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1 Uvod

Aspergeriv syndrom je jednou z poruch autistického spektra.
V souvislosti s nim se objevuji nejen psychologicka, ale také sociologicka
témata. Tato prace se ale bude zabyvat tématem stigmatu, které pfinasi
diagndza i symptomy Aspergerova syndromu. Obtize v socialni komunikaci a
odliSné projevy chovani, které nesplfiuji podminky socialniho fadu, vytvareji
podhoubi pro stigma, které se dale rozviji v pfipadé diagndzy poruchy z tohoto

spektra.

Stigma je mnohem snaze viditelné, popsatelné a Citelné u odliSnosti
fyzického puvodu a to hlavné diky tomu, Ze jsou patrné povétSinou na prvni
pohled. Velka Cast autistického spektra je ve svych projevech mnohem
»<agresivnéjsi“ a vyraznéjsi nez je samotny Aspergeriv syndrom. V této praci
se ale budu zabyvat hlavné Aspergerovym syndromem a problémy, které do
Zivota jeho diagndza pfinasi ve vztahu k jinym lidem v€etné téch, ktefi jsou
danému clovéku nejbliz8i. | pfes mensi silu projevd symptomua autistického
spektra je kazdy jedinec originalem a u kazdého jedince se projevuje

Aspergertv syndrom v rizné sile a intenzité.

v s

V souCasné dobé je nejznaméjSim a nejspiSe nejpopularnéjsi jedinec
s Aspergerovym syndromem postava ze sitcomu Teorie velkého tresku
Sheldon Cooper. Fyzik posedly poradkem, opakovanim stejnych rituald ve
stejny €as i den v tydnu, ktery ma oznacenou Stitkem i Stitkovacku a velmi
specifickym zplsobem klepe na dvefe své sousedky. Skute¢na socialni realita
je vici jedinciim s Aspergerovym syndromem ve svém vlivu odliSna. Pocity
studu a obavy, které prozivaji v kazdodennich socialnich interakcich, ovliviuji

jejich postoj ke spole¢nosti i k nim samotnym.

Cilem této prace je popsat stigma, které vznika nejen pfi samotné
diagn6ze Aspergerova syndromu, ale také v ramci socialnich kontaktl jedince
s okolim. V prvni ¢asti se zamé&fim na teorii socialniho fadu, ktera vychazi ze
symbolického interakcionismu a dramaturgické sociologie Ervinga Goffmana.
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V dalSi Casti se pokusim pfiblizit problematiku vztahujici se k Aspergerové
syndromu a diagnostice na zakladé jeho symptomu. V posledni ¢asti dojde
k propojeni Thomasova teorému, socialniho fadu, diagnézy a jejich vlivu na
schopnost jedince byt ,béznym“ ¢lenem ruznych socialnich skupin a ve svém

jednani pokud mozno nevybocovat.



2 Spole€ensky rad

Existuje mnoho teorii, které se zabyvaji tim, jak funguje spole¢nost.
Lidé, kterym byl diagnostikovan Aspergeriv syndrom se d¢asto potykaji
s problémy v ramci béznych socialnich interakci i béZzného socialniho Zivota.
Kazdy jedinec se v prvni fadé potyka, u€i se a porozumiva socialnimu fadu
jako takovému. Autofi, jakymi je napfiklad Beck ¢i Bauman, zastavaji postoj,
Ze socialni prostor a rfad je tvofen a charakterizovan prevazné krfehkosti a
proménlivosti socialnich pout a vazeb. (Bauman, 2000; Beck a Beck-
Gernsheim, 2002) Indiviualizace a s ni rostouci oslabeni kolektivniho citéni
(Puttnam, 2000) posiluje rozSifeni strachu a obav z neznamého, odliSného a
jinakého (Bauman, 1991). V kazdodennim Zivoté nejvice potfebujeme jistoty a
pocit bezpeCi. Tyto potfeby jsou naplfiovany skrze emoce, které se vytvari
skrze dlveéru, a to i v pfipadném konfliktu s tim, jak vysoka a ohrozujici je
hranice potencialnich nejistot, nebezpeci a riskantnich situaci, ve kterych se

jedinec mize ocitnout diky spole¢nosti (Giddens, 1991).

Duvéra a spolu s ni opakovani a utvareni ritualld je zplisobem, jakym se
jedinec snazi vyhnout stfetu s nebezpec€im, které vznika v ramci socialnich
vazeb. (Rawls a David, 2006) Socialni dohoda je zaloZena na opakovani
normalniho, do ¢&ehoz patfi chovani jednotlived odpovidajici nepsanym
pravidlim. Tato pravidla Cini socialni zivot pfedvidatelnym, vyvazenym a
divéryhodnym. Podobnost a pfedvidatelnost v riznych situacich byvaji Castéji
vyzadovany lidmi, ktefi pravé v urCitych okamzicich maji problém se

vzajemnym porozumeénim v socialni interakci. (Sibley, 1995: 115)

Socialni interakce se nesklada jen ze samotnych verbalnich a
neverbalnich projevd chovani, ale také ze zdvofilosti a schopnosti osvétlit
rizné socialni interakce. Dulezitost téchto soucasti, diky kterym dochazi
k upevnovani socialnich vazeb, spoCiva ve zplUsobech, jakymi se diky nim
uhlazuji a zjednodusSuji socialni interakce. Tato problematika se objevuje i
v dile Spencera Cabhilla z roku 1987. K vybudovani zdvofilosti u jedince je

potfeba navySovani vétsi daveéry, socializace a integrace do spole¢nosti. Lidé
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jsou emocionalné angazovani diky: ,kodexu slavnostniho jednani, ktery je
charakterizovan naSim naboZenstvim zdvorilosti, z néhoZ se stava jednotlivci
viastni moralni kodex a obohati jeho Ci jeji smysl pro slusnost, prakticnost,
lidskost a moralku“ (Cahill, 1987: 312). Tento kodex je ,obfadni®, Fidi se etikou,
spiSe nez vécnym pravem ¢i moralkou. (Goffman, 1967: 55) OcCekavani, ktera
z tohoto kodexu vychazeji, je potfeba v socialnich interakcich naplfiovat.
Neschopnost naplnéni tohoto o€ekavani vyvolava pocity hnévu, rozpaky,
znechuceni €i stud ze strany Clovéka, ktery neni schopen naplinit tyto své

povinnosti.

Jak ukazuje Giddens (1991), sdileny ramec reality je sou€asné robustni
i kfehky. Dale naznacuje, Zze nas pocit bezpeci spociva v pocitu duvéry ve
spolehlivost lidi, cozZ je schopnost ziskana pomoci socializa¢nich procesu. Pro
jedince s Aspergerovym syndromem je tento pocit bezpeci t€Zko polapitelny a
uchopitelny. V literatufe existuje velmi zajimavy rozpor: na jedné strané,
pravidla, ktera upravuji socialni setkani, ktera se stale konaji, maji byt pfijata
za samozfejmost a zakorenit, a to i diky tomu Zze by méla byt vnimana jako
pfirozena, jak poznamenal Cresswell (1996). Na druhou stranu je ale potreba
udrzovat v kazdodennim Zivoté i bdélost a ostrazitost (Giddens, 1991;
Goffman, 1969).

Podle Goffmana (1969) maji lidé spoleCny zavazek s cilem usnadnit
socialni setkani tim, Ze wudrzuji fungujici konsenzus ve spole¢nosti a
nevybocCuji z ni. To znamena, Ze jedinec se snazi nejen o vlastni a spravné
chovani vedoucimu k zachovani socialnich interakci, ale zaroven sleduje, zda
jini jednotlivci naplnuji jejich Cast této nepsané dohody. Vyznam toho Goffman
(1967: 116) zdurazhuje pomoci popisu, ktery vychazi zvySe
zminénych povinnosti, jako ,jiskru, ktera ozafuje svét‘. Moralni povinnosti
obsahuji mimo jiné i to, Ze jedinec je schopen si uvédomit a citlivé vybrat
zpusob, jak ostatnim pfitomnym pomoci se spontanné a fadné zaradit a také
jim pomaha modulovat vlastni vyjadieni postoju, pocitl i nazoru v zavislosti na

spolecnosti, ve které se Clovék nachazi (Goffman, 1967: 116).
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Samoziejmé existuji i situace, kdy je participace v socialnich vztazich a
skupinach néjakym zpusobem omezena. Zalezi totiz i na ostatnich jedincich,
do jaké miry budou pfiznivé podporovat zacClenéni jedince. Pro takové pripady
pfinasi Goffman (1963) koncept ,zdvofilé nevSimavosti“, ktera dokaze tyto
rozpory skryt. Naznacuje, ze lidé tihnou v béznych situacich k jednotnému
pohledu na ostatni, pokud ovSem né&jakym zpusobem nevybocuiji, v takovych
situacich jedinci Casto sleduji, da se fici i ziraji toho, kdo se chova z jejich uhlu
pohledu nepatficné. Nemusi se jednat o specifické projevy symptomu poruch
autistického spektra, muze se jednat i o odliSné obleCeni &i vyrazny uces.
Timto zplsobem vznika nad témi, ktefi ,vybocluji“, velmi uinny nastroj socialni
kontroly. Goffman (1967: 49) nazyva jedince, ktefi nedokazou zahrat svou roli
tak, aby se zapaijili, ,Spatnymi ucinkujicimi®, ktefi vytvareji nejen pro sebe, ale i

pro ostatni nepfijemna setkani.

