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Abstrakt

Bakalaiska prace se zamétuje, vzhledem k nastalé inkluzi, na aktualni téma
socialnépedagogické Cinnosti ,,Projevy rizikového chovani u jedincli s Aspergerovym
syndromem®.

Prace je ¢lenéna do 10 kapitol. Prvni tfi se vénuji porucham autistického spektra,
Aspergerové syndromu a rizikovému chovani.

Dalsi kapitoly jsou zaméfené na cil prace, vyzkumné otdzky a zvolené metodice
Setfeni. Cilem prace bylo zjistit, do jaké miry jedinci s Aspergerovym syndromem
vnimaji nastavené socialni normy, zdali si je uvédomuji, jak jim jsou piedstavovany a
jestli si uvédomuji rizikové chovani, kterého se mohou dopustit nedodrzovanim téchto
norem. Také jakymi metodami se s témito uskalimi potykaji jejich rodice a ucitelé.

V této praci byl uplatnén kvalitativni vyzkum technikou polostrukturovaného
rozhovoru s jedinci s Aspergerovym syndromem, jejich rodic¢i a uciteli.

Z rozhovora s jedinci s Aspergerovym syndromem vyplyva, ze si sice nékteré typy
rizikového chovani uvédomuji, avsak vétSinu norem maji spise automaticky naucenou,
nez aby si logicky odivodnili spravnost ¢i nesprdvnost svého chovani. Rodice
vypovidaji, Ze rizikové chovani tesi se svymi détmi az v momenté, kdy n¢jaké nastane.
Ucitelé vyzdvihuji pedagogické asistenty, jako dulezitou soucast pedagogického tymu.

Diskuze porovnava zjisténé zavéry vyzkumné casti, které byly rozd€lené do
kategorii, s dostupnou literaturou a tvrzenim V teoretické ¢asti prace.

Zavér dodava, Ze by bakalafska prace mohla pfispét k bliz§Simu poznéni tohoto
tématu nejen u pedagogickych pracovnikd, ale i budoucim absolventim pedagogickych

disciplin.

KLICOVA SLOVA: porucha autistického spektra- Aspergeriv syndrom- rizikové

chovani- prevence rizikového chovani- agresivni chovani



Abstract

This bachelor thesis focuses, due to the ensuing inclusion on the current theme of
social-pedagogical activities " Expressions of risky behaviour in individuals with
Asperger’s syndrome."

The thesis is divided into 10 chapters. The first three are devoted to autistic
spectrum disorders, Asperger's syndrome and risky behaviour.

Other chapters are focused on the aim of the thesis, research questions and chosen
methodology of survey. The goal of the thesis was to determine the extent to which
individuals with Asperger‘s syndrome perceive the set of social norms, whether they are
aware of how they are presented and if they know anything about risky behaviour,
which may be committed by non-compliance with these standards. There was important
to find out, what methods their parents and teachers use in order to face these
difficulties.

This thesis used a qualitative research technique of semi-structured interviews with
individuals with Asperger's syndrome, their parents and teachers.

From interviews with individuals with Asperger‘s syndrome is clear that they are
aware of some types of risky behaviour but most standards they automatically learn
rather than logically justify the correctness or incorrectness of their behaviour. Parents
said that they solve risky behaviour with their children just at the moment when it
occurs. Teachers emphasize teaching assistants to be an important part of the teaching
team.

Discussion compares the identified conclusions of the research section, that have
been divided into categories, with the available literature and statement in the
theoretical part.

Conclusion adds that the bachelor thesis could contribute to better understanding of
this topic not only for teaching staff, but also for future graduates of pedagogical
disciplines.

KEYWORDS: Autism spectrum disorder- Asperger’s syndrome- risky behaviour-

prevention of risky behaviour- aggressive behaviour



Seznam zKratek

PVP- pervazivni vyvojova porucha

PAS- porucha autistického spektra

MKN- Mezindrodni klasifikace nemoci

1Q- inteligen¢ni kvocient

ADHD- attention deficit hyperactivity disorder (porucha pozornosti s hyperaktivitou)
ADD- attention deficit disorder (porucha pozornosti bez hyperaktivity)
OCD- obsedantn¢ kompulzivni porucha

EIA- ¢asny détsky autismus

DSM- americka narodni klasifikace mentalnich poruch

DDP- dezintegra¢ni détska porucha

PSD- povinna $kolni dochézka

MP- mentalni postizeni

SPC- specialné pedagogické centrum

IVP- individuélné vzdélavaci plan

CAN- syndrom tyraného, zneuzivaného a zanedbavaného ditcte
SVP- sttedisko vychovné péce

MSMT- Ministerstvo $kolstvi, mladeZe a télovychovy

MPP- minimalni preventivni program

IVyP- individualni vychovny plan

SVP- $kolni vzdélavaci program

PPP- pedagogicko psychologicka poradna

PO- podpiirna opatieni
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Uvod

Bakalaiska prace se vénuje porucham autistického spektra, Aspergerové syndromu,
rizikovému chovani a jeho prevenci.

Predstavme si, ze bychom se nahle ocitli v cizi zemi, kde lidé mluvi jazykem,
kterému nerozumime a uzndvaji normy a tradice, které jsou pro nas naprosto
nepochopitelné. Pfesné takto se citi jedinci s poruchou autistick¢ho spektra. Navic se
kazdy z nas nékdy ocitne v tizivé a frustrujici situaci, se kterou se musi potykat zcela
sam. Rodina, Skola a naSe nejbliz§i okoli jsou zédkladnim stavebnim kamenem pro
utvafeni vzorcl chovani, tedy i frustracni tolerance.

Porucha autistického spektra je zdravotni postizeni na neurobiologickém podkladé
postihujici pfedevSim chlapce. Jednd se o jedno z nejzavaznéjSich poruch détského
mentalniho vyvoje. Diive byl uzivan termin pervazivni vyvojova porucha a to z toho
divodu, ze pervazivni znamena vSepronikajici, postihuje vSechny oblasti, celou
osobnost, Vyvojova porucha, protoze se vyskytuje od narozeni po cely zivot jedince.
Nejcastéji byva diagnostikovana, tedy rozpoznana, mezi 3. — 4. rokem, nejpozdéji vSak
do 5 let. Jedinci se totiz ze zacatku jevi spiSe jako neslySici, nereaguji na své jméno.
Intenzita 1 kvalita autismu se méni v pribéhu celého zivota. Jedna se zkracené o
poruchu funkci mozku.

Aspergertv syndrom je typ autismu. Poprvé byl Aspergertiv syndrom pospan ve 40.
letech minulého stoleti a jeho terminologie se ménila. Ze zacatku byl znam jako Casny
détsky autismus, autistickd psychopatie, pozdéji byl pojmenovan po Hansi Aspergerovi,
tedy Aspergeriiv syndrom. VSimal si, Ze chlapci vykazuji stejné rysy chovani: byvaji
velmi inteligentni, maji obtiZe v uZiti feci v praxi a zasazenou socialni oblast. Jedna se o
nejzavaznéjsi poruchu autistického spektra. BohuZel, zatim neni znama pfesna pficina.
Debatuje se naptiklad o kombinaci okovani anebo o trizomii 5. ¢i 7. chromozomu,
dokonce 1 0 zvySené pfitomnosti testosteronu v téle nastavajici maminky.

Jedinci s Aspergerovym syndromem zazivaji, tak jako intaktni jedinci, ve svém
zivot¢ mnoho krizovych situaci. Tyto krizové situace se mohou projevit agresivnim
chovanim zaméfenym predevSim proti sob¢, tedy sebepoSkozujicim chovanim.
Malokdy je agrese zaméfena proti druhym. U jedincl s riznym typem autismu se
mohou praveé v téchto krizovych situaci objevit depresivni stavy. Depresivnich stavil si
jen malokdy nékdo povsimne a to z prostého diivodu. Depresivni jedinci ziji v ustrani a

jejich chovani je oznaCovano za introvertni, takto se ale chovaji i jedinci s autismem. At



uz se jedna o jedince bez autismu ¢i s autismem, vzdy potiebuje nasi pomoc a
predevsim péci. Je velice dilezité si uvédomit, Ze stejna pricina mize vyvolat riiznou
reakci u kazdého jedince.

Bakalatska prace bude rozd€lena do dvou hlavnich ¢asti, a to teoretické a praktické.
Teoreticka ¢ast prace bude strukturovana do 3 hlavnich kapitol, kterymi jsou porucha
autistick¢ho spektra, Aspergeriv syndrom a rizikové chovéni. Prakticka ¢ast bude
zahrnovat popis cili a vyzkumné otdzky, charakteristika vyzkumného souboru a
metodiky, prubéh rozhovort, zavéry plynouci z Setfeni a diskuze. Doplnéna bude o
seznam pouzitych zdroju a ptilohy.

Cilem této prace bude zjistit nejcastéjsSi projevy rizikového chovani u téchto
jedinct, a jakym zplisobem se na jeho redukci mohou podilet rodice a ucitelé.

Pfi dohledani odborné literatury, at’ uz v tisténé ¢i elektronické podobé, nebyl
problém. Prakticky mtizeme dohledat publikace od let 80. az do soucasnosti. Lze si
ovSem povSimnout, ze vétSina publikaci se vénuje porucham autistického spektra,
nejvice pak détskému autismu, ktery je mezi détmi nejrozsifenéjsi. Aspergerové
syndromu je vénovana kratka ¢ast, vétSinou nékolik stran.

V této praci bude uplatnén kvalitativni typ vyzkumu pomoci polostrukturovaného

rozhovoru s jedinci s Aspergerovym syndromem, jejich rodi¢i a pedagogy.
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1 PORUCHA AUTISTICKEHO SPEKTRA

1. 1 Vymezeni pojmu

studie smeéruji  k pojimani autismu jako disledku geneticky podminénych zmén
vV mozkovém vyvoji. “ (Thorova, 2006, s. 51) Diive uzivan pojem pervazivni vyvojova
porucha (dale jen PVP), dnes se uziva termin porucha autistického spektra. Z hlediska
etiologie je to porucha na neurobiologickém podkladé, vyznamny podil zde maji
genetické faktory.

PVP vznikd az v kombinaci vice faktort (napft. genetické predispozice a chemické
procesy v mozku). Pervazivni znamena vSepronikajici celou osobnost, ve vSech
oblastech (pfi vstupu do mozku, zpracovani informaci i vystupu, v chovéni). Vyvojova
porucha zde znaci, ze je 0od narozeni po cely Zivot. Nejmasivnéji se projevuje kolem 3. -
4. roku zivota (n€kdy od 2. roku), nejpozdé&ji vSak do véku 5 let.

Intenzita i kvalita autismu se méni v prub&hu Zivota v oblasti motorické, emo¢ni,
komunikacni, kognitivni 1 socidlni. Jedna se o poruchu funkci mozku, coZz samoziejmé
neni léCitelné a velmi casto byvd u poruch autistického spektra (dale jen PAS)
pridruzend mentalni retardace. ,, Autismus je celoZivotni casto velmi devastujici
postizeni, které zavaznym zpiisobem ovlivni kazdou oblast postizeného...neni proto
prekvapujici, Ze cela rada postizenych ma problémy s chovanim, které je oznacovano za
rusivé, neprijatelné nebo devastujici. “ (Howlin, 1997, s. 13)

Dit¢ sPAS nedokaze spravné vyhodnocovat informace z prostredi, které ho
obklopuji. Diagnézu urcuje l¢kat, a to bud’ pedopsychiatr, nebo klinicky psycholog.
Déti s touto diagnozou byvaji dost ¢asto pod medikaci, a to hlavné z diivodt tizkostnych
stavli, poruch spanku, depresivnich stavii a dysfunkéni ¢innosti mozku. Dle
Mezinarodni klasifikace nemoci 10. revize (dale jen MKN 10) se nachazi toto postizeni
pod cislem F84. , Nervova soustava déti s PAS nemd schopnost adekvatné prijimat a
zpracovavat informace ze smysli.* (in Strunecka, 2009, s. 19). Tyka se to predev§im
sluchu, hmatu, ¢ichu a zraku.

Zrak- Zamétuji se na nepodstatné detaily, zajimaji je predevsim svitivé barvy
(naptf. neonové¢ razova). Vyzaduji mit obleCeni pouze v jedné barvé a samoziejmé
pravidelnost (sitovani, dlazdice). Libi se jim pohybujici se véci, naptiklad tocici buben
od pracky, mihotavé predméty, chvéjici se listi, zhasinani a rozsvéceni svétel.

Sluch- D¢ti s autismem jsou hypersenzitivni (piecitlivélost, vadi jim uréité zvuky)
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a hyposenzitivni (reaguji s latenci, nereaguji na zavolani). Véci a hracky uptednostiiuji
pted lidskymi hlasy, pasobi jako, ze neslysi, neotoci se na zavolani, nereaguji na oSoby
v mistnosti, ale oto¢i se za zvukem z ulice.

Hmat- Vadi jim tésné obleceni (svazuje je to), doteky, plastelina a plySové hracky.
Jedinci s PAS maji radi, kdyz jsou véci a hrac¢ky hladké na dotek.

Chut’- Nemaji radi nové jidlo, maji rad€ji nenamazany chléb a jidlo na talifi musi
byt oddélené (zvlast maso a zvlast’ brambory).

Cich- O¢ichavaji rtizné véci kdykoliv a kdekoliv, maji radi zapachy.

Vadi jim jakékoliv zmény (prostiedi, osoby, zvyky). Maji obtize v adaptabilité.
Zrak a sluch nemusi byt integrovan (zapnuto- vypnuto), napi. kdyz se koukaji, neslysi,
co jim fikdme. U zpracovavani informaci pfedmét nevnimaji jako celek- porucha
centralni koherence, zaméfi se pouze na to nepodstatné, nejdou dal. Tim padem obtizné
vnimaji cely obsah, fidi se pouze detaily (napft. u skladani puzzli).

Mysleni je konkrétni, maji problémy se zobectiovanim, generalizaci. Ulpivaji na
jedné véci, zaméfi se na jednu véc, jednu Cinnost, maji poté problém s pfechodem na
¢innost jinou. Maji problém se zménou ¢innosti, vadi jim rychly start, to znamena, ze je
mame nechat dohrat jednu hru, a poté zacit s dalsi.

I kdyZ maji ,,dlouh¢é vedeni®, maji velmi dobrou pamét. Nepotiebné nervové spoje
nevyhasinaji. Pamatuji si, co se kdy stalo, kdo mu co udé¢lal davno v minulosti
(Strunecka, 2009).

Zvlastnmosti v chovani:

Motorické zvlaStnosti- stereotypni pohyby rukou, nohou, toceni se, kyvavé pohyby
trupem, chozeni po Spickach, potfepavani, mavani rukama.

Stereotypni chovdni- maji odpor ke zméndm, vyZzaduji ritudly aZ precizni
pravidelnost (pfesné 7 krokt, ptesné v 8 hodin, pfesny sled ¢innosti- neda se prehodit
poradi, pfesné trasy, obleceni, mistnost, 1idé, nesklonitelnost od zab&hnutého). Vystup
chovani je spi§ rtznorody nez pervazivni. Nejistota a stres se navenek projevuji
problémovym chovanim. Z tohoto vymezeni plyne dle Strunecké zavér, zZe ,, Pervazivni
vyvojové poruchy jsou obecné charakterizovany, jako celoZivotni neuropsychiatricka
onemocneni, ktera se projevuji opozdénym a abnormalnim vyvojem socidlnich,

komunikativnich a kognitivnich funkci. “ (Strunecka, 2009, 31).
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1.2 Etiologie PAS

wrwe

pristupu a vychovy rodictu téchto jedincii. Dnes vSak jiz vime, Ze PAS je zjevné
zpusobena pouze genetickou pti¢inou. ,, Specificka etiologie autismu zatim neni zndma.
Previada ndazor, zZe autismus ma biologicky piivod, na vzniku syndromu se
pravdépodobné podili i mnohé dalsi faktory, véetné prostiedi“(Richman, 2008, str. 12).
Zde je potieba zminit prikopniky genetické teorie PAS. Jednak je to Hans
Asperger, ktery na zakladé vyzkumu zjistil, Ze déti s rysy PAS maji minimaln¢ jednoho
zrodici s podobnymi rysy. Dalsi, Rutter, se zabyval molekuldrné genetickymi
vyzkumy. Poustka tvrdi, Ze autismu odpovida geneticky 3- 10 genti a v neposledni fad¢
Killgen se zaméfil na moznost vlivi komorbidnich psychopatologickych poruch u
mladistvych a dospélych, a to zejména deprese, poruchy pozornosti, obsese, agresivni
chovéni, poruchy spanku, biochemické anomalie a dalsi (PreiBmann, 2010).
Pravdépodobné se jednd o soubor faktord, které maji za nésledek ovlivnéni funkénich
systétmll v mozku. Tuto teorii potvrzuje i fakt, ze u stejného typu PAS neexistuji
naprosto stejné projevy chovani. VétSina jedinct s diagnézou PAS ma navic jesté
diagnostikované mozkové dysfunkce a abnormality na mozkovych strukturach.
., Vzhledem ke slozitosti systému, jakym mozek bezesporu je, vsak bude trvat jesté mnoho
let, nez se podari prispét k néjakym komplexnim zaverum* (Thorova, 2006, s. 315).
Vzniku poruch autistického spektra se v dneSni dobé vénuje piedevSim
neurobiologie, kterd hleda predevsim odpovedi na biologické a genetické bazi, a za dalsi
biologicky systém mnoha celkll, jez nékteré kooperuji a nékteré pracuji samostatné.
Ovsem diky mnohaletym vyzkumim a studiim mizeme fici, ze u PAS se
z biologického hlediska jedna ptedev$im o dysfunkci temporalné- frontalni oblasti
mozku (tedy kiira mozkova) a dysfunkci mozkového kmene (Thorova, 2006).  Mezi
ditéte s PAS, budou mit 1 dal§i déti tuto poruchu. Na zakladé¢ vyzkum?t, jez uvadi
Strunecka (2009) ve své publikaci bylo zjisténo, ze tato pravdépodobnost se pohybuje
okolo 5- 10%, v ptipadé jednovajecnych dvojcat 60- 90%, a v ptipad¢ dvouvajecnych je
to Sance 50:50. Posledni zkoumani odhalila, Ze je pfitomnost 19 podezielych genli na
chromozomech 2, 3, 7, 9, 10, 13, 15, 16 a 17. Jiné studie hovoii o moZnosti narozeni

ditéte s PAS u matky se zvySenou pfitomnosti testosteronu v dobé té¢hotenstvi anebo
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oc¢kovani s pfitomnosti thimerosalu (organickd slouCenina rtuti). ,,Na strankdach
odborného tisku se hromadi ditkazy o tom, Ze ockovani neni pricinou autismu a tento
nazor zastavaji v soucasné dobé oficialni zdravotnické instituce v USA, Velke Britanii a
u nas.“ (Struneckd, 2009, s. 38). Je potieba si ovSem uvédomit, Ze do lidského
organismu se dostava rtut’ v organické formé i jinymi zpusoby, naptiklad potravinami,

ptikladem mohou byt moiské produkty.

1.3 Klasifikace a pridruzena postizeni

Diagnosticka kritéria se déli do 3 oblasti. Jedna se oblast komunikace, oblast

socialni a oblast piedstavivosti. Dle toho lze urcit, 0 jaky typ PAS se jedna.
Diagnostické kategorie déli autismus takto:

1.) Détsky autismus- je nejCastéjsi, od mirné formy az po téZkou. Problémy se projevi

ve vSech kli¢ovych oblastech. Velka riznorodost projevi.

2.) Atypicky autismus- od détského se lisi pozd&jSim nastupem (az po 3. roce Zivota).

Chybi vZzdy néktera z oblasti triddy. Velka variabilita.

3.) Helleriiv syndrom- dezintegracni porucha. Vyvoj cca do 2 let ditéte v normé¢, pak

regres ve vSech oblastech, téZkd mentalni retardace. Objevuje se vzacné.

4.) Aspergeriv syndrom- bez mentélni retardace. Re¢ se vyviji v normé, maji bohatou
slovni zéasobu. Sociédlni slepota, sebestfednost, problém v navazovani vztahl, v
komunikaci- monolog. Maji jednostranné zajmy, Castd dyspraxie, problémy se

sebeobsluhou a v praktickém zivoté.

5.) Hyperaktivni porucha sdruZena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby-
Hyperaktivita a mentalni retardace s IQ niz§i nez 50. Objevuje se sebeposkozovani bez

socialniho naru$eni.

6.) Rettiiv syndrom- postiZzeny jsou jen divky. Je zde patrny odlisny vyvoj i edukace.

Patii sice do pervazivnich vyvojovych poruch, ale ne do poruch autistického spektra.

7.) Jiné pervazivni vyvojové poruchy- naruseni ve vSech oblastech triady, ale v mensi

mife neZ u autismu. (Hrdlicka a Komarek, 2004).

Déleni autismu dle funkénosti (adaptability):
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A.) Vysokofunkéni- Oznacovano jako leh¢i forma autismu. Neni pfitomna mentalni

retardace a s trochou pomoci jsou schopni fungovat v bézném zivoté.

B.) Strednéfunkcni- Pfitomna lehkd az stiedné tézka mentalni retardace. Maji

snizenou schopnost navazovat kontakt, narusena komunikace a adaptabilita.

C.) Nizkofunk¢éni - Tézka az hluboka mentéalni retardace. Téméf nekomunikuji,
nemluvi, pfitomna echoldlie, velmi Spatné porozuméni. Nenavazuji kontakt. Hra
manipula¢ni nebo si nehraji viibec. Vyrazné problémové chovani, sebeposkozovani,

nutny staly dohled (Thorova, 2006).

Ve vétsiné pripadi se vyskytuje porucha autistického spektra spolecné s dalSim
pfidruzenym typem postizeni. ,, ...je treba zdiiraznit, Ze poruchy autistického spektra se
mohou pojit s jakoukoli jinou poruchou.* (Thorova, 2006, s. 283). Objevuje se v
kombinaci se smyslovym postizenim (nej€astéji zrak a sluch), s télesnym postiZenim
anebo.

Mentalni postizeni, tedy mentalni retardace, se vyskytuje az v 80% ptipadi-
nejcastéji to je stfedné t€zka mentalni retardace, ale i tézka a hluboka (nemluvici). Mezi
dalsi se fadi syndrom fragilniho X, Downilv syndrom, tuberdzni skler6za, schizofrenie,
ADHD, ADD, OCD, elektivni mutismus, afektivni poruchy nalady, Tourettiv syndrom,
porucha opozi¢niho vzdoru, reaktivni porucha ptichylnosti v détstvi, vyvojové poruchy
feci- napt. vyvojova dysfazie, Landawtv- Kleffnertiv syndrom, Retttiv syndrom a dalsi.

(Thorova, 2006).
Klasicka diagnosticka voditka:

e nereaguje na své jméno,

e vyjadiuje hlavné kiikem a afektem, ze néco chce,

e 0pozdény vyvoj feci nebo naopak mluvi velmi brzo, ale jeho te¢ je zvlastni,
ptipomind mluvu dospélych,

e nepruzné reaguje na pokyny,

e (asto pusobi dojmem, Ze neslysi,

e Spatny o¢ni kontakt, nepodiva se, "co my na to",

e neukazuje a nemava na rozloucenou,

e fikalo nékolik slov, ale nyni pfestalo (Preifmann, 2010).
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1.4 Historicky exkurz

Prvni, kdo pouzil pojem autismus (fecky autos= sam), byl v roce 1911 Svycarsky
psychiatr E. Bleuler. Tento termin spojoval jako jeden ze symptomil psychiatrického
onemocnéni schizofrenie, pfi kterém se jedinci odtahovali od ostatnich, uzavirali se do
svéta snéni a do svého nitra. Dodnes je autismus v mnoha odbornych slovnicich
spojovan s definici schizofrenie. ,, Autismus- pohrouzeni se do vnitiniho Zivota previada
nad vztahem ke skutecné realité, egocentrické, nerealistické mysleni, sneni.* (Hartl in
Thorova, 2006, s. 34).

