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Uvod

Poruchy autistického spektra, nebo také pervazivni vyvojoveé poruchy
piedstavuji jednu z nejrozmanitéjSich oblasti specidlni pedagogiky. V systému jsou
fazeny mezi neurovyvojové poruchy spoleéné s mentalni retardaci, poruchami
psychického vyvoje a nékterymi poruchami chovani a emoci. Oviem jejich diagnostika
je zna¢né obtizna, vzhledem k tomu, Ze dosud nejsou znamy jasné pii¢iny vzniku téchto
poruch. Nejéastéji se v oblasti diagnostiky autismu setkavame s pojmem “autisticka
tridda®“. Ten zahrnuje problémy déti v oblasti komunikace, socialnich vztaht a

imaginace. Vzhledem Kk tomu, Ze projevy autismu jsou ruzné, jsou také rizné pristupy

k praci s témito jedinci.

Za jeden ze zakladnich problému pfi rozvoji jedinc s détskym autismem
povazujeme oblast komunikace. Ve vétsin¢ pripadi nedochazi k rozvoji komunikace
jako u bézné intaktni populace, ptfedevsim z divodu chybéjiciho o¢niho kontaktu
v raném vyvoji. V praci s témito jedinci se snazime hledat alternativy ke komunikaci
mluvenou fe¢i. V praxi se velmi osvéd¢ila komunikace pomoci alternativnich ¢i
augmentativnich systéma komunikace v obrazkové ¢i piktogramové formé, nejcastéji

systétmy VOKS, PECS, Piktogramy a Znak do feci.

v _cr

spolecnosti o vSech postizenich vcetné poruch autistického spektra, stale nejsou jedinci
S postizenim bezproblémové integrovani a povaZzovani za rovnocenné partnery. U osob
s poruchou autistického spektra je velky problém to, Ze postiZzeni neni na prvni pohled
vidét. Vetejnost v pripade setkani tyto jedince Casto povazuje za nevychované a jejich
rodice za neschopné. Cesta vetejnym dopravnim prostfedkem ¢i ucast na spolecenské
akci, se proto Casto stava pro rodie utrpenim. VétSinou ani nepomuze vysvétleni
,on/ona je autista“. Jest¢ vétsi problémy nastavaji v obdobi, kdy by bylo vhodné zafadit
dit¢ do predskolniho vzdélavani. Specialnich $kol a tfid pro déti s poruchami
autistického spektra je v naSem staté jako Safranu a vétSinou se nachazi v krajskych
méstech. Integrace mezi intaktni déti s asistentem se tedy jevi jako jedind moZnost.
OvSem ne vzdy je to bezproblémové. Ve vétsiné piipadi se rodiny setkavaji
s odmitanim a musi objizdét spousty mateiskych $kol v okoli, nez se najde vedeni, které

je ochotno dité integrovat a v této oblasti se vzdelavat.



Téma diplomové prace bylo zvoleno scilem pfiblizit intaktni spole¢nosti
informace o poruchach autistického spektra a rozvoji komunikace u téchto jedinct. Na
piikladu rodiny, ktera po dlouhém hledani integrovala chlapce do bézné mateiské skoly
s asistentkou a ke komunikaci se rozhodla vyuzivat obrdzkového komunika¢niho
systéemu PECS, jsou popsany nejéasté&jsi problémy, které jsou pro rodiny téchto déti
»dennim chlebem®. Prace sjedinci s autismem je velka vyzva a stoji mnoho
psychického a mnohdy i fyzického Usili, a i kdyZ se osobni prozitky a zkuSenosti velmi
tézko popisuji ostatnim, je potfeba snazit se o co nejveétsi rozsifeni do povédomi lidi.
Toto uz se zacina dafit diky oslavam ,,.Dne autismu® a akcim jednotlivych sdruZeni a
organizaci pracujicich s témito jedinci. OvSem dosaZeni cile je jesté stale v daleko a

proto je potiebé spolecnost neustale na tyto jedince upozoriovat.

Diplomova prace se zabyva vyuzitim systémui alternativni a augmentativni
komunikace u jedincu s poruchou autistického spektra pii rozvoji jejich komunikaéni
dovednosti. Teoreticka Cast prace se vénuje oblasti ontogeneze feci, komunikace a
narusené¢ komunika¢ni schopnosti. Déle jsou popsany a definovany systémy alternativni
a augmentativni komunikace nej¢astéji uzivané u jedincti s PAS. Prace objasiiuje také
legislativni zakotveni diagnostiky, pé¢e a vzdélavani jedinct s autismem v Ceské

republice.

Empiricka ¢ast diplomové prace shrnuje vysledky pozorovani chlapce s détskym
autismem v domacim prostiedi a prostiedi mateiské skoly. Cilem vyzkumu byla analyza
uzivani systemu AAK doma i v matetské Skole a jeho vliv na zlepSeni komunikace
ditéte s PAS. VedlejSim cilem bylo analyzovat nazory rodiny, asistentky a pracovnika
rané¢ péce na chlapcovy schopnosti, a zda jsou schopni se spoleéné¢ domluvit na
nejvhodnéjsim postupu. Vyuzito bylo kromé metody pozorovani také zpracovani kratké
pisemné ankety, na kterou odpovidali rodi¢e, zaméstnanci $koly a pracovnik rané péce
na pocatku a v zavéru studie. V prabehu studie probéhly tfi navstévy v mateiské Skole,
kde autorka prace spole¢né s asistentkou a matkou chlapce konzultovala jeho aktualni
pokroky a vhodnost dalSich krokd. Pii pozorovani v doméacim prostfedi pracovala
autorka prace schlapcem na celkovém rozvoji schopnosti a konzultovala s matkou
témata, kterda pro né byla aktudlné¢ dilezita. V zévéru studie bylo provedeno
vyhodnoceni pisemné ankety a shrnuti vysledka Setfeni. Kromé jednotlivych vystupt

z pozorovani, je uvedena také kazuisticka studie ptipadu.



1 Teoreticka vychodiska

,»-Jednou z fascinujicich lidskych schopnosti je komunikacni schopnost.
( Lechta,V., 2011, str. 13)

Porucha autistického spektra (dale jen PAS) pronika celou osobnosti ditéte a
ovliviiuje jeho chovani, socializaci, vzdélavani i osobnostni zrani. Vzhledem k tomu, Ze
nenajdeme dva jedince s PAS s naprosto stejnymi projevy a potiebami, je velmi obtizné
stanovit obecné zasady pro praci Snimi. Porucha ovliviiuje piedev§im oblast
komunikace, piedstavivosti a socidlni interakce. Déti S PAS maji pfedevsim problémy
s pochopenim vyznamu komunikace. Casto se setkdvame se situaci, kdy déti umi
vyvodit hlas a teoreticky by méli zvladat i mluvenou fec, ale jedinec vyznam vymény
informaci mluvenou fe¢i nezpracoval po psychicke strance a proto ji neuziva. Ovlivnéna
je také slozka neverbalni, kdy jedinci s PAS nezvladaji dekddovat a uzivat pfi

komunikaci mimiku, gesta a o¢ni kontakt (Thorova, K., 2006).

1.1 Vymezeni pojmu komunikace, NKS

Ve vétsin¢ literarnich prament se docteme, Ze verbalni komunikace, tedy
schopnost uzivat jazyk jako slozity komunikacni systém, je zakladnim prvkem, ktery
odlisuje ¢lovéka od zbytku Zivoc¢isné fise. Tato schopnost neni vrozend, ale musi se po
cely Zivot rozvijet. Pojem odvozujeme od latinského slova ,,communicatio*, které
znamend ucastnéni, spojovéani, sdélovani, sdileni, ale také pienos, participaci a
spolecenstvi. Je to tedy urcity proces vymeény informaci mezi dvéma ¢i vice systémy

nebo jedinci (ByteSnikova, 1., 2012; Klenkova, J., 2006; Pricha, J., 2011 a dalsi).

Komunikace je jednou ze zakladnich zivotnich potieb vSech zivocicht. Pro
Clovéka ma vsak komunikace hlubsi vyznam, protoze ovliviiuje osobnost kazdého
jedince a umoznuje jeho dalsi rozvoj. Dle V. Lechty (2011) je osvojeni mluvené i psané
fe¢i nutnou podminkou k dosazeni zakladniho vzdélani. Pojem komunikace ma ale také
obecny vyznam, ktery zahrnuje setkavani, vzajemné vztahy a kontakty ve spolecnosti.
Vyznam komunikace pro lidského jedince je obecné znamy, ale je nutné si také
uvédomit dalsi souvislosti. Napiiklad podle K. E. Rosengrena (in Slowik, J., 2010),
pokud s nékym skute¢né komunikujeme, pak se s nim také setkavame a prozivame

vzajemné sdileni informaci, coz je zakladem tzv. interpersonalni komunikace. Muzeme



tak ovlivnit i prabéh komunikace osob v nasi blizkosti. | kdyZ nereagujeme mluvenou
fe¢i, mizeme vyjadfovat nazor postojem téla, vyrazem ¢i mimikou, takze se da fici, ze
komunikujeme neustale. D. R. Beukelman a P. Mirenda (1998) definuji komunikaci
jako akt, pfi kterém jeden ucastnik druhému piedava nebo od néj ziskava informace.
Takovéa komunikace miize byt zdmérna i nezamérnd, zahrnuje obvyklé i méné obvyklé
¢i nekonvencni signdly, jeji forma muize byt lingvistickd 1 nelingvistickd a mtze byt

predavana mluvenou feci nebo jinym zptusobem.

Pokud se chceme zabyvat komunikaci z hlediska logopedie, je potfeba zaméfit
se také na pojmy jazyk a feC. B. Bockova (2011) vychazi z praci francouzskeho
lingvisty Ferdinanda de Saussure, ktery fe¢ nadfazuje jazyku a mluveé. Jazyk definuje
jako spolecensky produkt, ktery prezentuje schopnost jedince ovladat ur¢ity symbolicky
systém. A. Novak (1999) jesté upfesnuje, Ze jazyk se neustale vyviji tvorbou novych
slov a vyznamu. Zatimco mluva je individualnim aktem vule a inteligence mluv¢iho,
ktery formuluje své myslenky, a ty pomoci jazyka pifedava komunika¢nimu partnerovi.
Re¢ miuzeme dle I Jedlicky (2003, str. 89) definovat jako ,,biologickou vlastnost
cloveka, systém, kterym lze prendset informace pomoci jazyka*. Re¢ je schopnost
&lovéka, kterou je potieba rozvijet a uéit se ji. Clovék se rodi se schopnosti pfijmout fe¢
a privlastnit si ji (Lejska, 1., 2003). Novorozenec ma vrozené dispozice naucit se feci,
ale bez fecového kontaktu s mluvicim okolim by se fe¢ dale nerozvijela a ¢lovék by
nemluvil. M¢li bychom si uvédomit, ze fe¢ nemusi byt jenom mluvena (zevni), ale
vyuzivame také fe¢ vnitini. Mluvena fe¢ vyjadiuje schopnost ¢lovéka komunikovat
pomoci jazykovych prostiedkii utvafenych mluvidly. Vnitini fe¢ pfedstavuje chépani,
uchovavani a vyjadfovani myslenek pomoci slov, a to jak verbaln¢ Cetbou, tak graficky

pismem (ByteSnikova, 1., 2007; Klenkova, J., 2006; Nakone¢ny, M., 2000).

Jak jiz bylo zminéno, nejcastéjSim prostfedkem mezilidské komunikace je
verbalni (mluvend tec). VéEtSina lidi povazuje komunikaci mluvenou feci za zcela
samoziejmou, ale jsou mezi nami jedinci, pro které neni mozné tuto samoziejmost
naplnit. Témto jedinctim jejich problémy neumoznuji efektivné komunikovat mluvenou
feci, ale 1 pfesto mohou komunikovat. Vyuzivaji pfi tom riizné jiné ¢asti svého téla nebo
pomucky, které jim umoziuji komunikovat odliSnym zptisobem. Komunikaci bez slov,
kterou vyuZivaji i osoby z intaktni spolecnosti, fikame neverbalni. M. Nakone¢ny

(2000) vysvétluje rozdil mezi verbalni a neverbalni komunikaci v obsahu sdé€leni.



Neverbalni komunikace je bezdécnd a umoznuje sdélovani emoci a nalad, zatimco

verbalni komunikace p¥inasi konkrétni sdéleni a je vZzdy tmyslna.

,, Komunikacni schopnost cloveka je narusena tehdy, kdyz néktera rovina jeho
jazykovych projevit (prip. nékolik rovin soucasné) piisobi interferencné (rusive)
vzhledem ke komunikacnimu zameéru.“, takto definuje pojem naruSena komunikacéni
schopnost (NKS) V. Lechta (2003, str. 17). NaruSena komunika¢ni schopnost jednoho z
ucastniklti komunikace ovliviiuje cely proces vymény informaci, protoze se projevuje
nejen v jazykovych rovinach, ale také v komunikaci verbalni, neverbalni, grafické i
mluvené. Pii diagnostikovani narusené komunikac¢ni schopnosti je dle J. Klenkové
(2006) nutné bréat v avahu celkovy klinicky obraz poruchy a hodnotit nejen naruseni, ale
také jazykové prostiedi a roviny projevu. Pfesna diagnostika narusené komunikacni

schopnosti je nutna pro vybér dalSich postupt a plant intervence.

1.2 Ontogeneze feci

Rozvoj komunikacni schopnosti patii v ontogenezi Clovéka mezi ty s rychlym
pribéhem. I kdyz proces vyvoje komunikac¢ni schopnosti probihd po cely zivot, je
rokem, kdy dochazi k nejprudSimu rozvoji slovni zasoby. Rozvoj v oblasti techniky
nam od konce 19. stoleti umoznuje rozsahlé vyzkumy v oblasti vyvoje détské feci, a

také objasnéni problému a souvislosti v dané oblasti (Lechta, V., 1990).

Vyvoj fe¢i je individudlni zélezitosti kazdého jedince. U nékoho probiha
rychleji, u n€koho pomaleji, také se mohou objevit problémy, které vyvoj prerusi ¢i
zastavi. I pfesto, Ze mluvime o individudlnim vyvoji, délime vyvoj fe¢i do né€kolika
stadii, z nich zadné by nemélo byt vynechano. Hranice mezi jednotlivymi stadii nejsou
piesné¢ definovany a také jejich pribéh je rizné dlouhy. V odborné literatuie se
setkdvame s nejednotnosti v nazvech a definicich téchto jednotlivych stadii. Nejcastéji
uvadéné a pouzivané definice jsou od profesorti V. Lechty (2011) a M. Sovéaka (1974),

které jsou uvedeny déale v textu.

V. Lechta (2011) vytvofil pro orienta¢ni posouzeni urovné feGového vyvoje
schéma, diky kterému je mozné jiz pfi orientaCnim vySetfeni piiblizné zafazeni ditéte

K urcité irovni:
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1. obdobi pragmatizace (asi do 1. roku Zivota)
2. obdobi sémantizace (1. — 2. rok Zivota)

3. obdobi lexemizace (2. — 3. rok Zivota)

4. obdobi dramatizace (3. — 4. rok Zivota)

5. obdobi intelektualizace (po 5. roce Zivota)

Starsi, ale stdle platnd definice M. Sovaka (1974) d¢li ontogenezi fe¢i na
pripravné obdobi (faze kiiku, zvatlani a rozuméni feci) a stadium vlastniho vyvoje feci.
Pripravné obdobi zacina narozenim a pokracuje do doby, kdy nastava vlastni vyvoj
feCi, tedy asi do jednoho roku zivota. Za prvni dilezity okamzik ptipravného obdobi
povaZzuje M. Sovak (1974) kiik, ktery je zpocatku reflexivni a az pozdé&ji, kolem 6.
tydne, dostava citové zabarveni. 1. Kejkli¢kova (2011) uvadi, ze kromé kiiku se v tomto
obdobi objevuje také plac¢, vzlykani a chrochtani. DalSim dulezitym meznikem ve
vyvoji fe¢i je obdobi kolem 8. — 10. tydne véku, kdy dit€¢ zacina broukat a
experimentovat s mluvidly. Vysledkem hry s mluvidly je pudové Zvatlani, které se
objevuje u vSech déti. Jak upozornuje J. Klenkova (2006) nejednd se jest¢ o hlasky
matetského jazyka, ale o tzv. prefonémy. Napodobivé Zvatlani se objevuje u slySicich
déti v obdobi mezi 6. a 8. mésicem veku. Posledni dulezitou aktivitou tohoto obdobi je
rozuméni feci, které zaCind pred prvnim rokem Zivota (9. - 12. mésic). Dité¢ uz zacina
spojovat situace se slovy na zakladé pochopeni situace.

Obdobi vlastniho vyvoje Feci déli M. Sovék (1974) na étyfi po sobé nasledujici stadia.
Dité v prvnim roce Zivota pouziva jednoslovné véty, kterymi piredev§im vyjadiuje ptani,
pocity a emoce. Slovo mize mit vice vyznami, které chidpeme pomoci vyjadieni
mimiky, gestikulace a citového zabarveni. Proto toto obdobi nazyvame emocionalné
volnim. J. Klenkova (2006) pifipomina, ze dit¢ vtomto obdobi nepifestava vyuzivat
piedverbalné — neverbalni komunikaci (gesta, mimika, pla¢ atd.). Nasledujici obdobi
mezi 1,5 a 2 lety je stadium asociaéné reprodukéni. V tomto obdobi dité uziva
viceslovné véty a zacina chépat mluveni jako €innost. Mezi druhym a tfetim rokem,
Vv obdobi rozvoje komunikaéni feci, se dité uci pouzivat fe¢ k dosahovani drobnych cilti
a idi svoji ¢innost. V obdobi stadia logickych pojmu, kolem tietiho roku Zivota, se u
ditéte rozviji pfedevsim abstrakce a zevSeobecnovani. V tomto obdobi uz se také mohou
objevovat vyvojové obtiZe v feci, se kterymi je détem potieba pomoci. Velmi dulezity je
postoj rodi¢u (Sovak, M., 1974). Poslednim stadiem, které probihad aZz do konce Zivota

Cloveéka je stadium intelektualizace feci. Podle J. Klenkové (2006) se tyka predevSim
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roz§ifovani slovni zdsoby, osvojovani novych slov a jejich spravného gramatického

uziti.

Jazykové roviny v ontogenezi reéi

Morfologicko-syntakticka rovina se za¢ina rozvijet kolem prvniho roku Zivota,
kdy nastupuje stadium rozuméni fe¢i. Radime do ni uplatiovani gramatickych pravidel
V feCovém projevu, tedy spravnost slovosledu, slov, vét, uziti pada atd. Gramatika se
rozviji postupné, zpocatku jsou ve slovniku déti obsazeny jen nékteré slovni druhy
piedev§im podstatna jména a zvukomalebna citoslovce. Prvni slova, ktera dité aktivné
pouziva, plni funkci vét (Klenkova, J., 2006). Slova, které dité uziva, jsou nejcastéji v 1.
padé ¢i infinitivu, n€kdy ve 3. osob¢ nebo rozkazu. Kolem druhého roku Zivota zacina
dité spojovat dvé jednoslovné véty dohromady a snazi se fict, co osoba déla, napf.
mama pa-pa, tata ham atd. Postupné dité zacina uzivat dal$i slovni druhy a uZz ve
ctyfech letech by mélo ovladat vSechny. V komunikaci dité casto klade na zacatek véty
slovo s emocionalnim vyznamem. Jak piSe I. ByteSnikova (2012) na vyvoj gramatiky
ma velky vliv schopnost tzv. transferu, schopnosti pievadét mluvni zkuSenosti z jedné
situace do druhé. Ovsem dité nebere v potaz gramatické vyjimky. Do 4 let tak mluvime
o fyziologickém dysgramatismu, ktery by se mél do tohoto ve€ku upravit. Pokud
problémy pretrvavaji, mize se jednat o projev narusené komunikacni schopnosti

(Lechta, V., 1990).

Lexikalné-sémanticka rovina je spojena se slovni zasobou a jejim vyvojem.
Z fyziologického hlediska se nejprve rozviji pasivni slovni zdsoba a az pozd¢ji aktivni
slovni zasoba. Slovni zasobou rozumime soubor v8ech slov daného jazyka, tedy pro nas
Ceského jazyka. Kazdy jedinec ve spole¢nosti ovlada jen urCitou ¢ast této slovni zasoby,
proto uzivame pojem individudlni slovni zasoba (ByteSnikova, 1., 2012). Pasivni slovni
zasoba se zacina rozvijet okolo 10. mésice véku, kdy dité ,,rozumi* prvnim slovim.
V dobé kolem 12. mésice veéku dit¢ zacind uzivat prvni slova s vyznamem a zacina se
tak rozvijet jeho aktivni slovni zdsoba. Z hlediska lexikalné sémantické roviny jsou
dilezita obdobi hypergeneralizace (prvni slova chape obecné, hafhaf je vSe co je
chlupaté) a hyperdiferenciace (opa¢na tendence, dité poklada slova za nazvy jedné
jediné véci napf. tata je jen jeho vlastni tata) a dale prvni (okolo 1 a pul roku, otdzky co

je to, kdo je t0?) a druhy vek otazek (okolo 3 roku, otazky proc¢, kdy?). Nejvétsi rozvoj
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slovni zasoby je v obdobi mezi druhym a téetim rokem, kdy se slovni zasoba rozsiti az o
pétinasobek z 200 na 1000 slov (Klenkova, J., 2006).

Foneticko-fonologickd rovina je nejvice zkoumanou rovinou fe€i. Jejim
obsahem je zvukova stranka feCi. DuleZitym obdobim je zde ptechod z pudového
Zvatlani na napodobivé Zvatlani v obdobi mezi 6. a 9. mésicem. Vyvoj vyslovnosti
hlasek je zavisly na mnohych zakonitostech. Jak popisuje B. Krahulcova (2007) nejprve
dochazi krozvoji vyslovnosti samohlasek, znichZz prvni je ,a“. Pfi upeviiovani
souhlasek plati predevSim tato pravidla: nejprve se dité nauci hlasky viditelné a silné
zvukové expresivni (p, b,...), nasleduji hlasky Gzinové (h, j,...), velké obtize se objevuji
pti fixaci sykavek (nejprve §, Z, pozdéji s, z) a polozavérovych hlasek (c, €), nejpozdéji
se fixuji hlasky I, r a ¥“. J. Klenkova (2006) upozornuje, Ze podle literatury by mél byt
vyvoj vyslovnosti ukoncen kolem 5. roku, ale Casto je tato hranice posunuta do obdobi
5. - 7. roku. OvSem pokud je v obdobi 5 let vyslovnost nesrozumitelna a dité ovlada jen

nékteré hlasky, je nutné navstivit logopeda.

Pragmaticka rovina je V. Lechtou (1990) nazyvana rovinou socialni aplikace,
kdy do poptedi vstupuji socialni a psychologické aspekty komunikace. Mizeme tedy
fict, ze se v této roviné zamétujeme predevsim na spravné uziti komunikace v kontextu.
I. ByteSnikovd (2012) uvadi jako hlavni aspekty schopnost jedince dodrzet pfi
konverzaci pravidla dialogu, schopnost pochopit a spravné reagovat na neverbalni
projev komunika¢niho partnera, schopnost udrzet téma rozhovoru a ovladdat vhodné

zpusoby chovani v riznych komunikacénich situacich.

