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UvVOD

Lidé s autismem nelZou, nesoudi a nepletichari. Mozna bychom se od nich méli
néco naucit. (Z origindlu: People with autism do not lie, do not judge, do not play mind
games. Maybe we can learn something from them.)

Neznamy autor

Pragmaticka jazykova rovina je jiz vice nez 40 let jednou ze stéZejnich oblasti
zdjmu logopedické diagnostiky, kterd posuzuje miru naruSené komunikaéni schopnosti
U konkrétniho jedince. NaruSeni Urovné socidlniho uplatnéni, jak je nékdy ptredkladana
rovina nazyvana, ma vyrazny dopad na pfijeti jedince ve spole¢nosti. Schopnost
pragmatického uziti feci zabezpecuje dané osob¢ navazani kontaktu, vzajemné porozumeéni
a Vv neposledni fad¢ také rozvoj lidskych vztahl. Z téchto divodl je primarni zaméteni
intervence timto smérem zcela opodstatnéné.

Poruchy autistického spektra (dale téz PAS) patii v soucasné dobé mezi jednu
Z nejcastéjsich a nejzavazngjsich diagnoz détského véku. Tato skuteCnost je bezpochyby
zpusobena stale rostoucim poc¢tem osob, u kterych se PAS diky neustale se zdokonalujici
diagnostické metodice podafi kazdoro¢né odhalit (viz napt. Hrdlicka, Komarek, 2004;
Cesky statisticky tifad, 2014). Jednim ze zakladnich symptom@i PAS je deficit verbalni a
neverbalni komunikace. V jeho disledku pozorujeme také naruSeni pragmatiky vyrazné se
vymykajici normé. Piestoze neni vyznam zachovani schopnosti pragmatiky pti komunikaci
nijak zpochybniovan, nevénuje ji odborna literatura takovou pozornost, jakou by
zasluhoval. Na zjisténou situaci reagovala autorka vytvotrenim diplomové prace, jejimz
ustfednim motivem bylo demaskovani vSech skute¢nosti tykajicich se této oblasti v piipadé
intaktni populace a piedné jedinct s PAS.

Ustiedni naplni diplomové prace se tak staly zvlastnosti pragmatické jazykové
roviny u osob s PAS sohledem na moznosti jeji stimulace. Cesta ke zvoleni tohoto
specifického tématu nebyla piekvapivé tak slozita, jak by se mohlo na prvni pohled zdat.
Problematika autismu jako takového autorku velice uchvatila jiz v pribéhu stfedni skoly,
kdy se se jmenovanou skupinou osob setkala poprvé. Postupem Casu zajem stale vice
vzristal, coz vyustilo i ke zvoleni specidlné¢ pedagogického oboru na vysoké Skole.
Za dobu studia se zacala problematice PAS vénovat 1 prostfednictvim Ucasti na letnich

ptiméstskych i pobytovych taborech ¢i psychorelaxa¢nich a ozdravnych pobytech pro déti



s touto poruchou. Diky tomu se setkala s naro¢nosti prace s osobami s PAS a obtizemi
spojenymi s budovanim funkéni komunikace. Pozorovala, jak mize byt pro rodinné
ptislusniky velmi naro¢né vyrovnavat se s piredsudky anevhodnymi pozndmkami
neinformovaného okoli pii neadekvatnich projevech jejich déti. V této dobé tak vyvstala
otazka, jak by bylo mozné lidem s PAS pomoci, aby nebyli ve spole¢nosti okolnich lidi
svym deficitem natolik omezovani. Zvoleny cil této prace, kterym se stala deskripce,
analyza a moznosti stimulace pragmatické jazykové roviny u vybranych osob s PAS a
reflexe pragmatické jazykové roviny u osob s PAS z aspektu klinickych logopedi Ceské
republiky, se stal svym zptisobem napomocnym prostiedkem K feSeni této situace.

Diplomova prace je Clenéna do dvou zakladnich oblasti. Teoretickému nahledu
na danou tématiku jsou vénovany dvé kapitoly. V prvni z nich je na zakladé komparace
odborné¢ literatury piedstavena historickd i1 soucasna terminologie, etiologie a patogeneze,
klasifikace, klinicky obraz, diagnostika a terapie PAS. Druha kapitola vymezuje
problematiku komunikace se zvlastnim zaméfenim na konkrétni specifické projevy
narusené pragmatiky u zminéné skupiny osob.

Empiricka ¢ast je rovnéz sestavena ze dvou hlavnich kapitol vyuzivajici kombinaci
kvalitativniho a kvantitativniho vyzkumu. StéZejnim cilem prvniho vyzkumného Setieni je
analyza potencialnich zmén tGrovné pragmatické jazykové roviny u dvou vybranych osob s
PAS (Aspergerovym syndromem a atypickym autismem) dosazenych ptisobenim zvolené
intervence. K jeho dosazeni jsou definovany i dalsi dil¢i cile a vyuzita pfedevsim metoda
kazuistiky, longitudinalniho participativniho pozorovani a vlastni hodnotici $kaly. Druhy,
nami hodnoceny jako dopliikkovy, vyzkum poskytuje vysledky dotaznikového Setfeni mezi
klinickymi logopedy, které posuzuji postoj klinickych logopedii na tizemi Ceské republiky
Kk pragmatické jazykové roving a oblastem s tim spojenym.

Vzhledem k nedostate¢nému praktickému zazemi stimulace pragmatické jazykové
roviny u osob s PAS povazujeme za dulezité, vytvofit vzorovy material, ktery bude slouzit
jako inspirace klinickych logopedu v pfipad¢ cilené intervence na oblast pragmatiky. Proto
je jednou z c¢asti diplomové prace také soubor aplikovanych prostiedkd, postupl a
materiald cilenych na rozvoj pragmatické jazykové roviny. Nekteré techniky budou
predstaveny v piisluSnych podkapitolach zabyvajici se intervenci u sledovanych osob.

Zbylé pomicky budou umistény na piilozeném kompaktnim disku CD-ROM.



. TEORETICKA CAST

1  PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA

Problematika poruch autistického spektra (dale téz PAS) se v poslednich dvaceti
letech t&sila obrovskému zajmu ze strany svétovych odbornika (Howlin, 2005). V dne$ni
dob¢ stale vice piibyva i ¢tenafu z fad laické vetejnosti, kteti vV touze po poznani ke svému
domacimu studiu vyhledavaji také oblast autismu. Ta béhem nékolika let vyrazné ziskala
na popularité a s piispénim hromadnych sdélovacich prostiedkd je i vice prezentovana
(Kolat in Dubin, 2009). Toto téma se dokonce pro mnoho filmovych studii stalo velmi
atraktivnim namétem, ktery vedl Kktvorbé kratkometraznich, dokumentarnich
i celoveCernich filmovych zpracovani’. Zminény fenomén lze rovn&z pozorovat
na enormnim nardstu literatury ur¢ené pro Sirokou vefejnost. (Autism in the movies, 2011)

Cilem kapitoly je souhrnné sezndmit Ctenare S problematikou poruch autistického
spektra neboli autismem. O moznych rozdilech téchto pojmt se docteme v nasledujicich
odstavcich. Pro tcely této prace ale budeme v dal§im textu upfednostiiovat pouziti terminu
poruchy autistického spektra, ktery je v ¢eské literatufe hojné zastoupen. V jednotlivych
podkapitolach je kratce nastinén historicky i soucasny pohled na PAS a jsou zde uvedeny
dulezité informace z oblasti terminologického vymezeni. Dale jsou popsany mozné pficiny
téchto poruch, vykresleny typické projevy doprovazejici jednotlivé poruchy autistického

spektra, jejich klasifikace, moznosti diagnostiky a nakonec také prvky terapie.

1.1 Historicky piehled zajmu o problematiku poruch autistického

spektra a jeho terminologické zmény

Kazda nové vznikla teorie, objev ¢i lékaiska diagnoza se ve své historii nutné
setkala s vinami odporu ¢i nesouhlasu a postupem ¢asu mozna i s ptijetim. V obdobi svého

uvetejnéni se Casto stavala stiedem pozornosti nejriznéjsich odbornikii a byla divodem

! Ditkazem je nardstajici pocet zaznamu ve filmové databazi, které pojednavaji o jednotlivych typech PAS
jako je naptiklad Aspergertiv syndrom. Rostouci zajem je také o vytvareni nauénych celovecernich filmd
Ci serial(, které se touto problematikou bud’ okrajové, nebo celostné zabyvaji. BEhem poslednich deseti let
tak bylo natoceno hned nékolik snimk( — Miracle Run, Snow Cake, After Thomas, The Black Balloon, Adam,
Mary a Max, My Name Is Khan, Temple Grandin, Fly Away, Magnificent 7, Ben X a dalsi. (Autism in the
movies, 2011)


http://www.autismus.cz/knihy-a-filmy/film-temple-grandin.html

jejich bouflivych spord. Stejné tak tomu bylo i v ptipadé diagndzy autismu. Nazory na tuto
problematiku se mezi védci vyménily hned nékolikrat. Na vysluni se stfidala jedna teze
za druhou, a dokonce i u mnohych autort se myslenky radikalné ménily. (Thorova, 2012)

Podle Thorové (2012) ma existence autismu ve védecké historii své misto jiz vice
nez padesat let, vyskyt lidi sautismem byl pozorovatelny jiz davno pied objevenim
poruchy. V minulosti mohly byt dne$ni autistické déti mylné povazovany napi. za svaté
déti, v dalsim stoleti naopak za déti posedlé d’ablem ¢i déti uhranuté. V neposledni fad¢
mohlo dojit k identifikaci autistickych déti s nalezenymi tzv. vl¢imi détmi.

Pfi intenzivnéj$im patrani najdeme odkaz amerického psychiatra Martina W. Barra.
Ten v roce 1898 projevy podobné tém autistickym popsal u svého klienta jako piipad
tzv. echolalie (Echolalia, 2006). Ve spojitosti s objevem pacientl S autistickymi prvky
ajejich nadprimérnymi schopnostmi byva spojovano i jméno Longdona Downa
a Edouarda Sequina (Michalova, 2011). V roce 1908 pak rakousky psychiatr Theodor
Heller oznacil stav zhorSujiciho aubyvajiciho intelektu, mluvy achovani nazvem
dementia infantilis &li infantilni demence®. V dalsich letech se objevilo jesté ndkolik
odbornikd z fad psychiatrie a psychologie, kteti popsali pfipady pacientli s podobnymi
symptomy spliiujici dnes kritéria diagnézy poruch autistického spektra. (Hrdlicka
in Hrdlicka, Komarek, 2004)

Jiz samotny pojem autismus, ktery je odvozen od feckého slova ,,autos®
znamenajici v doslovném piekladu ,,sam®* (Klimes, 2005), se do odbornych kruhi dostal
jiz v roce 1911* prostiednictvim $vycarského psychiatra Eugena Bleulera, ktery viak tento
termin vyuzival ve zcela jiném kontextu nez dnes (Michalova, 2011). Pii své praci
se schizofrenickymi pacienty pozoroval jejich zvlastni stav, pii kterém jedinci utikali
do vnitiniho svéta plného smyslenych obrazl, nejevili zajem o své okoli a jejich reakce
napodnéty se postupné snizovaly (Pecenak in Lechta, 2003; Thorova, 2012).
V psychiatrické terminologii byl ptavodni pojem autismus nahrazen zcela novym,
terminu u mnoha dnesSnich 1ékatskych odbornikli pretrvavd mylna ptedstava a symptomy

schizofrenie a autismu jsou navzajem bézn¢ zaménovany. (Thorova, 2012)

2 Pozdéji byl tento nazev nahrazen pojmem Hellerliv syndrom. Dnes je oznacovan jako dezintegracni
porucha radici se k pervazivnim vyvojovym porucham (Thorova, 2012).

> Pozndmka autora: Tento termin je znacné zavadéjici a prispél i k dnesnimu zkreslenému pohledu
na problematiku, kdy jsou autisté vnimani jako jedinci zcela uzavieni pred okolnim svétem. Osoby s PAS
nelze obecné charakterizovat jako socidlné izolované. Mnoho z nich naopak socialni kontakt vyhledava.

* Poznamka autora: Tedy jiz o vice nez 100 let dfive, oproti plvodné uvedenym padesati roklm.



Viibec prvnim odbornikem, ktery vypozoroval na 11 détskych pacientech ndpadné
podobné znaky projevujici se nepfiméfenym chovanim, byl americky détsky psychiatr Leo
Kanner. Pro Kannera se stal vyznamnym meznikem rok 1943, kdy si jako prvni v§iml
znaénych rozdili mezi tehdy spojovanymi diagnézami schizofrenie a autismu (Richman,
2008). Spole¢né charakteristické projevy pokladal za soucast zcela nové nemoci a nazval ji
autisticka porucha afektivniho kontaktu (v origindlnim znéni Autistic Disturbances
of Affective Contact), pozdgji termin nahradil jako ¢asny détsky autismus® (v originalnim
znéni Early Infantile Autism ¢ili EIA) (Gillberg, Peeters, 2003).

Thorova (2012) uvadi, ze se v téZe dobé¢ identickou problematikou zabyval jesté
videnisky pediatr Hans Asperger. Zcela nezavisle na praci Kannera vyuzil totozny pojem
autismus, ale povazoval ho za poruchu osobnosti (Michalova, 2011). Pfi své praci
se vénoval spiSe leh¢im formam, které oznadil za tzv. autistickou psychopatii®. Po jeho
smrti byl nazev nahrazen pojmem Aspergeriuv syndrom, jenz byl poprvé pouzit britskou
lékaikou Lornou Wingovou. Termin je dodnes mezinarodné uznavan. (Skodova, 2007;
Richman, 2008; Thorova, 2012)

V dalsich letech doslo k dilezitym terminologickym zménam, které mély dopad
I na stavajici recepci dané problematiky. Hrdlicka (in Hrdlicka, Komarek, 2004) podotyka,
ze skupiny 0sob s inteligenci v rozmezi pasma normy az nadpruméru zacaly byt od roku
1981 oznacovany jako osoby s vysoce funkénim autismem (High Functioning Autism).
Pojem se dodnes vyuziva v kontextu détského autismu u osob nevykazujicich Zadny stupeit
mentalni retardace. ,,Od roku 1988 se rozSituje pojeti autismu, cozZ odrazeji terminy
porucha autistického spektra (Allen) a autistické kontinuum (Wingova). “ (ibid., s. 13)

Lechta (2011) ve spojitosti s mentalnim postizenim u déti, hovoii také
0 tzv. autistickych rysech. Na tento pojem poukazoval jiz Hrdlicka (in Hrdlicka,
Komarek, 2004, s. 15), ktery rysy povazoval za ,, autistické symptomy, jejichz cetnost
alnebo zdvaznost nenaplinuje ani jeden okruh diagnostickych kritérii pro deétsky autismus “.
Déle se zmifluje o SirSim autistickém fenotypu, ktery charakterizuje jako ,,diskrémi

abnormity na spojnici mezi normou a autistickymi rysy (Casto u pribuznych autistii)

>V literatufe se také objevuje termin rany infantilni autismus nebo od roku 1952 pojem Kanneriv
autismus (Thorova, 2012). V dnesni terminologii mUZzeme misty objevit i uZiti nazvu jaderny (nuklearni)
autismus nebo jen infantilni autismus. Dle Mezinarodni klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich
problém( 10. revize je synonymum pro tyto projevy oznaceno jako Détsky autismus pod kédem F 84.0,
ten je zatazen mezi Pervazivni vyvojové poruchy. (Pecendk in Lechta, 2003)

® Ve spojitosti s Aspergerovym syndromem neboli AS byvd také pouZivan termin autisticky nebo
psychoticky vyvoj osobnosti (Skodova, 2007).
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(ibid., s. 15). Hrdli¢ka (2004) v téchto problematickych terminech vidél urcitou hrozbu
tykajici se nepiesné diagnostiky a povazoval za nevhodné, uzivat je v odbornych kruzich.

Zajem o problematiku autismu postupné vzristal nejen v zahranici, ale také u nas.
Doba, kdy byla horlivé uznavana psychogenni pfi¢ina vzniku autismu, poznamenala
i Ceské odborné zazemi. Mnoho autord piebralo negativni nazor na rodinu a jeji vychovu,
ktera ovliviiuje psychiku ditéte a sekundarné zptisobuje autismus. Tomuto obdobi se blize
vénujeme v podkapitole 1. 3. V minulosti pfednesl velice neobvyklé déleni Sovak (1984),
kdy v piipadé déti nastupujicich do mateiské Skoly hovofil nejen o autismu vrozeném,
ale také o autismu navozeném, ktery popisoval jako docasny stav déti, které prosly
nevhodnym vychovnym prostiedim. Podle jeho uvah projevy podobné autistickému
chovani ve styku s podnétnym $kolnim vedenim a vrstevniky postupné vymizi.

V Ceské republice se prikopnici détského autismu stala Nesnidalova (1994), ktera
vydala velmi zndmou publikaci ,,Extrémni osamélost®, odkud také pochazi stejnojmenny
dnes uz nevyuzivany termin (Skodova, 2007).

| po mnoha letech védecké prace a diagnostickych zmén neni dodnes terminologie
jednotna. V Ceské odborné literatufe Se nejcastéji setkdvame s uZivanymi terminy
pervazivni vyvojové poruchy, poruchy autistického spektra, autismus (v irS§im slova
smyslu) a s jejich podkategoriemi (napi. Aspergeriiv syndrom), jejichz oznaceni se 1isi dle
urité  klasifikace. V anglické terminologii byva vyuzivan pojem Pervasive
Developmental Disorders, Autism ¢i Autistic Disorder (Dvotak, 2007). Blizsi rozdily

mezi evropskou a americkou klasifikaci poruch a nemoci jsou uvedeny v podkapitole 1.5.

1.2 Definice a vymezeni pojmu

Cilem nasledujici podkapitoly neni pouhé vymezeni pojmu poruchy autistického
spektra, ale také seznameni se se vSemi dalSimi terminy, které se v souvislosti s touto
problematikou objevuji v odborné literatufe. Abychom se mohli jednotlivym porucham
v dalSich podkapitolach vénovat detailnéji, je dilezité tuto problematiku nejprve
charakterizovat z riznych uhlti pohledu a v ramci nékolika obort.

Zéakladnim prvkem bezpodminecné zlstava termin autismus. O vyvoji tohoto
pojmu jsme se jiz zminovali v pfedeSlé ¢asti textu. Za prvni relevantni definici autismu
muzeme stanovit Kannerav popis déti s extrémni autistickou osamélosti projevujici

se ,,vrozenou neschopnosti vytvorit obvykly, biologicky podminény afektivni kontakt
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S lidmi*“ (Nesnidalova, 1994, s. 13). Podle Richmana (2008) byla primarni definice
souCasn¢ chapaného autismu zvefejnéna diky Americké autistické spolecnosti jiz v roce
1977. Edelsberger (1978, s. 50) se v této dob¢ o autismu vyjadiuje slovy: , autismus lze
charakterizovat autistickym nebo dereistickym myslenim. Jeho obsahem je fantazijni
produkce, nabyvajici nékdy charakteru denniho sneni. K takovym staviim miZe obcas
dochdzet i u normdlnich osob. (...) Pozorujeme-li jeho chovdni, vypada v extrémnich
pripadech tak, jako by se pohyboval on sam jako jediny zZivy v okolnim mrtvéem svete.
Na osoby ana jejich pokusy o kontakt s nim nijak nereaguje”. Z definice uvedené
V Defektologickém slovniku je zcela patrné, ze k vymezeni autismu, tak jak ho chapeme
dnes, vedla jesté dlouha cesta, ptesto zde byly i ur¢ité podobné smyslejici poznatky.

Klimes (2005, s. 47) u pojmu autismus uvadi nasledujici: ,, chorobnd zamérenost
mysleni vyhradné k viastni osobé, uzavieni se v sobé a porucha kontaktu se svetem.* Tento
pohled se nikterak nelisi od nedostacujiciho odkazu v Psychologickém slovniku, ktery
autismus predstavuje jako ,,stazeni se do sebe, zapadnuti do sebe, socialni izolace,
egocentrické, nerealistické mysleni, snéni.** (Hartl, Hartlova, 2010, s. 54)

| pfes vSeobecné znamou informaci o existenci velmi rozmanitych a individualnich
projevi U 0sob s PAS, stale nachdzime v Pedagogickém slovniku nevyhovujici odkaz
na heslo autismus Vv nasledujicim znéni: ,,vyvojova porucha projevujici se neschopnosti
komunikovat a navazovat kontakty s okolim. Postizeny obtizné vyjadruje sva prani
a potieby, nechdpe, pro¢ mu ostatni nerozuméji. Uzavira se do svého vlastniho sveéta
a projevuje se jako extrémné osamela bytost“ (Priicha, Walterova, Mares, 2003, s. 21).

Ptesnéj$imi slovy je prosttednictvim Logopedického slovniku autismus prezentovan
Jiz jako ,,pervazivni vyvojova porucha, jejiz podstatou je odtrzeni jedince od realného
svéta a pohrouzeni se do svého svéta vnitiniho “ (Dvoték, 2007, s. 31).

Nov¢jsi charakteristika autismu se také zamétfuje na jeho specifické projevy.
LSAutismus je jednou  z nejzdvaznéjsich poruch détského mentdlniho vyvoje. Jedna
se 0 vrozenou poruchu néekterych mozkovych funkci. (...) Dusledkem poruchy je to, zZe dité
dobre nerozumi tomu, co vidi, slysi a proziva. DuSevni vyvoj je diky tomuto handicapu
narusen hlavné v oblasti komunikace, socialni interakce a predstavivosti. Autismus
doprovazeji specifické vzorce chovani. “ (Péatéa, 2008, s. 119)

Za bohaté uzivany pojem ve zdravotnictvi povazujeme pervazivni vyvojové

poruchy, které jsou zakladni diagnostickou kategorii umisténou v Mezinarodni klasifikaci
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nemoci (dale t62 MKN') pod kodem F84 (Mezindrodni klasifikace nemoci, 2013). Pod tuto
skupinu nalezi jednotlivé poruchy autistického spektra. Terminem pervazivni (pronikavy)
vyjadifujeme stav, ktery ,.zcela pronika osobnosti ditéte a vyrazné meéni jeho chovani,
moznosti socializace, vzdélavani atd.* (Valenta in Valenta, Miiller, 2009, s. 40) Podle
Thorové (2012) jsou prvni znamky této poruchy manifestovany ve velmi raném véku.
Casova odlignost zavisi na typu a stupni poruchy. Logopedicky slovnik popisuje pervazivni
vyvojové poruchy jako ,,poruchy charakterizované predevsim narusenim socialni interakce
a komunikace spojené se stereotypnimi vzory chovani (,stimming’) a narusenim
kognitivnich funkci* (Dvotak, 2007, s. 152).

Dutivodem vzniku oznaceni PAS tak jak ho chapeme dnes, bylo poukazat na Sirokost
projevi (tedy spektrum), které se vyskytuji u jedinct v rizné velké mirfe (od tézkého
stupné¢ détského autismu az po lehkou formu Aspergerova syndromu). Pojem je
ve védeckych kruzich hojné uzivan jak v zahrani¢i, tak i v Ceské republice. Casto je

chéapan jako synonymum k terminu pervazivni vyvojové poruchy. (Thorova, 2012)

1.3 Etiologie a patogeneze

Konkrétni pti¢iny PAS nebyly dodnes zjistény, presto se této oblasti neustale vénuji
stovky odbornikti. Pozitivem je zaznamenany obrovsky pokrok v oblasti terapie,
vzdélavacich strategiich a v porozumeéni jednotlivym projeviim téchto poruch. Rodi¢e maji
dnes diky mnoha uskute¢nénym vyzkumtim daleko optimisti¢téj$i pohled do budoucnosti
svych déti. V minulosti tomu tak nebylo vzdycky. (Thorova, 2012)

Historie PAS a psychiatrie samotné zaznamenala i své temné obdobi v 50. az 60.
letech 20. stoleti. Tehdy byla horlivé prosazovana tzv. teorie psychogenniho piivodu
autismu (Michalova, 2011). Ve spojitosti Se Spatné pochopenym Kannerovym vyzkumem
byla mnoho let uznavana jedina mozna pfti¢ina, tou byla nevhodna a nedostate¢né milujici
rodinna vychova (Skodova, 2007). Samotna myslenka pochazi jiz z Freudovy teorie, ktera
puvod vétsiny psychickych problému pfipisovala traumatim prozitym Vv détském véku.
Americky psychiatr rakouského pivodu Bruno Bettelheim dokonce rodi¢e autistickych

déti ptirovnaval k nacistické strazi v koncentraénim tabote. Kvuli nému se velice rychle

’ Mezinarodni statistickd klasifikace nemoci a pridruzenych zdravotnich problému 10. revize (zkracené MKN-
10) byla vypracovana pod hlavickou Svétové zdravotnické organizace (WHO). Jeji aktualizovana verze
vstoupila v platnost 1. ledna 2013 (Aktualizace MKN-10 s platnosti od 1. ledna 2013, 2013).

13



zpopularizoval termin ,,matky ledni¢ky* (v originale refrigerator mother®). Rodice
jmenovanych déti se nahle ocitli v situaci sebeobvinovani. Pocit viny jesté vice umocnilo
opovrzeni samotnych Iékart, se kterymi byli casto v kontaktu (Rudy, 2006). Podle
Michalové (2011) podobny nazor, jaky $ifil Bettelheim, zastavala i Frances Tustinova.

Prvni poznatky o0 jiné neZ psychogenni pii¢iné prohlasil uz Kanner, kdyz autismus
oznacil za vrozenou poruchu (Hrdlicka in Hrdlicka, Komarek, 2004). Ale az v 70. letech
20. stoleti se prostfednictvim vyzkumt podatfilo teorii ptsobeni nevhodné vychovy
kone¢né vyvratit (Vocilka, 1996). Nazor amerického psychologa Bernarda Rimlanda
se stal védeckym ptelomem. V 80. letech 20. stoleti oznacil autismus za neurobiologickou
poruchu organického pivodu (Komarek in Hrdlicka, Komarek, 2004).

Piestoze zarucenou etiologii PAS zatim odbornici neodhalili, z mnoha méfeni,
testovani a pozorovani byly stanoveny pfinejmenSim mozné pfic¢iny. Plvodem téchto
poruch muze byt souhra hned né€kolika faktorti. Spekuluje se 0 eventualnim dédiéném
zatizeni v rodinach, kde se PAS objevila u vice nez jednoho ¢lena. Tento fakt podlozil
I vyzkum provedeny na dvojéatech. Mimoto se odhaduje, Ze za autistickymi projevy stoji
3 — 10 riznych gent (PreiBmann, 2010). V ptipadé détského autismu se piredpoklada
nespecifické organické poskozeni. Tato domnénka byla podloZena pozorovanymi zménami
v ¢asti mozkovych komor a konstrukci mozecku prostiednictvim moderni zobrazovaci
techniky (Skodova, 2007). Autorka uvadi, Zze mezi mozné p¥i¢iny Aspergerova syndromu
spada predpoklad mozkové dysfunkce ¢i genetickd predispozice. Skute¢nost potvrzuje
| padesatkrat vétsi moznost vyskytu autismu u sourozenci s touto poruchou.

V soucasné dobé zname mezi PAS pouze jednu vyjimku, kdy 1ze bezpecné stanovit
puvodce poruchy. Jedna se o pfipad Rettova syndromu, ktery se také fadi do kategorie
pervazivnich vyvojovych poruch. V ptipadé tohoto syndromu jiz védci odhalili pfitomnost
genu MECP2 nachézejiciho se na jednom raménku chromozomu X. Pravé nejrizngjsi
mutace tohoto genu zpusobuji ze 77 — 80 % vznik Rettova syndromu. (Hunter, 2008)

Vyskyt PAS byva pribézné¢ zaznamendvan Vv mistnich 1 svétovych statistikach.
Vyznamny nartist incidence PAS lze snadno vypozorovat na rychle se ménicich ¢iselnych
udajich uvedenych v odborné literatuie. Témért pred 17 lety Vocilka (1996) uvedl, ze PAS
postihuje 4 az 5 déti z 10 tisic narozenych. Dnes je toto ¢islo podstatné vétsi. Soucasné
statistiky uvadi, Ze poruchami trpi 14 az 15 déti z 10 tisic narozenych. Cislo pfitom neni

ani zdaleka konecné. Ve svété Ize vypozorovat daleko vice osob, kterym by byla diagnoza

® Termin véak vymyslel samotny Leo Kanner (Rudy, 2006).
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pfiznana. VIivem misty nedostate¢né diagnostiky ¢i malé informovanosti povolanych
odbornikti jsou chybné oznaceni za jedince se schizofrenii, mentalni retardaci nebo jsou
symptomy zaménény za zcela jinou diagnostickou kategorii. Nabizi se zde otazka, pro¢
k takovému nartstu PAS dochazi. Odpovéd’ poskytuje Bartlova (2012), ktera poukazuje
na daleko kvalitnéjsi informovanost o problematice PAS oproti minulym deseti roktim.
Tento stav prispiva k CastéjSimu odhaleni poruch atim zakonité k nartstu zachycenych
ptipad. Skodova (2007) pii zaznamu prevalence ukazuje na silnou prevahu chlapci

nad divkami s timto onemocnénim. U chlapci se PAS objevuje Ctyii az pétkrat Castéji.

1.4 Klasifikace poruch autistického spektra

Nasledujici text pojednava o nejbéznéjSim rozdeleni rozsahlé skupiny PAS. Blize
Si pfipomeneme jiz zminované rozdily mezi dvéma soucasnymi klasifikacemi, které jsou
v Iékaiskych kruzich vyuzivany nejvice — Mezindrodni statisticka klasifikace nemoci
a pridruzenych zdravotnich problému 10. revize (dale téZ MKN-10) a Diagnosticka
a statistickd ptirucka dusevnich poruch (dale téz DSM-V). Zavérem budou prostiednictvim
jednotlivych podkapitol specifikovany vybrané poruchy autistické¢ho spektra.

Jiz v 18. a19. stoleti védci vnimali potfebu zvefejnit statisticky ptrehled vSech
znamych onemocnéni podilejicich se na Umrtnosti populace a koneckoncli i zhotovit
uceleny seznam vSech diagn6z. Vytvoireni navrhované klasifikace by zajistilo mezinarodni
uniformitu v medicinském nazvoslovi, a tim i dosazeni kvalitnéj$i prevence a rychlejsi
diagnostiky mezi jednotlivymi lékaiskymi obory. Zakladnim prostfedkem se tak stala
Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a pridruZenych zdravotnich problémﬁg.
V soucasnosti je platna jeji 10. revize™. (History of the development of the ICD, 2010)

Ackoli jiz ve40. letech 20. stoleti existovala podrobna klasifikace nemoci,
Americka psychiatrickd asociace (APA) vidéla jistou mezeru v nazvoslovi psychiatrickych
a neurologickych diagnéz. Proto v roce 1952 pribyla k tehdejsi MKN-6 specialni sekce
pro dusevni poruchy, kterd se zaroven stala prvni verzi Diagnostického a statistického
manualu duSevnich poruch (DSM-I). Dalsi revize probéhly vzdy soucasné

s predstavenim nové verze MKN. I kdyZ jsou obé& klasifikace podobné, nesou také znacné

Y origindle: International Statistical Classification of Diseases and Realated Health Problems, Tenth
Revision (zkracené téz ICD).

% pro rok 2015 se s uréitymi zménami pripravuje novd 11. revize (Aktualizace MKN-10 s platnosti
od 1. ledna 2013, 2013).
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diference. Hlavnim rozdilem mezi MKN a DSM je jejich odlisné nazirdni na danou
problematiku. MKN si klade za cil statisticky informovat o vSech zndmych nemocech
ajejich kategoriich. Oproti tomu DSM lékafiim i védeckym pracovnikim® poskytuje
daleko detailn€j$i informace. Mimoto byl manual DSM-V* vytvoien piredev§im
pro pouziti ve Spojenych statech americkych. (DSM: History of the Manual, 2012)

V podkapitolach 1.1 a 1.3 bylo dostate¢né nastinéno, ze diagndza autismu prosla
mnoha radikdlnimi zménami, které mély pozitivni i negativni dopad na historii jeho
chapani. Nazornym ptikladem je dle Hrdlicky (in Hrdlicka, Komarek, 2004) nestastné
zatfazeni diagnozy détského autismu do kategorie schizofrennich psychdéz v détstvi
v MKN-6 a také DSM-I, nasledné¢ pak i v DSM-II. Prvni odkaz jiZ na pervazivni vyvojové
poruchy je uveden v DSM-III, v MKN se objevil se zpozdénim az v 10. revizi v roce 1993.

V soucasné dobé jsou poruchy autistického spektra spojovany s kategorii
pervazivnich vyvojovych poruch a uvadény jako jejich synonymum (Thorova, 2012).
V evropskych zemich je uzivano diagnostické rozdéleni podle upravené MKN-10, ktera
oznacuje Pervazivni vyvojové poruchy kodem F84 patiici do nadfazené skupiny Poruchy
psychického vyvoje F80 — F89.

F 84.0 Détsky autismus

F 84.1 Atypicky autismus

F 84.2 Rettuv syndrom

F 84.3 Jina détska dezintegracni porucha

F 84.4 Hyperaktivni porucha sdruzena s mentdlni retardaci a stereotypnimi pohyby

F 84.5 Aspergeriiv syndrom

F 84.8 Jiné pervazivni vyvojové poruchy

F 84.9 Pervazivni vyvojovad porucha NS

(Mezinarodni klasifikace nemoci, 2013, s. 248 — 249).

DSM prosel v nedavné dob¢ revizi. Manual rozliSuje PAS (Autism Spectrum
Disorders, ASD) pouze do ctyr kategorii: Asperger's disorder, autistic disorder, childhood
disintegrative disorder, the pervasive developmental disorder not otherwise specified
(PDD-NQOS) (Autism Spectrum Disorder, 2013). Ptehled rozdild mezi dvéma

nejznamejSimi klasifikacemi autismu uvadi néasledujici tabulka €. 1 (Thorova, 2012, s. 60).

" psm-v publikovany na zacatku roku 2013 vzbuzuje mezi béZnou populaci pocit nedlvéry a nese oznaceni
prilisSného nalepkovani (Jandourek, 2013).
Ly originale: Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (zkracené téz DSM).
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Tab. 1 Porovnani svétového klasifika¢niho systému MKN-10 s americkym DSM-1V.

MKN-10
(Svétova zdravotnicka organizace, 1992)

DSM-IV
(Americka psychiatricka asociace, 1994)

Détsky autismus (F 84.0)

Autisticka porucha (Autistic disorder)

Rettav syndrom (F 84.2)

Rettv syndrom (Rett’s Syndrome)

Détska dezintegracni porucha (Childhood

Jina dezintegracni porucha v détstvi (F 84.3) Disintegrative Disorder)

Aspergertv syndrom (F 84.5) Aspergerova porucha (Asperger Disorder)

Atypicky autismus (F84.1)

Pervazivni vyvojova porucha dale
nespecifikovana (Pervasive Developmental
Disorder Not Otherwise Specified — PDD-
NOS)

Jiné pervazivni vyvojové poruchy (F 84.9)

Pervazivni vyvojova porucha
nespecifikovana (F 84.9)

Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni

retardaci a stereotypnimi pohyby (F 84.4) Neni elvivalent

Pro ucely této prace budeme v dalSich castech textu operovat s nozologickymi
jednotkami, které uvadi MKN-10. Vzhledem k rozsahlému pojeti problematiky PAS jsme
k detailnéjsi deskripci zvolili pouze poruchy, které byly predmétem vyzkumného Setfeni
v empirické ¢asti diplomové prace. Blize si tedy pfedstavime diagndzu atypického autismu
a Aspergerova syndromu. Dalsi kategorie tadici se k PAS, byly jiz mnohokrat literarné
charakteristiku  détského autismu, Rettova syndromu a jinou

zpracovany, proto

dezintegracni poruchu vymezime pouze stru¢né.

1.4.1 Détsky autismus

Jak uvadi Thorova (2012), diagnéza détského autismu se stala bezpodminecéné
hlavnim pilifem PAS. Nejedna se o heterogenni skupinu obtizi. Osoby s timto typem PAS
se potykaji sriznorodym stupném mentalniho postizeni 1 nesCetnymi variantami
pfidruZenych projevi, nejcastéji s epileptickymi zachvaty nebo psychiatrickymi obtiZzemi.
Za hlavni znaky zajisté povazujeme pfitomnost typickych symptomi tzv. triddu, které
se dostavi pred dovrSenim tii let v€ku ditéte. Tyto projevy byly jiz blize popsany
v podkapitole 1.4. U déti mlizeme pozorovat celkové opozdéni ve vyvoji. V praxi je jiz

dlouhou dobu preferovano déleni na vysoce funkéni, stiedné funkéni a nizkofunkcni
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autismus, jednd se o kategorie liSici se stupném mentalni retardace, naruseni komunikac¢ni

schopnosti a pfitomnosti stereotypii. (Hrdlicka in Hrdlicka, Komarek, 2004)

1.4.2 Atypicky autismus

Stejné jako détsky autismus je i atypicky autismus velice nesourodou skupinou, kde
bychom nenasli dva jedince s totoznymi znaky chovani. Hlavnim odliSenim je fakt,
ze jedinec s atypickym autismem zcela nedisponuje zéakladni triddou projevi, vzdy
miniméln¢ v jedné kategorii nedosahuje piesného vymezeni. Ptikladem miize byt obraz
chlapce svyrazné opozdénym vyvojem fteCi, ale dnes funkcéni komunikaci ve vétach,
se sklonem ke stereotyptim, ale zachovanou napodobivou hrou a se socialnim chovanim
bez vyraznych znamek vyboceni. (Thorova, 2012)

Diagnostika poruchy je zna¢né ztizena nepiesné vytyCenymi znaky. Jak jiz bylo
uvedeno vySe, vDSM-V se kategorie nevyskytuje. Laicky byva syndrom spojen
S tzv. autistickymi rysy ¢i sklony, ty jsou vSak z medicinského hlediska nozologicky zcela
nepiesné. U osob satypickym autismem v pribéhu zivota pozorujeme uritou
nevyvazenost ve vyvoji jednotlivych tikonii. Casto se prvni ndznaky poruchy manifestuji

az po tietim roce. Zadnou vyjimkou také neni vyskyt mentalni retardace. (ibid.)

1.4.3 Rettiv syndrom

Z hlediska etiologie ojedinély syndrom mezi PAS zdanlivé postihuje pouze zenskou
populaci. Jiz bylo naznaceno, Ze za pficinu tohoto syndromu byl oznacen specificky gen
vyskytujici se na raménku chromozomu X. Je pravdou, Ze se poskozeny gen mliZe objevit
jak u Zenského tak muzského pohlavi, ale vlivem druhého zachovalého chromozomu X ma
zenské pokoleni zna¢nou vyhodu k preziti. Chlapci, u kterych se vadny gen objevi, bohuzel
neslucujicitho se se zivotem. Proto ve svété pozorujeme pouze divky stimto typem
poruchy. V minulosti jiz byly zaznamenany piipady, kdy ptezil i chlapec, ale jedna
se 0 nepatrné vyjimky. V pfipad¢ Rettova syndromu rozliSujeme Ctyii typy onemocnéni,
které se mohou rozvinout na zaklad¢ mutace ptislusSného genu. (Hunter, 2008)

Zakladnim projevem nemoci je tézké neurologické postizeni, které sekundarné

ey

ovliviiyje jejich télesné, pohybové i mentdlni funkce. U zijicich divek pozorujeme nejen
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deficit poznavacich funkci, ale také opakujici se kroutivou®® lokomoci rukou, ktera
zabranuje nacviku dilezitych a potfebnych dovednosti. Divky také neustalé vkladaji rizné
predméty do Gst, vyskytuje se nesouvisly smich bez zjevné piiginy, bruxismus', nadmémé

dychani, skolioza, ataxie a epilepsie. (Gillberg, Peeters, 2003)
1.4.4 Jina dezintegracni porucha v détstvi

Jiz v roce 1908 se Theodoru Hellerovi podaftilo popsat stav zcela totozny s dnesni
détskou dezintegra¢ni poruchou. Dnes je syndrom spiSe vzacnym jevem, odhaduje se,
ze incidence piipada na 6 déti z 100 000 narozenych. Vyvoj ditéte probiha oproti v§em
zminénym kategoriim PAS zpocatku zcela v normé. V obdobi kolem tfetiho a ¢tvrtého
roku dochazi z nezndmého divodu k vyraznému poklesu urovné komunikace a socialniho
chovani, soucasné se také objevi mentalni retardace tézsiho stupné. Ke zménam dochazi
velmi rychle nebo v rozmezi nékolika mésici, poté jiz osoba nikdy nedocili piedeslého
stavu. Lze pozorovat zvlaStnosti na zdznamu EEG s ptfitomnosti epileptickych zachvati.
| zde rozliSujeme vysoce funkéni anizko funk¢ni typ poruchy. Rozdilem byva stupen

mentélni retardace ¢i mira schopnosti socialniho kontaktu. (Thorova, 2012)
1.4.5 Aspergeriv syndrom

Diky svym rozsahlym variacim od téZkého stupné az po formy podobajici se témé&f
béznému stavu se stal Aspergeriv syndrom (dale tézZ AS) nepochybné diagnostickou
zaludnosti. I zkuSeny profesiondl miZze zavahat pfi diferenciaci AS od pouhé tzv. socialni
neobratnosti s netradi¢nimi zajmy a temperamentni osobnosti. Podle slov Thorové (2012)
nemuzeme tvrdit, Ze je AS pouze mirngjsi verzi détského autismu. RozliSujeme vysoko
funk¢ni a nizko funkéni formu syndromu. Laicky byvd AS mylné oznafen za syndrom
pouze genidlnich umélctl, védct a technikil. Je pravdou, Ze se u nékterych osob vyskytuje
nadani v urcité oblasti, ale pravidlem to neni. Vyvstava zde problém rozpoznani AS oproti
vysoce funkénimu détskému autismu, ktery doposud nebyl zcela objasnén. (ibid.)

Inteligence dosahuje pasma normy ¢i ji dokonce prevysSuje. Z tohoto diavodu je
patrné, Ze si déti s AS svou odliSnost od ostatnich intaktnich vrstevnikii znacn€ uvédomuji.

Tato skutecnost je Casto nadmiru stresuje a deprimuje. Ve Skole trpi nedostate¢nou

3 Také oznatované za tzv. ,myci“ pohyby rukou (Rihova et al., 2011).
! skf¥ipani nebo cvakani zubl
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motivaci, kterd miZe vést ke zhorSeni prospdchu. Spatny stav psychiky nevylep$uje ani
omezeny &i zadny vztah s vrstevniky. (Skodova, 2007)

Vyvoj feci nemusi byt opozdén vzdy. Dle zkusenosti odbornika déti s AS jiz v péti
letech souvisle komunikuji, ale nelze ptehlédnout vyrazné odliSnosti, které jsou dale
popsany v podkapitole 2. 3. V socialni oblasti maji zna¢né obtize charakteristické
predevs§im neschopnosti v€lenit se do skupiny, navazat kontakt s vrstevniky ¢i budoucim
partnerem. Specifickym znakem je také zéliba v netradi¢nich zdjmech, které podléhaji
stereotypu. Casto byva piidruZena nesnasenlivost zmén, problémové chovani, agresivita,
deprese, sebezrafiujici projevy az suicidiadlni pokusy. AS doprovazi specifické fyzické
problémy, tj. motorickd neobratnost ¢i senzorickda hypersenzitivita (piecitlivélost
na doteky, zvuky, pachy, bolest, pohyb aj.). Je velice smutné, ze i ptes daleko mirné;si
postizeni oproti ostatnim druhlim PAS, jsou lidé s AS ve vétSin€ piipadl odkazani
na pomoc druhych osob i v dospélosti. (Patrick, 2011)

V soucasné dob¢ se v evropskych zemich debatuje o pfesném umisténi AS
v kategorii pervazivnich vyvojovych poruch. Podnétem diskuzi byly zmény v DSM-V.
APA Vv posledni verzi tohoto manudlu spojila v jediné kontinuum poruchy s mirnymi
I t¢Zzkymi projevy pod jednu kategorii — poruchy autistického spektra. Tento akt vyvolal
znacné protesty predevSim na stran¢ rozhoicenych rodict déti s leh¢imi formami autismu,
jakym je pravé AS a PDD-NOS. Rodice maji pocit, Ze byly jejich déti nepravem zatfazeny
pod kategorii t€z8i formy autismu. Dlvodem tohoto rozhodnuti byl soucasny stav
Vv poskytovani pomoci a habizenych sluzeb pro osoby s témito poruchami. V mnoha
oblastech USA jsou ptispévky, sluzby a dalsi porada poskytovana pouze détem s autismem
a nikoli Aspergerovym syndromem. Umisténi této diagn6zy mezi spole¢nou kategorii PAS
by mélo tomuto zamitnuti zabrdnit. Tvlrci nov€ vydané verze doufaji, Ze se timto

prohlésenim zlepsi Groven, rychlost a u¢innost diagnostiky PAS. (Lutz, 2013)

1.5 Klinicky obraz poruch autistického spektra

Profil osob s PAS nelze z dtivodu jejich vyrazné individuality jednoduse zobecnit.
Jejich projevy chovani pfedné povazujeme za heterogenni skupinu. Piesto je mozné
nékteré¢ spolecné charakteristiky vymezit. K zabezpeceni kvalitn€jsi diagnostiky slouzi
ptehled symptomi, které jsou pozorovatelné v mensi ¢i vétsi mife u vSech typt PAS.

Odborna literatura (Rihové et al., 2011; Cadilova, Zampachové, 2012; Thorova, 2012)
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se piiklani k roz¢lenéni na tzv. specifické anespecifické symptomy. Toto oznaceni

s sebou pfinasi uréity vyznam, ktery bude v nasledujicim textu blize osvétlen.

1.5.1 Specifické symptomy

Mezi specifické neboli typické symptomy fadime tzv. triadu®® charakteristickych
projevd, k jejimuz vzniku vyrazné prispéla védecka prace Lorny Wingové jiz v roce 1979.
Jedna se o problémy v oblasti komunikace, predstavivosti a socialniho chovani
(Thorova, 2012). Vzhledem k zaméfeni diplomové prace se budeme projevum
narusené komunikace podrobnéji vénovat v podkapitole 2.3. Na tomto misté problematiku

pouze okrajové shrneme.

IMAGINACE, ZAJMY a HRA

Druhym charakteristickym projevem u osob s PAS je odlisnost imaginace. Deficit
jak predstavivosti, tak symbolického mysleni se v prvé radé projevuje vyhledavanim
znamého a predvidatelného, jehoz diivodem je nesndsenlivost zmén. Typickymi projevy,
které si Casto pod pojmem autismus vybavuje i laicka vefejnost, jsou nezvyklé, stale
se opakujici Cinnosti, které maji individualni charakter alze vypozorovat jejich rtzné
stupné. S tim souvisi i mozna autostimulace pomoci smysla (zrakova, sluchova, pohybova,
dotekova). Zminéné aktivity nejsou vyraznym problémem, dokud jich osoba s PAS muze
dosahnout, v opacném piipadé se dostavi negativni reakce rtizné intenzity. (Thorova, 2012)

Vyhleddvané byvaji stereotypni toCivé pohyby, opakovand jednosmérnd
manipulace s vécmi, fazeni, skladani ¢i pouhé detailni pozorovani konkrétniho oblibeného,
pro okoli v8ak nezajimavého, predmétu. VétSinou se jedna o predméty ¢i aktivity
podléhajici pfesnému fadu (mapy, jizdni fady, hodiny, pousténi vody z kohoutku), jenz
uosob sPAS navodi potfebny pocit bezpeéi ajistoty. Vyjimkou neni ani ulpivani
naurcitém tématu, které jedinec neustale vyhledava (oblibeny potad, kniha, badéani
v encyklopediich), vie se dale promita i do kresebného projevu. (Rihova et al., 2011)

Z divodu naruSeného symbolického mysleni a imaginace maji déti s PAS znacné
obtize v uskutecnéni spontanni funkéni hry. Herni aktivity jsou pfevazn¢ mechanické
povahy, fixuji se na dany pfedmét a zkoumaji detaily izolované od okolniho svéta. Mnozi

jsou vSak schopni realizovat tzv. predstiranou hru. K ucelu navozeni arozvijeni hry jiz

© Nékdy byvd oznacena jako diada zahrnujici pouze oblast komunikace a abstrakce, ze kterych nasledné
vyplyvaji obtize v socialni interakci (Opekarova, 2010 in Rihova, Vitaskova, 2012).

21



existuji mnohé studie (u nas napf. Straussova, Knotkova, 2011), které se zaméfuji

na vyuziti motivace a strukturovani. (Beyer, Gammeltoft, 2006)

KOMUNIKACE

Na svété¢ je zastoupeno velké procento osob s PAS, které se nikdy nezacaly
projevovat verbaln¢, mnoho znich se ale spfispénim alternativnich komunika¢nich
systémi dokaze do urcité miry dorozumét a vyjadiit. Lze fici, ze je neschopnost verbalni
komunikace hlavnim znakem tézkého stupné PAS. (Buntova, Ticha in Kerektétiova, 2009)
V ostatnich ptipadech je patrné opozdéni ve vyvoji feci, které se postupem casu muze
vyrovnat hranici normy. Pfesto u nich budou patrné jisté rizné vyrazné odliSnosti
predevsim v oblasti neverbalni komunikace (nespravné uziti mimiky, gestiky, neschopnost
jejich identifikace u jinych osob) nebo napadné vzorce feci bez patficnych komunikaénich

pravidel. (Cadilova, Zampachova, 2012) Tématu se blize vénujeme v podkapitole 2. 3.

SOCIALNI CHOVANI a SOCIALNI INTERAKCE

I kdyz se zda, ze je neschopnost komunikace chapana jako nejvétsi problém, nutné
tomu tak neni vzdy. Pravé neschopnost adekvatnich socialnich interakci a socialniho
chovani je v mnoha pfipadech povazovana za zasadni problém. Neziidka tak dochazi
k neStastnym faux pas pii kontaktu s intaktni spolecnosti, ktera toto jednani nechape.
Smutnym dikazem je negativisticky postoj laické vetejnosti k osobam s PAS, které
pokladaji za nepfizplsobivé, nevhodné se chovajici ¢i nebezpecné a ohroZujici obcany,
s nimiz rad¢ji nebudou navazovat kontakt (Hubova, 2014). V bézné spolecnosti se setkame
s velmi krajnimi nazory, kdy jsou chapani jako nadmérné izolovani ¢i naopak extrémné
kontaktni jedinci. Uplnou pravdou viak neni ani jedno tvrzeni. Jak jiz uvedla podle vzoru
Wingové Thorova (2012, s. 64 — 76), pozorujeme u 0sob s PAS Siroké spektrum socialniho
chovani projevujici se v mnoha variacich. Pro tyto ucely byly zaznamenany zakladni typy
socialni integrace s jejimi vyraznymi projevy, které se v prubéhu zivota mohou meénit:

— Typ osamély (aloof) — odtazité, samotarské chovani, zddna ¢i minimalni snaha
0 télesny a socialni kontakt, nezdjem o komunikaci, vyhybani se ocnimu kontaktu.

— Typ pasivni (passive) — kontaktu se nevyhybaji, ale ani nevyhledavaji, omezena
schopnost empatie, sdileni, komunikace vyuzivana vyhradné k ucelu uspokojeni potieby.

— Typ aktivni zvlastni (active but odd) — piilisna spontaneita v socialni interakeci,
neadekvatni dotykéni, libani, hlazeni az obtézujici chovani, pfehnand mimika i gestika,

Casto ulpivavy o¢ni kontakt, obtizné chapani spolecenskych pravidel.
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— Typ formalni, afektovany (over-formal, stilted) — hlavn¢ u osob s vys$sim 1Q,
dobré vyjadiovaci schopnosti, ale fe¢ prili§ strojena, chovani je konzervativni, striktné
dodrzuji ritualy, odtazité chovani i vii¢i blizkym, doslovné chapani promluvy druhé osoby.

— Typ smiSeny zvlastni — velmi nejednotné chovani, jehoz projevy jsou podminény
konkrétnim prostfedim, situaci ¢i osobou, objevuji se prvky jak pasivniho, osamélého,
aktivniho tak formalniho chovani, enormni vykyvy v kvalit¢ kontaktu.

Piesto ani tato kategorizace nemize zastfeSit projevy vSech osob s PAS, mnoho

Z nich se nachazi na hranici dvou nebo vice typu (ibid.).

1.5.2 Nespecifické symptomy

vvvvvv

symptomy oznacuji takové projevy osobnosti, které se stejné¢ tak mohou vyskytovat
I U dalich druhti onemocnéni. PAS nemuzZe byt stanovena vyluéné na zakladé téchto rysu,
které nejsou zatrazeny v kritériich diagnostického Setieni. Nelze je proto povazovat
za diagnosticky spolehlivé znaky.

Za nejfrekventovangj$i pfidruzeny symptom povaZujeme snizeny ¢i naopak
extrémné zvySeny stupen kognitivnich schopnosti. Vyrazna je také neumérna emocni
reaktivita Casto se projevujici zménami nalad bez zjevné pficiny — stiidavy pla¢ a smich,
podrazdénost, tzkost, hysterie, nepfitomnost strachu v objektivné kritickych situacich
¢i naopak osobita fobie, napt. strach ze tmy ¢i spainkulG. Za dal$i neménég Casty projev je
pokladana fascinace pohybujicimi se ¢i tvarové vyjimeénymi predméty. Piedevsim
u Aspergerova syndromu je znatelnd motoricka neobratnost, resp. dyspraxie (problém
s koordinaci urcitych pohybll). Vyraznym znakem je naruSené koverbalni chovani
(luskani prsty, chiize po $pickach, tleskani, tiky a dalsi). (Cadilova, Zampachova, 2012)

Jak uvadi Rihova (2011) daldimi znespecifickych symptomi jsou percepéni
poruchy (pfedev§im ve smyslu hypersenzitivity a hyposenzitivity), tzn. zména vnimani

017
u

riznych smyslovych podnétd~' — doteky, pachy, zmény teploty apod. Zcela bézné byvaji

i problémy se spankem (nespavost, &asné vstavéani, pozdni usinani) a p¥ijmem potravy™.

® Muaze byt pfitomen i permanentni strach z budoucich projevli okoli, nerozumi mnohym situacim
(Barinkova et al., 2012).

Yy nékterych jedincl pozorujeme i vyraznou nesndasenlivost urcitého lidského hlasu nebo pritomnost
vys$siho prahu bolesti (Bafinkova et al., 2012).

'8 pFi stravovani potieba konkrétnich ritual@. Casto davaji prednost jedno druhovym potravindm, osoby

s tézSim typem jsou ochotni pozfit pouze jidlo urcité barvy ¢i naopak dochazi k prejidani (Thorova, 2012).
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Zna¢né snizena je adaptabilita, tj. nesnaSenlivost zmén, které jedinec zvlada
velice Spatné a pfizpisobeni trvd dlouhou dobu. Velice ¢astou komplikaci byvaji vyrazné
problémy v chovani, nejcastéji v podobé snizené koncentrace, zufivého uto¢ného chovani,
zachvatu vzteku, sebezranovani, atékd, naivniho lhani, bizarniho chovani a vyjime¢né také
nutkavych kradezi. Stejné jako u dalSich poruch s pfidruzenou mentalni retardaci
pozorujeme problémy v sexualnim chovani, zvlast¢ se jedna 0 nekontrolovatelnou

masturbaci ¢i neschopnost udrzet intimni a formalni zonu. (Thorova, 2012)

1.6 Diagnostika

Jak jsme jiz naznadili v piedeslych podkapitolach, PAS jsou velice rozmanitou
skupinou symptomd, které mnohdy znesnadnuji stanoveni konkrétni choroby. Uréeni
diagn6zy musi byt realizovano vzdy prostiednictvim klinického psychologa nebo détského
psychiatra, ktery vyuziva specialni diagnostick¢é materialy. Vzhledem Kk tomu, Ze jsou
projevy PAS pozorované jiz v obdobi do tifi let, zistavd zdkladnim piedpokladem
spravného uréeni diagnézy véasnost. (Skodova, 2007)

V minulosti byla dlouhou dobu vyuzivana Kannerova diagnosticka Kritéria.
V dalsich letech jiz nevyhovovala, proto byla v 60. letech 20. stoleti nahrazena
symptomatickym piehledem ,,Nine Points“ od Mildred Creakové, ktery se u nas zacal
vyuzivat k uCelu diagnostiky. Soucasné byl také zvefejnén prvni dotaznik pro rodice
od Rimlanda, ktery na zakladé¢ svého vysledku diferencoval schizofrenni déti od déti
s autismem. V 70. letech byla vyuzivana ¢tyfi kritéria od M. Ruttera. (Thorova, 2012)

Soucasné pojeti diagnostiky pervazivnich vyvojovych poruch (tedy i PAS) spociva
V nalezeni urcitého poctu specifickych symptomt. Z divodu odhaleni déti i s leh¢imi
projevy PAS vydal vroce 1994 Bolton kritéria pro uZzsi aSirSi fenotyp autistického
chovani, ktery mohl byt prokazdn na zaklad¢ ziskaného skore v oblasti komunikaéniho
a socialniho deficitu a opakujiciho se stereotypniho chovani. (ibid.)

