nuceni fesit 1 druhé déti a ne,
jen syna, ktery v té dobé m¢l veSkerou pozornost.*

Respondent 3.Z: , Myslim si, Ze na§ vztah je stale stejny, jako byl na po&atku. V obdobi
Skolni dochazky jsme zacali vnimat, Ze se synem neni néco v pofadku. Zacali jsme si
vSimat uréitych naznakd a s manzelem jsme se to snazili feSit, az to vyustilo ve stanoveni
diagnozy. Hodné v tomto obdobi jsem zjistovala rizné informace a snazila jsem se feSit
n¢jak situaci, ale nakonec doslo k tomu, Ze jsem po néjaké dobé pfijala skute¢nost a
snazime se ji Celit. Uvazovali jsme také jest€¢ o dalsim ditéti, ale nakonec jsme se
s manzelem dohodli, Ze budeme mit jen jedno dité. Jednak jej budeme schopni zabezpecit a
tim, ze mu byl diagnostikovan Aspergertiv syndrom, mizeme tak vesSkerou energii a starost
vénovat pravé synovi. Nedokazi si predstavit, ze bychom méli jest¢ dalsi dité. Soucasny
stav véci nam tak vyhovuje.*

Respondent 3.M: ,,Rekl bych, Ze na§ vztah se pomalu vyviji a prochazi riiznymi fazemi.
Na zacatku byla obrovska zamilovanost, pak uz zacinate toho druhého vidét v jiném svétle
a zacinate fesit riizné problémy. A kdyz ptiSlo obdobi, kdy jsme feSili rizné situace a véci
okolo naSeho syna, fekl bych, Ze nés to s manzelkou vSechno jesté vice stmelilo.*
Respondent 4.Z: , Rozhodn& byl mnohem lepsi a krasn&jsi, neZ je nyni. Ted je na§ vztah
velmi hekticky, mam pocit, ze Zivot momentalné proZivdme v rychlosti. Mame totiz jesté
dalsi dit¢ kromé nasi dcery. V soucasnosti jsem jeSté doma na rodicovské dovolené s nasi
rocni dcerou, kterd potiebuje taktéZz velkou pozornost. Mam pocit, Ze se s manzelem
mijime a kdyz spolu mluvime, bavime se jen o tom, co je potieba zafidit, jak zajistit déti.
Resime do toho i finance, protoze jsme jeité pred narozenim nasi nejmladsi dcery kupovali
dam, je potfeba tedy fesit hypotéku. V soucasné dob¢ je toho az nad hlavu, co feSime a nas
vztah s manZelem se upozad’uje. NeZ se narodila nase nejstarsi dcera, nas Zivot byl vice

rodinny a pohodovy. Klidny a vyrovnany. Ted je hekticky, rychly a vyCerpavajici. Diive



jsme méli na sebe s manZelem c¢as, travili jsme spolu ¢as, chodili na vecete, zasli jsme si do
kina nebo jsme byli spolu. Coz chapu, protoZze jsme byli s manzelem sami a méli jsme na
sebe Cas. Ted’? O takovych vécech si miizu nechat jenom zdat.*

Respondent 4.M: ,,Za m¢ byl nas zivot pied narozenim dcery daleko klidnéjsi a krasné;jsi,
zejména co se tyka mého vztahu s manZelkou. I manZelka byla vyrovnanéjsi a $tastnéjsi.
Ted’ je utahana, byva Casto ptetazend, naladova. Neni takova jako diiv. Ale to vidim 1 sam
na sob¢. Jen feSime, co déti, co finance a domécnost. J& chodim do prace, protoZe nékdo
musi zivit rodinu a musi ji zajistit finanén€. Navic mam sam n&jaké zdravotni obtize
s Zaludkem, nemiiZzu jist vSechno, takZze manzelka vaii zvlaSt pro mé a zvlast’ pro déti.
Vnimam, Ze jsme oba v posledni dob¢ opravdu podrazdeéni, coz se odrazi na naSem vztahu,

ktery se utlacuje a neni takovy, jaky byval dfive.*

7. Jak jste prijali stanovenou diagnozu ditéte? Komunikovali jste spolu s partnerem?

Respondent 1.Z: ,,Velmi t&Zce. Byl to pro nas naprosty $ok. S né¢im takovym jsme
absolutné nepocitali. J& jsem hodné citliva, takZe v prvnich dnech jsem jen chodila a
brecela, pofad jsem premyslela, jak to bude dal, co vSechno nés vlastné ¢eka. Pak vnimam
obdobi, kdy jsem se stahla do sebe a nemé¢la jsem chut’ kohokoliv potkat nebo se s nékym
bavit, dokonce jsem se vyhybala i svym pratelim. Zpétn¢ ale vnimam, ze pravé nejblizsi
ptatelé se nds snazili podpofit a zpétn¢ jim za to dekuji. DalSim obdobim byla takova
rezignace a smifeni se s osudem. Hodn¢ mi pomohla moje vira, ¢asto jsem se modlila a
odevzdavala to Bohu a byla jsem vdécna, Ze mam svoji viru, protoze jinak netuSim, co
bych délala. Manzel mi byl velikou oporou, piece jen jsme na to byli dva a 1épe se to neslo.
Jednalo se pfece o nase dit¢ nejen o moje dit€. Navic netusim, jak to se mnou v tomto
obdobi mohl vydrzet, byla jsem ubrecend, litostiva, piecitlivéla a vycitavd. Ma mij velky
obdiv a nesmirn¢ si jej vazim.*

