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POUZITE ZKRATKY

APLA — Asociace pomahajici lidem s autismem

PAS — poruchy autistického spektra

PDD - Pervasive Developmental Disorders

PVP - Pervazivni vyvojova porucha

CR - Ceska republika

DSM — Diagnosticky a statisticky manual mentalnich poruch = mezinarodn¢ uzivana
ptirucka pro klasifikaci a statistiku mentalnich poruch vytvorena Americkou
psychiatrickou spole¢nosti.

MKN — Mezinarodni klasifikace nemoci = mezinarodné pouzivana publikace pro
klasifikaci lidskych nemoci a poruch vydavana Svétovou zdravotnickou organizaci.
WHO - World Health Organization = Svétova zdravotnicka organizace

AP — asistent pedagoga

MS — mateiska $kola

Z8 — zikladni 8kola

SS — stfedni skola

VOS — vyssi odborné skola

VS — vysoka skola

1Q — inteligen¢ni kvocient

SPC — specialn¢ pedagogicka centra

CARS — Childhood Autism Rating Scale

ADI — Autism Diagnostic Interview, ADI-R — Autism Diagnostic Interview — Revised
CHAT — Checklist for Autism in Toddlers

ADOS — Autism Dignostic Observation Schedule

DACH - Détské autistické chovani

TPBA - Transdisciplinary Play-Based Assessment

ABC - Autism Behavior Checklist

ASSQ - Autism Spectrum Screening Questionnaire

CAST - Childhood Autism Spectrum Test



Uvob

Jako téma bakalaiské prace jsem zvolila postoje ucitelt matetskych, zakladnich a stfednich
Skol k inkluzi autistd do béznych tfid. Tato problematika je v soucasné dobé stale vice
aktudlni a zaroven i ,,popularni“. Cim dal tim vice se setkdvame s odlinymi nazory
pedagogu a diskuzemi pravé na vzdélavani déti, které jsou poruchami autistického spektra
postizené. Na pedagogy jsou kladeny stale vyss$i a vyS$i naroky, aby mohli s takovymi
détmi pracovat a vzdé€lavat je. Dulezitou roli zde vSak nejsou pouze jejich kompetence, ale
hlavné osobni postoje k zakim s PAS v bézné tfidé. Pokud zaujimaji postoje negativni, i
integrace takového zéka do bézné tfidy muize pusobit negativné. Naopak, pokud bude mit

pedagog postoj kladny, mize mit integrace Zaka s PAS pozitivni vliv na tfidni kolektiv.

Cilem bakalatské prace je ziskat co nejvice informaci o postojich uéitelt k inkluzi
autistickych déti do béznych tiid, a to jak na matetské, zakladni, tak i stfedni Skole.

Dulezité je, jaka negativa nebo naopak pozitiva spatiuji v tomto jevu.

Teoreticka ¢ast prace je rozdélena na Ctyii kapitoly. Prvni kapitola vymezuje pojem
autismus, zabyva se terminologii a jeho historickym vyvojem. Druhd kapitola se zamétuje
na popis pfic¢in a jednotlivych projevi autismu. Nasledujici kapitola popisuje podrobné&ji
jednotlivé druhy poruch autistického spektra. Posledni kapitola se vénuje diagnostice
autismu a jednotlivym specifickym diagnostickym metodam pouzivanych nejen u nas, ale i

na celém svéts.

Prakticka, vyzkumna ¢ast se vénuje samotnému Setfeni. Nejprve je vysvétlena zvolend
metodologie a nésledné se tato Cast veénuje popisu vysledkii na jednotlivych typech

Skolskych zafizeni.

Nejznaméjsi a nejrozsitendjsi organizaci v Ceské republice, kterd se zabyva
problematikou autismu je APLA — Asociace pomahajici lidem s autismem. Sdruzuje
vefejné prospéSné organizace, které pouzivaji postupy a metody pii praci s jedinci s PAS.
V posledni dobé pfibyva déti s diagnostikovanym autismem, a proto by mély ptibyvat i

takoveé organizace, jako je pravé APLA.



1 AUTISMUS

, Autismus je celozZivotni casto velmi devastujici postizeni, které zavaznym zpusobem
ovlivni kazdou oblast zZivota postizeného. Postizeni v oblasti komunikace podstatné
omezuje schopnost pochopit, co se déje a proc, a zpusobi, zZe je pro postizeného nemozné
ucinné ovliviiovat udalosti, lidi a prostredi. Obtize v socialni oblasti znamenaji, Ze
sebejednodussi socialni interakce je spojena s velkymi problémy. Neschopnost vyrovnat se
se zménami a potieba vytvorit si pevné stereotypy a neménné vzorce chovani prispivaji

«l

K tomu, ze kazdodenni Zivot je pro postizeného chaoticky, désivy a znepokojivy. = (Howlin,

2005, str.13)

1.1 AUTISMUS JAKO POJEM A JEHO TERMINOLOGIE

Slovo autismus pochazi z feckého slova avtog = autos, coz v piekladu do ¢eského jazyka
znamena sam. Jedna se o takzvané vyvojové mentalni postiieni.2 Autismus se fadi mezi
pervazivni vyvojové poruchy, zkratkové uzivané PDD — mezinarodné uzivana zkratka
Pervasive Developmental Disorders ¢i PVP. Slovo pervazivni oznacuje, Ze porucha je
vSepronikajici, vSeprostupujici. Pouziva se také vyraz poruchy autistického spektra = PAS.
Vsechny z uvedenych terminli vSak oznacuj jeden a tentyz jev. Slovo autismus se uziva

hlavné kvali uspornosti textu.’

Katefina Thorova, klinicka psycholozka z Ceské republiky, ktera se jako prvni u
nas specializovala na préci s détmi, které trpi n€kterou z poruch autistického spektra, se
také vyjadiila na toto téma. Uvedla, Ze je obtizné zaradit pacienty do jednotlivych kategorii
pervazivnich vyvojovych poruch, jelikoz se Casto piekryvaji. Proto vznikla potieba

symptoml. Za nejvystiznéjsi je povaZzovan termin poruchy autistického spektra.4

V dnesni dobé se mulzeme setkavat s pojetim soucasné platnych klasifikaénich
systému. Jednim z nich je Klasifikace podle MKN-10 s dodatky — mezinarodni klasifikace

nemoci, ktera vstoupila v platnost 1.1.2018. Druha je dle DSM-V - diagnosticky a

Y HOWLIN, Patricia. Autismus u dospivajicich a dospélych: cesta k sobéstacnosti. Vyd. 1. Praha: Portal,
2005. 295 s. Specialni pedagogika. ISBN 80-7367-041-0.

2 pedagogicko-psychologicka poradna Frydek Mistek. Autismus — poruchy autistického spektra (PAS)
[online]. PPP Frydek Mistek: ©2015-2019 [cit. 15.2.2019]. Dostupné z: http://www.pppfm.cz/autismus.php
*BAZALOVA, Barbora. Autismus v edukacni praxi. Praha: Portal, 2017. ISBN 978-80-262-1195-2.
*THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a piepracované vydani. Praha: Portal, 2016.
493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
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statisticky manual dusevnich poruch, ktery je mezindrodné uzivanou piiru¢kou Americké
psychiatrické spole¢nosti — APA, platny od roku 2013. DSM je oproti mezin&rodni
klasifikace nemoci konkrétnéjsi a podrobnéjsi. Ob¢ dve jsou vSak odlisné nejen ve spektru
poruch, ale také v terminologii. Americky statisticky manual DSM-V sloucil diagnozy
Autistickd porucha, Pervazivni vyvojovd porucha jinak nespecifikovand, Aspergerav
syndrom a Desintegrac¢ni porucha v détstvi do jedné spolecné jednotky. Tato jednotka se

nazyva Poruchy autistického spektra.’

1.2 HISTORICKY VYVOJ
Détsky autismus na nasi zemi existuje témert celé stoleti, avSak pacienti trpici autismem zili
I vdobach diiv¢jsich. Diky jejich napadnému chovani, které bylo jakymsi zplisobem

(v s . - , , . .. 6
zvlastni, se dostali do podvédomi okoli, ve kterém vzbuzovali urcitou pozornost.

Prvni préce, ktera se jakymsi zplisobem vztahuje Kk pervazivnim vyvojovym
poruchdm, je dodnes nepfiili§ zndma prace Theodora Hellera. Tento text vznikl jiz na
samotném pocatku 20. stoleti, a to v roce 1908. Pedagog pochéazejici z Vidné ve svém dile
poukazoval na zvlastni stav u déti, ktery nazval infantilni demenci. Popsal, ze po obdobi
normalniho vyvoje u déti nastane prudka deteriorace neboli zhorSeni v oblasti komunikace,
intelektu a chovani. Tato porucha byla pozdé&ji nazyvana ,Helleriv syndrom®. Tato
porucha je velice vzacna a dnes velmi ziidka diagnostikovand, piesto patii do 10. revize
Mezindrodni klasifikace MKN-10 (1992), kde ji muzeme nalézt pod nazvem Jina

desintegraéni porucha v détstvi.”

Jako prvni pouzil termin autismus v roce 1911 Paul Eugen Bleuler, jenz je tvircem
pojmu schizofrenie. Tento §vycarsky psychiatr v§ak pouzil termin autismus k tomu, aby
Jim pojmenoval jeden z ptiznaki u pacientl, ktefi trpéli praveé schizofrenii. Oznacoval
pojmem autismus stazeni pacientil z realného svéta do svého, vlastniho, avSak pro okoli

nesrozumitelného svéta nemoci. Diky tomu doslo k situaci, Ze i odbornici si zacali spojovat

S HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed.. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii. 2.,
doplnéné vydani. Praha: Portal, 2014. 211 s. ISBN 978-80-262-0686-6.

® THOROVA, Katetina. Poruchy autistického spektra. 2. vyd. Praha: Portél, 2012. ISBN 978-80-262- 0215-
8.

"THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. 2. vyd. Praha: Portal, 2012. ISBN 978-80-262- 0215-
8.



schizofrenii s détskym autismem. Nakonec se ukazalo, ze ob¢ vySe zminéné nemoci maji

naprosto odli$né symptomy.®

Clovékem, jenZ se jako prvni v§iml nepfiméfeného chovani déti ve skuping, jejich
narusenosti v oblasti komunikace, nenavazovani kontaktd a vztahti, byl Leo Kanner. Tento
rakousky détsky psychiatr vSechny jmenované projevy pfisuzoval poruSe, kterou sam
nazval takzvanym ,Casnym détskym autismem®. Chtél pfedevSim poukazat na to, ze
autistické déti ziji v jakési své ,,socialni bublin€, jsou osamocené a neschopné navazani
jakychkoliv vztahti jak pratelskych, tak laskyplnych.®

wev

Jednim z nejdulezitéjsich dat v historii autismu se stal rok 1943. V tomto roce vydal
Leo Kanner svou praci Autistické poruchy afektivniho kontaktu (,,Autistic Disturbance so
Affective™). Jeho prace vySla jako ¢lanek v americkém casopise Nervous child. Tato
deskriptivni prace obsahovala vysledky jeho pétiletého pozorovani. Popis 11 pacientt — 3
divek a 8 chlapci, kteti byli charakterizovani spolenymi znaky, mezi néz se fadil deficit
schopnosti vytvaiet a udrzovat vztahy s okolim, extrémni osaméni, uzavienost, vyhybani
se ocnimu kontaktu a naruSend komunikace — 3 z détskych pacientd vibec nemluvily.
Kanner chtél ukazat pouze to, Ze déti ziji ve svém vlastnim svéte, ktery je pro ostatni velmi

tézce pochopiteln}'/.lO

Témét vté samé dobé, roku 1944, publikoval rakousky pediatr Hans Asperger
kazuistiky 4 pacientl. Tato prace nesla nazev ,,Autisti¢ti psychopati v détstvi®. Piestoze ve
svété zufila druha svétova valka a oba lékafe od sebe oddéloval Atlanticky oceéan,
podobnost jejich praci a skupin, které sledovali, byla zjevna. Skupina, pozdé&ji podle
Aspergera nazyvana ,,déti s Aspergerovym syndromem®, se také vyznacCovala silnou
poruchou komunikace a sociélni interakce, neschopnosti navéazat vztahy s okolnim svétem
i presto, Ze détsti pacienti méli velice dobfe vyvinutou fe¢ a pramérné ¢i nadprimérné
hodnoty inteligen¢niho kvocientu, stejné jako pacienti Lea Kannera. Pozorovat se dala také

vyrazna motoricka neobratnost a stereotypni zajmy.™

8 LECHTA, Viktor, ed. Zdklady inkluzivni pedagogiky: dité s postizenim, narusenim a ohroZenim ve Skole.
Vyd. 1. Praha: Portél, 2010. 435 s. ISBN 978-80-7367-679-7.

¥ THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal, 2016.
493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.

9 KAFKOVA, Tereza. Déti s poruchami autistického spektra. Liberec, 2014. Technicka univerzita v Liberci,
Fakulta ptirodovédné-humanitni a pedagogicka. Vedouci prace Mgr. Miroslav Meier, Ph.D.

1 POLASKOVA, Eva. Vyznam a pomoc poradenskych sluzeb pro klienty s poruchami autistického spektra.
Olomouc, 2010. Bakalaiska prace. Univerzita Palackého v Olomouci, Fakulta pedagogicka, Ustav
pedagogiky a socialnich studii. Vedouci prace: Mgr. Eva Srokova.
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V 60. letech védci zacali patrat po jinych pfi¢inach vzniku autismu. V roce 1964 vysla
kniha amerického psychologa Bernarda Rimlanda - Infantile Autism. Rlimland sdm jako
otec syna s autismem odmitl teorii o rodi¢ovské viné. Teprve v 70. letech minulého stoleti
se objevilo n¢kolik praci, které vymezily autismus oproti schizofrenii. K vymezeni doslo
jak z hlediska klinickych ptiznakd, tak i pribéhu a rodinné anamnézy. Duvody, které
obhajovaly psychoanalytické teorie, se zaCaly rozpadat. Leo Kanner nalezl mezi
pribuznymi déti, které trpély poruchami autistického spektra, vysoké procento intelektualti
a rodin s vyssim socioekonomickym statusem. To se vysvétlilo faktem, ze dobfe vzdélani
rodi¢e vice vyhledavaji psychiatrickou pomoc nez rodice Sniz§im vzdélanim. Dalsi
pfi¢inou vzniku mytu o chybném rodi¢ovstvi je vytvofeni stresového prostfedi v rodiné
ditéte s PAS. Ke zvladnuti situace je potieba vysoké adaptace a trpélivosti od vSech ¢lent
rodiny, a tak neni divu, Ze se u nékterych rodi¢i objevuje podrazdéné chovani. Toto
chovani byvalo mylné povazovano za pfi¢inu vzniku autismu. Po prostudovani veskeré
literatury a empirickych Setfeni dospéla fada odbornikd k zavéru, ze ani jedna védecky

proveden studie neprokazala podil rodi&i na vzniku autismu.*?

12 KUDROVA, Katefina. Autismus. Brno, 2007. Diplomové prace. Masarykova univerzita, Fakulta
pedagogicka, Katedra specialni pedagogiky. Vedouci prace: PhDr. Barbora Bazalova, PhD.

5



2 PRICINY APROJEVY AUTISMU

Cetnost vyskytu autistickych poruch se pohybuje v uréitém rozmezi. Nejéastéji je uvadéno
2-20 déti na 10 000. Kdyz do této kategorie zafadime pouze déti s plné rozvinutymi
pfiznaky, jedinct je pfiblizné pouze 0,05 %. Autismem byvaji postiZeni Castéji chlapci nez

divky, v poméru 4-5:1.12

Pfi¢iny vzniku PAS jsou komplexni. Objevuji se zde faktory genetické i faktory
vnéjSiho prostiedi. Heritabilita, neboli podil genetickych faktord, se u autismu uvadi nad
60 %. Tento zdsadni podil genetickych faktorti na vzniku autismu je prokazan zvySenym
vyskytem PAS u dvojéat — jednovaje¢na mezi 50 — 90% a dvouvaje¢na 0 - 30 %. U
sourozencl se objevuje riziko postizeni mezi 3 — 26 % a u mladSiho sourozence pacienta

s PAS piesahuje riziko hranici 10 %. **

Poruchy autistického spektra jsou choroby se zndmou genetickou etiologii. Mezi
hlavni genetickd onemocnéni, jeZ jsou piidruzena s PAS, se fadi tuberdzni sklerdza,
Downliv syndrom, Angelmantv syndrom, syndrom fragilniho chromozomu X a choroby,
které souvisi s mutacemi v genu MECP2.> MECP2 je protein, ktery hraje zasadni roli pii
embryonalnim vyvoji ditéte a je vazdn na chromozom X. Pravé jeho mutace mohou

zpuisobit Rettiv syndrom a progresivni neurologické vyvojové poruchy.

Velmi rané zmény vyvoje mozku jsou zahrnuty do mechanizmu vzniku PAS. Ten
zacina patologickymi jevy ovlivnénymi environmentalnimi faktory. Nejcastéji se zmifiuji
vlivy béhem t¢hotenstvi: zardénky, a dalsi infekce, z teratogennich faktor, které zpisobuji
pravé vznik vrozenych vyvojovych vad a defektt, se uvadi nejCastéji ethanol, a také
komplikace béhem t€hotenstvi a porodu. Dilkazy environmentalnich vlivii vSak nebyly
dostate¢né potvrzeny spolehlivymi vyzkumy. Mezi dalsi rizikové faktory zminované u
mechanismu vzniku poruch autistického spektra, patii hlavné vék obou rodi¢ti a nezralost

& nizka porodni hmotnost.’

3 VAGNEROVA, Marie. Psychopatologie pro pomahajici profese. Vydani paté. Praha: Portal, 2012. 870 s.
ISBN 978-80-262-0225-7.

“DUDOVA, Iva., & MOHAPLOVA, Marie. (2017). Poruchy autistického spektra — 1. dil. Psychiatr.