Je tfeba uvést, Ze momentalné nelze pocitat s zadnym biologickym testem, ktery by
podal rozhodujici diikaz o vyskytu autismu u daného jedince. V ramci diagnostiky PAS
rozliSujeme dva zakladni diagnostické pilite. Prvnim jsou tzv. screeningové metody
(pfedev§im dotazniky), které maji Siroké vyuZziti i mezi nelékafskymi odborniky

a posuzovaci semistrukturované §kaly uzivané jiz pouze specialisty. Druhym nastrojem
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kvalitniho diagnostického Setfeni je bezpochyby objektivni pozorovani a systematické
psychologické ¢i psychiatrické vySetieni. (Beranova et al. in Hrdlicka, Komarek, 2004)

Mezi b&zné vyuzivané screeningové metody v Geskych zemich patii skala CARS™
zroku 1988 od tvirca Schoplera a Reichlera. Obsahuje 15 polozek s hodnocenim
od 1do4 bodi, jejich vyslednym seétenim je uréena piiblizna mira poruchy. Hojné
rozsiten je také CHATZ® zroku 1992. Ten je rozdélen do dvou usekd — Vv prvni &asti
na otazky odpovidd rodi¢, druhd c&ast slouzi k zaznamenani pozorovani provedené
odbornikem. Vysledky této metody vSak neodhali leh¢i formy PAS. K ucelu depistazi déti
s PAS byl pied deseti lety vytvofen screeningovy dotaznik DACH (Détské autistické
chovani). Metody predstavuje 74 polozek zaméfenych na oblast vnimani, verbalni
aneverbalni komunikaci, socidlni chovani, motoriku azvlastni pohyby, emoce, hru
a zpusob traveni volného ¢asu, problémové chovani a schopnost adaptace. (Thorova, 2012)

V zahrani¢i existuje nespocet dalSich diagnostickych materidld. Nejvice byva
uvadén Autism Diagnostic Interview — Revised (ADI-R), Autism Diagnostic Observation
Schedule (ADOS), The Australian Scale for Asperger’s syndrome (A.S.A.S), Kvocient
autistického spektra (AQ test) ajiz zminovany CHAT aCARS. Neocenitelnym
diagnostickym materidlem vSak zlstava specidlni psychologické ¢i psychiatrické vySetieni
obsahujici pohovor s rodici, pul hodinové pozorovani ditéte pti volné ¢innosti, hodinova
fizend prace s dit€tem a vybrané €asti standardizovanych inteligencnich testi (Wechsler,
Stanford-Binet). (Beranova et al. in Hrdlicka, Komarek, 2004; Thorova, 2012)

Diagnostika je velmi slozity proces. Na jejim konecném vysledku zavisi cely
nasledujici zivot pozorovaného jedince. Pokud dojde k nespravnému uréeni poruchy jiz
v détském veéku, hrozi nebezpeCi nejen psychické, fyzické ale i socialni ujmy. Je velmi
dilezité nezapominat na moznost zamény autismu za nékterou jinou diagnézu vykazujici
podobné symptomy. Touto oblasti se zabyva diferencialni diagnostika, ktera nabizi nékolik
moznych poruch, u kterych lze pozorovat jistou analogii s PAS. (Hrdlicka in Hrdlicka,
Komarek, 2004; Komarek, Zumrova in Hrdlicka, Komarek, 2004; Thorova, 2012)

Vzhledem ktomu, ze se prevazna cast PAS vyskytuje spolu se snizenim
rozumovych schopnosti, lehce mize dojit k zamén€ s diagné6zou mentalni retardace.
Pokud dité dlouhodobé verbalné¢ nekomunikuje, mize byt odeslan do péce klinického
logopeda diive nez psychologa a hrozi zde riziko zamény za opoZdény vyvoj Fec¢i. Proto je

informovanost o PAS velice dilezita nejen v 1ékatskych oborech. Suspektni projevy ditéte

¥ CARS v originale znamena Childhood Autism Rating Scale — Skala détského autistického chovani.
2 CHAT v originale Checklist for Autism in Toddlers.
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muze odhalit mimo psychiatra apsychologa jakykoliv odbornik, kterému neni
problematika PAS cizi, napf. pediatr, neurolog, logoped, pracovnik PPP?* a SPC* nebo
ucitel. Zavisi také na usudku predskolniho pedagoga, ktery se s dité¢tem setkdva denné
a pozoruje jeho typické chovani. Casto mize pravé pedagog podat impulz rodi¢im, aby
své dité objednali na specialni vySetfeni. Snadno muze dojit i k substituci Aspergerova
syndromu za specifickou poruchu uceni a chovani, nonverbalni poruchu uceni, lehkou
mozkovou dysfunkci, psychézu, schizofrenii, organickou poruchu osobnosti,
schizotypni poruchu, obsedantné-kompulzivni poruchu, Tourettiv syndrom, socialni
fobii, poruchu chovani, atypickou depresi ¢i paranoidni poruchu osobnosti.
(PreiBmann, 2010; Thorova, 2012)

V minulosti komentovala Nesnidalova (1994, s. 95) problém spravného uréeni
autistickych rysit u autistické psychopatie (tedy dnes AS) a autistickych ryst, které
se mohou projevit u neurotickych jedinct. Stav, ke kterému dojde ,, p7i velkém vycerpani,
po otresném zZivotnim zdZitku, po velké ztrdaté nebo ohrozeni,” oznaCovala
za tzv. pseudoautismus neuroticky. V takovém piipad¢ se u jedince vyskytne ,, nespavost,
rozruSeni, bolest hlavy, riizné vegetativni obtize, nechut stykat se s lidmi, docasné miize byt
prerusen kontakt i s témi nejblizSimi, i podstatné zuzena oblast zajmu “ (ibid., s. 96). Aby
nedoslo k témto zavaznym zaménam, je velmi dulezité vénovat diagnostice ustiedni

pozornost a zaméfit se na zakladni diagnosticka kritéria, ktera PAS charakterizuji.

1.7 Terapeutické pristupy

Zamérem neni detailni rozbor jednotlivych intervenénich piistupt, které
napomahaji upravit nezadouci projevy u osob s PAS. Oblast je natolik rozsahla, ze by
se téma terapie mohlo snadno vyuzit k sepsani samostatné diplomové prace. Proto pouze
okrajové zminime soucasné praktikované piistupy. Druha kapitola podrobné&ji vykresluje
moznosti logopedické intervence, piedevsim se zaméfime na oblast pragmatiky.

U tak rozsahlé kategorie poruch opravdu neni terapie snadnym ukolem. Casto je
zcela nezbytna tymova spoluprace mezi pediatry, neurology, psychiatry, psychology,
logopedy, pedagogy, specidlnimi pedagogy, socidlnimi pracovniky, vychovnymi

pracovniky, rodi¢i a také blizkym okolim. BohuZzel se jesté stale setkavame s ptipady osob

>l ppp je zkratkou Pedagogicko-psychologické poradny.
> spC oznacuje Specialnépedagogické centrum rizného zaméreni.

26



trpicimi PAS, které jsou dlouhodobé odkazany na zivot v psychiatrickych 1éEebnach,
kde neni mozné zajistit potiebnou podnétnou pééi. (Skodova, 2007)

Dnes jiz voblasti PAS existuje nespocet vyhovujicich, nevyhovujicich,
prokazatelnych i neprokazatelnych terapeutickych ptistupt. Jak predklada Thorova (2012),
mnoh¢é ptistupy vychazi z dlouholeté praxe a za jejich vznikem stoji opravdu chvalyhodné
vysledky. Pfesto muizeme najit i takové techniky, které v jednotlivych ptipadech
nedisponuji zadnou odbornou hodnotou a misty hranici az se Sarlatanstvim. Bohuzel byva
smutnou skute¢nosti, Zze se davéfivi, zoufali a bezmocni rodi¢e nakonec stavaji obéti
planych prohlaseni slibujicich zazrak. K této problematice se vyjadtilo jiz mnoho autort
(Nesnidalova, 1994; Jelinkova, 2004; Richman, 2008), stejné tak i Thorova (2012),
ktera ve své publikaci uvadi souhrnny vycet obou typu téchto ptistup.

Pokud se v rychlosti zaméfime na ovéfené terapeutické metody, nesmime jako
hlavni opomenout tzv. strukturované uceni neboli zavedeni jednoznacnych postupil
v pifesné uréeném vzdélavacim, pracovnim arelaxaénim prostfedi. V tomto logicky
uspotadaném okoli s danym fadem nabyvéa dit€¢ s PAS potfebného dojmu bezpeci
(Schopler, Mesibov, 1997; Thorova, Jin, Cadilova in Hrdlicka, Komarek, 2004).

Strukturovani je do jist¢ miry soucdst mnohem vétsiho celku tzv. TEACCH
programu23, ktery vznikl ve Spojenych statech americkych. Jeho pojeti se opira o piesné
danou metodiku, ktera se skladd zptesného rozdéleni prostoru, vizualni podpory,
zabezpeceni predvidatelnosti, strukturované prace pedagoga a motivace. Dalsim ptistupem
je Aplikovand behaviordlni analyza (ABA). Diky dikladnému rozboru jednotlivych
situaci dochdzi k formovani chovani osoby s PAS. (Jelinkova, 2004)

V zahrani¢i ocefiovany Japonsky vzd&lavaci program Higashi®* se u nas bohuzel
nepraktikuje. Augmentativni a alternativni komunikacéni techniky skryvaji nejruznéjsi
moznosti dorozumivani se prostiednictvim znak, piktogramt, symbold nebo psani a ¢teni
slov. Tento princip vyuZiva napiiklad VOKS® prepracovany pro nase podminky z britské
metodiky PECS?, dale pak Makaton. Herni a interakéni terapie hraji také vyznamnou
roli. (Thorova, 2012)

RozliSujeme také rizné podpirné terapie. Jiz Nesnidalovd (1994) zminovala

pozitivni U€inky u dé&ti sautismem pii zaclenéni tance, hudby apohybu obecné.

2y origindle Treatment and Education of Autistic and Communication Handicapped Children (Iéceni,
vychova a vzdélavani déti s autismem a jinym komunikac¢nim handicapem (Thorova, 2012, s. 384)

** Stejné tak se miZzeme setkat s oznagenim Daily life therapy (Thorova,2012).

» Vyménny obrazkovy komunikaéni systém

*® picture Exchange Communication System
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Muzikoterapie napiiklad pracuje s piedpokladem, ze hudba dokaze zprostfedkovat
vyjadfeni emoci, tim také ptispiva ke snadn€jSimu navazani komunikace. Znacné
prosp&nou se také stala zooterapie®’ (zejména hippoterapie, canisterapie anové také
plavani s delfiny). Za techniky napomahajici odbouravani piebyte¢ného stresu a napéti
u 0sob s PAS ozna¢ujeme tzv. relaxacni techniky. Radime mezi né zrakové autostimulaéni
aktivity, masdze, koupele, aromaterapii, poslech meditacni hudby, fyzicky pohyb
na zavésnych apruZicich sportovnich nagini asenzorickd dieta®®. Nesmime také
opomenout aktivizacni cinnosti, ke kterym pocitame arteterapii (vyuziti vytvarnych
technik jako je malba), ergoterapii (ziskavani potiebnych navykl nejen v oblasti
sebeobsluhy) a fyzioterapii (rehabilitace a dalsi pohybové aktivity vedouci ke spravnému
vyvoji jedince). Posledni dobou se stavaji stale vice vyhledavané také rodinné
psychoterapie, pfedevsim pak sourozenecké nacviky. (Thorova, 2012)

V mnoha piipadech PAS byva nasazena i medikace Vv podobé neuroleptik,
antiepileptik a antidepresiv. Stejné jako v ptipad¢ jinych nemoci neni uzivani 1€kt nutné
uvsech osob s PAS, naopak casto paradoxné neni ani ku prospéchu. Obecné 1écba
zapomoci psychofarmak nijak neodstranuje pii¢inu autismu, muze vSak zabranit
agresivnimu, sebezranujicimu ¢i nevhodnému chovani. (Gillberg, Peeters, 2003)

Mezi alternativni a dle naseho nazoru nepfili§ perspektivni pfistupy fadime zejména
Son Rise prograng, ktery je zaloZen na principu naprosté akceptace ditéte a pripojeni
se k jeho c¢innostem. Facilitovand terapie spoéiva ve fyzickém vedeni schopné horni
koncetiny klienta za ucelem ukazovani na znaky ¢i pismena. Vlivem vyzkumi vSak byla
behem let oznaCena za nepresvédcivou techniku. Vyraznou vinu kritiky vzbudila americka
Holding Therapy®. (Richman, 2008)

Také mnoha dietni opatieni jsou stale popularnim trendem. V minulosti casto
vznikaly neplatné vyzkumy, které mély snahu prokazat uréitou kontinuitu mezi stfevnimi
problémy a PAS. Na jejich zaklad¢é bylo doporuceno vypustit ze stravovani uréité latky,
predevsim lepek nachazejici se v pecivu, kasein v mléce a vétsinu potravinovych barviv.

24

na autismus. (Thorova, 2012)

7 Terapie zamérena na spolecné interakci ¢lovéka se zvifetem, v pfipadé PAS je nejcastéji vyuzivan kan, pes

¢i v pfimofskych statech delfin (Thorova, 2012).

28 ) . . . . , s T v/ ; ’ . o vy . s
Jedna se o intervenci, v ramci které dochazi k peclivému fizeni smyslovych viemd. Umoznuje relaxovani,

odpocdinek, izolovani se od vyrusujiciho svéta (Hejduk, 2009).

% Jiné oznateni také Terapie volbou nebo Option terapie (Richman, 2008).

30 v . v . ’ . a7 . . , P v ; . /
V ceském prekladu byla Terapie pevnym objetim neboli Terapie pomoci pevného drzeni zpopularizovana

diky psycholoZce Jifiné Prekopové (Richman, 2008; Thorova, 2012).
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2 NARUSENA KOMUNIKACNI SCHOPNOST U OSOB
S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA

Dnes jiz nikoho neptekvapi, kdyz o clovéku hovoiime jako o tvoru spoleCenském,
ktery nutné¢ K zachovani plnohodnotného zivota potiebuje blizkost dalSich lidi.
A k navazani osobnich kontaktii a utvareni dalSich vztahl se bézné neobejde bez procesu
komunikace. Muze vSak nastat situace, kdy je natolik nepostradatelna komunika¢ni
schopnost jedince z divodu rtizné poruchy (napf. naruSenim pragmatické roviny) omezena
nebo dokonce znemoznéna. Zminény stav mize mit devastujici dopad nejen na psychiku
¢lovéka, ale celkové na jeho spoleCenské uplatnéni. Proto by mélo byt dosazeni maximalni
mozné urovné kvalitni komunikace stéZejnim cilem logopedické discipliny, ktera ma témto
osobam co nejvice pomoci, aby se znovu stali rovnocennymi komunika¢nimi partnery.

Nasledujici text je vénovan vSem doprovodnym jeviim, jez uzce koreluji s vyse
popsanou problematikou. Hned na tvodu druhé kapitoly se pokusime jasné a stru¢né
charakterizovat zasadni vlastnosti komunikace a vystihnout podstatné znaky pojmu
spojenych s narusenou komunikaéni schopnosti. Déle jiz budeme operovat s informacemi

tykajicimi se stézZejni oblasti zajmu této prace, tedy pragmatické jazykové roviny.
2.1 Komunikace

Pojem komunikace prosel mnohaletym procesem. V pivodnim slova smyslu
ozna¢eni communicare znamenalo ,,néco sdélovat, s nekym se delit, sdilet, sverovat se,
radit se” (Svehlova, 2001, s. 70). Mnoho dnesnich pojeti z ptivodniho vymezeni vychazi
dodnes. Obecné je vSak komunikace definovana jako konkrétni pienos informacnich
vyznamua za prispéni mnoha sdé€lovacich prostfedkt obzvlasté pak jazyka (Vitaskova,
2005). Podobné i Cermak (2011, s. 13) v ramci lingvistiky komunikaci charakterizuje jako
»prenos informaci mezi minimalné dvema ucastniky (zvlaste, resp. obvykle mezi mluvcim
a posluchacem ci pisatelem a ctenarem), a to prostrednictvim urcitého signalniho systéemu
znakii (resp. kodu), zvl. pak systému jazykového. Vedle informativni sloZky komunikace
nesmime opomenout slozku zprostfedkujici pfenos naSich vlastnich pocitl a prozitki
smérem k posluchaci ¢i SirSimu okoli (ibid.). Pravé tento prvek se stava velmi tryznivou
zélezitosti osob s PAS, které¢ nedokdzou projevy u druhé osoby dokonale odhalit,

identifikovat a kone¢n¢ ani jim porozumét.
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Vybiral (2009) podotyka, ze komunikaci nelze zastavit, komunikujeme uz jen tim,
ze jsme, tedy davame okolnimu svétu najevo svou existenci. Proces komunikace zahajuje
iniciator, Sifitel, expedient (komunikator) zakdédovanim sdéleni (komuniké), k cemuz
vyuziva konkrétni jazykové prostiedky (komunikaéni kéd) a prostiednictvim
komunikaéniho kanalu (face-to-face kontakt, telefonicky, pisemné) je zprava dopravena
az k adresatovi, recipientovi, pfijemci zpravy (komunikant). Celou situaci dokresluje
komunikaéni prostiedi (veskeré podnéty ovliviiujici bezproblémovy prubéh komunikace
— hluk, Sum, zkresleni informace) a kontext (minulé zkuSenosti i soufasné pusobeni
vngjSich stimuld). (Svehlové, 2001; Doubravova, 2008; Cermak, 201 1)

Watzlawickovo (1999) chapani hodnoti komunikaci nejen jako feC, ale piipisuje
k nému i veskeré doprovodné chovani. Ke shrnuti bychom mohli uvést, ze je komunikace
nepostradatelnd pro ucely naseho uc€inného vyjadieni, potfebnd k vyméné informaci
a zaroven je podstatnym zprostiedkovatelem pii vytvaieni mezilidskych vztahd, pti jejich
rozvijeni a usmérnovani. (Mikulastik, 2010)

S predkladanym tématem tzce souvisi tzv. komunika¢ni kompetence®!
charakterizovany znalosti celého jazykového systému a jeho pravidel a také zptsobilosti je
spravné pouzivat (Vybiral, 2009). Jedna se o schopnost uzivat vypovédi ve spravném
socialnim kontextu. Jmenované schopnosti mohou byt chapany jako synonymum
tzv. zdravé (efektivni, funkcni ¢i vydafené) komunikace, ktera muze byt pokladana
za socidlni dovednosti (Planava, 2005). Vyznacuje se bezprostfednosti, kognitivnim
pfizplisobovanim, zajmem o druhého, reciprocitou, humorem, podporou vyvoje
a flexibility, konzistenci interakci, uvolnénim, v neposledni fad€¢ také adekvatnim
vyjadienim pozadavki, kritiky a nespokojenosti. Zde je jiz mozné spatfit jistou analogii
se stézejnim tématem prace, tj. pragmatikou. (Vybiral, 2009)

Oblast komunikace je neobycejné rozsahla. Mezilidské komunikace je z pohledu
logopedie rozdélovana na verbalni (specificky lidska vlastnost zahrnujici predevsim
mluveny apsany projev) aneverbalni komunikaci®, kterd prihodn& dopliuje obsah
feCového projevu prostiednictvim mnoha riznych specifickych prostfedki (Neubauer,

1997). Uvedené déleni budeme zachovavat i v nasledujicim textu.

*! Jiné oznageni pro komunikativni zpUsobilost. Ve starsi literature casto pozorujeme termin komunikaéni

dovednosti. Dnes je povazovan za ponékud zastaraly a ve stejném kontextu je bézné uzivan nazev novy. Je

potreba odlisit od jazykové kompetence, kterou chapeme jako schopnost tvofrit vypovéd (Planava, 2005).

Vybiral (2009) také uvadi oznaceni zakladni pfedpoklady vyuZivané ve specidlni pedagogice.

32 AP PN . s v . . s we e e vs s
Verbalni a neverbalni komunikace byva doplfiovana tzv. komunikaci ¢inem (podani kapesniku placicimu

¢lovéku), obraznou (piktogramy) a symbolickou (Morseova abeceda) komunikaci (Kopecka, 2012).
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2.1.1 Verbalni

Nasledujici oblast komunikace tzv. verbalni neboli slovni je povazovana
za historicky i vyvojové mladsi, pfesto Si dnes pii dorozumivani piipisuje nadiazené
postaveni (Klenkova, 2006). Jak vyplyva z oznaceni, zakladnim prostfedkem realizace
komunikace je jazyk, ten charakterizujeme jako ,,soubor vyjadrovacich a sdélovacich
prostredki viastni prislusnikiim urcitého spolecenstvi, jako nastroj dorozument a jako rys
pevného lidského spolecenstvi, zejména ndaroda“ (BartoSek, 1996, s. 8). Velmi vystizné
jazyk popisuje i Pricha (2011, s. 111): ,,jazyk sam je v podstaté jen nastroj, jehoz
ovlddnuti slouzi hlavnimu cili — komunikaci. * Ke svému naplnéni vyuziva prvky narodniho
jazyka, napf. uréend mistni gramatickd pravidla usporadani jednotlivych slov ve véte.
Radime zde i znakovy jazyk osob se sluchovym postizenim. (Cerny, 2009)

Dalsim neméné dulezitym pojmem je Fe¢, definujeme ji jako schopnost pouzivat
dorozumivaci prosttedky zevnd (mluva) i vnitfnd (myslenky). Re¢ mize byt
zprostfedkovana pomoci ohranic¢enych jednotek — slov, vyjadifenych v mluvni i psané
podobé. Nepovazujeme ji za vrozenou vlastnost, ale za predispozici. (Klenkova, 2006)

Doubravova (2008) hovofi v kontextu komunikace jesté o tzv. ritualizované mluvé
(mluvé nesdé€lujici), se kterou se bézné setkdvame kazdy den. Jednd se o automatické
zdraveni druh¢ osoby, zdvoftilé hovory o bezpfedmétnych tématech, napt. o pocasi.

Verbélni komunikace je vzdy doplnéna neverbalnimi projevy, ale v ptipadé

neverbalni komunikace tuto reciprocitu nepozorujeme. (Cerny, 2009)

2.1.2 Neverbalni

Pocetna literatura se v kontextu neverbalni komunikace zminuje o tzv. neslovni,
nonverbalni ¢i mimoslovni komunikaci, ptipadné termin nahrazuje nedostate¢nym
oznacenim ¥Fe¢ téla, kterou lze popsat jako vSechny doprovodné prvky verbalni
komunikace projevujici se diferencovanymi pohyby, gesty, kontakty apod. Obecné
se jedna o komunikaci bez pomoci slov, zato s vyuzitim naucenych ¢i vrozenych signald,
ty mnohdy daleko ptresnéji vyjadii skute¢né rozpolozeni ¢lovéka, jeho pocity, emoce,
postoje i myslenky. Zaroven vSak napomaha k efektnéjsimu porozuméni feci nebo feé
v urcitych ptipadech zcela nahrazuje. Mizeme vypozorovat urcité¢ diference mezi projevy

muzi azen, déti, dospélych ariznych skupin. Znakem spravného uziti neverbalni
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komunikace je i schopnost ménit komunika¢ni styly dle daného kontextu, napi. formalni
za familiarni fedovy registr p¥i mluvé s nadizenym a s manzelkou. (Cerny, 2009)

Pribéh nonverbalni komunikace je fizen podvédomou slozkou, disledkem je tedy
Cast¢ neuvédomovani si projevujicich se neverbalnich signalii (HoSkova, LakatoSova,
1994). Teorie zabyvajici se uvedenou problematikou jiz v minulosti prezentovaly rizna
d&leni neverbalni komunikace®. Stale platné a nejvice uZivané pojeti K¥ivohlavého (1988)
limituje dle aktualné vyuzivaného prostfedku kategorizaci, kde piedné fadime mimiku,
pohledy oci, gestiku (gestikulaci), posturologii (posturiku, posturalitu), kineziku,
haptiku, proxemiku a paralingvistiku. Dopliujicimi slozkami mohou byt fyzické
aspekty vlastniho vzhledu — oblékani a udprava zevnéjSku (charakterizuje nase
piesvédéeni, sympatii K urcitému stylu, skuping) a také chronemika (hospodafeni
s &asem). (Srov. napt. Doubravova, 2008; Cerny, 2009; Vybiral, 2009; Mikulastik, 2010)

Prostiednictvim mimickych vyraza (na urovni Cela, oboéi, o¢i, vicek, tvaii, nosu,
ust a brady) jsme schopni odhalit probihajici naladu u daného jedince a také vyjadiovat své
vlastni prozivani. Literatura piedklada sedm zakladnich emoci pozorovatelnych na obliceji:
ptekvapeni, strach (Gzkost), hnév, znechuceni (nespokojenost), smutek, $tésti a zajem
(zvédavost). (Kopecka, 2012)

Oc¢i jsou mnohonasobné vyznamné&jSim zdrojem informaci oproti sluchovému
analyzatoru, proto je na zrakovy kontakt kladen takovy diraz (Lewis, 2010). Dle
intenzity a Cetnosti pohledi muZzeme posuzovat stupenn naklonnosti ¢i odporu K urcité
osobé, zajem o promluvu, ale také signalizaci nendvistnych a uto¢nych projevi.
P#i komunikaci umoZiiuje zrakovy kontakt natolik potiebnou zpé&tnou vazbu. (Cerny, 2009)

Podle Lotka (2004) je haptika urcity zptisob komunikace s vyuzitim doteku,
tj. kontaktu nejéastéji na rukou, pazich, ramenech a hlavé. Za zakladni projev povazuje
podani ruky, které nds informuje nejen o télesném, ale také psychickém stavu c¢loveka
(silnym ¢i1 slabym stiskem odhaluje temperament apod.).

Oblast zabyvajici se pohyby téla nazyvame Kkinezika, jeji soucasti je také
chironomie pojednavajici obecné o pohybech rukou, ale také gestika zabyvajici
se konkrétné pohyby rukou, ty nahrazuji verbalni projev, tj. maji sd€lovaci charakter
zamérny €1 nevédomy. | v tomto piipadé¢ mizeme pozorovat silné rozdily gest uzivanych

Vv riazném kulturnim prostiedi. (Kfivohlavy, 1988)

3 Pfipomenme napf. autofi Ruesch a Kees vytvofili clenéni neverbalni komunikace na tfi zakladni kategorie
- et znakd, fe¢ akce, Fe¢ objektd spolu s jejich jednotlivymi slozkami (Cerny, 2009).
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Proxemika pojednava o vzajemné vzdalenosti mezi dvéma lidmi, ktera zaroven
promita jejich skute¢ny vztah odehravajici se jednoduse na formalni ¢i neformalni urovni
(konkrétnéji rozliSujeme tzv. proxemické zony na intimni, osobni, spoleensky a vetejny
prostor. Rozdily miizeme pozorovat jak u jednotlivych narodnosti, tak jedincii samotnych
(rozdilna blizkost mezi introverty a extroverty). (Pease, 2001)

Mare$ a Kiivohlavy (1990) definuji posturologii jako dorozumivani pomoci
postojii a drzeni téla odkryvajici nejen souCasny stav, ale i budouci reakci osoby.
Jednotlivymi postoji vyjadiujeme sviij vztah k danému c¢loveku (ptatelsky ¢i defenzivni),
své emocCni rozpolozeni, pfipadné napéti nebo uvolnéni.

Setkavame se zde i s terminem paralingvistika®, ta obohacuje vypoved
a dokresluje jeji charakter. Kiivohlavy (1988, s. 134) v této oblasti vycleituje zejména
Hhlasitost Feci, vySku tonu, rychlost, objem, plynulost a intonaci reci”. Mimoto zde
zatazuje 1 kvalitu feci, jeji chyby a frazovani (pauzy, odmlky) a spravnou vyslovnost.
Cerny (2009) pii verbalnim projevu také zmifuje problémové parazitni zvuky (hm, ehm),
které mohou negativné ovliviiovat nasi prezentaci pied posluchaci.

Déti se az do svych tii let opiraji pfedevSim 0 nonverbalni signaly, pouzivaji je
a dokazi je rozpoznat (Lewis, 2010). Jak uvadi Borg (2012), fe¢ téla nam zprostiedkovava
nejhodnotnéjsi udaje o pocitech, postojich a citech. Védecky je dokazano, ze mame
zpocatku sklon daleko vice uvéfit sledovanému nez slySenému.

Oba dva druhy komunikace, verbalni i neverbalni, vyrazn€ napomahaji porozuméni
v mezilidskych vztazich, musi se vSak vzajemné dopliiovat, a tim podpofit pozorovanou
vypovéd’. Pokud jsou vSak v nesouladu ¢i dokonce protikladu, zptisobuji znacny problém

a mohou signalizovat 1 nevyrovnany vztah k danému posluchaci. (Doubravova, 2008)

2.2 NaruSena komunikacni schopnost

Predesly text nam detailné vymezil stézejni pojmy potiebné k rozboru problematiky
komunikacni schopnosti. Logopedicka disciplina pfedev§sim operuje s terminem narusena
komunikaéni schopnost35 (dale jen NKS). Ke spravné identifikaci naruSeni je zapotiebi
vymezit, v jakém pripad¢ jiz urcité oslabeni povazujeme za odchylku. Lechta (1990, s. 19)

uvadi stale nejptesnéjsi definici NKS: ,,Komunikacni schopnost jednotlivce je narusena

** Setkavame se i s méné prezentovanym pojmem metakomunikace. Tato slozka se nachazi v hrani¢nim
pasmu neverbalni komunikace a fe¢ového projevu. (Cerny, 2009)
>V minulosti byl upfednostriovan termin vada ¢i porucha reci (Peutelschmiedova, 2005).
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tehdy, kdyz nékterd rovina jeho projevii (nebo nékolik rovin soucasné) jeho jazykovych
projevii pusobi interferencné vzhledem K jeho komunikacnimu zameru. ©“ Z uvedeného jasné
vyplyva, ze je zcela nevyhovujici zameérovat se pfi identifikaci naruseni pouze na jedinou
oblast (napf. pouze na foneticko-fonologickou rovinu), je potieba na problém nazirat
holisticky, tedy provéfit vSechny jazykové roviny, verbalni i neverbalni komunikaci
Vv psané i mluvené formé.

Jazykova rovina predstavuje ohrani¢enou soustavu jazyka s typickymi jednotkami
(Dvorak, 2007). Pii ontogenezi feCi pozorujeme &tyfi vzajemné se prolinajici roviny,

které si kratce piedstavime. Podrobnéji se zamétime na jazykovou rovinu pragmatickou.

FONETICKO-FONOLOGICKA JAZYKOVA ROVINA

Usttedni lingvistickd disciplina fonetika pozoruje zvukovou stranku jazyka
pii promluvé. Fonologie pak operuje se zakladnimi jednotkami, tj. fonémy (hlaskami)
astuduje jejich funkci (Cermak, 2011). NaruSeni této roviny obecné vzbuzuje nejvétsi
pozornost. Jiz v raném détstvi miZzeme pozorovat prvni ndznaky odchyleni od normy
prostfednictvim kiiku, Zvatlani, nastupem a formou produkovanych hlasek. Jak uvadi
Lechta (1990), artikulace je v détském veéku po dlouhou dobu hodnocena jako
nedostatecna, do ur¢itého véku vsak tento stav hodnotime jako fyziologicky. Dulezité je
sledovat nejen vyslovnost ale i vyvoj jednotlivych hlasek daného narodniho jazyka

a porovnat vse s normdalni ontogenezi feci. (Klenkova, 2006)

MORFOLOGICKO-SYNTAKTICKA JAZYKOVA ROVINA

Rovina zpravidla oznacovana jako gramaticka sleduje morfologii (tvofeni slov)
a zaroven syntax, kterd se zabyva oblasti pravidel uplatiujicich pifi skladbé vét a texti
(Cermak, 2011). Nedostate¢nost této roviny byvéa &asto prvnim diagnostickym signalem
nespecifikovaného stupné mentalniho postiZzeni. Pfesnému zkouméni mize byt podrobena
az pii nastupu vlastniho vyvoje teci, tedy az okolo prvniho roku zivota. Od prvnich
vyslovenych slabik se postupem casu zamétfuje i na rozbor slov, tvorbu jednoslovnych,
dvouslovnych vét a souvéti, na Cetnost vyuziti jednotlivych slovnich druhii, schopnost

uzivat spravné gramatické kategorie a dodrzovat zavedeny slovosled. (Lechta, 1990)

LEXIKALNE-SEMANTICKA JAZYKOVA ROVINA
Lexikologie posuzuje zejména profil slovni zasoby (Cermak, 2011). Po¢atek vyvoje

pasivni slovni zisoby mizeme evidovat od desat¢tho mésice zivota ditéte. Dité
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V nasledujicim obdobi ke komunikaci vyuziva piedev§im prvka neverbalnich (gesta,
mimika, pohledy), které jsou okolo dvanactého mésice pomalu nahrazovany jednotlivymi
slabikami a slovy — nastupuje rozvoj aktivni slovni zasoby (Lechta, 1990; Klenkova,
2006). Z hlediska sémantiky se stava nezbytnym dobré porozuméni. Okruhem zajmu je
hodnoceni vyznamu vSech vyrazti daného jazyka, mimoto i zaméfeni se ha spravnou

identifikaci prislovi, metafor, ironie. (Machova, 2001; Peutelschmiedova, 2005)

2.2.1 Pragmaticka jazykova rovina

Orientace kvalifikaéni prace nezbytné predpoklada predstaveni detailnéjsi
charakteristiky pragmatiky na rozdil od jiz jmenovanych jazykovych rovin, proto v textu
této oblasti vénujeme samostatny oddil.

Oblast pragmatické jazykové roviny je stale pomérné mladou zalezitosti. Jak je
patrné z mnoha lingvistickych texti (Dolnik, 1999; Bachmanova et al., 2002; Cermak,
2011), neni doposud uznana za jednu z jazykovych rovin. Samostatné ji vyclenuje pouze
logopedicka disciplina. V ramci lingvistiky datujeme rozvoj pragmatiky*® do obdobi 70. let
20. stoleti v disledku vzniku teorie iFeového jednani (Speech acts) a teorie chovani.
Dodnes vyvstava znaény problém pii diferenciaci pragmatiky a sémantiky jakozto oboru
vzajemné se prolinajicich. Pragmatika byva jednoduSe charakterizovana jako oblast
studujici spoleCenské funkce jazyka a jeho vazby na dané prostfedi ¢i podminky
komunikace. Daleko piesnéjsi teoretické zazemi viak poskytuje Svehlova (2001, s. 84),
pragmatiku povazuje za disciplinu zkoumajici ,,spolecenské, psychologické a kulturni
zvyklosti a jiné konvence relevantni pro porozumeéni jazyku“ a studujici ,,uziti jazyka
Z hlediska znalosti svéta a zavislosti na ném, tzn. zabyva se vztahy mezi jazykem
a kontextem (komunikacni situaci)/principy/pravidly uzivani jazyka“ (ibid., s. 84). Cermak
(2011, s. 97) se k tématu vyjadiuje slovy: ,,lingvisticka pragmatika je pak tou oblasti
lingvistiky, kterd studuje jazyk z hlediska jeho vzu, zvl. 7 hlediska zZadouciho ucinku uzitého
jazyka v socialni interakci ucastnikit komunikace. Z jiného hlediska je pragmatika tedy
oblasti studujici aspekty komunikace, jimiz mluvci sdéluje vic, nez sdeleni explicitne rika.
Ve vysledku jde tedy o uskutecnéni cile mluvciho, kterym je potieba vyvolat pocity, zajem

o promluvu, navodit asociace a zptsobit kyzeny efekt u posluchade (Svehlova, 2001).

36 . v , o v . vs v P s s . ;s

Etymologii tohoto oznaceni mizeme vypatrat z rozboru tfi feckych slov: pragma znamenajici ,jednani,
kondni, provadéni, vyjedndvani, Uspéch, ¢in, skutek, vyraz”, pragmateia znacici ,Cinnost, Usili, zaméstnani,
horlivost“ a pragmatenomai ,byt ¢inny, zabyvat se né¢im* (Svehlovad, 2001, s. 84).
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Klenkova (2006) popisuje, ze vlivem transformace tehdejsi logopedické védy
v 90. letech 20. stoleti doslo ke zcela rozdilnému nazirdni na problematiku poruch feci
a koneckoncti i ke zméné zacileni logopedické intervence. Bylo upusténo od pouhého
posuzovani verbalni produkce a sméfovano K inovativnimu pragmalingvistickému pojeti
upfednostnujici celostni zkoumani naruSené¢ komunikacni schopnosti, coz s sebou piineslo
i novodoby termin — pragmaticka jazykova rovina. Ceska odborna scéna specialni
pedagogiky zaregistrovala prvni zminku 0 této roviné prispénim Lechty (1990, s. 19), ten ji
oznacil za ,,rovinu socialni aplikace, socidlniho uplatnéni komunikacni schopnosti,
pFicemz do popredi vstupuji socidlné psychologické aspekty komunikace®’. «

Nelze si nepovsimnou, ze je pragmatickd rovina V literatufe i pfes svou silnou
historii odsunuta mimo okruh zajmu. Z ¢asti se jedna o disledek jeji nesnadno uchopitelné
struktury a nepiesného ohraniceni. Vitaskova (2005, s. 13) pojima oblast v souvislosti
komunikaéni kompetence, kterou formuluje jako ,,zralost struktury a systému komunikace
a schopnost jejich praktické aplikace.” Bednatova (2007) oblast chape jako praktické
pouzivani feci v bézném zivoté za predpokladu odpovidajicich schopnosti.

Podle Markové (in Kerekrétiova et al., 2009) je ucel pragmatiky jednoznaény —
instruuje dit€ o tom, jak ma ziskané dovednosti ze zbylych tii jazykovych skupin
zuzitkovat pii konkrétni komunikaci. Autorka v ramci pragmatiky popisuje vlastnosti
idealniho komunikac¢niho partnera, ktery je schopen: prirozené stridat komunikaéni role
(jednou v pozici mluvéiho, poté posluchace), adekvatnim zpisobem regulovat téma
dialogu (zahajit nové téma, rozvést ho a umét ho ukoncit) a vytusit svou chybu pf¥i
komunikaci a nasledné ji umét napravit.

Rovnéz Bytesnikova (2007, s. 81) vtomto smyslu odkazuje na tzv. aspekty
pragmatické jazykové roviny:

- schopnost aktivné se ucastnit konverzace pri zachovani pravidel dialogu,

schopnosti postihnou a primérené reagovat na nonverbalni projevy,

- schopnosti udrzet téma rozhovoru,

- schopnost  aktivné  pouzivat  nonverbdlni  komunikaci v zavislosti
na komunikacni situaci,

- schopnosti uzivat adekvatni komunikacni styly a zpusoby chovani vzhledem

K riiznym komunikacnim partnerim.

* s4m autor se k problematice jiZz nevraci, a tak zastava formulace této roviny po dlouho neuspokojiva.
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Okruh pragmatického zkoumani je velmi $iroky. Podle Svehlové (2001) nelze
vysledek komunikace nikdy pfedem odhadnout z divodu ryze individudlnich znalosti,
zkuSenosti a schopnosti, které jsou oznatovany za tzv. pragmatické kompetence®. Diky
témto zna¢nym rozdilim se bude kazdy ¢loveék v procesu komunikace chovat jinak —
odli$né zahajeni vypovédi, prubéh a jednotlivé vyrazy. Pricha (2011) se Casto zminuje
Cisté¢ jen o pragmatice verbalni komunikace, skrz ni si dit¢ osvojuje schopnost ménit
formu vypovédi dle cilového subjektu a pouzivat zdvofilosti.

Prestoze je funk¢nost pragmatiky velmi dalezitym prvkem zabezpecujici dosazeni
kvalitni a efektivni komunikace, nevénuje ji ¢eska literatura tak velkou pozornost, jakou by
zasluhovala. Védecka pojednani o této problematice bohuzel chybi, vysledujeme jen
utrzkovité zminky v nékolika textech nezabyvajicich se pragmatikou primarné.

V zahrani¢i shledavame situaci zcela odlisnou. Ve Spojenych statech americkych je
uroveil pragmatiky bézn€ posuzovana, a to nejen u déti ale i dospélych, u kterych
pragmatické obtize v komunikaci propuknou disledkem trazu hlavy ¢i cévni mozkové
piihody. Setkavame se zde s terminem pragmatika (pragmatics) tedy schopnosti pouZzivat
socialni ¢i spoleCensky jazyk (social language use). Pragmatika je povazovana za zakladni
kategorii, které musi byt v ramci vyvoje komunikace vénovana dostate¢nad pozornost,
dokonce evidujeme existenci samostatné kategorie — poruchy pragmatiky. Konkrétné
ASHA¥ pfi této prilezitosti predstavuje stru¢nou charakteristiku snadno pozorovatelnych
symptomll. Upozoriiuje vSak na existenci diferenci v rtizném kulturnim prostiedi.
K nahlédnuti jsou zde uvefejnény tzv. pravidla socialniho jazyka, které jsou jednoduchym
navodem k orienta¢nimu odhaleni oslabeni pragmatiky. Diagnostik mize pomoci predpisu
vyuzit analyzu tfi komunikaénich schopnosti s jednotlivymi projevy. Zminénou
skute¢nost naznacuje souhrnna tabulka €. 2: Hlavni komunikaéni schopnosti v pragmatice.

(Social Language Use Pragmatics, ©1997-2014)

%8 \/ této souvislosti upozoriuje Oksaarova (in Pricha, 2011) na termin interakéni kompetence obsahujici ty
dovednosti (zdraveni, iniciovani rozhovoru, pokladani otazek), kterych déti nabyvaji v prabéhu vyvoje.

% ASHA neboli American Speech-Language-Hearing Association je Americka logopedicka asociace. Utvarela
se po mnoho let jiz od roku 1925 tehdy jesté jako jako The National Association of Teachers of Speech
(NATS). Svou dnesni podobu ziskala aZ v roce 1978. Jedna se o organizaci sdruzujici vice nez 166 000 ¢lend
z fad logopedu a audiologl. V popredi jejiho zajmu jsou jak FeCové a jazykové poruchy, tak zaroven také
poruchy a ztraty sluchu. (History of ASHA, ©1994-2014)
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Tab. 2 Hlavni komunika¢ni schopnosti v pragmatice

POUZITI JAZYKA
K riznym uceliim

ZMENA JAZYKA dle potieby
posluchace ¢i dané situace

PRAVIDLA PRI ROZHOVORU
a VYPRAVENI

pozdrav (Ahoj, shohem.)

mluvi jinak s ditétem
a jinak s dospélym

pti rozhovoru se stfida v mluveni
s posluchacem

informovani

mluv¢i poskytuje zakladni informace

zavadi konverzaéni témata

(Jdu si pro susenku.) neobeznamenému posluchaci

pozadavek
(Dej mi suSenku.)

mluvi odli$né ve $kolni tidé a jinak

RN zustava pii tématu
na détském hiisti p

mluvei preformuluje vypoveéd,,

slib (Dam ti susenku.) pokud nen pochopen

mluv¢i umi ve vhodnou dobu
pouzivat verbalni a neverbalni
signaly

prosha
(D4s mi susenku, prosim?)

mluvéi pti komunikaci
S poslucha¢em dodrzuje adekvatni
vzdalenost

umi pouzivat vyrazy obliceje
a o¢ni kontakt

VYVOJ PRAGMATICKE JAZYKOVE ROVINY

Komunikace je zakladnim kamenem Zivota, umoziuje nam vzajemnou blizkost
a porozuméni s lidmi. Usp&snost jedince v mezilidskych vztazich je podminéna potfebou
stalého zdokonalovani svych komunikac¢nich schopnosti, které vSak nejsou automaticky
vrozené. Jejich stimulace je proto nezbytna jiz od raného détstvi. (Damborska, 1982)

Pocatek vlastniho vyvoje pragmatické jazykové roviny nastupuje pied prvnim
rokem Zzivota ditéte, prvotni schopnost zobrazit komunika¢ni zamér byl dle vyzkumu
Slancové (in Prucha, 2011) pozorovan jiz od tietiho mésice. ,, Dité jiz v preverbdalnim
obdobi vstupuje do urcitych zpisobii interakce s matkou a s jinymi osobami* (ibid, s. 114).
Bytesnikova (2012, s. 84) uvadi potiebu sledovat tii oblasti vyvoje pragmatiky — rozvoj
komunikativni funkce, reakci na komunikaci a #cast na interakci, konverzaci.

Zhruba do osmého aZ devatého meésice je dorozumivani umoznéno neverbalnimi
prostiedky (zamérna gesta®, vokalni signaly, usmév, pohledy) bez konkrétniho zaméru.
Dit¢ podobné pozoruje vokalni a mimické projevy i u druhych osob. Pozdé&ji se uci
zahajovat rozhovor s druhou osobou a také byt jeho soucasti. Od osmnacti mésici u n¢j
evidujeme urcity komunikac¢ni zamér a uvédomovani si dorozumivaci funkce teci, kterou
vyuziva piedevsim K pfedani pozadovaného sdéleni. Vyznamové jsou ditétem slova

chapany jako véty. Jiz ve véku dvou let se orientuje v odlisnych komunikacnich rolich

* Kapalkova (in Priicha, 2011) rozdéluje détska gesta z hlediska pragmatické funkce na: referenéni (vyjadtuji
postoj k dané skutecnosti — souhlas, udiv, protest), operativni (vyjadfuji usmérnéni komunikacniho partnera
—varovani, natlak) a diskurzivni gesta (zastupujici verbaini projev — souhlas, imitace).
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(svych i druhych osob). Piipominky a pocity jsou vyjadieny jen nékolika slovy. Interakci
na pocatku doprovazi riizné opakujici se hry. (Klenkova, 2006; Bytesnikova, 2012)

Treti rok je z hlediska vyvoje pragmatiky zasadni. Registrujeme jiz zajem o aktivni
komunikaci a konverzaci s blizkou dospélou osobou, jejim prostfednictvim vyjadiuje svij
postoj a pocity. Pozd¢ji disponuje schopnosti vyzadani si potiebného a ziskani nové
informace. Ctvrty rok je pak vyvrcholenim vyvoje ve smyslu uvédoméni si specifické sily
regulace komunikace, diky kter¢ mutze byt dit¢ usmérnovano a stejné¢ tak mize samo
ovlivitovat okoli, a tim né¢eho dosahnout. Castgji se objevuji promluvy obsahujici rozkaz,
smlouvani ¢i souhlas. Zaznamenavame komunikaci korespondujici s odpovidajici situaci.
Dit¢ ptirozené navazuje kontakt nejen s vrstevniky ale 1 dospélymi. (ByteSnikova, 2012)

K uvédomovani si zdvofilostniho jednani dochézi dle Batesové (in Pricha, 2011)
od Ctyt let. Okolo Sesti let by mélo umét charakterizovat pravé prozivané pocity a emoce.
,, Prostrednictvim reci dokaze ziskat a udrzet pozornost dospélych osob ve svém okoll,
vyzadat si informace od jinych osob (deti i dospélych) a udélovat pokyny svym
vrstevnikiim. Postupné se uci i jednat a vyjedndavat” (ByteSnikova, 2012, s. 84).
Pted zah4jenim Skolni dochizky ma byt dosaZzeno odpovidajici Grovné pragmatické
jazykové roviny, tzn. socidlné¢ uplatnit komunikaci. Dit¢ by nemélo mit problém

komunikovat s kymkoli v jakékoli situaci. (ByteSnikova, 2007)

PORUCHY PRAGMATIKY

Schopnost pouzivat jazyk ke konkrétnimu komunika¢nimu zaméru povazuje mnoho
lidi za zcela samoziejmou. Je potieba si uvédomit, Ze jsou mezi nami jedinci, pro které je
dodrZovani adekvatni komunikace velmi narocné az nedosazitelné. Tyto problémy je pak
limituji v mnoha oblastech Zivota. Mezi poruchy pragmatiky fadime jak vyvojové tak
i ziskané formy. Etiologie vyvojovych poruch pragmatiky je velmi slozita. Napiiklad
vznikaji v dusledku genetického onemocnéni (Williams-Beurentiv syndrom, syndromu
fragilntho X chromozomu) nebo raného traumatického poskozeni mozku (TBI), které
mohou soucasné pfinést mentalni postizeni, vyvojovou poruchu jazyka, psychiatrické
postiZzeni, emociondlni poruchy, poruchy chovéani nebo poruchu autistického spektra.
Ziskané obtize v pragmatické jazykové roviné byly zaznamendny u osob po cévni
mozkové ptihodé, v disledku nadoru mozku, neurodegenerativniho onemocnéni (demence,
sclerosis multiplex, Huntingtonova a Parkinsonova choroba) nebo psychiatrického

onemocnéni (schizofrenie, poruchy osobnosti a poruchy nalady). (Cummings, 2010)
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Vyskyt poruch pragmatiky je zastoupen jak u déti, tak i dospélé populace. NaruSeni
pragmatické jazykové roviny neni pouze zalezitosti osob S poruchou autistického spektra,
ale v mnoha ptipadech vznika v dusledku opozdéného vyvoje teci, specificky naruseného
vyvoje fe¢i a dalSich fonologickych nebo vyvojovych poruch jazyka (Sahin, Yalcinkaya
etal., 2009). Klenkova (2006) se o problémech pragmatiky zmifiuje v kontextu vyvojové
dysfazie, afazie, dysartrie a balbuties. Jehlickova (in Vrbova, 2012) také zminuje vyskyt
pragmatickych obtizi u déti neslySicich a déti s mentalni retardaci. Poruchy pragmatiky
mohou casto koexistovat i s jinymi jazykovymi problémy, jako je nedostate¢na slovni

zasoba Ci obtize s osvojenim gramatiky. (Social Language Use Pragmatics, ©1997-2014)

DALSI PROJEVY NARUSENE PRAGMATIKY U INTAKTNI POPULACE

Jak uvadi ASHA, u jedinct s pragmatickymi obtizemi lze pozorovat hned nékolik
symptoml. Pfi verbalni promluvé jsou produkovana nevhodnd slova a celkové
nesouvisejici fe¢ s vyuzitim omezené¢ho mnozstvi vyrazii z jazykového slovniku. D¢j
vypravéného piibéhu miize plsobit neusporadan¢ az chaoticky. Dusledkem vSeho miize
dojit ke sniZeni socialni akceptace aZz odmitani kontaktu nejen vrstevniky ale vétSinovym
okolim. (Social Language Use Pragmatics, ©1997-2014)

NaruSeni pragmatiky miize mit také zcela opa¢ny charakter. I kdyz u jedinct
sledujeme jasné produkovana slova, pfitomnost objektivné rozsahlé slovni zasoby,
pouzivani dlouhych a slozitych vét se spravné uZivanymi gramatickymi pravidly, socidlni
funkénost komunikace je zna¢né narusena. Projevy pusobi nevhodné a neodpovidaji jejich
veéku. Nejsou schopni pochopit pravidlo stfidani komunikaénich roli, hovofi s pfili§ silnou
hlasitosti a prerusuji vypovéd druhého. Casto jsou ve spojeni poruch pragmatiky
detekovany poruchy chovani, hyperaktivita a pfedev§im nedostatky prosocialniho chovani.
(Sahin, Yalcinkaya et al., 2009)

Dusledkem naruseni pragmatické roviny dochazi i k nedostatecnému porozuméni
symboliky, metafory, pointy, zapletky ¢i ironie. V takovém piipadé jsou vnimané
promluvy chapany zcela doslovné, aniz by byl odhalen pravy (skryty) vyznam.
Aby nedochazelo k moznym nedorozuménim ¢i dokonce naruseni vztahi, je potieba
dodrzovat urcitda pravidla komunikace, tzv. komunika¢ni maxima, ktera vymezuje
Svehlova (2001) a Markovéa (in Kerekrétiova et al., 2009): hovofit pouze o pravdivych
a dialezitych informacich, sdélovat pfiméfené mnozstvi informaci, dodrzovat vhodné

zplisoby a dobré vychovani, neuzivat dvojsmysly a neutikat od probirané¢ho tématu.
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Peutelschmiedova (2005, s. 130) v kontextu pragmatiky také upozorfiuje na oblast
koverbalniho chovani, jenz chape jako ,,schopnost komunikovat v nezvukové dimenzi,
V oblasti nesymbolickych procesii . Jeho naruseni ptisobi pii komunikaci vyrazngé rusive.

Jak uvadi Sahin et al. (2009) zaruka uspé$nosti komunikace neni jen otazkou

mluveni, je potieba védét, kdy, za jakych okolnosti a jakym zptisobem se projevovat.

DIAGNOSTIKA PRAGMATIKY U INTAKTNi POPULACE

Na poli ceské aslovenské literatury bychom hledali jen velice tézko odkaz
komplexnéjsi diagnostiky pragmatické jazykové roviny. Jak jiz vyplyva z vSeobecné
vagniho popisu pragmatiky, nelze ocekavat ani zadny Specificky diagnosticky material
urcujici stupen a rozsah tohoto naruSeni. Odbornici maji k dispozici informace o prub&hu
vyvoje pragmatiky odpovidajici normé, které stanovuji napf. Bednifova a Smardova
(2007, 2010) prostiednictvim nize prezentované $kaly, jenz mize slouzit k orientatnimu
obrazu poruch pragmatiky v détstvi. Z divodu vétsi prehlednosti jsme zde umistili tabulku
¢. 3, ta vychazi z teoretického stanoviska jmenovanych autorek. Jiny pohled na vymezeni

veékovych meznikl pragmatiky poskytuje napt. Laheyova (in Mikulajova, 2003).

Tab. 3 Piehled dovednosti potfebnych k funkénosti pragmatické jazykové roviny

vyZadani a oznameni urc¢ité informace fekne své jméno, jména blizkych osob

schopnost ptedat poselstvi

schopnost vytvotit otazku a odpovédét na jiné

schopnost vyjadrit: vztahy

vlastni pocity a prozitky

prozité udalosti a popsat d¢j, situaci

usmérnéni socialnich interakei

regulacni funkce reci: upfednostnéni verbalni komunikace

schopnost dosahnout daného cile prostfednictvim feci

konverzaéni schopnosti, tvorba dialogu: dodrzovani zakladnich pravidel konverzace

stiidani roli pii dialogu

udrzovani daného tématu

schopnost navazat konverzaci

schopnost rozvijet rozhovor ur¢itym smérem

vyuziti neverbalnich prvki v komunikaci | mimika; gestikulace; o¢ni kontakt

shoda verbalnich a neverbalnich projevt pii komunikaci

schopnost urcit zamér neverbalni komunikace
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V literatufe zaznamenavame také hodnoceni chovani pifi komunikaci, tj. jakou
ulohu plni komunikace v dané situaci a jaké dorozumivaci nastroje osoba
ke zprostfedkovani komunikace vyuziva. U této pfilezitosti se Wetherbyova (1991,
in Mikulajova, 2003) zminuje o tfech zakladnich oblastech zajmu diagnostiky — schopnost
fidit chovani, schopnost socialni interakce a schopnost komentovat situace.

Mikulajova (2003) uvadi, Ze k dosazeni kvalitni diagnostiky je potiecba vyuzivat
nejen anamnestické udaje o ditéti, analyzu jeho spontanniho projevu, pozorovani
a rozhovor. Pragmatiku je potfeba studovat také spolecné s natadenim videozdznamu™
nejlépe v pfirozeném prostiedi ditéte (doma, ve Skole), jen diky tomu mohou byt
objektivnéji zachyceny vSechny projevy naruSeni. Obecny postup pii diagnostice
naruSené¢ho vyvoje, ktery Ize modifikovat i na vySetfeni pragmatiky prezentuje
Bernsteinova a Tiegermanova (ibid., s. 85).