Dalsi dulezitou soucasti ontogeneze fe¢i je rozvoj socidlni komunikace.
V obdobi, kdy dité zacina otacet hlavicku za zvukem, se objevuje prvni dilezity meznik
Vv socidlni komunikaci a to je ismév. V osmém mésici uz dit¢ rozezna své rodice a
reaguje emocné na jejich prichod ¢i odchod. Od prvniho roku Zivota si dité za¢ina
uvédomovat samo sebe, zacCina byt iniciatorem her a vice vyuziva zrakového kontaktu
ke komunikaci s rodi¢em. Postupné si dité zac¢ina hrat s vrstevniky a navazuje s nimi
kontakt pomoci hracek. Kolem ttetiho roku dité¢ zac¢inad zvladat zménu roli pfi hte, rado
se predvadi a ocekava pochvalu. V piedSkolnim obdobi dochazi piedevs§sim k rozvoji
dusevniho vyvoje a pozornosti. Dité¢ vice navazuje kontakt s vrstevniky nez s rodici,
formuji se jeho potfeby, zajmy a city spojené srozumovou cinnosti (Lisa, L.,

Knourkova, M. 1986).
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Na vyvoj fe¢i maji také vliv rizikové faktory. Ukolem dospélé populace
(rodi&t, 1ékait, pedagogickych pracovniki ...) je snaha tyto vlivy eliminovat. Casto to
ale neni stoprocentné mozné, protoZe ohrozujicich faktorti je mnoho. Z tohoto divodu

Jsou Vv praci zminény jen nékteré:

e zdravotni problémy;

vyvojové odchylky;

Vvliv rodica;

postaveni ditéte v roding;

e nespoluprace rodici, 1€kari, ucitelt a dalsich odbornik.

I. ByteSnikové (2012) uvadi kriticka obdobi ve vyvoji ditéte, kterym by méla byt
vénovana pozornost. Prvnim dtlezitym meznikem je obdobi mezi 6. — 9. mésicem veku,
kdy dochazi k napodobivému Zvatlani. DalSi kritické obdobi nastupuje okolo 3. roku
ditéte, kdy probih& nejvétSi rozvoj slovni zasoby a jsou velmi Gasté fyziologické
dysfluence. Dale je to doba nastupu do MS a do ZS, kdy je kladen velky diraz na

osobnost jedince a jeho samostatnost.

1.3 NaruSena komunikacni schopnost u jedincii se zdravotnim

postiZzenim

Naru$ena komunikacni schopnost (dale jen NKS) se u jedinct se zdravotnim
postizenim projevuje nejéastéji jako symptomaticka porucha fe¢i. Symptomatické
poruchy fe¢i podle V. Lechty (2011, str. 176) ,,chapeme jako typicka naruseni
komunikacni schopnosti, ktera doprovazi jina dominujici postiZzeni, poruchy nebo
onemocnéni. “. E. Skodova (2003) vychézi z nazoru M. Sovéaka (1978), ktery definuje
dvé moznosti vzédjemného ovliviiovani postizeni a symptomatické poruchy feci. Pokud
dominujici postizeni nesouvisi pfimo se symptomatickou poruchou feci, mluvi o
kombinaci. Stav, kdy mezi dominujicim postizenim a symptomatickou poruchou
existuje souvislost, nazyva komplikaci. Dale uvadi, Ze se na vzniku symptomatickych
poruch podileji vlivy prenatalnich, perinatalnich postnatalnich poSkozeni CNS,

poskozeni smyslovych i pohybovych orgénii a dal$i negativni vlivy.

Z divodu Sirokého spektra pficin je u symptomatickych poruch i mnoho riznych

piiznakt od uplné nemluvnosti (ziidka se vyskytujici) po ptipady lehkych odchylek od
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normy pii opozdéném vyvoji feci. V. Lechta (2011) definuje tii zakladni modely vzniku
symptomatickych poruch:
1. Primarni pfi¢ina zptsobi dominujici postizeni nebo poruchu, které mimo jiné
doprovazi i symptomatické poruchy feci.
2. Primérni pficina zplsobi dominujici postizeni a zaroven i druhotné postizeni,
jejichz vliv na vznik narusené komunikacni schopnosti se nésobi.
3. Existuji dvé nebo vice primarnich pficin, které zplsobuji jak dominujici
postizeni, tak druhotné postizeni, které negativné pusobi na Vvyvoj

komunikac¢nich schopnosti jedince.

V ramci komplexni péfe o jedince se symptomatickymi poruchami ma
logopedicka péte nezastupitelnou roli. V Ceské republice je péée o jedince s témito
poruchami zabezpeCovana vramci rezort zdravotnictvi (logopedické ambulance,
rehabilitacni stacionare), Skolstvi (individualni logopedicka péce na specialnich skolach,
PPP, SPC) a prace a socialnich véci (Gstavy socialni péce). Progndzy symptomatickych
poruch jsou dany druhem a stupném primarniho postizeni a mohou byt tedy ptiznivé i

neptiznivé (Fukanovd, V., 2003; Klenkov4, J., 2006).

Narusena komunikaéni schopnost u jedinci s mentalnim postizenim

Re¢ u déti s mentalnim postizenim je ovlivnéna predeviim stavem
intelektovych schopnosti ditéte. Mentalni postizeni ovliviiuje celkovy vyvoj jedince.
Vyvoj feci byva ovlivnén vzdy, je zavisly od stupné postizeni, ale nikdy nedosahne
normy. V minulosti uz se objevilo nékolik pokusi o vyélenéni symptomatickych poruch
u mentaln¢ postizenych od jinych fecovych poruch (napi. M. Sovék, 1980; G. Wirth,
1990). Hlavni pfi¢inou odchylek od vyvoje fe¢i intaktnich déti je hranice IQ, ktera
umoziuje vyvoj feci. Tyto vlivy na rozvoj fe¢i se pozdé&ji projevuji i v dalSich oblastech
osobnosti jedince s mentalnim postiZzenim. Mezi nejcastéjsi poruchy fe¢i u mentalné
postiZzenych patii dyslalie, huhnavost, breptavost, koktavost, dysartrie a pomérné Casta
je i echolalie (V. Lechta, 2011).

U jedincii s téZkym a hlubokym mentilnim postiZenim ziistava témét vzdy
mimika a neverbalni komunikace. Tito jedinci projevuji své emocni ladéni pomoci
modulace chraptiveho hlasu. V nékterych piipadech dosahneme reakce na zavolani, kdy

vsak nedochazi k pochopeni feéi, ale reakci na opakujici se situaci (Skodova, E., 2003).
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U osob se stifedné téZkym mentalnim postiZenim zacina vyvoj fe€i velmi
opozdén¢, asi kolem 6. roku. V. Lechta (2011) upozornuje, Ze v piipadé dalSiho
celkového pozitivniho vyvoje mohou tito jedinci dosahnout v fe¢i trovné prvni signalni
soustavy (dorozumivaji se predev§im zvuky). Diky velmi dobrym napodobovacim
schopnostem jsou tito jedinci schopni opakovat dlouhé fecové celky (nejcastéji pasaze
z oblibenych filml) a pomérné Casto je jejich fecovy projev doprovazen echoldliemi.
Postupné se nau¢i dorozumivat s okolim, ale aktivni slovni zasoba je velmi chuda
(Skodova, E., 2003).

Re¢ déti s lehkym mentalnim postizenim je opozdéna asi o 2 roky oproti
intaktni populaci. M. Sovak (1965) uvadi, ze mohou zvladnout Groven druhé signalni
soustavy (nauci se pouzivat do jisté miry verbalni komunikace - jazyk a fe¢) a pozdéji i
zevSeobeciiovani a abstrakci. Jedinci s lehkym mentalnim postizenim maji naucené
komunikacni stereotypy, které vyuzivaji pii bézné komunikaci, ale selhavaji
v neptedvidanych situacich. Jak uvadi V. Lechta (2011) bohuzel muze byt mentalni
postiZzeni u téchto osob zjisténo az v pozd¢jsim veéku, ¢imz je omezena moznost rané
stimulace ditcte.

Déti s Downovym syndromem jsou specifickou skupinou jedincti s mentalnim
postiZzenim. Z. Markova a L. Stredova (1987) zjistily, Zze déti s Downovym syndromem
roku. Pro jedince s DS je charakteristické sttidani obdobi pokrokt s obdobimi stagnace.
U této formy postizeni ma velky vliv rodina a okoli, které mohou vyvoj fe¢i velmi
ptiznivé ovlivnit. Logoped pracuje u déti s DS piedevsim s orofacidlni patologii
(oteviena tusta, doptedu posunuty jazyk, hypotonie rti) a pti terapii vyuziva jejich dobré
napodobovaci schopnosti (Lechta, V., 2011; Skodova, E., 2006).

Narusena komunikaéni schopnost u jedincia s PAS

Pervazivni vyvojové poruchy (PAS) jsou takové poruchy, které pronikaji celou
osobnosti ditéte a ovliviiuji jeho chovani, socializaci, vzdélavani, osobnostni zrani apod.
B. Bazalova (2011) uvédi, Ze je porucha komunikace zaloZena pievazné na vrozené
neschopnosti chapat vyznam vzajemné komunikace. Uroveii fe¢ového projevu ve
vetsing pripadit neodpovida véku ditéte. VéEtSina jedinct s PAS by mluvit uméla, ale
primarn¢ nechdpou divod pro¢ mluvit, nechapou diilezitost verbalni komunikace. J.
Slowik (2010) upozoriiuje na fakt, Ze komunikacni problémy jedincti s PAS nelze fesit

obvyklymi postupy, protoZe je naruSena celd osobnost jedince nejenom samotna fec.
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., Porucha komunikace se u deti s PAS projevuje na urovni receptivni (porozuméni) i
expresivni (vyjadrovani), verbdlni i neverbalni. Deficity v komunikaci u déti s autismem
a jejich kombinace jsou velmi riznorodé. “ (Thorova, K. 2006 str. 98).

Nejvhodnéj§im zplsobem, jak rozvinout komunikaci u téchto jedinci je zavedeni

n¢kterého systému alternativni ¢i augmentativni komunikace (AAK).

Jedinci s détskym a atypickym autismem maji dle E. Skodové (2003)
problémy pifedevsim S navazanim o¢niho kontaktu a tedy i se zahajenim komunikace.
Inteligence téchto jedincli nemusi byt viibec narusena, ale navenek plisobi jako jedinci
s mentalnim postizenim — nekomunikuji, nereaguji na slovni pokyny, echolalicky
opakuji slova ¢i fradze, neadekvatné reaguji, nevhodné uzivaji neverbalni prostfedky
fe¢i. K. Thorova (2006) uvadi, ze déti pusobi dojmem, jakoby 1épe rozuméli, nez umi
vyjadiit. Casto také zapominaji a nepouZivaji slova, o kterych jsme si mysleli, Ze je jiz
bezpecné ovladaji. Rozvoj komunikace je spojen s celkovym rozvojem osobnosti, proto
se u jedincu s détskym autismem nejcastéji pristupuje k terapii pomoci popracovanych
programt, nejcastéji TEACCH, diky kterému se jedinci s autismem nauc¢i dorozumivat
se a navazovat vztahy s okolim.

U osob s Aspergerovym syndromem dominuji poruchy piedev§im v oblasti
socidlnich vztahi. Maji nadprimérmné rozvinuty intelekt a je zachovana a rozvijena
schopnost komunikovat verbaln€. ,, Protoze vyvoj reci nebyva vyraznéji opozZden a
porucha komunikace se projevi spise pozdéji jako deficit konverzacni, dostane se dité s
Aspergerovym syndromem do péce klinického logopeda nejspise pri zameéné za piivodné
jinou diagnézu.*(Skodova, E. 2003, str. 416). Jedinci s Aspergerovym syndromem v3ak
maji velky problém sporozuménim verbalni feéi. VSe chapou doslovné, nerozumi
metaforam ani vtipim. Komunikaci je vhodné rozvijet na zéklad¢ specifickych zajmt
jednotlivce. Jak uvadi J. Slowik (2010), i kdyz tito jedinci nemaji problém s produkci
mluvené fe€i, nepouzivaji ji ke komunikaci s ostatnimi. Nejcastéji se setkavame

S bravurnim opakovanim ¢asti filmd, oblibenych reklam atd.
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Shrnuti

Schopnost jazykové komunikace je jednou z hlavnich specifik lidské populace.
Komunikace mad diilezity vyznam pro rozvoj celkové osobnosti cloveka. Pokud je
komunikacni schopnost narusena, je negativné ovlivnén cely proces vymeny informaci
mezi dvema jedinci. Proto je nezbytné nutné narusenou komunikacni schopnost véas
diagnostikovat a zahdjit intervenci. V ontogenezi reci je vyznamnym meznikem obdobi
mezi 6. a 9. mésicem veku, kdy se pudové Zvatlani méni v napodobive. V pribehu
ontogeneze reci se rozviji i jednotlivé roviny reci (foneticko-fonologicka, morfologicko-
syntakticka, lexikalné-sémanticka a pragmatickda). Symptomatické poruchy reci
doprovazi jiné dominujici postizeni. U jedincii s mentdlnim postizenim je vyvoj reci
naruSen vzdy, takze nikdy nemohou dosahnout normy. Jedinci s PAS casto nekomunikuji

vitbec, nebo je schopnost komunikace vyznamné narusena.
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2 Alternativni a augmentativni komunikace

,,Jako rodic jsem zjistil, Ze neni nic désivéejsiho, frustrujiciho nebo srdceryvnéjsiho, nez
kdyz ke mne moje dité prijde s placem a ja nemam nejmensi potuchu, co se déje. Byt
ditétem, asi bych nechapal, proc zbytek svéta nerozumi, co ted prozZivam. Asi by mi
nedoslo, ze je potreba udélat néco jiného nez spustit jeste vetsi krik, abych dal rodiciim
vedet, Ze néco neni v poradku.

(Garcia, J., 1999, str. 7)

Systémy alternativni a augmentativni komunikace se snazime umoznit jedincim
se zavaznymi poruchami komunikace vyjadfit své pocity a potieby a dorozumét se
s okolim. Jak jiz bylo zminéno, jedinci s autismem casto nechdpou smysl a ucel
komunikace. Casto nerozumi sloviim, protoZe je chapou jako néco, co nema vyznam,
prosté néjaky zvuk. Obrazky a piktogramy jsou pro né ¢asto srozumitelnéjsi, protoze na
obrazku je kocka, takze vi, co obrdzek znamena. I tak se autist¢ musi naucit pouzivat
obrazky ke komunikaci, neumi to automaticky. Pravé pro ty jedince, ktefi nejsou
schopni komunikovat mluvenou fe¢i at’ jiz z fyzickych ¢i psychickych diavodu jsou
vhodné systémy alternativni a augmentativni komunikace (Janovcova, Z., 2010;
Kubov4, L., 1996; Laudov4, L., 2003).

2.1 Cile, metody a volba systémi alternativni a augmentativni

komunikace

O systémech alternativni a augmentativni komunikace (dale jen AAK) se
dozvidame piedevsim v souvislosti s télesnym, mentalnim ¢&i kombinovanym
postizenim a v neposledni fadé také s PAS. J. Sarounova a kol. (2014) upozoriiuji, Ze v
literatufe a praxi jsou systémy AAK primarn¢ ureny osobam bez poruchy sluchu nebo
0s0b&dm s kombinovanym postizenim (z nichz jedno miZe byt sluchové). Je to z toho
divodu, ze jedinci se sluchovym postizenim maji vlastni komunikacni systém, kterym
se zabyva obor surdopedie a do AAK se tedy nezafazuje. V Ceské republice se o
systémech AAK zacalo mluvit az po roce 1989, kdy se knam dostala zahrani¢ni
odborna literatura. Dulezitym meznikem bylo také v roce 1994 zaloZeni Sdruzeni pro
alternativni a augmentativni komunikaci. L. Laudova (2003) definuje alternativni
komunikaéni systémy jako systémy nahrazujici mluvenou fe¢. Augmentativni
komunikaéni systémy (z latinského augmentare = rozsifovat) maji napomahat k

aktivni podpote jiz existujici, ale nedostate¢né komunikacni schopnosti jedince.
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Cile uziti AAK

Ke komunikaci pomoci systémi AAK se odbornici uchyluji v piipadé, Ze
schopnosti nebo zdravotni stav ditéte neumoziuji rozvoj mluvené feci, nebo v piipade,
Ze jedinec zjinych zdravotnich nebo psychickych diavodid schopnost komunikace
mluvenou feci ztraci nebo ztratil. Hlavnim cilem je zefektivnit komunikaci jedincii se
zavaznou poruchou komunikace s okolim, zlepsit sobésta¢nost jedince a umoznit mu
zapojeni do bézného zivota v maximalni mozné mife. Dale se systétmy AAK snaZzi
umoznit uzivatelim stat se aktivnimi wcCastniky mezilidské komunikace a zlepsit
moznosti vzdélavani (Kubovd, L., 1996).

Systémy AAK obvykle pouzivaji déti i dospéli s komunikaénimi problémy, které
provazi rizné diagnézy. U déti se nejcastéji jedna o jedince s mozkovou obrnou (MO,
diive DMO), poruchami autistického spektra, mentalnim ¢i kombinovanym postizenim.
Cévni mozkové piihody (CMP), afazie, progresivni neurologickd onemocnéni a trazy

jsou nejéastéjsimi diagndzami u dospélych (Sarounova, J. a kol., 2014).

Dle L. Kubové (1996, 1997) ma alternativni komunikace své vyhody i
nevyhody. Vyhodou je, ze diky nim je dit¢ aktivn&jsi, vice se zapojuje do Cinnosti a
aktivit d¢jicich se kolem néj. Détem je diky nim umoznéno komunikovat a samostatné
se rozhodovat a vyjadiovat, coz vede k rozvoji kognitivnich funkci.

Velkou nevyhodou je mala znalost systémi AAK vétSinovou spolecnosti a tedy 1 mala
schopnost vyuZiti v bézném zivoté ve spole¢nosti intaktnich jedinci. Rodice i
spoleCnost casto vidi AAK jako ,koneCnou®, ztrati viru vtom, ze by dit¢ zacalo
komunikovat verbalné. Dalsi nevyhodou je samotnd potieba porozuméni
komunika¢nimu systému. AZ potom muze dojit jejimu efektivnimu uzivani (Janovcova,

Z.,2010; Thorova, K., 2006).
Metody AAK

Metody AAK se podle L. Laudové (2003) nejéastéji déli do dvou skupin podle
toho, zda jsou ke komunikaci potieba néjaké specidlni pomticky nebo si jedinec vystaci
se svym télem. Metody s vyuzitim pomicek se jest¢ dale deéli na technické a

netechnické, podle miry vyuZiti techniky.
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1. Metody bez pomiucek

Jak uvadi B. Bockova (2011), Z. Janovcova (2010) a dalsi, k metoddm bez
pomucek fadime pfirozené zplisoby komunikace doprovazejici vyvoj mluvené feci —
mimika, zrakovy kontakt, cileny pohled (na hracku, na lahev = chci si hrat, chci pit),
prirozend gesta, komunikace akci (pfinese lopaticku = chce jit na pisek), ale predevsim
manualni znaky, které jiz nejsou pfirozenou soucasti vyvoje a musi se jim ucit.
Komunikace slySicich pomoci znakd mé sva specifika. VéEtSinou vyuzivaji omezené

mnozstvi znaki ze znakového jazyka a Casto je kombinuji s mluvenou feci.

J. Sarounové a kol. (2014) uvadi jako nejéastéji uzivané systémy Makaton a
Znak do tec¢i. Makaton kombinuje manuélni znaky, symboly a mluvenou fe¢. Slovnik
je uspotadan do deviti stupnd, podle obtiznosti vyrazii. Systém byl vytvoien v pribéhu
vyzkumného projektu britské logopedky Margaret Walker. Obvykle se znakuji pouze
slova, ktera nesou obsah sd¢leni, zbytek véty je pronesen mluvenou fe¢i. Tim Makaton
umoziuje jiZz v pocatku komunikovat vétami. Specialni pedagogové, kteti se systémem
pracuji, by méli mit absolvovany specialni vzdélavaci kurz pofadany Sdruzenim pro
augmentativni a alternativni komunikaci (Janovcova, Z., 2010; Kubova, L., 1996).
Cilem uzivani Znaku do fe¢i je podpofit chut’ ke komunikaci a rozvoj mluvené feci.
Ovsem nez se rozhodneme pro vyuziti tohoto systému, musime mit jistotu, Ze jedinec
(dit€) zvladne jeho naroky. L. Kubova (1999, str. 6) upozorfiuje, ze uzivatel ,musi
dokazat spojit vyznam slova se symbolem, znackou ¢i znakem jeSt¢ diive, neZ je bude
pouzivat k vyjadieni svych potieb, napadu ¢i pocitd.”. Mezi vyhody uZivani Znaku do
feCi patfi zlepSeni motoriky, kontakt sieci t€la, zviditelnéni obsahu a ilustrativni
vyznam slova (pfedev§im u podstatnych jmen). VyuZivané znaky vychazeji ze
znakového jazyka, Makatonu, pfirozenych gest a mimiky, které byly upraveny a
adaptovany pro potieby jedinct s poruchou fe¢i. (Kubovd, L., 1999; Kubovd, L.,
Skaloudova, R., 2012).

B. Bockova (2011) jesté¢ dale uvadi moznost vyuZiti systémi uZivanych
primarn¢ osobami se sluchovym postizenim (znakoveho jazyka ¢i znakované CeStiny a
pomocnych artikulacnich znaku), pfi rozvoji a podpofe komunikace jedinci s NKS.
Znakovy jazyk a znakovana d{eStina jsou dle zakona 384/2008 Sh. systémy
vychazejici ze znakového jazyka. Znakovy jazyk je pfirozenym a plnohodnotnym

komunika¢nim systémem uzivanym primarn¢ osobami se sluchovym postizenim.
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Znakovy jazyk fadime mezi vizualné — motorické systémy. Znakovana Cestina vyuziva
kombinaci znakii a gramatiky &eského jazyka. Casto je k vysvétleni obtiznych slov
vyuzivana prstova abeceda (Ruce.cz, [online]). Pomocné artikula¢ni znaky patii mezi
nejstarsi systémy podpory komunikace. Umoznuji osvojeni a fixaci spravné vyslovnosti
hlasek. Znak upozoriiuje na polohu mluvidel, vibrace nebo kvalitu vydechového proudu
dané hlasky. Jednotlivé znaky znazoriujeme jednou rukou, pti¢emz druha ruka ma
moznost ohmatat vibrace nebo vnimat kvalitu vydechového proudu (Krahulcovd, B.,
2002).

2. Metody s pomickami — netechnické

Netechnické pomucky v anglicky mluvicich zemich nazyvané ,,Low tech* jsou
takové pomucky, k jejichZz pouzivani neni tfeba zapojeni k elektrickému proudu nebo
vyuziti jinych druht napajeni. Hlavni vyhodou je jejich cenova dostupnost, proto jsou
v naSich rovinach castéji vyuzivané. Z.Janovcova (2010) uvadi, ze pii navazovani

komunikace se nej¢astéji vyuzivaji readlné predméty, fotografie a obrazky.

B. Bockova (2011) piedkladd jako nejCastéji uzivané metody v praxi VOKS a
Piktogramy, které budou podrobné&ji popsany v nasledujici podkapitole.

VOKS - neboli vyménny obrazkovy komunikaéni systém. Cilovou skupinou jsou

piedevsim jedinci s PAS.

Piktogramy — jedna se o grafické znazornéni predméti a Cinnosti, jejich uzivani je

podpoieno mluvenou feci nebo znaky.

J. Sarounova a kol. (2014) tento vycet jesté doplituji o dalii dva diilezité systémy PECS

a komunikac¢ni tabulky, které jsou opét podrobné rozepsany v nasledujici podkapitole.

Systtm PCS (PECS) - ,,Picture communication symbols“(Picture exchange
communication symbols) je systém obrazkovych symbold, ktery vznikl v USA. Diky
vytvofeni programu Boardmaker, ktery umoziuje pracovat se slovni zdsobou, doslo

k jeho velkému rozsiteni.

