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SOUHRN
Autismus  jako  pervasivni  vyvojovd  porucha je

charakterizovana abnormalnimi projevy v komunikaci, socidlnim
chovani a predstavivosti. Tato bakaldiskd prace se zaméiuje na
teoretické poznatky o jednotlivych znacich autismu a o autistickém
chovani a popisuje specifické zvlastnosti vychovy déti s poruchou
autistického spektra. Duraz je kladen na existenci vzdélavacich
instituci pro autistické déti na Mladoboleslavsku a Kutnohorsku a na

porovnani systému péce ve vybranych oblastech.

KLICOVA SLOVA: autismus, poruchy autistického spektra,

diagnostika autismu, détsky autismus, intervence, systém péce

TITLE
The system of care for autistic children in Central Bohemia
ABSTRACT

Autism as a pervasive developmental disorder is characterised
by abnormal utterances in communication, social behaviour and
imagination. This bachelor work is focusing on theoretical knowledge
about individual characters of autism and autistic behaviour and
describes special needs of education of children with autism spectrum
disorders. This work lays stress on existence of educational
institutions for autistic children in Mladoboleslavsko and Kutnohorsko

and on comparison of the system of care in these areas.

KEYWORDS: autism, autism spectrum disorders, diagnostic of

autism, childhood autism, intervention, system of care
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1. Uvod

,Po cely zivot jsem nebyla schopna poznat a vyjadiit své
emoce a ani jsem jim nerozuméla, a tak jsem se vzdy setkdvala
s neporozuménim a citila jsem se odtrzena od vSech kolem sebe. Byla
jsem povazovéana za ,zvlastni a nepochopitelnou, pohlizeli na mne
jako na ,n&co, co sem nepatii‘. Casto se mnou zachézeli, jako bych

byla hlucha &i hloupa.'

Jako téma své bakalaiské prace jsem si zvolila problematiku
péce o autistické déti, zplisoby vychovy a vyuky téchto déti. Zaméiuji
se na soucasnou situaci ve stiednich Cechach, konkrétné na srovnani
situace na Mladoboleslavsku a Kutnohorsku. Toto téma jsem si
vybrala hlavné z toho divodu, Ze mé vzdy zajimal onen ,jiny svét™
lidi s autismem. Ackoli jsem zprvu méla jen zakladni védomosti o
problematice autismu, védéla jsem, jak je tato porucha zvlastni. Chtéla
jsem, alesponi teoreticky, proniknout do jejich svéta.

Cilem mé prace je jednak ziskat znalosti na zaklad¢ odborné
literatury, prozkoumat problematiku péée o autistické déti v CR a
zjistit, vjaké mife je v souCasnosti poskytovana péce détem

s autismem ve zminénych vybranych oblastech.
2. Uvedeni do problematiky

2.1. Vymezeni pojmu

Autismus je pervazivni (vSeprostupujici) vyvojova porucha
(pervasive developmental disorders, mezinarodni zkratka PDD), jejiz
pFiciny tkvi v biologické, somatické a organické oblasti.” Je daleité
fict, Ze autismus neni nemoc, jedna se o syndrom, ktery ovliviluje
chovani jedince po cely Zivot. Zplsobuje problémy piedevsim

v oblasti socidlni interakce, komunikace a piedstavivosti. Pokud

' Lawson, W. 2008: s. 9
? Gillberg, Ch. 1998: s. 8



mluvim o autismu, mam na mysli spiSe klasicky (détsky) autismus, ve
skutecnosti existuje vice syndromil, které maji spolecné znaky
autistické poruchy, ale v mnoha oblastech jsou také rozdilné. Pojem
Poruchy autistického spektra (PAS) v sobé zahrnuje vSechny poruchy
s autistickymi znaky. Pro zjednoduSeni vSak budu naddle pouzivat
pojem autismus.

Autismus nesmime chapat jako onemocnéni nebo poruchu, kdy
dit¢ je ,,normalni,” ale nemd dostate¢né schopnosti k socidlnimu
chovani a komunikaci. Autismus je soucasti ¢lovéka, je to jiny pohled
na svét, lidé s autismem okolni svét vidi jinak. Predstavte si, ze se
najednou ocitnete v jiném svéte, kde sice lidé vypadaji jako vy, ale
délaji véci, které jsou pro vas nepochopitelné. Mezi sebou si rozumi,
ale vy je nedokdzete pochopit. Pro véas se chovaji jako lidé z jiné
planety. Kognitivni schopnosti lidi s autismem jsou rozdilné od
zdravych jedincl, jejich mozek zpracovavd informace jinym
zptisobem.” Autismus prostupuje veskeré lidské Ginnosti, chapani

svéta, ovliviluje vSechny zkuSenosti a emoce.

2.2. Historickeé pozadi pristupu k autismu

Pojem autismus pochazi z feckého autos (=sam). Tento termin
poprvé pouzil Eugen Bleuler v roce 1911 pro diagnézu schizofrenie.
Mél tim na mysli egocentricky zpiisob chovani schizofrenikl a jejich
stazeni do svého vlastniho svéta. Jesté pied Bleulerem popsal v roce
1908 vidensky pedagog Heller poruchu u déti, kterou nazval infantilni
demence. Dnes je tato porucha soucdsti poruch autistického spektra
jako jina desintegraéni porucha v détstvi.*

V roce 1943 publikoval americky psychiatr Leo Kanner své
dilo snazvem Autistické poruchy afektivniho kontaktu. V ném
popisuje spolecné znaky v chovani nékolika pacienti. Témito znaky
byly nedostatky v komunikaci, nenavazovani kontaktu s jinymi lidmi

a stereotypni az kompulzivni chovani. Ackoli Kanner zdlraziuje

3 Peeters, T. 1998: s. 19
* Hrdli¢ka, M., Komarek, V. 2004: s. 11



rozdily mezi détskou schizofrenii a autismem, v dalSich letech se na
autismus pohlizi jako na psychézu. K tomuto nazoru ptispél 1 Hans
Asperger, ktery soucasné¢ s Kannerem sepsal své poznatky
z pozorovani nckolika détskych pacienti ve své praci Autisticti
psychopati v détstvi.”

V 60. letech Bruno Bettelheim tvrdi, ze za odcizené chovani
déti s autismem mohou jejich rodice, resp. matky, které jim nedavaji
dostatek lasky. Bettelheimovo dilo se dostalo do povédomi Siroké
vetejnosti, ¢imz vznikl dojem, Ze autismus je pouze vysledek absence
lasky a citii rodict, ackoli jiz ve své dobé byl Bettelheim odborniky za
své dilo kritizovan.® V této dob& se na autismus pohlizelo jako na
poruchu chovani, dokonce se zacala vyuZzivat aplikovana behavioralni
terapie jako intervencni proces. Vyraznym terapeutem, ktery prosadil
behaviordlni pfistup k intervenci déti s autismem, byl Ivar Lovaas.
Prvni definice autismu byla publikovdna vroce 1977 Americkou
autistickou spole¢nosti.” V roce 1970 vyslo v Americe prvni &slo
Casopis, ktery se viibec poprvé zabyval autismem, s ndzvem Journal
of Autism and Childhood Schizophrenia (Autismus a détska
schizofrenie), pozd¢ji byl pfejmenovan na Journal of Autism and
Developmental Disorders (Autismus a vyvojové poruchy).®

V 80. letech dospéli védcei k vysledku, Ze autismus je vyvojova
porucha s neurobiologickym zakladem. Americky diagnosticky
manudl DSM-III (1980) zaradil mezi seznam nemoci novou skupinu
s ndzvem Pervazivni vyvojové poruchy (PDD). V roce 1993 se tento
termin dostal i do Mezinéarodni klasifikace nemoci (MKN-10, 1992) a
plati dodnes.’

’ Hrdli¢ka, M., Komarek, V. 2004: s. 12
® Thorova, K. 2006: s. 40

" Richman, S. 2006: s. 11

¥ Peeters, T. 1998: s. 12

? Hrdli¢ka, M., Komarek, V. 2004: s. 13



2.3. Charakteristické znaky autismu

Projevy autismu v chovani jsou velmi rtiznorodé¢, proto neni
snadné urcit jednotné znaky autismu. Stejné jako lidé bez autismu
maji rizné vlastnosti a chovaji se jinak, jedinci s autismem se také ve
svych deficitech v chovani navzajem li§i. Presto existuje nékolik
obecnych charakteristickych znaki autismu, které jsou viceméné
spolecné vSem osobam s timto syndromem a li§i se vice v intenzité a
mife projev.

Autismus je porucha, kterd se projevuje deficity ve tfech
zakladnich oblastech, vtzv. friade, v oblasti komunikace, socialni
interakce a v oblasti pfedstavivosti a zajmu. Nejprve se budu vénovat

socialnimu chovani.

2.3.1. Socialni chovani

,ObycCejné interakce, které provazeji kazdodenni spolecensky

Zivot, byly pro mé vzdy zahadou.“"

U lidi sPAS dochézi k vyznamnému naruseni socidlnich
vztahl, jiz v prvnim roce Zivota je mozné vypozorovat nedostatky
v socidlni interakci.'' Ac&koli mluvime o charakteristickém znaku
autismu, projevy socidlniho chovani se u kazdého ditéte mohou lisit.
Nékteré dit¢ bez problému navazuje fyzicky kontakt, nckteré
napodobuje chovéani dospélych, nékteré si broukd. Obecné mulzeme
fict, ze u déti s PAS dochazi k naruSeni socialni interakce, mira
deficitu je vSak velmi individudlni. Katefina Thorova, pfedni Ceska
psycholozka zabyvajici se problematikou déti s PAS, hovoii o
rozdéleni jedinchi s PAS do nékolika skupin podle jejich socidlniho
chovani.'? Jedna se jednak o #yp osamély, kdy jedinec odmita socialni

kontakt, nenavazuje vztahy s vrstevniky, nekomunikuje, nezajima se o

' Lawson, W. 2008: s. 16, autorkou knihy je Zena trpici Aspergerovym syndromem
' napf. dité se vyhyba o¢nimu kontaktu, neobjevuje se socialni ismév, nenavazuje
kontakt s rodici

2 Thorova, K. 2006: s. 64, autorka vychazi z rozdéleni L. Wingové



své okoli. Dalsim typem je typ pasivni, kdy dit€¢ socialni kontakt
neodmita, ale také ho nevyhledava. Ttetim typem je aktivni typ. Osoba
stimto typem se chovd velmi nevhodné vzhledem k socidlnim
normam. Vyzaduje fyzicky kontakt za kazdé situace, Casto objima cizi
lidi, nedodrzuje nepsand socialni pravidla. Poslednim typem je typ
formalni (také afektovany). V tomto ptipad¢ jedinec s PAS vyzaduje
naprosté¢ dodrzovani socidlnich pravidel, miluje ritudly, typické je
kompulzivni chovani. Casto se tento typ objevuje u lidi s vys§im IQ.
K. Thorova ptidava k této kategorizaci jesté jeden typ, typ smiSeny
(zvlastni). Tento typ se projevuje jak aktivné, tak pasivné, zalezi
predevsim na konkrétni situaci.

Mezi dalsi projevy poruchy autistického spektra v oblasti
socialntho chovéani patii nedostatek empatie, nezidjem o potieby

druhych, egocentrismus."?

2.3.2. Komunikace

»...lidi hodn& mluvi a pfitom nepouZivaji slova.“'

Komunikace je nejen hlavnim dorozumivacim prostiedkem
mezi lidmi, pomoci komunikace pfifazujeme vécem vyznam. Reé
nemusi byt pouze mluvend nebo psand, existuje i fe¢ symbolicka a fec
téla. U lidi s autismem se projevuji nedostatky jak ve verbdlni, tak
neverbalni komunikaci. Vyjadifovani je u déti s PAS mnohdy na velmi
nizké wrovni, nejsou schopni slovné vyjadfit ani zakladni pfani.
OvSem 1 feCové dovednosti se u kazdého clov€ka zdsadné lisi, napf.
lidé s Aspergerovym syndromem mivaji zpravidla velmi dobré fecové
schopnosti. Jejich potiZ tkvi v tom, Ze nejsou schopni pochopit kontext
situace. Slova chipou explicitng, doslova, nedokazi rozeznat pravy

’ v r 15 ;o v I v I
vyznam vyiceného. Ztoho wvyplyva, zZe spiSe nez potize

" musime si uvédomit, Ze nezajem o druhé nepochézi ze sobeckych davodi, ale
praveé z nedostatku empatie

** Haddon, M. 2003: s. 19

'S Vermeulen, P. 2006: s. 59



s pochopenim procesu komunikace, maji problémy s vyjadfenim
emoci skrze komunikaci a s pochopenim neverbalni komunikace.

Casto objevujicim se problémem u lidi s PAS je repetitivni,
tedy opakujici se fe¢. Opakuji doslova véty, které slySeli, a to i
v situacich, které nemaji s danym projevem nic spole¢ného. Mohou
také dokola opakovat jednu vétu, kterou slySeli napt. v televizi nebo
od rodict. Setkala jsem se s divkou s vysoce funkénim autismem,
kterd neustdle kladla otdzku, kdy pfijede maminka. Ackoli jiz
odpovéd’ znala, potad svoji otazku opakovala.

