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ABSTRAKT

Diplomovéa priace se zabyvda vyvojem u déti s poruchou autistického spektra predev§im
v oblastech socidlnich dovednosti pti vyuziti metody Son-Rise. V teoretické Casti se zabyva
obecnym vyvojem ditéte a také shrnuje zdkladni rysy obvyklého vyvoje déti s poruchou
autistického spektra, popisuje Son-Rise program a nékteré dal$i pouZitelné metody.
Praktickd cast zpracovand na zdkladé rozhovorli srodi¢i a pozorovani jejich déti
zaznamenavd, do jaké miry a jak d¢inné¢ muiZe Son-Rise program ovlivnit vyvoj ditéte,
predevSim v oblastech socidlnich dovednosti. Zarovei také na zdklad¢ vysledkl konstatuje,
Ze ke zlepSeni a rychlej§imu vyvoji miiZe pfispét i doplnéni metody Son-Rise programu

dal$imi metodami a postupy.

KLICOVA SLOVA

Son-Rise program, poruchy autistického spektra, metoda, terapie, program, dieta, vyvoj,

oblast socialnich dovednosti



ABSTRACT

This Master’s thesis deals with development of children with autism spectrum disorder with
the help of the Son-Rise method.The theoretical part of the thesis focuses on general
development of children, also summarises primary features of children with autism spectrum
disorder and describes Son-Rise program and few other applicable methods.The practical
part is based on interviews and observations that show to what extent is the Son-Rise
program able to influence the development of children pre-eminently in area of their social
skills. Based on the gained results, the practical part also notes that addition of other methods
and procedures to the Son-Rise program can contribute to improvement and faster

development process.
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1 Uvod

VSsichni Zijeme na stejné planeté, pritom jsme kazdy dplné jiny. Kvalitu a zplisob Zivota
ostatnich si ale obvykle mlizeme vyzkouset - Zivot nevidomych tim, Ze si zavdZeme oci,
Zivot neslysicich tim, Ze si zacpeme usi, Zivot Eskymak tim, Ze se odst¢hujeme do poldrnich
oblasti, ale Zivot lidi s autismem? Jaky Zivot proZzivaji tito 1idé? DokdZeme si to vlbec
predstavit? Je néjakd moznost propojit jejich a nas Zivot? Tyto otizky m¢e vedly k tématu
diplomové price, ve které se na zdklad€ kvalitativniho Setfeni budu zabyvat vyvojem ditéte
s poruchou autistického spektra a jeho zlepSenim pfi vyuZivani Son-Rise programu, protoze
Son-Rise program je jednim z téch, které se snazi pochopit svét autistli, proniknout do néj

a propojit ho s nasim svétem.

Cilem préce je predevSim ovéfit, do jaké miry dokdze Son-Rise program ovlivnit vyvoj ditéte
s poruchou autistického spektra. V praci se nebudu zabyvat celkovym vyvojem ditétem, ale
budu se soustfedit pfedevsim na oblast socidlnich dovednosti. Jaky a jak vyrazny vliv ma na

rozvoj komunikace, navazovani kontaktii, odstraiiovéani stereotypnich ritudla, atd.

z Mz

V teoretické C4sti se zabyvam obecnym vyvojem ditéte a také zdkladnimi rysy obvyklého
vyvoje déti s poruchou autistického spektra. Déle v teoretické Casti charakterizuji formy
postizeni, které patii do oblasti poruch autistického spektra, popisuji Son-Rise program
an¢které dalSi programy pro déti s poruchou autistického spektra. Posledni kapitola
teoretické Casti této price je vénovdna zméndm ve stravovani, které jsou soucasti aplikace
Son-Rise programu. V praktické casti se zabyvam péti rodinami, které se svym ditétem
vyuzivaji Son-Rise program. U téchto rodin se na zdkladé polostrukturovaného rozhovoru
a pozorovani snazim zjistit, jak vyuzivani Son-Rise programu ptlisobi na vyvoj ditéte

s poruchou autistického spektra v oblastech socidlnich dovednosti.



2 Vyvoj ditéte
Clovék prochazi po cely Zivot fadou zmén. Sviij Zivot zadina jako oplozené vajitko a konéi
smrti. Po celou dobu Zivota az do smrti probihd vyvoj jedince, ktery se projevuje jako

objeveni se a zdokonalovani funkci, ale také v jeho pribéhu dochézi ke ztraté nékterych

funkei.!

2.1 Prenatalni obdobi

Prenatdlni vyvoj trva 10 lundrnich mésict, od oplozeni vajicka do narozeni ditéte. MliZeme
ho rozd¢€lit na 3 faze:
a) obdobi od oplozeni do uhnizdéni blastocysty
Toto obdobi trvé necelé tii tydny.
b) obdobi embryonalni
V tomto obdobi se vytvareji hlavni organové zédklady, trvd do 12. tydne, embryo je
v ném velice citlivé na pisobeni nejruznéjsich vlivli, vzhledem k intenzivnimu ristu
a vytvafreni organt.
¢) Fetalni obdobi
Toto obdobi trva od 12. tydne po narozeni ditéte a je charakteristické dokoncovanim
vyvoje organovych systémi.
Prenatdlni obdobi probihd v d€loze Zeny a vytvafeji se pifi ném vSechny potiebné
predpoklady pro budouci Zivot ditéte.> Porodem a piestiizenim pupeéni $ittiry konéi obdobi

prenatalni a zacind obdobi postnatalni.

2.2 Novorozenecké obdobi
Zacina prestifizenim pupecni Snury a trva do 28. dne véku ditéte. Dité¢ se v tomto obdobi
adaptuje na podminky mimo d€lohu, zacnou mu samostatné fungovat organy, jejichZ funkci
v prenatdlnim obdobi zastdvala placenta. Nervovd soustava je zna¢né nezrald, u ditéte se

objevuji nepodminéné reflexy.® Kazdy reflex m4 né&jaky vyznam, n&které z nich slouzi

1 Machovd, Jitka. Biologie ¢lovéka pro ugitele. Praha: Karolinum, 2010. ISBN: 978-80-7184-867-7
2 Véagnerovd, Marie. Vyvojovd psychologie. Praha: Karolinum, 2012. ISBN: 978-80-246-2153-1. 2. vydan{
3 Machovi4, Jitka. Biologie ¢lov&ka pro utitele. Praha: Karolinum, 2010. ISBN: 978-80-7184-867-7



pro preziti, jiné napomahaji primérni orientaci a adaptaci na prostfedi a jsou zdkladem

dalSiho uceni. Tyto reflexy mizi v prubéhu prvnich mésicti Zivota ditéte.

Pro ranou socidlni interakci je dulezity kiik, kterym ndm davd novorozenec najevo své
potieby, svij stav. Na pfiméfeném piisunu podnétl je zavisly spravny rozvoj novorozence,
diky nim ziskdvé potiebné zkuSenosti, prestoze je v tomto obdobi schopen reagovat jen na

velmi uzky okruh podnéti.

Novorozenec umi diferencovat rizné zvukové podmeéty, diky zkuSenostem sluchového
vniméani jiZz z doby prenatdlni. DokdZe rozliSovat doteky, teplotu a zmeénu polohy.
Pro novorozence je emocn€ nejvyznamnéj$i kozni kontakt, ktery je spojeny s jeho
vnimédnim, napiiklad zvednuti do vySky muze byt signdlem pro krmeni. Zrakové vnimani{

ma novorozenec zna¢né omezené.

Aby vyvoj mohl probihat adekvatné, musi tedy byt dité pfimétené stimulovano. Zavazny
nedostatek potfebnych podmétli by mohl zménit rozvoj a propojeni piislusSnych mozkovych

center a tfm zménit jejich fungovani.*

2.3 Kojenecké obdobi

Kojenecké obdobi trva do konce prvniho roku Zivota ditéte. Vyznacuje se velmi rychlym
ristem a intenzivnim psychomotorickym vyvojem. Psychomotoricky vyvoj v prvnim roce
Zivota je velice dulezity pro celkovy vyvoj ditéte az to dospélosti. Tento vyvoj je do znacné

miry ovlivnény dédi¢nym zdkladem.’

V tomto obdobi si miZzeme v§imnout individudlnich rozdilt jednotlivych déti v proZzivani,
chovéni a celkovém vyvoji. Vyvoj v jednotlivych oblastech neprobiha u vSech déti stejné.
Jeho priabéh ovliviiuje mnoho faktorti od dédicnosti aZ po samotny proces uceni. Dité
si zaCind vytvaret subjektivni obraz svéta, ktery zavisi na jeho prozitcich. Pokud jsou

pfijemné, mohou jeho zvidavost posilovat, pii opacném proZzitku ji mohou tlumit.

4 Vdgnerova, Marie. Vyvojova psychologie. Praha: Karolinum, 2012. ISBN: 978-80-246-2153-1. 2. vydén{
5> Machov4, Jitka. Biologie ¢lovéka pro uéitele. Praha: Karolinum, 2010. ISBN: 978-80-7184-867-7
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V tomto obdobf jsou pro dité velice dileZitd dsta. Dité nimi pozndvd, prozkoumava okoli.
V podstaté vse, co je pro n¢ho zajimavé, strka do ust. Hra ma u nc¢ho spiSe destruktivni

charakter.

Zrakové vnimani se vyrazné zlepSuje v prvnim pllroce Zivota ditéte. Rozviji ho dostatek
vhodnych podnétl, které ditéti nabizime. Pokud by dité tyto podnéty nemélo, zrakové

vniméni by mohlo zustat trvale omezené.