DalSim se stal americky psychiatr Leo Kanner, ktery pozoroval skupinu déti, které
vykazovaly stejné rysy chovani. Jejich chovani nazval ¢asnym détskym autismem
(EIA). Tyto déti byly osamélé, pohrouzeny do sebe, nezajimajici se o svét kolem nich a
piedevsim tito jedinci nebyli neschopni lasky a piatelstvi.
které poukazuji na ,,zvlastni* déti projevujici své chovanim stejnym zplsobem jako
prave autistické déti, jen tento pojem nikdo neznal. V dobé Hippokratové byly
oznaCovany za svaté déti, ale ve stfedoveéku za déti posedlé d’ablem. V roce 1801 popsal
francouzsky 1ékatr J. M. G. Itard chovani divokého chlapce. V roce 1898 psychiatr M.
Baar popsal ptipad, jeZ pojmenoval echolalie. Koncem 19. stoleti se témto ptipadiim
vénovali 1 znami lékafi jako je J. L. Down (vyzkum Downova syndromu) anebo
Edouard Seguin, ktery popisoval hudebné nadaného chlapce. V roce 1919 americky
psycholog L. Witmer popisoval sebezranujiciho chlapce. V roce 1929 byl popsan piibch
dvou dévcatek z Indie.

Nejvyznamnéj$i roky v historii autismu byly rok 1941 a 1943. Vroce 1941
psycholog Gessel uvedl, Ze porucha je ,,...neménny mentalni deficit, specificky druh
retardace (Thorova, 2006, s. 35). Tedy se nejednd o poruchu ovlivnénou prostiedim,
ve kterém jedinec zije. V roce 1943 vydal L. Kanner ¢lanek v americkém odborném
Casopise, ve kterém piedstavuje svlyj pétilety vyzkum 11 déti, které nezapadaly ani do
jedné diagnostické kategorie zndmé v té dobé.

V roce 1944 Hans Asperger pozoroval, zkoumal a popisoval také chovani skupinky
chlapct, ktefi vykazovali prvky autismu, ale v mnoha ohledech zcela odlisného. Vs§iml
si, ze tito chlapci maji obtize v komunikaci, socialni oblasti, motorice, ale za to jsou

vysoce inteligentni, tuto jejich diagnézu pojmenoval autisticka psychopatie. Kdyz si

[ 24
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kde je poskozen i intelekt. Pozdéji byl jeho objev pojmenovan jako Aspergeriv
syndrom.

V Ceskoslovensku se v 60. letech vénovala problematice autismu vyznamna
pedopsychiatricka MUDr. Rlizena Nesnidalova, kterd témto jedincim zasvétila cely
svij zivot. Poprvé tuto poruchu predstavila v odborném casopise v roce 1960 a v roce
1973 vydava publikaci s ndzvem Extrémni osamélost (Thorova, 2006).

V roce 1981 pravé Lorna Wingova prosadila termin Aspergerv syndrom pro
jedince, ktefi byli diive oznaCovani jako autistiti psychopati (Hrdlicka a Komarek,

2004).

1.5 Oblast komunikace

Komunikace je jedna z oblasti triady, ktera ¢ini lidem s PAS velké obtize. At uz se
jedné o komunikaci verbalni, naptiklad fonetika, mnohovyznamové slova, synonyma a
dalsi, anebo neverbdlni, jako jsou fyzické doteky, gesta ¢i o¢ni kontakt. Jedinci s PAS
délaji neradi vSe vySe zminéné. Neverbalni komunikace miiZze jedincim s PAS nahanét
strach, je jim nepiijemna anebo naopak nevédi, jak dlouho ji maji vykonévat, piikladem
je obava z o¢niho kontaktu. Verbalni komunikaci povazuji za zbyteénou a Casové
zdlouhavou, radégji se v nékterych vécech spoléhaji pouze sami na sebe, naptiklad kdyz
by se chtéli na néco zeptat. OvSem nejCastéji se setkdme s tim, Ze lidé s PAS maji
naruSeny vyvoj komunikacnich dovednosti, a to jak ve slozce expresivni, tak 1
receptivni. Néktefi dokonce nemluvi viibec, zalezi na funkénim typu autismu. Jedinci
S Aspergerovym syndromem maji fe¢ neposkozenou, mivaji bohatou slovni zasobu,
jejich verbalni mysleni byva nadprumérné. Problémy nastavaji az v socialni a
praktickém uziti feCi. ,,Z lidi jsem zmateny. Je to ze dvou zdkladnich diivodu. Prvni
zdkladni duvod je, Ze lidé hodné mluvi a pritom nepouzivaji slova. Druhy zakladni
ditvod je, Ze lidi Vv rozhovoru pouzivaji metafory. A je to, kdyz néco popisujete a
pouzijete slovo pro néco, co to neni. Ja myslim, ze by se tomu mélo vikat lez, protoze
den nemiuize byt blbec a lidi ve skiinich kostlivce nemaji. “ (Thorova, 2006, s. 97).

U jedinct s PAS s vyvinutou komunika¢ni schopnosti byvaji jisté napadnosti.
Neverbalni slozka u neautistickych déti kompenzuje feCové obtize. U déti s PAS je
tomu naopak, objevuje se u nich napf. tzv. vyraz ml¢enlivé moudrosti“. Gestikulace a
mimika je témé&f minimalné az vymizeld, proto plsobi jako kamenna tvar. Co se tyce
verbalni komunikace, objevuji se Casté zdmény zajmen, echolalie, fe¢ je primitivni,
monoténni, bezptizvuénd, bez naznaku emoci, je zde narusend vétnd stavba a madlo
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vystizné vyjadfovani (Hrdlicka a Komarek, 2004). Klicovym faktorem pro mozny
rozvoj ditéte s postizenim a tim jeho mozné lepsi fungovani v majoritni spolecnosti, je
rozvoj jazyka a komunikacnich dovednosti. Slovni zdsobou a jejim uzivanim se rozviji
kognitivni funkce jedince, piesnéji feCeno pamét, uceni a mysleni. Je dokdzéano, ze
pokud ma jedinec naruSenou expresivni (vyjadfovaci) slozku fe€i a receptivni
(porozuméni) ma zachovanou, muze vést sviij vnitini monolog a pfesto se dale rozvijet.
,Jestlize se nevytvori smysluplna rec¢ do Sesti let véku ditéte, je jeho budouci vyvoj
vazné ohrozen. “ (Howlin, 1997).

Mnoho autisti se diky specialni péci a pomocCi nauci pouzivat fe¢ v socialni
interakci, ve které jim to Cini nejvétsi potize. Co se tyCe oblasti komunikace jako
takové, nejvétsi obtize jim €ini chdpani komunikace (pochopit, Ze 1idé mluvici na nés se
ve vétsing piipadl dozaduji zpétné vazby), problémy s mluvenym slovem (intonace,
monotdénnost, nespravna stavba vét, prespriliSna formalnost), porozuméni abstraktnim
vyrazim (hovory v budoucim ¢ase, o citech a emocich, humor, ironie). Nejvétsim
problémem je ovSem nedostatek reciprocity, tzn., Ze se neumi zapojit do béznych
konverzaci. Pro majoritni spole¢nost je velice diilezité si jen tak popovidat, klidné i o
banalitach. Jedinci s PAS ¢im jsou starSi, tim vice o konverzace s ostatnimi stoji.
Problém je jejich nedostatek empatie a velkd mira egocentrismu. Pfijde jim naprosto
zbyteéné ,tlachat” o nepodstatnych vécech, nazory druhych je nezajimaji atd. (Howlin,
1997).

1.6 Oblast socialni interakce

Socialni interakce a chovani je druhou oblasti triddy, kterd ¢ini jedincim s PAS
obtize. V uz8im pojeti to znamena, Ze pln€¢ nerozumi vyznamu naSeho chovani pii
socialni interakci, jako je potieba fyzického kontaktu, dodrzovani urcitych zvyklosti a
tradici. Neni jim znamo, pro¢ si lidé pifi seznamovani podavaji ruce, pfi louCeni se
objimaji, pfi jinych ptilezitostech se naptiklad poplacaji po zadech. Socialni chovani 1ze
u jedinci s PAS charakterizovat takto: ,, Socidlni intelekt je vidy wvici mentalni
schopnostem clovéka s poruchou autistického spektra v hlubokém deficitu. “ (Thorova,
20006, s. 51). Diive existovaly domnénky, ze pouze dite, které¢ neni socidlné motivovano
ze strany svych rodicli, miize projevovat v interakci autistické rysy. Toto tvrzeni poptela
Wingova a uvedla 4 typy socialniho chovani u jedincii s PAS a 2 extrémni poly, které se
mohou samoziejmeé¢ vékem meénit. Typy socidlniho chovani rozdélila na osamély,
pasivni, aktivni- zvlastni a formalni. Extrémni poly pak na pdl osamély, kdy se jedinec
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odvraci, protestuje proti socialnimu kontaktu, zakryva si usi, o¢i, schovava se. Druhym
pélem je pol extrémni, kdy se dit¢ s PAS snazi navdzat socialni kontakt vSude a
s kazdym, pouziva nepfiméreny ocni kontakt a obtézuje je tim (Thorova, 2006).

Neautistické dité jiz od kojeneckého v€ku projevuje znamky socidlni interakce.
Sméje se, vyhledava o¢nim kontaktem blizké osoby, otac¢i se za svym jménem, reaguje
na libé i nelibé podnéty, projevuje strach, tzkost, smutek, ale i radost a nadSeni. Toto
vSe déti s PAS postradaji, proto se pied fadnou diagnostikou mohou jevit jako déti se
sluchovym postizenim. S timto samoziejmé souvisi neutvoieni si standardniho vztahu
mezi ditétem a matkou. Tento vztah se vétSinou utvaii az v pozd¢jsSim veéku, ale i tak se
projevuje nestandardnimi rysy (Hrdlicka a Komarek, 2004).

Oblast socialni interakce neni ovSem spjata jen s vySe zminénymi. Jednd se také
pfedev§im o neschopnost porozumét lidskym emocim (emocim téch druhych), spravné
na n¢ reagovat, sdilet tyto emoce a zkuSenosti, pochopit dulezitost pratelstvi a poznat,
kdo je a neni pritel. To vytvaii nejvétsi handicap pii navazovani vztaht, at' uz
ptatelskych ¢i partnerskych, tak 1 pracovnich. ,, Kdyby se normalni lidé znenadani ocitli
na jiné planeté s podivnymi neznamymi tvory, citili by se pravdépodobné zastraseni,
nevedeéli by, jak se chovat, a urcité by méli potize porozumeét, co si cizinci mysli, citi a co

chtéji, neumeli by spravné reagovat. A to je autismus. * (Howlin, 1997, s. 72).

1.7 Oblast predstavivosti

Posledni oblasti triady je pfedstavivost. Diky ptfedstavivosti neboli imaginace, se
rozviji schopnost ndpodoby a planovani, ktera je velice dulezitd pro budouci Zivot
jedince. Pfi naruSeni této oblasti se pfedevs§im v détském véku nerozviji hra. Nerozviji
se hra ptfedev§im mechanicka, jednoducha, stereotypni (mechanickd manipulace, fazeni
auticek, vkladani véci do sebe, vyndavani, zandavani). Malokdy je zde pfitomnost hry
funkéni. Maji omezené zajmy- sbératelstvi, jizdni tady, pocasi, hodiny, mapy,
kalendate, videohry, pocitace). Jedinci s PAS maji oblibu ve zvlastnich pfedmétech
(roury, elektrické vedeni, hydranty, vicka, klie, kabely). Hracky spiSe roztaceji, hazeji,
bouchaji, tukaji S nimi, rizn¢ s nimi manipuluji, olizuji. Na nékteré pfedméty mohou
byt fixovany — nosi je stale s sebou (je dilezité jim je nebrat, ale odlozit). Je zde
omezena schopnost vyuziti volného ¢asu a neschopnost planovani si ¢innosti. Edukaci
je potteba zajistit piedstavivost (denni rezimy), strukturované vyucovani, procesualni
schémata. ,, ...patrnd je porucha ve fantazijni a spolecenské napodobujici hre, relativni
nedostatek tvorivosti a fantazie v mysleni. “ (Hrdlicka a Komarek, 2004, s. 37).
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Jak uz bylo feceno, porucha predstavivosti ¢ini jedincim s PAS obtize i
S planovanim jednotlivych situaci a tkontd i v dennim rezimu. Proto je zapotiebi, aby
takovi jedinci méli svij specificky kalendar dennich Cinnosti, ktery bude neménny,
jelikoZ s PAS souvisi i faktor stereotypie. Casem si piece jen tito jedinci najdou urdity
zajem, ke kterému pfilnou, ktery je bavi a tento zdjem dokaze plnohodnotné vyplnit
jejich Cas. Nékdy jsou to zajmy opravdu obdivuhodné, napiiklad stavéni modeli
vesmiru, lepeni vlajek svéta, sestavovani modelt letadel a dalsi. Nékdy se ovSem stane,
ze dit¢ s PAS si najde ¢innost, ktera neni moc vhodné a dokaze zatizit i jeho rodinu a
blizké okoli, naptiklad zaujeti jednoho chlapce s PAS pozorovanim kanalt. Je proto
velice dulezitd nejen péfe ze strany rodicl, ale i ze strany pedagogt. Cilem je
nasmérovat dit¢ s PAS takovym smérem, ktery ho bude zajimat, vyplni jeho cas a

nebude obtézovat jeho okoli (Thorova, 2006).

1.8 Détsky autismus

., Casny détsky autizmus je patrné nejznaméjsi poruchou z diagnostického souboru,
ktery nazyvame poruchy autistického spektra (PAS). * (Strunecka, 2009, s. 19).

Détsky autismus byva nejcastéjsi. Existuje od mirné formy az po tu tézkou.
Problémy se projevi ve vSech klicovych oblastech triady. Alesponi dvé oblasti z triady
musi byt naruSeny v obdobi pfed dovrSenim 3. roku véku. Projevy mohou mit
riznorody charakter (Howlin, 1997). Jedna se také o nejlépe prostudovanou poruchu
autistického spektra. Je Castéjsi u chlapct nez u divek v poméru 5:1. (Hrdlicka a
Komarek, 2004).

Thorova (2006) naopak uvadi, Ze problémy se musi objevit v kazdé oblasti triady.
Tato porucha obsahuje mnoho dalSich pfidruzenych symptomi, ale PAS je
diagnostikovano navzdory ptitomnosti ¢i nepfitomnosti dalsi pfidruzené poruchy. D4 se
diagnostikovat v kazdé vékové skupiné, ovsem je zapotiebi si uvédomit, ze s vékem se
mohou projevy ménit, tedy zmirnovat. Odhaduje se, Ze az polovina déti s détskym

autismem by spliiovala pivodni Kannerova kritéria pro ¢asny détsky autismus.
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Zde jsou v tabulce uvedena diagnosticka kritéria dle MKN 10:

Tabulka €. 1: Diagnosticka kritéria dle MKN 10:

,» Oblast socidlni interakce

Neprimerené hodnoceni spolecenskych
emocnich situaci

Nedostatecna odpoveéd na emoce
Jinych lidi

Nedostatecné prizpiisobeni socidalnimu
kontextu

Omezené pouzivani socialnich signadlu
Chybi socialné- emocni vzdajemnost
Slaba integrita socidlniho,

komunikacniho a emocniho chovani

Oblast komunikace

Nedostatecné socialni uzivani reci bez
ohledu na uroven jazykovych
schopnosti

NaruSend fantazijni a socidlné
napodobiva hra

Nedostatecna synchronizace a
reciprocita v rozhovoru

Snizena prizpiisobivost v jazykovém
vyjadirovani

Relativni nedostatek tvorivosti a
predstavivosti v mysleni

Chybi emocni reakce na pratelské
priblizeni jinych lidi

Narusend kadence komunikace a
spravného uzivani durazu v reci

Nedostatecna gestikulace

Oblast piedstavivosti

Rigidita a rutinni chovani
Specificka prichylnost k predmétiim
Lpéni na rutinné, vykonavani

specidlnich ritualii
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Stereotypni zdjmy
Pohybové stereotypie
Zajem o nefunkcni prvky predmeétii

Odpor ke zmeéndam “

(Zdroj: Thorové, 2006, s. 178)

1.9 Atypicky autismus

Atypicky autismus se od détského lisi pozdéjsim nastupem (az po 3. roce zivota).
Chybi vzdy nékterd z oblasti triddy. Je zde velka variabilita symptomt. Zajimavé na této
diagnoze je, Ze se pouzije v pripadé, Ze jedinec nespliiuje kritéria vSech oblasti triady a
nastup se objevi po 3. roce veéku ditéte. (Hrdlicka a Komarek, 2004).

Thorova (2006) potvrzuje, ze jedinci s atypickym autismem projevuji autistické
rysy Vv nekterych oblastech vyvoje, ale vjinych se jejich chovéani zcela podoba
neautistickym détem, proto se jedna o heterogenni diagnostickou jednotku. Pro ptiklad
uvadi ptipad malé hol¢icky, ktera se od narozeni vyvijela zcela normalnég, ucila se dobie
napodobou, hrala si, projevovala zdjem o své okoli, dokéazala projevit radost i smutek,
byla fixovana na svou matku. Zlom byl ovSem v tom, ze pfi rizné intenzité zvuku si
zakryvala usi, nedokédzala neverbalné i verbalné¢ komunikovat, jeji oc¢ni kontakt byl
nepifimétené¢ dlouhy. Zde je jasné ukazéno, Ze oblast, kterd byla naruSena, byla
komunikace. Nejvétsi problémy u této poruchy nastavaji v tom, Ze atypicky autismus

nema dané jasné hranice pro diagnostiku. Diagnostikuje se obvykle v techto pripadech:

1. Prvni symptomy autismu byly zaznamendny az po tretim roce zivota. Tato

situace je vzacnd, ale vzhledem k heterogenité pricin vzniku autismu mozna.

2. Abnormni vyvoj je zaznamenan ve vSech oblastech diagnostické triady, nicméné
zpiisob vyjadreni, tize a frekvence symptomii nenapliuje diagnostickda kritéria.

Napriklad u DSM- 1V staci méné symptomii misto povinnych Sesti.

3. Neni naplnéna diagnosticka triada. Jedna z oblasti neni primdrné a vyrazné

narusena.

4. Autistické chovani se pridruzuje k tezké a hluboké mentalni retardaci. MuzZeme
pozorovat nékteré symptomy jednoznacné typické pro autismus, nicméné mentalni vek je
natolik nizky, Ze mira komunikacniho nebo socialniho deficitu nemiize byt v ostrém

kontrastu s projevy obvyklymi pro mentalni retardaci. “ (Thorova, 2006, s. 183).
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1.10 Rettitv syndrom

U tohoto syndromu jsou postizeny jen divky. Je zde patrny odlisny vyvoj i edukace.
Patii sice do pervazivnich vyvojovych poruch, ale ne do poruch autistického spektra.
Poprvé byl popsén v roce 1965 Dr. Andreasem Rettem, jedna se o genetickou pficinu,
kdy byl jiz lokalizovan gen, tzv. distalni raménko chromozomu X. Prevalence je 7 na
100 tisic narozenych divek. Vyvoj po narozeni byva normalni az do 5. mésice, kdy
nastane ztrata feci, motorickych funkci a zastavi se riist hlavy. U vétSiny je monitorovan
vyskyt epilepsie, kroutivych pohybt a dalSich (Hrdlicka a Komarek, 2004).

A¢ byl poprvé popsan jiz v roce 1965, az v roce 1992 se zatadil do diagnostického
systému MKN a teprve az v roce 1999 byla objevena pfi¢ina na vySe zminéném genu.
Defini¢né se jedna o ,,Syndrom doprovazeny tezkym neurologickym postizenim, které
ma pervazivni (vSepronikajici) dopad na somatické, motorické i psychické funkce...*

(Thorova, 2006, s. 211).

1.11 Détska dezintegracni porucha

Vyvoj cca do 2 let ditéte byva v normé, pak nastupuje regres ve vSech oblastech.
Piitomna je t€Zka mentalni retardace. Tato porucha se objevuje velmi vzacné. Diive
byla znama jako infantilni demence ¢i HellerGv syndrom. Poprvé byla popsana v roce
1908, pfic¢ina neni znama. Je natolik zndma, ze az do konce 90. let bylo popsano jen
néco okolo 120 piipadii. Prvnim pfiznakem byva ztrata dosud osvojené feci okolo 3. - 4.
roku veku ditéte, dalSim voditkem je, Ze pfiznaky uvedené v MKN musi nastoupit pred
10. rokem Zivota. V literatuie byva predevsim popsan rozdil mezi détskym autismem a
détskou dezintegracni poruchou. U DDP byva vétsi vyskyt epilepsie, byvaji
agresivnéjsi, je zde pfitomna téZka mentalni retardace a nevyvine se u nich repetetivni
hra (Hrdlicka a Komarek, 2004).

Tato porucha byla popsana specialnim pedagogem Theodorem Hellerem z Vidné.
., K pozorovanym projeviim se pridava i nastup emocni lability, zachvaty vzteku, potize
se spankem, agresivita, uzkostnost, drdzdivost, hyperaktivita, dyskoordinace
komplexnich pohybu a neobratnd chiize, abnormni reakce na sluchové podnety.*
(Thorova, 2006, s. 194). ZjednoduSené feCeno se jedna o poruchu, kterd po uplynuti
obdobi 2 let Zivota ditéte, nastoupi v dob& 3. roku zivota S regresem napadajicim
predev§im kognitivni a motorické funkce. Thorova (2006) uvadi ve své publikaci

obrazky rtiznych piipadi regrese, napiiklad v oblasti kresleni. Zde je patrno, Ze dité
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S touto poruchou jest¢ dokazalo ve 3 letech nakreslit obrazek s urcitymi detaily.

Postupem casu se jedna jiz o neptehlednou ¢aranici bez konkrétniho obsahu.

1.12 Aspergeritv syndrom

Tato porucha se vyskytuje bez mentalni retardace. Re¢ se vyviji v normé, maji
bohatou slovni zasobu. Je zde ale socidlni slepota, sebestfednost. Maji problém v
navazovani vztahl, v komunikaci- vedou nej¢astéji monolog. Maji jednostranné zajmy.
U AS je Casta dyspraxie, problémy se sebeobsluhou a v praktickém zivoté. Blize se této

poruse bude vénovat nasledujici kapitoly (PreiBmann, 2010).

1.13 Hyperaktivni porucha sdruzend s mentalni retardaci a stereotypnimi

pohyby

U této poruchy se objevuje hyperaktivita a mentalni retardace s 1Q nizsi nez 50.
Objevuje se sebepoSkozovani bez socidlniho naruSeni. V dospélosti byva hyperaktivita
nahrazena hypoaktivitou, coZz je zajimavé uz jen ztoho divodu, ze hyperaktivni
syndrom tento jev nema. Dal$i zajimavosti je, Ze tato porucha je pouze uvadéna v MKN
10, americka klasifikace DSM-IV ji nezna (Hrdlicka a Komarek, 2004).

Thorova (2006) uvadi hlavnich 5 bodl pro diagnostiku této poruchy. Jedna se
pfedev§im o tézkou motorickou hyperaktivitu, opakujici se stereotypni chovani a
¢innosti, 1Q je nizs§i nez 50, neni zde socidlni naruSeni autistick¢ho typu a hlavné
porucha nespliiuje diagnosticka kritéria pro autismus, détskou dezintegracni poruchu

nebo hyperkinetickou poruchu.