Clovék nabyva presvédéeni o roli, jakou hraje. Kdyz jedinec predstavuje
néjakou svou roli, skryté pozaduje od svych divaku, aby jej brali vazné. Pokud
mu jeho okoli véfi, zalezi jesté na tom, jakou divéru vklada jedinec do své
vlastni role. Jedinec muze byt zcela pohlcen svou roli, naprosto ji davéfuje, to
Goffman povazuje za upfimnost. Pokud se jeho dlvéra vroli nachazi
v negativnich hodnotach, takovy jedinec je povazovan za cynického.
Pohnutky, pro¢ jedinec klame ostatni, mohou byt sobecké (jdouci si za

vlastnim ziskem) i altruistické (pro dobro ostatnich lidi). (Goffman, 1999: 26)

Za dobrého herce je povazovany jedinec, ktery nepfehrava, nepfehani,
ale ani nema potfebu byt upfimny az na kost. Jedna se pouze o schopnost
osvojit si dostateCny pocet vyrazii a umét je pouzit ve spravnou chvili.
(Goffman, 1999: 73). Goffman pfedpoklada i socializaci na komunikativni
urovni. Vykony, které jedinci podavaji v socialnich interakcich, jsou fizeny
normami, jak bylo vySe napsano. Tyto normy se daji rozdélit do dvou kategorii:
zalezitosti zdvofrilosti a konvence. Zalezitosti zdvofilosti v sobé obsahuji také
zpusoby verbalni a neverbalni komunikace se spoleCnosti. Konvence jsou

skupinou norem, ktera se tyka zpasobl chovani u€inkujiciho, ktery se nachazi
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v dohledu ¢i doslechu obecenstva, se kterym nemusi nutné dochazet

k socialni interakci, ani spolu nemuseji hovofit. (Goffman, 1999: 110)

VSechna setkani, bez ohledu na to zda jsou pozitivni Ci negativni, ovSem
predstavuji pfilezitosti, kdy se jedinec muze zadit spontanné podilet na
formalnich procesech, které vychazeji z pevného a pfisného smyslu pro
skute€nost. (Goffman, 1967: 135) Bez schopnosti odvodit smysl reality, smysl
.psany mezi fadky“ a z toho vyplyvajici nadéji spojenou s pocitem bezpedi,
zUstavaji lidé ,bez pravidel, mimo realitu a bez zakonu“ (Goffman, 1967: 135).
Nepfrijemna setkani ovSem mohou vyvolavat negativni a silné emoce, jakymi
je strach, uzkost, rozpaky, stud Ci nejistota a nepohodli. Emoce nam
zprostfedkovavaji zplasob, kterym dokazeme vnimat a chapat realitu
kazdodenniho zivota, osvétluji nam, jaky je svét pro nas, jak mu rozumime.
(Davidson a Bondi, 2004) Nas vlastni smysl, smysl toho kym a ¢im jsme, je
jak se citime, nez jak to, co citime, interpretujeme. Mezi t€émito dvéma biehy
(emoce a pfemysleni o nich) existuje dialogicky vztah. Pokud se nechame
strhnout prfivalem emoci, stavame se Casto ,Spatnymi ucCinkujicimi®. To
v kombinaci s pocitem anomie &i odpoutanim se od bézného Zivota miuze mit

vyrazny vliv na jedince a jeho napliovani spoleCenskeho radu.

3 Aspergerav syndrom

Na zakladé Diagnostického a statistického manualu mentalnich poruch
(Diagnostic and Statistical Manual of Mental disorder, DSM-IV., Americka
psychiatricka asociace, 1994) je Aspergeruv syndrom zafazeny jako podtyp
spektra autistickych poruch (Autism Spectrum Disorders) a je charakterizovan
napadné zhorSenym rozvojem v socidlnich interakcich a omezenym
stereotypnim repertoarem aktivit a zajmi bez zjisténého kognitivniho Cdi
jazykového vyvojového opozdéni. Podle epidemiologické studie Ehlerse a
Gillberga z roku 1993 je oCekavané zastoupeni pfipadd v populaci ve véku od
7 do 16 let 0,7 % a skutecné zjisténé 0,36 %. (Ehlers a Gillberg, 1993)



Autistické spektrum zahrnuje celou fadu poruch, které jsou
charakterizovany prevazné potizemi v socialnich interakcich, komunikaci,
socialni fantazii, a to v€etné Aspergerova syndromu. Néktefi lidé
s diagnostikovanym Aspergerovym syndromem jsou velmi uspésni v urcitych
oblastech, zatimco v jinych zapasi s velkymi obtizemi. (Attwood, 2006) Potize
v socialni interakci a komunikaci Ize pfiCist nékolika faktoriim, v neposledni
fadé se jedna i o nepochopeni samotného Aspergerova syndromu, jeho
neznamosti v SirSi populaci, i pfesto ze se o0 ném v posledni dobé ¢asto mluvi.
Jedinec stimto syndromem ma Casto problémy se smyslovym vnimanim,
které mUzZe byt charakterizovano jak precitlivélosti, tak i snizenou citlivosti na
podnéty, které pfinasi vdechny lidské smysly. Casto jim vadi priliny hluk, &i
jakékoli hmatové podnéty. Dale pak tihnou k interpretaci véci velmi doslova.
Pokud pozZadate jedince s Aspergerovym syndromem o ,kybl ¢aje“, je schopen
skute¢né pfipravit ¢aj do kyble, pfipadné ho mlzete rozrusit vétou: ,Nech toho,
nebo té kousnu®. Toto vSe pfispiva k tomu, Ze spoleCensky zivot je pro né do
jisté miry tézko Citelny a ve vysledku nepfedvidatelny. (Davidson, 2008)
Vzhledem k vyznamu duvéry a pfedvidatelnosti v socidlnich interakcich neni
s podivem, ze intenzivni a nepfijemné ,autistické emoce“ (Davidson, 2007)
jsou spojovany se zkuSenostmi z komunikace a socialnich interakci s

takovymi jedinci.

Definice Aspergerova syndromu je soucasti nezanedbatelné polemiky
vramci literatury i psychologickych sméru. Literatura Casto predklada
stereotypizujici pohled na tyto jedince, jako na neemocionalni,
nekomunikativni a nesocialni az antisocialni. Je pravda, Ze v tomto se da najit
mnoho podobnosti (napfiklad Davidson, 2007), ale jejich samostatné vypovédi
ukazuji, Zze prozivaji pocity odcizeni, a silny pocit, Ze i pfesto, Ze mohou
nahlédnout do kazdodenniho bézného Zivota, nikdy se k nému nepfiblizi. ,Tyto
emocni stavy mohou tvofit dlouhodobé zazemi pro vyrazné pocity hrazy,
frustrace, rozpaky a zhnuseni, které jsou charakteristického kazdodenni
pokusy o spojeni se s dalsim svétem.” (Davidson, 2007: 669) Pocit odcizeni a
nezapadani prispiva k obtizim pfi zachovani shody v socialnich interakcich a
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lidé s Aspergerovym syndromem mohou byt identifikovani jako ,Spatny
uCinkujici“.  Existuji mista, kde i tito lidé mohou zapadnout, coz podtrhuje
dulezitost spravného emocné-prostorového porozuméni. (Davidson a Bondi,
2004) Jedinci s Aspergerovym syndromem maji znatelné konverzacni
schopnosti, zhorSené schopnosti ve vytvarfeni socialnich vztahu, dale pak
mohou naruSovat komunikaci neverbalnimi projevy (odliSna komunikace z o€i
do odi, zirani, odlisna mimika, ¢i odliSné drzeni téla). Dale se pak u nich
objevuje i nedostatek socialni a emocionalni reciprocity. Mohou se u nich
projevit omezujici, opakujici a stereotypni vzorce chovani a €innosti. Kognitivni
schopnosti jsou malokdy postizeny: jazykové schopnosti a pamét’ jsou Casto
lepSi nez u bézné populace. Lidé s Aspergerovym syndromem zazivaji pocity
odcizeni, osamoceni, vzajemného neporozumeéni, které mohou vyustit az do

uplné socialni izolace.