Lidé s autismem obtizn¢ chdpou abstraktni pojmy a ironickou
fe¢, nevnimaji znaky, napf. zabarveni hlasu, kontext situace apod.,
které by jim napomohly poznat pravy vyznam slov. Jeden piiklad za
vsechny: ,, Venku je tak teplo, ze bych se Sel nejradeji vykoupat.*“ Pro¢
Fika, Ze je venku teplo, kdyz snézi? A jak by se mohl jit vvkoupat, kdyz
je rybnik zamrzly? Tento piiklad jsem si vymyslela, abyste méli lepsi
pfedstavu o tom, jaké komplikace piindsi lidem s autismem i
jednoducha konverzace.

Velkym problémem jsou i slovni hiicky nebo rizna réeni. I
osoby, které¢ maji dobré fecové schopnosti a dokazi komunikovat, se
v kazdodennich situacich potykaji s problémy porozuméni vyroktm.
Zajimavy je piipad s uzivanim z&jmena ja. Déti s autismem cCasto sebe
oznacuji jako on, popf. vlastnim jménem, ale zajmeno jd nepouzivaji.
Plsobi proto dojmem, Ze nejsou schopni pochopit vlastni identitu.
Samoziejmé nevime, jestli jsou schopni vnimat sami sebe, néktefi
urcité ano, ale to je jind otdzka. Co se tyCe zdjmena jd, jde pouze o
slovni problém. Kazdy clovek, pokud mluvi o sob€, pouzivad zadjmeno
ja a pokud mluvi o druhém cloveéku, pouzivd zdjmeno on. Osoby
s autismem jsou pak velmi zmateni, protoze nevi, jaké zadjmeno maji
pouzit.'®

Komunikace déti s autismem miize mit podobné rysy jako

porucha nazyvana elektivni mutismus, volné se tento pojem da

16 Peeters, T. 1998: s. 54



vysvétlit jako vybérové mlceni. Dité, které je napf. v rodiné schopno

se domluvit, v jinych situacich zasadné odmita jakoukoli konverzaci.'’

2.3.3. Predstavivost

Posledni z triddy oblasti, ve kterych maji osoby s autismem
nejvetsi problémy, je oblast predstavivosti. Nedostatky v imaginaci
s sebou pfinaSeji mnoho potizi. Dité ma omezenou schopnost
symbolického mysleni a chapani abstraktnich pojmil, nedokaze
dostatecné napodobovat dospélého, ¢imZ u néj dochdzi k absenci hry a
k omezené schopnosti uéeni se.'®

Vyvoj hry u zdravych déti prochazi nékolika fazemi, pficemz
kazda etapa vyzaduje SirSi kognitivni schopnosti. Nejzakladnéjsi
formou hry je hra senzomotorickda, po ni nasleduje hra organizac¢ni
(dit¢ si hraje s vécmi napodobovanim druhych lidi bez ohledu na
funk¢nost hracky), potom funkéni hra a nakonec symbolicka hra, kdy
dit¢ pfisuzuje hrackam lidské vlastnosti nebo zaménuje zamérné
pfedméty za jiné. Hra déti s PAS malokdy dosdhne posledni faze,
symbolické hry." Nedokazi si uvédomit vlastnosti a emoce jinych
lidi, natoz aby je vkladaly nezivym pfedmétim. Jejich hra je plna
zvlastnosti oproti hie zdravych déti. Casto si vybiraji takové
pfedmeéty, které ani hrackami nejsou, byvaji zaujaty detailem namisto
celou véci, nerady se podileji na spolecné hie. Je jasné, ze pokud dité
neni schopno vkladat hrackdm emoce a ptfedstavovat si ve hie véci,
které nejsou, nebude toho schopno ani v Zivoté v interakci s jinymi
lidmi. Proto je dalezité vénovat se u autistickych déti rozvoji hry.

U lidi s autismem se Casto objevuje zaujeti jednim okruhem
zajmu nebo i jeho detailem,” repetitivni chovéani a stereotypni ¢innosti
az kompulzivni chovéani. Toto autistické chovani®' se lisi dit& od

ditéte. Lisi se frekvence, intenzita, doba stravena u urcité Cinnosti.

"7 Cadilova, V. 2007: s. 15

** Thorova, K. 2006: s. 117

' Beyer, J. 2006: s. 39

2% napt. dité si nehraje s celym autickem, ale stale otaéi jen s jeho volantem
I Schopler, E. 1999: s. 36



Lisi se také délka zajmu o jednu véc (vétSinou se oblast zajmu po
né¢jaké dobé meéni, ale mize trvat i n€kolik let) nebo napf. reakce na
odebrani hracky apod.

Clovék s autismem miva ¢asto zvlastni zajmy. Sbira véci, které
pro lidi bez autismu nemaji Zadny vyznam (napf. vicka, nefunkéni
zapalovace, pouzité pytliky od ¢aje apod.), podrobné se vénuji urcité
zalibé (napf. sbird veskeré informace o letadlech nebo o mikrovinnych
troubach atd.) a preruSeni této ¢innosti nebo odebrani objektu zajmu

nese velmi tézce.

2.3.4. DalSi znaky

,,Co umi autista na jednom mist¢, nemusi to udélat jinde...“22

Mezi dalsi cCasté projevy v chovani osob sautismem patii
nedostate¢nd generalizace, kterd se projevuje jak v chovani tak
v komunikaci. Dit¢ neni schopno pouzit naucené chovani v jiné
situaci. Doma se nauc¢i zouvat si boty, ale ve Skole to uz nedéld. Umi
poprosit o vodu, ale o ¢aj si jiz nefekne.

Druhym typem Spatné generalizace je hypergeneralizace, coz
znamend, ze dit€ vyuzivd naucené chovani i1 v situaci, kdy se to
nehodi. Vermeulen™ uvadi piiklad, kdy dit&, které se naugilo zdravit
postiaka, zacalo zdravit vSechny osoby v uniformé.

Doprovodnou poruchou autismu byvd velmi ¢asto mentalni
retardace (objevuje se lehka, stfedné tézka 1 tézkd MR), mezi
nejcastéjs$i somatické potize, které doprovéazeji poruchu autistického
spektra, patii epilepsie (hlavné u Rettova syndromu), zrakové potize
@ilhani apod.) nebo sluchové potize.** Casto se objevuje porucha
nebo Iépe feceno odlisnost v percepénim vnimani, napf. ptecitlivélost
na svétlo nebo na urcitou barvu, na konkrétni material apod. Co se

ty¢e zrakového vnimani, déti sautismem Casto zaméfuji svou

2 Srokova, E. 2004: s. 26
2 Vermeulen, P. 2006: s. 43
2 Gillberg, Ch., Peeters, T. 1998: s. 60



pozornost na konkrétni detaily nez na cely objekt. Vice je zaujme
kolecko u auta nez celd hracka, dokazi se na dlouhé hodiny zabavit
pozorovanim lesklé kuli¢ky, ackoli kolem sebe maji spoustu jinych
hracek.

Odlisnosti se objevuji i ve sluchovém vnimani. Mohou se
objevit dva extrémy, jak hypersenzitivita na nékteré sluchové podnéty,
tak hyposenzitivita. Rodi¢e ¢asto zaznamenaji, ze dit€ nereaguje na
lidsky hlas, ale na sebemensi neocekavany hluk (zazvonéni telefonu,
bouchnuti dveimi) reaguji piecitlivéle. Podobné odliSnosti se objevuji
1 u chutového, ¢ichového a hmatového vnimani.

Dalsim castym znakem autistickych déti je zvlaStni motoricka
neobratnost. Typické stereotypni pohyby, jako napt. kyvani ze strany
na stranu, toceni hlavy ¢i ohybani prstli, se ¢asto objevuji zejména u
déti s Aspergerovym syndromem.

Autistické chovani byva casto doprovézeno nezaddoucim nebo
problémovym chovdnim. Toto problémové chovani mizeme rozdélit
do t¥ kategorii dle intenzity” na mirné poruchy chovéani, které
neohrozuji zivot jedince ani okoli, stfedné¢ tézké a tézké poruchy
chovani. Za mirné poruchy chovani povazujeme napi. stereotypni
pohyby, mluveni na mistech k tomu nevhodnych nebo nezadouci
zvuky, které dit¢ vydava. ,,Svalil jsem se zpatky do travy, znovu jsem
se zaprel Celem do zemé a vydal zvuk, kterému tata fika sténdni.
Tenhle zvuk vydavam vzdycky, kdyz mi do hlavy pfichazi z okolniho

vrwe

deficitli v chovani se zminim pozdéji.

3. Diagnostika

Diagnostika osob s PAS je slozity proces, ktery se sklada z

komplexniho 1ékatského vySetteni a psychologického vySetfeni, které

vvvvvvvvvv

> Thorova, K. 2006: s. 171
% Haddon, M. 2003: s. 13



autistického spektra se zkoumaji tfi diagnostick¢é okruhy, tzv.
diagnosticka triada. Jedna se jednak o oblast socialni interakce,
komunikace a predstavivosti. Diagnostickd kritéria stanovuje MKN-

10.
3.1. Diagnostické metody

3.1.1. Screeningové metody

K ur¢eni diagnézy poruchy autistického spektra se nejcastcji
pouzivaji tzv. screeningové metody. Jsou rychlé a nevyzaduji hlubsi
znalosti o problematice autismu, jsou tedy vhodné i pro pediatry nebo
psychology, ktefi nemaji s autismem vétsi zkuSenosti. Pfesto mohou
byt do jisté miry nespolehlivé, protoZze nemusi zachytit mirnéjsi formy
autismu nebo naopak pfisoudi tuto poruchu osob¢, ktera trpi jinou
poruchou.

V Ceské republice se jako screeningové metody nejéastéji
pouzivaji metody CARS, ADI-R a CHAT a c¢eskd metoda DACH.
Skalu détského autistického chovani CARS (Childhood Autism Rating
Scale) zavedli odbornici v Severni Karoliné vramci programu
TEACCH. Tato skala se sklada z 15 bodid, u kterych se hodnoti
frekvence a intenzita abnormalnich projevi.”” Hodnoti se napiiklad
vztah k lidem, motorika, emociondlni reakce, adaptace na zmeény,
verbalni komunikace, neverbdlni komunikace, atd. VySe zminéné
oblasti se hodnoti na stupnici od 1 do 4 podle miry projevi a vysledny
soucet ukaze, zda se jednd o poruchu autistického spektra a jak velké
je postizeni. Je vhodné, aby tuto metodu pouzivali odbornici, ktefti
maji s diagnostikou autismu piedchozi zkuSenosti. Pfi nespravném
pouziti mize dojit ke zkresleni vysledkd.

Ceskd sreeningovd metoda se nazyva Détské autistické
chovani (DACH), autorkou je Katefina Thorova. Formou dotazniku se

zjistuje uroven vyvoje ditéte v oblasti komunikace, chovani,

" Thorova, K. 2006: s. 270
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motoriky, emoci a v oblasti zpiisobu traveni volného ¢asu. Dotaznik se
sklada ze 74 otazek a je urcen rodi¢im nebo dal$im piibuznym.

Mezi dalsi screeningové metody patii CHAT, neboli Autistické
chovani u batolat (Checklist for Autism in Toddlers), kterou poprvé
pouzil anglicky neuropsychiatr Simon Baron-Cohen. Tato metoda je
rozdélena do dvou oddili a skladd se zné€kolika otazek. V prvnim
oddilu odpovidaji na otazky rodice, druhy oddil vychazi z pozorovani
pediatra. Dal$i metodou je ADI-R (Autism Diagnostic Interview-
Revised), kterd se v souCasnosti ve svété pouziva nejvice. Jednd se o
specialni strukturovany rozhovor srodi¢i ditéte nebo s dospélym
jedincem s podezienim na poruchu autistického spektra. Mezi dalsi
metody, které se pouzivaji ve svété, patii metoda ADOS, kdy
vySetfujici  hodnoti abnormality v chovani v pfimé interakci
s klientem, dotaznik ABC (Autism Behavior Checklist), ktery se
zaméfuje na projevy autistického chovéani v minulosti i pfitomnosti,
Skala A.S.A.S. (The Australian Scale for Asperger’s syndrom), ktera

se pouziva pro diagnostiku Aspergerova syndromu atd.

3.1.2. Psychodiagnostické metody

Psychologické vySetfeni ditéte s podezfenim na poruchu
rodiny postizeného. Piedpokladd dlouhou spolupraci odbornika
s rodici, s ditétem, ale i s dalSimi osobami z prostfedi, ve kterém se
dit¢ pohybuje (zpravidla se jednd o ucitele). Vstupni pohovor je
zpravidla veden pouze s rodici, ptfi druhé navstévé je jiz pfitomno i
dité. Mezi zakladni metody, které psychodiagnostik obvykle pouziva,
patfi pozorovani, rozhovor, vyvojové Skaly, inteligencni testy. Piimé
muze porovnat vypoveéd rodi€li se samotnym chovanim ditéte.
Zaméfuje se na jeho schopnost komunikace, interakce s ostatnimi, na
zpiisob hry atd. Rozhovor je vétSinou veden s rodici, tyka se jejich

osobnich zkuSenosti a obav, ale pomoci rozhovoru ziskdva
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psychodiagnostik také vice informaci o rodinné anamnéze a
v neposledni fadé diky intenzivnim rozhovoriim vytvafi mezi sebou a
rodi¢i vztah, ktery bude v budoucnu velmi dulezity. Pokud je dité
schopno komunikovat, je rozhovor veden i s nim. Neméné¢ dilezitou
povinnosti  sprdvného  psychodiagnostika je vést podrobnou

dokumentaci béhem vysetteni.