Praxi, 18(2), 151-153. Dostupné na: https://www.psychiatriepropraxi.cz/pdfs/psy/2017/02/06.pdf

> DUDOVA, Iva., & MOHAPLOVA, Marie. (2017). Poruchy autistického spektra — 1. dil. Psychiatr.
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Oblast vyzkumu autismu za poslednich 20 let dospéla k vyraznému pokroku, a to
v oblastech neurozobrazovacich metod a neurobiologii autismu. Je dokézano, ze PAS jsou
doprovazeny atypickou trajektorii mozkové maturace, ¢ili zrani nebo dospivani mozku. To
vede kabnormalitim v oblasti fungovani, neuroanatomie, coz pravdépodobné
zprostiedkovava autistické ptiznaky a rysy. V dnesni dob¢ je rozsifend teorie, ze PAS
reprezentuji skupinu vysoce heterogennich a multifaktorialné podminénych poruch. Tyto
poruchy maji stejné rysy a symptomy. Heterogenita se odrazi ve funkci a struktufe mozku
jedinct. Pokrok ukazuje, ze abnormality v hlavni tridd¢ postizeni, jez zahrnuje socialné
komunika¢ni oblast a naruseni kognitivnich a senzomotorickych funkci, nelze vysvétlit

lok&lnim mozkovym defektem, ale poruchou na trovni mozkovych neuronélnich siti.*®

2.1 TRIADA POSTIZENI

V dnes$ni dob& se v souvislosti s autismem pouziva stale Cast&ji tento termin. Poruchy
autistického spektra patéi do skupiny poruch, které jsou charakterizovany problémy ve
tfech hlavnich doménach, v tzv. autistické triadé. Objevuje se naruSeni v oblasti socilni
interakce, komunikace a predstavivosti. Symptomy autismu u déti individualné
proménlivé.'® Spektrum projevii autismu je viak velice Siroké a rozmanité. Tridda patii
k zakladnim prvkim definujicim autismus. VSechny prvky se navzajem prolinaji, coz

O W M W 14 w7 2
miizeme vidét na obrazku &islo 1.%°

socialni
interakce

Poruchy
autistického
spektra

predstavivost komunikace

Obrézek 1 Zobrazeni triady postiZeni u déti s PAS. Pfevzato z:
http://asperger.cz/joomla/index.php/clanky/171-grafika-co-je-to-autisticka-triada

¥DUDOVA, Iva., & MOHAPLOVA, Marie. (2017). Poruchy autistického spektra — 1. dil. Psychiatr.
Praxi, 18(2), 151-153. Dostupné na: https://www.psychiatriepropraxi.cz/pdfs/psy/2017/02/06.pdf

¥ SLADECKOVA, Sotia a Irena SOBOTKOVA. Détsky autismus v kontextu rodinné resilience. Olomouc:
Univerzita Palackého v Olomouci, 2014. ISBN 978-80-244-4219-8.
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2.1.1 KOMUNIKACE

V pickladu slovo komunikace znamena sdélovat nebo svéfovat a pochazi z latinského
slova ,,communicare*. Casto byva zaméiovano za jazyk &i fe¢, coz vsak neni uplnd
spravné.”! U jazyka a feti to viak nekonéi. Nejenze komunikace zahrnuje projevy verbalni,
mezi které patii pravé zminény jazyk a tec, ale také projevy neverbalni, kam tadime
napftiklad mimiku, gestiku, o¢ni kontakt ¢i ton a vysku hlasu a dalsi. Komunikace je tedy
pojmem mnohem SirSim, nez by se na prvni pohled mohlo zdat.?

Diky dialogu ¢i komunikaci si lidé sdé€luji své pocity, pfani, nalady a zaroven
pomoci ,,vnitini“ komunikace formuluji své myslenky, které pozdéji dale predavaji.
Snizend schopnost komunikace je jednim z hlavnich ptiznakdi PAS a zaroven jednim ze
tiech bodu triady postizeni. Déti, které trpi poruchou autistického spektra, tézce chapou
smysl komunikace, maji problém s pochopenim dané vypovédi a ¢asto nevi, co se jim
druhy cloveék snazi fici. Komunikaci neverbalni mutizeme sledovat jiz u miminka,
novorozence, kterd je charakteristicka tzv. ,,socidlnim asmévem* anebo kiikem. VSeobecné
se vi, Zze maminka s funk¢ni vazbou ke svému miminku poznd, zda plaCe proto, Ze nema
uspokojenou né&jakou dilezitou potiebu, napiiklad ma hlad, nebo potiebuje spat, nebo Ze
place, protoze pocituje urCitou bolest, teplotu ¢i bolest spojenou s ristem prvnich

o 2
zoubk.

U nékterych déti s PAS projevy, jako je pravé socidlni ismév nebo o¢ni kontakt,
nechybi. Naopak byvaji i bézné. Déti, u kterych se vSak autismus ¢i jind porucha
nediagnostikovala v uplné raném obdobi, trpély ur¢itymi nedostatky v komunikaci.
Zajimaly se napfiiklad vice nez o lidi o nezivé, nepohybujici se pfedméty. Tyto projevy
Casto rodie ani nezpozoruji, ale vyhledaji odbornou pomoc pro své potomky kvili
projeviim jinym, mezi které patii napiiklad ztrata naucenych slov, opozdény vyvoj feci
nebo to, ze dité nereaguje na zavolani od jednoho z nich. Mohlo by se zdat, ze jde o

poruchu sluchu, ale naptiklad na oblibenou znélku z reklamy dité pfibéhne okamzit.?*

Rozsifeni poruchy komunikace je u déti s PAS individudlni. U n€koho se ted

nerozvine vibec, jiné maji naopak velice bohatou slovni zasobu. Ur¢ita témata, ktera je

2L SPORCLOVA, Veronika. Autismus od A do Z. Vydéni prvni. V Praze: Pasparta, 2018. 123 s. ISBN 978-
80-88163-98-5.

22 SCHOVANEC, Josef. O kolecko mii: muyj Zivot s autismem. Praha: Paseka, 2014. ISBN 978-80-7432-497-
0.

2 SPORCLOVA, Veronika. Autismus od A do Z. Vydéni prvni. V Praze: Pasparta, 2018. 123 s. ISBN 978-
80-88163-98-5..
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zajimaji, dokazou popisovat hodné do detaili. Hodné casto pak mivaji problém
Vv receptivni sloZzce komunikace, kdy tézko chdpou a porozumi tomu, co jim kdo tika, ¢i co
se po nich pozaduje. Pro pochopeni potiebuji vice Casu, n€¢kolikeré opakovani, protoze
Casto maji problém i s vyznamy slov. Nékdy také maji problém se slozkou expresivni

neboli vyjadfovaci. Orientaénd se na tyto deficity mizeme podivat do tabulky &.2.%

Tabulka 1 Shrnuje obtiZe v komunikaci u déti s PAS. (Sporclova, 2018, str.36-37)

e Vyhybani se zrakovému kontaktu, nebo naopak neadekvatné
dlouhy, ulpivavy o¢ni kontakt

e Nekonzistentni frekvence i kvalita o¢niho kontaktu (v nékterych

Oc¢ni kontakt situacich mize byt o¢ni kontakt pékny, v jinych situacich se dité
do o¢i nediva a je potfeba ho na navazani zrakového kontaktu
upozornit)

e Pohled ,,skrz“druhého clovéka
e Dité neukazuje (pro vyjadieni pfani nebo pro sdileni pozornosti)
Gesta e Nepiikyvne hlavou pfi souhlasu, nezavrti hlavou pro vyjadieni
nesouhlasu
o Celkové omezené pouzivani gest béhem rozhovoru, nebo naopak
pouzivani neadekvatnich, nepfimérenych gest
e Dité se po vétSinu Casu tvaii strnule, je obtizné z vyrazu v jeho
obli¢eji poznat jeho aktualni rozpolozeni
e Chybg¢jici nebo malo Casty recipro¢ni socialni ismév
Mimika e Omezend mimika, dit¢ mimikou projevuje pouze zékladni pocity

(radost-smutek-vztek)

e Obsah verbalniho sdéleni nemusi odpovidat vyraziim v obliceji
(napt.dité hovoii o smutné udalosti, ale tvari se nezicastnéné nebo
se usmiva)

e Nedodrzovani vzdalenosti mezi komunikaCnimi partnery pfi
rozhovoru (dité stoji pfili§ blizko, nebo naopak pfrili§ daleko od

Postoj téla druhé osoby)

e Nepriméfené natoCeni téla a obli¢eje béhem konverzace (dité sedi
bokem, nikoliv smérem k druhému)

e Strnuly postoj téla

Opozdény vyvojiedi e U 10-30 % déti s PAS se fe¢ nevyvine (Koegel et al., 2009; Wan
et al., 2011; Anderson et al.,2007)

nebo zcela chybéjici ., X A NPT e
e RecCovy regres — dité prestava pouzivat jiz osvojena sltivka

fec e Opozdény vyvoj Feci nebo vyvojovy dysfiazie v anamnéze
vylucuje diagnoézu Aspergerova syndromu

Vyrazné narusena e Dit¢ neprojevuje snahu nahrazovat chybéjici nebo

nedostateCnou fe¢ jinym zpusobem /znaky, gesta, mimika

schopnost iniciovat

apod.)

% SPORCLOVA, Veronika. Autismus od A do Z. Vydani prvni. V Praze: Pasparta, 2018. 123 s. ISBN 978-
80-88163-98-5.




a udrzet e Dité nedokaze vyjadiit zadost o pomoc (snazi se obslouzit

samo nebo pasivné ¢eka na reakci druhého ¢i reaguje afektem),

neumi vyjadfit svou potfebu, pfani nebo pocity na urovni véku

s druhymi, e Spontanné nevypravi zazitky a piihody, ¢ast&ji se pii rozhovoru
zameétuje na sdélovani faktickych informaci

e Nevi, jak rozhovor zahdjit a udrzet, ma problémy si jen tak

na komunikaci popovidat

druhé osoby e Na otazky odpovida stru¢n€, neochotné, nékdy také mimo

kontext nebo echolalii (zopakovanim otazky nebo jeji ¢asti)

e Hovofi o oblibeném tématu bez ohledu na posluchace
(komunika¢ni egocentrismus), na svém tématu ulpiva, je
neodklonitelné

komunikaci

reciprocné reagovat

Stereotypni a e Pouziva odposlechnuté vyroky nebo fréze, cituje aryvky
opakujici se z oblibenych potadi (bezprostfedni nebo odloZené echolalie)
o e Pedantické, archaické, spisovné vyjadiovani, které nékdy dité
pouZivani jazyka, vyzaduje také po ostatnich

neprimérené e  Vymysli si vlastni sliivka

vyjadiovani e Stereotypn¢ opakuje urcita slova ¢i véty

e Verbalni ritualy, stereotypni kladeni dotazl

2.1.2 SOCIALNI INTERAKCE

Uz od prvnich dnd nebo tydnii zivota je u miminka pozorovatelné socialni chovani. Vidét
1ze naptiklad pobrukovani, o¢ni kontakt nebo socialni usmév, ktery je u ditéte zfetelny ze
vSeho nejvice. VSechny tyto projevy se kazdym mésicem upeviiuji a zdokonaluji. Socialni
interakce je druhym bodem, ktery patii do triddy postizeni autismu. Déti s PAS vSak trpi
silnym deficitem v oblasti socialniho intelektu. Postizeni v oblasti socialni interakce se 1isi
svou hloubkou u jednotlivych déti, které mohou trpét riznymi PAS. Neékteti jedinci maji
potize se zakladnimi socidlnimi dovednostmi, jini maji socialni chovani na trovni tfiletého
ditéte a dalsi, ktefi trpi pouze mirngj$i formou postizeni, chapou zakladni socialni

. .o R y 2
problémy, a to aZ na Grovni déti ve véku 6 let.?

Koncem 70.let minulého stoleti, konkrétné roku 1979, se snazila Lorna Wingova
tento nazor vyvratit. Pfisla se tfemi typy socidlni interakce u lidi s PAS, které dikladné
popsala. Mezi tyto typy patfil: typ osamély, typ pasivni a typ aktivni - zvlastni. Pozdéji,
roku 1996, k témto typam piidala jesté étvrty: typ formalni. Toto déleni se pouziva
Vv soucasné dobé. Zpiisob socialni interakce se vSak miZze liSit s ohledem na vék ditéte, jenz
se mize dostavat z jednoho typu do druhého. I tohle se d&je s ohledem na vék pacienta,

ktery v raném véku byva vice samotaisky, vyhyba se kontaktu s ostatnimi a Casto je i

% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a prepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
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ignoruje. Nejcastéji rodi¢e uvadi do 4. roku zivota. VéEtSinou se to déje mezi tietim az
patym rokem Zivota, kdy se déti stavaji mén¢é pasivnimi, vice se aktivizuji, avSak ne kazdy
se napiiklad do kontaktu s rodi¢i a ostatnimi lidmi ,,vrhne po hlavé“. Skaly socialniho
chovani u déti s PAS maji dva poly. Prvnim z nich je p6l osamély. Dité se pii snaze 0
socialni kontakt odvrati, stdhne se do své ,,socialni bubliny“, nekomunikuje, utee do
kouta, ¢i zaleze pod stll, prekryva si o¢i a usi, ¢imz dava najevo, Ze o socialni kontakt
nema zajem ani v té nejmensi mozné mitfe. Opozitnim k tomuto pdlu je pdl druhy —
extrémni. Zde dit¢ dokaze bavit vzdy a vsSude, sjakymkoliv ¢lovékem, kterého wvidi,
kazdého se dotyka, diva se mu do o¢i velice oteviené¢ a dokdze dlouhé hodiny vypravét o

v 7 .y :r 27
vécech, které ho zajimaji.

V tabulkach cislo 2, 3, 4 a 5 se podivame na jednotlivé typy sociélni interakce

podle Wingoveé.

Tabulka 2 Shrnuje typ osamély. (Thorova, 2016, str.66)

Typ socialni ) . i -
) Popis projevi v oblasti socialniho chovani
interakce

L. Typ osamély e Minimalni ¢i Zadna snaha o fyzicky kontakt (mazleni, chovani)
¢i aktivni vyhybani se fyzickému kontaktu, nékteré fyzické
doteky (napftiklad lechtani a houpani) vS§ak mohou mit déti rady

e Nezajem o sociélni kontakt (nevyhledavaji spole¢nost, nestoji o
pratele, spole¢nou hru)

e Nezijem o komunikaci (davaji prednost sebeobsluze)

e Dit¢ je samotaiské, nevénuje prili§ pozornost svému okoli

e Vyhyba se o¢nimu kontaktu ¢i navaze vagni o¢ni kontakt bez
komunika¢niho zdméru

Dité je odtazité, e Nevyhledavaji utéchu, Casto mivaji snizeny prah bolesti

e Nezijem o vrstevniky (odmitaji kolektivni hry, ve skuping déti

situaci e V raném véku neprojevuji separaéni tzkost, nedrzi se v blizkosti
rodic¢u

e Dité¢ mize byt i velmi aktivni, bez schopnosti empatie; vtrhne
mezi ostatni déti, ni¢i hracky, je agresivni, nevnima reakce déti,
reakce dospélych nema na jeho chovani vliv

e S vékem se vétSinou kontakt s blizkymi osobami zlepSuje

" THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a prepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-m +80-262-0768-9.

11




Tabulka 3 Shrnuje typ pasivni. (Thorova, 2016, str.69)

Typ sociélni Popis projevi v oblasti socialniho chovani

interakce

Il.  Typ pasivni| e Omezend spontaneita vsocidlni interakci (kontaktu —se

(passive) neV}./hybaJi, ani ho Casto .nem1c1.uji)

e Socialni chovani mén¢ diferenciované

e Pasivni akceptace kontaktu, kontakt si vétsinou musi fidit, v této
skupin€ je nicméné pomérné hodné déti, které se rady mazli a
t&si se z fyzického kontaktu

e Mala schopnost projevit své potieby

e Malé potéSeni ze socialniho kontaktu (konverzace,
spolecenskych akci, styku s novymi lidmi)

e Omezena schopnost sdilet radost s ostatnimi

e Omezenda schopnost empatie a socialni intuice

e Omezenad schopnost poskytovat utéchu, podélit se, poprosit o
pomoc

e Mohou se pasivné Ucastnit hry s vrstevniky (projevuji o
vrstevniky zajem, ale malo spole¢né hry), nevi, jak se do hry
uceln¢ zapojit

e Socialni komunikace nespontanni nebo zcela chybi, komunikaci
vyuzivaji hlavné k uspokojeni zakladnich potieb

e Poruchy chovani méné casté, hypoaktivni

Tabulka 4 Shrnuje typ aktivni — zvlastni. (Thorova, 2016, str.72)

Typ sociélni interakce Popis projevii v oblasti socialniho chovani

IIl.  Typ aktivni —| e Prili$na spontaneita v socialni interakci

e Socialni deinhibice (dotykani, libani ¢i hlazeni cizich lidi),
nedodrzovani intimni vzdalenosti

e Qestikulace a mimika miize byt pfehnana ¢i bizarni

e Omezeny, maly ¢i zadny vztah k posluchaci

e Relové a myslenkové perseverace tykajici se vétsinou
oblasti vlastnich zajmu, n€kdy bizarniho charakteru

e Pervazivni a ulpivavé dotazovani, ¢ast socialné zahanbujici

¢i bez kontextu, zaméfené na predmeéty a témata zajmi

Socialné velmi problematické obtézujici chovani

Obliba jednoduchych socidlnich rituali (pozdrav, jak se

jmenujes apod.)