Motoricky vyvoj je v tomto obdobi nejrychlejsi. Prvnim projevem rozvoje motoriky ditéte
je dosaZeni takové polohy, kterd usnadnuje vnimani urcitého podnétu. Poté nésleduje
zvednuti a udrZeni hlavicky v poloze na bfiSku, zvétSuje se tak zorné pole ditéte a tudiz
i pfisun vice podnétl. Jakmile se dité nauci samo sedét (zpravidla kolem 6-7 mésicii), za¢ina
vnimat svét z jiného uhlu, nez bylo dosud zvyklé, proto sezeni hodnotime jako dulezity

meznik ve vyvoji ditéte.

Ke konci prvniho roku zac¢ina dit€ 1ézt a postupné délat prvni kroky. To jsou poc¢atky prvni
lokomoce. To znamend, Ze dit€¢ uz nemusi ¢ekat na pomoc druhych pro piibliZzeni
se k podnétu. Samostatny pohyb ditéti umozni zacit velké prozkoumavani okoli. Také rozvoj
uchopu a manipulace je vyrazny. Nejprve dité poznava své télo, pozdéji své okoli, kdy okolni
pfedméty strka do dst. Ruka a udsta jsou aktivné propojeny jiZ od narozeni. Ve Ctyfech
mésicich se koordinace pohybu rukou a ust zptesiiuje. V Sesti mésicich dokdze dité
koordinovat pohyby obou rukou, dchop pfedmétli je mnohem jistéjsi nez diive, manipulace
s pfedm¢éty se stava presnéjsi. Poté se objevuje klisStovy tchop.

Dité¢ ma ¢im dél vétsi zdjem o okoli. Zacina objevovat, Ze urcity jev je vysledkem néjaké
¢innosti, takové zjisténi dit€¢ velmi zaujme a bude ho opakovat.

Sluchové vniméni funguje jiz v prenatdlnim obdobi. Velmi rychly rozvoj sluchového

vniméni byva v prvnich Sesti mésicich Zivota ditéte, kdy nartista sluchova ostrost.

Rozvoj jazykovych kompetenci zavisi na uceni, sluchové stimulaci a motivaci. Prvnich osm
mesicl byva oznacovéno jako prediecové stddium, v némz se rozviji schopnost rozliSovat
a tvofit zédkladni feCové zvuky. V tomto obdobi dochédzi k postupnému rozvoji vokalizace
a zpusobu jejiho vyuziti az na droven prvnich identifikovatelnych a smysluplnych vyrazu.

PtredieCové obdobi lze rozdélit na faze kiiku, broukéni, Zvatlani. Poté ndsleduje obdobi
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prvnich slov. V jednom roce se d¢ti zacinaji vyjadrovat prostfednictvim jednotlivych slov,
tvaroveé jednoduchych, tvoii je kombinace malého poctu hldsek. Zhruba ve stejné dobé

se rozviji pouzivani symbolickych gest.

Dité€ se jiz narodi s vrozenou preferenci podnéta socidlniho charakteru. Na socidlni podnéty
reaguje specifickym zplisobem. Zacind si postupné uvédomovat téinky svého chovani

a naudf se je pouzivat védomé.

Oc¢ni kontakt ditéte je pro rodice potvrzenim jeho zdjmu, pozitivni zpétnou vazbou. Priitbch
socializace v kojeneckém obdobi l1ze rozd¢lit na tfi etapy:
a) faze zakladni socialni orientace
Dité navazuje ocni kontakt, pozd¢ji se objevuje reakce ismévem, kdy se dsmév
stava cilenym komunika¢nim prostfedkem ditéte.
b) faze socidlné diferencujici
V kontaktu slidmi byvaji kojenci aktivnéj$i. Komunikuji pomoci riiznych
motorickych aktivit. V dobé mezi 3. — 6. mésicem se v interakci mezi ditétem
a dospélym zac¢nou objevovat jednoduché hry, které dit¢ zaujmou a opétuji je
s radosti.
c) féaze pokracujici socidlni diferenciace
Mezi 6. — 9. mésicem zacne dité rozezndvat zndmé lidi. K cizim lidem projevuje
urcity odstup a dokdZze dat najevo nelibost, nejistotu. Strach z cizich lidi
a nezndmych situaci je jednim z dualezitych signdlii standardniho vyvoje. Matka
se pro dité v tomto obdobi stdva nejdiileZitéjSim socidlnim objektem, uz v Sesti

mésicich ji dité dokaZe s jistotou rozpoznat a predstavuje pro néj pocit bezpe¢i.®

V kojeneckém obdobi si miizeme vSimnout prvnich odliSnosti mezi détmi s poruchou
autistického spektra a détmi intaktnimi. A to predevSim v oblasti komunikace a socidlnich

vztah.

V oblasti komunikace si mizeme vSimnout abnormélniho vyvoje ve fazi Zvatlani. N¢kdy

tato faze dplné chybi, jindy je Zvatlani pouZivdno monoténn€, anebo neni pouzivano

6 Vdgnerova, Marie. Vyvojova psychologie. Praha: Karolinum, 2012. ISBN: 978-80-246-2153-1. 2. vydén{
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ke komunikaci. Nemusi se rozvijet ani dals$i fize komunikace v tomto obdobi, tedy faze
vyjadiovéni prvnich slov nebo pouZivani symbolickych gest ke komunikaci. Rodice také
uvadéji, Ze dit€ nereaguje na volani jménem a nedaii se upoutat jeho pozornost ani jinym

zplisobem.

Zatimco vétSina intaktnich déti se zac¢ind dozadovat pozornosti ze strany jinych déti, rada
se ucastni spolecenskych her, déti s poruchou autistického spektra zdjem o tyto aktivity
nemaji. Tyto déti nepouzivaji ukazovacek, aby ukdzaly na véc, kterou chtéji, vétSinou, kdyz
néco chtéji, pfijdou ke zndmé osob€, vezmou ji za ruku a vedou ji k pozadovanému
pfedmétu. Byvaji spokojené, kdyz jsou samy, jakmile se nékdo pfibliZi, obvykle je to rozrusi.
U déti s poruchou autistického spektra neprobihaji tfi vySe popsané zdkladni etapy
socializace v kojeneckém obdobi jako u intaktniho jedince. Déti s poruchou autistického

spektra zpravidla nenavazuji oéni kontakt, naopak se mu vyhybaji.’

2.4 Batoleci obdobi

Trva od jednoho roku do tif let Zivota ditéte. V tomto obdobi dochédzi k vyraznému rozvoji
celé détské osobnosti. Dité si uvédomuje vlastni existenci a své moznosti, stava
se samostatnéjSim. Dité experimentuje se svymi pohybovymi dovednostmi, ziskdvd nové
zkuSenosti, kterych se nemliZze nabazit, coZ projevuje neustalym opakovanim téchto aktivit.
Dit¢ si dojde, kam potiebuje, manipuluje s ¢imkoliv, co ma po ruce. Dilezitym meznikem

v tomto obdobi je schopnost regulovat vyméeSovani.

Dité potiebuje ke spradvnému rozvoji nové podnéty, které by je nepiesytily nadmérnou
intenzitou, nenudily stereotypii, ale byly pro n¢ho zajimavé a rozvijely je;j.

Vyznamna je také znand ndpodoba, kdy dité¢ napodobuje néjakou ¢innost. Nastupuje tak
u ditéte symbolické mysleni. Dité€ si ale musi uvédomovat, co je skute¢né a co ne, aby mohlo
chédpat, Ze kaminky nejsou bonbony atd. Symbolicka hra m4 vliv také na emotivni stranku.
SlouZzi ditéti jako prostfedek k odreagovani, ve fantazii je dit¢ pdnem situace. MiZeme zde

také pozorovat razné osobni zkusenosti ditéte. Uceni ndpodobou umoznuje ditéti ziskat

7 Gillberg, Christopher; Peeters, Theo. Autismus-zdravotni a vychovné aspekty. Praha: Portél, 2003. ISBN 80-
7178-856-2. 2. vydani
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vzorce chovani. Typicka je také identifikace, kdy se dité ztotoZni s uritym clovékem a zane

se chovat jako on a dé€lat to co on.

Dité¢ se u¢i odhadovat velikosti, uZ se nesnazi nacpat vétsi predmét do mensiho. Odhad
vzdélenosti je ale stile znacné nepfesny. Orientace v Case, v mnozstvi a fungovani lidské

mysli je teprve na zacatku.

Dité¢ se dokaZze zaméfit na to, co chce, co ho zajim4, i kdyZ jen na relativné kratkou dobu.
Rozviji se schopnost odoldvat vn¢j$im rusivym vlivim. ZlepSovani pamétovych schopnosti
se u ditéte projevi rychlej$im zpracovanim informaci a prodluzovanim délky jejich uchovani.
Dit¢ si dokaZe zapamatovat, jak si nékdo hral s hrackou, a postup i po delsi dobé napodobit.
Zacina si pamatovat kratSi a vicekrat slySené pohddky a zacin4 si také vytvaret tzv. scénafte,

priibéhy riiznych &innosti, napiiklad krmeni, uklddani ke spanku.®

Kolem jednoho roku uziva dité tfi az pét slov a znd jejich vyznam. Kolem druhého roku
se jeho slovni zdsoba rozsiti az na dvé st€ slov. Nauci se tvofit kratké véty o dvou az tiech
slovech. Zac¢ind se na vSechno ptat. A o sob¢é mluvi jako o tieti osob&. Kolem tfetiho roku
zna dit¢ kolem tisice slov. Je schopno naucit se kratkou basni¢ku. Zac¢ind si uvédomovat

svoji identitu a o sobé mluvit s pouzitim ,,ja*“.

