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UvoD

Hlavni motivaci pro volbu tématu diplomové prace byl milj zdjem o
problematiku poruch autistick¢ého spektra. Jsem totiz otcem pétadvacetilete¢ho
chlapce, u kter¢ho byl diagnostikovan Aspergertiv syndrom. Je mozna neobvyklé
psat o pétadvacetiletém muzi jako o chlapci, ale vétSina rodict déti s poruchou
autistického spektra asi vi pro¢ tak &inim. Clovék s autismem ziistavé ditétem po cely
zivot. Pfi studiu materidlii pro svoji diplomovou praci jsem mimo jiné piecetl 1 knihu
,Sikana déti s poruchami autistického spektra“ od Nicka Dubina, ¢lovéka s
diagndézou Aspergeriiv syndrom, ktery vystudoval obor komunikace a specidlni
vzdelavani a ziskal doktorat z psychologie. Jen ¢lovek, ktery vystudoval psychologii
a pritom zlstal ditétem mohl napsat tak vérohodny a sdélny pohled zevniti na tuto
problematiku.

Pied Sesti lety jsem musel udélat dost diileZité rozhodnuti. Vyroba porcelanu,
ktera mne po tficet let mého zivota zivila a uspokojovala se stala béhem kratké doby
neperspektivni. Rozhodl jsem se necekat, az se zavie posledni porcelanka a ja se ve
svych padesati letech stanu klientem pracovniho ufadu. Pti volbé své dalsi profese
jsem si pii svém trochu naivnim idealismu vybral Skolstvi. Nastoupil jsem na druhy
stupenn zakladni Skoly se sportovnim zamétfenim jako ucitel hudebni vychovy a
pracovnich Cinnosti a zaroven si podal prihlasku ke studiu na Pedagogické fakulté
Zéapadoceské univerzity v Plzni. Prvni dva roky mého plsobeni coby ucitelského
eléva, snaziciho se vzbudit u mladych fotbalisthi lasku k hudbé a praci na zahradé
patifi k nejhor§im v mém zivoté. Neprodlouzeni smlouvy bylo pro mne
vysvobozenim. KdyZ mi pak bylo nabidnuto misto asistenta pedagoga na jiné Skole a
ja se dozvédél, ze mym klientem bude chlapec s diagnézou Aspergertiv syndrom,
ekl jsem si, Ze tedy budu muset zit (s pfihlédnutim k velmi nizkému mzdovému
ohodnoceni této profese) velmi skromnég, ale budu délat néco smysluplného a pro
mne ne az tak nového.

Ve své diplomové praci se snazim podat zékladni informace o problematice
poruch autistického spektra a o integraci Zaka s vyS$si formou Aspergerova syndromu
do bézné zakladni Skoly.

Diplomova prace je clenéna do péti kapitol. Prvni kapitola se zabyva
vymezenim pojmu poruchy autistického spektra, historickym vyvojem diagnostiky a
lécby, kratkou charakteristikou jednotlivych druhli poruch autistického spektra a
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popisem symptomul. Druhd kapitola je vénovana podrobnéjSimu rozboru diagnézy
Aspergertiv syndrom. Legislativni oporou integrace zaki s poruchou autistického
spektra se zabyva kapitola tieti. Nejpodrobnéji je zde popsdna oblast tykajici se
asistenta pedegoga. Ctvrtd kapitola obshuje informace o moznych problémech, se
kterymi se mlize setkat zak nebo vyucujici zaka s poruchou autistického spektra. Jsou
zde uvedena pozitiva i negativa integrace. V paté kapitole jsou uvedeny
anamnestické tidaje mého klienta, popis vyvoje poruch autistického spektra, popis

prace asistenta a odborna polemika.



1. PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA
1.1 HISTORICKY VYVOJ, VYMEZENI

Poruchy autistického spektra patii mezi pervazivni (vSepronikajici) vyvojové
poruchy. Termin vSepronikajici napovida, Ze tyto poruchy maji dopad na somatické,
motorické 1 psychické funkce. VéEtSinu poruch autistického spektra je mozné
diagnostikovat jiz v prvnich letech Zivota ditéte. Autismus je v souc¢asné dob¢ jednim
z nejlépe zdokumentovanych a vyhodnocenych psychiatrickych syndromt.

Jedna se o velmi zavazné postizeni, které komplikuje nejen Zivot ditéte, ale 1
jeho okoli. PhDr. Katetina Thorova, Ph.D., klinickd psycholozka vénujici se détem s
poruchou autistického spektra o téchto poruchach piSe ,, Pervazivni poruchy
détského mentadlniho vyvoje. Slovo pervazivni znamend vsepronikajici a vyjadiuje
fakt, Ze vyvoj ditete je narusen do hloubky v mnoha smeérech. V diisledku vrozeného
postizeni mozkovych funkci, které diteti umoznuji komunikaci, socidlni interakci a
symbolické mysleni (fantazii), dochazi k tomu, Ze dité nedokdze vyhodnocovat
informace stejnym zpiisobem jako deti stejné mentalni urovné. Vnima, prozivd, a
tudiz se chova jinak. Pro syndromy, které tvori jednotlivé nozologické jednotky, je
charakteristicka znacna variabilita symptomii. “ (Thorova, 2006, s.58)

Termin ,,poruchy autistického spektra®“ se pouzivda od Sedesatych let
dvacétého stoleti. Od této doby se vyskytlo mnoho nazorti na pficiny téchto poruch.
Jak dale uvadi Thorova ,,Za padesat let své oficialni existence ndzory na poruchy
autistického spektra prosly bourlivym vyvojem. Ackoli priciny autismu dosud nebyly
odhaleny a zakladni jadrové potize pretrvavaji po cely Zivot, byl zaznamendn
pozitivni vyvoj v porozumeéni pricinam problémii, terapii i vzdélavacich strategiich.
Vhodné zvolend intervence a specifické postupy mohou handicap vyrazné zmirnit a
zlepsit tak vyhlidky ditete do budoucnosti. *“ (Thorova, 2006, s.33).

Byl to Svycarsky neuropsychiatr, profesor mediciny na univerzit¢ v Curychu
Paul Eugen Bleuler, kdo poprvé v roce 1911 pouzil terminu ,autismus®. (Hrdlicka,
Komarek, 2004) Jak uvadi Hrdlicka a Komarek, profesor Bleuer terminem autismus
,,Oznacoval schizofrenni stazeni se z realného svéta a ponoreni se do vlastniho,
nesrozumitelného sveta emoci. Kdyz o tri desetileti pozdeji uzil Kanner terminu
,detsky autismus* v jiné souvislosti, nemél na mysli vytvorit spojeni svého pozo-

rovani se schizofrenil.



Jeho zamerem bylo konstatovat, Ze jim pozorované déti ziji ve svém vlastnim, pro
okoli spatne pochopitelném svéte. Nicméné tato asociace vznikla. “ (Hrdlicka,
Komarek, 2004, s.12)

Slovo autismus vzniklo z feckého slova ,,autos”, coz ptelozeno do CeStiny
znamena ,,sam*“. Dnes se jiz pro schizofrenni stazeni, které m¢l na mysli Bleuer,
pouziva v odborné terminologii vyrazu ,dereistické mySleni“. Thorova vSak
upozornuje: ,, Pojem autismu by mél zistat vyhrazen pro oznaceni Kannerem
popsaného vrozeného syndromu. Nicméné termin autismus se pro oznaceni dil¢iho
symptomu psychozy pouziva doposud. Dva rozdilné vyznamy jednoho odborného
terminu vedou k situaci, Ze rada odbornikii deétsky autismus mylné spojuje se
schizofrenii. Navic se v radé slovnikit a ucebnic pod heslem ,,autismus*“ docitame
definici pouze souvisejici se schizofrenii. “ (Thorova, 2006, s.34)

Za skutecn€ prvni praci zabyvajici se pervazivni vyvojovou poruchou lze
pokladat praci videniského pedagoga Hellera z roku 1908. Heller popisuje tzv.
infantilni demenci u déti, které byly pfedmétem jeho pozorovani. Tato porucha je
velmi vzacnad a v soucCasnosti platné 10. revizi Mezinarodni klasifikace nemoci
(MKN-10, 1992) je oznafovéna jako ,Jina desintegracni porucha v détstvi®.
(Hrdlicka, Komarek, 2004)

Diagnézou ,,autismus®“ se ve cCtyficatych létech dvacatého stoleti zacali
zabyvat americky détsky psychiatr Leo Kanner (v roce 1943) a o necely rok pozdéji
vidensky pediatr Hans Asperger.

Své pozorovani zapocal Kanner jiz v roce 1938. Jak uvadi Richman, dosel
Kanner pfi sledovani svych pacientli k zavéru, Ze ,, Existuje rozdil mezi autismem a
detskou schizofrenii a popsal autismus jako samostatny syndrom. ldentifikoval
autismus jako syndrom s dvema klicovymi prvky, které popsal jako ,, autistickou
uzavrenost* a touhu po neménnosti“, spolecné s dalsimi behaviordlnimi projevy a
izolovanymi schopnostmi. ““ (Richman, 2001, s.11) V roce 1943 vydava Kanner svoji
knihu ,,Autistické poruchy afektivniho kontaktu®. O této praci piSe Hrdlicka a
Komarek: ,,Tato ateoricka deskriptivni prace obsahuje popis 11 pacientii, kteri byli
charakterizovani deficitem schopnosti vytvaret vztahy s lidmi, narusenou reci,
abnormalni odpovédi na nékteré bézné podnéty z okoli a obsedantni touhou po ne-
meénnosti, pricemz nékteré schopnosti (mechanicka pamet) zustavaly dobre
zachovany. ““ (Richman, 2001, s.11) . Sacks popisuje nékteré rozdily v pojeti Leo
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Kannera a Hanse Aspergera takto ,, Tam kde Kanner vidél nenapravitelné poskozeni,
Asperger citil moznost nékterych pozitivnich nebo spis kompenzacnich projevii
urcitou zvilastni originalitu mysleni a vnimani, ktera miize pozdeji v Zivoté vést k
vyjimecnym vykonum. “ (Sacks,1995, s.236) dale Sacks uvadi ,, Veétsina detskych typu
podle Kannerova popisu je mentdlné retardovand, casto velmi tézce. Vyznamny
pocet jich ma zachvaty a také ,,mékké* neurologické priznaky a symptomy — je to
uceleny soubor automatickych, bezdécnych pohybii, jako jsou kiecovité pohyby, tiky,
tresavka, hrani si s prsty nebo popleskavani rukama. Tyto déti mivaji také potize s
iniciaci pohybu, podobné, jaké se objevuji u Parkinsonovy choroby. Mohou se u nich
také objevit velmi vyrazné (Casto az paradoxni) smyslové viemy a reakce: nékdy jsou
ohromé zvétsené, az nesnesitelné, jindy naopak natolik zmensené (vietné necitlivosti
viici bolesti), zZe uplné mizi. Pokud se rec vyvine, byva casto vadna. objevuje se sklon
k rozvlacnosti, k bezobsaznému povidani, k pouzivani nic nerikajicich klisé a frazi. *
(Sacks,1995, s.236) a jako protiklad uvadi Sacks pojeti Hanse Aspergera ,, Déti
jejichz typus popsal Asperger, jsou normalné (a casto mimoradné) inteligentni a
obecné nemaji neurologickych problémii. “ (Sacks,1995, 5.236)

Hans Asperger ve své praci z roku 1944 pojmenoval diagnézu timtéz
vyrazem jako Leo Kanner a dochazi k v mnohém podobnym, v néfem vSak
rozdilnym vysledkim. Richman uvadi: ,, Asperger instinktivné pouzil stejné slovo
(autisticka psychopatie), kdyz ve své doktorské praci ve stejném roce jako Kanner
definoval deti s podobnymi projevy. Dneska se syndrom popsany Aspergerem nazyva
jeho jménem. Lisi se od autismu Kannerova pozdejsim vyskytem, lepsSimi
schopnostmi v oblasti komunikace a socidlnich vztahii a projevuje se intenzivnim a
uzkym okruhem zajmu. *“ (Richman, 2001, s.11) Ve své praci ,, Autisticti psychopati v
detstvi“ z roku 1944 publikuje Asperger kauzistiky Ctyf pacientl a jak uvadi
Hrdlicka a Komarek ,, Asperger z dnesniho hlediska moderné navrhl genetickou
etiologii poruchy, ackoli nemél k disposici zadna empiricka data, ktera by hypotézu
podporovala. Aspergerovy déti se vyznacovaly rovnéz tézkou poruchou socidlni
interakce a komunikace, prestoze mely dobre vyvinutou (nékdy i predcasné) rec¢ a
normalni ¢i vysokou inteligenci. Vykazovali dadle zuZené, stereotypni zdajmy a
motorickou neobratnost. “ (Hrdlicka a Komarek, 2004, s. 12)

Byl to ocedn a neptiznivé okolnosti druhé svétové valky, které znemoznily,
aby si oba lékafi mohli vzajemné vyménit své poznatky, pfipadné spolupracovat.
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Je otazkou, chtél-1i by jeden s druhym spolupracovat. Teprve v roce 1949 ve svém
referatu ,,Obraz a socidlni hodnoceni autistickych psychopatii Asperger poprvé
reaguje na vyzkumy Leo Kannera. Thorovad uvadi: ,, Predndska se zabyvala
odlisnostmi jim objeveného syndromu a Kannerova autismu. Kanner popisoval déti,
které maji spise tezsi formu autismu, zatimco Hans Asperger se veénoval detem s
mirnejsimi formami poruchy.“ (Thorova, 2006, s.37) V roce 1981 nahradila britska
lékatka Lorna Wiingova do té doby pouzivany pojem ,autistickd psychopatie*
terminem ,,Aspergertiv syndrom*.

Psychoanalitické hnuti, které vzniklo pfed valkou v Evropé a stalo se velice
popularni v povaleéné Americe, se zapsalo cernym pismem do 1é¢by autismu. Jak
uvadi Cadilova a Zampachova ,, Béhem druhé svétové vilky a rovnéz prvnich
povalecnych letech byla hlavnim terapeutickym proudem psychodynamicka teorie a
predevsim psychoanalyza, ktera se stala také zdakladem mylného vysvétleni vzniku
autismu i zvolenych lécebnych postupii. * (Cadilova, Zampachova, 2008, s. 15). A jak
dale Cadilova a Zampachova pise: ,, V padesatych a Sedesdtych letech 20. stoleti byla
uprednostiovana teorie postavenda na emocialnich pricinach vzniku autismu.
Psychoanalyza byla v té dobé aplikovana na radu nemoci, at uz psychického, nebo
somatického razu, casto bez védeckého podkladu. VSechny vyse uvedené ndzory se
staly osudnymi pri lécbé a vzdélavani deti s autismem, které v té dobé byly
povazovany za nevzdélatelné, neschopné navazat kontakt s okolim a smysluplné s
nim komunikovat. Psychodynamicka teorie, prezentovana predevsim v pracich Bruna
Bettelheima, jejimz zakladem bylo postupné emocialni priblizeni se ditéti popisované
jako ,,otvirani musle“, vedla k tomu, Ze bylo mnohem vice pozornosti smérovano k
rodicum nez détem. Rodice byli povazovani za hlavni pricinu vzniku poruchy. Déti
byly odebirany z rodin a umistovany do zarizeni, zatimco probihala terapie s rodici,
predevsim s matkami deti. " (Cadilové, Zampachové, 2008, s. 15-16) K
psychoanalitickému hnuti se v té¢ dob¢ ptidal 1 Leo Kanner. Thorova uvadi ,, Kanner
dosel k zaveru, Ze za priciny autismu lze povazovat konstituciondlni predispozici k
chybnému vyvoji ega pusobici v kombinaci s patologickou emociondlni atmosférou
tvorenou rodici. Obecné se da ¥ici, Ze puvodni Kannerova teorie etiologie
vysvétlovala autismus jako vysledek dlouhodobého procesu emocionalniho
ochlazovani déti sobeckymi rodici. Kanner byl také autorem emociondlniho spojeni

,,matka lednicka“. Termin pro emocné chladnou, odtazitou Zenu se stal vyrazem pro
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,typickou* matku autistického ditéte.” (Thorova, 2006, s.38) Z hlediska nejen
samotnych pacientd, ale i1 jejich rodicd, lze toto obdobi definovat jako velmi
nest’astné. Jak uvadi Thorova: ,, Vysledkem psychoanalytickych interpretaci autismu
byly rozvracené rodiny, kdy si rodice vzajemné kladli za vinu potize ditéte. Rodice
absolvovali draha psychoterapeuticka sezeni s jedinym vysledkem — jejich dité
zustalo autistické. Mnohé deti byly v ramci ,, terapie** umistény do ustavni péce, aby
se tak vytrhly ze ,,zhoubného* rodinného prostredi. Vychova a vzdeélani ditéte, a
tudiz zlepsovani stavu ditete bylo odsunuto na vedlejsi kolej. “ (Thorova, 2006, s.40)
A na zavér Thorova podotyka: ,, Obdobi, kdy matky deti s autismem byly obviniovany
za postizeni svych déti, se radi k nejcernéjsim obdobim v déjinach psychologie

a psychiatrie. “ (Thorova, 2006, s.40)

Na konci Sedesatych a zacatkem sedmdesatych let se zacina pozvolna meénit
pohled na autismus. A to jak v Evropé, tak soucasné i v Americe. Jak uvadi Sacks
,,DuSevni strukture autismu se systematicky zacali vénovat v sedmdesatych letech
Beate Herme-linova a Neil O’Connor, vzdélani v novém oboru, kognitivni
psychologii, kteri se spolu se svymi kolegy pracuji v Londyné. Jejich prdce (hlavné
Lorny Wingové) dochdzi k zaveru, Ze postizeni autismem se vyznacuji trojici
problémii: poskozenim mezilidskych vztahii, verbalni a neverbadlni komunikace,
obrazotvornosti a schopnosti si hrat. To, Ze se vSechny tri poruchy objevuji
spolecné, nepovazuji londynsti védci za nahodu, ale za projevy jedné vyvojové vady.
Domnivaji se, Ze autisté nemaji Zadnou predstavu toho, co se déje v jine mysli, a
dokonce ani predstavu toho, co se déje v nich samotnych — nemaji schopnost vcitit
se, nemaji, receno hantyrkou kognitivni psychologie, teorii mysli.*“ (Sacks,1995,
$.236)

V roce 1964 vydava americky psycholog Bernard Rimland knihu ,,Infantile
Autism: The Syndrom and Its Implications for a Neural Theory of Behavior*
(Syndrom a jeho zahrnuti do neuralni teorie vychovy). Jak piSe Thorova ,, Rimland
sam jako otec syna s autismem striktné odmitl teorii o rodicovské viné. V knize jasné
definoval autismus jako neurobiologickou poruchu organického pivodu. Vyzkumem
Rimland prokazal, Ze rodice deti s autismem nevénuji svym potomkiim mensi péci
a nijak je citove nezanedbavaji. V podstaté se jejich postoje a chovani nelisi od
rodicu zdravych deti. “ (Thorova, 2006, s.41)

Podobné¢ jako Rimland i britské 1ékaika Lorna Wingova byla matkou dcery s
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autismem. Thorovd o ni piSe ,, Wingovd poprvé pouzila pro diagnozu novy
zastresujici termin poruchy autistického spektra (autism spectrum disorder, ASD), ve
kterem ma Kanneriv syndrom pouze mensinové zastoupeni. Déti, které spadaji do
tohoto spektra, trpi triadou deficitit v oblastech socialni interakce, komunikace a
predstavivosti. V této souvislosti Wingova také hovori o , kontinuu autistickych
poruch®, které zhruba odpovidda kategorii pervazivnich vyvojovych poruch.*
(Thorova, 2006, s.57)