Celkova nepiimétenost socialniho kontaktu

Obtizné chapani pravidel spolecenského chovani

Potize chapat kontext socialni situace

Casto ulpivavy &ni kontakt (zirani do o¢i) nebo o¢ni kontakt

bez komunika¢ni funkce (chybi koordinace o¢niho kontaktu,

feci a gest)

e Casto se poji s hyperaktivitou

zvlastni (active but odd)
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Tabulka 5 Shrnuje typ formalni, afektovany. (Thorova, 2006, str.75)

Typ sociélni Popis projevi v oblasti socialniho chovani
interakce
IV. Typ formalni, e Typicky pro déti s dospélé s vyssim IQ
. e Dobré vyjadirovaci schopnosti
afektovany Vyjactov P

e Reg piili§ formalni se sklonem k preciznimu vyjadfovani, ptisobi
strojené, projev pfipomina ,,slovnik na pochodu*

e Chovani je velmi konzervativni, ¢asto ptisobi chladnym dojmem

e (Odtazit¢ chovani se mize projevovat i vic¢i rodinnym
prislusnikiim

e Obliba spolecenskych ritualti, az obsesivni touha po jejich
dodrzovani

e Pedantické dodrzovani pravidel, C¢asto dochazi k afektim pfi
nedodrzeni spolecenskych predpist

e Mnoh¢ vyrazy, r€eni slep€ imituji po dospélych, nuance jejich
pfiméfeného uzivani jim Casto unikaji

e Doslovné chapani slySeného, potize s ironii, nadsazkou, zertem

e Socialni naivita, pravdomluvnost bez chorosti empatie, Sokujici
vyroky

e Encyklopedické zajmy

e PriliSné nedétna zdvortilost

(over-formal, stillted)

Na zéklad¢ ptedchozich zkuSenosti se Casto priklada jest€ typ paty: smiSeny —
zvlastni. Jednotlivé typy se hodné prolinaji. Socialni chovéni je hodné riiznorodé a podléha
velkému mnozstvi vlivl, Ze pak jednotlivé projevy neodpovidaji pouze jedné kategorii, ale
mohou se objevovat ve vice typologickych kategoriich. Nezalezi vSak jen na ditéti s PAS,
ale také na osob¢ a charakteru cloveka, ke kterému dité mluvi, se kterym se snazi navazat
kontakt i na dal$ich okolnostech, jako je napiiklad prostfedi. Hife se ditéti navazuje
kontakt v kolektivu, kde je pfili§ mnoho lidi. Muze puasobit odtazité a samotaisky, stejné
tak jako pii navazovani kontaktu s osobou, ktera je mu cizi. Naopak mnohem Iépe navaze
konverzaci ve dvojici s osobou, kterou zna a nevidi poprvé. Stejné tak autisticky jedinec
navaze kontakt snadnéji a Iépe, pokud se bude bavit o predmétech jeho zajmu, které ma rad
a jsou pro ného uspokojujici. Nejlépe navazuji kontakt s rodici, ale jsou i déti, které se vice

bavi se svymi vrstevniky.?

% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a prepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
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2.1.3 IMAGINACE - PREDSTAVIVOST

Poslednim z triady postizeni je oblast predstavivosti neboli imaginace. Jednou
Z nejvyznamngéjsich soucasti predstavivosti je vyvoj napodoby — imitace. S vékem ditéte se
rozviji a zlepSuje technika napodobovani, pfedstavivost se stavd dokonalejsi a
komplexnéjsi. Dité pak premysli i nad tim, Ze i ostatni lidé na néco mysli. Dostavaji se az
ke schopnosti planovani, ktera je vysledkem napodoby. NaruSeni predstavivosti vede
Kk naruSeni imitace a symbolického mysleni, coz vede k tomu, ze se u ditéte nerozviji hra,
vyvoj ditéte. Vyvoj hry zavisi nejen na predstavivosti, ale také na vyvoji motoriky ditéte,
urovni socialnich dovednosti, komunikace a dalSich bodech. Nedostate¢na schopnost
imaginace zpusobi u ditéte to, Ze preferuje Cinnosti a aktivity, které se objevuji u podstatné

mladsich jedinct. Tyto &innosti jsou vétsinou jednoduché a stereotypni.?®

Do tohoto bodu triddy fadime i vyvoj hry a jeji kvalitu. Hra se totiz na rozdil od
ostatnich vrstevnikil u autistickych déti mirné lisi. Obé vySe zminéné véci zavisi nejen na
vyvoji predstavivosti, ale také na urovni mysleni, rozvoji motoriky a socialnich dovednosti
a vyvoji uceni napodobou a imitaci. Vsechny tyto symptomy se projevuji ve kvalité hry,
jeji spontannosti, pestrosti, ale i radosti z komunikace a socialniho kontaktu. Vysoky podil
na rozvoji hry ma také uroven adaptability neboli ptizpusobivosti ditéte. Hodnoti se nejen
jeji kvalita, ale také vyzrélost s ohledem na vék. Hledaji se abnormalni projevy, které jsou
pro PAS typické.*

U déti s autismem je téZké vyplnit volny cas systematicky funkéné€ rozvijejict
aktivitou. Casto se u nich projevuje odlisné zachazeni s hrackami, oproti ostatnim détem.
VétSinou nemaji o nové hracky ani ¢innosti zajem. U kazdého ditéte je vyvoj hry odlisny,
vzhledem k mife a hloubce vSech zminénych symptomu. Nekteré pouzivaji nejjednodussi
manipulativni zachazeni s hrackami, jako je jejich roztaeni, hazeni, mavani s nimi ¢i
bouchéani. O stupen vyse je stereotypni ¢innost s ur€itymi vztahovymi prvky, coz znamena,
Ze déti v této urovni hry uz napiiklad tfidi nebo fadi hracky podle ur¢itého znaku nebo je

seskupuji dohromady podle urcité vlastnosti, jako je barva, tvar, velikost a podobné.®

» THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
3 THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a prepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
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Pokud dojde k tomu, zZe se dité odkloni od ulpivavého, opakovaného, stereotypniho a
zaujatého chovani, které je pro néj typické, zvysi se u n&j mira problémového chovani,
zacne kiicet, byt vice agresivni nebo se u n¢ho projevi tzv. pasivni negativismus. To
znamena, ze dit¢ prestane reagovat upln¢, nezapojuje se do hry a nespolupracuje ani na
urovni svych moznosti. Proto je spektrum hry méné kvalitni a omezené, nez by bylo jeho
veéku odpovidajici. Zaroven je u détskych pacientil s PAS typické to, Ze nemaji zajem o
»Kklasické hracky®, ale 0 pfedméty, které jiné déti pouze kratce prozkoumaji, nebo se o né¢
nezajimaji viibec. Velkou zabavou je pro n¢ hromadéni prave takovych véci, do nichz patii
napiiklad igelitové tasky, gumicky a dalsi, kdy se s témito vécmi tézko loucdi, a proto je

musi rodiGe Sastokrat vyhazovat za jejich zady.*

2.2 DALSI NESPECIFICKE A VARIABILNI RYSY

Oblasti zakladni triady postizeni nejsou jediné, které muzeme u déti s poruchami
autistického spektra pozorovat. Mezi nespecifické variabilni rysy se tradi takové, které se
netykaji zakladni triddy postizeni, presto se u détskych pacientd velice Casto vyskytuji.

Nekteré z nich se projevuji az u 2/3 osob s PAS.®

The National Autistic Society neboli Narodni autisticka spole¢nost Velké Britanie
uvedla, Ze az 10 % déti s PAS ma néjakou zvlastni schopnost. Tato schopnost je asto na
mnohem vys§i Grovni nez vSechny ostatni schopnosti. Za zvlaStni schopnosti mizeme
povazovat hudebni ¢i vytvarné nadani, schopnost pocitat slozité matematické pocty nebo

skladat puzzle a dalsi. Tato schopnost je jimi viak v dal§im Zivot& nevyuzitd.>*

2.2.1 PERCEPCNi PORUCHY

Odlisnosti ve vnimani se projevuji v nékolika spektrech, kterd popisuji percepéni
zvlastnosti u vSech smysli. Jedna se o hypersenzitivitu - precitlivélost, hyposenzitivitu —
sniZzenou citlivost a fascinaci a nadmérny zdjem o predméty uréitymi smyslovymi vjemy,
kam se fadi neodklonitelné a ulpivavé zapojovani nékterého ze smyslt ditéte. Za

hyposenzitivni reakce je povazovana uzkostna ¢i panicka reakce, zachvaty vzteku, agrese,

%2 THOROVA, Katetina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.

% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.

3 CADILOVA, Véra, ZAMPACHOVA, Zuzana. Pacient s poruchou autistického spektra v ordinaci lékare.
Praha: APLA, 2012. ISBN 978-80-87690-03-1.
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kiiku ¢i velmi silné vyjadfovani nesouhlasu. Pfecitlivélost se u vétSiny pacientl ztraci

s vékem, avSak nemusi to vzdy byt pravidlem.

1. ZRAKOVE VNIMANI

Problémem je, Ze déti s PAS neumi pouzivat sviij zrak béznym zptisobem, pfestoze netrpi
zadnou o¢ni vadou. Jde u nich spise o odlisny zplisob pozorovani. Nekoukaji se na osoby
¢i predméty zpiima jako ostatni, ale sleduji ho pies vné&jsi koutek oka. Davaji si ho hodné
blizko nebo naopak daleko. Dalsim problémem je pro né to, Ze tézko fixuji pfedmét, se
kterym zrovna pracuji. Zrak mohou ,,ztratit pouze na vtefinu nebo je u nich velmi Casté
ulpivani na pfedmétech, které pak pfechazi ve vyjimeénych piipadech az ke strnulému
zirani.®

Vyznamnym problémem je u déti s PAS zrakova agnozie. Jedna se o neschopnost
poznavat urcité zrakové podnéty. Naptiklad nedochazi k poznani obrazku ¢i predméth i
ptesto, ze zrak je naprosto v pofadku. Pokud ale pacient dostane slovni instrukce, dokéaze
pfedmét popsat 1 presto, Ze ho vizualn€ nerozeznd. Hypersenzitivita se u pacientl
s autismem vzhledem k vizualnimu hledisku projevuje napiiklad precitlivélosti na urdity
typ svétla, zativky, barvy, zafeni obrazovek televize nebo pocitace ¢i blesk fotoaparatu.
Hyposenzitivita se oproti tomu projevuje tim, ze dit€¢ méné vyhledava zrakové podnéty,
nebo na mé slab&ji reaguje. TéZko upoutd pozornost na predméty ve vétsi vzdalenosti,
protoze Casto trpi tzv. tunelovitym vidénim, coz znamena, Ze vnimd jasné pouze predméty,

které jsou v jeho zrakovém poli.*

2. SLUCHOVE VNIMANI

Velmi se projevuje variabilita u déti s PAS v oblasti sluchového vnimani. Jsou velmi velke
rozdily mezi jednotlivymi pacienty. N&kteti reaguji na velice slabé zvuky, proti tomu jini

reaguji pouze na zvuky velmi silné. Kolikrat mohou mit rodice pocit, Ze dité trpi néjakou

% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a prepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
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poruchou sluchu. Casto se zaméfuji na véci, které maji radi — zvuky svych oblibenych

v s o 37
reklam, hrac¢ek nebo tond.

Pro déti s hypersenzitivitou v této oblasti musi byt zivot velmi téZzky. Vétsina z nich
reaguje strachem az silnou bolestivosti na zvuky, které jsou pro ostatni lidi bézné normalni.
Vyhybaji se a Casto Spatné reaguji na kratké ostré zvuky — kychnuti, zakaslani ¢i domovni
zvonek. Détem muze velice vadit Sum mote ¢i prijezd motorky nebo auta okolo nich. To
bézné lidem nepiipada nijak zvlastni. Zaroven Spatné vnimaji i skupinovou komunikaci,
hlavné Sum, ktery vznikd tim, kdyz spolu hovoii n€kolik lidi najednou. Obvykle se u
autisti objevuje také az panicka reakce na jisté zvukové podnéty — pila, mixér nebo
vrtacka. Spatnd reaguji i na kiik jiného ditéte. Déti jsou na ur¢ité podndty tak alergické, ze
aby nemuseli poslouchat zvuky, které jsou jim nepfijemné, tak si pro sebe zpivaji, broukaji
nebo si prefikdvaji basnicky, které uchovavaji ve své paméti.®

Hyposenzitivita se projevuje tak, ze déti malo ¢i vibec nereaguji na podnéty, které
nejsou pro déti bez postizeni nijak zvlastni. Nevnimaji napiiklad tlesknuti, spadnuti
pfedmétu, ale ani zavoldni, coz vétSinou rodice trapi nejvice. Premysli nad tim, zda nema
dité¢ sluchovou vadu i pfesto, Ze jsou si jisti, ze je dité slysi, protoZe reaguje na podnéty,
jako je napftiklad Sepot Ci rozbalovani bonbonu. Vyvojem se vSak rozdily ve sluchovém
vnimani zlepSuji a dostavaji se do normalu. U normalnich déti okolo tfetiho roku Zivota, u
déti s poruchami autistického spektra mize byt vyvoj delsi, avSak se mize dost ptiblizit

normélnim détem.>®

3. CHUTOVE VNIMANI

Projevuje se hlavné silnou nechuti K uritym potravinam. Déti nemaji radi vyrazna jidla,
proto preferuji potraviny bez chuti. Maji radi suché pecivo nebo ryzi. Dalsi se stravuji zase
pouze vybranymi druhy potravin, jako jsou naptiklad malinové jogurty nebo suSenky.
Diilezité je ditdti postupné rozsifovat jidelni¢ek, aby mélo zdravou a pestrou stravu. Casto
vSak autista nema problém snist predméty zdanliveé nestravitelné, coz pro né¢ho miize byt 1

velmi nebezpecné. MiiZze ochutnavat pro predstavu mydlo nebo gumu.

% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
¥ THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a prepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
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Hypersenzitivita a hyposenzitivita nejsou jedinymi projevy v abnormalitach chut'ového
vnimani. Vétsina je zavisla na zkoumani predméti pomoci Gst. Maji potfebu véci olizovat,
okousavat, ochutnavat nebo vkladat do pusy, coz je soucasti ptirozeného vyvoje. To vSak
po 15. mésici u normalné se vyvijejicich déti vymizi postupné do 2. roku Zivota. U malého
procenta déti se objevuje i tzv. regurgitace neboli vraceni natraveného obsahu Zaludku zpét

, 2 SN r 40
do tst, prezvykani a znovupolknuti.

4. CICHOVE VNIMANI

Hypersenzitivita se projevuje vnimanim piijemnych vini za velice nepfijemné, i jemné
aroma muze byt pro dit¢ velmi silné a mize ho vnimat velice Spatné. Vadi jim osvézovace
vzduchu, avivaz & jiné myci prostiedky, ale i parfémy. Casto jsou velmi piecitlivélé na
pach potu ¢i nékterych jidel. Projevuje se u nich naopak i naprosta fascinace urcitymi
vinémi ¢i pachy, ktera se projevuje silnym ocichavanim pfedméti, jako je naptiklad tuzka
nebo sesit. Existuji ale i jedinci, ktefi €ich viceméné viibec nepouzivaji. Stava se vsak, ze
se déti s PAS neprojevuji vic¢i pachiim zadnym zvlaStnim chovanim, a proto je u nich

abnormality v této oblasti velmi slozité odhalit.**

5. VNIMANI HMATEM A VNIMANI DOTEKU

Odpor k mazleni, objiméani ¢i jinému kontaktu s blizkymi osobami nemusi byt pouze
projevem nezijmu o socialni kontakt. Casto je to pravé zpisobeno dotekovou
hypersenzitivitou. Autisté casto nesnaSi dotyky a jejich reakce na né jsou velice
nepiedvidatelné. Ackoliv se ditéte nékdo dotkne jemné, ono to bere jako mackani ¢i silny
stisk. Zajimavy je fakt, Ze déti mohou byt precitlivélé i na uréité druhy obleceni jako
rolaky ¢&i rukavice. Déti to berou tak, Ze je obledeni mize svazovat. Casto se vyhybaji
riznym hygienickym opatfenim, jako ¢esani vlast nebo stfihani nehtt, jsou precitlivélé na
zamazané ruce nebo nesnaSi dotek Zinky ¢i rucniku na téle a jejich pouzivani striktné

odmitaji. Oproti tomu selhavaji p¥i u¢eni novych ¢innosti.*?

* THOROVA, Katetina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a prepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.
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2.2.2 ODLISNOSTI V MOTORICKEM VYVOJI A PROJEVECH

Ackoliv déti odmitaji emocni kontakt, umi emocné¢ reagovat. VéEtSinou jde o reakce
negativni na situaci ¢i zatéz, se kterou se nedokazou vyrovnat. Mohou se u nich projevit
pocity uzkosti, které se vétSinou dostanou na povrch formou afektu, a to hlavné v podobé

vzteku &i agrese.*®

Déti se brani jakékoliv zméné. Rozhodi je byt sebemensi zména v dennim
programu, prostiedi ¢i okoli. Vyzaduji fad, a také to, aby jejich véci byly stale uklizené na
jednom misté. Objevuje se u nich dulezitost stilosti a neménnosti okoli, coz vede k tomu,
7e si fixuji jednotlivé situace, a dostavaji se ke stale CastéjSimu stereotypnimu chovani.
Jsou pro né velmi vzacné spontadnni projevy, ale velmi ¢asto Ipi na svych ritudlech, které
musi dodrzovat. Pro autistického jedince je uspokojivé, kdyz urcité véci provadi vzdy na

7 row LAY, 7 v 1r 44
stejném misté, ve stejny Cas a ve stejném prostiedi.

Mezi dalsi, velmi casty jev, jez mlzeme pozorovat, patii ur¢ité polohy rukou
Vv oblasti obli¢eje, hrudniku ¢i podél téla v oblasti nohou, které jsou velice atypické.
Miuzeme pozorovat i abnormality v oblasti chiize. Velmi dlouho chodi autistické déti po
Spickach. Kvili tomu by se mélo velmi dikladné dbat na ortopedickou a neurologickou
péci. Po dlouhodobém chozeni po Spickach miize totiz dojit k tomu, Ze se zdeformuji nohy
tak, Ze uz nebude dit& schopno normélni chiize. Casto miizeme na prvni pohled odlisnosti
vidét, deti nekoordinuji pohyby rukou a nohou, a proto chiize nebo béh piisobi strnule a

nepfirozeng. *°

2.2.3 EMOCNIi REAKTIVITA

Problémy v rozeznavani a vyjadfovani emoci jsou velice bézné. Projevuji se jiz ve velmi
raném ve&ku, kdy déti s poruchami autistického spektra trpi nizkou emocni reaktivitou. Bud’
neprojevuji emoce vibec, nebo reaguji pouze na velmi omezenou Skalu emoci. Vénuji
velmi malou pozornost jakémukoliv socialnimu kontaktu, ukazuji pouze zakladni pocity.
Autisté trpi velmi nizkou frustracni toleranci, coz znamend, Ze maji velmi snizenou

schopnost snaset nepiijemné podnéty. Abnormality se projevuji hlavné v oblasti intenzity

* THOROVA, Katetina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a prepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.