Respondent 1.M: , Bylo to hrozné obdobi, manzelka to velice téZce nesla, pfece jen Zeny
jsou vuci témto vécem mnohem citlivéjsi. Ale 1 pro mé to bylo néco hrozného a nechépu,
jak jsme to mohly bez uthony piezit. Kdybych nemél viru, asi bychom byli rozvedeni.
Snazil jsem se podporovat manzelku, ale mam obavy, ze mi to chvilemi neSlo, spise
naopak. Potad jsme ftesili, jak to bude dal do budoucna, co vSechno to bude obnaset, jaka
opatieni musime udélat, co vSechno bude péce o syna vyzadovat. Bylo velice t¢zké v tomto

obdobi usnout.



Respondent 2.Z: ,,Ano komunikovali, ale mam pocit, e kazdy si mluvil to svoje a ten
druhy neposlouchal. M¢li jsme rozdilny nahled. Bylo opravdu téZké obdobi a jsem rada, ze
je za nami. Chvilemi jsem méla pocit, Ze snad ptijdeme od sebe a bude to tak mnohem
lepsi. Vzdycky kdyZz manzel odjel na nékolik dni, situace se uklidnila a kdyz pak zase
ptijel, byla boufe na obzoru. Hodné ndm pomohly nase dalsi dvé déti, protoZe byla potieba
resit také je a museli jsme se zaméfit 1 na néco jiného. A to ndm s manzZelem pomohlo.*
Respondent 2.M: ,Jak kdy. KdyZz jsme spolu mluvili, kazdy mluvil o néem jiném.
Nézorove jsme se rozchazeli, musim fict, Ze jsem byl i rad, Ze odjizdim za praci a mohu
vSechny problémy na n¢kolik dni hodit za hlavu. KdyZ jsem byl doma, byla bud’ hadka
nebo ticho.*

Respondent 3.Z: Urité jsme s manZelem viechno konzultovali a probirali. Vice nas to
stmelilo. Bylo obdobi, kdy jsme fesili, jak to bude vSechno do budoucna, zejména co se
tykd naSe syna. Co mizeme ocekavat. Taky v té dobé jsme si fekli, ze jiz dalsi dité
nechceme. Takze ano, komunikovali jsme spolu a vSechno jsme fesili. A jak jsme piijali
diagnozu? Byl to pro nas Sok. To jednozna¢né, mysleli jsme, Ze to bude néco, co se da
néjak vyftesit. Treba jednim nebo dvéma sezenim s psychologem nebo ze navstivime
pedagogicko-psychologickou poradnu, tam nam feknou, co mame délat a bude po
problému. Ale ze dojde ke stanoveni diagndzy jsme necekali.*

Respondent 3.M: ,,Nez doslo ke stanoveni diagnozy, uz jsme méli s manzelkou ptedstavu,
co by se synem asi mohlo byt. A kdyz nam pak psycholozka potvrdila podezieni, vice nas
to s manzelkou semklo spolu.*

Respondent 4.Z: ,, Byl to naprosty $ok. A nikdo vas na to nepfipravi. Mam pocit, Ze Ziji ve
snu a ¢ekam se, kdy se probudim. I kdyz uz jsme v&déli, Ze néco neni s dcerou v poradku a
nez se potvrdi diagnoza je to Sok. S odstupem Casu mohu fict, ze tim, Ze nam byla sd¢lena
diagnéza, nam urcitym zptisobem spadl kamen ze srdce, protoze postizeni nasi dcery
dostalo nazev. Pamatuji si velice dobfe, ze jsem méla tendence hledat vinika a mé¢la jsem
snahu na nékoho tu vinu za postiZeni svalit. Byli chvile, kdy jsme s manZelem drzeli pfi
sob¢ a byly chvile, kdy jsem obviniovala 1 manzela a hledala vinu u néj. Kolikrat jsem se
ptala sama sebe, co jsem ud¢lala, Ze musime mit postizené dité. Nakonec vas jen zajima,
jak svému ditéti pomuzete. Vnimam, ze jsem prochédzela riiznymi obdobimi, nez jsme
ptijali fakt, Ze nase dcera je a bude postizend. Viibec jsem nebrala v potaz, co milij manzel,
jak se citi, vid€la jsem jen sebe a zpétné si fikam, ze jsem byla velky sobec.