V roce 2001 byl zahajen vyzkum hodnotici specifické potize jazyka a komunikace
v kontextu inkluzivniho vzdélavani zaka se specifickou poruchou uéeni. K ziskavani dat
byl mimo jiné vytvofen i dotaznik (Kocurova, 2012, s. 337 — 385), jenz byl sestaven
z triceti Skal posuzujici miru a ¢etnost naruSeni pragmatické urovné jazyka v ramci
péti vékovych skupin (8 az 12 let). I kdyz slouzil detailni zdznamovy arch pivodné k jinym
ucelim, muze dnes poskytnout piehledny navod, na co se pii hodnoceni pragmatiky
soustiedit a co neopomenout.

Pomérné novou prakticky pojatou publikaci zamétujici se na diagnostiku nejen
pragmatické jazykové roviny, ale i dal$ich oblasti, pfedstavuje kolektiv autorli s ndzvem
Diagnostické domény pro Zaky s naruSenou komunikacni schopnosti predevsim
pro ucely pracovnikit SPC. Materiadl poskytuje pomoci pétistupiiové Skéaly zhodnoceni
pragmatické jazykové roviny a specificky také neverbalni komunikace u déti. Ve stejném
kontextu také uvadi vycet dalSich pomocnych diagnostickych materialti: Mnichovskd
funkcionalni vyvojova diagnostika pro déti od 0-3 let (1990), Bayleyové standardizovand
stupnice détskeho vyvoje (1983), Kovarikitv vyvojovy screening (1979), Vinelandska skala
socialni zralosti — VABS (1965). (Jehlickova in Vrbova, 2012, s. 39)

Mezi dalsi pomocné diagnostické navody lze povazovat Heidelbersky test Fe¢ového
vyvoje (HSET), jehoz vysledky vSak nejsou zcela signifikantni vzhledem k chybéjici ¢eské
standardizaci. V ramci posuzovani pragmatiky lze vyuzit nasledujicich subtestt
(Grimmova, Schéler, Mikulajova, 1997):

o Pfipadné mozZnost pouze audiozaznamu, pfi kterém vsak nebude zachycena natolik dlleZitd oblast
neverbalni komunikace (Jehli¢kova, in Vrbova, 2012).
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a) Flexibilita pojmenovani (BF) — hodnoti schopnost stiidat komunika¢ni role,

b) Spojovani verbalnich a neverbalnich informaci (VN) — hodnoti schopnost
identifikace verbalnich a neverbalnich projevii emoci,

¢) Dekodovani a kodovani zaméru (ER) — hodnoti schopnost vyjadfit pocity, postoje,

d) Pamét pro text (TG) — hodnoti schopnost pievypravét a interpretovat déj.

Ani v pfipadé pragmatickych poruch se nevyhneme diferencialni diagnostice,
v ramci které je velmi dulezité odliSit dal§i poruchy feci, symptomatické poruchy feci,
détské psychozy, poruchy pozornosti a aktivity a samoziejmé pervazivni vyvojové
poruchy. (Jehlickova in Vrbova, 2012)

Uvadeéli jsme, ze pragmatické obtiZze pozorujeme u déti, ale i dospélych. Nesmime
tedy opomenout diagnostické podklady, jejichz okruhem zajmu je funkéni naruseni
komunikace (tedy pragmatiky) po CMP, tirazech mozku atd. Za velmi pfinosnou je dnes
jisté povazovana vyzkumna ¢innost odbornikd, kteti se podileli na vytvoteni zcela nového
diagnostického nastroje pod nazvem Dotaznik funkcionalni komunikace (DFK), ktery je
mozné shlédnout na piislusnych strankach*?. (Dotaznik funkciondlni komunikace, 2014)

Na Slovensku je dalsim ptikladem test z roku 1998 Vysetrenie funkcionalnej
komunikdcie VFK (Cséfalvay, Demovicova) a z roku 2002 Vysetreni fatickych funkci
(Czefalvay, Kostalova a Klimesova). (Jehlickova in Vrbova, 2012)

Nutno vSak podotknout, Ze 1 pfes nékolik existujicich orienta¢nich hodnoticich
materiali byva diagnosticky zaver naruseni pragmatické jazykové roviny casto vysledkem
vlastnich zkuSenosti a kvalifikovaného subjektivniho odhadu logopeda.

Informace tykajici se specifické diagnostiky pragmatické jazykové roviny u osob

S PAS uvadime samostatné v oddile 2.3.3.

ROZVOJ PRAGMATIKY U INTAKTNI POPULACE

Komunikaéni schopnost neni ryze vrozena vlastnost, proto je potieba ji vV pribéhu
zivota zdokonalovat. Slancova (in Pricha, 2011) upozoriuje, ze muze byt zdravy vyvoj
pragmatické jazykové roviny u ditéte zabezpecen pouze blizkym aktivnim setkdvanim

se s komunika¢nimi partnery (zejména matkou), ktefi umoziuji nacvik potiebného dialogu.

vvvvvv

2 VoIné ke stafeni na http://www.fnbrno.cz/nemocnice-bohunice/neurologicka-klinika/dotaznik-

funkcionalni-komunikace-dfk/t4546.
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mélo byt dosazeni takové urovné komunikace u klienta, aby byl schopen ,, dostat riiznym
komunikacnim zameérim * a hovorit jak v pozici produktora tak recipienta.

Bednifovd a Smardova (2007, 2010) zmifuji nékolik vékovych meznika,
ve kterych dochazi ke vzniku ¢i rozvoji urCitych dovednosti zajist'ujicich funkénost
pragmatické jazykové roviny u intaktni détské populace. Pokud se dit¢ v n¢které z téchto
kategorii opozd’uje, patrné bude nositelem nékteré predispozice poruchy. ByteSnikova
(2007) nam poskytuje instrukce k rozvoji pragmatické jazykové roviny u déti v bézné
matefské Skole. Podle vymezenych vékovych obdobi doporucuje dodrzovat:

- v&k 3 -4 let: rozvoj zakladnich Gstnich Zadosti, prozatim uznavani role mluvciho,

- vek 4 — 5 let: stimulace déti vedouci ke snaze porozuméni vypovédi dospélych
osob, uceni se adekvatnim reakcim na zadané pokyny, formovani schopnosti ditéte
ptedat vzkaz a odpoveéd’, uéime dialog,

- ve€k 5 — 6 let: stimulace individualni i skupinové konverzace s cilem 0 dosazeni
co nejkvalitnéjsiho porozuméni, schopnosti iniciace, udrzeni i ukonceni rozhovord,
uceni naslouchani, vyckani, neskakani do feéi, pokladani otazek a podpora

dovednosti neverbalni komunikace s vyuzitim gest apod.

Literatura také zminuje nékolik praktickych rad umoznujicich zvySeni urovné
kvality pragmatické roviny. Oblibena skupinova hra na ,,médni piehlidku“ ma snahu
procvicovat pfirozenou vyménu role komunikaéniho partnera. Déti jsou tak stfidave
Vv pozici moderatord, modeli/lek a publika, diky které musi dodrzovat urcité nastavené
zpusoby chovani, verbalni a neverbalni projevy. V roli moderatori se musi vzdjemné
dopliovat a zaroven piedejit intrusi®®, ktera tak Gasto naruSuje b&Znou konverzaci. Mimo
tyto aktivity je pfinosné zafadit i popisovani riznych obrazkl, predmétd a situaci,
samostatné vypravéni zazitkli, reprodukci vybrané pohadky, asociaéni cviceni
a dramatizaci. (Bytesnikova, 2012)

K minimalizaci pragmatickych obtizi je dalezité poskytnou jedincim pravidelné
prilezitosti nacviku v redlnych situacich, pfedev§im vystavit problémovému prostredi
(nadrazi, posta, supermarket, restaurace, trznice, pekafstvi) a rozvijet nauc¢ené schopnosti.
Rozvoj sociolingvistickych kompetenci*® je toho souéasti. Jedna se o soubor pravidel
komunikace, jez jsou zavislé na socialnim, pragmatickém a kulturnim kontextu. (Sahin,
Yalcinkaya et al., 2009)

* skakani do fedi.
* Takto oznacovanych v anglosaské literature (Sahin, Yalcinkaya et al., 2009).
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2.3 Specifika v komunikaci osob s PAS

Jak jiz bylo pfedeslano v pfedchazejicich pasazich textu, naruseni komunikace je
zasadnim diagnostickym indikatorem pfitomnosti poruchy autistického spektra. Pravé
odlisnosti v komunikaci mohou tuto poruchu odhalit v brzkém véku. Zmény pozorujeme
vV receptivni (porozuméni), expresivni (vyjadfovani), verbalni 1 neverbalni slozce
komunikace. Odchylné projevy maji velmi variabilni charakter se zavislosti na mnoha
faktorech. (Thorova, 2012) O konkrétnich rozdilech blize pojednava oddil 2.3.1 a 2.3.2.

Z hlediska jednotlivych typli narusené¢ komunikacni schopnosti u osob s PAS
se odborna literatura zminuje o symptomatickych poruchach ¥eé¢i, které chapeme jako
doprovodné symptomy poruchy autistického spektra (Skodova, 2007). Jejich hlavnimi
symptomy je piedeviim naruSeny vyvoj Feti (opozdény, omezeny, scestny®) a dalsi
specifika v komunikaci, na které se blize zaméfujeme v jednotlivych oddilech. Vlivem
naseho vyzkumu byly identifikovany i dyslalické potize zejména u osob s lehéi formou
PAS. Atwood (2005, s 85) zduraziuje, ze ,, nékteri dospéli s Aspergerovym syndromem
maji ve stavech uzkosti tendenci koktat. *

Thorova (2012, s. 307-308) navic zdiraznuje existenci dvou U nas nevyuzivanych
diagnoz — sémanticko-pragmaticka porucha fe¢i vyskytujici se v kontextu atypického
autismu (v feci zachovana spravnd Uroven gramatiky, rozvinutd slovni zasoba, plynuly
projev, ale zfetelné naruSené porozuméni feci) a neverbalni poruchy uceni predev§im
Vv ramci Aspergerova syndromu a vysoko funkéniho autismu (pfitomnost dysfunkce pravé
hemisféry, vramci fe€i obtiZe s prozddii, problém s porozuménim cteného textu,
neschopnost rozumét neverbalnim signalim a socialnim interakcim).

V ramci diferencidlni diagnostiky je potteba rozlisit projevy naruSené pragmatiky
u 0sob s PAS od prostého opozdéného vyvoje feci, mutismu a znaki sluchového postizeni
(Buntova, Ticha in Kerektétiova, 2009). Nami uskutecnéné dotaznikové Setieni také
naznacuje nedostatecnost v diferenciaci vyvojové dysfazie a specifickych komunikacnich
projevii u PAS. Podle Bartosikové (2011) jsou si projevy obou poruch natolik podobné,
ze je kjejich pravému odhaleni zapotiebi opravdu zkuSeného diagnostika. Autorka dle

svych zkuSenosti nevylu€uje ani ptitomnost vyvojové dysfazie spolecné s PAS.

* Nutno podotknout, Ze déti s Aspergerovym syndromem jiz v5 letech nevykazuji signifikantni nalez
opozdéného vyvoje, presto maji nemalé problémy v pragmatice (Attwood, 2005).
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2.3.1 Obtize v preverbalnim obdobi

Preverbalni (pfedieCové) obdobi charakterizujeme jako ptipravné stadium vlastniho
vyvoje fe¢i, ve kterém posuzujeme projevy kiiku, broukani ¢i zvatlani. Ukonceno byva
kolem prvniho roku véku s nastupem prvniho slova (Dvotrak, 2007). Uz v tomto obdobi
muzeme u déti s PAS detekovat specifické odchylky ve vyvoji. Buntova a Ticha
(in Kerekrétiova et al., 2009) upozoriuji, ze se dit¢ vraném véku piespfilis placem
neprojevuje, a to ani z divodu dosazeni urcitého cile. Déale poukazuji na neschopnost
dosdhnout zamérné komunikace. Pozdéji déti k vyjadieni svych potieb a pocitl projevy
place, hnévu ¢i dokonce sebeposkozovani vyuzivaji. Autorky také zmifiuji nedostate¢nou
odpovéd’ na akustické a vizudlni stimuly. V opacném piipadé muize byt naopak silné
reaktivni, napf. hyperakusis — piecitlivélost sluchového vnimani (Rihova et al., 2011).

Pozorujeme, Ze se déti zprvu vyrazné zaobiraji Zvatlanim, ale v obdobi kolem
druhého roku veéku se stav méni. Zalinaji v feCovém vyvoji stagnovat nebo dokonce
prestavaji verbaln¢ komunikovat. Princip vzniku natolik rozdilnych forem poruch
komunikace u osob s PAS nebyl doposud odhalen (Bondy, Frost, 2007). Celou situaci
potvrzuje i vyzkum Thorové (2003, in Thorova, 2012), jehoz vysledky odhaluji
signifikantni vyskyt neadekvatniho Zvatlani oproti intaktni populaci. U vybraného vzorku
s PAS se zvatlani bud’ nevyskytovalo viibec, nebo se projevovalo neobvyklym zplisobem.
Také jiz v preverbalnim obdobi mizeme zaznamenat vyboceni na urovni pragmatické

jazykové roviny, pfesnéjsi vymezeni je k nahlédnuti v oddile 2.3.3.

2.3.2 NarusSeni verbalni komunikace u osob s PAS

U osob s PAS muzeme pozorovat rizné stupné naruseni komunikace, od uplné
nepfitomnosti verbalni produkce z divodu jejiho nerozvinuti nebo pozdé¢jsiho vymizeni
az po nadmiru rozvinuty jazykovy slovnik, ktery je vSak neadekvatné vyuzivan v danych
komunikacnich situacich (Pastierikova, Regec in Jurkovi¢ova et. al., 2010).

Zhruba jen 50 % osob s PAS dosahne v prubé¢hu zivota takové fecové urovné,
ktera mize zabezpeCit funkéni komunikaci. DosaZeni tohoto Stavu je podminéno
dostateCnym stupném kognitivnich schopnosti. K opozdéni vyvoje fe¢i dochazi v dasledku
problematické recepce Fefi a sluchovych podnéti (Buntovd, Ticha in Kerekrétiova,
2009). Absentujici reakce na zvuky, hlasy a osloveni mohou byt mnoha rodi¢i zprvu
indikovany jako sluchova porucha, v pozdé¢jSim véku az podezieni selektivni hluchoty
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(Attwood, 2005). Mimo snizenou schopnost porozuméni je zavaznym problémem porucha
abstrakce. Problémy vnimame pii viceslovnych pokynech, slozitych gramatickych
strukturach, abstraktnich pojmech a slovech vyjadiujici emoce. VSechny zminéné obtize
se v komunika¢nim procesu projevuji nadmiru negativné. (Howlin, 2005)

Insuficienci transferu, tj. nezpusobilost pfeneseni strategii do rlznych
komunika¢nich situaci @ mezi komunika¢nimi partnery, je u osob s PAS vice nez patrna.
Pokud dojde k nauceni se nové dovednosti, velmi ¢asto neni uplatiiovana v jiném prostiedi,
nez kde byla osvojena. (Schopler et al., 2011)

NaruSeni komunikaéni schopnosti je evidentni ve vSech jazykovych rovinéch.
Pfi bliz§im zaméfeni pozorujeme vysoce signifikantni nalez obzvlast€¢ pragmatickych
obtizi, které pravem nalezi mezi primarni diagnostické ukazatele PAS. Podrobné;jsi profil
pragmatické roviny je vykreslen samostatné v oddile 2.3.2.

Vramci  foneticko-fonologické  roviny  spatfujeme  nejzadvazngj$i  stav
Vv piipadé totalniho mutismu, dale pak pii hluboce naruseném vyvoji feci a sluchové
verbalni agnozii. Naopak u déti, které se verbaln¢ bézné projevuji, nespatiujeme natolik
vyrazné artikulaéni odchylky46. V nékterych piipadech mize byt tvofeni riznych vlastnich
zvuki autostimula¢nim prvkem, podobné i opakovani stejnych slov, vétY. (Thorova, 2012)

Atwood (2005) se zminuje také o projevech samomluvy, kterd pfispiva
k samotnému uklidnéni ditéte. U verbalné komunikujicich osob registrujeme i silné
naruSeni prozodickych faktorat fte¢i — mluva je monoténni napadné uméla
(tj. bez jakéhokoliv citového zabarveni a zdlraznéni dulezitych slov, chybi pomlky), hlas
je posazeny vysoko nebo naopak hodné nizko, rytmus promluvy hodnotime jako velmi
kratky ¢i naopak nepfirozené vlekly, neni zachovana spravna modulace hlasitosti
pfi zméné komunika¢niho kontextu (tj. mluvit potichu, kdyZ se nehodi rusit, mluvit nahlas,
kdyz chceme oslovit osobu v dalce), intonace je neadekvatni, krajn¢ muze pfipominat
mluvu dospélé osoby, pFizvuky jsou uzivany s nepiirozenou preciznosti. Neschopnost
identifikace a rozumeéni prozodickym faktorim je pak zalezitosti i naruSeni pragmatické
jazykové roviny. (Attwood, 2005; Schopler et al., 2011; Thorova, 2012)

Z hlediska morfologicko-syntaktické roviny lze popsat bézné¢ piitomné

agramatismy, chybné pouzivani osobnich zajmen (piedevSim nepochopeni pieneseni

4 Schopler et al. (2011) upozoriiuje, Ze u verbalné projevujicich se déti s PAS pozorujeme mnohdy daleko
preciznéjsi artikulaéni pohyby nez u déti intaktnich nachdazejicich se na stejném vyvojovém stupni.
*” 0znatovano za verbalni ritudly, ¢asto vyzadovany i od okoli (,Rekni, Ze jsem byl prvni.“) (Thorova 2012).
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vyznamu ja — ty48), privlastiiovacich zajmen, Spatné uzivani rodu, nespravné ¢asovani
a sklofiovani. Casto dochizi k vynechavani piedlozek a spojek. Tvofené véty maji
strojeny, formalni charakter, vSe plisobi jako uéeni se pravidlim ciziho jazyka (Thorova,
2012). U osob s leh¢i formou PAS a inteligenci v hranicich normy muze osvojovani feci
probihat analyticko-syntetickym zptisobem (ze slov na véty). Hrozi zde vSak riziko
vyskytu telegrafické agramatické reci. (Buntova, Ticha in Kerekrétiova, 2009)

Uroveti lexikalng-sémantické roviny podléha stupni kognitivnich schopnosti
a schopnosti dobrého porozuméni. RozliSujeme osoby s neuspokojivou slovni zasobou
anaopak skupinu 0sob sbohaté rozvinutym slovnikem (Howlin, 2005). Jak jiz bylo
nastinéno, problém vznika pfevazné U nadrazenych (slovo bota je rovnéz holinka, sandal,
kozacka, lodicka) a abstraktnich pojmu (krasa, §tésti, emoce a pocity). Pozorujeme
zna¢né oslabeni pfi pochopeni vyznami slov projevujici se hypergeneralizaci (vSechny
¢ervené piredméty evokuji krev) a hypogeneralizaci (za auto povazuje pouze rodinny viz
Ford Escort tmavé modré metalizy). (Vermeulen, 2006; Thorova, 2012)

Attwood (2005) také zminuje nepochopeni nepeclivych definici ¢asu (za chvili,
mozna, nékdy, asi, pozdé&ji — relativni pojem) a oznaceni prostoru (tam, tudy aj.).

V piipadé zachovani dovednosti imitace a normalni sluchové paméti dochazi
k tzv. echolaliim®®, kterymi jsou kompenzovany nedostate¢né komunikaéni kompetence.
Howlin (2005) ptipomina, Ze echolalie mohou byt i signalem neporozuméni. U 0sob s PAS
sledujeme bezprostfedni (nahlé opakovani ihned po vyslySeni promluvy) ¢i opozdéné
echolalie (opakovani vypovédi az po n&jakém Case). V prubéhu mize dojit k transformaci
na tzv. funkéni echoldlie, kdy osoba s PAS opakuje vyrok jiz surcitym zdmérem.
Této trovné vsak nedosahuji vSichni. (Richman, 2008)

Attwood (2005) upozoriiuje na Casty vyskyt neologismi ¢ili idiosynkratickych
slov®’, tj. tvofeni novych slovnich tvarG (napf. vodni kamen oznaluje kostku ledu)
vzniklych nékdy i na zvukovém podkladg. Thorova (2012) zmifuje frazeologismy®'.
Dokonce Vybiral (2009, s. 252) se zmifiuje o nesrozumitelné autistické komunikaci, kterou

‘

charakterizuje jako ,.bezobsaznou, autisticky clovek ma sklon opakovat klisé a fraze."

" P¥ipadné o sob& mohou hovofit ve 3. os. &. j. (Rihova et al. 2011, s. 20).

* Neboli také echofazie, echofrazie se projevuje opakovanim slabik, celych slov a vét slySenych u druhé
osoby bez pochopeni obsahu dané promluvy (Dvordk, 2007). Thorova (2012, s. 112) dale rozliSuje echolalii
reflexni (bezprostfedné bez vyznamu), nefunkcni bezprostiedni echolalii (efekt posledniho slova),
bezprostfedni s komunikacnim vyznamem, semiecholalii, echolalii opozdénou bez a s komunikac¢ni funkci.
* Thorova (2012, s. 113) rozliduje neologismy logické, které jsou odvozené od plvodniho slova
(luxovad/vysavac) a neologismy nové, zkomolené (kesok/chleba).

>! Lingvistiky ozna&eno jako frazémy, jedna se o , ustalené spojeni slovnich tvara” (Klimes, 2005, s. 204).
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Dalsim znakem je tzv. logorhea (slovni salat, pfekotna fe¢) charakteristicka nespoutanym
vyslovovanim slov bez dodrzovani pravidel a konkrétniho zaméru (Urbanovska, 2011).
Podle Attwooda (2005) nékteré osoby s PAS hovoii ptespfilis a dal$i naopak velmi malo.
Thorova (2012) uvadi, Ze se do obsahové stranky fe¢i mnohdy promitaji netradi¢ni
zajmy 0S0b s PAS - hovofi pofad o stejném tématu, ulpivani na ném, pokladaji upiesiujici
otazky, odbihaji az k védeckému pojednavani bez ohledu na zajem okolnich osob. U 0sob
s leh¢im typem poruchy také odhalujeme tzv. literarni presmost, ktera se projevuje
doslovnym vykladem vyslySené promluvy, napt. zodpovidda u druhych osob bézné
demonstruje nazorny piiklad doslovné reakce divky s Aspergerovym syndromem
pii zazvonéni telefonu: ,,zvedla telefon a na druhé strané se ozvala otazka: ,Je tam Paul?’
Vzhledem k tomu, ze dotycny ¢lovek nebyl primo v mistnosti, odpovédéla ,ne* a zavésila. **
Timto se také dostavame k problematice chapani prenesenych vyznami,
sarkazmu, ironie, hyperboly, vtipu, slovnich h¥i¢ek, dvojsmyslu, ale také homonym
(kolej — na trati i ubytovna) opét zduvodu piesného chapani jednotlivych slov
a neschopnosti zachytiti nuance prozodie posluchace. Zna¢né tézkosti jim zpusobuji také
slangové vyrazy, dialekty a obecna nespisovna ¢eStina. Mnohé vypovédi osoby s PAS
natolik pletou a zneklidnuji, Ze se mohou uchylit az k pedantickému vyuzivani omezeného
poctu vyrazii — KoznaCeni urcité skuteCnosti pouzivaji pouze jedno konkrétni slovo
,vezeni a ne Zaldr, basa, Satlava, véznice, kriminal* (Thorova, 2012, s. 105). Attwood
(2005) spatiuje problémy i pii chapani 1Zi, pFedstirani a narazek na vlastni osobu. Howlin

(2005) naopak podotyka, ze je humor chapan pouze ve formé frasky a jednoduchého Zertu.

2.3.3 NaruSeni v oblasti pragmatické jazykové roviny

Neverbalni projevy, které byly identifikovany v podkapitole 2.1.2, byvaji
Vv literatufe vymezovany samostatné. V kontextu narusené pragmatické jazykové roviny
jsou vsak mnoha autory povazovany za jeji soucast. Z divodu jejich uzké souvislosti
apropojeni uvadime pouze vSeobecné dostacujici kategorii naruseni pragmatiky,
ktera v ramci své charakteristiky prezentuje i naruSeni neverbalni komunikace.

Je potieba zdiraznit, ze je U 0sob s PAS pragmaticka jazykova rovina naruSena
vzdy, pfesto muzeme rozliSovat ruzné stupné zavaznosti. Snadno tak identifikujeme
skupinu osob, ktera neni schopna dosahnout svych zamért, informovat se a vyjadrit své

pocity nebo naopak skupinu osob schopnou verbalniho projevu, jenz pusobi zcela
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nepiirozené. Prvni odchylky v oblasti pragmatiky jsou patrné jiz v preverbalnim obdobi,
pozorujeme zvlastni & chybgjici navazovani zrakového kontaktu®, pozornosti
a protodeklarativniho chovani (ukazovani na véci). Déti s PAS obecné nedokazi sledovat
predkladany pfedmeét a natolik nevyuzivaji spojeni vokalizace a gest. V tomto obdobi
absentuje spoleCnd pozornost a chybi vyuzivani gest k poukdzani na dany piedmét.
(Buntova, Ticha in Kerekrétiova, 2009)

Diive nez dopodrobna zhodnotime naruseni pragmatické jazykové roviny u osob
S PAS, je potieba vymezit, jaké odliSnosti neverbalni komunikace je u nich mozné
vysledovat. V oblasti neverbalni komunikace spatfujeme insuficienci jak expresni tak
I receptivni  slozky. V dasledku nedostatecné identifikace nedochazi ke spravnému
pochopeni neverbalnich projevi. Jiz od raného détstvi postradame deklarativni gesta
slouzici k upoutani pozornosti, ne vzdy také chybi imperativni gesta, ktera jsou vyuzivana
k Zadosti. Komunika¢ni gesta operujici s vyjadfenim napf. souhlasu ¢&i nesouhlasu
vyuziva jen omezené procento 0S0b s PAS a jesté v nedostateéné mife. (Thorova, 2012)

Mimické projevy maji zcela odliSnou povahu, bud’ se vyskytuji presprilis,
ale neodpovidaji danému kontextu ani pocitované emoci, nebo je nelze identifikovat viibec
— prazdny vyraz obli¢eje, zna¢na hypomimie (Schopler et al., 2011). Nezaznamenavame
ani socialni usmév, a pokud probiha se spastickym doprovodem. (Urbanovska, 2011)

P#i hodnoceni zrakového kontaktu se jiz upustilo od ptivodnich tvrzeni, ze osoby
S PAS pohledy nenavazuji. Dnes jiz vime, Ze je kontakt do urcit¢é miry navazovan,
ale bohuzel neadekvatné — je piili§ intenzivni nebo odtazity, pohled z boku ¢i jakoby skrz
Clovéka, neni souhra mezi ofima a ukazovanym predmétem, neschopnost pozorovat
orientaci pohledu druhé osoby. (Attwood, 2005; Richman, 2008; Thorova, 2012)

Pohyby (kyvani, svéSena ramena, naklonéna hlava) a postaveni téla (umisténi
vlastni tvare ptili§ blizko k obliceji posluchace, pti komunikaci nestoji ¢elem) maji jasné
patologicky charakter. Osobou s PAS neni dodrzovéna spolecensky uznavana komunikaéni
vzdalenost (stoji neadekvatné blizko nebo daleko). (Urbanovska, 2011; Thorova, 2012)

Identifikace neverbalnich signald u sebe i druhych osob je znacné oslabena,
disledkem pak byva neporozuméni probihajici konverzaci. VSechny zminéné projevy
se znatelné promitaji do naruSeni pragmatiky, které vyplyva jak z problémi v oblasti

komunikace tak obtizi socialni interakce.

>2\/ této dobé muze dojit k osvojeni si spole¢ensky nevhodného pouZzivani zrakového kontaktu.
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Osoby s PAS nedokazou dostatetné pochopit vyznam komunika¢niho procesu.
Velmi ¢asto nemaji ani potfebu komunikaci vyuzivat, a pokud ano, jednaji tak za ti¢elem
uspokojeni svych momentalnich potieb. Spravné iniciace a ukon€eni konverzace je spise
sporadické. Odlisnou situaci pozorujeme u osloveni vrstevnikd a dospélych. Piedevs§im
jedincim s Aspergerovym syndromem necini natolik velky diskomfort dotazovat
se dospélé osoby, kterou povazuji za rovnocenného partnera. (Straussova, 2013) Nejsou
schopni adekvatné chapat rozdil mezi oslovenim dospélych a vrstevnik (Howlin, 2005).

Ackoliv mohou mit osoby s Aspergerovym syndromem vSechny formalni stranky
feCi v poradku a jejich verbalni projev se na prvni pohled muze jevit jako velmi vyzraly
az kopirujici styl dospélého, brzy zpozorujeme vyrazné odliSnosti. V jejich spole¢nosti
muzeme zakusit mnoho nevhodnych chvil v dasledku jejich neschopnosti adekvatné
iniciovat rozhovor s dalsi osobou. Znenadani zahaji promluvu, aniz by si v§imli, Ze nékoho
prerusili v dialogu, natoz pak vnimali nechut’ okoli je poslouchat. (Straussova, 2013)

Pokud u téz8ich forem PAS dochazi ke zdraveni a oslovovani, probihaji
na podklad¢ automaticky naucenych stereotypti a plsobi velmi formalné (naptf. matku
oslovuje ,,mild pani Zelenkovad®. Dal§im nazornym piikladem miize byt ptibéh chlapce,
jehoz otec pracoval mimo domov a vracel se v pfesné¢ danou hodinu. Jeho autisticky syn
ho ani jedenkrat nepfivital slovem ,,ahoj“, pouze vzdy okomentoval, zda pfijel dfive,
piesné nebo pozdéji. (Howlin, 2005)

Pravdou je i fakt, Ze se vétSinou osoby s PAS o reakce posluchace (at’ uz pozitivni
¢i negativni) nezajimaji. Neprojevuji ani aktivni zajem o promluvu komunikaé¢niho
partnera, stejné¢ tak nemaji snahu o jeho pochopeni. Rozhovor postrdda informacni
hodnotu, orientuje se spiSe na vyménu frazi. Pozorujeme komunikaéni egocentrismus.
(Buntova, Ticha in Kerekrétiova, 2009)

Osoby s PAS nedokazi zachovat dostateény stupen reciprocity — byt soucasti
obvyklych rozhovorti, naslouchat druhym a volné konverzovat. Nedodrzuji piirozené
stiidani komunikaénich roli — jednou byt v roli hovoticiho a pak v roli naslouchajiciho.
Nerozeznd pravy okamzik, kdy mize zasahovat do jiz probihajici konverzace, proto Casto
dochazi k intrusi. Pokud jsou v ptipadé takového nedodrzeni tazani, co udélali Spatné,
nejsou to schopni vysvétlit, nepokladaji to za chybné. (Howlin, 2005).

Rozvijet nastavené téma je znaéné problémové. Casto tak méni téma konverzace
k obrazu svému (tzv. tnikové chovani) (Thorova, 2012). K tomuto stavu dochazi predné
z divodu nepochopeni predeslé promluvy komunika¢niho partnera a tendenci vyhnout

se dalsimu rozebirani. Konverzace se muize zahy zménit v monolog, kde dopodrobna
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probirda své oblibené téma, ve které si je jisty, vyuzivd bohatou slovni zasobu,
a tim si ptipada vice rovnocenné. (Attwood, 2005)

Mnoho osob ma naufené zakladni formulace spolecenskych frazi, ale hlubsi
smysluplnéjsi konverzaci uz nezvlada. Dusledkem je neschopnost uzivani odpovidajicich
komunikacnich schémat. Pravidlem muze byt také pievzeti stylu feci oblibenych postav
z komikst, serialti a filmovych zpracovani. Bohata slovni zasoba paradoxné nezarucuje
kvalitni proces komunikace. V ptipadé intaktni populace je uzivani nezmérného mnozstvi
slovnich tvart hodnoceno jako znak vysoké inteligence, v ptipad¢ autismu tomu byva spise
naopak a povédomi o mife porozuméni mize byt zkreslend. (Howlin, 2005)

Projevovani emoci muze byt zkreslené a neodpovidat prozivanym pocitim.
Nepozorujeme u nich ptitomnost spontanniho pfivitani, objeti zndmych osob stejné jako
u intaktni détské populace. Pro mnoho osob s PAS je velmi slozité vyjadreni zarmutku
nad amrtim blizkého ¢lena rodiny, tuto skute¢nost pak kompenzuji az nepatfi¢nymi
zpusoby — opakované tazani na priabéh nemoci (ibid.). Straussova a Knotkova (2011)
uvadi, Ze jsou ale silné emoce vesmées dobie patrné, pii nezmérné radosti pozorujeme
ttepotani rukou, halekani, vysoké poskakovani ¢i rychly proud slov, ve chvilich nepohody
casto kinouraji, zacinaji se vztekat ¢i nastupuji do afektu.

Daleko problémovéjsi je vSak neschopnost identifikace a nasledné porozuméni
emocim U okolnich lidi, coz zpusobi i absenci spravné reakce na tyto projevy. Pokud
nejsou pozorované emoce u druhého znatelné vyjadiené, osoba s PAS je nedokaze
zachytit. Temple Grandin (in Howlin, 2005, s. 80) si dokonce v détstvi myslela, Ze maji
déti ,, telepatické schopnosti, protoze spolu komunikovaly zpiisobem, kterému viitbec
nerozuméla.

Dalsi problémovou oblasti je nedostatecné umeéni sdilet své pocity a prozitky,
cozje podle Howlin (2005) ndpomocnym ukazatelem odliSeni od jinych vyvojovych
a komunikaénich poruch. Rizné oslavy, slaveni Véanoc a dalsi vecirky jsou nékterymi
lidmi sPAS nepochopitelné. Mnohdy se transformuji na ur€ity dodrzovany ritual,
ale opravdovou radost pfi jejich plnéni nepocituji. Neschopnost sdilet radost jde ruku
Vv ruce i s neschopnosti sdilet bolest. U 0sob s tézsim stupném PAS se casto predpoklada
nizsi senzitivita bolesti, pfedn¢ z divodu neschopnosti objasnit, co pocit'uji a zazivaji.

Gillberg a Peeters (2003) se zmifluji o tzv. socialni slepoté, kterd oznacuje
nedostatecnost v chapani emoci, smysleni a umysli skryt¢ v chovani druhych osob.
Howlin (2005, s. 51) dodava, Ze osoby s PAS , ,maji vrozeny nedostatek v socialnich

vztazich, nechapou socialni pravidla a neuvédomuji si, jaky dopad maji jejich poznamky
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na ostatni.“ Mnohokrat tak okolni osoby ¢astuji neuvédomélymi rasistickymi poznamkami
ohledné barvy pleti nebo komentati 0 hmotnosti a vySce daného cloveéka. Attwood (2005)
dodava, ze u Aspergerova syndromu dochazi k absenci empatie.

Dochazi také k nevhodnym projeviim ve spole¢nosti, z davodu neschopnosti
rozeznat okolnost vykani a tykani, pfimych odpovédi, pokladani nepiiméfenych otazek,
vyuzivani odsouzenihodnych slov za tuclelem ziskani pozornosti az s dosazenim
spoleCenského faux pas. Vyjimkou neni ani Casté uzivani vulgarismi a nemistnych
komentari nesouvisejicich s kontextem, kterymi je regulovan stav neklidu, frustrace,
uzkosti, hnévu ¢i nejistoty (Vybiral, 2009). Projevy jsou oznacovany jako tzv. koprolalie
vyznacujici se nutkavou potfebou tyto nevhodné vyrazy pouzivat (Thorova, 2012).
V nékterych pfipadech mize dochézet ktzv. nekrofilni komunikaci projevujici
se nepratelskym vyjadtovanim typu ,,jd bych je postrilel* (Vybiral, 2009).

Rusivym elementem pii komunikaci se stavaji projevy koverbalniho chovani.
U osob s PAS jsou detekovany bezhlasné pohybujici se rty, samomluva, kyvavé pohyby,
tiky, tfepani rukou apod. (Attwood, 2005)

Soblasti narusené¢ pragmatiky jsou cCasto spojeny 1 potize s dekddovanim
prozodickych faktorti u posluchace a jeho pochopeni. Prozodické faktory feci upiesiuji
vyznam a snadnéjS$i porozuméni pii komunikaci, fadime zde ton a sila hlasu, melodie,
rytmus, tempo, prizvuk, rychlost promluvy, pauzy atd.). (Thorova, 2012)

Je potieba si také uvédomit, Ze problém s pragmatikou u osob s PAS zna¢né souvisi
I s faktem, ze nejsou schopni deSifrovat vice podnétd najednou, zaméfuji se pouze
na jeden. Proto je enormni mnozstvi predkladanych mimoverbalnich signalt zcela
nemozné postichnout. Proto bychom v takovém piipadé méli vynechat verbalni pokyn

a napf. pouze vést ruku k predmétu nebo ¢innosti. (Lewis, 2010)

RIZIKA PLYNOUCI Z NESCHOPNOSTI UZIVANI PRAGMATICKE ROVINY

Je tfeba pamatovat, ze v mnoha ptipadech mize situace dojit az do bodu,
kdy se dit¢ stane pfedmétem velmi kruté Sikany ze strany svych vrstevnikt. Davodd,
kvtli kterym dochézi k vyusténi Sikanovani, je hned nékolik. Staci, kdyz se pozorné
podivame na typické projevy osob s PAS. Jednd se ptfedevSim o nizkou frustraéni
toleranci, coz v koneéné fazi znamena, ze jsou tyto déti vyrazné nachylné na jakékoliv
odchylky azmény ve svém okoli a nasledné na né reaguji negativné. To muze vadit
vrstevnikiim 1 Ostatnim détem a dojde tak k verbalnimu az fyzickému napadani obéti.

Dalsim divodem, pro¢ dochazi k Sikané, je neschopnost porozumét socidlnimu
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kontextu, kdy se osoba muze jevit jako neinteligentni, obtiZe s motorikou, zpomaleny
proces percepce, duvérivost, problém se dedukci neverbalnich signali, netypické
zajmové cCinnosti, zvlastnosti v jazyce — negramotnost nebo naopak pouzivani pfilis
odbornych termint, nedostateéna predstavivest vedouci k nepochopeni her s détmi.
| proto je nesmirné dulezité rozvijet pragmatiku u déti s PAS v co nejvyssi mozné mife.
Jak jinak mizeme pfedejit témto socidlnim excesim, které mohou dit¢ velmi tézce

psychicky ovlivnit. (Dubin 2009)

DIAGNOSTIKA PRAGMATIKY

Standardizovany test ureny K hodnoceni pragmatiky u osob s PAS v ¢eskych
zemich nenajdeme. Pro tyto ucely jsou tak vyuzivany orientacni Skaly, které jsme
specifikovali v oddile 2.2.1 zabyvajici se diagnostikou intaktni populace. V Ceské
republice je také k dispozici screeningova technika DACH — Détské autistické chovani,
skrze kterou lze mimo jiné zaznamenat i naruseni verbalni a neverbalni komunikace
a socidlniho chovani. Materidl vSak neposkytuje tak detailni zhodnoceni pragmatiky,
jak by bylo potieba. Hodnoti se pouze piitomnost konkrétniho jevu, ale jeho mira a projevy
naruseni jiz nespecifikuje. (Thorova, 2012)

K budouci inspiraci mohou poslouzit specifické zahrani¢ni materialy s mnoha letou
tradici v anglicky mluvicich zemich. Pozorujeme hned nékolik diagnostickych materiala
zabyvajicich se posuzovanim komunika¢ni schopnosti, napf. Descriptive Pragmatics
Profile (DPP). Vétsina z nich se vSak zamétuje pouze na jazykové struktury a hodnoceni
pragmatického uzivani jazyka opomijeji. Obecné je posouzeni funkéni pragmatiky velmi
obtizné. Predné& proto, ze je pragmatika chapana jako soucast chovani jedince, které nelze
obvyklymi testovymi materialy dostateéné analyzovat. Casto se tak stava, ze je dité
s pragmatickym deficitem schopno pokyn vykonat, protoze byl pfesné danou formulaci
zadavané instrukce jasné€ definovan. V bézném Zivoté se ditéti takové péci pii instruovani
nedostava, a tak v podobnych situacich zcela selhava. (Sahin, Yalcinkaya et al., 2009).

Volden a Phillips (2010) vsak uvadi, ze jiz byly vytvoieny 1 takové testy,
které s timto rizikem pocitaji, zaroven je vSak nelze uplatnit u osob s PAS. Piesn¢ takové
charakteristiky ma Test pragmatického jazyka — TOPL (Test of Pragmatic language)
standardizovany k méfeni déti ve veéku 5 az 13 let vCetné. Test se sklada z né€kolika

obrazkdi naznadujici ur&itou socidlni a komunika¢ni situaci. Logoped™ je ditéti piedlozi

>3\ USA termin SLP znamenajici Speech-Language-Pathologist.
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k nahlédnuti a soucasné¢ uvede kratkou charakteristiku — napf. na obrazku je chlapec,
ktery sedi v ordinaci lékafe a drzi se za bficho. Testované dit¢ je poté pozadano,
aby uvedlo piiklad, co by v tomto pfipadé¢ mohl chlapec doktorovi povidat. Podle obsahu,
zpusobu rychlosti odpovédi je kazda polozka hodnocena jako spravna ¢i nespravna. Nelze
neZ souhlasit, Ze je klasifikace zna¢né limitovana. Casto tak nejsou od sebe diferencovany
déti s vysoko funkénim autismem a déti s problémem fecového vyvoje. Vzhledem k tomu,
ze TOPL porovnava zaznamenané hodnoty s pribéhem normalniho vyvoje, nelze jeho
vysledky v kontextu PAS povazovat za zcela signifikantni. Pfesto se i u této skupiny osob
stale hojné vyuziva. Volden a Phillips (2010) mimoto zdiraznuji, Ze muize takovéto
hodnoceni klinickym diagnostikem, které probiha po dobu 90 minut bez toho,
aby zkoumanou osobu dostate¢né znal, pfinést velmi zkreslené predstavy o stavu ditéte.

Urcité feseni tak poskytuje prakticky orientovany alternativni material Hodnoceni
détské komunikace — CCC-2 (Children's Communication Checklist). Jedna
se screening vSech komunika¢nich problému véetné identifikace naruSeni pragmatiky.
Prvni vysledky jsou zprostfedkovany samotnymi rodici €i jinymi dospélymi pohybujicimi
se denné v prostiedi testované osoby (Volden, Coolican et al., 2008). K dispozici maji
hodnotici arch s vice nez 70 polozkami v 10 S$kalach, kde zaznamendvaji Cetnost
a frekvenci pozorovanych jevll v pritb¢hu tydne. Mezi hodnotici kategorie patii zahajeni
a scénaf promluvy, pouzity jazyk, kontext, neverbalni komunikace, opakujici se zajmy,
frekvence a Cetnost mluvy, vyuZivani a porozuméni spolecenskych pravidel, schopnost
fidit konverzaci, chapani humoru apod. Hodnoti se, jak Casto dochdzi k urcitému jevu
(napf. osoba opakované vyjmenovava nazvy hlavnich mést), k ¢emuz je vyuZzivana
stupnice — nikdy, jednou za tyden, vicekrat, kazdy den). Samotné zaznamenani hodnot
nezabere vice jak 15 minut, poté je dokument pfedan specialistovi, ktery na zakladé¢
uvedenych dat celou situaci vyhodnoti. | vtomto pifipadé mize dojit ke zkresleni
informaci, ale zkouska je pfece jen pojata kvalitativnéji. (Reisinger et al., 2011)

Ve Spojenych statech americkych jsou zminéné dva materialy neustdle tématem
mnoha diskuzi, které se snazi zhodnotit jejich pouzitelnost. VVolden a Phillips (2010)
provedli vyzkum, jehoZ cilem bylo zjistit presnost diagnostiky pragmatickych obtizi
pti pouziti CCC-2 a TOPL. Pavodni ptedpoklad, ze CCC-2 bude schopen odhalit vétsi
procento osob s poruchou pragmatiky, se nakonec potvrdil.

Pragmatickymi jazykovymi poruchami se zabyva také Thompson (in Lam, Yeung,
2012), ktery vramci projektu nastinil vSechny oblasti, které jsou soucasti

tzv. pragmatickych kompetenci. Radi zde znalosti o jazyku a jeho chépéani, schopnosti
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pouzivat jazyk a sdilet s ostatnimi nase prozitky, spolecenské chovani a chapani pravidel
pti socidlni interakci. Naznacuje, Ze obecné je potfeba mluvit srozumitelné¢ s kymkoliv,
chovat se adekvatnim zpisobem a chépat nazory a jednani druhych. Vzhledem ke stale
nedostatecnému diagnostickému materidlu zapocal vyzkum, ktery z Thompsonovych
predpokladu vychazel. Cilem bylo piedstavit komplexni charakteristiku trovné pragmatiky
u déti s vysoko funkénim autismem a porovnat je s vysledky bézné populace. V prubéhu
byla vyuzita tfibodova hodnotici Skala (Pragmatic Rating Scale) zaméiujici
se na 19 projevu pragmatickych obtizi. Obsahuje kategorie zaméfujici se napf. na to, zda je
osoba pfili§ upiimnd, jedna formaln¢, mluvi nadmérné, chape humor, méni néhle téma atd.
Prostiednictvim konec¢nych vysledkii bylo jasné prokdzano vyrazné vyssi oslabeni
pragmatiky oproti intaktni skupiné€. (Lam, Yeung, 2012)

Poruchy pragmatiky se nevhodné€ promitaji do celé konverzace. Svou
nezastupitelnou roli v ramci rozhovoru ma také chapani vyznamu promluvy mluvéiho. Jiz
Tyto problémové prvky jsou Oznacovany za tzv. konverzacéni implikatury (Scalar
implicatures). Na né se pii vyzkumu zamé&fuje i Pijnacker et al. (2008), ktery stavy hodnoti
pravé u 0sob s vysoce funkénim autismem a Aspergerovym syndromem. Uvadi ptiklad,
ktery byl v ramci uskutecnéného projektu pouzivan. Testované osoby mély uvést, zda jsou
predlozené véty pravdivé Ci nikoli (Vsichni vrabci jsou ptaci. Nékteri vrabci jsou ptaci —
zde je logicka odpovéd” ANO a pragmaticky nahled na véc znaci odpovéd NE. Viichni
ptaci jsou vrabci. Nékteri ptaci jsou vrabci.). Vysledky neprokazaly signifikantni
diferenciace odpovédi mezi osobami s Aspergerovym syndromem a vysoko funk¢nim.
Naruseni je rovnomeérné zastoupeno u obou skupin. (ibid.)

V kontextu hodnoceni socidlni interakce a komunikace u osob s PAS
zaznamenavame 1 strukturované vySetifeni ADOS (Autism Diagnostic Observation
Schedule). (Reisinger et al., 2011)

Prezentace vySe charakterizovanych materiali bohuzel poukazuje na nedostatky
v oblasti Setfeni a hodnoceni pragmatickych obtizi nejen u intaktni populace. U osob s PAS
je dosazeni objektivniho hodnoceni pragmatiky podstatné¢ vice narocné a nemuzeme

se ve vysledku spolehnout na nic jiného, nez na diagnostikovy zkuSenosti.
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2.4 Moznosti stimulace pragmatické jazykové roviny

Vzhledem k praktickému zaméteni naseho vyzkumu je potieba rozvoj pragmatiky
popsat i teoreticky. Odborna, védecko-popularni i beletristicka literatura orientujici
se na problematiku osob s PAS poskytuje praktické instrukce, které mohou stimulovat
schopnosti, které jsou nezbytn¢ dilezit¢ pro plnohodnotnou komunikaci s vétSinovou
spolecnosti. Uvedeme zde n€kolik ptikladl, jak mohou byt jednotlivé oblasti rozvijeny.

Mnohdy byva pied zahajenim konverzace s jedincem s PAS zasadni, aby nas viibec
dokazal registrovat pohledem. Prvkem Kk jeho zprostfedkovani muze byt jednoducha
verbalni instrukce ,,Podivej se na mé* spolu s vyuzitim sladkosti umisténé v trovni jeho
oc¢i, kterou vyslovime v ptipad¢, Ze nés jedinec ve svém prostiedi nevnima. Pfi tomto
nacviku je potieba cukrovinky co nejdiive vymeénit za nematerialni odmény (oblibena
pisen, pohlazeni atd.), ty jsou dokonce spojovany s jesté trvalej§im Gcinkem. Druhym jiz
nenavaze o¢ni kontakt, pockame s predkladanou aktivitou do té doby, nez se dité podiva.
Teprve pak zahajime ¢innost, o které jsme se pied nim zmitiovali. Pfi spontdnnim navazani
pohledu samoziejmé 0sobu nalezité ocenime. Musime mit na paméti, ze v zadném piipadé
nesmime navazovani zrakového kontaktu vynucovat nasilim! (Richman, 2008)

Problémem je i vhodné pozdraveni druhé osoby. K nacviku vyuzivame vsech
naskytujicich se pftilezitosti béhem dne (ptani dobrého rana, zdraveni navstévy, zdraveni
pani prodavacky v obchod¢, pani ucitelky ve skole, ale i pozdraveni vrstevnikt). (ibid.)

Osloveni a iniciovani konverzace by mélo probihat bez nepatficnych projevi
¢i dokonce nepiijemnych fyzickych dotek. K tomuto nicviku vyuzivdme hrani roli,
skupinové nacviky socidlnich dovednosti nebo lekce dramatu. (Howlin, 2005)

K zachovani zdravé komunikace je potieba rozvijet pravé probirané téma, umét
adekvatné pokladat dopliiujici otazky, projevit zajem o promluvu druhého, zjistit blizsi
informace o kamaradovi, zapamatovat si je a navazat na né, ¢imZz bude zabezpeceno
do urcité miry spontanni konverzovani (Attwood, 2005). K rozvoji reciproéni konverzace
uvefejiiuje Richman (2008, s. 88) nasledujici ptiklad promluvy dospélého a odpovédi
ditéte pti hie, prochazce venku, pohledu do zrcadla — napt. ,, Mam cerné viasy* ,,Ja mam
hnedé viasy.” Autor také uvadi vzorové scénafe pro osoby se schopnosti Cist, jejichz
podobu mohou vyuzit v mnoha situacich. Jsou zde naznaCeny mozné odpovédi

a promluvy, které maji stale k dispozici (ibid., s. 91):
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(Sally) Jdi a prines hrnicky na caj. Jdi k Lindé a zeptej se: ,, Chces si se mnou hrat? “
(Linda) Podivej se na Sally a rekni: ,, Dobre, ja budu maminka.

Straussova (2013) pii skupinovém nacviku podporuje vedeni rozhovoru stylem:
,,Kubo, zeptej se Krystofa, jakou ma oblibenou hracku.” ,,Krystofe, fekni Kubovi, jaka je
tvoje oblibend hracka.“ A tak pokracujeme dale. S riznym ¢asovym odstupem muze dojit
k tomu, Ze se jedinec za¢ne vrstevniktl dotazovat sam.

Richman (2008) uvadi také nezbytnost ucit jedince s PAS reagovat na probihajici
situaci, umét ji okomentovat slovy ,,0 jé, no né aj.* — napf. mamince na zem upadla
sklenice: ,,0 jé, rozlilo se to!* K uziti téchto promluv by mély byt v prib&éhu dne tvofeny
modelové situace. Timto zptisobem by se m¢l také naucit Spravné reakce na spolecenské
otazky — jak se jmenujes, jakou mas adresu, kolik je ti let apod.

Nécvik komunikace by se nemél obejit ani bez uceni se spravnému naslouchani
a stfidani roli komunikaéniho partnera, tedy umét rozpoznat, kdy ma osoba mléet a kdy
muze mluvit. V tomto ohledu se osvédéil nacvik s modelovymi piibéhy, kdy jedinec
popisuje, jak se osoby na obrazku ¢i videu k sobé chovaji (zda si skaCou do feci atd.)
Piedstaveny jsou také ukazky nevhodného zptsobu komunikace (Attwood, 2005). Velmi
efektivnim prostfedkem se stala Technika konverzace v kreslenych pribézich od autorky
Carol Gray. Technika pracuje s nakresem postav na papife, ke kterym jsou postupné
prikresleny do sebe narazejici ,,promluvy®. Tato situace ma ditéti vysvétlit, k cemu
dochazi, pokud pierusime n€koho, kdo stale hovoii — nase slova se stietnou S jeho, coz ma
za nasledek nespokojenost obou stran (Gray, 1994). Gillberg a Peeters (2003) doporucuji
K uceni stiidani roli vyuziti spoleCenskych her — stfidani se pii hie evokuje i stfidani
promluvy, zaroven dochéazi k rozvoji socialni interakce.

Spravnou intonaci pii promluvé je mozné nacviovat spole¢nou konverzaci
se sttidanim hlasitych vét a tichych slov (Richman, 2008). Podle Attwooda (2005) by mé¢la
byt stimulovana i melodie Fe€i, pii této potiebé navrhuje navstivit logopeda ¢i kurzy
feCového projevu a dramatu.

Vyjadieni nazoru muzeme v uCebnim procesu stimulovat takovym stylem,
ze hrajeme nechapavého a nerozumime, co osoba s PAS fika, i kdyz je nam na prvni
pohled jasné, co tim mysli. Aktivizujeme ho tim K ¢innosti snazit se to vice popsat.
(Straussova, Knotkova, 2011) Podle Attwooda (2005) jsou pozitivni vysledky nacviku
okomentovani dané skuteCnosti, vyjadfeni souhlasu ¢i nesouhlasu nebo pochvaly

manifestovany vyuzivanim opakovanych vzorovych situaci, obrazkovych ptiloh apod.
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Pro mnohé osoby s PAS je velkym tskalim projevovani piani a Zadosti. Richman
(2008) pii nacvicovani vyuziva opét sladkosti (pf. bonbon) nebo oblibenych predmétd,
které ukazuje osobé s PAS a vybizi ho, aby podle stupné¢ poruchy a individualnich
schopnosti osoby reagoval: ukdzanim na predmét, vyslovenim ,,bonbon, vyslovenim ,,chci
bonbon“ a nakonec ,,ja chci bonbdn, prosim.” Straussova (2013) vsSak upozoriiuje,
ze se ,.kouzelné slovo* prosim stava, predevsim osobami s VFA ¢i AS, ¢asto zneuzivanym.
Vyuzivani tohoto slova si spoji s automatickym vyhovénim: ,,Prosim, pojedeme dnes
na bazén?* , Ne. Podivej, venku piece prsi.” ,,Ale pro¢? Vzdyt jsem fekl prosim.* Autorka
se pfi své praxi opétované setkdvd suzivdnim zminovaného vyrazu v natlakovém
az agresivnim znéni. Z tohoto diivodu nedoporucuje vynucovat zminované slovo (,, No jak
se rika, kdyz néco chces?*), aby nedoSlo Kkjeho chybné internalizaci. Jedince
s PAS bychom méli vést spiSe k pouzivani alternativnich vyrazi —,,Muzu? Smim?*

Neschopnost projevit své emoce a rozpoznat pocity u druhych je pro osoby
S PAS zavaznym stigmatem. Zakladem vsSeho je nejprve zprostiedkovat osobam s PAS
podrobné charakteristiky emoci, které maji byt pochopeny, tedy co znamena byt $t'astny
nebo smutny atd. | vtomto piipadé se potvrdily pozitivni vysledky pfi vyuZzivani
modelovych situaci (na obrazku, fotografiich, videozaznamu, audiozaznamu). U nich
popisuji, jak se postavy tvafi, co asi prozivaji, jak se citi, co tyto emoce vyvolalo atd.
Zpocatku se osoby s PAS uci odlisit diskrepance mezi smutkem a radosti, poté vybiraji
ze sirSi skaly emoci (nastvany, znechuceny aj.). Kazdy den maji vybrat z predem
ptipravené tabulky jeden obrazek (oblicej), ktery vystihuje jejich naladu. Poté mohou
spojovat rizné fotografie a obrazky rtizn€ se tvaticich osob s jednotlivymi pojmy (smutek,
plac, radost aj.). Nasledné¢ mohou vybrat néjaky obrazek a snazi se danou emoci sami
napodobit, zpétnou vazbu pak ziskava v zrcatku. Oblibenou hrou je ,,Mr Face®, kdy déti
kombinuji rizné tvary mimickych projevi s kartickami se suchym zipem a ptedlohou
obliceje. Autor nabizi i dalsi tipy a hry, které zde z dtvodu omezeného prostoru
neuvadime. (Howlin, 2005)

V dalsim kroku pak dochéazi k rozboru vlastnich prozitki a stim souvisejicich
pocitd (Attwood, 2005). K rozpoznani vysilanych pocitt pii konverzaci s druhou osobou je
mozné vyuzit i jiz zminéné techniky kreslenych ptibéht (srov. Simpson, 2005). Pii mluve
je mozné zduraznit prostiednictvim barvy pisma, vyplnéni a tvaru ,,bubliny* pocitovanou
emoci (vztek, tzkost, radost, spokojenost, zahanbeni aj.) (Gray, 1994 in Attwood, 2005).
S nacvikem vyjadiovani emoci by se mélo zacit co nejdfive, vynikajici vysledky byly

potvrzeny u déti, které se na tuto oblast zaméfili jiz ve 4 — 9 letech (Howlin, 2005).
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V pfitomnosti osob s PAS se setkdvame s castym uzivanim vulgarismi
a nemistnych komentaia. Attwood (2005) doporucuje pii uvedeni takového vyrazu,
ktery soucasn€ nesouvisi s danym kontextem, jeho ignorovani. Naopak Howlin (2005) toto
feSeni nedoporucuje. Podle autorky miize byt timto stylem redukovano nevhodné chovani
Vv domacim prostiedi, ale v jiném muze naopak jesté vice expandovat. Proto doporucuje
vytvofit jiz od raného détstvi jasna a ucinna pravidla — kdy, kde, jak ¢asto, jak dlouho
a s kym hovotit. V pfipadé¢ opakovaného zminovani oblibenych témat neni dobré jedinci
¢innost striktné zakazat. Sdileni téchto informaci je potfeba umoznit, ale pouze
ve vymezeném cCase a prostoru. Tak se dospéje ke snizeni piipadné uzkosti.