Od trendu pouzivani psychoanalytickych metod upousti v této dob¢ i samotny
Leo Kanner. Jak uvadi Thorova: , Leo Kanner nalezl mezi pribuznymi deéti s
autismem vysoké procento intelektualii a rodin s vyssim socioekonomickym statutem,
coz se vysvetlilo faktem, Ze dobre vzdélani rodice vice vyhledavaji psychiatrickou
pomoc nez rodice nevzdelani. Maji také vetsi Sanci rozpoznat, jak moc se jejich dité
list od ostatnich. V dusledku lepsi informovanosti maji rovnez lepsi moznost vyhledat
specialistu. V neposledni radeé maji také financni prostredky na to, aby dité i
opakované dopravovali na misto vysetieni.” (Thorova, 2006, s.41) A dale piSe:
., Existuje domnénka, Ze nekteri lidé z nizsich vrstev se o léCeni spontanné nezajimaji
vitbec “ (Thorova, 2006, s.41)

Diky neinformovanosti rodi¢li, ale mnohdy i 1ékaiti konéi v Sedesatych a
sedmdesatych Iétech (u nas i1 v letech osmdesatych a v mnoha piipadech 1 v letech
devadesatych) déti s poruchou autistického spektra v ustavech a v psychiatrickych
klinikdch. Zaroven vSak zacinaji vznikat spole¢nosti rodict déti s autismem. Rodice
se diky témto neziskovym organizacim mohou aktivné zapojit do riznych programi
zajistyjicich kvalitn€jsi Zivot jejich potomkit v détstvi 1 dospé€losti. Thorova uvadi:
., Po celém svété existuje rada svépomocnych rodicovskych organizaci, vznikaji Skoly
a domovy, které maji ve svém programu specialni pristup k autistickym detem i
dospelym. Dobrych vysledkii dosahla Velka Britdanie, Nizozemsko, Dansko a Belgie.
Spolecnosti obvykle vydavaji vlastni casopisy, poradaji odborné konference,
sestavuji vychovné a vzdélavaci programy, udrzuji odborné styky se zahranicim. S
obdobnym zdmérem bylo zaloZeno i nékolik obcéanskych sdruzeni v Ceské republice.
(APLA, AUTISTIK, RAINMAN) “ (Thorova, 2006, s.45-46)

V byvalém Ceskoslovensku byla povédomost o problematice poruch
autistického spektra pfed rokem 1989 na velmi nizké trovni. D4 se fici, Ze jedinym,
kdo se hloub¢ji zabyval v té dobé€ problematikou poruch autistického spektra, byla
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psychiatricka Rizena Nesnidalova. Ve své knize ,,Extrémni osamélost* vydané
v roce 1973 uvadi kauzistiky n€kterych pacientti, se kterymi se v prib&hu své praxe
setkala. Pti své diagnostice vychazi hlavné z poznatkli Leo Kannera. Po roce 1989 se
situace za¢inad ménit. Uz v roce 1990 zakladd Miroslava Jelinkova v Sdruzeni na
pomoc mentalné postizenych sekci Autistik. V roce 1994 se Autistik osamostatiiuje
jako nezavislé obcanské sdruzeni. Toto hnuti sdruzuje predevsim odborniky riizného
zaméfeni a rodice lidi s autismem a vyznamné se podili na informovanosti rodi¢i i
Siroké vetejnosti o problematice autismu. V roce 1993 byla diky iniciativé pedagoga
Miroslava Vocilky zfizena prvni specidlni tfida pro déti s autismem pii tehdejsi
Pomocné Skole v Chotouiiské ulici v Praze 10. V moravskoslezském regionu vznikla
koncem devadesatych let obCanska iniciativa ,,RainMan®. Tato iniciativa ma své
sidlo v Ostavé, sdruzuje rodi¢e déti s autismem a potada setkani rodic¢d, odborné
semindie a kurzy. V roce 2000 vznikla Asociace pomdhajici lidem s autismem
(APLA). Jejimi zakladateli byli Katefina Thorova, Zuzana Zampachova a Martin
Polensky.
Diagnostika pervazivnich vyvojovych poruch zahrnuje vzdy urcitou sumu
symptomu ve specifickych oblastech. Nelze vychézet jen z ojedin€lych projevi.
V sedmdesatych létech dvacatého stoleti popsala britskd 1ékatka Lorna Wingova
soubor symptomil a rozdé€lila je do tfi problémovych oblasti, které jsou klicové pro
diagnozu porouch autistického spektra. Tento soubor nazvala ,,triddou poskozeni‘
(Triad of Impairments) . V odborné literatuie se vice setkavame s terminem ,,tridda
autismu‘. (Thorova, 2006)
Thorova uvadi vySe zminénou triddu v tomto znéni:
Triada postiZenych oblasti vyvoje u poruch autistického spektra
« Socidlni interakce — socialné-emocni dovednosti uplatiované ve vztazich
s rodic€i, blizkymi osobami, ostatnimi lidmi a vrstevniky
. Komunikace - fec, gesta, mimika
« Predstavivost - hra, volny ¢as a pouzivani pfedméta
(Thorova, 2006)

K tomuto Thorovd dodava: , Ke stanoveni diagnozy je zapotrebi nékolika
symptomit v jednotlivych oblastech triady. Diagnozu tedy stanovujeme, kromé
Rettova syndromu, u kterého byl v devadesatych letech objeven gen odpovédny za
vznik poruchy, na zakladeé chovani ditéte. Diagnostika pervazivnich vyvojovych
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poruch je velmi obtizna z nékolika hledisek. Kromé znacné rozsahlosti a riiznosti
symptomatiky se jednotlivé symptomy lisi v Cetnosti a sile projevu, nékteré mohou
zcela chybét. Také stupen zavaznosti poruch byva riizny. Projevy ditéte se markantné
meni s vekem, objevuji se a zase mizi. V urcitych veékovych obdobich je autistické
chovani zretelnéjsi, u nékterych deti dokonce zaznamendavame celkovou ustupujict
tendenci typické symptomatiky. Chovani ditéte se v pribehu vyvoje méni pod viivem
socialniho prostredi, ve kterém dité vyrusta, a v disledku vychovné vzdélavaciho
programu, ktery absolvuje. Svou podstatnou ulohu maji také osobnostni
charakteristiky ditéte, jeho kognitivni schopnosti a pripadnd pridruzenost jiné

pridruzené poruchy.* (Thorova, 2006, s.58-59)
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1.2 DRUHY PORUCH AUTISTICKEHO SPEKTRA
Zatazeni jednotlivych déti do urcité kategorie pervazivnich vyvojovych
poruch je obtizné. Pii diagnostice dochazi k vzijemnému piekryvani (détsky
autismus, atypicky autismus, Aspergeriiv syndrom ...). Vlivem tohoto prekryvani se
v soucasné dob€ pouziva termin poruchy autistického spektra. (Thorova, 2006)
Tento nazev se rozsifil po celém svété a diky tomu mohou déti s autismem profitovat
ze specidlnich programi a metodik pro né€ urenych. Svétova zdravotnicka
organizace (MKN-10) vydala v roce 1992 diagnostickd kritéria, ve kterych déli
jednotlivé poruchy na tyto druhy:
«  Détsky autismus (F84,0)
« Rettv syndrom (F84,2)
« Jiné dezintegracni porucha v détstvi (F84,3)
«  Aspergertiv syndrom (F84,5)
« Atypicky autismus (F84,1)
« Jiné pervazivni vyvojové poruchy (F84,8)
« Pervazivni vyvojova porucha nespecifikovana (F84,9)
« Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby
(F84.,4)
Americka psychiatricka asociace (DSM-IV) déli poruchy autistického spektra na:

« Autistickou poruchu

« Rettlv syndrom

«  Détskou dezintegra¢ni poruchu

« Aspergerovu poruchu

«  Pervazivni vyvojovou poruchu dale nespecifikovanou

Tab. 1 : Hruby odhad pervazivnich vyvojovych poruch v Ceské republice

Diagnéza podle MKN - 10 Pocet osob Zijicich v CR | Podet narozenych déti roéné
Détsky autismus (F 84,0) 15 000 135

Atypicky autismus, pervazivni porucha 30 000 270
nespecifikovana

Retttiv syndrom (F 84,2) 1 000 9

Jina dezintegracni porucha v détstvi 100 0,9

(F 84,5)

Aspergertv syndrom (F 84,5) 15 000 135

PAS (poruchy autistického spektra) 60 000 540

(modifikace dle Thorové, s. 226, 2006)
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Détsky autismus je podle Hrdlicky nejlépe prostudovanou pervazivni
poruchou. Prvni epidemiologické studie détského autismu provedl Viktor Lotter jiz v
roce 1966. (Hrdlicka, Komarek 2004). Piiznaky détského autismu jsou
vysledovatelné jiz pred tfetim rokem Zzivota ditéte. Jde hlavné o poruchy v oblasti
socidlnich vztahi, fe¢i a komunikace a v oblasti chovani a z4jmd. V castéjSich
ptipadech byva zaznamenan pomaly néstup deficitli, pozorovatelny jiz v prvnim roce
zivota. V méné pripadech se dostavuje tzv. autistickd regrese, kdy se ditétem ziskané
dovednosti v oblasti feci, nonverbalni komunikace, socialniho chovani a kognitivnich
schopnosti ¢astecné nebo Uplné ztraceji. (Hrdlicka, Komarek2004)

U ditéte s diagnézou détsky autismus lze vypozorovat stereotypni pohyby
rukou, prstd nebo celého téla, které nemaji zaddny ziejmy ucel. Tyto pohyby se
objevuji zvlasté v situacich, kdy se dité citi né¢im ohroZeno a slouzi k uvolnéni
napéti. Dité reaguje na sebemensi zmény osobniho prostredi, ritudll a i zcela bézné
zvuky u néj mizou vyvolat zachvaty vzteku nebo Uzkosti. Na druhou stranu ma
zvySenou odolnost viici bolesti, a to v takové mife, Ze to v mnoha piipadech vede k
neopatrnému az sebeposkozujicimu chovani. (Hrdlicka, Komarek 2004)

V oblasti recipro¢ni socidlni interakce se objevuje neschopnost nebo sniZena
schopnost kontaktu z o¢i do oc¢i, mala Citelnost nalad a pocitli z vyrazu obli¢eje nebo
gest a nedostatek spontanniho vyhledavani sdilené radosti. V oblasti komunikace je
vyvoj mluveného jazyka zpozdény a zpravidla byva doprovdzen mimikou, ¢i gesty.
(Gillberg, Peeters, 2008)

V praxi se pouziva dé€leni détského autismu na vysoce funkéni autismus, ktery neni
provazen mentélni retardaci (tedy IQ nad 70). Déti s vysoce funkénim autismem
verbalné komunikuji bez vétSich problémil. Stfedné tézky autismus se projevuje
sniZzenou schopnosti komunikativni fe¢i a zvySenym vyskytem stereotypii. Déti

s nizkofunk¢énim autismem byvaji tézce az hluboce mentaln¢ retardované, nemaji
rozvinutou pouzitelnou fe¢, vyjimecn¢ navazuji socidlni kontakty a stereotypni

a repetetivni pfiznaky jsou ndpadné a casté. (Hrdlicka, Komarek, 2004)

Rettliv syndrom je specifickd porucha, ktera se vyskytuje pravdépodobné jen
u divek. Poprvé jej popsal rakousky détsky neurolog Andreas Rett v roce 1966
(Thorova, 2006) Za nejtypiCtéj$i symptomy jsou povazovany ztrata kognitivnich
schopnosti, porucha koordinace pohybt a ztrata ti€elnych schopnosti rukou.

16



Gillberg a Peeters popisuji symptomy Rettova syndromu nasledovné: ,, projevy
hyperventilace, skripéni zubu, odmitani nebo ztrata funkce rukou, némota, placani
rukama, myti rukou a jiné stereotypy, zvlastni prerusovany smich. Tyto projevy se
kombinuji somatickymi obtizemi, epilepsii, ataxii (porucha koordinace), zakrnélym
vzristem, chladnyma rukama a skoliozou. Témeér vSechny pripady doprovazi hluboka
mentalni retardace” (Gillberg a Peeters, 2008 s. 68) Roku 1999 objevil ametican
Huda Zoghbi gen (MECP2) situovany na raménku chromozomu X, ktery zpusobuje
77-88% pftipadid vzniku Rettova syndromu. Od roku 2001 se na ziklad¢ tohoto
poznatku diagnostikuje Rettiv syndrom i v CR. (Thorova, 2006)

Prvni symptomy Rettova syndromu lze zaznamenat jiz mezi tietim az patym
meésicem zivota ditéte. V tuto dobu se zpomaluje rist hlavicky, dit€¢ byva extrémné
klidné. Mezi Sestym az osmndctym mésicem se za¢ind zpomalovat motoricky vyvoj,
dit¢ nesedi, zhorSuje se o¢ni kontakt a schopnost soustfedéni. N&€kdy se objevuji
stereotypni pohyby, ties a vystrkovani jazyka. (Thorova, 2006)

V obdobi mezi prvnim a ¢tvrtym rokem zaclind dité ztrdcet diive nabyté
verbalni 1 motorické schopnosti a viili diive kontrolovana Cinnost rukou se méni v
stereotypni nefunkéni pohyby. Toto vSe je provazeno ndhlymi zménami ndlad,
zachvaty place, smichu nebo kiiku a zhorSuje se kvalita dychani. Po ¢tvrtém roku
dochazi k relativni stabilizaci, v nékterych ptipadech dochazi ke zlepSeni soustfedéni
a objevi se omezena uchopova schopnost. Dité projevuje vétsi zdjem o okoli a
socidlni interakci. V tomto obdobi se vSak také dochazi k epileptickym zachvatim. V
pozdé¢jsim véku se psychika stava stabilizovanéjsi, stereotypni pohyby rukou jsou
méné intenzivni, menstruace u divek nastavda v bézném véku. Divky s Rettovym
syndromem se dozivaji 40 az 50 let. VétSina divek s Rettovym syndromem nemluvi,
schopnost porozumeéni se ve vétSin€ piipadi pohybuje na Girovni tii az Ctyf let.

(Thorova, 2006)

Jina dezintegracni porucha v détstvi se vyskytuje jen velmi vzacné. Byla
poprvé popsana v roce 1908 a postupné byla zndma pod nazvy infantilni demence,
HellerGiv syndrom nebo desintegracni porucha. (Hrdlicka, Komarek, 2004). Vyvoj
dité¢te az do dvou let probihd obvykle normalné. Mezi tietim az Ctvrtym rokem
nastava rychld progresivni ztrata diive ziskanych dovednosti (piedev§im feci). Ve
srovnani s détskym autismem byl u jiné¢ détské desintegracni poruchy v détstvi
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vypozorovan vice nez dvojnasobny vyskyt epilepsie, déti s touto diagndzou jsou vice
mentaln¢ retardované (pramérné IQ 34) a jsou agresivnéjsi a vétSina piipadl zistava

mentalné retardovana po cely zivot. (Hrdlicka, Komarek, 2004)

Termin Aspergeriiv syndrom prosadila v roce 1981 Lorna Wingova namisto
do té doby pouzivaného terminu autistickd psychopatie. (Hrdlicka, Komarek, 2004)
Aspergertiv syndrom byvd bran jako mirnéj$i forma autismu. Pfed vznikem této
diagnézy se mluvilo také o tzv. vysoce funkénim autismu. Lidé s Aspergerovym
syndromem nebyvaji socialné uzavieni, vyjadiuji se gramaticky spravné, vyskytuji se
vSak deficity v socialni komunikaci, motorickd neobratnost a také obcasné
obsedantni chovani. (Howlin, 2005)

Hrdlicka a Komarek uvadéji: ,, Patii sem lidé s normdlni, ve vSech
oblastech dobrou nebo nekdy i nadprimeérnou inteligenci. Ale je tady wurcita
porucha a tato porucha se vzce poji s funkcemi, které jsou naruseny i u klasického

autismu. “ (Hrdlicka, Komarek 2004 s. 38)

Atypicky autismus byvd u ditéte zaznamenan az po tfetim roce Zivota.
Diagnosticka kritéria dand pro détsky autismus jsou splnéna jen ¢asteéné. Systém
DSM-1V, pouzivany v Americe termin atypicky autismus jako samostatnou jednotku
neznd. V praxi pak byva obtizné spolehlive atypicky autismus diagnostikovat. Déti
s atypickym autismem mivaji potize s navazovadnim vztahll s vrstevniky, byvaji
precitlivélé na specifické vnéjsi podnéty, v porovnani s klasickym autismem mivaji
méné naruSeny socidlni dovednosti. Diagnostickd tridda nebyva zcela naplnéna,
jedna z oblasti nebyva vyrazné narusena. Z pohledu narocnosti péce se vSak atypicky

autismus nelisi od détského autismu. (Thorova, 2006)

Jiné pervazivni vyvojové poruchy. Tato kategorie nemd presn¢ definovana
diagnosticka kritéria. Nékteré symptomy byvaji totozné s chovanim déti s autismem,
ale nevyskytuji se v dané kategorii ve vétsi mife. Tyto symptomy se vyskytuji dost
Casto u déti, které maji poruchu aktivity a pozornosti, trpi vyvojovou disfazii a maji
nerovhomérné rozvinuté kognitivni schopnosti. Patfi sem také déti s naruSenou
oblasti predstavivosti, s malou schopnosti rozeznavat mezi fantazii a skute¢nosti.