Respondent 4.M: , Musim se pfiznat, Ze to byla zkouSka nervt a toho, jak je nas vztah

pevny. Béhali jsme od jednoho doktora k druhému, prochézeli riznymi vysetfenimi, nez



nam sdélili kone¢nou diagnézu. Manzelka se s tim zpocatku nechtéla viibec smifit, dokola
kolem sebe kopala a obvinovala. Pak se zase uzaviela do sebe a s nikym nechtéla mluvit.
Dokonce to u nas vypadalo i na rozluku, ale ustali jsme to a jsem za to rad. S manzelkou
jsme si sedli a promluvili jsme si spolu, vyjasnili jsme si n¢které véci a oba se snazime
pracovat na nasi rodiné. Mame velkou podporu ze stran rodi¢t a dalich ¢lend rodiny. A
doufam, ze to ustojime i do budoucna, protoze oba svoji rodinu velmi milujeme. Ja osobné

st nedokazi Zivot bez nich predstavit*

8. Jak vypada Vas béznv den? Mate rozdélenu péci o dité?

Respondent 1.Z: ,Musim fici, ¢ my mame s manzelem velikou vyhodu, protoZe Zijeme
vV dom¢ s mymi rodi¢i. My obyvame horni patro a rodice spodni. Mame pouze jedno dit¢,
kterému je 10 let a ja s manzelem chodime do prace. J& mam pouze castecny uvazek. Mi
rodi¢e jsou v diichodé. Se synem nam proto velice pomahaji. Pokud neu¢im, staram se o
syna ja, pokud mam vyuku, staraji se o syna nasi rodi¢e. O vikendu, kdy jsem oba dva
s manZelem doma, spadd péfe na nas dva. Je pro mé velice narocné skloubit péci o
postizeného syna se zaméstnanim, ale obavam se, ze kdybych neméla tento CasteCny
uvazek, asi bych doma zesilela. Navic syn navstévuje specialni skolu v nedalekém méste, a
tak mam moznost na par hodin se oprostit od starosti a t¢sit se na kolegy v praci.*

Respondent 1.M: ,,Vzhledem k tomu, Ze oba dva jsme pracujici, stard se o dité ten, ktery
zrovna neni v praci. Nastésti s nami v domé bydli manZzelCini rodice, ktefi ndm se synem
velice poméhaji. Dokonce jej pohlidaji, abychom mohli sami dva né¢kam vyrazit alespon na
dvé hodiny za pfateli nebo na rychlou vecefi. Se synem pomaham hlavné o vikendu a
odpoledne, kdyZ ptijdu z prace. Beru syna na prochdzky nebo na détské hiiste, i kdyz mam
mensi zahradu. Rekl bych, Ze prochazky si syn velice oblibil, zejména v 1ét&, kdy je to
spojeno s to¢enou zmrzlinou. Samoziejm&é nemluvime o Kilometrovych prochazkach,
protoze uhlidat syna na tak dlouho by bylo nad naSe sily. Syn neustale nékde poletuje,
proto chodime zejména tam, kde nejezdi auta nebo na cyklostezky se po predeslych
zkuSenostech nevydavame. Nejlepsi je louka a les. Syn chodi do specialni skoly, rano
probiha ptiprava, nejCastéji syna vozi manzelka, protoze ta ma jen ¢asteCny uvazek a ve
Skole je domluvena az na vyuku druhé hodiny. Doma mame udélany harmonogram na cely
tyden, abychom zajistili péci o syna a pfedem vime, kdo syna veze, kdo vyzvedava, co
bude odpoledne, kdy vyzvedavaji prarodi¢e a kdy mdme malé okénko jen samy na sebe s €

zenou.



Respondent 2.Z: ,,Ano, ted’ uz je to viechno mnohem jiné, nez kdyz byl syn mensi.
Jednak uz vime, co mame ocekavat, jednak je syn vétsi a uz nepotiebuje takovou péci jako
osmilety. Nas syn je vzhledem k véku mnohem samostatnéjsi a spoustu véci si udéla sam.
My s manzelem mame vétsi volnost, nez tomu bylo diive. Samoziejmé ho vozime na jeho
krouzky nebo kam potiebuje. Tak tim, Ze s nami z@stal jenom on sdm méame 1 my vice Casu
se mu vénovat, tudiz jezdime Casto na poznavaci vylety. Syn rad cestuje a poznava nova
mista, ma stra$n¢ rad hrady a zamky, ma doma né€kolik knih a encyklopedii. A tak, kdyz je
hezky, snazime se vyrazet spolu S manzelem snim a travime tak vice ¢asu vSichni
spolecné. Drfive veSkerd péce lezena na mych bedrech, takZe jsem syna vozila a
vyzvedavala ja ze Skoly, ¢as po Skole jsem s nim travila ja, na krouzky jsem ho vozila opét
ja, protoze manzel byl pracovné vytizen.*

Respondent 2.M: ,,Ano, mame pé¢i rozdélenou. Tim, Ze jsem mnoho ¢asu pracovné mimo
domov, starost o syna a jeho vychovu ¢i potieby lezi zejména na manzelce. Zpocatku
pracovala na ¢asteCny uvazek, protoze ja jsem vydé¢lal vice, aby mohla byt doma a vénovat
se synovi. Ted’ uz pracuje na plny uvazek, protoze syn je vétsi a uz nepotiebuje tolik péce.
Kdyz jsem doma (vétSinou jsem tieba tyden nebo ¢trnact dni pry¢ a pak jsem zase n¢kolik
dni doma) snazim se vénovat roding, aby si mé taky uzili. Ale syn je jiz fece jen vétsi a uz
tolik nepotiebuje mit rodice za zady.*