3.1 Diagnéza

Siroka 3kéla poruch autistického spektra kromé& autismu, Aspergerova
syndromu (specificky jazykovy rozvoj) obsahuje i blize nespecifikované
pervazivni vyvojoveé poruchy, které jsou diagnostikovany v pfipadé, Ze jedinec
nesplfiuje v8echna, pouze néktera kritéria pro diagnézu autistické poruchy.
Skupina genetickych faktord je vnimana jako vyznamny ukazatel mozné
diagn6ézy. Tyto podminky (rodinna anamnéza), mohou mit vliv, avSak
vzhledem ktomu, zZe autismus je komplexni vlastnosti se Sirokou Skalou
variability a odliSné sily projevl, nemusi se jeho znaky nijak vyrazné
projevovat. Poruchy autistického spektra, véetné vysokofunk&niho autismu i
Aspergerova syndromu, jsou diagnostikovany na zakladé behavioralnich
projevl a znakd, které se proménuji v zavislosti na véku. Malé dité s autismem
nemusi reagovat na své jméno, batole mize mit lehce zpomaleny jazykovy
projev, nedafi se mu zapojit do ,pfedstiracich® her (,pretend play“ — hry, pfi
kterych pfedstavuji osoby, ¢&i véci), € je posedlé sefazovanim a
pferovnavanim svych hraCek do jedné linie. U starSich déti &i dospélych

pomérné Casto dochazi ke sniZzenému porozumeéni vtiplim, obtiZzim spojenym



se zapojenim do konverzace a utvareni pratelstvi. (Cheslack-Postava, Jordan
Young, 2012)

Kognitivni poruchy se vyskytuji jako pfidruzené poruchy ve znacném
procentu diagnostikovanych pfipadd. DalSim standardem na poc¢atku diagnozy
je strukturovany Kklinicky rozhovor a pozorovani skupiny aktivit. Pro tuto
skupiny aktivit je uréeny diagnosticky pozorovaci plan. Paleta riznych méritek
a nastroju se dale pouziva pro epidemiologické, klinické a screeningové ucely.
Kli€ovou charakteristikou v8ech téchto nastroju je, Ze jsou do urcité miry
subjektivni a spoléhaji se i na zpravy od rodic¢u, peCovateli &i samotného
diagnostikovaného a spolu stim i na odborné nebo klinické pozorovani a
posuzovani. (Cheslack-Postava, Jordan-Young, 2012: 1667) Je zajimavé, Ze
Castéji jsou poruchy autistického spektra diagnostikovany u muzu. U
Aspergerova syndromu a vysoce funkéniho autismu muze pomér muzd k

zenam dosahnout az poméru 10:1. (Fombonne, 1999)

Diagndza tohoto syndromu tedy probiha v nékolika krocich. Na pocCatku
se pouziva specialni dotaznik A. S. A. S. (The Australian Scale for Asperger’s
Syndrome; Garnett, Attwood, 1995). Tento dotaznik je posuzovaci, zamérfuje
se na nékolik oblasti, z nichz primarni je chovani a dalSi projevy, které by
mohly poukazovat na Aspergeriv syndrom. Kazda polozka je vyhodnocena na
Skale, ¢im vySsSi je ziskané koneCné skoére, tim je vySSi pravdépodobnost
budouci diagnézy tohoto syndromu. Do poradenského zafizeni pfFichazeji
jedinci (dospéli i déti) Casto jak na zakladé doporuceni Iékafu &i pedagogu, tak
i na zadost rodicu. Cilem takové navstévy je potvrdit €i vyvratit pfitomnost
Aspergerova syndromu a jemu pfibuznych poruch, tedy poruch autistického
spektra. Stanoveni diagnozy se opira o nékolik Casti. Jedna se o socialni
chovani, komunikaci, intelekt, motoriku, traveni volného ¢asu a emocionalitu.
(Bélohlavkova, 2012a)

Validita samotné diagnézy mize byt vnimana jako problematicka, jelikoz

neexistuje jasna demarkacni linie mezi tim, co je normalni a co jiz nikoli. Tato



linie se nachazi v binarnich kategoriich, které nabyvaji hodnot zdravy a
nezdravy, pfipadné zdravy a nemocny. Teoretici argumentuji, Ze diagnostické
Stitky mohou vyvolat rizné reakce ostatnich lidi a zacit osobu, ktera ma tuto
diagndzu, €i nalepku vnimat odliSné a zachazet s nimi jinym zplsobem nez je
bézné. Tim zaroven dochazi k omezovani prostoru pro samostatny rozvoj

jejich skute¢nych povahovych vlastnosti. (Scheff, 1999)

Diagnostika Aspergerova syndromu pfinasi i dalSi uskali, a to zejména u
dospélych. (Ritvo a kol., 2008) Pro ty, ktefi se o tyto jedince starali (rodiCe,
dalSi pfibuzni), je €asto naroCné jen si vzpomenout na vyvojové anamnézy a
symptomy odlinosti jedince v prubéhu raného détstvi, coz zhorSuje ziskavani
pfesnych informaci pro diferencialni diagnostiku Aspergerova syndromu u
dospélych (Kanai a kol., 2011) Kromé toho existuji i lidé, ktefi jsou jinak zdravi,
jen s CasteCnymi poruchami socialnich funkci a komunikacnich dovednosti.
Pravé diferencialni diagnéza mezi takovymi jedinci a témi s Aspergerovym
syndromem je skutecné obtizna. Praveé proto jsou dulezité klinické podminky a
pfesné ukazatele, pro spravnou diagnézu. Udaje o psychosocidlnich
okolnostech a psychologické komorbidité (dvé rizné soucCasné existujici
poruchy u jedince) u dospélych pacientl s normalni inteligenci s pervazivné
vyvojovou poruchou jsou désivé, ale schopnost socialniho chovani tlumi jen
CasteCné. Aspergeruav syndrom oproti autismu vykazuje lepSi vysledky
v socialnich interakcich, i tak se ale jedinci s Aspergerovym syndromem
setkavaji s negativni socialni zkuSenosti, jakymi je izolace a marginalizace.
(Balfe a Tantam, 2010; Cederlund a kol., 2008) K tomu se v prubéhu Skolni
dochazky &asto pfidava i Sikana a chozeni za Skolu. (Tantam, 2000) Navic u
dospélych s Aspergerovym syndromem je zvySena nezameéstnanost, Spatny
zdravotni a socialni profil a vétSina z nich (az 70 %) zustava u rodiCu a
nevstupuje do manzelského svazku. (Balfe a Tantam, 2010) Mezi bézné
psychické pfiznaky patfi deprese, uzkosti a socialni uzkosti, panické poruchy a
emocni nestabilita v dusledku socialni izolace (Kanai a kol., 2011). Jista
posedlost a nutkani jsou s Aspergerovym syndromem spojeny, predevsim
v dobé, kdy jedinec pocituje tisen. (Russell a kol., 2005) Lidé stimto
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syndromem maji Casto potize s koncentraci a pozornosti, problematicky se
vyrovnavaji se zménami. Tyto obtize mohou vyvrcholit az v averzi vUCi
zménam jako takovym i vuéi zcela novym pfedmétam &i situacim. V nékterych
pfipadech mohou byt novym prostfedim zmateni, a to i s ohledem na socialni
vztahy. Tézka uzkost a zmatenost muze vést az ke zkratovému a
nepfedvidatelnému jednani. (Howlin, 2000) Behavioralni symptomy mohou
prohlubovat socialni izolaci a tim i stigmatizaci, ktera jedince stavi mimo
spolecCnost. Mezi tyto symptomy se fadi i neoblomné Ipéni a stale se opakujici
témata v feci, ktera mohou vést ke znudéni a ,otraveni“ pratel a peCovatell
(rodi€¢t, prarodi€l, apod.). Deprese vznikajici v zavislosti na izolaci
pravdépodobné vedou ke ztraté energie a vyprodukuji zménu zivotniho stylu
k horSimu. (Sahlender, Mattsson, Bejerot, 2008) Vytvoreni Spatného zivotniho

stylu a deprese pusobi nejen na jedince, ale i na jeho okoli.

Moznost brzké diagnézy muze diky znatelnym symptomim pomoci
ovlivnit €i predejit tomuto stavu. Pokud dité zna a pouziva mnoho slov, ktera
mohou byt vnimana az jako neobvykla, mize byt takova slovni zasoba
povazovana rodiCi jako vyjimecCnost Ci schopnost dobfe si pamatovat, nikoli
jako mozny priznak Aspergerova syndromu. Dale pak jedinec s timto
syndromem nezavisle na véku v komunikaci €asto nevnima, co mu sdéluji
ostatni a pokracuje v proudu fe€i a svych myslenek, ¢imz pUsobi v ocich
ostatnich necitlivé a tak, Ze jej nezajima, co mu ostatni chtéji fici. Kromé toho
Casto vyslovuje své myslenky nahlas (pfemysli nahlas), i kdyz to v dané situaci
nemusi byt vhodné. (Bélohlavkova, 2012a) V komunikaci, ktera je dulezitou
soucasti utvarfeni socialnich vztahl, tedy dochazi i Kk vysloveni
»nevyslovitelného®. ,Nevyslovitelné“ informace, nazory & myslenky mohou
narusit kompatibilitu jednotlivych vazeb a socialnich vztaht ¢&i uplné znicit

vztahy, jesté pfed jejich zaCatkem.