Jejich rigidni z4jmy a chovani maji sice vliv na kvalitu komunikace a socialni
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interakce, ne vSak v takové mifte, jak 1ze pozorovat u typického autismu.
Pedagogicky pftistup u takto diagnostikovanych déti byva doporuc¢ovan podobny jako

u ostatnich déti s poruchou autistického spektra. (Thorova, 2006)

Hyperaktivni porucha sdruZeni s mentalni retardaci a stereotypnimi
pohyby . Déti s touto poruchou jsou napadné svoji motorickou hyperaktivitou. Ta se
projevuje behanim, skdkdnim a jinymi pohyby celého téla. Tyto aktivity trvaji
vétSinou méné neZ jednu minutu. Pfiznacné jsou také stereotypni vzorce chovani
a ¢innosti. Mlize se jednat o komplexni pohyby celého téla nebo castecnych pohybil,
ale mize dochazet také k sebeposkozovani. Chybi vétSinou socialné napodobiva hra
odpovidajici vyvojové trovni ditéte. Tato porucha vSak nespliuje nékterd
diagnostickd kritéria pro autismus. DéEti s timto postizenim pouzivaji béZzny ocni
kontakt a mimiku. Jejich vztah s vrstevniky, ktery zahrnuje sdileni z4jmu a aktivit je
pfiméieny vyvoji. Objevuje se zde i schopnost sdilet radost ¢i smutek s jinymi lidmi.
(Thorova, 2006)

Tab. 2 : Pomér pohlavi u poruch autistického spektra:

Diagnéza podle MKN - 10 Pomér clapci - divky
Détsky autismus (F 84,0) 4 : 1 tradi¢ni pohled

2 : 1 u tézsich mentalnich postizeni
Retttv syndrom (F 84,2) Pouze divky
Jina dezintegracni porucha v détstvi (F 84,5) Pfevazuji muzi, pfesny pomér neni zndm
Aspergeruv syndrom (F 84,5) 4,7:1 (Wing, 1981)

10,3 : 1 (Howlin, 1997)
PAS (poruchy autistického spektra) 4:1

8,8 : 1 (Baird, 2000)

7,9 : 2,1 (Chakrabarti, 2001)

7,3 :2,7 (Bertrand, 2001)

8,1 : 1,9 (Thorova, 2003)

8 : 1 déti integrované (Scott, 2002)

(modifikace dle Thorové, s. 227, 2006)
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1.3 SYMPTOMY PORUCH AUTISTICKEHO SPEKTRA

Symptomy poruch autistického spektra se objevuji u deseti az patnacti déti
z tisice. Témito poruchami trpi tfikrat vice chlapci nez divek. Pfi diagnostice
autismu se v Ceské republice vychazi z Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN-10).
Diagnosticka kritéria této klasifikace jsou rozdélena do tii zdkladnich kategorii:
socialni interakce, komunikace a aktivity a zajmy. Prestoze lid¢ s autismem vykazuji
mnoho spolecnych symptomt, tézko se najdou dva jedinci, ktefi by se projevovali
stejné. Ma-1i byt u ditéte diagnostikovan autismus, musi spliiovat alespon dvé kritéria
z prvni kategorie, dvé kritéria z druhé kategorie a jedno z kategorie tieti. V kategorii
socialni interakce jde hlavné o Spatné pfijimani a vysilani neverbalnich signald,
vyhybani se o¢nimu kontaktu, neschopnosti navazovani a rozvijeni pfiméfenych
socialnich kontaktli, upfednostiiovdni samoty a nedostatek zijmu o jiné lidi,
minimalni iniciativa a podprimérné dovednosti pii hfe a nezdjem nebo dokonce
odpor k dotykiim s cizi osobou. V kategorii komunikace byva u déti s autismem
kvalitativni 1 kvantitativni porucha feci, echolalie, monoténnost fe¢i bez intonace,
nedostatky v napodobovani a variacich v pouZiti jazyka, nesprdvné pouziti z4jmen
a neschopnost chapat abstraktni pojmy. V kategorii aktivity a zajmy se u déti
s autismem jako typicky znak objevuji repetitivni motorické manyry, uzkostliva
zamétfenost na ur€ité vzorce chovani, rutinni Cinnosti a Ipéni na jejich neménnost,
ulpivavost, neobvykly zptsob zachézeni s hraCckami a zaméfovani se na detaily.
(Richman 2006)

Nekteré symptomy lze vypozorovat jiz v prvnich mésicich zivota ditéte a to
jak v komunikaci, socialni interakci, tak v pfedstavivosti a hie. V porovnani s
normalni vyvojovou Skdlou jsou zietelné odliSnosti uz ve dvou mésicich zivota
ditéte. Zatimco 2-6 leté dit¢ s normalnim vyvojem brouka a vyluzuje samohlaskové
zvuky, dité s poruchou autistického spektra se projevuje pla¢em, ktery Ize jen tézko
interpretovat. V této dobé vétsSina déti otaci hlavicku a o€i za zvukem, raduje se z
télesného kontaktu s blizkym dospélym, reaguje tsmévem a napodobuje dospélé.
Dité s poruchou autistického spektra je v t& dobé méné aktivni, nevyzaduje socialni
kontakt a v nékterych ptfipadech byvéa podrazdéné. V osmém mésici se u ditéte s
béznym vyvojem objevuje rlznd intonace Zvatlani, zaznamename prvni gesta,
kterymi dit¢ ukazuje. Oproti tomu dité s poruchou autistického spektra Zvatla
neobvyklym zplsobem, nenapodobuje gesta ani zvuky. Osmimésicni dité s
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normalnim vyvojem rozeznava rodi¢e od neznamych lidi, ukazuje na pfedméty,
projevuje pla¢em smutek a strach, kdyz odchézi mama z mistnosti. Dité s poruchou
autistického spektra téhoz véku je téZko zklidnitelné, n€kdy je naopak velmi
uzaviené. U nékterych ptipadl se objevuji opakujici se motorické pohyby. U rok
star¢ho ditéte s normalnim vyvojem se objevuji prvni slova, pfi Zvatlani pouziva
vétné intonace a slova byvaji doprovazena gesty. U ditéte s autismem se v této dob¢
objevuji slova jen vyjimecné a nebyvaji pouzita smysluplné. Bézné ro¢ni dité v této
dobé jiz vyhleddva hru a casto ptfi hfe navazuje o¢ni kontakt s dospélym. Dité s
autismem nevyhleddava hru a odlouceni od rodi¢li mu necini ptili§ velky problém.
Slovnik rok a pil starého ditéte s normalnim vyvojem obsahuje 3 az 50 slov. Dité
zaCind skladdat jednoduché véty, pouziva jazyka aby popsalo véc nebo Cinnost,
opakuje a napodobuje odposlechnuta slova. Dité¢ s poruchou autistického spektra
pouziva vétSinou méné nez 15 slov. Slova se objevuji a zase mizi. Na predméty
ukéaze jen vyjimecné. Dvouleté bézné dit¢ nazyva samo sebe jménem, hraje kratké
hry s vrstevniky a napodobuje ¢innosti dospélych. Dité s poruchou autistického
spektra ve dvou letech jiz rozpoznd rodie od ostatnich dospélych, city vSak
projevuje jen omezené. VéEtSinou dava prednost samoté. Ve tfech letech disponuje
dit¢ s béznym vyvojem slovni zdsobou az 1 000 slov, pouziva mnozné Cislo, minuly
1 budouci cas. Nastavd u n¢j obdobi nekonecnych otazek. Trtileté¢ dit¢ s autismem
vétSinou jen opakuje fraze, ¢asto chybné artikuluje. Jazyk neni kreativni, fe¢ ma
neobvykly ton, rytmus a pfizvuk. Zatimco bézné dit¢ v této dob¢ si pii hie s
vrstevniky dokaze ménit role a béhem hry dochdzi mezi détmi i k ¢astému hasteteni,
dit¢ s poruchou autistického spektra se hie s vrstevniky vyhyba, a je-li do hry
zapojovano, reaguje podrazdéng. Tiileté dit€ s normalnim vyvojem ve tfech letech
pfi hie oznamuje své zaméry, pripravuje symbolickou hru, pfi které kostky a ostatni
hrac¢ky nahrazuji auta a ostatni pfedméty okolniho svéta. Dité s autismem zpravidla
jen hracky zmoula a nezda se, ze by pro n¢ mély néjaky symbolicky vyznam. V této
dobé také byva pozorovan u téchto deéti ndpadny repetetivni motoricky pohyb,
kolébani, kyvani, chozeni po Spi¢kach. (Gillbert, Peeters 2008)

Vétsina déti s poruchou autistického spektra se vyhyba kontaktu s vrstevniky.
Casto vyhledavaji samotu a vystaéi si s vlastnimi aktivitami. S postupujicim vékem
se u takto postizenych déti socidlni interakce zlepSuje, ve vétSin€ piipadi vSak
nedosdhne béznych norem. Z vypovedi rodict déti s poruchou autistického spektra,
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rodict déti s mentalnim postizenim a rodict zdravych déti lze vypozorovat znacné
rozdily socidlniho chovani. Odlisné reakce byly vypozorovany mezi tiemi pocetné
nejrozsifrenéjSimi druhy poruch autistického spektra, tedy détského autismu,
Aspergerova syndromu a atypického autismu. Zatimco vSechny zdravé a vétSina
mentaln¢ postizenych déti vyzaduje od rodict télesny kontakt, témét polovina déti
s Aspergerovym syndromem a détskym autismem a vice nez tfetina déti s atypickym
autismem télesny kontakt s rodi¢i nevyzaduje. Podobn¢ je tomu s mazlenim, které
doslova odmita polovina déti s Aspergerovym syndromem, tretina s détskym
autismem a pétina s atypickym autismem. Téméf vSechny zdravé a i1 vétSina
mentalné postizenych déti se po tietim roku zivota zajimaji o ostatni déti a zapojuji
se do jejich her. Jen desetina déti s Aspergerovym syndromem, pétina déti s détskym
autismem a tfetina déti s atypickym autismem se zapojuje do té€chto her a i tato
mensina byva pro neschopnost spravného zapojeni svymi vrstevniky odmitana. Da se
fici, ze dit¢ s poruchou autistického spektra ma potize se zapojenim do kolektivu
vrstevnikli téméet vzdy. Nejvice se tento problém projevi po ndstupu do néjakého
kolektivniho zatizeni (jesle, Skolka ...) Dité zde upoutd svym ,jinym*“ chovanim
pozornost jak uciteld a vychovateld, tak i svych vrstevniki.(Thorova, 2006)

Po tfetim roce lze u déti s poruchou autistického spektra vypozorovat Ctyti
typy socialni interakce.

Typ osamély — neprojevuje zajem o kontakt s vrstevniky (n€kdy ani se
sourozenci). Kontaktu se snazi vyhnout kiikem, odstrkovanim nebo hledd ukryt.
Utika do jiné mistnosti, schovava se do skiiné a podobn¢. Postupné se tyto vztahy
sice upravuji, nicméné ani v dospélosti tito jedinci neziskavaji o socialni kontakty se
svymi vrstevniky pfilisny zdjem. VétSina téchto lidi travi svlij volny ¢as nad knihou
nebo na internetu.(Thorova, 2006)

Typ pasivni — kontakty neodmitd, ale také nevyhledava. Nekteré Cinnosti se
snazi napodobit, dokaze se nekdy 1 zapojit do hry, ale hra mu dlouho nevydrzi a
postrada kreativitu. V kolektivu vrstevnikil zaujiméd vétSinou submisivni roli, Casto
byva pro svoji dobrovolnou podtizenost vrstevniky zneuzivan. Navaze-li vztah, byva
vétSinou povrchni.(Thorova, 2006)

Typ aktivni, zvlaStni — projevuje sice zajem o své vrstevniky, jeho zpiisob
navazovani kontakt byva zvlastni, n€kdy az agresivni. Pfi hie vétSinou nerespektuje
dohodnutd pravidla, vytvari sisva a byva kolektivem pro své ,,divné* chovani
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odmitan. N&kdy své vrstevniky provokuje a &ini mu pot&seni, kdyz se rozéiluji. Casto
se v disledku odmitani u né¢j dostavuje sebelitost a sebepodhodnocovani.(Thorova,
2006)

Typ smiSeny zvlastni — dava prednost spolecnosti dospélych. Zapoji-li se do
hry se svymi vrstevniky tak jen tehdy, kdyz aktivita odpovida jeho z4ymim. I tak ale
vétsinou nevydrzi dlouho a stadhne se do strani. (Thorova, 2006)

Poruchy autistického spektra se projevuji nejzietelnéji v oblasti komunikace.
A to jak verbalni, tak neverbalni.

Znacné rozdilnosti v neverbalnim komunikaci jsou pozorovatelné uz u déti do péti
let. Zatimco zdravé dit€¢ udrzuje pifi komunikaci ocni kontakt témér ve vSech
pfipadech a jen desetina déti s mentalnim postiZenim ma tento kontakt Spatny, vice
nez polovina détis atypickym autismem a détskym autismem a dvé tretiny déti
s Aspergerovym syndromem ma Spatny ocni kontakt nebo se mu ptimo vyhyba. Jesté
napadnéjsi je mala Cetnost pouzivani gest, jako pohyby hlavou vyjadiujici souhlas
nebo nesouhlas, pohyby rukou na pozdrav nebo pii zdméru na néco ukdzat. Tato
gesta pouzivaji témét vSechny zdravé déti a vice nez dvé tretiny déti s mentalni
retardaci, ale jen tietina déti s Aspergerovym syndromem a atypickym autismem a
sotva pétina déti s détskym autismem. Mimika déti s poruchou autistického spektra
jen malo informuje o pocitech, které dit¢ pravé proziva. Mimika, a¢ zdanlivé ziva,
neodpovida situaci, nebo pocitu ditéte. Usmév ve tvafi bud’ uplné chybi, nebo je
malo zietelny. Citelngjsi vyraz se projevi jen pii zlosti nebo litosti. Napadné odlisna
byva poloha téla pfi verbalni komunikaci. Dit¢ s autismem piistupuje Casto piilis
blizko k oslovenému, nebo naopak komunikuje oto¢eno bokem ¢i zady k posluchaci.
V néekterych pfipadech vyhledavaji ukryt a hovoii z pod stolu, z kouta nebo
podobnych mist. Nékteré déti projevuji sva prani vedenim nebo postrkavanim druhé
osoby, mnohdy se snazi pouzivat cizi ruky jako nastroje nebo ukazovatka. Ve
vyjimecnych ptipadech miize neschopnost dorozumivani vést k ziskdvani si
pozornosti agresivnim chovanim, kiikem, v nékterych ptipadech i sebezranovanim.
Podobné problémy, jaké maji tyto déti s vysilanim neverbalnich signali maji
1 s jejich pfijimanim. Nedokazou piecCist z vyrazu obli¢eje nebo z gest signaly, které
druhd osoba vysila. Tim, Ze se vyhybaji o¢nimu kontaktu, nebo naopak pohliZeji
ulpivavé ,,pohledem skrz“, nerozpoznavaji z vyrazu oci informace o ndladé¢ a
pocitech druhé osoby. (Thorova, 2006)
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PotiZze s verbalni komunikaci se objevuji u déti s poruchou autistického
spektra jiz v batolecim véku. Zatimco u zdravych déti a i u vétSiny déti s mentalni
retardaci se prvni zvatlani odehrava za pouziti slabik (ma-ma, ba-ba, ta-ta ...), prvni
verbalni projevy déti s poruchou autistick¢ého spektra se zdaji byt jakymsi
nesrozumitelnym cizim jazykem. Tyto déti si povidaji vice samy pro sebe, nez pro
druhé. Slova, kterd se nauci zapominaji nebo je nepouzivaji spravnym zpisobem.
VétSinou nedokézi pouzivat slov ano, ne. V predskolnim véku velka ¢ast téchto déti
neprochazi obdobim vécnych otdzek a pokud ano, ptaji se neustile dokola na to
samé. Casto mluvi ve tfeti osobé. Vice nez dvé tietiny déti s Aspergerovym
syndromem trpi v ptedskolnim veku samomluvou, maji tendenci vyjadfovat se
napadné presné po zptisobu dospélych. Re¢ déti s poruchou autistického spektra v
prvnich létech Skolni dochazky byva mechanickd, objevuji se neologismy, imyslna
zaméena pismen ve slovech a echolalie. U nékterych jedincl tyto projevy pretrvavaji
az do dospélosti. (Thorova, 2006)

Vice nez polovina lidi s autismem je schopna mluvit. Problémem vsak je, ze
ke zpracovani sluchovych informaci pouZzivaji pfevadzné pravou stranu mozku. V této
oblasti mozku se sice vyslechnuta informace zakédovava a jedinec je tak schopen
tuto informaci nasledné reprodukovat, schazi ale dostatecnd analyza a namisto
tvotfivého vyjadieni se objevuje echolalie. Tato echolalie je bézna 1 u zdravych déti
ve stadiu, kdy se u¢i mluvit. I zdravé dit€ v ptfedSkolnim veéku Cas od ¢asu opakuje
slova a véty, kterym v podstaté nerozumi. Zatimco vSak u zdravého ditéte netrva toto
stadium dlouho a jakmile se nauci fe¢ skladat, prechazi k tvofivému a individudlnimu
vyjadfovani, u lidi s autismem echolélie ptetrvava i do pozdniho véku. Setkat se 1ze s
echolalii doslovnou, kdy dité opakuje slovo nebo vétu bezprostiedné po vyslechnuti
a bez uprav nebo se objevuje echoldlie v upravené formé, kdy otazka: ,,Chces jit
doma?* se zméni na ,,Chce jit Tom domi? a je tim mysleno ,,Ja chcei jit domt“. V
pozdéjsim veéku mize echolalie zpisobovat zna¢né problémy. Na okoli miize plisobit
Clovék s autismem faleSnym dojmem, ze je mnohem schopnégjsi, nez odpovida
skutecnosti. Howlin uvadi ptiklad: ,, Adrian, mlady muz s autismem, navstivil
psycholozku, protoze se uchazel o misto v chranéné dilné. Na psycholozku jeho
vysoce kultivovany bohaty jazyk zapiisobil takovym zpiisobem, Ze povazovala
predchazejici hodnoceni Adriana, které ho radilo mezi lehce mentdlné postizené, za

chybné. A to navzdory varovani ucitelil, kteri ho dobre znali a upozornovali na
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nebezpeci, budou-li Adrianovy schopnosti precenény a bude-li zarazen na pracovni
misto, které bude nad jeho sily v oblasti socialnich a intelektualnich schopnosti.
(Howlin, 2009 s. 49)

V obdobi prvnich let Skolni dochazky se objevuji u déti s autismem znacné
rozdily ve vyvoji verbalni komunikace. Déti, které byly ve v&ku ti let na stejné
vyvojové urovni komunikace, mohou v tuto dobu mit minimalni nebo témér nulovou
schopnost verbalni komunikace, u nékterych se naopak projevi az tUnavna
upovidanost. NejvétSich zmén se 1ze dockat v obdobi preadolescence a adolescence.
Na jedné strané¢ mtize dojit k velmi pozitivnimu obratu, na druhé strané€ az u Sestiny
déti s poruchou autistického spektra dochazi ke zhorSeni fecovych dovednosti, v
nekterych pfipadech dochazi k navratu k echolalii ke ztraté zajmu o verbalni projev,
ackoliv schopnost mluvit se neztratila. (Gillberg, Peeters, 2008) VétSina lidi s
autismem nedosahne v dospélém veku tak velké slovni zasoby jako lidé bez tohoto
postizeni. U nekterych ptipadd s vysoce funkénim autismem se objevuje naopak
bohatd slovni zisoba. VétSinou vSak tento bohaty slovnik nepfispivd k lepSimu
dorozuméni s okolim. Pouzivani spisovnych a v bézném hovoru malo pouzivanych
slov mnohdy vede k jest¢ vétsi izolaci, v mnohych piipadech i k zesméSiiovani.
Clovék s autismem si vét§inou neuvédomuje, jak dilezité pro zapadnuti do skupiny
vrstevnikil je mluvit jejich stylem. (Howlin, 2009)
autistického spektra, je narusena schopnost imitace a symbolického mysleni. Zatimco
u zdravého ditéte v predskolnim veéku se rozvoj predstavivosti a napodoby odehrava
pomérné rychle a napomaha tak rozvoji hry a tim i schopnosti uceni a planovani
aktivit a zajmu, u ditéte s poruchou autistického spektra probiha tento proces daleko
pomaleji nebo se v urité fazi zastavi. Tento zpomaleny vyvoj zplsobuje pak
zamétenost na jednoduché stereotypni ¢innosti a neschopnost zapojit se do her svych
vrstevnikii. Dité se stava pro své vrstevniky nezajimavé a nepochopitelné. Ocita se v
socidlni opusténosti, ma problém s vyplnénim volného casu néjakou funkcni
rozvijejici aktivitou. Hracky, které zdravému ditéti slouzi k zdbavé i1 k rozvijeni
motorickych schopnosti, pouziva nestandartné nebo o n¢ neprojevuje zajem. Dlouhé
chvile dokaze pozorovat urcity pfedmeét, poslouchat urcity zvuk bez komunika¢niho
zameéru nebo setrvava v stereotypnim pohybu (kyvani). Je-li z této ¢innosti vyruseno,
reaguje rozmrzele, nékdy 1 podrazdéné. Jen pétina déti s autismem se v predskolnim
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véku vénuje napodobivé ¢i fantazijni hie. Jak uvadi Beyer a Gammeltoft: ,, Déti s
autismem jsou odsouzeny si neustdle vytvaret stabilni predstavy toho, co vnimaji. Je
pro né nesmirné obtizné predstavit si i néco jiného nez to, co vidi nebo slysi. Jejich
chovani je proto casto opakovanim stejného chovani a ritudlu — mluvime o echo-
chovani. “ (Beyer a Gammeltoft, 2006, s.32)