Praktické ukazky toho, jak mohou byt individudlné naruSené oblasti pragmatiky
rozvijeny, uvadime prostiednictvim naSeho vyzkumu v tfeti kapitole. Jednotlivé

prostiedky, které byly vyuzity u zkoumanych osob, jsou vykresleny v podkapitole 3.6.
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II. EMPIRICKA CAST

Druhd cast textu oznacena jako empirickd zahrnuje detailni charakteristiku
realizovaného praktického zkoumani vybranych oblasti. Nasledujici text je rozdé€len
do dvou oblasti, které byly nas$im pfedmétem zajmu. K tomuto ucéelu bylo vyuzito
kombinace kvalitativniho a kvantitativniho vyzkumu.

V prvnim, pro nds stéZejnim, kvalitativnim Setfeni jsme se pokusili analyzovat
anasledné¢ zhodnotit oblast pragmatické jazykové roviny u dvou vybranych klienth
S potvrzenou diagnézou poruchy autistického spektra, konkrétn€ Aspergerovym
syndromem a atypickym autismem. K seznameni se s piipady obou klientl figuruji v praci
detailni kazuistiky zahrnujici jejich anamnézu, diagnostiku pragmatiky, zaznamenany
proces rozvoje narusenych oblasti a v neposledni fadé také posudek dosazenych vysledkd.
Zavér obou piipadii provazi charakteristika vyuzitych prostiedkl, postupii a materidli
cilenych na rozvoj pragmatické jazykové roviny. Hlavnim ukolem tohoto oddilu
je pfedevsim informovani potencionalnich zajemct z fad klinickych logopedu, specialnich
pedagogli nebo dalSich jednotlivei o moznostech stimulace konkrétnich oblasti
pragmatiky. Tyto pomicky nelze povaZovat za presnou metodickou piirucku, ale jsou
chapany jako nastin ¢i vzor moznych nastroju, které byly vyuzivany ve dvou piipadech
a manifestovaly urcité pozitivni vysledky.

Kvantitativni ¢ast pfiznacné dopliuje predeSlou kvalitativni. Prostfednictvim
dotaznikového Setteni zjiSt'ujeme postoj klinickych logopedi na problematiku pragmatické
jazykové roviny u osob s poruchou autistického spektra. Vybrané odpovédi byly vyuzity

rovnéz jako zdroj uvedenych praktickych materiala k rozvoji pragmatiky.
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ANALYZA PRAGMATICKE JAZYKOVE ROVINY U
VYBRANYCH OSOB S PORUCHOU AUTISTICKEHO
SPEKTRA

3.1 Vymezeni cile a vyzkumné otazky

V ramci naSeho kvalitativniho vyzkumného Setfeni jsme vymezili vychozi cil,

kterym je analyza potencialnich zmén urovné pragmatické jazykové roviny

u vybranych osob s poruchou autistického spektra dosaZenych piisobenim zvolené

intervence. K jeho splnéni byly zvoleny nasledujici samostatné diléi cile:

predstaveni vybranych klientt, ktefi byli podrobeni nasemu zkoumani,

detekce jejich pocate¢niho stupné naruseni pragmatické jazykové roviny
prostfednictvim nové vytvoiené hodnotici $kaly,

vytvofeni podrobného individualniho planu postuptt urcenych k rozvoji
narusSenych oblasti,

zdznam prub&hu rozvoje oslabenych stranek pragmatické jazykové roviny
a zédznam reakci na provadéna cviceni,

detekce konecného stavu naruSeni pragmatické jazykové roviny u vybranych
jednotlivel s PAS,

prezentace pouzitych prostfedkti uréenych k rozvoji pragmatiky a nasledné

zhodnoceni jejich G€innosti.

K dosazeni stanoveného cile je nezbytné odpovédet na hlavni vyzkumnou otazku,

kterou jsme definovali takto: Evidujeme u osob s PAS po aplikaci intervence zamérené

na rozvoj pragmatické jazykové roviny vyvoj ¢i zmény v dané jazykové roviné?

3.2 Pouzité metody

V praktické ¢asti diplomové prace jsme se zaméfili na dvé déti s urcenou diagndézou

poruchy autistického spektra, které byly vybrany pomoci metody zamérného (ticelového)

vybéru. Na zédkladé vSech zjisténych osobnich informaci a zdznamu o pritbéhu intervence

62



mohla byt u kazdého z nich zhotovena kone¢né jednopiipadovéa studie®® (tzv. klinicka
kazuistika), v nasem piipadé nazyvana kazuisticka studie. Hucik (2009, s. 13) pojem
vymezuje jako védecko-vyzkumnou metodu vyuzivanou pti empirickém vyzkumu, v ramci
které se ,.shromazduji, analyzuji vSechny dostupné pisemné materialy a systematicky
se podrobné zkouma jednotlivec prostiednictvim pozorovani, rozhovoru, experimenti
avlastniho zkoumdani vysledkii cinnosti za ucelem systematizace a jejich klinického
a didaktického vyuziti. *

K vypracovani této studie bylo aplikovano né¢kolik dopliiujicich vyzkumnych
metod. Na pocatku vyzkumu byly zjiStovany anamnestické tdaje prostfednictvim ndmi
vytvoteného dotazniku predlozené¢ho rodicim déti. Jeho podoba je zobrazena v piiloze
¢. 1. Kuceleni nezbytnych idaji ze zivota klienti jsme uskutecnili doplitkovy neformalni
rozhovor s jejich matkami. Po dobu Sesti mésicti jsme vyuzivali metodu longitudinalniho
participativniho pozorovani, vramci kterého jsme se sdanymi klienty sezndmili,
navazali s nimi kontakt, blize poznali jejich problémové oblasti, vytvofili uréity plan
rozvoje téchto obtizi, postupné zaznamenavali jejich reakce na predkladané techniky
a kone¢n¢ zhodnotili zjisténé zavéry.

Pted zahijenim intervence, v pribc¢hu apo jejim ukonceni byla provedena
diagnostika urovné pragmatiky. V odborné literatufe dodnes neexistuje zadny
standardizovany a uceleny diagnosticky materidl tohoto zamé&feni, proto jsme se k naSemu
ucelu rozhodli vyhotovit pfehlednou orienta¢ni numerickou Skalu. Vytvoreny podklad,
tzv. Hodnoceni Urovn€ pragmatické jazykové roviny u jedinci s PAS, byl vytvofen
autorkami diplomové prace na zakladé komparace vybranych Ceskych i zahrani¢nich
odbornych literarnich zdroja a testi okrajové se zabyvajici predkladanou problematikou.
Z téchto materidlu miZeme uvést napf.:

- Australska Skala Aspergerova syndromu (Tony Attwood, 2005, s. 23-25)

- DACH — Détské autistické chovani (Thorova, 2012, s. 274-276)

- Diagnostika ditéte predskolniho véku (Bednatova, Smardova, 2007, s. 29-39)

- Dotaznik funkcionalni komunikace (Kost'alova, Klenkova, Bednatik, 2013)

- Heidelbersky test vyvoje feci (Grimmova, Scholer, Mikulajova, 1997)

~  Pragmaticka lingvistika (Svehlova, 2001, s. 70-135)

- Social Language Use Pragmatics (American Speech Language Hearing

Association ASHA, © 1997-2014)

>* Toto oznateni zéroverfi charakterizuje cil této techniky, ktery nespociva pouze ve vlastnim vyzkumu, ale
také zahrnuje diagnostiku, terapii a vyu¢ovani dané osoby (Basteckd, 2003 in Miovsky, 2006).
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Informace byly doplnény o vybrané odpovédi z fad klinickych logopedi ziskané
prostiednictvim uvedeného on-line dotazniku (k nahlédnuti v ptiloze ¢. 8) a vlastnich
zkusenosti ziskanych pfi kontaktu s osobami s PAS v pribéhu mnoha tabort, vyleti,
specidlnich krouzkl ¢i osobnich asistenci. Pro ucely tohoto vyzkumného Setieni byly
vytvoreny tii1 zakladni $irsi oblasti zkoumani narusené pragmatické jazykové roviny:

- komunikaéni zdmér (uziti jazyka ke konkrétnimu tcelu),
- narativni schopnosti & komunikac¢ni pravidla,

- neverbalni komunikace a suprasegmentalni rovina feci.

Vzhledem Kk potiebé detailnéjsiho nazirani na problematiku bylo nezbytné
jednotlivé zkoumané oblasti jesté vice rozpracovat. Proto byly stanoveny dil¢i skupiny
pragmatické jazykové roviny (napfi. sttidani komunikaénich roli, mimika, zrakovy kontakt
a dalsi), jejichz celkova finalni podoba je ptedstavena v piiloze €. 2. Aby mohl byt pritbéh
zmén jednotlivych narusenych oblasti co nejdetailnéji zaznamenan a nésledné kvalitné
hodnocen, urcili jsme pro kazdou kategorii Ctyistupiiovy bodovy systém, tedy moznost
zvolit v dané skupin€ 0 az 3 body. V zavéru jsme definovali ¢tyfi intervaly znacici stupeni
a zavaznost naruseni pragmatiky ve zkoumaném obdobi. Vysledkem se stal orientacni
material existujici pro Gcely zhodnoceni urovné naruSeni pragmatické jazykové roviny
u jedinct s poruchou autistického spektra, ktery byl u sledovanych déti nasledné proveden.

Rozvoj jednotlivych naruSenych oblasti probihal s vyuzZitim vlastnich vzorovych

cviceni, ukolu a praktickych ¢innosti, které jsou dale popsany v podkapitole 3.6.

3.3 Organizace vyzkumného Setreni

Vyzkumnym vzorkem se stali dva jedinci s diagnézou poruchy autistického
spektra. Divod vybéru pravé téchto klientlh bude objasnén v jednotlivych kazuistikach.
Rodic¢e souhlasili s pouzitim udaji pro ucely diplomové prace, ale s ohledem na jejich
obavy a citlivost téchto tdaji budeme nize uvadét pouze fiktivni kiestni jména osob
figurujicich v téchto pripadovych studiich.

Konkrétni vyzkum pragmatické jazykové roviny byl realizovan v relativné dlouhém
obdobi, které zapocalo 30. srpna 2013 aukonceno bylo 6. bfezna 2014. Do tohoto
¢asového rozmezi neni zahrnuto obdobi seznamovéani se s vybranymi détmi. Jiz na pocatku

listopadu roku 2012 doSlo ke zkontaktovani se s prvnim ditétem — Zuzkou. Vzhledem
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k vaznému kombinovanému postizeni hrozilo riziko Zuz¢iny budouci nespoluprace
v prib¢hu vlastniho vyzkumu. Proto jsme cely nasledujici rok nadale absolvovali
pravidelné navstévy v domdacim prostredi divky, abychom tomuto stavu piedesli. Druhé
dité¢ — Adama jsme poznali na zacatku srpna 2013, v té dob€ jsme s nim stravili intenzivni
tydenni tdborovy pobyt, kde byl kontakt velmi dobfe navéazan.

Jak jiz bylo ptredeslano v podkapitole zabyvajici se metodologii, na zacatku
vyzkumu bylo provedeno orientacni zhodnoceni urovné pragmatiky obou déti.
Z odhalenych vysledkt jsme zhotovili Sestimési¢ni plan rozvoje narusenych oblasti. V jiz
uvedeném obdobi byly podle mozZnosti rodic¢t kazdy tyden realizovany pravidelné schiizky
sobéma klienty. Postupné jsme zaznamenavali jejich projevy areakce na nabizené
prostiedky rozvoje pragmatiky, k ¢emuz jsme vyuzivali také audio nahravek. Nakonec
byla provedena konecnd diagnostika, jejiz vysledky jsme porovnali s pocatecnimi

hodnotami a také zhodnotili cely pribéh pozorovani.

3.4 Kazuisticka studie Adam

Prvnim klientem uvedenym v praktické ¢asti diplomové prace je desetilety chlapec
Adam, kterému byl v pfedskolnim véku diagnostikovan syndrom ADHD a pomérné
nedavno také Aspergeriiv syndrom. S chlapcem jsme se poprvé seznamili u pfilezitosti
priméstského tdbora organizovaného Obcanskym sdruzenim ADAM autistické déti a my
0. s. Havifov, kde jsme figurovali jako jeho asistenti. Zde jsme také mohli pozorovat
konkrétni intervenci a interakci mezi nim a pfitomnymi odborniky (specialni pedagogové,
psycholog). Vzhledem K potiebé Adamovy maminky, zajistit osobni asistenci v priab&éhu
Skolniho roku, se naskytla moZznost pravidelného setkavani hned nékolik dni v tydnu. Praveé
diky tomu mohla byt vénovana ptipadu dostate¢na pozornost bez rizika omezeného
casového prostoru k ziskani potebnych dat.

Adam je i pfes svou, na prvni pohled, silngj$i konstituci velmi aktivni chlapec.
Vénuje se hned né&kolika sportlim, které maji uc¢inek jak odreagovani, tak vydani pfilisné
energie. Presto byva velmi snadno a rychle unavitelny, zvIasté pfi mentalnich ¢innostech.
Nejvétsi problém pievladd v socidlni interakci s okolim. Dodnes u né&j pretrvavaji obtize
S navazovanim novych vztaht mezi vrstevniky. V ptipad¢ dospélych neni problém natolik
zietelny, patrné kvili jeho postaveni nejmladSiho ¢lena rodiny, kdy ma nejvétsi zkusenost

prave se starSimi lidmi nez je on. Se sourozenci a dal§imi ¢leny rodiny vychézi dobie.
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Prvni kontakt s Adamem na tabofe zprvu neprobihal zcela bezproblémové. Spatné
snasi zmény, i1 kdyz je na n¢ pfedem upozoriiovan a piipravovan. Proto se Casto dostavi
problémové chovéni, agrese ¢i defenziva. Pti pfijezdu zprvu odmital vystoupit z auta,
vyzadoval po matce ndvrat domti amafil jakékoli snahy o jeho vytazeni.
Po desetiminutovém rozhovoru, kdy jsme zjisStovali jeho zajmy, se nechal piesveédcit
avystoupil. V pribéhu dne byla znasi strany podpoifena jeho zaliba ve filmu ,,Pan
prstent, atim jsme se stali jeho kamaraddy. Podle slov matky se tato situace vétSinou

opakuje pii kazdém novém seznameni, ale po nabyti jistoty brzy odezni.

3.4.1 Anamnéza

Na zakladé¢ vyplnéného anamnestického dotazniku byly ziskdny zakladni
informace. Naslednym rozhovorem s Adamovou maminkou jsme zjistili dalsi dilezita
fakta z jeho zivota, ktera byla doplnéna kontrolni zpravou Specialné pedagogického centra
(dale téz SPC) vytvorenou dne 13. 12. 2013. Odborné psychologické vysetieni ze dne
11. 6. 2013 dokresluje chybéjici hodnoceni jeho socidlniho chovani. Uvadime obsahly

popis tohoto pfipadu, ktery se zavérem zamétuje na oblast naruSené komunikace.

RODINNA ANAMNEZA

Doméci situaci momentalné nelze zcela jednoduse urcit. Rodina je sice Uplna, Zijici
ve spolecném rodinném domé na okraji mésta, ale dle divémych informaci matky
se rodiCe v souCasné dob¢ nachézi v rozvodovém fizeni, které je pfed Adamem prozatim
utajovano. Dle jejich slov je zbytecné tuto situaci povazovat za negativné ohrozujici,
protoZe chlapec neni nijak ovlivilovan a nachazi se v laskyplném a ni¢im nenaruSovaném
prostfedi. Adam je nejmladsi z déti, ma dveé sestry adva bratry, bydli vsak pouze
s jedenadvacetiletym bratrem. Mezi Adamem a ostatnimi sourozenci je vét§i veékovy
rozdil, nejstarsi sestra ma jiz své dveé deti a nejmladsi sestra letos maturuje na gymnaziu.

Oba rodi¢e maji ukonéené vysokoskolské vzdélani. Matka pracuje na pozici
hlavniho ekonoma v rodinné firm¢. Otec je osoba samostatné vydélecné ¢innd. U rodicd,
sourozencl ani blizSich rodinnych pfislusnikli se neobjevilo Zadné genetické, neurologické,
smyslové ¢i psychiatrické onemocnéni ani naruSeni komunikac¢ni schopnosti. Matka
hodnoti ekonomickou uroven azazemi rodiny jako velmi dobré. Vzhledem k Adamové
potiebé neustalé¢ aktivity pro n¢j matka vyhledavd mnozstvi zdjmovych krouzka

a sportovnich ¢innosti, které¢ by Adama zaméstnaly a pfinesly i1 fyzické vyziti. Kazdy tyden
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se mu Vv odpolednim programu objevuje tenis, plavani, bojové sporty Jiu Jitsu a karate,
lukostielba a keramika. Mimo tyto zajmy travi spoustu ¢asu u pocitace ¢i tabletu, kde
vyhledava sva zajimava témata rytift, drakd, valek afantasy. Maminka také dohlizi
na kulturni vyziti celé rodiny. Diky pravidelnym nav§tévam muzei, kin, divadel a mnoha
zahrani¢nim vyletim Ize objektivné rozhodnout, Ze rodinné zazemi poskytuje ideélni
prostiedi pro jeho celkovy rozvoj v nejvyssi mozné mire.

Naro¢né pracovni postaveni matky i otce zabranuje celodenni péci, kterou
Adamova porucha vyzaduje. Proto v odpolednich hodinach az do ptichodu rodict travi ¢as
pfedevs§im s osobnimi asistentkami ze spolecnosti Podané ruce o.p.s., které ho vyzvedavaji

piimo ze Skoly. Mimoto byva také v péci babicky a bratra.

OSOBNi ANAMNEZA

Adam se matce narodil jako posledni dit¢ v jejich 39 letech. Téhotenstvi bylo
neplanované, hodnoceno jako bezproblémové. V pribéhu nenastaly zadné komplikace,
matka neprodélala zadné onemocnéni, neuzivala zadné léky anebyla ani vystavena
piemife stresu. V dob& gravidity se zalastnila amniocentézy,™ jejiz vysledek vysel
negativné. Porod probéhl spontanné hlavi¢kou a v terminu. Dité po porodu kiic¢elo. Matka
si neuvédomuje, ze by doslo k néjakym obtizim. Situaci hodnoti jako stejnou v porovnani
s predeslymi porody. Adam se narodil jako zdravy 50 cm velky a 3100 g vazici chlapec.
Z nemocnice byl spolu s matkou propustén jako zdravé dité bez jakéhokoliv podezieni
specifické poruchy. Po dobu jednoho mésice byl bez obtizi pln€ kojen, poté byl krmen
umélou kojeneckou vyzivou — Nutrilonem.

Matka si jiz pfesné nepamatuje hrani¢ni ¢asova obdobi ve vyvoji ditéte. MliZe vSak
potvrdit, Ze v pribéhu Adamova psychomotorického vyvoje nezaznamenala vyraznéjsi
odchylky liSici se od wvrstevnikdi ¢i sourozenci v jeho véku. Dokonce se oproti
sourozencum jevil jako podstatné klidnéjsi dit€. Podle matky zacal jiz ve dvou meésicich
,past hiibata®, ve Ctyfech mésicich se zacal samostatn¢ pietacet a také pritahovat do sedu.
Sedét zacal v sedmém meésici. Dle naSeho zhodnoceni probihaly nékteré vyvojové stupné
Smirnym piedstihem, ne vSak vyrazné. Zvlastnosti byl nastup samostatné chilize
ve ¢trnactém mésici, kterd nastala bez predeSlého stupné lezeni. Kratce nato nasledovaly

dalsi faze b&hu achozeni do schodi. Adam navazoval zrakovy kontakt a reagoval

na obliceje okolnich lidi tsmévem. V détstvi neprodé€lal Zzadné vazné infekce ani Urazy.

> vygetieni plodové vody z diivodu vylougeni chromozomalnich abnormalit plodu (Klimeg, 2005).
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Zhodnoceni Adamova piipadu je velmi slozité. Jak jiz bylo fe¢eno, po celou dobu
vyvoje se u né nevyskytovaly zadné odlisnosti, které by signalizovaly ndstup né&jaké
poruchy. Adam byl i pediatrem hodnocen jako zdravé dit€¢ s pouhymi sezdénnimi
alergickymi reakcemi. Urcity zlom vSak nastal pfi nastupu do matetské skoly. Zde se zacal
vice stranit kolektivu. Stiidala se u n¢j agresivni a nekomunikujici nalada. S vrstevniky

si nechtél hrat a ¢as si kratil svymi vymyslenymi destruktivnimi hrami.

Redovy vyvoj a sou¢asna troveii komunikace

Matka nevypozorovala zadné zvlastnosti ¢i odchylky v rozvoji fe¢i oproti ostatnim
sourozencum. Dle jejich slov se faze broukani a zvatlani nijak neodliSovala. Prvni slabiky
se u Adama objevily kolem osmého mésice, prvni slova pak kolem jednoho roku. Ve dvou
letech zacal aktivné pouzivat slovesa. Velmi dobfe reagoval na ptedcitané ptibchy, jejichz
patrné velmi slabé vykony, predevsim pak v kratkodobé.

Vyvoj foneticko-fonologické jazykové roviny probihal po celou dobu
v normdlnich hodnotach, s vyjimkou pfitomnosti rotacismu kolem patého roku, ktery byl
matkou zavcas vypozorovan. Celou situaci vyfeSilo nékolik navstév u klinického logopeda.
Re¢ je dnes dobie srozumitelna. Jedingm problémem zistava Adamiv uspéchany projev,
ktery je doprovazen obCasnymi repeticemi. Pti verbalni produkci znamych témat $patné
hospodaii s vydechovym proudem vzduchu, coz je patrné zpisobeno potiebou fici co
nejrychleji vSe naplanované. Pti jeho piekotné mluvé se miize mluvni projev jevit az jako
pfiznak tumultu sermonis. Vzhledem ktomu, Ze se v bézné mluvé nebo odpovidani
na otazky situace neopakuje, je hodnoceni Adamova stavu jako tento druh NKS nadnesené.

Adam hovoti spisovné, v rozvitych vétach, vyraznéj§i dysgramatismy nebyly
pozorovany. Adekvatné uziva vsechny slovni druhy. Zvlastnim jevem jsou jeho kratkeé,
jednoduché odpovedi pti polozeni otdzky tazatelem. Naproti tomu mu nepiisobi zadné
obtize vyuzivat bohata souvéti, pokud je mu dovoleno hovofit o tématu, které je pro n¢j
lakavé a zajimavé. Ziidka se pfi mluvé objevuje nespravné uziti koncovek, nespravny
slovosled ¢i naduzivani osobnich zajmen: ,, Tebe to nepadli oci? *“ ,, MiuiZeme, ...my si miiZzem
vilastne délat na zahradé pomerancovy maly sad, ze?* Tyto anasledujici projevy byly
zaznamenany u prilezitosti naSeho pozorovani. Dalsi obtize demonstrujeme
na nasledujicim ptikladu: ,, Cetl Jjsi knizku o Hobitovi?*“ ,, Ne.* ,, A nelaka té to, kdyz mas

tolik rad film?“ , Ldka, ale nevim, kdy se kupuje“—zde mysleno, kde se kupuje, v jakém
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obchodé. Tyto nesrovnalosti se ale objevuji opravdu minimalné, proto neshledavame
z hlediska morfologicko-syntaktické roviny zadné vyrazné naruseni.

Velmi zajimavy je také nevyrovnany stav Adamovy slovni zédsoby. Zprvu
se pasivni i aktivni slovni zasoba jevila jako primérna vici jeho véku. Ale vypozorovali
jsme urcita specifika. Laickému pozorovateli neunikne, Ze je jeho slovnik velice rozsifen
aneni vyjimkou, kdyz pouzivd nadmiru slozitd slova. Je vSak otdzkou, nakolik témto
pojmim rozumi. Tyto obtize jsou patrné z uvedeného ptikladu. , Tak a tady nakreslim
Soumena.“ ,,A Adame, kdo je to Soumen? ,, Nevim.* ,,Mohl bys mi to vysveétlit? Nebo
ho néjak popsat?* , Nevim. Asi je to pan s takovymto kloboukem na hlave,* zaroven
ukazuje na svou kresbu. Zietelné obtize také pozorujeme ve vybavnosti slov. Tento stav by
se dal oznacit za velmi kolisavy. V jedné chvili hovoii spontann¢ bez jakékoli znamky
naruSeni. Jindy velmi obtizn€ popisuje urcitou situaci, marné hledd jednotlivd slova
a nahrazuje je ukazovacimi zajmeny: ,, To bylo tam, jak jsme Sli tim. Vis, tamten diim. *

Z dtvodu zaméteni této prace se budeme narusenim pragmatické jazykové roviny

blize zabyvat v oddile 3. 3. 2.

Skolni anamnéza

Adam v détstvi nenavitévoval jesle. Do bézné matefské skoly (dale téz MS) zacal
dochazet od 3 let bez doprovodu svych sourozencti nebo zndmych kamaradi. Odlouceni
od matky se obeslo bez vétsich problému a ptizpisobeni se détskému kolektivu i prostiedi
probéhlo rychle. Zprvu si hral spolecné s ostatnimi détmi, ale béhem kratké doby se viici
nim zacal projevovat znacné agresivné. Tyto konflikty byly vesmés vzdy zahy vyteSeny,
na celou situaci do dalSiho dne zapomnél, ale kontakt se stejnymi détmi jiZ neinicioval.
Pedagogové v MS nepozorovali zadné psychomotorické &i komunikaéni zvlastnosti oproti
vrstevnikiim, byl veden, stimulovéan a rozvijen v béZnych oblastech jako ostatni déti. Snad
jedinou odlisnosti byl jeho kresebny projev, ktery se od pocatku jevil nezrale. Tuto
skutecnost ale pani ucitelky hodnotily jako obecné bézny stav u chlapci. V prabéhu
dal§ich mésicti se Adamovo chovani zhorSovalo. Na tuto situaci pedagogové reagovali
domluvenim schizky srodi¢i. Matce 1 otci bylo vycteno, Ze je Adam vzdorovité,
rozmazlené dité, které neni fadné vychovano, a méli by se nad touto situaci zamyslet. Jeho
nevhodné chovéani se znac¢n€ projevovalo 1 v domacim prostfedi, ale Zadny pokus
0 napravu nepiinesl pozitivni vysledky. Situace nabyla takovych rozmért, Ze byla rodicim
navrzena navstéva Pedagogicko-psychologické poradny. Zde byla panem psychologem

diagnostikovana porucha aktivity a pozornosti (ADHD) a vyvojova porucha motorickych
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funkci. Na zéklad¢ doporuceni byli ucitelé o téchto poruchach informovani a instruovani
0 spravnych vzdélavacich a vychovnych postupech. Stav se do jist¢ miry ustalil, kdyz
Adam s détmi prestal navazovat kontakt a své utoky obratil vici hrackam.

Projevy agresivniho a nevhodného chovani vii¢i osobam se zacaly znovu objevovat
az po nastupu na zakladni Skolu. Zapisu do prvni tfidy se zGc¢astnil v bézném terminu,
nasledné hodnoceni nijak nevystupovalo z hranice normy. Nic nenasvédcovalo potiebé
odkladu Skolni dochéazky, proto v Sesti letech zahdjil vyuku na Zakladni Skole a matei'ské
Skole v Chlebovicich. Jednalo se o malotiidni Skolu bézného typu v okrajové Casti mésta.
Adam se do skoly velmi tésil a prvni den nemé¢l ani zadné problémy s odlouc¢enim. Zacatek
Skolni dochazky probihal pfevazné dobie, na novy Casovy rezim si zvykl. Matka také
nezaznamenala zadné projevy uzkosti, stresu ¢i poruch spanku, jako tomu bylo
vV minulosti. Ale jiz po prvnich mé&sicich dochazky byly zaznamenany znaéné konflikty
s tfidni ucitelkou i spoluzdky. Navzdory vSem snahdm se Adamulv pfistup k vyuce
nezménil achovani se zhorSovalo. Matce bylo Specialné pedagogickym centrem
doporuceno kontrolni vySetfeni u psychiatra v Praze. Diky tomuto rozhodnuti mu byla
stanovena porucha autistického spektra typu Aspergertv syndrom az v druhém ro¢niku
zakladni Skoly. Od této doby je Adam v péci pedopsychiatra, psychologa, neurologa,
a pii pravidelnych kontrolnich vysetfenich také navstévuje SPC pro PAS.

Kone¢na diagndza ve tiidé zajistila pfitomnost asistenta pedagoga vyuzivajiciho
strukturované uceni, vytvoreni individualniho vzdélavaciho planu a pfedani doporucenych
postupt tfidnimu uditeli a dalsim pedagogickym pracovnikiim, coz vyrazné pfispélo k
Adamovu kvalitngjSimu vzdélavani. Pedagog vyucujici na Skole anglicky jazyk vyuziva
dokonce hodnoceni jeho aktivity v hodinach pomoci emotikont a slovniho posudku. Vse
nakonec pfispélo k nemalému uklidnéni Adama ve vyuce a Skolni prospéch se ustalil
navelmi dobrych znamkach (M-1, CJ-2, AJ-3). Adam je velmi bystry chlapec, piesto
vidime v ramci vzdélavani ve Skole i pfi domacich tkolech zavazny problém, kterym je
nesoustiedénost zpiisobena predevsim syndromem ADHD. Pfi tnavé ¢i zatézi proto plni
ukoly s diirazem na brzké ukonceni, bez ohledu na miru chybovosti. ,,Neni to nejlepsi, ale
je to dobré. Uz je hotovo. Jdeme ven?‘ Neumi véci planovat, proto je velmi dileZzité
pomoci mu Kk nalezeni urcitého postupu feSeni. Pfed zahajenim plnohodnotné domaci
ptipravy do jednotlivych pifedméti je nutnosti dlouhé ptremlouvani, vysvétlovani a
objasfiovani. Tento postup se u Adama nejvice osvédcil. Dal§im problémem je jeho zna¢na
neupravenost grafické¢ho zdznamu, ktery je pro predstavu uveden v piiloze €. 3. Tyto obtize

mély sviy pocatek jiz v kresb¢, kterd je dodnes stdle velmi nevyzrala, s vyskytujicimi se
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prvky organicity (roztiesené¢ a nenavazujici linie, vazne proporcionalita). Opét uvadime
ukdzku v ptiloze ¢. 4. Zvlastnim prvkem je jeho styl kresleni, za¢ind smérem zespodu

nahoru (tedy od dolnich koncetin). Upfednostiiuje pravou ruku.

Socialni interakce a sou¢asny stav

Adam tento rok nastoupil do paté tiidy. Z vypovédi matky lze pozorovat zavazné
starosti 0 jeho budoucnost. Malotiidni Skola se snizenym poétem zakii neumoziuje
navaznost na druhy stupen zakladni Skoly. Proto zde vyvstdva otazka, kde bude Adam
v zafi roku 2014 nastupovat do Skoly. Vzhledem Kk jeho nutnosti individualniho piistupu,
neustalého dohledu a pottebé omezeného poctu lidi nejen ve tfide€, ale i na celé skole, se
matka nastavajicich zmén pii umisténi do vétsi Skoly znacné obava.
vySetfeni popisuje pii spolecné interakci Casty motoricky neklid a neustdlé dotazovani
se na nepodstatné detaily, ovSem pro n¢j dulezité. Dochazi také ke zvySené snaze
o urcovani pravidel. Pokud mu nejsou umoznény, nastupuje vztekdni, negativismus,
odmitani komunikace, které lze po urcité dob¢ odbourat laskavym a trpélivym pfistupem.
Vztek projevuje 1 v psaném projevu — Skrta, ¢mard, schvalné ni¢i domaci tkol. Tyto
projevy je mozné pozorovat Vv pfiloze ¢. 3. Velkym problémem byva situace, kdy je néco
jinak, nez se naucil ¢i zapamatoval, nechape také hodnotu penéz (ukazka v ptiloze ¢. 5).

U Adama je patrné socialné a emocionaln¢ nepifimerené chovani vzhledem k véku.
Nerozumi socialnim situacim a ma na né velmi Spatny odhad, nerozeznava socialni ,klice*,
nerozumi emocim druhych lidi, proto selhavd v socialnich vztazich. Potifebuje oporu
dospélé osoby. Podle slov maminky také bézné¢ dochdzi ke zméndm ndlad bez zjevné
vnéjsi pfi¢iny. V chovani se vyskytuji znaky sebeublizovani a sebedestrukce (Skrceni sama
sebe, kousani, bouchani hlavou do stolu). V pribéhu tabora jsme mohli sami zaznamenat
znamky silné agrese a nechuti navazani pratelstvi s détmi trpicimi stejnou poruchou, jakou
u sebe pocituje Adam. Nevhodné az agresivni chovani se vSak vyskytuje 1V béZném
kolektivu, z tohoto diivodu je pod dohledem asistenta i o prestavkach, diky ¢emuz dochazi
ke korekci problémového chovani. Pti spole¢nych aktivitach (napf. zajmovému krouzku
Lukostielba) neumi prohravat, neuspéch nenese dobte, pii predzvésti hor§iho umisténi se

snazi pravidla zdmé&rn€ ménit nebo zacne podvadét.
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3.4.2 Hodnoceni pragmatické jazykové roviny u sledované osoby s PAS

Pted zahajenim samotné intervence bylo potieba stanovit pocateéni miru naruseni
pragmatické jazykové roviny, pot¢ mohl byt naplanovan pribéh samotného rozvoje
pragmatiky. Po tydennim seznamovani na tabofe byl kontakt s Adamem dostate¢né
navazan, proto bylo hned dne 2. zaii 2013 provedeno posouzeni naruSeni pragmatiky.
Setfeni bylo provedeno na zikladé dvouhodinového pozorovani piimo v Adamové
domécim prostiedi. Ke kvalitnéjsi charakteristice narusenych oblasti jsme soucasné vyuzili
videozaznam, na jehoz podkladé byla pozdé&ji zpracovana data. Z divodu veétsi
ptehlednosti dosazeného pokroku, stagnace nebo poklesu jednotlivych kategorii jsme
aplikovali nas hodnotici material, o kterém jsme se jiz zminovali v metodologii.
Vysledované chovani bylo pievedeno pomoci Skalové stupnice na hodnoty 0, 1, 2 a 3.
Podrobna data o zaznamenanych hodnotach uvadi priloha €. 6. Zaznamenané stupné vSak

poskytuji pouze orienta¢ni ndhled, proto nyni uvedeme také individudlni pozorované

projevy, dle kterych jsme rozhodovali o ur¢eni daného stupné v konkrétni oblasti.
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Graf 1 Pocatecni Adamovy vysledky - komunikacni zamér

Prvni oblasti naseho zajmu bylo zhodnoceni schopnosti tcelové komunikace. Jak
si mizeme povsSimnout v grafu €. 1, nezaznamenali jsme v tomto ptipadé nijak kriticky
nizké hodnoty. Adam ma velmi silné vStipen nezbytny spolecensky postup
pii seznamovani se s novou osobou (podani ruky, pohled na osobu a pozdraveni). Tyto
projevy jsou ale misty dodrzovany az s pedantskou piesnosti (trva na tom, aby se na ngj
osoba dirazné podivala, dostatecné stiskla ruku aj.). Pokud na prvni pohled usoudi, ze je
pro n¢j osoba subjektivné dostateéné zajimava, snazi se ji vnutit oblibené téma k hovoru.
Zdraveni dosp€lych osob mu piindsi do jisté miry uspokojeni a pocit vlastni vyzralosti.

V piipadé vrstevnikl se kontaktu, seznameni a osloveni spiSe vyhyba. Osloveni znamych
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aneznamych déti i dospélych probihd nepatiicnym zpiisobem, oslovi jedince dotekem
nebo na néj zaktici, proto nakonec kategorii hodnotime bodem 1 (viz graf ¢. 1).

V ramci predeslé kategorie bychom mohli zminit pozorované projevy i pti dalSich
¢innostech. Naucené vzorce sluSného chovani hodnotime velmi pozitivné, dokonce
| nezaujaty pozorovatel oznacuje gentlemanské projevy za velkou piednost v dneSni dobé.
Problém vSak nastavd v situacich, kdy se Adam pfi vykondvani téchto aktivit
(napt. podrzeni dveti mamince pii vchazeni do obchodu) setkava s jistym odporem
ze strany okoli. Uved’'me zazitou situaci, kdyz chce, aby maminka vstoupila do dvefi jako
nepochopitelny a situace je Casto doprovazena jeho silnym rozhoicenim. Nescetnékrat
se situace muze vyhrotit az do stavu, kdy zac¢ina propukat agrese. V takovém piipad¢ je
potieba Adamovu nespokojenost urychlené zastavit nebo alespon potlacit do inosné miry.

Pro Adamovu komunikaci je typické extrémni mnozstvi promluv, které vSak
vétSinou postradaji informativni hodnotu. O oblibené tématice umi I hodinu samostatné
vypravét. Obecné vSak nedokaze uchopit hlavni linii pfibéhu, Casto pteskakuje v déji
doptfedu a dozadu, informace jsou neucelené¢ a vyliCeny ptfedev§$im nepodstatné detaily.
., A tys vidéla Pana prstenu, ze? A vis, jak tam jsou zrovna Nazgulové, jak leti v boji. A jak
maji ty obrovské drapy. A jak leti, tak miizou trhat maso, hlavy nebo rozsekat streva. Ty
drapy jsou strasné silné. Myslim, Ze cerné. Jo, cerné jsou. Nebo takové spise pak uz krvave.
Asi uz nevim, jaké byly predtim. Ale vypadaji jinak zahnuté, nez treba maji prdci.“
Pii pozadani, aby tekl, jak se mu dneska napft. dafilo ve Skole, odpovi vétSinou ,,dobie.
Dalsi pokus o ziskani podrobng&jsich informaci skon¢i obvykle neuspéchem. VéEtsi snahu
projevuje pii piedlozeni pro ngj atraktivni motivace. Podani potirebné informace tedy
hodnotime opét bodem 1 (viz graf ¢. 1).

V piipadé¢ Zadosti, prosby a podékovani neshledavame témét Zadné odchylky.
Adam pravidla slusného chovani vesmés dodrzuje, Casto ale stejné chovani vyzaduje také
od okoli. ,, 4 jak se rFika? Tys mi nepodékovala za to.* Idealni hodnotou by byl stupen mezi
bodem 2 a 3, ale nakonec jsme vyuzili bod 2 (viz graf ¢. 1).

S vyzadanim informace nema Adam sebemensi problém. Znamou osobu
bez vahani oslovi a na informaci se dopta. Jedinou odlisnosti je fakt, Ze odpovéd” obcas
vynucuje ihned. Proto opét hodnotime bodem 2 (viz graf ¢. 1).

Vyjadreni vlastniho nazoru je problematické, coz souvisi i s kategorii podani
potiebné informace. Stav jeho vyjadfovacich schopnosti je snadno pozorovatelny

pfi odpovédi na otdzku, jak se mu libilo filmové zpracovani, které mél moznost shlédnout
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spolu s rodinou pfi sobotni navstéve kina. Adam odpovidal slovy ,,dobie* a dalsi informace
jiz sméfoval k popisu konkrétnich scén z filmu. Pti dal$i zaddosti o podrobnéjsi sdéleni
odpovidal nejcastéji jednoslovné. Pokud vSak neni konkrétné tdzan, hovoii o svych
z4jmech velmi zanicené, piesto nelze hovoftit o vyjadfovani svého nazoru k dané situaci.
K hodnotnéjsimu zjisténi, zda je tato oblast zcela uré¢ité naruSena, jsme vyuzili modelovou
situaci z absolvovaného tabora. V ramci néj byl svédkem toho, jak strcili starsi chlapci
do mladsiho chlapce takovou silou, az upadl. Pozadali jsme ho, aby se k tomuto jednani
vyjadfil svymi slovy — ,,Co si myslis o tom, co se stalo?“ Odpovéd¢l slovem ,,nevim*.
Postupné se nam podafilo pomoci otazek obdrzet odpovédi ano ¢i ne. Po nékolika
minutach se k rozhovoru sam vratil a fekl, ze se to nedé€la, protoze s nimi nikdo nebude
kamaradit. Také to ale podle n€j mohli myslet v legraci. I pres toto vyjadfeni se nam

zminéna kategorie jevi jako extrémné deficitni a hodnotime ji bodem 1 (viz graf ¢. 1).
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Graf 2 Pocatecni Adamovy vysledky - narativni schopnosti a komunikacni pravidla

Druha oblast zkoumani méla za kol zhodnotit Uroven narativnich schopnosti
a dodrzovani socialnich pravidel pfi komunikaénim procesu. V ramci ziskavani dat byl
uskute¢nén rozhovor mezi nami a Adamem. Vysledky jsou zachyceny v grafu ¢. 2.

Na Adamovo zahajeni konverzace je potfeba nazirat ze dvou aspektli. Spatfujeme
rozdil pfi iniciovani konverzace S dospélymi, mladSimi détmi a vrstevniky. Potfebu zahajit
rozhovor pocituje v ptipadé dosp€lé osoby, vrstevnikli se po vétSinu ¢asu strani. Pokud
ho vsak ¢innost komunikanta nadmérn¢ uchvati, odhodla se i k osloveni stejn¢ starého
jedince. V obou pripadech jsou vSak patrné nedostatky pii zptisobu iniciace. Stejné tak
se neorientuje V jiz probihajicim rozhovoru. Cely stav vystihuje hodnota 0 (viz graf ¢. 2).

Jiz bylo naznaCeno, ze Adam neméa pii promluveé specificky zaméfenych témat

sebemensi problém s produkci extrémniho poctu slov. Kvantita informaci vSak stira celou
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vypovédni hodnotu. Naopak pii pozadani, aby odpovédel na danou otazku, je jeho sdéleni
V poctu slov vyrazné omezené. Kategorii hodnotime bodem 0 (viz graf €. 2).

Vzneseni nového tématu rozhovoru se objevuje velmi ¢asto, ale bohuzel ve zcela
nevhodném kontextu. VSe vhodné popisuje nasledujici situace. Adam né&jakou dobu pise
cvicebni ukol, najednou si vzpomene aiika: ,,4 jd uz asi nebudu chodit do Adama. Me
to tam viibec nebavi. Ani tatku to. Ani tatka rikal, Ze je to uplnée blbé tady todleto sdruzeni
ADAM. Podle tatky.” Nésledn¢ ocekava reakci posluchace. Pokud se nedostavi,
upozornuje na téma dale. Situace odpovida bodu 0 (viz graf €. 2).

UdrZeni tématu probihajiciho rozhovoru uzce souvisi s ptedeslou kategorii.
Adam velice ¢asto od tématu odbiha a upravuje si ho dle svych soucasnych zajmu. Neni
tak vyjimkou, ze se rozhovor na téma oblibeného pokrmu najednou piesméruje K tématice
fantasy filmovych postav. Kategorie je proto hodnocena bodem 1 (viz graf ¢. 2).

Adekvatné rozvadét pravé diskutované téma je schopen pouze V piipadé
pocitované atraktivity predmétu konverzace, predevsim tedy oblibenych témat. V ostatnich
pripadech nema potiebu rozhovor rozvijet, ale spise se od n¢j distancuje. Z tohoto divodu
hodnotime projevy bodem 1 (viz graf ¢. 2).

Nadmiru ruSivym elementem je pii komunikaci s Adamem jeho neschopnost
dodrzovat spoleensky nastavena pravidla stfidani komunikacnich roli. Adam neni
schopen pochopit, ze komunikace skryva urity vyznam a slouzi ke konkrétni vymeéné
informaci. Za stéZejni povazuje pouze vyjadreni vlastnich myslenek bez ohledu na to,
zda promluva posluchace zajima ¢i nikoli. Nerespektuje ani snahu komunikanta o vlozeni
se do diskuze. Takto Ize oznacit urCity stav komunika¢niho egocentrismu. Reciprocita je
zcela nerespektovana. Projev nelze hodnotit jinym bodem nez 0 (viz graf ¢. 2).

Kategorie zajmu o promluvu druhé osoby se nikterak nevymyka obecnému
hodnoceni projevii Aspergerova syndromu. Lze s urcitosti fict, Ze ma Adam o promluvu
urcity zajem pouze V ptipad€, kdyz mu piinasi néjaky zisk ¢i je pro néj atraktivni. Ptesto
tomuto stavu na skale odpovida hodnota 2 (viz graf ¢. 2).

Nedostate¢né odpovidani na otazky je nepfijemnym jevem nejen pii vzdélavacim
procesu (nejvice patrné ve vyucovacich hodinach pfi dotazovani ucitelem), ale pfi socialni
interakci vSeobecné. Zpravidla na polozené otazky odpovida jednoslovné ¢i slovy ano, ne.
Také vzhledem k ptitomnosti syndromu ADHD velmi rychle ztraci pozornost. Napoprvé
si zacatek 1 konec promluvy mluv¢iho nezapamatuje. V pribéhu opakovaného tazani
se najednou vzpamatuje a dotéen¢ se vyjadii: ,,Co?“ ,,4 proc?* Proto musi byt otazka

nékolikrat znovu polozena, nez na ni odpovi. Muze také dochazet k tomu, Ze se odpovédim
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vyhyba a sam se za¢ne dotazovat na nepodstatné detaily: ,,A co to je? Co vam to tam visi
na stropé? *“ Hodnotime bodem 0 (viz graf ¢. 2).

Snadno viditelny deficit pragmatiky se promita do neschopnosti pFizpisobit svou
formulaci vypovédi podle toho, s kym mluvi nebo pii jaké piilezitosti. Ve vysledku tak
neni schopen meénit zpiisob promluvy s ditétem, vrstevnikem a dospélym. Dostatecné
nechéape rozdil v pouzivani tykani a vykéni. Zminéné naruseni natolik omezuje adekvatni
pfijeti vétSinovou spolecnosti, Ze stav hodnotime bodem 1 (viz graf €. 2).

Ke zhodnoceni schopnosti pievypravét slySeny text byla vyuzita publikace
Mikulasovy patalie, Ktera patii mezi Adamovy oblibené knizni tituly. Precetli jsme Gryvek
z doposud neznamé povidky, kterou mél Adam poté svymi slovy pievypravét. V jeho
produkci mizeme pozorovat snahu o vystizeni podstatnych udajt, ale forma produkce je
nedostacujici. Neukoncuje véty, pieskakuje v déji, vynechavd jména figurujicich osob.
V ptipadé ¢teného textu byl vyuzit nezndmy text v u¢ebnici ¢eského jazyka. Poté mél opét
svymi slovy shrnout, o ¢em se v textu dovéd€l. Zaznamenali jsme v podstaté¢ podobné
projevy jako Vv ptipad¢ slySeného textu. Pokud ma Adam pifevypravét zazitek z vikendu,
situace se opakuje. Z vyse popsanych rysu jasné vyplyva nutnost bodu 0 (viz graf ¢. 2).

Vyjadieni emoci, pocitii a vztahi k lidem, zvifatim, vécem, c¢innostem
a situacim probihd zna¢né¢ omezenym zptisobem. Neni schopen jasn¢ definovat pocity,

I3

skutecnost popise jednoduse ,,mam rad, nemam rad, libi, nelibi se mi“. \V ptipad¢ silné
negativnich emoci (napf. pii vzteku) uvadi slova ,, nesndasim, nendvidim* a negativni postoj

ho jesté notnou chvili provazi. Obecné hodnotime bodem 1 (viz graf €. 2).
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Graf 3 Pocatecni Adamovy vysledky - neverbalni kom. a suprasegmentalni rovina feci
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Posledni zkoumanou oblasti je neverbalni komunikace a suprasegmentalni rovina
komunikace. NaruSeni této slozky je u Adama obzvlast€¢ patrné, vyrazné propady
pozorujeme v mnoha oblastech. Konkrétni vysledky je mozné posoudit v grafu €. 3.

Vseobecné je schopnost identifikovat vlastni neverbalni signaly (posuzovana
bodem 1) pievazné oslabena, podobné oslabeni vnimame i v piipadé¢ identifikace
neverbalnich signali u posluchace (oznaceno bodem 0). Viz graf €. 3.

O zrakovy kontakt se pokousi. O¢ima na posluchaci setrvava ptili§ dlouho, neumi
odhadnout pozadovanou dobu trvani. Zaznamenavame cast&j$i pfitomnost pohledu pfti
kontrole, zda ho pozadovanid osoba posloucha. AvSak v ptfipadé, kdy hovoii jeho
komunikacni partner, jiz jeho promluvu o¢ima nesleduje. Ve vétsiné pfipada je potieba
Adama upozornit, at’ se podiva. Tomuto stavu odpovida hodnota 1 bodu (viz graf ¢. 3).

V piipadé¢ mimiky sledujeme vyrazny rozdil v jeji recepci (na Skale 0 bodu)
aexpresi (2 body, viz graf ¢. 3). Zatimco nema S vyjadfenim mimickych projevi
odrazejicich jeho aktualni psychologicky i fyziologicky stav zadné vétsi problémy,
neporozuméni témto signalim u komunikanta je velmi zavazné. Emoce znacici se ve tvari
druhych osob jsou pro Adama tézko ¢itelné, pokud nejsou predkladany velmi prehnané.

V ramci proxemiky spatiujeme nedodrzovani spolecensky uznavané komunikaéni
vzdalenosti, ¢asto stoji neadekvatné blizko, nepatiicné se ptiblizuje k obliceji posluchace.
Tyto projevy pisobi ve spolecnosti velmi nevhodné, znac¢ime tedy bodem 0 (viz graf ¢. 3).

Oblast posturiky je hodnocena nizko, a to z divoda Casto nejen negativisticky
vyhlizejiciho postoje (schovava se, kr¢i se pod stolem, vali se po stole, podepird si hlavu,
odtahuje se atd). Bod 1 naprosto odpovida skute¢nosti (viz graf ¢. 3).

Pti uzivani a chapani gest jiz nespatiujeme tak znac¢né rozdily jako v ptipadé
mimiky. Gesta jsou stejnou mérou pouzivana a také chapana, cemuZ odpovidaji také stejné
hodnoty 1 bodu. Problémem je uzivani vulgarnich gest pii znamkach agrese (viz graf ¢. 3).

O haptice jsme se jiz okrajové zminovali v kontextu oslovovani druhych osob.
K tomu vyuziva neadekvatni doteky, casto se miize nevhodné dotknout i1 zcela neznadmych
osob nebo téch, které zna nebezpecné kratkou dobu. Hodnotime bodem 0 (viz graf ¢. 3).

V Adamové piipadé pohyby téla neboli kinezika tizce souvisi s projevy naruseného
koverbalniho chovani. Na skale ji proto zna¢ime bodem 0 (viz graf ¢. 3).

V pribéhu komunikace je mozné vysledovat pifitomné projevy narusené¢ho
koverbalniho chovani ve formé¢ tika, grimas, zna¢ného motorického neklidu, podupavani,

pteslapovani, manipulace s prsty ¢i kousani nehti. Posouzeno bodem 0 (viz graf €. 3).
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Rozeznavani paralingvistickych signali ukazujicich pozadavek zahajeni
promluvy ¢i jeji ukonceni (napt. klesnuti hlasu, zména intonace aj.) vykazuje zna¢nou
ztratu. Signaly nejsou nijak identifikovany, coz ma znaény dopad na intrusi
pii komunikaci. Neni schopen odhadnout, kdy promluva kon¢i nebo naopak, kdy se nékdo
chysta k danému tématu vyjadrit. Opét klasifikovano bodem 0 (viz graf €. 3).

Vyrazny deficit pozorujeme nejen v piipadé pouZzivani prozodickych faktori feci,
ale predevsim v jejich porozuméni u druhych osob. Napiiklad pfi zméné intonace
promluvy (,, Zacni uz psdat domdci vkol *“ a ,,Zacni uz psat domdci ukol! ) neni schopen
odhadnout, zda se jednd o nafizeni, zddost, obecné oznameni apod. Tato skutec¢nost
ho velmi limituje v b&Zném Zivoté. Casto neni schopen rozpoznat, co je feceno v legraci
a co mysleno vazné. Takové situace mohou vyustit az k naprostému nepochopeni celé
situace a spusténi agrese. Nelze jinak, nez hodnotit bodem 0 (viz graf ¢. 3).

Jak je patrné z vySe predlozenych vysledkli, Adamova pragmatika zaznamenava
nezanedbatelné nedostatky. Celkovy soucet bodl ze vSech sledovanych oblasti se rovna
hodnoté 20, coz odpovida nami vymezenému stupni — velmi vazné naruseni pragmatiky,
neschopnost socidlni interakce. V Zadné kategorii nedosahuje cilové tieti urovné.
V idedlnim piipadé by bylo potfeba rozvijet vSechny oblasti, u kterych pozorujeme
hodnotu mens$i nez tii. Na zaklad¢é vySe uvedenych charakteristik jsme vsak uréili jako

nejvice potiebné, rozvijet prave ty kategorie, které mély zaznacenou hodnotu 0 nebo 1 bod.

3.4.3 Stimulace a rozvoj narusenych oblasti pragmatické jazykové roviny

Vzhledem k velkému poctu narusenych oblasti jsme museli prikrocit k razantnimu
rozhodnuti a primarn¢ se zaméfit na kriticky postizené kategorie, které bylo zaroven
mozné CO nejvice ovlivnit. Navrzenou intervenci jsme tak specializovali do dvou smérti:

- zamérny rozvoj vybranych kriticky naruSenych oblasti pti kazdém setkani,
- stimulace vSech ostatnich kategorii neprobihajici pravideln¢ a ne v tak velkém

rozsahu, byla uplatiiovana predevsim u pfilezitosti vhodné modelové situace.

SOUBOR APLIKOVANYCH PROSTREDKU, POSTUPU A MATERIALU
CILENYCH NA ROZVOJ VYBRANYCH OBLASTI PRAGMATIKY

Kazdy jedinec vyzaduje pfi cilené logopedické intervenci zcela individualni ptistup
a Vv ptripad¢ osob s PAS plati toto pravidlo o to vyraznéji. Jiz na pocatku jsme si uvédomili,

ze bude potieba vytvorit pomtcky tak, aby danému klientovi po vSech strankach co nejvice
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vyhovovaly, motivovaly ho k ¢innosti, pfinasely mu kvalitni naplnéni ¢asu a predevsim
splilovaly pozadavky stimulace pragmatiky. K vyrobeni terapeutickych prostfedkti nas
podnitilo i n¢kolik publikaci. Mimoto byly nékteré materialy utvareny na zakladé vlastnich
napadt. Vycet pouzivanych technik nyni kratce charakterizujeme.