Na rozvoj te€i se zdroven vaze rozvoj v socidlnim a rozumovém vyvoji. S rozvojem feci
se poji sociabilita, vytvateni a rozvijeni socidlni vztahti.® Déti v tomto obdobi maji potiebu
komunikovat. Schopnosti verbdlné¢ komunikovat se dit¢ stdvd emancipovanéjSim, lépe
rozumi okoli a dokdze samo sdé¢lit své potieby. Vztahy s vrstevniky nebyvaji ze zaCatku
n¢jak provazané. V batolecim obdobi si déti spiSe hraji vedle sebe. Postupné a zejména
pod vlivem zkuSenosti, se stdva pro dité hra s vrstevniky atraktivni. Méni se chovéni k cizim
lidem, déti se jich vétSinou prestavaji bat a tito lidé se pro n¢€ stavaji zajimavymi.

Emocni prozivani v batolecim véku ma své typické znaky. S rozvojem sebeuvédomovani
a sebeprosazovani déti snadno reaguji hnévem a vztekem, objevuje se pocit studu, projevy

litosti, strach, hrdost, pycha a Zarlivost.

8 Gillberg, Christopher; Peeters, Theo. Autismus-zdravotni a vychovné aspekty. Praha: Portal, 2003. ISBN 80-
7178-856-2. 2. vydani
9 Machovd, Jitka. Biologie ¢lovéka pro uditele. Praha: Karolinum, 2010. ISBN: 978-80-7184-867-7
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JiZ na pocétku batoleciho obdobi si dit€¢ uvédomuje rozdil mezi muzskym a Zenskym
pohlavim. Dulezitym meznikem batolectho obdobi je schopnost separovat se od matky
a uvédomeni si vlastni osobnosti a svych moznosti. Dité chipe, Ze musi poslouchat rodice

a plnit jejich pozadavky. '°

V batolecim obdobi pfetrvdava odliSnost déti s poruchou autistického spektra ve srovnani
s intaktnimi détmi v oblasti komunikace, socidlnich vztahi. Mohou se ptiddvat odliSnosti
v oblasti regulace vlastniho chovani, projevy hypersenzitivity na sluchové a dotekové
podméty, tendence zabyvat se vice detaily nez celky, dale také rozdily v oblasti spanku, jidla

a v motorickém vyvoji.

Hra je u téchto déti spiSe stereotypni, méné rozvijejici a soustiedénd na detaily, nikoli

na celky. Nezajimaji se o klasické hracky, nevédi, jak si s nimi hrét.

Verbdlni komunikace se stdle nerozviji. U déti, které diive uZz pouzivaly slova, muze
nasledovat regrese a uplnd ztrata verbdlni komunikace. Déti, které mluvily, se mohou

v mluveni déle rozvijet, ale jen s pomalym pokrokem.

V oblasti socidlniho chovani je stdle zdjem takového ditéte o socidlni kontakt omezeny,
nekonzistentni, dité se nesnazi spontann¢ napodobovat ¢innosti, které vidi u rodict. VétSinou
je viditeln4 fixace na jeden predmét a neochota zaméfit pozornost na jiné predméty. Casto
se také objevuji ndpadné pohyby, chiize po Spickach, kyvani téla, tfepani rukama.

N¢ekteré déti s poruchou autistického spektra mohou ptlisobit dojmem, Ze nevnimaji

nebezpeci, jiné mohou byt zase velice izkostné.

V batolecim obdobi také miiZeme zaznamenat déti, které se doposud vyvijely v souladu

s normou, ale zaéind se u nich projevovat postupnd vyvojovd regrese.!!

2.5 Priedskolni obdobi

Trva od 3 do 6 — 7 let, konec neni ohrani¢eny pouze fyzickym vékem, ale také nastupem

ditéte do Skoly. V tomto obdobi dité stile vyspiva ve vSech slozkach — télesné, pohybové,

10 Vagnerovd, Marie. Vyvojovd psychologie. Praha: Karolinum, 2012. ISBN: 978-80-246-2153-1. 2. vydén{
" Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portal, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydén{
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intelektove, emocné a spoleCensky. Pres den je velice aktivni, vétSinu podnétl si opatii uz

samo, podle svého zdjmu.

Dit¢ se zacina ucit udrzet rovnovahu — dovede skdkat po jedné noze. Nékteré se nauci jezdit
na kole, plavat, lyZovat. Déle se ucf stithat nizkami, dovede uz samostatn¢ jist, zvlad4 osobni
hygienu.

Déti v tomto véku si zacinaji hrat spolecné, nejradéji napodobuji pii hie dospélé (hra
na domdcnost, vareni, vojaky atd.) uz je nezajimaji hracka jako celek, ale zacinaji se zajimat
o jeji Casti, pro€ to de€la, co to déla. Dité zacind prechédzet z destruktivni hry na skladani
stavebnic, kostek, puzzle. V oblasti sluchového vniméni se u¢i zvladat proces analyzy

a syntézy.

V oblasti kresby kolem tfetiho roku prevazuje kresba hlavonozce. Pozdéji uz dité dokresluje

trup, prsty, vlasy, usi, nakonec pfichdzi i obleceni.'?

Socializace zac¢ind probihat 1 mimo rodinu. Dit€ se zacind ucit novym socidlnim
dovednostem. Rozviji komunikaci a zplsob interakce s cizimi lidmi. Diferencuje
své chovani, podle situace, v niZ se nachdzi, a podle role, kterou zde zaujima. Matef'ska Skola
predstavuje piechod mezi soukromim rodiny a instituci Skoly. Dité pii ndstupu musi pfijmout
a respektovat cizi dospé€lou autoritu a musi se podfidit fadu. Musi si také vydobyt vytvofit
pozici mezi vrstevniky, naucit se ustupovat, prosadit a také spolupracovat. Spoluprace mize
byt ze zacatku obtiZznd, dité se musi vzdat egocentrického pohledu, potlacit svoji touhu
po uspokojeni. Vytvafi se détsky altruismus. Zacinaji vznikat kamarddské vazby, které
ze zaCatku byvaji spiSe situacni. PredSkolni déti uz chdpou zdkladni pravidla a umi

je dodrZovat.

Komunikac¢ni projev déti v predSkolnim véku miize mit formalni nedostatky, ale déti v tomto
véku uz dovedou srozumitelnym zpiisobem vyjadrit své potieby. VétSina déti dokaze

diferencovat zpiisob komunikace s ohledem na svého komunikac¢niho partnera.
Batoleci a predskolni v€k je vyznamnym obdobim pro rozvoj sebepojeti. V pifedskolnim
veku déti zacinaji pronikat do Sir$i spole¢nosti, kterd mé velky vliv na jejich sebepojeti. Dité

se v matefské Skole porovnava s vrstevniky, rado by bylo jako ti, ktefi mu v né¢em imponuji.

12 Maté&jéek, Zden&k. Prvnich 6 let ve vyvoji a vychové ditéte. Praha: Grada, 2005. ISBN: 978-80-247-0870-6
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Uvédomuje si, co neumi, a ma snahu se to naucit. Na sebepojeti ditéte se vaze také vyvoj

genderové identity, pochopeni genderové konstantnosti.'?

V ptedskolnim obdobi pretrvavaji odliSnosti déti s poruchou autistického spektra
a intaktnich déti jako v batolecim obdobi, mliZe se prohloubit rozdil v sebeobsluze.

Néstupem do mateiské Skolky se zacinaji objevovat nebo se prohlubuji odliSnosti u déti
s Aspergerovym syndromem. Rodice téchto déti byvaji upozoriiovani pedagogy na odlisSné

chovani ditéte v kolektivu vrstevniku.

V dasledku nedostatku kreativity a neschopnosti ve hie rozvinout scéndt je hra stile
stereotypni, ndpadnym se stdva naptiklad stavéni véci do tad, jejich specifické tiidéni.

V oblasti socidlniho chovani patii mezi nejmarkantnéj$i projevy obliba ritudlii, omezené

zvlastni z4jmy ¢i problémové chovani typu agrese, sebezranovani, zachvaty vzteku.

N¢ekteré déti s poruchou autistického spektra zacinaji komunikovat v systému otazka -
odpovéd’ — verbalng, neverbdlné nebo nastavenou alternativni a augmentativni komunikaci.
Déti, u kterych v pfedchozim obdobi byla patrna regrese, mohou znovu nabyvat ztracenych

dovednosti.'*

2.6 Skolni vék

Trva od 6 - 7 let do 14 let a déli se na mladsi Skolni vek a starSi Skolni v&k. Star$i Skolni veék
zacind pfechodem na druhy stupen zdkladni Skoly, fyziologicky zacind projevem prvnich

znamek vyvoje druhotnych pohlavnich znaka.

Vstup do Skoly predstavuje velké zmény v Zivoté ditéte. Nahlda zména Zivotnich podminek
muZe byt pro dit¢ velkou zatéZ{ a inavou. Z hlediska télesného vyvoje je zdvaznou zménou
pfedev§im v omezeni pohybu, kdy dit€¢ musi po dlouhou dobu sedét. Také velké naroky
na smyslové vnimani, abstraktni mysleni a soustfedénost mohou vést k vysoké tinavée. Dité
se v tomto obdobi zac¢ind uc¢it novym vécem, ¢teni, psani a pocitani. Adaptace na nové Skolni
prostfedi a na nova pravidla mohou u ditéte vyvolat duSevni oties, ktery miZe trvat

az nékolik mésicti. Rodice by pted vstupem ditéte do Skoly méli zvazit, zda je dité na tuto

13 Véagnerovd, Marie. Vyvojovd psychologie. Praha: Karolinum, 2012. ISBN: 978-80-246-2153-1. 2. vydéni
14 Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portal, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydén{
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zménu piipravené, popiipadé¢ pozadat o odklad Skolni dochdzky, aby predesli dlouhé
adaptaci, zhorSeni télesného a zdravotniho stavu, nebo dokonce nedspésnosti ditéte ve Skole.
V mlads$im Skolnim véku si je dité jiz jisté v motorickych pohybech, umi jezdit na kole,
plavat, udrZi rovnovahu téla na jedné i druhé noze. Proto je toto obdobi vhodné, aby se dité

zacalo vénovat i jinym sportim.