S nastupem Skolnitho véku se témata z4jm u déti s autismem mohou
rozSifovat, stavaji se sofistikovanéj$Simi, pfesto urcita stereotypie a ulpivavost
pfetrvavd. Velmi zieteln¢ se to objevuje v kresebném projevu. Zde jsou
zaznamenany vyrazné rozliSnosti. Nekteré déti s poruchou autistického spektra
neprojevuji o kresbu zajem nebo je jejich kresebny projev opozdény. Na druhou
stranu jsou jedinci, ktefi se projevuji az obdivuhodnou kresebnou zrucnosti a
vyjimecnou vizualni paméti. Oliver Sacks uvadi ptiklad hol¢icky s autismem:
., Nadia zacala malovat docela nahle, ve veku tii a pul let. Malovala koné a pozdeéji i
mnoho jiného tak, Ze psychologiim se to jevilo jako ,,nemozné*. Videli, Ze jeji kresby
Jjsou kvalitativné jiné nez kresby ostatnich déti: méla smysl pro prostor, uméla
zachytit dojmy a stiny, zvladla perspektivu tak, jak je bezné u deéti trikrat tak starych.
Neustale experimentovala s riuznymi uhly pohledu. Normalni deti se vyvijeji od
nahodnych cmaranic pres schematicke a geometrické figury k hlavonozciim —
postavam bez téla a bez krku. Nadia, zda se, vsechna tato stadia preskocila. Zacala
rovnou srozumitelnym detailnim kreslenim“. (Sacks, 2009, s.183) I zde se vSak
projevuje stereotypnost motivll. Vytvarné nadané dit€ s autismem se zaméfuje na
uzkou oblast zobrazovanych predmétl, je-li vyzvano ke zméné motivu, reaguje
pasivnim negativismem nebo podraZdénosti. Vyrazny rozdil mezi zdravym ditétem a
détmi s autismem lze vypozorovat pii lokomocnich a motorickych hrach. Zdravé dité
pfi prolézani prolézacek na détském hiisti, pfi jizdé na tfikolce nebo na kole, pfi
béhu, kotrmelcich nebo tanci je lehce rozpoznatelné od stejné staré¢ho ditéte s
autismem. Motorickd neobratnost déti s autismem je znatelna na prvni pohled.
Nejvyraznéji se tato ,,neohrabanost” projevuje u déti s Aspergerovym syndromem,
méné pak u déti s atypickym autismem a relativné nejméné se tento handicap
projevuje u détského autismu. Napodobivé hry, které jsou u zdravych déti
predskolniho a Skolniho veéku ve velké oblibé, oslovuji déti s autismem jen
vyjimecné a vétSinou pozdé&ji, nez byva obvyklé. Zucastni-li se této hry, byva to jen v
okruhu urcité spole¢nosti , dité¢ nebyva pfili§ tvofivé a zpravidla mu tato hra
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nepfindsi ocekavané potéSeni. Né&které déti s poruchou autistického spektra si
odehravaji, nejsou-li nikym pozorovany, napodobivé hry v soubéhu s televiznim
programem. DokaZzi si vytvorit n€kolik procesudlnich scénaiti, které potom velmi
rigidné pii hie predvadéji. Thorova uvadi: ,, Déti s poruchou autistického spektra
maji v socidlni napodobé problémy vzdy. Napodoba socialniho chovani chybi nebo
je omezena na pouhé prvky a vykazuje znamky rigidity a stereotypnich schémat.
Neékteré deti napodobuji rodice ¢i ucitele velmi presné az pedanticky, jejich chovani
potom pusobi zvlastne, mechanicky — dojmem robota ¢i miniatury dospélého.
(Thorova, 2006, s.126)

Podobné tomu je i u her konstrukénich. Kdyz uz zaujme dité s autismem
néjaka stavebnice, jen vyjimeéné se dokaZze zapojit do kolektivni ¢innosti. VétSinou
si dokdze s touto stavebnici hrat jen o samoté a vysledky jeho prace byvaji
stereotypni a malo napadité. Velkou nezndmou jsou pro déti s autismem vSechny
soutézivé hry. VétSinou nepochopi, pro¢ by mély s nékym soutézit, schazi jim
ctizddost a zpravidla se odmitaji téchto her zucastiiovat. Patricia Howlin uvadi
ptiklad chlapce s autismem: ,, Georg, ktery je vynikajici orientacni béZec, md
vybornou pameét pro cesty a smery. Nelze vsak spoléhat na to, Ze vyhraje. Jakmile se
dostane blizko k cili, ohlizi se a cekd, kdo bude druhy. Casto tak pFisel o své prvni
misto. Kdyz nastoupil do prace, kolegove si uvédomili, Ze by mohl byt platnym
nemusi soutezit.“ (Howlin, 2009, s.75) Vyskytnou-li se vyjimky, které se t€chto her
zuCastni, dochazi k druhému extrému. Dité se s touto hrou natolik zvnitini, ze
jakakoliv prohra v ném vzbudi zachvaty vzteku, nékdy 1 destrukéniho chovéani.
(Thorova, 2006)

Kromé symptomi, které spadaji do diagnostické triddy autismu se u déti s
poruchou autistického spektra vyskytuji tzv. nespecifické variabilni rysy. Nékteré
projevy se mohou tykat aZ dvou tretin déti s poruchou autistického spektra. Jedna se
kuptikladu o percepéni poruchy mezi néz patii neobvykly zplisob vnimani,
precitlivélost, nebo naopak mal4 citlivost na smyslové podnéty a fascinace urcitymi
senzorickymi jevy.

V oblasti zrakového vnimani je typicky neobvykly zplsob, jakym si dité s
autismem prohliZi osoby nebo pfedméty. Pozorovany objekt nepozoruji ptimo, ale

vngjsim koutkem oka. Casto si davaji pfedméty blizko k o&im nebo naopak piilis
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daleko. Potiz mivaji s fixovanim zraku na pozorovany piredmét, vnimani byva ptili§
orientovano na detail na tUkor celku. Setkat se lze 1 tzv. vizudlni agnozii,
neschopnosti rozpoznavat specifické zrakové podnéty, prestoze zrak neni nijak
postizen. V tomto piipadé je dit€ schopno popsat pozorovany pfedmét aZ po slovni
instrukci. Bez této slovni pomoci neni schopno vizudlné rozeznat pozorovany
podnét. Hypersenzitivita na zrakové projevy se muze objevit pii prudkém slune¢nim
svétle, pfi nahlé zméné osvétleni nebo pii zareni monitoru pocitace. Pti setkani s
témito projevy dité reaguje precitlivéle a naopak na nékteré méné zietelné zrakové
projevy reaguje zpozdén¢ nebo vibec. V nékterych piipadech se objevuje tzv.
tunelové vidéni, kdy dité vnima jen predméty nachéazejici se v jeho zrakovém poli.
Dit¢ pak obtizné vyhledava specificky podnét nachéazejici se na vétsi plose. Jako
ptiklad autostimula¢ni ¢innosti zaméfené na zrakové podnéty u déti s autismem lze
uvést ulpivavé pozorovani prstl, predméti, Castda u téchto déti je fascinace
ohnostrojem nebo stroboskopickym efektem.(Thorova, 2006)

Neobvykla byva u déti s autismem reakce na sluchové podnéty. V nekterych
pfipadech dité nereaguje na velmi silné zvuky (hyposenzitivita), mnohdy dochazi i k
mylnému nazoru, Ze dit€ je sluchové postizené, jindy reaguje i na velmi slaby zvuk.
Casto se objevuje hypersenzitivita na sluchové podnéty. Tak b&Zné zvukové projevy,
jako je projizdéjici motorka, zvuk vrtacky nebo vysavac¢ dokaze vyvolat u ditéte s
autismem nepiiméfenou, az panickou reakci. Nemusi jit vzdy o hlasité zvuky.
Podobnou reakci dokaze vyvolat i hovor vice lidi najednou, zakaslani nebo smrkani.
Dité pak je schopno kuptikladu celou dobu nakupu v obchodnim domé absolvovat
se zakrytyma uSima. V né&kterych ptipadech se dit€ snazi vyhnout se vné&jSim
nepiijemnym zvukim tak, ze samo vydava jiny zvuk (huci nebo si mluvi samo pro
sebe). Autostimulacni ¢innost zaméienad na sluchové projevy se projevuje fascinaci
nékterymi zvukovymi podnéty. MiiZou to byt zvukové hracky, zvonky nebo znélky.
Velmi Casto tyto zvuky dité napodobuje. (Thorova, 2006)

V oblasti chutového vnimani se na jednu stranu objevuje vybiravost,
odmitani nékterych druht potravin, na druhé strané obliba potravin nevyrazné chuti
(chleba, rohliky, suché ryze...) Tato vybiravost s pfibyvajicim vékem ustupuje. V
nekterych pfipadech se objevuje hyposenzitivita na chutové vjemy. Dité vyhledava
pro bézného clovéka chutoveé nepfitazlivé latky ( mydlo, omitka, pryz ...) a tyto

pfedméty nejen ochutnava, ale i pojida. Spoluzacky mého klienta, jedenactiletého
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chlapce s diagndézou atypicky autismus, mne nékolikrat upozoriovaly, ze chlapec o
prestavkach pojida papir. Kdyz jsem pozdéji s chlapcem o této zalezitosti hovofil,
vys$lo najevo, ze na doty¢ny papir napsal jméno své neoblibené ucitelky a snézeni
papiru mé&lo byt jakymsi ritudlem pomsty.

U nékterych déti s poruchou autistického spektra se projevuje hypersenzitivita
na €ichové projevy. Viné pro nas pfijemné u nich mohou vyvolat nepfijemné
pocity, mnohdy az vyvoldvajici zvraceni. V nékterych ptipadech se objevuje naopak
hyposenzitivita. ~ Ta pak vede k nedostatecné cichové sebekontrole a z ni
vyplyvajicich prohfeski v hygieng.

Obava, aZz nechut k mazleni, nemusi byt u déti s poruchou autistického
spektra zpusobena vzdy jen odmitanim socialniho kontaktu. Mnohdy byva divodem
hypersenzitivita na hmatové podnéty. Dit¢ nesndsi nepredvidatelné doteky. Miij syn
(s diagnézou Aspergertiv syndrom) v piredskolnim véku vyzadoval od nahodné
potkanych lidi pohlazeni a sam je chtél opctovat. Mnohdy dochazelo k velmi
rozpacitym situacim, které jsem dost tézce nesl. Na druhou stranu na doteky a
hlazeni lidi z okruhu mu blizkych nereagoval v nékterych ptipadech bud’ viibec nebo
podrazdéné. Dnes je mu dvacet pét let a po seznameni s pfitazlivou (pokud mozno
dlouhovlasou Zenou) zadéa o pohlazeni. Dlouh¢ vlasy ho fascinuji a dovoli-li doty¢na,
s nelicenym potéSenim je hladi. Na druhou stranu, ma-li nékomu podat ruku,
ptetahuje si rukav svetru pies dlané tak, aby nedoslo k fyzickému kontaktu. Obaval
jsem se problémil pfi oSetfeni u zubniho lékate, ale kupodivu dotyky tohoto druhu
snasi velmi dobte. Tak jako hypersenzitivita na hmatové podnéty se objevuje u déti s
poruchou autistického spektra i1 dotekovd hyposenzitivita. Snizena schopnost
zkoumat predméty hmatem pak vede k dyspraxii. (Thorova, 2006) Dité plisobi pii
praci vyzadujici jemnou motoriku neohraban¢ a vysledky této prace nebyvaji
zpocatku pfili§ dobré. Jakmile se tato prace zautomatizuje, jsou vysledky srovnatelné
s béZznym jedincem.

V mnohych piipadech se u déti s poruchou autistického spektra objevuje
naru$ené vnimani raznych vnitinich pociti. Jde predevsim o vnimani chladu, horka,
hladu ¢&i zizn&. Casty je vyskyt hyposenzitivniho nebo hypersenzitivniho posunuti
prahu bolesti. Snizena reakce na bolest pak mize byt vysvétlenim sebezranujiciho
chovani. Zvysena citlivost pak vede k nepfiméfené uzkostnému chovani pii i zcela

bézném vysetieni u 1ékate. (Thorova, 2006)
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Hypersenzitivita vestibularniho systému (Ustroji nachdzejici se ve vnitfim
uchu, které umoziuje vnimani pohybu a rovnovéhy) zpisobuje strach ditéte s
autismem z houpacek, vytaht, kolotoct a zatacek. Hyposenzitivita tohoto systému
zpusobuje poruchu rovnovahy a ma vliv na celkovou posturu téla. Vyplyva z ni

celkova neobratnost a nechut’ ditéte vénovat se ¢innostem rovnovahu vyzadujicich.

(Thorova, 20006)
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2. ASPERGERUV SYNDROM

Termin Aspergeriv syndrom prosadila v roce 1981 britska 1ékatka Lorna
Wingova. Nahradila tak do té doby pouzivany termin autisticka psychopatie. Tento
termin pouzival a ve své knize ,,AutistiCti psychopati v détstvi“ na zdklad¢
pozorovani né€kolika déti s autismem popsal v roce 1944 vidensky pediatr Hans
Asperger. ( Howlin 2005). Aspergeriv syndrom je mnoha odborniky vniman jako
mirngjsi forma autismu. Casto se také namisto terminu Aspergeriiv syndrom pouziva
vyrazu socialni dyslexie. Jak uvadi Thorova: ,,Jedna se o velmi riiznorody syndrom,
jehoz symptomatika plynule prechazi do normy. Je obtizné, ne-li nemozné u urcité
hranicni skupiny odlisit, zda se jednd o Aspergeritv syndrom nebo jen socialni
neobratnost spojenou napriklad s vice vyhranénymi zajmy a vyraznéjsimi rysy
osobnosti.““ ( Thorova, 2006 s. 185) Nejednoznacné byva ohraniCeni Aspergerova
syndromu od vysoce funk¢niho autismu. V oblasti intelektovych schopnosti mivaji
zpravidla lepsi vysledky lidé s Aspergerovym syndromem nez lidé¢ s diagnozou
vysoce funkéniho autismu. Také fe¢ové schopnosti byvaji u Aspergerova syndromu
mén¢ poskozené. Rozdilnost mezi t€émito dvéma skupinami se projevuje také v
socidlnim fungovani. Ob& skupiny byvaji socidln¢ izolovany. Na rozdil od déti s
vysoce funkénim autismem si vSak déti s Aspergerovym syndromem vétSinou svoji
izolovanost uvédomuji a mnohdy se snazi, byt vétSinou neuspésné, riizné socialni
vazby vytvofit. Pro obé skupiny jsou spolecné stereotypni zajmy. U Aspergerova
syndromu jsou vSak tyto zdjmy sofistikovanéjsi. Progndza Zivotni adaptace u
pacientl s Aspergerovym syndromem byva relativné lepsi nez u pacientil s vysoce
funkénim autismem. (Hrdlicka, Komarek 2004) Aspergeriv syndrom se vyskytuje
mnohem c¢astéji nez vysoce funk¢ni autismus. Podle vyzkumi Svédskych odbornikti
pfipada na kazdych tfi sta déti jedno s Aspergerovym syndromem. Diagnodza
Aspergertv syndrom se vyskytuje daleko Castéji u chlapcti, nez u dévcat. Informace
o poméru vyskytu se vyrazné 1isi. Zatimco britska lékarka Lorna Wingova uvadi v
roce 1981 pomér chlapcii a dévcéat 4,7 : 1, jeji kolegyné klinickd psycholozka
Patricia Howlin uvadi pomér 10,3 : 1. Tento nepomér muze byt ale dan podle
odbornikii také nedokonalou diagnostikou. Divky s poruchou autistického spektra
byvaji méné hyperaktivni a vice sociabilni nez chlapci. (Thorova, 2006) Casto viak
byvéa Aspergertiv syndrom diagnostikovan piili§ pozde. Je to dano také tim, ze se

donedévna o této diagnodze ptilis nevédelo. Mnohdy se také snazi rodice diagnozu
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svého ditéte pfed vyucujicimi zamlcet a nevédomky tak zhorSuji jeho situaci.
(Vosmik, Bélohlavkova 2010) Okolim jsou totiz déti s Aspergerovym syndromem
ptijimény mnohdy jako podivini, zvlastni, introvertni a nedostatek informaci jen
zhorSuje jejich pozici v kolektivu. V soucasné dobé je pouzivano n€kolik systémul
diagnostickych kritérii pro Aspergertiv syndrom. Thorova uvadi srovnani dvou

nezavislych diagnostickych kritérii:

Tab. 3 : Diagnosticka kriteria Aspergerova syndromu

Diagnosticka kritéria Aspergerova
syndromu (Gilbert and Gilbert, 1989)

Diagnosticka kritéria Aspergerova syndromu
(Szatmari, Brener and Nagy 1989)

Naruseni socialni interakce

— alespoii dvé polozky:

(extremni egocentrismus)

a) neschopnost interakce s vrstevniky
b) nezdjem o interakci s vrstevniky
¢) Spatny odhad na socialni situace

Osamélost — alespon dvé polozky:
a) nema blizké pratele

b) vyhyba se ostatnim

¢) nema zajem vytvaret pratelstvi
d) samotar

NarusSeni socidlni interakce

- alespon jedna polozka:

a) obraci se na druhé, jen kdyz potfebuje uspokojit
své potieby

b) neobratny v socidlnich vztazich

¢) jednostranné reaguje na vrstevniky (chybi
rtuznorodost vztahtl)

d) problematické chapani citi u druhych lidi

e) lhostejny k citim druhych lidi

Omezené zajmy - alespon jedna polozka:
a) nezajem o ostatni aktivity

b) opakujici se ulpivani

¢) spiSe nazpamét’ nezZ vyznam

Opakujici se ritualy - alespon jedna polozka:

a) obracené k sobé
b) vyZaduje od ostatnich

Zvlastnosti v Fedi a jazyku

— alesponi tfi polozky:

a) opozdény vyvoj

b) neptirozen¢ perfektni expresivni jazyk
c¢) formalni pedantické vyjadfovani

d) zvlastni ton i hlas

e) potize s porozuméni jazyka, potize s
vyznamem - hyperrealismus

Zvlastnosti v Fedi a jazyku

— alespoii dvé polozky:

a) odlisnost ve skloflovani a ¢asovani
b) mluvi pfili§ mnoho

¢) mluvi prili§ malo

d) nesoudrznost konverzace

e) idiosynkratické uzivani slov

f) opakujici se vzorce mluvy

PotiZe s neverbalni komunikaci
— alespori jedna polozka:

a) omezené uzivani gest

b) neobratna fe¢ téla

¢) omezena mimika obliceje

d) nespravné mimické vyjadfovani
e) zvlastni ulpivavy pohled

PotiZe s neverbalni komunikaci

— alespori jedna polozka:

a) omezené vyjadfovani mimikou obliceje

b) neschopnost porozumeét emocim vyjadienym
mimikou obli¢eje

¢) nepiedava informace zrakovym kontaktem
d) nediva se na ostatni

e) nepouziva gesta k vyjadfovani

f) gesta jsou pfehnana nebo neobratna

Motoricka neobratnost

(modifikace dle Thorové, s. 187, 2006)
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Naruseni socialni interakce se u déti s Aspergerovym syndromem projevuje
vyrazn¢ v neschopnosti nebo neochoté navazovat pratelstvi. Zpravidla dévaji
pfednost hie o samoté. Tak béZna vlastnost jako soutéZivost jim zpravidla Gplné
chybi a z toho diivodu jim unikd smysl vétSiny détskych her. Mohou piisobit mnohdy
az egocentricky, na druhé strané maji tendenci k sebepodcenovani a hledani chyb na
vlastni osob¢€. V dusledku Spatné schopnosti sebeovladani dochézi k vykyviim nalad,
zachvatim vzteku, zdanlivé neopodstatnénym pocitim smutku a veseli.