1.14 Vychovné vzdeélavaci pristupy

Od zafi 2016 nastupuje vzdélavaci program tzv. ,spolecné vzdélavani®, ktery
nahradil pojem inkluze. Jedna se o moznost vzdélavani se zaku se zdravotnim
postizenim v hlavnim vzdélavacim proudu. Hajkova a Strnadova (2010) doplnuji, ze
tato koncepce s sebou piinasi prakticky piedpoklad, ze se vSechny Skoly a Skolské
systémy oteviou vSem détem a strukturdlné se zméni tak, aby jako inkluzivni vzdélavaci
zafizeni zacletiovaly postizené i nepostizené zdky aumoziovaly jim spolecné se
vzdélavat.

Dle vyhlasky 27/2016 Sb. bude 5 stupiili podpiirnych opatieni. Podplirnad opatiteni
prvniho stupné piedstavuji minimalni Gpravu metod, organizace a hodnoceni vzdélavani
a jsou poskytovana zakovi, u kterého se projevuje potteba Uprav ve vzdélavani nebo

Skolskych sluzbach a zapojeni v kolektivu. Podplrna opatfeni prvniho stupné nemayji
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normovanou finan¢ni ndro¢nost. Podplirnd opatieni druhého az patého stupné se
poskytuji na zakladé doporuceni Skolského poradenského zafizeni a s informovanym
souhlasem zletilého zédka nebo zakonného zastupce zéka.

I ptesto, ze jsou zde tyto moznosti vzdélavani, rodiCe jedinct s PAS stale radéji voli
vzdélavani ve specialnich $kolach ¢&i specialnich t¥idach (auti t¥idy) pti ZS specialnich.
Pokud je néktery z zaki s PAS (nejcastéji Aspergeriiv syndrom) vzdélavan v hlavnim
vzdélavacim proudu, jedna se stile o integraci, tzn. integrace je provadeéna jeste dle
predchozi vyhlasky ¢. 148/2011 Sb.

Déle probéhla zména v terminologii zakii se zdravotnim postizenim, zdravotnim
znevyhodnénim a socialnim znevyhodnénim. Dfive tito zaci dle vyhlasky ¢. 147/2011
Sb. (73/2005 Sb.) byli oznacovani za zaky se specidlnimi vzdélavacimi potiebami (déle
jen SVP). Nyni jsou tito Zici nazyvani jako ,,7aci vyZadujici podplirna opatfeni‘
(27/2016 Sb.).

Moznosti edukace déti a zakli s PAS jsou velmi rGznorodé. Existuji Skoly
samostatné ziizené pro zaky s autismem, téch je ale velmi malo. Nasleduje skupinova
integrace ve $kolach samostatng zfizenych pro jiny druh postizeni (MP) ZS prakticka,
7S specialni, autistické t¥idy s upravenym vzdé&lavacim programem pro PAS. Dalsi
moznosti je individudlni integrace - bézna MS, z8, 7S praktické, stfedni Skola -
vzdélavani v hlavnim vzdélavacim proudu. Jiny zptisob plnéni PSD — individualni
vzdélavani dle § 41domaci vzdélavani (predev§im u jedincl s vyrazn€ problémovym
chovani, moznou Sikanou, zdravotni stav, stfevni onemocnéni, bezlepkové diety,
kasein) (Howlin, 1997).

Nejdulezitéjsim faktorem, tudiz i pfistupem je vcasnost neboli vyuziti vCasné
intervence, kdy je moZzno za pomoci riznych diagnostickych piistupii vyhledat a
vytvofit vychovné vzdélavaci program pro jednotlivce tak, aby jim to padlo na miru.

Tuto v€asnou intervenci délime na 3 diileZité body:

1. Adaptivni intervence- cilem je =zlepSeni adaptability, aby nedochéazelo
K problémovému chovani. Patfi sem napf. rozvoj komunikace, socialni
interakce, sebeobsluhy a samostatnosti, zapojeni do vzdélavaciho procesu.

2. Preventivni intervence-v této intervenci neni snaha o adaptaci ditéte jiz do
vzniklého prostfedi, ale je zde snaha o upravu prostiedi jeho moznostem, napf.

pro ¢asovou a prostorovou orientaci, pro jeho kognitivni styl atd.
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3. Nasledna intervence-pouziva se ve spojeni adaptivni a preventivni intervence.
Tato intervence se snazi o odstranéni problémového chovéni, agresivity,
rigidnich ritudlii, sebezraniovani, aby dité bylo schopno fungovat v bézné

socialni interakci (Thorova, 2006).

Pti edukaci a zarazeni zdka do edukac¢niho procesu vyviji hlavni praci predevSim
SPC zamétend na déti s PAS. Mezi jejich praci patii predev§im vyhledani vhodné skoly
a edukacniho prostiedi, vytvoreni didaktickych materiali a ucebnich ¢i kompenzacnich
pomucek, pomoc pii vytvaireni IVP, ndvrh na snizeni poctu zaka ve t¥idé a ptidéleni

asistenta pedagoga. Prvni dny dochdzky zdaka do skoly:

e strukturovat prostiedi (Satna, jidelna, relaxa¢ni koutek) a pracovni misto,

e vizualizovat ¢as — rozvrh (denni rezim) - tak aby odpovidal komunika¢nim
moznostem zaka,

e vytvofit motivaci k ucent,

e strukturovat a vizualizovat tkoly, pracovni ¢innosti tak, aby odpovidaly
komunika¢ni Grovni zdka — aby vzdy védél CO, KDY, KDE, JAK, JAK
DLOUHO (KOLIK) prace pozadujeme,

e vybér vhodnych pomicek.

Mezi nejznamé;jsi piistup ve vyucovani patii strukturované uceni a jeho TEACCH
program. Strukturované uceni je ,,...vmeseni jasnych pravidel, zpriihlednéeni
posloupnosti c¢innosti a jednoznacné usporadani prostredi, ve kterém se clovek s PAS
pohybuje.“ (Thorova, 2006, s. 384). Hrdlicka a Komarek (2004, s. 168) definuji
strukturované uceni jako uceni, které ,,...klade duraz na vyuziti individualnich
schopnosti, nacvik samostatnosti a sebeobsluhy, vyuziva metod alternativni komunikace
a vyzdvihuje nutnost spoluprdace s rodinou.” Zékladnimi pfistupy tohoto vyucovani

jsou:

1. Individualizace- individualni pfistup k zakovi, nastaveni priorit, spoluprace s rodiéi,
IVP, individuélné zvolené prostiedi, pomicky, individualni hodnoceni (napt. smajlici)
2. Strukturalizace- vneseni pevného fadu do chaosu, ktery osobu s autismem
obklopuje, zajisti predvidavost CO, KDE MAM DELAT, JAK DLOUHO, PROC, jaka
¢innost bude nasledovat, kolik toho ma udélat

3. Vizualizace- predmétova, fotografie, obrazky, psana forma.

V' Vizualizace a struktura ¢asu (kdy a jak dlouho budou ¢innost délat)
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- kalendar, diaf, denni program, Skolni rozvrh a prestavky
- dobu trvani vizualizovat casomirou (hodiny, minutka, pocet
ukoli), dohodnout pravidla

V' Vizualizace a strukturalizace &innosti

- krabicové ukoly, pracovni listy, pracovni schéma hodiny,
procesualni schéma
4. Motivace
V' Odména
- materialni (jidlo, drobné predméty)
- Cinnostni (oblibend ¢innost, kresleni potrubi, pozorovani pracky)
- socialni odména

v’ Zpusob odménovdni

- zpocatku za kazdy splnény ukol (bezprostiedni)
- postupné oddalovani odmény (Zetonovy systém)
- zvySovani poctu ukolil

- rozSifovani okruhu oblibenych odmén (Howlin, 1997).
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2 ASPERGRUV SYNDROM
2.1 Vymezeni pojmu

Americky psychiatr Leo Kanner pozoroval skupinu déti, které vykazovaly stejné
rysy chovani. Jejich chovani nazval ¢asnym détskym autismem (EIA). Tyto déti byly
osamélé, pohrouzeny do sebe, nezajimajici se o svét kolem nich a predevSim byli
neschopni lasky a pratelstvi.

V roce 1944 Hans Asperger pozoroval, zkoumal a popisoval také chovani skupinky
chlapct, kteti vykazovali prvky autismu, ale zcela odliSného. VSiml si, Ze tito chlapci
maji obtize v komunikaci, socidlni oblasti, motorice, ale za to jsou vysoce inteligentni.
Tyto projevy pojmenoval autisticka psychopatie. Kdyz nastudoval Kannerovy spisy,
Pozdéji byl objev H. Aspergera pojmenovan jako Aspergeruv syndrom (dale jen AS)
(Hrdlicka a Komarek, 2004). Od té doby se vyzkum Aspergerova syndromu posunul
doptedu. Nicméné 3 zakladni diagnosticka kritéria ziistavaji stejna:

a. ,,porucha socialni interakce,

b. porucha v oblasti verbdini a nonverbalni komunikace,

C. omezené stereotypni zajmy “ (Wingova in Preiman, 2010, s. 10).
nadprimérnou inteligenci a bohatou slovni zasobou, ale jsou omezeni v oblastech
komunikace, emocionalni, motorické a predev§im v oblasti socidlnich interakci. Tak
jako u ostatnich typi PAS, tak ani u AS neni zcela jasnd pficina. S nejveétsi
pravdépodobnosti se jednd o genetickou poruchu (PreiBman, 2010).

Diive se dva vyznamni lékati, Kanner a Asperger, pieli o to, zda jedinci s AS a
jedinci s vysocefunkénim autismem maji jednu a tu samou poruchu anebo se jedna o
riznad postizeni. V soucasnosti je Aspergeriv syndrom zahrnut pod klasifikaci
vysocefunkéni, protoZze i pfes omezeni v riznych oblastech, byvaji v mnoha ohledech
tito jedinci ,,vyspé€lejsi“. Mezi projevy tohoto syndromu patii deficity v socialni oblasti,
motorickd neobratnost, poruchy v komunikaéni oblasti, obsedantni chovéni a jiné
(Howlin, 1997).

V minulosti byl Aspergeriv syndrom znam jako autistickd psychopatie. Tento
termin zavedl Hans Asperger. Nazev Aspergeriv syndrom zavedla do praxe az Lorna
Wingova v roce 1981. Jednd se o ,, ...verzi détského autismu ohranicenou jen na pravou

hemisferu. “ (Hrdlicka a Komarek, 2004, s. 49). Nékteii autofi jsou stale toho ndzoru, ze
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Aspergertiv syndrom a vysokofunkéni autismus se 1iSi, neéktefi zastavaji ndzor, Ze se
jednd o stejnou poruchu. Lisi se predev§im ve vyskytu poruchy, v intelektovych
schopnostech, v feci, v jiné autistické symptomatologii, v motorické neobratnosti a v
zivotni obratnosti a v prognoze. Zkracen¢ feceno je vyskyt AS vyssi, jedinci s AS maji
vyssi intelektové a fecové skore. Co se tyce socialni interakce, jedinci obou poruch jsou
socialng izolovani, ale ti s vysokofunkénim autismem si toho jsou védomi a vétSinou se
zde nejedna o dusledek jejich nezdjmu o druhé lidi. Motorickd neobratnost byla
pifevazné popsdna a zkoumana pouze u jedincti s AS. Progndza jedinci s AS byva
daleko leps$i nez u jedincti s vysokofunkénim typem autismu, problém ovSem nastava ve
vCasnosti diagndzy a jeji spravnosti. Primérné byva Aspergeriiv syndrom odhalen az
v 11 letech a Casto byva zaménovan za jiné duSevni poruchy, jakymi jsou deprese,
schizofrenni poruchy, poruchy osobnosti, paranoidni poruchy ¢i obsedantné
kompulzivni porucha (Hrdlicka a Komarek, 2004).

Aspergertiv syndrom byva také jinak nazyvan jako socidlni dyslexie a to z diivodu
omezeni v socialni oblasti. Jedna se o velmi rtiznorodou poruchu autistického spektra.
Neexistuje jedinec s Aspergerovym syndromem, ktery by mél shodné rysy, jako ten
druhy. Ov§em drobné naznaky podobnosti, ¢i chceme-li diagnostickych kritérii, existuji.
Hans Asperger napsal, Ze nejlepSimi védci a umélci se stavaji pravé lidi
S Aspergerovym syndromem, jez se diky svému postiZzeni dokazi odpoutat od tohoto
svéta. ,, Aspergeriv syndrom ma sva specifika i problémy, které mohou byt stejné

¢

zavazné, i kdyz kvalitativné odlisné od ostatnich poruch autistického spektra.’
(Thorova, 2006, s. 185).
Thorova (20006, s. 186) dale uvadi diagnosticka kritéria pro Aspergeriv syndrom:
1. ,, kvalitativni naruseni socialni interakce,
2. omezené, opakujici se stereotypni zpiisoby chovani, zajmy a aktivity,
3. porucha zpiisobuje klinicky vyznamné poruchy v oblasti socialniho a profesniho,
fungovani i v dalSich vyznamnych Zivotnich situacich,
4. neni opozdény vyvoj reci,
5. kognitivni vyvoj (intelekt) je v normé, sebeobsluzné dovednosti jsou primérené
veku, stejné jako adaptivni chovani (kromé socidlniho) a explorativni chovani
motivované zvédavosti,

6. dyspraxie (nemotornost).
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2.2 Socialni oblast

Jedinci s Aspergerovym syndromem pln¢ nerozumi vyznamu socialniho chovani
pii socialni interakci napiiklad potfeba fyzického kontaktu, dodrzovani urcitych
zvyklosti a tradici. Z tohoto diivodu si zpravidla nerozumi se svymi vrstevniky. Pii
nastupu do mateiské Skoly se zjisti, ze ma dité problémy s touto oblasti. Divody jsou
pfitom velmi prosté. Tito jedinci nechapou pravidla spolecenského chovani. Chce to
hodn¢ usili, aby se tyto pravidla naucili alesponi z ¢asti respektovat. Maji problémy
s verbalni 1 nonverbalni komunikaci, kterd je se socialni interakci velice uzce spjata.
Maji sice velmi bohatou slovni zasobu, ale neumi fe¢ spravné pouzit v praxi. Neumi byt
empatiCti, projevovat zijem o druhé, coz znich d€ld namySlené a nepiijemné
spole¢niky. Nechapou humor ¢i ironii, ironii berou velmi doslovné a casto se tim
dostanou do konfliktu s ostatnimi. Z téchto divodl si nejen Ze nerozumi se svymi
vrstevniky, ale tézko si 1 vytvaii pratelstvi. VétSina jedinc s AS ani o pratelstvi ¢i
spole¢nost nestoji a rad¢ji zastavaji o samoté (Thorova, 2006).

V jiné publikaci se setkdvame s nazorem zcela odlisSnym. ,,Jedinci s AS mohou
touzit po tom mit pratele a intimni partnery, ale je pro né obtizné (kvuli svym
napadnostem) toho dosahnout a byvaji z toho frustrovani. “ (Hrdlicka a Komarek, 2004,
s. 51). Pravé znadmérné frustrace muze vyustit jejich nasledné spolecensky
neakceptovatelné chovani, 1 kdyz to jejich zamérem neni. Praci nejen rodiny, ale i
odbornikil je vysvétlit jedincim s AS dopady jejich chovéani. Dal§im cilem je najit
takové moZnosti, aby k frustraci nedochazelo.

Frustraci rozumime ,, ...stav, ktery vznika z toho ditvodu, Ze jedinci nebylo doprano
nalezitého uspokojeni, byl oklamdn ve svych nadéjich. “* (Sillamy, 2001, s. 62).

Lidé bez poruchy autistického spektra jednaji v socidlni interakci pievazné
intuitivn€. Dokézi rozpoznat, alespon ve vétsing ptipadil, ndladu a pocity druhych, jejich
humor ¢i ironii, umi Cist mezi fadky, spolecensky akceptovatelné chovani je pro né
automatické, umi rozpoznat dobré a zlé. Jedinec bez PAS, a¢ provede ¢in proti dané
normé&, a neni zde pfitomna jind porucha, si svlj ¢in uvédomuje a vi, Ze je proti
spoleCenskym zvyklostem. Tohoto neni jedinec s PAS na zdkladé své intuice schopen.
Pravidla spole¢nosti si musi velmi pracnou cestou osvojit a vétSinou bez doslovného
pochopeni. Je nezbytné si tuto skuteCnost uvédomit jesté pred tim, nez se zacne

s takovym jedincem pracovat (Preiiman, 2010).
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2.3 Jazyk a rec¢

, Absence klinicky vyznamného opozdeéni v oblasti produkce a porozumeni reci ci
kognitivniho vyvoje. Diagnoza vyzZaduje, aby dité bylo pred dosazenim druhého roku
schopno vyslovovat jednotlivia slova a nejpozdeji do tii let si v komunikaci osvojilo
uzivani recovych obratii. ““ (PreiBman, 2010, s. 14).

Jedinci s Aspergerovym syndromem nemivaji ve vétSiné piipadu opozdény vyvoj
feCi. Disponuji velmi bohatou slovni zasobu, ale uzivani fe¢i je v praxi neobratny.
Dokonce i sam vyvoj fe¢i byva Sroubovity a abnormni. ,, Casto se uct mluvit jakoby
zpaméti, recituji basnicky, dlouhé staté z knih c¢i uryvky pohddek.“ (Thorova, 2006, s.
186).

Jejich fe¢ byva mechanicka, bez zabarveni. Re¢ je jedina oblast v Zivoté jedince
S AS, kterd miize byt opozdéna jiz pted tfetim rokem Zzivota. Ostatni oblasti, jako jsou
sebeobsluzné dovednosti, adaptace a zdjem o okoli, byvaji do tfettho roku véku
nepostizeny (Howlin, 1997). Hrdlicka a Komarek (2004) uvadéji, Ze fe¢ u jedinci s AS
nebyvd naruSend, ale zato velmi ndpadna. Mezi ndpadnosti patii zejména
,, ...5roubovanost ve vyjadrovani, egocentricky komunikacni styl s preferenci dlouhych

monologii na témata, ktera zajimaji pouze dotycného... “ (Hrdlicka a Komarek, 2004, s.

50).

2.4 Zajmy a ritualy

Zivot jedincti s Aspergerovym syndromem, ale i jedincl s jinym typem PAS, je
fizen celodennim ritualem. Jedinci s PAS zaZivaji ve svém Zivoté chaos. Ziji ve svétg,
kterému nerozumi, s lidmi, kterym nerozumi. Prave ritualy a denni rezimy jsou nastroje,
které jim mohou napomoci ke stabilit€¢ v jejich Zivoté. Intenzivné se upinaji
k ¢innostem, ve kterych mohou byt sami, ale zarovenn mohou i smysluplné travit svij
¢as. VétSinou se jednd o dlouhodobé ¢innosti, nékdy celozivotni, které se zamétuji na
jeden obor. U jedinct s AS se nejcastéji jedna o obory matematické a oblasti pfirodnich
véd, ponévadz u nich dominuje logické mysleni. Takovéto rutinni chovani méa svou
kladnou i zapornou stranku. U jedinci s AS je snaha, aby se rozvijela jejich socidlni
interakce, aby se jejich vyvoj nezastavil anebo, aby se nedopoustéli neakceptovatelného
chovani (Preilman, 2010).

Pokud se po delsi dob¢ objevi zména v jejich kazdodennim stereotypu, muze dojit u
jedince s PAS az k agresivnimu a odmitavému chovani. Stereotypy, které si po cely

zivot vytvatime, jsou velmi dulezit¢ pro snadny chod naseho zivota. ,, Problemy
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nastanou, kdyz se stereotypy natolik zafixuji, Ze rusi ostatni aktivity, nebo kdyz chovani,
které bylo za jistych okolnosti prijatelné, se zménou prostredi uz nelze tolerovat.*

(Howlin, 1997, s. 114).

2.5 Projevy rizikového chovani u jedincii s Aspergerovym syndromem

Jedinci s Aspergerovym syndromem zazivaji, tak jako intaktni jedinci, ve svém
zivoté mnoho krizovych situaci. Tyto krizové situace se mohou projevit agresivnim
chovanim zaméfenym predevsim proti sobé, tedy sebeposkozujicim chovanim.
Malokdy je agrese zaméiena proti druhym. U jedincl s riznym typem autismu se
mohou praveé v téchto krizovych situaci objevit depresivni stavy. Depresivnich stavil si
jen malokdy nékdo povsimne a to z prostého diivodu. Depresivni jedinci ziji v Ustrani a
jejich chovéani je ozna¢ovano za introvertni, takto se ale chovaji i jedinci s autismem. At
uz se jednd o jedince bez autismu ¢i s autismem, vzdy potfebuje nasi pomoc a
pfedevsim péci. Je velice dllezité si uvédomit, Ze stejna pficina mize vyvolat riiznou
reakci u kazdého jedince (PreiBman, 2010).

Je velmi podstatné si uvédomit, ze na kazdého jedince nejvice piisobi jeho rodina a
to od ran¢ho détstvi az po fazi dospivani. Plati to pro jedince intaktni i se zdravotnim
postizenim. U jedincii s Aspergerovym syndromem je zapotiebi vynaloZit mnohem vice
usili a trpélivosti, kterou mu muize dat jen jeho rodina. Jeho vrstevnici, nemaji tolik
trpélivosti. Ucitelé téchto jedincti maji ve Skole na starosti zaki vice.

Pro nacvik socialnich dovednosti je nadmiru dilezitd hra. Je dobré vyuzit jakykoliv
zajem jedince, at’ uzZ je to sbér figurek nebo cteni jmen z telefonniho seznamu a preveést
jej do hry. Nejen Ze se u jedince s AS bude rozvijet kreativita ¢i fantazie, ale také bude
napodobovat socialni chovani rodi¢e pti hie. Mize se mu nazorn¢ piedvést, kdy je
vhodné do hry zapojit kamarada.

Pri hie by se méli naudit témto nejzakladnéjsim pravidium:

e zahadjen, realizovani a ukonéeni hry- naucit se vhodné ptat, na co si budou
hrat anebo zda si mize s détmi hrét,

e pruZnost, spoluprice a pijéovani- naucit se hrat si s vice détmi, kooperaci
a také vysvétlit, ze zmény béhem hry nejsou Spatné,

e hra o samoté- naucit vhodné oznamovat, ze si chce hrat o samoté, ale zde

pozor na zneuzivani, jelikoZ byvaji radi sami,
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e vysvétleni jednani- jedinci s AS nejsou timysIné zlomyslni, neuvédomuji
se, ze by jejich jednani mohlo né¢komu ublizovat a to je potieba jim to
vysvétlit,

e pozvani kamarada- nacviCit tuto situaci a poté postupné pirevadét do
reality, pokud se to zdafi a kamardd je jeSté spokojen, je to pozitivni
motivace,

o (lenstvi v klubech a oddilech- je dobré jedince s AS zaradit i do
z4jmového krouzku, protoze 1 tam se muze naucit struktuie, pravidlim ¢i

kooperaci (Attwood, 2005).

Je zapotiebi vytyCit body, které mohou udélat ulitelé jedince s AS v prevenci
rizikového chovani. Skola je dal§im mistem, kde se jedinec miize nau¢it socidlnimu

chovani. Tvyto strategie se osvedcily:

e, modelovani chovani podle spoluzakui,
e podpora her zaloZenych na spoluprdci,
e modelovani vztahii s druhymi,

e alternativy pomoci a podpory,

e podpora kamaradskych vztahii,

e dohled o prestavkach,

e dvoji povaha,

e individudlni pomoc* (Attwood, 2005, s. 42).

Je nezbytnost dat si pozor na ,,dvoji povahu®. Jedinec s AS je nucen se ve Skole
pomoci ndpodoby néjakym zpiisobem chovat, coz u né¢j mize vnitiné vyvolat silné
napéti, které se po ptichodu domli miiZe uvolnit a z néj se stava zcela jina bytost. D4 se
tomu predchazet riznymi relaxacnimi a télesnymi cvi¢enimi na odreagovani.