Komunikac¢ni tabulky — umoziuji komunikaci ve vétach uzitim jednotlivych symbola

na zaklade potieb jednotlivych klienti.
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3. Metody s pomickami - technické

Diky technickému pokroku v oblasti po¢itacovych technologii se rozviji i oblast
AAK. Miizeme vyuzivat riznych pocitacovych programi a systému. Jejich nevyhodou
je ale rychlé starnuti softwaru a také naroc¢nost zacviku v uzivani pomicky. B. Bockova
(2011) zminuje také faktor pfenosnosti pomucek. Vzhledem k tomu, ze mnoho pacienti
vyuzivajicich tyto pomicky je imobilnich, je potfeba zajistit jejich vhodnou velikost a
vahu. Nejcastgji jsou vyuzivany komunikatory se zrakovym vystupem,
komunikatory se zvukovym vystupem a specialni software (Boardmaker, Symwriter,
Altik).

Pii vybéru AAK musime vychazet z individualnich schopnosti jedince a jeho
zdravotni prognézy. Velmi dulezité je, aby rodina pochopila dulezitost uziti jiného
systtmu komunikace a sditétem jej zacala uzivat, co nejdiive a ve vSech
komunikac¢nich situacich. Je tfeba brat v uvahu, ze dité nebude komunikovat ihned.
N¢gjakou dobu trva, nez dité systém pochopi a za¢ne s nami spolupracovat. Také se
muze stat, Ze systém ditéti nebude vyhovovat a ¢asem ho budeme muset ménit za jiny

(Janovcova, Z., 2010; Sarounova, J. a kol., 2014).

2.2 Systémy AAK nejéastéji vyuzivané u jedinci s PAS (VOKS,
PECS, Piktogramy)

U osob s PAS muZzeme vyuzit vSech metod AAK, které mame k dispozici. J.
Sarounova a kol. (2014) upozoriiuji na fakt, 7e metodu AAK nepouzivame pouze pro
podporu dorozumivani, ale také pro porozuméni a orientaci v déni kolem nas. Metodam
uzivanych v komunikaci jedinct s PAS se vénuje spise cizojazycna literatura, ktera nam
V nasich podminkach miize byt voditkem, ale nemize byt hlavnim zdrojem informaci.
Ve svété je u osob s PAS nejcastéji vyuzivana metoda PECS (Picture Exchange
Communication System). Tuto metodiku upravila pro pouZiti v naSich podminkach
Margita Knapcova a nazvala ji VOKS (Vyménny obrazkovy komunikacni systém).
V pocatcich komunikace se hojn¢ vyuziva piktogramti nebo fotografii, které jsou pro

zacvik jednoduche.
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PECS (Picture Exchange Communication System)

Program PECS byl vytvofen dvéma americkymi odborniky v oblasti alternativni
komunikace Lorim A. Frostem a Andym Bondym. Autofi vychazi z pyramidoveho
principu ve vzdélavani, ktery se zaméfuje na vyvoj funkénich komunikaénich
dovednosti, vyuziti motivujicich predmétii a prevenci nevhodného chovani (Lorinczova
L. 2014). Tento program byl vytvofen, aby umoznil jedincim sPAS funk¢ni
komunikaci. Rodi¢e déti s PAS se ¢asto mysIné¢ domnivaji, ze uzivani komunikace
s vyuzitim programu PECS zabrani moznému rozvoji mluvené feci. Jak jiz bylo feceno
v pfedchazejicim textu, systemy AAK maji umoznit efektivni komunikaci, ale nijak

nelimituji dal$i rozvoj mluvené fe¢i (PECS, [online]).
Vyuka PECS

Metodiku vyuky PECS popsala L. Loérinczova (2014) v publikaci Metody
alternativni a augmentativni komunikace. N&cvik PECS probih4 podle autorky v Sesti
fazich.

Prvni faze je nacvikova. Cilem je, aby byl klient zmotivovan pfedmétem, sahl na
obrézek a podal ho komunika¢nimu partnerovi. V této fazi je potieba dvou osob —
komunika¢niho partnera a asistenta. K dal§i fazi lze pfistoupit v ptipadé, ze klient
zvladne 10 vymeén z 10 spravné s riznymi predméty a osobami a také pfi jiné ¢innosti.
Druhd faze se zaméfuje na nacvik komunikace na vétsi vzdalenost. Klient se ué¢i na
zakladé motivace vyhledat komunika¢ni knihu a karticku (v knize je pouze jedna),
kterou potom piedda komunika¢nimu partnerovi. NAacvik probiha postupnym
oddalovanim komunika¢niho partnera od klienta. V pocatku muzeme vyuZit asistenta.
Opét je potieba, aby vyménu na dalsi vzdalenost klient zvladl dle zadanych pozadavki,
aby bylo mozné zacit s tfeti fazi. Ve treti fazi se klient uci rozliSovat obrazky. Nejprve
se zaCina se dvéma obrazky, znichz jeden ptedstavuje Zadouci piredmét a druhy
predmét, ktery neni pro klienta nijak zajimavy. Nasledné se klient uc¢i rozliSovat mezi
obrazky vice zadoucich pfedméti a vyhledavat obrdzek mezi jinymi. V posledni ¢asti
této faze se klient uc¢i vyhledavat obrazky v komunikacni knize. Teprve ve ctvrté fazi se
nacvik zaméfuje na véty. Klientovi je pifedvedena karta s obrazkem definujicim ,ja
chci*. Postupné se uéi piidavat obrazek zadouciho pfedmétu na komunikacéni Fadek
vedle obrazku ,,ja chci. Nasledné sklada vétu z obou obrazku. V této fazi se také

objevuje moznost komunika¢niho partnera k odmitnuti. Muzeme také zmenSovat
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obrazky a rozsitovat slovni zasobu. Ve fazi pét se klient u¢i odpovidat na otadzku ,,Co
chce$?**. Ve fazi Sest rozvijime schopnosti klienta komentovat riznymi otazkami, na
které musi odpovidat. Faze patad a Sestd se také prolinaji srozvojem slovni zasoby
(ptedevsim diky vlastnostem véci). Klient se tak uci vyuzivat tii a vice obrazka ke
komunikaci. Pozd¢ji je dit¢ schopné komunikovat s partnerem ve vétach (obr. 1).
V pribéhu vsech fazi je nutné klienta ucit i dalsim komunika¢nim dovednostem.

(Sarounova J. a kol., 2014).

Obr. 1: Préce se systémem PECS (Kopftivnické noviny [online])

VOKS neboli Vyménnyv obrazkovv komunikaéni systém

Cely systém vytvorila a metodiku nacviku popsala specialni pedagozka Margita
Knapcova, ktera vychazela z amerického systému PECS. J. Sarounova a kol. (2014)
upozornuji, Ze programy nejsou identické. Maji sice hodné shodnych postupt, ale kazdy
ma svad specifika. VOKS se lisi zpisobem zpracovani jednotlivych lekci a také
roz§ifenim o dopliikové lekce. Systém je primarné uréen klientim vSech vékovych
kategorii s PAS, ale Gspésné ho vyuzivaji klienti s riznym druhem postiZeni. Zakladni
podminkou pro zvladnuti systému je schopnost diferenciace redlnych predmeétii
(pochopi, k ¢emu dany predmét slouzi). VOKS je v naSich podminkéach uzivan teprve

od roku 2001.
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Vyuka VOKS

Metodika vyuky VOKS je podle M. Knapcové (2011) rozdélena na dvé Casti —
pripravné prace, vyukové a doplinkové lekce. M. Knapcova klade velky diraz na
piipravné prace, tedy na dileZitou piipravu ptfed zacatkem nacviku. Pro nacvik je
potieba dvou ucitelli — komunikacniho partnera a asistenta. Dale je nutné pfipravit
vhodné prostiedi, které bude pro klienta piijemné a bezpecné. Pred zacvikem je potieba
pripravit si vlastni soubor symboll, které vyuzijeme u klienta podle jeho zajmu a
potieb. Velmi dulezité je zvoleni odmén (nejcastéji pamlsky a oblibené hracky). VOKS

ma 7 vyukovych lekci a nékolik dopliikovych lekci.

Prvni lekce se zaméfuje na pochopeni zakladniho principu vymény obrazku za
oblibenou véc. Vymeéna nejprve probiha s plnou asistenci, kdy asistent pomaha klientovi
obrazek vzit a predat komunika¢nimu partnerovi (Obr. 2). Néasleduje vyména
S omezenou asistenci a s omezenim pomoci natazenou rukou. Druha lekce uci klienta
pracovat s komunikac¢ni tabulkou a také ho uc¢i samostatnosti. Nejprve klienta uc¢ime
sejmout obrazek z komunika¢ni tabulky a vyménit ho za pozadovany pamlsek ¢i
hracku. Pozdé&ji prodluZzujeme vzdalenost mezi klientem a komunika¢nim partnerem a
nasledné mezi klientem a komunikaéni tabulkou. Treti lekce ma za kol naucit klienta
vybirat poZzadovany obrazek mezi vice obrazky. Zpoc¢atku dité diferencuje mezi dvéma
obrazky (oblibend a neoblibena véc, dva obrazky a jedna véc, rozliSeni podle souvislosti
s ¢innosti — dame klientovi jogurt bez 1zi€ky, o tu si musi fict), pozdéji mezi vice
obrazky. Ctvrtd lekce se zaméfuje na tvofeni jednoduchych vét s pomoci obrazku ,.ja
chci*. Pata lekce si za cil klade naucit klienta odpoveédét na otazku ,,co chces$?*. Postup
je v8ak odlisSny od metodiky PECS. Cilem Sesté lekce je naucit klienta reagovat na
uz klient neni motivovan odménou. Podstatou sedmé vyukové lekce je spontanni projev,
tzv. komentovani. Klient komunikuje a popisuje déje v okoli samostatné bez vyzev
komunika¢niho partnera. Doplikové lekce se zaméfuji na rozvoj slovni zésoby,
navozeni zrakového kontaktu, vétné stavby a obracené komunikace (dialog — dité
ptinese prouzek s zadosti ,,chci ¢aj* a komunikaéni partner mu fekne, aby pfinesl hrnek,
a podpoii to symboly hrnek a pfinést), popis obrazkia sloves, obrazkové slovni zasoby

(Knapcova, M., 2011).
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Obr. 2: Prvni lekce (VOKS, [online])

Piktogramy

U jedinct s té¢z§imi formami postiZzeni, se Casto uchylujeme ke komunikaci
pomoci piktogramil, které jsou vizualné &itelné a dobie pochopitelné. V Ceské republice
pracuji odbornici s pracemi LibuSe Kubove, ktera vychazela ze zkuSenosti specialnich
pedagogti z Holandska, Svédska a Danska. Piktogramy obsahuji asi 700 symboli, které
je mozné dale upravovat diky programim Altik nebo Piktogramy. Z. Janovcova (2010,
str. 20) definuje piktogramy jako ,formu predavani instrukci, prikazii, varovani,
usnadnéni orientace v nejriznéjsich prostredich bez vazby na rec*. V mezinarodnim
mefitku jsou charakterizovany jako vnimatelné tutvary, které vytvarime kreslenim,
tiskem, psanim nebo jinymi zplsoby. Dtlezit¢ je zminit, Ze se nejcastéji jedna o
¢ernobilé obrazky, jejichz graficka podoba umoziuje rozliSeni figury na pozadi. U nas
se ve vétsin¢ piipadd jednd o Cerné pozadi a bily symbol vyznamu. Piktogramy se
nejcasteji ukladaji do komunikaéni tabulky, odkud si klient jednotlivé symboly vybira.
Napiiklad L. Kubova (1997) doporucuje uspoiadat piktogramy do tabulky s barevnym

odliSenim stran dle oblasti (napfi. zluta - piktogramy lidi a z&jmen, zelena — slovesa).
Zavadéni piktogrami

Pfed samotnym osvojovanim komunikace pomoci piktogrami se musi klient
Vv piipravné fazi seznamit s cO nejvice obrazky a znat jejich vyznam (ukazuje, kde je
auto, kde jsou boty). Nesmime zapominat na to, Ze piktogramy by m¢ly byt minimalné

komunika¢nim partnerem vzdy doplnény mluvenou fe¢i nebo podpoteny znaky.
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Podrobnou metodiku zavadéni piktogramu vypracovala jiz zminéna L. Kubova (1997).

Pro ptedstavu vSak bude stacit jednoduchy piehled vypracovany Z. Janovcovou (2010):

Nejprve musime klienta seznamit se readlnym predmétem - ukazujeme ho,
pojmenovavame. Nasledné spojujeme realny piedmét s obrazkem nebo fotografii.
V dalsi fazi spojujeme rtzné obrazky, které maji stejny vyznam. Dale pracujeme se
situaCnimi obrazky, k nimz vyhledavdme vhodny obrazek charakterizujici ¢innost. Az
v paté fazi dochazi k nahrazeni obrazku piktogramem. Déle nahradime obrézek k uréeni
situa¢niho obrazku piktogramem. Nasledn¢ hojné vyuzivame piktogramu pii vytvaieni
pracovnich listdi, které vyuzivame pii praci s klientem. Posledni fdze se zamétuji na
sestaveni vét pomoci piktogrami a jejich uzivani v komunikacnich tabulkach nebo
denicich. ZS Ibsenova vyuzivé piktogrami také ke zndzornéni denniho rezimu (Obr. 3),
procesudlnich schémat i k oznaceni pomiicek. L. Kubova (1997) navrhuje pfi vyuce
komunikace s piktogramy rozvijet motivaci a schopnost porozuméni verbalni slozce

komunikace.

Obr. 3: Denni rezim (AAK, [online])

2.3 Moznosti ziskani kvalifikace a dulezité organizace

Pro rozsifeni metod alternativni a augmentativni komunikace do svéta se
zaslouzila predev§im Mezindrodni spolecnost pro augmentativni a alternativni
komunikaci (International Society for Augmentative and Alternative Communication —

ISAAC). Hlavni cilem ISAAC je vytvofit co nejvétsi povédomi o tom, jak mize AAK
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pomoci jedinciim bez feéi. Spole¢nost byla zaloZena v roce 1983 a nyni ma jiz pobocky
v 15 zemich po celém svéte (Australie, Brazilie, Kanada, Dansko, Finsko, Francouzky
mluvici staty a regiony, Indie, lzrael Italie, Norsko, Nizozemsko, Svédsko, UK, USA,
Thaiwan). Sidlem spole¢nosti je Kanadské Toronto. ISAAC je nevladni organizaci,
ktera je poradnim orgdnem Hospodaiské a socialni rady Organizace spojenych narodii
(ECOSOC). Pravideln¢ pracuje na projektech, jejichz cilem je fesit potieby a zajmy lidi
vyuzivajicich AAK. Jiz nyni pfipravuji Konferenci ISAAC 2016, ktera probéhne 6. —
13. zafi 2016 v Torontu. Konference se konaji jednou za dva roky vzdy v jiném mést¢.
Posledni konference se konala v portugalském Lisabonu. Program nabizel Sirokou Skalu
prednasek z oblasti AAK. Na konferenci byla hlavni tématem technika a vyuZiti ¢i
zlepSeni novych programt iOS na iPadech a v praxi (ISAAC, [online]). Pro praci se
systémy AAK ve vzdélavani zakd se specialnimi vzdélavacimi potiebami je v CR nutné
absolvovat specidlni vzd¢lavaci kurzy zaméfené na jednotlivé systémy AAK. Tuto
vyuku zajist'uji v souc¢asné dobé piedevsim tii instituce — Spole¢nost pro augmentativni
a alternativni komunikaci (SAAK), SPC pro déti a mladez s vadami feci se zaméfenim

na AAK a Narodni tGstav vzdélavani (NUV, [online]).

Spole¢nost pro augmentativni a alternativni komunikaci (SAAK) o.p.s. je
nastupnickou organizaci obc¢anského sdruzeni ,SdruZeni pro augmentativni a
alternativni komunikaci*, které zaloZili v roce 1994 lidé, ktefi chtéli vice pomoci
osobam s postizenim. SpoleCnost se snazi prostfednictvim odborného socialniho
poradenstvi zlep$it komunika¢ni dovednosti jedinct s postizenim a jejich vhodné
zafazeni do vzdélavacich instituci. Primarné se zaméfuji na nabidku zafizeni
provozovanych v Praze. Nabizi take celorepublikovou databazi logopedt a tipy pro
aplikace na iPad. Pfimo ve spole¢nosti je mozné absolvovat placeny kurz komunikace
pomoci PECS, na dal§im vzdélavani spolupracuje se SPC pro déti a mladez s vadami

fe¢i se zaméfenim na AAK (SAAK, [online]).

SPC pro déti a mladeZ s vadami Fefi se zaméfenim na AAK je nestatni
zafizeni, které je od roku 1998 zafazeno do sité $kol a kolskych zafizeni MSMT.
Centrum pravidelné¢ potada vzdelavaci kurzy pro praci s programy Boardmaker a
Symwriter, dle zajmu také Grid 2. Dale nabizi teoretick¢ kurzy zamétené na AAK a

vyvojovou dysfazii a prakticky kurz vyuky Makatonu (SPC, [online]).
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»Poslanim Narodniho ustavu pro vzdélavani, Skolského poradenského zaiizeni
a zakizeni pro dalSi vidélivani pedagogickych pracovniki (NUV) je viestranné
pomahat rozvoji vSeobecného, odborného, uméleckého a jazykového vzdeélavani
a podporovat Skoly v oblasti pedagogicko-psychologického, vychovného a kariéroveho
poradenstvi a dalsiho vzdélavani pedagogickych pracovnikii. To vse s diirazem na
celoZivotni uceni a spolupréci s EU.“!
NUV zajistuje pravidelné kurzy komunikace pomoci systtmu VOKS, Znaku do fedi,
socialniho ¢teni a predevsim proskoluje pedagogické pracovniky v praci s jedinci se
specialnimi vzdélavacimi potiebami (SVP) piedevsim s autisty a Zdky s ADHD. Nabizi
Sirokou Skalu kurzi praktickych i teoretickych, které vedou odbornici z daného oboru.
(NUV, [online]).

Shrnuti

Metody alternativni a augmentativni komunikace vyuzivame u jedincii, kteri
Z ruznych duvodit nemohou komunikovat mluvenou 7eci. Diky témto systémiim
umoznime témto jedinciim vyjadrit své potreby a emoce a umozZnime jim reagovat na
dotazy nebo chovani okoli. Nejcasteji uzivanymi metodami AAK u jedincii s PAS jsou
piktogramy a déle v anglicky mluvicich zemich nejcastéji PECS (Picture exchange
communication system), ktery byl pro naSe podminky upraven a nazvan VOKS
(Vymenny obrazkovy komunikacni systém). Zavadeni jednotlivych systéemiit ma sva
pravidla, kterymi se vsichni zucastneni musi ridit. Pro vzdeélavani klienta a rodicii je
potieba mit absolvovany kurz zaméreny primo na tyto systémy. Kurzy zajistuje
predevsim centrum pro AAK v Praze ve spolupraci se spolecnosti pro augmentativni a
alternativni komunikaci. Dalsi vzdeélavani pedagogickych pracovnikii zajistuje Narodni

ustav pro vzdelavani.

! Narodni tstav pro vzdélavani: Vie o niv. Nérodni iistav pro vzdéldvani [online]. 2011-2015 [cit. 2015-
01-20]. Dostupné z: http://www.nuv.cz/vse-0-nuv
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3 Péce u déti s PAS do 7 let véku

Péce o déti s PAS nezacind v dobé potvrzeni diagnozy, ale vétSinou se specialni
se mohlo u ditéte jednat o PAS. D¢ti s PAS a jejich rodi¢e maji moznost vyuZzivat
sluZzeb vzdélavacich zatfizeni 1 zafizeni socidlnich sluzeb. Pokud se bavime o zatfazeni
déti s PAS do ptedskolniho vzdélavaciho systému je potieba vychédzet predevSim
Z osobnosti ditéte, jeho schopnosti a prognozy vyvoje poruchy. Nejcastéji rodiny v dobé
ptredskolni ptipravy vyuzivaji sluzeb rané péce a specialné pedagogickych center. Dle
diagnozy a schopnosti jsou potom déti zafazovany do specidlnich mateiskych Skol,

autistickych tfid nebo integrovany do mateiskych skol bézného vzdelavaciho proudu.

3.1 Péceo détis PAS do 7 let v legislativé

Vzhledem k tomu, ze diagnéza PAS je u nas znama pomérné kratkou dobu (od
roku 1973, kdy jej uvedla pedopsychiatricka MUDr. Riuzena Nesnidalovd), dochazi
neustale k upravam legislativnich opatieni tak, aby témto jedincim byla umozZnéna co
nejlepsi péce. Jedinci s PAS se zabyva predevSim ministerstvo Skolstvi a ministerstvo
prace a socialnich véci. Péce je jedincum s PAS poskytovéna také v rdmci ministerstva

zdravotnictvi.

Ministerstvo prace a socidlnich véci (MPSYV)

Ministerstvo prace a socialnich véci pecuje piedevsim o zajisténi socialnich
potieb jedince s PAS a jeho rodiny. Ridi se ptedeviim zékonem 108/2006 sh. o
socialnich sluzbach a zékonem 329/2011 Sb. o poskytovani davek osobam se
zdravotnim postizenim a o zmén¢ souvisejicich zakonti. Zakon o sociélnich sluzbach se
zabyva predevsim piispévky na péci a socidlnimi sluzbami (socialni poradenstvi, sluzby
socialni péce, sluzby socialni prevence). Pro jedince s PAS do 7 let a jejich rodinné
piislusniky jsou z této oblasti dalezité pfedevsim prispévky na péci. Dle § 9 tohoto
zakona se pii posuzovani stupné zavislosti hodnoti schopnost jedince zvladnout téchto
10 oblasti: mobilita, orientace, komunikace, stravovani, oblékani a obouvani, télesna
hygiena, vykon fyziologické potieby, péce o zdravi, osobni aktivity, péée o domacnost a
dle stupnice jsou potom ptidélovany vyse piispévku. Socialni poradenstvi dle § 37
zajiStuje zakladni (zajisténi pfedani informaci a pomoc pii feSeni obtizné socialni
situace) a odborné socialni poradenstvi (poradenstvi zaméfené na potieby jednotlivych
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skupin). ,,0sobni asistence je terenni sluzba poskytovana osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z duvodu veku, chromického onemocnéni nebo zdravotniho postiZeni,
jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba se poskytuje bez casového
omezeni, v prirozeném socidalnim prostiedi osob a pri cinnostech, které osoba
potiebuje” (108/2006 Sh. § 39). Sluzby rané péce jsou dle § 57 poskytovany terénni
popiipadé ambulantni formou ditéti a rodi¢im ve véku do 7 let, které je zdravotné
postizené nebo je jeho vyvoj ohroZen z divodu nepfiznivého pusobeni socialniho
prostiedi. ,, Sluzba je zamérena na podporu rodiny a podporu vyvoje ditéte s ohledem na
Jjeho specifické potreby.” (108/2006 Sb. § 57). ,,Socidlné aktivizacni sluzby pro rodiny
s détmi jsou terénni, popripadé ambulantni sluzby poskytované rodiné s ditétem, u
kterého je jeho vyvoj ohrozen v diisledku dopadii dlouhodobé krizové socialni situace,
kterou rodice nedokazi sami bez pomoci prekonat, a u kterého existuji dalsi rizika
ohroZeni jeho vyvoje.”” (108/2006 Sbh. § 65). Sluzby socialniho poradenstvi, rané péce a
socialn¢ aktiviza¢ni sluzby jsou dle zakona poskytovany zdarma. SluZba osobni
asistence je zpoplatnéna a podminky jsou stanoveny smlouvou. Zakon o poskytovani
davek osobdm se zdravotnim postizenim a o zméné souvisejicich zadkoni zastituje
davky pro osoby se zdravotnim postizenim. Podle tohoto zdkona se fidi urCeni vyse
piispévkll na mobilitu, zvlastni pomicku, podminky plateb a vydavani prikazi pro

0soby se zdravotnim postizenim.