Jejich zajmy mivaji vétSinou ulpivavy charakter. Oblasti zajml byvaji
nejcasteji encyklopedie, vesmir, mapy a vSe co je spojeno s Cisly a n¢jakym tadem. S
oblibou memoruji rizné texty nejriznéjSiho charakteru (reklamy, filmové hlasky...).
Rigidni chovéni a ritudly, které jsou jim vlastni, v mnoha ptipadech vyzaduji i po
svém okoli. Na zmény ve svém okoli reaguji vétSinou uzkostlivé nebo podrazdéné.

Déti s Aspergerovym syndromem nemusi mit ve srovndni s ostatnimi
poruchami autistického spektra opozdény vyvoj re€i. Zpravidla mluvi plynule jiz
pfed nastupem Skolni dochazky. Jejich fe¢ je vSak ndpadn€ mechanickd, cCasto
napodobuje dikci a pouziva vyrazy dospélych. Thorova uvadi: ,, Déti s Aspergerovym
syndromem mivaji potize hlavné v oblasti pragmatického uzivani reci., coz znamenad,
Ze re¢ malokdy odpovida socidlnimu kontextu dané situace. Vykrikuji napriklad
nesouvislé véty, ulpivaji na tématech, aniz by je zajimala reakce a zajem posluchace,
pedanticky Ipi na presném vyjadrovani ¢i vyzaduji dodrzovani urcitych verbalnich
ritualii. “ (Thorova, 2006 s. 186)

Podobnym problémem je i oblast neverbalni komunikace. VétSinou nedokazi
Cist neverbalni signdly z gest a mimiky ostatnich lidi a téméf Zzadné signaly
nevysilaji.

Podle schopnosti obstat v bézném Zzivot€ se rozliSuje Aspergeriv syndrom na
nizko funk¢ni a vysoce funkéni.

Nizko funkéni Aspergertiv syndrom se projevuje problémovym chovanim —
negativismem, vyZzadovanim ritudli od okoli, vyraznym repetitivnim chovanim
vcetné pohybovych stereotypii, nepfiméienou emocni reaktivitou, destruktivnim
chovanim a nizkou frustracni toleranci. V oblasti socidlni a komunikacni se
vyznacuje na jedné stran¢ az nutkavou snahou o navazovani kontaktu bez ohledu na
ochotu druhych osob, agresivitou a provokativnim chovénim, na druhé strané

socialni izolovanosti, odmitanim spoluprace, emo¢nim chladem a odstupem. Déti s
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diagndézou nizko funkéni Aspergeriv syndrom maji vétSinou podprimeérné
intelektové schopnosti, byvaji hyperaktivni, maji poruchu pozornosti a dispraxii.

Vysoko funkéni Aspergeriv syndrom se projevuje socidlni naivitou,
pfiliSnou divéfivosti a mirn€ odliSnou emocni aktivitou. Nick Dublin, drzitel
doktoratu z psychologie, u néhoz byl v dospélosti diagnostikovan Aspergertiv
syndrom, uvadi: ,,Myslim, Ze to, jak lidé s Aspergerovym syndromem pohlizeji na
véci kolem sebe, je mozno vyjadrit vztahem pricina — nasledek. Plati-li A, musi platit
i B. Kdyz clovek s Aspergerovym syndromem mysli, ze A je spravné, pak B bude taky
spravné, a to bez vyjimek. Jestlize zacne nékomu vérit, pak ten clovék v jeho svété
ziskd vysadni postaveni, které si ni¢im nezaslouzil. Uvaha jedince s Aspergerovym
syndromem se ubira touto cestou — jestlize je to hodny clovek, tak by mi nikdy
nelhal.*“ (Dublin 2009, s. 34) Oproti nizko funkénimu Aspergerovu syndromu se zde
objevuje omezena schopnost spoluprace, primérné nebo nadprimérné intelektové
schopnosti, absence vyrazné problémového chovani a ochota vénovat se spolenym
¢innostem. (Thorova, 2006) VétSina déti s Aspergerovym syndromem se nachdzi
nékde mezi témito charakteristikami Grovné adaptibility. V predskolnim obdobi se
jen tézko odhadne v jaké oblasti adaptibility se bude dité pohybovat. Vyraznou roli,
kterd mize pfispét k posunu z nizko funkéniho do vysoko funkéniho pole trovné
adaptibility, sehrava spravny vychovny a pedagogicky pfistup. V praxi se setkdvame
s Aspergerovym syndromem, jakou s diagnézou zna¢né heterogenni povahy. Dva
lidé s touto diagnézou mohu mit naprosto jiny osobnostni profil. Jeden muiize byt
extrovert, vynikajici atlet, ktery ma problémy v matematice, druhy introvert,
neohrabany matematicky génius. Lze poznat Sirokou Skalu osobnostnich typt, které
spojuje spole¢na nejistota a strach, protoze lité s Aspergerovym syndromem byvaji

snadnym a Castym cilem Sikany. (Dublin, 2009)
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3. LEGISLATIVNI OPORA INTEGRACE ZAKU S PORUCHOU
AUTISTICKEHO SPEKTRA

Vlada Ceské republiky piijala svym usnesenim &. 1004 ze dne 17.8. 2005 Narodni
ukoly patfi:

e Zajistit, aby radmcové vzdéldvaci programy respektovaly specifika
jednotlivych zakl se zdravotnim postizenim, vcéetné konkretizace prostredki
specidlnépedagogické podpory a zplsobi jejich poskytovani.

e Vydat metodicky pokyn, upravujici doporuceny postup pii umistovani
asistenta pedagoga do tfidy, v niz je vzdélavan zak nebo Zaci se zdravotnim
postiZzenim.

e V souladu s piilohou vyhlasky MSMT &. 65/2005 Sb. Nadale zajistovat
specidlni vzdélavaci potieby déti a zakl se zdravotnim postizenim tzv.
normativy finan¢nich prostredkd.

e Pii vzdélavani déti a zakl s téz§im zdravotnim postizenim rozvijet jejich
socidlni kompetence, pfedevSim zavadénim alternativnich a augmentativnich
forem komunikace. Uvedené pozadavky vhodné¢ zaclenit do Skolnich
vzdélavacich programil.

e Nadale rozvijet vzdélavaci podminky déti s autismem predevs§im optimalizaci
sité tfid pro tyto déti, zaky a studenty, pokraCovanim v zavadéni systémovych
poradenskych sluzeb pro klienty s autismem ve vSech krajich Ceské
republiky.

(Thorova. 2006)

Oproti socialni legislativé je Skolska legislativa v soucasné dobé oSetiena
pomérné dobie. Déti s poruchou autistického spektra jsou podle vyhlasky €. 73/2005
zakona €. 561/ 2004 Sb. povaZzovany za zaky s t€Zkym zdravotnim postizenim. Z
toho vyplyva, Ze jim s ohledem na rozsah specialnich vzdé€lavacich potfeb nalezi
nejvys$i mira podplrnych opatfeni. Dne 1.1. 2006 vstoupila v platnost novela
vyhlasky 506/2005 upravujici vyhlasku ¢. 182/1991 Sb. (zakon o socidlnim
zabezpeceni ¢. 100/1988 Sb.), ktera 1épe definuje zdravotni postiZzeni odivodiujici
pfiznani mimofadnych vyhod. Poruchy autistického spektra se tak fadi k psychickym
postizenim s dlouhodobymi t€Zkymi poruchami orientace a komunikace.

(Thorova. 2006)
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Vzdélavani zakl s poruchou autistického spektra v zakladnich Skoléach je
ovlivitovan mnoha faktory. NejdlleZitéjsi je diagndza a deficity z ni vyplyvajici.
Déti, u nichz byly na zéklad¢ specidlné pedagogického, ptipadné psychologického
vySetieni zjiStény specialni vzdélavaci potieby jsou vétSinou zafazovany do
zakladnich Skol specidlnich.A déti s poruchou autistického spektra jsou podle
moznosti zafazovany do specializovanych tiid pro zaky s autismem. (Cadilova,
Zampachova, 2008) Pro ispé$nou integraci zaka s poruchou autistického spektra je
ve vétSing piipadi nezbytna spoluprice asistenta pedagoga.

Do roku 1997 bylo ve $kolach Ceské republiky pro zaky se specialnimi
vzdélavacimi potifebami béZnou praxi plisobeni jednoho pedagogického pracovnika-
ucitele- ve tfidé. Roku 1997, kdy vesla v platnost Vyhlaska ¢. 127/1997 Sb., o
specidlnich Skolach a specidlnich matefskych Skolach a byla ustanovena moZnost
soubézného pusobeni dvou pedagogickych pracovnikil v jedné tfidé. Dulezitou roli
sehrala v této dob& pomoc pracovnikii civilni sluzby, kteti ve Skolach piisobili jako
asistenti pedagogi. Uvedeny model byl upraven legislativnimi ptedpisy z let 2004 a
2005. Asistent pedagoga se stal pedagogickym pracovnikem, s hlavnim poslanim
podpofit integrované vzdélavani zakti se zdravotnim postizenim v hlavnim
vzdélavacim proudu, tedy na béznych matefskych, zakladnich a stfednich Skoléach, a
zakl s t€Zzkym zdravotnim postizenim ve Skoldch samostatné ziizenych pro zaky se
zdravotnim postizenim. Tyto asistencni sluzby umoziuji kvalitngj$i vzdélavani
velké ¢asti zakt se specialnimi vzdélavacimi potfebami. V Ceské republice jsou tyto
sluzby v soucasné dob¢ zajistovany prostiednictvim rtiznych variant odpovidajicich

specifickym pottebam 74kt se specidlnimi vzdélavacimi potfebami:

1) v resortu MSMT . asistent pedagoga . podpiina sluzba pii vzdélavani se

zdravotnim postizenim:

a) integrované v béznych matetskych, zakladnich, stfednich a vys$Sich odbornych

Skolach

b) s t€Zkym zdravotnim postiZzenim ve specidlnich Skolach

Pro zéky se socialnim znevyhodnénim (pfedevsim romsky asistent)
a) v piipravnych tfidach béznych 1 specidlnich skol

b) v béznych i specialnich skolach,
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2) v resortu MPSV . osobni asistent . pracovnik socialni péce - socialni sluzba.

(Tepla, Smejkalova, 2007)
Asistenc¢ni sluzby jsou fizeny:

Zakonem ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, strednim, vy$§im odborném
a jiném vzdélavani (Skolsky zékon) § 16 odst. 9

Reditel mateiské $koly, zékladni §koly, zakladni §koly specidlni, stiedni §koly a vyssi
odborné skoly se souhlasem krajského uradu mtize ve tid€ nebo studijni skuping, ve
které se vzdélava dité, zak nebo student se specidlnimi vzdélavacimi potiebami,
ziidit funkci asistenta pedagoga.V pripad¢ déti, zaki a studentii se zdravotnim
postiZzenim a zdravotnim znevyhodnénim je nezbytné vyjadreni Skolského

poradenského zatizeni.
Dale pak:

Vyhlaskou MSMT CR & 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zakd a studentdl se
specidlnimi vzdélavacimi potfebami a vzdelavani déti, zak a studenti mimoiadné
nadanych, ve znéni pozdé¢jsich predpisit

§ 7 Asistent pedagoga

1) Hlavnimi ¢innostmi asistenta pedagoga jsou pomoc zakim pfi ptizptisobeni
se Skolnimu prostfedi, pomoc pedagogickym pracovnikim Skoly pfi
vychovné a vzdélavaci cinnosti, pomoc pii komunikaci se zaky, pii

spolupraci zakonnymi zastupci zakd a komunitou, ze které zak pochazi.

2) Zadost o souhlas se zfizenim funkce asistenta pedagoga obsahuje nazev a
sidlo pravnické osoby, ktera vykonava cCinnost Skoly, pocet zakl a tfid
celkem, pocet zaka se specialnimi vzdélavacimi potfebami, dosazené zdelani
asistenta pedagoga, predpoklddanou vysi platu nebo mzdy, zdivodnéni
potteby zfizeni funkce asistenta pedagoga, cile, kterych chce feditel Skoly

ziizenim této funkce ve Skole dosahnout a napli prace asistenta pedagoga.
§ 8 odst. 6

Ve tfidach, oddélenich a studijnich skupindch, urenych pro Zzéka s téZkym
zdravotnim postizenim, mohou zabezpecovat vychovné vzdelavaci ¢innost soubézné

3 pedagogicti pracovnici, z nichZ 1 je asistent pedagoga.
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§ 8 odst. 7

Ve tridach, odd¢lenich a studijnich skupindch, ve kterych se vzdélava zak se
zdravotnim postizenim, muze se souhlasem feditele Skoly a zdkonného zastupce zaka
nebo zletilého zdka plsobit osobni asistent, ktery neni zaméstnancem pravnické

osoby, kterd vykonava ¢innost Skoly.

Asistent pedagoga vzdy pracuje pod metodickym vedenim pedagoga, tfidniho ucitele
nebo ucitele odbornych predmétl, ktery zodpovida za prabeh i vysledky vzdélavani.
Podporu asistentovi pedagoga poskytuji 1 odborni pracovnici Skolskych
poradenskych zatizeni. Hlavnimi ¢innostmi asistenta pedagoga jsou:

e individudlni pomoc zadkiim pii zalefiovani se a pfizpisobeni se Skolnimu

prostiedi
e individudlni pomoc Z4klim pfi zprostiedkovani ucebni latky

e pomoc pedagogickym pracovnikum Skoly pti vychovné a vzdélavaci Cinnosti
e pomoc pii vzadjemné komunikaci pedagogii se Zaky a 7kl mezi sebou
e pomoc pii spolupraci se zdkonnymi zastupci zaka.

Napln prace asistenta pedagoga a zatazeni do patfi¢né platové tiidy se uskutecniuje

smyslu Narizeni vlady ¢. 469/2002 Sb., ve znéni pozdéjSich predpisti, Katalog
praci ¢.2.16.5. ASISTENT PEDAGOGA

Pokud zak vyZaduje pomoc osobniho asistenta, jedna se o socidlni sluzbu
zajiStovanou v ramci MPSV. V soucasnosti se sjednava prevazné prostrednictvim
ufadi prace ¢i obcanskych sdruzeni, v jejichz naplni Cinnosti je poskytovani
socialnich sluzeb, eventuelné zakonného zastupce ditéte z prispévku na péci o osobu
blizkou. Osobni asistent neni pedagogickym pracovnikem, neni zaméstnancem Skoly,
miize viak plisobit ve $kole na zédkladé moznosti dané § 8 odst. 7 VyhlaSky MSMT
¢. 73/2005 Sbirky.

(Tepla, Smejkalova, 2007)
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LEGISLATIVNI ZABEZPECENI PRACOVNIHO MISTA ASISTENTA
PEDAGOGA
Zakony:
* Zakon €. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vy$$im odborném a
jiném vzdélavani (Skolsky zadkon), ve znéni pozdéjsich predpisi
* Zakon €. 563/2004 Sb., o pedagogickych pracovnicich a o zméné néekterych
zakonu, ve znéni pozdéjsich piedpisu
Narizeni vlady:
* Nafizeni vlady €. 75/2005 Sb., o stanoveni rozsahu pifimé vyucovaci,
piimé vychovné, piimé specialné pedagogické, piimé pedagogicko-psychologické
¢innosti pedagogickych pracovniki
Vyhlasky:
* Vyhlaska ¢. 14/2005 Sb., o ptedSkolnim vzdélavani, ve znéni Vyhlasky
¢. 43/2006 Sb., zdkon 117/1995 Sb., o statni socidlni podpoie, ve znéni pozdé;jSich
predpist,
* Vyhlaska ¢.. 48/2005 Sb., o zakladnim vzdé€lavani a nékterych nalezitostech
plnéni povinné Skolni dochazky, ve znéni Vyhlasky ¢. 454/2006 Sb.,
* Vyhlaska ¢. 13/2005 Sb., o stfednim vzd€lavani a vzdélavani v konzervatofi,

ve znéni Vyhlasky ¢. 374/2006 Sb.,
* Vyhlaska ¢. 10/2005 Sb., o vy$§im odborném vzdélavani, ve znéni pozdéjsich
predpisu
* Vyhlaska ¢. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve §kolach a
Skolskych  poradenskych zatizenich
* Vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zaku a studentu se specialnimi
vzdélavacimi potfebami a vzdélavani déti, zakl a studentti mimotadné nadanych, ve
znéni pozdéjSich predpist
* Vyhlaska ¢. 317/2005 Sb., o dalsim vzdélavani pedagogickych pracovnikii,
akreditacnich komisich a kariérnim systému pedagogickych pracovniki, ve znéni
Informace MSMT:
* Informace MSMT k zabezpeéeni vzdélavani déti, zakd a studentd se
specialnimi vzdelavacimi potfebami s podporou asistence ¢.j. 14 453//2005-24

(Véstnik MSMT ¢&. 10/2005)
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4. ZAK S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA

S nastupem ditéte s poruchou autistického spektra do prvniho ro¢niku
zékladni Skoly nékteré symptomy zdanlivé odeznivaji. Dit€¢ se snazi navazovat
kontakty se svymi vrstevniky, projevuji se u néj naznaky empatie a zlepSuji se i
komunikaéni dovednosti. Rozdilnost chovani se ale velmi brzy projevi. U nékterych
déti s poruchou autistického spektra nastupujicich povinnou $kolni dochazku neni
bud’ viibec stanovena diagndéza nebo je stanovena nespravné. Pripadny neklid a
nedostatek pozornosti byva piicitin ADHD nebo vyvojovym poruchdm chovani.
Vétsina rodict si odliSné chovani svych déti vétsinou ani neuvédomuje. To, co se zda
byt pfijatelnou normou v rodinném kolektivu, se nemusi setkat s pochopenim u
uciteli a vrstevnikil ve tfidé. Pfechod z matetské Skolky nebo z rodinného prostiedi
do prvni t¥idy je zatézkavajici zkouskou i pro docela zdravé dité. Skola klade na dit&
vy$$i a trochu jiné naroky nez rodina nebo matetska Skolka. Zpocatku, tedy
obzvlasté u déti s mirngj§im typem poruch, nemusi byt zaznamenany né&jaké
vyznamnéj$i problémy ve srovnani s ostatnimi spoluzaky. S ptibyvajici naro¢nosti
vyuky a s narlstajicimi ndroky na rozvoj socialnich schopnosti se vSak odliSnost
ditéte s poruchou autistického spektra zvyraziuje. Socialni intelekt déti s poruchou
autistického spektra nebyva umérny jejich mentdlnim schopnostem. UCciteli a
spoluzéky pak byvaji tyto déti oznaCovany jako ,,divni®, ,,samotaisti, ,,sobecti*,
»hevychovani“. (Vosmik, Bélohlavkova 2010)

V mnoha ptipadech se stava, ze pravé az na zaklad¢ téchto zmén chovani
byva u ditéte diagnostikovana porucha autististického spektra. Tato pomérné pozdni
diagn6za nemusi byt zplisobena nezdjmem nebo Spatnou informovanosti rodicu.
Thorova uvadi ptipad desetiletého chlapce pochéazejiciho z vysokoskolsky vzdélané
rodiny, matka chlapce je ucitelka. Chlapec byl povazovan v predskolnim véku za
trochu neobratného, vyvoj fe¢i nebyl opozdény a nebyly u néj pozorovany vyrazné
napadnosti v socidlnim chovani. Chlapec se sice stranil kolektivu a od détstvi ho vice
nez pohadky zajimaly encyklopedie, ale to bylo ptikladdno jeho samotaistvi, které je
ziejme dédicné. Dédecek byl také zahloubany samotéaf. Az po nastupu do Skoly si
jeho ucitel, ktery absolvoval Skoleni o Aspergerové syndromu, vSiml zvlastni
modulace hlasu, omezené mimiky a gestikulace, nedostatku o¢niho kontaktu béhem

komunikace a hypersenzitivity na sluchové projevy. Chlapec byl doporucen k
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vySetfeni na odborném pracovisti a tam u né&j byl diagnostikovan Aspergertv

syndrom. (Thorova, 2006)

Tézko 1ze ptedpokladat, Ze kazdy ucitel je dikladné informovan o poruchéch

autistického spektra. Je vSak dllezité, aby probihala zdkladni osvéta a ucitel dokazal

odhalit problém ditéte, u kterého diagnostika poruch autistického spektra jesté

neprobehla a rozpoznal nékteré zakladni symptomy této poruchy.