Pfi posuzovani intelektu se v pribéhu diagnézy zaméfuji na proces
mysleni jako takovy. Jedinci s Aspergerovym syndromem se snadno uci

faktim, schématim a vzorcim. Problémy pfichazeji az s abstraktnim
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mys$lenim. Jak jiz je vySe uvedeno, néktefi jedinci v komunikaci Spatné rozumi
metaforam, chapou je doslovné. Mivaji potiZze se schopnosti utvaret usudky a
nazory na dusevni a emocni stavy druhych osob, Spatné rozkliCovavaji, co si
druhy mysli, co citi a jak se citi. V SirSi perspektivé to znamena, Ze maji potize
s porozuménim chovani druhého Clovéka. Dale je zde také odliSnost v tzv.
exekutivnich funkcich. Tyto funkce jsou zaméfeny na naSe cile, sméfuji nase
chovani k takovému cili a usmérfuji nasi pozornost, ¢imz reguluji naSe reakce
na urcitou situaci. Pokud jsou u jedince tyto funkce potlaceny, reaguje vétSinou
prvni moznou reakci, ktera ho napadne. U déti to mohou byt i nasilné reakce,
pficemz si ale neuvédomuji dlouhodobé duisledky na budovani své pozice ve

spole¢nosti a upeviovani spoleCenskych vazeb. (Bélohlavkova, 2012a)

V takovych pfipadech, kdy jedinec nesplfiuje kritéria pro ,spravného
ucinkujiciho®, vétsinova spolecnost vytvori predsudek, ktery je pfevazné tvoren
pfiznaky, které pfinasi Aspergeruv syndrom. Lidé tak s jedincem jednaji
odlisné a vytvareji u n&j pocit, Ze je ve spoleCnosti nechtény, odcizi se ji a ze
spole€nosti sam sebe vylouCi. Dospéje k pocitu, Ze ji nedokaze porozumét a
nikdy nedokaze veést bézny kazdodenni zivot, €imz uzavie kruh a naplni

predsudky, skrze které jej vnima spolecnost.

3.2 Diagnéza jako determinant

Diagn6za neni pouze klasifikatni pomlcka vramci mediciny,
v socialnich védach existuji tfi odliSné urovné, jak mizeme diagnézu vnimat.
Diagnoza jako kategorie, diagnéza jako proces a diagndéza jako udalost
s nasledkem na zdravi. (Jutel, Nettleton, 2011) Je-li diagndéza socialnim
procesem, miZe mit vliv na chovani a jednani pred a po diagnéze? Casto je
diagndza vnimana jako pozitivni determinant prosocialniho chovani. (Russell a
kol. 2012; Davidson 2010) Jak je vnimano a rozuméno prosocialnimu chovani

je uvedeno dale.

Diagnostikovani poruch autistického spektra je do urcité miry mozné i

v niz8§im véku. VétSina poruch autistického spektra se projevi jiz vraném
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détstvi. Existuji zde studie, které poukazuji na moznost diagnozy jiz do tfi let
véku. (napf. Kleinman a kol., 2008) DalSi studie, které se zaméfovaly na
jedince, u kterych byl diagnostikovan pfimo Aspergeriv syndrom, ukazuji, Ze
nejCastéji je diagnéza pevné stanovena béhem prvnich let povinné Skolni
dochazky. V retrospektivné zamérené studii Petry Dewrang a Anniky Dahlgren
Sandberg (2010) se ukazuje, Ze jedinci, u kterych byl pozdé&ji diagnostikovan
Aspergerltv syndrom vykazovali odliSny psychicky i socialni rozvoj nez jedinci,

u kterych tento syndrom diagnostikovan nebyl.

Vétsina déti, u kterych pozdéji doslo k diagnéze poruchy autistického
spektra, je vnimana rodicCi jako tiché a klidné dité, které, pokud se rozplace, je
velmi tézké uklidnit. Dale se vraném détstvi objevuji deficity a zpomaleni
v socialnim rozvoji. (Dewrang, Sandberg, 2010: 462) K Aspergerové syndromu
se Casto pfidruzuje ADHD (hyperaktivita s poruchou pozornosti). Jedinci
s timto syndromem jsou vraném véku vnimany také jako hyperaktivni, se
snizenym zajmem o socialni interakci a vysokou nesnasenlivosti ke zméné.
(napf. Twyman a kol., 2009) Tyto odliSnosti v rozvoji pfi srovnavani s jinymi
détmi mohou vést rodiCe k negativnim pocitim pfi setkavani s jinymi rodici a

Castecné tak mohou napomoci pozdéjsi stigmatizaci svych déti.

Ve studii se Dewrang a Sandberg (2010) zaméfili na nékolik oblasti:
kontakt a socialni aktivitu, reakci na smyslové podnéty, komunikaci, jazyk a
projev, jidlo a spanek, hrani a upeviovani skrze ritualy, rozvoj a chovani a
brzka podezieni. (464 — 466) Z téchto vSech kategorii jsou pro tuto praci
dulezité kontakt a socialni aktivity, komunikace, jazyk a projev a hrani s
upeviovanim se v rolich skrze ritualy. OdliSny o¢ni kontakt a upfeny pohled
(vniman az jako zirani) byl vniman rodiCi déti s Aspergerovym syndromem
velmi Casto. Fyzicky kontakt nebyl v pfipadé téchto jedincu tak casto
vyzadovan jako u jinych déti. Oproti tomu duleZitost pfitomnosti rodiCe, reakce
na lechtani Ci na staly a nézny fyzicky kontakt nepoukazala na zadny
vyznamny rozdil mezi jednotlivymi skupinami déti. Pocity nejistoty,

nerozhodnost vtom co dité chce, zpozdény C¢&i abnormalni vyvoj feCi
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(blaboleni, kfik €i mluvené slovo) a snizena pozornost vuéi tomu, co je
nezajima, je dalSim ukazatelem odliSného vyvoje. (Dewrang, Sandberg, 2010:
464 — 465)

Odlisné reakce a neobvyklé preference se objevuji u déti
s Aspergerovym syndromem i pfi hrani si a utvafeni rituald. Jedna se
napfiklad o hrani si jen s predmeéty, které jsou mu dobfe znamy, jsou tézké Ci
je to jen &ast né&jakého vétsiho pfedmétu. Casto byvaji dlouho zaujati i
pfedméty, kterych si vSimnou (napf. listi na stromé, &i kruhy na vodni hladiné).
Pokud jim jakymkoli zpUsobem naruSime jejich oblibenou rutinni &innost,
zacnou se velmi zlobit a chovaji se podrazdéné a nestastné. (Dewrang,
Sandberg, 2010: 465)

V oblasti chovani a rozvoje byly jako vyznamné vnimany: pomalejSi a
abnormalni vyvoj v socialnich vztazich, obdobi, kdy dité bylo ,horSi“ nez by
mélo byt (nesplfiovalo oCekavani kladené spoleCenskym fadem na jeho
rozvoj) a ,ostravek® vyjimecné schopnosti. K tomu se pfifazuje ¢asto nasilné
chovani k ostatnim détem, zachvaty vzteku a negativniho vnimani rdznych
zmén, omezena C¢&i shizena zvédavost a zvySena citlivost. (Dewrang,
Sandberg, 2010: 466) Ukazuje se tedy, Ze odliSnost jedincl s Aspergerovym
syndromem se objevuje jiz v utlém véku. Oproti tomu brzka diagnéza v nizkém
véku, mize byt vnimana i jako medikalizace odliSného chovani. (Timini,
Gardner a McCabe, 2010) Z tohoto davodu je diagnostika psychickych poruch

priblizit.

ZlepSovani Ci zhorSovani socialnich dovednosti v zavislosti na diagnéze
je Casto ovliviiovana pfistupem rodi¢l. Odlisné chovani i nepfimérené reakce
na nékteré podnéty mohou déti mast a komplikovat jim u€eni se socialnimu
fadu. | tak je naro¢né najit ukazatele, které by popsaly rozvoj schopnosti pfed
a po diagnoze. Studie, které se témito otazkami zabyvaji, se vétSinou zaméruji

na vznik a vytvareni prosocialniho chovani a jeho projevy. (napf. Russell a
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kol., 2012) Tyto studie vétSinou neshledavaji zadné vyrazné zmény v tomto
typu chovani, pokud nedochazi k intervencim z vnéjSiho prostredi. VSechny

ovSem uvadeéji, Ze vysledky jsou zavislé na slozeni participantu ve vyzkumu.