Ministerstvo $kolstvi mladeZe a télovychovy (MSMT)

Z&ky s poruchou autistického spektra fadime k jedincim se specidlnimi
vzdé€lavacimi potfebami (dale SVP). Piistupy k détem se SVP se v minulosti velmi
¢asto menily. Prvnim dilezitym dokumentem, ktery h4jil jejich zajmy, byla Deklarace
lidskych prav (1948) a pozdgji Umluva o pravech ditéte (1991). Pravo viech déti, tedy i
déti se SVP na vzdélani je zajisténo ustavou CR, respektive jejim ¢lankem 33.
Zékladnim dokumentem pro vzdélavani v CR je zakon 561/2006 Sb. o piedskolnim,
zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdé€lavani. S timto zdkonem souvisi
také vyhlaska ¢. 73/2006 o vzdélavani déti, zaka a studentil se specialnimi vzdélavacimi
potiecbami (novelizace 147/2011 Sb.) a vyhlaska ¢. 72/2006 o poskytovani
poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych poradenskych zatizeni (novelizace
116/2011 Sb.). Pokud se chceme vénovat péc¢i pro déti do 7 let veku, je pro nas dulezita
také vyhlaSka 14/2005 Sb. o piedSkolnim vzdélavani. V soucasné dob¢ jsou snahy o

integraci ¢i dokonce inkluzi déti se SVP do $kol bézného proudu. Déti s poruchou
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autistického spektra mohou byt zafazeny rtiznou formou do jednotlivych typl predskolnich
zatizeni:
1. matefskéd Skola samostatné zfizend pro déti se zdravotnim postiZzenim (pro déti
zrakov¢ postizené, pro sluchové postizené, pro télesné postizené, matetska Skola
logopedicka, matetska Skola specialni),

2. matefska $kola bézného typu (MSMT)

H. Smejkalova a kol. (2006) dale uvadi novy post Krajského koordinatora, ktery vznikl
na zakladé projektu ,,Poradenské sluzby pro klienty sautismem a poruchami
autistického spektra ¢. j. 15 987/ 2003-24, zverejnéného ve Véstniku MSMT ¢ 8/2003. “a
s cilem zajistit specializované, odborné a statem garantované poradenské sluzby pro
osoby s PAS, jejich rodiny a pedagogy ve viech krajich CR. V Jihomoravském kraji je

na této pozici pani Zuzana Zampachova, ktera pracuje pii SPC Stolcova v Brné.

Ministerstvo zdravotnictvi (MZ2)

Ministerstvo zdravotnictvi zajiStuje piedevSsim psychiatrickou pé¢i o jedince
s PAS. K. Thorova (2006) uvadi, Zze néktefi jedinci s PAS se bez psychiatrické péce
neobejdou, avsak bohuzel je malo psychiatrd, ktefi maji s témito pacienty zkusenosti.
Mnoho déti s PAS ma dalsi zdravotni problémy, kviili kterym musi navstévovat i 1€kare,
kteti ale nemaji stakovymi jedinci Zadné zkuSenosti. Z téchto divodu K. Thorova
doporucuje pfipravit 1ékafe i dit€¢ na spolecné setkdni pfedem, piipadné kontaktovat
rodicovské organizace, které maji seznam pracovist’ se vstiicnym piistupem ke klientim
s PAS. V jihomoravském kraji pripravila Apla - jm ve spolupraci s Fakultni nemocnici
novy projekt ,,Skoleni zdravotnického personalu voblasti prace s pacienty
s autismem*. Prvni tfidenni kurz probéhl v pribéhu zaii az listopadu roku 2014 a byl
diky projektu zcela zdarma. Dalsi termin konani kurzu bude upfesnén na strankéch

organizace (Apla — jm, [online]).

3.2 Moznosti péce o déti s PAS do 7 let véku v regionu Brno

K. Thorova (2006) uvadi, ze v Ceské republice existuje nékolik zafizeni, které
poskytuji specidlni predskolni program pro déti s PAS. Tato zafizeni najdeme v Brné,
Sumperku, Praze, Ostravé a Turnové. V Brné se jedné o tiidy pro déti s PAS pii MS, ZS

a praktické 3kole Elpis a MS a ZS na Lidické. Déle je mozné vyuzit moznosti integrace

33



ditéte s PAS do b&zné t¥idy ZS nebo specialni §koly. Seznam piedikolnich zafizeni,

které podporuji integraci jedinci s PAS, je mozné nalézt na portalu Modra beruska.

Specialné pedagogické centrum (SPC) pro déti s PAS vzniklo v roce 2004 pti
ZS Brno, Stolcova 16. Jako prvni §kolské poradenské zatizeni v CR se orientuje pouze
na poradenskou problematiku déti a zaka s PAS. SPC neni oprédvnéno provadét
diagnostiku ani diferencidlni diagnostiku PAS tu provadi klini¢ti psychologové,

pedopsychiatii a také Apla Praha.

Nejvice se do boje o prava jedinci s PAS, kromé jejich rodicl, zapojuje
organizace APLA (Asociace pomahajici lidem s autismem). ,4PLA CR sdruzuje a
zastreSuje verejné prospésné organizace, které uplatnuji postupy a metody pri praci
s osobami s poruchou autistického spektra uzndvané odbornou verejnosti a ve své
cinnosti se ubiraji smérem hlavniho (mainstreamového) terapeutického proudu a nikoliv
alternativnich metod.** (APLA [online]). V souc¢asné dob¢é ma Apla pét fadnych ¢lent
(pro jizni Cechy, severni Cech, stiedni Cechy a Prahu, jizni Moravu a Vyso¢inu). Apla -
JM vznikla v roce 2002 z iniciativy rodic¢t, odbornikti a osob, kterym neni problematika
PAS lhostejna. V soucasné dobé se zaméfuje predevsim na zajisténi osobni asistence a
volnoc¢asovych aktivit pro osoby s PAS a jejich rodiny. Na svych webovych strankach
zvefejnila pro vSechny zajemce o informace z oblasti socialnich sluZzeb pro osoby s PAS
seznam zafizeni, které mohou vyuzit jedinci s PAS od 0 do 80 let. Vzhledem k zaméfeni

diplomové préce jsou zde vybrana zafizeni, ktera poskytuji sluzby détem do 7 let véku.

Osobni asistence

Osobni asistence je terénni sluZzba poskytovand osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z divodu véku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postiZzeni,
jejichz situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba se poskytuje bez ¢asového

omezeni, v piirozeném socidlnim prostfedi osob a pfi ¢innostech, které osoba potiebuje.

Asociace pomahajici lidem s autismem APLA-JM o.s.

APLA-JM o.s. je neziskova organizace s ptsobnosti na tizemi Jihomoravského kraje Za
dlouhodobé cile si zaméstnanci vytycili vybudovani sit¢ osobni asistenc¢ni sluzby v
rodindch déti a dospélych s poruchou autistického spektra, zajima se o zmény
Vv legislativé a zajist'uje osvétovou ¢innost (Apla—jm [online]).

V¢ékova kategorie: 2 az 65 let
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Adresa: Flignerova 30, 613 00 Brno, tel.: 548 220 345, e-mail: kancelar@apla-jm.cz,

web: www.apla-jm.cz

Eliada, Slezska diakonie

Poslanim stfediska ELIADA Brno je ditéti s postizenim a jeho rodiné poskytnout
pomoc, péci a podporu pii zvladani béznych c¢innosti v jeho pfirozeném prostiedi.
Cilovou skupinu stfediska tvoti déti a mladi dospéli ve veéku 0 - 26 let s télesnym,
mentalnim nebo kombinovanym postizenim a PAS (Eliada, [online]).

Vékova kategorie: 1 az 26 let

Adresa: Kamenna 21, Brno-Styfice 63900, tel.: 543 210691, e-mail:
eliada@slezskadiakonie.cz

web: www.eliada.cz

Denni stacionare

V dennich stacionafich se poskytuji ambulantni sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z divodu véku nebo zdravotniho postizeni, a osobdm s chronickym
duSevnim onemocnénim, jejichZ situace vyZaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické

osoby.

Ustav socialni pé€e pro télesné postiZzenou mladeZ Kocianka

Zakladnim cilem sluzby je nacvik potfebnych dovednosti, aby osoby se zdravotnim
postiZzenim byly co nejméné zavislé na péci okoli. Soucasti jsou vychovné, vzdélavaci a
aktivizacni Cinnosti, rehabilitace a socialné terapeutické ¢innosti. Poskytuje i sluzbu
tydenniho stacionaie (Kocianka, [online]).

Vékova kategorie: 0 - 40 let

Adresa: Kocidnka 2, Brno, 61247, tel.: 515504271, e-mail: miloslav.palus@kocianka.cz

web: http://www.kocianka.cz/sluzby-kocianky/denni-stacionar

Tvdenni stacionare

V tydennich stacionafich se poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z divodu véku nebo zdravotniho postizeni, a osobdm s chronickym
dusevnim onemocnénim, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické

osoby.
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Diakonie CCE - stfedisko BETLEM

Zatizeni poskytovatele: Integrované centrum sluzeb Domov Narnie poskytuje ubytovani
a péci mladym lidem s té¢zZkym mentalnim nebo kombinovanym postizenim ¢i PAS.
Dopoledne navstévuji klienti Zakladni a Praktickou Skolu Hustopece na odlouceném
pracovisti v Morkuvkach, odpoledne jim program zajistuji vychovatelé. Klientim
z blizkého okoli poskytuji i sluzbu denniho stacionaie (Diakonie CCE, [online]).
Vékova kategorie: 1 - 26 let

Adresa: Morkavky 129, 691 72 Klobouky u Brna, Tel.: 519423195, e-mail:
narnie@betlem.org

web: www.betlem.org/narnie

Zamecek Strelice, prispévkova organizace

Poslanim Tydenniho stacionafe je poskytovani pobytovych socialnich sluzeb s dirazem
na respektovani prav, pratelskou atmosféru a piijemné prostiedi, s cilem zachovat a
rozvijet svou sobé&stac¢nost, spolecenské navyky a dovednosti klienti. Osobam ve v jiné
vekové kategorii poskytuje i sluzbu denniho stacionare (Zamecek Stielice, [online]).
Vékova kategorie: 3 - 64 let

Adresa: Tet¢icka ¢. ev. 311/69, Stielice, 664 47 Stielice u Brna, tel.: 547 422 811, e-
mail: ustav@iol.cz

web: www.zamecekstrelice.cz

Rana péce

Rana péce je terénni sluzba poskytovana ditéti a rodicim ditéte ve véku do 7 let. Sluzba
je zameétena na podporu rodiny a podporu vyvoje ditéte s ohledem na jeho specifické

potieby.
Asociace pomahajici lidem s autismem APLA - JM o.s.

DOTYK II - rana péce

Centrum Dotyk poskytuje sluzby rané péce détem s PAS a jejich rodinam. Déle ve svém
sidle nabizi odpoledni c¢innosti pro déti a ur€it€¢ v upravenych prostorach,
prizptisobenych osobam s PAS (Dotyk, [online]).

Palackého namésti 195/8, 664 91 Ivanéice, tel.. 603 865226, e-mail:
dotyk2@seznam.cz

web; www.dotyk?2.cz
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Obcanské sdruzeni LOGO

Obcanské sdruzeni Logo poskytuje sluzby rané péce klientiim s poruchami komunikace
a hybnosti. Vénuje se také osveté verejnosti o tézkych poruchdch komunikace a
hybnosti, pravidelné¢ porada konferenci ke svétovému dnu koktavosti (Obcanské
sdruzeni LOGO, [online]).

Vsetinska 527/20, 639 00 Brno 39, tel.: 543 242 625, e-mail: oslogo@oslogo.cz

web: www.0slogo.cz

3.3 Priibéh logopedické péce u jedincii s PAS

U jedincii s PAS je nutné vénovat se také komunikacni terapii, kterou zajistuje
nejCastéji tym specialist, kam fadime pedagogicky personal ve specialni $kole,
Skolského nebo klinického logopeda a dal3i odborniky z oblasti zdravotnictvi (Thorov4,
K., 2006).

Jak vyplyva z autorCiny bakalarské prace, cesta od podezieni k urCeni diagndzy
je Casto velmi dlouha a rodina takového ditéte se mlize ocitnout ve vakuu, kdy neni
ditéti poskytovana dostatecnd péce, pravé z divodu chybéni diagnézy. Logopedicka
péce je rodinam Casto poskytnuta az na vlastni zadost kolem veéku 5- ti let, kdy uz byva
problém s piipadnym nastavovanim nékterého ze systému AAK. I tak vétSina rodicu
z vyzkumného vzorku pozorovala jiz ptil roku po zah4jeni pravidelnych logopedickych
terapii pokroky ditéte v komunikaci. Zlepsilo se pifedev§im navazani a udrzeni o¢niho
kontaktu a porozuméni jednoduchym pokyntim. Z vysledkl Setieni je také patrné, ze
pied navstévou logopeda pouzivala néktery ze systémt AAK pouha tfetina respondentl,
ostatni se stémito systémy seznamili az pii navstévach u logopeda. Diky podpoie
komunikace pomoci AAK dnes vice nez polovina déti zvyzkumného vzorku

komunikuje mluvenou fe¢i (GajdoSikova, H., 2013).

Jak jiz bylo uvedeno, pfi praci s jedinci S PAS je nutné rozvijet vSechny tfi
oblasti naruseni, tedy nejen komunikaci, ale i socialni interakci a ptedstavivost. Prace
logopeda tedy spoc¢iva v nacviku efektivni komunikace, ktera jedinci umozni socialni
kontakt s okolim a bude pfi ni mozné pracovat s piedstavivosti. Jak uvadi J. Klenkova

(2003), tohoto je mozné nejcastéji dosadhnout pravé vyuzivanim metod AAK.

Pied zahajenim logopedické péce je nutné provest logopedickou diagnostiku,

diky které logoped urci schopnosti ditéte a oblasti nutné podpory. 1. Kejklickova (2011)
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tika, ze tkolem logopedické diagnostiky neni jen urceni poruchy a jejiho stupné, ale
také je zapotiebi zjistit, zda se jedna o samostatnou nebo symptomatologickou poruchu,
a predev§im vypracovat prognozu a plan pro dalsi praci s klientem. U vsech klienta
logoped provadi komplexni logopedické vysetfeni, které hodnoti anamnestické Udaje,
motorické schopnosti a kognitivni dovednosti. Déle se zamétuje na cilené logopedické
vySetieni, diky kterému zjisti, zda ma dit¢ komunikacni obtize diky nespravné
artikulaci, Spatnému porozuméni, nedozralému fonematickému sluchu nebo jinému
problému. Dulezité informace o schopnostech jedince davaji logopedovi i odborna
I¢katska vysetfeni, nejCastéji zoboru neurologie, psychologie ¢i psychiatrie.
V nékterych pripadech se muze stat, ze pravé logoped, diky této diagnostice projevi

podezieni na moznou PAS a odesle dité k vySetieni (Neubauer, K., 2003).

Logopedicka diagnostika PAS Uzce souvisi s diferencidlni logopedickou
diagnostikou. Diferencialni diagnostika je podle J. Dvotaka (2007) proces, jehoz cilem
je na zakladé porovnavani symptomt, které jsou specifické pro urcitou diagnozu, urcité
diagnézu a vyloucit diagnosticky omyl. Zdména symptomii muize totiz dle K.
Neubauera (2003) negativné ovlivnit prubéh a vysledky celé terapie. M. Vosmik a L.
Bélohlavkova (2010) uvadi, ze muze dojit k zdméné Aspergerova syndromu a
specifickych poruch u¢eni (SPU) ¢i poruch chovani nebo lehké mozkové dysfunkce
(LMD). Dulezita je také diferencialni diagnostika jednotlivych PAS.

K. Thorova (2006) uvadi, ze PAS primarné povazujeme za poruchy komunikace.
Protoze je skupina jedinci s PAS velmi rozmanita, budou se lisit i jednotlivé pfistupy
v terapii. S. Richman (2008) uvadi jako zaklad tspé$né terapie ,,Stanoveni realnych
ctlii“. U jedinct s détskym autismem je cilem logopedické terapie naucit déti
dorozumivat se (vétSinou za pouZiti metod AAK) a dat mu pevny denni rezim. V préaci
s témito jedinci je proto nutné pracovat v prostiedi, které je strukturované, vyuZivat
vizualizace prostiedi a zavést §kalu odmén. E. Skodova (2003) zmifiuje také dtlleZitost
psychofarmak pii terapii nékterych jedinca. Klienti s Aspergerovym syndromem maji
podle E. Skodové (2003), K. Thorové (2006) a dalsich nadpramémou inteligenci a jsou
schopni uzivat mluvenou fe¢, i kdyz je jejich sdéleni Casto nesrozumitelné. S. Richman
(2008) povazuje za dulezité rozvijet v ramci terapie nejprve receptivni slovni zasobu a
teprve v ndvaznosti na ni pracujeme s vyjadiovanim. E. Skodova (2003) upozoriiuje, Ze
jedinci s Aspergerovym syndromem nemaji primarné problém s artikulaci hlasek, ale ve

Skolnim véku se objevuje tzv. ,, komunikacni deficit* (problém v socidlni komunikaci a
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interakci). A. Rihova (2012) povaZuje v ramci rozvoje pragmatické roviny feéi za velmi
dulezity nacvik modelovych socialnich situaci. V ramci logopedické terapie bychom se
tedy mé¢li dle M. Vosmika a L. Bé€lohlavkové (2010) zaméfit 1 na nacvik vSech tii
oblasti socialnich dovednosti — dovednost spravné vnimat, dovednost spravné chdpat,

dovednost spravné sdelovat a reagovat.

Terapeutické strategie uzivané pii rozvoji komunikace osob s PAS dé¢li V.
Lechta (2011) na terapie fizené logopedem (direktivni fizeni odbornikem), terapie
zamefené na dité (prizpusobeni ditéti, pragmaticka rovina) a hybridni model (spojuje
vySe uvedené, vyuZzivaji ho naturalistické teorie). M. Vosmik a L. Bélohlavkova (2010)
uvadi, Ze v terapii jedincu s Aspergerovym syndromem je nejcastéji uzivano prvku
kognitivné-behavioralni terapie, kterd se zaméfuje na zménu mysleni a chovani. Tato
metoda ma vSak jedno vyznamné omezeni, kterym je vék (min. 11 let), z davodu

potiebné spoluprace.

A. Rihova (2012) dale uvadi duleZitost funkce logopeda v osvétové &innosti,
ktera ma za cil vysvétlit predev§im pediatrim, specialnim pedagogiim a psychologlim

nutnost logopedické intervence u téchto jedinct jiz v raném véku.

Shrnuti

Péce o deti s PAS je organizovana predevsim ministerstvem socidalnich veci,
ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy a ministerstvem zdravotnictvi. Vzdélani
Jedinciim s PAS zajistuje Deklarace lidskych prav a od roku 1991 i Umluva o pravech
ditéte. V regionu Brno zajistuje péci o osoby s PAS predeviim SPC Stolcova pri
speciadlni skole pro deti s PAS a APLA — JM, kterd zajistuje sluzby osobni asistence,
vzdélavaci kury a z&jmové krouzky pro klienty. Rodiny déti S PAS nejcasteji vyuzZivaji
sluzeb osobni asistence a rané péce. Dale maji osoby s PAS moznost vyuZzit denniho
staciondre na Kocidnce a tydennich staciondiii Diakonie CCE a zdmecku Strelice.
Logopedicka péce o jedince s autismem se soustredi predevsim do ordinaci Klinickych
logopedii. Logoped pri prvnim setkani s klientem provadi logopedickou a diferenciélni
diagnostiku, aby mohl urcit nejvhodnéjsi postup terapie a pripadnou prognozu. U
Jjedincu s Aspergerovym syndromem klademe diiraz na ndcvik socidalnich dovednosti.

Logoped by mél kromé logopedické intervence zajistovat i osvétovou cinnost.
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4 Rozvoj komunikacnich dovednosti pomoci AAK

4.1 Cil, metody a techniky vyzkumu

Hlavnim cilem vyzkumného Setfeni byla analyza pribéhu zavadéni

alternativniho  komunikacniho systému u ditéte s poruchou autistickeho spektra

Vv domacim prostiedi a v prostifedi mateiské Skoly.

Ve vyzkumném Setieni byly stanoveny tyto parcialni cile:

>

analyza vyuzivani systému AAK v integraci v MS a jeho vliv na praci s

chlapcem;

sledovat rozvoj komunikac¢nich dovednosti s vyuZitim AAK u vybraného

chlapce po dobu 6 mésicti v domacim prostiedi a v prostiedi matei'ské skoly;

zjistit nazory asistentky, rodiny a pracovnika rané péce na chlapcovy schopnosti,

a jejich nasledna analyza.

Metodologie vyzkumneého Setieni

V ramci vyzkumného Setfeni byly pouzity nasledujici metody a techniky:

osobni pripadovd studie — studium chlapce sPAS, zjisténi zdravotnich,
socidlnich a osobnich faktort, které ovlivnily jeho dosavadni vyvoj a sledovani
jeho pokroki v ramci uzivani systému AAK;

pozorovani — pozorovani chlapce v piimé interakci s intaktnimi détmi v ramci
integrace v MS a prace s chlapcem v domacim prostiedi v ramci rané péée;
analyza dokumentace - zpracovani vysledki vySetieni neurologickych,
logopedickych a psychologickych, které byly u chlapce provedeny. Zpracovany
byly také informace z propusténi z porodnice;

zpracovani pisemné ankety — pisemna anketa tykajici se schopnosti a dovednosti
chlapce v soucasné dobé. Anketu vyplnili rodice, pedagogové z MS a pracovnik

ran¢ péce.
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Diplomova prace sestava ze dvou casti. Teoreticka ¢ast prace je realizovana
monografickou metodou a ma charakter kvalitativniho vyzkumu, ktery analyzuje

odbornou ¢eskou i zahranicni literaturu a porovnava rizné informacni zdroje.

Ke zjisténi informaci v ramci empirické ¢asti bylo pouZito metody kvalitativni a
to formou osobni pripadové studie, pozorovani a zpracovanim pisemné ankety. Ve
vyzkumném S$etieni bylo vyuzito metodologie kvalitativniho Setfeni v rdmci zpracovani
osobni ptipadové studie s vyuZitim metody pozorovani a nestrukturovanych Skalovych
dotaznikd — formou podrobné pisemné ankety, které byly urCeny rodi¢um, asistentce a
pracovnici rané péce. Pisemna anketa byla respondentim pifedana ve formé tisténé i
s moznosti vyplnéni elektronické verze. Hlavnim vychodiskem prace bylo pozorovani
ditéte v domacim prostfedi i prostiedi matefské Skoly a to jak pfi hte, tak pii plnéni

strukturovanych ukold a uzivani systému PECS ke komunikaci.