Respondent 3.Z: ,Vzhledem Kk na$im zaméstnanim a s tim spojené pracovni vytizenosti,
nam pomahd manzelova maminka, ktera s ndmi bydli v jednom domé. Kdyz jsme rano
s manzelem v praci, syna vypravuje do skoly ona. Taktéz jej pak uvitd a postara se o n¢j po
Skole. ProtoZe syn vynikd v matematice a fyzice, ma odpoledne krouzky zaméfené prave
na tyto oblasti. Navic jsme zacali navsStévovat jednu poradnu, kde se synem pracuji,
protoze nema zadné kamarady a je velmi t€zké si né¢jaké udrzet. Navic ma strach z velmi
hluénych mist. Byla jsem s nim na jednom koncerté, kde bylo opravdu hodné lidi a hudba
byla velmi hlasita a museli jsme po chvili odejit, protoZe to naSemu synovi velmi vadilo.
Zacal plakat a drzel se mé jako klisté. Pokud jsem doma ja nebo manzel, veskerou péci
piebirame my a manzelova maminka ma zase oddech. Zapomn¢éla jsem dodat, Ze tchyné je
uz v dichodu, tudiz mame velkou vyhodu, Ze je flexibilni kdykoliv.*

Respondent 3.M: ,,Ano, pé¢i mame rozd€lenou. Podle toho, kdo je doma, stard se o
chlapce. Moje matka bydli s nami, mame veliky dim se zahradou. My bydlime nahofte
V patfe a mamka bydli zase v ptizemi. Tim, ze je jiz pét let v diichodu a je doma kazdy
den, nemusime feSit, kdo nam syna ohlida, kdyZ ptijde ze Skoly nebo kdo jej rano vypravi,

¢1 odveze do krouzku.*



Respondent 4.Z: , Tim, Ze jsem doma na rodi¢ovské dovolené a manzel musi chodit do
dvé hodiny a ja k ni vstivam. Rano jsem tedy uplné vyfizend, a to teprve zacina den.
Manzel odejde do prace a ja se stardm o ob€ holky. Tak dvakrét do tydne se za dopoledne
zastavi nékdo z rodi¢ti na vypomoc. Manzelovi rodie ziji ve stejné obci jako my, moji
rodic¢e bydli ve vesnici vedle. A obé mamky se snazi nam pomoci. Nicmén¢ pokazdé, kdyz
se manzel vrati je to u nds doma jako po vybuchnuti bomby. Kolikrat si fikam, ze je dobfe,
ze knam nikdo nejde na navstévu, jaky je u nas nepotradek. Jakmile se manzel vrati
Z prace, ihned se zapojuje do chodu domécnosti. Tim, Ze jsme koupili star§i diim, snazime
se pomalu domek opravovat. Takze bud pracuje néco na domecku nebo mi poméha
s holkama. KdyZz potfebuji uspat malou, bere si na starost naSi strasi dceru. Musim
podotknout, ze i kdyZ je nasi nejmensi rok, fekla bych, Ze je na tom skoro stejné jako nase
Sestiletd dcera. Mozna to bude mit i jednou vyhodu, Ze ta nejmladsi potdhne jednou tu
star$i.

Respondent 4.M: ,,Vzhledem k tomu, Ze jsem to ja, kdo zivi rodinu, spada péce na
manzelku. Snazim se poméhat, kdyz pfijdu domt, ale spiSe zatfizuji jesté véci na dome,
ktery se snazime ptredélavat. Jsem proto vdécny nasim rodic¢iim, ktefi nam s holkama velice
pomahaji. Zapojuji se zejména vecer do péce o holky, kdy je potieba uspavat malou, a tak
mam na starosti nasi starsi dceru. Stejné tak mame i rozdélené no¢ni vstavani. Pies tyden
vstava manzelka k holkdm a o vikendu, kdy nejdu do prace vstavam zase ja, aby si zena
odpocinula. Nase dcera, kterd ma autismus se totiz v noci obcas budi, nékdy miva spanek
neklidny, takZe je vzhiiru tieba tikrat za noc a z toho nékdy prospi celou noc. Rekl bych,
ze v péci o nase holky se snazime s manzelkou domlouvat a planovat, protoze tuto péci
nemuze zvladnout neustale jeden ¢lovék. To by prosté nedal. Jsou to naSe déti, a tak se

musime o péci podélit.*

9. Myslite si, Ze jste dobrvm partnerem svému protéjSku? Zmeénili byjste néco?

Respondent 1.Z: »Ja doufam, Ze jsem dobrou manzelkou svému manzelovi. Vnimam, ale
ze je to nékdy na mého manzela mnoho a Ze je to narocné. Nékdy se samoziejmé
pohadame, protoZe ja to vidim jinak neZ mij manzel, ale zase dojde k usmifeni, protoZe se
mame radi a jsme rodina, nechceme se opoustét. Urcit¢ bych néco zménila, alesponi svoji
precitlivélost urcité. Ptala bych si n€kdy zazivat tu bezstarostnost, prosté jen tak si sednout

a precist si v klidu knihu nebo uplné vypnout.*



Respondent 1.M: ,,Tak na toto by méla odpovédét spise moje manzelka. Budu doufat, ze
je se mnou spokojena. Mam pocit, Ze bych ji mé byt vétsi oporou nebo ji vice pomahat
s nasim synem. Nékdy hledim, jak to vSechno zvlada.«

Respondent 2.Z: ,.J4 si myslim, Ze je u nas vie v pofadku, manzel si na nic nestéZuje.
Odhadovala bych, Ze nebudu naprosto skvélou manZzelkou, ale myslim, Ze manzel je
spokojen.