4 Socialni dovednosti

Jak jiz je psano vySe, nedostateCné socialni dovednosti ovliviuji kvalitu
zivota mnoha rdznymi zpUsoby. Slabsi socialni dovednosti ovliviiuji sou¢asné
a budouci moznosti akademického uspéchu, pfijeti vrstevniky a hlubsi
problémy s duSevnim zdravim. Intervence sméfované Kk socialnim
dovednostem si kladou za cil naucCit mladé jedince schopnosti, které jsou
potfebné k vybudovani a udrzovani socialnich vztaht s ostatnimi. Nacvik
socialnich dovednosti je tvofeny rozebiranim komplexniho chovani do
schidnéjSich a srozumitelnéjSich kategorii sefazenych chronologicky a do
vékovych skupin. Mnoho takovych strategii intervenujicich do pomoci ve
zlepSovani socialnich dovednosti bylo vytvofeno k podpofe socialnich
kompetenci u déti s poruchou autistického spektra, vCetné Aspergerova

syndromu. (Cappadocia, Weiss, 2011)

Tradiéni programy na podporu socialnich dovednosti jsou ve své
podstaté psycho-edukativni, poskytuji pouceni a potfebnou praxi pro déti bez
zapojeni rodi€u nebo formalnich psychoterapeutickych intervenci, jakymi je
napfiklad kognitivné behavioralni terapie. Tyto programy se pohybovaly
v délce od 8 do 13 sezeni v pribéhu 6,5 az 12 tydnu. Celkovy pocet hodin
intervence se pohybuje od 8 do 18. Nedostatek pozitivnich reakci rodicu
(zlepSeni v socidlnich interakcich) muldze znamenat, Ze neni mozné
generalizovat vysledky takovych programi napfi€¢ rlOznymi prostfedimi
(napfiklad pfenos schopnosti z prostfedi, kde probiha intervence, do
domaciho prostfedi) nebo upozoriuji na slabé stranky rodiCovskych hlaseni,
kterd& se pouzivala k méfeni zmény. V téchto programech se zaméfuji
prfevazné na neverbalni projevy chovani (napf. mimika). (Cappadocia, Weiss,
2011: 71-72)
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DalSim typem programd, které jsou provadény opét ve skupinach a
velmi se podobaji tradichimu modelu, jsou skupiny na podporu rozvoje
socialnich dovednosti, které se od tradiCniho pojeti liSi tim, ze kromé
vylepSovani komunikaCnich dovednosti jsou propojeny s kognitivné
behavioralnim zamérenim. Jedna se o programy, kdy samotni pracovnici a
vyzkumnici oznaCuji zasah do socialnich dovednosti jako kognitivné
behavioralni ve své podstaté. VétSina z téchto programu je dlouhodobéjSich
nez tradi¢ni. Tfeti skupinou programu jsou takové, které se kromé ditéte
zaméruji i na rodiCe. Tato podpora muze mit rozlicné formy: od psychologicky
vzdélavacich sezeni rodi¢l, pfes podpurné skupiny az po informacni letaky
pro rodiCe, které napomahaji rozvoji socialnich dovednosti v domacim
prostfedi. Co se tyka délky doby intervence, je tato tfeti skupina stfednédoba.
V celkovém souctu hodin stravenych intervenci se pohybuji od 16 do 30 hodin,
a to v prubéhu 8 az 20 tydennich setkani. (Cappadocia, Weiss, 2011: 72, 74)

Snaha zapojit se do spole¢nosti existuje i u Aspergerova syndromu, kdy
jedinec svadi kazdodenni souboj se sebou samotnym a socialnim fadem,
ktery urCuje, jak se ma jedinec chovat. Kazdodenni ustavovani a upevnovani
socialnich vazeb je na pocCatku jakéhokoli vztahu vzdy naro¢né. Stud, obavy a
pocity izolace spolu s diagnézou pfinasi velmi vyznamné hybatele v socialni
interakci, jakym je pravé stigmatizace jedince v zavislosti na psychické poruse.
spoleCnosti a zapadnout tak, aby byly naplnény vSechny jeji poZzadavky, které
na jedince klade socialni fad. Byt je tento fad upevriovan a urfovan ¢astecné
kazdym jednotlivcem, s Aspergerovym syndromem je obdobi dospivani jako
pobyt v mofi zmén. V obdobi dospivani jedinec vnima Casto silnou potfebu
sebeidentifikace. ,Pfechod do komunity“ (Transition to community, Giarelli,
Fisher, 2013) je hnuti, které se snazi pomoci jedincim bud v ziskani

nezavislosti na rodiCich €i v postupu na vysSi uroven ve vzdélavacim systému.

Napomahaji tak prenaseni zodpovédnosti na jednotlivce. Jedna se totiz

pfevazné o dosahovani cild, které od jedincl ocekava spolecnost, tim padem
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jsou tato oCekavani soucasti socialniho fadu. Zodpovédnost se tedy v obdobi
dospivani pfesouva zrodi€u Ci téch, ktefi jedince vychovavaji, na jedince
samotného, a to vdobé kdy odchazi zdomova a vytvafi si tak nejen
ekonomickou, ale také socialni nezavislost. ,Vznikajici dospély” musi byt
schopen sam kontrolovat své reakce a umét se pfizpusobit stale se ménicimu
socialnimu kontextu. (Havinghurst, 1952) Mlada osoba potfebuje ziskat
dovednosti spojené s hledanim znalosti o svém vlastnim zdravotnim stavu,
jejich sebeuréenim (schopnosti najit svdj cil), schopnost obhajit svou pozici

Vv praci a ve vétsSim socialnim spoleCenstvi. (Giarelli, Fisher, 2013: 227)

Na vyznam tohoto hnuti poukazuje fakt, Ze pfechodné programy, které
zde existuji, se mohou ménit a individualné se zaméfovat na kazdého jedince
zvlast. Pfinaseji tim velky vyznam na odbouravani stigmatu a pfedsudku, se
kterymi se jedinec s Aspergerovym syndromem potkava. Formovatelnost
jednotlivych programu se ukazuje v pfipadé, kdy napfiklad na jedince pUsobi
negativné hlasité zvuky. Vhodnymi spravné kladenymi otazkami napomaha
jedinci uvédomit si, jak na n&j dana situace pusobi a jak se s ni muze snaze
vyrovnat, hleda mozna feSeni pfiCiny, ktera by mohla vést ke snadnéjSimu
zaclenéni se do skupiny v pracovnim prostfedi. Dospivajici tak miuze pozadat
zameéstnavatele, zda by se nedalo jeho okoli prestavét tak, aby se k nému
dostalo, co nejméné hluku. KIi¢ je v tom, Ze pokud takovy zasah do prostredi
neni mozny, vznika zde moznost procesu, ktery zahrnuje spoluutvareni
scénare a socialni komunikaci, ktera mlze vést az ke skuteGnému reSeni
daného problému a zmirnéni prozivani negativnich pocitd. | kdyz muze
dlouhodobou spolupraci dojit ke zmirnéni projevi Aspergerova syndromu
(zlepSeni snasenlivosti va¢i zménam, rozdilné smyslové vnimani apod.), tyto
vlastnosti jsou natolik individualni a jejich proziti a reakce spoleCnosti hraje
Vv jejich utuzovani ¢€i potlaCovani velkou roli, navic se mohou proménovat i

vickrat v dlouhodobém Casovém horizontu. (Giarelli, Fisher, 2013: 232)

Vi viv s

roli. Tento postoj k rozvoji identity se stal pfedobrazem pravé ,Pfechodu ke
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komunité®, stal se jadrem myslenky celého tohoto hnuti a byl aplikovan na
adolescenty s Aspergerovym syndromem a jejich vrstevniky s podobnymi
obtizemi. Soucasti identity se stava i pfijeti viditelnych a neviditelnych limitd,
které pfinasi tento syndrom. Neviditelnym limitem jsou napfiklad uzkostné
poruchy, viditelnym muze byt klepani nohou. (Giarelli, Fisher, 2013: 232) Tyto
prekazky mohou vytvaret bariéry v komunikaci zabranujici pozitivnimu
poznavani sebe sama. Negativhi emoce spojené se stigmatem diagndzy a
problému c¢asto u adolescentt a dospivajicich umochiuji nachylnost k

sebepodcenovani a neduvéru v sebe sama.