3.2. Diferencialni diagnostika

Osoba trpici poruchou autistického spektra mize trpét i jinou
pfidruzenou poruchou, ¢asto to byva mentalni retardace. Z pohledu
diagnostika existuje n€kolik rizik Spatné diagnézy PAS. V souvislosti
s jinou dfive diagnostikovanou poruchou (napi. Downliv syndrom
nebo mentalni retardace) se autistické projevy neberou v potaz a ditéti
neni poskytnuta specializovand terapeutickd pomoc. Muze nastat i
situace opacnd, kdy je diagnostikovana PAS, kterd zastini projevy jiné
poruchy, kterd ma podobné ptiznaky (napft. schizofrenie, obsedantné-
kompulzivni porucha atd.).

Casto pfidruzenou poruchou, ktera se u lidi s poruchou
autistického spektra vyskytuje, je mentalni retardace. Vyrazné rozdily,
které napomahaji tyto dvé poruchy odlisit, jsou predevsim v emocni
oblasti a v oblasti imaginace. Osoby s MR Iépe chapou emocni stavy
druhych lidi, touzi po pochvale, navazuji vztahy s okolim a rozumi
abstraktnim pojmim. Jejich vyvoj je ve vSech oblastech poSkozen
stejnou merou, kdezto u lidi s autismem je vyvoj velmi nerovhomérny.

U lidi spervazivni vyvojovou poruchou se muze ptidruzit
Downliv syndrom a pfedevsim u divek trpicich Rettovym syndromem
se Casto vyskytuje epilepsie. Co se tyce schizofrenie, v minulosti byl
autismus zaménovan se schizofrenii. Projevy obou poruch byvaji
podobné, ovSem lidé s autismem netrpi bludy ani halucinacemi.

Mezi poruchy, které se mohou vyskytovat i u lidi s autismem,
ale je velmi obtizné je rozpoznat, patii poruchy aktivity a pozornosti

(ADHD), obsedantné-kompulzivni porucha (OCD) a dalsi neurotické
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poruchy nebo napf. poruchy néalady (afektivni poruchy).”® Mezi n&

fadime depresivni poruchu, manii apod.
4. Poruchy autistického spektra (PAS)

4.1. Charakteristika PAS

Poruchy autistického spektra se ftadi do pervazivnich
vyvojovych poruch, tedy do poruch, které zasahuji do vSech oblasti
vyvoje a omezuji ho. PfiCiny pervazivnich vyvojovych poruch jsou
rizné, vétsinou vrozené nebo genetické. Priciny poruch autistického
spektra nejsou dosud znadmy, vyjimku tvoii Rettliv syndrom.

Abnormalni projevy poruchy jsou nejcastéjsi ve tiech
oblastech vyvoje (v tridd¢€), v oblasti komunikace, socialniho chovani
a predstavivosti. U kazdé poruchy autistického spektra se intenzita
projevii navzajem lisi, li$i se vSak 1 vramci jednoho typu poruchy.
Mezi charakteristické projevy, které muizeme zohlednit na vSechny
typy PAS, patii repetitivni chovani i stereotypni pohyby, nedostatek,
popt. neschopnost generalizace, zvlaStni zajmy a konicky,

nedostatecnd schopnost socidlniho citéni a egocentrismus.

4.2. Typy PAS

Nyni se budu vénovat popisu jednotlivych poruch autistického
spektra, a to dle mezinarodni klasifikace nemoci 10. revize (MKN-
10), ktera byla ustanovena v roce 1992.*° Americka klasifikace (DSM-
IV) méd podobna diagnosticka kritéria, ale v né&kterych oblastech
diagnostickych kritérii se lisi. Této klasifikaci se budu vénovat pouze
okrajové, nebot v Ceské republice se ve vétsing piipadi pouziva
manudl MKN-10. Pro piehlednost uvadim tabulku® typt PAS,

podrobnéji se budu vénovat jen nékterym.

8 Hrdlicka, M., Komérek, V. 2004: s. 58
* Hrdlicka, M., Komarek, V. 2004: s. 14
* Hrdlicka, M., Komérek, V. 2004: s. 15
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MKN-10 (1992) DSM-1V (1994)

F 84.0 Détsky autismus Autisticka porucha

F 84.1 Atypicky autismus Pervazivni vyvojové porucha
jinak nespecifikovana

F 84.2 Rettliv syndrom Rettova porucha

F 84.3 Jina desintegracni Desintegracni porucha v détstvi

porucha v détstvi

F 84.4 Hyperaktivni porucha Neklasifikovana
s mentalni retardaci a

stereotypnimi pohyby

F 84.5 Aspergertiv syndrom Aspergerova porucha

F. 84.8 Jiné pervazivni vyvojové | Pervazivni vyvojova porucha
poruchy jinak nespecifikovana

F 84.9 Pervazivni vyvojova Pervazivni vyvojové porucha
porucha nespecifikovana jinak nespecifikovana

4.2.1. F 84.0 Détsky autismus

Tento pojem vyjadiuje nejcastéjsi formu podoby poruchy
autistického spektra. Kazdé dité, u kterého je diagnostikovan détsky
autismus, se li§i zavaznosti poruchy i rozsahem postiZzeni urcité oblasti
vyvoje. Dle diagnostickych kritérii MKN-10 musi byt vyvoj naruSeny
nejmén¢ v jedné oblasti diagnostické triddy a z 12 kritérii musi
spliiovat min. 6 kritérii. Tato porucha byla diagnostikovana vibec
jako prvni a zpocatku byla nazyvana Kanneriiv syndrom dle svého
objevitele, dale je znama pod pojmem klasicky autismus nebo
infantilni autismus. Détsky autismus se zpravidla prokaze ptred 3.
rokem zivota vétSinou nedostateCnym projevem v emocni oblasti
zivota. Déti trpici touto poruchou neprojevuji potiebu socidlniho
vztahu, neutikaji ke svym matkdm pro objeti, nedokazi se ptizplsobit
zménam. Casto u nich dochazi k poruchdm chovéani v neviednich
situacich. Reaguji podrazdéné na jakoukoli zménu, i kdyZz je to
pozitivni zména, jako jsou napf. vylety, svatky, navstéva apod.
Objevuje se stereotypni az obsedantni chovani. VétSi procento
postizeni détskym autismem se objevuje u chlapcti a velmi Casto se

objevuje mentalni retardace.
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4.2.2. F 84. 1 Atypicky autismus

Tato porucha se od détského autismu li§i v zdkladnich
diagnostickych kritérii. Diagnostikovat ji je velmi slozité. Dlivodem je
zCasti nedostatecné stanoveni kritérii a problematika diagnostikovani
u déti sIQ nizSim 35. Frekvence vyskytu potizi v zékladni
diagnostické triddé se znacné lisi od détského autismu. Ackoli se
potize vyskytuji ve vSech tfech oblastech, problémy nejsou tak velké
jako u détského autismu. Dal$im znakem, ktery miize rozhodnout o
pfifazeni diagnézy atypického autismu, je zaznamenani potizi u ditéte

y <1 31
az po 3. roce véku.

4.2.3. F 84.2 Rettliv syndrom

Rettiv syndrom se vyskytuje pouze u divek. Jedna se o velmi
vaznou poruchu doprovdzenou neurologickym postizenim. Rettiv
syndrom doprovéazi zdravotni komplikace jako je skolibza nebo
kyfoskolioza, také epileptické zachvaty a zpomaleny rist hlavy.”
Vyvoj ditéte probihd normalné do v&ku 7-24 mésicl, poté dochazi
k zastaveni vyvoje a ztrat¢ dosud naucenych dovednosti. Znaky
autistického postizeni, které se u clovéka trpictho Rettovym
syndromem projevuji, jsou predevSim monoténni pohyby, emocni
labilita, nedostatky v socialni interakci. Vyvoj se postupem zhorSuje a
jedinec Casto ztraci zadkladni naucené hygienické dovednosti. Divka
trpici Rettovym syndromem neni schopna samoobsluhy, je plné
zavislA na svém okoli. Narozdil od détského autismu, divky
s Rettovym syndromem navazuji spolecenské vztahy, maji rady

spole¢nost, vyzaduji i fyzicky kontakt.

4.2.4. F 84.3 Jina dezintegrac¢ni porucha v détstvi

Dfiive byla tato porucha nazyvana Hellerova psychoza podle
svého objevitele. Jedna se o velmi vzacnou poruchu, kdy u ditéte

probihd normalni vyvoj. Zhruba mezi dvou az ¢tvrtym rokem zivota

! Hrdlicka, M., Komarek, V. 2004: s. 48
32 Hrdlicka, M., Komérek, V. 2004: s. 53
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dochézi k regresu (k regresu miize vSak dojit i ve véku max. 10 let),
vyvoj ustrnuje na dosavadni Urovni, nékdy se naucené dovednosti
vytraceji. Dité trpici touto poruchou ztraci své kognitivni dovednosti a
objevuji se priznaky typické pro autistické chovani, ztrata feCovych
schopnosti, enuréza (pomocovani), agresivita, emocni labilita apod.33

Ne&kdy se mohou ztracené schopnosti opét objevit.

4.2.5. F 84.4 Hyperaktivni porucha sdruzena s mentalni

retardaci a stereotypnimi pohyby

Tato porucha je spojovana s mentdlni retardaci s IQ pod 50.
Z typickych autistickych rysit se objevuji predevSim monotdnni
pohyby a stereotypni chovani a, jak nazev napovidd, hyperaktivni
chovani. Od jinych poruch autistického spektra se tato porucha lisi
predevsim v oblasti socidlni interakce, kterd neni vyznamné naruSena.
Déti s hyperaktivni poruchou navazuji vztahy s vrstevniky, pouZivaji
gesta i o&ni kontakt.** Dit& se dokaZe adaptovat na prostiedi, objevuji
se ale problémy s chovanim. Dé&ti s hyperaktivni poruchou jsou velmi

aktivni, potfebuji neustale pohyb a aktivitu.

4.2.6. F 84.5 Aspergertv syndrom

Termin Aspergertiv syndrom poprvé pouzila Lorna Wingova a
nazyva se podle Hanse Aspergera, ktery klasifikoval autismus ve
stejnou dobu jako Kanner nezavisle na ném. Mezi zékladni ptiznaky
Aspergerova syndromu patii nedostatek empatie, omezené pouzivani
neverbalni komunikace, stereotypni chovani, jednostranna tec,
neobratnost v motorice a egocentrické chovani.*> Aspergeriv syndrom
byvd mezi laickou vefejnosti velice popularni, jelikoZ postizeni
vypadaji na pohled jako zdravi lidé¢ a IQ maji také v norm¢, popf.

lehce podprimérné. Dokonce v nékterych oblastech se projevuje

** Thorova, K. 2006: s. 194
** Thorova, K. 2006: s. 210
% Attwood, T. 2005: s. 21
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nadnormalni nadéni. Ne¢kteti lidé s Aspergerovym syndromem maji
vybornou mechanickou pamét. Diky tomuto talentu si vyslouzili
pozornost filmovych tvircti a spisovateld. Ve skutecnosti je procento
lidi s Aspergerovym syndromem nadanych vyraznymi schopnostmi
velmi malé.

Mezi kritéria Aspergerova syndromu, ktera jsou rozdilnd od
autismu, patfi normalni vyvoj fe€i v prvnich letech Zivota a jejich
kognitivni vyvoj byva v normé vzhledem v fyzickému veéku. Vétsinou
se problémy vyrazné€ji objevi az v interakci s vrstevniky, pfedevsim v
mateiské $kole.”® Lidé trpici Aspergerovym syndromem mivaji stejné
jako jiné osoby sPAS potize v oblasti socidlni interakce, tézce
navazuji vztahy, mivaji problémy skomunikaci a s chépanim
ostatnich lidi, v mysleni jsou malo flexibilni. Jedinci s AS nerozumi
jednani druhych, nechdpou nepsand socidlni pravidla, ¢imz mulze
dochézet ke stietu s okolnim svétem. Redové schopnosti maji &asto
dobré, potykaji se vSak s problémy chapani gest, ironickych narazek,
metaforické véty chdpou doslova. Paradoxné maji vice problému
s okolim pravé proto, Ze vétSinou na nich neni znat, ze trpi poruchou.
Obzvlaste rodice déti se stietavaji s neporozuménim lidi tim, Ze jejich
déti ptisobi jako nevychované. Samotné déti tim mohou trpét, objevuji
se poruchy chovani a frustrace a deprese predevSim v obdobi
adolescence. U vysoce funkéniho Aspergerova syndromu mize
dochazet k problému rozliSeni, zda se skutecné¢ jednd o poruchu
autistického spektra nebo pouze nedostateCnou empatii a socilni
citéni. Diagnéza Aspergerova syndromu byva také Casto zaménovana

s jinymi poruchami, napt. détskou schizofrenii apod.

4.2.7. F 84.8 Jiné pervazivni vyvojové poruchy
Diagnosticka kritéria pro tuto poruchu nejsou ptesné¢ dana,
proto je velmi obtizné ji urcit. Pervazivni vyvojovéa porucha stoji na

pomysIném okraji poruch autistického spektra, casto je t€zké rozlisit,

*® Thorova, K. 2006: s. 186
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zda se skute¢né jednd o poruchu nebo ne. Problémy se objevuji ve
vSech tfech oblastech triddy, ovSem jejich mira vyskytu je oproti
détskému autismu mnohem niz8§i. U dé&ti s pervazivni vyvojovou
poruchou se cCasto projevuje uzkost, hyperaktivita a neschopnost

udrzet pozornost delsi dobu.*’

4.3. Dalsi dulezité pojmy tykajici se rozdéleni PAS

Kromé téchto poruch autistického spektra rozliSujeme jesté
nékolik pojml. Jedna se o vysoce funkéni, stfedné¢ funkéni a

nizkofunk¢éni autismus.