Respondent 2.M: ,,Ja bych zménil néjaké véci, rozhodné to, Ze bych chtél byt vice ¢asu
s rodinou. To by bylo na prvnim misté, ale kdyz mate urcité potieby, musite to mit také
z ¢eho zaplatit. Je tézké tyto pozadavky skloubit, zabezpecit rodinu a zaroven s ni travit, co
nejvice Casu.*

Respondent 3.Z: , Myslim si, Ze jsem dobrym partnerem sému manzelovi. Usuzuji z toho,
ze mi nic nefekl nebo nevycetl, co by bylo potfeba zlepsit. Troufam si fici, ze je s nami
Stastny a ma nas rad. Asi bych nic neménila nebo nejsem si védoma toho, co bych méla na
sob& zménit.*

Respondent 3.M: ,,Vzhledem k tomu, Ze m¢ manzelka stale je$t¢ nevyménila za né¢koho
jiného usuzuji, Ze je se mnou spokojend. J& bych asi nic na sobé¢ neménil. Proto mé¢ ma
rada, Ze jsem jaky jsem.

Respondent 4.Z: . No spiSe mam pocit, ¢ by manzel mél byt s nékym jinym. Nebo
respektive, ze by si zaslouzil byt s nékym jinym. Mam pocit, ze v posledni dob¢ jedu na
rezervu. A doufam, Ze tady toto obdobi brzy skon¢i. Vim, ze jsem pietazend, byvam
protivna, mam pocit, Ze jsem neustale v néjaké tenzi, pod tlakem a nevidim nikde moznost
vydechnuti si nebo odpocinu, abych zase nabrala sily. Obc¢as pfemyslim nad néjakou
pomoci jako je psycholog.*

Respondent 4.M: , Myslim, ze ani ja nejsem naprosty ideal. V posledni dob¢ je toho na
nas oba moc a trochu jsme asi precenili nase sily. Byvam casto chytlavy na slovo, pak se

stane, ze se s manzelkou nepohodneme. Oba dva bychom potiebovali né¢jakou dovolenou.*

10. Citite se byt ve vztahu spiSe partnerem nebo rodi¢em ditéte?

Respondent 1.Z: , Myslim si, Ze vice se citim byt rodi¢em neZ partnerem, protoZe syn mne
vice potfebuje nez mlij manzel. Jsem nesmirn¢€ vdécéna naSim rodictim, ze ndm pomahaji se
synem, protoze mame n¢kdy Cas byt s manzelem samy a snazime se nas vztah zlepsit.*

Respondent 1.M: ,,Citim se byt vice otcem neZ manzelem své zeny. Myslim, ze poté, co

mate déti, uprednostiiujete vice déti, coz je logicke.*



Respondent 2.Z: ,.Ja se urdité citim byt vice matkou na$emu synovi. Protoze ten je do
urcité miry na mne zavisly a bohuzel se synem travim vice €asu nez s manzelem. Kdyz je
manzel pry¢ pracovné, jsem sama doma se synem.*

Respondent 2.M: ,,Citim se byt vice rodi¢em neZ manZelem. Rekl bych, e moje
zaméstnani si vybralo svoji dai, kazdy travi ¢as spiSe po svém.*

Respondent 3.Z: ,,Citim se byt naptl matkou a naptil manzelkou. Nechci veskerou pééi
vénovat jenom synovi na ukor manzela a obracené. Snazim se, aby to u nas bylo vyvazené.
Kdyz slysite od svych kolegyn v praci, jak to maji néktefi doma zatizené, vazim si toho, co
mame my s manzelem.*

Respondent 3.M: ,,Pil na pal. Jsem otcem, ale zaroven i manzelem. Nechci nikoho
upozad’ovat a snazim se city rozd€lit rovnomérné mezi manzelku a syna.*

Respondent 4.Z: , Ur¢ité rodi¢em ditéte, protoze jsem s détmi doma a b&ham jenom
kolem nich. S manzelem mame strasné malo ¢asu na sebe, do odpoledne je v zaméstnani a
vecer, kdyz bychom m¢li konecné na sebe Cas, bud’ spi jeden nebo druhy. Prosté padame
unavou do postele. A Ze bychom spolu lezeli a vykladali si, tak to bylo opravdu hodné
davno. Zpocatku jsme to zkusili, ale jeden z nas vzdycky odpadl.*

Respondent 4.M: ,Jednozna¢né rodi¢em. S manzelkou jsme snad minimalné spolu.

Vsechno se to¢i kolem domu a déti.