*VAGNEROVA, Marie. Psychopatologie pro pomahajici profese. Vydani paté. Praha: Portal, 2012. 870 s.
ISBN 978-80-262-0225-7.
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2014. 815 stran. ISBN 978-80-262-0696-5.
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reakce, ale i ve zpusobu, jakym dité¢ emoce projevuje. Kolikrat mtize i na velmi banalni véc
nasledovat takova reakce, kterou nikdo necek4.*®

U vétSiny reakci se jedna o negativni prozivani urcité subjektivni zatéze. Vnitin€ u
déti s PAS dochazi casto k uzkostnym staviim, a to Vv disledku nedostatecné orientace
v okolnim svété, kdy dité nedokaze odhadnout naroky okolniho svéta. Avsak vybuch
vzteku, nebo jiné afektivni jednani, miize vyvolavat i zjevné nedilezity a objektivné
nevyznamny podnét. NejCastéji jde o reakci na zménu. Zaroven miizeme u takovych déti
pozorovat zmény projevujici se navenek, kam je fazen bezdivodny smich, nebo naopak
nereagovani na uréité podnéty pladem, ale nanejvys kifikem. Casto maji problém

“ , , e . .. ve q- . 47
porozumét svym vlastnim pocitim a nejsou schopni je popsat ¢i diferenciovat.

Autistické déti je velice tézké jakymkoliv zplisobem motivovat, jelikoz pro né
uznani, pochvala ¢i ocenéni viilbec nic neznamena a neni pro né dulezitd. Na odménu a
trest vSak reaguji. Funkéni odména je pro né nejcastéji materialni. Pro takové déti vétSinou

v r s w1 g , e . 4
bonbon nebo moznost konani n&jaké oblibené &innosti. *°

2.2.4 ADAPTABILITA

Oblast obecné schopnosti clovéka prizptisobovat se jakymkoliv zméndm je u déti
s poruchami autistick¢ého spektra naruSena vzdy. Mira naruSeni je variabilni, souvisi
s mnoha faktory, jako je charakter, vySe emocni reaktivity nebo jak moc je u ditéte
vyvinuta komunikace. Adaptabilita urcuje, na kolik je dit¢ schopno fungovat v socialnim
prostiedi. Intenzita reakce zavisi na kazdém ditéti. NE€kdy se rozzlobi, nebo projevuje
nelibost, ale necha si situaci vysvétlit. Jindy je ale situace pro néj natolik vazna, Ze je velmi
obtizné ho uklidnit. Jiné déti nereaguji afektivné, nerozzlobi se, ale na kazdou situaci, ktera
jim neni pfijemna, reaguji Uzkosti aZ panikou. Dalsi skupinou jsou déti, které se na situaci
adaptuji dobie a bez zndmek frustrace. Problém u nich nastava ve chvili, kdy se na né

v ’ ’ o] w .y ;v . 4
za¢nou klast naroky na spolupraci a hlavn¢ kolektivni pracovni ¢innosti. S

*THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a piepracované vydani. Praha: Portal, 2016.
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Potize s adaptaci se projevuji v riznych oblastech, jako napiiklad pii zménach jedné
¢innosti do druhé nebo pii naruSeni navyklého chovani ditéte - zasah do hry, naruseni jeho
ritualt pfi jidle ¢i spanku. Pii zménach prostiedi ve smyslu jakéhokoliv prostiedi, at’ uz se
jedna o stéhovani, zménu nabytku nebo obleceni ¢i zmény obvyklé cesty do skoly, a také
pfi zménach osob. Jedinec nereaguje pozitivné¢ na piijeti nového spoluzaka do tiidy,
ucitele, strani se veSkerych kamarada a navstév. Je fixovan pouze na jednu osobu z rodiny
a ostatni odmitd. Pi#i pozadavku na kooperaci a spoluprdci v urcité skupiné dité
nespolupracuje, ignoruje pozadavky, které jsou na néj kladené, nechce ukazat osvojené

dovednosti, nebo zapojuje rizné unikové strategie — napi. odchazi na toaletu.>

Avsak 1 tyto reakce jsou u déti velmi variabilni a u vSech se neprojevuji. Nékteré jsou
takové, ze jim viibec nevadi nové prostiedi ¢i zména osob a umi se s tim dobfe vyporadat.
Jistotu si vzdy utvaieji dodrzovanim urcitych rituald. Ty se projevuji v ¢innostech, které
vykonavaji nebo pii fixaci na ur¢ité osoby ¢i predméty. Snaha experimentovat a poznat
nové véci a lidi, popfipad¢ s nimi navazat uréity vztah, je zéklad adaptacniho procesu.
Mnoho rodi¢t, které vychovavaji déti s PAS, poukazuji na urcité problémy pravé v této

oblasti.*

2.2.5 PROBLEMY V CHOVANI

Problémové chovani zavisi hlavné na sile jednotlivych projevii autismu, osobnosti ditéte,
ale také na vychovném a terapeutickém pfistupu. U ditéte s PAS neni nutné ptisuzovat
veskeré problémové chovani praveé autismu, mohou se u n¢j projevit i problémy, které jsou
bézné i u ,,normalnich* déti. Avsak fada téchto problémi je vysledek primarnich potizi,

které maji jedinci postizeni PAS. Sem patfi:

Percepcni a kognitivni deficit — Jedna se o zvlastni zplisob vniméni a zpracovani
informaci, ktery velmi Casto vede ke stereotypnim vzorcim chovani, které jsou nékdy az

dosti bizarni.

Komunikacni deficit — nefunkéni komunikace, nebo nedostatek funkéni
komunikace, u ditéte zptisobi frustraci, kterd vede k problémovému chovani nebo k uziti

socialné nevhodného chovani, které bohuzel u takového jedince funguje.

% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozsifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.

1 SPORCLOVA, Veronika. Autismus od A do Z. Vydéni prvni. V Praze: Pasparta, 2018. 123 s. ISBN 978-
80-88163-98-5.
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Nevhodny pristup a prostiedi — Bézné prostiedi, které je pro normalni déti
vyhovujici, neni pfizpisobeno specifikim jedince s PAS. Hodné¢ situaci, se kterymi se dité

setkd, v ndm vyvola nap&ti a nasledng problémové chovani.*?

V ramci komplexniho psychologického vysSetieni se problémové chovani identifikuje,
a zaroven se urcuje také jeho sila a zavaznost, se kterou se u jedince vyskytuje. Zvazuje se
dopad jak na zdravi ditéte, tak i na okoli, které je s nim v kontaktu, at’ uz se jedna o blizkou

rodinu nebo napriklad tiidni kolektiv.>®

2 THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra. Rozifené a piepracované vydani. Praha: Portal,
2016. 493 s. ISBN 978-80-262-0768-9.

3 HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed.. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii. 2.,
doplnéné vydani. Praha: Portal, 2014. 211 s. ISBN 978-80-262-0686-6.
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3 DRUHY PORUCH AUTISTICKEHO SPEKTRA

Mezinarodni  klasifikace nemoci popisuje poruchy autistického spektra podle
diagnostickych kritérii v desaté revizi, paté kapitole pod ¢islem F84 (WHO, MKN-10,
2014). Toto déleni Ize vidét v tabulce ¢islo 6. DSM-V z roku 2013 upustil od rozdéleni

diagnéz. Poruchy autistického spektra byly sjednoceny do jedné kategorie.>*

Skupina pervazivnich vyvojovych poruch je podle MKN-10 charakterizovana
kvalitativnim poruSenim socialni interakce na uUrovni komunikace. Dale omezenym,
opakujicim se, stereotypnim souborem c¢innosti a z4jmu. Tyto abnormality jsou rysem

chovéni ditéte v kazdé situaci.>

Tabulka 6 Zobrazuje déleni pervazivnich vyvojovych poruch podle MKN-10. (Svoboda,
2015)

F84 Pervazivni vyvojové poruchy

F84.0 Détsky autismus

Fs4.1 | Atypicky autismus

F84.2 | Rettliv syndrom

F84.3 | Jind dezintegracni porucha v détstvi

Fg84.4 | Hyperaktivni porucha spojend s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby

F84.5 | Aspergeriv syndrom

F84.8 | Jiné pervazivni vyvojové poruchy

F84.9 | Pervazivni vyvojova porucha nespecifikovana

>* SVOBODA, Mojmir, CESKOVA, Eva a KUCEROVA, Hana. Psychopatologie a psychiatrie: pro
psychology a specidlni pedagogy. Vydani téeti. Praha: Portal, 2015. 317 stran. ISBN 978-80-262-0976-8.
> WORLD HEALTH ORGANISATION 2016. MKN-10: Mezindrodni klasifikace nemoci a pridruzenych
zdravotnich problémii: desatd revize. Tabeldrni ¢dst. Aktualizované vydani k 1. 1. 2018. © Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky CR 2017. ISBN: 978-80-7472-168-7.
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3.1 DETSKY AUTISMUS

V piipadé diagnostikovani détského autismu (dale zkraceno DA) musi byt triada postizeni
naplnéna ve vsech jejich ¢astech. Jak diagnosticky systém DSM-V, tak znamé&jsi MKN-10
se shoduji v tom, ze se abnormality u ditéte musi projevit do téetiho roku jeho Zivota.
Nemusi ve vSech tfech oblastech triady postiZeni, ale staci v jedné. VéEtSina zmeén je vSak

rodi¢i viditelna uz mezi 13. - 18. mésicem.>®

Nastup priznakt se mize projevit ve dvou formach. Prvni je nastup postupny. Jedna
se 0 castéjsi formu, kterou se ptiznaky typické pro poruchy autistického spektra mohou
projevit i v prubéhu prvniho roku zivota ditéte. Druha forma nastupu je autisticka regrese,
pti které dojde k velice zdvaznému vyvojovému obratu zpét. Dité si do této doby osvojilo
ur¢ité dovednosti, ty se vSak zacnou castecné nebo Upln€ pomalu vytracet. Autisticka
regrese se objevuje nejen u déti, u kterych jiz byly viditelné nékteré ze znakd autismu, ale i
u déti, které se vyvijeli normalnim zpiisobem bez jakychkoliv naznakii poruchy. Nejcastéji
se vSak objevuji ptiznaky DA ve tietim az patém roce zivota. U téchto znakli béhem
dalich let mize dojit bud’ ke zlepSeni, nebo naopak K jejich zhorSeni, proto se zde objevuji
jak lehké, tak tézké formy poruch. Ptiblizn€ 65 % autistii byva postizeno 1 v dospélém

. . L, e 1, . . . . , 57
véku, proto jsou pak zavisli na pomoci rodiny nebo instituci.’

3.2 ATYPICKY AUTISMUS

Jedinci, ktefi trpi atypickym autismem, maji naruSeni oblasti postizeni mensi nez ti, ktefi
trpi autismem klasickym. Napftiklad se u nich neobjevuji stereotypni zajmy nebo disponuji
komunika¢nimi €1 socidlnimi dovednostmi na vys$§i Grovni. U takovych déti se diive
mluvilo o tzv. autistickych rysech. Vyvoj dovednosti je u déti velice nerovnomérny. Ro¢né

se v CR narodi zhruba 100-150 d&ti s timto druhem poruchy.>®

Podle Thorové se atypicky autismus diagnostikuje v n¢kolika piipadech. Obvykle to
byva, pokud jsou prvni ptiznaky zaznamenany az po tietim roce Zivota ditéte. Vzhledem
k obrovskému spektru pfic¢in vzniku autismu je tato situace také mozna, i kdyz neobvykla.

Druhym kritériem je to, Ze abnormality vyvoje jsou zaznamenany ve vSech tfech oblastech

% HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii.
Vyd. 1. Praha: Portal, 2004. 206 s. ISBN 80-7178-813-9.

" HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii.
Vyd. 1. Praha: Portal, 2004. 206 s. ISBN 80-7178-813-9.

%8 Autismus.cz — Portal o poruchach autistického spektra. Atypicky autismus [online]. ©2007, [cit. 1.4.2019].
Dostupné z: http://www.autismus.cz/popis-poruch-autistickeho-spektra/atypicky-autismus.html.

24



http://www.autismus.cz/popis-poruch-autistickeho-spektra/atypicky-autismus.html

triady, avSak tize, frekvence a zplsob vyjadfeni nenaplituje jednotliva diagnosticka
kritéria. Tteti diagnostika je v pfipadé, Ze jedna z oblastni triddy neni u ditéte vyrazné
narusena a posledni, ale nemén¢ dilezita je v piipadé, kdy se chovan ditéte piridruzuje

k mentalni retardaci ve formé t&zké & hluboké. *°

3.3 RETTUV SYNDROM

Jako prvni tento syndrom popsal pediatr z Rakouska Andreas Rett v roce 1966. Znamy je
ale predevsim ze studie z roku 1983 vypracované Bengtem Hagbergem a jeho kolegy.
Hodné informaci pravé o tomto syndromu poskytuje obanské sdruzeni Rettcommunity —
Sdruzeni rodi¢t a pratel divek s Rettovym syndromem. To také uvadi, ze se jednd o
neurogenetické onemocnéni, které se objevuje zejména u Zen. U chlapci toto onemocnéni
neni moc obvyklé, protoze se uz béhem tchotenstvi objevi tak zavazné problémy, Ze plod
nejCastéji nepiezije, a pokud ano, tak umira béhem né¢kolika dnil ¢i tydnli po narozeni.
Pri¢inou Rettova syndromu je mutace genu MECP2 ulozeného ve chromozomu X.

V soucasnosti se vyetiuje jestd gen CDKLS5, ktery zptisobuje atypicky Rettiv syndrom®

U tohoto syndromu jsou typickymi projevy sktipani zuby, téméf naprosta nebo
uplna némota, odmitani nebo ztrata funkce rukou, pouze placani rukama, myti rukou a jiné
stereotypy €i zvlastni, pferuSovany smich. Tyto symptomy se kombinuji se somatickymi
obtiZzemi, nej¢astéji epilepsii, ataxii - porucha koordinace, chladnyma rukama a nohama,

o e ., Cr sy 1
zakrnélym riistem a skolidzou — vyboceni patete do stran.®

3.4 JINA DETSKA DEZINTEGRACNI PORUCHA

S touto poruchou se setkdvadme i v diivéjSich literaturach, ale pouzivaly se pro ni jiné
nazvy, jako Dezintegracni psychdza, Infantilni demence ¢i Hellertiv syndrom. Poprvé byl
tento typ poruchy popsan v roce 1908. Podle MKN-10 je pro ni charakteristické rané
obdobi zcela normalniho vyvoje. To trva alespon do 2 let zivota ditéte. Zmény Se projevuji

zejména ve 3-4 letech Zivota ditéte. Charakteristickym znakem je trvala ztrata dfive

% THOROVA, Katefina. Poruchy autistického spektra: détsky autismus, atypicky autismus, Aspergeraiv
syndrom, dezintegraéni porucha. Praha: Portal, 2006. ISBN 80-7367-091-7.

% www.rett-cz.com. Co je Rettiiv syndrom [online]. 2006 [cit. 2010-03-31]. Dostupné z: http://www.rett-
cz.com/rettuv-syndrom/co-je-rettuv-syndrom/zakladni-informace-o-rettove-syndromu/.

®1 GILLBERG, Christopher a PEETERS, Theo. Autismus - zdravotni a vychovné aspekty: vychova a
vzdélavani deéti s autismem. Vyd. 2. Praha: Portal, 2003. 122 s. ISBN 80-7178-856-2.
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ziskanych dovednosti v riznych oblastech vyvoje béhem nékolika mésici. Typické jsou

ztraty feCovych projevi, zajmu o okoli a stereotypni, opakujici se pohyby.®?

Jina dezintegracni porucha v détstvi je povazovana za velmi vzacnou, proto je méné
vyzkumné popsana nez ostatni. Je ptiblizné desetkrat méné Casta nez autismus. Postihuje
ptiblizn¢ 0,005 % lidské populace. Chlapci jsou timto typem onemocnéni postizeni ¢astéji

nez divky, a to pfiblizn& v poméru 4:1. %

3.5 HYPERAKTIVNI PORUCHA SDRUZENA S MENTALNI RETARDACI A

STEREOTYPNIMI POHYBY
Porucha Spatné¢ definovatelna s nejistou nozolgickou validitou. Tato porucha oznacuje
jedince trpici téZkou mentalni retardaci, IQ na Grovni 34 a mén¢. Hlavni problém takovych
déti je v hyperaktivité a poruchach pozornosti, ale zaroveii i ve stereotypnim chovani. Na
rozdil od déti s normalnim 1Q se ani po stimulanciich tito jedinci nezlepsuji. Po jejich
pouziti u nich mtze dojit naopak k tézkym dysforickym reakcim, které se projevuji silnymi
uzkostnymi stavy. V dospivani se pak hyperaktivita naklani spise ke snizené aktivité.
Tento druh PAS byva Casto sdruzen s dalsi fadou vyvojovych opozdéni. Neni v§ak znamo,

do jaké miry je tento typ zptisoben nizkym IQ nebo organickou poruchou mozku.*

3.6 ASPERGERUV SYNDROM

Tato porucha je pojmenovana podle rakouského psychiatra Hanse Aspergera. Ten ji popsal
v ¢lanku Autistische Psychopathenim Kindersalter. U détskych pacientt si v§imal pfevazné
zvlastnosti v fe€i, problémi se socialnim kontaktem, motorické neobratnosti a omezenosti
z4jmlt. Domnival se, Ze se jednd o poruchu osobnosti, kterou nazval , Autisticka

psychopatie®. Tento termin byl nahrazen terminem ,,Aspergertiv syndrom* v roce 1984.%°

Jednad se o jednu z poruch autistického spektra, ktera se projevuje atypickym a

disharmonickym vyvojem osobnosti. Dominuje zde porucha hlavné v oblasti socialnich

®2MINHOVA, Jana a LOVASOVA, Vladimira. Psychopatologie: pedagogické, pravni a socialni aspekty.
Plzeii: Vydavatelstvi a nakladatelstvi Ales Cengk, s.r.o., 2018. 237 stran. ISBN 978-80-7380-721-4.