S nejvétsi pravdépodobnosti se skoro kazdy ucitel ve své kariéie s zdkem, u

kterého budou diagnostikovany poruchy autistického spektra, setkd. Vosmik a

Bélohlavkova uvadéji nekteré vzorce chovani a napadné vlastnosti, které mohou

napovidat, ze jde o zaka s poruchou autistického spektra:

74k se vyhyba kontaktu s vrstevniky, zv1a§té pfi spontannich piileZitostech,
kdy se to od n¢j neocekava.

Plsobi, jako by si neuvédomoval pravidla spolecenského chovani nebo je
védomé porusoval, zvlastné nevhodnymi pozndmkami, které mohou ostatnim
ublizovat.

Projevuje se u néj chovani nepfimétené kontextu.

Ma nedostatek empatie — pusobi chladn€, vypocitaveé, navic to vibec
neskryva.

Vypada, jako by ocekaval, ze druzi znaji jeho mySlenky a maji povédomi o
jeho nazorech a predstavach.

Objevuje se u n¢j vyrazny neklid v situacich, kdy se néco neocekavané zméni
nebo pokazi, t€zko zvlada adaptaci na nové prostiedi a situace.

Vyjadiuje své pocity v nespravném kontextu, nedostatecné piesné.
NeodliSuje intenzitu pocitl, které projevuji druzi lidé.

Nema zajem o kolektivni sporty nebo v nich selhava.

Je lhostejny vuci tlaku vrstevnikli, nenecha se strhnout moédnimi trendy, ma
specifické zajmy.

Ma neobvykly ton hlasu a zptisob mluvy.

Nechépe metafory.

Vystupuje tak, jako by ho nezajimal nédzor druhych.

Ma problém s o¢nim kontaktem.

Pii slovnim projevu je ptehnané¢ disledny.
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e Ma potize s plynulosti rozhovoru, pfevadi fe¢ pouze na to, co chce, tedy na
oblasti svého z4jmu.

o Cte vyhradné za Giéelem ziskavat nové informace, ale o beletrii nejevi zajem.

e Pii interpretaci ulpiva na nedilezitych detailech a podstata mu unika.

e Ma vyjimecné dobrou pamét’ na udalosti a fakta.

e Chybi mu pfedstavivost.

e Casto byva pohlcen n&jakou zajmovou oblasti (véts§inou neobvyklou).

e Ma své ritudly, na nichZ netstupné trva.

e Koordinace pohybi je oslabena.

e Ma netypické pohyby, jeho chlize a béh jsou napadné.

e Kdyz je rozruSeny nebo proziva tizkost, zacne délat neobvyklé pohyby.

e Vyrazy jeho tvare byvaji zvlastni, neobvyklé.

e Na n¢jaké zvuky ¢i svétlo reaguje nepiimétenc.

e Je méné citlivy na teplotu, bolest.

(Vosmik, Bélohlavkova 2010)

Pokud ucitel zaznamend u sledovaného zaka nékolik z téchto charakteristik, jesté
to neznamend, ze se jednd o zéka s poruchou autistického spektra. Jedna se jen o
informaci, kterd po dohodé€ s rodi¢i a miize vést k vySetfeni u psychologa. Velké
dilema pro vétSinu rodi¢i nastane, dozvi-li se od psychologa, Ze u jejich ditéte byla
stanovena diagnéza poruchy autistického spektra. Nastane t¢zké rozhodovani co dal.
Ponechat dité ve stavajici Skole nebo zvolit n¢jakou ze specidlnich skol? Diagnoza
poruch autistického spektra by podle paragrafu 36 odst. 5 zdkona ¢. 56/2004 Sb.
nemeéla byt diivodem k odmitnuti zatazeni zdka do bézné zakladni skoly. Pokud se
rodic¢e rozhodnou pro dalsi pokraovani svého ditéte na bézné Skole, méla by jim tato
vyjit vstfic a v rdmci moznosti zajistit integraci zaka s autismem. Rodice by ale méli
znat piipadna tskali této integrace.
Vosmik a Bélohlavkové uvadéji shrnuti pozitiv a negativ této integrace:

Pozitiva:

e naro¢néjsi prostiedi Skoly vice odpovida béznému Zivotu

e moznost ndpodoby chovani v béZném socialnim prostiedi

e odbourani izolace, kontakt se zdravymi vrstevniky

e lepsi adaptace na pozd€jsi studium ¢i zaméstnani, ale i zivot v dospélosti

e zvyseni sebevédomi rodicl i ditéte
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e v piitomnosti asistenta je zajistén individudlni pfistup

e podpofend touha nekterych déti patfit mezi béznou populaci

e moznost rozvijet do hloubky specificky zajem

e nékdy lepsi dostupnost Skoly

e nezanedbatelny piinos pro zdravou populaci, kterd by se méla setkavat s
jinakosti, a tak se ucila tolerovat a nasledn¢ i1 vice poméhat handicapovanym

Negativa :

e chybi ochranné prostiedi, coz nevyhovuje individudlnim potiebam ditéte

e jsou mén¢ uspokojeny specifické potieby ditéte

e vysS§i zatéz, tedy i stres, uzkost, strach ze selhani

e vice problémového chovani (je vic vidét)

e chybg¢jici specidlné pedagogické vzdélani ucitelli, malo zkuSenosti s vyukou
déti s autismem

e problemati¢téjsi souhra mezi rodinou a skolou

e moznost tlakii rodici spoluzakti na odchod ditéte (z divodu Spatné
informovanosti, strachu z agresivity nebo pocitu, Ze handicapované dit¢ brzdi
vzdélani)

e nebezpeci Sikany

e sklon k sebepodhodnocovani, srovnavani se spoluzéky, nemoznost zazit
uspéch

e velmi pocetné tiidy

Intergaci zaka s poruchou autistick¢ého spektra do bézné Skoly je dobré

konzultovat s poradenskym pracovnikem a s ucitelem, ktery dit¢ ucil v predskolnim

zatizeni. Thorovéa uvadi nekteré faktory podporujici doporuceni k Gspésné integraci:

schopnost ditéte navazat osobni kontakt

v predskolnim veéku alespon ¢aste¢né vytvorena schopnost spoluprace
ve Skolnim véku vytvotfena schopnost pracovniho chovani

alespon Caste¢na adaptabilita, urcitd mira frustracni tolerance
neptitomnost vysoké frekvence extrémnich emocnich reakci
vytvotend schopnost funkéné komunikovat

alespon Castecna schopnost napodobovat

mensi mira problémového chovani

neptitomnost t€¢zké hyperaktivity
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e dobra spoluprace rodiny, jeji motivovanost a osobni nasazeni k integraci
e intelekt vysSi neZ 80

Néktera negativa Ize minimalizovat. Skola miize vhodnym zptisobem upravit
prostfedi ve smyslu zmirnéni negativnich vlivl, mize zazadat o pfidéleni asistenta
pedagoga, vysSi zatéz lze korigovat prostiednictvim individualné vzdélavaciho
planu.

Pro tuspéSnost dobré integrace zdka s poruchou autistického spektra je
dilezité, aby individudlné vzdélavaci plan byl spravné zpracovan. Neméla by to byt
formalni zalezitost, kterou vypracuje tfidni ucitel nebo vychovny poradce, necha jej
podepsat ucitelim jednotlivych prfedméth a pak se doty¢ny dokument zalozi, s
pocitem, ze povinnosti bylo ucinéno zadost. Je diilezité, aby se s timto dokumentem
vyucujici dikladné seznamili a pokud mozno ztotoznili. V nékterych Skolach se
zavedla praxe, Ze pii vypracovavani individualné vzdélavaciho planu spolupracuji se
specidln¢é poradenskym centrem nebo v piipad¢ zaka s poruchou autistického centra
se sdruzenim APLA. Individudlné vzdé€lavaci plan by mél obsahovat obecné tidaje o
zakovi a prehled jeho specidlnich vzdélavacich potieb. Vosmik a Bélohlavkova
uvadeji obecnou formu individudlné vzdélavaciho planu v této podobé:

Obecné udaje:
e jméno a piijmeni zdka
e datum narozeni
e bydliste, telefonické kontakty na rodice
e adresa Skoly (kontakt na vedeni Skoly a vychovného poradce)
e adresa specialné pedagogického centra
e telefonické kontakty na odborniky pecujici o Zaka
e rocnik, rok skolni dochazky
e druh a stupeni zdravotniho postizeni
e forma vzdélavani
Speciédlné vzdélavaci potieby:
e Sebeobsluha — jidlo, oblékani, ptiprava pomicek ...
e Hruba motorika — orientace v prostoru, chlize po roving€, ze schoda,
koordinace pohybii, obratnost, kolektivni hry ...
e Jemna motorika — pfiprava pomiicek a manipulace s nimi, koordinace

e Grafomotorika — pismo, pouzivani pocitace, psani zapiska ...
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e Smyslové vnimani a rozliSovani — sluch a zrak
e Rozvoj fe¢i — porozumeéni feCi, exprese (vyjadieni), vyslovnost, motorika
mluvidel
e Komunikace
e Pozornost
e Kognitivni schopnosti — schopnost ucit se
e Socialni dovednosti — spoluprace a navazovani kontaktl s vrstevniky, s
dospélymi, vyjadieni potieb, chovani v ramci vyucovani, aktivita / pasivita
e Pracovni dovednosti -schopnost samostatné prace, tempo, zmény ¢innosti,
motivace, reakce na selhani a netispéch
U jednotlivych kategorii je dobré uvadét miru potfebné podpory ( 0 — Zadna, 1 —
¢astecnd, 2 — soustavnd) . Pokud pracuje s Zakem asistent pedagoga, méla by byt v
individudlné vzdelavacim planu vymezena jeho c¢innost. (Vosmik, Bélohlavkova
2010)

Mnoho rodi¢ti déti s poruchou autistického spektra se trapi otdzkou, maji-li
ucitelé a spoluzéci védet, Ze jejich dité ma tuto diagnozu. Nick Dublin k tomu uvadi:
., Dite s Aspergerovym syndromem si ziska pravdeépodobné vétsi podporu svého
okoli, jestlize spoluzaci budou védet, Ze ma vrozeny handicap, za ktery nemiize.
Nezarucuje to, ze dite bude kviili tomuto odhaleni vice popularni. Odhaleni mize
dokonce i veést k vetsi izolaci. Namisto vysmechu a Sikany bude dité s autismem vice
prehlizeno.” (Dubin 2009, s.81) Dominantni roli pii integraci zdka s poruchou
autistického spektra hraje ucitel, pfipadné asistent pedagoga. Je proto nesmirné
dulezité, aby ucitelé byli dostateCn¢é seznameni s problematikou poruch autistického
spektra, a aby s touto diagn6zou dokazali spravnym zpiisobem seznamit i spoluzéky
zaka s autismem. Ucitel by se mél pti vysvétlovani diagnozy vyhnout vyraziim jako
neschopnost, invalidita, porucha, postiZeni, socidln€ nepiizpiisobivy, nenormalni,
poskozeny mozek apod. Pouziti téchto slov miize vést k jesté veétsi izolaci zaka s
autismem. Dobie informovany ucitel miZze na zakladé zkuSenosti vyzdvihnout
nekteré kladné vlastnosti déti s poruchou autistického spektra. Z mé zkuSenosti
dokazi déti s Aspergerovym syndromem piirozené dodrzovat eticka pravidla. Svoji
upfimnosti a bezelstnosti mohou slouzit jako vzor ostatnim.

Vyrazné zmény probéhnou u déti s poruchou autistického spektra v puberté.

Té¢lesné zmény v tomto obdobi probihaji u déti s autismem v porovnani s ostatnimi
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détmi stejné rychle nebo s mirnym zpozdénim. Emocionélni a socidlni vyvoj vsak
probiha pomaleji a déti s autismem z byvaji svymi télesnymi zménami zaskoceny. U
malé ¢asti déti dochazi k pokroku v socialnich vztazich a upravi se problémové
chovani. Na druhé strané¢ vSak dochazi u né&kterych piipadi ke zhorSeni
komunikaénich a sebeobsluznych dovednosti. Nékteré problémy mohou zesilit. V
nekterych piipadech se prohloubi uzavienost, problémové chovani pterlsta v
agresivitu a sebezrafovani. S nastupem puberty dochazi u déti obvykle 1 ke zméné
prozivani. Zaénou touZit po navazovani sexudlnich vztahti. Zaci s poruchou
autistického spektra nebyvaji v této oblasti pfili§ uspesni. Na své vrstevniky plisobi
ptili§ détsky a jejich pokusy vzbuzuji ¢asto posméch. (Vosmik, Bélohlavkova 2010)
Zacinaji si o to vic uvédomovat svoji izolovanost. Reakci byva pak nepfiméiené
podhodnocovani vedouci az k depresivnim staviim. V nékterych piipadech dochdzi k
pokustim nebo vyhrozovanim sebevrazdou. Casto se objevuji rizné fobie, uzkost ze
sociadlnich kontaktii a obsedantni chovani. (Thorova. 2006)

V pribéhu adolescence si nckteti lidé s diagnézou Aspergertiv syndrom
zacnou vytvaret jako obranu pted neptizni okoli svlij vlastni svét. Ztraceji uz docela
zajem o jakékoliv socidlni kontakty, rozmlouvaji sami se sebou a zanedbavaji
hygienu. Mnohdy se tyto projevy nespravné hodnoti jako schizofrenie. Nejde vSak o
psychoticky proces a samomluva nema nic spolecného halucinacemi.

(Thorova. 20006)

Zaci s poruchou autistického spektra mivaji vétsinou v poéatcich skolni
dochazky komplikovany kontakt s vrstevniky. Na své okoli plsobi dojmem
egocentriki orientovanych na svij svét. VEtSinou je nezajima to, co délaji ostatni a
nechtéji se nijak zapojovat. Pokud uz se ndhodou program setkd s jejich zajmem,
chtéji prejimat vedouci roli a vadi jim, kdyz tuto jejich roli okoli nerespektuje.
individualni ukol. Ucitel by mél tuto vlastnost zohlednovat, ale s ohledem na
zlepSovani socidlnich vztahli by ho m¢l ¢as od €asu citlivé do interakei se spoluzéky
zapojovat.

Schopnost adaptability je u zakl s poruchou autistického spektra narusena
témet ve vSech piipadech. Déti s touto diagndzou miluji ritualy. Cokoliv je naruSuje
je pro né nebezpecné a vyvolava u nich neklid a tizkost. Na kazdou zménu je tedy

nutné zaka dopfedu a citlivé pfipravovat. V tom spociva jeden z nejstézejnéjsich
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ukolu asistenta pedagoga.

Napadnou zvlastnosti déti s poruchou autistického spektra je nedostatecna
nebo nulovd schopnost neverbalni komunikace. Nejvyraznéji se projevuje v
chybé&jicim nebo nezvladnutém ocnim kontaktu. Mnohdy to mize na vyucujiciho
pusobit jako projev nepozornosti a ignorance.

Témét u poloviny zakid s poruchou autistického spektra dochazi k
pozdéjSimu vyvoji Feci. V nékterych ptipadech se fe¢ vyviji naopak velmi brzy. V
témét vsech ptipadech jsou vSak znatelné rozdily mezi feci zdravého ditéte a zaka s
autismem. Rozdily jsou jak po strance pragmatické a vyznamové tak po strance
prozodické. Setkat se lze s hyperkorektnim jazykovym projevem, pedantskym
pristupem k feci, neobvyklym frazovanim, nedostateCnym porozumeénim a mylnym
chdpanim obraznych pojmenovani. Nejvétsi problém maji Zaci s poruchou
autistického spektra s pouzivanim fe¢i v odpovidajicim kontextu. Casto se stava, Ze
zak vstoupi do vykladu ucitele n€jakou poznamkou, ktera viibec nemusi souviset s
tématem. V tuto chvili se doporucuje, aby ucitel dal darazn€¢ najevo, Ze tato
poznamka neni na pofadu dne, nicméné je mozné ji probrat v jinou vhodnou dobu.
(Vosmik, Bélohlavkova, 2010)

Déti s poruchou autistického spektra se ¢asto mohou stat obéti Sikany. Jejich
situace pak byva jesté¢ svizelnéjSi nez u zdravych déti, protoze si vétSinou ani
neuvédomuji, Ze jsou Sikanovany. Citi, Ze se jim dé¢je néco nedobrého, ale nedokaze
si vysvétlit pro¢. Opakované Sikanovani pak snizuje jeho sebevédomi a posiluje pocit
bezbrannosti. Ve vétSiné piipadi se nedokdze nikomu svéfit a namisto toho se jen
vice uzavira. Nick Dubin uvadi nékteré davody, pro¢ byva dit€¢ s poruchou
autistického spektra tak ¢astym cilem Sikany:

e Nizka frustracni tolerance ma za nasledek snizenou schopnost vyrovnavat se
s naroky, které na dit€ klade Skolni prostfedi.

e Jednosmérné mysleni zplsobuje, ze dité je schopno vénovat pozornost jen
jedinému podnétu, ktery mu zprosttedkuje okoli. Ma to neblahy vliv na
socidlni dovednosti.

e Obtize v motorice maji negativni vliv na psani a kresleni. Nesou s sebou i
problémy v hodinach télesné vychovy, pti hrach na htisti 1 ve tfidé.

e Duvétivost zptusobuje, ze dité véti vsemu, co slysi, a je Castym terCem zertl
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Pomalé zpracovani smyslovych podnétii vede k malé pohotovosti reagovat na
slovni vypady spoluzakd.
Problémy se ¢tenim neverbalnich klict vede k neschopnosti chapat véci, které
jsou ostatnim hned jasné.
Zvlastni z4jmy, které byvaji dost neobvyklé, mohou ostatni déti nudit.
NezkuSenost ve vztahu k lidem opa¢ného pohlavi mize vyvolat dojem, Ze
doty¢ny je homosexual.
Kulturni negramotnost je problém, protoZe vétSina rozhovori pubescentl a
adolescentli se to¢i kolem soucasné moderni kultury. Dé&ti s poruchou
autistického spektra trpi Casto vysméchem, protoze maji velké znalosti v
modnich tématech rozhovort
Nedostatek predstavivosti se negativné projevuje ve hrach, které vyzaduji
schopnost predstirat. Pravdomluvnost v situacich, kdy to neni spolecensky
zadouci, je dalsi disledek poruchy ptedstavivosti.
Zvlastnosti v jazyce, kdy se dité vyjadiuje jako ,,maly profesor®, pfispivaji k
jeho izolaci v kolektivu vrstevnikd.
(Dubin, 2007)

Neni v silach ucitele, zabranit Sikané zcela. Je vSak mozné upravit prostiedi a

zavést takové postupy, které snizi prilezitost pro piipadnou Sikanu déti s poruchou

autistického spektra. Dubin upozoriiuje na nékteré aspekty, kterym by mél ucitel

vénovat pozornost:

Déti s poruchou autistického spektra si vétSinou neuvédomuji, Ze jsou obéti
Sikany.

To, Ze si neuvédomuji, ze jsou Sikanovany, je stavi do bezvychodné situace.
Je potieba détem s poruchou autistického spektra vysvétlit jejich diagnoézu
zpusobem, ktery jim pomize zvednout sebevédomi a ne naopak.

Uprava $kolniho prostfedi muZe vyznamné piispét k omezeni
nekontrolovatelného chovani a tim zmensit pfilezitost k Sikanovani.