11. Funguje VaSe spole¢na komunikace? Co by jste radi v této oblasti zménili?

Respondent 1.Z: ., Mohu fici, e nase spole¢na komunikace funguje. Mame tydenni rozpis
doma na nasténce, stejny rozpis maji i moji rodice u sebe. Pokud néco jeden z nas nevi,
vold tomu druhému. Bez komunikace a diivéjsi domluvé bychom nemohli vSichni
fungovat.*

Respondent 1.M: ,,Ano, funguje a neménil bych na ni nic. Je to takovy nas rodinny
systém. Jen se obcCas stane, Ze jeden z nds nemd chut komunikovat, protoze se to na
clovéka nekdy nakupi a nedafi se mu. Nastésti to ale brzy prejde.*

Respondent 2.Z: , Komunikace funguje, co se tyka rodiny a rodinného souZiti nebo chodu
domaécnosti. Pokud se ale ptate na komunikaci mezi ndmi s manzelem, samoziejmée spolu
komunikujeme, ale neni to uz ta komunikace, kterd byla v dobé zamilovanosti. SpiSe se
naSe veskerd komunikace toc¢i kolem chodu domdacnosti, oprav bardku, co budeme d¢lat,

kdyZz bude mit manzel volno, co je potieba zatidit, co syn potiebuje a jiné.*



Respondent 2.M: ,,J4 si myslim, Ze nam komunikace funguje. Re§ime spolu viechno, co
je potieba prave fesit. Neni to tak, Ze by se jeden nafoukl a nemluvil s tim druhym. O ¢em
je potteba si promluvit, probereme.*

Respondent 3.7: »Myslim si, Ze mame dobfe nastavenou komunikaci. J4 osobné bych ji
nic nevytkla a ani bych nic neménila. ManZel je otevieny hovofit o vSem a ja jsem tomu
naklonéna.*

Respondent 3.M: ,,Ja bych osobné na ni nic neménil. Myslim si, ze nam dobfe funguje.
Dokonce nam funguje i velmi dobfe komunikace s moji matkou.*

Respondent 4.Z: ., Komunikace funguje, jen mam pocit, Ze probirame potad to samé. Kdo
se bude starat o déti, kdo nakoupi, co se musi zafidit v domé& a je potieba udélat tohle a
tamto. Komunikace mezi mnou a manzelem o zamilovanych nebo romantickych vécech,
urcité neni na poradu dne. Tohle bych rdda zménila a pfiznam se, Ze mi to i chybi, mluvit
nezéavazné¢ a uvolnéné tak fikajic o nicem nebo jen o nas dvou.*

Respondent 4.M: ,,Chybi mi nase rozhovory, které jsme s manzelkou vedli, neZ se nam
narodili nase déti. Kdy jsme si malovali naSi budoucnost a co vSechno bychom chtéli.
Trosku nas zivot semlel. Soucasné rozhovory se to¢i Cist€¢ a jenom kolem chodu
domécnosti a vychovy déti. A co bych zlep$il? Urcit¢ tu komunikaci mezi mnou a

manzelkou. Nékdy vyktikujeme jen ptikazy a zdkazy a snazime se zvladnout den.*

12. Mate moznost travit ¢as s Vasim partnerem bez déti?

Respondent 1.Z: ,,Ano, mame, diky naSim rodi¢im.*

Respondent 1.M: ,,Ano, mame. Vubec si nedokazu ptedstavit, jak to dé€laji rodiny, kde
nemaji nikoho na hlidani. Netusim, jak dalece to mlze ovlivnit vztah dvou partnerd, kdyz
jsou neustale v zapfahu s autistickym ditétem a partnefi nefesi nic jiné¢ho.*

Respondent 2.Z: ,,Ano, mame moznost s manzelem travit ¢as spolu. Syn je jiz piece jen
vEtsi a nepottebuje nas tolik, jako dfive.*

Respondent 2.M: ,,Ano, mame tu moznost.*

Respondent 3.Z: ,,Ano, mame ¢as s manzelem byt jen sami spolu. Je to dano také tim, Ze
nas syn je jiz vétsi a nepotiebuje tolik péce jako miminko. Tudiz méame ¢as byt s manzelem
spolu.*

Respondent 3.M: ,,S manzelkou travime spolu hodn¢ ¢asu, kdyz se sejdeme doma. Mame

jen jednoho syna, ktery je vétsi a vice déti nemame, které by vyZadovali nasi pozornost.*



Respondent 4.Z: , Bohuzel moc piileZitosti neni, respektive je jich minimum. Dvakrat do
mésice nam déti pohlidaji rodice tak na dvé hodiny, kdyz to jde dobie jsou z toho tii
hodiny. A tak méame s manzelem jednou za Ctrnact dni volno, na které se oba dva velice
téSime. Nikdy nevime, co délat diiv. Ze zacatku jsme toho chtéli stihnout udélat moc véci,
ale nakonec jsme se domluvili, Ze tento Cas budeme vénovat jen sami sob€. Jednou za
&trnact dni, mit jen dvé hodiny pro sebe je pro nas néco nepiedstavitelného. Skoda jen, Ze
tento Cas tak rychle utece.*