Psychicky vyvoj se stava stabilnim pod vlivem soustavného a cilevédomého vzdélavaciho
a vychovného ptsobeni. Rozviji se pamét, mysleni, fe¢ a smyslové vnimani. Dité zac¢ina
rozeznavat podstatné detaily od nepodstatnych. Rozviji se abstraktni mysleni. Dité se vydrzi
déle soustiedit. Zapojuje se do skupinovych her. Umi se vhodnym zplisobem dorozumét,
umi spravné vyslovovat vSechna pismena a slova. Zacind vice kontrolovat a ovladat

své citové projevy.

Ve star§Sim Skolnim véku se dostava psychomotoricky vyvoj do konecné faze. Dité dokéaze
vyuZzivat analytické a syntetické schopnosti, abstraktné a logicky uvazovat. Velmi vyspélé
jsou také rozumové schopnosti. Vrcholi vyvoj jemné motoriky, mimo jiné automatizaci

pohybu pfi psani. Hrub4 motorika se obohacuje o zkusenosti ziskané ve sportech.

Citové projevy se mohou dostdvat do nerovnovahy, to je odrazem ndhlych hormondlnich
zmén. Mohou se objevovat vykyvy ndlad, impulsivni reakce, pfecitlivélost a také obtize
v koncentraci. Socidlni vyvoj je znacné ovlivnény roli ditéte v kolektivu tfidy
a pfi mimoskolnich aktivitach. Za¢ind obdobi prepuberty a puberty.'> Néktet{ autoii uvadéji
Ze, Skolni obdobi byva u déti s poruchou autistického spektra povazovano za obdobi

zlep3ujiciho se stavu a dstupu symptomi. ‘6

Komunika¢ni schopnosti se kvalitativng 1isi, n€které déti viibec nekomunikuji, zatimco jiné
jsou velmi povidavé az inavné. Déti s poruchou autistického spektra, a to i ty nemluvici,
rozumi 1lépe psanému slovu nebo ndzorné ukdzce nez verbdlnimu projevu. V oblasti
socidlniho chovani €asto v tomto obdobi nastavd veliky zlom, déti 1épe sndSeji pfitomnost

Vv

jiné osoby, nékteré se dokonce viditelné t&si piitomnost jiné osoby.!”

15 Machovi4, Jitka. Biologie ¢lovéka pro ugéitele. Praha: Karolinum, 2010. ISBN: 978-80-7184-867-7

16 Thorovd, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portal, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydén{
17 Gillberg, Christopher; Peeters, Theo. Autismus-zdravotni a vychovné aspekty. Praha: Portal, 2003. ISBN
80-7178-856-2. 2. vydéani
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2.7 Adolescence

Zacinad v 15 letech a konci ve 20 letech. Oznacuje se také za prechodny tsek Zivota détského
a dospé€lého veéku. Je to obdobi kritické a rizikové. Pro adolescenty byva v tomto obdobi
velice dulezity jejich vzhled, jeho odchylky mohou vést az k t€Zkym depresim nebo

sebevrazednému chovani.

JiZ jsou vyvinuty vSechny formy mySleni, k rozumovym schopnostem se piidavaji
zkuSenosti, dovednosti a individudlni projevy. Stile pretrvdva obdobi citové nerovnovéhy,
nalady a afekty mohou pfichdzet ve znaCné intenzit€. Mladistvi jsou v tomto obdobi
jiz pohlavné zrali, dochédzi k postupnému sblizovani mezi chlapci a divkami. Utvaii se
soustava mravnich hodnot. Formuje se povaha na zaklad¢ vychovy ditéte v rodinég, ve Skole

a ve volném case. Kolektiv ma pro jedince vyssi vyznam nez rodice.

Obdobi adolescence je také obdobim piipravy na budouci povolani. Typické pro toto obdobi
je hledani vlastni identity. Adolescence muze byt oznacovand jako obdobi postpuberty.
V této fazi dochdzi k dokoncovani rGstu a vyvoji pohlavnich organti i sekundérnich

pohlavnich znakd. '

Uz ve star§Sim Skolnik véku a v adolescenci dochdzi bohuzZel pomérné ¢asto u déti s poruchou
autistického spektra ke zhorSeni symptomu a navratu problému z diivéjsich let, dokonce
muze prijit regrese aZ na udroven predSkolniho obdobi. Objevuje se hypoaktivita,
sebezranovani, uzavienost, odmitdni jinych osob. Nékdo prestane mluvit, jiny se vrati
k echoldlii. N&ktefi ztraci své dovednosti, predev§im v sebeobsluze. U malé ¢asti déti
s poruchou autistického spektra dojde v tomto obdobi k pozitivnimu obratu, obzvlasté

v oblasti komunikace.'’

2.8 Dospély vék
Trva od 20 let do 60 let a Ize jej rozdélit na obdobi mladé dospélosti, stfedni dospélosti
aobdobi star$i dospélosti. V obdobi mladé dospélosti dochdzi k dalSimu rozvoji

kognitivnich kompetenci. Jedinec piijimd nové role a s nimi spojené zplsoby chovani,

18 Machov4, Jitka. Biologie ¢lovéka pro ugitele. Praha: Karolinum, 2010. ISBN: 978-80-7184-867-7
19 Gillberg, Christopher; Peeters, Theo. Autismus-zdravotn{ a vychovné aspekty. Praha: Portdl, 2003. ISBN
80-7178-856-2. 2. vydéani
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dostavd se do novych socidlnich situaci, ziskdvd nové zkuSenosti. Je to také obdobi

diverzifikace psychosocidlniho vyvoje.

Obdobi mladé dospélosti je vdzano na uroven fyzické zralosti. Je dobou sexudlni zralosti,
nabyva na vyznamu reprodukéni slozka. Jedinec je jiz stabilni po emoc¢ni strance, ovldda
svoje emoce a jedndni, je schopen odloZit ¢i vzdat se vlastniho uspokojeni, je-li to tfeba.
Prestivd byt zdavisly na rodin€, dochdzi u ného k osamostatiiovani, svobodnému
rozhodovani, zodpovédnosti, pracovnimu uplatnéni. Jsou pro ného dilezité vztahy

s vrstevniky a predevs§im parové souziti.

V obdobif stfedni dospélosti je ozna¢ovéano jako vrchol zralosti a je povaZzovano za vyvojove
vyznamny meznik, nékdy se také hovoii o krizi sttedniho v€ku v tomto obdobi. Pro jedince

jsou dulezité dosazeni a udrZeni uspokojivé profesni pozice a stabilizace rodiny.

Obdobi starsi dospélosti je spojeno s védomim, Ze zacal proces postupného zhorSovani
vlastni télesné i psychické kondice, socidlniho postaveni a riiznych kompetenci. Typické
pro toto obdobi je zhorSovani nékterych funkci, zvySend dnava. To vSe vede ke zvySené
nejistoté a obavam ze selhdvani, cloveék se musi vyrovnavat s postupnym ubytkem vlastnich
kompetenci, coz mize vést k velké psychické a emocni zat€zi. U vétsSiny jedincl nastupuje

novi role prarodice.?

V obdobi dospélosti byva vétSina osob s poruchou autistick€ho spektra trvale zavisla na péci
druhé osoby. I ti, ktefi nemaji tézky stupenn autismu, jsou schopni jen caste¢ného
osamostatnéni. Mohou pracovat, ale obvykle jen ve specidlné¢ upravenych podminkéach.

Pietrvévaji problémy v komunikaci a v oblasti socidlniho chovani.?!

20 V4gnerova, Marie. Vyvojova psychologie II. Praha: Karolinum, 2007. ISBN: 978-80-246-1318-5
2l Vignerovd, Marie. Soucasné psychopatologie pro pomdahajici profese. Praha: Portél, 2014. ISBN 978-80-
262-0696-5
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2.9 Stari

Jde o posledni vyvojovou etapu, kterou miiZeme rozd¢lit na obdobi raného stafi a obdobi

pravého stafi. Projevem stafi je celkova involuce jedince, kterd se kromé biologickych zmén

d4 pozitivné ovliviiovat. Intenzita Gzce souvisi s nemocemi a se Zivotnim stylem jedince.??

22 Cevela, Rostislav; Kalvach, Zdengk; Celedov4, Libuse. Socidlni gerontologie. Praha: Grada, 2012. ISBN:
978-80-247-3901-4
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3 Poruchy autistického spektra

Termin autismus je odvozen od feckého slova autos, v piekladu sdm, samo. Protoze se u
kazdého ditéte projevuje jinak, bylo neddvno zavedeno piesnéjSi pojmenovani poruchy

autistického spektra.??

3.1 Obecna charakteristika

Autismus je pervazivni vyvojova porucha, kterd se projevuje zpomalenim a naruSenim
rozvoje socidlnich interakci, problémy v komunikaci a zvl4$tnostmi v chovani.?* Prvni
symptomy se obvykle objevi jiz v prvnich letech Zivota. Abychom mohli u ditéte stanovit
autismus, je zapotiebi, aby spliiovalo n¢kolik symptomtl v jednotlivych oblastech tzv.

triady.?