Prvnim uplatnénym prosticdkem jsou konverzaéni schémata, pii jejichz tvorbé
jsme se inspirovali Technikou konverzace v kreslenych pribezich od autorky Carol Gray
(1994). Konkrétni zptisoby jejich pouziti jsou popsany V pasazi tykajici se pribéhu vlastni
intervence. Pomiicku jsme vyrobili tak, aby byla co nejvice flexibilni a mohla byt také
opakované pouZzivand, aniz by se zni¢ila. Jedna se o soubor komunikacnich situaci mezi
ditétem, Skoldkem (v Adamové piipadé vrstevnikem), adolescentem, dospélym a riznymi
skupinami 0sob. Na misto vyobrazenych stinti osob je mozné umistit konkrétni fotografii
znamé osoby. Jednotlivé barevné komentate jsou opatfeny suchym zipem stejné jako jejich
prot¢jsi prazdna ,,bublina* na schématu. UZivany tvar a barvy zastupuji jednotlivé pocity,
emoce a nalady prozivané pii dané vypovédi (Spicaté bubliny — vztek a nepochopeni,
zelena bublina — normalni, oranZzova — pozitivni, cervend — Gito¢né¢ namifend, negativismus,
neochota, rizova — zahanbujici pocit a stydlivost, modra — zaporny pocit, fialova — smutna,
nechapava. Stejné tak lze barvy aplikovat na samotny text v bublindch, kdy bude
napt. ¢erveny vyraz ,,Ahoj* mySlen Gto¢né, neupiimné a neochotné. Nacvicovani promluv
mize probihat nékolika zplsoby. Nazorna ukazka je uvedena v priloze ¢. 10. Celkovy
soubor je pak uveden na pfilozeném kompaktnim disku CD-ROM (viz sloZzka A).

K eliminaci intrusi byla zprvu vyuZita i specifickd pomucka v podobé kouzelnické
hilky Harryho Pottera, kterou vlastni sam Klient. Cviceni spocivalo v tom, Ze mluvit mize
pouze ten, kdo drzi magickou hiillku v ruce a ostatni osoby ho nesmi pferusovat.

DalSim velmi pfinosnym materidlem je publikace Zabavné uceni — chovani
(Schopf, 2011) od spolegnosti Bennyblu. Utla knizka piedstavuje zasady spravného
chovani ve spolecnosti, upozoriiuje na dobré vychovani, zdraveni, podékovani a dalsi
vhodné i nespravné zptisoby jednani. Nahlédnuti dovnitf umoznuje p¥iloha ¢. 11.

V pribéhu intervence jsme mnohokrat vyuzili dal§i rizné obrazkové knihy,
povidKy a pribéhy, podle kterych byly rozvijeny narativni schopnosti.

Netradicné byla nedilnou soucésti terapeutického planu také samotnd filmova
zpracovani, ktera jsou Adamovym nejvyS$im motivacnim stupném. I kdyz se ¢asto jedna
o vale¢né a nasilné filmy, mohli jsme nékolik vhodnych scén vyuzit k naSim ucelim —
nacviku proxemiky, posturiky, haptiky, oslovovani, zahajovani konverzace a dalsi.

Piedevsim jsme také operovali s jednotlivymi fotografiemi, které byly z téchto filmu
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pofizeny. Diky mnoha emocim znacicich se ve tvarich hlavnich postav byla nenasilnou
a zabavnou formou stimulovana oblast identifikace mimickych projevi. Cinnost se stala
velmi rychle oblibenou a k naSemu prospéchu i ¢asto vyhledavanou aktivitou. Jednotlivé
ukazky jsou uchovany na piilozeném kompaktnim disku CD-ROM (viz slozka B).

S pfispénim mnoha obrazki, fotografii a emotikonii stazenych prostiednictvim
portalu google.com vzniklo né€kolik prezentaci v programu PowerPoint, urcenych
obecné k identifikaci neverbalnich signali u druhych osob. Nékolik z nich je zaméfeno
na detekci, identifikaci a recepci emoci znacicich se ve tvaii. Obsahem jsou velmi rozsahlé.
Zprvu se zamétuji na porozuméni pojmu dané emoce a jeho vysvétleni. Poté je vyukovym
stylem docileno osvojovani detekce jednotlivych emoci. Zavére¢na cviceni jsou zaméfena
na schopnost identifikovat emoce dle nauCenych znalosti. K tomuto ucelu jsou vyuzivany
nejriznéjsi fotografie osob rozdilného pohlavi, vé€ku i1 narodnosti. Dalsi prezentace maji
snahu smérovat ke spravnému uzivani gest, haptiky atd. VSechny vytvofené materialy jsou
volng pfistupné na piilozeném kompaktnim disku CD-ROM (viz slozka C).

Schopnost vyjadtit své pocity, nalady, emoce, ale také popis vlastniho zazitku byla
podnécovana také jinym zplsobem. S Adamem jsme za dobu naseho setkavani navstivili
mnoho zajimavych mist, zazili spolecné pozitivni 1 negativni chvile, které jsme blize
dokumentovali pofizenim fotografii, které jsme poté vyuzivali. Adam si také mohl donést
fotografie pofizené z rodinné dovolené, tabord, vyletd, oslav, ale i domacich aktivit.
Na zaklad¢ fotografického materialu jsme Adama motivovali k vyjadieni vlastnich pociti
pti dané udalosti. M¢l vysvétlit, jak se v dané chvili citil, co délal, jak ji prozival aj.

V dal$im stupni probihala detekce a identifikace emoci pomoci VystFihovani
obli¢eji osob z ¢asopisii @ novin nebo vyhledavanim na internetu. Tvare, které Adama
zaujaly a které nebyl schopen urcit, jsme nasledn¢ objasiiovali.

Nécvik modulace feci neboli prozodickych faktort je velmi slozitym procesem
a pro osoby s PAS také nesnadno uchopitelnym. V ramci sezeni jsme vyuzivali imitaci,
modelové scénky a nahravky zdiktafonu. Adam mél po jejich vyslySeni urcit,
zda se jednotlivé promluvy lisi. Zda se jedna o stejné tempo, intonaci ¢i uzivame vice pauz
apod. Pti konverzaci si mél vSimat, kdy zaciname mluvit a kdy prestavame.

K nacviku konverzacnich pravidel jsme vyuzili i dalSich videi, dokumentarnich
filmi a predevsim pak vlastniho hrani scének, divadelnich predstaveni. K poukazani
na chyby pii komunikaci jsme imitovali Adamovy nevhodné produkované pasaze.

Po jejich uvedeni mél rozpoznat, jakych chyb se dopustil a navrhnout zménu.
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K rozvoji schopnosti Gcastnit se spolecenské konverzace, iniciovat rozhovor a stat
se plnohodnotnym komunika¢nim partnerem, ktery ma zajem o promluvu druhé osoby,
poslouzily pravidelné navstévy volnocasového krouzku Lukosti‘elba, navstévy obchodi,
trZnice, posty, bazénu a dalsich.

Ke stimulaci schopnosti rozvadét zadané téma byla vyuzita naSe hra Hadej, kterou
uvadime na pfilozeném kompaktnim disku CD-ROM (viz slozka D). Hra spoc¢iva v tom,
ze jeden z osob mysli na urcity pfedmét z dohodnuté kategorie (jidlo, zvite, véc). Druha
osoba se ma vyptavat na konkrétni vlastnosti tohoto pfedmétu — jakou ma barvu, tvar,
k ¢emu se uziva apod. Pivodce piedstavovaného predmétu pak na tyto otazky odpovida
co nejpresnéji. Dochazi k pravidelnému a pfirozenému stfidani komunikacnich roli.
K dal$imu rozvoji komunikace byly ¢asto vyuzivany i mnohé publikované hry:

- §achy a Clovéke, nezlob se,

- Povim ti, mami od spole¢nosti Alexander,

- Zajic v pytli od spole¢nosti Granna (podobné jako nase hra Hadej, ale vyuziva
se pouze prostych odpovédi — ano a ne),

- Logico Piccolo od spole¢nosti Mutabene (kategorie Pohadky, Obsahové vnimani,

Piibéhy v obrazcich, Diive a dnes) rozviji déjové posloupnosti, vypravéni ptib&hu.

PRUBEH VLASTNI INTERVENCE

Pii vyzkumném Setfeni jsme diky osobni asistenci disponovali velkou ¢asovou
rezervou. Nékdy jsme s Adamem v pribchu tydne stravili aZ tfi odpoledne, nejméné vSak
alespon jedno. Uvadime vycet dni, ve kterych primarné probihal rozvoj jednotlivych
narus$enych oblasti: 2. 9. 2013 (provedeno pocatecni vysetieni), 9. 9., 16. 9., 23. 9., 30. 9.,
7.10., 14. 10, 21. 10, 29. 10, 4. 11, 11. 11, 18. 11, 25. 11., 2. 12. (kontrolni vySetieni),
9. 12, 16. 12, 21. 12. 2013, 2. 1., 6. 1., 13. 1., 20. 1., 28. 1., 3. 2,, 10. 2, 16. 2., 23. 2.
a6.3. 2014 (uskutecnéno zavéreCné vysetieni). Piedstaveny jsou konkrétni Adamovy
reakce na pfedloZené techniky stimulujici jednotlivé oblasti pragmatiky.

Pfi prvnim terapeutickém setkdni bylo slozit¢é Adama dostate¢né¢ namotivovat.
Zprvu se stejné€ jako u ostatnich zmén zdrahal vyzkouset cokoli nového a jeho spoluprace
byla téméf nulova. Na jeho pocatecni negativismus jsme reagovali predlozenim
fotografického materialtt hlavnich hereckych postav z jeho oblibenych filmu, které mohl
detailné zkoumat, vyjadfit se k nim apod. Diky tomuto kroku byl také zapocat nacvik
identifikace emoc¢nich projevi v mimice. Vlivem téchto materidld se nam podafilo

Adama naladit natolik, Ze se jiz o kazdé nové ukoly zajimal aktivnéji a obc¢as je dokonce
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I vyzadoval. Zprvu jsme zaznamenavali jeho pfedev§im matouci definice, které popisovaly
jednotlivé emoce v obliceji prezentovanych filmovych hrdinti — pii jejich komentovéni
se objevovaly specifické formulace ,, ma malinko zlost, vypada srandovné, hezky, ma smiilu
V Zenach, tenhleten vypada trosku zarazene, tady se sméje, jak by videl Arwen nahatou,
tedkom vypadda uplné dobre, ted’ vypadd smutné, protoze ma slzu.” Na zopakovanou
otazku, jak se vyobrazena osoba citi, odpovidal nejcastéji slovem ,, dobre, smutné*. Zhruba
po dvou mésicich se odpovédi zacaly pomalu pfiblizovat skutecnosti ,,je prekvapeny a ma
zlost, je radostny, ““ také po formalni strance se vypoveéd’ zlepsila. Jiz pii kontrolnim Setfeni
pragmatiky jsme zaznamenali bodové navySeni. Situace se stale zlepSovala. Adam
souhlasil s vystfihovanim mnoha oblic¢eju z Casopisit a S jejich naslednym hodnocenim.
Velkym piekvapenim pro nas bylo, kdyz si dokonce Ctyfikrat na setkani piinesl vlastni
vytisténé fotografie hercti, které spolu s maminkou vyhledal na internetu. Posledni mésic
intervence byl zaméfen na identifikaci lidskych pociti v redlnych situacich (v obchodé,
v krouzku, na ulici i u rodinnych pfislusniki doma). Bez vycitek mizeme podotknout,
ze bylo pfi zdvérecném hodnoceni zpozorovano vyrazné zlepseni a témét zadna chybovost.

Dals§im motiva¢nim prvkem K vykonavani zadanych cviceni byly odmény. Adam je
dle slov maminky pokladan za ,,velkého jedlika®, ktery nepohrdne snad Zadnym pokrmem,
k naSemu dobru ani ovocem. Proto bylo v n¢kterych piipadech této skutecnosti vyuzito.
Z diivodu jeho narocného rozvrhu Casto pfichdzel jiz znacné unaven, negativné naladén a
odmital jakoukoli spolupraci. Vzhledem k vykonu osobni asistence jsme museli mimo
logopedickou terapii Casto splnit 1 zadané domaci tkoly na dalsi Skolni den. Ve dnech, kdy
dochazelo k tomuto pasivnimu jednéni, mezi nami probéhla urcita dohoda, ktera se pozdéji
velice osvédcila. Adam mél dovoleno vzit si za kazdy splnény ptiklad, vétu, obrazek nebo
¢innost, kKterou mél zrovna Splnit, platek jablka, pomerance nebo nééeho podobného.
Motivace byla také nahrazena moZnosti zhlédnuti nckolika minut oblibeného filmu,
cviceni na gymnastickém mici, odpoc¢inku, hry se psem na zahrad¢, hrani si na Sermife,
nebo navstévy nékterého obchodu. Zprvu situaci vyuzival, nedodrzoval posloupnost, poéty
a podvadél, ale po n€kolikatém vysvétleni, imitaci a ndzornych piikladech pochopil, Ze je
potieba dodrzet své slovo a slib, pokud nechce, aby se podobné nékdo choval k nému.

Jak jiz bylo naznaceno, Adam je velmi Casto zmitan rychle se ménici ndladou
vlivem Unavy, nespokojenosti, Spatného ohodnoceni ve $kole ¢i konfliktu s vrstevniky.
Abychom ptedesli vzniku negativnich situaci ¢i dokonce propuknuti afektu vlivem
pfipomenuti n&jaké skutecnosti, zavedli jsme jedno pravidlo. Pfi kazdém setkani jsme

samotnou terapii zahgjili vybérem jedné z mnoha zalaminovanych karet Suvedenym
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emotikonem, ktery v té chvili charakterizoval jeho sou¢asnou naladu, pocit, emoci.
Inspiraci k sestaveni tohoto materialu byla pfiloha v publikaci Tonyho Attwooda (2005,
s. 185 — 186). Vzor k tisku pomticky je umistén na disku CD-ROM (viz slozka D). Adam
m¢él s hodnocenim svych pocitl vSeobecné velké problémy. Nejprve nebyla ani piedlozena
pomiicka pfili§ ndpomocna. Po nékolika zacvicich se vSak stala velmi efektivni a Casto
zabrénila 1 potenciondlnimu agresivnimu zachvatu. V mnoha pfipadech nam poskytla
zakladni pfedstavu o tom, jaky pfistup bychom méli ten den zvolit a ¢eho se naopak
vyvarovat. Po Sesti mésicich nacviCovani je ve vétSiné piipadi schopen charakterizovat
své zékladni emoce, pocity a ndlady.

Hned v pribéhu tabora jsme zpozorovali jeho typicky pristup ke komunikaci
se zndmou 1 nezndmou osobou. Ve&déli jsme, Ze budou tyto projevy velmi Spatné
upravovany. V piipadé, kdy chce vyjimecné s ur€itou osobou navazat kontakt, vyuziva
stale stejnych opakujicich se témat (fantasy filmova zpracovani, bojovani, pocitacové hry).
At uz u komunika¢niho partnera vysleduje zajem o dané téma ¢i nikoli, zacne o ném
hovofit velmi zanicené az do stavu, kdy ma konverzace charakter ¢istého monologu. Nic
jej nedokaze z jednostranné konverzace vytrhnout, nerespektuje ani Snahu posluchace
0 komentovani. VyuZzivani komunikacnich schémat nepfineslo na pocatku vyrazné
pochopeni. Musel byt pokazdé predveden zéacvik, aby si pomticku osvojil a pochopil,
k ¢emu slouzi. Dlouhou dobu se situace neménila, proto jsme pfistoupili k uskutecnéni
imitace jeho nepfiméfeného chovani (pfedné intruse), hrani scének, pousténi vybranych
pasazi z filmu, kde se nevhodné chovani objevovalo. Podle jeho slov jsme vyrozuméli,
ze v8e pochopil, piesto ale nebyl schopen naucené jednani spontanné vyuzit v praxi. Zacali
jsme oblast stimulovat také pomoci zminénych her, které nakonec ptinesly uspéch. Poté
jsme opét vyuzili komunikaéni schémata, kterd jiZ byla pfijata a podstatné 1épe pochopena.
Na zéklad€ vySe popsanych projevll jsme pozorovali, Ze iniciace a ukonceni rozhovoru,
rozsah sdéleni informaci, vzneseni tématu rozhovoru, stiidani komunikac¢nich roli
a odpovidani na poloZené otazky se pozménit k lepSimu podatilo, ale ve velmi malé mifte.
UdrZeni a rozvedeni tématu probihajiciho rozhovoru bohuzel neprokazalo Zadnou
zménu. NaruSeni pivodné dosahovalo takové trovné, ze by bylo zapotiebi K lepSim
vysledkli mnohem vice ¢asu a také vyrazné podpory rodiny, ktera by se v§emi instrukcemi
fidila i v ostatnich dnech. Chapeme vsak, Ze je stimulace téchto kategorii velmi obtizna.

Paradoxem se pro nas stala situace, kdy jsme v ramci domaci pfipravy do pfedmétu
anglického jazyka zacali nacviCovat jednoduché dialogy. Tehdy jakoby se musel Adam

vice soustedit a postupné mizely typické znaky intruse, naruseni iniciace a ukonceni

83



rozhovoru a dalsi projevy, které bylo mozné pozorovat v jazyce matetském. Pozorovany
jev se nam V literatuie nepodafilo nikde nalézt, proto nejsme schopni objektivné
a kvalitativné posoudit, zda k tomuto jevu dochazi pouze v piipadé Adama nebo byly
projevy zaznamenany i u dalSich jedinct s Aspergerovym syndromem.

Nacvik pouzivani gest rukou a pohybi téla mél specificky charakter. Zprvu byly
ptimo predvadeény nejcastéjsi neverbalni projevy, které si mél Adam osvojit (gesto ,,dobfe,
OK*, pohyb hlavou vyjadtujici ,,ano, ne* apod.). Jako vyrazny problém se ukézal nacvik
pohyby hlavou znacici souhlas ¢i nesouhlas, ktery Adam puvodné viibec neuzival. Dnes je
situace lepsi, ale pokud pohyby provadi, Casto je zaménuje. Ostatnim gestim u druhych
osob jiz rozumi vice, ale samostatné je pouziva spise neptesné. Vyrazn¢ deficitni bylo také
uzivani nevhodnych az vulgarnich gest, které dosahovalo vyssi intenzity v afektu. Casto
k nim dochazelo bez zjevné vnéjsi pii¢iny a narustaly spolu s verbalni vypovédi: ,, 4aaaa,
Boze ty mé tak provokujes!* ,, Prestan!* ,,Nech toho.* ,,Co délas?“ ,, Boze.* ,, Proc¢ bych
to mel delat! * ,, Boze miyj. “ Tato oblast se bohuzel i1 pies slozité vysvétlovani, objasiovani
a nazornosti nepodafilo napravit.

Doporu¢ena vzdalenost a dotyky byly vysvétleny nazorné s dopomoci
vykreslenych proxemickych zén naznacenych kiidou na zemi. Vysvétlili jsme si, jakou
vzdalenost mezi sebou zaujimaji cizi osoby, ptatelé, rodina a partnefi. Snazili jsme
se predvést, jak je vhodné se pfiblizovat a jak byt ke komunika¢nimu partnerovi natocen.
V oblasti haptiky jsme vyuzili opét nazorné imitace, hrani divadla s loutkami a spusténi
dokumentarnich ukazek. Adam byl pfi konecném hodnoceni schopen odliSit vhodné
anevhodné dotyky, ale sjejich spravnym uzitim ma misty obtize. Vzhledem k jeho
nadmiru kontaktnimu jednani byly zmény pozvolné. Nakonec se vSak doteky omezili spise
na skupinu blizkych osob. Potieba dotykat se méné znamych osob témét vymizela.

Ve spolecnosti byva velmi napadnym prvkem neschopnost pfizplsobit
se konvencim p¥i komunikaci s riznymi lidmi. Neziidka jsme se setkali s tim, ze Adam
zcela neadekvatné oslovil pani prodavacku v obchod¢€, bézné nerozliSoval mezi vykanim
atykanim a také s vrstevniky komunikoval neadekvatné. I pies pocatecni instruovani
pedagoga volného Casu o Adamovych neuvazenych proslovech a jednani, mezi nimi
dochazelo k nejednomu vzajemnému neporozuméni a konfliktu. Pfi jedné schizce se
situace vyosttila natolik, Ze jej pedagog zafal nazavat potupnymi vyrazy, coz Adam
nadmiru téZce snasi. Ten den z krouzku utekl a mésic do né¢j odmital dochazet. Navstévu
bylo mozné zopakovat az po mési¢nim pfemlouvani. Situaci jsme zacali hodnotit jako

vyrazné alarmujici, a proto jsme pfistoupili k aktivnéjSimu nazornému nacviku nejprve
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Vv domacim prostiedi s vyuzitim dalSich ¢lent rodiny, poté ve zndmém okoli. Vzhledem
k pravidelné ptitomnosti mnoha veékové odlisnych osob v krouzku jsme mohli nacvicovat
vyhovujici jednani i zde. Po Sesti mésicich se nam podafilo v komunikaci dosdhnout
takové urovné, pti které nema problém adekvatné oslovit dospélou osobu i své vrstevniky.
Stale se ale objevuje obCasné zavahani pii pouziti singularu a pluralu u osloveni.

Dalsi stézejni oblasti rozvoje byla schopnost rozpoznat vyznam paralingvistickych
signalii v pribé¢hu konverzace. Oblast byla nacviCovana predevSim vyprovokovanou
konverzaci, naSi imitaci, pFedvadénim scének a pouSténim pasazi zriznych
videonahravek. Pfi nich mél Adam rozpoznat, kdy za¢ne osoba mluvit, kdy chce piestat
a predava slovo druhému apod. Stimulace této dovednosti byla velmi naro¢nd a prvnich
znamek zlepSeni bylo dosazeno az posledni mésic intervence. Presto se nejednalo
0 vyrazné zmeény, oblast by bylo potieba podrobit jesté dalSimu nacviku.

S prozodickymi faktory feéi jsme na tom byli obdobné. I pies pravidelnou
stimulaci je Adamova promluva stile monotéonni a po vétSinu Casu vyrazné hlasita.
Napomocnym se nestalo ani ustaviéné napominani a zadani o zménu sily hlasu, Ktery
nebylo mozné zddnym zvolenym prvkem modifikovat. V ramci této kategorie jsme se také
soustfedili na identifikaci rizné modulované promluvy druhych osob, ktera mize vyrazné
pozménit kone¢ny vyznam vypovédi (oznamovaci, tazani, rozkazovaci a praci véta, lez,
ironie apod.). Prostfednictvim diktafonu jsme se svolenim piehravali natoCené vyroky
riznych osob. Dale jsme zamérné¢ ménili nasi intonaci, tempo, barvu hlasu a pozadovali
Adamovo zhodnoceni. Na pocatku nacviku jsme nezaregistrovali zadnou spravnou reakci.
A v koneéném stadiu intervence jsme detekovali pfitomnost pouze nékolika spravnych

odpovédi. Vzhledem k naro¢nosti by bylo potiteba proces stimulace podstatné prodlouzit.

3.4.4 Dosazené vysledky

V pritbéhu jiZ nastavené intervence doSlo po casovém intervalu tii mésict
ke kontrolnimu Setieni, které je dale nazyvano jako pribéZné Setfeni. Zjisténa data jsou
podrobnéji vykreslena v grafech ¢. 4, 5 a 6, kde jsou umistény i zmény pii konecném
hodnoceni pragmatiky. Jak je patrné hned z prvniho grafického zdznamu ¢&. 4, nedoslo
po tiimé&siénim  terapeutickém vedeni k vyraznym transformacim. Zména byla
zaznamenana pouze v piipad¢é vyzadani informace (pokles z bodu 2 na bod 1) a v kategorii
vyjadieni nazoru (vzestup z 1 bodu na body 2). Graf ¢. 5 dale poukazuje na zlepSeni

Vv kategorii vzneseni nového tématu, zodpovidani otazek a vypravécskych schopnosti.
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Piekvapenim byl také zaznamenany propad Vv piipadé zajmu o cizi vypovéd’. V poslednim
grafu ¢. 6 jsme zaregistrovali navyseni bodu v kategorii identifikace cizich neverbalnich
signall, navazovani zrakového kontaktu, porozuméni mimiky, gestiky a v haptice. Naopak
snizeni hodnoty jsme pozorovali u exprese gestiky. Vahu vyslednych hodnot také

ptiklddame negativnimu naladéni toho dne, kdy bylo pribézné Setfeni uskutecnéno.

W pocatedni Setfeni M prabézné Setfeni M konecné Setfeni

o = N W

osloveni, podani Zadost, prosba, vyzadani vyjadreni
pozdrav informace podékovani informace nazoru

Graf 4 Komunika¢ni zdmér — Adam

Nyni pfedstavime zavéreéné hodnoceni pragmatické jazykové roviny, které bylo
uskute¢néno 6. 3. 2014. S navrzenou intervenci jsme ptedpokladali, ze by mohlo byt
dosazeno ptiznivych vysledku alespon u nékterych oblasti. Podle grafu €. 4 dosahl Adam
ve vSech kategoriich komunikaé¢niho zaméru 2 bodu, coz pokladame za uspokojivy stav.
Deficity bylo velmi slozit¢ modifikovat a dlouho jsme nezaznamenavali vét§i zmény
k lepsimu. Vlivem dlouhodobého piisobeni se nakonec podafilo zptisob osloveni upravit
alespon do té miry, ze nedochazelo k tak vyraznému spole¢enskému pochybeni. U Adama
registrujeme Vvétsi zajem o sdileni potiebnych informaci i vlastniho nazoru, i kdyz
nejsou projevy piesné totozné s normou. Dnes také pozorujeme schopnost vyzadani
si informaci s dodrZzenim patfi¢nych pravidel, i kdyz stale u omezeného vzorku osob.

Domnivame se, ze v ptipad¢ déletrvajici intervence by byly vysledky jesté pozitivnéjsi.
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Graf 5 Narativni schopnosti a komunika¢ni pravidla — Adam
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Graf ¢. 6 predklada informaci o dosazenych zménach v oblasti narativnich
schopnosti a dodrzovani komunikacnich pravidel. Dle uvedenych vysledki pozorujeme,
ze se Vv kategorii udrZeni tématu, rozvedeni tématu a zijmu o promluvu druhé osoby
nepodafilo dosdhnout bodového navyseni. V dalSich oblastech k n€kolika zménam doslo.

Projevy iniciace a ukonéeni rozhovoru Sice prosly urcitou progresi, av§ak ne zcela
pozitivni, jak by se dle ohodnoceni bodem 1 piedpokladalo (viz graf ¢. 5). Adam svou
promluvu zahajuje vétsinou nepatii¢né, narusuje jiz probihajici konverzaci a vnucuje svou
vypoveéd'. Presto je situace o néco lepsi, nez tomu bylo na pocatku.

Zvyseni na hodnotu 1 bodu (viz graf ¢. 5) také zaznamenavame u kategorie
posuzujici rozsah sdélenych informaci, kterych se nemistné dozaduje. Mnozstvi slov je
vSak schopen po upozornéni omezit, cemuz nebylo v minulosti vyhovéno.

V ptipadé¢ konverzace mezi Adamem a vybranou osobou, kterou povazuje
za dulezitou a pro n¢j oblibenou, dokaZze vznést nové téma rozhovoru. Soucasny stav
bezpecné odpovidd hodnoté 2 bodu na skale (viz graf €. 5).

Dovednost stridat pii komunikaci roli poslucha¢e a mluv¢iho byla na pocatku
témert neexistujici. Po Sesti mésicich bylo mozné zaznamenat sice drobné zmény, ale piesto
pozitivni. Projevy tak hodnotime 1 bodem (viz graf €. 5).

Pokud jsme schopni Adama dostatecné motivovat a predlozit mu zajimavé téma
k hovoru, odpovida na poloZené otazky dostatecné srozumitelné. AvSak v ptipadé jeho
nezajmu o zadané téma se stale vyskytuje uréita ignorace nebo jednoslovné odpovédi.
Jsme proto nuceni kategorii oznacit 2 body (viz graf €. 5).

V ptipadé konverzovani s rtiznymi vékovymi skupinami osob spatfujeme stale
urcita specifika. Modelovymi situacemi se jiz podatfilo vypéestovat povédomi o tom, Ze je
potfeba mluvit jinym zplisobem s pedagogem, maminkou, bratrem a plné cizim
cloveékem. I kdyz ma Adam tato pravidla jiz internalizovana, detekujeme obcasnou zaménu
pii uzivani vykani a tykani. Jedna se tak pfedev§im ve chvilich nepozornosti, proto
vysledny stav hodnotime 2 body (viz graf €. 5).

Pravidelnou stimulaci se nam podafilo dosdhnout uspokojivé schopnosti
prevypravét zaznamenany déj a popsat vlastni prozitou situaci. I kdyz je Adamova
¢innost limitovana omezenym vyjadfovanim s nevelkym poctem slov, dokaze jiz
vystihnout zakladni linii ptibéhu. Této skutecnosti odpovidaji 2 body (viz graf €. 5).

Vyjadieni emoci, pocitdi a vztahi bylo pro Adama zprvu velmi nelehké.

S vyuzitim rizného spektra stimulacnich prostfedkt mu bylo umoznéno se v této aktivité
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zlepsovat. Situace dospé€la do takového stadia, kdy je schopen spontanné popsat nekteré

pocitované emoce. Na Skale v§e koresponduje s 2 body (viz graf ¢. 5).
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Graf 6 Neverbalni komunikace a suprasegmentalni rovina fe¢i — Adam

Posledni zkoumana oblast neverbalni komunikace a suprasegmentalni rovina feci
zaznamenala nejveétsi pokroky. Bohuzel i zde evidujeme chovani, které se ani vlivem
pravidelné intervence nepodafilo béhem Sesti mésici modifikovat. Adam stale dostatecné
neidentifikuje vlastni neverbalni signaly, coZ je hodnoceno pouhym 1 bodem stejné jako
neschopnost spravného drzeni téla a jeho polohy pti komunikaci (viz graf ¢. 6).
Kinezika ztstala na totozném nulovém bodé¢ jako pied zahajenim intervenénich technik
(viz graf ¢. 6). Projevy naruseného koverbalniho chovani a neschopnost vyuzivat
prozodické faktory Feci setrvala taktéZ na bod¢ O (viz graf ¢. 6).

Za velky Gspéch miizeme jisté povazovat vyvoj identifikace neverbalnich signali
u ostatnich lidi, ktera byla peclivé trénovana. Z pivodnich 0 bodi se situace obratila
ke 2 bodiim, coz odpovida téméf bezchybnému rozpoznani cizich projevi (viz graf ¢. 6).

Nacvik spravného uzivani zrakového kontaktu také ptinesl svij uzitek. Nyni je
Adam schopen pohled o¢ima vyuzivat, ale stile ne u vSech zndmych osob. Tomuto jednani
odpovida hodnoceni 2 body (viz graf ¢. 6). Vysledky v kategorii mimiky povazujeme
za nas nejvetsi uspéch. V recepci detekujeme navyseni z 0 bodt aZz na 2 body a v expresi
Z ptivodnich 2 bodi dokonce na body 3 (viz graf €. 6).

Dodrzovéni adekvatni vzdalenosti pii konverzaci je stale deficitni, ale jisty pokrok
zaznamenan byl, proto byla situace oznacena 1 bodem (viz graf ¢. 6).

Snaha o kvalitngj$i recepci gest je zjevna, presto pozorujeme schopnost

identifikovat pouze osvojené a znamé znaky, jednani charakterizuji 2 body (viz graf ¢. 6).
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V ramci exprese gest bohuzel stale zaznamendvame uzivani nevhodnych posunkt, coz je
hodnoceno 1 bodem (viz graf ¢. 6). Dotyky nejsou jiz naduzivany, ale vyskytuji se situace,
kdy nejsou jejich hranice striktné dodrzovany. Uvadime tedy 2 body (viz graf €. 6).

Adam pii pocatetnim hodnoceni nedokazal zcela rozpoznat paralingvistické
signaly ukazujici na pozadavek zahajeni promluvy ¢i jeji ukonceni. Na konci uskute¢néné
intervence byl stav o néco lepsi. Charakterizujeme ho bodem 1 (viz graf ¢. 6).

Nakonec si miizeme povsimnout celkového vysledku, ktery se z ptivodniho poctu
20 bodi navysil na 43 bodu. Dle nasi Skalové stupnice je nyni Adamtv vysledek hodnocen
jako vyznamné naruseni pragmatiky a sniZena schopnost socialni interakce. Na prvni
pohled se mize zdat, ze zvySeni neni nijak markantni. Musime si v§ak uvédomit, ze je
stimulace vyvoje jakékoli oblasti u osob s PAS extrémné dlouhodobou zaleZitosti a ne

vzdy se mohou vysledky projevit jiz po pul roce terapeutického vedeni.

3.5 Kazuisticka studie Zuzka

Predmétem zkoumani dalsi pfipadové studie se stala divka jménem Zuzka umisténa
vV ndhradni rodinné péci. O jeji diagnoze détské mozkové obrny a atypického autismu
se sttedné tézkou mentéalni retardaci jsme se doveédéli jiz v srpnu 2012 vlivem naSeho
pratelstvi s jejimi nevlastnimi sestrami. S vyjmenovanymi obtizemi také souviselo mnoho
dalSich projevi, pfedné 1 naruSena komunikacni schopnost, na kterou jsme se zacali vice
zamétovat. V novém Skolnim roce, konkrétné od listopadu 2012, jsme za Zuzkou zacali
dochazet jedenkrat za tyden v ramci osobni asistence. Vymezeny €as byl zprvu vyuZivan
Kk procvic¢ovani tikold obdrzenych od klinické logopedky, které byly zaméfeny na stimulaci
orofacidlniho svalstva, podporu fonace, respirace a konecné také na nacvik spravného
polykani. Velmi zajimavy, do jisté miry té€z fascinujici, pfipad nésledné rozhodl o zatazeni
divky mezi vyzkumny vzorek ureny praveé pro diplomovou praci.

Zuzka je velmi pifijjemna, nyni téméf jiz devitiletd, divka, kterd si svym
bezprostfednim, veselym pfistupem ziskd kazdou nové€ ptichozi osobu. Okolim je asto
charakterizovana jako ,,smisek arostak zaroven“. Pii prvnim kontaktu jsme mohli sami
pozorovat Casto se stfidajici chvile radosti, smichu, vzteku ¢i place. K podobnym
negativnim situacim dochazi ptredevS§im ve chvili, kdy neni okolim pochopena. Prvni
navstévy byly zpocatku soustfedény na prolomeni komunikaénich bariér a poznani se

navzajem. Na§ vztah se ale brzy ustélil na hranici velmi dobrého ptatelstvi a ziskali jsme
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jeji absolutni divéru. Diky tomuto jsme mohli pozorovat mnoho jejich oblibenych ¢innosti
aostatné i dovednosti. Mohlo by se zdat, ze nebude kvuli tak rozsdhlému a tézkému
postiZzeni oteviena k okoli a stejn¢ tak budou jeji schopnosti znaén€ omezeny, ale opak je
pravdou. Zuzka je nadmiru bystrym ditétem, které nas jiz v mnohém piekvapilo. Vzhledem
K jeji diagnéze bychom od mnoha tkolt splnéni neoc¢ekavali, ale ona je plni bravurné. Jeji
fyzicky nenaro¢né cviky na gymnastickém mici. Ve volném cCase se rada houpe v siti, vaii
v détské kuchynce anebo dovadi na zahradé s rodinnym psem jménem Dan. Ackoliv
se verbalné témét nevyjadiuje, musime podotknout, Ze je vice nez komunikativni. Cely den
vyzaduje ptitomnost druhé osoby a ma neustalou potiebu vzajemného kontaktu ¢i hovoru.
Diky pravidelnému setkavani v ramci osobni asistence byl vénovan tomuto
vyzkumu opravdu velky c¢asovy prostor, kde jsme se Zuzkou absolvovali mnoho
riznorodych aktivit 1 mimo domaéci prostiedi. Pro Gi¢ely zaznamenani rozvoje pragmatiky
jsme vSak vyuzivali pouze ndmi vymezeny Sestimési¢ni interval. V prib&hu vypracovani
kazuistiky jsme se setkali pouze s pozitivnim piistupem vSech rodinnych ptislusnika
a obecné jsme nezaznamenali ani Zadny problém v poskytovani ¢i dostupnosti 1€katskych
zprav a dalSich materiali. Predev§im maminka je velmi oteviend, obé&tava a piistupna

v§emu novému, co by mohlo né¢jak pomoci se Zuz¢inym soucasnym stavem.

3.5.1 Anamnéza

Uvedena anamnéza byla zpracovdna pievazné na zakladé sdéleni ndhradni
maminky, ktera ma Zuzku jiz dlouhou dobu v péstounské péc¢i. Sbér dat byl opét
uskutecnén prostiednictvim detailniho anamnestického dotazniku urceného k vyplnéni
rodi¢i. K nahlédnuti ndm byly zaplj¢eny mnohé Ilékaiské zpravy, vychéazeli jsme
pfedevsim z aktudlniho psychologického vySetteni ze dne 11. 2. 2013, odborného posudku
SPC z 13. 2. 2013 a psychiatrického vysetieni z 23. 1. 2013. K dokresleni dilezitych tdajt
ze Zuz€ina raného détstvi poslouzila propoustéci zprava z kojeneckého ustavu ze dne 7. 5.
2008. Zbylé informace byly doplnény dle vlastniho pozorovani situace v rodiné béhem

pravidelnych navstév ¢i spontdnniho rozhovoru s rodinnymi pfislusniky.

RODINNA ANAMNEZA
Jak jiz bylo naznac¢eno, Zuzka se od tfi let nachdzi v péstounské péci dvou starSich

manzeld, ktefi nyni plni charakter uplného rodinného prosttedi. Jediny tfinéctilety (vlastni)
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bratr, se kterym ma spolecnou biologickou matku, udajné vyrhstd u prarodi¢li. Zuzka
se snim nikdy nesetkala ao jeho zivot¢ nemdme zadné informace. Stejné¢ tak nelze
dohledat, zda se u n¢j vyskytly ¢i pretrvavaji néjaké obtize, nemoci ¢i postizeni. Ani
soucasni rodice s touto rodinou neudrzuji kontakt. Nyni je Zuzka v péc¢i milujici rodiny,
diky které ziskala dalsi ¢tyii sourozence (tfi sestry a jednoho bratra), ti vSak jiz neziji spolu
s nimi. Ani velky vékovy rozdil nezabranuje jejich vielému vztahu. NejCastéji se styka
S nejstarsi a nejmladsi sestrou v rdmei obcasné odpoledni péce.

Nejvyssi dosazené vzdélani soucasnych péstounti (dale jen rodice) je stiedni
s vyu¢nim listem. Otec dnes pracuje jako hornik a mat¢in pracovni pomér je spojen s péci
o osobu blizkou — Zuzku. Uroveit spravného mluvniho vzoru povaZujeme za zcela
vyhovujici. Celkova ekonomickd urovenn je hodnocena jako dobra. Zuzka mimo jiné
rodinné aktivity obvykle navstévuje hodiny klaviru, bubnovani, tance, plavani a keramiky.
Snaha maminky o poskytnuti dal$ich co nejpestiejSich dennich zazitkd je zcela
neocenitelnd. Pravideln¢ se ucCastni mnoha kulturnich akei, napt. zazitkového divadla
pro déti s riznym druhem postizeni, no¢niho prespavani v knihovné ¢i vylett déti z mistni
farnosti po krajskych pamatkach.

V péstounské rodin¢ se doposud neobjevilo zadné neurologické, psychiatrické
a psychické onemocnéni, ani zadny typ naruSené¢ komunikacni schopnosti. Ze strany
biologickych rodi¢ii bohuzel takto kvalitni zpravy nemame. Jediné utrZzkovité informace
obdrZzené zpoporodni zpravy uvadi, Ze byla biologickd matka mnoho let zavisla
na navykovych latkach. Kvili tomu byla zbavena rodicovského naroku na péci o dité. To

bylo poté umisténo v Détském centru (diive kojenecky tstav). Biologicky otec je neznamy.

OSOBNIi ANAMNEZA

V dobé¢ zapoceti vyzkumu bylo Zuzce osm let a 6 mésict, letos v bfeznu oslavi své
devaté narozeniny. Netypickd rodinna situace neulehcuje dohledéani signifikantnich udaja
0 biologickych rodi€ich. Vzhledem k nedostacujicim informacim o biologické matce
aotci, zlstaly nékteré dulezité udaje skryté. Dana fakta byla sesbirdna predev§im
Z propoustéci zpravy détského domova pro déti do 3 let, resp. pracovisté¢ Détského centra
Domecek, kde Zuzka pobyvala od 1. dubna 2005 az do 7. kvétna 2008. Zprava poukazuje
na tézkou zavislost biologické matky na pervitinu, na nikotinismus a abuzus alkoholu.
Proto byla matka ihned po porodu zbavena rodiCovskych prav. Dit¢ bylo po tydenni

nemocni¢ni pé¢i na neonatologickém odd¢leni nésledné umisténo do tohoto tstavu.

91



Zuzka se narodila jako druhd v poradi, biologickd matka v minulosti prod¢lala
jeden potrat, nelze vSak urcit, zda se vyskytly n¢jaké komplikace. Pribeh téhotenstvi nebyl
odborn¢ sledovéan, matka poradnu nenavstévovala. Porod probehl predcasné ve 35. tydnu
té¢hotenstvi. Byl spontanni, mél normalni prubéh a probehl zahlavim. Po porodu holCicka
m¢éfila 46 cm a vazila 2700 gramd, ale vaha ji do propusténi z nemocnice klesla na 2550 g.
Apgar skore mélo postupné V prvni, paté a desaté minuté hodnoty 8, 10, 10, coz odpovida
b&znym normam. Avsak jiZ po tiech minutach po porodu se objevila cyanéza,*® proto byl
podavan kyslik. Zprvu se neprojevovaly zadné abstinen¢ni piiznaky.

Kojena nebyla viibec. Od zacatku méla velké obtize s krmenim a strava musela byt
podavana sondou. S nedostate¢nou vyzivou také souvisel Spatny zdravotni stav.
Hodnocena byla jako ,,celkové Spatny jedlik®, odmitala pit mléko. Datilo se to pouze
ve spanku, do Ctyf mésicl v€ku byla nutnd sonda a savicka. Jesté¢ ve Ctyfech mésicich
nebroukala, nejevila zajem o hracku anedivala se ani na okoli. Od prvnich mésict ji
provéazela dyssomnie,”’ kterd se projevovala nghlymi upadky do spanku z &ilého stavu,
ze kterych ji nebylo mozné probudit. Tyto stavy patrné souvisely s abstinen¢nimi piiznaky.

Ve dvou letech bylo krmeni stale hodné problematické, pfijimala pouze mixovanou
potravu, kterd ji samovolné vytékala z Gst. Nebyla schopna vytvofit retni uzavér. Poprvé
se zde také projevila urcita agresivita k ostatnim détem, jen velmi vyjimecné uposlechla
n¢jaké vyzve. Stale vyzadovala ptitomnost dospélého. Velmi Casto si strkala mékké véci
do ust a mimovolné pozorovala okoli s trvale otevienymi rybovité krojenymi usty. Zuzka
také dlouho nenavazovala zrakovy kontakt, nereagovala usmévem a o hracky nejevila
zdjem. Velmi patrné byly casté projevy podrazdénosti anahlého spanku, ktery byl
nekvalitni. Pozd&ji byl indikovan hyperexcitabilni syndrom,® ktery se nadéale projevoval
nadmérnou drazdivosti, neklidem a lekavosti na hlasité zvuky.

V dalSich mé&sicich byla objevena drobné pseudocysta v levém choriodidlnim plexu
bez jednoznaéné patologické zmény na mozku. Indikovana byla také mensi prava ledvina.
Prakticky lékai také rozeznal izolované zvétSeni prsnich zlaz, proto byla doporucena
na vysetfeni endokrinologa — zde diagnostikoval hypothyreosu anasadil medikaci.

Vraném véku ji byla dle zavéru psychiatra indikovana psychomotorickd retardace

>® p¥; cyanoze dochazi k modrofialovému zbarveni kiZe z ddvodu nedokysli¢eni organismu (Klimes, 2005).
> Tézka porucha spanku spojené se zvySenou spavosti béhem dne (Velky lékafsky slovnik, © 2008).

*®Dité s hyperexcitabilitou je plactivé, neklidné i pfi kojeni, Spatné usina a ¢asto se budi, vyskytuji se rychlé
a nekoordinované pohyby s koncetinami. Privodnim jevem muZe byt novorozenecka kolika. Brzy nastupuji
patologické pohybové stereotypy, opoZduje se vyvoj lokomoce (Dortova et al., 2009).
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u stigmatizovaného ditéte s rizikem tézké mentalni retardace. Genetikem byla vyloucena
chromozomalni aberace ¢i jiné genetické poSkozeni.

Stale je hodnocena jako drobna, §tihla, gracilni divka aZ s prvky somatoastenie.*
Pti pravidelnych preventivnich prohlidkach byla oznacena za nezralou, hypotrofickou
a hypotonickou. Od utlého véku ji byly podavany vitaminy kvili nedostatecné vyzive.
Do ¢tyt a ptl let dochazelo k pokéleni. Zuzka na noc stale pouziva pleny z dvodu no¢ni
enurézy, ale v prub&hu dne jiz od 4 let chodi na no¢nik. Velice ojedinéle, ¢asto pii nemaoci,
stresu nebo unave, dochdzi k pomocovani. Zrejme vlivem pobytu ditéte v détském domove
a s ohledem na jeji potize stale ptervava separacni uzkost pii odlouceni matky.

Zuzka trpi také o¢ni vadou, ta je korigovana brylemi a stfidavym okluzorem.
Dle audiologického vySetieni ma sluch v pofadku. Od ¢tyf let navstévuje klinickou
logopedku, ktera situaci hodnoti jako symptomatickou poruchu fe¢i pii PAS a dysartrii.
V minulosti podstoupila né€kolik dalSich opakovanych vySetfeni u neurologa, ortopeda,
rehabilitaéniho pracovnika, psychiatra, psychologa, stomatologa, alergologa, audiologa,
oftalmologa, otorhinolaryngologa, endokrinologa alogopeda. Dodnes navstévuje
endokrinologickou poradnu, pravidelné uzivda EUTHYROX na zvySeni funkce §titné Z14zy.
Jako dal8i léciva uziva ENCEPHABOL, ktery napoméha lepSimu prokrveni mozkové
tkané, zvySuje intelektualni schopnosti a zlepSuje dusevni kondici. Na uklidnéni pti usinani

obcas pouziva DITHIADEM, pii alergii pak XYZAL.

Motoricky vyvoj

Ve ¢trnactém meésici se zacala poprvé plazit a jiz Iépe otevirat ruce, které byly do té
doby kiecovite sepnuté. Ojedinéle vzala hracku do ruky. Ve dvacatém tfetim meésici se jiz
aktivngji plazila, pouZivala vice pravou ruku, ptekulovala se. Ve dvou letech a jedenacti
meésicich se poprvé postavila. Zuzka se naucila chodit ale aZ Vv Sesti letech. Stale neb&ha.
Chiize je nemotorna o Siroké bazi, lepsi pouze s dopomoci. Do schodli zacala s pomoci
druhého chodit v sedmi letech, samostatné ¢innost jesté nezvlada. Pfi chlzi potiebuje
dostatek prostoru, rychle se unavi, na delsi vzdéalenost je potieba vyuzit specialni kocarek.

V sebeobsluze byl pozorovan naprosty propad oproti vrstevnikim — puncochace
si sama obleée, ale i s kalhotkami zarove. Ukoly nedokaze provést postupné za sebou.
Knofliky nezapne, boty neobuje, musi byt nadale oblékana druhou osobou. Pies den je
schopnd upozornit na potiebu mocit. Pfes noc nosi stale pleny. Zuby si Cisti s dopomoci,

myti vlast a celkové koupani provadi maminka.

> Extrémni vyhublost.
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Vzhledem k diagnoze détské mozkové obrny ahypotonii se jemna motorika
rozvijela velmi pomalu a do dnes$ni doby neni zcela adekvatné rozvinuta. Zuzka ma potize
se spravnym drzenim psaciho nacini. Preferuje pravou ruku. O kresbu jako takovou nejevi
prili§ zajem, spiSe ¢mara po papife, dokdze nedokonale obkreslit kruh a vertikalni linii.
Ze zanechanych stop ma upfimnou radost (ukazka v priloze ¢. 8). O stavéni kostek a dalsi
hracky se nezajima. Jeji oblibenou Cinnosti je ptebirani drobnych piredmét, ukladani,
ttidéni provazk, fetizkd, niti, krejéovskych metri. Dané predméty uchopuje pravou rukou.
Pokud je dobfe motivovana, dokaZe manipulovat s pfedméty, postavit komin z kostek

a poznat barvy.

Redovy vyvoj

Ve dvacatém tifetim mésici zacala poprvé vokalizovat neartikulované zvuky,
vyskytovaly se také hekavé projevy pifi znamce libosti ¢i nelibosti. Od tohoto véku uz byla
krmena 1zickou. Mimika ale byla stale chuda. Dudlik nepouzivala viibec. Az ve ¢tyfech
a pul letech rodice poprvé zaznamenali reakci na zadané povely, piikazy a zakazy.

Vzhledem k nedostate¢nym informacim nelze urcit pfesné ¢asové obdobi prvniho
slova, ale v soucasném rodinném prostfedi zaznamenali prvni slovo ,.ta-ta* ve tiech a pul
letech. Stale nepouziva dvouslovné ani viceslovné véty. Soucasnd komunikace probiha
na zakladé neverbalni slozky — ukazovanim, mimikou nebo vedenim ruky jiné osoby
Kk pfedmétu nebo ¢innosti, kterou chce udélat. Je velice snaziva v uéeni se novym vécem.
Velmi touzi po komunikovani s dospélymi avyZaduje od nich neustdlou pfitomnost.
O interakci s vrstevniky pfevazné zajem nema. Jeji soucasnou zalibou se stala vyuka
komunika¢niho programu Makaton, ktery ji napomaha k lepSimu porozuméni okoli.

Doposud je schopna vyslovit jen nékolik jednoduchych slov — ,,mama, bii, ham,
haf, jo, ne, aha, ja, jaja, jana, tata ateta”. Prevazné vSak pouziva neartikulované zvuky
a verbalni sloZce feéi se spiSe vyhyba. K rozvoji komunikace je vyuzivan nejen alternativni
komunika¢ni systém Makaton, ale 1 Vyménny obrazkovy komunikacni systém (VOKS).
Matka hodnoti soucasny stav dorozumivani ditéte s okolim jako nevyhovujici. Zuzka sice
pasivné¢ rozumi, ale komunikace scizi osobou, ktera nezna jeji znaky, je znacné
problémovéd az nemoznd. V domacim prostiedi se vyskytuji problémy z divodu
nedostatecného porozumeéni rodinnych piislusniki jejim pozadavkim, které Casto vyustu;ji
v navaly vzteku. K typickym projeviim z oblasti pragmatické jazykové roviny se budeme

zabyvat v oddile 3. 5. 2.
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Skolska anamnéza

Dit¢ od ctyf let navStévovalo namisto matefské Skoly Détsky rehabilitacni
stacionaf. V pribéhu dochazky se opakované objevovaly problémy spojené s odlou¢enim
od matky, at’ uz se jednalo o nastup ditéte po prazdninach, vikendech ¢i nemoci. K détem
zacala byt vice agresivni. V rannich hodinach se pfed odchodem do stacionafe vyskytl stres
a nechutenstvi. Mamince zatizeni po vSech strankach nevyhovovalo, proto se po jednom
roce rozhodla pobyt ve stacionafi ukoncit a prozatim Zuzku ponechat v domaci péci.

Od roku 2011 zacala navstévovat piipravnou tfidu pti Zakladni Skole specialni
Diakonie v Ostravé.

Od zaii 2012 na této Skole prestoupila do prvni tfidy. Ale jiz od druhého pololeti ji
na zadost maminky pfihldsili na Soukromou zdkladni Skolu specidlni pro zéky s vice
vadami. Dlvodem umisténi Zuzky mezi ,,Sikovngjs$i“ Zaky bylo zajiSténi lepSich vykonil
zpusobenych jeji motivaci pravé pii kontaktu s détmi, které se nachizi na mentalné
&i vyvojové vyssim stupni. Skola vyuziva individudlniho vzdélavaciho planu a pfitomnost
asistenta pedagoga ve vyuce. Pfi poslednim pololetnim vysvéd¢eni byla hodnocena velmi
pozitivng. Skola uplatiiuje slovni hodnoceni, podle n¢hoz &innosti z oblasti Gteni, psani,
pocitani, hudebni vychovy, vytvarné vychovy zvlada, ale vyZaduje trvalou pomoc
asistenta. Pf1 té€lesné vychové je méné obratnd, cvici s dopomoci, ale pii rozvijeni hybnosti
viech svalovych skupin je velice snaziva aZz soutéziva. Redovd vychova je znaéné
pfizplsobena, dobife spolupracuje pred logopedickym zrcadlem abezpecné zvlada
komunikaci prostiednictvim systému VOKS a MAKATON. Na této skole nebyly doposud
mimo komunikacni bariéru zaznamenany zadné problémy.

Velmi zajimavym, ne vSak ojedinélym, se stal pribeh zjistovani diagndzy prave
poruchy autistického spektra, kterd byla bezpecné¢ odhalena az pifi zamérném
psychiatrickém vySeteni v prosinci 2012, tedy témét v osmi letech. Do této doby byly
projevy PAS mylné¢ hodnoceny jako symptomy stfedni mentalni retardace piidruzené
k DMO. Az na zakladé tohoto odborného vySetieni byl Zuzce stanoven atypicky autismus,
diky ¢emuz byly mamince poskytnuty dal§i cenné rady a doporuceni, jak ma s ditétem

naddle pracovat. Rodina také zménila své vychovné postupy a cely rezim béhem dne.

Socialni interakce a sou¢asny stav
Jiz jsme poukazovali na ZuzCin stav socidlni interakce s dal§imi lidmi, ktery je
mozné dle Wingové (1996, in Thorova, 2012) povazovat za tzv. typ aktivni-zvlastni. Zuzka

je vyrazné fixovana na dospé€lé osoby, se kterymi Casto navazuje aZ nepfimefeny kontakt.
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K ziskani potiebné pozornosti umistuje sviij oblicej do tésné blizkosti posluchace, nataci
posluchaciv obli¢ej smérem k jejimu, nedodrzuje intimni vzdélenost a dotyka
se posluchace. U sympatickych osob (i cizich) se snazi realizovat polibky. T¢lesny kontakt
neodmitd a rada se mazli nejen s maminkou. I kdyz ke komunikaci upiednostituje dosp¢le,
ma ve Skole o vrstevniky zajem, zvlada také spolecné aktivity, ale opét pod vedenim
dospélého. Lze tici, Ze ma ostatni déti rada, ale neumi s nimi adekvatné navazovat kontakt.

Divka neni schopna své chovani pfizptisobit socidlnimu kontextu, bez pomoci
a usmérnéni dospélé osoby socidlni situaci nezvlada. Zcela nerozumi socialnim signalim.
M4 zietelné snizeny odhad na nebezpecné situace. Ve Skolnim i domécim prostiedi
autoritu  respektuje. Pfesto se pfi nevyhovéni pozadavkim, uzkosti, stresu
¢i komunika¢nim nepochopeni objevuje fyzickd agresivita (piskot, kiik, vztek, negace
a autoagresivita —napf. kousani do ruky). Misty se objevuje i sebeposkozovani v podobé
tahani a vytrhdvani si vlasi. Motivaci ke sniZeni téchto projevil ve Skole se staly nalepky
nebo razitka s veselymi obliceji, oblibené jidlo nebo cviceni. Matka také vypozorovala
urcité pozitivni dopady na uklidnéni pii vyuziti zpivani znamych pisni. U Zuzky je dodnes
pfitomna nyktofobie.60 Maminka ke kazdovecernimu ukladani vyuzivd pravé nauceného
ritudlu skladajiciho se z koupele, ¢isténi zubi, ulehnuti do postele a zpivani stejnych péti
pisni. Poté je v pokoji potfeba ponechat rozsvicen maly zdroj svétla.