Respondent 4.M: ,,Mame né&jaky cas, ktery travime s manzelkou spolu. Bohuzel je to jen
jednou za ¢trnéct dni na dvé hodinky, kdy si nase dcery vezmou rodie. VZdycky je to
vV nedéli, at’ si odpocineme. Nasi rodi¢e z obou stran chodi jest¢ do prace. Jen tchyné je
momentalné na delsi neschopence, tak jak ma vychazky, pfijde za manzelkou. Ty dvé

hodiny jednou za dva tydny jsou pro nas néco nepiedstavitelného.*

vr _r

13. Jak tento ¢as oba vyuzivate? Jste spolu nebo travite volny ¢as oddélené?

Respondent 1.Z: . J4 bych fekla jak kdy. Nékdy si jdeme kazdy po svém. J4 si jdu chvili
lehnout nebo se podafi, ze mam domluvené¢ kafe u kamaradky. Rada bych si také
povykladala s nékym jinym a feSila ty typické zenské véci. Nékdy jedu na nakup, podle
toho, jak mi vychazi ¢as. Kdyz travime ¢as s manzelem spolu, jsme prosté jen spolu. Diive
jsem fesila, Ze nemam uklizeno nebo umyté naddobi, dneska uz to nefeSim a vénuji Cas
spisSe manzelovi. Bud’ fesime né&jaké véci, které nejdou fesit v piitomnosti syna, protoze na
to prosté nemame klid a Cas, anebo jsme spolu, to znamend, ze si pustime film, nic
nedélame a jsme spolu, nebo mame domluveny pratele.*

Respondent 1.M: ,,Zalezi na tom, jak se domluvime. N&kdy si travime ¢as kazda po svém,
vétSinou manZzelka si jde tfeba za kamaradkou nebo ke kadefnikovi a mé takovy ten svij
zensky volny ¢as. Kdyz se predem domluvime jsme spolu, vypindme a snazime se jen o to,
abychom byly jen my dva. Naucili jsme se vypinat nepodstatné véci, protoze mate piece
jen omezeny Cas, kdy muzete byt spolu. Kdyz mate naptiklad dvé hodiny volna bez syna
nebudete malovat nebo uklizet, ale budete travit Cas s partnerem. ProtoZe vytiZenost
s autistickym ditétem piece jen hodné poznamena vas vztah a my s manzelkou nechceme,
aby se nase rodina rozpadla, ale aby naopak vydrzela.*

Respondent 2.7: ,Ja si v&tsinou d&lam véci, které pottebuji zafidit nebo ud¢€lat, a nebo
véci, které mé bavi. Bud’ jezdim na nakupy, nebo fesim véci, kterou jsou potieba zaridit, at’

se to tykd chodu domacnosti, zahrady nebo tak. Anebo si udélam jen volny cas pro sebe a



¢tu si. Spoustu Casu travim i na zahradce a snazim se ji zvelebovat, protoze jsme se
nedavno pustili do rekonstrukce domu, a tak s manzelem ted’ fe§ime hodné véci tykajici se
rekonstrukce. Kdyz je manzel doma, fesime véci, které musime fesit spole¢né.*
Respondent 2.M: ,,Vétsinou travime ¢as oddélené. Kazdy si zafizuje to svoje nebo travi
oddychovy ¢as zvlast.

Respondent 3.Z: ,.Zalezi na tom, jak se domluvime. Stanovili jsme si s manZelem, Ze je
dobré, aby kazdy znas mél i €as pro sebe. Takze kdyZ mam Cas pro sebe, zajdu si ke
kadeftnici, na pedikaru, na nakup nebo na sklenicku s kamaradkou. Pokud jsme s manzelem
spolu, travime Cas spolu. Tam se to odviji od toho, zda je potieba néco zafidit ohledné
domaécnosti, anebo travime ¢as oddechove spolu. V 1ét€ radi jezdime na koldch nebo mame
radi prochazky v piirodé ¢i domdaci posezeni na zahrad¢ s prateli. Kdyz se sejdeme vecer
doma, mame s manzelem nékteré vecery vyhranéné pro sebe. Vétsinou, kdyz jde syn spat
dame si sklenku vina a néco dobrého, bud’ si pustime hezky film nebo si je vykladame.*
Respondent 3.M: ,,Podle toho, jak se s manzelkou domluvime. Ona ma svoje hol¢ici
spolky a ja obCas zase potiebuji vypadnout mezi chlapy. Spole¢ny ¢as mame rozdéleny na
Cas pro sebe a Cas pro nas. Tim, Ze pracuji na smény, tak vétSinou v ned¢€li si s manzelkou
fekneme, jak bude vypadat novy tyden a planujeme, kdy je ¢as pro nas dva kdy ona néco
ma a kdy mém zase néco ja.*

Respondent 4.Z: ,,Prvni jsme zkouseli, co viechno se d4 stihnout za ty dvé hodiny, ale
brzy jsme zjistili, Ze je budeme vénovat sami sob€. VSechno ostatni ma ¢as nebo se to da
stihnout ¢i udélat n€kdy jindy. Ale mit chvilku jen sami pro sebe s manzelem a bez déti, a
navic ni¢im nerusenou, tak to mame pravé jenom jednou za ¢trnact dni. Vim, pro n€koho
nepiredstavitelné, ale pro nas je to realita. Takze jsme s manzelem spolu.*

Respondent 4.M: ,.Brzy poté, o si nasi rodi¢e zacali brat nase dcery jsme zjistili, Ze je
opravdu nejlepsi bude vénovat cas nam dvéma. Protoze pokud by chtéla manzelka volno
tteba na nakup nebo na rychlou kdvu s kamaradkou, tak déti jsem schopen ohlidat ja. A
pokud bych potieboval zase néco udélat ja, pohlidd manZzelka. Potad se v péci stiidame, ale
abychom méli oba dva volno zaroven, tak je jasné, Ze tento volny Cas musime vyuZit na

nas vztah. Uz tak dostava nas vztah potfadné zabrat.*

14. Jaka je VaSe predstava o spoleéné straveném ¢ase s partnerem?

Respondent 1.Z: ,M{j manZel je velmi aktivni lovék, protoze vyuduje télocvik. Coz

Z ¢asti vitam, protoze i ja mam rada vylety a vychazky. Manzel velmi rad jezdi na kole.