Zaci s poruchou autistického spektra potiebuji mit ve $kole bezpeéné misto,
kam se mohou uchylit, jestlize se jejich nervozita a uzkost bliZi netinosné
mife.

Aby si ziskaly pozornost dospélé osoby, mohou se déti chovat jako ,,falesné

obéti®.
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e N¢kdy déti s poruchou autistického spektra netimyslné provokuji ostatni k
Sikang.

Povzbuzujte déti s poruchou autistického spektra, aby nasly uplatnéni v
oblasti svych specidlnich z4jmu a tim rozvijely své socidlni dovednosti.
Najdgte zptisob, jak zlepsit jejich hygienické navyky. Spatna hygiena je Gasto
divodem k Sikané.

Povzbuzujte dité, aby se nebalo prevzit vedouci tlohu.

Ucinte nezbytnd opatieni, aby zici, ulitelé a ostatni zaméstnanci Skoly
pochopili, ze zak, kterého Sikanuji se miize branit tak, ze ,,vybuchne* a chova
se pak extrémné nevhodné.

(Dubin, 2007)
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5. ROLE ASISTENTA PEDAGOGA PRI INTEGRACI ZAKA
SPORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA

5.1 ZAKLADNI ANAMNESTICKE UDAJE KLIENTA

Uvedené anamnestické udaje jsou z roku 2009. V tomto roce chodil klient do

osm¢ tiidy zakladni Skoly.
Vek:
Zakladni skola:
Ttida:
Diagnéza:

Zajmy:

Rodina:

Sourozenci:

Socio — ekonomicky status:

14 let

ZS, Kone¢na 25 Karlovy Vary

8.B

F 84.5 Aspergeruv syndrom, F 90.0 ADHD
vytvarné uméni (navstévuje lidovou skolu
umeéni, obor vytvarna vychova), d¢jiny, Serm
uplna

mladsi bratr

matka klienta pracuje v krajské knithovné, otec
podnikatel. Oba rodice se velmi aktivné zajimaji
o prospech a chovani klienta ve Skole (na

schiizky SRPS chodi pravidelné spolu)
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5.2. POPIS VYVOJE PORUCH AUTISTICKEHO SPEKTRA

Narozen: 18.ledna 1995, porod o 10 dni opozdén, vyvolan infuzi (konkrétné
oxytocinem), zelena plodova voda, kefalhematom, ptidusen. Kojen 18 mésicti.
Pohyb: jako novorozenec nereagoval na cvi¢eni Vojtovy reflexni lokomoce. Fazi
lezeni prakticky pteskocil. Chiize od 10 mésict.
Reé: patrny skokovy vyvoj. Do 18 mésicti zadna slova, jen zvuky. Pak cela slova a o
meésic pozdéji celé véty, do dvou let véetné r a 1.
Zvl1astni, lehce Sroubovany zpusob vyjadiovani:
Priklad: ,, Predstavuju si, az budu velkej, pujdu do lesa a pokacim par
stromu. Postavim vam chatu. Dievénou. Brouky vypudim!* (5 let)
Hra: mél rad ,,osamélé* hry. Pfedméty rovnal do fad.
Priklad: Hra s auticky = rovnal je do rad, podle velikosti, podle barvy.
V hrackach a knizkach mél potadek. Do knih nikdy ne¢maral, nikdy
netrhal listy. (Mozna nau¢ené chovani). Miloval tocici se predméty: kacu,
pracku, kola automobiltl ....
Netouzil po spolecnosti. Mezi détmi se nakonec stejné uchyloval
k osamélé hie. Také ostatni déti bolestivée Stipal, zhruba do tfi let, (zfejmé
pokus o kontakt, ktery ale pak nikdy nerozvijel). Malokdy se smal. Ale
obcas se usmival.
Zikladni Skola:

Ptes zjevnou poruchu pozornosti dosahoval v 1.1 2. tFidé vynikajicich vysledki.
Do skoly chodil rad, mél rad ucitelku. Ucitelka ho chodila Stipnout, kdyz byl dlouho
mimo a nedaval pozor, tfeba jen pozoroval Zivot za okny tfidy. Klient to chapal
nikoliv jako agresi, ale spiSe jako signal k navratu do reality. Drobné nepozornosti
mu byly tolerovany. UC¢il se opéct skokove.

Priklad: Cist se ucili takzvanou genetickou metodou, tj. po pismenkdch, nikoliv
spojovanim slabik. Béhem jediného meésice klient zjistil, Zze kdyz dokdze vsechna
pismenka poznat a rozlozit ve slové, Ze je také dokaze jako slovo precist a tudiz i jako
slovo napsat. Bez predchozich znalosti se tak vlastné naucil cist a psat v obdobi
jediného mesice. Pak prestal davat pozor a musel dostavat ukoly navic, aby jej

ucitelka udrzela ,,ve hie".
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V kolektivu byl spis tichy a plachy. Nezvladal si samostatné chystat véci na hodinu.
Pomahali mu spoluzéci. Byl nekonfliktni a spravedlivy, zfejmé proto i oblibeny.

Ve 3. tFidé zména ucitelky. Misto trpélivé, klidné a spravedlivé prisla ucitelka
autoritativni az despotickd, ve tfidé kiiCela, nebyla spravedlivd, béhem pulroku
fungujici a solidarni tfidu rozlozila na Splhouny, udavace, oblibenkyné a ty druhé ....
Klient byl odmala velmi citlivy na nespravedlnost a manipulaci. Mstil se tak, ze
v pisemnych pracich zesmésnoval nékteré otdzky, v matematice naschval otacel
vysledky. Skolu za¢al nenavidét, priivodnim jevem byla jesté vétsi uzavienost,
neochota ke spolupraci, zaludecni neur6za a kousani nehtli, jez ho provazelo az
hluboko do puberty. Po tteti tfid€ bylo zcela evidentni, Ze musi zménit Skolu.

4. a 5. tfidu absolvoval na ZS Modenské, téidni uditelka byla sice laskava a
trpéliva, ale s klientovymi vypadky pozornosti si viceméné nedokazala poradit.
0d 6. do 9. tiidy klient navitdvoval ZS Kone&nou.

V 6. tridé prisSel prudky pokles vykonnosti a stim souvisejici negativni
sebehodnoceni i pokles jiz tak velmi nizkého sebevédomi.

V 7. tridé dal$i zhorSeni psychického stavu — zcela ptestal komunikovat,
podezieni na umysl ukoncit zivot. Z téchto divodd byl hospitalizovan na
psychiatrické klinice Fakultni nemocnice Plzen — Lochotin.

Po hospitalizaci: postupné, ale rozeznatelné zlepSovani stavu.
Od 8. tridy pridélen asistent pedagoga, na n¢hoz si klient zvykl, respektoval
ho a mél ho rad.

Vysledky: normalizace vykyva nalad, zlepSeni Skolnich vysledkti, obnovovani
sebeduvery.

V 9. tfidé pracuje s asistentem pedagoga nejen v hodinach, ale i formou
individualni vyuky. Predméty, ve kterych mél nejvétsi problémy (matematika, fyzika
a chemie) se sice nestaly oblibenymi, ale prosp&ch se zlepsil natolik, Ze bez vétSich
problémt absolvoval pfijimaci zkousky na stfedni primyslovou Skolu vytvarného
zaméfeni a byl pfijat. Z pfijeti m¢l na jednu stranu radost, na druhou stranu nemé¢l
radost z toho, Ze opusti kolektiv spoluzakti, na ktery byl zvykly, a ktery se k nému
choval velmi dobie. Rodi¢e zpocatku uvazovali o mozné ptitomnosti asistenta
pedagoga v prvnim ro¢niku stfedni Skoly, ale po dohod¢ s klientem od tohoto zdméru

upustili.
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Piechod na stfedni Skolu: Iehce problematicky kvili zméné kolektivu i
prostiedi.V soucasnosti je studentem 2. roéniku SPSK — obor grafika a uzity design.
Studuje s dobrymi vysledky, ve Skole je spokojeny, pracuje viceméné soustavné a
spolehlivé. V oblasti svych zajmi nadprimér. Bez kazeiiskych problémt, oblibeny
mezi profesory i studenty.
Povaha v soucasnosti: stale plachy az stydlivy, velmi S$patné¢ navazuje nové
kontakty, drzi se v ustrani. Je skromny a ochotny, ale trpi vykyvy nalad a dokonce, i
kdyz ne pfili§ casto, vybuchy vzteku. Neumi navazovat kontakty s dévcaty.
Kamarady sam nevyhledava, ale jako pfitel je vérny a spolehlivy. Nicméné ani své
pratele sam od sebe nevyhledava. Ve vztahu tedy zna¢né pasivni. O vSem hluboce
pfemysli, tedy 1 o banalitach. Slova a frdze chdpe doslovné. Ma rad jistotu.
Neriskuje. Ma sklony k filosofovani. Dikladné promysli vytvarné prace. Navzdory
zivotu v Ustrani je pomérn¢ zdatny pozorovatel, umi Cist povahy a charaktery lidi,
ackoliv nonverbalni komunikaci zcela nechape. Ve slovnim projevu je upfimny,
nikdy se nepietvaruje. Jeho vyroky pak mohou vyznit az neomalené. Zcela

svéraznym zplusobem chape Cas a prostor.



5.3. POPIS CINNOSTI ASISTI?:4NTA ZAKA S PORUCHOU
AUTISTICKEHO SPEKTRA

Svoji préci s klientem, u kterého byl diagnostikovan Aspergertiv syndrom,
jsem zapocal v tnoru roku 2009 v ZS Koneéné v Karlovych Varech.

Tato Skola patfi k nejmodernéjsim zakladnim Skolam v Karlovych Varech.
Byla postavena v roce 1992 v komplexu sidli§té Cankovska. V arealu se nachazi
krom& pétipodlazni budovy Skoly 1 prostorné multifunkéni sportovni hiisté s
umélymi povrchy, které ma atletickou drahu a kombinovana hiisté pro basketbal,
volejbal, kopanou a tenisové kurty. Pro vyuku na prvnim stupni mé Skola k disposici
10 tfid. Kazda tfida prvniho stupné je pfickou rozclenéna na vétsi a mensi ¢ast. V
mensi Casti se mize ¢ast déti pod dohledem ucitele v pribéhu vyuc¢ovani odreagovat
a odpocinout. Kmenové tfidy druhého stupné jsou klasické s kapacitou 30 zakd,
kterou je mozno v ptripad¢ potieby navysit. Na velmi prostornych chodbach maji zaci
behem piestavek k dispozici Zinénky, ribstole a stoly na stolni tenis, které pfispivaji k
vybiti energie, relaxaci a odreagovani zdkii b&hem piestavek. Skola dale disponuje
odbornymi pracovnami a ucebnami: hudebni vychova, informatika a vypocetni
technika, vytvarnd vychova, keramicka dilna, némecky jazyk, $iti, anglicky jazyk,
cvicna kuchynka, fyzika, kovodilna, chemie, 2 télocvi¢ny, piirodopis, sklenik,
laboratof, kinosal.

Od skolniho roku 2002/2003 byly ve Skole zavedeny tiidy s rozSifenym
vyuCovanim informatiky a vypocetni techniky a s rozSifenou vyukou télesné
vychovy se zaméfenim na basketbal a tenis.

Od dubna 2007 zavadi $kola postupné komplexni elektronicky systém fizent,
evidence, karetniho dochazkového a stravovaciho systému vcetné online ptistupu
rodi¢l pro ziskani zékladnich informaci o svych détech. Pro vedeni béZné tiidni a
zakovské agendy maji kromé predepsané dokumentace ucitelé k dispozici i evidenci
v poéitadi, kterd kromé jiného zabezpecuje i tisk vysvédéeni. Skola je kompletng
zasitovana a vybavena modernimi vyucovacimi prostiedky.

Ve skole je celkem 32 uciteli vCetné teditele, jeho zastupce a vychovné
poradkyné. V ocich vetejnosti rodi€ovské 1 ostatni je Skola objektivné hodnocena
jako velmi dobra, kterd ochotné spolupracuje a je schopna nabizet i urcité sluzby.

Prvni setkéni s klientem mi zprostfedkoval tfidni ucitel zaka Mgr. Mikule a
vychovna poradkyné Mgr. Paparegova. Prvni den jsem se zucastnil jen dvou hodin a
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zbytek dne stravil seznamovanim s budoucimi kolegy. Jeste tyz den odpoledne jsem
zavolal matce klienta a na asi hodinovém setkani mi vyli¢ila vyvoj chlapcovy
poruchy. Protoze i u mého syna byla v détstvi stanovena diagnéza Aspergeriv
syndrom, a i j4 mluvil o svych zkuSenostech s vychovou, probihal rozhovor velmi
oteviené. Domluvili jsme se, Ze si budeme vzajemné vyménovat informace.

Pocatecni dva tydny jsem vénoval vétSinou pozorovani chovani klienta.
Béhem vyucovacich hodin, které jsem travil jako jeho spolusedici v prvni lavici u
okna, jsem pozoroval jak projevy klienta, tak jeho reakce na spoluzaky a vyucujici.
Ve tiid¢ bylo 22 déti, z toho jen 5 dévc€at. V hodindch ani o pfestavkach jsem
nezaznamenal, Ze by se n¢ktery ze spoluzaki ke klientovi choval néjak neobvykle.
Zachazel jsem do tfidy o prestavkadch a pozoroval chlapce 1 pfi piechazeni do
specializovanych uceben. Nezaznamenal jsem 74dné naznaky vysméchu nebo
ublizovani, ale ani n¢jakou formu opatrovnictvi. Chlapec byl sice napadny svou
motorickou neobratnosti a omezenou mimikou obli¢eje, ale neplisobil dojmem zaka
vyc¢lenéného z kolektivu. Nezlcastiioval se sice divokych her svych spoluzdkt a
vyhledéval spole¢nost jednoho nebo dvou spoluzéakd, ale kolektiv mu urcité lhostejny
nebyl. Na zacatku jedné z hodin matiky jsme vchéazeje s kolegou vyucujicim zjistili,
ze podlaha pted tabuli je mokrd. U¢itel vyzval tfidu, at’ se pfizna ten, kdo to udélal.
Zvedlo se pét chlapcli a mezi nimi 1 m{j klient. KdyZ doty¢ni Zaci vSe uklidili a
vyuka mohla zacit, zeptal jsem se chlapce, pro¢ se toho zucastnil. Odpovédél, ze své
spoluzaky, ktefi po sob& hazeli houbou jen pozoroval a nemél odvahu se k jejich hie
pridat, nicmén¢ mu bylo jejich po¢indni sympatické a tak povazoval za spravné se
spolupodilet na uklidu.

Chlapcova pozornost v hodiné byla pfimo tmérnd jeho zajmu o dotycny
pfedmét. Hodiny matematiky, fyziky, chemie a pfirodopisu travil vétSinou ponotfen
do svého svéta. Bud’ hled¢€l do oken nebo si kreslil. Také klasifikace v téchto pted-
meétech (dostateCna z milosti) tomu odpovidala. Naopak pfedméty jako déjepis,
literatura a vytvarnd vychova patiily k jeho oblibenym. KdyZz jsem se napiiklad
podivoval nad tim, Ze uz tfeti hodinu d&jepisu nema seSit a poznamky si déla na
papir, vytahl z tasky vzorn¢ vedeny seSit déjepisu doplnény nepovinnymi obrazky.
Chtél mit seSit svého oblibené¢ho pfedmétu pekny, bez Skrtani a tak vSe piepisoval
doma. V hodinach ¢eského jazyka ho nejvice zajimala literatura a sloh. Jak jsem se
dozvédél od jeho matky, psal si odmalicka denik a ptecetl az nezvyklé mnozstvi
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vSemozné literatury, nejvice pak historické. Pfi jedné hodiné gramatiky, ktera
nepatfila pravé k jeho nejoblibenéjSim byl ucitelkou vytrzen z bloudéni po svém
nitru. Ucitelka, kdyz zaznamenala jeho momentalni nesoustiedénost se ho zeptala:
,»Co je dnes s tebou? Nejsi zamilovany?*“ Odpoveédél svym monoténnim hlasem:
»Ano pani ucitelko, jsem zamilovany ... Ocekaval jsem néjakou reakci od jeho v
obdobi puberty se nachéazejicich spoluzak, ale nedockal se.

Zajimavé bylo chlapcovo chovani v hodiné hudebni vychovy. Béhem
vyucovani se nejen zpivalo, ale i tancilo. Piedpokladal jsem, Zze ucitelka se bude
snazit mého klienta pro jeho neobratnost z tane¢ni ¢asti vynechat. Chlapec se za
jinych okolnosti spole¢nym c¢innostem spi§ vyhybal. Nyni se po opakovaném
vyzvani pani uCitelky neobratné a s nulovym nadSenim zapojil do spole¢ného tance.
KdyzZ jsem se ho poté zeptal, nebere-li to jako jmu, fekl Ze ho to sice nebavi, ale
ucitelku mé rad a nechce ji zklamat.

K nejoblibengjsim predmétim klienta pattila vytvarna vychova. Nejen ze si
kreslil do seSitu chemie a fyziky (tématicky jeho kresby malokdy souznély s danym
predmétem), ale navstévoval i1 lidovou Skolu uméni v oborech kresba, malba a
fezbatstvi. V télesné vychove sice nevynikal, ale ve volném Case se vénoval Sermu.
Chlapcova matka mi v uz zminéném rozhovoru fekla, ze by s manzelem chtéli, aby
po ukonceni povinné Skolni dochazky chlapec studoval na soukromé stfedni Skole s
vytvarnym zaméfenim v Jihlavé. KdyZ jsem se zeptal, pro¢ az v Jihlavé a pro¢ to
nezkusi na Skole s podobnym zaméfenim v Karlovych Varech, odpovédéla, Zze v
Jihlavé maji ptibuzné a Ze se domniva, ze na statni Skolu by ho s jeho prospéchem a
druhem postizeni nevzali.

Na zaklad¢ poznatkii z prvnich Ctrnacti dni a po prostudovani odborné
literatury jsem doSel k zavéru, Ze u mého klienta se jednd o vysoce funkéni
Aspergeriv syndrom. VétSina symptomti tomu napovidala. Nezaznamenal jsem
zadné vyrazné problémové chovani. Intelektové schopnosti v porovnani se spoluzaky
byly primérné, v nékterych ptipadech nadpriimérné. Schopnost spoluprace a socialné
— emoc¢ni vzajemnost byla sice niz8i neZ u jeho spoluzéki, nicméné ne do té miry,
aby ho vyclenovala z kolektivu. Klient byl ochoten vénovat se i ¢innostem.které
nejsou v oblasti jeho vyhranénych zajmu. Jeho socialni naivita a mirn¢ odliSna

emocCni reaktivita mu nezptisobovala vétsi problémy v kolektivu.
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Po &trnacti dnech pozorovani jsem ve spolupraci se zastupcem feditele Mgr.
Chmelikem a vychovnou poradkyni pieorganizoval svij dosavadni rozvrh a
prostiedi vyuky tykajici se mého klienta ve tfid€. Stavajici lavici mého klienta jsme
vyménili za jinou s uloZznym prostorem pod pracovni deskou. Chlapec si tak mohl
Iépe usporadat ucebni pomiicky, seSity a ucebnice. Moje navstévy v hodindch se
soustiedily na pfedméty, ve kterych mél muj klient nejvétsi problémy.