Lpi na neménnosti, nenaddlé zmény obtizn¢ sndsi. Setrvava na opakujicich
se ritudlech abizardnich zajmech — momentalné¢ detailni prohlidka chrupu ahra
na dentistu. Netoleruje hlasité zvuky (ma panicky strach z ohilostroje). Pozorovali jsme
také znacnou stereotypii v chovani, dokdze 1 hodiny listovat v jedné knize —stranky pretaci,
ale nesleduje. Na pieruseni Cinnosti reaguje zufivosti s kiikem a agresivitou. Striktné trva
na nemeénnosti denniho rezimu, k tomu ucelu je vyuzivdno strukturovéni, jak ve Skole
tak doma. Orientuje se dle vyobrazeného harmonogramu s fotografiemi a piktogramy
(hygiena, snidané, Skola apod.).

V soucasné dob¢ se situace sebeobsluhy posunula vice kupiedu. Dokaze se sama
nakrmit 1zi¢kou, pit tekutinu s pomoci slanky nebo pije ze specialniho hrni¢ku. V disledku
prilisSného zaujeti n€jakym pfedmétem ¢i nepozornosti stale dochézi k hypersalivaci, ale jiz
ne v tak velké mire. Krmeni je sice snazsi, ale stalé pretrvava mala chut k jidlu, vyhledava
pouze urCité potraviny a oblibena jidla (Spagety, jogurt, rohlik atd.). Situace je zcela

opacnd, pokud u ni nastupuje n¢jaké onemocnéni, napt. chiipka. V takové chvili se u ni

% strach ze tmy (Velky IékaFsky slovnik, © 2008).
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objevuje az nestiidma touha po jidle a vyzadovani nékolika krajicti chleba s maslem.
Zdravotni stav je po vétSinu Casu v normé, netrpi na Casté onemocnéni. V souCasné dobé
vSak prodélala jednodenni méteni EEG v nemocnici z divodu kontroly nalezu v minulosti

a hrozici moznosti spusténi epileptickych zachvat.

3.5.2 Hodnoceni pragmatické jazykové roviny u sledované osoby s PAS

Stejnym zpiisobem bylo provedeno posouzeni pragmatiky i u druhého sledovaného
ditéte. K orienta¢nimu hodnoceni jsme si opét vyhradili konkrétni odpoledne 30. srpna
2013. Vzhledem k jiz dlouhodobéjsimu setkavani jsme méli vétsi piehled o piitomnych
projevech. Proto jsou nasledujici informace vysledkem nejen zamérného dvouhodinového
pozorovani, ale i1 prozitych zkuSenosti z piredeslych schiizek. Vzhledem k minimalni
verbalni produkci je hodnoceni pragmatiky velice specifické s ohledem na individualni
charakteristiku ptipadu. Stejné€ jako v predeslé kazuistické studii uvadime i zde tfi graficka
zobrazeni vysledovanych obtizi. Zvlasté v ptipadé Zuzky je potfeba pamatovat na to,
ze jednotlivé stupné vytvorené Skaly neodpovidaji vzestupnému hodnoceni (napt. bod 0 —
nejhorsi, 1 — horsi, 2 — dostate¢na a bod 3 v potadku), ale je vymezena individualnimi
slovnimi formulacemi pro kazdou kategorii, které nejlépe odpovidaji dané skutecnosti.

Tato vyjadieni mohou byt nékdy na prvni pohled zarazejici.

POCATECNI SETRENI - ZUZKA

3
2
3 -
=
0 T T T T T
osloveni, podani Zadost, prosba, vyzadani vyjadreni
pozdrav informace podékovani informace nazoru

Graf 7 Pocatecni Zuz€iny vysledky - komunikaéni zameér

Podobné jako i dalsi projevy je oslovovani a zdraveni druhych osob velmi osobité.
Zuzka se dorozumiva piedevSim prostiednictvim komunikacniho systému Makaton, diky
¢emuz ma osvojen 1 vyraz ,,ahoj“. Zdmérné vSak tato gesta neuziva. Pfesto musime
poznamenat, ze pii piichodu znamého clovéka projevuje extrémni projevy radosti, pisténi,

az neadekvatni smich, ptfipadn€ se na ¢lovéka zacne zavéSovat. Jednd se sice o neobvykly
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styl pozdraveni, ale radost z pfichodu je znatelna. V piipad¢ cizich osob je spiSe placha,
kfeCovité se drzi maminky. Celou situaci hodnotime bodem 1 (viz graf ¢. 1).

Posouzeni podani potfebné informace pro nas bylo velmi naro¢né. Nelze hovofit
o tom, Ze by Zuzka informace vyjadfit nechtéla, ale disponuje pouze omezenym
slovnikem, ktery ji plnohodnotné dorozumivani s okolim neumoziuje. Uvedené formulace
na $kale tomuto stavu zcela neodpovidaji, presto jsme urcili hodnotu 1 bodu (viz graf ¢. 1).

Schopnost poZadat, poprosit a podékovat je dostatecné pfitomna. Vyuziva
k tomu uréenych gest. Chape, Ze je potieba pozadat, pokud néco chce a taky podékovat,
pokud to dostane. Hodnotime bodem 2 (viz graf €. 1).

U Zuzky Casto nezaznamendvame potiebu vyzadat si néjakou informaci. Spise
pasivné pfijima vSe nami predkladané. Pokud ji vSak néco zaujme a chce presné veédet,
0 co se jedna, odpovéd’ si spise vynuti, coz koresponduje s bodem 1 (viz graf €. 1).

Vyjadreni svého nazoru a postoje téméf neprobiha. Pouze v piipad¢ silné libosti

¢i nelibosti pouziva projevy tomu typické (plac¢, smich). Znac¢ime 0 body (viz graf ¢. 1).

POCATECNI SETRENI - ZUZKA
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Graf 8 Pocatecni Zuzciny vysledky - narativni schopnosti a komunikacni pravidla

Druhou oblasti bylo zhodnoceni narativnich schopnosti a uzivani komunikacénich
pravidel. Zde jsou zarazejici cetné rozdily v jednotlivych posuzovanych oblastech.

Znateln¢ naruSeny je zpusob iniciace a ukonceni rozhovoru, s ¢im také souvisi
nekontrolovatelna intruse ve formé gest. Vzhledem k omezené schopnosti komunikace
vyhledava jakoukoli ptileZitost se projevit, proto zifejmé také nedodrzuje patficna pravidla.
Oblast zna¢ime bodem 0 (viz graf ¢. 2).

Kategorii zaznamenavajici rozsah sdéleni informaci nejsme schopni dostatecné
vymezit pouze pomoci uvedené¢ho stupné 1 na skale (viz graf ¢. 2). Aktivni slovnik

nedosahuje takovych kvalit, aby byla schopna pouzivat neadekvatné¢ velké mnozstvi
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vyrazil. Spatiujeme zde spiSe opacny problém, a to extrémné nizky pocet slov. K vyjadieni
si tak vystaci s n¢kolika vyrazy, okoli je nuceno se tomuto stavu pfizplsobit a pokladat
prevazné zjistovaci otazky (s odpovédi ano, ne).

V piipadé vzneseni tématu, jeho udrZeni a rozvadéni se setkavame s identickym
stavem hodnocenym 0 body (viz graf ¢. 2). Zuzka nové téma nevytvaii a probihajici nijak
nerozvadi. Casto odbiha k ¢innosti, kterou v té chvili povazuje za vice atraktivni.

Jiz jsme naznacili, ze zahajeni promluvy probiha velmi nasilné, ¢asto s pferusenim
vypovédi druhé osoby. Ackoliv Zuzka proces stfidani roli komunika¢nich partneru
ptrevazné nechape, oznacili jsme kategorii 2 body (viz graf ¢. 2). Jednali jsme tak z divodu
jejiho do jisté miry trpélivého cekani na dokonceni promluvy osoby, kterd vypovida
0 jejim oblibeném tématu. Situace se vSak neopakuje vzdy a je znacné proménliva.

Zajem o promluvu druhé osoby detekujeme v piipad¢ atraktivniho tématu, cemuz
odpovidéa hodnota 2 bodu (viz graf €. 2).

Pii konverzaci neni mozné pokladat jakykoliv druh otazek, jelikoz bychom na né
neziskali potfebnou odpovéd. Je mozné vyuzivat otazky zjisStovaci (odpoveéd’ ano a ne).
Také otazky vylucovaci, kdy pti verbalni produkci kazdé moznosti pokrmu (,, Chces bandn
nebo jablko? *) zaroven ukazeme na jednu ruku. Zuzka je potom schopna oznacit tu ruku,
ktera symbolizuje jeji volbu (napf. prava ruka znaci jablko). V takovém piipad¢ dostaneme
jednozna¢nou odpovéd’. Ostatni typy otazek sice selhavaji, ale potifebna informace je
dostate¢né zajisténa, proto hodnotime bodem 2 (viz graf ¢. 2).

Spravné uziti zmén formulace vypovédi pii komunikaci neni mozné definovat
z dvodu uzivani Makatonu. Jednotlivé znaky nevyjadiuji zvlaSt projevy urcené
dospé€lému a ditéti. Proto jsme ke kategorii uvedli bod 0 (viz graf €. 2).

Pievypravéni slySeného, ¢teného ¢i shlédnutého déje a také popis prozité pozitivni
1 negativni situace je vyjadieno velmi omezené, prevazné s vyuzitim né€kolika zakladnich
gest naznacujicich osobu, misto a ¢innost. Dle $kéaly tomu odpovida bod 2 (viz graf €. 2).

Vyjadreni vlastnich emoci a pociti doprovazi pla¢, smich nebo také vegetativni
projevy (pfi stresu nevolnost, zvraceni, zvySena teplota). Pozitivni vztah k jednotlivym
osobam zndzornuje Castymi doteky, nadmérnym pfiblizovanim se nebo libanim osoby.
Negativni vztah zduraziuje agresi nasmérovanou vii¢i neoblibenému ¢lovéku, muze také
dojit k jeho pokousani, poskrabani, zaryvani nehtl do ruky, tahani za vlasy aj. Obecné tedy

kategorii definujeme bodem 1 (viz graf ¢. 2).
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Graf 9 Pocate¢ni Zuz€iny vysledky - neverbalni komun. a suprasegmentalni rovina feci

Konecnou oblasti naseho z4jmu byla neverbalni komunikace a suprasegmentalni
rovina fe€i. VSechny objevené hodnoty jsou vyobrazeny v grafu ¢. 3. Vlastni neverbalni
signaly prevazné nedokaze identifikovat, proto uvadime bod 0 (viz graf ¢. 3). Neverbalni
signaly u jiné osoby detekuje ve velmi omezené mife, napt. pouze piehnana negativni
gesta (pokarani prstem). Stav hodnotime bodem 1 (viz graf €. 3).

Navazovani pohledu ofima neni vibec uplatiiovano. Nema potiebu ho vyuzivat.
Vétsinou neni schopna ani zacilit pohled na prezentovany pifedmét. Naruseni dosahuje
pouze takové urovné, Ze musime uvést hodnotu 0 bodu (viz graf €. 3).

V piipad¢ recepce i exprese mimiky zaznamenavame tak extrémni naruseni, ze mu
dostatecné odpovida pouze uvedenych 0 bodu (viz graf ¢. 3). Pti pohledu do zrcadla neni
schopna imitovat usmév ani zamraceni. Misty rozpozné pifehnané vyjadiené emoce (plac).

Vzhledem k vyse popisované ptitomnost nevhodnych doteki je potieba proxemiku
Klasifikovat bodem O (viz graf ¢. 3). Poloha a drZeni téla se nachazi na hodnoté¢ s bodem
1 (viz graf & 3), coz znaéi neadekvatni vzdalenost od posluchage. Casto se nevhodné
priblizuje k jeho télu. Pti nechuti odpovidat na otazky ¢i plnit zadané pokyny se otaci zady
od komunikanta, odbiha pry¢ z mista, ukryva se za nabytkem ¢i vyhledava maminku.

Gestiku oproti vSsem dal$im neverbalnim projeviim shledavame jako dostatecnou.
Jeji uspokojujici stupent lze povazovat za sekundarni disledek uzivani gestického
komunikac¢niho systému, ktery tuto skuteCnost prirozené stimuluje. Recepce gest je
vymezena bodem 1 a exprese bodem 2 (viz graf ¢. 3).

Vzhledem Kk jiz popisované pritomnosti nevhodnych dotekl je potieba haptiku
klasifikovat bodem 0 (viz graf ¢. 3). V prubé¢hu komunikace mtizeme pozorovat, jak

se dotyka obli¢eje druhé osoby, zacpava ji usta, Castuje ji polibky a tiskne se Kk jejimu télu.
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Pohyby téla se vyskytuji pfevazné¢ v nevhodné podobé, casto vzbuzuji negativni
pozornost ze strany okoli. Hodnotime proto 0 body (viz graf ¢. 3).

Projevy naruSené¢ho koverbalniho chovani casto doprovazi prvky komunikace
(v pribéhu se objevuji tiky, grimasy, kyvavé pohyby, spasmy, tleskani, hypersalivace).
Veskeré projevy ptisobici naramné rusivé. Hodnotime 1 bodem (viz graf €. 3).

Zuzka neni schopna rozpoznat paralingvistické signaly ukazujici na pozadavek
zahajeni promluvy ¢i jeji ukonceni. Témto projeviim nevénuje zadnou pozornost. Kategorii
hodnotime bodem 0 (viz graf ¢. 3). Z davodu neexistujici promluvy, nelze kategorii
prozodickych faktoru ie¢i posoudit jinak, nez bodem 0 (viz graf ¢. 3).

Vysledky jednozna¢né poukazuji na hluboce naruSenou pragmatiku komunikace
a ziskany soucet 21 bodd nadzor také zieteln¢ doklada. Stav dle nasi hodnotici Skaly znaci
velmi vazné narusSeni pragmatiky a neschopnost socialni interakce. V zddné kategorii
nedosahuje hodnoty t¥i bodd. Konkrétni intervence bude primarné cilena na oblast mimiky,

haptiky, iniciace komunikace, vyjadfovaci schopnosti a expresi emoci.
3.5.3 Stimulace a rozvoj narusenych oblasti pragmatické jazykové roviny

Stejné jako v piipadé piedeslé kazuistické studie je navrzena intervence orientovana

dvéma sméry (pravidelny nacvik a ob¢asna cviceni v pfihodné situaci).

SOUBOR APLIKOVANYCH PROSTREDKU, POSTUPU A MATERIALU
CILENYCH NA ROZVOJ VYBRANYCH OBLAST{ PRAGMATIKY

V ptipadé Zuzky byly vyuzivany nékteré prostiedky, které jiz byly pfedstaveny
v ramci predeslé kazuistické studie. Mysleny jsou piedevsim obrazkové knihy, ptibeéhy
fotografie a nékteré PowerPoint prezentace. K nacviku adekvatni vzdalenosti
od komunikanta, eliminaci nevhodnych dotekti a pohybl jsme vyuzivali predvadéni
scének, imitaci chovani a kratka videa.

Schopnost identifikovat a vyuzivat vlastni mimické projevy jsme nacvicovali
imitaci pied logopedickym zrcadlem. K vyjadfovani emoci pak napomahala specidlni
loutka®. Ta byla vyrobena podle predlohy, ktera je umisténa v piiloze & 12. Jedna
se o textilni rukavici s vyobrazenymi péti emocemi (piekvapeni, vztek, smutek, radost,

znechuceni nebo strach). Loutka se stala velice rychle oblibenym pfedmétem, Zuzka ji rada

® Inspirovano od autorky internetové stranky http://www.komen1l.estranky.cz/clanky/ruzne/doporucuji/
rukavice---emoce.html.
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vyuzivala. Nakonec se jejim prostiednictvim nauéila projevovat své vlastni emoce
I definovat pocity druhych.

Vzhledem k vyuzivani komunikac¢niho systému Makaton a VOKS bylo vyuzito
i jejich prvkl k samotné stimulaci pragmatiky — pfedné gestiky.

Rodi¢e Zuzky pted dvéma lety zakoupili multimedialni zafizeni iPad, ktery ma
za kol nahrazovat chybéjici aktivni slovnik a zaroven nacvicovat dalsi vyrazy. V pribehu
intervence ndm bylo dovoleno toto zafizeni pouzivat. Nabidku jsme velice ochotné ptijali
s nad¢ji na ziskani dalSich vyukovych materialt. Zatizeni nabizi i narocnym uzivateliim
specifické aplikace uréené k rozvoji mnoha oblasti komunikace. Zadny specialni program
Vv ¢estiné uréeny primarné K rozvoji oblasti pragmatiky jsme neobjevili, ale mnoho z nich
jsme transformovali tak, Ze mohly byt i pro tyto Gcely vyuzity. Z nepieberného mnozstvi
programu nas oslovily i tyto aplikace:

- eGaleria (trénuje vypravécské schopnosti s vyuzitim piehazeného déje pohadky),

- Practicing Pragmatics Fun Deck® App V originalnim anglickém jazyce,

- Click’'n talk,

- Niki Talk — uréitym zptsobem zastupuje komunikaéni systém VOKS,

- Pictello — funguje jako zazitkovy denik, kde je mozné ukladat fotografie
a opakovan¢ se k nim vracet a vypravét,

— Bitsboard — ptehled aktivniho slovniku a socialnich situaci dle vybéru,

— Make it - prostiednictvim této aplikace jsme vytvotili nékolik slozek podobajicich
se prezentacim vV PowerPointu, které jsme uvadéli vyse,

— Knacviku recepce i exprese emoci byly vyuzivany aplikace Feelings Book (soubor
emoci), Anger (stupnice ukazujici prozivanou naladu), BabyPlayFace
(procviovani vyrazti mimiky — smutny, vesely aj.), AutismXpress (emotikony),
ABA Flash cards (moznost identifikace mimiky v realnych situacich), Smile At
Me (stimulace vhodného vyuzivani Gsmévi),

— K modelovani vhodného chovéni pfi socialni interakci jsme narazili na aplikaci

Model Me a iTouchiLearn Feelings.

PRUBEH VLASTN{ INTERVENCE

Samotnad intervence pragmatiky probihala v pravidelném tydennim intervalu
ave stejny cas. Zuzka byla na kazdé setkani dopiedu upozornéna prostiednictvim nasi
fotografie a pfisluSnych piktogramti z komunika¢niho systému VOKS. Vzhledem k jiz

pfedchozimu déletrvajicimu kontaktu jsme se vyvarovali prvotni nespoluprace. Intervence
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tak mohla byt zapocata hned od prvniho planovaného dne. Opét piedstavujeme seznam
termint, ve kterych byla uskuteénéna setkani za Gi¢elem rozvoje narusenych oblasti: 30. 8.
2013 (pocatecni vysetfeni), 5. 9., 12. 9., 19. 9,, 26. 9., 3. 10., 10. 10., 17. 10., 24. 10,
31.10.,7.11,14.11,,21. 11., 28. 11., 5. 12. (kontrolni vySetfeni), 12. 12., 19. 12., 27. 12.,
3.1,10.1,17.1,23.1,31. 1, 7. 2, 14. 2, 21. 2. al. 3. 2014 (provedeno kone¢né
vysetfeni). Nasledné uvadime skute¢né Zuzciny reakce na vyuzivané techniky.

Z divodu verbalniho deficitu nebylo mozné v takové mife stimulovat vSechny
oblasti, které vySetiuje hodnotici Skala. Primarné jsme se zaméfili na projevy takového
chovani, kter¢ ji ve spole¢nosti znaéné znevyhodiuji, pfipadné omezuji kontakt s okolim.

Nécvik osloveni a pozdraveni znamé i cizi osoby byl rozvijen za pomoci
situanich schémat, modelovych situaci a imitaci. V ptivodni fazi byla Zuzka schopna
pozdravit a oslovit vSechny osoby, ale zcela neadekvatné. Bohuzel se ani po Sesti mésicich
nepodaftilo nepatfiéné chovani odstranit nebo kompenzovat. Pti¢inou nezdaru je dle naseho
minéni pfitomnost mentalni retardace, ktera zabranuje plnému porozuméni pozadovanych
aktivit. Identickym zpisobem probihala stimulace i dalSich kategorii z oblasti
komunika¢niho zaméru. Podani poti‘ebné informace prosla uréitou progresi. Schopnost
pozadat, podékovat a poprosit je uplatiovana spravné s vyuzitim znakového systému
pouze Vv piipadé odmény az do dneSniho dne. Nacvik nepfinesl vyrazné zmény. Potfebna
informace je stale vyzadovana vynucovanim bez ohledu na druhou osobu.

Ke stimulaci vyjadiovani vlastniho nazoru, postoje a také pociti jsme priabézné
vyrabéli tzv. zdzitkovy denik. V ném se hromadily fotografie negativnich a pozitivnich
zkuSenosti, které Zuzka prozila s nami, s rodinou nebo se spoluzaky ve Skole. Fotografie
byly lepeny do seSitu spolu s dal§imi piktogramy a emotikony znacici dany pocit apod.
Postupné jsme si vSe vysvétlovali, ukazovali a hodnotili. Denik se stal brzy oblibenym
pfedmétem a pouZzivan byl s velkym nadSenim. V piipadé€ negativnich prozitki byla situace
napomaha k lepSimu uvédomeéni si sebe sama, k identifikaci druhych osob nebo predméti.

Vypravééské schopnosti byly zprvu rozvijeny pomoci ilustrovanych knih
a détskych Casopisli. Brzy jsme vSak zaznamenali, Ze je vyuziti tohoto materialu nepfilis
efektivni. V pfipadé€, kdy byla pted Zuzku volné poloZena obrazkova kniha, mohli jsme
se s ptivodné naplanovanou terapii pro tento den rovnou rozloucit. Styl, jakym manipuluje
sknizni pomtickou, zcela neodpovidd potfebné aktivité. Zuzka jednotlivé stranky
nesleduje, pouze pasivné a nejlépe v pravidelném rytmu obraci jednu stranu za druhou,

aniz by vypozorovala, co pfesné¢ je na nich vyobrazeno. Pokud je od této Cinnosti
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vyruSovana, dochazi ke spusténi afektu. Z tohoto divodu jsme ptvodni zamér vyuzivat
obrazkové knihy zavrhli. Ke stejnému tcelu se nakonec osvédcilo vyuziti nejriiznéjSich
vlastnoruéné¢ vyrobenych ¢i zakoupenych baterii obrazki, fotografii, piktogrami
a schémat. Nejprve vSak bylo potieba zavést jednozna¢nou dohodu, ktera by zabranovala
tomu, aby Zuzka s jednotlivymi obrazkovymi kartami bez instrukce manipulovala.
Pravidlo bylo osvojeno jiz po tfech terapeutickych schiizkach. Po pocate¢nim zacviku byla
timto zpisobem stimulovdna oblast odpovidini na poloZené otazky, stridani
komunikacénich roli, zajem o promluvu druhé osoby a prevypravéni pribéhu.

K rozvoji schopnosti identifikovat a vyjad¥it pocity byl kromé zazitkového deniku
vyuzivan také iPad. Pti terapii jsme stfidali nékolik jiz dfive zminénych programt, které
tyto oblasti aktivizuji. Pii jeho pouziti jsme vSak museli uplatiiovat striktné zavedena
pravidla ohledné Casového intervalu. Zuz¢in zajem o toto zatizeni v posledni dob¢ vzrostl
natolik, Ze ¢asto nebyla ochotna pii jeho pouziti délat ten den jesté néco jiného. Proto bylo
zafizeni vyuzivano jako motivacni prvek ¢i odména po dokonceni pozadovanych cviceni.

Schopnost identifikovat a vyuzivat vlastni mimické projevy byla nacvi¢ovana
pted zrcadlem s doprovodem loutky nebo piktogrami. Oblast zprvu nezaznamenavala
zadné vyrazné zmény. Az po péti mésicich intenzivniho vedeni Zuzka poprvé definovala
pomoci piktogramti dvé zdkladni emoce (radost a smutek). Pii kone¢ném Setfeni jiz
dokazala identifikovat vSech pét nami ptedlozenych emoci. K dal$imu rozvoji této oblasti
prispély specialni programy na iPadu, které byly vyuzivany jako odmeénujici prostiedek.

Modifikaci kategorii dodrzovani adekvatni vzdalenosti od komunikanta
a eliminace nevhodnych dotekii a pohybii povazuji rodi¢e za nejpotiebnéjsi. I kdyz jsme
vyuzili vSech nadmi vytvofenych prostfedkl, nazornych ukazek a modelovych situaci
nepodafilo se zaznamenat vyrazny pokrok. Nyni je vSak v nékterych pifipadech ochotna
daného nevhodného chovani zanechat a vyslechnout si vysvétleni. Vzhledem K pfitomnosti
nevhodnych projevll a dotykli bylo potieba stimulovat i oblast koverbalniho chovani
a chovani obecné. K tomuto bylo vyuZzito opét n€kolik programl na iPadu, vytvotfenych
socidlnich schémat, piktogramti doplnujicich obrazka socialnich situaci, modelovych
situaci a prehravani loutkového divadla. Pfed zahdjenim intervence maminka upozornila
na problémy pti odborném zubnim vysSetfeni, které¢ jiz bylo nutné dlouhou dobu vykonat.
Proto jsme se v pribéhu zamé&fili i na tuto oblast. S timto Gzce souvisi i Zuz¢ina fobicka
porucha, ktera nastupuje pii zaznamenani svételného a zvukového pyrotechnického
pfedstaveni (ohmostroj na Silvestra, vyro¢i mésta aj.). VyzkouSeli jsme proto nékolik

programl spustitelnych na iPadu, které prezentovaly praveé svételné a zvukové efekty
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i zubni prohlidku zprostfedkovanou détem. Vzhledem k oblibenosti samotného zafizeni
Zuzka velmi pozitivné reagovala na jakékoliv piekladané informace touto formou. Jiz
po mésici prupravy zacala mit zajem o dalsi videa a prezentace. Nyni je na zacatku kazdé
intervence vyzadovéana realna imitace tohoto vySetieni. Situace dospéla az do takového
stadia, kdy Zuzka po mamince vyzaduje hledani nejriznéjSich videozdznami na serveru
youtube.com, kde jsou vyobrazeny nazorné zubni prohlidky. Snazili jsme se vSak situaci
korigovat, aby nedoslo k vytvoteni dalSiho stereotypu.

K recepci i expresi gestiky jsme zcela logicky vyuZili osvojovani si novych znakt
Zz komunikaéniho systému Makaton, ktery se Zuzka vyucuje jiz téméf tretim rokem.
Jednotlivé znaky si velmi rychle zapamatuje. Jejich pfesné¢ pohyby jsou vSak deficitem

motoriky z ¢asti naruseny, kvili tomu ma tendenci si je samostatné upravovat.

3.5.4 Dosazené vysledky

Po prvnich tiech mésicich probihajici intervence bylo realizovano prvni kontrolni
Setfeni oznacené jako pribézné. Vysledované hodnoty jsou zaznamenany Vv grafech ¢. 10,
11 a 12 spolu s vysledky koneéného hodnoceni pragmatiky. Prvni graf €. 10 zduraziuje
pouze jednu zménu, a to jednobodové navySeni kategorie zkoumajici schopnost podani
potiebné informace, ktera dokonce dosahla plného poctu bodd. I kdyz Zuzka verbalné
témef nekomunikuje, situaci vysvétlujeme tim, Ze ur€eny den byla schopna zcela cilené
informovat o skute¢nosti, kterou povazovala za dilezitou. Grafické znazornéni €. 11 opét
poukazuje na jedinou transformaci oblasti hodnotici dovednost udrzet diskutované téma.
V tomto piipad¢ bylo zaznamenano navyseni Z nulové hodnoty na 1 bod. Zaznamy v grafu

¢. 12 také nepiinesly vyrazné rozdily. K transformaci doslo pouze u recepce gest,

konkrétné k vyskytu 2 bodli na hodnotici Skale. Dalsi progres nebyl viditelny.

W pocatecni Setfeni M prGbéiné Setfeni  Ekonecné Setreni
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Graf 10 Komunikaéni zamér — Zuzka
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V nasledujici pasazi textu budou znazornény uspéchy i nezdary absolvované
intervence. Konecna evaluace pragmatické jazykové roviny probéhla dne 1. 3. 2014.
Podle grafu ¢. 10 jsme vramci oblasti komunikacniho zabéru dospéli k pozitivnim
zménam pouze v Kategorii vyjadifovani vlastniho nazoru a postoji, jehoz hodnota
postoupila ke 2 bodim (viz graf ¢. 10). Zvlastnim jevem je pak stfidavy vzestup a pokles
kategorie podani potfebné informace. Pfi¢inu této skuteCnosti pficitame ziejme chybé&jici

potiebé komunikovat v dané chvili.

W pocatecni Setfeni M prQbézné Setfeni M konecné Setieni
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Graf 11 Narativni schopnosti a komunika¢ni pravidla — Zuzka

Informace v grafu ¢ 6 umoziuji ptehled zmén Vv oblasti narativnich schopnosti
a dodrzovani komunikac¢nich pravidel. Vysledky pifinasi oznadmeni o nulovém postupu
v kategorie iniciace a ukonceni rozhovoru, rozsah sdéleni, stiidani komunikaénich
roli, zijem o promluvu, odpovidini na poloZené otizky, zménu formulace vypovédi,
prrevypravéni déje. Zminéné kategorie setrvaly na stejném stupni, jaky byl zaznafen pii
prvnim Setfeni pragmatiky (viz graf ¢. 11). Bohuzel je stav z velké casti zplisoben
nezpusobilosti verbalniho projevu, ktery v téchto specificich nedokdze alternativni a
augmentativni komunikace zcela nahradit.

Vzneseni nového tématu p¥i rozhovoru dostalo zmény z 0 bodl na bod 1 (viz
graf ¢. 11). Stav sice nedosahuje takového stadia, aby sama vznesla nové téma k hovoru
(pfedné i z divodu absence aktivni zasoby gestickych znaki), ale zaroven neni ani natolik
kriticky. V priibéhu jsme zaznamenali naznaky této schopnosti.

Na pocatku bylo mozné pozorovat, Ze Zuzka nema o komunikaci zadny zajem,
pokud neshledava piipadny zisk z dané aktivity. Tato situace se jiz pozménila, ale Zuzka
stale neni schopna udrzet probihajici téma hovoru. Ztohoto divodu je kategorie

klasifikovana 1 bodem (viz graf ¢. 11). Divodem ohodnoceni byly opakujici se zminky
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0 soucasn¢é nejvyhledavanéjsSim tématu — inspekce dutiny ustni, zvIasté pak zubi. Zuzka
se pii vykonavani stimulacnich cviceni k tomuto tématu neustale vraci a vyzaduje jeho
opakovani. Piesto spatiujeme znatelny rozdil oproti ptivodnimu nezéjmu o komunikaci.

Dovednost dale rozvadét diskutované téma je v Zuz¢iném stavu komunikace
velmi téZce zaznamenatelné. Piesto muizeme bezpetné upozornit na fakt, ze je Zuzka
v n¢kolika ptipadech této ¢innosti svym specifickym zptsobem schopna. Avsak téma musi
byt znatelné atraktivni. Na $kale proto uvadime pocet 1 bodu (viz graf ¢. 11).

S podporou pomticky, ktera byla popsana vyse, se nam podafilo pii vyjadiovani
Zuzcinych pociti dosdhnout na Skéale 2 bodu (viz graf ¢. 11), coZ naznacuje schopnost

projevit jen vybran¢ druhy prozivanych emoci.
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Graf 12 Neverbalni komunikace a suprasegmentalni rovina fe¢i — Zuzka

Tteti a také zavérecna oblast neverbalni komunikace a suprasegmentalni roviny feci
zaznamenala nejveétsi pozitivni preménu. Ani zde se vSak nepodafilo nékteré kategorie
stimulovat natolik, aby vykazaly signifikantni progres. Vsechny cizi neverbalni signaly
nejsou stale identifikovany, ¢emuz odpovida 1 bod na skale. Proxemika, haptika
a kinezika se ustavicné pohybuje na kritické nulové trovni (viz graf ¢. 12). V mnoha
situacich jsou projevy naruseni koverbalniho chovani velmi vyrazné, coz je oznateno
1 bodem (viz graf ¢. 12). V piipadé exprese gestiky jsme jiz na pocatku detekovali velmi
uspokojivé vysledky korespondujici s pravidelnou edukaci komunikacniho systému
Makaton, ktery pozitivné ovliviluje rozvoj této dovednosti. Vzhledem k motorickému
deficitu tak neni piekvapenim, Ze se stav pfili§ nevylepsil. Snaha o nauceni identifikace
paralingvistickych signali poukazujicich na zahajeni ¢i ukonceni hovoru nepfinesla

zadnou zménu K lepsimu. Kategorie tak setrvava na hodnoté bodu 0 (viz graf ¢. 12). Jak jiz
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bylo feceno, schopnosti rozpoznat prozodické faktory ¥eéi nelze vysetfit z davodu téméer
neexistujici verbalni komunikace, proto hodnota také zistava na bod¢ 0 (viz graf ¢. 12).

Pravidelnou stimulaci a vyuzitim nastavenych technik bylo dosazeno bodového
navySeni v kategorii identifikace vlastnich signali odpovidajici 1 bodu (viz graf ¢. 12).

Aplikace zrakového kontaktu vykazuje vyrazny deficit. Situace se vSak upravila
do té miry, Ze je Zuzka schopna pii verbalni pozadavku (,,Povidej se na mé¢*) na chvili
pohled nasmérovat. Skute¢nosti odpovida hodnota 1 bodu (viz graf ¢. 12).

Recepce i exprese mimiky zaznamenala totozné navySeni z pavodnich 0 bodu na
soucasny 1 bod (viz graf ¢. 12). Zuzka umi rozpoznat a porozumét pouze afektovanym
mimickym projeviim a podobné dovede vyjadrit jen nékteré vlastni prehnané reakce.

Naprava posturiky se stala velmi obtiznou aktivitou. Velmi dlouhou dobu jsme
pozorovali stabilni stupent vykazujici neadekvatni blizkost a postoj pii komunikaci. Oblast
se nakonec podafilo pozménit a Zuzka dnes po vétSinu Casu dodrzuje takové postaveni,
které je spolecnosti unesitelné. Stav charakterizuje hodnota 2 bodu (viz graf ¢. 12).

Vlivem nacviku komunikaéniho systému Makaton byla upravena k lepsimu
i recepce gestiky. Pti poslednim Setfeni byla Zuzka schopna u nové naucenych gest
pochopit i jejich vyznam, coz vystihuje dvoubodové ohodnoceni (viz graf ¢. 12).

Mizeme si lehce povSimnout, Ze nastavena intervence u Zuzky nebyla natolik
ucinna jako v piipad¢ predeslé kazuistické studie Adama. Tato situace nastala predevsim
vlivem existujiciho stiedné tézkého stupné mentalni retardace, ktera nacvik v mnoha
ohledech ¢asto komplikovala. Ptesto lze objektivné souhlasit s tim, ze byl ur€ity progres
v nékolika oblastech pfece jen zaznamenan. V jeho dusledku doSlo k nepopiratelnému
zkvalitnéni komunikace a predev§Sim porozuméni mezi Zuzkou a okolim. Celkovy
vysledek se ziskem 33 bodl poukazuje na znatelné zlepSeni. Absolvovanim terapie
tak bylo dosazeno lepsiho stadia, které hodnotime jako vyznamné naruSeni pragmatiky

a sniZena schopnost socialni interakce.

3.6 Zavérecné hodnoceni uplatnéné intervence

Ptedlozeny kvalitativni vyzkum prosel ve svém pribéhu od srpna 2013 do bifezna
2014 né¢kolika etapami az ke svému zavéru. Na jeho pocatku byli nejprve cilené vybrani
dva klienti, které jsme zafadili do samotného Setieni. Prostfednictvim anamnézy jsme

jejich zivotni osudy piedstavili i ¢tenafim. Nasledné jsme pomoci nové vytvorené
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hodnotici skaly urcili dosavadni stupen naruSeni pragmatické jazykové roviny u kazdého
Klienta. Z vysledkti byl sestaven podrobny plan terapeutickych postupt. K rozvoji
jednotlivych oblastni jsme vytvofili i specifické pomticky korespondujici s individualnimi
poticbami sledovanych klienti a prezentovali je vramci diplomové prace. Pribéh
intervence byl postupné zaznamenavan spole¢né s odhalenymi reakcemi klientt
na predkladané materidly. Po Sestimési¢ni stimulaci pragmatiky byly terapeutické aktivity
zastaveny. Klienti byli opét podrobeni Skale pragmatické jazykové roviny, jejiz vysledky
byly zaznamenany a porovnany s predeslymi hodnotami.

Na zakladé¢ vysledk jsme potvrdili, Ze uplatiiované prostiedky urcené K rozvoji
pragmatiky pfinesly evidentni zlepSeni hned v nékolika oblastech (osloveni a pozdrav,
podani informace, vyjadfeni nadzoru a postoje, vzneseni tématu, stiiddni komunikac¢nich
roli, zdjem o promluvu druhé osoby, odpovidani na polozené otdzky, piizpiisobeni
vypovedi dle cilového zdroje, vyjadieni vlastnich emoci, identifikace vlastnich i cizich
neverbalnich projevl, zrakovy kontakt, recepce i exprese mimiky, posturika, recepce
gestiky, haptika a identifikace paralingvistickych signald). Vychozi cil, kterym se stala
analyza potencialnich zmén trovné pragmatické jazykové roviny u vybranych osob
s poruchou autistického spektra dosazenych pisobenim zvolené intervence, byl podle
naseho nazoru dostate¢né splnén. Z vyse popsanych divodl tedy mizeme na vyzkumnou
otazku odpovédét jednoznaéné pozitivné. U o0sob s PAS po aplikaci specialni intervence

rozvijejici pragmatiku opravdu evidujeme pozitivni zmény.
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4 DETEKCE REFLEXE PRAGMATICKE JAZYKOVE
ROVINY V OBLASTI KLINICKE LOGOPEDIE

4.1 Vymezeni cile a vyzkumné otazky

Kvantitativnimu Setieni je v diplomové praci z ditvodu vétsi prehlednosti vénovana
samostatna kapitola, prestoze vyzkum poklddame za Cist€¢ dopliujici prvek ke kvalitativni
casti. Vyzkum byl zahdjen charakterizovanim ustfedniho cile, kterym je zmapovani
soucasné urovein zajmu klinickych logopedii o pragmatickou jazykovou rovinu u osob
S poruchou autistického spektra. K pfesn¢jSimu zjisténi bylo potieba vytvofit
I specifiétéjsi dil¢i cile:

- predani vypracovaného dotaznikového Setfeni v§em kompetentnim osobam
pusobicim Vv oboru klinické logopedie prostfednictvim dostupnych
prostiedkt

- zjisténi pfitomnosti osob s PAS v péci klinickych logopeda

- zjisténi poctu dospélych osob s PAS evidovanych u klinickych logopedu

- zjisténi nazoru klinickych logopedi na dilezitost stimulace pragmatické
jazykové roviny u osob s PAS

- zjisténi vyuZivanych diagnostickych materiald k odhaleni naruSeni
pragmatické jazykové roviny

- odhaleni rozsahu a interven¢nich prostfedkt logopedické péce zamétené
na rozvoj pragmatické jazykové roviny

- zavérecné vyhodnoceni ziskanych vysledkl

Na zékladé¢ vySe uvedenych cilti jsme hledali odpovédi na jednotlivé vyzkumné
otazky: Evidujeme zajem Kklinickych logopedi o diagnostiku a naslednou terapii

pragmatické jazykové roviny u osob s poruchou autistického spektra?
4.2 Pouzité metody

Pro tcel zajisténi relevantnich vysledkil jsme vyuzili metodu dotaznikového Setfent,
jehoz podrobna struktura je naznacena V ptiloze ¢. 6. Dotaznik je tvoifen kombinaci

otevirenych polozek (moznost volné odpovédi), uzavienych polozek (volba odpovédi
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Ano/Ne) i polouzavicenych polozek (moznost vybéru jedné nebo vice odpovédi).
V nabidce nékterych otazek je také predlozena alternativa dal$i odpovédi oznacené jako
,»jiné*“, kde mohl respondent vypsat vlastni neomezené rozsahlou odpovéd’. Dale se zde
vyskytuji polozky vyuzivajici pétistupiiovou Likertovu $kalu.

Dotaznik byl vytvofen nejen k ucelu zmapovani poskytované logopedické péce
osobam s PAS, ale také ke zjisténi rozsahu z&jmu klinickych logopedt o problematiku

pragmatiky u téchto osob.

4.3 Vyzkumny vzorek

Cilovymi respondenty se staly osoby pusobici v oblasti klinické logopedie
(zahrnujici tedy nejen klinické logopedy, ale také pracovniky V piedatestacni piiprave).
K uskute¢néni vyzkumného Setfeni bylo osloveno 489 respondentti fadici se ke skupiné
odbornikli s uvedenymi udaji na webovych strankdch Asociace klinickych logopedi.
Na pocatku byli osloveni prostfednictvim zpiistupnéné e-mailové adresy. Elektronicky
zpusob komunikace se vSak stal net¢innym, proto byli poté respondenti pozadani
0 vyplnéni dotazniku telefonicky nebo ptimo osobng. Finalni vyzkumny vzorek byl tvoten

49 dotazniky. Navratnost dotazniki tedy ¢itala 10,02 %.

4.4 Prubéh dotaznikového Setieni

Ugelem tohoto vyzkumu bylo zjistit postoj klinickych logopedii na problematiku
pragmatické jazykové roviny u osob s poruchou autistického spektra. Pivodnim zdmérem
bylo zhodnotit tuto situaci mezi viemi sou¢asnymi klinickymi logopedy na uzemi Ceské
republiky. Jiz po prvnim uvetejnéni dotazniku, osloveni velkého poc¢tu odbornikli a mizivé
navratnosti, jsme usoudili, ze tento plan nebude zcela uskuteénén.

Kvantitativni vyzkum byl realizovan v dlouhém c¢asovém obdobi, zahajen byl
5. kvétna 2013 a ukoncen 19. tinora 2014. Vzhledem k pozadavku nenaro¢ného, rychlého
vyplnovani a minimalniho omezeni pracovniho procesu dotazovanych byl z ptivodni formy
pisemného dotazniku vygenerovan on-line dotaznik zvetejnény na konkrétni internetové
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strance™, na kterou ziskali osloveni respondenti piistup.

%2 Uvetejnén ke zhlédnuti na webové strance http://www.survio.com/survey/d/Q517M3GIN5SWIN3U9T.
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Prvni pokus o prezentovani dotazniku probéhl elektronickou formou. Vybranému
vzorku byla prostfednictvim ziskanych emailovych adres z volné piistupné databaze
Asociace klinickych logopedi, zaslana zadost o vyplnéni naSeho on-line dotazniku.
Po nékolika mésicich probihajiciho Setfeni se navratnost dotazniku zastavila. V prvni etapé
jsme zaznamenali pouhych 19 zodpovézenych dotaznikd.

Z obavy nedosazeni uspokojivého poctu vzorku, Které by zabezpeCily platnost
vyzkumu, byl zahajen druhy pokus o pfedani. Prostiednictvim telefonického rozhovoru
nebo osobniho setkani jsme se obratili na vybrané respondenty, ktefi byli pozadani
0 vyplnéni dotazniku v takové formé, ktera jim bude nejvice vyhovovat (tedy
Vv elektronické ¢i pisemné). Zminéna varianta se stala nakonec velmi G¢innou, diky tomuto
jednani pocet ziskanych odpovédi vzrostl a pii ukonceni vyzkumu dosahl kone¢né hodnoty
49 vyplnénych dotaznikd. Tento pocet jsme vzhledem k omezenému zijmu o tuto
problematiku zhodnotili jako velmi uspokojivy a dalsi respondenti jiz osloveni nebyli.

Na zéaklad¢ zjisténych informaci jsme ur€ili otazky, které jsme vzhledem k naSemu

vvvvvv

detailngji zpracovany v nasledujicim textu.

4.5 Vysledky dotaznikového Setieni

V této Casti zhodnotime obdrZena data ziskana prosttednictvim jak elektronické tak
pisemné podoby dotazniku. Nasledujici text nezahrnuje detailni posouzeni vsech
predloZzenych otazek, podrobné&ji se budeme vénovat jen vybranym stéZejnim polozkam.
Dtvodem zpracovani omezeného poctu otazek je nizkd informacni hodnota téch, které
jsou, jak jsme pozdéji usoudili, pro naSe zaméfeni prace méné podstatné. Lepsi orientaci
zajistuji prehledné grafy a tabulky znazornujici ¢etnost odpovedi.

Na zéklad¢ polozky €. 1 a¢é. 2 jsme vytycili profil dotazovanych. Jak jiz bylo
uvedeno, vyzkumného Setfeni se nakonec castnilo celkem 49 osob. Z tohoto poctu jsou
V soucasnosti pouhé tfi osoby V pfedatestacni piipravé, zbyly pocet pfipadd na klinické
logopedy putisobici v praxi nejméné jeden rok. Nejcastéji odpovidali odbornici ptsobici
v oboru vrozmezi 6 az 10 let (26,53 %). Odpovédi v ramci jednotlivych kraji jsou
viceméné pravideln¢ rozprostteny (v praméru 4 dotazniky na kraj), vyjimkou je
Karlovarsky a Liberecky kraj, ze kterého jsme neobdrzeli zadny dotaznik. Nejvice

odpovédi pak ptislo z Hlavniho mésta Prahy s celkovym poctem deviti dotaznika.
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Polozka ¢. 3 vyuziva formu Likertovy 8kaly smoznosti pétistupnového
ohodnoceni. Odpovédi vymezuji miru dilezitosti logopedické intervence u klientd s PAS.
Logopedickou pé¢i hodnoti 30 respondenti (61,22 %) jako velmi dilezitou, 17
respondentt za spiSe dalezitou (34,69 %), 1 respondent nepovazuje péci za dileZitou ani
nedilezitou (2,04 %) a pro 1 respondenta je spiSe nedulezita (2,04 %). Pozitivem je
védomi, Ze nebyla zaznamendni odpovéd’ — zcela nedilezita. O této skutecnosti vypovida
graf ¢. 7. Druhd cast otazky byla zaméfena na odivodnéni zaznamenané hodnoty.

V nasledujici tabulce €. 4 uvadime vycet nejzajimavéjSich odpovédi.

Jak duleZita je dle Vaseho nazoru logopedicka intervence u osob s PAS?
50
30
1 1 0
0 - - ==
velmi spise ani dalezita spise zcela
dulezita dilezita ani nedllezitd  nedllezZita
nedulezita

Graf 13 Mira dilezitosti logopedické intervence u osob s PAS

Tab. 4 Odtivodnéni miry duilezitosti logopedické intervence u osob s PAS

hodnota

na stupnici oduvodnéni

Komunikace je u osob s poruchou PAS vzdy zasadnim zplisobem postizena a jakékoliv
velmi duleZita | i minimalni vybudovéani komunika¢niho systému je pro rozvoj a pfipadné vzdélavani
téchto osob klicové.

je velmi malo klinickych logopedt, ktefi se vénuji détem s autismem. Rozvoj
komunikace je dulezity pro u ditéte s PAS pro komunikaci v roding, skolském zatizeni
a k lepsimu psychickému stavu ditéte. Logopedie je nedilnou soucasti komplexni
rehabilitace ditéte s PAS.

velmi dalezita

Komunikace je velmi vyznamnd pro rozvoj kognitivnich funkci i socialni oblasti,
velmi dilezitd | logopedickou intervenci povazuji za nutnou zejména kviili volbé vhodného zpiisobu
komunikace a nacviku uziti.

U pacientli, které jsem méla v péci (zalezi na stupni postizeni!) dochazi v lehcéich
pripadech k rehabilitaci, protoze dg. byla nespravna (PAS), Slo o vyvojovou dysfazii
a ADHD,LMD. Do ambulance pfichazeji déti kolem 3 let s opozdénym vyvojem feci
a atypickym chovanim. Stale ovSem nelze v tomto véku striktné stanovit, Ze se jedna
velmi diileZita | o PAS. Casto a nyni velmi &asto dochazi k ziménam s vyvojovou dysfazii a opravdu je
zavadéjici matkam sdélovat od pasu, Ze se jedna o autismus, to si nedovoli ani zkuSeny
psychiatr). Rodice pfichazeji zdéSeni. Piipada pribyva, je to jako mor jak pani ucitelky
a verejnost pouziva slovo autismus jen tak ve chvili, kdyz je dit€¢ jenom trochu jiné.
OvsSem tim nepopirdm PAS a je pravdou, Ze i kazdym rokem té€chto pacientl pribyva.

Poruchy autistického spektra maji své komunikaéni specifika a bariéry, bohuZel

spise dilezita vzhledem k diagndze nefesitelné.

Logopedicka péce u osob s Pas je obecné dulezita predev§im v pripadé rozvoje
spiSe dulezitd | komunikace. Aby ale mé&la smysl, je potieba Gastych setkani. to v intervalu 1 za 14 dni
nelze. Vyhodou je ur€ité zafizeni s dennim rezimem, napf. stacionar.
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Pohled zkuseného klinického logopeda - mize pomoci rodiné odhalit dalsi moznosti
komunikace i mimo rdmec béznych postupi. Pro rodi¢e by mél byt logoped partnerem,
ktery rozumi komunikaénim mechanismim a je otevieny i jinym nazorim

spise a zkuSenostem. Jeho zkuSenost s jinymi diagndzami a jejich terapii mize byt pro rodice
dtlezita i dit¢ obohacujici a nékdy i rozhodujici pro dalsi vyvoj. Ze zkuSenosti vim, Ze mij

pohled praktika rodi¢e v mnohém uklidni, motivuje, sméruje. Terapii a navstévy
planujeme vzdy podle chuti a potfeb rodiny - pokud povazuji logopedickou péci
Vv danou chvili za zbyte¢nou, terapii pferusime a vraceji se, jestlize chtéji a citi potfebu.

ani dalezita

. o1 v-., | Jde o multidisciplinarni spolupraci, logoped nema v tymu vedouci ulohu.
ani nedtlezita p polup gop ¥

spise Povazuji za velmi dulezitou specidlné pedagogickou pééi spolu se strukturovanym
nedulezita rezimem, ale logopedicka intervence je v ambulanci tézko proveditelna.

Zvyse uvedenych reakci Vtabulce €. 4 Ize vycist pomérné pozitivni nazor
na logopedickou intervenci u osob s PAS. V tomto piipadé je logopedicka péte obecné
pokladana za dilezitou k zabezpeCeni efektivni komunikace a nasmérovani rodicu, jak
s ditétem pracovat, aby se v budoucnu bylo schopno dorozumét. Za hlavni ptekazku
v uskute¢néni kvalitni logopedické péce je povazovan nedostatecny casovy prostor.

Nasledujici polozka €. 4 jiz byla pro nas vyzkum pomérné vyznamna. Respondenti
byli tazéani, jakou jazykovou rovinu je podle nich nejdilezitéj$i rozvijet u osob s PAS.
Pocet zaznamenanych odpovédi a procentudlni vysledek uvadime v grafu ¢. 8. Vysledky

naznacuji vybornou Groven informovanosti o problematice komunikace u 0sob s PAS.

Jakou jazykovou rovinu je podle Vas dtlezité rozvijet u osob s PAS?
44 odpovédi
89,80%
50
40 VT
30 Zadna 4 odpovédi 1 odpovéd
50 odpovéd 8,16 % 2,04 %
10 == - -
0
M foneticko-fonologickou M lexikdIné-sémantickou
@ morfologicko-syntaktickou W pragmatickou

Graf 14 Hodnoceni dileZitosti rozvoje jazykovych rovin u osob s PAS

Vzhledem ktizké souvislosti poloZzek €. 5 a 6 shrneme obdrzené informace
dohromady. Vysledek 42 pozitivnich odpoveédi (85,71 %) naznacuje, ze klienty s PAS
meéla v péCi prevazna vétsina respondentli. Zaokrouhleny prumérny pocet klientti za celou
dobu logopedické praxe se pohybuje okolo 8 0sob, vy¢niva pak nejvyssi hodnota 47
klientt (vice nez 16 let praxe), nejnizsi Cetnost byla zastoupena 1 klientem. Dosazeny vék
klientd v péci nejcastéji odpovida rozmezi 0 az 7 let, podrobné&jsi data uvadime v tabulce 5.
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Tab. 5 Cetnost klientii s PAS v logopedické pééi z hlediska véku

Jakého véku ve Vasi ambulanci dosahuji klienti s PAS?

Kategorie odpovéd’ podil v procentech
0az7let 39 95,12 %
7 az 15 let 24 58,54 %
15 az 19 let 3 7,32 %
19 az 26 let 0 0,00 %
vice nez 26 let 1 2,44 %

Polozka ¢. 7 zkoumala, zda jsou v péci evidovani i klienti dospélého veéku.
Pozitivné odpoveédél pouze jediny respondent, ktery uvedl vyskyt jednoho dospélého
klienta. Vysledky nasvédcuji tomu, ze v logopedické péci dospéli klienti nesetrvavaji.

Vzhledem k zaméfeni kvalitativniho Setfeni diplomové prace nas velice zajimalo,
jakeé nejcastéjsi typy PAS jsou v logopedické péci zastoupeny, coz poskytuje polozka ¢. 8.

Opét jsme vyuzili primérného zastoupeni vSech typt, které blize uvadime v tabulce €. 6.

Tab. 6 Zastoupeni osob s riznym typem PAS v logopedickych ambulancich

Jaky typ pervazivni vyvojové poruchy maji Vasi klienti diagnostikovany?

diagnosticks kategorie PAS pocet nejnizsi | nejvyssi Cetnost procenta’
celkem | ¢etnost Cetnost | V priuméru | zastoupeni
Détsky autismus 112 1 10 2,67 38,10 %
Atypicky autismus 61 1 8 1,45 20,75 %
Rettiv syndrom 5 1 3 0,11 1,70 %
Jind détskd dezintegracni porucha 2 2 2 0,05 0,68 %
Hyperaktivn,i pprucha sdruzend s MR 14 2 8 0,33 476 %
a stereotypnimi pohyby
Aspergertiv syndrom 78 1 16 1,86 26,53 %
Jiné pervazivni vyvojové poruchy 9 1 4 0,21 3,06 %
Pervazivni vyv. por. nespecifikovana 13 1 3 0,31 4,42 %

Procentualni zastoupeni vSech typu PAS evidovanych

v logopedickych ambulancich

3,06% 4,42% m Détsky autismus

BV

26,53% 38,10% M Atypicky autismus
Rettlv syndrom

M Jina détska dezintegracni porucha

B Hyperaktivni porucha sdruzena s MR a SP
Asperger(v syndrom

0,
4,76% Jiné pervazivni vyvojové poruchy

0,68% 1,70% 20,75% Pervazivni vyvojova porucha nespecifikovana

Graf 15 Procentualni zastoupeni vSech typt PAS evidovanych v logopedické péci

115




Z vySe uvedené tabulky a piehledného grafu €. 9 je patrné, ze nejvyssi zastoupeni
Vv logopedickych ambulancich patii détskému autismu (38,10 %). Svou nezastupitelnou
ulohu ma také stale vice se objevujici diagnéza Aspergerova syndromu (26,53 %) a
atypického autismu (20,75 %). Téméf totozné procentualni zastoupeni sdili hyperaktivni
porucha sdruzena s MR a stereotypnimi pohyby (4,76 %) a pervazivni vyvojova
porucha nespecifikovana (4,42 %). V neposledni fadé byl zaznamenan 3,06% vyskyt jiné
pervazivni vyvojové poruchy. Hodnota Rettova syndromu (1,70 %) a jiné détské
dezintegra¢ni poruchy (0,68 %) poukazuje na pomérné ojedinély vyskyt.

Z duvodu nizkého zastoupeni dospélych osob s PAS v logopedickych ambulancich
(soucasné¢ respondenty uveden pouze jeden Klient), nas zajimalo, pro¢ k tomu stavu
dochazi. PoloZka €. 9 nabizi relativni objasnéni. V tabulce ¢. 7 jsme opét uvedli seznam

nejcastéjSich mnohdy vsak velmi rozdilnych divodu.

Tab. 7 Prehled nejcastéjsich divoda k ukonéeni logopedické intervence u osob s PAS

V jakém véku nebo za jakych podminek obvykle ukoncujete
logopedickou intervenci u osob s PAS?

Neukoncuji, ale klienti ¢asto vzhledem k nastupu do specialnich Skolskych zatizeni ukoncuji z casovych i
jinych davodu (specialni $kolstvi jim poskytuje dal$i navaznou intenzivni terapii, ev. rehabilitaci) ukoncuji
dochazku sami (rodice). Nékdy se po uréité dobé vraceji. Pfedevsim chtéji fesit spravnou vyslovnost.