3.2 Triada problémovych oblasti spolecna pro poruchy autistického

spektra

3.2.1 Socialni interakce a socialni chovani

Socidlni chovani mizZeme u déti pozorovat uz od jejich narozeni — ismev, o¢ni kontakt. Toto
chovani se s kazdym mésicem vyvoje vice upeviiuje. Porucha v této oblasti se u déti
s poruchou autistického spektra vyrazn¢ 1isi a to predevsim hloubkou postiZeni, nékteré déti
s mirnéjsi formou autismu chdpou socidlni problémy na tdrovni Sestiletych déti, déti s t€z8i
formou autismu mohou chépat socidlni problémy na drovni kojeneckého véku. U déti
s poruchou autistického spektra se mlzeme setkat s celou Skdlou socidlniho chovéani.
Od osamélého socidlniho chovéni, kdy se dité pii snaze o socidlni kontakt odvrati, az
po nepfimétené socidlni chovani, kdy se dité s poruchou autistického spektra snazi navazat
socidlni kontakt vSude a s kazdym, az to mtZe byt pro lidi v jeho okoli nepiijemné.

Mirn¢j$i forma socidlnich potiZi neznemoZznuje béZny Zivot, tyto déti Casto projdou povinnou

P

Skolni dochazkou bez vyraznéjSich obtiZi, maximdlné je jejich chovani povazovano za

23 Struneckd, Anna. Pfem{Zeme autismus?. Petrovice: ProfiSales, 2016. ISBN 978-8087494-23-3
24 Tamtéz
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podivné. Te€Zs§i forma socidlnich potiZi vyrazn¢ ovliviiuje cely Zivot rodiny, mlzZe aZ

znemoZznit pozdéjsi ucast ¢lovéka v pracovnim procesu.

Vétsina déti s poruchou autistického spektra ma zakladni socidlné-emocni schopnosti viici
rodi¢im zachovdny. Problém ale maji s ostatnimi, ne Ze by nestdli o socidlni kontakt,

nicmén¢ chovani ostatnich lidi se jim miiZe zdat nevypocitatelné az ohroZujici.

Déti jiz od narozeni davaji svoji prosbu najevo, nejprve o¢nim kontaktem, poté pomoci
zrakového sdileni a ukdzanim na véc. Détem s poruchou autistického spektra takové chovani
¢asto chybi nebo se objevi aZ mnohem pozdé&ji. Nékteré déti se snazi tuto dovednost naznacit,
napiiklad ukdzadnim na pfedm¢ét, ale jiZ nezapoji o¢ni kontakt, pozornost vénovana spole¢né

¢innosti je nékolikavtetinova, dit€ nedokaZe rozvinout interakci.

Také sluchové sdileni pozornosti je pro déti s poruchou autistického spektra obtizné, typicka
je mala schopnost vnimat, iniciovat, udrZovat a rozvijet rozliSovani pomoci sluchu (figura
a pozadi, zaméfeni sluchové pozornosti). Celkové se u vétSiny déti s poruchou autistického

spektra kvalita socidlni interakce s v&kem zlepsuje, ackoli normy vétsinou nedosdhne.?®

3.2.2 Komunikace
Poruchy autistického spektra miizeme primarné oznacit jako poruchy komunikace. Deficit
v komunikaci u déti s poruchou autistického spektra je velmi riiznorody. AZ polovina téchto
déti si nikdy neosvoji fe¢ na takové drovni, aby jim slouZila ke komunika¢nim ucelim.
Porucha komunikace se u déti s poruchou autistického spektra projevuje na drovni receptivni
i expresivni. Z poruch autistického spektra maji fe¢ nejméné narusenou lidé s Aspergerovym

syndromem, slovni zdsobu maji Casto velice bohatou, ptesto nékdy pasivni.

Potize v neverbdlni komunikaci miZeme pozorovat jako Spatny o¢ni kontakt, malé cilené
pouzivani gest, dit¢ neukazuje na predméty, které chce, pokud néco chce, pouziva ruku
dospélého, atd. Déti s poruchou autistického spektra maji také potize s vyjadienim emoc¢niho

proZivéni, jako je naptiklad zahanbeni, touha po utéSe. Stejné potiZe maji i s porozuménim

26 Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portal, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydén{
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neverbalni komunikaci. NedokdZou dekddovat neverbalni komunikaci druhych lidi, jako

napiiklad vyraz obliCeje, postoj téla nebo gesta.

Potize ve verbdlni komunikaci jsou velmi variabilni. Nékteré déti s poruchou autistického
spektra maji problém ve vyznamové strance komunikace, ve stavbé vét a souvéti, zvukové
a artikulacni strance, rytmu a rychlosti fe¢i nebo viibec v pochopenti, k ¢emu jednotlivé slova
slouzi (naptiklad slovo Zidle zahrnuje mnoho typt Zidli, ¢emuz uZz tyto déti nerozumi a pod
slovem Zidle chdapou pouze jeden typ Zidle, tudiZ v cizim prostfedi na vétu ,,sedni si na zidli*
nereaguji, protoze tam nikde nevidi tu ,,jejich* Zidli). N&které déti se verbdlni komunikaci
viibec nenauci pouZzivat. U nékterych déti si mizeme napiiklad vSimnout hledédni logickych
souvislosti v jazyce — kupovna = obchod. U jinych zase reflexniho opakovéani slySeného, kdy
na otazku kladenou ve stejnou chvili odpovi odlisn¢. Také si u téchto déti mizeme Casto

v§imnout $patného pouzivani zdjmem, kdy o sobé mluvi jako o tfeti osobg.?’

3.2.3 Piedstavivost, zijmy a hra
Déti s poruchou autistického spektra si vytvéreji repetitivné motorické zvyky a stereotypni
vzorce chovani. Casté je placani rukama, kolébani a otadent téla kolem své osy, poklepavani,
zam¢etovani se na Casti predmétu. Vyskytuje se abnormalni zrakova stimulace, kterd se miize
projevovat rovnanim predméti do fady, vyzadovanim urcitych predméti. Tyto déti nejsou
schopny ignorovat nepodstatné zvuky, pfehnané az extrémné reaguji na urcité zvukové

podnéty.?8

Déti s poruchou autistického spektra mohou mit potiZe vyplnit volny ¢as funk¢ni rozvijejici
aktivitou. Zachdzeni s pfedméty nebo hraCkami byvé nestandardni, o nové hracky obvykle
nemaji zdjem. NaruSend schopnost predstavivosti md negativni vliv na rozvoj imitace,
symbolické mysleni zplisobuje, Ze se u ditéte nerozviji hra, tedy jeden ze zakladnich kament
uceni se novym vécem. Déti tedy upfednostiiuji ¢innosti a aktivity, které preferuji podstatné
mladSi déti, vyhledavaji pfedvidatelnost v ¢innostech, nerady se pousti do sloZitych
a predem nejasnych her. Nékteré déti se vénuji pouze nejjednodussimu manipulativnimu

zachdzeni s pfedméty — roztaceni, houpani, presypani. O drovei vyse je stereotypni ¢innost

Y"Thorova, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portdl, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydén{
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— tiidéni, fazeni, seskupovani pfedmétl podle urcitych pravidel. Nékteré deti pii hie
vyuzivaji relativné dobfe zachované kognitivni dovednosti, zajimaji se o Cisla, pismena,
skladaji puzzle z mnoha dilk. BohuZel tyto ¢innosti jsou velice stereotypni a Casto se poji
s vizudlni, sluchovou a vestibulokochledrni percepcni autostimulaci, proto i kdyZz dokazi
sefadit Cisla od jedné do tisice, nedokézi je nijak pouZivat.

Reakce na preruseni ¢innosti, intenzita a Cas straveny u ¢innosti se u déti 1isi. Nékdy dochédzi

k extrémni fixaci na pfedmét, kdy se dit& od pfedmétu odmit4 odlougit.?’

3.3 Diagnostika poruch autistického spektra

3.3.1 Diagnostika
Diagnostika poruch autistického spektra je slozity proces, ktery provadi détsti psychiatfi,
psychologové a neurologové. V Ceské republice je naprosty nedostatek specializovanych
détskych psychiatri a na odborné vySetieni rodiny cekaji znacné dlouhou dobu.
V soucasnosti neexistuje Zadné objektivni biochemické, neurologické nebo biologické
vySetient, které by s vysokou pravdépodobnosti poruchu autistického spektra prokazalo.*
Od 1.1.2017 maji pediatii povinnost kontrolovat déti, pomoci screeningového testu, zda
neprojevuji pfiznaky poruch autistického spektra. Zatimco pro mnohé jiné obory mediciny
se stdle aktualizuji Doporucené postupy pro lékare, které vyddvd Ceskd lékaiskd spolecnost
Jana Evangelisty Purkyné (CLS JEP), dokument Doporucené postupy. Pervazivni poruchy

v détstvi je nezméneény od roku 2001.3!

Idedlni diagnosticky model by m¢l vypadat takto:

» Faze podezfeni: rodice jsem znepokojeni vyvojem ditéte a obraceji se s dotazem na
pediatra. Pediatr vyslovi podezieni na poruchu autistického spektra a provede u ditéte
screeningovy test, itinerdf typickych projevi pro urcité vékové pasmo a diagnosticka
kritéria. Rodi¢im pediatr nabidne vyplnéni dotazniku DACH. V ptipad€ pozitivnich

vysledkt posle dité k vySetfeni na specializované pracoviste.