Zameéstnavatelé C¢i ucCitelé mohou na jedince s Aspergerovym
syndromem klast vySSi naroky a oCekavat od nich lepSi vysledky nez od jejich
kolegl Ci spoluzakid. Ktémto ocekavanim je Casto vedou vice rozvinuté
kognitivni a jazykové dovednosti a schopnosti. Tito jedinci mohou vnimat
rozdil mezi oCekavanim a tim, jak si pfedstavuji sebe sama. Tento rozdil mize
vést ke zhorSeni podminek pro pfechod do dospélé spoleCnosti. Pedagogove
i rodiCe, prfipadné Iékafi by méli zvazit riziko vzniku izolace a zesileni pocitl
odliSnosti u dospivajicich, pfipadné zasahnout a az pak se ujistit zda jejich
oCekavani jsou realisticka, naplnitelna a spravedliva. (Giarelli, Fisher, 2013:
232)

Mladistvi s Aspergerovym syndromem se snaze zucastnuji pfechodu do
dospélosti, pokud jsou jiz od détstvi pfipravovani a podporovani skrze vhodné
a dusledné vzdélavaci programy, fizeni chovani a emocionalni podpory od
svych podpurnych siti (jedincl, ktefi jsou pro né jisti, kterym skutecné véri).
Ugastnici vyzkumi Giarelliové a Fisherové shledali, Ze potfeba podputrnych
programl ve Skolstvi je vysoka. Takovych programd, jejichz cilem je pomoci
naucit jedince pécCi o sebe samého, zvysit uroven socialnich dovednosti a
znalosti pro vykonavani prace, je zapotfebi dlouho pfed obdobim pfechodu do
dospélosti. VEk, ve kterém je jedinec diagnostikovan, je ¢asto nejlepSi dobou
pro planovani jeho uspésnosti. Pfechodové programy mohou byt vytvareny

rodiCi Ci pedagogy, ale také zastupci soukromého sektoru, ktefi mohou nejlépe

18



posoudit, jak se da nejvice vyuzit, za€lenit a rozvinout jedinecné silné stranky
jejich odliSnosti. V téchto programech se nejedna pouze o rozvoj osobnosti,
ale také o navySeni vnimavosti komunity vici tomuto €lenovi, ktery ma odlisné

dovednosti, schopnosti a vlastnosti nez ostatni. (Giarelli, Fisher, 2013: 232)

Chovani, které patfi k Aspergerové syndromu, nema vzdy jen negativni
disledky. Pro nékteré jedince s timto syndromem je typicky cit pro detail,
kreativita, které mohou byt v budoucich profesionalnich profesnich drahach
nejen k uzitku, ale také jako pozitivni souast komunikace a pomoc pfi
navazovani socialnich vazeb. Opakovani stejnych vzorcu a rutiny se muize
projevit v nutkani rozsvécet a zhasinat svétla, rovnat regaly, Ci potreba
dokoncit néjakou Cinnost nez prejde kjiné. Do toho v8eho se zafazuje i
potfeba délat stejné Cinnosti v ten samy Cas kazdy den. (Giarelli, Fisher, 2013:
234) Ritualy, které pomahaiji jedincim s Aspergerovym syndromem zaradit se
do spoleCnosti, jsou vnimany jako vystfedni chovani a dochazi tak ke
stigmatizaci na zakladé predsudkul, které ve spoleCnosti vytvareji filmové a
literarni popisy jedinci s poruchou autistického spektra, spolu s neznalosti

pfiznakd, symptomu a nevédomosti, jak s takovym jedincem jednat.

5 Prosocialni chovani a jeho rozvoj

Prosocialni chovani ma tfi zakladni rysy: musi byt konano dobrovolnég,
ostatni z néj musi mit zisk a musi byt konano bez ofekavani jakéhokoli zisku.
V literatufe existuje vice definic prosocialniho chovani. ,Prosocialni chovani je
takove, jehoz cilem je zlepSeni situace druhého, pricemz pomahajici neni
povinen poskytnout pomoc a prijemce pomoci neni instituce, nybrz jedinec”
(Zaskodna, MI¢ak, 2009: 49). Prosocialni chovani je tedy takové chovani,
které ve svych dlsledcich pomaha jinému c¢lovéku. Robert S. Feldmen
pouziva pojem ,pomahani“ (v originale: ,helping“) a uvadi, ze se ,oboje
vztahuje k chovani, které pfinasi uzitek jinym lidem® (Feldmen, 1985: 232) Jini
autori (Vyrost, Slaménik, 2008; Hayes, 2003 apod.) povaZzuji za skutecné

prosocialni chovani altruismus. ,Altruismus Ize definovat jako chovani cilené
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na pomoc druhym, ackoliv neni spojeno s Zadnou odménou* (Atkinson a kol.,
2003: 645). Podle nékterych je altruismus spojeny se sebeobétovanim. Jini
nachazeji odliSnost mezi altruismem a prosocialnim chovanim vtom, ze
prosocialni chovani povazuji za vzorec chovani vStipeny v prubéhu
socializace, zatimco altruismus definuji jako motivaci k prosocialnimu chovani.
(Vyrost, Slaménik, 2008)

Prosocialni chovani je tedy takové, které vede jedince k jednani pro
spole¢nost, pro druhé. Soucasti takového chovani je nékolik hlavnich znakd.
Jedna se o zpUsoby jakymi jedinec i v raném véku reaguje na bézné situace,
jakymi je néci zranéni, bézna komunikace s vrstevniky Ci starSimi jedinci. Je
dobré stanovit si pét kategorii, které by mélo takové chovani splfiovat. Rlzni
autofi se k témto kategoriim stavi ruzné. (napf. Strayer, Wareing-Rushton,
1979; Zahn Waxler, Radke Yarrow, King, 1979 v Olivar, 1992 ¢i Russell a kol.,
2012)

Pét kategorii prosocialniho chovani jsou: fyzicka pomoc (neverbalni
chovani, pfi kterém jedinec poskytuje fyzickou podporu ¢i pomoc k dosazeni
ur€itého cile), fyzicka sluzba (neverbalni projevy chovani, které snizuje, i
uplné odstranuje potfebu vykonavatele nebo pfijemce CcCinnosti fyzicky
zasahovat do pInéni zavazku), délit se (umét se rozdélit, nékomu dat své jidlo
Ci jiné vlastnictvi), verbalni pomoc (slovni vysvétleni, objasnéni Ci instrukce,
které jedince navedou pfi vykonavani néjakého ukolu ¢&i €innosti) a verbalni
podpora (slovni vyjadfeni zajmu, ulehéeni smutku skrze slova utéchy d&i

soucitu).

Ginny Russell a kol. (2012) se ktémto péti kategoriim stavi velmi
podobné. Z hlavnich znakl se ve studii, ktera se zabyva odliSnosti
v prosocialnim chovani pred diagnézou a po diagn6ze autismu i Aspergerova
syndromu, bylo vybrano pét ukazateld socialni interakce (kategorii
prosocialniho chovani). Ve studii se snazi poukazat na to, zda déti jiz v nizkém

veku ukazuji, jak jsou schopny vcitit se do potfeb svého okoli. Jedna se o
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schopnost ditéte byt ohleduplny k pocitiim a emocim ostatnich lidi. Dale pak o
schopnost podélit se s dalSimi détmi o své véci. Plajéovani hracek, tuzek di
pastelek by mélo byt béZnou soucasti détského Zivota. Treti dulezZitou soucasti
prosocialniho chovani je snaha byt napomocen v pfipadé, Ze je nékdo
zranény, citi se slabé &i unavené. Dité, které umi byt milé a laskavé i vuci
mladSim détem, spliuje ¢tvrty bod, kterym se Ginny Russell a kol. zabyvaji ve
sveé praci. Patym a poslednim bodem je snaha Casto a dobrovolné pomahat
ostatnim, at' uz se jedna o rodiCe, pedagogy ¢i jiné déti. (Russell a kol., 2012:
1645)

6 DusSevni porucha jako kli€ ke stigmatu

Jak jiz je vicekrat napsano vyse, jedinci s Aspergerovym syndromem se
hdafe zaclenuji do spole€nosti. | samotna diagnéza duSevni poruchy pfFinasi
stigma sama o sobé. Jisty pocit zklamani, neschopnosti a studu, ktery takova
diagnéza pfinasi, jesté vice komplikuje situaci pfi navazovani socialnich
vazeb. Oproti jinym porucham, jakymi jsou napfiklad bipolarni poruchy, je
odliSnost jedince a jeho zdanliva emocni chladnost snadnéji rozklicovatelna
pro jeho nejblizSi okoli. Byt diagnostikovan je na jednu stranu vnimano jako

urcité vysvétleni situace, na druhou stranu pfinasi stigma dusSevni choroby.

Sebenapliujici se proroctvi fika, ze definuji-li lidé situaci jako realnou, je
realna ve svych dusledcich. Jedna se o Thomasuv teorém. (Merton, 2000:
196) Skrze tento teorém mulizeme porozumét tomu, pro€ jsou jedinci
s Aspergerovym syndromem Casto vylou€eni mimo spoleCnost a
stigmatizovani. Kazdy jedinec je ve své podstaté ovlivnén vétSinovou
spoleCnosti, ve které Zije. Pokud je soucasti vétSinové spoleCnosti, vytvafi si
pfedsudky o téch, ktefi ze spolecnosti vybocCuji. Nemusi se jednat o na prvni
pohled viditeIné odliSnosti, jako je vzhled, &i odstin pleti, muze se jednat i o
odliSnosti psychického razu ¢&i odliSnych reakci a odliSné chovani nez je od
nich oCekavano. Jedinci s Aspergerovym syndromem, jak jiZ je psano vyse,

maji Casto problém v komunikaci, se socialnim chovanim, mivaji vysSi
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intelektualni schopnosti v urCitych oblastech. V neposledni fadé si také buduji
velmi silny vztah k néjaké zajmové dinnosti, kterou vyplriuji cely svuj volny ¢as.
To, co jedince s Aspergerovym syndromem ¢ini odliSnym a vymykajicim se
z béznych situaci, je jak socialni chovani, do kterého spada i kontakt s jeho
vrstevniky a jeho definice vlastni pozice mezi nimi, tak i verbalni a neverbalni

projevy jeho nemoci.