Ale j& osobné€ jsem spiSe vice na tu romantiku v naSem ¢asovém omezeni. J4 bych se chtéla
pekné obléct a zajit nékam na vecefi, nebo jen tak do kina, nebo se klidn€ jen valet na
gauci a pustit si film doma. Kdyz je hezké pocasi, preferuji vychazky do okoli, kdy se
chytneme za ruce a prochdzime se spolu. Tohle mi chybi, ta romantika a takova ta n¢ha a
zamilovanost.*

Respondent 1.M: ,.Ja jsem muz, takze bych byl rad s manzelkou jako muz. J4 ji chapu, ze
je to velmi ndro¢na situace, ale me jako chlapovi takové chvilky obcas chybi. Mam takovy
pocit, ze 1 kdyZ jsme sami spolu, manzelka pofad mysli na syna, a ne vzdy se ji podafi
odpoutat v mysli od néj a byt jen se mnou.*

Respondent 2.Z: ,,J4 bych si rada nékam zajela s manzelem, tfeba na dovolenou nékam do
tepla k mofi. Samoziejmé jen my dva bez déti. Klidné by to mohl byt jen pusty ostrov, kde
bych nemusela nic délat, hlavné ne vafit.

Respondent 2.M: , Asi bych chtél vice Casu stravit se zenou jen o samoté. Aby nas nikdo
nerusSil a zavzpominal tak na naSe zacatky, kdy jsme spolu zacali chodit. Po tolika letech
manzelstvi jsme kazdy jinde, spiSe je ten na$ zivot na pratelské roviné, zaloZzeny na
respektu nez na zamilovanosti. Samoziejmé, mam manzelku moc rad, ale uz je to jiny druh
lasky.*

Respondent 3.Z: ,, Asi bych vzala manZela nékam na dovolenou nebo bych vzala manzela
na koncert jeho oblibené skupiny, koupila mu pivo a stravili bychom spolu hezky vecer.*
Respondent 3.M: ,,J4 asi Zadnou nemam, protoze jsem spokojeny s tim, co prozivam ted’.
Mozné bych rad odjel s manzelkou do n¢jaké exotické zemé na krasnou dovolenou.*
Respondent 4.Z: , Diive bych Vam vyjmenovala asi nékolik véci, co bych chtéla délat, ale
po néjaké dob€ jsem vSechno, co jsem chtéla stihnout zredukovala. Dilezitéjsi je, Ze jsme
spolu jen my dva sami a vénujeme se sami sobg.*

Respondent 4.M: ,Vypnout, nic nefeSit a jen si uzivat pritomnost své zeny a nasi

zamilovanosti. Nic vic k Zivotu nepotiebuji.*

15. Co je nejvétsi oporou Vaseho partnerského vztahu?

Respondent 1.Z: ,To, 7e se mohu na svého manzela kdykoliv spolehnout. A kdykoliv za
nim mohu pfijit s tim, Ze m¢ néco trapi a on mé vyslechne. Tou oporou je pro mé muj
manzel.*

Respondent 1.M: ,,Moje Zena, kterou mam velice rad a vazim si ji a obdivuji ji za to, co

vSechno musi zvladat.*



Respondent 2.Z: .V sou¢asné dobé jsou to nase déti. Zejména nejstarsi dcera je jiz vdana
a jezdi knam i s vnoucaty. Casto je plny dim a mame doma veselo. Druhy syn jezdi
z Prahy zase se svou pritelkyni. Rekla bych, Ze to, Ze se sejdeme vsichni jako jedna rodina
je pro nas s manzelem odménou.

Respondent 2.M: ,,Rodinné zazemi a védomi toho, ze se mam pokazdé kam z prace vratit
a mizu doma vypnout a byt se svou rodinou.*

Respondent 3.Z: ,,Ur¢ité nase laska a to, e je pro mé manzel tim nejlep$im piitelem. A
V neposledni fad¢ i nase komunikace, na které vSechno stoji. ProtoZe jsem se setkala se
vztahy, které dojeli prav€ na komunikaci. Partneti neuméli spolu hovofit.*

Respondent 3.M: ,Jednozna¢né moje Zena, kterou respektuji a velmi miluji. Lepsi
zenskou jsem nemohl potkat.*

Respondent 4.Z: ,,Moje rodina, na kterou se mohu spolehnout a idea, Ze ne vzdy bude
vSechno tak hektické, ale Ze se to jednou vSechno ustdli. A budeme zit poklidnym
rodinnym zivotem.

Respondent 4.M: ,,Moje Zena a mé déti.
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