Tato &ast je podstatna pro predchazeni projeviim rizikového chovéani. Cim difv se
zacne jedinec s AS ucit vhodnému chovani, tim je mensi pravdépodobnost, Ze se uchyli
k problémovému chovani, at’ uz k osobam, zvitatim, vécem ¢i proti sob¢ samému.

Samotné projevy rizikového chovani mizeme rozdélit do dvou skupin. Jedna je
zamgéiena proti vlastni osobé, tedy sebeposSkozovani u jedincti, které se Castéji projevuje
pfi naruseni urCitého stereotypu, na ktery je jedinec zvykly (pf. v pondé€li nosi modré
tricko, ale dostane zelené). Projevy sebezranovani jsou fyzického rdzu, predevsim

zmitani se na zemi, buSeni péstmi a hlavou do zdi ¢i zemé, trhani si vlasi, kousani
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vlastnich koncetin, Skrabani nehty ¢i ostrymi pfedméty po téle (Thorova, 2006).

Druhé skupina je orientovana na, vétSinou neumyslném, ublizovani druhym. Tak
jako tak je toto chovani obtézujici nejen pro jejich okoli, ale 1 pro rodinu samotnou,
ktera se snazi zaclenit jedince do bézné spolecnosti. Pravé nucené zaclenovani miize byt
jednim ze spousté&jicich faktort problémového chovani.

., Mezi casté formy problémového chovani patii sebezranovani, destruktivni ¢innost,
agresivita, afektivni zachvaty, vyrazna stereotypni cinnost a ritualy.” (Thorova, 2006, s.

172).

Richman (2007, s. 45) uvadi tyto nejcastéjsi priciny problémového chovani:

-, Viiv prostredi,

- zdravotni problémy,

- primérenost ukoli,

- sebestimulacni chovani,
- ziskavani pozornosti,

3

- unik pred povinnosti.

Musime si dat pozor na zaménu terminologie. Jedné se o problémové ¢i rizikové
chovani, ale nesmi se zaménovat s poruchou chovani. Porucha chovani je sice
klasifikovana jako odchylka v chovani od nastavené normy, ale nesmi byt pro
diagnostiku doprovazena jinym typem postiZzeni a rozumova troven by méla odpovidat

biologickému véku jedince.
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3 RIZIKOVE CHOVANI

3.1 Pojem rizika

Kazdé obdobi jedince je provazeno zménami télesnymi, ale i psychickymi. Celkové
zmény organismu s sebou pfinasi i zvySujici se ndroky a tim i stres. Proti témto
radikalnim zménam ma kazdy jedinec své obranné mechanismy rizné intenzity a to
ovliviiuje, jak danou situaci zvladne. Jsou i taci, ktefi danou situaci nezvladnou a zacne
se u nich objevovat rizikové chovani, bud’ proti sobé samému anebo proti druhym.
Klinika adiktologie (online, 2016) definuje rizikové chovani jako ,, ...takové chovani, v
jehoz dusledku dochazi k prokazatelnému narustu zdravotnich, socialnich, vychovnych a
dalsich rizik pro jedince nebo spolecnost. Tento pojem nahrazuje drive pouzivany

3

termin socialne patologické jevy.” Termin socidln¢ patologické jevy byl piilis
stigmatizujici a pro spolecnost t€zko ohrani¢eny. Je ovSem velmi pozitivni, ze tyto
vzorce rizikového chovani lze ovliviiovat 1é¢ebnymi a preventivnimi zptisoby. Miovsky

(et al., 2010) shrnul rizikové chovani do 9 oblasti a to konkrétn¢:

e zaSkolactvi,

e Sikana a extrémni projevy agrese,

e rizikové sporty a rizikové chovani v dopravé,

e rasismus, xenofobie,

e negativni piisobeni sekt a jinych patologickych subkultur,
e sexualni rizikové chovani,

e zavislosti,

e spektrum poruch pfijmu potravy (bulimie, anorexie),

e okruh poruch a problémt spojen se syndromem CAN.

U jedinct s poruchou autistického spektra, konkrétné jedinci s Aspergerovym
syndromem, se muze jednat o vSechny tyto kategorie. Jelikoz hlavnim znakem tohoto
syndromu je pfedevs§im deficit v oblasti socidlni, piijde o vSechny projevy spolecensky

netolerované a pohorsujici.
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3.2 Projevy rizikoveho chovani

V predchozich kapitolach bylo rizikové chovani jedinci s Aspergerovym
syndromem uvedeno jako nejCastéjSi ,,... sebezranovani, destruktivni cinnost,
agresivita, afektivni zachvaty, vyrazna stereotypni c¢innost a ritualy.” (Thorova, 2006, s.
172).

Samotné rizikové projevy chovani miizeme rozdélit do dvou skupin. Jedna je
zameiena proti vlastni osob¢, tedy znamé sebeposkozovani u jedincii s PAS, které se
Castéji projevuje pfi naruSeni urcitého stereotypu, na ktery je jedinec zvykly (pf.
v pond€li nosi modré tricko, ale dostane zelené). Projevy jsou fyzického razu,
piredevSim zmitani se na zemi, buseni pé€stmi do zdi ¢i zemé, busSeni hlavou do zdi ¢i
zemé, trhani si vlasl, kousani vlastnich koncetin, Skrdbani nehty ¢i ostrymi predméty
(Thorova, 2006).

Druha skupina je zamétena na ne vzdy imyslném ublizovani druhym. Toto chovani
je obtézujici nejen pro jejich okoli, ale i pro rodinu samotnou, ktera se snazi zaclenit
jedince do bézné spolecnosti. Pravé nucené zacleiovani mize byt jednim ze
spoustéjicich faktorti problémového chovani (Thorova, 2006).

Uvédomeéni si individuality kazdého jedince mtize piispét k ispéSnému zvladnuti
této situace nejprve ze strany rodici, uciteld a teprve poté samotnych jedincti. Mnozi
rodice, ale 1 odborni pracovnici, zapominaji na podstatnou véc, ze pokud néco plati na
jedno dité, nemusi uz na druhé.

V zéapadnich zemich se pokusili o prizkum funk¢nosti muzikoterapie jako metody,
ktera nenapomaha jen socialni interakci ¢i sdileni pozornosti, ale také zachycuje vliv na
mirnéni agresivity a problematického chovani. Od roku 2013 se o ten samy vyzkum
pokousi i tym odbornikii z CR. Vyzkum bude dokonéen az b&hem konce tohoto roku

(Vlachova, 2016).

3.3 Prevence rizikového chovani

Pojmem prevence rozumime piedchazeni problémum, toho, co nechceme,
pfedchazeni porucham chovani. Vychazi z principu, Ze je lepsi pfedchazet a zamezit
problémiim, neZ nasledné odstranovat vzniklé potize.

Vznik poradenskych zatizeni, rGznych preventivnich programi, preventivné
vychovnych pobytl (napt. SVP), vzniku pracovnich pozic Skolnich metodikl prevence,
Skolnich vychovnych poradctli, maji svlij pozitivni vliv na rizikové chovani.

Zakladni podminkou prevence je depistdz. Tedy vyhledavani rizikovych jedinct
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s cilem vc€as zasdhnout a ovlivnit celou sféru vzniku potizi. Provadi ji Skola, socidlni
pracovnici a poradensky systém (SVP).

Hlavni cile a aktivity v oblasti prevence rizikového chovani jsou uvedeny ve
Strategii prevence rizikovych projevii chovani u deéti a mladeze v piisobnosti resortu
MSMT na obdobi 2013- 2018. Mezi rizikové projevy chovéni patii napi. Sikana, agrese,

uzivani navykovych latek, vandalismus, zaSkolactvi,...
Rozlisujeme tyto druhy prevence:
a) Primarni prevence — Je pro vefejnost, které se problém nemusi tykat osobné.

Primarni prevence rizikového chovani zahrnuje celou populaci, komunitu, Skolu.
Cilem je predchazet rizikovému chovani. Piikladem je vSeobecnd prevence obsazena
Vv ramcovych vzdélavacich planech a preventivnich planech (MPP, IVyP). Vyznamnou
roli hraje zapojeni rodi¢i akomunity do organizace $koly. Rodi¢e i $kola mohou
spole¢né vytvaret zdravé, estetické prostiedi. Rodi¢e by méli mit davéru v pedagogy,
klasifikaci a normy skoly, stejné tak by méli mit diuvéru ve své déti a umoznit jim
vyjadfovat své ndzory. To ovSem znamend postupnou zménu interakce Skoly s rodici.

Zakladnim principem primarni prevence rizikového chovani u zdka je: vychova

k pfedchazeni a minimalizaci rizikovych projevi chovani

- ke zdravému Zivotnimu stylu,
-k rozvoji pozitivniho socialniho chovani,
-k rozvoji psychosocialnich dovednosti,

-k zvladani zatézovych situaci osobnosti.

Oblasti, na které je zaméfeno preventivni pisobeni:

a) agrese, Sikana, kyberSikana, nasili, vandalismus, intolerance, antisemitismus,
extremismus, rasismus a xenofobie, homofobie,

b) zaskolactvi,

C) zavislostni chovani, uzivani vSech navykovych latek, netolismus (zavislost na
virtudlnich drogéach), gambling,

d) rizikové sporty a rizikové chovani v doprave,

e) spektrum poruch piijmu potravy,

f) negativni ptsobeni sekt,

g) sexualni rizikové chovani (Pilaf, Budinska, 2010).
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b) Specificka primarni prevence - Aktivity a programy, které jsou zaméfeny
specificky na ptedchazeni a omezovani vyskytu jednotlivych forem rizikového

chovani zaku.

Jedna se 0:

e vSeobecnou prevenci, ktera je zamétena na SirSi populaci, aniz by byl diive

zjiStovan rozsah problému nebo rizika,

o selektivni prevenci, ktera je zamétena na zaky, u nichz Ize predpokladat

zvySeny vyskyt rizikového chovéani,

e indikovanou prevenci, ktera je zamétena na jednotlivce a skupiny, u nichz

byl zaznamenan vyssi vyskyt rizikovych faktord v oblasti chovani,
problematickych vztahti v roding, ve §kole nebo s vrstevniky.

c) Sekundarni prevence — Pokud se ur€ity problém jiz vyskytl a jde o to, aby se
dale neprohluboval. Patii sem skupina lidi, ktefi jsou ohrozeni, rizikova
skupina (napf. uZ ma zkuSenost s drogou). Jde o snahu eliminovat co nejvice
negativni vlivy, které mohou jedince ovliviiovat v rizikovém chovani.

d) Tercialni prevence — Lidé, jez jsou pohlceni problémem, u kterych chceme
snizit rizika nasledk (drogoveé zavisli — testy HIV, vyména jehel) anebo
nasledné recidivy.

Muzeme se setkat s terminy ndslednd péce nebo postpenitenciarni péce. Tato péce

je spojena s naslednou resocializaci jedince do spole¢nosti a vyhledavanim vhodného

(pozitivn€ naladéného) prostiedi. Nasledna péce o jedince po skonceni Ustavni vychovy

a ochranné vychovy je 1 dnes problematické (Krejcitova, 2010).
Preventivni programy:

Maji za kol pomoci vyrovnat se S tézkou Zivotni situaci, nefeSitelnymi problémy,
omezit nebo odstranit problémy a pfispét tim ke zlepseni situace.

- predskolni programy pro déti,

- programy urcené rodicum,

- programy vdzané na Skolu,
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- vrstevnické programy,
- komunitni programy.

Dulezité je zminit, Ze na Skolach existuje minimalni preventivni program (dale jen
MPP), ktery je zahrnut do SVP a je vytvofen $kolnim metodikem prevence (od
letosniho roku na Skolach ptisobi Skolni poradenské pracovisté - vychovny poradce,
Skolni psycholog, Skolni specialni pedagog a skolni metodik prevence).

MPP je =zakladni strategie prevence socialn¢ patologickych jeva skoly. Je
vypracovan Skolnim metodikem prevence v tzké spolupraci s ostatnimi pedagogickymi
pracovniky za podpory vedeni §koly. Opira se zejména o uZ§i tym pracovniki. Skolni
metodik prevence je iniciatorem, koordinatorem a zpracovatelem MPP. Prubézné
vyhodnocuje preventivni strategii Skoly a vypracovava zavére¢nou evaluacni zpravu za
ptislusny Skolni rok. Tato zprava je obvykle soucasti vyro¢ni zpravy skoly. MPP je
vypracovan vzdy na pfislusny skolni rok (kratkodobé cile primarni prevence) nebo v
Casové delsim horizontu (dlouhodobd preventivni strategie). Soucasti vychovné
vzdélavaciho programu Skoly, odrézi specifikace regionu, skoly (Skolského zatizeni) a
vzdy vychazi z aktualni situace na $kole a reflektuje evaluaci v pribéhu piedchoziho
obdobi (8kolniho roku) (Tyser, 2006).

Zakladni pristupy v MPP:
o aktivity v poskytovani informaci v ramci vzdélavaciho procesu (téma
zdravi, zdravy zivotni styl, socialn¢ patologické jevy...),
o programy "Skola podporujici zdravi",
o smysluplnd nabidka volnocasovych aktivit (ve Skoldch 1 v mimoskolni
¢innosti),
o programy aktivniho socialniho uéeni (skupinové formy prace vedouci ke
kvalité mezilidskych vztaht),
o poradenské cinnosti a) ve Skolach, b) ve spolupraci se specidlnimi
zafizenimi (PPP).
Minimalni preventivni program (postupné kroky pro jeho vypracovani):
1. CO CHCEME - stanoveni cilt pro ptislusné obdobi
2. PROC (zdtivodnéni naseho zaméru; reagujeme na hodnoceni predchazejiciho obdobi
a vyskyt souc¢asnych problémi na skole)
3. KDE JSME TED (co nas t&i - co se nam daii X co nés trapi)
4. CO NABIZIME
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projektovém fizeni).
5.JAK TO DOPADLO
* pribézné vyhodnoceni jednotlivych akci a ¢innosti
* zavéreCna zprava a hodnoceni MPP

6. CO DAL (stanoveni cilt pro dal$i obdobi = co chceme...) (Skacelova, 2010).
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4 CILE A ZAMERENI PRAKTICKE CASTI

4.1 Cile praktickeé casti prace

Jedinci s Aspergerovym syndromem jsou nejvice znevyhodnéni pravé v oblasti
socialni, se kterou souvisi i spoleCenské normy. Cilem teoretické casti prace bylo
pomoci teoretickych vychodisek popsat a definovat poruchy autistického spektra,
Aspergeruv syndrom s diirazem na projevy rizikového chovani.

Cilem vyzkumné casti prace je zjistit, do jaké miry jedinci s Aspergerovym
syndromem vnimaji socialni normy, jakym zptisobem si je uvédomuji, jakym zptsobem
jsou jim normy chovani ptedstavovany, zdali si uvédomuji rizikové chovani, kterého se
mohou dopustit nedodrzovanim téchto norem a jakymi metodami se s témito uskalimi
potykaji jejich rodice a ucitelé.

4.2 Vyzkumné otazky

1.) Jak je vnimano rizikové chovani z pohledu jedince s AS?

a) Jak jedinci s AS vnimaji socialni normy?
b) Jakym zpisobem jsou s normami konfrontovani?
c) Jak si uvédomuji rizikovost chovani pro sebe?

d) Jak si uvédomuji rizikovost svého chovani pro druhé?
2.) Co mize rodi¢ udélat pro prevenci rizikového chovani u ditéte s AS?

a) Jaké moznosti prevence rizikového chovani pojmenovavaji rodice déti

s AS?
3.) Co miize ucitel udé€lat pro prevenci rizikového chovani u zaka s AS?

a) Jaké moznosti prevence rizikového chovani pojmenovavaji ucitelé zaku

s AS?
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5 METODIKA

5.1 Charakteristika sledovaného souboru

Zakladnim souborem vyzkumné c¢asti jsou jedinci s Aspergerovym syndromem,
jejich rodi¢e a ucitelé. Respondenti byli vybrani metodou pfileZitostného vybéru
zkoumaného souboru. Tato metoda spociva ve vyuzivani prilezitosti, které ziskavame
vV pribe¢hu vyzkumu k tomu, abychom ziskali ucastniky vyzkumu (Miovsky, 2006).
Hlavnim kritériem bylo, aby jedinci méli diagné6zu Aspergeriv syndrom, byli alespon
na 2. stupni ZS b&Zného typu & byvalé ZS praktické. Dalsim zkoumanym souborem

byli rodi¢e téchto zaku (studenti) a jejich uditelé.

5.2 Technika sberu dat a metody

Pro ziskani dat byl v této bakalarské praci uplatnén vyzkum na zakladé kvalitativni
metody zkoumani.

Mnoho metodologti chape tento druh vyzkumu pouze jako dopln¢k nadiazeného
kvantitativniho. I kdyz si pozdé&ji ziskal své uzndni, nelze ho do dnes absolutné
definovat. Jednd se o proces hledani porozuméni daného problému, ktery je zalozeny na
ruznych tradicich metodologickych zkoumani. Tento vyzkum poskytuje komplexni a
holisticky néhled, ktery 1ze ziskat za pomoci analyzy textli, nazort ucastnikti vyzkumu a
hlavné je tento vyzkum provadén v piirozeném prostiedi. Kazdy vyzkumnik na zacatku
vybird téma, cil vyzkumu a jeho vyzkumné otazky. Ty miiZze béhem prib&hu prace
ménit ¢i dopliovat, z tohoto diivodu je kvalitativni vyzkum povazovan za pruzny typ
vyzkumu (Hendl, 2012).

Pii sbéru dat do bakalatské prace byla vyuzita technika polostrukturovaného
rozhovoru a soucasného pozorovani chovani jedinci s AS pii komunikaci, dale

rozhovor s rodi¢i a uditeli.

5.3 Realizace vyzkumu

Vyzkumna ¢ast probihala v obdobi prosinec (2016) az unor 2017, kdy jsem si
peclivé piipravila veskeré materidly a okruhy otdzek pro rozhovor, které jsem si vybrala
pro své zkoumani. Okruh otdzek jsem poté pokladala jedincim s Aspergerovym
syndromem, jejich rodi¢tim a nasledné 1 uciteltim. Rodice, zakonni zastupci, mi dovolili

uskutecnit rozhovor bez jejich piitomnosti, ale byli ve vedlejsi mistnosti k dispozici
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svému ditéti.

S kazdym jsem se seSla osobn¢ v misté jejich bydlisté, u uditeli v misté jejich
pracovisté. Setkani bylo doptfedu telefonicky domluvené. Pied kazdym rozhovorem
jsem rodice, jedince s AS a ucitele informovala o Ucelu naseho rozhovoru a byli
ujisténi, ze bude zachovana anonymita a ze vypovédi budou slouzit pouze pro

vyzkumnou ¢ast bakalatské prace.
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6 INTERPRETACE VYSLEDKU SETRENI

6.1Rozhovory s jedinci s Aspergerovym syndromem

Vyzkumny soubor je tvofen tiemi informanty, jedinci s Aspergerovym syndromem.
Za souhlasu jejich i zakonnych zastupct s nimi byl proveden rozhovor. Tyto rozhovory
meély poslouzit k objasnéni prvni vyzkumné otazky, a to ,,Jak je vnimano rizikové
chovani z pohledu jedince s AS?* Nasledné¢ byly vypovédi pro vétsi piehlednost
zaznamenany do tabulky. Piesny piepis rozhovort bude umistén v kapitole ,, Prilohy “.

Informanti nejprve odpovidali na zakladni identifikacni udaje, jako je pohlavi, vek,

region, jaky typ Skoly navs§tévuji a v neposledni fad¢, zda maji pfidruzené postiZeni.

Poté jiz odpovidali na samotné otazky.

Jihogesky | ZS OCD

Muz 16 let Jihogesky | SS Zadné

Zena 11 let Jihogesky | ZS Epilepsie
prakticka

7. Tab. ¢ 1: (pohlavi, vek, kraj, Skola, pridruzené postizeni)
Informant ¢. 1

Informant ¢. 1, je 13 lety chlapec z Jihoeského kraje. Je zakem ZS b&zného typu,
kterou zacal navstévovat az od 3. ro¢niku. Nejvice se zajima o stavéni modelt letadel,
lodi a tankli. Nezajima se o hudbu, vadi mu. Pfidruzenym postizenim je OCD.

Pti prvni otdzce je patrné jeho zavahani, jakoby lovil v paméti, co to vlastné riziko
je. Poté odpovida: ,,To jsme se nedavno ucili. To je néco nebezpecného.“ Po malé
odmlce jesté dodava: ,,Napriklad, kdyz se nerozhlédnu na prechodu, tak mi hrozi
riziko.

Druhé otazka se zamétuje na rizikové chovani. Je zfejmé, Ze tuto otdzku vnima jako
zcela totoznou s predchozi, a proto odpovida, ze je to to samé. Pokud se prosté chova
tak, jak nema nebo tak, ze mize ohrozit sebe ¢i ostatni.

Tteti otdzka méla zjistit, kde se informant poprvé setkal s timto pojmem, kdo a jak
mu ho vysvétlil. Na toto odpoveédél otazkou, kde se ptal, zda je mySleno pfimo rizikové
chovani nebo chovani, které je Spatné. Svij dotaz objasnil takto: ,, Piimo s pojmem

riziko az nedavno ve skole od tridni ucitelky. Ale o Spatném chovani slycham od mala
44



od mamky. *“ Také se procetl par knih. Jako ptiklad uvedl, Ze pokud stavi model letadla,
Vv navodu je uvedeno: ,, Kdyz to Spatné slepim, hrozi riziko rozpadnuti modelu. *

Otazka Ctvrtd byla zaméfend predevSim na rodiCe a jejich objasnéni rizikového
chovani. TI mu pry toto chovéni vysvétluji za pochodu, pfi nastalé aktudlni situaci. Na
to ihned uvedl nékolik ptikladu: ,, Treba kdyz se nerozhlédnu na prechodu, kdyz budu
jako prani se se svymi kamarady ¢i komunikace s cizimi lidmi. V tomto momentu se
informant na del$i dobu odmlicel a poté prohlasil, ze se vlastné mnoho jejich ptikladi
rozchazi. Jako ptiklad uvedl: ,, Nemdm se bavit s cizimi lidmi, ale na druhou stranu mi
rikaji, Ze kdyz se mé nékdo zepta na cestu, tak je slusnost odpovédet.

Patd otizka ma za ukol zjistit, jak se k tomuto tématu stavi samotnd Skola.
Informant odpovidd, Ze zrovna v letoSnim roce pfi hoding obcanské vychovy rozebirali
oblasti rizikového chovani, jako jsou drogy, agresivni chovani, alkohol. Zmifuje prvni
nedostatek ze strany Skoly: ,,Spis by se mi libili néjaké nazorné filmy, takhle to moc
nechapu.

Otazky cislo Sest a sedm byly poloZeny pro zjisténi, zda se podilel na rizikovém
chovani anebo jestli se na ném né¢kdo takového chovéani dopustil. U obou otazek byla
kladna odpovéd’. Do bézného vzdélavaciho proudu nastoupila az pocatkem 3. ro¢niku,
predtim navs$tévoval Skolu pro Zaky s poruchou autistického spektra, kdyz si jeho
spoluzéci v§imli, Ze je jiny: ,,Zacali mi nadavat, obcas mi sebrali sesity. Dokonce mi
nekdy rekli, at néco udelam a ja se jim chtél zalibit, tak jsem to udelal. Treba jsem pani
ucitelce schoval véci a tak.“ Pozdéji mu bylo tiidni ucitelkou sdéleno, ze se jednalo o
pocatek Sikany. Jak se sam na rizikovém chovani podilel, odpovéd¢l, ze uhodil jednu
divku na Skolnim hfisti, jelikoZz ho také uhodila. Bylo mu vysvétleno, Ze se divky nesmi
fyzicky napadat. ,, Na miij dotaz, pro¢ ona mé miize bit, mi nikdo moc neodpovédel.