Pisemna anketa obsahovala 16 otazek, u kterych bylo nutné vybrat miru
schopnosti v ramci jednotlivych vyvojovych oblasti (komunika¢ni dovednosti, socialni
dovednosti, urovein sebeobsluhy, porozumeéni, zrakové a sluchové vnimani, tiroven hry a
imaginace). Vyjadfeni bylo umoznéno na Skéle 0 — 10, kdy nula znamenala, Ze danou
oblast nezvlada vibec, desitka, Ze nema s oblasti Zadny problém. Ke kazdé otazce byl
pozadovan slovni komentéf, alespoii o dvou vétach, kde mél respondent vyjadfit

subjektivni nazor na chlapcovy dovednosti a schopnosti.
Samotny text pisemné ankety je soucasti priloh diplomové prace (viz. Ptiloha ¢. 1).
éasovy harmonogram

Vyzkumné Setfeni bylo realizovano v rodinném prostiedi a v prostiedi matefské
Skoly, kam je chlapec integrovan. Pii navstévach byla sledovana mira schopnosti a
dovednosti chlapce, piinos z vyuZivani systému AAK a také spolupréce rodiny a Skoly.
V pribéhu Setfeni byly ziskané informace dale konzultovany s matkou. Déle rodina
poskytla zdravotni dokumentaci a podklady pro zpracovani piipadové studie, ktera je

S jejich svolenim soucasti diplomové prace.

V ramci navstév pracovnika rané péce byl chlapec sledovan od fijna 2014 do
biezna 2015 a to kazdych 14 dnt vzdy 1 hodinu, kdy probihala intervence. V pribéhu
listopadu 2014, ledna a biezna 2015 probéhly také navitévy v MS, kde byl chlapec

pozorovan pii skupinové i individudlni praci ve tfidé a pfi praci s asistentkou.
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V pribéhu mésice biezna 2015 probéhlo zpracovani pisemné ankety, kterou respondenti
vypliovali v prosinci 2014 a bieznu 2015. Zavéry vyzkumného Setfeni byly

zpracovany Vv zavéru mésice biezna 2015.
4.2 Charakteristika mista, kde probihal sbér dat (Mé, rodina)

Sbér dat probihal v ramci poskytovani a sledovani rané péée v domacim prostiedi
chlapce po dobu Sesti mésicu (fijen 2014 — biezen 2015) dvakrat aZ tfikrat mésicné
(vZdy jedna hodina) a tfemi navstévami (listopad 2015, leden 2015, biezen 2015, vZdy

v ramci dopoledni ¢innosti) v mateiské Skole, v niZ je chlapec integrovany.

Chlapec zije v rodinném domé s matkou a otcem. VétSinu Casu travi s matkou,
protoZe otec pracuje mimo domov a dojiZzdi pravidelné na vikendy a snaZi se se synem
travit co nejvice ¢asu. Na matku je chlapec hodné€ navéazan. Pii praci neustale kontroluje,
zda ho matka sleduje a Zada jeji pozornost. V domé ma chlapec vytvotfené zazemi, ma
vlastni pokoj, ale nejvice Casu travi v obyvacim pokoji, kde mé pracovni stolecek a
denni rezim. S dennim reZzimem chlapec pracuje jak doma, tak v integraci v matetské
Skole. V domé jsou také rtizn¢ rozmisténa procesudlni schémata (toaleta, umyvani
rukou, svlékani a oblékani), ktera chlapci umoznuji samostatnou sebeobsluhu. Matka se
snazi chlapci nabizet mnoho aktivit k rozvoji a motivovat ho Kk fizené ¢innosti. Jak jiZ
bylo uvedeno, chlapec ma stoleCek, u kterého pravidelné¢ pracuje s matkou nebo
pracovnici rané péce. V obyvacim pokoji ma chlapec krom¢ denniho rezimu i velkou
tabuli s nejvice uzivanymi komunika¢nimi kartami, aby mohl v pfipadé potieby vybrat

pozadovanou kartu a fict, co chce.

Matetskd Skola, kterou chlapec navstévuje, je dvoutiidni vzdélavaci zafizeni
S maximalnim poctem 42 déti. Chlapec matetskou $kolu navstévuje na 4 hodiny denné
s asistentkou od zaii 2014. Na jeho zafazeni do kolektivu, spolupracovalo vedeni
mateiské $koly se specialné pedagogickym centrem pro jedince s PAS. Pracovnik centra
do MS pravideln& dojizdi konzultovat chlapciiv vyvoj a potiebné zmény, aviak matka
neni k témto konzultacim zvana a ani ji nejsou pfedavany podrobnéjsi informace. Ve
tfidé ma chlapec vytvofeny denni rezim, procesudlni schémata v Satn¢ a na toaleté, pro
individualni praci vybavilo vedeni §koly mensi mistnost, dle potieb chlapce, kam chodi

pravidelné kazdy den plnit ukoly. Asistentka ma osobni zkuSenosti s détmi s PAS a

peclivé pfipravuje material i denni rezim. Ve spolupraci s matkou pfipravuje nové
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obrézky, se kterymi s chlapcem nasledné pracuje. Spole¢nych aktivit, kromé pobytu
venku se chlapec zatim nezlcastituje. Dle pani asistentky jej ostatni déti nekontaktuji.
V piipadé, ze jde za détmi chlapec sam, vétSinou jim bere hracky a do hry se nepiidava,
coz détem vadi. Déti také nemaji rady jeho Casté jeCeni a béhani, které v posledni dobé

také stale Castéji dopliuji afektivni zachvaty.
4.3 Charakteristika vyzkumného vzorku (OA, RA, lékaiské zpravy)

Osobni anamnéza

Chlapec nyni ve véku 5 let a 4 mésice. V soucasné dobé¢ integrovany v mateiské

Skole s asistentkou na 4 hodiny denng¢.

Prubéh tehotenstvi byl komplikovany z divodu akutni nefritidy matky v 5.
mésici a padu matky na bficho v 8. mésici, pravdépodobné v oblasti hlavicky plodu.
Té&hotenstvi vSak nebylo vedeno jako rizikové. Porod probihal ve fakultni nemocnici.
Chlapec je narozen z prvniho téhotenstvi matky piirozenym vyvolavanym porodem
zahlavim v listopadu roku 2009 — napil se plodové vody, muselo byt provedeno
odsavani, které pravdépodobné zptsobilo nasledny kefalhematom. Novorozenec byl
zraly, avSak velky. Pii porodu mél pupe¢nik omotany kolem krku. Pfi narozeni, které
probéhlo ve 41. tydnu téhotenstvi, byla hmotnost chlapce 4140g a délka 51 cm. Apgar
skore udavalo hodnoty 8-9-9, se ztratami ve svalovém tonu a barvé v prvni minuté a
V paté a desaté minuté v barvé. Na kizi v podbfisku a v levém tiisle se objevil papildzni
vysev. Béhem pobytu v porodnici byl chlapci proveden bézny screening PKU
(fenylketonurie), kycle, hypotyreézy (snizené funkce Stitné zlazy), pulsu AF
(vyhodnoceni pulsu velké stehenni tepny v levém tisle - souvislost s vrozenou vadou
srdce), katarakty a CAH (vrozena nedostate¢nost funkce nadledvin) s negativnim
vysledkem. V pribéhu pobytu méla matka obtize pti kojeni (nedostate¢na laktace) a byl
nutny piikrm, poté zacal chlapec prospivat. Proveden byl také ultrazvuk kycli a
doporuceno Siroké baleni plen. Propusténi do domaciho prostfedi probéhlo 4. den po
narozeni s vahou 3980g a diagn6zami P831 Novorozenecky toxicky erytém (vyrazka na
kazi, ktera po n¢kolika dnech mizi), P120 Kefalhematom zpiisobeny poranénim za
porodu (krvaceni pod okostnici kosti lebe¢niho krytu, ustupuje do n¢kolika tydni) a
P835 Vrozena hydrokéla (nahromadéni tekutiny v obalech varlete, mélo by se do roku

vstiebat). Po propusténi pouzivali Frejkovu pefinku, coz je ortopedickd pomucka k

43



1é¢bé vrozenych vad (vykloubeni) kycle, kterd se vkladd mezi koncetiny a slouzi k
udrzeni abdukce.

Matka jiz od narozeni udavala normélni psychomotoricky vyvoj. Od tietiho
mésice cvicili Vojtovu metodu z divodu povolenych bfiSnich svala. Lézt zacal v sedmi
mgésicich, samostatna chiize nastoupila v 11 mésicich. Prvni slivka se objevila asi
v 18. mésicich, ve dvou letech ovladal asi sedm slov. Poté doSlo k regresu a kolem t¥i
let zvladal funkéné uZit asi dvé slova, jinak spiSe zdvojovani slabik. Kojen byl chlapec
do jednoho roku s piikrmy, poté pfijimal béZznou batoleci stravu doplnénou dokrmem i
v noci. Asi od dvou let se projevuje vybérovost v jidle, ktera trva dodnes (ji pouze
pecivo, neji béznou stravu, do konce roku 2014 drZeli i bezlepkovou dietu, nyni se snazi
opét zalit s bé&znym stravovanim). Oc¢kovani probéhla Fadné podle ockovaciho
kalendaie a byla doplnéna o vakcinu Prevenar. Pozdé¢ji matka uvadi, ze po druhém

o¢kovani hexavakcinou pozorovala u chlapce zmény v komunikaci a socialnim chovani.

V soucasné dobé& chlapec zvlada béziné sebeobsluzné cinnosti s vyuZitim
procesualnich schémat pod dozorem dospélé osoby. Komunikuje stale ukazovanim a
vodénim osob k pfedmétim, jeho z4jmu. Pomalu za¢ind vyuzivat komunika¢ni karticky
k ziskani oblibenych pochutin, maminka se snaZzi zkouSet s nim komunikaci pomoci
vétného pruhu a karty ,,ja chci. Diky tomu, Ze rodina nyni vice pracuje s dennim
rezimem, zda se chlapec vice zklidnény a jisty, a v domacim prostiedi se objevuje méné
afekt. Chlapec ma velmi dobrou zrakovou pamét’. UCi se pismena pomoci aplikaci
na iPadu. Nékolikrat z nabidnutych pismem poskladal slovo, jehoZ obraz mé uloZeny
v paméti. Bohuzel stdle pracuje s malou soustiedénosti a spolupraci. Nereaguje na
pokyny ,,podej, vem*, kdyZ ma dobrou naladu, ob¢as se podafi ukazovani pii otazce
»kde je?*. Aktualné rodina citi, ze je chlapec velmi rozladény z navstév v MS.
Pravdépodobné z nedostateéné komunikace mezi MS a rodinou (pedagogiéti pracovnici
maji své metody, které nechtéji piizpiisobovat potiebam chlapce, a naopak rodina zase
nechce chlapce doma uplné svazovat pravidly a chce mu dat trochu volnosti) vznikaji

situace, které chlapce stresuji a vedou k ¢ast&jsim afektim.

Rodinna anamnéza

Chlapec Zije v aplné rodiné s obéma rodi¢i. Sourozence zatim nema. Matka
(ro¢nik 1975) je doma a peCuje o syna. Zdravotni stav matky je dobry, v minulosti ji

byla provedena konizace ¢&ipku v prvnim stadiu. Pavodnim povolanim je matka
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graficka, nyni peCuje o chlapce, ktery navstévuje predSkolni vzdélavaci zatizeni pouze
na 4 hodiny denné. Babicka z matCiny strany je zdrava, u dédecka se opakované
objevuje nefrolitiaza (ledvinové kameny). Otec (ro¢nik 1974) je zdrav, pracuje jako
technik. Jeho otec trpi na casté migrény, matka je zdradva. V Sir§i rodiné bylo
diagnostikovdno ve dvou pripadech mentalni postiZzeni. Sestra matky otce byla
umisténa v Ustavu (mentalni postizeni), zemiela po onemocnéni meningitidou. DalSi
sestra ma vnucku pravdépodobné s mentalnim postizenim — nedokadZze se o0 sebe

postarat. Zadna dal3i rizikova onemocnéni se v rodiné nevyskytuji.

Shrnuti vysledka lékarskych zprav

Vychozi 1€katskou zpravou pro zajisténi odborné péce pro chlapce a urceni jeho
diagnozy byla tydenni hospitalizace na klinice détské neurologie Vv fijnu roku 2012,
tedy ve véku chlapce 2,11 let. V ramci tohoto pobytu chlapec absolvoval vySetieni
magnetickou resonanci mozku (dale MR) v celkoveé anestezii z divodu retardace
v expresivni i percepéni slozce teCi, EEG vySetieni a psychologické vySetieni.
K diagnostickému pobytu byl chlapec pfijat z divodu potieby potvrzeni podezieni na
poruchu autistického spektra. Chlapec byl v této dobé velmi impulsivni a vztekavy,
objevovaly se u n¢j ob¢asné automatismy (otaceni hlavou, grimasy v obliceji, davani
rukou pied oblicej). Do této doby nebylo provedeno vysetieni sluchu, ale dle matky
slySel a jednoduché pokyny neplnil pravdépodobné z neporozuméni. Pii vstupnim
vySetieni nebylo mozno vysetfit v§echny oblasti, protoze chlapec nespolupracoval a
nereagoval na vyzvy. Ztéchto vySetfeni a pozorovani chlapce dospéli odbornici
Kk uvedenym zavéram. Pii MR byly prokazany normalni intrakranidlni poméry —
mozkomozeckova tkan bez patologie, normalni rozlozeni $edé i bilé hmoty, normalni
mozkomiSni prostory. Také EEG graf neprokazal zadné loziskové zmény ani
epileptickou aktivitu. Laboratorni odbéry byly také v normé. Rodin¢ byla doporuc¢ena

jeste vySetfeni na foniatrii a genetice.

V ramci psychologického vySetieni byla vySeti‘ena oblast socidlniho chovani,
fefi a komunikace, predstavivosti a hry z divodu podezieni na moznou poruchu
autistického spektra. Chlapec jiz diive (srpen 2011) navstivil klinického psychologa,
ktery doporucil sluzby rané péce a prozatim diagnostikoval autistické rysy. Pfi pobytu
probéhlo dalsi kontrolni vySetieni s cilem urceni diagnozy. V oblasti socialniho chovani

m¢él chlapec vtomto obdobi velké nedostatky. Nerecagoval na pokyny dospélého,
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zajimal se pouze o objekty svého zajmu, pokud je nedostal, vztekal se a fyzicky druhé
osobé& naznacoval, Ze jeji pfitomnost neni zadana. O¢ni kontakt byl velmi slaby, teméi
zadny. Velmi rad se vSak tulil a mazlil, ale nediferencoval (obejme i ciziho ¢lovéka,
pokud ho zaujme). Céaste¢né se zlepSuje kontakt s détmi (jiZ je fyzicky neatakuje, pokud
se mu néco nelibi). V oblasti feci a komunikace bylo zji§téno, Ze chlapec uzival né€kolik
slabik k oznac¢eni maminky (ma, mama, mami) a opakoval néktera slova. Témét nikdy
nevyuZival kompenzaéni komunikaci pomoci gest a vibec nereagoval na pokyny a
zédkazy. Dle domaciho pozorovani matky slySel a reagoval na znamou znélku v televizi.
V prubéhu vySetieni spontanné vokalizoval, piskal, mrucel a pokaSlaval. V rdmci hry se
pii odborném vysetfeni projevovala predev§im mechanickd hra (fady), zajimaly ho
Cisla, znacky a zvukové ¢i technické hrac¢ky. Pokud ho hracka zaujala, dokazal si sém
hrat dlouho, nékdy zapojil i matku — podaval ji soucastky a vedl ruku ke stavéni.
Obecn¢ mél chlapec v uvedeném obdobi rad vodu, v minulosti ho bavilo pousténi vody
(to uz se podatilo potlacit). V knihéach s oblibou listoval, nesledoval v3ak obréazky, ale
spiSe pohyb, hmatovy vjem a zvuk listd. Chlapec jiz ve véku 2,11 let mél velmi
dobrou pamét’ (pamatuje si mistnosti a mista i po delsi dob¢). Bohuzel nebylo mozné
puzzle, doplnil tvary i po rotaci. Jemna i hruba motorika byly na dobré arovni.
Vysledkem vySetieni psychologem byla diagnoza détsky autismus se stiredné tézkou
symptomatikou. Rodin¢ bylo doporu¢eno kontaktovat SPC pro déti s PAS a vyhledat

alternativni komunikac¢ni systém, se kterym zacnou pracovat.

V Unoru 2013 absolvoval chlapec diagnosticky pobyt v soukromém zatizeni, kde
navstivil rehabilitatniho 1ékafe, foniatra, neurologa, logopeda a psychologa.
Rehabilitacni 1ékat po vySetfeni u chlapce diagnostikoval poruchu rovnovahy a jemné
motoriky a doporucil pravidelné rehabilitace a ergoterapie. Foniatrické vySetifeni zadné
zdvazné zmeény neprokdzalo. VysSetfeni laryngu nebylo mozné z divodu chlapcovy
nespoluprace. Neurologicky nalez uvadél lehky hypotonicky syndrom, nevyhranénou
lateralitu a plochou nohu. V ramci psychologického vySetieni opét nebyla uréena
vyhranénost laterality (v ¢innostech spiSe upfednostiioval pravou ruku, psaci nacini, ale
bral do levé). Z divodu odmitani spoluprace nebyly provedeny standardizované
testy, pouze v ramci pozorovani bylo zjisténo, Ze chlapec zvladal pfifazovani barev,
vkladéani tvarti do vyfezi, ale na slovni pokyn nepodaval ani neukazoval, odmital také

jakoukoli napodobu (stavéni kostek, grimasy). Psycholog doporucil predevSim
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limitovat chlapce v ¢innostech (pozadovat dokonceni, tklid a az poté dalsi hra) a dale
rozvijet chlapcovy schopnosti v§emi smysly. Vhodné by bylo také zatazeni chlapce do
kolektivu MS, aby se naudil pravidlaim a komunikaci s vrstevniky. Klinicky logoped se
v rdmci tydenniho pobytu vyjadiil ke komunikacnim schopnostem chlapce. V ramci
diagnostiky bylo u chlapce provedeno vySetieni fonematického sluchu. Dle tohoto
vySetfeni nebyl ve véku 3,3 roky u chlapce fonematicky test rozvinut, ale vzhledem
K problémim s porozuménim nebylo mozné jeho vysledky brat jako smérodatné.
V pribéhu pobytu v ordinaci logopeda chlapec projevoval velky zajem o zvukové
hracky, hral si s nimi, ale opét nepracoval podle pokynti. Dale byl u chlapce proveden
test aktivni mimické psychomotoriky dle Kwinta. T ptes kratkodobou spolupraci a
nutnost neustalého upozornovani a motivovani byl test dokoncen s vysledkem,
odpovidajicim ve€ku. Chlapec vSechny body zvladne, ale aktivné je nepouZiva.
V prubéhu vysetieni fe¢i se logoped zaméfil na vSechny jazykové roviny. V ramci
lexikalng-sémantické roviny byl zjistén velky nedostatek jak v aktivni (max. 5 slov -
podstatna jména), tak v pasivni (velkému mnozstvi slov, i konkrétnich nerozumél,
abstraktni slova nechapal viibec) slovni zasob&. Morfologicko-syntakticka rovina nebyla
témé&f rozvinuta, komunikoval pouze neverbalnim deklarovanym ukazovanim.
Foneticko-fonologicka rovina byla testovana pomoci vysetfeni fonematického sluchu,
ktery prokdzal velkou nedostateCnost. Izolované se dafila pouze vyslovnost hlasek
prvniho artikula¢niho okrsku P, B, M, obcas i ve spojeni se samohlaskami. V ramci
pragmatické roviny doporuéil klinicky logoped rytmizaci a zavedeni aktivniho
uzivani systému AAK (nejprve zkouset s fotkami), aby dokazal vyjadtit zakladni
potieby. Logoped u chlapce zaznamenal také projevy ADHD a doporucil sledovani a
piipadné vysetfeni. Dale bylo mamince doporuceno, aby zkontaktovala ranou péci,

ktera by jim mohla pomoci nastavit domaci rezim a zac¢atek komunikace pomoci AAK.

Kontrolni psychologické vySetieni z listopadu 2014 pro posouzeni aktualni
urovné psychomotorického vyvoje u chlapce ve véku 5,1 let bylo provedeno klinickym
psychologem, kterého chlapec navstévuje jiz od roku 2011. V Gvodu psycholog
smatkou diskutovali aktualni stav. Od za¥i byl chlapec umistén v nové MS
s asistentkou, kde se po pocateCnich afektivnich stavech objevily vétsi uspéchy
Vv rezimové oblasti i diky zavedeni komunika¢niho systému pomoci PECS. Nadale vSak

bylo nutné u chlapce fesit afektivni stavy se sebeublizovanim, kdy se jevilo jako velmi
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obtizné urcit pfi¢inu. Velmi rusivé okoli chlapce vnimé jeho Casté skieky a zvukové
vylevy.

V ramci vySetfeni hodnotil psycholog hrubou i jemnou motoriku, komunikaci, socialni
chovani a rozumové schopnosti. V ramci hrubé motoriky vidél psycholog problém
pouze v odmitani her s mi¢em. Vizuomotorickou koordinaci hodnotil vySetiujici jako
béznou a umérnou véku. Kresba chlapce byla v uvedeném obdobi na Urovni
hlavonoZce, na druhou stranu dokazal napodobit pismenka a ob¢as i napsat pomoci
tiskacich pismen slovo (ale piedpoklada, Ze tato dovednost je postavena pouze na
percepCnich a pamétovych funkcich). Komunikace chlapce pomoci vyznamovych
slivek byla stdle velmi ojedinéla, jen obc¢asné uziti slivka ne a spontanni
napodobovani zvuka zvifat a dopravnich prostfedkt. Gesta a mimiku ke komunikaci
vyuzival dle vySetfeni ostrivkovité, kdyz néco pozadoval, vedl ruku dospé€lého,
vyjimecné se objevovalo samostatné ukazovani. Chlapcovy spontdnni zvukové projevy
se v dob¢ vySetieni jevily pfedevS§im jako modulované Zvatldni. Porozuméni Feci
nebylo mozZné ur¢it z diivodu chlapcovy vybérovosti, reakce se objevovaly spiSe na
neverbalni kontext (obrazky). V ramci socialniho chovani byl zrakovy kontakt stale
hodnocen jako povrchni a emo¢ni reakce ¢asto neadekvatni situaci. Viici rodiné se ¢asto
projevoval mazlive, ale objevovaly se i agresivni vypady (tahani za vlasy). Z posledni
rok se podle zpravy klinického psychologa velmi zlepsila hra, 1 kdyz stale prevazovala
jednoduchost a stereotypie. ZlepSeni hry se objevovalo ptedevsim ve hie s vlacky
(pfevazeni néakladu apod.). Rozumové schopnosti stidle nebylo mozné objektivné
posoudit, avSak byla viditeln4 nerovnomérnost mezi percepénimi (ziejmé norma) a
verbalnimi dovednostmi (vyrazné opozdéni). I nadale vySetfujici uvadél, Ze chlapec

potiebuje stalou péci a dohled druhé osoby.

4.4 Pozorovani zavadéni systému PECS u ditéte sautismem

v domacim prostiedi a v integraci

Empiricka ¢ast diplomové prace byla zaméfena na pozorovani prace s chlapcem
s vyuzitim systému PECS piedevs§im v domacim prostiedi, a to v ramci pravidelnych
navstév po dobu Sesti mésicu. V ramci rané péce byly u chlapce rozvijeny vsechny
kognitivni funkce i funkéni komunikace a s matkou byly konzultovany chlapcovy
pokroky i jeho problémové chovéni. Dale byly uskutecnény tfi navstévy v mateiské

Skole, kde je chlapec integrovan v listopadu 2014, lednu a bfeznu 2015 na celé
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dopoledne. Béhem téchto navstév byla sledovana nejen prace asistentky, ale také
chlapcova schopnost prace mezi ostatnimi détmi a navazovani kontakt. Velmi dilezita
pii sledovani byla schopnost chlapce pracovat sdennim rezimem a procesualnimi

schématy v prostiedi mateiské Skoly.