83 VAGNEROVA, Marie. Psychopatologie pro pomahajici profese. Vydani paté. Praha: Portal, 2012. 870 s.
ISBN 978-80-262-0225-7.

$WHO/UZIS CR (Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR)[online]. UZI1S:©2018 [cit.2019-03-14].
Dostupné z WWW: http://www.uzis.cz/cz/mkn/F80-F89.htmI#F84

®www.alfabet.cz. Aspergeriiv syndrom [online]. ©2014 [cit. 2019-02-15]. Dostupné z WWW:
https://www.alfabet.cz/informace-o-typech-zdravotniho-postizeni/diagnozy/54-aspergeruv-syndrom
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vazeb a komunikace s ostatnimi. Déti navazuji téZce vztahy se svymi rodi¢i a sourozenci,
jakozto nejblizsi rodinou. Zaroven je pro né velmi slozité navazovat pratelské vztahy, které
dokonce ani nemusi byt schopni navazat. Chybi u nich i socidlni empatie, porozuméni
humoru, sarkasmu ¢i ironie. Pro tuto poruchu je typickd také neSikovnost a motoricka
neobratnost. Zaroven maji déti omezené zajmy, které jsou vétSinou pouze jednostranné
orientované, technického charakteru. Dé&ti Casto vynikaji velmi detailnimi znalostmi
VvV téchto oblastech, ale zaroven mivaji problémy se Skolnim prospéchem, jelikoz se

odmitaji zac¢astnovat a zapojovat do Cinnosti, jez nejsou bodem jejich zéjmu.66

Bylo zjisténo, ze u déti, které trpi Aspergerovym syndromem, najdeme mezi
piibuznymi ¢loveka, ktery ma podobné rysy osobnosti, sociélni deficit i podobnou poruchu
osobnosti. Jiné argumenty pro geneticky zaklad autismu pochéazeji z pocetnych studii
rodin, a nové z molekuldrné genetickych vyzkumi. Tyto vyzkumy doklédaji hromadéni

poruch autistického spektra v ramci rodin.®’

3.7 JINE PERVAZIVNI VYVOJOVE PORUCHY A PERVAZIVNI VYVOJOVA

PORUCHA NESPECIFIKOVANA

Jina pervazivni vyvojova porucha nebyvé jako diagn6za v Evropé stanovovana piilis ¢asto.
Jeji diagnosticka kritéria nejsou piesné definovana. Pro svou vagnost — mlhavost ¢&i
neurcitost ji lze spi§ povazovat za sbérnou kategorii. Pervazivni vyvojovd porucha
nespecifikovana je spise brana jako kategorie pfechodnd. Jedince s PAS je nutné priubézné

diagnosticky sledovat, popiipadé poruchu specifikovat v pozdéjsim véku.®

% MINHOVA, Jana a LOVASOVA, Vladimira. Psychopatologie: pedagogické, pravni a socialni aspekty.
Plzeii: Vydavatelstvi a nakladatelstvi Ales Cengk, s.r.o., 2018. 237 stran. ISBN 978-80-7380-721-4.

" PREIBMANN, Christine. Zivot s Aspergerovym syndromem: pribéh psychoterapie. Praha: Portal, 2010.
Specialni pedagogika (Portal). ISBN 978-80-7367-688-9.

8 CADILOVA, Véra a kol. Katalog posuzovani miry specidlnich vzdélavacich potieb - cast I1. (Diagnostické
domény pro Zdky s poruchami autistického spektra). 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
Pedagogicka fakulta, 2012. 117 s. ISBN 978-80-244-3054-6.
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4 DIAGNOSTIKAAUTISMU

Diagnostika autismu je velice slozita a vyzaduje pfedevsim velmi vysoké odborné znalosti
a praktické zkuSenosti zkoumajiciho odbornika, a to jak psychologa, tak psychiatra.
Celkové proces diagnostiky autismu patii k velmi slozitym procesim. Kromé Siroké skaly
a ruznorodosti projevi poruch autistického spektra se 1isi jednotlivé projevy také s vékem,
cetnosti vyskytu, jejich intenzitou a jsou ovliviiovany a podminovany socialnim prostfedim
a vychovné-vzdélavacim procesem. Dulezité jsou také osobnostni charakteristiky jedince

s PAS, rozumové schopnosti a moznost pfitomnosti dalsi, pfidruzené poruchy.69

Nejcastéji se k diagnostikovani poruch autistického spektra pouziva 10. revize
Mezinarodni klasifikace nemoci MKN-10 s dodatky, o jejiz vydani se postarala Svétova
zdravotnicka organizace (WHO — World Health Organization). Dal$i dualezity dokument,
ktery se v diagnostice uziva je Diagnosticky a statisticky manual DSM-V, jehoZz posledni

revize se provedla v roce 2013.70

V souCasné dobé vSak neexistuje metoda biologického charakteru, ktera by
pomohla prokdzat autismus nebo jemu piidruzené ¢i podobné poruchy. Zakladnim
procesem stanoveni diagnozy je kvalitni pozorovani. Jak uz je zminéno vyse, dllezité jsou
tu odborné znalosti jednotlivych symptomt poruch autistického spektra v jednotlivych
etapach jejich vyvoje. K tomu, aby bylo pozorovani usnadnéno a véas zachyceno, byly
vytvofeny specidlni diagnostické metody. Jedn4d se o posuzovaci Skaly a dotaznikové
metody. Posuzovaci $kaly umoziuji a ulehcuji zaznamenavani jednotlivych projevil pfi
vysetieni ditéte. Dotaznikové metody vypliuje bud’ rodi¢ ditéte s PAS, nebo examinator na

, . e 71
zakladé rozhovoru s rodici.

Centrem zdjmu diagnostiky jsou hlavné individualni potfeby jedince. Samostatna

diagnoza neni cil diagnostického procesu, jde spise o zacatek poznavani jedince s PAS.

®CADILOVA, Véra, JUN, Hynek a THOROVA, Katefina. Agrese u lidi s mentalni retardaci. Vyd. 1. Praha:
Portal, 2007. 243 s. ISBN 978-80-7367-319-2.

"PASTIERIKOVA, Lucia. Poruchy autistického spektra. Olomouc, 2013. Univerzita Palackého v Olomouci.
Pedagogicka fakulta.

"M KREJCIROVA, Dana. Pervazivni vyvojové poruchy a détské psychozy. In: SVOBODA, Mojmir. (ed.);
KREJCIROVA, Dana.; VAGNEROVA, Marie. Psychodiagnostika déti a dospivajicich. Praha: Portal, 2001.
792 s. ISBN 80-7178-545-8
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V CR jsou zodpovédnad za diagnostiku poruch autistického spektra pedagogicko-
psychologické poradny a SPC - specialné pedagogicka centra.”

4.1 SPECIFICKE DIAGNOSTICKE METODY

Nejcastéji se vyuzivaji screeningové dotazniky, kterych je v dnesni dobé velké mnoZstvi.
Ty jsou pro pediatry, psychology, psychiatry a dal$i uzivatele nejvhodnéjsi. Nejsou pfilis
naro¢né na vyhodnocovani a administraci a zaroven neni potfeba zadny slozity trénink
K jejich uziti. Samoziejmé ale slouzi nejlépe odbornikiim, ktefi maji s autismem zku$enosti
a absolvovani tréninki na uziti konkrétnich metod mé vliv na pouziti jednotlivych
diagnostickych metod v praxi. Screeningovych dotaznikd je v dne$ni dob€ po celém svété
stale vice a vice. Nevyhodou je vsak jejich mensi spolehlivost. Nejvice dochazi k selhani
pfi mirnych formach PAS nebo se z nich stavaji tzv. faleSné€ pozitivni, kdy pfisuzuji urcité

autistické poruchy lidem, které trpi nécim jin}'/m.73

V Ceské republice se V sou¢asnosti nejéastéji pouZiva semistrukturovana neboli
Castecné strukturalizovana Skala CARS, ale také strukturovany diagnosticky rozhovor
ADR-I. Pouziva se i1 nastroj CHAT, ten vSak je dostupny v n€kolika verzich ptekladu,
proto jeho uziti je pouze okrajové. Vysetfeni déti je vSak mozné uskutecnit pouze
v kratkém case (nejCastéji nékolik hodin, poptipadé dni), proto je velice dilezité
pozorovani vyvoje ditéte v odliSnych prostfedich, kam patti hlavné domov a Skola. Takto
uskute¢néna pozorovani a zaznamenavani chovani ditéte mohou velmi velkou mirou

pFispét k diagnostice jeho poruchy.”

411 CARS, CARS2
CARS, z anglického ,,Childhood Autism Rating Scale®, Eesky Skala détského autistického
chovani, je posuzovaci $kala détského autismu. V dne$ni dobé je publikovano 2. vydani =

CARS2. Jedna z nejvyuzivangjSich specifickych skal k diagnostice poruch autistického

2 CERNA, Marie a kol. Ceskd psychopedie: specidlni pedagogika osob s mentdlnim postizenim. \'ydéani
druhé. Praha: Univerzita Karlova v Praze, nakladatelstvi Karolinum, 2015. 222 stran. ISBN 978-80-246-
3071-7.

® HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed.. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii. 2.,
doplnéné vydani. Praha: Portal, 2014. 211 s. ISBN 978-80-262-0686-6.

" HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed.. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii. 2.,
doplnéné vydani. Praha; Portal, 2014. 211 s. ISBN 978-80-262-0686-6.
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spektra. Tato Skéla neni zaloZena pouze na frekvenci chovani, ale také na jeho intenzité,

abnormalité a trvani.”

CARS se sklada z 15 polozek a témi jsou: imitace, motorika, strach a nervozita,
verbalni a neverbalni komunikace, zrakova reakce, emocionalni reakce, vztah k lidem,
adaptace na zmény, pouzivani predméti a hra, Uroven aktivity, sluchova percepce,
hmatova, chutova a Cichova reakce, celkovy dojem a uroven intelektovych funkci. Na
zéklad¢ pozorovani se hodnoti jednotlivé polozky na ¢tyibodové stupnici. Zaroven je tato
metoda doplnéna strukturovanym rozhovorem s rodi¢i ditéte. Skala détského autistického
chovani pomaha rychle rozlisit, zda se jednd o poruchu autistického spektra ¢i nikoliv, a
také udava stupeft zavaznosti poruchy. Skéla se viak vice pouziva pro screening neZ pro

diagnostiku.”

4.1.2 ADI, ADI-R

Prvni, ptivodni verze strukturovaného rozhovoru ADI — Autism Diagnostic Interview byla
publikovana v roce 1989. Pozdgji doslo k revidovani a vznikla zkracena verze ADI-R —
Autism Diagnostic Interview — Revised. Standardizované diagnostické interview provadi
specidlné¢ zaskoleny pracovnik s primarnim pecovatelem ditéte — nejCastéji rodice.
Dotaznik se sklada ze 111 piesné definovanych otazek. Cas potiebny k jeho vyplnéni je
okolo 3 hodin. Pti vyhodnoceni pro MKN-10 se pouziva pouze 40 polozek ze 111 a
neudava se celkové skore, ale pouze dil¢i skore pro jednotlivé oblasti naruSeni —
komunikace, socialni interakce, opakujici se vzorce chovani a abnormality, které se
projevily jiz pfed 36. mésicem veku ditéte. Optimalné€ je tato metoda zaméfovana na vék

mezi 4-5 lety. Validita je nejvice vizana pravé na osobu primarniho pecovatele.”’

4.1.3 CHAT
CHAT - Checklist for Autism in Toddlers se zaméfuje na diagnostiku poruch autistického
spektra v détském raném veéku. Tomu se vénoval neuropsychiatr z Anglie Simon Baron-

Cohen. Rozd¢lil metodu screeningu na 2 Casti — na sekci A odpovidaji rodice ditéte,

"Posuzovaci §kdla détského autismu CARS2 [online]. Praha: Hogrefe — Testcentrum, 2015 [cit. 31.3.2019].
Dostupné z: http://www.testcentrum.com/testy/cars2

® KREJCIROVA, Dana. Autismus VII. — diagnostika poruch autistického spektra. 1. vyd. Praha: IPPP CR,
2003.

" DUDOVA, Iva, BERANOVA, Stépanka a HRDLICKA, Michal. 2013. Screening a diagnostika d&tského
autismu v raném détstvi. Pediatr. praxi, 14(3), 153-156. Dostupné z:
https://www.pediatriepropraxi.cz/pdfs/ped/2013/03/02.pdf
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odpovédi na sekci B vychazi z pfimého pozorovani jedince. Vétsinou tuto ¢ast provadi pii
pravidelné 18 mési¢ni prohlidce pediatr. Celkovy ¢as potfebny pro administraci je zhruba
20 minut. Klicovymi polozkami, které se zkoumaji, jsou schopnosti ditéte sledovat pohled
jiného clovéka, schopnost ukdzat na néco, co se ditéti libi, nebo co ho zaujalo a schopnost
napodobivé hry. Jednoznaéné jde o velice uzite¢nou metodu, avSak studie prokazaly, ze
prave tato diagnostickd metoda neni schopna podchytit mirnéjsi formy autismu. U déti,
které v 18 mésicich zvladly vyplnit tento dotaznik, byly pozdéji diagnostikovany formy

poruch autistického spektra jako je Aspergertiv syndrom ¢i atypicky autismus.”®

4.1.4 ADOS

ADOS — Autism Dignostic Observation Schedule. Jedna se 0 metodu standardizovaného a
semistrukturovaného posouzeni autistickych ryst. Pouziva se pro jedince od 12 mésict
veéku do dospélosti. Testovaci materidl se pouziva pro stimulaci: chovani, komunikace a

it o s . (e o 79
socialni interakce. Pouziva se v rdmci 5 nezdvislych moduli.

Je dulezit¢ vybrat vhodny modul pro diagnostiku, a to zejména podle Urovné
postiZzeni a veéku ditéte. Modul 1 je nejvhodnéjsi pro déti se slovni zdsobou mensi nez pét
slov. Modul 2 se pouziva u jedincti, ktefi jsou schopni v komunikaci uzivat jednoduché
vety, ale chybi u nich urc€ité pfirozenost, nenucenost a plynulost fe€ového projevu. Modul
3 je nejvhodnéjsi pro déti a dospivajici s plynulou fe¢i a posledni, Modul 4 pro
diagnostikovani PAS u vysoce funk¢nich adolescentll a dospélych lidi. VySetfeni trva 30
az 60 minut. V zavislosti na jednotlivych modulech se pouzivaji jiné ukoly i testové
pomticky. Pro diagnostiku je nejvhodnéjsi kombinace pravé metody ADOS-G a ADI-R,
pokud jsou vysledky v rozporu, upiednostiiuji se vysledky skaly ADOS-G, protoze zde

neni riziko zkresleni informaci.®

415 DACH
DACH neboli Détské autistické chovani, je Cesky screeningovy ndstroj pouzivany

k diagnostice poruch autistického spektra. Pokud jsou vysledky DACH testu pozitivni nebo

® HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed.. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii. 2.,
doplnéné vydani. Praha: Portal, 2014. 211 s. ISBN 978-80-262-0686-6.

™ ADOS-2 — Diagnostika a hodnoceni poruch autistického spektra [online]. Praha: Hogrefe — Testcentrum,
2014 [cit. 31.3.2019]. Dostupné z: http://www.testcentrum.com/testy/ados-2

8 HQRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed.. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii. 2.,
doplnéné vydani. Praha: Portal, 2014. 211 s. ISBN 978-80-262-0686-6.
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na rozhrani, odkazuji pak rodi¢e k diagnostickému vySetfeni na dalSich, specializovanych
pracoviStich. Tato metoda ma formu dotazniku a je urCena pro rodice, u jejichz déti
vzniklo podezieni na urcitou poruchu autistick¢ho spektra. VSechny polozky jsou jasné
formulovany, aby jim rodi¢e rozuméli. Test DACH ma 10 oblasti: fyziologické funkce,
vniméani, socialni chovani, komunikace mimoslovni, fe¢, zajmy a hra, pfizptsobivost,

emoce, pohyby (motorika) a problémové chovani.®

Kli¢ové oblasti jsou mapovany v bodech 3, 4, 5 a 6, ostatni zkoumaji nespecifické
variabilni rysy. Celkové se sklada dotaznik ze 74 polozek, jeho vyplnéni trva cca 20-30
minut. Naro¢nost vyplnéni dotazniku je relativné nizkd, protoze na jednotlivé otazky se
odpovida bud’ ano (dany jev se vyskytuje) nebo ne (dany jev se nevyskytuje). Dotaznik se
tyka déti od narozeni do patého roku veéku, protoze chovani jedince s PAS se v obdobi 5-6

’ % v s 82
let vyrazn¢ méni.