Kdyz klient pfestane mit o terapii zajem (nedostatek motivace), piejde nékam jinam, zméni bydlisté nebo
neni-li uz terapie prinosna. Na véku nezavisi, je-li terapie stale ptinosna.

Ukoncuji v obdobi, kdy jsou komunika¢ni dovednosti automatizovany na Grovni, ktera umoziuje zafazeni a
pInohodnotnou praci osoby s PAS do $kolniho zafizeni pfiméteného stupni poruchy.

Dle mého nazoru se jedna o dlouhodobou ne-li celozivotni praci u téchto klientd. Péce byla ukoncena kvuli
zméné mista pobytu klientl a nasledné mé zmény mista psobeni.

Logopedickou péci jsem ukongéila u 2 klient (11 let a 16 let) a to na pfani rodice s tim, ze v pfipadé potieby
se mohou opétovné dostavit. U obou klientll pfetrvavaly obtize zejména v pragmatické roviné - schopnost
vést dialog, adekvatné odpovidat na otazky, pochopit vtip, nadsazku. Také stale pretrvavaly obtize v socialni
interakei, komunikaci s vrstevniky aj. Z téchto divodl jsem osobné ukonceni terapie nedoporucovala.

Pokud rodina piestane komunikovat a nespolupracuje; v dospélém (adolescentnim veku) - pokud je fec
kompenzovana a klient ma vytvorené komunikacni mechanismy a podporu rodiny.

Velmi individualni. Myslim tak 10 let v€éku. Je-li dosazeno komunikace, kterd odpovidd schopnostem a
moznostem ditéte. Preferuji verbalni komunikaci, i kdyZ je v jinych rovinach $patna, nad komunikaci napf.
piktogramy.

Na zékladé spole¢ného posouzeni s jinymi odborniky a rodinou.

Za podminek zvladnuti pragmatické komunikace.

Vétsinou po nastupu do ZS kolem 7-8 let - logopedicka pé&e pokraduje ve specialni ZS.

Kolem 15 let s ukon¢enim povinné $kolni dochazky.

Dle vysledki nejdéle v 18 letech.

Maximalné do 9 let.
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Zhodnoceni obdrzenych reakci jasné poukazuje na znacné rozdilné ndzory mezi
logopedy. Vétsina oslovenych respondentt uvadi, ze zamérné logopedickou intervenci u
0sob s PAS neukoncuje, pokud jsou stale patrné pozitivni vysledky a klientova motivace.
Stava se tak pouze vlivem zmény mista klientova bydlisté, zmény Skolniho zafizeni ¢i na
zadost rodict. Na druhé stran¢ také mnozi respondenti uvedli, Ze povazuji za vhodné
terapii ukoncit pii dosazeni véku 7 — 10 let, nastupu ditéte na stiedni Skolu ¢i dosazeni
plnoletosti. Jak je mozné vidét v tabulce €. 7, 1 v tomto piipadé se odpovédi vyrazné lisi.

Dulezitym prvkem pii logopedické intervenci osob s PAS je také fakt, zda je
Vjejim pribéhu vyuzivano typickych pfistuplti vytvofenych specidlné pro tuto skupinu
klientd. S vyuzitim polozky €. 10 jsme oznacili odborniky, ktefi techniky uplatiiuji.

Procentualni zastoupeni odpovédi je predstaveno v grafu €. 10.

Vychazite / vychazeli byste v ramci logopedické intervence z pfistupli
typickych pro klienty s PAS?

m Ano

M Ne

Graf 16 Vyuzivani specifickych piistupt pro osoby s PAS v ramci logopedické terapie

Odpovéd — ANO zaznacilo 44 respondentt (90 %) a odpovéd’ — NE 5 respondentii
(10 %). Druha ¢ast polozky poskytuje ¢etnost konkrétnich typti vyuzivanych piistupt. Na
otazku bylo mozné odpovidat vybérem jedné z uvedenych technik, zvolit kombinaci
uvedenych, pfipadné oznacit odpoved’ ,,jiné* a popsat odlisny ptistup. Z vysledkii grafu €.
11 bylo zaznamenano 8 odpoveédi (18,60 %) na strukturovany piistup, 7 odpovedi (16,28
%) na alternativni a augmentativni komunikaci a 22 odpovédi (51,16 %) kombinace
vySe uvedenych. Zbyla kategorie TEACCH, Son-Rise, Aplikovana behavioralni
analyza nebyla oznacena. V odpovédi ,,jiny* uvadélo 7 respondentt (13,95 %) kombinaci

strukturovaného ptistupu a AAK, VOKS a vlastni techniky.
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vs 7

Jaky ze specifickych pFistupti pro osoby s PAS vyuzZivate?

W TEAACH
50 oo
B Strukturovany pfistup
40 E Son-Rise
30 H ABA
20 B AAK

10 B kombinace vyse uvedenych

0 @ jiny

Graf 17 Druhy vyuzivanych specifickych ptistupti osob s PAS v ramci terapie

Nejproblematictéjsi se stala polozka €. 11, kterd nebyla v mnoha piipadech
pochopena. Sestavena byla ze dvou samostatnych casti. Prvni z nich byla zaméfena na
zjisténi, zda by se v pfipadé prace s riznym typem PAS lisily pfistupy a metody prace
daného logopeda. Opét bylo vyuzito hodnoceni pomoci volby moznosti ANO a NE.
Pievazna Cast respondentd, tj. 38 ze 49 (77,55 %) odpovédelo pozitivné. Zbyly pocet 11
respondentu (22,45 %) zvolil moznost NE.

Ve druhé ¢asti jsme pozadovali uvést konkrétni diference u jednotlivych typti PAS.
Z divodu netplnych replik muselo byt nékolik odpovédi vyfazeno, polozka byla nakonec
hodnocena pouhymi 29 respondenty. Jednotlivé nazory jsou vykresleny v nasledujici
tabulce ¢. 8. Po jejim prostudovani je nutné potvrdit, Ze individudlni pfistup hraje pfi
uplatnitelné u daného typu, vSe striktné zavisi na osobnosti klienta, jeho piizptisobivosti,
motivaci. Konecnym cilem je dosazeni jakéhokoliv stupné komunikace tak, aby byl klient

schopen vyjadrit své potieby, ndzory a postoje a dosdhnout porozumeéni u ostatnich.

Tab. 8 Charakteristika rozdilnych pfistupti u jednotlivych typt PAS

Pokud se Vase postupy pri praci néjakym zpusobem lisi, vypiste, prosim, na jakou
oblast se u klienta s danym typem PAS konkrétné zaméiujete.

diagnosticka kategorie PAS odpovédi

Mam déti s minimalni verbalni produkci, zaméfujeme se na iniciovani
komunikace (pfedavani karty), rozvoj pasivni slovni zasoby, porozumeéni,

Détsky autismus reakce na jméno, kyvani ano, o¢ni kontakt.

rozvoj vSech kognitivnich funkci a zejm. na funkéni komunik. i alternativni
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rozvoj pragmatické, postupné dal$i mozny rozvoj jazykovych rovin,
vyuziti v§ech dostupnych metod pro rozvoj komunikace, véetné nahradnich
prvka komunikace, zajistit rehabilitaci v pfizptisobeném prostiedi, ve
kterém zije a travi volny ¢as, maximalni mozny rozvoj socialni interakce,
ryze individudlni terapeuticky plan, specialni oblast vzdélavacich center,
komplexni péce vicero odbornikii v oblasti zdravotnictvi Skolstvi a
socialni, informace pro rodice

Atypicky autismus

adekvatnost a pfiméfenost sdéleni, nacvik kom. doved. v riznych situacich

nejen rozvoj komunikacnich schopnosti, ale i na rozvoj percepcné-
motorickych dovednosti

prvky strukturovaného uceni, AAK, vychdzim ze zajma ditéte, rozvijim
celou osobnost, fe¢ ve vSech rovinach s vétSim zaméfenim na
pragmatickou rovinu, posileni porozuméni, souvisejicich naruSenych
kognitivnich funkci. Individualné dle potieb a aktualnich schopnosti ditéte

rozvoj pragmatické rovina, dale pokud mozno rozvijet vSechny roviny, u
déti do 5 let vyvoje neuptfednostiiuji alternativni a augmentativni prvky
komunikace (pfi podezfeni na vyvojovou dysfazii). Maximalné¢ mozny
proces socializace a socialni interakce, individudlni terapeuticky plan,
specialni oblast vzdélavacich center. Komplexni péce vicero odbornikd v
oblasti zdravotnictvi i skolstvi a socialni oblasti, informace pro rodice

Zamétujeme se na funkéni komunikaci - otazka x odpoveéd’, porozuméni
instrukei, otazce, vétnou skladbu, o¢ni kontakt,rozvoj slovni zasoby, emoce

Rettiv syndrom

cviceni jemné motoriky, Macaton, stimulace smysld

rozvoj pragmatické j. r., veskerd dostupné metody, mozné nahradni
komunika¢ni prvky, naplnéni alespon ¢asteéného procesu socialni
interakce, komplexni péce odborniku v Skolskych i zdravotnickych
zatizenich, socialni oblasti, informace pro rodice

Jina détska
dezintegra¢ni porucha

rozvoj pragmatické j. roviny, rehabilitani metody zajistuje oblast
komplexni péée zdravotnickd, Skolska a socialni, individualni plan terapie,
informace pro rodice

Hyperaktivni porucha rozvoj pragmatické, lexikdlné sémantické (dle stupné MR), foneticko-
sdruzena s MR a fonologické, vyuziti dostupnych metodik, co nejvétsi rozvoj soc. interakce
stereotypnimi pohyby TEACCH, Strukturované uceni, jemna a hruba motorika

Aspergertv syndrom

vSechny jazykové roviny az po intelektualizaci, metalingvistiku, naplnéni
procesu socialni interakce, individualni terapeut. plan

diraz na fon-fon. jaz. rovinu, obecny rozvoj slovni zasoby a gramatiky,
okrajoveé nacvik socialnich situaci

Naslouchani, umet si pockat, dat najevo ziajem o komunikaci, umet
komunikovat s komunika¢nim partnerem i na jine téma nez klient s PAS
preferuje, o¢ni kontakt, zpomalovani tempa, emoce

Jiné pervazivni
vyvojové poruchy

terapie zamétena na realitu

vsechny jazykové roviny

Pervazivni vyvojova

vsechny jazykové roviny, maximalni mozny rozvoj socialni interakce

porucha nespecifikovana

Jednou ze stéZejnich otazek pro nas vyzkum byla polozka €. 12, ta odhaluje, zda je
logopedicka intervence u osob s PAS zaméfena na rozvoj pragmatické jazykové roviny.
Respondenti méli moznost odpovidat prostiednictvim volby ANO/NE. Jak naznacuje nize
uvedeny graf €. 12, 48 respondentl ze 49 zvolili moZznost — ANO, coz ¢ita 97,96 % vsech

odpovédi. Toto zjiSténi povazujeme za znacné pozitivni.
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Soustiedite svou praci u klientl s PAS také na rozvoj
pragmatické jazykové roviny?

M Ano

l Ne

Graf 18 Rozvijeni pragmatické roviny v ramci logopedické intervence u osob s PAS

Dalsi cast nasledné odhaluje konkrétni oblasti, které jsou v pribéhu intervence
rozvijeny. Podrobné&js$i popis uvedeny V tabulce ¢. 9 a grafu ¢. 13 naznacuje nejvyssi
dulezitost zapojeni mnacviku zrakového kontaktu (83,67 %), neméné pak nacvik
neverbalni komunikace (73,47 %), uceni identifikace neverbalnich projevi u okolnich
lidi (73,47 %) a navazovani socialnich vztaha (69,39 %). Dalsi oblasti udrzovani
socialnich roli v komunikaci (53,06 %), u¢eni adekvatnosti v komunikaci (51,02 %) a
eliminace koverbalniho chovani (32,65 %) také nemaji zanedbatelné hodnoty.
V kategorii oznacené jako ,,jinak* (8,16 %), respondenti uvedli, Ze pfi rozvoji pragmatické
jazykové roviny také nacviCuji hru, iniciaci komunikace a schopnost pochopit
dorozumivaci Glohu komunikace. Jak vyplyva z grafu ¢. 13, nebyly vSechny kategorie
zaznaceny rovnomérné. Mnoho logopedii 1 pfes znatelnou dulezitost rozvijet vSechny

zminéné oblasti, orientuje styl své intervence pouze uréitym vybranym smérem.

Tab. 9 Procentualni vyjadieni uzivanych zpisobt rozvoje pragmatické jazykové roviny u
osob s PAS

. o cetnost procentualni

zvolena odpovéd - e

odpovédi vyjadreni

navazovani zrakového kontaktu 41 83,67 %
rozeznavani emoci, mimiky u komunikac¢niho partnera 36 73,47 %
uceni pouzivat neverbalni komunikaci 36 73,47 %
uceni navazovani socialnich vztahi 34 69,39 %
udrzovani socialnich roli v komunikaci 26 53,06 %
uceni adekvatnosti v komunikaci 25 51,02 %
eliminace koverbalniho chovani 16 32,65 %
jinak 4 8,16 %
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Jakym zplisobem rozvijite pragmatickou rovinu u osob s PAS?

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

navazovani zrakového kontaktu
rozeznavani emoci, mimiky u kom. partnera
uceni pouzivat neverbalni komunikaci
uceni navazovani socidlnich vztah(
udrzovani socialnich roli v komunikaci
uceni adekvatnosti v komunikaci

eliminace koverbalniho chovani

jinak

Graf 19 Uzivané zptsoby rozvoje pragmatické jazykové roviny u osob s PAS

Velmi dualezitym kritériem pro pozdé€jsi vytvofeni jiz zminéného hodnoticiho
materialu narusené jazykové roviny u osob s PAS byly vysledky ziskané prostfednictvim
polozZKky ¢&. 13. Zde byla respondentim poloZzena otazka, zda se pii praci s klienty s PAS
zamé&fuji na diagnostiku pragmatiky. Zvolené odpovédi ANO a NE jsou zastoupeny témét

shodnég, s mirnou pievahou volby — ANO (57 %), v§e mozné shlédnout v grafu ¢. 14,

Vénujete (vénovali byste) se pfi své logopedické intervenci u osob s
PAS také diagnostice pragmatiky?

M Ano

B Ne

Graf 20 Vyjadieni zajmu logopedti o diagnostiku pragmatické jazykové roviny

V druhé ¢asti polozky, méli uvést, jaky diagnosticky material vyuzivaji nebo by pfi
potieb¢ vyuzili. Otazku zodpovédélo pouze 27 respondentl, jejich nejCastéjsi odpoveédi
jsou zaznaceny v tabulce ¢. 10. Piestoze jiz byly na trh uvedeny orienta¢ni hodnotici skaly
pragmatiky, nezaznamenavame o nich V prostiedi logopeda vysokou informovanost.
Vysledky jasn€ poukazuji na to, Ze je hodnoceni pragmatiky nejcastéji vysledkem

subjektivniho hodnoceni a zkusenosti logopedt z ptedeslych ptipadi. Evidujeme pouze
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jednu odpovéd’ upozornujici na moznost vyuziti nékolika subtesti Heidelberského testu a

jednu odpovéd’ signalizujici znalost daleko propracovangjSich zahrani¢nich materialti.

Tab. 10 Vyuziti diagnostickych materiala k detekci naruSeni pragmatické jazykové roviny

Jaké materialy a testy byste vyuZili k diagnostice pragmatiky?

bez testll, subjektivni hodnoceni, na zakladé osobni zkuSenosti 12 odpoveédi
video nahravky, pozorovani klienta mezi lidmi, rozhovor s rodici 7 odpovédi
Svoje materialy, vlastni vyrobené, 4 odpovédi
vyuziti riiznych situacnich obrazki 1 odpoved
CARS 1 odpoved
zahrani¢ni material 1 odpoveéd
¢ast z Heidelberského testu fecového vyvoje 1 odpoved

SvySe zminénou problematikou uzce souvisi polozka €. 14. Ta nam
zprostiedkovala povédomi o tom, zda respondenti v rdmci terapie u osob s PAS rozviji
také oblast pragmatické jazykové roviny. Vycet reakci uvadime v tabulce ¢&. 11.
Pozorujeme pomérné Casty vyskyt vyuzivani vlastnich materiali vytvofenych individualné
pro dan¢ho klienta. Déle pak riizné situacni obrazky, slovniky, tabulky a seSity. Nesmime

také opomenout soucasny trend ve vyuzivani modernich technologii jako je iPad.

Tab. 11 Charakteristika uzivanych prostedkii uréenych k terapii pragmatiky u osob s PAS

Jaké specialni pomucky, materialy, metodiky, vypracované seSity vyuZivate
(vyuzili byste) k terapii pragmatiky u osob s PAS?

Zazitkové deniky, emocni karty, obrazkovy slovnik soc. situaci, piktogramy a jiny obrazovy material,
situa¢ni obrazky

VOKS, piktogramy, MENTIO a vlastni materialy

Obrazkovy slovnik socialnich situaci, Sebeobsluha u déti s PAS, Sebe obsluzné a praktické dovednosti +
vlastni materialy

komunikac¢ni seSity, tabulky....

Individualn€ "na miru" klienta, ¢asté vyuzivani pomticek pro vizudlni podporu orientace v Case, procesni
schémata, komunikacni tabulky, vétny prouzek...

Myslim, Ze je mozné uzit jakékoli obecné materialy podle momentalni potieby a stavu klienta. Nejsem
zastancem uzce specializovanych materiali a metodik.

obrazové materialy - mimika, emoce KBT - vzdalenost + koverbalita

komunikac¢ni knihy, komunikaéni prouzek, strukturované ukoly z internetovych stranek, tablet

ruzné PC programy, prvky AAKk, aplikace na Ipadu

komunikacni hry, postavicky - manasky...

obrazky Oskola, pomticky k socialnim hram (nabytek, nadobicko)

vlastni materialy - hracky (realisticka zelenina, ovoce, pecivo), tablet, vlastni obrazky.

pfedméty denni potfeby, predméty kolem nas, hracky, zvukové hracky, taktilni stimulace, PC program
Mentio, obrazky, dotekové tabulky, AAK, v§echny mozné dostupné logopedické pomiticky
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ruzny obrazovy material, fotky oblieju, situaci, realné predméty- vSe zalezi na hloubce poruchy, urovni
mentalnich schopnosti

Obrazkovy systém Boardmaker, VOKS,Cprogram Mentio Slovesa

Jedna z poslednich otazek (polozka ¢&. 15) se tykala informovanosti respondentt
ohledné¢ moznych vyukovych materiald pro osoby s PAS. Procentualni zastoupeni
kladnych a zapornych odpovédi je uvedeno v grafu ¢. 12. Nejcastéjsi reakce jsou
zaznamenany v tabulce ¢. 12. Z vysledku je patrné, Ze 61 % respondentii neni o existenci

téchto materialu informovana, piesnéjsi zobrazeni nalezneme v grafu ¢. 15.

Zaznamenal/a jste, Ze existuji vyukové materialy pro odborniky
k nacviku socialnich kompetenci a dovednosti u osob s PAS?

M Ano

M Ne

Graf 21 Informovanost respondentti o existenci vyukovych materialti pro osoby s PAS

Tab. 12 Materialy k rozvoji socialnich dovednosti osob s PAS uvedené respondenty

Zaznamenal/a jste, Ze jiZ existuji vyukové materialy pro odborné pracovniky k
nacviku socialnich kompetenci a dovednosti u osob s PAS? Pokud ano, vypiSte
neodpovédeli, nic neuvedli 16 respondenti
nejsem si jista, nevim 11 respondentti
materidly z APLA 7 respondentli
materialy pro autisty pro iPad 6 respondentli
Obrazkovy slovnik socidlnich situaci 5 respondentti
Sebeobsluha u déti s PAS, Sebeobsluzné a praktické dovednosti 2 respondenti
Publikace a literatura k rozvoji soc. dovednosti 1 respondent
TOPL 1 respondent

Prostfednictvim tabulky ¢. 12 mizeme posoudit stav informovanosti o
publikovanych materialech k rozvoji osob s PAS. Pomérné vysoky pocet 16 respondentti
(32,65 %) se zdrzelo odpovédi. Taktéz nezanedbatelnych 22,45 % (tj. 11) respondenti Si
nemohlo na konkrétni material vzpomenout. Povédomi o materidlech Asociace poméahajici
lidem s autismem bylo zaznamenano 7 respondenty (14,29 %). Ostatni hodnoty tykajici se

programt pro iPad (12,24 %), Obrazkového slovniku socialnich situaci (10,20 %) a dalSich
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publikaci ukazuji na obecné malou informovat o této problematice. Svétlou vyjimkou bylo
uvedeni zahrani¢niho materidlu TOPL uréeného primarné k diagnostickému Setteni.
Vzhledem k vystupni praktické casti v podkapitole 3.6 jsme potiebovali zjistit
pfipadny zdjem o Sifeni téchto materidli s ndpady na rozvoj a stimulaci pragmatické
jazykové roviny. Diky polozky €. 16 jsme zaznamenali vétSinovy pozitivni nazor (94 %) o

potiebé téchto pomuicek. Piesny procentualni vysledek uvadi graf ¢. 16.

Uvital/a byste, kdyby byly k dispozici materialy pro rozvoj oblasti
pragmatické jazykové roviny?

m Ano

M Ne

Graf 22 Zajem logopedt o Sifeni materialti vytvorenych k rozvoji pragmatické roviny

Ptedposledni polozka €. 17 vznikla z potfeby odhaleni, zda logopedi povazuji za
dulezité ptipojit k rozvoji pragmatické jazykové roviny a ostatné komunikace jako takové i
dal$i odborniky a zainteresované 0soby. Jednotny vysledek, ktery je k nahlédnuti v grafu ¢.

17, poukazuje na jednotny souhlas vsech zGc¢astnénych. Oduvodnéni uvadi tabulka ¢. 13.

Myslite si, Ze je zapotiebi ¢i dokonce vyhodou pfipoji ke spolupraci v
rozvoji komunikace a pragmatiky také jiné odborniky a osoby, ktefi
by se podileli na terapii tak, aby bylo dosaZeno co nejlepsich vysledkt
a pokroku?

H Ano

H Ne

Graf 23 Nazor na ptipojeni dalSich osob k terapii pragmatické roviny a komunikace
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Tab. 13 Oduvodnéni piipojeni dalSich osob k terapii pragmatické roviny a komunikace

Svou odpovéd’ na otazku ¢. 17, prosim, odiivodnéte.

Jisté spoluprace s psychologem, psychiatrem, jejich postgradualni seminafe ukazuji, Ze tematika se stale
rozviji a méni se pfistupy, tito odbornici maji jisté nejkompetentnéjsi ptistup.

Je nutné rozvijet soucasné celou osobnost, také by asi neméla s osobou s PAS pracovat stale jen jedna
0soba, je potfeba rozsifovat okruh lidi a zvykat osobu s PAS na rizné lidi s riznymi pfistupy (samoziejmeé
dle typu PAS a moznosti dané osoby).

Spoluprace a multidisciplinarni pfistupy jsou vzdy pro terapii efektivnéjsi.

Je zadouci, aby byl pfistup ke klientovi komplexni.

Nikdy nelze spoléhat jen na jednu terapii, je potfeba vyuzit vSech moznosti.

Pedagogové MS a ZS by méli byt instruovani v nacviku soc. situaci, aby se tyto dali trénovat i ve §kolnim
prostiedi

Logoped netravi s klientem vSechen ¢as, proto je nutna spoluprace nejblizSich. A to bud’ rodinnych
piislusnikti, nebo pracovniku stacionaid apod. Dale pak osob, které jsou schopné technicky realizovat
ptipadné pomticky.

Cim vice osob vi 0 dané problematice a stimuluje klienta, tim ¢ast&ji nacvi¢ené postupy miize klient pouzit
V praxi.

Cim ¢&astéji se bude dité s vhodnymi vzory setkavat, tim kvalitn&jsi bude koneény vysledek.

Moznost vyuziti a aplikace nau¢eného a zavedeného systému v kontaktu s vice lidmi a v riznych situacich/
osvéta/ hlubsi seznameni s problematikou ostatnich.

Interdisciplinarni spoluprace v ramci socialni terapie v ambulanci neni takovy ¢asovy komfort.

Myslim si, Ze by byla vhodna spoluprace s psychologem, s détskym neurologem, ktery ma klienta v péci, s
pedagogy, ale pfedevsim s rodici a nejblizsi rodinou.

Myslim, Ze je dalezité, aby nacvik pragmatické roviny probihal celodenné, to znamena, aby se ho ucastnili
vsichni lidé, at’ uz odbornici ¢i laici, ktefi s ditétem pracuji nebo se o né staraji.

Protoze u klient s PAS je Siroké spektrum obtizi a soucasné se klient musi naucit komunikovat a
spolupracovat s ostatnimi a ne si jen utvofit pouto s jednim terapeutem.

Je zietelné, ze logopedi vyrazné pocituji potiebu ptipojeni nejen dalsich odborniki,
ale také laikdi do procesu terapie. Cim vice zainteresovanych osob se bude pohybovat
v prostfedi klienta s PAS a stimulovat dané oblasti, tim se mulze samotnd terapie
mnohonasobné¢ urychlovat a zdokonalovat. Dle ndzorti respondentii bude timto postupem
zabezpeceno komplexngjsi péce a ziskani nad€je na rychlejsi a kvalitnéjsi vysledek.

Zavéreéna polozka ¢. 18 méla identifikovat predstavu respondent o tom, koho by
K terapeutické Cinnosti prizvali. Vzhledem ke stile vice Se rozmahajicimu trendu
pfitomnosti osobnich asistenti v domécnostech osob s PAS, by se mohla vyskolend a
instruovana osoba na tomto rozvoji podilet daleko Castéji a v bezpeci domova klienta, nez
je to umoznéno logopedovi. Respondenti méli moznost zatrhnout vice moznosti

Z ptedstavenych odpovédi nebo uvést nezaznamenanou osobu prostfednictvim kategorie
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,nekdo jiny*“. Uvedené nazory oslovenych respondentti v grafu ¢. 15 svéd¢i o tom, ze je
zapotiebi k takto zaméfené terapii pfipojit velké mnozstvi dalSich osob.

Mimo jmenované profese byla v ramci terapie zaznamenana diilezitost sourozence,
spoluzakil, pedagoga, pracovnici ustavu, lékafi, pedopsychiatr, neurolog, muzikoterapeut,

klinicky logoped, prarodice, psychoterapeut a Sirsi rodina.

Kdo by se mél dale na této terapii sekundarné podilet?
0 10 20 30 40 50

specializovany terapeut

psycholog

specialni pedagog ve skole pro osoby s PAS
asistent pedagoga

osobni asistent

pracovnik specialné pedagogického centra

rodice

nékdo jiny

-

Graf 24 Nazor respondenti na pfitomnost konkrétnich osob v terapeutickém procesu

4.5 Vysledky

Na tomto misté¢ je potieba zrekapitulovat obdrzené vysledky =ziskané pfi
dotaznikovém Setieni, které probihalo od kvétna 2013 do unora 2014. V jeho pribéhu byly
postupné napliovany vymezené dil¢i cile. V prvni etapé byly klinickym logopedim a
logopediim Vv predatestacni piipravé preddny ndmi vytvofené dotazniky V elektronické
podobé. Pii pocatecnim nezdaru zptisobeném nizkou navratnosti, byli vybrani respondenti
osloveni telefonicky nebo osobnim kontaktem. Formulace dotaznikovych polozek byly
vytvofeny tak, aby jejich odpovédi poskytovaly potfebné informace o poctu détskych 1
dospélych klientti s PAS v péci klinickych logopedt, o postoji klinickych logopedii na
rozvoj pragmatické jazykové roviny u téchto klienti a vyuzivani diagnostickych a
terapeutickych prostfedkii. Nezbytnou se pro nas stala otdzka detekujici zajem klinickych
logopedt o vytvoteni specifické metodiky k rozvoji pragmatiky u osob s PAS. Obdrzené
vysledky jsme nasledn¢ vyhodnotili a predlozili na piislusném misté v textu diplomové

prace. Pro zajimavost jsme predstavili i zdznam nékterych nejzajimavéjSich odpovédi
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uvedenych v otevienych polozkach. Detailni popis vysledkii je uveden v predeslé
podkapitole 4.4. Puvodni vyzkumna otazka zkoumala evidenci potencionalniho zajmu
klinickych logopedt o diagnostiku a naslednou terapii pragmatické jazykové roviny u osob
s poruchou autistického spektra. V oblasti diagnostiky pragmatiky u osob s PAS jsme
zaznamenali 57 % pozitivnich reakci. V pfipadé intervencnich postupt zacilenych na
rozvoj pragmatiky, uvedlo 98 % respondentii, ze oblast stimuluje. Na zakladé téchto
rezultatl je mozné situaci vyhodnotit ndsledovné. Nadpolovi¢ni vétSina vybraného vzorku
respondentl proklamuje, ze se u svych soucasnych klienti s PAS zamétuje také na oblast
diagnostiky pragmatiky a stejn¢ tak aplikuji 1 Specidlni terapeutické prostfedky. I kdyz
jsme disponovali s omezenym vzorkem odpovédi, miuzeme na zakladé vySe uvedenych
vysledkl souhlasit s tim, ze byl cil zmapovani postoje klinickych logopedii na oblast

pragmatické jazykové roviny u PAS splnén.
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DISKUZE

V ramci diskuze se chceme vratit zejména ke stéZzejnimu vyzkumu diplomové
prace, kterym byla analyza pragmatické jazykové roviny u vybranych osob s PAS.
V priubéhu pozorovani jednotlivych projevii naruSené pragmatiky jsme usoudili, Ze by dana
problematika zasluhovala daleko detailnéjsi nastroj k zaznamenani a nasledné komparaci
vysledkll s normou. Pfi této ¢innosti jsme pocitili daleko vice nez pfedtim, Ze se symptomy
u ndmi vybranych typi PAS, jmenovité Aspergerova syndromu a atypického autismu,
v nékterych kategoriich zna¢né odliSuji. Nami vytvofend Skala sviij Ucel orienta¢niho
hodnoceni splnila. Piesto by bylo mozné vytvofit dva zcela odlisné diagnostické materialy,
které by detailnéji korespondovaly s konkrétnimi projevy u dané poruchy. Jsme si plné
védomi toho, Ze ani dvé osoby se stejnym typem poruchy autistického spektra nelze
ztotozniovat. AvSak tento navrh piesto podnécuje k hlubsi uvaze.

V prub¢hu zvolené intervence jsme také narazili na vyznamny progres nékterych
kategorii pragmatiky, které povazujeme za témét neschopné jakékoli modifikace. Museli
jsme se proto ptat, pro¢ i presto ke zietelnému zlepSeni dochazi. Odpoveéd’ velmi uzce
souvisi 1 s dlouhodobé diskutovanym tématem v logopedickych kruzich, kterym je vyznam
pokracujictho nacviku provadéného rodi¢i v domécim prostfedi. Intervence vSech typl
naruSené¢ komunikacni schopnosti logicky spoléha na provazanost logopedické terapie
v ambulanci s naslednym procvicovanim doma. Rozdilna situace neni ani v piipadé
intervence u osob s PAS. Logoped sam neni schopen zazrakt. Pokud nebude nacvi¢ovana
oblast stimulovdna i mimo (ne)pravidelna terapeutickd setkdni, nemohou byt zajistény
signifikantni pozitivni vysledky. V piipadé obou kazuistickych studii byla spoluprace
s rodi¢i opravdu na vysoké trovni, coz také ptisp€lo k tak pozoruhodnym uspéchium.

Pti zpracovavani dat dotaznikového Setieni nas velice prekvapil pocet kladnych
reakci v ptipadé rozvijeni oblasti pragmatiky. Pfed zhodnocenim tohoto vzorku odpovédi
jsme zili v pfedstavé, ze mnoho klinickych logopedii primarné intervenci u osob s PAS
sméruje k nastoleni jakékoli formy komunikace. Predpokladali jsme, Ze je veskeré usili
vynakladano na vyvolani komunikace jako takové a v mnoha piipadech na pragmatickou
stranku te€i Cas jiz nezbyva. Ale rezultity nas vyvedly z omylu. Vybrany vzorek
respondentt si je bezpecné védom dulezitosti rozvoje pragmatiky a snazi se tak o stimulaci
téchto socialnich dovednosti, coz je pro nas piijemné zjisténi. Mizeme jen doufat, Ze se

situace opakuje i u zbyvajiciho vét§inového podtu logopedt po celé Ceské republice.
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ZAVER

Celkovym zamérem prezentované diplomové prace bylo informovani o specifické
oblasti pragmatické jazykové roviny, ktera je jednim z priméarnich symptomut narusené
komunikace u osob s PAS. Vysledna struktura dokumentu byla koncipovana do dvou
zakladnich oblasti. Teoreticky vhled do problematiky byl dale rozdélen na dvé samostatné
kapitoly. Prvni z nich informovala o soucasném i historickém terminologickém zazemi, o
etiologii a patogenezi, klasifikaci, klinickém obrazu, diagnostice a terapii poruch
autistického spektra. Nasledujici kapitola zprvu definovala obecné problematiku verbalni a
neverbalni komunikace, pozdé&ji specifikovala konkrétni projevy preverbalniho, verbalniho
a neverbalniho naruseni u osob s PAS se zfetelem na pragmatickou jazykovou rovinu.
Zavérem byly vymezeny moznosti stimulace jednotlivych kategorii pragmatiky.

Druhd oblast zahrnovala empirickou ¢ést, kterd byla rovnéz rozclenéna do dvou
hlavnich kapitol. V ramci nich bylo vyuzito kombinace Kvalitativniho a kvantitativniho
vyzkumu. Kvalitativni vyzkum byl zaméfen na rozbor eventualni transformace schopnosti
pragmatické komunikace u dvou sledovanych osob s Aspergerovym syndromem a
atypickym autismem pfi interakci noveé vytvorenych stimulacnich technik a materiald.
K zaznamenani ménicich se hodnot v pribéhu Sestimésicniho pozorovani byla zhotovena
orienta¢ni hodnotici Skala, kterou jsme nakonec aplikovali hned tfikrat. ZjiSténé informace
jsme nasledn¢ porovnali a sestavili kompletni kazuistickou studii u obou jedinct.
K vysledkiim kvalitativniho vyzkumu byl pfipojen 1 soubor vyuzZitych stimula¢nich
materiall, jenz byl umistén na kompaktnim disku CD-ROM. Doplitkovym vyzkumem se
stalo dotaznikové Setfeni distribuované klinickym logopediim a logopedim v piedatestacni
ptipravé. V tomto piipadé byla cilem detekce postoj konkrétnich respondentti
k pragmatické jazykové roviné u osob s PAS. Vysledky piinesly zajimavé, i kdyz
ocekavané informace. Za velmi pozitivni povazujeme odpovédi 98 % dotazovanych
respondentt, ktefi uvedli, ze se pfi intervenci u osob s PAS zaméfuji také na oblast
pragmatiky. K zamysleni pak vedly reakce logopedi na diagnostiku této oblasti, kdyz
pouze 57 % respondentl potvrdilo, Ze pragmatiku podrobuje diagnostickému Setfeni.

Konkrétni zhodnoceni dosaZeni cilii bylo pfedstaveno v pfislusnych kapitolach

obou vyzkumi. Dle naseho nazoru byly vSechny cile v dostate¢né mife splnény.
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Priloha ¢. 1 Anamnesticky dotaznik

ANAMNESTICKY DOTAZNIK Divérné !1!

Vazeni rodice,

tento obdrzeny dotaznik je urcen pouze pro ucely logopedické diagnostiky, napomaha lepSimu zmapovani
celkového vyvoje Vaseho ditéte. Zpracovani nize uvedenych udaji je ptisn¢ divérné!

V nésledujicich otdzkach, prosim, zakrouzkujte ty moznosti, které souhlasi s Vasim stavem a skutecnosti,
ptipadné vypiste dalsi informace.

Prosim, vypliuyjte tento dotaznik peclivé a pravdive.

Jméno a prijmeni klienta:
Datum a misto narozeni:

Rodné cislo:

Narodnost:

Bydlisteé:

Skola:

1. RODINNA ANAMNEZA

Vyse zminované dité je: a) vlastni b) adoptivni ¢) v péstounské péci

Dité vyrusta v rodinném prostiedi: a) uplna rodina  b) rozvedeni ¢) nové manzelstvi

Ziji rodice ve spoleéné domacnosti: | ano ne

DIté je v péci a) otv)ou roihcu b) ‘r‘na’tky c) o‘gge d) prarodict
e) péstountt f) jiné osoby (vypiste) ..................

Kdo dalsi se podili na funkci rodic¢u? 3) druh/dl.ﬂjZka b) nev laStn,l otecw C,) nrevlastm matka
d) prarodic e) ptibuzny povéteny vychovou

Jak hodnotite ekonomickou uroven

a zazemi rodiny?

Jak hodnotite kulturni uroven rodiny | a) Gcast pravideln¢ b) obcas

(navstévy divadelnich a filmovych ¢) méné Casto d) viibec

piedstaveni, muzea, zoo, vystavy)?

Objevilo se v roding n&jaké
neurologické ¢i smyslové
onemocnéni? Jaké a u koho?

Objevilo se v roding n&jaké
psychologické ¢i psychiatrické
onemocnéni? Jaké a u koho?

Vyskytly se v $irsi roding n&jaké
vyvojové poruchy uceni ¢i poruchy
chovani?

1.1 Udaje o matce

Jméno a pfijmeni matky:

Datum a misto narozeni:

Narodnost a rodny jazyk:

Jaké je nejvyssi dosazené vzdélani
matky?

Jaké je soucasné zaméstnani matky?




M¢la v minulosti problém

S narusenim komunikaéni schopnosti
(pokud ano, bylo jiné nebo stejné
jako ma dité€)?

Me¢li v minulosti prarodice ze strany
matky problémy s naruSenim
komunikac¢ni schopnosti? Pokud
ano, jaké?

1.2 Udaje o otci

Jméno a pfijmeni otce:

Datum a misto narozeni:

Narodnost a rodny jazyk:

Jaké je nejvyssi dosazené vzdélani
otce?

Jaké je soucasné zaméstnani otce?

Me¢l v minulosti problém

s narusenim komunikaéni schopnosti
(pokud ano, bylo jiné nebo stejné
jako ma dit¢)?

M¢li v minulosti prarodice ze strany
otce problémy s narusenim
komunikaéni schopnosti? Pokud
ano, jaké?

1. 3 Sourozenci
(vlastni i nevlastni)

Ma klient néjaké sourozence? Pokud
ano, prosim,napiste pocet.

Jména a pfijmeni sourozencu:

Datum narozeni sourozencu:

Navstévuje néktery ze sourozencd
MS, Z8, SS, VS? Vypiste piipadné,
o0 jakou $kolu se jedna — zda jde o
béZnou ¢i specialni skolu.

V jakém postaveni je klient se svymi
sourozenci — nejmladsi, prostient,
nejstarsi?

Jaky vztah maji sourozenci k vyse
zminénému klientovi?

Me¢l v minulosti néktery ze
sourozencl problém s narusenim
komunikac¢ni schopnosti ¢i Skolnimi
dovednostmi? Ptipadné jaky?

Byl nebo je néktery ze sourozenct v
péci logopeda?

Ma néktery ze sourozencl néjaké
zavazné onemocnéni ¢i postizeni
(epilepsie atd.)?

Byl nebo je néktery ze sourozenct v
péci jiného odbornika (psychologa,
alergologa, ortodontisty atd.)?
Prosim, vypiste také diivod.

2. OSOBNI ANAMNEZA

2.1 Prenatalni obdobi

Tehotenstvi bylo

a) planované
¢) chténé
e) bezproblémové

b) neplanované
d) nechténé
frizikové




V kolikatém mésici téhotenstvi se
dité narodilo?

Dité bylo narozeno jako
Vv potadi t€hotenstvi.

Prodélala matka v minulosti néjaky
potrat? Kolik?

Vyskytly se u matky néjaké
komplikace v t€¢hotenstvi (udrzované
téhotenstvi, krvaceni, urazy, infekce,
cukrovka, vysoky krevni tlak,
hospitalizace apod.)? Pokud ano, jak
probihala naslednd péce?

Utastnila se matka v priibdhu
tehotenstvi néjakého specialniho
vySetieni?

Brala matka v prtib&hu t&¢hotenstvi
néjaké 1éky? Jaké a z jakého
divodu?

Pozivala matka v prub¢hu
téhotenstvi navykové latky?

Byla matka v prib&hu t€hotenstvi
obéti stresu?

2.2 Perinatalni obdobi

Porod probéhl:

a) V terminu

b) ptedcasné (v kterém tydnu)
¢) pfenaseni (v kterém tydnu)
d) porod musel byt vyvolan

Dité se narodilo

a) spontanni porodem
¢) dlouhodobym zptisobem
e) hlavickou

b) cisafskym fezem
d) klestémi
f) koncem panevnim

Jaka byla hmotnost a délka ditéte po
porodu?

Jaké bylo Apgar skore?
(mezinarodné uzivany bodovaci
systém pouZzivany k orienta¢nimu
posouzeni zdravotniho stavu
novorozence ihned po narozeni)

Kiicelo dité po narozeni?

Muselo byt dité po porodu kiiseno?
Vyskytla se asfyxie?

Vyskytly se po porodu né&jaké
komplikace, jaké?

Vyskytla se tésné po porodu u ditéte
novorozenecka Zloutenka? Silna?

Muselo byt dité umisténo po porodu
na jednotce intenzivni péce?

Bylo bezprostfedné po porodu tieba
néjakého zakroku? Jaky?

Bylo dité po porodu ulozeno do
inkubatoru? Na jak dlouho?

Vyskytla se u matky Rh
inkompatibilita?

Vyskytla se po porodu u matky
né&jaka infekce? Jaka?

Byla po porodu ditéti zjisténa néjaka
vrozend vada, jaka?

2. 3 Postnatalni obdobi
do 1 roku véku ditéte

Bylo dit¢ po narozeni pln¢ kojeno?




Jak dlouho?

Vyskytly se néjaké problémy
s kojenim?

Musel byt podavan jiny zptsob
vyzivy?

Jako kojenec bylo dite:

a) klidné b) stiedné klidné c) Spatné spavalo d) nadmérné zivé
e) jiné poznatky @ informace: .............coueiiiiiiiiiiininiiiann...

Prodé¢lalo dité v do 1 roku néjaké
nemoci, infekce? Jaké?

Utrzilo dité do 1 roku néjaké urazy
na téle, zranéni z nedbalosti
a neopatrnosti, poranéni hlavy?

Byla v tomto obdobi nutna
hospitalizace v nemocnici ¢i néjaka
operace?

Kdy se u ditéte objevily prvni zuby
a jak pokracoval vyvoj chrupu
Vv dal$im obdobi?

V jakém mésici se dité zacalo
samostatné pretacet?

Kdy dité zacalo past hiibata?

Kdy se dité zacalo pfitahovat do
sedu?

Kdy dité zacalo sedét?

Vypozorovali jste v tomto obdobi
né&jaké zvlastnosti v motorice?
Neadekvatni pohyby vzhledem

Kk véku?

Navazovalo dité zrakovy kontakt?

Kdy zacalo dité broukat?

Kdy zacalo dité zvatlat?

Kdy zacalo dit¢ napodobovat zvuky?

Pievazné jakym zptsobem dité
Vv této dob& komunikovalo s rodici?

Kdy jste pozorovali, ze dité¢ rozumi
danym ,,povelim®, piikaziim,
zékaztm?

Reagovalo dité ve 3. mésici na
oblieje ostatnich usmévem?

Jak dlouho dité¢ nosilo pleny?

Odkdy dité zacalo chodit na no¢nik?

Odkdy dit¢ zacalo samostatné chodit
na toaletu?

Vyskytla se u ditéte separacni tizkost
pii odlouceni matky?

Pozorovali jste jind specifika ¢i
problémy v tomto obdobi? Prosim,
vypiste jaké.

2.4 Batoleci obdobi do 3 let

Dokdy dochazelo u ditéte k dennimu
pomocovani?

Dokdy dochazelo u ditéte k nocnimu
pomocovani?

Dokdy dochazelo u ditéte k dennimu
pokaleni

Kdy zacalo dité chodit? (Nejlépe
presné v mesicich)




Kdy zacalo dit¢ behat?

Kdy dité zacalo chodit do schodt?
S pomoci, bez pomoci samostatné.

Jak dlouho pouzivalo dité dudlik?

Kdy dité pouzilo prvni slovo? Jaké
slovo to bylo?

Kdy dité zacalo pouzivat dvouslovné
véty (mama papa)?

Kdy dité zacalo pouzivat viceslovné
vety?

Jak probihal dalsi vyvoj fe¢i?
Projevovalo se dité spise verbalné
nebo neverbalni, formou ukazovani
na predméty?

Vsimli jste si n¢jakych zvlastnosti
pti komunikaci?

Jak se rozvijela jemna motorika?

Melo dité zajem o kresbu?

Pfipadal Vam vyvoj kresebnych
aktivit standardni?

Mélo dité zajem o stavéni kostek
a dalsi motorické hry?

Jakou ruku preferovalo
K uchopovani hrac¢ek?

Jakou ruku uptednostiovalo dité pfi
jidle — tchop 1Zice, oblékani, hie?

Vyskytly se néjaké poruchy chovani
V tomto obdobi?

Prodélalo dit¢ n¢jaké nemoci, urazy,
hospitalizace ¢i operace?

Navstévovalo dité jesle? Odkdy
a jak dlouho?

Zvykalo si dité tézce na pobyt
Vv jeslich? Jak dlouho trvalo
ptizplisobovani?

Vyskytla se u ditéte pfi pobytu v
jeslich separa¢ni uzkost?

Navstévovalo dité néjaké
specializované pracovisté
(nefrologicka poradna, metabolicka
poradna, endokrinologie atd.?

2.5 Piedskolni obdobi

Navstévovalo dité matefskou skolu?
Jak dlouho?

Navstévovalo materskou Skolu
samostatné ¢i se sourozenci?

V jakém roce zacalo chodit do
matetské Skoly?

Jak probihalo odlouceni od matky
pii nastupu do mateiské skoly?

Zvykalo si dité€ t€Zce na pobyt
v matetské skole? Jak dlouho trvalo
pfizptisobovani?

V matefské Skole si hralo:

a) Casto s détmi
agresivni

b) pfevazné samo c¢) déti odmitalo d) k détem bylo

Vyskytla se u ditéte pti pobytu
v matetské skole separacni izkost?

Vyskytovalo se v tomto véku




pomocovani, pokaleni?

Jak se rozvijela komunikace (mluva
0 sobé v 3. os. j¢.,

naruUst slovni zasoby, spravna
gramatika, souvéti)?

Vyskytly se né¢jaké zmény
v komunikaci pfi nastupu do
kolektivniho zatizeni?

Zaznamenali jste v této dobé& néjaké
specifické znaky v komunikaci?

Jaka byla u ditéte troven
psychomotorického vyvoje?

a) vV normg, stejné u vrstevnikl b) vice vyspély c) opozdén

Jaka byla v tomto obdobi
upiednostiiovana ruka?

Jak se vyvijela kresba? (vyhybalo se
této ¢innosti, co nakreslilo prvni,
nejoblibenéjsi motiv?)

2. 6 Pribéh skolni dochazky

Byl pii zapisu do 1. Ttidy doporucen
odklad skolni dochazky? Z jakého
diavodu? Jak se dale postupovalo?

V jakém véku dité nastoupilo do 1.
tridy?

Jaka byla Groven
psychomotorického vyvoje ve
srovnani s vrstevniky pfi nastupu do
1. tfidy?

Objevily se pfi nastupu do skoly
né&jakeé specifické projevy
v komunikaci?

Té&silo se dité na nastup do skoly?

Jak probihal nastup do prvni tfidy?
Problém s odlou¢enim?

Zvykalo si dit¢ tézce na rezim
v zékladni §kole? Jak dlouho trvalo
prizplisobovani?

Zaznamenali jste néjaké konflikty
mezi dité¢tem a ucitelem?

Mg¢l/a jste n€¢jaké osobni konflikty
s ucitelem?

Objevila se pii nastupu do skoly
enkopréza, enuréza?

Meélo dité poruchy spanku?

Trapilo dité ranni zvraceni,
nechutenstvi, stres ze skoly?

2.7 Soucasny stav

Chodi dit¢ do n&jakého skolského
zatizeni? Jakého a jak dlouho?

Jaky vztah ma dité k sourozencim?

Pretrvavaji motorické obtize z
minulosti? Jaké pfesné?

Ma dité n¢jakeé potize ve Skole, jaké?

Jak se dit€¢ doma ptipravuje do
Skoly, jak plni zadané tikoly?

a) zcela samostatné b) samostatné
¢) sam s dopomoci d) vzdy s rodi¢em

Bylo n¢kdy dité obéti Sikany i jejim
tvlircem? Opakované?

Mate s ditétem doma né&jaké potize,




jaké?

Vidi dité dobte?

Byl zjistén néjaky negativni nalez ¢i
zrakové postizeni?

Nosi dité bryle ke korekci
refrakénich vad ¢i jinych zrakovych
poruch?

Slysi dité¢ dobte?

Byl zjistén néjaky negativni nalez ¢i
sluchového postizeni?

Uziva dité néjaké pomicky —
sluchadla, kochlearni implantat?

Ma podle Vas dité spravnou
vyslovnost?

Jakou ma dité vyslovnost
jednotlivych hlasek?

Pokud se vyskytl problém

v komunikaci, navstivili jste nékdy
logopeda?

- kdy ajak dlouho?  c.eeiieiiiiiiiiiiirieeirerarereeeneenes
- Zjakého duvodu?

- jaka je diagn6za?

Ma dité vyhranénou lateralitu?

a) je pravak  b)jelevak d)uziva obé ruce stejn¢
stfida ruce

e) nepravidelné

Bylo dit¢ na vySetieni u odborného
lékare? Jaky byl divod, ptipadné
diagno6za?

- Neurolog

- Ortoped

- Psychiatr

- Stomatolog

- Ortodontista

- Alergolog

- Audiolog a ORL lékaf

V soucasné dob¢ je dité v péci:

a) neurologie
d) foniatrie
g) alergologie

b) psychiatrie c) ortopedie
e) logopedie f) pediatrie

h) rehabilitacni pracovnice

Uziva dité trvale n¢jaké 1éky? Jaké
a na jaké obtize?

V ¢em je podle Vs pficina
soucasnych logopedickych obtizi?

Jaky je soucasny stav dorozumivani
s okolim? (zakrouzkujte vice
moznosti)

a) umi, ale nema potifebu komunikovat  b) pouze ukazuje
c) jednoslovna sdéleni  d) mluvi v jednoduchych vétach
e) vyjadii myslenku f) rozumi  g) pozada o néco
h) samo od sebe vypravi co zazilo

Co uz dité zvladne?

a) manipulace s predméty b) lepeni, stéthani
¢) navlékani koralkt d) postavit komin z kostek
€) pozna barvy

Jak je na tom dité se sebeobsluhou?

- Ao apiths oo
= ODBIEKANT: L.viie
- Hygiena: ..o

Popiste kratce povahové vlastnosti
ditéte (+ /-)

Velice Vam dékuji za peclivé vyplnéni dotazniku.

Prosim o podpis, kterym souhlasite s pouzitim tohoto materialu pro ucely vypracovani kazuistiky.