Pozorovani v domacim prostiedi

Chlapec byl v domacim prostiedi sledovan vramci pravidelnych navstév

pracovnika rané péce.

SluZeb rané péce vyuziva rodina od roku 2013. V pocatcich prace rané péce
srodinou bylo potieba pfedev§im matce vysvétlit, jak by bylo vhodné s chlapcem
pracovat a dale ho rozvijet. Matce byla zdlraznéna dilezitost ur€eni hranic, pravidel a
predevsim duslednost z jeji a manZelovy strany pfi praci se synem. S pocatky piipravy
na praci s nahradnim komunika¢nim systémem zacala rodina ve spolupraci s pracovnici
rané péce na konci roku piifazovanim pfedmétu na obrazek. Vyména obrazku za véc
se dlouhodobé nedaftila. Chlapec od za¢atku roku 2014 navitévoval b&znou MS, kde
ale nebyl dobry pfistup pedagogickych pracovnikli. Nebyla snaha o navazani kontaktu
s chlapcem a zavedeni pravidel do ¢innosti. V MS nebyly vytvofeny vhodné podminky
pro integraci (nevhodny denni rezim, prostfedi nebylo strukturované, minimalni snaha
asistentky o aktivizaci chlapce a komunikaci). Integrace neprobihala dobfe, proto se
rodina s MS domluvila na ukon&eni dochizky. Od zaii 2014 nastoupil chlapec do

integrace v jiné MS.

Pozorovani k diplomové praci probihalo od fijna 2014 do biezna 2015. Navstévy
se uskuteénily v odpolednich hodinach, po ptichodu chlapce z MS, vétsinou kolem
druhé hodiny odpoledne. Prace schlapcem byla vedena pracovnikem rané péce
s podporou vizualizace. Intervence probihaly vzdy v obyvacim pokoji, kde ma chlapec
piipraveny stul se dvéma zidlickami. Chlapec plnil 4 Ukoly z riznych oblasti. Pokud
ukol nechapal, byl mu ukol pfedveden jest¢ jednou nazornéji, pokud se i nadale
nedafilo, byl ukol spoleéné¢ ukonfen a odlozen na pozdéji. Po splnéni 4 ukold

nasledovala odména v podobé¢ tabletu s didaktickymi hrami.

V pribé¢hu fijna a listopadu 2014 probéhly pouze tii navstévy vzhledem
k chlapcové nemoci. V fijnu byly chlapci predkladany leh¢i ukoly, které zajistily jeho

pozornost a aktivni spolupraci. Chlapce bavi motorické hry — vkladacky, stavéni véze,
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ale zatloukani hiebikli zatim odmita. Také je u néj mozné pozorovat velmi dobrou
zrakovou pamét’. Pti hie ,,Tvary, barvy, pamer* od firmy Alexander zvIladl napoprvé
nejenom prifadit tvary podle vzoru, ale spravné tvary si také zapamatoval. Pletla ho
pouze pravoleva orientace, ktera jest¢ neni upevnéna. Bohuzel chlapec viibec
nereaguje na provokovani k vokalizaci, opakovani onomatopoii ani zrcadleni
mimiky. Od listopadu mél chlapec horsi obdobi, kdy vice kficel, neustale se svlékal a
odbihal od zapocaté prace. Pii dvou téchto navstévach byl doma ptitomny otec chlapce,
ale zdrzoval se v hornim patie. Chlapec tim byl natolik vzruSen, ze tatinka stale bé&hal
kontrolovat, jestli nikam nezmizel a jakdkoliv spoluprace tim byla znemoznéna.
S maminkou byla n€kolikrat konzultovana nutnost zavedeni pevného rezimu a pravidel
doma. Vhodné by bylo na zakladé dohody s matefskou Skolou podobné fungovat i
doma. Maminka zatim citi, ze tohle je pro ni obtizné, protoze ma odlisné piedstavy o
fungovani doma. Po domluvé bude alesponn zkouset vyzadovat dokonceni ukolu a
nasledné poklizeni hry nez chlapec dostane jinou.

V prosinci 2014 bylo mozne sledovat mirné pokroky v chlapcovych
dovednostech, ale také velké vykyvy v pozornosti a schopnosti spoluprace. Velmi
Casto se objevovalo jeceni a pobihdni po byté bez obleceni, pokud ho matka oblékla,
obleéeni béhem chvilky strhal. KdyZ mé chlapec dobrou naladu, pfi praci vice navazuje
ocni kontakt a v§ima si zmén (velmi hezky reagoval na opar autorky, kdy si neustale
ukazoval na svlij ret a tvaril se smutné¢ — pieloZzeno jako bolest). Asi po dvou a piil
meésicich se podatilo zvladnout ukol ,,Hleddni casti z celku®. Tato hra byla chlapci
nabidnuta dvakrat v zafi, ale bez tispéchu. Nyni pochopil, Ze na prvni desti¢ce je vice
obrazkt, které potom jednotlivé ptitazuje do fadku. Bylo vidét, ze by se mu prace d€lala
lépe, kdyby byly na desce naznacena policka na jednotlivé desticky. Pfi snaze o
napodobovani tvari rukou pfi pocitani vliibec nereagoval (toto se povedlo az asistentce
v MS v tnoru 2015, kdy pracovali se zalaminovanou dlani a spoleéné ohybali prsty).

V lednu 2015 bylo chlapci nabidnuto nékolik novych her, ale vétsinou nebyly
pochopeny. Stale se dlouhodobé nedaii prace s hrou ,Logico”“. Neudrzi zrakovy
kontakt a kontrolu — pravdépodobné je na listu moc véci, kterého rusi a on se nemuze
soustfedit na jeden poZadovany obrazek. Vubec nechape hru ,,domino* ani po n¢kolika
ukéazkach. Desticky domina skladd na sebe, obrazky vibec nesleduje. U chlapce je v
prubéhu setkavani mozné dlouhodobé sledovat jeho casté vykyvy ve schopnostech a
soustiedéni. Nekdy vydrzi pracovat i vice nez t¥icet minut, jindy odbihd kazdou chvilku

od stolu a béha po byte.
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alesponi ptil hodiny. Maminka tento posun pfisuzuje zmén¢ medikace a prechodu na
normalni stravu (od ledna 2015 piestali drzet bezlepkovou dietu). Z mého pohledu této
skutecnosti také napomohl fakt, ze doma zacali vice pracovat s reZimem a snazi se
s chlapcem vSechny Cinnosti piedkladat s pomoci tranzitni karty. Pti kazdé navstéve
doma se sejdeme u denniho reZzimu, kde si chlapec ptesune Sipku k fotce pracovnika
rané péce a kart¢ ,,akol“. Poté mnohem klidnéji pfechazi ke stoleCku a ¢eka na tkol.
S nadSenim také nakukuje do tasky. Maminka konstatovala, Ze chlapec se na navstévy
t&8i a je v dobré nalade i po jejich skonceni. V Unoru byly chlapci predlozeny dvé nové
hry od firmy Mindok ,, Tajemny hrad a Chytré auticko*. Tyto hry podporuji rozvoj
logického mysleni. Dité¢ sklada podle obrazkového navodu stavebnici a nasledné si svoji
stavbu muze zkontrolovat. Chlapce tyto hry velmi zaujaly a vydrzZel s nimi soustfedéné
pracovat i 15 minut. Velké neuspéchy se u chlapce projevuji ve hrach, kde je nutné
sledovat vice véci najednou napfi. pti hie ,,Autobus* — madme dva autobusy, z nichZ
kazdy ma uprostied velky obrazek n¢jaké véci. Nasledné jsou na obrazcich lidé, ktefi
maji vZdy jednu z téchto véci a je nutné je zatradit do spravného autobusu. Chlapec
nezvlada kontrolu, podiva se na autobus, vezme kartu, ale nakonec nalepi Kartu
Kk jinému autobusu. Stéle neni dostateéné rozvinuta koordinace oko-ruka a pravoleva
orientace. V ramci takovych her byla zkouSena i reakce na pokyn (dej auto vedle slona
apod.), ale chlapec viubec nereagoval. Postupné je s chlapcem trénovana reakce na
pokyn v ramci tklidu hry zdbavnou formou (uklidime kocku, uklidime prasatko atd.).
Zde se vétSinou uspéchy objevuji, ale pii pokynu ,,dej mi psa®“ nereaguje. V bieznu
2015 byla chlapci po delsi dobé nabidnuta hra ,Logico® zaméfena na pravolevou
orientaci, kterou chlapec sdrobnou dopomoci zvladl. Bylo mozné sledovat velmi

dobrou soustiedénost a vytrvalost.

Vzdy po dokonceni ¢tyt tkolli dostaval chlapec v prubéhu navstév jako odménu
tablet. Bohuzel, vzhledem k tomu, Ze je chlapec zvykly hrat si s tabletem sam a urcovat
si, co bude hrat, je velmi obtiZzné korigovat ho. Zatim se nepodatilo chlapce udrzet u
ukolu, ktery ho pIné€ nezaujal. Bude nutné vymyslet vizualizovany pokyn, aby pochopil,
ze prvni dvé hry vybira dospély a on je musi splnit a az poté mtize vybirat sam. Bude

zavedeno od dubna 2015.

Chlapec ma doma moznost kdykoliv vyuZit komunikaé¢nich kartic¢ek, které

jsou mistény na tabuli v obyvaku nebo piimo v komunikaéni knize. Diky peclivéjsi
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praci matky s dennim rezimem, chlapec rezim vice kontroluje a je pfipraven na to, co ho
¢eka. Matka vSak uvadi, ze je velmi obtizné pfipravit pro syna vhodné karticky, i1 kdyz
maji zakoupeny program Boardmaker, protoze chlapec v§e vnima doslovné. Zjistila,
Ze v procesudlnim schématu myti rukou pracuje piesné podle obrazku, takze ruce na
ruénik polozi, ale uz je neutfe, protoze toto V obrdzku naznaceno neni. Snazi se tedy

ptipravovat karti¢ky ,,8ité na miru® ptimo synovym pottebam.

Pozorovani v prostiedi materské Skoly

V pribéhu mésict listopadu 2014, ledna a bfezna 2015 probéhlo pozorovani
aktivni préce chlapce v matetské Skole, kde je od =zafi roku 2014 integrovan

s asistentkou na maximalné 4 hodiny denné.

V ramci prvniho pozorovéni, které prob&hlo za pfitomnosti asistentky a pani
feditelky v dobé od 9 do 11 hodin se uskutecnil 1 rozhovor s asistentkou a tiidni
ucitelkou. Po prvnim seznameni s rezimem ve tiidé bylo mozné vidét chlapcovu préaci
s asistentkou. Pro préci asistentky s integrovanym chlapcem, je v matefské $kole
upravena mald mistnost s oknem a zrcadlem. Uprostfed mistnosti je pfipraven stil a
dv¢ zidlicky. V rohu mistnosti se nachazi policova sktin, v kazdé polici je pfipravena
jedna krabice se strukturovanym ukolem. Chlapec pracuje vzdy na 5 ukolech, které se
zaméfuji na rizné oblasti rozvoje. Ukoly jsou kréatké, v piipadé nejasnosti funguje
asistentka jako duch a chlapci pomaha. Za splnéni kazdého ukolu dostava chlapec
»Smajlika“, po splnéni vSech tkolu si za odménu vybira mezi tabletem a kinetickym
piskem, ktery ho velmi uklidfuje. Prostfedi mistnosti je upraveno dle chlapcovych
potieb a zda se, ze je zde chlapec vice zklidnén. Do mistnosti chodi velmi rad. Do
budoucna asistentka planuje do prace s chlapcem zafadit i rozvoj orientace v Case
pomoci systému PECS na velké tabuli (ro¢ni obdobi, mésic, den).

Z pozorovani bylo mozné usoudit, Ze chlapci pobyt v MS prospivéa. Nezdalo se,
7e by pobytem v MS jakymkoliv zptisobem trpél. Chlapec také velmi dobie reaguje na
asistentku, kterd sama ma dité s autismem, tudiz je schopna nékteré naro¢né situace
zvladnout v klidu a bez vétsiho ,,rozhozeni chlapce. OvSsem nékterym afektivnim
stavim a kiiku se v dobé dochazky vyhnout nedd. Tyto situace jsou naroné pro
viechny ztdastnéné. Dle pedagogickych pracovnikil chlapec po navratu do MS po tiech

a vice dnech, potiebuje minimaln¢ 3 dny na aklimatizaci a znovuupevnéni naucenych
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pravidel. Zakaz skakani a lezeni na véci respektuje. Pravdépodobné je pro néj obtizné
rozliSovat mezi pravidly a rezimem v domacim prostiedi a v mateiské $kole.

Z pozorovani a rozhovora je mozné také hodnotit komunikaci matetské Skoly a
rodiny. Obé& strany, jak maminka, tak MS poznamenaly, Ze by uvitaly aktivngjsi
spolupraci mezi rodinou a MS. Matka ma pocit, Ze $kola neni ochotna s ni diskutovat o
problémech, které v MS nastavaji a domlouvat se na piistupu k chlapci (nepovazuji ji za
rovnocenneho partnera, protoZe neni pedagog). Naopak pracovnici a vedeni mateiské
Skoly velmi ¢asto uvadéli, ze matka s chlapcem nedodrzuje rezim, ktery by mu mohl
pomoci a problémy, které nastavaji, piisuzuji nevhodnému piistupu v domacim
prostiedi. Ob¢ strany uvadi, Ze chtéji vice komunikovat a feSit nastaveni reZimu pro
integrovaného chlapce, ale pravdépodobné kazdy ma svou piedstavu, kterou nechtéji
moc ménit. Z vysledkl pozorovani a rozhovort lze usoudit, Ze nastava mezi obéma
subjekty komunika¢ni Sum, protoZe obé strany nezavisle na sob&é zminily, ze by se
komunikace mohla zlepsit. Pravdépodobné kazda se stran zmifluje pii osobni
komunikaci jen n€které informace, protoze predpoklada, ze ostatni je druhé strané jasné,
a z tohoto diivodu miize dochazet k nedorozuménim. Resenim by mohla byt pravidelna
setkavani ve slozeni asistentka, tfidni ucitelka, rodic¢e (matka), pracovnik RP, pfipadné
dal$i osoby dle domluvy, na kterych by bylo mozné prodiskutovat aktualni problémy a
navzajem si spolu vyménit nazory. Pracovnik rané péce by zde fungoval jako mentor a
spojovaci Clanek mezi obéma stranami. K tomuto navrhu se ob¢ strany nezavisle na
sob& vyjadiily kladng. Dile MS mamince nabizi, aby se pfiila podivat na syna v
pribéhu dne, aby mohla vidét jeho reakce a praci asistenta. Kromé piimé casti ve tiidé
by také matka mohla sledovat chlapce z vedlejsi mistnosti nebo pies okno, aby nebyl
rozruSen jeji pritomnosti. Tuto nabidku vSak podle slov matky, nikdy pedagogové
nevyslovili pfimo pted ni, avSak i takto zprostfedkované ji matka vita. V dohledné dob¢
bude matkou domluven termin jeji navstévy.

Z prvniho pozorovani vyplyva, Ze by si rodina i matetska Skola mély ujasnit,
které body v dennim reZzimu jsou nezbytné nutné a musi se dodrzovat pravideln¢, vSude
a ve vsech situacich. Matka nové poridila software Boardmaker, kde je mozné vytvaiet
kartiéky pro préaci se synem. BohuZel v MS k dispozici neni, asistentka se musi vzdy
domluvit s matkou a ta pottebnou slovni zdsobu piipravi. Coz je nékdy zdlouhavé a
ob&ma stranam nemusi byt vzdy pfijemné. Z tohoto divodu byly asistentce poskytnuty
materialy se zakladni slovni zasobou, aby mohla né€které materialy piipravovat sama.

Avsak bylo by vhodné, kdyby se na pravidelnych schiizkach s matkou domluvily, jaka
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slovni z&soba se ji mohla hodit a matka by potiebné karti¢ky se slovni zasobou piinesla
v elektronické podobé a v MS by si vytiskly jen ty, které budou potiebovat. Asistentka
by potom méla moznost pfipravovat materidly samostatné a nebylo by tieba tisknout
vice karticek, které se nevyuziji hned.

I kdyz obé& zudastnéné strany (rodina i MS) nejprve vitaly nabidku spole¢ného
setkavani, nakonec k zadnému nedoslo. Maminka zminovala, ze asi ¢trnact dni po
prvni navitévé v MS pani feditelka zménila piistup, je vice kriticka ke viemu co matka
se synem d¢€la a navrzenou diskusi odmita. Maminka se neciti vitana a zainteresovana,

ma pocit, Ze jeji ndzor neni pro pedagogy dulezity.

Dalsi navstéva prob¢hla v lednu 2015 a to v case od 9 do pul 11 za ucasti
asistentky a maminky. Pani feditelka tentokrat piitomna nebyla. S maminkou i
asistentkou byl spoleéné¢ zhodnocen chlapciiv soucasny stav. V jeho chovani bylo
mozné pozorovat od minulé navstévy jisté zlepSeni. Pekné reagoval na komunikaci
pomoci obrazki. Vzdy kdyz mu asistentka ukazala tranzitni kartu, pieSel bez problému
k dennimu rezimu, kde si posunul Sipku, vzal obrézek s ¢innosti nebo aktivitou, ktera ho
Cekala, a Sel ji splnit. Jediny problém byl v jidle. Chlapec si ptipravil prostirani, vzal
svacinu, sedl k stolu, ale necht¢l jist. Tady asistentka vyslovila obavu, Ze by si mohl
nespravné zafixovat ¢innost u stolecku (vSe piipravim, jidlo donesu a zase ho odklidim).
Vzhledem k tomu, Ze chlapec snid4 kolem 7:30 a v 9:00 je uz svacina, jevi se jako
moznd pti¢ina odmitani jidla spiSe sytost ditéte (ji pouze oblibena jidla).

Velmi pékné pracuje chlapec s pomoci vizualizace i pri iukolech v pracovné.
Oproti ukolim, které plni v rdmci rané péce, jsou Ukoly velmi kratké (max. na 2
minuty) a hodné se opakuji. V pracovné byly s asistentkou a maminkou prodiskutovany
oblasti, ve kterych se chlapci nedafi. V tomto oddéleném prostoru pracovny se piistup
asistentky jevil vice otevieny a komunikace s ni byla piijemnéjsi. Na zaklad¢ této
diskuse doSlo k dohodé¢, ze postupné bude naroc¢nost tkolt zvySovana a to jak
v mateiské Skole, tak i v rdmci rané péce. PredevSim by bylo vhodné zamétit se na

nutnost vyzadovani dokonc¢eni ukolt.

Posledni schiizka probéhla v MS opét za piitomnosti maminky a asistentky
v bieznu 2015 v dobé od 9 do 11 hodin. Chlapec byl velmi zklidnény (zm¢nili stravu) a
p€kné¢ pracoval s rezimem, ale hodn¢ se obracel k mamince, ktera byla pfitomna.
Zvladd samostatnou hru s kostkami, déti okolo pozoruje, ale moc se knim

nepiiblizuje. Podle asistentky, kdyz se k détem pftiblizi, vétSinou jim néco vezme a déti
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uz se knému stavi vice negativné. Chlapec je vice fixovany na dospélé osoby. Pii
vychézkach se drzi asistentky a je velmi zklidnény (pobyt venku mu déla opravdu
dobie), ale déti se chytit nechce. Pti pobytu venku se n¢kolikrat objevil vztekly zachvat,
kdyZ chlapec nemohl délat nebo mit, co chtél, ale nakonec se uklidnil (kdyz vidél, ze si
jeho kiiku nikdo nev§ima) a hrél si dal. Dle asistentky neni moc zvykly na zdkazy a
vzdy po delsi dobé co neni v MS, jsou tyto zachvaty Cast&jsi.

Z pozorovani je mozné usuzovat, Ze s nim asistentka pracuje velmi dobie a
nastavuje mu jasné hranice. Bylo by dobré, kdyby i rodina vice pracovala s tim, Ze
hranice jsou pro chlapce diilezité a mohly by ho posunout dale i ve vykonu. Pfedevsim
by bylo vhodné pracovat na dostateéném porozuméni zakazu. Asistentka ma v rdmci
pravidelné prace s chlapcem vypozorovano, ze vétSiné zakazu rozumi, ale i tak by bylo
vhodné podpofit zakaz slozenim v€ty na vétném prouzku, aby doslo k Uplnému
porozuméni. Chlapec velmi rad leze na stromy, ale ne vzdy se mu dafi slézt, ¢asto se
také mezi vétvemi zasekne (je hodné velky). V situaci, kdy se nemtiZze ze stromu dostat,
zalina uzivat nové slovo ,,pomoc*, které dle rodiny zkousi asi tyden vzdy ve chvili,
kdyZ uz si sdm nemuze poradit. Maminka se ted’ snazi vyvolavat vice situaci, kdy bude
pomoc potiebovat, aby si slovo spravné zafixoval a nebral ho jako hru (pfi vykiikovani
pomoc se ¢asto hodné sméje).

Nyni v MS fe§i zménu v &innostnich schématech (umyvani rukou, zachod).
Maminka obrazky upravila a zredukovala tak, aby co nejvice odpovidaly skutecnosti.
Dle asistentky je vSak ted’ chlapec zmateny, hledd plivodni obrazky a v naucenych
schopnostech se vraci kousek zpét. Matka si uvédomuje, Ze tato zména neni
jednoducha, ale je pfesvédcena, ze diky ni chlapec 1épe pochopi systém umyvani a
utirdni  rukou. V mateiské Skole vSak nema chlapec kdykoliv Kk dispozici
komunikaéni knihu, aby mohl své potieby vyjadrit. V dobé pozorovani ji
nevyzadoval, ale urcit¢ by bylo vhodné nabizet mu ji Castéji, aby si umél fict, co chce.
Mohlo by to vést i ke zklidnéni afektivnich stavi, kdy by mu pomoci obrazkti mohli
pedagogové vysvétlit, pro¢ néco nemiize. Dle vSech velmi dobfe reaguje na kartu ,,ne*,
tak by bylo dobré vyuzivat ji Castéji ve spojeni s dal§imi obrazky ¢innosti nebo mist,

které nejCasteji chlapec vyzaduje.

Po posledni navitévé v MS byl pracovnik rané péée kontaktovan matkou s tim, Ze
u chlapce dle pedagogl vzrostl pocet afektivnich stavi. Matka na to vSak byla

upozornéna az po nékolika dnech. Pedagogové se pravdépodobné snazi chlapce veést
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jako ostatni intaktni déti, coz nasledné vyvolava tyto stavy vzteku. AvSak matka se
jednou vMS zdrzela déle pti prohlizeni obrazkii a zaslechla, jak probiha jeden
Z chlapcovych afekt. Byla velmi nepfijemné piekvapena jeho silou, protoze takovy u
chlapce jesté nezazila (vZdy snazi co nejdiive afekt zastavit). Skola opét nebyla
ochotna na postupu pri afektu spolupracovat a matce fekla, Ze to zvladnou sami.
Matce bylo doporuceno kontaktovat pracovnika SPC, ktery mé jejich piipad
v kompetenci a nastalou situaci feSit s tim, vzhledem k tomu, Ze s pracovnikem rané
péce skola témétr nespolupracuje. Urcité by bylo vhodné proskolit pracovniky
mateiské Skoly ve zvladani téchto situaci a informovat je 0 moznych negativnich
vlivech na dité pfii jejich ¢astém opakovani. Tyto stavy by bylo vhodné fesit co nejdiive,

aby se u chlapce nespojili s psychickym stresem a nevyvolaly dalSi obtize.
4.5 Vyhodnoceni dotaznikového Setieni

Dotaznikové Setfeni prob&hlo ve dvou vinach a to v prosinci 2014 a unoru 2015
formou pisemné ankety, kterd obsahovala 16 Skalovych otdzek, ke kterym se
respondenti vyjadfovali jeSté vlastnim nazorem. Tuto pisemnou anketu vypliovali
rodice chlapce, jeho asistentka a pracovnice rané péce. Vzdy méli moznost vybéru mezi

tisténou nebo elektronickou formou.