4.1.6 DALSI METODY

Mezi dalsi metody patii napiiklad TPBA (Transdisciplinary Play-Based Assessment), ABC
(Autism Behavior Checklist), ASSQ (Autism Spectrum Screening Questionnaire), CAST
(Childhood Autism Spectrum Test) a dalsi. Uvadi Sest symptomi autismu. Ty jsou tim
Castéjsi, ¢im je pacient mladsi a jeho handicap silnéjSi. Patii sem: anomadlie ve vyvoji
kognitivnich (poznavacich) schopnosti, anomalie v polohové orientaci a motorickych
projevech, anomalie v nalad¢, atypické chovani pfi jidle, bizarni odpovédi na smyslové

stimuly a sebeposkozovani.®®

Na zavér k diagnostice je nutné fici, Ze oblast diagnostiky tou nejtéz$i a
nejzdlouhavéjsi ¢asti v oblasti autismu. V CR pouzivaji odbornici diagnézu autismu velmi
malo, bohuZzel potdd dochdzi k tomu, Ze je détem stanovovéana chybnéd diagndéza, coz se
muzeme pouze domnivat, Ze je vysledkem nedostate¢nych informaci. Diagnosticky proces
spoc¢iva nejprve v psychologickém a psychiatrickém vySetfeni. To upfesni, zda se skutecné
jedna o poruchu autistického spektra. Autismus je v podstaté behavioralni syndrom.
Diagnoza se stanovuje na zakladé projevii chovani bez ohledu na moznou pfi¢inu vzniku.

V dalsi fazi se urcuje, zda je autisticka porucha v souvislosti s jinou somatickou nemoci ¢i

8 HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed.. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii. 2.,
doplnéné vydani. Praha: Portal, 2014. 211 s. ISBN 978-80-262-0686-6.

8 HRDLICKA, Michal, ed. a KOMAREK, Vladimir, ed.. Détsky autismus: prehled soucasnych poznatkii. 2.,
doplnéné vydani. Praha: Portal, 2014. 211 s. ISBN 978-80-262-0686-6.

8 VOCILKA, Miroslav. Autismus: [metodickd pirucka pro uditele specidlnich kol a vychovatele tistavii
socidlni péce pro mentdlné postizenou mladez] . Praha: Tech-market, 1996. ISBN 80-902134-3-X.

32



(genetickou) anomalii. Déle se také objektivizuje mira nespecifického postizeni CNS.
Moderni diagnostika détského autismu je tedy mezioborova. Pouze komplexni vysetfeni

umoziuje posouzeni této poruchy z riznych pohledﬁ.84

V soucasnosti 1ze za velkou vyhodu povazovat to, ze psychologické vySetieni, jez je
zalozené na vySe uvedenych klinickych a testovych metodach a psychiatrické vySetieni
spocivajici ve sledovani autistickych symptomu u ditéte, je mozné doplnit neurologickym
vysetienim s vyuzitim zobrazovacich metod. Na zakladé toho lze jednoznacné potvrdit
geneticky plvod tohoto onemocnéni a psychologickou, specidlné pedagogickou a

eduka&né kognitivni terapii doplnit 16¢bu pomoci medikamenti.®

8 MELICHAROVA, Helena. Autismus — diagnostika a terapie. Brno, 2006. Bakalaiska prace. Masarykova
univerzita. Fakulta pedagogicka. Katedra specialni pedagogiky. Vedouci prace: PhDr. Mgr. Jarmila
Pipekova, Ph.D.

% LINHART, Pavel, Bc. Autismus v predskolnim véku. Plzefi, 2017. Diplomova prace. Zapadoceska
univerzita v Plzni. Fakulta pedagogicka. Katedra psychologie. Vedouci prace: Mgr. Katefina Samalova.
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5 PRAKTICKA CAST

51 VYZKUMNY CIL AVYZKUMNE OTAZKY

Hlavnim cilem vyzkumného $etfeni bylo:

e Ziskat co nejvice informaci o nazorech a postojich ulitelti matetskych, zakladnich
a stfednich Skol na integraci zaku s poruchami autistického spektra do béznych
tiid.

DalSimi cili vyzkumného $etfeni bylo:
e Zjistit, jaka je znalost pedagogt v oblasti PAS, zda jsou si védomi, co to je a jak se
toto postiZeni projevuje.

e Zjistit, jaky mé podle pedagogli dopad inkluze autistického zédka do bézné tfidy na
zbytek tfidniho kolektivu.

e Zjistit, zda se ucitelé setkali stimto druhem inkluze, pokud ano, jak na ngj
reagovali.

e Zjistit, zda méli integrovani zaci s poruchami autistického spektra svého asistenta
pedagoga, a pokud ano, jaka byla jeho efektivita prace.

Hlavni vyzkumn@ otazka:
e Jaky je postoj pedagoga k inkluzi autistickych déti do béznych t¥id?

Vedlejsi vyzkumné otazky:
e Jakeé nejvyssi dosazené vzdélani maji pedagogové, kteti vzdélavaji Zaky s PAS?
e Jaky je podle pedagogti dopad inkluze autistickych zakt do béznych ttid?

e Jakou formou ziskavaji pedagogové informace a znalosti ohledné PAS a zda by
byli ochotni si své vzdélani a kurzy specialni pedagogiky doplnit?

5.2 METODOLOGIE

Vzhledem k vyzkumnému cili byl zvolen kvantitativni vyzkum, a to hlavné pro jeho
prakticnost a lep$i zkouméni dané problematiky. PouZitou metodou kvantitativniho
vyzkumu byl dotaznik, ur¢eny pedagogtim mateiskych, zakladnich a stéednich $kol, a to at’
uz se S integraci ditéte s PAS setkali ¢i nikoliv. Dotaznik byl vytvofen a pouZit pouze pro

ucely ziskani dat do praktické ¢asti této bakalaiské prace.

Dotaznik obsahoval celkem 17 otazek, z toho 5 byl uzavienych a 12 otevienych.

Otazky prvni ¢asti zjistovaly udaje o pohlavi a véku. Druha ¢ast obsahovala otazky, které
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se zaméfovaly na nejvyssi dosazené vzdélani, typ Skoly, kde pedagog vyucuje, jaka je
délka jeho ucitelské praxe a absolvovani kurzii zamétenych na specidlni pedagogiku. Dalsi
Cast se vénovala povédomi pedagogii o autismu, jak se projevuje, postojum k inkluzi, jaky
ma podle nich dopad integrace takového zaka do normalni tfidy a vlastnim zkuSenostem

s inkluzi zakt postizenych poruchami autistického spektra do béznych tiid.

5.3 CHARAKTERISTIKA VYZKUMNEO VZORKU

Pro ucely bakalaiské prace byli vybrani pedagogové matetskych, zékladnich a stfednich
$kol v Plzefiském kraji. Matefské $koly — MS Luby, MS Singerova vila Klatovy, MS
Mréakov a MS Liten, zakladni $koly — ZS Mrakov, 21.ZS Plzefi, ZS Nyiany a stiedni skoly
— Gymnéazium Jaroslava Vrchlického v Klatovech a VOS, OA, SZS a Jazykova $kola
S pravem statni jazykové zkouSky Klatovy. VSichni pedagogové na uvedenych skolach byli

osloveni osobni formou.

Pouzité dotazniky budou vyhodnoceny v absolutnich (symbol ,,n*) a relativnich
cetnostech (symbol ,,%%). Zjisténé Cetnosti budou znazornény graficky pomoci programu

Microsoft Excel.

5.4 VYSLEDKY SETRENI

Celkem bylo rozddno 90 dotaznikii, ztoho zpét vraceno bylo 80 dotazniki, celkova
navratnost dotazniki je tedy skoro 90 %, coz je povazovano za uspéch. Nasledné muselo
dojit k vyfazeni 4 dotazniku, jejichZz odpovédi se sestavaly u vSech otazek pouze ze slov
nevim, tudiz k vyslednému zpracovani bylo vyuZzito 76 vyplnénych dotaznikd — 24
z matetskych skol, 26 ze zakladnich skol a 26 ze stfednich skol. Vysledky jsou zobrazeny
rozdélené pro kazdy typ Skoly.
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5.4.1 MATERSKE SKOLY

Otazka ¢.1 — Jaké je Vase pohlavi?

Tabulka 7 Znazoriiuje pohlavi respondenti MS.

n %
zeny 24 100
muzi 0 0

Pohlavi respondentli nebylo nutné vyjadfovat pomoci grafu, protoZze celych 100%

vyzkumného vzorku z matetskych kol tvotily zeny.

Otézka €.2 - Jaky je Vas vék?

W21-28 let W29-36 let 1 37-44 let W45-52 et W 53-60let " 61-68 let

1 osoba; 4 %

4 osoby; 17 %

7 osob; 29 % 2 osoby; 8 %

4 osoby; 17 %

6 osob; 25 %

Graf 1 Znazoriiuje vék respondentti z MS.

Nejpocetngjsi skupinu respondentti tvofily pedagozky mezi 53-60 lety, o jednoho
respondenta méné skupina ve veku 45-52 let. Pocetnéjsi byla i skupina zen ve veéku 21-28

let. Ve véku 61-68 let dotaznik vyplnila pouze jedna zena.
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Otézka €.3 - Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

W Bc. W pedagogickd SS = pedagogicka VOS

2 osoby; 8%

7 osob; 29%

15 osob; 63%

Graf 2 Znazornuje nejvyssi dosazené vzdélani.

Prekvapivé nejpocetnéjsi skupinou byly Zeny, které dosahly ,,pouze® stfedni Skoly
pedagogické, uvadély Stiedni pedagogickou $kolu Beroun, Prachatice a Karlovy Vary.

Témet 30 % Zen dosahlo vysokoskolského vzdélani.

Otazka ¢.4 — Na jakém typu $koly plisobite?

Zde doslo k rozdéleni jednotlivych dotaznikti na matetské, zakladni a stiedni Skoly, tudiz

celych 100 % zen ptisobi v matefskych skolach.

Otazka ¢&.5 — Jaka je délka Vasi ugitelské praxe?

H1-7let m8-14let = 15-21let W22-28 let W 29-35let I 36-42 let

5 0sob; 21 %

9 osob; 37 %

4 osoby; 17 %

1 osoba; 4 %
2 osoby; 8 % 3 osoby; 13 %

Graf 3 Znazoriiuje délku praxe respondenttt MS.
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Bylo piekvapivé, Ze délka praxe u nejvice pocetné skupiny byla 1-7 let, a to celych 37 %
dotazovanych. Oproti tomu druha nejpocetnéjsi s 5 zenami byla skupina 36-42 let, takZe se
zde vyjadiovaly jak zainajici pedagozky, tak i ty, které ucitelstvi na stiedni Skole

vénovaly nejveétsi cast svého zivota.

Otazka ¢€.6 - Absolvoval/a jste n&jaké kurzy zaméfené na specidlni pedagogiku?

Hano Mne

12 osob; 50% 12 osob; 50%

Graf 4 Znazornuje absolvovani kurzi zaméfenych na spec.pedagogiku.

Z grafu je viditelné, Ze zde se ucitelky rozdé€lily do dvou stejnych skupin, a to ptesné po 12
osobach. Polovina Zen uvedla, Ze se nezucastnila Zadného kurzu na specialni pedagogiku a

polovina uvedla, Ze se kurzu zi¢astnila, ale pievazné pii studiu na VOS nebo VS. Pievazné
7eny, které zadné kurzy neabsolvovaly, byly s vystudovanou SS, coZ viak znamen4, Ze

polovina respondentek nema Zadné hlubsi védomosti o inkluzi a specidlni pedagogice.

Otazka ¢€.7 - Popiste prosim nékolika slovy/vétami, jak se projevuje autismus.

Z mateiskych $kol na tuto otazku odpovédely vSechny dotazované respondentky, coz je
veliky uspéch. Musim fici, ze si nechaly na odpovédich hodné zélezet a kolikrat se hodné
rozepsaly. Az patnactkrat bylo uvedeno, Ze autistické déti maji problémy v oblasti socialni
interakce, chybi u nich o¢ni kontakt a emoce, coz pro ostatni nemusi byt tplné dobie
pochopitelné, stejné tak jako to, ze déti nemaji rady dotyky. Z poruch chovani byla
uvedena nejcastéji agresivita, afektovanost, ale také hyperaktivita a hypoaktivita.

Respondentky se také shodly na tom, Ze se u déti objevuje stereotypni chovani, ritualy a
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vSe u ditéte musi mit ad, ktery se nesmi nijakym zptisobem porusovat. Jedna odpovéd’ me
velice zaujala, a to:
,, Dité md radsi hracky studené a kovové, nez hebké. Radsi si vezme auticko nez plysaka.

Nerado se mazli a plysové véci pro néj mohou byt neprijemné. “

Otazka ¢.8 - Myslite si, ze vétSina kolegli ma kladny postoj k inkluzi zaku s PAS do

bézné tiidy?

Hano HEne [ nevim

1 osoba; 4%

9 osob; 38%

14 osob; 58%

Graf 5 Zobrazuje ndzor, zda maji ostatni kolegové kladny postoj k inkluzi déti s PAS.

Celych 58 % pedagozek se shodlo na tom, Ze podle jejich ndzoru ma vétsina ostatnich
kolegii ¢i kolegyn ma negativni postoj k inkluzi autistickych Zakt do béznych tid. Oproti
tomu ale 9 Zen odpovédélo, Ze si mysli, ze vétSina koleghh ma k integraci téchto zakt do

béznych tfid kladny postoj.

Otazka €.9 - Utastni se nékteii kolegové projekti, které podporuji inkluzi?

B ano HEne [ nevim

3 osoby; 13%

12 osob; 50%
9 osob; 37%

Graf 6 Zobrazuje nazor na ucast kolegii na projektech podporujicich inkluzi.
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Piesnych 50 % c¢ili 12 Zen se domniva, Ze jejich kolegové se Gcastni projektu, které

podporuji inkluzi. 3 respondentky si nebyly jisté svou odpovédi.

Otazka €.10 — Jaky je vas osobni postoj ke vzdélavani déti s PAS v bézné tFidé?

V odpovédich na tuto otazku se objevilo hned nékolik nazort. Celkem 11 dotazovanych
respondentek uvedlo, Ze jejich osobni postoj k inkluzi autistickych déti v béznych tiidach
je pozitivni, ale pouze v ptipad¢, Ze bude u jedince pfitomen asistent pedagoga, ktery je
vétSinou u ditéte vzdy. DalSich 6 dotazovanych uvedlo, Ze zaleZi na mife postizeni Zdka a
stejny pocet mél také kladny piistup, ale v ptipad¢, ze ve tiidé bude mensi pocet déti,

uvadéno 10-15. Negativni postoj z vlastni zkuSenosti uvedlo 7 Zen.

Otazka €.11 - Jaky ma podle Vés dopad integrace Zaka s PAS na ostatni zaky ve tfidé?

Nejcastéji opakujici se odpovéd’ byla, Ze dopad je pozitivni, protoze déti mohou poznat
odli$nosti. Zaroven se mohou naucit toleranci a vétsi ochoté pomahat druhym. Tato
odpovéd’ zaznéla celkem devétkrat. Druhé nejcastéjsi odpovedi byly dve, a obé se

Vv dotaznicich vyskytly osmkrat. Prvni byla, ze dopad na ostatni déti je negativni z divodu,
ze jedinci, ktery trpi ur¢itou poruchou autistického spektra, je nutné vénovat vice ¢asu a
ostatni déti se tak mohou citit ,,08izené*. A druhd byla, zZe opé€t zalezi na mife a intenzité
naru$eni daného jedince. Pouze dvakrat zaznéla odpoveéd’, Zze dopad je striktné negativni a

jedna osoba uvedla, Ze nema vlastni zkuSenosti, takZze nemiize na otazku odpoveédet.

Otazka ¢.12 — Byl/a byste ochoten/ochotna rozsifit si kvalifikaci o studium specialni
pedagogiky?

B ANO mNE

8 0sob; 33 %

16 osob ; 67
%

Graf 7 Znazornuje ochotu rozsifit si vzdélani o specialni pedagogiku.
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Pozitivni na tomto vysledku je, ze 16 zen, coz je necelych 70 %, je zcela ochotnych si
rozsifit své vzdélani o kurz specidlni pedagogiky. Respondentky v tom spatfovaly hlavné
pozitivum rozsifeni zkuSenosti a hlavné ziskani vice informaci o inkluzi déti s poruchami
autistického spektra do béznych tfid. ,,Ne* odpovédelo 8 Zen. Jejich odpovéd’ byla

odivodnéna hlavné jejich vékem.

Otazka €¢.13 — Mate po dobu Vasi uditelské praxe zkuSenost s inkluzi Zaka s PAS v bézné

tfidé? Pokud ne, dotaznik prosim dale nevypliujte.

B ANO mNE

8 0sob; 33 %

16 osob; 67 %

Graf 8 Znazornuje zkuSenost pedagogt s inkluzi ditéte s PAS.

ZkuSenosti s integraci ditéte s poruchou do autistického spektra méla tietina dotazovanych,
tudiz 8 respondentek. Ostatni Zeny tuto zkusenost nem¢ly. Tato otazka méla selektivni
charakter. Kdo na ni odpovédél ,,NE*, dotaznik pro n&j kon&il. Zeny, které odpovédély
,»ANOQO*, pokracovaly k vyplnéni dalSich otazek.

Otazka €.14 - Jaky byl vas prvni pocit, kdyZ jste zjistil/a, ze budete mit ve téidé zaka s
PAS?

Vétsina respondentek se shodla na odpovédi ,,Méla jsem obavy, zda to zvladnu.* Pofadné
nikdo nevédél, jak s takovym Zakem pracovat, 1 pfesto, Ze vétSina se zac¢astnila néjakého
kurzu specidlni pedagogiky. Tti Zeny odpoveédély, Ze déti byly tak postizené, Ze bylo nutné

sehnat asistenta pedagoga. Dvé respondentky to braly jako novou zkuSenost a vyzvu.
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Otazka €.15 - M4 Vas zak s PAS osobniho asistenta?

B NE mANO

3 osoby; 37 %

5 osob; 63 %

Graf 9 Znazornuje, zda zak mél AP, ¢i nikoliv.

Ve vétsin€ ptipadi déti s poruchami autistického spektra mély svého asistenta pedagoga.

Zbyvajici 3 zaci svého asistenta neméli, coz braly respondentky jako velkou chybu.

Otazka €.16 — Pomaha Vam asistent dostate¢né?