Ke konci rozhovoru jesté informant zminil, Ze by byl rad, pro vysvétleni rizikového
chovani, za néjakeé filmy ¢i scénky. Také poznamenal, Ze by si ptfal, aby mu ostatni na

jeho dotazy odpovidali konstruktivné.
Informant ¢. 2

Informant &. 2, je 16 lety chlapec z Jihogeského kraje. Je zakem SS obchodni, ktera
uz léta ptijima 1 studenty s riznym typem postiZzeni. Nejvice se zajima o komiksy. Ve

tfide je jediny autista a ma osobni asistentku. Studuje ucetnictvi: ,, Nevim, jestli to budu
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chtit delat. *

Na prvni otdzku, co si predstavuje pod pojmem riziko, odpovéd¢l: ,,Je to néjaké
nebezpecné chovani, kterého se dopoustime na sobé nebo na jinych.

Druhé otazka zjistuje vnimani rizikového chovani. Informant toto vnima totozné,
tedy nebezpecné chovani, néco, co se nesmi. Jako ptiklady uvedl kradeze, lhani,
zaSkolactvi, alkohol, drogy, agresivni chovani. Po odmlce ale dodava: ,,Kdyz to takhle
slysim, tak to zni hrozne, ale kdyz mi nékdo néco udéla a ja ho za to zbiju, tak co je na
tom Spatného? “

Tteti otazka méla zjistit, kde se informant poprvé setkal s timto pojmem, kdo a jak
mu ho vysvétlil. Na tuto otazku odpoveédél velmi stroze: ,, Az kdyz jsem néco proved!.
Nakonec, ale jesté prozradil, Ze se mu v této oblasti vé€novali, jak doma, tak i na
zakladni skole.

Otazka ctvrta byla zamétfend predevSim na rodi¢e a jejich objasnéni rizikového
chovani. Informant odpovédél, ze pokud vyvedl néco, co nebylo zZadouci, rodice mu
tekli, ze takova pravidla, jaka naptiklad existuji ve Skole, existuji 1 ve spolecnosti a musi
se dodrzovat. Po chvilce premysleni jest¢ dodal: ,, Bylo to tolik informaci, Ze jsem
vSechno hned nepochopil. “ Péta otdzka ma za ukol zjistit, jak se k tomuto tématu stavi
samotnd Skola. Na tuto otazku odpovédél téz stroze. Zminil, ze skola sice poradala par
prednések a programti, které byly zamétené proti drogam: ,,Spis mi ale prislo, ze bylo
automatické néjaké spravné chovani.

Otazky cislo Sest a sedm byly poloZeny pro zjisténi, zda se podilel na rizikovém
chovani anebo jestli se na ném nékdo takového chovéani dopustil. Kdyz presel na SS,
spoluzaci ho okamzité zacali vyuzivat, aby kradl cigarety a poté chodili za Skolu, kde je
koutili, obéas nékoho na Zadost zbil. V tomto ptipad¢ byl vyuzivan, ale i sdm pachal
nezadouci chovani. AZ na internetu si nasel, Ze to miiZze byt Sikana a co to vibec je.

Ke konci rozhovoru mu byla jeSté volné poloZena otazka, zdali je néco, co by
dodal. Sdélil, Ze by lidé méli brat v kazdém piipad¢ ohledy na to, Ze toto chovani
nemusi byt v§em hned jasné, Ze by s vysvétlovanim méli byt trpélivejsi. Také by ocenil
vice filmi a scének. ,, Nakonec jsem si vse, co jsem mnechdpal, musel najit sam na

«

internetu.

46



Informant ¢. 3

Informant &. 3, je 11 letd divka z Jihogeského kraje. Je Zzakyni ZS praktické,
konkrétné specialni tiidy pii ZS praktické pro zaky s PAS. Nejvice se zajimi o
matematiku (kde je jasny tad) a prirodopis (konkrétné ptaci). Pfidruzenym postizenim je
epilepsie.

Pti prvni otdzce bylo patrné jeji zavahani, ale po krat$i odmlce odpovédéla, ze se
nejspi$ jednd o néco, co se nesmi, jako koufeni, drogy nebo, jak si néktefi ublizuji
ziletkami. Také ale zminila: ,, Ale viastné to miize byt i néjaky nebezpecny sport, jak
skacou z téch mostii a tak ne.

Druhd otdzka je zaméfena na rizikové chovani. U této otazky zminila stejné
priklady, jako u ptedchozi otazky, tedy drogy, kouteni, ale dokonce i1 zaskolactvi, lhani
a ublizovani druhym.

Dalsi otazka, tedy, kde se poprvé informant s timto vysvétlenim pojmu poprvé
setkal, uvedla: ,, Poprvé mi ho vysvétlila mamka.” Dale popisovala piibéh, kdy
vzpominala, jak byla s maminkou v hrackarstvi. Tam ji zaujal takovy dievény hlavolam,
ktery si okamzité chtéla vzit domt. Maminka ji vysvétlila, ze by se jednalo o kradez a
Ze se to nesmi, popsala trochu zklamang.

Na tuto odpoveéd’ navazovala i dalsi otazka, a to, jak ji rizikové chovani vysvétlili
rodic¢e. Rodice ji vSe hned ten den vysvétlili, a pokud si nebude védét rady, ma se zeptat
1 pani ucitelky, kterd ji rdda pomuQZe. ,, Diirazné mi rekli, Ze to musim vse dodrZovat, i
kdyz se mi to nebude zdat fér, ale Ze svét pry neni fér.

Pata otazka ma za ukol zjistit, jak se k tomuto tématu stavi samotna Skola. Tomuto
tématu se veénuji jiz od 1. rocniku predev§im v predmétu ,, Nacvik socidlnich
dovednosti“, kde nacvicuji rizné situace z kazdodenniho zivota, a jaké vhodné reakce
lze uzit.

Otazky cislo Sest a sedm byly poloZeny pro zjisténi, zda se podilela na rizikovém
chovani anebo jestli se na ni né¢kdo takového chovani dopustil. U obou otazek byla
odpovéd’ zadporna. Pouze zminila: ,,Jednou jsem zfackovala jednoho spoluzaka, protoze
byl otravny a nedal mi pokoj. ““ Ale od té doby se jiz nic podobného neopakovalo.

Na zéavér jest¢ dodala, Ze diky pani ucitelce a pani asistentce se ji dostava vzdy

efektivniho vysvétleni.
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6.2Rozhovory s rodici Zakii S Aspergerovym syndromem

Vyzkumny soubor je tvofen 3 informanty, rodi¢e jedinci s Aspergerovym
syndromem. Za jejich souhlasu s nimi byl proveden rozhovor. Tyto rozhovory mély
poslouzit k objasnéni druhé vyzkumné otdzky a to ,,Co miize rodi¢ udélat pro
prevenci rizikového chovani u ditéte s AS?*“ Nasledn¢ byly vypovédi pro vétsi
prehlednost zaznamenany do tabulky. Piesny piepis rozhovort bude umistén v kapitole

., Prilohy .

Rodic ¢. 1

Informant ¢. 1 je matka prvniho chlapce. Jedna se o jeji prvni dité: ,, ProtoZe se rikd,
ze kdyz se narodi dité s PAS, narodi se s timto typem postizeni i ostatni deti.” Svého
syna charakterizuje jako spokojeného ve Skole, do které momentaln¢ dochazi, je to pro
néj to nejlepsi, dle jejich slov. Také zminiuje jeho konicek stavéni modelll a absenci
zapojovani se do kolektivnich ¢innosti, ale nenuti ho.

Na druhou otazku, zda se setkala s timto typem postiZeni jiz pfed narozenim svého
syna, odpovédéla: ,, Osobné urcité ne.” Uvédomovala si, ze kolem nich zije plno
jedincti s Downovym syndromem, s autismem ¢i jinym typem postiZzeni, ale nemcla
Sanci se s nimi setkat jinak nez prostfednictvim filmu ¢i jinych dokumentt. Proto si od
zacatku zjisténi diagnozy svého syna musela vSechny informace zjistit sama.

Tteti otazka se vénuje nejvétsim uskalim tohoto postizeni, které vnima informant.
Mezi nejvétsi tskali povazuje v prvé fad€ jeho nadprimérny intelekt: ,,Je velmi obtizné
snazit se s nim drzet krok, davat mu uspokojivé vysvétleni na jeho dotazy nebo se snaZit
mu néjak priblizit.“ Jako dal$i uskali zminuje problém chapani déni kolem ng;.
., Napriklad vitbec nerozumi, pro¢ si s manzelem na privitanou dame pusu, kdyz je to
nejvetsi prenasec bakterii.“ Na otdzku, které nejcastéjs$i projevy rizikového chovani
pozoruje nejen u svého syna, odpovédéla, Ze se jedna piredevsim o nepochopeni toho, co
muizou a co ne, nerozumi tomu, co je Spatné. ,, Napriklad, Ze si nemiizou vzit, CO Se jim
zIlibi, ale predevsim, ze nemohou nékoho uhodit.

Otazka patd mcla predstavit vysvétleni rizikového chovani ze strany rodicu.
Informantka odpovida, Ze se s manzelem snazili vSe vysvétlit jesté pied ndstupem do
Skoly, ale bylo toho moc, bylo to obtizné. Podotyka, Ze tito jedinci potfebuji ndzornou
ukazku, proto pozdéji zvolili vysvétleni pii aktualni situaci. Sama ale ptiznava, ze ne

‘

vse lze vysvétlit: ,, Proc jeho holka miize bouchnout, ale on ji ne.*
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Sestd otazka se zamé&fuje pro seznameni, které metody pro vysvétleni rizikového
chovani rodi¢e uzivaji nebo zda si nasli vlastni metodu. Informantka na tuto otazku
odpovida, ze SPC pro PAS a také APPLA (organizace pro jedince s PAS) potadaji
rizné odborné seminafe a poradenské sluzby, jak k takovému jedinci piistupovat
V nejriiznéjsich situacich.

U sedmé otazky méla informantka nastinit posledni situaci, kdy museli fesit synovo
rizikové chovani. Chvili pfemyslela, ale poté uvedla ptipad, kdy jeji syn uhodil divku na
Skolnim hfisti. Situaci popisuje jako velmi nepfijemnou, ale celou zalezitost fesili se
synem az doma, kdy i oba s manzelem stacili vychladnout. Snazili se mu i nazornymi
ukdzkami vysvétlit, pro¢ se to nemé a uz vibec ne mlatit holky, protoze ty se maji
chranit, jelikoZ jsou slabsi neZ chlapci. ,, Samozrejmé se nejdrive snazZil diskutovat, Ze
tahle holka slabsi nebyla, protoze byla veétsi nez on. “

Osma otazka méla za ukol zjistit, co mohou v takovych situacich udélat rodice vic.
Na tuto otazku nebylo snadné odpovédét, jelikoz kazdy rodi¢ ma sviij postup, ale také
kazdé dité je jiné. ,,Oni si to musi predstavit, proto je dobré vyuzit vSemoznou
konfrontaci, aby sam na sobé poznal, jak se ostatni citi. *

Na konec rozhovoru dodala, Ze je potfeba obrovské trpélivosti, jak ze strany rodict,

tak 1 ze strany spoluzaki a skoly.
Rodic ¢. 2

Informant ¢. 2 je matka druhého chlapce. Jedna se o jeji teti dit¢. Ma jesté dve
star§i dcery, které jsou zdravé a maji jiz své vlastni rodiny. Svého syna nechala
integrovat na ZS b&’ného typu a poté na SS obchodni. Svého syna charakterizuje: ,, Je
to velice mily a klidny chlapec, ktery rad travi ¢as o samote. *

Na druhou otazku, zda se setkala s timto typem postiZeni jiZ pfed narozenim svého
syna, odpovédéla: ,, Pri svém studiu pedagogiky jsem jako dobrovolnice pomdhat do
jednoho zarizeni, kde byli jedinci s PAS a par z nich mélo Aspergeruv syndrom. *

Tteti otazka se vénuje nejveétSim uskalim tohoto postiZeni, které vnimé informant.
V prvé fad€¢ zminuje problém v socializaci, kdy pfi vétsi skupiné lidi nevi, jak se ma
chovat. Za druhé uvadi problém v komunikaci, kdy zmifluje, Ze jeji syn ma& bohatou
slovni z4sobu, ale neumi s ni zachdzet v redlnych situacich. ,,Nevim, jestli je to spis
pohodinosti, aby nemusel s ostatnimi komunikovat.

Na otazku, které nejcastéjsi projevy rizikového chovéani pozoruje nejen u svého
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syna, odpovédela, ze se jedna predev§im o nevhodné chovéni typu hadéani, nadavani a
agresivni chovani proti ostatnim. Nejvétsim problémem dale uvadi, ze tito jedinci neumi
odhadnout, co je vtipem a co ne, nechapou ironii a toto vSe muze vést k jejich
zneuzivani, ¢imz si prosel i jeji syn. Také nadmémy stres: ,, Miij syn mival ze zacatku
Skolni dochadzky uzkosti a strach ze Skoly, stravit 45 minut na jednom misté s tolika
detmi. To je nepredstavitelné. Snazil se to tisit tim, Ze se vSemozné pichal a rezal
kruzitkem nebo pravitkem. *

Otazka pata meéla predstavit vysvétleni rizikového chovani ze strany rodici.
Informantka odpovidéd, ze se mu zezacatku snazila vysvétlit vSe najednou, ale bylo
vidét, ze je velmi obtizné udrzet jeho pozornost: ,, Protoze hned utekl do jiného sveta,
rozhodla jsem se, ze mu vidy s nastalou situaci anebo kdyz budu citit, Ze se blizi,
vysvetlim spravné a spatné chovani. “

Sestd otazka se zamé&fuje pro seznameni, které metody pro vysvétleni rizikového
chovani rodiCe uzivaji, nebo zda si nasli vlastni metodu. Informantka odpovédéla, ze
zadnou vlastni metodu nemd a argumentuje tim, ze kazdé dité, ale i autista jsou jini.
Pokousela si néco nastudovat, ale stejné to k ni¢emu nevedlo. ,, Mam svou metodu a to
tu, Ze s nim jednam narovinu. *

U sedmé otazky méla informantka nastinit posledni situaci, kdy museli fesit synovo
rizikové chovani. ,,Zatim se to snazime udrzet, aby se nic nestalo.” Naposledy si
vybavuje situaci pfed necelymi dvéma lety, kdy syn nastoupil na SS. Spoluzaci ho
zacali zneuzivat, aby jim kradl cigarety, pak zacal chodit za $kolu a koufil je tam s nimi.
Kdyz se to s nim snaZzila doma rozebrat, odvétil, Ze i jeho otec koufi, tak co je na tom
Spatného. Nakonec to vzdala a radéji mu ukazala obrazek plic kufaka, a kdyZ je vidél,
ihned pochopil, Ze by se to nemélo.

Osma otazka méla za ukol zjistit, co mohou v takovych situacich udélat rodice vic.
Na tuto otazku odpovéedéla, ze nejdiive by rodice méli se svymi détmi jednat narovinu,
je to prospésné i pro duvéru. ,, Necist odborné publikace, nebo jen to, a drzet se vsech

3

rad, co se tam pise. "
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Rodic ¢. 3

Informant ¢. 3 je matka jediné divky tohoto vyzkumu. Jedna se o jeji prvni dité.
Ma jesté mladsiho syna, jemuz bylo diagnostikovano ADHD. Svou dceru charakterizuje
jako divku, ktera se zajima ptredevsim o ptaky a cCisla.

Na druhou otdzku, zda se setkala s timto typem postizeni jiz pfed narozenim své
dcery odpovédéla, ze se stimto typem postizeni setkala pii svém studiu specidlni
pedagogiky. Autismus charakterizuje jako: ,, postizeni, které se neda predvidat, takze
jsem nemusela resit dilema, které resi jiné matky, kdyz znaji predem diagnozu sveho
ditete.

Tteti otdzka se vénuje nejvetsim uskalim tohoto postizeni, které vnima informant.
Informantka stru¢né odpovédéla, Zze se jedna o poruchu v socialni oblasti, verbalni
dyspraxii a dyspraxii.

Na otazku, které nejcastéjsi projevy rizikového chovéani pozoruje nejen u své deery,
odpovédéla: ,, Vzhledem k tomu, Ze jsou hlavné postizeni v socialni oblasti, tedy, Ze nevi,
jak se spravné v urcitych situacich zachovat, miize to byt cokoliv.” Poté uvedla rizné
agresivni chovani, kradeze, lhani. Tyto mé&lo Sanci pozorovat nejcastéji nejen u své
dcery. Otazka patda méla predstavit vysvétleni rizikového chovani ze strany rodicu.
Informantka odpovida, Ze po kazdém dni si s ni sedne a snazi se probrat, co bylo ve
Skole, jak to vnimala, jak se chovala a az kdyz uciti problém, fesi to s ni. Vyuziva i
konfrontaci. ,,Je to u ni proménlivé, nékdy mi prijde, ze nepotiebuje vysvétlit nic a jindy
zase, Ze mé neposloucha.

Sestd otazka se zamé&fuje pro seznameni, které metody pro vysvétleni rizikového
chovani rodice uzivaji, nebo zda si nasli vlastni metodu. ,, Samozrejmé se ani jednomu
neubrdanim. *“ Néco ma nastudovano a néco zase vyzkouseno v praxi a rada tyto zptsoby
kombinuje.

U sedmé otazky méla informantka nastinit posledni situaci, kdy museli fesit dcefino
rizikové chovani. Zmifuje, Ze v tomto je velmi ndpomocna Skola a predevSim tfidni
ucitelka a pani asistentka, Jelikoz navstévuje specialni tfidu pro autisty a maji predmeét
nacvik socidlnich dovednosti, je jim toto chovani vysvétlovano téméf kazdy den a
opravdu velmi precizné se s nimi pracuje.

Osma otazka méla za ukol zjistit, co mohou v takovych situacich udélat rodice vic.
,UrCité se svému ditéti vénovat od zacatku a mluvit s nim, 1 kdyZ jemu se ne vzdy bude
chtit.*
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6.3Rozhovory s uciteli Zakii s AS

Vyzkumny soubor je tvofen 3 informanty, uditelé jedinci s Aspergerovym
syndromem. Za jejich souhlasu s nimi byl proveden rozhovor. Tyto rozhovory mély
poslouzit k objasnéni tfeti vyzkumné otazky a to ,,Co miiZe ucitel udélat pro prevenci
rizikového chovani u Ziaka s AS?*“ Nasledné byly vypovédi pro vétsi prehlednost
zaznamenany do tabulky. Piesny pfepis rozhovort bude umistén v kapitole ,, Prilohy .
Uditel ¢. 1

Jedna se o Zenu, tidni ucitelku 7. Roéniku na ZS b&zného typu s jiz 20 letou praxi.
Jeji aprobaci je Cj a D. Za svou praxi zazila jiz mnoho integrovanych 7k, pro ptiklad
uvadi télesné postizeni, mentalni postizeni a také jednu zakyni se zrakovym postizenim.
Ve tfid¢ ji poméaha 1 pedagogicky asistent, ktery je zde ale bohuZel jen na par hodin
denné: ,, Ono neni moc penez na tyto asistenty. “

Na otazku druhou, jak dlouho pracuje s jedinci s poruchou autistického spektra,
odpovédéla: ,, Tohle je moje druhé obdobi.* Jelikoz pied dvéma lety vyvadéla ze ZS 9.
ro¢nik, kde od 6. tfidy byl taktéz Zzak s poruchou autistického spektra. Ten m¢l ale
diagnézu ,,détsky autismus* tedy s lehkou mentalni retardaci.

Treti otazka méla za kol zjistit, jak dlouho pracuje s jedincem s Aspergerovym
syndromem. ,, Toto je pro mé néco nového. “ Dale vypovida, Ze se i pies svij vek a svou
praxi seznamuje s né¢im novym, uéi se né¢emu novému. Poznamenala ale, Ze je prace
s timto zdkem daleko snazsi, neZ s tim piedchozim, jelikoZ tento ma nadprimérné 1Q a
zadani tkold rozumi, ma u sebe pani asistentku, kterd mu pro potiebu vse vysvétli.

Na ¢tvrtou otazku, jaké vyhody s sebou piinasi prace s jedincem s Aspergerovym
syndromem, vypovida: , Spise nez o vyhodach bych mluvila o nové zkuSenosti.*
Piedevs§im jako vyhodu vidi, ze pifi vyuce tohoto Zaka musi na sobé¢ stile pracovat.
Pokud se ji na néco zepta, nechce ho jen tak odbyt, ale dat mu odpovidajici vysvétleni.

Pata otazka znéla, jaké tuskali si Ize v§imnout pii praci s témito zaky. ,, Kolektivni
prdce, kde musi kooperovat s ostatnimi a také komunikovat.“ Jednak tito Zaci nevédi
jak, ale mnohdy se jim ani nechce. Dodava, Ze toto délad problém mnohym intaktnim
jedinctim.

Otazka Sesta méla zjistit, jaké nejCastejsi projevy rizikového chovani mize u téchto
jedinct pozorovat. Jako prvni zminila rizné projevy agresivniho chovani vici sobé a
svému okoli. ,, Spolecnost na né vyviji tlak a oni jednou tu paru musi vypustit. **

Sedmé otazka zn€la, jakymi zplisoby t€émto zaklim vysvétluje zadouci a nezadouci
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chovani. ,, Bohuzel jako ucitelé mame svazané ruce, neni na to mnoho casu.* Zminuje,
Zze se tomu snazi vénovat, pokud nastane n¢jakd aktudlni situace, jinak tuto praci
pienechava predevSim vyucujicim obcanské vychovy. Také dodava, ze od zaii 2017
budou povinné tiidnické hodiny, na druhém stupni jednou za 14 dna, tak snad tam se
najde dostatek prostoru.

Osma otazka se zajima o to, zdali vyucujici pouziva vlastni metodu k vysvétleni
rizikového chovani anebo se drzi nastavenych pravidel. Na toto odpovida: ,, Drzim se
toho, co si prectu.“ Zadnou metodu nema, inspiraci hleda v publikacich a na $kolenich.
Znovu pfipomind, zZe na toto moc ¢asu neni.

Devata otazka méla zjistit, jaké bylo posledni nezddouci chovani ze strany jejiho
zaka a jakym postupem situaci feSila. Zde informantka nezminila svlij postup, pouze
popsala nezaddouci chovani, které se tyka predevSim agresivniho chovani ke svym
spoluzakiim, napiiklad ze uhodil divku.

Desata otazka zjistuje, jak se citi byt pfipravena a jista pii feSeni takovychto

“«“

situaci: ,, Pripraven clovek asi nikdy neni.” Oporu ma piedevSim v pedagogické
asistentce a také ve své dcefi, kterd studuje pedagogiku a jako jind generace ma na to i
jiny ndhled. Na konci rozhovoru byla informantka dotazana, co mohou V téchto
situacich ud¢lat pedagogové vice. Na toto odpovédéla: ,, Neméla jsem moznost o tom

«

premyslet, chtélo by to vice casu.
Ucitel €. 2

Jedna se o muze, tfidniho ucitele 2. ro¢niku na SS obchodni s 5 letou praxi.
Absolvoval kurz specidlni pedagogiky a také Skoleni vénujici se zadkim s potifebou
podplrnych opatfeni 1.- 5. stupné. Za svou praxi zazil jiZ mnoho integrovanych zaki,
pfedevs§im jedinct s PAS: ,,Nase Skola dava Sanci na vzdélani studentum s télesnym,
smyslovym postizenim a PAS. *

Na otazku druhou, jak dlouho pracuje s jedinci s poruchou autistického spektra,
odpovédél, Ze s témito jedinci ma zkuSenosti 5 let. Z toho 3 roky jako netfidni ucitel a 2
roky jako tfidni ucitel. ,, Ale az posledni 2 roky to beru opravdu jako zkusenost. “ Jelikoz
ma Sanci pracovat se samotnym zakem, tak ale i s jeho rodici.