Jak fika Goffman (1999): ,At jiZ lidskou potfebu spole¢enského kontaktu
a pratelstvi zpusobuje cokoli, vysledek podle vSeho nabyva dvou forem:
jednou je potfeba obecenstva, pfed niz muze jednotlivec zkouSet sva
vychloubacna ja, a druhou potfeba tymovych spoluhracu, s nimiz muze sdilet
tajnosti a zakulisni uvolnéni.“ (203) Je tedy potieba kromé pusobeni na
vefejnosti (na jevisti) ovladat i nalezitosti komunikace v socialnich interakcich

se svymi nejblizSimi.

Vzhledem k moznostem brzké diagn6zy poruch autistického spektra jiz
od nizkého véku (vétSinou prvni léta povinné Skolni dochazky) je mozné
vytvaret pro déti s témito obtizemi vhodnéjsi prostiedi. V pribé&hu povinné
Skolni dochazky je tedy potfebné oSetfit klima ve tfidé mezi jejich spoluzaky.
Na prvni pohled se dité s Aspergerovym syndromem jevi zcela ,normalné“. P¥i
dlouhodobéjsim a uzsim kontaktu se spoluzaci, vrstevnici, setkavaji s projevy
tohoto syndromu. Soucasti takovych projevi mize byt vykfikovani pfi hoding,
nepfiméfena reakce pfi horSi znamce (napf. uték ze tfidy &i odmitani
komunikace s vyucujicim, pla¢ ¢i kfik). (Bélohlavkova, 2012b) Pokud jeho
spoluzaci nejsou seznameni s pfiznaky a projevy této poruchy, vnimaji ho jako
vyruSujiciho, nespravedlivého, agresivniho a arogantniho: jako nékoho, kdo je
jiny. V tomto kontextu muze dojit ke stigmatizaci z ddvodU projevld choroby a
neznalosti vrstevnikl v této problematice. Zvy3uje se tak riziko vzniku Sikany a
uplného vyclenéni z kolektivu. Jiz vtento okamzik muzZe jedinec zadcit
pocitovat socialni tlaky a uzkost ze situace, které nerozumi a neni si schopen

vysvétlit vzniklou socialni situaci.
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Neni zde ovSem dulezita pouze informovanost vrstevnikl, pedagogu a
rodicu, ale také samotného jedince s Aspergerovym syndromem. Je zapotrebi
mu vysvetlit v cem se odliSuje, a co pro néj tato diagndéza presné znamena. |
v Ceském kontextu funguji programy na podporu rozvoje socialnich
dovednosti.!  Program, ktery se snazi osvétlit a zvysit informovanost
vrstevnikl, napomaha zaclenéni jedince a zmirnéni tlaku, ktery na néj vytvari
skupina, ktera jej vnima jako odliSného, pfipadné jako jedince, kterému ucitel
vice pomaha a tzv. mu nadrzuje. Pocity nespravedinosti by v neoSetfeném
pfipadé zpuUsobily vylou€eni ze skupiny a socialni tlaky by vedly k pocitim

nechténého, izolovaného. (Bélohlavkova, 2012b)

| pokud je dité se svou diagnézou seznameno a jeho vrstevnici take, i
pfesto je kazdodenni ustavovani jejich pozice ve tfidé (v socialni skupiné)
naroc¢né. Jak je psano vyse jedinci s Aspergerovym syndromem maji obtize
s komunikaci a s vytvarenim socialnich vztahu. Celkové jsou jejich socialni
dovednosti a schopnosti na velmi nizké urovni. U ditéte, které se se svou
diagn6zou teprve seznamuje, jsou socialni dovednosti ovlivnény jeho
pfedchozi socializaci a schopnosti ucit se vhodné reakce na ruzné socialni
interakce. Takovi jedinci mivaji obtize s navazovanim pratelstvi Ci
kamaradstvi, i kdyz o to maji veliky zajem. Nechapou pravidla, jakymi se
kamaradstvi fidi, nevi jak svého vrstevnika oslovit, ¢i jak s nim navazat
kontakt a pfipadné pratelstvi udrzet. Neumi komunikovat, ¢asto hovofi pouze
0 vécech, které je zajimaji, neumi naslouchat v pfipadé, kdy sami chtéji o
nécem hovofit a Casto skacou drunému do feci. Jejich zajmy jsou ve vétsi mife
vétSinou neobvyklé. Jak je jiz uvedeno vySe, abstraktni mysSleni u vétSiny
z nich je na velmi nizké urovni, velmi dobfe pracuji v pfedmétech, které jsou
slozeny pfevazné z analytickych & schematickych vzorcu, které se mohou
opakovat. | pfesto se mezi nimi nachazeji jedinci se smyslem pro detail a
kreativni mySleni. Moznosti feSeni, se kterymi mohou pfijit, mize u jejich

vrstevnikl &i pedagogu, pfipadné rodi¢u budit jisté obavy, & nadSeni

! Aktualni seznam terapeutickych instituci, které nabizeji programy na podporu socialnich dovednosti
v Ceskeé republice dostupny z: http://www.aspergeruvsyndrom.cz/sluzby/terapie/kontakty.

23



z intelektualnich schopnosti jedince v urCitém tématu. Jejich zajmy jsou
v mnoha pfipadech velmi specifické. Mohou jimi byt i encyklopedie, vulkany a

jina podobna témata. (Bélohlavkova, 2012b)

Reakce na zmény u takovych jedincu byva velmi Casto boufliva a
neoCekavané prudka. Muze se jednat i jen 0 zménu v rozvrhu, ale ta muze
zpusobit narueni kfehké rovnovahy a pfehnana reakce na takovy podnét
vytvari v socialnich interakcich nepfijemné pnuti. Porozuméni hrani rdznych
her je podobné problematické jako pfi vytvareni a u€eni se napodobou riznym
socialnim rolim. Déti s Aspergerovym syndromem zpravidla nechapou, pro¢ by
se mély dané hry zuc€astnit, hafe porozumivaiji pravidlim. Tato pravidla mohou
obsahovat pouze pravidla stfidani, Casto chtéji vitézit, vlastni chyba je
rozCiluje, popuzuje i zranuje zaroven. Jejich prozivani emoci je mnohem
silngjSi nez u zdravych jedincu. Jejich reakce jsou tak mnohdy nepfiméfené
situaci. Mohou se zacit smat v situaci, kdy je smich naprosto nevhodny, Ci
velmi vybusné reagovat na situaci, ktera z naseho pohledu je malicherna.
(Bélohlavkova, 2012b) Informovanost spoluzaku (i SirSi vefejnosti) je potfeba
pro snadnéjSi zaclenovani a zapasovani se do socialnich norem a snazSi

pouceni se o reakcich na rlizné podnéty socialniho razu.

V prvni Casti zaméfené na utvareni socialniho fadu bylo napsano, zZe
socialni fad je zaroven robustni i kiehky a je spoluutvafen predsudky,
oCekavanimi a predpokladanymi reakcemi jedincl ve spoleCnosti. Pokud je
z néjakého duvodu tento fad narusen ¢i jedinec nedokaze naplnit o¢ekavani,
Ci reaguje odliSné, nez ostatni jedinci pfedpokladaji, mize dojit k vytvoreni
stigmatu, které jedince v zavislosti na jeho odliSnych reakcich vylouCi do
izolace vuCi ostatnim. Tato domnéla izolace probouzi v jedinci
s Aspergerovym syndromem negativni emoce vu¢i spoleCnosti jako takové,

dokonce i proti moznym socialnim interakcim s dalSimi jedinci.
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7 Zaveér

RozS$ifeni informovanosti o podobnych poruchach ovSem nemusi zcela
zabranit stigmatizaci. Stigma u jedinct s mentalnimi poruchami mize vytvaret
nejen diagndza, ale také samotné projevy jejich psychické odliSnosti.
Vlastnosti, které jsou pro jedince stimto syndromem typické, zde byly jiz
vicekrat popsany. V kazdodennich socialnich interakcich si jedinec
s Aspergerovym syndromem znovu vybojovava socialni pozici a opakuje si
svou roli a snazi se naplnit oCekavani, ktera na né&j spoleCnost Ci jen skupina,

se kterou se setkava pravidelné, klade.