2 Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portal, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydén{
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» Faze diagnostickd: nejlepsi diagnostika spoc¢iva ve spolupraci nékolika odbornikii.
Dité absolvuje n€kolik vySetfeni, jelikoZ diagnostika poruch autistického spektra je
velice obtiZn4, je vhodné vylouceni jinych poruch (sluch, zrak, atd.).

* Faze postdiagnostickd: rodi¢e se na zdkladé diagnézy a rozhovoru s odborniky
orientuji v problematice, ¢tou doporucenou literaturu, kontaktuji rodice jinych déti
se stejnou diagnézou a vyhleddvaji moZnosti rozvoje svého ditéte a ndsledné péce

o n&j. Mohou pozadat a kontrolni vySetfeni na jiném specializovaném pracovisti.>?

3.3.2 Screeningové a diagnostické metody
CARS (Childhood Autism Rating Scale)
CARS je posuzovaci Skéla, kterd ma dv¢ varianty testu: CARS-ST urceny pro déti do 5 let

(v€etn€) nebo osoby s IQ niZ$im neZ 79 bodit a CARS-HF uréeny pro osoby od 6 let, které

komunikuji a maji intelektové schopnosti od IQ 80.

Posuzovaci Skdla se sklddd z 15 hodnocenych oblasti, kde se kazdd polozka hodnoti
na stupnici 1-4 podle frekvence a intenzity abnormalnich projevii jedince v dané oblasti.
Hodnoceni probiha na zdakladé pozorovani. Soucasti je také dotaznik pro rodice, ktery slouzi
k doplnéni informaci. Vysledné hodnoceni orientacné ur¢i stupenn zdvaZnosti poruchy.

CARS nenf ¢asové piili§ naro¢ny. Nevyhodou ale je jeho mensi spolehlivost.

ABC (Autism Behavior Checklist)

Metoda ABC umoziiuje hodnotit i jind ptidruzend postiZeni k poruchdm autistického spektra.
Hodnoti se pét oblasti a celkové skore, smyslové, souvisejici, stereotypy a pouZiti objektu,
jazyk, sebepomoc a socidlni. Hodnotici formulaf se skladd z 57 poloZek, z nichz kazda
odpovidd jednomu bodovému hodnoceni tykajicimu se jedné symptomatologické oblasti.
Otazky jsou do oblasti rozd¢€leny takto: 9 poloZek pro smyslové oblasti, 12 pro piibuzné, 12

pro stereotypy a pouZiti objektd, 13 pro jazyk, 11 pro svépomoc a socidlni. Tato metoda pro

32 Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portal, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydén{
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diagn6zu neni Uplné presnd, nebot se zaméfuje i na jiné oblasti, proto je vhodné ji

kombinovat s jinymi diagnostickymi metodami.**

ADOS (Autism Diagnostic Observation Schedule)

ADOS je vysoce uzndvany test pro diagnostiku poruch autistického spektra. PouZiva se
u jedincii od jednoho roku az po dospélost. Podle véku a drovné komunikace jedince je
rozdéleny na Ctyfi formy. Pouzitim specifickych ¢innosti se utvéreji riizné socidlni situace,
vySetiujici poté hodnoti jak klient spontdnné nebo na vyzvu reagoval, komunikoval. Soucasti

hodnocent je také rozhovor s rodi¢i.*

ADI-R (Autism Diagnostic Interview-Revised)

ADI-R je standardizovany polostrukturovany dotaznik pro rodi¢e dit¢ s podezienim
na poruchu autistického spektra. Diky dotazniku ziskdme diagnosticky algoritmus
pro kritéria MKN-10. Metoda je vhodnd pro jedince od raného véku do dospélost, pokud
maji vice nez 2 roky mentdlni v€k vys§i neZ dva roky. ADI-R obsahuje 93 polozZek,
rozdélenych do tif oblasti (socidlni interakce a socidlni chovéni, komunikace, piedstavivost,
zajmy a hra). Kromé& standardni verze, obsahuje ADI-R také verzi pro déti mladsi 4 let,
pro batolata a déti v predskolnim véku.>® Pfi testu musi vySetfujici pocitat se zkreslenymi
vypovéd'mi rodi¢i. U dospélych a dospivajicich mtze kvalitu vypovédi snizovat nepfesna

pamét rodi¢li zejména v oblasti projevii jejich ditéte v détstvi.’
3.3.3 Jednotlivé poruchy autistického spektra

3.3.4 Diagnoza F84 — pervazivni vyvojové poruchy
Skupina téchto poruch je charakterizovdna kvalitativnim porusenim recipro¢ni socidlni

interakce na urovni komunikace a omezenym, stereotypnim a opakujicim se souborem

3% Childhood Autism Rating Scale (CARS) and Autism Behavior Checklist (ABC) Correspondence and
Conflicts with DSM-IV Criteria in Diagnosis of Autism. Journal of Autism and Developmental Disorders.
2004, roc. 34, ¢.6.

35 Car Autism Roadmap. Autism Diagnostic Observation Schedule (ADOS). [online]. [cit.2017-11-03].
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% So Hyun, Kim; Audrey, Thurm; Stacy, Shumway; Catherine, Lord. Multisite Study of New Autism
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and developmental disorders. 2013; DOI:10.1007/s10803-012-1696-4

37 Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portal, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydén{

27



zajmu a Cinnosti. Tyto kvalitativni abnormality jsou pervazivnim rysem chovéni jedince

v kazdé situaci.’®

3.3.5 Détsky autismus
Aby bylo moZzné zodpovédné diagnostikovat autismus, musi byt pfitomna alespon jedna
oblast z triddy jeSté pred dovrSenim tietitho roku Zivota ditéte. Pozdé&ji pak abnormdlni
chovani ze vSech tii oblasti triddy. Nastup piiznakd miZe byt dvojitho druhu. Prvni
je postupny rozvoj autistickych deficiti pfed prvnim rokem Zivota. Druhy je tzv. autisticka
regrese, kdy u ditéte nastane vyvojovy obrat zpét. Dité zacne ¢astecné nebo tplné ztracet jiz
ziskané dovednosti, predev§im v oblasti fe€i, socidlniho chovani, nonverbalni komunikace
ahry.*® Vobdobi ndstupu déti s détskym autismem do $koly lze pozorovat uréitou
diferenciaci mezi vztahem k rodi¢iim i k ostatnim lidem. U méné postizenych déti muze
behem Skolni dochazky dokonce dochdzet k ziskani urcitych komunikativnich a socidlnich
dovednosti. V adolescenci miZeme u n¢kterych déti pozorovat zhorSeni behaviordlnich
projevi. Také v dospélosti zlstava vétsina lidi s détskym autismem trvale zavisla na péci
rodiny nebo instituci. U détského autismu je dilezité deleni na vysoce funk¢ni autismus,

stfedné funkéni autismus a nizko funkéni autismus.*’

3.3.6 Atypicky autismus
U atypického autismu dité spliiuje jen ¢astecné diagnostickd kritéria z triddy symptomil. Od
détského autismu se atypicky tedy lisi bud’ vékem zacatku, nebo tim, Ze nejsou piitomny
vSechny tii oblasti z triddy symptomi. Abnormalni vyvoj je sice vétSinou zaznamenavan ve
vSech tiech oblastech triddy, ale frekvence symptomil nenaplituje diagnosticka kritéria, jedna
oblast neni vyrazn€ naruSena. Atypicky autismus ¢asto vznikd u déti s mentalni retardaci. U
déti s atypickym autismem jsou jednim z typickych symptomu potiZe v navazovani vztahii

s vrstevniky a neobvykla ptecitlivélost na specifické vnéjsi podméty. Socidlni dovednosti

3% World Health Organization. Mezindrodni klasifikace nemoci. Praha: Ustav zdravotnickych informaci a
statistiky CR, 2013, s. 248. ISBN: 978-80-904259-0-3
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byvaji méné naruseny nez u détského autismu. Vyvoj dil¢ich dovednosti je u téchto déti
vyrazn¢ nerovhomérny. V dospélosti i tito lidé ziistavaji trvale zavisli na péci rodiny nebo

rtiznych instituci.*!

3.3.7 Rettiv syndrom
Postihuje (na rozdil od détského autismu postihujiciho Ctytikrat Castéji chlapce) jenom
dévcata, u kterych dochazi po kratkém obdobi normalniho vyvoje ke ztrat€¢ komunikacnich
i pohybovych schopnosti, coz se demonstruje pfedevsim ztratou funk¢nich pohybt rukou,
objevuje se stereotypie kroutivych pohybl prsti. Dévcata maji vyraznou deterioraci
inteligence a psychomotoriky.*? Mezi 3. - 5. mésicem se zpomaluje riist hlaviéky. Objeveni
prvnich symptomll nastdvd mezi 6. - 18. mésicem vyvoje ditéte. Motoricky vyvoj se
zpomaluje, zhorSuje se o¢ni kontakt. MiiZe se objevit také opozdéni fecového vyvoje, prvni
stereotypni pohyby rukou, tfes, vystrkovani jazyka, ulpivani na hracce. Mezi 1. - 4. rokem
nastupuje obdobi vyvojové regrese. Dité postupné zacind ztricet dovednosti, které se
naucilo. Zacinaji stereotypni nefunkéni pohyby rukou — svirdni a otevirdni dlani, mnuti,
tleskani. Postupné dochdzi k tplné ztrat¢ uchopovych schopnosti rukou. Nalady se prudce
stiidaji. Typické je také skiipani zuby. Zaclind se také zhorSovat chlize. Kolem 4. roku
nastdvd obdobi relativni stabilizace a pokracuje do v€ku Skolniho. Po rizné dlouhém
relativné stabilnim obdobi dochdzi v oblasti motoriky ke zhorSeni. Divky s Rettovym
syndromem se dozivaji 40 az 50 let. V dospélosti se mohou zlepSovat stereotypni pohyby
rukou, zlepSuje se oc¢ni kontakt andlady se stdvaji stabilngjsi. U divek s Rettovym

syndromem se aZ v 80 % vyskytuje epilepsie.*?