Treti otazka méla za tkol zjistit, jak dlouho pracuje s jedincem s Aspergerovym
syndromem. Na toto odpovida, ze se jednd o posledni 2 roky. Dfive si nedokézal

predstavit, Ze by tito jedinci mohli studovat SS, ale zjistuje, Ze i tito jedinci maji narok
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na vzdélani a on se jim ho snazi poskytnout. ,,Chci, aby méli Sanci zapojit se do
spolecnosti.

Na ¢tvrtou otazku, jaké vyhody s sebou piinasi prace s jedincem s Aspergerovym
syndromem, vypovida: ,, Trpélivost, poznadni, nové zkusenosti.“ Az po této zkuSenosti
miuize fici, ze se stava ucitelem.

Pat4 otazka znéla, jaké uskali si lze vSimnout pii praci s témito zaky. Nejvice vidi
problém v komunikaci, prakti¢nosti a socialni oblasti. ,,Nékdy piimo pozndte, které
chovani maji naucené a pritom mu nerozumi. *

Otazka Sestd méla zjistit, jaké nejcastéjsi projevy rizikového chovani mize u téchto
jedincti pozorovat. Zminuje predevsim zvySené agresivni chovani vici sob¢ 1 ostatnim,
jako prostiedek k uvolnéni napéti. ,, Také vynucovani si svych potieb a prani. *

Sedma otdzka znéla, jakymi zplsoby témto Zakiim vysvétluje Zadouci a nezadouci
chovani. ,,0d dalsiho pololeti chci zavést tridnického hodiny, kde se mym studentiim
budu moct vénovat.” Zatim se ale obraci na metodika prevence a pedagogického
asistenta, ktery puisobi v jeho tiid&. Ulohu vysvétlovani pienechava vétsinou na pani
asistentce, kterd je s nim cely den a zna ho 1épe.

Osma otazka se zajima o to, zdali vyucujici pouziva vlastni metodu k vysvétleni
rizikového chovani anebo se drzi nastavenych pravidel. ,, Nemam zZadnou alternativni
metodu. *“ Vzdy pouziva to, co se mu osvédcilo, ale obraci se také na pani asistentku.

Devata otazka méla zjistit, jaké bylo posledni nezadouci chovani ze strany jejiho
zaka a jakym postupem situaci fesil. Informant popisuje, Ze se jedna spiSe o drobné
chlapecké prohtesky, které konci rvackou. Znovu pfipomind, ze byva pobliz asistentka,
ktera mize 1épe zasahnout a zaka poucit o tom, co ma a nema délat. Na svou obhajobu
dodava: ,,Jd mam dosti svazané ruce, musim ho ohodnotit za chovani jako ostatni. *

Desata otazka zjist'uje, jak se citi byt pfipraven a jist pfi feSeni takovychto situaci:
,,Jisty si moc nejsem, oporu mam v pani asistentce. *

Na konci rozhovoru byl informant dotdzan, co mohou v téchto situacich udélat

pedagogové vice. Mit vice ¢asu na praci se zakem, dostat vice prostoru na dalsi studium

a praxi.
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Ucitel ¢. 3

Jedna se o zenu, tfidni ugitelku ZS praktické, konkrétné specialni tiidy, ktera je
zaméfena na jedince s PAS. Ma vystudovany magistersky studijni obor specidlni
pedagogika se zaméfenim na ucitelstvi a celozivotni studium se zaméfenim na jedince
s poruchou autistického spektra. Ve Skole pracuje Ctyii roky, ale vlastni tfidu ma
druhym rokem.

Na otazku druhou, jak dlouho pracuje s jedinci s poruchou autistického spektra,
odpovédéla: ,, Jedinciim s PAS se venuji prakticky od détstvi, protoze muj bratranec ma
diagnostikovan détsky autismus se strednim stupném mentdlniho postizeni.” Také
pomahala pii svém studiu v riznych organizacich, jako je APPLA, JAU. Préce ji bavila,
a proto se rozhodla, rozsifit si vzdélani na jedince s autismem.

Ttreti otazka méla za kol zjistit, jak dlouho pracuje s jedincem s Aspergerovym
syndromem. Na tuto otazku odpovédéla, ze se s nimi taktéZ setkava od détstvi a dodava:
., V praxi se s nimi moc nesetkate nebo ani nepozndte, ze AS maji. * Riké, ze jedinci
S timto syndromem jsou vysoce inteligentni, a pokud maji od détstvi dobré vedeni, tak i
to socialni chovani nijak zvlast’ nevybocuje.

Na ctvrtou otazku, jaké vyhody s sebou pfinasi prace s jedincem s Aspergerovym
syndromem, odpovida: ,, Nemluvila bych jen o AS, ale o vSech jedincich s PAS. “
Zminuje, Ze to jsou pouze lidé, kteti nebyli doposud pochopeni. Jako ptiklad uvadi, ze
to je jako bychom pfijeli do zemé&, kde nerozumime danému jazyku ani tradicim.
Vyhodou vidi v tom, Ze poznala rozdil mezi praci a poslanim.

Pata otazka znéla, jaké uskali si lze vS§imnout pii préci s témito Zaky. NejveétSim
uskalim pro ni je vzbuzeni divéry u takového zaka. ,, Autista vais nezacne respektovat a
ctit jen proto, Ze jste dospéla nebo ucitelka. “ Oni v tom rozdil nevidi. Dale tika, Ze toto
muze pramenit i z toho, jak jim vonime nebo jak na né piisobi barva naSeho obleceni.

Otazka Sestd méla zjistit, jaké nejcastéjsi projevy rizikového chovani mize u téchto
jedincti pozorovat. Nejvice vnima agresivni chovani. Vzpomina ale i na svého byvalého
zéka, ktery se nechtén¢ Skrabl kruzitkem, to mu navodilo pfijemny pocit, a tak v tom
pokracoval.

Sedma otdzka znéla, jakymi zplsoby témto zakiim vysvétluje Zadouci a nezadouci
chovani. Na toto strucné¢ odpovida: ,, Nacvik socialnich dovednosti, besedy, filmy,
scénky, konfrontace. “Osma otazka se zajima o to, zdali vyucujici pouzivd vlastni
metodu K vysvétleni rizikového chovani anebo se drzi nastavenych pravidel. , Tohle je
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tezké rict v dnesni dobeé, ze je néco vase metoda. “ VEtsinou pedagog vychazi z toho, co
ma nastudovano, a také co zazili. Snazi se o to, aby Zaci prozivali tyto situace vSemi
smysly, a to 1 pfi vysvétlovani.

Devata otazka méla zjistit, jaké bylo posledni nezadouci chovani ze strany jejiho
zdka a jakym postupem situaci feSila. Na toto odpovidd, ze jeji zdkyné jednou
zfackovala chlapce, ktery za ni chodil, a ji se to nelibilo. Ob¢ dv¢ s pani asistentkou ji
dané chovani vysvétlily a nastavily si pravidla 3x a dost. Poté, aby to fekla jedné z nich.

Desata otazka zjistuje, jak se citi byt pfipravena a jista pii feSeni takovychto
situaci: ,, Nechci to zakiiknout, ale myslim si, Ze jista si pri reSeni téchto situaci jsem.
Dodava, ze to mize pramenit i z mnohaleté zkuSenosti a pozorovanim. Nezapomina
zminit pani asistentku, ve které ma také velkou oporu.

Na konci rozhovoru byla informantka dotdzana, co mohou v téchto situacich udélat
pedagogové vice. Na toto odpovédéla: ,, Nemiizu moc srovnavat. Myslim si, ale ze my

délame vse, co je mozné. “

6.4 Zaver Setreni

Nejprve probéhl vyzkum ptimo s jedinci s Aspergerovym syndromem. Jednalo se o
byvaji postizeni pievdzné chlapci. Jak si lze vS§imnout, jednd se pfedevSim o zdky ve
veku 11- 16 let, coz je pocatek pubertdlniho vyvoje az piekroceni do adolescentniho
obdobi. Puberta je proces psychosocialniho, ale i fyziologického zrani. Byva nejvice
rizikové a kritické. VSichni respondenti pochézeji z Jihoceského kraje, a¢ z jinych
okrest, ale pro udrZeni anonymity nebyly tyto okresy uvadény. Dva jedinci maji
diagnostikované piidruzené postizeni a to konkrétné OCD a agresivitu, coz byva u
tohoto postiZzeni bézné. Pouze jeden nema zadné pridruzené postizeni. Kazdy z jedinct
navitévuje jiny druh vzdélavaciho zatizeni. Jedna se o ZS bézného typu (inkluze), SS
obchodni a specialni t¥idu pti ZS praktické.

Jedinci kratce charakterizovali svou osobu, popsali své konicky, fekli své dojmy.
VSichni tfi se shodli na tom, ze riziko je urCité nebezpeCi a rizikové chovani je
nebezpecné chovani typu zaSkolactvi, agrese, uzivani drog, alkoholu, lhani ¢i kradeZze.
Pti otazce, kde se poprvé setkali s vysvétlenim tohoto pojmu, se ve vypovédich
rozchazeji. Jeden vypovédél, ze poprvé na ZS, druhy na ZS i doma a tieti respondent od
rodice doma. I v dalSi otdzce se shoduji a to, jak jim rodi¢e vysvétluji nezadouci
chovéni, a to ptimo po vzniklé situaci. Dalsi otazka je ovSem odliSné ve vypovédich. Na
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to, jak jim je nezddouci chovani vysvétlovano ve skole odpovidal prvni, ze v hodinach
obcanské vychovy, druhy vypovédél, ze béhem prednasek uréené proti drogdm a teti
informant uvedl, Ze v hodinach ob¢anské vychovy, nacviku socialnich dovednosti a
dalsi jako scénky, hry, diskuze. Zdali se na nich n¢kdy nékdo dopustil rizikového
chovani, odpovédeli ve dvou piipadech, ze ano a ze se jednalo o Sikanu, tfeti informant
uvedl, Ze ne. Pti opacném dotazu, zdali se oni dopustili rizikového chovani, odpovédéli
k tomu, co jim pii vysvétleni chybi a co by ocenili navic. U prvnich dvou chybi jasna
nazornost, kdezto tfetimu informantovi nechybi nic.

Dalsimi dotazovanymi byli rodie. Pouze jeden se osobné nesetkal s jedincem
S Aspergerovym syndromem, ostatni dva pii své studiu (pedagogika a specidlni
pedagogika). Nejvétsi tuskali vidi vSichni dotazovani piedevs§im v socializaci a
komunikaci, jeden dodéava jesté dyspraxii. Jaka rizikové projevy chovani pozoruji, na to
odpovédéli, ze predev§im agresivni chovani, které souvisi s neschopnosti rozeznat, co
mohou a co ne. Na otdzku kdy a jak vysvétluji nezadouci chovéni, vypovédeli, ze
vétSinou vzdy, kdyz nastane situace. Tteti respondent piidal jesté¢ konfrontaci. Naprosto
se rozchazeji v dotazu, zdali maji vlastni metodu. Prvni odpovédél, ze se inspiruje na
odbornych seminatich, druhy uziva vlastni metodu a to jedndni narovinu, tieti rad
kombinuje oboji zminéné. Na to, jak vysvétlili nedavné rizikové chovani svym détem,
reagovali snahou nejlépe vysvétlit, oporou ve filmech a knizkach a také v konfrontaci.
Pfi dotazu, co mohou rodice udé¢lat vice k vysvétleni rizikového chovéni, odpovidali
prevazné dostatkem Casu, trpélivosti, konfrontaci a hlavné se vénovat ditéti od rané¢ho
veku.

Kazdy =z dotazovanych uciteld byl tfidnim ucitelem zdka s Aspergerovym
syndromem. S jedinci s PAS pracuji shodné okolo 5- 6 let. Zkusenost s jedinci s AS
maji dva respondenti dva roky, tfeti informant déle. Jako vyhodu v praci s t€émito jedinci
uvedli pfedev§sim novou zkuSenost a poslani. Naopak jako uskali si v§imaji problémut
pii kolektivni praci, problémy v komunikaci a socidlni oblasti, tieti informant uvadi
jesté nedlivéru k ostatnim lidem. Mezi nejcastéjsi projevy rizikového chovani shodné
uvedli agresivni chovani vii¢i sobé nebo svému okoli. Pti dotazu, kde se tomuto tématu
vénuji, uvedl prvni respondent, Ze neni moc Casu, ale spiSe v hodinach OV, druhy uvedl
metodika prevence a tfeti pfedmét OV, nacvik socialnich dovednosti, besedy a diskuze.

Vlastni metodu vyuziva pouze tieti informant a to zapojeni vSech smysli k lepSimu
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pochopeni. Pfi nastalé situaci projevu rizikového chovani se prvni dva informanti
obraceji na pani asistentku. Tteti informant uvedl nastaveni pravidel a nacvik socialnich
dovednosti. Prvni dva informanti si nejsou moc jisti pii feSeni podobnych situaci a
velkou oporu spatiuji v pedagogické asistentce. Posledni respondent si je jisty. Dilezity
dotaz, co mohou pedagogové ud¢lat vice v feSeni ¢i zabranéni rizikového chovani
uvedli prvni dva, ze to chce vice ¢asu a vice studia. Tteti informant si neni védom, ze by

se dalo d¢lat jeste vice, jelikoz d€laji jiz vSe.

58



7 DISKUZE

Ocekavani potomka je pro mnohé nastavajici rodice silny zazitek. Rodice jiz pred
narozenim planuji pro svého potomka budoucnost, které¢ se sami nedockali. Jankovsky
uvadi: ,, Rodice ocekavaji dite, které bude naplnénim jejich snit a tuzeb. (Jankovsky,
2006, s. 78). Pokud se jim narodi dit¢ se zdravotnim postizenim, které se projevi az
okolo 3 let veku, jako porucha autistického spektra, byva to pro mnohé zklamani a Sok.
., -.je treba zdiiraznit, Ze poruchy autistického spektra se mohou pojit s jakoukoli jinou
poruchou.“ (Thorova, 2006, s. 283). Jedinci s Aspergerovym syndromem byvaji
nejcastéji postizeni v oblasti komunikace a socidlni oblasti. Byvaji vysoce inteligentni.
Thorova se o tomto typu PAS vyjadtuje: , Aspergeruv syndrom md sva specifika i
problémy, které mohou byt stejné zdavazné, i kdyz kvalitativné odlisné od ostatnich
poruch autistického spektra.“ (Thorova, 2006, s. 185). Wingova tento syndrom stru¢né
charakterizuje jako: ,, ...verzi détského autismu ohranicenou jen na pravou hemisféru.
(Hrdlicka a Komarek, 2004, s. 49).

Rizikové chovani je tématem c¢islo jedna nejen Skol a Skolskych zatizenich, ale také
je to dilezity predmét zkoumani a feseni ze strany spolecnosti. ,, Autismus je celozivotni
casto velmi devastujici postizeni, ktere zavaznym zpusobem ovlivni kazdou oblast
postizeného...neni proto prekvapujici, Ze celd rada postizenych ma problémy s
chovanim, které je oznacovino za rusivé, neprijatelné nebo devastujici.” (Howlin,
1997, s. 13).

Cilem bakalafské prace stématem ,Projevy rizikového chovani u jedinci
S Aspergerovym syndromem* bylo zjistit, do jaké miry jedinci s Aspergerovym
syndromem vnimaji socialni normy dané spole¢nosti, jakym zpiisobem si je uvédomuyji
a jak jim jsou ptedstavovany, zdali si uvédomuji rizikové chovani, kterého se mohou
dopoustét nedodrzovanim téchto norem. Dal$im podstatnym cilem bylo zjistit, s jakymi
uskalimi a metodami feSeni se potykaji jejich rodice a ucitelé. Pro tuto praci byla
zvolena kvalitativni metoda zkoumani technikou polostrukturovaného rozhovoru.

Vyzkumny soubor tvofilo celkem 9 informantli, a to 3 jedinci s Aspergerovym
syndromem, 3 rodi€e a 3 ucitelé. VSichni informanti jsou z Jihoceského kraje.
Jednotlivé otdzky jsem rozdélila do kategorii dle vyzkumnych otazek, aby bylo
patrnéjsi, co z vyzkumu vyplyva.

Vyzkum stoji na 3 hlavnich vyzkumnych otazkach a jejich podotazkach. Jako prvni

byli dotazovani jedinci s Aspergerovym syndromem. Prvni vyzkumna otazka znéla
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»Jak je vnimano rizikové chovani z pohledu jedince s AS?* (a) jak jedinci s AS
vnimaji socialni normy, b) jakym zplsobem jsou s normami konfrontovéni, c) jak si
uvédomuji rizikovost chovani pro sebe, d) jak si uvédomuji rizikovost svého chovani

pro druh¢)

A. Identifika¢ni udaje- Jednalo se o dva chlapce a jednu divku ve vékovém
rozmezi 11- 16 let. ,,Obecné plati, Ze vyvojovymi poruchami castéji trpi
chlapci.” (Thorova, 2006, s. 45). Pouze dva informanti mé¢li pfidruzené
postiZeni, jen jeden nemél dalsi ptidruzenou poruchu. ,, ...je tFeba zdiiraznit, ze
poruchy autistického spektra se mohou pojit s jakoukoli jinou poruchou.
(Thorova, 2006, s. 283).

B. Vhodnost vzdélavaciho systému- Kazdy =z dotazovanych informantt
navi§tévuje jiny typ vzdélavaciho systému. Prvni chodi na ZS b&zného typu,
druhy studuje na SS obchodni a tfeti dochazi do specialni t¥idy pii ZS praktické,
kterd je zaméfena na poruchy autistického spektra. Z vypovédi bylo patrné, ze
Skoly, tfidy a pedagogové se specidlnim zaméfenim se jednoduseji a obratnéji
pohybuji mezi zéky s riznym typem zdravotniho postizeni, a¢ na ostatnich
Skolach muze pusobit pedagogicky asistent. Také néapln vyucovani byva
specifiCtéji zaméteno na potieby téchto zadka. Zde uvedu citaci Jelinkové, ktera
pfesné¢ vystihuje danou situaci: ,,,, Integrace je nékdy proviadena s
nepredstavitelnou naivitou. Zapomina se na to, Ze integrace musi byt funkcni a
ne pouze spolecenskd. Pri hodnoceni uspésnosti integrace se casto vychazi
pouze z objektivnich udajii (pocet integrovanych klientii, pocet spolecnych akci
apod.). Chybi viak nejdiileZitejsi prvek a to je vhodnost integrace deti do
jednotlivych zarizeni. Pozornost se nesmi soustredit pouze na soucasné
moznosti klientii, ale musi brat v uvahu i moznosti dalsiho rozvoje obcana s
postizenim. Integrace musi byt konecnym cilem nasSeho snazZeni a ne pouze
prostiedkem (Jelinkova, 2000, s.12). Je potieba dodat, Ze je zde zminéna
integrace, protoze informanti, jez navstévuji hlavni vzdélavaci proud, byli
integrovani jiz pred zafim 2016, tedy je pro né platné potvrzeni o integraci.

C. Riziko vs. Rizikové chovani- Dale byli jedinci s AS dotazovani, jak vnimaji
pojem riziko a rizikové chovani. Riziko vnimaji jako néco, co se nesmi nebo, co
se jevi jako nebezpecné. V této vypovedi se vSichni informanti shodli a jako

priklady uvadéli brani drog, lhani, kdyZ se nerozhlédnou na piechodu, koufeni,
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sebeposkozovani anebo nebezpecny sport. Pii dotazu na rizikové chovani
informanti sdélili, ze riziko a rizikové chovani je to samé. Uvadéji ovSem Sirsi
okruh ptikladt jako zaSkolactvi, alkohol, ublizovani druhym, kradeze. Klinika
adiktologie (online, 2016) definuje rizikové chovani jako ,, ...takové chovani, v
jehoz dusledku dochazi k prokazatelnému naristu zdravotnich, socidalnich,
vychovnych a dalsich rizik pro jedince nebo spolecnost. Tento pojem nahrazuje
drive pouzivany termin socialné patologické jevy.“ Thorova (2006) definuje
rizikové chovani u jedinci s Aspergerovym syndromem jako: ...
sebezranovani, destruktivni cinnost, agresivita, afektivni zdachvaty, vyraznd
stereotypni cinnost a ritualy. “ (Thorova, 2006, s. 172). V podstaté Ize fici, ze
jiz zde se objevuji drobné nedostatky ve vysvétleni téchto dvou pojmi. Je to,
jako bychom povazovali za totozné pojmy agrese a agresivita.

. RCH pro sebe- Pouze dva ze tii informanti vypovédélo, ze ma zkuSenost
s rizikovym chovanim, které bylo namifeno proti nim. Jedna se o dva chlapce,
jez jsou integrovani v hlavnim vzdé&lavacim proudu. Divka, ktera navstévuje
specialni tfidu si je jistd, Ze se proti ni nikdo nedopustil rizikového chovani.
Chlapci vypovédéli, ze se je jejich spoluzaci pokouseli zneuzivat, aby jim bud’
néco ukradli anebo, aby skodili jinym. Oba to oznacili za urcité projevy Sikany,
tak jim to aspofi bylo vysvétleno. ,, Skolni Sikanovini chipeme jako vimysiné,
vetsinou opakované tyrani jednoho nebo vice zZakii, kteri zotrocuji spoluzaka ci
spoluziky a pouzivaji k tomu agresi.” (Kolat, 2005, s. 12). Zde lze opét
poukdzat na nedostatky pii vysvétlovani, ale 1 pfipravy tfidniho kolektivu na
nové piichoziho 7aka se zdravotnim postizenim. Cadilova, Zampachova a kol.
(2012) uvadi, ze ,,...pro uspésné zvladnuti Skolni dochdzky zdika s PAS je
nezbytnd informovanost pedagogii, vedeni skol, rodiny a poradenského
pracovisté. “ (Cadilova, Zampachova a kol., 2012, s. 26).

. RCH pro druhé- Hned po odpovédich byl polozen opacny dotaz a to ten, zda
si oni sami né€kdy dopustili rizikového chovéani viici svému okoli, napt. proti
spoluzakiim. Zde se odpovédi, i pies rtizny typ vzdélavani, shodovaly. VSichni
tf1 informanti se dopustili agresivniho chovani, které bylo namifeno proti jejich
spoluzdklim. Jak uz zde bylo zminéno, rizikové chovani které se muze

objevovat u jedinci s Aspergerovym syndromem je ,,, ... sebezrarnovani,
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destruktivni ¢innost, agresivita, afektivni zdachvaty, vyrazna stereotypni ¢innost
a ritualy. “ (Thorova, 2006, s. 172).

F. Porozuméni RCH- V neposledni fadé¢ byli informanti dotazani na jejich
porozumeéni rizikovému chovani. Tedy, kde se s timto pojmem poprvé setkaly,
jak jim ho vysvétlili rodice, a jak naopak ve Skole. U prvni podotazky se témét
shodovali, poprvé s nimi mluvili o rizikovém chovani jejich rodice pti riznych
situacich. Prvni informant ale dodava, Ze vlastné se nejdiive néco dozvedél
Vv knihach a poté, az néco provedl, tak i od rodic¢h. Druhy informant vypoveédeél,
ze se mu to rodice snazili vysvétlit na praktickych ptikladech, jako kdyz
nevynda kli¢ ze zamku anebo se nerozhlédne na piechodu. Posledni informant
vypoveédél, Ze ji poprvé vSe vysvétlila maminka. Uvedla ptiklad, Ze si chtéla
néco odnést z hrackarstvi a jesté ten den si s ni promluvila. VSichni tfi se shodli
na tom, ze to bylo moc informaci, kterym nestacili porozumét. ,, Uplatiiovani
riiznych modelit socialniho chovani je pro zZaka s PAS z podstaty jeho diagnozy
velmi obtizné, casto selhavd, protoze uroven jeho socidalni- ho chovadni je
na nizsi, nez je tomu u jeho spoluzdki. “ (Cadilova, Zampachova a kol., 2012, s.
58). Pii dotazu, jak je jim vysvétlovano rizikové chovani ze strany Skoly,
odpovédéli dva informanti, ze predev§im pii hodindch obcanské vychovy a
béhem par preventivnich pfednasek, které realizovala jejich Skola. Okamzité
dodali, Ze se jim zdali nedostate¢né, Ze pocitovali vyzadovani Zadouciho
chovani jako automatické. Tteti informant, ze specialni tfidy, vypovédél, ze se
jim dostava vysvétleni prostfednictvim predmétu ,,Nacvik socidlni dovednosti.
., V ramci téchto nacvikii je reseno nekolik okruhii, predevsim oblast emocnich
problémii, verbalni i neverbalni interakce a interpretace chovani ostatnich lidi
V riiznych situacich, se kterymi se dité s PAS setkdava.* (Cadilova, Zampachova

akol., 2012, s. 59).