Tab. 4 : VysledKy klienta v jednotlivych pfedmétech na druhém stupni ZS

Konecna
SKOLNI ROK 2006/2007 | 2007/2008 | 2008/2009 | 2009/2010 | PRUMER
TRIDA 6. tfida | 7. tfida | 8. tfida | 9. t¥ida
PREDMET Lpol. | ILpol | Lpol. | ILpol | Lpol. | ILpol | Lpol. | ILpol.
Cesky jazyk 2 03| 4 43 3 2 3 3
Anglicky jazyk 2 2 4 3 3 3 2 2 2,6
D¢jepis 1 1 2 2 3 2 2 2 1,9
Obcanska nauka 3 2 3 3 2 2 1 2 2.3
Rodinna vychova 2 2 3 3 2 1 2 3 2,3
Zemepis 3 2 3 3 2 1 1 2 2,1
Matematika 4 3 4 4 4 4 3 3 3,6
Ptirodopis 4 4 3 4 4 3 2 2 3,3
Fyzika 4 3 4 4 4 4 4 4 3,9
Chemie - - - - 4 4 3 3 3,5
Hudebni vychova 2 2 3 3 2 2 1 1 2
Vytvarna vychova 2 1 3 1 2 1 1 1 1,5
Pracovni ¢innost 3 3 3 4 1 1 1 1 2,1
T¢lesna vychova 2 2 2 2 1 1 1 1 1,5
Konverzace v angl. jazyce 3 2 3 3 3 3 3 3 2,9
Informatika 3 3 2 3 3 2 2 2 2,5
Obdobi bez asistenta S asistentem

V kazdém tydnu jsem dvé hodiny pracoval s chlapcem individudlné. Nejvice
¢asu jsme vénovali matematice a fyzice. M) klient mél bud’ vibec nebo Spatné
stravenou latku z Sesté a sedmé tiidy. Zacali jsme tedy opakovanim a postupné se
dostavali k latce pravé probirané. V hodinadch jsem se vzil do role peclivého
spoluzdka a mnou vytvofené pozndmky po kazdé hodin€ okopiroval. Chlapec se
podle nich mohl doma pfipravovat. Snazil jsem se, aby moje poznamky byly nejen
piehledné a poskytovaly vSechny diilezité informace, ale aby mého klienta zaujaly i z
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vytvarného hlediska. (pfilohy 1-6). V hodinach jsem ho zacal Castéji vytrhovat z jeho
snéni a k mé radosti se ¢im dal Castéji stavalo, ze se sam prihlasil a vypocital nektery
z ptikladd na tabuli. Do té doby véc zcela nebyvald byla zpocatku odménovana
potleskem jeho spoluzaka. Zlepsily se i jeho znamky z pisemnych praci a s tim
vzrostla 1 klientova sebedlivéra. Pozitivni signaly jsem dostaval i ze strany rodici.

Ve zplisobu své prace s klientem jsem pokracoval i v devaté tiidé. Prace byla
jiz jednodussi, takze jsem se vice mohl vénovat svému dalSimu klientovi s té¢zkym
sluchovym postizenim.

Pied koncem prvniho pololeti devaté tfidy jsem zacal klienta pfipravovat k
pfijimacim zkouskdm na stfedni keramickou Skolu. Nechtél jsem ponechat nic
nahodég, a tak jsem s nim absolvoval i1 konzulta¢ni navstévy v jim vybrané Skole
(rodice na zaklad¢ zlepSenych vysledkd upustili od pivodniho zaméru umistit
chlapce na soukromé stfedni skole v Jihlave). Muj klient uspésné slozil védomostni i
talentové zkouSky a byl piijat. Jeho radost se trochu misila se strachem z nového
prostiedi a s neochotou opustit kolektiv, na ktery byl zvykly. Po ur¢itou dobu
uvazovali rodi¢e o0 mé mozné piitomnosti (alespon po urcitou dobu) na nové Skole.
Nakonec na navrh samotného chlapce od tohoto zdméru upustili, a i kdyz se
zpocatku musel chlapec vyrovnavat s novym prostiedim, dnes je ve Skole spokojeny

a spokojeni s jeho praci jsou 1 vyucujici.
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5.4. ODBORNA POLEMIKA

V knize ,,Autismus — zdravotni a vychovné aspekty* od Svédskych autorti
Gillberga a Peeterse se uvadi: , Lidé s autismem zaclenéni do skupinového
vzdelavani casto nezvladnou vysoké pozadavky kladené na skupinu a vznika riziko,
Ze budou na obtizné situace reagovat problémovym chovanim. S pojmem
., integrace“ je treba zachazet opatrné. Neni to prostiedek sam o sobé. Je to konecny
cil uspesného vzdelavani a vychovy. Je mnohem lepsi dat dité s autismem do
takového Skolniho prostredi, které se maximalné prizpiisobi jeho postizeni.*
(Gillberg, Peeters, 2008 s.83) S timto lze jen souhlasit. Obzvlasté pokud Clovek zije
ve Svédsku, které je dostateéné pokryto siti specialnich tiid pro déti s poruchou
autistického spektra ve kterych probiha vyuka se strukturovanym programem. V
Ceské republice jiz sice funguje nékolik desitek tiid pro déti s autismem a
pervazivnimi vyvojovymi poruchami pii specidlnich zakladnich skolach, ale tato sit
je stale nedostatecnd. (Thorova. 2006) A tak ve vétSin€ piipadd nezbyva nic jiného,
nez umistit dit€¢ do specidlni tfidy, kterd neni zaméiena na vyuku déti s autismem a
kde je dit€ vzdelavano spolecné s zdky s mentalni retardaci nebo poruchami chovani.
Podobna situace je 1 v nedostatku kvalifikovanych pedagogii nebo asistentd
pedagoga. Jak déle uvadi Gillberg a Peeters: ,, Rodice nechteji ucitele, kteri chtéji
Jejich ditéti pomahat starym zpiisobem, kteri je opét nuti prochdzet slzavym udolim.
Rodice vedi, ze na jejich otazky existuji odpovédi, i kdyz to nejsou odpovedi konecne.
U autismu se po vyreseni jednoho probléemu vzdy objevi problém novy, ktery je treba
resit. Aby se predeslo dlouhodobému experimentovani a pracnému hledani reseni,
které si vetsina rodicu musela bohuzel najit sama, chteji rodice takové odborniky,
kteri maji znalosti o autismu uz predtim, nez je jim dite svereno do péce ... Rodice
preji odbornikiim lepsi osud. Profesiondlové nepotiebuji pouze kurzy pro pokrocile,
které navstévuji obvykle az kdyz se jim probléem vymkne uplné z ruky. Vsichni, kteri
Jakymkoliv zpiisobem pecuji o deti s autismem, by méli mit aspon minimalni vyklad
zahrnuty do zakladnich studijnich osnov. A dale kazdy, kdo chce lidem s autismem
Jakoukoliv formou pomahat (diagnostik, ucitel, vychovetel), by mél absolvovat kurz
pro pokrocilé, aby se na autismus specializoval, a ne aby lepil chvatné zaplaty a
opravoval, az kdyz se néco pokazi.“ (Gillberg, Peeters, 2008 s.82) Opét mohu jen
souhlasit. A to jako otec syna s diagndzou nizko funkéni Aspergertv syndrom, tak
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jako asistent pedagoga vénujici se klientovi s diagndézou vysoce funkéni Aspergeriv
syndrom. Jako rodi¢ syna s poruchou autistického spektra bych si také pral, aby
odbornici pecujici o mého syna méli alespont zdkladni povédomi o poruchach
autistického spektra. Jak se vSak vyrovnat s tim, kdyz respektovany plzensky
posudkovy psycholog po letmém procteni Iékarské zprdvy mého syna a
desetiminutovém pohovoru s nim, rozhodne, Ze se jednd jen o lehkou mentalni
retardaci a nenalezi mu tedy az doposud piiznané mimoradné vyhody III. stupné?
Dnes uz je to minulosti (snad). Po dvou letech dopisovani a odvolavani se vse
vysvétlilo a dnes uZ ma mtj syn opét mimoiadné vyhody III. stupné pfiznany.
Nicméné, kdyz tohoto odbornika obcas zahlédnu na televizni obrazovce a
poslouchdm jeho zasvécené komentafe, nejsem si jist, je-li vSe v potradku. Jako
asistent pedagoga pobirajici plat na urovni kvalifikované uklizecky si jen tézko
dokéazu ptedstavit, Ze by v soucasné dobé dlouhodobéji tuto praci vykonaval nékdo
dostate¢n¢ kvalifikovany. Tézko lze ocekavat, ze soucasna vlada ,,rozpoctové
zodpovédnosti®“ se svym (dle mého nadzoru) aZ sociopatickym pfistupem k lidem s
postiZzenim, se zni¢ehonic rozhodne 1épe honorovat asistenty pedagoga. Za to vSe ale
nemuze Gillberg a Peeters a vétSina informaci v jejich knize je zajimava a
inspirujici.

Mnoho dtlezitych rad a informaci jsem nalezl v knize ,,Zaci s poruchou
autistického spektra v bézné skole* od pedagoga a vychovného poradce na viceletém
gymnaziu Jiftho Gutha-Jarkovského v Praze, na némz jsou integrovani studenti s
poruchou autistického spektra Mgr. Miroslava Vosmika a specidlni pedagozky PhDr.
Lucie Bélohlavkové. Obzvlasté kapitola ve které je popsano, jak by mél vypadat
individudlné vzdélavaci plan pro Zky s poruchou autistického spektra. KdyZz jsem na
zacatku II. pololeti mého prvniho roku piisobeni v roli asistenta pedagoga zacal
pracovat s klientem, byl jiz jeho individudlné vzdélavaci plan zpracovan. Plan pro
ptisti rok jsem jiz zpracovaval sdm. Jednak proto, Ze jsem si byl védom vytiZenosti
tfidniho ucitele na zacatku Skolniho roku a chtél mu pomoci, ale také proto, Ze
stavajici individudln€ vzdélavaci plan mi ptipadal ptili§ struény. Inspirovan kapitolou
»Jak by mél vypadat IVP* jsem pro pfisti rok vypracoval podrobny plan obsahujici
jak vSechny obecné tudaje, tak 1 souhrn speciadlnich vzdé€lavacich potieb zéka s
poruchou autistického spektra. Zpoc¢atku na mne vétSina vyucujicich, kdyz jsem jim
pfinesl k precteni a podepsani takto objemny elaborat hledéla trochu vydésene, ale v
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prib&hu ¢asu ocenili kvantitu i kvalitu informaci, které jim plan poskytuje.

Dalsi dulezité informace jsem nalezl v knize ,,Vychova déti s autismem* od
psycholozky, kterd pracuje s détmi trpicimi autismem Shiry Richman. V kapitole
»Moznost 1éCby a vzdelavaci metody* autorka popisuje a hodnoti deset metod 1€cby
poruch autistického spektra. Lécbu psychoanalyzou podobné jako vétSina
souCasnych odbornikli odmitd. Lécbu dietami popisuje, ale uvadi, ze neexistuji
dostatecné¢ podrobné¢ védecké studie, které¢ by prokazaly jeji pozitivni vliv.
Rezervované se stavi i k 1écb€é pomoci facilitované komunikace. U facilitované
komunikace terapeut pfidrzuje ditéti ruku a poméha mu ukazovat pismena a slova a
tak ma posilovat jeho komunikaci. Jak uvadi Richman, studie Americké
psychologické asociace odhalila, ze vétSina sdéleni pochazi od samotnych
facilitditort, at’ uz védomeé, ¢i podvédomé. K metodé sluchového tréninku
vytvofenému lékatem Guy Bernardem podotykd, Ze neexistuje Zadny dukaz, Ze
hypersenzitivni sluch zptisobuje u déti s autismem poruchy chovani. Podobny postoj
zaujima 1 k ve své dobé& popularnim metodam jako jsou senzoricka integrace,
terapie pomoci pevného drZzeni (holding therapy) a option terapie. Kladnéjsi
vztah ma k muzikoterapii, tanecni terapii a artterapii. Jako nejucinnéjs$i metody
oznacuje program TEACCH vytvoieny v sedmdesatych létech dvacéatého stoleti
Ericem Schoplerem a aplikovanou behavioralni analyzu, kterou sama pii vychoveé
déti s autismem nejvice pouziva. (Richman, 2006) Podobny postoj jsem zaznamenal i
u Katefiny Thorové a z obou téchto programi jsem také nejvic Cerpal pfi své praci s
klientem.

Asi nejvic informaci pro svoji praci jsem naSel v knize klinické psycholozky
specializujici se na praci s détmi s poruchami autistického spektra PhDr. Katefiny
Thorové ,,Poruchy autistického spektra®. Thorovd podobné jako Shira Richman
odmita rizné ,,zazracné* metody a priklani se k eklektickému a celostnimu pfistupu.
Ze vSech v dneSni dobé pouzivanych programi se piiklani k metodé
strukturovaného uceni, k programu TEACCH, k vzdélavacimu programu
Higashi a k aplikované behavionarni analyze. Pii své praci s klientem jsem se
nechal inspirovat autoréinym popisem program TEACCH. Jako stézejni body o které
se opira metodika TEACCH zde autorka uvadi:

e Fyzickou strukturu — ndzornou organizaci fyzického prostoru a pracovnich
ukolu. Pti svych omezenych moZnostech jsem pieorganizoval umisténi
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klienta tak, aby sed¢l v prvni lavici naproti katedfe a nebyl tak rozptylovan
sledovanim raznych aktivit svych spoluzakli béhem vyucovani. Ve spolupraci
se Skolnikem se mi povedlo zajistit Skolni lavici s loznym prostorem, do
které si mohl muj klient piehlednéji ukladat seSity a ostatni Skolni pomicky.
Do poznamek, které jsem beéhem hodin vyhotovoval a které jsem
okopirovaval jsem klientovi vyrazné€ vpisoval upozornéni na pisemné testy a
okruh otdzek, které budou obsahovat (ptfiloha €. 4) a do zardmované c¢asti
(bublin) uvadél informace a vzorce, které je nutné si zapamatovat (ptiloha ¢.
1a6).

e Vizudlni podpora — diraz je kladen na vizudlni informace. Vyuzil jsem
chlapcovych tendenci zdobit si béhem vykladu seSity rGznymi kresbami a
jakmile zacal kreslit, kreslil jsem 1 ja. S tim rozdilem, ze moje kresby
souvisely s tématem vykladu. Po kratkém case zacal klient mé kresby
napodobovat a pfipojovat ke kresbam popisky. Kdyz pak namisto riznych
snovych vyjevil nakreslil schema zapojeni voltmetru a v hodin¢ individudlni
vyuky jsme se k tomuto schématu vratili, bylo vSe jednodussi.

e Zajisténi piedvidatelnosti — vizudlni zndzornéni casu a ptedvidatelnost
posloupnosti ¢innosti. V této oblasti nem¢l muj klient vaznéjsi problém.

e Strukturovana prace pedagoga — o své praci s klientem jsem vypracovaval
tydenni zpravy a informoval rodice bud’ osobné nebo prostrednictvim mailu.

e Price s motivaci — dit€¢ musi ziskat divod, pro¢ ma pracovat. (Thorova.
2006). Socialni odménou byl pro mého klienta potlesk spoluzaki, kdyz
spravné vypocital na tabuli matematicky ptiklad. Motivaci pro néj byla
perspektiva, Ze kdyz si zlepSi prospéch, méa Sanci byt pfijat na grafickou
Skolu.

Velkym povzbuzenim pro mne bylo, Ze vétSinu zmén piijimal muj klient bez
vetsiho odporu a kdyz zjistil, Ze pfinadseji pro néj uzitek, zaclenil je mezi své ritualy.
Postupné jsem zasahoval do jeho prace ¢im dal méné a piipravoval ho tak na

samostatny zivot na grafické skole.
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ZAVER

Cilem mé diplomové prace bylo rozsitit teoretickou i praktickou zdkladnu
informaci o poruchach autistického spektra. Ze své zkuSenosti vim, ze v Ceském
prostiedi neni doposud povédomi o této problematice na takové trovni, jakou by si
zasluhovala. S aZ zaraZejicné nizkym pové€domim o poruchéach autistického spektra
jsem se za své pétadvacetileté pée o svého syna setkal bohuzel i u mnoha
odbornikt. Nastésti tomu tak nebylo ve vSech ptipadech a tak mohu vzpomenout na
obétavost a empatii oSetfovatelky mého syna Mgr. Nadi Turkové z Psychiatrické
lécebny v Dobfanech, na trpélivost psychoterapeutky Mgr. Potickové a na
profesionalitu a citlivy pfistup psychiatra MUDr. Moravce. Zda se, Ze situace a
ptistup k lidem s poruchou autistického spektra se v posledni dobé v Ceské republice
prece jen méni. Na praci prukopnice prace s détmi s poruchou autistického spektra
MUDr. RizZeny Nesnidalové navazali dalSi hrdinové. Za vSechny bych jmenoval
PhDr. Katetfinu Thorovou, Ph.D. Klinickou psycholozku, zakladatelku obcanského
sdruzeni Asociace pomadhajici détem s autismem. Na pomérné dobré urovni je
oSetiena péce o déti s poruchou autistického spektra skolskou legislativou.

Ve své praci jsem vénoval zna¢nou ¢ast historii a vymezeni pojmu poruchy
autistick¢ho spektra. Podrobnéji je zde popsana diagnéza Aspergeriv syndrom. Pfi
popisu své prace s klientem s diagnézou vysoce funkcéni Aspergertiv syndrom jsem
zvolil formu sebepozorovani. Mlj postup pii vyuce muze misty pfipadat jako méalo
védecky, ale moje dlouholetd denodenni zkuSenost s clovékem s diagndzou
Aspergertiv syndrom mne dovedla k nazoru, ze hluboké znalosti v oboru psychologie
a pedagogiky jsou u asistenta pedagoga velice duilezité, nejsou-li vSak doprovazeny
schopnosti empatie a nekoneCnou trpélivosti, nemiize byt prace asistenta piilis

uspesna.
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RESUME

Tématem diplomové prace je problematika integrace zakl s poruchou autistického
spektra v bézné Skole a role asistenta pedagoga pfi integraci téchto zakl. Prace je
rozdélena do péti kapitol. Prvni tii kapitoly jsou vénovany vymezeni pojmu poruchy
autistického spektra, historickym vyvojem diagnostiky a 1écby, popisem symptomi
téchto poruch, diagndézou Aspergertiv syndrom a legislativni oporou integrace zaki s
poruchou autistického spektra. Ctvrta kapitola obsahuje informace o moznych
problémech, se kterymi se mulze setkat zak nebo vyucujici zdka s poruchou
autistického spektra. V paté kapitole jsou uvedeny anamnestické udaje mého klienta,

popis vyvoje poruch autistického spektra, popis prace asistenta a odborna polemika.

SUMMARY

The topic of my thesis is the issue of intergration of pupils with the autistic spectrum
disorders into the mainstream schools and the role of the teacher’s assistant in the
integration of these pupils. The work is divided into five chapters. The first three
chapters define the term the autistic spectrum disorders, its historical diagnostical
development and treatment. It also describes the symptoms of these disorders, the
diagnosis of Asperger syndrom and the legislative support of intergation of pupils
with the autistics spectrum disorders.The fourth chapter focuses on possible
problems that autistics students and their teachers can face. The fifth chapter presents
the anamnesis of my client, the description of development of the autistic spectrum
disorders and finally the desctiption of the role and work of the teacher’s assistant

plus professional polemic.
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Asistent pedagoga — Wikipedia
dostupnéna<http://wiki.rvp.cz/index.php?title=Knihovna/l .Pedagogick

%C3%BD _lexikon/A/Asistent pedagoga>)

Marta Tepla, Hana Smejkalova - Zakladni informace k zaji§tovani asistenta
pedagoga do tridy, v niZ je vzdélavan zak nebo Zaci se zdravotnim postiZenim.
(dostupné na <http://spc-info.upol.cz/profil/wp-content/uploads/2011/05/23.pdf>)

Z:akon o pedagogickych pracovnicich a 0 zméné nékterych zakoni
(dostupné na < http://www.msmt.cz/ministerstvo/zakon-o-pedagogickych-
pracovnicich-a-o-zmene-nekterych-zakonu-1>)
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