4.3.1. Vysokofuné€kni autismus (HFA)

U lidi s vysoce funkénim autismem plati, Ze lépe chéapou
okolni prostfedi, maji lepsi feCové schopnosti, pouzivaji gesta i
neverbalni komunikaci. Jejich vztahy s okolim jsou také na lepsi
urovni. S vysoce funkénim autistickou osobou se také da Iépe
spolupracovat pii terapii, protoze jedinec neni tolik sebestiedny a
dokéze se od své aktivity odpoutat. Jde o leh¢i formu poruchy, vétsina
osob s HFA zije vice v normalni spolecnosti nez za zdmi tstavu. O to
vic se potykaji s problémy pfi socialni interakci, se spolecenskymi
normami, tudiz pro né¢ mizou byt nékteré situace mnohem frustrujici.
Na okolni svét plisobi jako lidé, ktefi jsou nevychovani (obzvlast’ to
plati u déti) a mohou pocitit odmitani ze stran okolniho prostfedi.
Obzvlast’ lidé s vysoce funkénim Aspergerovym syndromem pusobi

na prvni pohled jako zdravi jedinci.

4.3.2. Strednéfunkcni autismus

Lidé se stfedné funkénim autismem jsou lidé, kteti trpi lehkou
az sttedné tézkou mentdlni retardaci. U téchto autistickych osob jsou
komunikace 1 socidlni vztahy zhorSené. Objevuje se vice stereotypni a

r r , 738
problémové chovani.

3" Thorova, K. 2006: s. 204
*® Hrdlicka, M., Komérek, V. 2004: s. 41
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4.3.3. Nizkofunkcéni autismus

U lidi s nizkofunnim autismem se objevuje stiedni az tézka
mentdlni retardace narozdil od HFA sIQ min. 70. Mezi obvyklé
potize patii poruchy v chovani, agresivita a hyperaktivita, stereotypni
pohyby a stereotypni chovani. Tyto osoby maji velmi omezené
moznosti co se tyce feci, Casto nekomunikuji a nedokazi generalizovat
pojmy. Vztahy s okolim navazuji velmi téZce. Potifebuji specialni péci,
Casto byvaji umisténi ve specialnich zafizenich. VétSina znich je
zavisla na okolni péci cely Zivot. Nizkofunkéni autismus je t&z8i viici
vysoko funkénimu autismu piedev§im z hlediska nutné péce a
specialnich intervencnich postupli. Ty se sice uplatiiuji 1 pfi edukaci
osob s vysoce funkénim autismem, ovSem v mnohem mensi miie a po

kratsi dobu.

4.3.4. Sirsi autisticky fenotyp

Dalsim dualezitym pojmem, ktery povazuji za vhodné vysvétlit,
je sirsi autisticky fenotyp. Pokud vychazime z tvrzeni, které zastavaji
mnozi odbornici, autismus zC€asti zplsobuji genetické ptredpoklady.
Proto je nutné hledat spojitost s piibuznymi postizené¢ho. Opravdu
velmi Casto se vrodin€ postizeného nachdzi autistickd porucha ¢i

alespoti osoba s autistickymi rysy.

4.3.5. Autistické rysy

VCR se <¢&asto pojem autistické rysy zaméfuje
s diagnostikovanou poruchou, vétSinou détskym autismem nebo
atypickym autismem. Clovék s autistickymi rysy nespliiuje dostateéné
diagnostickéd kritéria pro zadnou poruchu autistického spektra, mira

nedostatk v kazdém okruhu je nizsi nez u lidi s autismem.”

% Hrdlicka, M., Komérek, V. 2004: s. 15
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5. Intervence u déti s PAS

,Zacatek specidlni vychovy u autismu, zacatek specializované
prevence problémti chovani u autismu je zaloZen na pochopeni, Ze
kazdy potfebuje ve svém Zivots predvidatelnost.**

V soucasnosti existuje mnoho piistupl k vychové a vzdélavani
déti s autismem, nékteré ocekavaji naprosté uzdraveni, nékteré
nabizeji radikalni metody 1é€by. Mnoho intervencnich pfistupi brzy
zklame pravé proto, ze poskytuji rodin€ postizené¢ho faleSné nadé€je na
zazracné uzdraveni. Poznatky odbornikd mluvi jasné€, autismus nelze
vylécit stoprocentné. Autismus je vrozend porucha a lidé s autismem
budou nést nasledky této poruchy po cely zivot. Usilovnou praci a
hlavné vybérem spravné terapie vSak mulizeme dosahnout znatelného
zlepSeni, a to je dilezité, v oblasti chovani a adaptace na socidlni
prostiedi. Pokud je terapie provddéna spravné vzhledem k povaze
postizeni, Clovék trpici autismem, jestlize vynechame t¢z§i formy
autismu, je schopen se o sebe postarat, mize navazat i zdkladni
socidlni vztahy a orientovat se ve spolecnosti. Hlavni zédsadou jakékoli
terapie by mél byt individudlni ptistup. Kazdy €lovek se lisi od jiného,
lisi se jeho reakce na konkrétni situace, liSi se 1 jeho potfeby. U
autistickych déti tomu neni jinak, proto je nutné pohliZzet na kazdého
jedince jako na individudlni osobnost, ktera ma rozdilné potieby. Dle
Hrdligky"' existuji tfi druhy intervenci: adaptivni intervence, kdy se
dit¢ adaptuje na prostedi, uci se komunikaci a socidlnim znalostem a
dovednostem,  preventivni  intervence, kdy  ptizpisobujeme
bezprostiedni okoli potiebam ditéte a naslednd intervence, ktera se
pouziva po vyskytu problémového chovani.

V Ceské republice se nejvice pouziva program Strukturované
uceni. Vychazi predev§sim zamerického modelu TEACCH program
(Treatment and Education of Autistic and Communication

Handicapped Children- 1é€ba, vychova a vzdelavani déti s autismem a

* Gillberg, Ch., Peeters, T. 1998: s. 87
*! Hrdli¢ka, M., Komarek, V. 2004: s. 166
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pribuznymi poruchami komunikace)* a vyuzivd metody behavioralni
terapie. Strukturdlni ueni je zalozeno na vymezeni jasnych pravidel a
dodrzovani ur¢itého systému. Ackoli se kazdy typ autismu od sebe lisi
svymi projevy a nedostatky, mlizeme fici, ze lidé s autismem obecné
tézko zvladaji organizaci Cinnosti, prostiedi i sebe sama. Je tfeba
naucit dité zvladat obvyklé denni situace.

Mezi dalS$i hodnotné terapie patii napf. japonsky program
Higashi, ktery se ale vCR piili§ nepouzivd (je zalozen na
strukturovanych fyzickych aktivitdich), nebo Komunikacni terapie
uréena predeviim pro nemluvici osoby.* N&které terapie nefunguji
jako celostni lécba, zaméfuji se na momentdlni naladu a pfitomny
okamzik. Pouzivaji se spiSe jako dopliiky k jiné, celostnéjsi terapii.

Jedna se napt. o muzikoterapii, arteterapii, Canisterapii apod.

5.1. Zakladni intervence u déti s PAS

5.1.1. TEACCH program

,Program poskytuje pomoc ve tfech hlavnich oblastech
klientova Zivota, tj. uspofadani domaci péce, vzdélavani a spolecenské
uplatnéni.«**

Autorem TEACCH programu je prof. Eric Schopler. Poprvé ho
pouzil v Severni Karolin¢ vroce 1971. Tento program vznikl jako
reakce ucitelll a rodi¢i deéti s PAS na nazor, Ze autistické déti jsou
nevzdélatelné a nevychovatelné. Hlavnimi zdsadami TEACCH
programu je adaptace na prostiedi, spoluprace s rodi¢i, individualni
pfistup a hodnoceni, strukturované wuceni, rozvoj dovednosti,
kognitivni a behavioralni terapie a viestranny cviény model.”

Adaptaci na prostredi lze dosdhnout dvéma zptisoby, bud’ adaptujeme

dit¢ na prostfedi nebo pfizplisobime prosttedi ditéti. TEACCH

*2 Thorova, K. 2006: s. 384

*3 Thorova, K. 2006: s. 390

* Schopler, E. Mesibov, G. 1997: s. 75
45 Srokova, E. 2004: s. 11
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program je zaméien predevSim na Skolni vychovu autistickych déti,
lze tedy snadno dosahnout kompromisu mezi obéma zptisoby adaptace
na prostiedi. Terapeut uspofada tfidu tak, aby vyhovovala potiebdm
ditéte a zaroven vede dit¢ k tomu, aby rozvijelo své dovednosti a
prizptisobovalo se okoli, tj. jinym détem ve tfid¢. Ttidy pro autistické
déti, tzv. autitfidy, jsou Casto uzpisobeny ke tfem hlavnim ¢innostem,
je zde vyhrazen prostor pro praci, herni kout a jidelni prostor.*

Spoluprace s rodici je velmi podstatnd, protoze rodice, ackoli
nemaji potfebné odborné znalosti, znaji své deti nejlépe. Vychovatelé
se mohou ménit, ale rodiCe zlstavaji a staraji se o déti 1 nadale. Navic
dobré vzajemné vztahy mezi vychovatelem a rodi¢i vedou k lepSim
vysledkiim intervence ditéte a integrace do spolec¢nosti. Rodi¢ tak neni
pouze pasivnim pifjemcem pokynll odbornika, ale stava se
kooterapeutem, ktery se aktivné podili na vychov€ postizeného
ditéte.*” Intervenéni piistup je hodnotngjsi, pokud je domaci prostiedi
a péce v rodin€ uzce propojena s vychovou ve skole.

Individudlni pfistup je ndro¢na metoda a vyzaduje znalost
dovednosti a potieb kazdého jednotlivce. Pro kazdé dité se vytvaii
individualni  vzd&lavaci plan,*® ktery by mél byt optimalni
k dovednostem  dité¢te. =~ TEACCH  program  pouzivd  tzv.
Psychoedukacni profil (PEP), kdy odbornik zkoumd pomoci
predkladanych hracek znalosti a dovednosti ditéte v sedmi oblastech
vyvojovych schopnosti a nehodnoti je pouze z hlediska, zda dité
danou znalost ma nebo nem4, ale uvadi i rovinu, kdy se tato znalost
tzv. vynofuje, kdy dit¢ ma urditou znalost, ale neovlada ji spravns.*
V individudlnim vzdélavacim planu se klade dlraz na rozvijeni
,vynotujicich se schopnosti a uceni schopnostem, ve kterych dité
zaostava. Mezi sedm zkoumanych oblasti vyvojovych schopnosti

ditéte patii napodobovani, vnimani, hruba a jemna motorika, integrace

46 Peeters, T. 1998: s. 34

7 Schopler, E. Mesibov, G. 1997: s. 88
* Srokova, E. 2004: s. 37

* Schopler, E. 1998: s. 36-37
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oka-ruky, kognitivni vykony a kognitivné¢ verbalni dovednosti.
Obdobou PEP je psychoedukacni profil pro dospivajici a dospélé
AAPEP.

Pro metodiku TEACCH programu je typicka organizace
prostoru, vizualizace, strukturalizace prace a motivovani deti.>®
Organizace prostoru musi byt jasna, jednoduchd a stild. Rozmisténi
nabytku a pracovnich pomticek v mistnosti se neméni. Déti s PAS
maji problémy s orientaci v prostfedi, potiebuji jasné védét, kde co je.
Ve ttid€, kde se TEACCH program vyuziva, ma kazdé dité vyhrazeno
svij osobni prostor, ktery je néjakym zplsobem (napf. zavésem)
oddélen od ostatnich déti. V tomto prostoru jsou umistény vSechny
pomucky, které dit¢ ke své praci potiebuje. Jednotlivd mista mohou
byt oznacena fotkou a jménem ditéte. Strukturalizace prostiedi
zlepSuje samostatnost osoby sPAS a napomadhd orientaci ve
spolecnosti. Strukturalizace prace je pro autistické osoby velmi
dilezita. Lidé trpici autismem mivaji problémy s dokoncenim jakékoli
¢innosti, pokud neznaji cil a nejsou motivovani. Strukturalizace prace
rozdéluje ¢innost do nékolika jednotlivych krokt, ¢imz vytvari fadu
ukolli vramci jednoho ukolu. Pro zdravé dit€ neni problém jit si
vycistit zuby, kdyZ mu to rodi€ natidi, autistickému ditéti je tieba ukol
rozdélit na nékolik ¢asti, vnaSem piipadé napt. ukol ,jit do
koupelny,” ,pustit kohoutek,”“ ,dat pastu na kartacek,“ apod.
Neékterému ditéti staci k spravnému vykonani tkolu dva pokyny, u
jiného ditéte je tieba pouzit krokli n€kolik. Chépani slovnich pokynt
mize byt pro dit€¢ nesrozumitelné, proto se pouziva vizualizace.
Vizualizaénimi pomiickami rozumime pomicky, které usnadnuji
komunikaci mezi terapeutem (ulitelem, rodi¢em) a ditétem. Mezi
vizualizaéni pomicky patii pfedev§im procesudlni schémata a denni
rezimy. Jednotlivé ¢innosti jsou ndzorné rozebrany pomoci obrazka
nebo pisemnych pokynl po jednotlivych krocich. Vizudlni pomucky

je vhodné pouzivat napf. pii zndzornéni Casu a dalSich abstraktnich

" Thorova, K. 2006: s. 385-386
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pojmu. Denni rezimy informuji déti o tom, co budou cely den dé¢lat,
kdy se budou vénovat praci a kdy je Cas vyhrazen pro odpocinek a
hru. JelikoZ podstatnym problémem, ktery pii vychové autistickych
déti nastdva, je motivace k aktivité, je mnohem snaz$i dovést dité
k urcité ¢innosti, kdyz si je védomo konce a nasledné odmény.
Vseobecny cvicny model je dalsim ze zakladnich zasad
TEACCH programu. Zabyva se vycvikem vSestrannych odbornikli na
problematiku autismu. Tito odbornici budou schopni fesit problémy
spojené s riiznymi projevy autistického chovani. Uzka specializace
odbornika neodpovidala dostate¢né potiebam jednotlivce. Kazdy
odbornik se vénoval svému oboru a ¢asto dochédzelo k zmateni rodici
diky rozporim v nazorech odborniki.”' TEACCH program se snaZi
vyskolit takové odborniky, kteti mohou na Clovéka s PAS pohlizet
celostné a jsou schopni feSit problémy spojené s riznymi pfi¢inami
daného chovani. Takovy odbornik bude zastavat funkci psychologa,

logopeda, socialniho pracovnika ¢i pedagoga.