Tabulka 8 Znazornuje, zda byla pomoc AP dostate¢na ¢i nikoliv.

n %
ANO 5 100
NE 0 0

Kompletné, tedy celych 100 % respondentek se shodlo, Ze asistenti pedagoga, ktefi byli

détem ptidé€leni, pomahali v dostate¢né mifte.

Otazka ¢.17 - Co vnimate jako nejvétsi problém pii vzdélavani zaka s PAS?

Zajimava nejéast&jsi odpovéd’ u této otazky zde byla i nejfrekventovanéjii. Ctyfikrat zde
zaznélo, Ze nejveétsim problémem, ktery je viniman pedagogy je nedostate¢na
informovanost a nevzdélanost v oblasti inkluze a integrace autistickych déti do béznych
tfid a zaroven také v oblasti specialni pedagogiky. Tiikrat byla uvedena odpovéd, ze
nejveétsim problémem je velky pocet zakl ve tfide a stejné tak velmi vysoké naroky na
vzdélavani jedince s PAS. Jednou zaznéla odpovéd’ hlucnost ditéte a prizpisobeni jedince

s poruchou béznému rezimu ostatnich déti.
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5.4.2 ZAKLADNI SKOLY

Otazka ¢€.1 - Jaké je Vase pohlavi?

Tabulka 9 Znazoriuje pohlavi respondentu.

n %
MUZ 2 8
ZENA 24 92

Ze zékladnich §kol na dotaznik odpovédélo celkem 26 respondentti, z toho 24 Zen, coz byla

vétSina, a 2 muzi.

Otazka €. 2 - Jaky je Vas vék?

W 25-30 let ®31-36let 37-42 let M43-48 let M 49-54 let 55-60 let

3 osoby; 11,5 %

7 osob; 27 %

5 o0sob; 19 %

1 o0soba; 4%

3 osoby; 11,5 %
7 osob; 27 %

Graf 10 Znazorfiuje vék respondentii ze ZS.

Z grafu mizeme vidét, Ze nejpocetnéji odpovidajicimi skupinami tohoto dotazniku bude
skupina ve veéku 43-48 let a 55-60 let. Druhou skupinou, ktera ¢ita nejvice ¢lenti je skupina

pedagogu ve véku 31-36 let. Nejméné pocetnou skupinou s jednim ¢lenem byla 37-42 let.
Otazka ¢.3 - Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tato odpoveéd nebyla graficky ani tabulkové zpracovana, jelikoz vSech 26 dotazovanych,

tedy 100 %, uvedlo, ze maji dosazené vysokoSkolské vzdélani, titul Mgr.
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Otazka €¢.4 - Na jakém typu Skoly pisobite?
U této otazky doSlo k rozdéleni jednotlivych dotaznikii na matetské, zakladni a stfedni

Skoly, tudiz celych 100 % respondentii a respondentek plisobi na zdkladnich Skolach.

Otazka ¢€.5 - Jaka je délka Vasi ucitelské praxe?

H1-6let W7-12 let 13-18let W 19-24let m 25-30 let 31-36let

. o)
6 osob; 23 % 7 osob; 27 %

4 osoby; 15 %
3 osoby; 12 %

4 osoby; 15 % 2 osoby; 8 %

Graf 11 Znazorfiuje délku praxe respondentt ZS.

Vzhledem k vékovému rozlozeni respondenttl se zde objevuj nejvice délka praxe 1-6 let a

zaroven o jednoho respondenta méné ma i skupina s delkou praxe 34-36 let.

Otazka €.6 - Absolvoval/a jste néjaké kurzy zaméfené na specialni pedagogiku?

B ANO mNE

13 osob; 50% 13 osob; 50%

Graf 12 Znazoriuje absolvovani kurzt zamétenych na spec.pedagogiku.
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Odpovédi u této otazky se rozdelily na 2 rovné poloviny. 50 % respondentii uvedlo, Ze se
né¢jakého kurzu zaméfeného na specialni pedagogiku zucastnilo a oproti tomu 50 %

nikoliv.

Otazka ¢€.7 - Popiste prosim nékolika slovy/vétami, jak se projevuje autismus.

Na tuto otazku odpovédelo 100 % dotazovanych. U respondentii ze zdkladnich Skol se
objevilo nejvétsi mnozstvi odpovédi. Nejéastéji popisovali dité s poruchou autistického
spektra jako jedince, ktery ,,ma svij vlastni svét a nechape okoli a §patné s nim
komunikuje.“ Opét vladly i odpovédi o problémech s chovanim a o stereotypnim chovani a
ritualech. Pouze tady se jedenkrat objevila odpovéd’, Ze se jednd o dusevni poruchu. Pro
ukéazku bych vybrala odpoveéd’:

,, Dite nechdape vtipy, ani ironii, vse bere doslova a kolikrat dochazi ke konfliktu zbytecne,
protoze déti stiili vtipky, jak je napadne, ostatni se sméji, ale autisticky zdk kolikrat dostal

‘

zdchvat vzteku a jednal afektovane.

Otazka ¢.8 - Myslite si, Ze vétSina kolegli ma kladny postoj k inkluzi zaku s PAS do

bézné tidy?

EANO ENE = NEVIM

3 osoby; 12 % 2 osoby; 8 %

21 osob; 81 %

Graf 13 Zobrazuje nazor, zda maji ostatni kolegové kladny postoj k inkluzi déti s PAS.

U téchto odpovédi mé prekvapilo, ze pies 80 % pedagogl je presvédceno, Ze vétSina
ostatnich kolegli nemé kladny vztah k inkluzi autistli do béznych tfid, coz je docela vysoké

procento. Pouze 2 respondenti odpovédéli, Ze si mysli, ze vétSina kolegii kladny vztah ma.
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Otazka ¢&.9 - Ucastni se nékteii kolegové projekti, které podporuji inkluzi?

EANO ENE = NEVIM

6 osob; 23 %

15 osob; 58 %

5 0sob; 19 %

Graf 14 Zobrazuje nazor na ucast kolegti na projektech podporujicich inkluzi.

Vzhledem k odpovédim na piedchozi otazku mé vysledky této otazky piekvapily. I piesto,
ze vétsina respondenti si mysli, Ze ostatni kolegové nemaji kladny postoj k inkluzi autisti
do béZnych tfid, tak vic neZ polovina si je jista, Ze se n¢ktefi kolegové ti€astni projektd,
které podporuji inkluzi autistickych déti do béznych tiid. Témét ¢tvrtina osob si nebyla

jista, a tak odpovédéla ,,nevim*.

Otazka ¢€.10 - Jaky je vas osobni postoj ke vzdélavani déti s PAS v bézné trideé?

Zde se v mnoha odpovédich shodli respondenti na tom, ze kazdé autistické dité je jiné, a
pokud mé formu autismu lehkou a bude pfitomen asistent pedagoga, tak je jejich postoj
kladny a jsou pro zaclenéni takového ditéte do bézné tiidy. Tato odpovéd’ zaznéla celkem
osmnactkrat. K tomu jesté dvé osoby piidaly odpovéd’, Ze souhlasi, pokud je ve tfidé maly
pocet déti. Negativni postoj k této problematice zde projevilo 6 osob.

Otazka ¢€.11 - Jaky ma podle Vas dopad integrace zaka s PAS na ostatni zaky ve tiidé?
Nejcastéjsi odpoved, ktera zaznéla devétkrat, byla, ze dopad integrace zaka s PAS na
ostatni zaky ve tiid€ je negativni, protoZe autistické déti naruSuji vyuku a je to psychickd a
kolikrat i fyzicka zat€Z nejen pro ostatni zaky, ale i pedagoga a déti se tak mohou takového
zéka bat. Osmkrat zaznéla odpoved’, Ze zalezi na mife postizeni ditéte, pokud je forma

mirna, tak je dopad pozitivni, pokud je forma tézsi, pak negativni. Tyto déti by pak mély
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byt vzdélavany ve specialnich skolach. Stejn¢€ odpovédi pak zastavala odpoveéd’, ze dopad
inkluze je pozitivni, protoze déti se nauci vnimat odlisnosti a to, ze kazdé dité neni stejné a
je dilezité si pomahat. Zajimava vSak byla 1 odpovéd’, kterd zaznéla jednou, a to: ,,Na 1.
stupni pozitivni, déti se nauci vnimat odlisnosti ditéte. Na 2. stupni problém, kviili obdobi

puberty, kdy se deti mohou posmivat, zZe je jedinec s PAS jiny.

Otazka €.12 - Byl/a byste ochoten/ochotna rozsifit si kvalifikaci o studium specialni

pedagogiky?

HANO ENE

10 osob; 38 %
16 osob; 62 %

Graf 15 Znazoriuje ochotu rozsitit si vzdélani o specialni pedagogiku.

Prestoze se polovina osob nikdy nezucastnila Zadnych kurzti na podporu inkluze, vsech
téchto 12 osob ani neni ochotno si své vzdélani rozsifit o jakykoliv kurz specidlni
pedagogiky. Celkem nema v planu si vzdélani rozsitit 16 osob, ale 10 osob je ochotnych si

vzdélani rozsitit. Jednalo se zejména o respondenty ve véku 25-30 a 31-36 let.
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Otazka €.13 - Mate po dobu Vasi uéitelské praxe zkuSenost s inkluzi zZaka s PAS v bézné

ttidé? Pokud ne, dotaznik prosim dale nevypliujte.

HANO ENE

17 osob;

9 osob; 35 %
65%

Graf 16 Znazorfiuje zkusenost pedagogi s inkluzi ditéte s PAS.

Tato otazka méla selektivni charakter, kdo odpovédél ,,NE®, ve vypliovani dotazniku dale
nepokracoval, coz bylo 17 osob. Ve vypliiovani zbylych otazek pokracovalo 9 osob, které
zde odpovéedély ,,ANO®.

Otazka ¢.14 - Jaky byl vas prvni pocit, kdyz jste zjistil/a, ze budete mit ve tfidé zaka s
PAS?

Ctyfi respondenti se shodli na tom, Ze prvotné méli obavy, zda zvladnou mit ve tiidé dité
s PAS. Tii zeny to braly jako vyzvu, protoze to pro n¢ bylo néco nového. Po jedné
odpovédi se vyskytlo o¢ekavani, v jaké forme se bude autismus projevovat a jaké dité
bude, dale nutnost dal$iho vzdélavani v oblasti pedagogiky, coz byla velmi rozumnéa
odpovéd'. Velice pozitivni odpovéd’ byla: ,, Bavi mé se setkavat se vSemi typy deti, viechny

I3

deéti mam rada, at jsou jakékoliv.

Otazka €.15 - M4 Vas zak s PAS osobniho asistenta?

B ANO ENE

3 osoby; 33

0,
% 6 osob; 67 %

Graf 17 Znazornuje, zda zak mél AP, ¢i nikoliv.
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Z grafu vidime, Ze 6 respondentii odpovédélo, ze jejich zak s PAS mél asistenta pedagoga.

U zbylych 3 AP piitomen nebyl.

Otazka €.16 - Pomah4 vam asistent dostate¢ng?

Tabulka 10 Znazornuje, zda byla pomoc AP dostate¢na ¢i nikoliv.

N %
ANO 3 50
NE 3 50

Odpovédi se u této otazky rozdélily na dvé poloviny. Jedna polovina uvedla, ze pomoc
asistenta pedagoga byla dostate¢nd. Druhd polovina vSak uvedla, ze ne, ale proto, Ze

pomoc byla nad sily pedagoga a Gpln€ dostatecnd pomoc nebyla mozna.

Otazka €. 17 - Co vnimate jako nejvétsi problém pti vzdélavani zaka s PAS?

Jako nejvétsi problém vidéla vétSina respondenttl a respondentek velky pocet zakt v bézné
tfide, vyclenénost ditéte ve tiide€ a to, Ze autisticky jedinec potfebuje kamarady, které
nemusi ziskat, jelikoz ma problém v komunikace s ostatnimi a chovani, byva agresivni a
miva vybuchy vzteku. Zaroven jako nejvétsi problém byla vidéna nedostatecna
informovanost pedagogli o PAS. Byla zde také uvedena odpovéd’ Spatnd komunikace

s rodinou, ktera nechce slyset nazor jiné osoby a snaha nékterych pedagogti zaclenit

autistického jedince do bézné tiidy 1 presto, ze to pro n&j nebylo tpln¢ vhodné.
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5.4.3 STREDNIi SKOLY

Otazka ¢€.1 - Jaké je Vase pohlavi?

Tabulka 11 Znézorfiuje pohlavi respondenti SS.

N %
ZENA 16 63
MUZ 10 37

16 respondentek ze stfednich Skol byly Zeny, které i zde mély pfevahu nad muzi, kterych

bylo 10.

Otézka &.2 - Jaky je Vas vek?

W 24-31let W32-39 et W40-47 let M48-55let 7 56-63 let = 64-71 let

1 osoba; 4 % 3 osoby; 12 %

6 osob; 23 %

6 0sob; 23 %

6 osob; 23 %
4 osoby; 15 %

Graf 18 Znazoriiuje vék respondenti SS.

Nejpocetnéjsi se 6 osobami byly tii skupiny, a to 32-39 let, 48-55 let a 56-63 let. Nejméné
pocetni skupinou byla 64-71 let.

Otazka ¢€.3 - Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka 12 Znazortiuje nejvyssi dosazené vzdélani respondentt SS.

n %
VS - B. 1 4
VS-Mgr. | 24 92
VS-PhD. | 1 4
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VSech 26 respondentt dosahlo vysokoskolského vzdélani, z toho jeden clovek pouze titul
Bc., ale v nyn¢jsi dobe¢ si dod¢lava titul Mgr., nejvice pedagogt dosahlo vysokoskolského
vzdélani, titulu Mgr., a jeden respondent dosahl doktorského titulu Ph.D.

Otazka ¢.4 - Na jakém typu skoly ptsobite?

U této otazky doSlo k rozdéleni jednotlivych dotaznikli na matefské, zakladni a stfedni

Skoly, tudiz celych 100 % respondentti a respondentek plisobi na stfednich Skoléach.

Otazka ¢.5 - Jaka je délka Vasi ucitelské praxe?

H1-7let m8-14 let 15-21 let 22-28 let m29-35let W 36-41 let

4 osoby; 16 %

5 osob; 19 %

5 osob; 19 %
5 o0sob; 19 %

6 b 23 % 1 osoba; 4%
osob; 6

Graf 19 Znazoriuje délku ugitelské praxe respondentt SS.
Nejpocetngjsi byla skupina 22-28 let se 6 osobami. Hned za ni jsou spole¢né tfi skupiny po

5 osobach, ato 1-7 let, 8-14 let a 29-35 let. Nejméné pocetnou skupinou je délka praxe 15-
21 let.
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Otazka €.6 - Absolvoval/a jste néjaké kurzy zaméfené na specialni pedagogiku?

M pfi studiu na VS  ® vychovné poradenstvi ne ano

4 osoby; 15 % 3 osoby; 12 %

2 osoby; 8 %

17 osob; 65 %

Graf 20 Znazoriuje absolvovani kurzt spec.pedagogiky.

Celych 65 % osob odpovédélo, ze zadny kurz specialni pedagogiky neabsolvovalo, coz
muze hodné snizit povédomi o dané problematice. 7 osob odpovédélo, Ze ano, ale z toho 3

osoby pouze pfi studiu na VS jako predmét.

Otazka €.7 - Popiste prosim nékolika slovy/vétami, jak se projevuje autismus.

Na tuto otazku ze sttednich skol odpovédélo z 26 dotazovanych pouze 23 osob, 3 nechaly
kolonku pro tuto odpoveéd’ prazdnou. Miizeme se domnivat, zda diivodem nevyplnéni byla
neznalost, nebo naptiklad pedagog na tuto otazku odpovidat nechtél. Avsak je pozitivni, ze
vetSina osob na tuto otdzku odpovédéla. Je videt, Ze se povédomi o poruchach autistického
spektra stale zvySuje. Pedagogové se i ptesto, Ze ne nezucastnili zadnych kurzl specidlni

pedagogiky, dobfe orientuji v této problematice.

Vybér z odpoveédi:

., Dite, které je autistické ma sve ritualy, které musi pravidelné vykonavat. Jakékoliv zmeny,
byt sebemensi ho mohou rozhodit. *

., Z vlastni zkuSenosti musim rict, Ze déti casto maji problémy s chovanim, chovaji se

¢

agresivné a maji afektované projevy, a to jak uz smutku, zlosti, tak i smichu. *
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Nejcastéji bylo autistické dité popisovano jako ,,dité, které ma vlastni svét a z okoli do néj
nepiijima“, ma problémy v oblasti komunikace a $patné se zacleiuje do kolektivu. Hodné
casté byly odpovédi, ze dit¢ neni schopné se sousttedit a udrzet pozornost a ¢asto nereaguji
vibec nebo reaguji pfehnané na rizné podnéty. Pozitivem je, Ze byly uvedeny i1 odpovédi,
jako ze déti jsou intelektove velice vyspélé, mohou mit nadprimérné IQ, avsak vétSinou

maji pouze jednostranné zajmy.

Otazka ¢.8 - Myslite si, Ze vétSina kolegli ma kladny postoj k inkluzi zaka s PASdo bézné
ttidy?

Ene Mnevim @spiSe ne

5 osob; 19 %

3 osoby; 12 %

18 osob; 69 %

Graf 21 Zobrazuje nazor na kladny postoj ostatnich koleg.

Vétsina respondentll a respondentek si je téméf nebo naprosto jistych, Ze vétSina ostatnich
kolegii nema kladny postoj k inkluzi déti s PAS. I po osobni komunikaci musim uznat, ze
tato odpovéd’ naprosto odpovida nazorim jednotlivych pedagogt, takze neni prekvapujici,

ze nikdo neodpovédél ,,ANO®. Tii osoby si nebyly jisté svou odpovédi.
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Otazka ¢&.9 - Udastni se néktefi kolegové projekti, které podporuji inkluzi?

Hano HEne nevim neni nutné

. 0,
1 osoba; 4 % 4 0soby; 15 %

9 osob; 35 %

12 osob; 46 %

Graf 22 Zobrazuje nazor na tcast kolegti na projektech podporujicich inkluzi.