Vysledky vyzkumného Setfeni byly vyhodnoceny analyzou. Ke kazdé otazce
v dotazniku byl zpracovan graf, v némz Ize sledovat miru schopnosti chlapce v uvedené
oblasti dle jednotlivych respondenti. Graf je vzdy doplnén o komentat zpracovany
z vlastnich komentatt respondentl. Odpovédi jsou zaznamenany a v grafech rozdéleny
na obdobi prosinec 2014 a Gnor 2015. Graf zobrazuje odpovédi na Skale 0 az 10, kdy 0
znamena, ze danou oblast chlapec vibec nezvlada a 10, Ze s danou oblasti nema
problém. Odpovédi jsou pro lepsi orientaci rozdéleny barevné dle jednotlivych
respondent (modra — matka, Cervena - asistentka, zelend - pracovnik RP).
V komentatich uvadi prvni ¢islo hodnoceni za prosinec 2014 a druhé¢ ¢islo hodnoceni za

unor (napft. 1;2).
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1. Celkova Uroven komunikaénich dovednosti
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Graf 1: Celkovéa Urovern komunikacnich dovednosti

Komentar: Urovent komunikaénich dovednosti hodnoti vsichni respondenti &islem ti
(nedostate¢né) v obou obdobich. Matka hodnoti komunika¢ni dovednost jen v Urovni
zakladnich potfeb (jidlo, piti), kdy si vétsinou fekne ukazanim nebo odvedenim. Od
prosince se objevuji pokroky v uZivani komunika¢niho pruhu (fekne si o pousténi
pohadky, ¢innosti, kineticky pisek). Asistentka vSak uvadi, Ze v komunikaci je chlapec
na uplném zacatku. Od prosince vidi pokrok v pochopeni denniho rezimu, ktery uz
chape. Pracovnik rané péce souhlasi s matkou i asistentkou v pokroku s uZivanim
komunika¢niho pruhu a samostatného vybéru aktivity. Celkové vSak hodnoti
komunika¢ni dovednosti na velmi nizke drovni. Chlapec zatim neumi zahajit
komunikaci, pokud néco chce, vétSinou vede ruku komunikacniho partnera. Zatim
chlapec nezvlada ani pohyby hlavou pro slova ,,Ano x Ne*. Porozumi jen jednoduchym

pokyntim a ma problém s pochopenim mimiky a emoci.

2. Navazani a udrZeni oéniho kontaktu
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Graf 2: Navazani a udrZeni ocniho kontaktu
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Komenta¥r: VSichni respondenti uvadi v tinoru zlepSeni o¢niho kontaktu (2; 3 body) od
prosince. Matka uvadi, ze chlapec udrzuje pékny o¢ni kontakt s rodinou a lidmi, které
zna, ale s cizimi lidmi o¢ni kontakt téméF neni. Asistentka uvadi, ze pfi plnéni tkolu
udrzi chlapec dlouhy o¢ni kontakt, v jinych situacich zalezi na naladé. Pracovnik RP
poznamenava, ze chlapec udrzuje velmi pékny o¢ni kontakt s matkou a dokaze navézat
Vv piipad¢€, ze ho néco zajima. Pokud mu nabidne ¢innost, kterou nepochopi nebo neni
pro n¢j zajimava, je ocni kontakt velmi slaby a chvilkovy. Velmi pékné se o¢ni kontakt

dafi pii pozdravu.

3. Schopnost vyjadrit Zadost, potiebu (kdyZ néco chce)
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Graf 3: Schopnost vyjadrit Zidost, potiebu

Komentar: Schopnost vyjadfit potiebu hodnoti pracovnik RP a asistentka shodné 3
body v obou obdobich, matka vSak uvadi zlepSeni (4; 5 boda). V Unoru v porovnani
s prosincem, kdy chlapec pfevazné vodil za ruku nebo ukazoval, zafind uzivat ke
komunikaci komunika¢ni pruh a slovni spojeni ,,j& chci®. Dle maminky v3ak stale
pietrvava vodéni za ruku a komunika¢niho pruhu vyuziva, jen pokud chce oblibenou
pohadku nebo hru, pro jidlo si jde sdm. Asistentka uvadi, Ze komunikacni pruh vyuzil
chlapec v mateiské Skole jen nékolikrat, jinak jde a vezme si bez Zadosti. Pokud chce
stavét a ma zdjem zapojit asistentku, podava ji kostky a ocnim kontaktem naznaci, ze
chce, aby kostky stavéla. Vzhledem k tomu, Ze s pracovnikem rané péce pracuje chlapec
pievazné u stoleCku a Cinnost je fizena, Zadosti se az tak moc neprojevuji. Pokud ho
néjaka hra zaujme, vezme si ji sam. V zavéru Cinnosti zada o tablet. Pracovnice RP se
jej zeptd ,,Co bys chtel?* a chlapec vezme obrazek tabletu, pieda ji ho a prob&hne

vyména. Postupné bude zavadéna zadost pomoci komunika¢niho pruhu.
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4. Vyjadreni emoci, citi
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Graf 4: Vyjadieni emoci, citi

Komentar: V oblasti vyjadieni emoci a citli jsou opét viditelné velké rozdily, a to
vV nazoru rodi¢t a pracovnika RP (2; 3 body) a asistentky (9; 10 bodu). Matka ve
vyjadfeni emoci a citli od prosince nepozoruje zadny vyrazny pokrok. Chlapec vyjadii
kiikem nesouhlas, smichem, mavanim rukama a mazlenim radost. Jiné emoce vSak
vyjadfit neumi a neumi je také pochopit z tvaii a hlasu druhych. Asistentka hodnoti
soucasné vyjadieni jako dostacujici. Chlapec dle ni umi hlasit¢ vyjadfit souhlas,
nesouhlas, radost i smutek. Pracovnik RP zkouSel schlapcem vyjadfovani emoci
trénovat pomoci fotografii, ale bohuzel nenapodobuje. Dokaze pftifadit fotografii

k obrazku, ale sam nepfedvede, proto by bylo vhodné na rozvoji této oblasti dale

pracovat a vyuzit i systému PECS.

5. Schopnost prace s karti¢kami, komunikace pomoci karti¢ek
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Graf 5: Schopnost prdce s kartickami, komunikace pomoci karticek
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Komentar: Ve schopnosti efektivni prace s kartickami pozoruji vSichni respondenti od
prosince zlepSeni v rizném rozmezi (4, 2, 3; 6, 3, 5 boda). Dle matky si chlapec umi
vzit karticku z komunikacni knihy nebo tabule a pfinést ji (vétSinou se jednd o
pochutiny nebo oblibené hry a pohadky). Dennimu rezimu rozumi velmi pékné, ale
obrazky chape ,,doslovné*. Asistentka také uvadi velmi péknou praci s dennim rezimem
a jeho dobré pochopeni, ale praci s komunika¢ni knihou a pruhem zatim chlapec

nezvlada a vSe je ve fazi nacviku.

6. Schopnost vyjadrit souhlas nebo nesouhlas
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Graf 6. Schopnost vyjadrit souhlas nebo nesouhlas

Komentar: Vyjadieni souhlasu a nesouhlasu se dle uvedenych odpovédi vyrazné
nezlepsilo, spiSe je na stejné urovni. Z uvedeného vyplyva, Ze tuto schopnost hodnoti u
chlapce jako dobrou az velmi dobrou (8, 8, 6; 8, 9, 7 bodi). VSichni respondenti uvadi,
ze chlapec umi nesouhlas vyjadfit slovem ,,ne* a pripadné dal§im hlasovym projevem.
Souhlas vyjadii splnénim pozadovaného bez hlasového projevu. Dle matky zfidka fekne
»JO“. Pracovnik rané péCe uvadi, ze se zatim u chlapce nepodafilo zafixovat
k odpovédim ,,ano x ne“ pohyby hlavou, coz by mu také komunikaci s okolim

usnadnilo.
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7. Uroveii verbalizace (n&jaké zvukové & slovni projevy) v pribéhu komunikace
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Graf 7: Uroveri verbalizace

Komentai: V otdzce urovné verbalizace dosSlo ke shod¢ vSech respondenti. Ti se
shodli, Ze verbalizace je zatim na nizké Grovni (3 body) a to v obou obdobich. Chlapec
umi napodobit zvuky zvifat, nejcastéji pii hie, na pokyn predvede jen podle nalady.

Dale celkem c¢asto uZivd slovo ,,ne*. Jinak se spiSe jednd o hru s mluvidly a
nezaraditelné¢ zvuky. VSe také zdvisi na jeho néaladé. Pokud ma dobrou naladu,
vokalizuje vice. Vokalizace na pokyn jen nékdy (opakovani zvukt zvifat a

onomatopoia), spiSe pti volné hie.

8. Schopnost navazani kontaktu s rodinou nebo détmi v MS
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Graf 8: Schopnost navazani kontaktu

Komentaf: Ve schopnosti navazat kontakt se v pribéhu prosince aZz unora chlapcovy
schopnosti nijak vyrazné nezlepsily (2, 3; 3 body) a jsou hodnoceny nedostateéné. Stale
navazuje kontakt pfevazné¢ srodinou a dospélymi osobami. S navazanim kontaktu

s vrstevniky ma problém. Asistentka uvadi, Ze umi déti pohladit, usméat se na n¢ nebo si
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je prohlizet, ale odviji se to od jeho nélady a je to mélo Casté. Déti nekontaktuje ani za
ucelem hry. SpiSe si hraje sdm nebo vejde mezi hrajici se déti, ale nerespektuje jejich

rozehranou hru a s hrackami si opét hraje sam.

9. Urovern socialnich dovednosti
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Graf 9: Uroveri socidlnich dovednosti

Komentai: K Urovni socialnich dovednosti se nikdo z respondenti nedokazal ani
Vv jednom obdobi vyjadrit slovng, ale odpovédi na skale se velmi lisi. Matka uvadi mirné
zlepSeni (3; 4 body), asistentka a pracovnik RP uvadi, Ze z jejich pohledu ke zlepSeni
nedoslo (1; 2 body). Na zakladé piechazejicich odpovédi a Skalového hodnoceni lze
usuzovat, Ze socialni dovednosti chlapce jsou teprve v zacatcich rozvoje a vliv na tyto
dovednosti bude mit jeho spoluprace v kolektivu déti z mateiské Skoly. Zatim se s détmi
kontaktuje malo. Pracovnik rané péfe uvadi, ze si hraje sam a kontakt s détmi

nevyhledava.

10. Uroveii sebeobsluhy
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Graf 10: Uroveii sebeobsluhy
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Komentai: Uroven sebeobsluhy hodnoti matka (5; 6 bodi) odlisné od asistentky a
pracovnika RP (2; 3 body). Matka uvéadi, Ze ,, ciird stiidavé na nocnik a zachod, kakad na
nocnik, oblékani s castecnou dopomoci a pomoci struktury, umyvani rukou s pomoci -
struktura.*. Chlapec také nepouzival k jidlu piibor a v$e jedl rukama, nyni se v MS
obcas dafi jedeni lzickou. Asistentka vsak vidi velky problém v tom, Ze si o vykonani
potifeby neumi fict. Pokud se ho zepta nebo mu fekne, ze ma jit na toaletu, tak chlapec
jde, ale sam se nevyjadii. K tomuto se stejné vyjadiuje i pracovnik RP. Ze chlapec
potiebuje na toaletu, vétSinou vidi okoli a reaguje na to. Chlapec sam vSak karticku

»curat® nepouzije. V ostatnim se asistentka i pracovnik RP se shoduji s matkou.

11. Uroven porozuméni
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Graf 11: Urover porozuméni

Komenta¥: Matka, asistentka i pracovnik RP se shodli, Ze chlapec porozumi zékladnim
poveliim a zobrazenim na dennim rezimu (hodnoceni 2; 2, 3 body). Asistentka dopliuje,
ze pokud chlapci vysvétluje novy ukol a dobie ho vizualizuje, vétSinou pochopi rychle,
coz se od prosince 2014 zlepSilo. Pracovnik RP poznamenal, Ze v porozuméni hodné
zalezi 1 na aktudlnim stavu nalady, zajmu a kvalité o¢niho kontaktu. Pokud chlapce ukol
vizualn¢ nenadchne, nezajiméa se o n¢j a nepochopi ho. Zatim se také nedafi spravna
reakce na pokyny ,,podej, vyber*, pti dobré naladé se daii pfi uklizeni ,,uklidime....
Obcas se zda, Ze chlapec rozumi velmi dobfe, ale zamérné nereaguje, C0Z ovsem neni
nijak podlozené. Asistentka si vSak netroufa dale hodnotit porozuméni bézné

komunikaci.
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12. Dodrzovéni pravidel
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Graf 12: Dodrzovani pravidel

Komenta¥r: Otazka dodrzovani pravidel opét pfinesla shodu respondentt (zlepSeni 2; 3
body). VSichni vidi zlepSeni v dodrZovani denniho rezimu. Chlapec rezim vice vnima a
sam ho kontroluje. Asistentka vSak uvadi, zZe se obcCas stane, ze ma hodn¢ Spatny den a
prosté odmita v3e a kti¢i. Dodrzovani béZnych pravidel se ¢asto snazi obejit a zkousi,
kdo mu povoli. Pokud neni po jeho a trva se na dodrzovani, vzteka se. Stejné je to i
s pravidly v mateiské skole, se kterymi chlapec stale bojuje. VSichni shodné uvadi také
to, Ze je potieba nepolevit, nechat chlapce vyvztekat a poZzadovat dodrzeni pravidla.

13. Zrakové vnimani, pamét’
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Graf 13: Zrakové vnimani, pamer

Komenta¥F: Dle uvedenych odpovédi patfi zrakové vnimani k oblastem, které ma
chlapec rozvinuty velmi dobfe a castecné mu i1 kompenzuji ostatni nedostatecné
schopnosti (hodnoceni v rozmezi 6 a 9 bodti). Matka uvadi, Ze uz zna vSechna pismena

a do prosince se naucil i skladat slova. Podle ni zné i vyznam téchto napsanych slov, ale
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spi$ jen zase na urovni vizuélniho vniméni (ke slovu se vétSinou poji obrazek).
Asistentka hodnoti zrakové vniméni i pamét’ jako hodné dobré, avSak stile je i tato
oblast ovlivnéna chlapcovou aktudlni naladou a jeho zdravotnim stavem. Vykony jsou
Casto kolisavé. Pracovnik rané péce podotykd, Ze pokud se jednd o skladani podle
ndvodu a pravolevou orientaci, tady do$lo k mirnému zlepSeni od prosince. Problémy i
ve zrakovém vnimani délaji tikoly v Logicu, kde je vice véci dohromady a chlapec musi
vybirat. V téchto ukolech je jeho pozornost hodné rozptylena a v Ukolech chybuje. I pii
ukolech vztahujicich se ke zrakovému vnimani zalezi predev§im na porozumeéni

instrukci a pochopeni tkolu.

14. Sluchové vnimani, pamét’
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Graf 14: Sluchové vnimadni, pamét

Komentar: Z vysledki ankety vyplyva, Ze hodnoceni sluchového vnimani a paméti je
velmi obtizné charakterizovat a popsat, a ndzory na chlapcovy schopnosti se zde velmi
liSi. Asistentka nedokaZe schopnosti chlapce v této oblasti zhodnotit viibec (hodnoti 1; 1
bodem). Na sluchové vnimani se zatim pfi praci neorientovali a chlapec se zatim
nezapojuje do spolecnych aktivit ve tfid¢. Pracovnik rané péce mize hodnotit pouze na
zakladé ukolu, které schlapcem v ramci této oblasti plnili. Chlapec zvlada ptifadit
zvuky ke zvifatim a dopravnim prostfedklim. Dokéze vybrat ze 4 nabizenych obrazkl
ten spravny ke slySenému zvuku. Sluchové pexeso, opakovani rytmu nebo jen samotna
rytmizace slova se v8ak nedaii (zlepSeni 2; 3 body). Matka uvadi, Ze chlapec pozna
znamou znélku a notuje si i oblibenou melodii (6; 7 bodu). Pravdépodobné se takto
projevuje Vv domacim prostiedi, protoze asistentka ani pracovnik RP notovani

nezaznamenali.
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15. Zvladani denniho rezimu

10
9
8
7
g I = matka
g 1 W asistentka
% . = pracovnik RP
O -
2014 prosinec 2015 dnor

Graf 15: Zvladani denniho rezimu

Komenta¥: Ve zvladani denniho rezimu do$lo od prosince ke zlepSeni (5, 6; 7, 8
bodl). Nyni vSichni zucastnéni hodnoti chlapcovu schopnost prace srezimem jako
velmi dobrou. Asistentka uvadi, Ze chlapec dennimu rezimu rozumi, pini ho a
respektuje a to 1 ve chvili, kdy ma Spatnou naladu (ki¢i, boucha, ale nakonec splni, co
je v rezimu uvedeno). Pracovnik RP poznamenal, Ze od doby, kdy se doma s rezZimem
vice pracuje, je i lepsi spoluprace na ukolech. Vzdy po pfijezdu jsou vSichni (matka,
chlapec, pracovnik RP) krezimu, kde si chlapec pfesune tranzitni kartu k fotce
pracovnika a karté ,,ukol“, kterou nésledné pienese na stolecek a ¢ekd na zadani. Zda se

byt jistéjsi v tom, co ho ¢eka.

16. Uroveii hry, imaginace
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Graf 16: Uroveri hry, imaginace

Komentar: V oblasti arovné hry a imaginace za dobu 3 mésict nikdo z respondentt

nepozoroval vyraznou zménu, ale kazdy z nich uvadi odlisné hodnoceni (8, 6, 5; 8, 6, 6
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bodw). VSichni ji hodnoti jako dobrou. Matka uvadi, Ze stavi hrady z lega, vozi panacky
v auticku, lita s letadlem, dava papat zviratkim nebo plysakim, z paratek sklada
pismenka nebo rizné obrazce. Asistentka zase velmi kladn¢ hodnoti imitaci her
s domeckem a zvitatky, hru v kuchyni na vareni a stolovani. Pokud jde o spolecenskou
hru, kdyz si nékdo néco stavi, ¢eka, az dit¢ dokonci, a rozbije, nebo bere hracky s ruky

(vz&jemna komunikace je zatim ve fazi tréninku).

4.6 Zavéry a vyhodnoceni vyzkumného Setieni

Vyzkumné Setfeni probihalo metodou pozorovani chlapce v domacim prostiedi a
prostiedi mateiské Skoly, zpracovanim ptipadové studie a lékaiskych zprav. Déle byla
vyhodnocena pisemnd anketa, kterou vyplnovali rodice, asistentka a pracovnice rané
péce v prosinci 2014 a unoru 2015. V pisemné anketé se respondenti vyjadfovali ke
komunika¢nim a socialnim schopnostem a dal§im dovednostem chlapce na Skéle 0-10,
kterou doplnili slovnim komentarem.

Vyzkumné Setfeni se zamétovalo na rozvoj komunikace chlapce ve véku 4,9 —
5,4 let pomoci systému alternativni a augmentativni komunikace. Ke komunikaci
vybrala rodina metodu PECS (picture exchange communication system). Chlapec je od

zafi integrovan v bézné matetské Skole s asistentkou na maximalng 4 hodiny denné.

Z pozorovani v domacim prostiedi, které probihalo po dobu Sesti mésici, byla
ziskana nasledujici data. V prab&hu meésice fijna byl chlapec aktivizovan pfedevsim
jednodussimi ukoly, které ho zaujaly. Jednalo se piedev§im o vkladacky a spojovani
logickych dvojic. V tomto obdobi chlapec téméF nevokalizoval ani nesledoval Usta
komunika¢niho partnera. Listopad byl naruSen zménou v chovani chlapce. Ten neustale
béhal, kiicel a sundaval si obleCeni. Spoluprace byla jen chvilkova s malou zrakovou
fixaci. Spatna nalada a nepohoda ovliviiovaly také chlapcovy vykony, které byly asto
pod jeho béznym primérem (pracoval kratkodob¢, bez zamysleni a zrakového kontaktu,
Casto praci odmital). Toto chovani pietrvavalo i v prosinci, kdy se ale projevovaly také
velké vykonnostni vykyvy. I pies tyto opakujici se problémy chlapec zvladl naro¢nou
hru (hledani c¢asti z celku), ktera mu délala del§i dobu obtize, spravné piifadit a
dokonc¢it. Od ledna byly chlapci nabizeny nové hry, které aZz na vyjimky odmital. Tyto
odmitané hry nebyly pravdépodobné, i pies ukazku a vizualizaci, pochopeny. Chlapec

také nezvladad praci s pracovnimi listy Logico, které pravdépodobné obsahuji moc
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informaci na jednom listé, coz chlapce rozptyluje. Od tinora se matka vice zamévila na
denni rezim a pii kazdé navstéveé pracovnika se sesli nejprve u rezimu, kde si chlapec
posunul Sipku a s jistotou odchazel ke stolecku. Od tohoto obdobi se chlapec jevi vice
zklidnény, soustfedény a spolupracujici. Velmi ho bavi logické hry, kde pracuje podle

navodu. Stale vSak nezvlada reakce na pokyn a napodobu druhé osoby.

V rdmci pozorovani v matefské $kole bylo zjisténo, ze chlapec velmi pékné
pracuje sdennim rezimem, diky kterému pusobi jistéji. Velmi pékné pracuje také
s asistentkou, ktera ma sama dit¢ sPAS. Zpo¢atku byla zpracovniki MS citit
otevienost, ktera se ale Casem ztratila. Matka byla ucastna dvou pozorovani ze tii, coz
mohlo také ovlivnit chlapcovo chovani a jeho vykony. Z provedeného pozorovani je
mozné usoudit, Ze ma chlapec problém srovnat se se zménou reiimu doma a
V mateiské Skole. \V mateiské Skole musi striktné dodrzovat pravidla, coz mu po delsi
absenci dé€la problémy. Prace asistentky s chlapcem v ramci individualnich ¢innosti je
velmi dobie rozvrzena, avsak ukoly se zdaji byt velmi kratké a nékteré i jednoduché. |
kdyz chlapec velmi pékné reaguje na denni rezim, v matetské Skole zatim nepouziva
karti¢ky k vyjadieni potteby nebo zadosti. Toto by mohlo byt zpiisobeno i tim, Ze nema
komunikacni denik na pfistupném misté. Velky problém ma chlapec se stravovanim.
Doneddvna mé¢l bezlepkovou stravu a jedl jen rukama, v matefské Skole, ted’ zacina jist
S ostatnimi détmi, ale vétSinou ani neochutnd a hned uklizi. V pribéhu pozorovdani
nebyl chlapec pozorovan vramci interakce s vrstevniky. Vétsinou si hraje sam a
ostatnich déti si nev§ima nebo jim pouze bere hracky. Pii posledni navstévé mateiské
Skoly bylo mozné slySet nové slovo, které chlapec verbalné uziva, a to ,,pomoc®.
Pracovnici MS uvadi, Ze je nyni chlapec hodné rozhozen zménou procesualnich
schémat. Matka je upravila z divodd ptresného napodobovani chlapcem. Zase bude

chvili trvat, nez si na zménu zvykne a srovna se s tim.