5.1.2. Strukturované uceni

Jak jiz bylo fe¢eno, v Ceské republice se jako vychovny
program nejcastéji pouziva strukturované uceni. Hlavnim cilem
strukturovaného uceni je naucit dit€¢ zakladnim nacvikim
sebeobsluhy, pracovnimu a socidlnimu chovani. Tento intervencni
proces se zaméfuje na individualni pfistup jednotlivce, na spolupraci
s rodinou a peclivou dokumentaci.

Strukturované uceni je dlouhodoby interven¢ni proces, ktery se
nesnazi autismus vylécit, pouze u¢i postizené samostatnosti a ziti ve
spolecnosti. Je zaloZen na vizualizaci, organizaci prostoru a precizni
dokumentaci. Terapeuti, popf. rodiCe zaznamenavaji vSechny
informace o chovani klienta, jeho pokroky ¢i neuspéchy. Kazda
reakce na urcitou situaci je zaznamendna. Diky peclivé dokumentaci

jsou terapeuti schopni posoudit, které ¢innosti jiz dité¢ zvladlo a které

31 Schopler, E., Mesibov, G. 1997: s. 94
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je potieba jesté vylepsit. Strukturované uceni také zlepsuje autistické
chovani tim, Ze vytvafi pro dit¢ vhodné prostiedi, ve kterém se citi
dobie a chape ho.” Autistické osoby nedokazi planovat ¢innosti
doptedu, potiebuji mit piehled o tom, kdy kterd Cinnost zacind a
kon¢i, nedokazi vhodné predvidat situace. Ve specialnich tfidach pro
vyuku autistickych déti by se mél vzdy vyskytovat denni rozvrh, kde
bude ptesn¢€ popsano, pomoci vizualiza¢nich pomticek, ¢im se budou
déti zabyvat. Tento rozvrh je viceméné neménny a slouzi vSem détem
ve tfidé. Informuje o tom, kdy je Cas vyhrazen praci, kdy nastdva
prestavka a kdy jdou domti. Mimo néj jesté existuji individualni plany,
které se uzptsobuji konkrétnim potiebam kazdého ditéte. Individudlni
denni reZimy nejen Ze obsahuji pro kazdé dité jiné Cinnosti, ale také
podle jejich schopnosti rozumét vizualizovanym pokyniim jsou
rezimy uréené pro déti s vaznéjSim typem autismu. Jsou velmi
jednoduché, jednotlivé cCinnosti jsou zastoupeny konkrétnim
pfedmétem (napt. pro hru-mi¢, pro jidlo-pfibor atd.). NejCastcjsi
formou dennich rezimi jsou obrdzkova schémata (pomoci fotek nebo
piktogramti), pokud dit€¢ rozumi, mohou byt pouzity také slovni
pokyny. Obrdzkové denni reZzimy jsou nejcastéji nasténné
(sestavované¢ vodorovné zleva doprava nebo svisle shora dolil)
s moznosti odstranéni jednotlivych karti¢ek. Dité je vedeno k tomu,
aby pred zacatkem cinnosti karticku vzalo a po vykondni ¢innosti ji
polozilo do krabice. Nékdy je nutno pouzivat tzv. volaci kartu, cozZ je
karta totoznd skartou na dennim rezimu stim rozdilem, ze je
umisténa na misté vykonu ¢innosti. Dité tak musi najit druhou stejnou
karti¢ku, ¢imZ je dovedeno ke spravnému mistu. Takova karta slouZzi
predevsim k lepsi orientaci ditéte v prostiedi. DalSim typem je tzv.
tranzitni karticka, kterd je narozdil od ostatnich ¢ernobilych barevna.
Pomaha dité navést po ukonceni ¢innosti zpét k dennimu rezimu. Pro

zdatn&jSi déti existuji 1 pfenosné denni rezimy a tydenni, popt. mésic¢ni

32 Schopler, E., Mesibov, G. 1997: s. 230
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rezimy. Slouzi k zaznamenani mimotadnych akci. Takové rezimy maji
vétSinou podobu desek nebo denikli, kam mohou déti samy psat
rozvrhy na kazdy den.”

,Moje chovani jim bylo zdhadou, ale mné jejich také. Nebylo
to ani tolik proto, Ze jsem nebrala zadny ohled na jejich pravidla, ale
ze jsem se nedokdzala vyrovnat stolika pravidly pro kaZzdou
specifickou situaci. Dovedla jsem véci fadit do kategorii, ale tento typ
zevieobeciiovani jsem t&zko chapala.«*

Pro nékteré déti je obtizné vykonat i jednu cinnost bez
dopomoci ze strany dospélého. Denni reZimy napovidaji détem, co
délat pres den, ktera cinnost bude prvni a kterd bude nasledovat.
Podobny systém je mozné vyuzit i u konkrétni Cinnosti. Tzv.
procesualni schémata instruuji dit¢ k jednotlivym krokim urcité
¢innosti, vétsinou se pouzivaji pro nacvik sebeobsluhy. Pokud ma dité
problém napf. s oblékanim, pomoci procesualnich schémat
rozebereme tuto Cinnost na nckolik krokl (pocet krokd zavisi na
schopnosti ditéte danému zadani porozumét). Procesudlni schémata
stejné¢ jako denni rezimy mohou mit podobu konkrétnich predméti,
obrazki nebo psanych pokynd.”

Také volny cas déti sautismem je nutno strukturalizovat.
Autistické déti ¢asto nevédi, jak travit volny €as, obtizné se rozhoduji,
pokud maji na vybér z vice ¢innosti. I zde se pouZivaji stejné principy
strukturovaného uceni, i volny ¢as musi mit sva pravidla, pfedev§im
jasny zacatek a konec. JelikoZ volny €as narozdil od pracovni ¢innosti
neni jasné ukoncen, pouziva se nejlépe kuchynska minutka, kterd dité
informuje o ukonfeni volné Ccinnosti. Ackoli se déti s autismem
obtizné¢ rozhoduji, je vhodné dat jim na vybér ze dvou cinnosti.
Vyberou si takovou aktivitu, kterd je vice bavi a zaroven se uci

56
rozhodovat se.

33 Cadilova, V. 2007: s. 65

** Williamsova, D. 1995: s. 84
55 Cadilova, V. 2007: s. 79

¢ ibid.: s. 82
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Dalsimi aspekty strukturovaného uceni jsou povzbuzovani a
posilovani. Je nutné, aby vychovatel povzbuzovanim motivoval dité
ke spravnému vykondvani Cinnosti. Posilovacimi prostfedky mohou
byt oblibené hracky ¢i  pamlsky. Tyto metody a pfistupy
k vychovavani déti s autismem se Uzce spojuji s behaviordlni a
kognitivni terapii.

Hlavnim pfinosem strukturovaného uceni je zlepSeni orientace
ditéte ve spoleCnosti, ztradta nejistoty, zlepSeni samostatnosti a

schopnosti seberegulace pii vyskytu problémového chovani.

5.1.3. DalSi vzdélavaci a vychovné metody

Existuje mnoho dalSich pfistupii k vychové a vzdélavani déti
s autismem, k nékterym se vSak odbornici stavi velmi rezervované.
V minulosti se hojné¢ pouZzivala psychoanalyza S. Freuda, protoze se
véfilo, Ze za autistické chovani déti jsou odpovédny jejich matky.
V podobném duchu se aplikovala 1 tzv. Holding therapy (terapie
pomoci pevného drzeni), kdy rodi¢ dité nckolik hodin pevné drzel a
kricel na nej své emoce. DalSi metodou, u které nejsou dolozeny
objektivni ditkazy, Ze by byla u¢innd, je napt. Option terapie, pii které
terapeut opakoval veSkeré pohyby a Cinnosti po ditéti. Tato terapie
neuéila dit¢ Z4dnym novym dovednostem.’’ Ani takové metody jako
muzikoterapie, arteterapie nebo zooterapie neslouZzi u autistickych déti
k rozSifovani jejich kognitivnich a socidlnich dovednosti, spiSe mohou
byt pouzity pifi vyskytu nevhodného chovéani jako relaxacni a
uklidiiujici metody. Pro komunikaci s nemluvici osobou s autismem se
pouzival znakovy jazyk, ovSem ukézalo se, Ze neni pro tyto lidi pfili§
vhodny, nebot’ jde o abstraktni formu komunikace a zplsobuje jim
stejné problémy jako klasicka fec.

Mnohem uc¢innéjsi jsou jednotlivé metody, které se daji snadno
zafadit do pouzivaného interven¢niho programu. Carol Greyova je

autorkou tzv. ,,spolecenskych ptib¢ht,“ strukturovanych obrazkii, na

7 Richman, S. 2006: s. 14
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kterych se postupné jako na filmové pasce krok za krokem odehrava
urdity piibéh a uéi dité b&nym socidlnim situacim a pravidlam.®
Podobné lze déti uclit rozliSovat rizné lidské emoce pomoci
jednoduchych obrazki zobrazujicich obli¢eje s vyrazy radosti, smutku

apod.

5.2. Terapeutickeé pristupy

Do interven¢niho procesu je mozné zapojit také vhodnou
terapii, napf. behaviordlni nebo kognitivni terapii. Mnoho odbornika
se prelo, ktera z téchto terapii je v intervenci déti s PAS G¢innéjsi a

dodnes existuji na toto téma rozdilné nazory.

5.2.1. Behavioralni terapie

Behavioralni terapie, jak nazev napovidd, je zaméfena na
chovani clov€ka v socidlnich situacich, tedy v interakci s ostatnimi
lidmi. Vychazi z ptedpokladu, Ze veskeré lidské chovéani (kromé
zakladnich instinktll) je naucené a to dokonce i chovani nevhodné.
Ukolem terapie je odstranit toto nevhodné chovéani a behavioralnimi
technikami naucit jedince novému, ocekdvanému chovani. Pocatky
behavioralni terapie spadaji az do obdobi antického Recka, prvni
zakonitosti uceni v zivém organismu vsak objevil svymi pokusy az 1.
P. Pavlov.” Behavioralni terapie vychazi z presvéddeni, Ze spravnym
ptistupem lze bez ohledu na povahu jedince zménit jeho chovani a
opira se o podrobnou analyzu jeho chovani v minulosti i pfitomnosti.
Dle behavioralni terapie se clovék uci nékolika zpasoby. Tyto
zpisoby jsou jednak klasické podminovéni, jehoz autorem je prave 1.
P. Pavlov, operantni podminiovani (autorem B. F. Skinner), socialni
uceni a uceni napodobou.

Prvotnim krokem ke spradvnému vyuzivani metod této terapie

je nutné podrobné analyzovat chovani jedince a nalézt pfic¢iny tohoto

% Attwood, T. 2005: s. 37
> Mozny, P. 1999: s. 19
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chovani. K tomu sloui aplikovana behavioralni analyza (ABA).®
Vychazi z uceni B. F. Skinnera a opird se o model ABC (antecedenty-
faktory, pfi¢iny  chovani,  behavior-problémové  chovani,
consequences-ndsledky tohoto chovani). Pokud se vyskytne u ditéte
nevhodné chovani, je nutné nejprve nalézt pfi¢inu. Terapeut tedy dité
peclivé sleduje a zaznamendvéa vSechny okolnosti okolo nezadouciho
chovani, tzn. kdy se vyskytlo, na jakém misté, kdo byl ptfitomen apod.
Nalézt takovou pficinu mize byt velmi narocné a proto je tieba, aby
terapeut svédomité vedl podrobnou dokumentaci. Je také vhodné do
tohoto systému zapojit i rodicCe.