\V dne




Piiloha €. 2 Orientaéni hodnotici skala (dle autorek diplomové prace, viz kap. 3.2)

HODNOCENI UROVNE PRAGMATICKE JAZYKOVE ROVINY
U JEDINCU S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA

Datum:

Klient:

uroven dil¢ich oblasti

1 KOMUNIKACNI ZAMER (uZiti jaz

ka ke konkrétnimu tcelu)

a | osloveni, pozdraveni druhé osoby

vyhyba se, neoslovuje osoby, nevyhledava komunikaci

*

o

sam oslovi osoby, ale zcela nepatticné, bez zachovani zptisobil

se zachovanim socidlnich pravidel oslovi jen vybrané jedince

spontanné oslovi konkrétni osobu dle zachovani socialnich pravidel

(op

| podani pottebné informace

neschopen komunikace, nema potiebu sdileni zprav s druhym

schopen sdilet informace jen v pfipadé né¢jakého zisku, dosazeni cile

schopen informovat pouze o pro néj zajimavé skute¢nosti

dle potfeby schopen zamérné informovat o jakékoli skute¢nosti

o

| schopnost pozadat, poprosit, podékovat

ignoruje jakékoli zdvotilostni pravidla zadosti, prosby, podékovani

zdvoftile pozada a podékuje pouze za odménu

chéape zdvoftilostni pravidla, ob&as problém s jejich dodrZzenim

schopen kohokoli v kazdé situaci slu$né pozadat, stejné i podékovat

o

| vyzadani si informace

vhodnou formou zcela neschopen polozit otazku cizi i zndmé osobé

neschopen polozit otazku vhodnou formou cizi osobé&, vynucuje odpoveéd’

schopen zeptat se a informovat, ale pouziva zvlastni vyrazy

schopen informovat se u kohokoli na jakékoli téma vhodnou formou

D

| vyjadieni vlastniho ndzoru ¢i postoje

neni schopen vyjadfit vlastni mySlenky tykajici se tématu

obtizné formuluje vlastni myslenky, schopen vyjadfit se pouze
k tomu, co povazuje za zajimavé, uziva jen slova a kratké véty

vyjadii zakladni podstatu svého postoje, ale dale ho nerozvede

schopen kvalitné projevit vlastni ndzor na dané téma Ci situaci

WIN| P | OJWIN|FP|IOIWIN(FRP|IOIWIN|FPO|JWIN]|F

SUM: (15)

2 NARATIVNI SCHOPNOSTI a KOMUNIKACNI PRAVIDLA

a | iniciace a ukonceni rozhovoru

zcela nedodrzuje komunikaéni pravidla k ukonceni ¢i zahéjeni

opakovang a napadn¢ skace do feci druhé osoby

chape pravidla, ob¢as ma problém s jejich dodrzenim

s vyuzitim spolecenskych pravidel je podle potieby schopen
zah4jit ¢i ukoncit dany rozhovor

b | rozsah sdéleni informaci

zahlti posluchace nadbyte¢nym casto nepodstatnym mnozstvim faktd

neustéle se dozaduje dalSich, upfesiiyjicich informaci

schopen sdé¢lit pfiméfené mnozstvi informaci druhé osobé

dokaze rozsah sd€leni ptizplisobit dle (+,-) reakce posluchace

o

vzneseni nového tématu rozhovoru

nezajem, nechut’ meénit své téma, ulpiva na tématu

Casté ulpivani na stale se opakujicim tématu

v kontaktu s vybranou osobou schopen navrhnout jiné téma

schopen vymyslet a zptusobile ptedstavit nové téma

d | udrZeni tématu probihajiciho rozhovoru

nekomunikuje viibec, pokud ho téma nezajima; neudrzi téma

¢asto meéni téma rozhovoru ke své potiebé, odbiha k detailim

ma velkou snahu dané téma udrzovat, ob¢as problém s dodrzenim

schopen udrzet téma probihajiciho rozhovoru, neménit ho,
neodbihd od néj, nevraci se zbytecné k jiz prohovoienému

e | rozvadéni diskutovaného tématu setrvava na stale se opakujicim tématu, nebere ohled na zajem jiného
vyjimeéné schopen rozvinou téma (musi byt pro néj piitazlivé)
schopen rozvinout téméf jakékoli téma
schopen i piizplsobit téma nastalé situaci ¢i reakci posluchace

f | stfidani komunikaénich roli (turn-taking) mluvni egocentrismus, nenasloucha promluvé druhé osoby,

OlWIN|FP(O] W INFPIOIWIN|FP([OJWIN|FP|O] W |[IN|FL|O




vyrazné obtize s reciprocitou, nutnost mit posledni slovo

nepusti druhého ke slovu; skace do feci, nenecha druhého domluvit

zna pravidla stfidani, ale nechépe, obcas problém s uzitim

pfi rozhovoru pfirozené stiida roli mluvéiho a posluchace

g | zajem o promluvu druhé osoby

neprojevuje zajem o promluvu druhého, soustfedi se pouze na
tu svou, neregistruje ani reakci ¢i zajem posluchace

O JWIN|F-

nema zajem o promluvu druhého, ale Ipi na jeho pfesném
vyjadfovani, vyzaduje dodrzovani urcitych verbalnich ritualt

vhodné¢ projevi zajem, pokud je pro néj téma atraktivni

dokaze vhodné wvyjadrit svlj zajem o promluvu druhého,
priméfené poklada dopliujici otazky

h | odpovidéni na poloZené otizky

ignoruje vypoveéd druhé osoby, viibec neodpovida

podava nedostate¢né odpovédi, mluvi zdmérné potichu

reaguje pouze na téma, které je pro n¢j zajimavé

bez rozdilu dokaze adekvatné odpoveéd’ na poloZenou otazku

(podle cilového subjektu
psychosocialni situace)

zména formulace vypovédi pii komunikaci
nebo  podle

se vSemi komunikuje stejnym zptisobem, nerozliSuje diference
teCi u odlisnych veékovych a spolecenskych skupin

vhodné dokdze komunikovat pouze s détmi a vrstevniky

chépe pravidla, obcas ma problém s uzitim vykani a tykani

adekvatné pouziva jiny styl komunikace s ditétem, vrstevnikem,
dospélym, ucitelem, nadiizenym, ...

prevypravéni  slySeného,  cteného

negativni situace

¢i

shlédnutého dé&je, popis prozité pozitivni i

neschopen reprodukovat pribéh

cely text uvede s totoznymi slovy, se vSemi detaily, zcela bez chyb

uvede zakladni kostru ptibéhu, nepamatuje si podrobnosti

schopen pfevypravét déj a zazité situace s dilezitymi udaji

k lidem,
a situacim

zvifatim, vécem,

vyjadfeni svych emoci, pocitd a vztaht
¢innostem

nedokéze vyjadrit své emocni rozpolozeni nad danou situaci

velmi $patné vyjadiuje a popisuje pocity, uziva nehodici se
spojeni, vyrazy; nerozumi tomu, jak se citi

dokaze popsat pouze nékteré vybrané pocity

dokaze kvalitné charakterizovat své pocity k dané skuteénosti

WIN| P | OIWIN|FP|O] W [N O |WIN|FP|IO] W [N -

SUM: (33)

3 NEVERBALNI KOMUNIKACE a SUPRASEGMENTALNI ROVINA RECI

a | identifikace neverb. signalii sim u sebe

nerozezna je vubec nebo ma znaéné potize pfi identifikaci

schopen rozpoznat pouze nékteré vybrané neverbalni signaly

rozpozna vlastni projevy, ale nechape jejich konkrétni funkci

schopen rozpoznat v zrcadle své vlastni neverbalni projevy

b | identifikace neverb. signalli u posluchace

nerozezna je vubec nebo ma znaéné potize pii identifikaci

schopen rozpoznat pouze nékteré vybrané neverbalni signaly

rozpozna urCité projevy, ale nechape jejich konkrétni funkci

chape funkci signalii, rozezna emoc¢ni naladéni a ocekava jeho reakci

¢ | zrakovy kontakt

nekomunikuje pohledem, nema potiebu, aplikuje nespravné

¢

navazuje pii upozornéni, vyzadani jako , Podivej se na mé.

ma snahu o navazani, navazuje u vybranych osob

navazuje spontanné, adekvatné udrzuje pti konverzaci

d | mimika (pohyby, vyrazy tvare) - recepce

neni schopen identifikovat projevy mimiky u posluchace
vyjadiujici ur¢ité emoce, zaméry, postoje & hodnoceni situace

schopen rozpoznat pouze vybrané ¢i pfehnané naznacené projevy

u druhé osoby rozdily v mimice rozpozna, ale nechape jejich funkci

spravné identifikuje vSechny projevy mimiky u posluchace

e | mimika (pohyby, vyrazy tvare) - exprese

mimikou neni schopen imitovat své emoce, zaméry, postoje
a hodnoceni dané situace, mimiku neuziva ke konkrétnimu cili

sdm prvky mimiky vyuziva, ale nespravné, bez dané funkce

rozpozna rozdily v mimice, ale nechape funkci mimiky pro
vyjadieni konkrétnich emoci

spravné vyjadiuje své emocni rozpolozeni s uzitim mimiky

f | proxemika (dodrzovani vzdalenosti)

nerespektuje osobni prostor, nevhodné se oblicejem piiblizuje
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k tvati druhé osoby, narusuje jeji intimitu

pti konverzaci stoji blizko, ¢asto nedodrzuje osobni zéonu druhého

chape pravidla vzdalenosti, nékdy ma problém s dodrzovanim

dodrzuje hranice podle vztahu s osobou ¢i probihajici situace

g | posturika (poloha a drzeni t&la)

vyhyba se osobnimu kontaktu, osobu sleduje zpovzdali

pti konverzaci stoji pfili§ daleko nebo blizko, uziva nevhodné
postoje, pii rozhovoru se obcas otaci zady ¢i bokem

ovlada adekvatni postaveni, nékdy ma problém s dodrzovanim

dodrzuje adekvatni postaveni pii konverzaci s druhym, umi
vyuzivat tyto prvky dle konkrétniho charakteru komunikace

h | gestika (pohyby pazi a rukou) — recepce

neumi gesta spravn¢ identifikovat

identifikuje pouze vybrana ¢i naucena gesta, nerozumi vyznamu

identifikuje pouze vybrana gesta, rozumi jejich vyznamu

spravn¢ identifikuje vSechna gesta, umi na n€ reagovat

i | gestika (pohyby paZi a rukou) - exprese

gesta neumi adekvatné pouzivat a nerozumi jejich vyznamu

pouziva nevhodna gesta

gesta uziva, ale obCas ma obtiZe v jejich rozsahu a hranicich

pfiméfend a vhodna gesta pouziva v adekvatni situaci

j | haptika (doteky)

pouziva nevhodné doteky narusujici intimitu druhé osoby

doteky nevyuziva vibec

doteky uziva, ale n€kdy ma obtize v jejich rozsahu a hranicich

v nalezité mife pouziva vhodné dotyky dle kontextu, konkrétni
komunikacni situace, vztahu a spolecenskych zvyklosti

k | kinezika (pohyby téla)

dochazi k nevhodnym pohybtim celého téla ¢i hlavy

pohyby uziva nefunkéné, v nespravném komunik. kontextu

chape uziti pohybu, nékdy ma problém s dodrzovanim

dokaze vyuzivat pohyby k vyjadfeni emoci, vnitiniho postoje
a doplnit tak verbalni komunikaci ke zpfesnéni vyznamu

jiné projevy naruseni koverbalniho chovani
(behem promluvy se objevuji tiky, grimasy,

KCH je velmi vyrazné naruseno, dochazi k ¢astym projeviim

zminéné projevy se objevuji Casto, predev§im v nové, stresové
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kyvavé — pohyby, motoricky neklid, | situaci, pti néjaké nahlé zméné ¢i interakci s neznamymi lidmi
preslapovani, manipulace s prsty c’f’blecem,’"’ projevy se dostavuji velmi ztidka, nemaji rozsahly charakter
luskani,  tleskani,  neprimérené  mrkant . . - .
a 2vykdni, vie pisobici velmi rusivé) u jedince se nevyskytuji Zadné prvky naruseného kov. chovani
., lingvistickvch onali neschopen tyto signdly rozeznat a reagovat tak na n¢, narusena 0
rozeznavani - paraliigvistickyc SIENA | schopnost sledovat tok Feci
ukazujicich pozadavek zahajeni promluvy ¢i - - P PR
- o, p . schopen rozeznat jen vyrazné az piehnané signaly 1
jeji  ukonCeni (klesnuti hlasu, zména —
. schopen rozeznat signaly téméf vzdy 2
intonace, ...) — < <
schopen signaly rozeznat a adekvatné na né reagovat 3
prozodické faktory fei upfestiujici vyznam | monotdnni, pfehnan€ intonovand, ndpadné tichd ¢i hlasita, piekotnd f. 0
a snadnéj$i porozuméni pii komunikaci (z6n | ndpadné mechanickd, Sroubovand, formalni fe¢ 1
asila hlasu, melodie, rytmus, tempo, | spravné uziti prozodickych faktori mu misty ¢ini obtize 2
prizvuk, rychlost promluvy, pauzy, ...) dokaze tplné& vyuzivat prozodické prvky fe¢i k danému ticelu 3
SUM: (42)
Dosazeny pocet bodi v konkrétni oblasti: 1. 2. 3. > (max. 90)
90-81 80 -61 60 - 31 30-0

Vysledek:

zadné nebo
nerelevantni naruseni
pragmatiky

mirné naruseni
pragmatiky a omezena
schopnost soc. interakce

vyznamné naruseni
pragmatiky a snizena
schopnost soc. interakce

velmi vazné naruseni
pragmatiky, neschopnost
socialni interakce

* Hodnotu zjisténé urovné zkoumané oblasti, prosim, oznacte kiizkem (,,X*).




Priloha ¢. 3 Adamuv graficky zaznam
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Piiloha ¢. 4 Adamuv kresebny projev




Piiloha ¢. 5 Zaznam Adamova mluvniho projevu

A) 2.12 2013
Adam pise domaci ukol 7 anglického jazyka na téma Vanocni jarmark. Vymysli, co by
mohly déti vyhrat v soutézi, ve které maji uhodnout pocet fazoli ve sklenici.

A (Adam): Children win a one pound.

T (Tazatel): a nemohli by vyhrat néco jiného? Tteba ¢okoladu?

A: Co? To je stovkal

T: Jeden pound neni stovka.

A: Jo.

T: Neni.

A: Jo!

T: Adame, vér mi. Zila jsem 3 mésice v Anglii a pamatuji si, Ze je jedna libra asi 30 korun.
A: Odkdy?

T: Co odkdy?

A: Ty? Zila v Anglii?

T: Odjela jsem tam hned po maturité. A tehdy byl jeden pound kolem 28 korun. Dnes uz je
asi 30 korun.

A: Pence je 30 korun, pound je stovka.

T: Vazné neni, Adame.

A: Tak pani ucitelka Golkova je Gplné€ blba, ze?

T: Nevim, pro¢ vam to fikala Spatn¢.

A: No jasné.

T: Byla v Anglii?

A: Jo uz nékolikrat, a v Americe aji, prosté v tom, aji v Cing. Tak laskavé piestaii!
T: Tak se ji zitra znova zeptej a fekne ti to spravné.

A: Ty, ty jsi vazné ne-nenormalni. Tys nebyla ani v Americe ani v Cing, ze?
T: ajak to muzes védét? Vzdyt' ses me neptal.

A: TakZe pani ucitelka Golkova 1ze? To urcité.

T: Nebo ty jsi to popletl. Tak co je pravdépodobné;si?

A: Ne! Pani ucitelka. Pani ucitelka ma pravdu, vis.

T: Takze podle tebe je jeden pound sto korun, sto korun ¢eskych?

A: JO!

T: Tak se na to podivame na internetu.

A: Tak zavoldme pani ucitelce?

T: Dopis tkol a ja to mezitim najdu na internetu.

A: Pro¢? No protoze se bojis?

T: ProtoZe ti to chci ukazat. Aby ses to naucil spravné. J& se nebojim, chci ti pravé ukézat,
ze mam pravdu. Kvili tomu piece nepotiebujeme volat tvé pani ucitelce.

A: Dobfe zitra se zeptam a ptisti tyden ...

T: ... mi to donese§ ukazané na papirku.

A: Tak jo.

T: Dobfe, tak ted’ to dopis. Co jesté mizou déti v soutézi vyhrat?

A: Jestli na to nezapomenu.

T: No to je pravdépodobné. Tak co miizou déti vyhrat?

A: Tak tieba, two pound.

T: Adame, vyber rad¢ji n¢jakou hracku, ano? N¢&jaké auticko.

A: Ferrari. Ale ja myslim néjaké opravdové.

T: Jak mohou déti vyhrat opravdové Ferrari v soutézi s fazolemi.



A: No ale vis jak je to tézké. Musi uhodnout kolik je tam fazoli.

B) 10. 2.2014
Adam dostal za domdci ukol nakreslit svou oblibenou pohadkovou postavu. Kresli si.
Asistentka zatim pripravuje veceri.

A:,, Co delas?e

T: ,,Loupu slupku z cibule.*

A: ,,Tebe to nepali oci?

T: ,,Zatim ne. Ale nepfivolavej mi to.* (usmiva se)

A: (Pauza. Dale kresli.) Tak fekni, az t¢ budou palit.

T: Doufam, Ze se to nestane.

A: Proc¢?

T: Proc¢?

A: No.

T: Ty bys chtél, aby mne palily o¢i? Nebo ty bys chtél, aby t&€ palily o¢i? To ptece nikdo
nechce, aby ho palily oc¢i, ne? Nebo chce?

A: M¢ uz to palilo milionkrat.

T: No jo, ale nepiejes si to dobrovolné, aby té palily, ne?

A: Pro¢ ne? To moc neboli.

T: No, ale neni to pfijemné. Pfece nikdo nechce dobrovolné zazit néco Spatného, néco
bolestivého. A komu se to libi, je podivin.

A: Pro€ podivin? (Projevi znacny zdajem)

T: Tak teba existuji n€ktefi lidé, kteti si naptiklad ublizuji zdmérné&, to znamend naschval.
A: No?

T: Ale jsou to lidé, ktefi jsou psychicky nemocni. Treba naschval riskuji, tak aby se jim
néco stalo. Protoze je to n&jak uklidiuje. A kdyz riskuji, tak se citi tak n&jak ...

Al ... 1épe.

T: Ano. Ale né€kdy to nemusi znamenat, hned to nejhorsi. Naptiklad ma rad vétsi adrenalin.
Nékdo skace s padakem. Na tom tfeba neni nic Spatného,

A: Ty jo, to uz jsem jednou zkousel. Jesté nepali?

T: Ne.... kdyZ se to déla bezpecné.

A: Jak to, ze ty mas takovy ostry ntz?

T: Protoze je ted’ dobie nabrouseny.

A: M¢ uz z takové vzdalenosti normalné pali oci.

T: Tak asi je to n¢jaka nepaliva cibule.

A: Netikej si, Ze té ted” vazné nepali oci.

C) 14. 10. 2013

T: Adame, nedomluvili jsme se, Ze si chvili odpocineS od uceni anakreslis si jednu
postavu z ptib&éhu a zbytek udélas az potom?

A: Vadi to?

T: No Adame, kdyZ n€ékomu néco slibi§ a domluvi§ se na tom, myslis, Ze je dobré to
dodrZet nebo to porusit?

A: No dodrZet, ehmm. Ale, ja uz to skoro mam.

T: Tak mohl ses mé tieba zeptat: ,,Heli, muzu zacit kreslit jesté ty dalsi postavicky? A ja
bych ti to bud’ dovolila, nebo bychom se domluvili n¢jak jinak. Tak to zkus znovu.*



A: Heli, mohl bych to dokreslit?

T: Tak, kdyz ses tak pékn¢ zeptal, mtizes kreslit, nez dovarim vecefi. Ano? Muzeme se tak
domluvit?

A: Jo, ale to bude za dlouho.

T: Ne. Vzdyt ja to ted’ jen dokrdjim, zamicham a mam hotovo. Vsak budes mit jesteé Cas po
ukolech. Potom to muze§ dod¢lat.

A: Aha. (Kresli si dal. Dlouha tiché pauza) Ach!

T: Co se d¢je?

A: Ale uz m¢ zase zacinaji palit oci.

T: Z té cibule? Vzdyt’ mé to nepali a to stojim dva metry od tebe. To nechapu.

A: Ja taky ne. (Kresli dal. Po chvilce povida dal.) A co je to vlastné, ee jako, otroctvi?

T: Otroctvi? No, jak bych ti to vysvétlila. Co ted’ probirate ve vlastivedé?

A: Hmm. O. No prosté. Hm, o buditelich a prost¢ tak.

T: Aha, dobfe. Vzpomenes si, jak jsme se spolu divali na Asterixe a Obelixe? Tak ptfesné
tam byli otroci. Ti lidé, kteti museli stavét palac pro Kleopatru. Ted’ uz otroctvi nastésti
neexistuje. Ale v minulosti, vtom Recku aRimé, ale i potom, kdyz Anglie obsadila
mnoho novych zemi, méli tam své otroky asluhy. Nebo potom byli otroci i Cernoi
v Americe. Ato bylo opravdu strasné. Otroctvi znamenalo, ze si mohl né&jaky bohaty
¢lovek koupit jiného ¢loveéka na praci. A pak ho vlastnil jako n&jakou véc a ¢asto se k nim
chovali jesté hut nez k psovi. A uz to nebyl svobodny ¢lovék. Nebyli to svobodni lidé jako
dneska. Viibec to nebylo jako dneska, kdyz lidé chodi do préce proto, aby vydélali penizky
améli z ¢eho zit. Kdysi pracovat museli, pro toho pana, a vétSinou dostavali jenom jidlo
a nic zbyte¢ného navic.



Priloha €. 6 Vysledek Adamova hodnoceni pragmatiky

HODNOCENI UROVNE PRAGMATICKE JAZYKOVE ROVINY
U JEDINCU S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA

Klient: ADAM uroven dil¢ich oblasti D_atum' N _
2 o o S m
1 KOMUNIKACNI ZAMER (u7iti jazyka ke konkrétnimu uiéelu) B o | 2
a | osloveni, pozdraveni osoby | vyhyba se, neoslovuje osoby, nevyhledava komunikaci 0* 0 0
sam oslovi osoby, ale zcela nepatti¢né, bez zachovani zpisobl 1 1 1
se zachovanim socidlnich pravidel oslovi jen vybrané jedince 2 2 2
spontanné oslovi konkrétni osobu dle zachovani socialnich pravidel 3 3 3
b | podani potfebné informace | neschopen komunikace, nema potfebu sdileni zprav s druhym 0 0 0
schopen sdilet informace jen v pifipadé n&jakého zisku, dosazeni cile 1 1 1
schopen informovat pouze o pro né¢j zajimavé skute¢nosti 2 2 2
dle potieby schopen zamérné informovat o jakékoli skutecnosti 3 3 3
c ;Zi?ggﬁf;ﬁgéii?&t ignoruje jakékoli zdvofilostni pravidla zadosti, prosby, podékovani 0 0 0
zdvotile pozada a pod€kuje pouze za odménu 1 1 1
chape zdvofilostni pravidla, ob¢as problém s jejich dodrzenim 2 2 2
schopen kohokoli v kazdé situaci slu§né pozadat, stejné i podékovat 3 3 3
d | vyzédani si informace vhodnou formou zcela neschopen polozit otazku cizi i zndmé osobé 0 0 0
neschopen polozit otazku vhodnou formou cizi osob¢, vynucuje odpoveéd 1 1 1
schopen zeptat se a informovat, ale pouziva zvlastni vyrazy 2 2 2
schopen informovat se u kohokoli na jakékoli t¢éma vhodnou formou 3 3 3
e | vyjadreni ndzoru ¢i postoje | neni schopen vyjadfit vlastni mySlenky tykajici se tématu 0 0 0
obtizné formuluje vlastni myslenky, schopen vyjadfit se pouze 1 1 1
k tomu, co povazuje za zajimavé, uziva jen slova a kratké véty
vyjadii zakladni podstatu svého postoje, ale dale ho nerozvede 2 2 2
schopen kvalitné projevit vlastni nazor na dané téma ¢i situaci 3 3 3
SUM: (15) 7 7 10
2 NARATIVNI SCHOPNOSTI a KOMUNIKACNI PRAVIDLA
a e kken zcela nedodrzuje komunikaéni pravidla k ukonceni ¢i zahajeni 0 0 0
rozhovoru
opakovang a napadné skace do fe¢i druhé osoby 1 1 1
chape pravidla, ob¢as ma problém s jejich dodrzenim 2 2 2
S vyuzitim spol. pravidel je sam schopen zahajit ¢i ukoncit dany rozhovor 3 3 3
b | rozsah sdéleni informaci zahlti poslucha¢e nadbyteénym Casto nepodstatnym mnozstvim faktd 0 0 0
neustéle se dozaduje dalSich, upfesiujicich informaci 1 1 1
schopen sdélit pfiméfené mnozstvi informaci druhé osobé 2 2 2
dokaze rozsah sdéleni prizplsobit dle (+,-) reakce posluchace 3 3 3
c | VAhesent kol nezajem, nechut’ meénit své téma, ulpiva na tématu 0 0 0
rozhovoru
Casté ulpivani na stale se opakujicim tématu 1 1 1
v kontaktu s vybranou osobou schopen navrhnout jiné téma 2 2 2
schopen vymyslet a zpisobile predstavit nové téma 3 3 3
d udrz§n1 .t’er’natu nekomunikuje viibec, pokud ho téma nezajima; neudrzi téma 0 0 0
probihajiciho rozhovoru
¢asto méni téma rozhovoru ke své potiebé, odbiha k detailim 1 1 1
ma velkou snahu dané téma udrzovat, obcas problém s dodrzenim 2 2 2
schopen udrzet téma probihajiciho rozhovoru, neménit ho, neodbiha 3 3 3
od néj, nevraci se zbytecné k jiz prohovorenému
e [2;‘;?36111 diskutovanho setrvava na stale se opakujicim tématu, nebere ohled na zajem jiného 0 0 0
vyjimecné schopen rozvinou téma (musi byt pro néj pfitazlivé) 1 1 1




a hodnoceni dané situace, mimiku neuziva ke konkrétnimu cili

schopen rozvinout téméf jakékoli téma 2 2 2
schopen i piizplsobit téma nastalé situaci ¢i reakci posluchace 3 3 3
f stiidani komunikaénich roli | mluvni egocentrismus, nenasloucha promluvé druhé osoby, vyrazné 0 0 0
(turn-taking) obtize s reciprocitou, nutnost mit posledni slovo
nepusti druhého ke slovu; skace do feci, nenecha druhého domluvit 1 1 1
zna pravidla stfidani, ale nechape, obc¢as problém s uzitim 2 2 2
pfi rozhovoru pfirozené stiida roli mluvciho a posluchace 3 3 3
zajem o promluvu druhé neprojevuje zajem o promluvu druhého, soustfedi se pouze na tu svou, 0 0 0
g osoby neregistruje ani reakci ¢i zajem posluchace
nema zajem o promluvu druhého, ale Ipi na jeho pfesném vyjadiovani,
o1 . e O 1 1 1
vyzaduje dodrzovani urCitych verbalnich rituald
vhodné projevi zajem, pokud je pro né&j téma atraktivni
dokaze vhodné vyjadfit svij zajem o promluvu druhého, pfiméfené
e LT 3 3 3
poklada dopliujici otazky
idani loZené . o . o oy
h g;iépzcl)(\;jdanl na polozene ignoruje vypoveéd druhé osoby, viibec neodpovida 0 0 0
podava nedostateéné odpovédi, mluvi zamérné potichu 1 1 1
reaguje pouze na téma, které je pro néj zajimavé 2 2 2
bez rozdilu dokaze adekvatné odpoveéd’ na poloZenou otazku 3 3 3

i <o f 1 ovidi se vSemi komunikuje stejnym zptisobem, nerozlisuje diference feci u 0 0 0
zmena formulace vypovedi odlisnych vékovych a spole¢enskych skupin
pti komunikaci (podle : = - - ;

S . vhodné¢ dokaze komunikovat pouze s détmi a vrstevniky 1 1 1
ctlového subjektu nebo - - - - - — — v
AN chépe pravidla, obfas ma problém s uzitim vykani a tykani 2 2 2
podle psychosocialni — — - " ;
situace) adekvatné pouziva jiny styl komunikace s ditétem, vrstevnikem, 3 3 3
dospélym, ucitelem, nadfizenym, ...

] | ptevypravéni slyseného, neschopen reprodukovat pribeh 0 0 0
¢teného ¢i shlédnutého cely text uvede s totoznymi slovy, se v§emi detaily, zcela bez chyb 1 1 1
dgje, popis prozité pozitivni | uvede zakladni kostru piib&éhu, nepamatuje si podrobnosti 2 2 2
i negativni situace schopen pievypravét d&j a zaZité situace s dillezitymi udaji 3 3 3

k e ; nedokdze vyjadrit své emoc¢ni rozpolozeni nad danou situaci 0 0 0
TS Sl Qe velmi $patné vyjadiuje a popisuje pocity, uziva nehodici se spojeni
pocitii a vztaht k lidem, . .p yjadrue a pop J, ’p Y, pojent, 1 1 1

e e N vyrazy; nerozumi tomu, jak se citi
zviratum, vécem, T V , P :
=5 : , dokaze popsat pouze nékteré vybrané pocity 2 2 2
¢innostem a situacim — — L - - : - —
dokaze kvalitné charakterizovat své pocity k dané skuteénosti 3 3 3
SUM: (33) 6 9 16
3 NEVERBALNI KOMUNIKACE a SUPRASEGMENTALNI ROVINA RECI
a | identifik. vlastnich signalti | nerozezna je viilbec nebo ma zna¢né potize pti identifikaci 0 0 0
schopen rozpoznat pouze nékteré vybrané neverbalni signaly 1 1 1
rozpozna vlastni projevy, ale nechape jejich konkrétni funkci 2 2 2
schopen rozpoznat v zrcadle své vlastni neverbalni projevy 3 3 3
b 1dent1ﬁkac? L, AL nerozezna je viibec nebo ma znacné potize pii identifikaci 0 0 0
u posluchace
schopen rozpoznat pouze nékteré vybrané neverbalni signaly 1 1 1
rozpozna urcité projevy, ale nechape jejich konkrétni funkci 2 2 2
chape funkci signall, rozezna emocni naladéni a o¢ekava jeho reakci 3 3 3
c | zrakovy kontakt nekomunikuje pohledem, nema potiebu, aplikuje nespravné 0 0 0
navazuje pii upozornéni, vyzadani jako , Podivej se na mé. 1 1 1
ma snahu o navazani, navazuje u vybranych osob 2 2 2
navazuje spontanné, adekvatné udrzuje pti konverzaci 3 3 3
d | mimika - recepce nen §chopen 1df:ntjﬁkovat projevy mlmlky u posluchace vyjadiujici 0 0 0
urcité emoce, zameéry, postoje & hodnoceni situace
schopen rozpoznat pouze vybrané ¢i pfehnané naznacené projevy 1 1 1
u druhé osoby rozdily v mimice rozpozna, ale nechape jejich funkci 2 2 2
spravné identifikuje vSechny projevy mimiky u posluchace 3 3 3
e | mimika - exprese mimikou neni schopen imitovat své emoce, zaméry, postoje 0 0 0




sam prvky mimiky vyuziva, ale nespravné, bez dané funkce

rozpozna rozdily v mimice, nechape funkci pro vyjadreni konkrétnich emoci

spravné vyjadiuje své emocni rozpoloZzeni s uzitim mimiky

proxemika (dodrzovani
vzdalenosti)

nerespektuje osobni prostor, nevhodné se oblic¢ejem ptiblizuje k tvari
druhé osoby, naruSuje jeji intimitu

pfi konverzaci stoji blizko, ¢asto nedodrzuje osobni zonu druhého

chape pravidla vzdalenosti, nékdy ma problém s dodrzovanim

dodrzuje hranice podle vztahu s osobou ¢i probihajici situace

g | posturika (poloha,drzeni téla)

vyhybé se osobnimu kontaktu, osobu sleduje zpovzdali

pii konverzaci stoji pfili§ daleko nebo blizko, uziva nevhodné postoje,
pfi rozhovoru se obcas otaci zady ¢i bokem

ovlada adekvatni postaveni, nékdy ma problém s dodrzovanim

dodrzuje adekvatni postaveni pii konverzaci s druhym, umi vyuzivat
tyto prvky dle konkrétniho charakteru komunikace

>

gestika - recepce

neumi gesta spravné identifikovat

identifikuje pouze vybrana ¢i naucena gesta, nerozumi vyznamu

identifikuje pouze vybrana gesta, rozumi jejich vyznamu

spravn¢ identifikuje vSechna gesta, umi na n€ reagovat

gestika - exprese

gesta neumi adekvatné pouzivat a nerozumi jejich vyznamu

pouziva nevhodna gesta

gesta uziva, ale obCas ma obtiZe v jejich rozsahu a hranicich

pfiméfend a vhodna gesta pouziva v adekvatni situaci

haptika (doteky)

N

pouziva nevhodné doteky narusujici intimitu druhé osoby

doteky nevyuziva vibec

doteky uziva, ale nékdy ma obtize v jejich rozsahu a hranicich

v nalezité mife pouziva vhodné dotyky dle kontextu, konkrétni
komunikacni situace, vztahu a spolecenskych zvyklosti

k

kinezika (pohyby téla)

dochazi k nevhodnym pohybtim celého téla ¢i hlavy

pohyby uziva nefunkéné, v nespravném komunik. kontextu

chape uziti pohybu, nékdy ma problém s dodrzovanim

dokaze vyuZzivat pohyby k vyjadieni emoci, vnitiniho postoje a doplnit
tak verbalni komunikaci ke zpfesnéni vyznamu

W NP W INRFPIO|WINIP|IO|lWINIEP|IO] W [N P [OlWIN|IFk] © W IN|F-

W NP W INPFPOCIWIN|FPIOIWIN|F|IO] W N P ([OlwIN|Fk| © [WIN|F-

W NS W INFRPIOC|IWINIP|IO|IWIN|FR|IO] W [N P [OlWINIEP| © [N

| | Jjiné projevy naruseni ) KCH je velmi vyrazné naruseno, dochazi k astym projeviim 0 0 0
koverbalniho chovani (tiky, — - Ty Fodovi - — -

e zminéné projevy se objevuji Casto, pie evsim v nove, stresové situaci, 1 1 1
motoricky neklid, pfi n&jaké nahlé zmeéné ¢i interakci s nezndmymi lidmi

preslapovani, manipulace projevy se dostavuji velmi zfidka, nemaji rozsahly charakter 2 2 2
S prsty ¢i oblecenim, luskani,

’leSkfi”’: neprimérené mrkani | y jedince se nevyskytuji Zadné prvky narugeného kov. chovani 3 3 3
a zvykani,...)

m | rozeznavani paralingvistic. neschopen signaly rozeznat, reagovat na né, narusena schop. sledovat tok fe¢i 0 0 0
signalit ukazujicich pozadavek | schopen rozeznat jen vyrazné az piehnané signaly 1 1 1
zahajeni promluvy & jeji schopen rozeznat signaly téméf vzd 2 2 2
ukonceni (klesnuti hlasu, p - gnaly Y
zména intonace, ...) schopen signaly rozeznat a adekvatné na né reagovat 3 3 3

n | prozodické faktory feci monotonni, piechnané intonovana, napadné ticha ¢i hlasita, prekotna f. 0 0 0
WERIICL] VYA BNl .| ndpadné& mechanicka, Sroubovana, formalni fe¢ 1 1 1
a porozumeéni pii komunikaci - - -

(t6n a sila hlasu, melodie, spravné uziti prozodickych faktorti mu misty ¢ini obtize 2 2 2

rytmus, tempo, prizvuk, v 1 ., ., o x R -

S T, B, ) dokaze plné vyuzivat prozodické prvky feci k danému tcelu 3 3 3
SUM: (42) 7 12 18
Dimaxony | 20 | 28 | 44

90-81 80 -61 60 - 31 30-0

Vvsledek: zadné nebo mirné naruSeni vyznamné naruSeni velmi vazné naruseni

y : nerelevantni naruseni pragmatiky a omezena pragmatiky a snizena pragmatiky, neschopnost
pragmatiky schopnost soc. interakce schopnost soc. interakce socidlni interakce

* Hodnotu zji§téné urovné zkoumané oblasti, prosim, oznacte kiizkem (,,X“).




Ptiloha €. 7 Zuz¢in kresebny projev




Priloha €. 8 Vysledek Zuzc¢ina hodnoceni pragmatiky

HODNOCENI UROVNE PRAGMATICKE JAZYKOVE ROVINY
U JEDINCU S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA

Klient: ZUZKA uirovei dil¢ich oblasti Doaotum' - _
g X o S m
1 KOMUNIKACNI ZAMER (uziti jazyka ke konkrétnimu Géelu) Al b [=
a | osloveni, pozdraveni osoby | vyhyba se, neoslovuje osoby, nevyhleddava komunikaci 0* 0 0
sam oslovi osoby, ale zcela nepatfi¢n€, bez zachovani zpisobii 1 1 1
se zachovanim socidlnich pravidel oslovi jen vybrané jedince 2 2 2
spontanné oslovi konkrétni osobu dle zachovani socidlnich pravidel 3 3 3
b | podani potfebné informace | neschopen komunikace, nema potiebu sdileni zprav s druhym 0 0 0
schopen sdilet informace jen v pifipadé n&jakého zisku, dosazeni cile 1 1 1
schopen informovat pouze o pro néj zajimavé skute¢nosti 2 2 2
dle potieby schopen zamérné informovat o jakékoli skutecnosti 3 3 3
c ;Zi?gggf;ggéiit;t ignoruje jakékoli zdvotilostni pravidla zadosti, prosby, podékovani 0 0 0
zdvotile pozada a pod€kuje pouze za odménu 1 1 1
chéape zdvofilostni pravidla, ob&as problém s jejich dodrZzenim 2 2 2
schopen kohokoli v kazdé situaci slu$né pozadat, stejné i podékovat 3 3 3
d | vyzédani si informace vhodnou formou zcela neschopen polozit otdzku cizi i zndmé osobé 0 0 0
neschopen polozit otazku vhodnou formou cizi 0sob€&, vynucuje odpoved’ 1 1 1
schopen zeptat se a informovat, ale pouziva zvlastni vyrazy 2 2 2
schopen informovat se u kohokoli na jakékoli t¢éma vhodnou formou 3 3 3
e | vyjadreni ndzoru ¢i postoje | neni schopen vyjadrit vlastni mySlenky tykajici se tématu 0 0 0
obtizné formuluje vlastni myslenky, schopen vyjadfit se pouze 1 1 1
k tomu, co povazuje za zajimavé, uziva jen slova a kratké véty
vyjadii zakladni podstatu svého postoje, ale dale ho nerozvede 2 2 2
schopen kvalitné projevit vlastni ndzor na dané téma Ci situaci 3 3 3
SUM: (15) 5 6 7

2 NARATIVNI SCHOPNOSTI a KOMUNIKACNI PRAVIDLA

a iniciace a ukongeni

zcela nedodrzuje komunikacni pravidla k ukonceni ¢i zahajeni

rozhovoru
opakovang a napadné skace do fe¢i druhé osoby
chape pravidla, ob¢as ma problém s jejich dodrzenim
S vyuzitim spol. pravidel je sam schopen zahajit ¢i ukoncit dany rozhovor
b | rozsah sdé€leni informaci zahlti posluchace nadbytenym Casto nepodstatnym mnozstvim fakta
neustéle se dozaduje dalSich, upfesiiyjicich informaci
schopen sdélit pfiméfené mnozstvi informaci druhé osobé
dokaze rozsah sd€leni ptizplisobit dle (+,-) reakce posluchace
¢ | Vnesent pekehol ity nezajem, nechut’ meénit své téma, ulpiva na tématu
rozhovoru

Casté ulpivani na stale se opakujicim tématu

v kontaktu s vybranou osobou schopen navrhnout jiné téma

schopen vymyslet a zpisobile predstavit nové téma

udrZeni tématu 4o . . o s
d N nekomunikuje viibec, pokud ho téma nezajima; neudrzi téma
probihajiciho rozhovoru

¢asto meéni téma rozhovoru ke své potiebé, odbiha k detailim

ma velkou snahu dané téma udrzovat, obcas problém s dodrzenim

schopen udrzet téma probihajiciho rozhovoru, neménit ho, neodbiha
od néj, nevraci se zbytecné k jiz prohovorenému

W N[ © JWIN[FP]| © |WIN|IP|IOlWw[(N|Fk] O
W (NP O JwN|Fk| © |wIN|P|[olw[N|Fk] O

rozvadéni diskutovaného s . o e,
€ | matu setrvava na stale se opakujicim tématu, nebere ohled na zajem jiného 0 0

W NP © JWIN|IEP| © |wIN|IP|IOolWw(N|Fk] O




vyjimecné schopen rozvinou téma (musi byt pro néj pfitazlivé) 1 1 1
schopen rozvinout téméf jakékoli téma 2 2 2
schopen i pfizplsobit téma nastalé situaci ¢i reakci posluchace 3 3 3
f sttidani komunikaénich roli | mluvni egocentrismus, nenaslouchd promluvé druhé osoby, vyrazné 0 0 0
(turn-taking) obtize s reciprocitou, nutnost mit posledni slovo
nepusti druhého ke slovu; skace do fe€i, nenecha druhého domluvit 1 1 1
zna pravidla stfidani, ale nechape, obc¢as problém s uzitim 2 2 2
pfi rozhovoru pfirozené stiida roli mluvciho a posluchace 3 3 3
zajem o promluvu druhé neprojevuje zéjem o promluvu druhého, soustiedi se pouze na tu svou, 0 0 0
g osoby neregistruje ani reakci ¢i zajem posluchace
nema zajem o promluvu druhého, ale Ipi na jeho pfesném vyjadiovani,
o1 . e o 1 1 1
vyzaduje dodrzovani ur€itych verbalnich rituald
vhodné projevi zajem, pokud je pro né&j téma atraktivni 2 2 2
dokaze vhodné vyjadfit sviij zajem o promluvu druhého, ptimétené
e LT 3 3 3
poklada dopliujici otazky

h | odpovidani na polozené otazky | ignoruje vypovéd druhé osoby, viibec neodpovida 0 0 0

podava nedostate¢né odpovédi, mluvi zamérné potichu 1 1 1
reaguje pouze na téma, které je pro néj zajimavé 2 2 2
bez rozdilu dokaze adekvatné odpoveéd’ na poloZenou otazku 3 3 3

i <o f 1 ovidi se vSemi komunikuje stejnym zptisobem, nerozlisuje diference feci u 0 0 0
zmena formulace vypovedi odlisnych veékovych a spole¢enskych skupin
pti komunikaci (podle S = - T -

S . vhodné¢ dokaze komunikovat pouze s détmi a vrstevniky 1 1 1
ctlového subjektu nebo - - - - - — — v
AN chépe pravidla, obfas ma problém s uzitim vykani a tykani 2 2 2
podle psychosocialni — — - " ;
situace) adekvatné pouziva jiny styl komunikace s ditétem, vrstevnikem, 3 3 3
dospélym, ucitelem, nadiizenym, ...

]| prevypravéni slySeného, neschopen reprodukovat pribeh 0 0 0
¢teného ¢i shlédnutého cely text uvede s totoznymi slovy, se v§emi detaily, zcela bez chyb 1 1 1
dgje, popis prozité pozitivni | uvede zakladni kostru piib&éhu, nepamatuje si podrobnosti 2 2 2
i negativni situace schopen prevypravét déj a zazité situace s dilezitymi udaji 3 3 3

k o , nedokaze vyjadrit své emoéni rozpoloZeni nad danou situaci 0 0 0
TS S o), velmi $patné vyjadiuje a popisuje pocity, uziva nehodici se spojeni
pocitii a vztaht k lidem, >1mi Spatnc vyjadruje 4 popisuje pocity, pojent, 1 1 1

e oo N vyrazy; nerozumi tomu, jak se citi
zviratum, vécem, T V . , :
- : ; dokaze popsat pouze nékteré vybrané pocity 2 2 2
cinnostem a situacim — — - - - - — -
dokaze kvalitné charakterizovat své pocity k dané skuteénosti 3 3 3
SUM: 33 | 10 11 14
3 NEVERBALNI KOMUNIKACE a SUPRASEGMENTALNI ROVINA RECI
a | identifik. vlastnich signalii | nerozezna je viibec nebo ma znaéné potize pii identifikaci 0 0 0
schopen rozpoznat pouze n¢které vybrané neverbalni signaly 1 1 1
rozpozna vlastni projevy, ale nechape jejich konkrétni funkci 2 2 2
schopen rozpoznat v zrcadle své vlastni neverbalni projevy 3 3 3
b 1dent1ﬁkac? neverb. signili nerozezna je viibec nebo ma znacné potize pii identifikaci 0 0 0
U posluchace

schopen rozpoznat pouze nékteré vybrané neverbalni signaly 1 1 1
rozpozna urcité projevy, ale nechape jejich konkrétni funkci 2 2 2
chape funkci signall, rozezna emocni naladéni a o¢ekava jeho reakci 3 3 3

c | zrakovy kontakt nekomunikuje pohledem, nema potiebu, aplikuje nespravné 0 0 0
navazuje pii upozornéni, vyzadani jako , Podivej se na mé. 1 1 1
ma snahu o navazani, navazuje u vybranych osob 2 2 2
navazuje spontann¢, adekvatné udrzuje pii konverzaci 3 3 3

d | mimika - recepce nen §chopen 1df:nt3ﬁkovat projevy mlmlky u posluchace vyjadrujici 0 0 0
urcité emoce, zaméry, postoje a hodnoceni situace
schopen rozpoznat pouze vybrané ¢i piehnané naznacené projevy 1 1 1
u druhé osoby rozdily v mimice rozpozna, ale nechape jejich funkci 2 2 2
spravné identifikuje vS§echny projevy mimiky u posluchace 3 3 3

- mimikou neni schopen imitovat své emoce, zamery, postoje

e | mimika - exprese . . . vr s ot - 0 0 0

a hodnoceni dané situace, mimiku neuziva ke konkrétnimu cili




sam prvky mimiky vyuziva, ale nespravné, bez dané funkce

rozpozna rozdily v mimice, nechape funkci pro vyjadreni konkrétnich emoci

spravné vyjadiuje své emocni rozpoloZzeni s uzitim mimiky

proxemika (dodrzovani
vzdalenosti)

nerespektuje osobni prostor, nevhodné se oblic¢ejem ptiblizuje k tvari
druhé osoby, narusuje jeji intimitu

pfi konverzaci stoji blizko, ¢asto nedodrzuje osobni zonu druhého

chape pravidla vzdalenosti, nékdy ma problém s dodrzovanim

dodrzuje hranice podle vztahu s osobou ¢i probihajici situace

g | posturika (poloha,drzeni t¢la)

vyhybé se osobnimu kontaktu, osobu sleduje zpovzdali

pii konverzaci stoji pfili§ daleko nebo blizko, uziva nevhodné postoje,
pfi rozhovoru se obcas otaci zady ¢i bokem

ovlada adekvatni postaveni, nékdy ma problém s dodrzovanim

dodrzuje adekvatni postaveni pii konverzaci s druhym, umi vyuzivat
tyto prvky dle konkrétniho charakteru komunikace

h | gestika - recepce

neumi gesta spravné identifikovat

identifikuje pouze vybrana ¢i naucena gesta, nerozumi vyznamu

identifikuje pouze vybrana gesta, rozumi jejich vyznamu

spravn¢ identifikuje vSechna gesta, umi na n€ reagovat

i | gestika - exprese

gesta neumi adekvatné pouzivat a nerozumi jejich vyznamu

pouziva nevhodna gesta

gesta uziva, ale obCas ma obtiZe v jejich rozsahu a hranicich

pfiméfend a vhodna gesta pouziva v adekvatni situaci

haptika (doteky)

N

pouziva nevhodné doteky narusujici intimitu druhé osoby

doteky nevyuziva vibec

doteky uziva, ale nékdy ma obtize v jejich rozsahu a hranicich

v nalezité mife pouziva vhodné dotyky dle kontextu, konkrétni
komunikacni situace, vztahu a spolecenskych zvyklosti

k

kinezika (pohyby téla)

dochazi k nevhodnym pohybtim celého téla ¢i hlavy

pohyby uziva nefunkéné, v nespravném komunik. kontextu

chape uziti pohybu, nékdy ma problém s dodrzovanim

dokaze vyuZzivat pohyby K vyjadieni emoci, vnitiniho postoje a doplnit
tak verbalni komunikaci ke zpfesnéni vyznamu

W NP W INRFPIO|WIN|FRP|IOlWINIP|IO] W [N P [OlWIN|IFk] © W IN|EF
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| | Jjiné projevy naruseni ) KCH je velmi vyrazné naruseno, dochazi k astym projeviim 0 0 0
koverbalniho chovani (tiky, — - DoVl rodovei - o :

e zminéné projevy se objevuji Casto, pie evsim v nove, stresové situaci, 1 1 1
motoricky neklid, pfi n&jaké nahlé zmeéné ¢i interakci s nezndmymi lidmi

preslapovani, manipulace projevy se dostavuji velmi ziidka, nemaji rozsahly charakter 2 2 2
S prsty ¢i oblecenim, luskani,

’leSkfi”’: neprimérené mrkani | y jedince se nevyskytuji zadné prvky naruieného kov. chovani 3 3 3
a zvykani,...)

m | rozeznavani paralingvistic. neschopen signaly rozeznat, reagovat na né, narusena schop. sledovat tok fe¢i 0 0 0
signalit ukazujicich pozadavek | schopen rozeznat jen vyrazné az piehnané signaly 1 1 1
zahajeni promluvy & jeji schopen rozeznat signaly téméf vzd 2 2 2
ukonceni (klesnuti hlasu, p - gnaly Y
zména intonace, ...) schopen signaly rozeznat a adekvatné na né reagovat 3 3 3

n | prozodické faktory feci monotonni, piechnané intonovana, napadné ticha ¢i hlasita, prekotna f. 0 0 0
WERIICL] VYA BNl .| ndpadné& mechanicka, Sroubovana, formalni fe¢ 1 1 1
a porozumeéni pii komunikaci - - -

(t6n a sila hlasu, melodie, spravné uziti prozodickych faktorti mu misty ¢ini obtize 2 2 2

rytmus, tempo, prizvuk, e a1y ., ., o x . -

S T, B, ) dokaze pln¢€ vyuzivat prozodické prvky feci k danému ucelu 3 3 3
SUM: (42) 6 7 12
D maxony | 21 | 24 ] 33

90-81 80 -61 60 - 31 30-0

Vysledek: zadn€ nebo mirn¢ naruSeni vyznamné naruseni velmi vazné naruSeni

y : nerelevantni naruSeni pragmatiky a omezena pragmatiky a snizena pragmatiky, neschopnost
pragmatiky schopnost soc. interakce schopnost soc. interakce socidlni interakce

* Hodnotu zjisténé urovné zkoumané oblasti, prosim, oznacte kiizkem (,,X“).




Priloha é. 9 Dotaznik

DOTAZNIK PRO KLINICKE LOGOPEDY

Viézena pani, vdzeny pane,

rada bych Vas pozadala o spolupraci pfi vyzkumu prostiednictvim vyplnéni tohoto dotazniku.

Jsem studentkou oboru logopedie na Pedagogické fakulté Univerzity Palackého v Olomouci a moje
diplomova prace je zaméfena na detekci a analyzu pragmatické jazykové roviny u osob s poruchami
autistického spektra.

Touto cestou Vas prosim o vyplnéni nasledujiciho dotazniku. VSechny Vami uvedené udaje jsou
samoziejm¢ diivérné a anonymni. Vysledky tohoto zkoumani a Vase odpovédi budou vyuzity pouze pro

ucely diplomové prace.

Pokud budete mit z4jem o ziskana data a vysledky dotaznikti nebo plny text diplomové prace, rada Vam

je poskytnu v elektronické podobé zaslanim na Vasi emailovou adresu:

Dékuji za Vasi spolupraci!
Helena Mikudova

mikudova.helena@seznam.cz

Dotaznik je tvofen kombinaci otevienych, uzavienych i polouzavienych polozek. Pii volbé odpovédi u uzavienych
polozek, prosim, vyberte vzdy jednu nebo vice z nabizenych moznosti dle pokynt uvedenych pied danou otazkou. Vami
vybranou odpovéd’ oznaéte kiizkem (,X*). U nékterych otdzek je v nabidce také alternativa dalsi odpoveédi oznacena
jako ,,jiné“, kde muzete vypsat vlastni odpovéd’. U otevienych polozek, prosim, uved’te sviij vlastni nazor, Vase
odpovéd’ neni omezena. U polozek vyuZivajici Likertovu skalu, prosim, vyznacte kiizkem (,,X*) Vami vybranou

hodnotu.

1. Jaka je délka Vasi praxe v oboru klinické logopedie?

0-5 let

6-10 let

11-15 let

16-25 let

vice nez 25 let

v predatestacni ptipraveé

2.V jakém Kkraji v sou¢asné dobé pusobite?

Jihocesky kraj

Jihomoravsky kraj




Karlovarsky kraj

Kralovehradecky kraj

Liberecky kraj

Moravskoslezsky kraj

Olomoucky kraj

Pardubicky kraj

Plzensky kraj

Hlavni mésto Praha

Stfedocesky kraj

Ustecky kraj

Kraj Vysocina

Zlinsky kraj

Uved’te prosim, jak dilezita je dle Vaseho nazoru logopedicka intervence u osob s poruchami

autistického spektra (dale jen PAS)? Prosim, svou odpovéd’ zdiivodnéte.

velmi spise ani dtlezita ) )
L L ) o spiSe nedulezita zcela nedutlezita
dulezita dulezita ani nedulezita

vvvvvv

foneticko-fonologickou

lexikalné-sémantickou

morfologicko-syntaktickou

pragmatickou

Mél/a jste nebo stile mate ve své péci klienta ¢i klienty s PAS? Pokud ano, prosim uved’te

pocet klienti s PAS, ktefi k Vam pravidelné dochazeli a kteii k Vam nyni dochazi.

ano ‘

pocet byvalych klientt: pocet soucasnych klientt:

ne (Pokud je vase odpovéd’ ,,ne, prosim, preskocte na otazku ¢. 10). ‘

Jakého véku ve Vasi ambulanci dosahuji klienti s PAS? (muzete vyznacit vice moznosti)

0az7let

7 az 15 let

15az 19 let

19 az 26 let

vice nez 26 let




Dochazi do Vasi ambulance i dospélé osoby s PAS? Pokud ano, prosim, uved’te také soucasny

pocet klientii v dospélém véku.

ano pocet klient:

ne

Jaky typ pervazivni vyvojové poruchy méli (maji) Vasi klienti dle MKN-10 diagnostikovany?

Prosim, uved’te i pocet klient s danym typem.

Détsky autismus (F 84.0) podet klientt::
Atypicky autismus (F 84.1) podet klientt::
Retttiv syndrom (F 84.2) pocet klient:
Jina détska dezintegraéni porucha (F 84.3) podet klientt::

Hyperaktivni porucha sdruzend s mentalni
pocet klientl:

retardaci a stereotypnimi pohyby (F 84.4)

Aspergertv syndrom (F 84.4) pocet klienti:
Jiné pervazivni vyvojové poruchy (F 84.8) pocet klienti:
Pervazivni vyvoj. porucha nespecifik. (F 84.9) pocet klienti:

V jakém véku nebo za jakych podminek obvykle ukoncujete logopedickou intervenci u osob s

PAS?

. Vychazite/ vychazeli byste v ramci logopedické intervence z pristupu typickych pro klienty

S PAS? (Prosim, odpovézte i v piipads, Ze ve své ambulanci klienta s PAS neméte).

ano (Pokud jste zvolili moznost ,,ano®, pokracujte druhou ¢asti otazky)

ne (Pokud jste zvolili moznost ,,ne, pokracujte otazkou ¢. 11)

Pokud vyuZivate néjaky z piistupi, prosim uved’te, o jaky druh se jedna.

TEACCH

Strukturovany ptistup

Son-Rise

Aplikovana behavioralni analyza

Alternativni a augmentativni komunikace

kombinace vyse uvedenych (prosim uved'te kterych):

jiny (prosim uved'te):

. LiSi se/ liSily by se néjak p¥i Vasi praci metody, postupy, pFistup u klienta s riiznym typem
PAS (napriklad u klienta s Détskym autismem a u klienta s Aspergerovym syndromem)?

(Prosim, odpovézte i v ptipad¢, Ze ve své ambulanci klienta s PAS nemate).




ano (Pokud jste zvolili moznost ,,ano®, pokrac¢ujte druhou ¢asti otazky)

ne (Pokud jste zvolili moznost ,,ne*, pokracujte otazkou ¢. 12)

Pokud se tyto postupy pri praci néjakym zpiisobem lisi, vypiSte prosim, na jakou oblast se u
klienta s danym typem PAS konkrétné zaméiujete? (Prosim, odpovézte i v piipadg, Ze ve své péci klienta

s PAS nemiate. Popiste, zda by byl Vas piistup mezi riznym typem PAS jiny).

Détsky autismus

Atypicky autismus

Rettiv syndrom

Jina détska dezintegracni

porucha

Hyperaktivni porucha sdruzena

S ment. retardaci

Aspergeruv syndrom

Jiné pervazivni vyvojové

poruchy

Pervazivni vyvojova porucha

nespecifikovand

12. Soustied’ujete svou praci u klienti s PAS také na rozvoj pragmatické jazykové roviny?
(Prosim, odpovézte i v piipadé, Ze ve své ambulanci klienta S PAS nemate. Pokud byste ho méli, soustiedili byste svou praci

na tuto oblast?

ano (Pokud jste zvolili moznost ,,ano®, pokracujte druhou ¢asti otazky)

ne (Pokud jste zvolili moznost ,,ne”, pokracujte otazkou ¢. 16)

Pokud se u Kklienti s PAS zaméfujete také na oblast pragmatické jazykové roviny, jak ji

konkrétné rozvijite?

navazovani zrakového kontaktu

rozezndvani emoci, mimiky u komunikaéniho partnera

uceni pouzivat neverbalni komunikaci (gesta, mimika, posturace, dodrzovani

0sobni komunikaéni zény, ...)

uceni navazovani socialnich vztaht

udrzovani socialnich roli v komunikaci

uceni adekvatnosti v komunikaci

eliminace koverbalniho chovani

jinak (prosim vypiste):

13. Vénujete se pri své logopedické intervenci u osob s PAS také diagnostice pragmatiky?

Pokud ano, prosim vypiste, jaké diagnostické materialy a testy k tomu uZivate.



14.

15.

ano

ne

VyuZivate k terapii arozvoji pragmatiky u osob s PAS také néjaké specialni pomicky,

materialy, metodiku, vlastni vypracované seSity? Pokud ano, jaké to jsou?

Zaznamenal/a jste, Ze jiZ existuji vyukové materialy pro odborné pracovniky k nacviku

socidlnich kompetenci a dovednosti u osob s PAS? Pokud ano, prosim, vypiste jaké.

16.

17.

18.

Uvital/a byste, kdyby byly k dispozici materialy pro rozvoj oblasti pragmatické jazykové

roviny?

ano

ne

Myslite si, Ze je zapotiebi ¢i dokonce vyhodou p¥ipojit ke spolupraci v rozvoji komunikace
a pragmatiky také jiné odborniky a osoby, kteii by se podileli na terapii tak, aby bylo

dosaZeno co nejlepSich vysledkii a pokroku? Svou odpovéd’ prosim odivodnéte.

ano

ne

Kdo by se mél dale na této terapii sekundarné podilet?

specializovany terapeut

psycholog

specialni pedagog ve Skole pro osoby s pas

asistent pedagoga

osobni asistent

pracovnik specialné pedagogického centra

rodice

nekdo jiny (prosim vypiste):

Velice Vam dékuji za ¢as a projevenou ochotu p¥i vyplitovani dotazniku!




Priloha ¢é. 10 Konverza¢ni schéma — ukazka I, 11, 11l










Priloha €. 11 Publikace Zabavné uceni — chovani uzivané K nacviku spoleenskych a

konverzacnich pravidel

Prosim a dékuji b

‘\,.__-'——""‘~ sord G s " S oy
" g Se slovickem , prosim” jde véechno snadnéji. Mizes
l _ 3| zakladni 3kolu zacit hned rano otazkou: ,Podag mi prosim med?”
Chovani |

Prosim, dékuji, rado se stalo

Zdvorily clovék podékuje za jidlo, dérky nebo
pochvalu. Kdyz ti nékdo pomdize, fekni jednoduse
»d&kuji’. Potom ti kazdy rad pomaze i priste.

Benny Blu a kouzleni sltivka sluéného
chovani

1 Rekni,prosim”, kdyz néco pottebuijes,
2 ,dékuji”, kdyz ti nékdo néco dava,
3, rddo se stalo”, kdy? ti nékdo fekne »deékuji”.

Hlas se a

Pozdrav... : : - / N :
Ve skole - poslouchej

pozdrav "& 5 N e o = Kdyzchces
ucitele i svoje y o | T ¥ ve vyucovani
spoluzaky. néco fici,
Vsechny tak prihlas se.
upozornis, | ostatni zaci
Ze jsi tady. g tak pochopi,
— Ze té maji
poslouchat.

...ale jak? Neposmivej se
Svoje kamarady Kazdy obcas rekne
a spoluzaky néco $patné nebo
oslovuj jménem. dostane horsi
»Ahoj, Johanko!” znamku. Kdopak
zni docela mile. by chtél, aby se mu
Pritom se divej ostatni posmivali?
kamaradce

do odi.
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