3.3.8 Jina détska dezintegra¢ni porucha
Prvni symptomy této poruchy se objevuji kolem druhého roku az desatého roku Zivota ditéte.
Po obdobi normdlniho vyvoje nastivd z nezndmé priCiny regrese v jiZ nabytych
schopnostech. Regrese v jiZ nabytych schopnostech mtize byt ndhld, nebo mtiZe trvat nékolik

mesicl, poté nasleduje obdobi stagnace. Dité se zhor$i v komunikacnich a socidlnich

4! Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portél, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydan{
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dovednostech. Po tomto obdobi miiZe dochédzet ke zlepSovani dovednosti, normy dité jiz
nikdy nesdhne. U lidi s détskou dezintegracni poruchou se casto vyskytuje mentdlni

retardace a epilepsie.**

3.3.9 Hyperaktivni porucha sdruZena s mentalni retardaci a stereotypnimi
pohyby

Tato porucha je Spatné definovatelnd s nejistou nozologickou validitou. Polozka oznacuje
skupinu déti s téZkou mentdlni retardaci (IQ pod 34), jejichZ hlavni problém tkvi
v hyperaktivité a v poruchach pozornosti, ale i ve stereotypnim chovani. Po stimulanciich se
nezlepSuje (na rozdil od déti s normdlni inteligenci) a miZe dochédzet k téZkym dysforickym
reakcim (nékdy doprovdzenym psychomotorickou retardaci), po podani psychostimulancii
avdospivani jevi hyperaktivita sklon k nahrazeni sniZenou aktivitou (coz
u hyperkinetickych déti s normdlni inteligenci nebyvad). Tento syndrom je Casto sdruZen
s fadou vyvojovych opozdéni, at’ jiZ specifickych nebo globélnich. Do jaké miry je tento typ

piiznaki zptisoben nizkym IQ nebo organickou chorobou mozku, nenf zndmo.*’

3.3.10 Aspergeriiv syndrom
Je porucha, kterd se 1isi od vSech ostatnich pervazivnich vyvojovych poruch tim, Ze neni
postizena fe€ a celkovy kognitivni vyvoj. Postihuje prevazné chlapce. Aspergertiv syndrom je
diagnostikovidn stejné¢ jako vySe uvedené poruchy, s vyjimkou kritéria, které se tyka
abnormalit v komunikaci. Tyto déti nebyvaji mentdlné opozdéné.*® Déti s Aspergerovym
syndromem mivaji v oblibé jednu urcitou véc. Opakované sleduji jednu pohadku, maji
v oblibé jeden druh lega, sbiraji urcité véci. Také se rady zajimaji o jeden urcity problém,
v jehoZ znalostech vynikaji, napifiklad vesmir. Tyto déti nebyvaji mentdlné¢ opozdéné,
Aspergertv syndrom by tedy nemél byt diagnostikovan u lidi s IQ niZ$im neZ 70. Maji naopak

Casto az nadprimeérnou inteligenci. Stejné jako ostatni lidé s poruchou autistického spektra i

# Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portél, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydéni
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46 Gillberg, Christopher; Peeters, Theo. Autismus-zdravotni a vychovné aspekty. Praha: Portél, 2003. ISBN
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oni maji problém potiZe pfi navazovdni interakce. Skutecnost, Ze si uv€domuji svoje potize,
vede u nich ¢asto k pocitliim beznadé¢je, obavam, izkostem a smutku. Nejsou u nich vyjimecné

ani sebevrazedné tendence.*’

3.3.11 Jiné pervazivni vyvojové poruchy
Tato kategorie se v Evropé nepouZziva piili§ Casto, diagnostickd kritéria nejsou piesné
definovand. V praxi do této kategorie zafazujeme typy déti, které maji kvalitu komunikace,
socidlni interakce i hry naruSenou, ale ne do takové miry, kterd by odpovidala diagnéze
jiného typu poruchy autistického spektra. Jednd se o hrani¢ni symptomatiku autistického
spektra, se spiSe nespecifickymi symptomy. Druhou skupinou déti, kterou zatazujeme
do této kategorie, jsou déti, které maji vyrazné naruSenou oblast pfedstavivosti. VEtSinou

nedokdazi rozezndvat mezi fantazif a realitou. Také mivaji vyhranény zdjem a jedno téma.

3.3.12 Pervazivni vyvojova porucha NS
Diagnézu pervazivni vyvojova porucha nespecifikovand vyuzivime v raném a pfedskolnim
veku, kdy predpokldddme, Ze klinicky obraz poruchy neni jesté plné identifikovatelny. Jedna
se tedy o diagnézu piechodnou, dit¢ naddle diagnosticky sledujeme a poruchu specifikujeme

v pozdé&jsim véku ditste.*s

47 Struneckd, Anna. PfemtiZzeme autismus?. Petrovice: ProfiSales, 2016. ISBN 978-8087494-23-3
48 Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portél, 2016. ISBN 978-80-262-0768-9. 3. vydan{
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4 Son-Rise Program

The Son-Rise program neboli program vychovy syna. Nékdy oznacovéno jako ,,sunrise‘ coz
v prekladu znamend svitani. Takto oznacili svoji metodu rodi¢e syna, kterého diky nize

popsanym postuptim ,,vylécili“ z autismu.

Program Son-Rise je jiny neZ vSechny ostatni programy pro déti s poruchou autistického
spektra, dokonce proti vSem principiim z jinych tradi¢nich metod, které jsou popsany, aby
pomohly ditéti. Tradi€ni metody povaZzuji autismus za poruchu, kterd je primdrné
behavioralni. SnaZi se eliminovat nebo uhasit neZadouci chovani a podporovat poZadované

chovani prostfednictvim opakovani, Skoleni a odmén.

Program Son-Rise je alternativni 1é€bou autismu zaloZenou na myslence, Ze nam déti ukazuji
cestu dovnitf, a my jim pak ukazujeme cestu ven. To znamend, Ze neZ se budeme snaZit,
aby se naSe déti pfizptsobily svétu, kterému jesté nerozumdi, pfipojime se k nim nejprve my
v jejich svéte.

Tato metoda mtize pomoci prevést dit¢ tak daleko pres mustek od autismu k obnove, jak je
to moZné. Pro nekteré to znamena uplné zotaveni. Pro ostatni to znamena zlepSeni jejich
vyvoje, socidlnich dovednosti, komunikace, ziskdvani dovednosti a kvality Zivota, ktera

je daleko za hranicemi toho, co by vétsina predpovédéla.*’

4.1 Priipojeni
Pokud chceme, aby déti s poruchou autistického spektra pochopily nés svét a chtély do ného
ukdzat cestu, musime se nejprve my piipojit k jejich svétu. Timto dosdhneme vzajemného

spojeni a vztahu, coz je zdklad pro vzdélavani a rist.
Co ptfesné znamend pripojeni? Kazdy zndme ty opakované Cinnosti, které déti délaji, my
se je tedy nebudeme snaZzit zastavit, ale pfipojime se k nim a budeme participovat na stejném

prvku chovani. Kdyz dité bude setazovat auticka do fady, vezmeme si néjaké jiné auticko

4 Option Institute & Fellowship. Autism Treatment Centrum of America, Treating Autism, Aspergers and
Other Developmental Disorders. [online]. [2018-01-24].
Dostupné z: http://www.autismtreatmentcenter.org/contents/other_sections/index.php
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a také je budeme sefazovat. Kdyz dit¢ bude tfast rukama, poskakovat a vydavat pritom zvuk
L1111, budeme délat to samé. Znovu a znovu se k détem budeme piipojovat a poté mizeme
sledovat, jak se na nds vice divaji, vénuji ndm vice pozornosti, vice s ndmi participuji
a postupné se méné zajimaji o délani opakovanych Cinnosti, kterymi byly dfive tak zaujaté.
Velmi dilezité je védet, kdy se pfipojit, protoze se nepfipojujeme ke kazdé cinnosti.
Pfipojujeme se pouze tehdy, kdy dit¢ vykazuje velmi specificky typ chovani,
charakteristicky opakovanim se a tzv. vyluénym charakterem (dit¢ vylucuje jiné osoby,
nediva se na nikoho, nezajima se o to, zda jini pfihliZi, nezve nikoho, aby se pfipojil). Dalsi
podstatnd véc pripojeni je postoj, ktery zaujimame, kdyZ se pfipojujeme k ditéti. Pfipojujte
se s laskou, délejte to upfimné a ridi, snazte se byt fascinovani tim, co déléte, a d¢lejte to,
jak nejlépe umite. Stante se zapalenym studentem svéta svého ditéte. Pokud se na vas dité
podiva i tfeba zb&Zn¢, muzete se na n¢j bez obav usmat, stru¢né¢ mu podékovat, hned potom
se vSak vrat'te zpét k pfipojeni. Co ned¢lat pii piipojeni? Nedivejte se upfen¢ na své dite,
nebud’te v jeho zorném poli, neberte mu jeho véci a hlavné se nepokousejte nijak zménit

chovani svého ditéte.