Druha vyzkumnd otdzka ,,Co miize rodi¢ udélat pro prevenci rizikového
chovani u ditéte s Aspergerovym syndromem?*“ (a) jaké moznosti prevence

rizikového chovani pojmenovavaji rodice déti s AS)

A. ZkuSenosti- Pouze jeden rodi¢ ze tii se nesetkal ani s jedinci s poruchou
autistického spektra jesté pred diagnostikovanim této poruchy u svého ditéte.

Dalsi dva absolvovali studium (pedagogika a specialni pedagogika), které jim
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umoznil at’ uz cestou praxe ¢i dobrovolnictvi se setkat s riznymi typy postizeni,
pfedevsim s poruchou autistického spektra.

. PotFeba sourozenectvi- Pouze jeden rodi¢ uvadi, ze jeho dité je jedinacek a to
Z toho duvodu, ze se n¢kde doslechl, Ze pokud je jedno dité postizeno poruchou
autistického spektra, budou i vSechny ostatni. Druhy rodi¢e vypovédél, ze ma
jejich dité dve starsi sestry a tieti fekl, ze ma mladsiho bratra s projevy ADHD.
., Sourozenci maji tu velkou vyhodu, zZe cele détstvi a dospivani prozZivaji trénink
riuznych zpiisobit vzajemného socialniho chovani. Podle poradi narozeni se déti
uci prizpisobovat se jeden druhému, hdjit se pred sebou, trpet se, délit se,
prohravat, ale také vzajemné se ctit a drzet spolu. Tento socialni trémink je
nenahraditelny a 8 sourozenci mohou z této prodélané zkusSenosti tézit cely
zivot. *“ (Prekopova, 2015, s. 19). Proto si myslim, Ze pokud se rodi¢im narodi
dit¢ se zdravotnim postizenim, je naprosto potiebné pofidit mu i sourozence.
Sourozenec je dalezitou soucasti formovani nasi osobnosti, ale predevsim dité
se zdravotnim postizenim se snazi napodobovat jeho chovani a svym zpiisobem
Se mu vyrovnat.

. Rizikové chovani z pohledu rodic¢i- Rodice se v podstaté shodli na tom, Ze
jedinci s poruchou autistického spektra nerozumi tomu, co je vlastné Spatné.
Maji postizenou socialni oblast, tedy nevi, jak se maji v urcité situaci zachovat,
aby to mohla spole¢nost oznalit za spravné chovani. Ve vypovédich uvadeéli
nejCasteji kradeze, lhani, hadani se, naddvani svému okoli, ale také agresivni
chovani namifené proti sob€ ¢i svému okoli. ,, Mezi casté formy probléemového
chovani patri sebezranovani, destruktivni cinnost, agresivita...“ (Thorova,
2006, s. 172).

. Metody a zptisoby zvladani rizikového chovani- Zde se opét rodice shodli, Ze
nema smysl vSe vysvétlovat najednou, ale ze se jim osvédcil pfistup feSeni
situace, aZ pokud nastane né¢jaky problém. Jedinci s Aspergerovym syndromem
maji problém udrZet pozornost a ihned vSe pochopit, pokud je jejich hlavnim
deficitem pravé naruseni v socialni oblasti. Cadilova, Zampachova a kol. (2012)
uvadi pfi vymezeni problémi v chovani i tzv. , ...dyskoncentraci... (Cadilova,
Zampachova a kol. 2012, s. 23). Prvni dva rodi¢e vyuZivaji moznosti odbornych

seminafl a literatury, spolupracuji se SPC, ale také s organizaci APPLA. Tieti
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rodi¢e vyuziva kombinaci, kdy navstévuje odborné seminare, studuje odborné

publikace, ale musi si najit sama své feseni.

Posledni vyzkumna otazka se zajima o to ,,Co miiZze udélat ucitel pro prevenci
rizikového chovani u Zika s Aspergerovym syndromem?* (a) jaké moznosti

prevence rizikového chovani pojmenovavaji ucitelé zakt s AS)

A. Profesni zkuSenosti- Kazdy zvypovidajicich uciteld ma jiné profesni
zkuSenosti a vyucuje v jiném typu vzdélavaciho systému. Prvni je tfidnim
ucitelem na ZS b&zného typu. Ma za sebou jiz 20 letou praxi. Méla $anci uéit jiz
télesné postizeného zdka, Zakyni se zrakovym postizenim a mentalnim
postizenim. ZkuSenosti s PAS mé 6 let, ale pouze dva roky vyucuje jedince
s Aspergerovym syndromem. Druhy ugitel vyuduje na SS obchodni a je zde
tfidnim ucitelem. Absolvoval kurz specialni pedagogiky a kurz ,,zaci vyzadujici
PO 1. — 5. stupn&®“. M4 jiz 5 letou zkuSenost s Zaky s PAS, ale také pouze dva
roky u jedince s Aspergerovym syndromem. Treti ucitel ma vystudovany
akreditovany magistersky obor specialni pedagogika a CZV studiem doplnéni
zamétené na jedince s Aspergerovym syndromem. Jedinciim s Aspergerovym
syndromem se vénovala jesté pred zapocetim studia na VS. |, Stranou zatim
vétsinou zustavd pozZadavek na specialné pedagogickou kvalifikaci ucitele. Vzidy
je pozZadovan ve specidlnich tridach zdkladnich §kol, u individudlné
integrovanych Zdkii je v soucasnosti spise vyjimkou. “ (Cadilova, Zampachova a
kol., 2012, s. 16)

B. Rizikové chovani z pohledu ucitelii- Zde se vSichni tfi informanti shodli, Ze se
jedna predevSim o agresivni chovani zaméfené proti sobé anebo proti svému
okoli. Znovu bych rdda zminila jednu z mala definici a to konkrétné od Thorové
(2006) ,,,,Mezi caste formy problémoveého chovani patri sebezranovani,
destruktivni ¢innost, agresivita... “ (Thorova, 2006, s. 172).

C. Nedostatecnost preventivnich opatieni- Prvni dva informanti, tedy ucitelé
z hlavniho vzdé¢lavaciho proudu vypovédéli, ze vzhledem k ¢asové naro¢nosti
jejich funkce, nemaji moc c¢asu tomuto vénovat vétsi pozornost. Oba se
odvolavali na své asistenty, ktefi jejich praci zastanou a mohou nastolit urcita
preventivni opatfeni, jelikoz travi vice casu s jedinci S Aspergerovym
syndromem. Déle zminili, Ze je zalezitosti metodiki prevence, vyucujicich

obcCanské vychody a pravé pedagogickych asistentl, aby zajistili prevenci.
64



. Zasadni diskuse se vedly o faktu ,,¢i je asistent. V optimalnim pripadé je
,asistent pedagoga‘ pracovnikem, jenz je ve tride , kruce” vsem aktérium
vzdeélavaciho procesu: zZakovi se zdravotnim postizenim, ucitelce ¢i uciteli, ale
také ve vybranych situacich celé tiidé.“ (Cadilova, Zampachova a kol. 2012, s.
6).

. Role asistenta pedagoga- V této kategorii se vSichni informanti shodovali a to
Vv tom, ze asistenta pedagoga povazuji jako nedilnou souc¢ast svého tymu, maji
v ném oporu a predevSim se jednd o prostiednika mezi ucitelem a zakem.
Uzlova (2010) tika, ze , asistent pedagoga je druhym pedagogickym
pracovnikem ve tridé a spolu s ucitelem a pod jeho vedenim pracuje se
zaclenenym zdkem i s ostatnimi détmi a pomdha s organizaci vyuky tak, aby se
Ji mohli v co nejvétsi mire ucastnit vsichni Zaci spolecné.” (Uzlova, 2010, s.

27).
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8 ZAVER

Bakalarska prace se vénuje socialnépedagogickym tématim, jako jsou jedinci
S Aspergerovym syndromem a jejich mozné projevy rizikového chovani. Prevence
rizikového chovani byva ve Skolskych zafizenich tématem Ccislo jedna, ptedev§im u
odbornych pracovnikl, jakym je napf. 1 socialni pedagog. Od zafi 2016 probih4 na
vSech skolach inkluzivni vzdélavani, je tedy vice nez pravdépodobné, ze se pedagogové
z hlavniho vzdélavaciho proudu, budou castéji setkavat s jedinci sriznym typem
zdravotniho postizeni, a proto bylo dulezité zjistit, jak jsou na takovou situaci
pripraveni.  Na zakladé kvalitativniho Setfeni technikou polostrukturovaného
rozhovoru byly dohledany odpovédi na vyzkumné otazky, které byly rozdéleny na 3
hlavni otazky a jejich podotazky.

Prvni vyzkumna otdzka méla zjistit ,,JJak je vnimano rizikové chovani z pohledu
jedince s Aspergerovym syndromem?“ Doplnéna byla o tyto podotazky: jak jedinci
s AS vnimaji socialni normy, jakym zpusobem jsou s normami konfrontovany, jak si
uvédomuji rizikovost chovani pro sebe a jak si uvédomuji rizikovost svého chovani pro
druhé?

Druha vyzkumnaé otazka se zamétovala na rodice, a to konkrétn¢ ,,Co muze rodi¢
udélat pro prevenci rizikového chovani u ditéte s Aspergerovym syndromem? Tato
otazka byla doplnéna o podotazku: jaké moZnosti prevence rizikového chovani
pojmenovavaji rodi¢e déti s Aspergerovym syndromem.

Posledni vyzkumna otazka zjistovala ,,Co muze ucitel udélat pro prevenci
rizikového chovani u zaka s Aspergerovym syndromem?“. Navic byla doplnéna
podotazkou: jaké moznosti prevence rizikového chovani pojmenovavaji ucitelé zakh
s Aspergerovym syndromem.

Z vyzkumu vyplyva, ze se nej€asteji jedna o agresivni chovani rizného typu (proti
sob&é samému, proti svému okoli) a rtizné intenzity. Takto to vnimaji nejen jedinci
s Aspergerovym syndromem, ale také jejich rodice a vyucujici. Jedinci s Aspergerovym
syndromem pfiznali, ze spoleCnosti a jejim nastavenym pravidlim nerozumi a to
s logickym odtivodnénim. Pry je chyba ve vysvétlovani, napt. malo praktickych ukazek.
Zjisténo bylo i to, ze pedagogové se nejcastéji opiraji o znalosti, zkuSenosti a casové
moznosti asistentl pedagoga. Rodi¢e vidi nejvétsi problém v komunikaci a
nadprimérném intelektu, takze vétSinou diskuzi se svym ditétem opousti bez

uspokojivého vysvétleni.
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Domnivam se, ze zaveéry této prace byly splnény. Jednim z dulezitych zjisténi bylo,
ze rizikové chovani u jedincii s Aspergerovym syndromem se projevuje agresivnim
chovanim vuci sobé samému ¢i svému okoli. Dlivodem je pfedevsim frustrace jedince,
po kterém je vyzadovano chovani, kterému pIné nerozumi a také zplisobem, jemuz
nerozumi. Je potfeba si uvédomit, ze tito jedinci budou muset fungovat ve spolecnosti
dle pravidel majoritni populace, a Ze rodina a Skola jsou zakladnim stavebnim kamenem
pro utvoreni zadoucich vzorct chovani.

Tato bakalarska prace by mohla po piepracovani poslouzit jednak jako edukacni
material pro budouci pedagogické pracovniky, ale urcité by byla pfinosem i pro praxi, a
to z hlediska prevence rizikového chovani u jedinci s Aspergerovym syndromem ve

Skoléch a skolskych zatizenich.
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10 PRILOHY

Piiloha €. 1- Rozhovor s jedinci s AS
Piiloha ¢. 2- Rozhovor s rodici jedinct s AS

Piiloha €. 3- Rozhovor s uciteli jedinct s AS
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Priloha ¢. 1

IDENTIFIKACNI UDAJE ZAKA & 1:

Pohlavi- muz

Vék- 13 let

Kraj- JihoGesky

Skola- ZS (b&zného typu)

Piidruzené postiZzeni- OCD (obsedantné kompulzivni porucha)

Mohl(a) by ses nam trochu predstavit?

Je mi 13 let, za 2 mé&sice a 3 dny 14. Mam 172 cm a vazim 59 kg. Rad stavim
modely letadel, lodi a tankd. Nemam rad hudbu. Je hrozn€ nepotfadna a boli mé z ni

usi. Jo a jsem v pubert¢.
Co si predstavi§ pod pojmem riziko?

To jsme se nedavno ucili. To je néco nebezpecného. Napiiklad, kdyz se nerozhlédnu

na ptechodu, tak mi hrozi riziko.

Co si piredstavis pod pojmem rizikové chovani?

To je to samé ne? Kdyz se chovam néjak, co by m& mohlo ohrozit nebo ostatni.
Kde si se poprvé setkal(a) s timto pojmem, kdo ti ho vysvétlil?

Pfimo s pojmem riziko az nedavno ve Skole od tfidni ucitelky. Ale o Spatném
chovani slycham od mala od mamky. Také v par kniZzkach. Tteba kdyz stavim

letadla, piSe se v ndvodu, ze kdyZ to Spatné€ slepim, hrozi riziko rozpadnuti modelu.
Jak ti toto chovani vysvétlili rodice?

Tak rGzné, tfeba kdyz se nerozhlédnu na pfechodu, kdyZ budu skakat na posteli,
kdyz nevyndam kli¢ ze zamku. Ale i kdyZ se budu bavit s cizimi lidmi, kdyZ se
budu prat. To ale nechdpu, nemam se bavit s cizimi lidmi, ale na druhou stranu mi

tikaji, ze kdyz se m¢ n€kdo zepta na cestu, tak je slusnost odpovédet. Spis mi véci
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vysvétluji za pochodu. Kdyz ud€lam néco, co se pry nema, tak mi feknou, Ze to

nemam délat proto a proto. Ale vétSina jejich vysvétleni se vyvraci.
Vénovali jste se tomuto tématu i ve Skole? Povéz nam jak.

Ano, zrovna nedavna. Pfi hodiné obcCanské vychovy jsme se bavili o raznych
rizicich, jako je koufeni, alkohol, drogy a jiné véci. Ale pokud se ptate na Spatné
chovani, tak o tom se bavime uz od prvni tfidy, jako jsou rizné nadavky, rvacky,
drz¢ chovani proti ucitelim a tak. VéEtSinou si o tom jen poviddme. Spi§ by se mi

libili né¢jaké nazorné filmy, takhle to moc nechépu.
MysliS si, Ze se nékdo dopustil na tobé takového chovani?

Sem do Skoly jsem nastoupil ve tieti tfidé. Predtim jsem chodil do Skoly jinam. Byly
tam tiidy pro déti, jako jsem ja, pro autisty. KdyZ jsem sem nastoupil, kluci si
v§imli, Ze jsem jiny a zacali mi nadavat, obCas mi sebrali seSity. Dokonce mi nékdy
fekli, at’ néco udélam a ja se jim chtél zalibit, tak jsem to udélal. Tieba jsem pani
ucitelce schoval véci a tak. Nerozumim moc ironii ani humoru, tak jsem to bral
vazné. Pani ucitelka mi pozdé&ji vysvétlila, Ze se jednalo o Sikanu a ta, Ze je moc

Spatna.

MysliS si, Ze ses ty nékdy dopustil(a) chovani, které bylo oznacené jako Spatné
¢i rizikové?
Minuly rok do m¢ na hfisti zdmérné strcila jedna holka. Tak jsem ji to oplatil, to se

ji asi nelibilo, protoZe mi dala facku, tak jsem ji ji vratil. Bylo mi feceno, Ze se holky

nebijou. Na milj dotaz, pro¢ ona mé muiize bit mi nikdo moc neodpovédel.

Kdyz se vratime ke Skole. Je néco, co ti pri vysvétleni spravného a neZadouciho

chovani chybi? Co bys pripadné zménil(a)?

Jak uz jsem predtim fekl. Nechci, aby mi to nékdo vysvétloval slovné. Rad bych,
aby mi to ukazali ve filmech nebo riznych scénkach. Také bych si pral, aby mi na

mé otazky odpovédeéli konstruktivng.
Je néco, co bys jesté rad(a) rekl(a)?

Uz asi ne.
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IDENTIFIKACNI UDAJE ZAKA & 2:

Pohlavi- muz

Vék- 16 let

Kraj- JihoGesky
Skola- SS obchodni

PridruZené postiZeni- zadné

Mohl(a) by ses nam trochu predstavit?

Nevim, co bych mél fict. Asi, ze chodim uz na stfedni, kde se u¢im ucetnictvi, ale
nevim, jestli to budu chtit délat. Ve tfid¢ jsem jediny autista a mam osobni
asistentku, kterd mi pomaha zvladat naroky skoly, ale i tady ve tfidé¢. Kamarada
mam jednoho, tomu nevadi, Ze jsem autista. Mezi mé konicky patii sbirani komiksu.

Réd bych jednou jeden udé€lal, uz mam par napadi.
Co si prredstavi§ pod pojmem riziko?

Tak tohle jsme brali uZ na zékladce a i doma mi potad fikali, co to je. Je to n¢jaké

nebezpecné chovani, kterého se dopoustime na sob€ nebo na jinych.
Co si predstavi§ pod pojmem rizikové chovani?

No to je pravé ono, riziko je rizikové chovani. Tteba kdyz bych kradl, lhal, chodil za
Skolu, koufil, pil alkohol anebo kdybych mléatil své spoluzdky proto, aby mi néco
tieba dali. KdyZ to takhle sly$im, tak to zni hrozné, ale kdyZ mi n€kdo néco udéla a

ja ho za to zbiju, tak co je na tom Spatného?
Kde si se poprvé setkal(a) s timto pojmem, kdo ti ho vysvétlil?

Na zékladni Skole, a pak doma. Vlastn¢, az kdyz jsem néco provedl. Spoluzaci mé
vyuzivali, abych jim kradl cigarety, a pak jsme je za Skolou koufili. KdyZ se na to
pfislo, mél jsem prisvih a doma se to hodné fesilo a taky se ve Skole udé¢lala néjaka

beseda o Spatném chovani.
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Jak ti toto chovani vysvétlili rodice?

Rekli mi, Ze jak ve $kole jsou uréita pravidla, tak podobna funguji i ve spole¢nosti.
Rekli mi, co miiZzu a co nesmim. Bylo to tolik informaci, e jsem viechno hned

nepochopil.
Vénovali jste se tomuto tématu i ve Skole? Povéz nam jak.

No méli jsme par prednasek a programil proti drogam a tak. Spi$ mi ale pfiislo, ze

bylo automatické n¢jaké spravné chovani.
MysliS si, Ze se nékdo dopustil na tobé takového chovani?

No tak to, co mi vyvadeéli ti kluci, tak mi jednou nékdo tekl, ze se to d& oznacit za
Sikanu. Nevédél jsem, co to znamen4, ale naSel jsem si to na internetu a zjistil, Ze to

neni moc pékna véc.

MysliS si, Ze ses ty nékdy dopustil(a) chovani, které bylo oznacené jako Spatné

¢i rizikové?
Jo, tim, Ze jsem kradl, ob¢as jsem n€koho zbil, ale to je asi v§echno.

KdyzZ se vratime ke $kole. Je néco, co ti pii vysvétleni spravného a neZadouciho

chovani chybi? Co bys piipadné zménil(a)?

Tak urcité¢ viibec brat ohledy na to, Ze to ne kazdému muize byt hned jasny. Jako
tteba m¢e. Ocenil bych hrani néjakych scének nebo dobré filmy. Nakonec jsem si

vSe, co jsem nechdpal, musel najit sim na internetu.
Je néco, co bys jesté rad(a) rekl(a)?

Uz ani ne.

75



IDENTIFIKACNI UDAJE ZAKA ¢&. 3:

Pohlavi- Zena

Vék- 11 let

Kraj- JihoGesky

Skola- ZS speciélni (specialni tfida pro autisty)

PiidruZzené postizeni- epilepsie

Mohl(a) by ses nam trochu predstavit?

Chodim na zékladni Skolu. Mam rada matematiku a piirodopis, tam méam nejradsi
ptaky. V matice se mi libi, Ze je tam jasn€ dano, jak to bude. Chodim rada do Skoly,
ale nemam rada skupinové prace. Ve skole mam hodnou pani asistentku. Doma si
nejradS$i maluju anebo pocitdm ptiklady. Mam i mlads$iho brasku, ktery mé potrad

otravuje s hranim.
Co si prredstavi§ pod pojmem riziko?

To je asi néco, co se nesmi. Néco, co je nebezpetné. Tieba kouteni, drogy nebo, jak
si n€ktefi ublizuji ziletkami. Ale vlastné to mize byt 1 néjaky nebezpetny sport, jak

skacou z téch mostu a tak ne?
Co si predstavi§ pod pojmem rizikové chovani?

Tak to rizikové chovani to jsou asi ty drogy, koufeni, tieba i rvacky. Anebo kdyz

bychom nechodili do Skoly, lhali, kradli a tak.
Kde si se poprvé setkal(a) s timto pojmem, kdo ti ho vysvétlil?

Poprvé mi ho vysvétlila mamka. Byli jsme spolu v hrackafstvi a ja si vzala do ruky
takovy pekny hlavolam a chtéla s nim odejit. Ona mi to nechtéla dovolit. Ja se
divila, pro€ si to nemiizu vzit, kdyz venku psali, ze déti budou u nas St'astné. Ona mi

vysvétlila, Ze je to obchod a Ze za to musime zaplatit, Ze by to byla jinak kradez.
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Jak ti toto chovani vysvétlili rodice?

Hned ten den jsme si vSichni sedli v obyvaku a zacali si povidat o tom, co mizu
dé€lat a na co si musim davat pozor. Taky mi fekli, Ze pokud si nebudu védét rady,
mam se klidné zeptat i pani ucitelky, Ze mi rada vse vysvétli. Diirazné mi fekli, Ze to

musim vSe dodrZovat, i kdyZ se mi to nebude zdat fér, ale Ze svét pry neni fér.
Vénovali jste se tomuto tématu i ve Skole? Povéz nam jak.

Vénujeme se mu od 1. tfidy v predmétu ,,nacvik socidlnich dovednosti“ a délame

tam rizné praktické ukazky, poustime si filmy, chodime na besedy.
MysliS si, Ze se nékdo dopustil na tobé takového chovani?

Jelikoz jsem jen ve Skole anebo doma, tak zatim ne. Nebo jsem si nevSimla, ale spi$
urcité ne.

MysliS si, Ze ses ty nékdy dopustil(a) chovani, které bylo oznacené jako Spatné
¢i rizikové?

Myslim, Ze ne. Jednou jsem zfackovala jednoho spoluzaka, protoZze byl otravny a
nedal mi pokoj. Pak si se mnou sedla pani asistentka a fekla mi, co jsem udélala a

pro€ se to nesmi. Ale kdyz mé otravuje a neda si fict, tak co jsem méla délat.

Kdyz se vratime ke Skole. Je néco, co ti pri vysvétleni spravného a neZadouciho

chovani chybi? Co bys pripadné zménil(a)?