Asistentka, matka a pracovnik rané péCe se v rozmezi tii mésicti vyjadrovali
K riznym otazkam chlapcovych schopnosti a dovednosti. Z vysledkt vyplyva, Ze se
vSechny zacastnéné strany v hodnoceni shoduji, jen ve 2 pFipadech jsou ndzory silné
odliSné. Celkovou troven komunikacnich schopnosti hodnoti vSichni jako
nedostateénou (3 body) v obou obdobich. Koemunikaénich schopnost je na urovni
vyjadieni poti‘eb ukazovanim, postupné zacina chlapec pouzivat karti¢cky pro pochutiny
a oblibené cCinnosti. Navazani a udrzeni o¢niho kontaktu hodnoti opét vSichni jako

nedostate¢né. Od prosince vSak uvadi mirné zlepSeni (ze 2 na 3 body), pfedevSim
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Vv oblasti potfeb a praci na tkolech. Schopnost vyjadiit potfebu hodnoti matka jako
primérnou (4; 5 bodl), zatim co asistentka a pracovnik RP ji stdle vidi spiSe na
nedostatecné urovni (3 body). Chlapec zalind Zzadat v domacim prostiedi pomoci
komunikaéniho pruhu o jidlo a oblibené &innosti, coz v MS zatim neprobiha. Chlapec
neumi jakkoli vyjadfit potfebu toalety. Vyjadfeni emoci a citl hodnoti asistentka
odli$né od matky a pracovnika RP. Asistentka uvadi dobrou postupné az vybornou (8; 9
bodit) schopnost v této oblasti, zatimco matka a pracovnik RP ji vidi jako nedostate¢nou
(2; 3 body). Chlapec umi vyjadfit radost, smutek a vztek zvukem, ale neumi urcit dalsi
emoce ani je rozpoznat na druhych. Nejlépe hodnoti schopnost préace s kartickami matka
(5; 6 bodu), ktera uvadi primérné schopnosti v této ¢innosti, Naopak asistentka uvadi,
Ze v praci s komunika¢nimi karti¢kami je chlapec teprve na zacatku a jeho dovednosti
hodnoti jako nedostatecné (2; 3 body). Souhlas vyjadiuje chlapec prostym splnénim
tikolu, nesouhlas umi vyjadrit slovem ,ne“ a pripadné dalSim hlasovym projevem.
Asistentka a pracovnik RP uvadi mirné zlepSeni této dovednosti (6; 7 a 8; 9 bodu),
matka hodnoti dovednost chlapce jako nezménénou (8 bodu), takZe celkové je mozné
hodnotit ji jako dobrou az velmi dobrou. VSichni zucastnéni uvadi, ze chlapec umi
nesouhlas vyjadrit slovem ,,ne* a piipadné dal§im hlasovym projevem. Souhlas vyjadii
splnénim pozadovaného bez hlasového projevu. V hodnoceni verbalizace chlapce se
vSichni shodli na tom, Ze chlapec verbalizuje velmi malo a jen v nékterych situacich
(neopakuje a nepojmenovava vzdy, kdyz je k tomu vyzvan), ale hra s mluvidly je Casta.
I ptes to uvadi, ze schopnost verbalizace je nedostatecna (3 body) a za uvedené obdobi
nedo$lo Kk jejimu vyraznému zlepSeni. Schopnost navazéni kontaktu srodinou a
vrstevniky je stale nedostateéna (3 body), jen matka uvadi mirné zlepSeni (2; 3 body).
Chlapec navazuje pékny kontakt srodinou a dospélymi, kontaktu s vrstevniky se

vyhyba.

Socialni dovednosti chlapce nedokazal nikdo z dotazovanych slovné popsat, ale
ve Sk&lovém hodnoceni se odpovédi matky (3; 4 body) liSily od ostatnich (1; 2 body).
Z odpovédi uvedenych v ramci celého dotazniku vyplyva, Ze chlapec nenavazuje
socialni kontakt, ma& problém s pochopenim a dodrzovanim zéakladnich socialnich
pravidel a tato oblast je zatim ve stadiu vyvoje. Uroveni sebeobsluhy opét hodnoti
odlisné¢ matka, ktera uvadi pramérné dovednosti (5; 6 bodu) v této oblasti, zatimco
asistentka a pracovnik RP hodnoti tyto dovednosti jako nedostatecné (2; 3 body).

Porozuméni je dle vysledkit Setieni na nedostatecné urovni (2; 3 body). Chlapec
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celkem dobfe porozumi obrazkiim na dennim rezimu a jednoslovnym pokynim.
Slovnimu popisu nebo vysvétleni uz ale neporozumi. Jeho porozuméni je také hodné
zavislé na jeho aktualni naladé a schopnosti vnimat. V dodrzovani pravidel vSichni
shodné uvadi zlepSeni (2; 3 body), piedevsim diky leps$i praci s dennim rezimem. Je
vsak potfeba na dodrZzovani pravidle dbat a pozadovat je v kaZzdé situaci, aby si chlapec
vhodné chovéni zafixoval. Zrakové vnimani a pamét’ vSichni hodnoti jako prumérné a
dobré (v rozmezi 6-9 bodu) a za uvedené obdobi uvadi i jeho dalsi zlepSeni. Nejlépe
hodnoti tuto oblast opét matka (8; 9 bodir). Chlapec uz umi vétsinu pismen a dle matky
jiz za¢ina skladat slova podle vzoru. Asistentka uvadi, ze i schopnosti v této oblasti jsou
hodné ovlivnény chlapcovym aktudlnim stavem. Sluchové vnimdni a pamét’ hodnoti
kazdy z respondentii velmi odlisné. Asistentka uvadi, Ze se na sluchové vnimani
chlapce nijak nezamérovala, proto hodnoti jako velmi nedostatecné (1 bod). Pracovnik
rané péce tika, Ze chlapec dokaze vybrat, ktery obrazek patii ke zvuku, nezvlada vsak
sluchové pexeso ani rytmizaci, proto tuto schopnost hodnoti jako neodpovidajici véku
(2; 3 body). Matka chlapce hodnoti praimérné az dobie (6; 7 bodit). Chlapec v domacim
prostiedi dokaze navic i notovat slySenou melodii. Zvladani denniho rezimu hodnoti
respondenti jako dobré (6 — 8 bodu). Ve zvlddani denniho rezimu doSlu k nejvétsimu
pokroku za sledované obdobi a to o 2 body (5; 7 a 6; 8 bodit). Chlapec dennimu rezimu
rozumi, chape ho a dodrZuje ho i v piipad¢, Ze nema dobrou naladu. Hru a imaginaci
opét nejlépe hodnoti matka (8 bodw), ktera uvadi, ze chlapec stavi z lega, léta letadlem a
vozi zvitatka. Asistentka kladné hodnoti imitaci hry s domecky zvifatek, ale na druhou

stranu chlapec zatim viibec nezvlada socialni hru.

Na zakladé informaci zjisténych v prubéhu vyzkumného Setteni, 1ze zhodnotit

cile uvedené v Gvodu prace:

Hlavnim cilem vyzkumného Setfeni bylo analyzovat prubéh zavedeni
alternativniho komunika¢niho systému u ditéte s poruchou autistického spektra a jeho
piinos ve zlepSeni oblasti komunikace a socializace. Vysledky vyzkumného Setieni
uvadi zlepSeni v oblasti komunikace, pfedev§im v porozuméni dennimu rezimu a
pokrok ve vyjadieni zadosti. Chlapec za¢ina projevovat své vlastni potieby a pozadavky
pomoci vétného komunika¢niho pruhu a obrazki PECS. V oblasti socializace ve
sledovaném obdobi nedoSlo k vyraznym zménam, které by jakkoli ovlivnily dalsi

chlapctv vyvoj. Stale pracuje spiSe sam a kontakt s vrstevniky nenavazuije.
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Ve vyzkumném Setteni byly zhodnoceny i tyto dil¢i cile:

> analyza vyuZzivani systétmu AAK v integraci v MS a jeho vliv na praci s
chlapcem;

V obdobi, kdy probihalo pozorovani v MS, nedoslo k vyraznému zlep3eni
v préci s chlapcem. Dle hodnoceni asistentky chlapec nyni Iépe dodrZuje rezim
diky vizualizaci na dennim rezimu. Stale vSak dochazi k afektivnim staviim, u
kterych ne vzdy mohou najit pfi¢inu. Chlapec ma stale problémy v dodrzovani
pravidel a socialnim kontaktu. Zhodnoceni ptinosu AAK ve vzdélavani chlapce
by bylo vhodné provést po roce integrace. Kdy by jiz bylo vice zaZitych situaci a

moznych pokrokd.

» sledovat rozvoj komunikac¢nich dovednosti s vyuzitim AAK u vybraného

chlapce po dobu 6 mésicti v domacim prostiedi a v prostfedi matetské skoly;

Dle vysledku Setfeni udélal chlapec za sledované obdobi viditelné pokroky
v oblasti dodrzovani denniho rezimu, sebeobsluhy a vyjadieni potfeb pomoci
karti¢ek. Po 5 mésicich ptichazi velky skok diky zlep3eni préce sdennim
rezimem v domacim prostiedi a vyuziti komunikac¢niho vétného pruhu chlapce a

uzivani prvniho slovesa ,,ja chci.

» zjistit nadzory asistentky, rodiny a pracovnika rané péce na chlapcovy schopnosti,

a jejich nasledna analyza.

Podle uvedenych zavéri a zhodnoceni lze fici, ze ve vétSing piipadl maji
vSichni uvedeni shodny néazor na chlapcovy schopnosti a dovednosti. Jen
Vv oblasti vyjadieni potieb a sebeobsluhy hodnotila matka chlapce o n¢kolik bodi
Iépe nez ostatni. Oblast sluchového vnimani hodnotila matka velmi dobie (6; 7
bodtl), zatimco asistentka a pracovnik RP uvadéli velmi Spatné vysledky (1-3
body). Naopak v oblasti emoci hodnotila chlapce asistentka velmi dobie (8

bodil), zatimco matka a asistentka podprimérné (2; 3 body).

Z vysledkd Setfeni v ramci zavadéni systémi AAK u pozorovaného chlapce sPAS

v ramci integrace mohou byt pro naslednou préci s chlapcem vyuZita tato zjisténi:

» vyuziti systému AAK nevede ke zhorSeni stavu ditéte s PAS, ale naopak miize

mit pozitivni vliv na jeho integraci;
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» neni vhodné ocekavat vysledky po prvnich mésicich aktivniho uzivani systému,
protoze se jedna o slozity systém, ktery musi byt nejprve pochopen a nésledné
zkousen ve vSech situacich nez bude ditétem piijat za vlastni;

» pii praci se systtmem AAK v integraci je velmi nutnd spoluprace rodiny a
vzdélavaciho zafizeni z divodu uzivani stejnych komunikacnich karet a také

stejnych metod.

Shrnuti vysledkd vvzkumného $etieni

V prubéhu nékolikamési¢niho sledovani chlapce s PAS v integraci i domacim
prostiedi bylo zjisténo nékolik zasadnich informaci pro dalsi praci na jeho rozvoji.
Velmi zésadni je vztah chlapce s matkou. Vzhledem k tomu, Ze vétSinu Casu travi
chlapec pravé s matkou, je na ni hodné fixovany a pfi plnéni kol v rdmci rané péce
vzdy vyzaduje jeji hodnoceni a pochvalu. Pro matku je ¢as traveny se synem velmi
dilezity, ale sama pfiznava, Ze je pro ni obtizné vyzadovat po chlapci dodrzovani
rezimu a dodrZovat strukturu v kazdodennich udalostech. K pochopeni duleZitosti prace
s dennim reZimem vedla dlouha cesta plna nepfijemnych situaci nejen v matetské Skole,
ale i doma. Nyni se matka snaZi pti kazdé zmén¢ Cinnosti vyuzivat denni rezim, coz
vedlo ke zklidnéni chlapce. Manzelé pfemysli o druhém potomkovi, i z tohoto divodu
se snazi vice pracovat na snizeni afektd. Pro nasledujici mésice by bylo vhodné pracovat
na komunikaci s pomoci komunikaénich tabulek a vétného pruhu a umoznit tak chlapci

vyjadieni vlastni potieb.

V mateiské Skole, kde je chlapec integrovan s asistentkou na dopoledni ¢innosti,
jsou podminky chlapcovu pobytu dokonale pfizptisobeny. Asistentka mé pro praci
s chlapcem vyhrazenou mistnost, kde spole¢né plni ukoly. Chlapec v MS funguje velmi
hezky, i kdyZz se stale objevuji problémy s dodrZzovanim pravidel. Chlapec pravidla
Casto porusuje pravdépodobné i z toho diivodu, Ze doma tato pravidla nefunguji a on to
nedokéze odlisit. Pro rozvoj a podporu komunikace pomoci komunika¢nich tabulek
v matefské Skole by bylo vhodné umistit pro chlapce komunika¢ni knihu na dostupném
mistd. Z vysledki pozorovani je také mozné porovnavat praci s chlapcem v ramci MS a
rané péce. V matetské Skole plni chlapec velmi kratké a dle sledovani také jednoduché
ukoly, které méa hotovy béhem chvilky. V ramci rané péce se rozviji chlapcova
schopnost koncentrace a vydrz na ukolech, které trvaji ptiblizné¢ 10 minut. Bylo by

vhodné délku a obtiznost ukoll spole¢né prodiskutovat a sladit.
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Vysledky pisemné ankety uvadi, Zze nejvétsi nedostatky ma chlapec v oblasti
socidlniho kontaktu. Chlapec nenavazuje vztahy s vrstevniky, ani se o to nepokousi.
Vyhledava spise spole¢nost dospélych. Verbalizace i o¢ni kontakt jsou také na velmi
nizké drovni. U chlapce se neobjevuje zajem o0 sledovani mluvidel komunika¢niho
partnera a snaha o napodobovéani. Velmi obtizné bylo hodnotit porozuméni chlapce.
Vzhledem k tomu, ze nebylo provedeno podrobné vysetieni sluchu, neni mozné urcit,
Z jakého davodu chlapec na pokyny nereaguje (neporozuméni x nedekodovani x
neslySeni). ZlepSeni chlapce se projevilo pfedev§im ve hie a pii praci sdennim
reZimem. Chlapec nové zacind pouzivat komunika¢ni pruh a vétu ,,J4 chci...”. Jako

velmi dobra se zdé oblast zrakového vniméni a paméti.

Pro potvrzeni zlepSeni vSech oblasti po zavedeni AAK by bylo nutné sledovat chlapce
delsi dobu (alesponi jeden rok). V uvedeném obdobi (6 mésici) nedoSlo ke zlepSeni
socialnich dovednosti, ale pfepoklada se jeho zlepseni v nasledujicim obdobi. Vzhledem
k velikosti vyzkumneho vzorku nelze vysledky zobecnit. Vysledky mohou byt voditkem
pro dalSi praci s chlapcem nebo mohou slouzit jako zdroj informaci a tipi pro praci s

jinymi jedinci s PAS. Nejsou v8ak pfesnym navodem, ktery bude platny.

Na zaklad¢ uvedenych zjisténi byla vytvotena doporuceni pro dalsi praci se sledovanym

chlapcem:

» rodina a matefska Skola by se mély spolecné¢ domluvit na zasadach pfti praci
s chlapcem jak doma, tak v matefské Skole. Pokud budou pracovat zvlast, dojde
spiSe ke zhorseni stavu chlapce nez k podpofe a rozvoji komunikace;

» rodina by méla vzit chlapce na vysetfeni sluchu, aby byla vyvracena moznost
nedostatecného porozuméni z ditvodu sluchové vady;

» pii praci s chlapcem vyuZivat neustale vizualizaci se slovnim doprovodem;

» podporovat komunikaci s vyuzitim vétného pruhu doma i v mateiské Skole.
Nasledné komunikace ve vétach — zeptat se vétnym pruhem co chce a pozadovat
odpovéd’ také vétnym pruhem;

> neustale chlapce provokovat k vokalizaci a napodobé€, rytmizovat a zpivat

pisnicky.
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Zavér

Hlavnim tématem ptedlozené diplomové prace je vliv uzivani systému AAK pfi
rozvoji komunikace ditéte s PAS. Teoreticka c¢ast byla realizovana rozborem a
zpracovanim odborné Ceské i zahrani¢ni literatury S vyuzitim riznych informacnich
zdrojii. Empirickd cast predkladd diky zpracovani piipadové studie informace o
celkovém vyvoji a dovednostech sledovaného chlapce sPAS. Na zaklad¢ analyzy
pisemné ankety jsou uvedeny ndzory matky, asistentky a pracovnika RP na pokroky

chlapce v zavislosti na uzivani systému AAK.

Diplomova prace se sklada ze Ctyf Casti, z nichz tfi jsou teoretické, a posledni
prakticka kapitola se vénuje vyzkumnému Setfeni. Prvni z teoretickych ¢asti se vénuje
teoretickym vychodiskim z oblasti komunikace a narusené komunikacni schopnosti.
Druha ¢ast priblizuje metody alternativni a augmentativni komunikace a zabyva se
blizsi charakteristikou nékterych metod. Ve tieti casti jsou uvedeny legislativni
podminky pro péci o déti s poruchou autistick¢ho spektra do véku sedmi let. Dale je
Vv této kapitole podrobné rozepsana péce poskytovana témto détem v regionu Brno a

popsan prubeh logopedické péce.

Empiricka cast se zabyva studii ptipadu chlapce ve véku 5,4 let s PAS, u kterého
se zavadi systém alternativni a augmentativni komunikace PECS. U tohoto chlapce
bylo provedeno pozorovani v doméacim prostiedi i v prostiedi matefské Skoly. Byla
zpracovana také piipadova studie, ktera zahrnuje osobni i rodinou anamnézu a
informace ze zdravotnickych vySeteni. K doplnéni informaci byla ptfipravena pisemna
anketa pro rodinu, asistentku a pracovnika rané péce, kteti ji vyplnovali v pocatku a
zévéru studie. Hlavnim cilem tohoto Setfeni bylo zjistit, zda zavedeni systétmu AAK
zlepsi chlapcovy komunikac¢ni a socialni dovednosti. Dil¢im cilem bylo zjistit, zda je
mozné sledovat pokroky jiz po pul roce uzivani systétmu. A také analyzovat a
vyhodnotit ndzory matky, asistentky a pracovnika RP na chlapcovy schopnosti a

dovednosti.

Z vysledkl vyzkumného Setfeni miizeme poukézat na to, Ze komunikace pomoci
systétmu PECS méla vliv na rozvoj chlapcovy sebeobsluhy a na dodrzovani denniho
rezimu. Vybrany chlapec ma dle vysledka velké nedostatky v socidlnich dovednostech,

porozumeéni a také ve sluchovém vnimani, které je u chlapce obtizné testovat. Je nutné
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konstatovat, Ze pozorovani po dobu 5 mésict nepfineslo extrémni zlepSeni ve vsech
oblastech, na to by bylo tieba dlouhodobé studie minimaln¢ na jeden rok. Je vSak
o¢ividné, ze zavedeni systému zlepSilo chlapcovu orientaci v dennim reZimu a zda se,
Ze také vedlo k jeho zklidnéni. Velkou nevyhodou v tomto piipadé se zda nedostate¢na
komunikace mezi Skolou a rodinou, ktera by mohla mnohé také ulehéit. Chlapec je
velmi citlivy a vnima, Ze prostfedi kolem néj neni Gplné€ oteviené a v pohodové naladé.

U chlapce se stale objevuji afektivni stavy, u kterych nelze vzdy urcit pficinu.

Hlavni cil 1 dil¢i vyzkumné cile byly splnény. Zavedeni systému AAK piineslo
chlapcovo zklidnéni a lepsi spolupraci. Pro sledovani zlepSeni v dalSich oblastech by
bylo potieba provést dlouhodoby vyzkum. Za sledované obdobi nebyla zjisténa vyrazna
zlepSeni v ramci fungovani chlapce v mateiské skole. Chlapec je ve $kole integrovan od
zaii 2014, coz je pro dité s PAS jeste kratka doba pro uplnou adaptaci. Za tfi mésice se
zlepSeni projevila piedevSim v oblasti sebeobsluhy, po péti mésicich ptichazi velka
zména v pocatcich uzivani vétného komunikaéniho pruhu se slovesem ,,ja chci®. | kdyz
rodina se Skolou dle zjisténi maji nedostatky v komunikaci, ve vétSin€ oblasti hodnoti
chlapce velmi podobné. V hodnoceni se vice shoduji asistentka a pracovnik rané péce.
Maminka, vzhledem ktomu, Ze je schlapcem nejvice uvadi v nékterych oblastech
prumérné a dobré hodnoceni. A¢ jsou pokroky chlapce velmi mal¢, Ize o¢ekavat, ze ke

zlepSeni bude dochézet i nadéle.
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Shrnuti

Diplomova prace se zabyva vyuZitim systémi alternativni a augmentativni
komunikace pfi rozvoji komunikace ditéte s PAS v integraci v ptredskolnim véku. Je
rozdélena na cast teoretickou, ktera se ve tfech kapitolach vénuje teoretickym
vychodiskim z oblasti komunikace, narusené komunikac¢ni schopnosti a ontogeneze
feCi, systémum alternativni a augmentativni komunikace, a legislativnimu zakotveni
péce o jedince s PAS do sedmi let véku.

Cast prakticka se zabyva zpracovanim vysledkdl vyzkumného Setfeni, ke
kterému bylo vyuzito né€kolik metod. V Uvodu byla zpracovana piipadova studie a
zhodnoceni Iékaiskych vysSetieni. Nasledné probihalo dlouhodobé pozorovani (6
mesicll) vrodinném prostfedi, kde probihal i rozvoj chlapce vramci rané péce.
V pribéhu vyzkumného Setfeni se uskutecnily tfi navstévy v mateiské Skole, kde byly
sledovany chlapcovy vykony, jak v individualni, tak ve skupinové praci. V zavéru byly
zpracovany vysledky pisemné ankety, kterd se zamétrovala na schopnosti a dovednosti
chlapce. Na zakladé zpracovani vysledk byly zhodnoceny vytyéené cile a uvedena

zjisténi ke zpracovanému piipadu.

Summary

This thesis deals with the use of alternative and augmentative communication in
development of communication of the child with ASD in the integration of preschool
age. It is divided into theoretical and practical part. Theoretical part in three chapters
dedicated to the theoretical bases of communication, communication disorder and
speech ontogenesis, systems augmentative and alternative communication, and law
system of care of individuals with ASD under the age of seven.

The practical part deals with the processing of result of the research, which was
carried out using several methods. At the beginning of the research part was the case
study and evaluation of results of medical examinations. The boy was observed for a
period of six months in a family environment. In this environment, the boy was
provided early care services. In the course of the investigation, three visits to the nursery
school were made. During these, boy's performance was monitored, both in group and
individual work. In conclusion, results of a written survey were processed. The survey
focused on the abilities and skills of boy. Based on the results of the research, goals and
finding of the observed case were evaluated.
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Priloha ¢. 1: Dotaznik

Dotaznik schopnosti 1. 12. 2014/1. 3. 2014

ZakrouZkujte prosim miru schopnosti na Skale 0 — 10, kdy nula znamena, Ze danou
oblast nezvlada vibec, desitka nema s danou oblasti Zadny problém. VZdy prosim

doplite slovnim komentafem, alespon o dvou vétach.

1. Celkova troven komunikaénich dovednosti



4. Vyjadieni emoci, citl



8. Schopnost navazéani kontaktu s rodinou nebo détmi v MS



12. DodrZovani pravidel



16. Urove hry, imaginace



Piiloha ¢. 2: Denni reZim a procesudlni schémata v domacim prostredi

Komunikacni pruh

Komunikacni kniha



Procesualni schéma zachod

Procesuélni schéma oblékani, vysviékani




Denni rezim
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