Pokud zndme pficinu nevhodného chovéani a neni snadné ji
odstranit, je tfeba dité ,pfeucit na jiné chovani, vtisknout mu jiné
zpusoby reakce na to, na co diive reagoval nevhodné. Posilovani je
jednou z behavioralnich technik, pomoci kterych lze dosahnout zmény
v chovani ditéte. RozliSujeme pozitivni posilovani (pomoci odmén) a
negativni posilovani (ztrata oblibeného podndtu).’ Existuje také
diferencialni posilovani jiného chovani, coz znamena, ze dité
odménime (pochvalou, pamlskem), pokud se nechovd nevhodné.
Dalsimi metodami jsou napf. vyhasinani (ignorace nezadouciho
chovani), preruseni chovani pomoci dotyku, presmérovani pozornosti
na jiny podnét, zaporné podminovani pomoci neslucitelného chovani,
averzivni podminovani (neboli vysazeni, ,time-out™), kdy dité
odvedeme od jeho oblibené c¢innosti. Jedna se v podstaté o mirnou
formu trestu.®®

Pro nauceni ditéte Zadoucimu chovéani pouzivame metodu
pobizeni. Riznymi zpisoby poskytujeme ditéti instrukce, abychom
dosahli ocekavaného chovani. Tyto pobidky mohou byt verbalni,
fyzické, vizudlni apod. V piipadé¢, ze dit€¢ neni schopno pochopit, co
po ném chceme, miizeme pouzit metodu retézeni, tedy rozdéleni

chovani do nckolika krokli a postupné nacviCovani. Za kazdy

% Thorova, K. 2006: s. 388
¢! Richman, S. 2006: s. 20
62 Schopler, E. 1999: s. 149
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zvladnuty krok dit€¢ odménime. Je snazs$i pouzivat zpétné retézeni
(postupuje se od posledniho kroku), protoze dité vidi cil (sta¢i mu
splnit jeden ukol a dosahne vysledku).®

Tresty se vprocesu napravy nevhodného chovani u déti
s autismem nepouzivaji, mize se jednat pouze o vySe zminéné mirné
formy trestu jako je napf. negativni posilovani nebo ,.time-out.“ Je to
jednak z toho diivodu, ze déti nepochopi zdmér trestu, nevi, pro¢ byly
potrestany, jednak pro né¢ muze byt trest paradoxné¢ odménou. Pokud
potrestame autistické dité¢ tim, ze ho vyclenime na Cas z kolektivu,
ud&lame mu tim spise radost.**

Pfi¢inou nevhodného chovani mohou byt takové podnéty, které
nam pripadaji nepodstatné¢, mnohdy az smésné. Ucitelka si vezme jiny
svetr, v mistnosti se pfestavi nabytek, matka jde s ditétem nakoupit do
jiného obchodu neZ jsou zvykli apod. Lidé s autismem se ve svéte
orientuji diky vlastnim ritudlim a pravidlim. Ptedstavuji pro né
jedinou jistotu a jejich poruseni ¢i zménu nesou velmi téZce.
Nevhodné chovéani pro né mize byt vtomto ptipadé obranou pied
svétem, kterému nerozumi. JelikoZ Casto nedokdzi popsat své pocity a
sdélit sva pfani, je pro né takovy zpusob chovani snahou o
komunikaci.

Obcas se u autistickych osob vyskytuje i agresivni chovani,
které mize byt zaméfeno proti sob€, proti ostatnim lidem nebo proti
vécem. Pfi sebezranovani nebo agresivnim chovani vi¢i jinym
osobam je nutné, aby terapeut zakrocil rychle, neni ¢as na zkoumani
pricin takového chovani. V takovém ptipadé byva nejucinnéjsi metoda
averzivniho podminovéani. Pouzivaji se i léky na sniZeni agresivniho
chovani, pfedev§im neuroleptika a antidepresiva. Farmakologicka
lécba se u autistickych osob aplikuje pouze na snizeni destruktivniho

chovani nebo utlumeni hyperaktivity, vyuzivaji se i léky proti uzkosti

% Richman, S. 2006: s. 25
% Vermeulen, P. 2006: s. 101
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a depresi. Resi se tak soucasna situace, neexistuje zadny 18k, ktery by
16¢il autismus.®

Techniky behavioralni terapie jsou pfi intervenci déti s PAS
zatim nejucinngjsi. Déti se 1épe orientuji ve svEéteé 1 v socidlnich
situacich, stavaji se mén¢ zavislé na rodiné, predevsim na rodicich,
redukuje se vyskyt problémového chovani. I behavioralni terapie ma
vsak své nevyhody. Postup terapie nehledi na moznost 1é¢by autismu,
neléci ho, ale také se o to nesnazi. Dalsi nevyhodou je velka casova
naroc¢nost. Pro kazdé¢ dit€¢ se musi sestavovat individualni intervencni
plan a aplikovat ho trvd mnoho let. Ne&ktefi odbornici vytykaji
behavioralni terapii, Ze vychovava stroje, protoZze nehledi na emoce
déti, nesnazi se je nutit myslet, pouze se snazi, aby si déti osvojily

zpisoby ocekdvaného chovani.

5.2.2. Kognitivni terapie

Kofeny kognitivni terapie sahaji az do starovéku, ovSem
vyznamného rozvoje dosahla az v 60. letech minulého stoleti, o ktery
se postaral A. T. Beck a zakladatel racionalné-emocni terapie A. Ellis.
Jeho teorie byla zaloZena na predpokladu, Ze kognitivni procesy jsou
vnitin€ spojeny s emocemi a naslednym chovanim. Jednoduse feceno,
kdyz citime, tak také premyslime a podle toho jedname.®® Jakékoli
nevhodné chovani a poruchy jsou pak vysledkem nerovnovahy téchto
procest. Vyhodou kognitivni terapie oproti behavioralni terapii je jeji
Casova nendroc¢nost. Je zaméfena na veEtSi spolupraci a hlavné
komunikaci s klientem pfi hledani feSeni jeho problémd.

Kognitivni terapie je vhodna pro lidi s psychickymi potizemi a
hlavng s pfi¢inami problémi v psychické oblasti lidského vyvoje.
Vychazi z riznych kognitivnich teorii. Teorie mysli, jejimz autorem je
Simon Baron-Cohen, je jednou ztéchto teorii. Teorie mysli je
kognitivni schopnost, diky niz jsme schopni vnimat pfdni a emoce

druhych lidi. Diky této schopnosti miZzeme kontrolovat své chovani,

% Schopler, E. 1999: 5. 158
% Ellis, A. 1995:s. 11
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uvédomovat si divody chovani jinych osob, jsme schopni empatie.
Teorie mysli tvrdi, Ze tato schopnost je vrozena, ale v prib&hu vyvoje
se muze rozvijet. Pokud vSak n¢kdo tuto schopnost nemad, je jeho
socialni zivot velmi narusen. Absence schopnosti se projevuje
nedostatkem empatie, neschopnosti pochopit jednani druhych a
neschopnosti rozumét citim a pranim druhych, coz jsou zakladni
deficity v socidlni interakci lidi s autismem.

,L1dé s autismem maji Casto vyjimecnou pamét’ na objektivni
skutecnosti. Naproti tomu jejich schopnost vnimat v udalostech néco

“67 Teorie oslabené centralni koherence se

osobniho je docela slaba.
zabyva predevSim zvlaStnostmi autistického mysleni. Mit schopnost
centralni koherence znamend spojovat jednotlivé c¢lanky do celku a
vnimat souvislosti mezi vécmi. Nedostatek centralni koherence, ktery
je pro autistické osoby typicky, se projevuje potizemi v t¥idéni
informaci a zobectiovani pravidel. Dité sautismem si vSimne
nepodstatného detailu, ale napf. pfitomnost jiné osoby nezaznamena.
Naopak pokud se néjaky detail zméni, pfestava byt pro autistické¢ho
clovéka dana situace stejna a je tfeba hledat nova pravidla, kterd by ji
vysvétlovala: ,,A takhle ja4 pozndm cloveéka, kdyZ nevim, kdo to je.
Podivdm se, jak je obleCeny nebo jestli ma hil nebo nezvykly uces
nebo urCity typ bryli nebo jestli néjak divné¢ nemdvd rukama, a
v paméti si nastavim piikaz search, abych zjistil, jestli jsem se s nim
uz n&kdy setkal <%

Tyto teorie mohou vysvétlovat kognitivni procesy, které se

v lidech s autismem odehravaji, jsou dulezit¢ pro odborniky, ktefi se

snazi pochopit podstatu autistického mysleni.

5.2.3. Kognitivné-behavioralni terapie

Kompromisem zastancli behavioradlni a kognitivni terapie se
stalo spojeni obou dvou do jedné, kognitivné-behaviordlni terapie.

Smér se zformoval v 70. letech 20. stoleti a na jeho vzniku se

7 Vermeulen, P. 2006: s. 46
% Haddon, M. 2003: s. 65
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vyznamné podilel napt. A. Bandura. Z behavioralni terapie pievzal
predevsim ucinné védecké metody a podrobnou analyzu a z kognitivni
terapie zase z4jem o vnitini kognitivni procesy, které ovliviiuji vné&jsi
chovani jedince. Mezi zékladni znaky kognitivné-behavioralni terapie
patfi Casovd omezenost, vysokd strukturovanost procesu napravy
chovani s cilem dosdhnout co nejvétsi sobéstacnosti jedince. Diiraz se
klade na aktivni vztah klienta a terapeuta. Terapie vyuZiva poznatky
vySe zminénych kognitivnich teorii, opira se také o teorii ucéeni.”

Vyuzivani kognitivné-behavioralni terapie u déti s autismem je
do znaéné miry omezené, je vhodnd pro lidi s vysoce funkénim
autismem a se slab$imi autistickymi projevy chovani, coz vyrazné
omezuje pole vyuziti terapie. Je samoziejme lépe vyuzitelnd nez
samotna kognitivni terapie, ovSem stale zde existuji potize pfedevsim
v oblasti interakce terapeuta a klienta, na které je tato terapie zavisla.
Clovék s autismem bude obtizné spolupracovat a jeho zptisob mysleni
se nikdy nezméni.

Z vyse zminéného vyplyva, ze nejucinngjsi terapii autistickych
osob je terapie behavioralni. Ackoli se vénuje zjevnému chovani a
omezuje se na zménu nepiijatelného chovani, pomédha lidem
s autismem nejvice vstoupit do socidlniho zivota a u¢i je maximalni

samostatnosti, které jsou schopni.

6. Péce o autistické déti ve strednich
Cechach

V této Casti prace vychazim predev§im z informaci, které jsem
ziskala od pracovnikli Skolskych zafizeni. Cilem je dokumentovat
soudasnou situaci systému péée o autistické déti ve stiednich Cechach
z hlediska existence Skolskych zafizeni, kterd poskytuji péci détem
s PAS. Snazim se zhodnotit uroven péce na Mladoboleslavsku a
Kutnohorsku, porovnat je navzijem a poukazat na piipadné

nedostatky. Potfebné informace jsem ziskavala z internich dokumentt

% Mozny, P. 1999: s. 30
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instituci, z vyrocnich zprav a zdalSich dokumenti a zrozhovori
s pracovniky instituci.

Vyznamnou piedstavitelkou pée o autistické déti v Ceské
republice je MUDr. Riizena Nesnidalova, kterd se autismem zabyvala
cely Zivot. Zaslouzila se o rozsifeni povédomi o problematice autismu
Jiz v 60. letech 20. stoleti. V roce 1973 vySlo prvni vydani jeji knihy
Extrémni osamélost, ktera se téSila velkému zajmu odbornikt i laické
vetejnosti.

Soucasna situace péce o autistické déti neni pfili§ idedlni, ale
postupné se zlepSuje. Jednim z nedostatkii je napf. maly pocet
specializovanych pracovist’, kde se provadi diagnoza autismu. Jelikoz
diagnosticky postup zahrnuje 1 jind I€kafska vySetfeni (napf.
neurologické vySetteni, foniatrie), je vhodné umoznit pfistup k témto
vySetfenim v ramci jednoho pracovisté, kde plsobi odbornici se
zkuSenostmi s autismem.  Pedagogicko-psychologicka  poradna
Stfedoceského kraje v Koliné¢ mj. nabizi diagnostiku autismu. Velmi
nedostatecnd je troven péce o déti v raném veéku (do tii let) a péce o
dospé€lé jedince s autismem, piedevS§im o moznostech bydleni a
specialnich zafizenich poskytujicich odpovidajici péci.

V soucasnosti funguje v CR v kazdém kraji jeden koordinétor,
jehoz Cinnost je zaméfena na poskytovéani poradenskych sluzeb pro
pedagogické pracovniky, ale i pro laickou vefejnost, pfedevsim rodiny
déti s PAS. Koordinator se podili na specialn¢ pedagogické (popf.
psychologické) diagnostice, ftesi nepfedvidatelné problematické
situace, ma prehled o situaci v jeho kraji, o Skolskych zafizenich, ktera
poskytuji péci o autistické déti, atd. Koordinatorkou pro Stfedocesky
kraj je Mgr. Vladimira Nedbalova.

Vzdélavani déti s autismem zdkonné oSetfuje vyhlaSka .
73/2005 Sb. v aktualnim znéni, o vzdélavani déeti, Zakii a studentii se
specidalnimi  vzdélavacimi potrebami a déti, Zakii a studenti
mimoradné nadanych. Vzd&lavani téchto déti se uskutecituje pomoci

tzv. podplrnych opatfeni, mezi néz se fadi ucebni pomiicky, specidlni
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metody a  formy  vzdélavani, poskytovani  pedagogicko-
psychologickych sluzeb nebo napf. zajisténi asistenta pedagoga.”