Pouze 4 osoby si byly jisté, Ze nékteii kolegové se ucastni projektli na podporu inkluze.
Necelych 50 % odpovédélo, Ze se nikdo projektd na podporu inkluze neti¢astni. Prekvapila
mé zde odpovéd’, Ze neni nutné se takovych projektli zic¢astiiovat, protoze si myslim, Ze
téma inkluze je v dnes$ni dobé stale vice aktualni a nejen pedagogové by se méli v této

oblasti vzdélavat.

Otazka ¢€.10 - Jaky je vas osobni postoj ke vzdélavani déti s PAS v bézné trideé?

Jako u MS a ZS se i zde se hodné respondentii shodlo na tom, Ze pokud je forma postizeni
mirna, a je tomu pfizpisobeny kolektiv, tak je postoj pedagogl kladny, pokud je vSak
forma té€zka, jsou proti zacleniovani autisti do béznych tiid, stale se vSak ptiklancli

k pozitivnimu postoji. Celkem 10 osob vsak odpovédélo, Ze jejich postoj je striktné

negativni a pro takové déti je potieba specialni Skoly.

Otazka ¢.11 - Jaky ma podle Vas dopad integrace zdka s PAS na ostatni zaky ve tfidé?

Zde vidéli respondenti a respondentky asi nejvétsi pozitiva ze vSech typt Skol. Nicméné
déti s poruchami autistického spektra se na stfednich Skolach moc nevzdélavaji, pokud ano,
jde nejcastéji o Aspergeriiv syndrom. Po dostate¢ném obeznameni zakti o poruchach

autistického spektra se déti nauc¢i empatii, seznami se s jeho specifickym chovanim a
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odli$nostmi. Tém¢ér tetina osob je vSak toho ndzoru, ze dopad inkluze je negativni, Ze se

dit¢ s PAS casto stava sttedobodem tiidy a dochazi ke zpomalovani vyucovaciho procesu.

Otazka €¢.12 - Byl/a byste ochoten/ochotna rozsifit si kvalifikaci o studium specialni

pedagogiky?

ano HEspiSene I[jizne Mne

3 osoby; 11%

2 osoby; 8%

2 osoby; 8%
19 osob; 73%

Graf 23 Znazoriuje ochotu rozsifit si vzdélani a kurz spec.pedagogiky.

Pouze 3 osoby jsou ochotny si rozsifit vzdélani o kurzy specialni pedagogiky. Zbylych 23
osob bud’ neni zcela ochotno, nebo spise neni ochotno si vzdélani rozsifit. Vétsina
respondenttl, kterd uvedla odpovéd’ ,,NE* ji uvedla hlavné vzhledem k vé&ku, ale hodné
odpovédi bylo odlivodnéno tim, Ze neni tieba. Myslim si, Ze v dnesni dobé je to velice

dilezité pro vSechny typy $kol, rozsifovat povédomi pedagogt o této problematice.
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Otazka €.13 - Mate po dobu Vasi uéitelské praxe zkuSenost s inkluzi zaka s PAS v bézné

ttidé? Pokud ne, dotaznik prosim dale nevypliujte.

B ne Mano

4 osoby; 15%,

22 osob; 85%

Graf 24 Znazornuje zkusenost respondentt s inkluzi.

Pouze 4 respondenti méli osobni zkusenost se zacleniovanim autistického zéka do bézné

tridy.

Otazka ¢.14 - Jaky byl vas prvni pocit, kdy?Z jste zjistil/a, Ze budete mit ve t¥idé Zaka s
PAS?

Ptekvapeni bylo, ze tii odpovédi, které zaznély, byly, ze je nutné doplnéni informaci

z odborné literatury a seznameni ostatnich déti s poruchami autistického spektra, ¢ehoz si
velice cenim. Jedna odpovéd’ obsahovala obavy, zda zvladne pedagog mit ve tfid¢ studenta

s PAS.

Otazka €.15 - M4 Vas zak s PAS osobniho asistenta?

Eano Ene

2 osoby;
50%

2 osoby;
50%

Graf 25 Znazornuje, zda zak s PAS mé AP ¢i nikoliv.
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Polovina integrovanych z4kt s poruchou autistického spektra méla svého asistenta
pedagoga a polovina nikoliv. U zakt, které ho neméli, mi bylo feceno, ze neni nutné mit
asistenta pedagoga, zak nijakym zpusobem nenaruSoval hodinu a pracoval stejné jako

ostatni zaci. Diagnostikovan u n¢j byl Aspergeriiv syndrom.

Otazka ¢.16 - Pomaha vam asistent dostate¢né?
Odpoveédi na tuto otazku se shodovaly. V celych 100 % byla pomoc asistenta pedagoga

dostacujici.

Otazka €.17 - Co vnimate jako nejvétsi problém piti vzdélavani zaka s PAS?

Na stiednich Skolach vidé€li respondenti jako nejvétsi problém vysvétleni ostatnim zakim,
jak se projevuji poruchy autistického spektra tak, aby dokazali pochopit jeho chovéani a
mysleni. Zaroven velkym problémem také vidéli neptizptisobeni kolektivu k tomu, aby zék
mohl byt ve tfidé vzdélavan. Ttidni kolektiv je velky a pedagog se nemiize vénovat ani

jedinci s PAS, ani ostatnim zakim v plné mife.
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Diskuze

Vysledky jsou velice zajimavé, uz jen ztoho hlediska, kolik se vyskytuje celkem
negativnich postoji u jednotlivych typt kol a jak jsou jednotlivé postoje rozdilné. Velmi
zajimavé bude srovnani vysledkil vySe uvedeného dotazniku s vysledky jinych vyzkumu

na téma postoju pedagogii.

Celkem se na vyplnéni vysSe uvedeného dotazniku podilelo 76 osob. Vysledky
vyzkumu ukazaly, Ze 53 pedagogil, coz je 70 %, zaujima K inkluzi autistickych déti do
béznych tiid a 23 pedagogu neboli 30 % ma k integraci postoje zaporné. Vysledky Ize brat
spise za kladné, vzhledem k tomu, jaka uskali inkluze autistickych déti do béznych ttid pro

pedagogy pfinasi.

Vybrané vyzkumy:

Zkoumani postoju ucitelii k détem s autismem

Autor: Meungguk Park, Morgan Chitiyo
Rok vydéani: 2010
Misto vydani: USA

Tato studie byla zaméfena na zkoumani postoji uciteld k détem s autismem. Vzorek
Setfeni tvotilo 127 ucitelti z mésta na Stfedozapad€ USA. Celkem se zucastnilo 115 Zen a
12 muzt. Vysledek ukazal, ze 81 % - 103 pedagoghi ma pozitivni vztah k inkluzi

autistickych déti. Ostatnich 19 % - 22 ucitelti bylo na vazkéach nebo nesouhlasilo.®
Porovnani vysledkii:

I ptesto, Ze 1ze vysledky vyzkumného Setfeni provedeného v bakalatské praci povazovat ve
vetsing za pozitivni, stale existuji vyzkumy, ve kterych jsou postoje jesté¢ vice kladné.

Naptiklad zde pozitivni postoje zaujimalo o 11 % vice osob.

86 PARK, Meungguk, CHITIYO, Morgan. An examination of teacher attitudes towards children with autism
[online]. ©2010 NASEN, [cit.2.4.2019]. Dostupné z: https://doi.org/10.1111/j.1471-3802.2010.01181.x.
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Postoje australskych uditelin zakladnich Skol k zaclenéni studentii s poruchami

autistického spektra

Autori: Traci-Ann Garrad, Christopher Rayner, Scott Pedersen
Rok vydani: leden 2019
Misto vydani: Australie

Cilem této studie bylo zjisténi postoji uliteli na zaleovani studentll s poruchami
autistického spektra v kontextu australského vzdélavani na zakladnich Skolach. Celkem se
vyzkumu zucastnilo 107 osob. Ve vysledku 93 osob, coz je 87 % ma pozitivni postoj
K inkluzi zaku s poruchami autistického spektra do béznych tfid, 14 osob, coz je 13 %, ma
postoj ve sttedu mezi pozitivnim a negativnim. Ani jeden ¢lovék neuvedl, ze jeho postoj je

negativni.®’
Porovnani vysledkii:

Tento vyzkum byl vybran do porovnani hlavné z toho divodu, Ze ani jeden pedagog
neuvedl zcela negativni postoj k inkluzi autistickych déti do béznych tfid, coz je velice
piekvapivé a zaroven velmi pozitivni. O 17 % vice dotazovanych uvadélo pozitivni postoje

k inkluzi déti s PAS do béznych ttid.

Autismus v piredskolnim véku

Autor: Pavel Linhart
Rok vydani: 2017
Misto vydani: Ceska republika

Tento vyzkum se zabyval postoji zkoumanych ucitelek k integraci autistickych déti do
béznych tfid matefskych Skol. Celkem se dotaznikového Setfeni zucastnilo 40 zen
z plzenskych matetskych Skol. Zaméfili se na otdzku, zda si ucitelky mysli, Ze by déti
s PAS mély dochézet do b&zné tiidy MS. Z grafu bylo patrné, Ze pouze 30 % neboli 12

ucitelek ma kladny postoj k inkluzi a mysli, Zze by déti mély dochazet do bézné tiidy.

87 GARRAD, Traci-Ann, RAYNER, Christopher, PEDERSEN, Scott. Attitudes of Australian primary school
teachers towards the inclusion of students with autism spectrum disorders [online]. ©2018 NASEN,
[cit.1.4.2019]. Dostupné z: https://doi.org/10.1111/1471-3802.12424.
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Smutné zjisténi bylo, ze zbylych 70 %, tudiz 28 Zen, ma negativni postoj k integraci
autistickych déti do b&znych tiid.®®
Porovnani vysledkii:

Prestoze jsem 30 % negativnich vysledkd zpocatku nevnimala nejlépe, zde doSlo ke
zjisténi, ze ne vSichni pedagogové maji postoje kladné. V tomto vybraném vyzkumu mélo
pouze 30 % Zen kladny postoj k inkluzi déti s PAS do bézné ttidy, coz je oproti 70 %
z vyzkumného Setfeni praktické casti bakalaiské prace velmi malo, coz je potéSujici, ze

vysledky vyzkumné ¢asti vysly z vice nez 2/3 pozitivni.

8 | INHART, Pavel, Bc. Autismus Vv predskolnim véku. Plzen, 2017. Zapadoceska univerzita v Plzni, Fakulta
pedagogickd, Katedra psychologie. Vedouci prace: Mgr. Katefina Samalova.
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ZAVER

Bakalatskd prace se zabyva problematikou postoji a nazort uciteli matefskych,
zakladnich a stfednich Skol k inkluzi déti s poruchami autistického spektra do bézné tiidy.
Hlavnim cilem bylo zjistit co nejvice informaci, které pedagogové k této problematice
zastavaji. Dil¢im cilem bylo zjistit rozdilnost postojii mezi uciteli na jednotlivych typech
Skol, a jaka podle pedagogti pfinasi inkluze autistickych déti do béznych t¥id Uskali.
Dalsim dil¢im cilem bylo zjistit, jaky dopad ma podle ucitelll integrace autistického ditéte

na zbytek kolektivu ve tiidé.

Vyzkum ukézal, ze pedagogoveé se stavi k inkluzi ditéte s PAS do b&ézné tridy spise
pozitivné, avSak 23 osob ma postoje negativni. Zaporna tvrzeni maji spoustu ale. Nejvice
negativnich postojl se vyskytlo na stiednich Skolach. Nazory, ze déti potiebuji specidlni
Skolu a ,,nepatii na béznou sttedni Skolu®, byly podminény hlavné starostmi s prubéhem
vzdélavani a maturitou. Pedagogové se obavali, Ze by nebyli schopni dit€ naucit to, co

bude potiebovat k maturité a zaroven se bali, Ze takové déti maturitu nikdy nezvladnou.

Na druhém misté v po€tu negativnich postoji byly zakladni Skoly. Zde negativni
postoj pramenil hlavné z nedostatku informaci a zkuSenosti s inkluzi ditéte s PAS do bézné
tfidy. Avsak v nazorech pedagogi zakladnich Skol se ve vétsSim poctu vyskytly i odpovéedi
kladné. Ucitelé vnimaji kladn€ inkluzi hlavné z pohledu autistického ditéte jako Sanci
zmirnit projevy své poruchy. Zaroven se kladné stavi i k zaclenéni takového ditéte do
bézné tfidy vzhledem k tfidnimu kolektivu, kdy se déti nauci toleranci, empatii, respektu
ostatnich a vnimani abnormalit, které se mohou u déti vyskytnout a nebudou mit vici nim

7adné piedsudky. V tomto vidéli pedagogové inkluzi jako velmi pfinosnou.

Nejvice kladnych odpovédi se objevilo u pedagogti matetskych skol. Zde
odpovidaly pouze Zeny. Negativni postoj v této skupiné ucitelii zaujimaly pouze dvé zeny,
a to z vlastni zkuSenosti, kdy inkluze ditéte s PAS nebyla nejlepsi volbou ani pro né, ani
pro dité. Ostatni Zeny mély postoje kladné, ale pouze s urcitymi podminkami. Hlavni pro
n¢ byla ptfitomnost asistenta pedagoga. Pokud bude ptitomen, jsou za to, aby déti
s poruchami autistického spektra byly zaclenény do béznych tiid. Zaroven hodné zalezelo

na mife postizeni ditéte. Na tom se shodli pedagogové ze vSech typt skol.

Dle mého nazoru by se méla kazda inkluze ditéte s PAS do bézné tiidy zvazit

individuéalné. Dulezité je, aby feditelé byli schopni poskytnout celému ucitelskému sboru
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dostate¢né mnozstvi kvalitnich informaci a finan¢ni podporu, aby si ucitelé mohli
naptiklad ptizpusobit téidu pro autistické dité. Zaroven by Skoly mély aktivné
spolupracovat se specialn¢ pedagogickymi centry a poskytovat motivaci pedagogtim pro

inkluzi autistickych zaki do béznych tid.
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RESUME

Tématem bakalaiské prace jsou postoje uciteltt matefskych, zakladnich a stfednich $kol na
inkluzi autistickych déti do béznych tiid. Prace je rozdélena na dvé Casti — ¢ast teoretickou
a Cast praktickou. Teoretickd ¢ast vymezuje zakladni pojmy, které se tykaji autismu. Je
rozdélena na Ctyti kapitoly, které se zabyvaji zakladnimi pojmy, popisem jednotlivymi
druht, charakteristickymi symptomy a diagnostikou poruch autistického spektra. Cilem
bylo objasnéni zékladnich informaci, tykajicich se problematiky autismu. Prakticka cast je
zameétena na ndzory a postoje ucitell z jednotlivych typi Skol na integraci autistickych déti
do béznych tfid a porovnani, jak se od sebe vysledky odlisuji. V diskuzi je uvedeno
srovnani vysledkd dotazniku praktické ¢asti s vysledky provedenych vyzkumu bud’ ve

svéte, nebo v CR.

KLICOVA SLOVA

Porucha autistickeho spektra, autismus, postoje ucitelll, inkluze, integrace
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SUMMARY

The theme of this thesis is find out the attitudes of teachers of kindergartens, primary and
secondary schools on the inclusion of autistic children in mainstream classes. The work is
divided into two parts — part theoretical and part practical. The theoretical part defines the
basic concepts that relate to autism. It is divided into four chapters that deal with basic
concepts, a description of the different species, characteristic symptoms and diagnosing of
autism spectrum disorders. The aim was to clarify the basic information, relating to the
issue of autism. The practical part is focused on the opinions and attitudes of teachers from
different types of schools on the integration of autistic children into normal classes and
compared the results differ. In the discussion it is shown a comparison of the results of the
questionnaire the practical part with the research results, either in the world or in the Czech

republic.

KEY WORDS

Austism spectrum disorders, autism, teacher’s attitudes, inclusion, integration
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PRiLOHY

Piiloha ¢.1- Dotaznik k praktické ¢asti bakalaiské prace.

Vazeni respondenti,

Jjmenuji se Martina Sobéhartova, studuji Fakultu Pedagogickou na Zapadoceské univerzite
v Plzni, oborovou kombinaci psychologie a Cesky jazyk.

Obracim se na Vas s prosbou o vyplnéni nize uvedeného dotazniku za cilem sbéru dat
K vypracovani moji bakaldrské prace. Tématem prdce jsou postoje ucitelit materskych,
zakladnich a strednich skol k inkluzi autisti do béznych trid. Dotaznik se sklada ze 17
otazek a je anonymni.

Dékuji za Vas cas a ochotu.
Martina Sobéhartova

1. Jaké je Vase pohlavi?
Jaky je Vas vek?
Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Na jakém typu Skoly plisobite?

2.

3.

4.

5. Jaké je délka Vasi ucitelské praxe?

6. Absolvoval/a jste néjaké kurzy zamétené na specidlni pedagogiku?

7. Popiste prosim nékolika slovy/vétami, jak se projevuje autismus.

8. Myslite si, ze vétSina kolegli ma kladny postoj k inkluzi zakt s PAS (poruchy
autistického spektra) do bézné tridy?

9. Utastni se n&kteii kolegové projektii, které podporuji inkluzi?

10. Jaky je vas osobni postoj ke vzdélavani déti s PAS v bézné tride?

11. Jaky mé podle Vas dopad integrace zéka s PAS na ostatni zéky ve tiide?

12. Byl/a byste ochoten/ochotna rozsitit si kvalifikaci o studium speciélni pedagogiky?
13. Mate po dobu Vasi ucitelské praxe zkuSenost s inkluzi Zdka s PAS v bézné tfide?
Pokud ne, dotaznik prosim dale nevypliiujte.

14. Jaky byl vas prvni pocit, kdyz jste zjistil/a, ze budete mit ve tfidé zaka s PAS?
15. M4 Vas zak s PAS osobniho asistenta?

16. Pomaha vam asistent dostate¢né?

17. Co vnimate jako nejvétsi problém pii vzdélavani zdka s PAS?
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