Myslim si, Ze ne. Mame dva predméty (ndcvik socidlnich dovednosti a obCanskou
vychovu), kde se témhle vécem vénujeme, pak spoustu scének, besed, dokonce mam

1 pani asistentku, kterd mi vSe vysvétluje.
Je néco, co bys jeSté rad(a) rekl(a)?

Ne.
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Priloha ¢. 2

RODIC &. 1 JEDINCE S ASPERGEROVYM SYNDROMEM

Mohl(a) byste nam predstavit syna/dceru z Vaseho pohledu?

Nas syn ma diagnostikovan Aspergeriv syndrom od rané¢ho détstvi, coz je urcita
forma autismu, kdy je sice nadprimérné inteligentni, ale nerozumi déni okolo néj. Je
to naSe jediné dité, protoze se tikd, ze kdyz se narodi dit€¢ s PAS, narodi se s timto
typem postizeni i ostatni déti. Docela rad chodi do Skoly a nejvice ma rad stavéni
modelll. M4 na tom rad ten fad, pravidla a také to, Ze je u toho sam. Obcas je velmi
obtizné zapojit ho do kolektivnich her nebo ¢innosti a my ho nenutime. Navs§tévuje
b&znou ZS, kam jsme ho nechali, je$té po staru, integrovat ve tietim ro¢niku. Bylo

nam feceno, ze je to nejvhodnéjsi, pro tento typ postizeni.
Setkal(a) jste se diive s timto typem postiZeni?

Osobné urcité ne. Ale aZ pozdéji jsem si uvédomila, ze jsem vidé€la filmy na téma
spojené s AS, ale samoziejmé jsem si to uvédomila, az kdyz to bylo
diagnostikovano mému synovi. Ale méla jsem Sanci nahlédnout na toto postizeni i
Z jiného pohledu a ¢asem jsme se témto filmim i zasmali. Ale pfed narozenim mého
syna jsem se s timto postizenim nesetkala, i kdyZ jsem vé&dé€la, Ze jsou mezi nami
autisté a lidé s Downovym syndromem a tak. V podstaté, kdyz na to pfislo, jsem

musela zaéit od zacatku se vSemi informacemi.
Jaka jsou podle Vas nejvétsi uskali?

J& vidim asi dvé€ nejvétsi Uskali, nebo takové hlavni body. Za prvé je to jeho
nadprimérny intelekt. Oba s manzelem mame stfedoskolské vzdélani s maturitou,
jeho 1Q presahuje 1 1Q nékterych doktort z vysokych Skol, jak fekla nase pani
doktorka. Je proto velmi obtiZzné snazit se s nim drzet krok, ddvat mu uspokojivé
vysvétleni na jeho dotazy nebo se snazit mu né¢jak pfibliZzit. Druhym uskalim beru
jeho problém chéapani déni kolem n¢&j. Naptiklad viibec nerozumi, pro¢ si
s manzelem na pfivitanou dame pusu, kdyz je to nejvétsi pienaSe¢ bakterii. Nebo

podani nékomu ruky.

78



Tato prace je zaméfena na projevy rizikového chovani u jedinci s AS. Jaké

nejcastéjsi projevy u nich pozorujete? Nejen u Vaseho syna/dcery.

To je tézko takhle fict. Co se bavime i1 sjinymi rodi¢i s détmi se stejnym
problémem, tak nejvétsi problém je vtom, Ze moc nerozumi tomu, Ze je néco
Spatné. Napftiklad, Ze si nemizou vzit co se jim zlibi, ale pfedevSim, ze nemohou

nekoho uhodit.
Jak svému synovi/dcefi vysvétlujete Zadouci a nezadouci chovani?

Nez nastoupil do skolky a poté do Skoly, snazili jsme se mu vSe vysvétlit, ale bylo to
obtizné, vétsinou tyhle déti potfebuji nézornost. Takze nejlepsi vysvétleni vzdy
prislo, improviza¢né, kdyz se néco stalo. Nékdy je to snazsi, ale nékdy poklada
otazky, na které ani my nejsme schopni adekvatné odpovedét, naptiklad, pro¢ jeho

holka miiZze bouchnout, ale on ji ne.

Pii vysvétlovani se drzite néjakych prirucek a rad, nebo jste si nasel(a) svou

vlastni metodu?

Skola, do které chodil pied integraci, nabizi rizné seminafe, ale také APPLA,
organizace pro autisty nabizi riizné seminafe a publikace, jak to vysvétlit détem
s PAS. Také SPC pro poruchy autistického spektra nam nabizeji poradenskou

sluzbu, kde se dozvidame, jak s naSim synem pracovat, kde sehnat informace.

Vzpomeiite si na posledni situaci neZadouciho chovani. Jak jste postupoval(a) a

jaka byla reakce Vaseho syna/dcery?

Naposledy jsme byli zavolani do §koly, Ze se popral s holkou. On ji provokoval, ona
mu ustédiila pohlavek, on si to nenechal libit a oplatil ji to no a pak uz se prali. Byli
jsme vydéSeni, ale taky potfadné naStvani. KdyZ jsme ho pfivezli domi, nic jsme po
cesté nefikali, abychom sami vychladli. Ale hned doma jsme museli zacit jednat,
dokud to ma vSe v zivé paméti. Vysvétlili jsme mu, ze si nemd v§imat lidi, kteti ho
provokuji, ze je to Casem piestane bavit. Rozhodné, Ze se nesmi prat s dévcaty, ty
musime chranit, protoze jsou slab$i. Samoziejmé se nejdiive snazil diskutovat, Ze
tahle holka slab$i nebyla, protoze byla vétsi nez on. Ale dlouhymi diskuzemi a

nazornymi ukazkami to nejspis§ pochopil, protoZe se uz nic podobného neopakovalo.
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Je néco, co mohou rodice v této zalezitosti udélat vice?

To je hrozné slozité fict. Kazdy rodi¢ ma sviij postup. Urcité je ale dobré nejdiive
vychladnout, ale zase ne moc dlouho ¢ekat. Diskutovat s nim o tom, co se stalo, ale
nejen to. Protoze oni si to musi predstavit, proto je dobré vyuzit vSemoznou
konfrontaci, aby sdm na sob€ poznal, jak se ostatni citi. Je potieba si uvédomit, Ze

tyhle déti chapou tyto situace hif.
Je jeSté néco, co byste rad(a) rekl(a)?

Urcité aby méli nejen rodice, ale i spoluzaci, ucitelé a ostatni velkou trpélivost. Da

se to s nimi, jen je potieba trochu porozuméni a ¢asu.

RODIC &. 2 JEDINCE S ASPERGEROVYM SYNDROMEM

Mohl(a) byste nam predstavit syna/dceru z Vaseho pohledu?

Co tak fict. Syn ma Aspergeriv syndrom. Mam jesté dvé starsi dcery, které uz maji
rodiny, jsou zcela zdravé. Syna jsme nechali integrovat na bé&znou ZS a poté se
dostal na SS obchodni. R4d sbira komiksy, mame jimi pomalu zamoteny cely dim.
Je to velice mily a klidny chlapec, ktery rad travi ¢as o samot€, maximalné si sem

tam pozve jednoho kamarada ze tiidy.
Setkal(a) jste se dFive s timto typem postiZeni?

Ano setkala. Pfi svém studiu pedagogiky jsem jako dobrovolnice pomdhat do

jednoho zafizeni, kde byli jedinci s PAS a par z nich mélo Aspergertiv syndrom.
Jaka jsou podle Vas nejvétsi uskali?

Tak urcité predevSim socializace, kdy maji problém se viibec zaclenovat do vétsi
skupiny lidi a nevédi, jak se maji chovat. A s tim souvisi 1 komunikace. Tieba kdyz
to vezmu dle mého syna. On mé bohatou slovni zasobu, je to vidét pii nékterych
hrach, ale neumi s ni zachazet. Nevim, jestli je to spi§ pohodlnosti, aby nemusel

s ostatnimi komunikovat.
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Tato prace je zaméfena na projevy rizikového chovani u jedinci s AS. Jaké

nejcastéjsi projevy u nich pozorujete? Nejen u Vaseho syna/dcery.

Asi nevhodné chovani typu hadani se, nadavani, poté to vrcholi riznymi pranicemi.
Ale jelikoz neumi odhadnout, co se mize a co ne, co je vtip Ci ironie, vede to
k zneuzivani jejich osoby, jako chozeni za skolu, kradeze, lhani. MUij syn mival ze
zacatku Skolni dochazky tzkosti a strach ze skoly, stravit 45 minut na jednom misté
s tolika détmi. To je nepiedstavitelné. Snazil se to tisit tim, Ze se vS§emozné pichal a

fezal kruzitkem nebo pravitkem.
Jak svému synovi/dcefi vysvétlujete Zadouci a neZadouci chovani?

Ze zacatku jsem si myslela, ze mu vSe vysvétlim tak néjak obecné, najednou. Kdyz
jsem ale vidéla, ze udrzet jeho pozornost je opravdu problém, protoze hned utekl do
jiného svéta, rozhodla jsem se, Ze mu vzdy s nastalou situaci anebo kdyz budu citit,
7e se blizi, vysvétlim spravné a $patné chovani. Naptiklad na ZS se na prvnim
stupni prevlékali na TV hromadné ve tfidé. Samoziejmé, ze je zvédavy a okukoval

ostatni a to jsme museli fesit, aby z néj pak nebyl ,,Smirdk*, jak sama ucitelka fekla.

Pii vysvétlovani se drzite néjakych prirucek a rad, nebo jste si nasel(a) svou

vlastni metodu?

Zadnych pravidel se nedrzim ani piiruek. Tak jako kazdé dité je jiné i kazdy autista
je jiny. ZkousSela jsem si néco nastudovat, ale ve findle to byly samé obecné rady,
které tak n¢jak kazda matka selskym rozumem vyvodi. Mdm svou metodu a to tu, ze

S nim jednam narovinu.

Vzpomeiite si na posledni situaci neZadouciho chovani. Jak jste postupoval(a) a

jaka byla reakce VaSeho syna/dcery?

Zatim se to snazime udrZet, aby se nic nestalo. Naposledy si snad pamatuji, jak pred
2 lety kradl cigarety, chodil za Skolu a koufil je tam se spoluzaky. Pani ucitelka si
mé pozvala do $koly a Gekala, co budu délat. Rekla jsem, Ze to se synem proberu
doma v soukromi. Tam mi fekl vse, jak to bylo, ze kdyz to d¢la vétsina, tak je to
v poradku. Nechapal, ze ud€lal néco Spatné€, Ze neni prvni ani posledni, co chodi za
Skolu. Taky, ze tata koufi a nikdo ho za to nehubuje. Nakonec jsem to vzdala a
rozhodla jsem se mu to vysvétlit pomoci knizek a filmt. Kdyz vidé€l plice plné jedu,

opravdu ho to pohorsila a uz se to neopakovalo.
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Je néco, co mohou rodice v této zaleZitosti udélat vice?

Necist odborné publikace, nebo jen to, a drzet se vSech rad, co se tam pise. Urcité

jednat s ditétem narovinu, to mu muze dat aspon trochu pocit jistoty a bezpedi.
Je jeSté néco, co byste rad(a) rekl(a)?

Myslim si, Ze to bylo uz dost vycerpavajici.

RODIC &. 3 JEDINCE S ASPERGEROVYM SYNDROMEM

Mohl(a) byste nam predstavit syna/dceru z Vaseho pohledu?

Nasi dcefi je 11 let a nav§tévuje ZS specialni se specialni tiidou pro autisty. M4
Aspergertiv syndrom. Je to nase prvni dité, ma jesté mladsiho bratra, ktery ma
ADHD. Nejvice ji zajimaji ¢isla a ptaci. K syndromu ma jesté epilepsii, ale ta je

medikaci zvladnuté. Je to moc mila holka, ale ob¢as je to s ni obtizné.
Setkal(a) jste se diive s timto typem postiZeni?

Sama mam vystudovanou specialni pedagogiku, takZe ano setkala. Autismus je
postizeni, které se neda predvidat, takze jsem nemusela fesit dilema, které¢ fesi jiné

matky, kdyZ znaji pfedem diagn6zu svého ditéte.
Jaka jsou podle Vas nejvétsi uskali?

Konkrétné u tohoto typu postizeni porucha socialni oblasti, dyspraxie a verbalni

dyspraxie.

Tato prace je zaméfena na projevy rizikového chovani u jedinci s AS. Jaké

nejcastéjSi projevy u nich pozorujete? Nejen u Vaseho syna/dcery.

Vzhledem k tomu, ze jsou hlavné postizeni v socialni oblasti, tedy, ze nevi, jak se
spravné v urcitych situacich zachovat, miize to byt cokoliv. Nejcastéji vidam riizné

rvacky a agresivni chovani, ale i agrese namifena proti sobé, kradeze, lhani.
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Jak svému synovi/dcefi vysvétlujete Zadouci a nezadouci chovani?

Snazim se kazdy den s ni povidat, co bylo ve Skole a hlavn¢, co délala ona, co na to
pani ucitelka nebo pani asistentka. Kdyz ucitim néjaky problém, okamzité se to s ni
snazim fesit narovinu. Je to u ni proménlivé, nékdy mi pfijde, Ze nepotiebuje

vysvétlit nic a jindy zase, ze m¢ neposlouchd. Obcas vyuzivam i konfrontaci.

Pii vysvétlovani se drzite néjakych prirucek a rad, nebo jste si nasel(a) svou

vlastni metodu?

Samoziejmé se ani jednomu neubranim. Néco mam nastudovano a néco si musim,
tak jako kazdy, zjistit sama. Ale urcité nezavrhuji a kombinuji, snazim se chodit i na

odborné seminaie pod vedenim SPC, kter¢ je pfi jeji skole.

Vzpomeiite si na posledni situaci neZadouciho chovani. Jak jste postupoval(a) a

jaka byla reakce Vaseho syna/dcery?

Je vyhoda, Ze navstévuje specidlni tfidu pro autisty, kde se v podstaté socidlnimu
chovani u¢i kazdy den. Obcas tu jsou ale drobné prohfesky. DokaZze se vytocit a
vybouchnout, a pak nékoho zmléti a nepfemysli o tom. Doufam, Ze se to brzy
uklidni, protoze pti prechodu na jinou Skolu by stim mohla mit zdvazné&jsi

problémy.
Je néco, co mohou rodice v této zalezitosti udélat vice?

Urcité se svému ditéti vénovat od zac¢atku a mluvit s nim, i kdyz jemu se ne vzdy

bude chtit. Pokud bude problém, nebat se vyhledat odbornou pomoc.
Je jeSté néco, co byste rad(a) rekl(a)?

UzZ je to asi vSe.
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Priloha ¢. 3

TRIDNI UCITEL & 1 JEDINCE S ASPERGEROVYM
SYNDROMEM

Mohl(a) byste se nam predstavit? SpiSe po profesni strance.

Jsem tfidni ucitelkou 7. ro¢niku. Mezi mou aprobaci patii Cesky jazyk a déjepis.
Mam jiz témét 20 letou praxi a uz jsem ve své tfidé zazila zdka s télesnym
postizenim, mentalnim postizenim a jednu Zakyni se zrakovym. Nebyla nevidoma,
ale mé¢la zhorSenou prostorovou orientaci, coz se odrazelo i na psani. Ve tfid¢ je se
mnou pani asistentka, ale bohuzel jen na par hodin denné, ono neni moc penéz na

tyto asistenty.
Jak dlouho pracujete s jedinci s PAS? Pro¢ zrovna toto postiZeni?

Tohle je moje druhé obdobi. Pied 2 lety jsem vyvadéla ze Skoly své tehdejsi
devataky. Do té tiidy v Sesté ptiSel chlapec s détskym autismem, ale jen s lehkou

mentalni retardaci. Takze kdyz to pfipoctu, tak je to asi 6 let.
A jak dlouho pracujete s jedinci s Aspergerovym syndromem? Co vam to dalo?

Toto je pro mé néco nového. Poprvé vyucuji a jsem tiidni zdka s Aspergerovym
syndromem a Vv podstaté se i na stara kolena se v§im seznamuji. Je to o néco malo
leh¢i prace, neZ s predchozim Zakem, protoZe tento je vysoce inteligentni a na
samostatnych Ukolech dokaze pracovat bez jediného problému. Ma u sebe i pani

asistentku, ktera se mu individualné vénuje.

J 44

Jaké vyhody tato prace s jedince s AS p¥inasi do Vaseho Zivota?

Spise neZ o vyhodach bych mluvila o nové zkuSenosti. Je dobré si vyzkouSet
vyucovat i takového Zaka. Jako vyhodu vidim, Ze mé to nuti pofad na sob& pracovat.
Hodné se pta a ja bych mu rada dala adekvatni odpovéd’ nebo zdroj.

Jaka jsou, dle Vas, nejvétsi tskali pri praci s témito jedinci?

Kolektivni prace, kde musi kooperovat s ostatnimi a také komunikovat. Jednak se
jim nechce a jednak ani nevi jak se zaclenit, zapojit se do Cinnosti. Toto d¢la

problém mnohym z4ktim, kteti nemaji PAS, natoZ t€ém, co ho maji.
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Tato prace je zaméfena na projevy rizikového chovani u jedinci s AS. Jaké

Wewrs _ e

nejcastéjsi rizikové chovani u nich (konkrétné Vasich zakii) pozorujete?

Rekla bych, ze nejCastéjsi byvaji rizné projevy agresivniho chovani vii¢i sobé anebo

okoli. Spolec¢nost na n€ vyviji tlak a oni jednou tu paru musi upustit.

Jakymi zpisoby témto jedincim vysvétlujete Zadouci a nezadouci chovani,

které by mohlo hranicit s rizikovym?

Bohuzel, jako ucitelé, mame svazané ruce. Neni na to mnoho ¢asu, mame pieplnéné
ucebni plany a osnovy, které se musi plnit, do toho ndm spadnou rizné prazdniny,
olympiady, sportovni kurzy a uz nezbyva moc ¢asu na vysvétleni. U nds se tomu
nejvice vénuji ucitelky obCanské vychovy. Ja se také snazim, zejména kdyz nastane
néjaky problém. Nastésti budou od zati 2017 povinné tfidnické hodiny, na druhém

stupni jednou za 14 dnii, takZe zde bude prostor.

Drzite se tedy nastavenych pravidel anebo mate svou metodu, ktera se Vam jiz

osveéddila?

Asi zéddnou svou metodu nemam. Drzim se toho, co si pfectu. Prosla jsem i riznymi

Skolenimi, takze spiSe ¢erpam z toho. Ale jak fikam, prostoru moc neni.

Vzpomeiite si na posledni situaci s rizikovym chovianim Vasich zZaka. Jak jste

postupoval(a) a jaka byla reakce Zaka?

Téch situact je tolik, ale toci se potad kolem rvacek. Tento Zak si prosté neuvédomi,
ze svym chovanim nebo tim, co tika, mize n€koho urazit a ten se s nim zacne

postrkovat a vede to k prani. Nebo, Ze nesmi holku udefit, nybrz ji chranit.
Jak se citite byt pripraven(a) na tyto situace? Kdo nebo co Vam pomaha?

Ptipraven ¢lovek asi neni nikdy. Ur¢ité¢ mam néjakou sebedtivéru, ale nezalezi jen
na mn¢. Nekdy se tvafi, Ze vSe pochopil, jindy mi predhazuje otdzky a argumenty,
na které nejsem piipravena. Hodné mi poméaha pani asistentka, kterd se mnou tato
jednani absolvuje. Také mi hodné poméahéd rozhovor s dcerou, ktera studuje

pedagogiku a jako jind generace na to ma svij ndhled, vi kde hledat népady.
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Je néco, co pedagogové mohou v této zaleZitosti udélat vic?

Neméla jsem moznost o tom premyslet, chtélo by to vice ¢asu. Mame hodné

narvanou pracovni napln.

TRIDNI UCITEL & 2 JEDINCE S ASPERGEROVYM
SYNDROMEM

Mohl(a) byste se nam piedstavit? SpiSe po profesni strance.

Jsem t¥idnim uéitelem 2. ro¢niku na SS obchodni. Absolvoval jsem kurz specialni
pedagogiky a loni v bieznu kurz na zaky vyzadujici PO 1.-5. stupné, protoze naSe
Skola déva Sanci na vzdélani studentiim s télesnym a smyslovym postizenim, ale tak

s PAS.
Jak dlouho pracujete s jedinci s PAS? Pro¢ zrovna toto postiZeni?

S jedinci s PAS mam zku$enosti okolo 5 let. 2 roky jako tfidni ucitel a 3 roky jako
netfidni, ale az posledni 2 roky to beru opravdu jako zkusenost, protoze jako tfidni
ucitel mam Sanci pracovat nejen s zakem samotnym, ale i s jeho rodi¢i a s jeho

asistentem.
A jak dlouho pracujete s jedinci s Aspergerovym syndromem? Co vam to dalo?

Pouze tyto 2 roky. D¥iv jsem si neumél piedstavit, jak by mohli studovat b&znou SS,
ale ted’ zjiSt'uji, Ze jsou to béZni studenti s pradvem na vzdélani a ja se jim to snazim
poskytnout. Chci, aby méli Sanci zapojit se do spolec¢nosti.

J 44

Jaké vyhody tato prace s jedince s AS p¥inasi do Vaseho Zivota?

Trpélivost, poznédni, nové zkuSenosti. AZ po této zkuSenosti miZu fict, Ze jsem Se

stal ucitelem.
Jaka jsou, dle Vas, nejvétsi uskali pri praci s témito jedinci?

Asi ta komunikace, horSi prakticnost a nejvice socialni oblast. Nékdy piimo

poznate, jaké chovani maji nauc¢ené a nerozumi mu.
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Tato prace je zaméfena na projevy rizikového chovani u jedincu s AS. Jaké

b4

nejcastéjsi rizikové chovani u nich (konkrétné Vasich zakii) pozorujete?

Zvysené nutkani k agresivnimu chovani vici sobé €i ostatnim, vedouci k uvolnéni

napéti. Také vynucovani si svych ptani a potieb.

Jakymi zpisoby témto jedincim vysvétlujete Zadouci a nezadouci chovani,

které by mohlo hranicit s rizikovym?

Od 2. pololeti chci zavést tiidnické hodiny, kde se mym studentim budu moct
vénovat. Zatim se hlavné obracim na metodika prevence a pani asistentku. Kdyz
nastane né&jaky konflikt, snazim se to feSit hned, dokud to mé v zivé paméti, ale
vétSinou tuto ulohu nechdvam na asistentce. Zna ho 1épe, mé na to vzdélani, vi jak

piesné postupovat.

Drzite se tedy nastavenych pravidel anebo mate svou metodu, ktera se Vam jiz

osvédéila?

Nemdm Zzadnou svou alternativni metodu. VéEtSinou pouzivam to, co vzdy

fungovalo, ale spiSe se obracim na pani asistentku.

Vzpomeiite si na posledni situaci s rizikovym chovianim VaSich zaku. Jak jste

postupoval(a) a jaka byla reakce Zaka?

Jsou to spiSe drobné prohiesky u chlapcli tohoto v€ku, jako je vybusnost, rvacky,
atd. Kdyz okfiknete bézného zéka, vétSinou vi, ¢eho se dopousti, ale jedinec s AS
ne. Pani asistentka je vzdy pobliz a mize 1épe zasahnout. J& mam dosti svazané

ruce, musim ho ohodnotit za chovani jako ostatni.
Jak se citite byt pripraven(a) na tyto situace? Kdo nebo co Vam pomaha?

Upiimné nevim, jak na tuto otdzku odpovédét. Jisty si moc nejsem, oporu mam

nejvic v asistentce. Jako tfidni s nimi nejsem bohuzel cely den.
Je néco, co pedagogové mohou V této zalezitosti udélat vic?

Dostat vice prostoru na dalsi studium a praxi. Také vice asu a prostoru, jenomze to

na SS moc nejde.
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