Vyhlaska 73/2005 Sb. mj. upravuje formy specialniho
vzdélavani déti se zdravotnim postizenim. Mezi takové formy
vzdélavani patii individualni integrace do bézné nebo specialni skoly,
skupinovad integrace ve specidlni tfidé pro déti se zdravotnim
postizenim nebo forma specidlni Skoly, kterd je zfizena vyhradné pro
déti se zdravotnim postizenim. Nejoptimdlnéj$im feSenim je
individudlni integrace ditéte do bézné skoly, popt. do specialni skoly.
Vyhodou skupinové integrace je moznost maximalné¢ vyuzivat
specialni podplirnd opatieni, kterd jsou vhodnd pro urcity typ
postizeni. Nevyhodou této formy integrace je zamezeni styku s jinymi
détmi a zaméfeni se na urcity zplisob vzdélavani. V tomto sméru
vidim nevyhodu autittid, kde je vysoce strukturované prostredi, které
détem vyhovuje, ale na druhou stranu je mulze oddalovat od

skuteé¢ného zivota.

6. 1. Obcanska sdruzeni

Obcanské sdruzeni APLA (Asociace pomahajici lidem
s autismem) je nejznaméjSim sdruZzenim tykajicim se problematiky
autismu v CR. Vzniklo vroce 2000 z iniciativy odbornikd, ktefi se
zabyvaji praci s détmi s autismem a dal§imi pervazivnimi vyvojovymi
poruchami. APLA provadi kompletni diagnézu PAS, poskytuje
odborné sluzby, jako je poradenstvi, podporuje intervencni programy
v zemi, zajistuje 1 vzdélavani odbornikii. V soucasnosti je APLA
roz¢lenéna do nékolika samostatnych sdruzeni podle oblasti ptisobeni.
Vroce 2002 vznikla APLA Praha (v roce 2007 pfejmenovana na
APLA Praha, Stfedni Cechy), APLA Hradec Kralové, APLA Jizni
Morava, vroce 2004 APLA Vysocina, vroce 2005 APLA Severni
Cechy a v roce 2007 APLA Jizni Cechy.”'

% Vyhlagka &. 73/2005 Sb. ze dne 9. tinora 2005
! Thorova, K. 2006: s. 360
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Dalsim dtlezitym obcanskym sdruzenim zabyvajicim se
autismem je AUTISTIK, sdruzeni, které vzniklo vroce 1994.
AUTISTIK je ¢lenem mezindrodniho sdruzeni AUTISM-EUROPE a
Svétové autistické organizace (WAO). Hlavnimi cinnostmi
obCanského sdruzeni AUTISTIK je pofadani rehabilitacnich pobytd,
poradani odbornych konferenci, napoméhéani k snadnéjsi integraci lidi
s PAS do spolecnosti, pieklad odbornych knih a spoluprice se
zahrani¢nimi organizacemi.”

Rain Man, obCanské sdruzeni rodicii a pratel déti s autismem,
vzniklo vroce 2000 z iniciativy rodi¢l déti s PAS. Toto sdruzeni
funguje pouze na Ostravsku. Potfdda vzde€lavaci kurzy pro rodice i
pedagogy, jednodenni ¢i vikendové akce pro déti a rozsituje povédomi
o autismu mezi laickou vefejnosti.”” Obcanska sdruzeni Rytmus a
Mame  otevieno? se vénuji moznostem zaméstnavani - lidi
s handicapem. Divkdm s Rettovym syndromem a jejich piibuznym se

vénuje obCanské sdruzeni Rett-Community.

6.2. Zarizeni pro déti s PAS

Prvnim prazskym ptedskolnim zafizenim se specidlni ttidou
pro déti s poruchou autistického spektra byla MS Stibrova, prvni
zékladni $kolou s autitfidou byla ZS J. Seiferta ve Vlkové ulici
v Praze. Co se tyCe péce o autistické déti, je Skola na vysoké urovni.
Odborny persondl se détem vénuje podle nejnovéjsich intervencnich
metod, predevsim TEACCH programu.

Déti s mirn€j$i formou autismu, s vysoce funkénim autismem
nebo s Aspergerovym syndromem, mohou byt dle svych schopnosti
umistény do béznych zdkladnich a matefskych Skol. Vétsinou se vsak
1 tyto déti umistuji do specialnich kol nebo do Skol praktickych.
Takové Skoly jsou casto ureny pro déti s mentédlni retardaci,

smyslovymi poruchami ¢i poruchami uceni a zplisob vyuky je tedy

2 Thorova, K. 2006: s. 360
 RAIN MAN, obéanské sdruzeni rodi¢i a piatel déti s autismem
dostupné z: http://www.rain-man.cz/

36



rozdilny od toho, ktery by déti s autismem potiebovaly. Skoly v t&chto
ptipadech mohou vyuzivat sluzeb asistenta pedagoga, ktery se budou
vénovat vyhradné autistickému ditéti. Nejoptimalnéjsim feSenim je
vedeni specidlni tfidy pro déti s PAS, tzv. autitridy, v ramci
specialnich $kol. V CR je takovych tfid n&kolik desitek, oviem stale je
tento pocet nedostatecny.

Pocet integrovanych zaka s PAS ve Stfedoceském kraji podle
stupné skol znazoriuje nésledujici tabulka.”* Pievazng déti s t&§im
typem postizeni jsou vzdelavany jinou, individualni formou v jinych

zatizenich, napt. v USP nebo v zatfizenich Diakonie.

umisténi S asistentem Bez asistenta celkem
MS 6 9 15

ZS 1. stupeit 11 5 16

ZS 2. stupeit 4 4 8

ZS prakticka 4 0 4

78S specialni 6 2 8

SS 0 5 5
Autittidy 3 11 14

V rodinach 0 2 2

Pro srovnani uvadim tabulku individudlné integrovanych zaka

s PAS ve Stiedogeském kraji za rok 2006."

umisténi Pocet zaku
MS 14

ZS L 26

ZS 1L 8

ZS specialni 11

ZS prakticka 16

SS 3

G

1
Rozdil je znatelny hlavné v poctu déti integrovanych do

autistickych tfid. Malé mnozstvi déti integrovanych do béznych

zakladnich Skol je dikazem, ze tyto Skoly stdle jeste nejsou plné

7 stav k 31.8.2008
> Smejkalova, H. 2007: s. 23
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pfipraveny na integraci déti s PAS. Ucitelé se tézko vyrovnavaji s tim,
ze by méli mit ve tfid¢ autistické dité. Problematickd je i situace se

zajiSténim asistenta pedagoga, piedevsim na jeho financovani.

6.3. Systéem péce o autistické déti na
Mladoboleslavsku

Vsechny instituce, které jsem nalezla a které poskytuji péci
autistickym détem, se nachazeji v Mladé Boleslavi. Jednou z instituci,
které poskytuji sluzby i pro déti sautismem, je Zdkladni skola
specialni ve Viaclavkové ulici v Mladé Boleslavi. Tato Skola je
umisténa varealu USP Centrum 83 a uzce stimto Ustavem
spolupracuje. Skola ma celkem 9 téid a je rozdélena do tii budov.
Zluta budova umisténa v arealu USP nabizi moznost péée o déti s PAS
Jiz deset let, prvnim podnétem bylo pfijeti autistického chlapce. Diive
Skola nevyuzivala k vychové autistickych déti strukturované uceni,
daraz se kladl vyhradné na procvicovani sebeobsluznych dovednosti.
V soucasnosti chodi do skoly 4 déti s PAS, 3 chlapci ve véku 11, 12 a
15 let a jedna 12-letd divka. Jeden chlapec trpi Aspergerovym
syndromem, dal$i dvé déti maji diagnézu vysokofunkéniho détského
autismu a jeden chlapec ma nizkofunk¢ni autismus se sttedné tézkou
mentalni retardaci. Divka s vysokofunkénim autismem je pfes tyden
ubytovana v USP, pies vikend je doma. Skolu navitévuji také déti
s mentalnim, té€lesnym, smyslovym ¢i kombinovanym postizenim, déti
se smyslovymi vadami nebo napf. s epilepsii. VSechny déti s PAS
navstévuji  jednu tiidu a jejich vychova se ftidi zasadami
strukturovaného uceni. Ackoli tfida nefunguje jako autitfida, prostor je
vysoce strukturovany a uzpusobeny tomu, jak své okoli vnimaji déti
s autismem. Také pomiicky, ur€ené pro praci s autistickymi détmi, se
mohou vyuzivat i pii vychové déti sjinym postizenim. Tato cCast
budovy, kam déti dochézeji, ma k dispozici celkem 5 mistnosti. Jedna
funguje jako jidelna, dalSi mistnost slouzi jako pracovni dilna, kde déti

maluji €1 jinak pracuji rukama. V hlavni mistnosti se nachazi jednak
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stoly kindividudlni praci s ditétem, ale také matrace k fyzickym
aktivitam a k relaxaci. Tato spoleCenskd mistnost je také vybavena
televizi a pocitatem. Ctvrtd mistnost slouzi pievazné pro
terapeutickou ¢innost specidlnich pedagogi, ale také pro uklidnéni
ditéte pfi agresivnim chovéani. Ve spole¢nych mistnostech ma kazdé
autistické dit€ vyhrazeno své misto, kde je umistén jeho individuélni
denni rezim s jeho fotkou a jménem. Kazda ¢innost je zndzornéna
pomoci Cernobilého obrazku a pod rezimem je umistén kosik, kam
dité karticku po ukonceni €innosti ulozi. Specialné pro autistické déti
je ve skole vyhrazena samostatnd mistnost, kde mulze pedagog
s dit€¢tem v klidu pracovat, tato mistnost je vSak velmi mald, coz
znesnadnuje praci pedagogi. Pedagogové vyuzivaji pii intervenci déti
behavioralni terapii, hipoterapii, chodi s détmi plavat a Skola nabizi
také sluzby logopeda. Dé&ti s PAS se ucastni spolecnych akci, které
Skola porada, chodi spolecné s ostatnimi détmi na riizné predstaveni a
jezdi na vylety. Skola spolupracuje se SPC v Mladé Boleslavi, které
nabizi pfrevazné¢ psychologicko poradenské sluzby rodindm a
pfibuznym lidem s autismem, se zékladni Skolou Komenského
namésti 76 v Mlad¢ Boleslavi a také s Pomocnou Skolou pii Détském
centru v Turnové. Dal§i samoziejmosti je spoluprace s obCanskym
sdruzenim APLA a také s PaedDr. Vérou Cadilovou, ktera se zabyva
strukturovanym u¢enim v CR. Nevyhodou této Skoly je, Ze zde
nefunguje autitfida, autistické déti jsou vzdélavany spole¢né s détmi
s jinym postizenim. Navzdory tomu je vSak péfe na vysoké urovni,
Skola spolupracuje s dalSimi institucemi, pedagogové jsou pouceni,
jak pracovat s autistickymi détmi, prostor je feSen dle pravidel strukt.
uceni. Nekteré zdsady strukturovaného uceni se pouzivaji 1 pii
vychové déti s jinym postizenim, pievazné s mentalni retardaci.

1. Zakladni Skola Mlada Boleslav, Komenského nam. 76 se
zaméfuje na vyuku déti se specifickymi poruchami uceni a se
specifickymi vzdélavacimi potfebami. V soucasnosti Skolu navstévuji

3 déti sPAS. Jeden chlapec (10 let) s vysocefunkénim détskym
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autismem chodi do druhé tfidy, kde snim pracuje asistentka
pedagoga. 11-letd divka s atypickym autismem chodi do paté tfidy, je
bez asistenta a objevuji se u ni poruchy chovani. Druhy 10-lety
chlapec ma diagnézu stfednéfunkéniho détského autismu a lehkou
mentalni retardaci v dolnim pasmu, ve tfidé mu pomahd asistentka
pedagoga. V oblasti socidlniho chovani je aktivni, hraje si s ostatnimi
détmi, vyvoj feci je opozdeény. Asistentky pedagogl vyuzivaji pfi
vyuce principy strukturovaného uceni, pouzivaji predev§im
vizualizacni pomucky a individudlni plany. VSechny tfi déti byly
diagnostikovany obcanskym sdruzenim APLA, se kterym S$kola
spolupracuje. V minulosti navstévoval Skolu chlapec s Aspergerovym
syndromem, ktery v soucasnosti chodi na stfedni Skolu. Ve Skole
nefunguje autittida, déti navstévuji klasické tfidy a nemaji vyhrazené
zvlaStni misto v mistnosti. Samotné tfidy nespliiuji pozadavky
strukturovaného uceni. Proto maji k dispozici asistenta pedagoga,
ktery je specialné vyskolen na praci s autistickym ditétem. Skola se
vSak potykd sproblémem financovani pedagogickych asistentt.
Prispévek na asistenta hradi 20 hodin tydnég, tedy polovinu tvazku
asistenta. OvSem autistické déti potfebuji asistenta po celou dobu
vyuky. Vyhodou integrace ditéte s PAS do této Skoly je zaclenéni do
bézného kolektivu. Jelikoz je Skola urcena détem se specidlnimi
vzdélavacimi potifebami, pracovnici Skoly jsou zvykli ptistupovat ke
kazdému ditéti a k jeho potfebam individualng. Skola vsak neni
uzpusobena specifickym potiebam déti s autismem, tudiz sem mohou
byt integrovany déti s mirn€jsi formou poruchy, s vysocefunkénim
autismem ¢i Aspergerovym syndromem.