Verbalni i neverbalni porozuméni v ramci komunikace, ktera je dulezitou
soucasti socialnich interakci, mize napomoci feSit ,tréninkova skupina“ di
programy, které maji za ukol podpofit rozvoj socialnich dovednosti u jedinct
s podobnymi obtizemi. Predvidavost a opakovani situaci v socialnich
interakcich napomaha ke zlepSeni porozuméni rdznych sdéleni. Jedinci
s Aspergerovym syndromem, kterym se dafi v kazdodennich bojich samotnym
se sebou vitézit, se Casto snazi napomoci ostatnim k porozuméni a pochopeni
situace, davaji nadéji dalSim jedincim s podobnymi obtizemi. Naplfovani
socialniho fadu a vyhnuti se stigmatizaci je cilem mnoha z nich. Naucit se
reagovat na podnéty tak, aby dochazelo k naplhovani pfedpokladl, které si

klade za své socialni rad.

Obecenstvo byva velmi vnimavé. Je schopno odhalit drobné
nesrovnalosti v pfedstaveni, které si jedinec pfipravil. Jedna se o chvile, kdy
ucinkujicimu jedinci néco ,ujede”. (Goffman, 1999: 54) V pfipadé Aspergerova
syndromu se muze jednat o jakykoli projev této soucasti autistického spektra.
Jedinec s Aspergerovym syndromem je tedy pro naplnéni pozadavku

socialniho fadu a snizeni tak moznosti, kdy by mu bylo ,pfilepeno“ stigma,
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nucen ucit se analyzovat socialni interakce, zamys$let se nad nimi a kontrolovat

svou pfirozenost.?

Diagn6éza jakékoli psychické poruchy pfinasi nalepku mentalné
naruseného jedince. Problematika tohoto nalepkovani je u Casti ostatnich
autistického spektra. Média predkladaji vétSinové spolecnosti obraz Sheldona
Coopera, ktery spolu s dalSimi filmy (napf. Rainman), vytvafi povédomi o
Aspergerové syndromu i celém autistickém spektru. Aspergeriv syndrom jako
soucast autistického spektra Casto budi zcela odliSna oCekavani a pfinasi
stigma, které se spojuje nejen se samotnou diagndzou, ale také s pfedsudky,

které spolecnost vici autistim klade.

Predstavy, které si na zakladé médii vytvari vétSinova spolecnost, velmi
zjednoduSuji az karikaturuji zkuSenosti s poruchami autistického spektra.
V ramci socialnich interakci dochazi skrze Thomasuv teorém a sebenapliuijici
se proroctvi k vytvareni prfedsudku. Stigma psychické poruchy je v takovém
pfipadé samo o sobé velmi vyznamné a odliSnosti v socialnich interakcich,
které jsou souCasné symptomy, jen umocnuji jeho vyznam. Pocity a emoce,
které prozivaji jedinci, jejichz slabSi socialni schopnosti a problémy spojené
s komunikaci, nejsou vzdy pozitivni. Casto zaZivaji pocity studu, strachu,
uzkosti, bezmoci a izolace. Deprese je v mnoha pfipadech jen vyusténim

dlouhodobych obtizi v kazdodennim zivoté.

VSechny formy autismu na celé Skale spojuje problematicky rozvoj
socialnich schopnosti, které se spojuji s problémy v komunikaci. Navazovani i
udrzovani socialnich vztahl je pro jedince s Aspergerovym syndromem
kaZzdodenni souboj s jejich vlastnimi uzkostmi, pocity izolace a bezmoci.
Thomaslyv teorém zde pfinasi odpovéd na zakofenéné emoce vidi jedincim
s diagnostikovanou poruchou autistického spektra v bézné spoleénosti.

Jedinec, ktery sam sebe vnima jako vylou¢eného a nezadouciho v socialnich

2 O prozitcich spojenych s kazdodennim Zivotem piSe Natalie Ficencova na svém blogu. Dostupné z:
http://zrzi.cz/.
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interakcich s ostatnimi jedinci, sam vytvafi pudu pro stigma a pFedsudky

spojené s jedinci, ktefi maji podobné obtize.

Chybéjici prosocialni chovani, které je brano jako ukazatel vlivu
diagndzy na chovani i jako soucast diagnostiky samotné, zvySuji zvlasté u déti
problematicnost navazovani socialnich vazeb a vytvareni interakci. Tento typ
chovani ma tfi zakladni charakteristiky: je vykonavano dobrovolné, pfinasi
druhym zisk a je vykonavano bez ocekavani vlastniho zisku. Jedinec
s Aspergerovym syndromem casto nevi, proC by mél takové chovani vytvaret.
Jeho reakce jsou vétSinou pfimocCaré a prvoplanové, v nékterych pfipadech
mohou byt dokonce agresivni. V prubéhu Zivota se diky moznostem brzké
diagndzy jedinec uci zit sam se ,svym aspergerem®, dale se uci naslouchat a
predvidat situace skrze pfijeti socialniho fadu. OdliSné a neCekané reakce ze
strany jedincl s Aspergerovym syndromem mohou vytvaret ,nepfijemna

setkani, kterym se ,normalni“ jedinci snazi vyhnout.

Nalepky spojené s diagndzou poruch autistického spektra jsou spoutany
s pfedsudky, které vytvafi odliSné chovani, potize se socialnimi interakcemi a
neplnéni povinnosti v ramci socialniho fadu. Tim, ze jedinci s témito
poruchami nenaplnuji o€ekavani druhych a je pro né problematické plnit svou
roli, dochazi k vytvareni stigmatu, které je spojeno s predstavou jedince, jako
nekomunikativniho, bez zajmu o socialni interakci. Na druhé strané izolace,
kterou toto stigma vyvolava, vytvafi u jedincl s Aspergerovym syndromem
obavy, stud a uzkost, které se stavaji souc€asti emocionalnich prozitki
spojenych se socialnimi interakcemi. V takovy okamzik kromé téchto emoci,
ale mohou jedinci prozivat i emoce vzteku, pocity bezutéSnosti a to
v rozlicnych socialnich interakcich, které vedou jedince k zesilujicimu pocitu,
Ze jeho vrstevnici nemaji o navazovani socialnich interakci s nim samotnym
zajem. Nezajem skupiny o komunikaci je bohuzel vétSinou tvofen tim, ze se
jedinec ze skupiny sam vycleni, protoze jej ovladnou jeho emoce. Citi se
ublizeny a jeho zajem o komunikaci upada. V takové chvili sam umocruje

stigma, které se k této poruse poji.
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V mnoha pfipadech jsou jedinci s leh¢i formou Aspergerova syndromu
jen vnimani jako jini, ur€itymi vystfednostmi nap¥. v oblékani €i u€esu. Socialni
symptomy se nemuseji na prvni pohled vubec projevit, ale v nékterych
situacich mohou jednat nelogicky (feSeni prasklé Zarovky je pro né treba
koupé nové). OvSem i jedinci s Aspergerovym syndromem mohou naplfiovat
oCekavani spolecnosti a socialni fad. Etiketa je velmi jednoduchym navodem,
jak se chovat ve vétsiné socialnich interakci, které jsou zalozeny na formalnich
udalostech. V souasné dobé jiz funguji programy na podporu rozvoje
socialnich dovednosti a schopnosti, kterych se mohou tito jedinci zuCastriovat.
Kromé téchto programud funguji i osvétové kampané tykajici se psychickych
onemocnéni, které si kladou za cil snizit stigmatizaci spojenou s témito
obtizemi. | pfesto muze vzhledem k odliSnému zachazeni a komunikaci
s jedincem skrze sebenaplnujici se proroctvi snizit pozitivni dopad samotné
diagnézy a medicinskych modell, uzivanych pro praci s jedinci
s Aspergerovym syndromem a vytvofit tak stigma a vyc€lenit jedince mimo

béZnou spole¢nost.

Cim vice bude spole&nost informovana, tim je vétsi pravdépodobnost,
ze bude mnozstvi pfedsudkd vici jedincim s poruchami spadajicich do sféry
mentalnich poruch klesat. Tim nizSi bude zaroven stigma, které na jedince
poklada samotna diagnéza tohoto typu. Tim padem dojde k postupné
destigmatizaci nejen Aspergerova syndromu, ale i vSech rozlicnych mentalnich

poruch.

28



8 Resumé

This theoretical study aimed to describe the stigmatization of individuals
with Asperger syndrome. Asperger syndrome is a disorder belonging to the
autism spectrum disorders. Individuals with Asperger syndrome have difficulty
in social skills and communication. The stigma associated with the diagnosis
of mental disease or disorder is an important creator of social interactions. The
stigma is also often strenghten by the symptomes associated with this
disorder. Individuals often have troubles with understanding of non-verbal
communication in social interactions. The help for improving social skills is
provided by the organizations, which offer different options and results for
each person. Not only these special programs are helping people with
Asperger syndrome to improve their social skills because support within the

education system is also very important.

Stigma is created through the prejudices which may be completely
inaccurate. The feelings inspired by the attitudes of the others, amplifies
negative emotions, such as shame, anger, a sense of helplessness and of
isolation. Through awareness and education of the general public may weaken
the force of the stigma attached to the diagnosis, and are themselves

manifestations of the disease.
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