Tyto instituce jsou podle mého nazoru na dostatecné trovni,
aby poskytovaly kvalitni sluzby v péci o autistické déti. Dlouholeté
zkuSenosti, dobrd spoluprice s jinymi institucemi a s odborniky
napomahaji k dobrym vysledkiim v oblasti zlepSeni komunikace a
socidlniho chovani déti s autismem. Nevyhodu vidim v nizkém poctu

téchto instituci a v tom, ze se vSechny nachazeji v jednom meéste. Také
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postradam existenci alespon jedné autitfidy, kterd podle mého ndzoru

nejlépe pomaha vychové déti s autismem.

6.4. Systéem péce o autistické déti na Kutnohorsku

Na Kutnohorsku jsem naSla vice instituci, prevazné
matefskych a zakladnich Skol, které peCuji o autistické déti. Mateiska
déti s autismem. V soucasnosti je v jedné tfidé integrovan sedmilety
chlapec s diagnoézou détského autismu. S ditétem pracuje asistentka
pedagoga, kterd vyuziva zasady strukturovaného uceni. Dit€¢ ma
individudlni plan, ktery byl sestaven specidlné-pedagogickym
centrem. Ackoli mé svlij plan, pracovnici Skoly maji snahu, aby se dité
zaclenilo do bézného zivota. Z toho divodu je umisténo v bézné tiidé
a zapojuje se do ¢innosti s ostatnimi détmi a ucastni se i dalSich akci,
vylett apod. Skola se snazi o uzky kontakt s rodinou, spolupracuje
s pedagogicko-psychologickou poradnou a s obcanskym sdruzenim
APLA. Integraci do b&zné tiidy se dit€¢ mulze uclit rychleji chapat
socidlni situace a zvykat si na pfitomnost a potteby druhych, zdravych
déti. OvSem 1 pro tyto déti mize byt takovato situace dobrou ,,Skolou
zivota,” nauci se Zzit a respektovat Clovéka s postizenim. Kazdé dité
s autismem vSak nelze umistit do bézného kolektivu, zvlast pokud ma
dité¢ t€z8i formu autismu nebo se u né¢ho dokonce vyskytuje agresivni
chovani.

Zakladni $kola specialni Diakonie CCE v Céslavi je uréena pro
déti s mentalnim a kombinovanym postizenim. V ramci Skoly funguje
autittida pro déti s autismem. Do této tiidy v souCasnosti dochazeji
Ctyfi déti, dva chlapci a dvé divky. Chlapcim je 16 let, divkam 11 a
12 let. Do skoly chodi denné, tfi déti jsou ubytované v domovée
Stiediska Diakonie CCE v Céslavi, se kterym $kola spolupracuje. Déti
maji diagndézu détského autismu a kombinovaného mentalniho
postizeni. Jeden chlapec je navic pohybové postizeny, je upoutdn na

vozik. Ttidu vede ucitel, ktery ma k dispozici asistenta pedagoga.
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Vyuka probihd dle strukturovaného uceni, prostor je maximalné
strukturovan pro potieby déti. Kazdé dité¢ ma vlastni koutek se stolem
a polickami a rozmisténi téchto koutkli v mistnosti zajistuje ¢astecné
soukromi déti. Ve vyuce se pouzivaji vizualiza¢ni pomicky (fotky,
piktogramy, obrazky) a pro kazdé dité je sestaven individudlni plan.
VétSinu pomticek vyrabi pan ucitel. Vyhodou autittidy je maly pocet
zakl a podobna diagnoza. Tii de€ti jsou navic ubytovany ve stejném
domové¢, tudiz se Iépe znaji. VSechny déti maji t€z81 formy postizeni,
takze je obtizné s nimi pracovat, proto je velkou vyhodou, Ze jsou
umistény v autitfide.

Zakladni Skola Zbraslavice ma v soucasnosti jednoho
autistického zaka s diagnézou vysoce funkéniho détského autismu a
s lehkou mentalni retardaci. Chlapec je integrovan do bézné tfidy, se
spoluzdky se znd z matetfské Skoly, takZze s vrstevniky vychazi
pomérne dobie. M4 asistentku, kterd se mu po dobu vyucovani vénuje.
Skola pfedchozi zkuSenosti s autistickymi détmi nemd, tento chlapec
je prvni integrovany zak. Chlapce byl diagnostikovan APLou,
individualni plan sestavila doktorka Cadilova, kterd navic $kolu
navstévuje dvakrat rocné. V soucasnosti chlapec chodi do 4. tfidy,
jeho individualni plan je sestaven vzhledem k ro¢niku. Od nékterych
pfedmétl, napt. anglictina, je osvobozen. Pravidelné chodi do kurzu
plavani, ktery zajiStuje Skola. Spoluprace Skoly a rodiny je dle
asistentky na dobré urovni. Zde je dilezity vztah ditéte a pedagogické
asistentky. Ta s dit€tem pracovala jiz v matefské Skole a zna ho tudiz
velmi dobfe.

Systém péce o autistické déti na Kutnohorsku je podle mého
nazoru na velmi dobré tUrovni. Existuje zde vice instituci, které
poskytuji pé¢i o déti s PAS, v zakladni $kole specialni v Caslavi také
funguje jedna autitfida. Skolska zafizeni se nachazeji v riznych
Castech oblasti, coZz je z hlediska dostupnosti vyhodnéjsi hlavné pro
rodi¢e. Existujici zafizeni jsou na srovnatelné urovni jak na

Mladoboleslavsku, tak 1 na Kutnohorsku. VsSechna zafizeni
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spolupracuji s APLou, komunikuji i1 se specidlné-pedagogickymi

centry a pedagogicko-psychologickymi poradnami.

7. Zaver

Ve své praci jsem se pokusila zdokumentovat souc¢asné metody
ve vychové déti s autismem z hlediska teorie i z hlediska fungovani
téchto metod v praxi. Autismus jako pervazivni vyvojovd porucha
zasahuje do vSech oblasti vyvoje cClovéka. Vychova a vzdélavani
autistickych déti tak vyzaduje nejen velkou davku trpélivosti, je také
tieba, aby se pedagog dokdzal vcitit do mysleni autistického Zéka.
Integrace déti s PAS do béZnych Skol ssebou nese velkéd rizika.
Systém vyuky neni t€émto détem ptizplsoben, ucitelé Casto nevédi, jak
s zakem komunikovat. Ackoli pro nékteré déti je integrace do bézné
Skoly nejlepSim feSenim, stejné dulezity je i postoj ucitelll a fediteld
Skol. Nejvétsi piinos vidim v pfitomnosti asistenta pedagoga, ktery je
vySkolen na praci s autistickymi détmi. V ramci specidlnich ¢i
praktickych Skol je dle mého soudu optimalni existence autitfidy
uréené vyhradné pro déti s PAS. Systém péce o autistické déti v CR
v poslednich letech zaznamenal velky rozvoj. Déti, které jsou
diagnostikovany v raném véku, jsou umistény do autitfid nebo maji
mél byt hlavni motiv k rozristdni specializovanych pracovist' a
k zacleniovani déti do béznych skol.

Zavérem bych chtéla podotknout, Ze autistické déti jsou
stejnymi individualitami jako kazdy jiny Clovek a zaslouZi si i takové
zachazeni. Jako lidé Zijici ve spolecnosti, setkavame se s lidmi
s riznou virou, s rozdilnymi ndzory, s jinym myslenim a uc¢ime se od
nich. Pro¢ bychom se nakonec nemohli i my naucit néco od lidi

s autismem?
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9. Pfilohy

9.1. Adresar vzdélavacich zarizeni ve
Stredoc¢eskem kraji

Okres | Skola Adresa Kontakt
Benesov | ZS Benesov Dukelska 1818 317721961,zuben@zsben.cz
BeneSov | ZS Naderadec Naceradec 270 317852135
Benesov | ZS praktickd Btezinska 1702 317842610,zvs.vlasim@tiscali.cz
Vlasim
Benesov | DD a ZS prakt. a | Vitkovo namésti | 317834226,
spec. Sedlec- 93 Skola.prcice@worldonline.cz
Prcice
Benesov | ZS specialni Zizkovo ndm. 317842610
Vlasim 119
Benesov | Cirkevni a MS Petroupim 317795827
Archa 34,Benesov Archa.petroupim@branet.cz
Beroun SOU Hlinky Okruzni 1404 311622515,311621282
Beroun turkova@soshlinky.cz
Hofovice | Speci. skoly Svatopluka 316512958
Hoftovice Cecha 455 Zvps.horovice@sendme.cz
Kolin MS Dolni
Chvétliny
Kolin MS Kolin Bezrucova 801 321725627
Kolin ZS Skolni 321795737 ,zs.veltruby@tiscali.cz
Veltruby,Kolin
Kolin 3.ZS Kolin Prokopa 321720808,zskolin@jiol.cz
Velikého 633
Kolin Z8 321798692,
Bychory,Kolin skola-bychory@quick.cz
Kolin 6.8 321721783
Kolin,Sendrazice
Kolin ZS aMS Kolin | Kutnohorska 179 | 321723092,
specialni.skoly@zvskolin.indos.cz
Kolin 0SSP Kolin Kutnohorska
Kladno | ZS a MS Kladno | Doberské 323 312263087, zs6kladno@volny.cz
Kladno | ZSaMSKladno | Zdeika Petitka | 312247172,info@2zskladno.cz
1756
Okres Skola Adresa Kontakt
Kladno | ZS Hrebec Skolské 262 312253331
Kladno Spec.§koly Slany | Palackého 517 314422320, silany@volny.cz
Kladno Spec.skoly Parizska 2249 312686018
Kladno
Kladno | ZS Tuchlovice | Skolni 277 312657230
Kutna MS Kutna Hora | BeneSova 149 327525377, materskeskoly@kh.cz
Hora
Kutna MS Caslav Stredisko 327312070
Hora bojovnikl 1547
Kutnd ZS Zbraslavice 327591134
Hora
Kutna 7S Kamenna Kamenna stezka | 327512229,zsks.kutnahora.cz
Hora stezkd KH 40
Kutna ZS Uhlitské Trebizského 268 | 327542235 zs@uhlirskejanovice.cz
Hora Janovice
Kutnd ZS Cirkvice 327571494
Hora
Kutna ZS Nové Dvory | Masarykovo 327571262
Hora nam.1
Kutnd Gymnéazium KH | Jaselskd 932 327512956,info@gymkh.cz
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Hora

M¢lnik 7S Veltrusy Opletalova 493 315781188, skola.veltrusy@seznam.cz
Mélnik | ZS Kralupy Komenského 315726664
n.Vlitavou
Mlada 7S Komenského | Komenského 326321572, info@1zsmb.cz
Boleslav | ndmé&sti 76 nameésti 76
Mlada Zakladni skola Vaclavkova 950 | 326321131, g.solnickova@centrum.cz
Boleslav | specialni
Nymburk | MS Podébrady Proftova 309 325612524
Nymburk | MS Pampeliska | Sidliste 32555143
1464,Lysé nad
Labem
Nymburk | MS KnéZice Knézice 215 568885529
Nymburk | Spec.skola U bazantnice 324613813 ,podebrady@spec-skola.cz
Podébrady 154
Nymburk | USP Rakouska 552 325575001,002,003
Milovice,Domov 325551075 - Mgr. Tomek
Mlada
Praha SpMS Praha Arabska 235353475
Praha SOU HP Pod Balkdnem 284824436
Proficom 599 mail@sou-proficom.cz
Praha 9
Praha- MS Uvaly Prazské 525 281981944, ms.uvaly@seznam.cz
vychod
Praha- MS Stranéice Ke Skolce 235 323640022, msstrancice@msstrancice.cz
vychod
Praha- MS Fialka Praha | Brunnerova
vychod
Okres Skola Adresa Kontakt
Praha- 7S Ondiejov Namésti 323649227,zs.ondrejov(@seznam.cz
vychod 9.kvétna
Praha- ZS Brandys Palachova 337
vychod n.Labem
Praha- Z8 Celédkovice | J.A.Komenského | 326998211
vychod 1586
Praha- Z8 Lazné Hlavni 74 326992306
vychod Tousen
Praha- ZS Kostelec Nam.Smifickych | 321697595
vychod n.CL. 33 zskostelecncl@volny.cz
Praha- Spec.Skola K Jatkdm 748 321697002
vychod | Kostelec n.C.L. Zvs.kostelec@mybox.cz
Praha- Gymnézium J.A Komenského | 326929012
vychod Celakovice 414 info@gymnacel.cz
Praha- 7S Dobtichovice | 5.kvétna 40 257711149,zsdob@dobnet.cz
zapad
Piibram SpMS Ptibram Hradebni 67
Piibram | ZS praktické Jungmannova 318665272/3
Rozmital 168 Spc.skola@rozmitalptr.cz
p.-TtemSinem
Piibram ZS aMS Pod Sachtami 94
Piibram
Rakovnik | ZS Rakovnik Fr.Diepolta 1576 | 313518223
Rakovnik | Spec.8kola Plzeniska 63 313599324
Jesenice u zmapjesenice@iol.cz
Rakovnika
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9.2. Fotky-ZS specialni, Mlada Boleslav,
Vaclavkova 950

=]

Obrazek 3-priklad piredmétové vyukové pomiicky-dité priFazuje stejné véci k
sobé
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