Déti s poruchou autistického spektra maji problém v interakci - schopnosti iniciovat
spolecCenskou interakci. Toto pfipojovéni, a pfedev§Sim snaha nepokouset se nijak ménit
chovani ditéte, vede k interakci, kterou iniciuje dité, vyvine se schopnost iniciovat
spolecenskou interakci. Délky ptipojeni stanovuje dité, ne my, my se od né¢ho pouze uc¢ime,
ale nijak mu do ,,vyuky* nezasahujeme, ,,poslouchdme* ho. Dité si s ndmi na tomto zaklad¢
vytvoii pouto, diky kterému ndm za¢ne divérovat a citit se s ndmi v bezpeci, coZ ndm ukdze

zahdjenim interakce, teprve pak je miizeme za&it pobizet, aby délalo a uéilo se nové véci.>

4.2 Motivace
KdyZ se ndm uz dafi pfi pfipojovani k ditéti dosahnout toho, Ze prestane délat své opakujici
se a vyluéné chovani, ale diva se a reaguje na nds, tak hravym zplisobem vyzveme dité, aby
se zucastnilo aktivity zalozené na nécem, co se mu libi. Pokud se dité ochotn¢ zapoji do nasi

aktivity, dé€lejme ji co nejdéle, rozsSitime tim jeho interaktivni pozornost a tim i jeho
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schopnosti komunikovat s ostatnimi. Pozd¢ji miZeme zkusit u aktivit, do kterych se dité
rado zapojuje, pridat jednu véc, napiiklad pii honéni prestat behat a piedstirat vyCerpani, aby
nds dit¢ pobidlo v pokracovéni aktivity. Cely princip je zaloZeny na spojeni dvou véci:
motivace a cil cile. Motivace ale v Zddném piipad¢€ neznamend odménu, motivace znamend
néco, co se shoduje s nevyssimi oblastmi zdjmu ditéte. Kazdou ¢innost, kterou chceme, aby
se dit¢ naucilo, musime prevést v ramci hry nebo aktivity, kterou povazuje za zajimavou,

motiva¢ni.>!

4.3 Kreativita
Jednim z hledisek programu Son-Rise je, Ze se pii ném vyuziva kreativita lidi, pracujicich
s ditétem. Diky kreativnim ndpadiim a spojovanim motivaci s ¢innostmi, které chceme dité

naugit, se je dité rado uéf a za¢ina piijimat nas svét.>?

4.4 Socializace
U poruch autistického spektra existuji ¢tyfi absolutné kritické oblasti, na které se musime
zaméfit, aby se dité posunovalo v socidlnim rozvoji a pfekonavani autismu.
¢ neverbalni komunikace, o¢ni kontakt
* verbdlni komunikace
* rozsah (interaktivni) pozornosti
» flexibilita
Pfi zaméfovani se na tyto Ctyii oblasti rozvijime u ditéte i jiné oblasti, naptiklad hrubou

a jemnou motoriku, sebeobsluhu atd.

4.4.1 Neverbalni komunikace a o¢ni kontakt
Oc¢ni kontakt je zdkladni zpiisob, kterym vznikd vzdjemnd interakce mezi lidmi. U déti

bychom mohli fict, Ze ¢im vice se divaji, tim vice se u¢i. Pomoci neverbalni komunikace,

3! Kaufman, Raun K. Priilom v autismu. Bratislava: Citadella, 2016. ISBN: 978-80-8182-027-4
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do které spadd o¢ni kontakt, gesta, mimika obliceje atd., nékoho na sebe upozoriiujeme

a ddvdme mu najevo kontakt s nim.

U déti s poruchou autistického spektra bychom se v rdmci neverbdlni komunikace méli
zamg¢fit nejprve na o¢ni kontakt. Dité se snazime ptimo a nepiimo pozadat o o¢ni kontakt.
SnaZime se zaujmout takovou polohu svého obli¢eje, aby se na nds dité¢ mohlo podivat s co
nejmensi ndmahou. Pii nabizeni véci, které dité chce, je drzime vedle svych o¢i. Oslavujme

kazdy ocni kontakt, ktery dostaneme, podékujme za n¢;j.

4.4.2 Verbalni komunikace
PtestozZe dité nemluvi, véfme, Ze dokdze mluvit. Problémem pii uceni verbdlni komunikace
Casto byva veliké usili dosahnout toho, aby dit€¢ mluvilo. Chceme, aby po nas opakovalo,
ale dité nevi, co to slovo znamend, nema Zadny vnitini zdjem o slovo, které ho u¢ime. Proto
i uceni slov musime udélat zabavnym a hodnym zdjmu ditéte. Dit¢ musi zacit povaZovat
pouzivéni slov za hodné jeho zdjmu. Aby se tak stalo, bude hlavnim faktorem to, jak my
budeme reagovat na snahu o fe€ u ditéte. N&které déti musi (prozatim) vynaloZit obrovské
usili, aby néco tekly, potiebuji vidét okamzité a silné spojeni mezi pouzivanim slov
a dosazenim toho, co chtéji. Proto kdyz dité pouZije slovo, snazme se mu okamzité, rychle
vyhovét. Oslavujme kazdé vyicené slovo, pozadujme tec, 1 kdyz z gest ditéte vime, co chce,
pozadejme ho, aby to i feklo. Volme uZite€na slova a slova, ktera jsou specificka pro predmét
nebo situaci, kterou miZzeme okamzité provadét. Poté mizeme zacit byt ,,méné chépavi®,

aby dité rozvijelo slova ve slovni spojeni.

U déti, nemluvi nebo mluvi velmi madlo, se budeme snaZit mluvu vice podnécovat napiiklad
tim, Ze predméty ddme vySe, aby se k nim dit¢ nemohlo snadno dostat, ale muselo o né&
pozadat. Dame mu tak najevo, Ze ma silu, kterd je velice uziteCna. Pohotové reagujme
i na snahu o vysloveni slov, kdyzZ tfeba dit¢ fekne pouze prvni pismeno. Poté piejdeme
do pozice méné chapavych, aby se dité snaZilo rozvijet slova. Reagujme na fe¢ bouilivym

oslavovanim.

Pfi uceni verbdlni komunikace by se vSichni, kdo pracuji s konkrétnim ditétem, méli
domluvit na jasném pouzivani slov, aby jeden nefikal ,,balén“ a druhy ,,mic*, dit¢ pak

nepoznd spravny termin pro dany pfedmét a pochopeni slov bude pro ného slozitéjsi.
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4.4.3 Rozsah interaktivni pozornosti
Rozsah interaktivni pozornosti se vztahuje na to, jak dlouho dokdZe dit¢ byt zapojené
do interaktivni ¢innosti s jinou osobou. Pokud je rozsah interaktivni pozornosti ditéte nizky,

nikdy se nenauci participovat v divéryhodné socidlni interakci.

Pfipojovéni se k opakovanému, vyluénému chovani ditéte a motivace poskytuji zdkladni
stavebni kdmen pfi zvySovani rozsahu interaktivni pozornosti. Zaméfujme se na interakéni
¢innosti souvisejici s oblastmi silné motivace a zadjmu ditéte, pti nichz dosdhneme nejdelsiho
obdobi zapojeni ditéte, nez bychom doséhli bez vyuZiti silné motivace. Vysledujme, kterou
¢ast v ¢innosti ma dité nejrad¢ji, a prodluzujme ji, délejme ji déle (pfi honéni ma dité rado
chyceni a lechtani — lechtejme ho déle). Vracejme se k na$i hie nebo ¢innosti, kdyZ znovu
dosdhneme pozornosti ditéte. Pozvéme dité, aby se vrétilo ke hie nebo k Cinnosti — pouze

jednou, bez natlaku.

4.4.4 Flexibilita

Flexibilita byva asto dosti opomijena. Casto se ale v Zivoté stavd, Ze dojde k n&jaké zméné.
Nepftizpusobivé dité, které je ndchylné k zachvatiim ze zmén, uspét v naSem svété nemiizZe.
Nez zacneme dité pripravovat na to, Ze zmény jsou zcela bézné a ¢lovEk je musi tolerovat,
musime si u ditéte vybudovat velikou diavéru. Kdyz bude dochdzet na zménu, milym
a uvolnénym ténem vysvétleme ditéti, co se chystd a pro¢ dochédzi ke zméné. Také k tomu
muzeme pridat, co diky tomu miZeme délat, napiiklad pokracovat ve hie. Pokud dité Spatné
reaguje na zmeny, délejme je nejprve pii hrach, dennich Cinnostech a humornym stylem,
vysvétlujme ditéti, Ze je to takhle mozna lepsi, zabavnéjsi. Bud'me posetili, blaznivi, zménu
v ¢innosti udélejme tak zdbavng, Ze dité vlastné bude rado, Ze ke zméné doglo.>?

Déti s poruchou autistického spektra vidi, slysi, vnimaji viin¢ a chuté¢ odliSnym zpiisobem
nez my. My dokdzeme nckteré zvuky, které pro nds nejsou dulezité, odfiltrovat a vnimat

pouze ty dulezité a toto déti s poruchou autistického spektra nedokazi, vnimaji vSechny
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Vv s

zvuky stejné, proto se pro né soustfedéni stdvd mnohem obtiZznéjSim neZ pro nés. Proto, aby
interakce a u¢eni probihalo uspésné. K uspésné interakci a uspéSnému uceni bychom méli
jeste upravit prostiedi, ve kterém ucCeni bude probihat, abychom omezili nadmérnou

stimulaci.

4.5 Vytvoreni optimalniho prostiedi
Dilezité je vyclenéni jedné mistnosti v domé, kterd bude specidlni hernou, v niZ se muze
odehravat vEtsi intenzivni préce s ditétem. Mistnost by méla byt:

* bez rozptylovani — eliminovat vSechny rozptylujici prvky v mistnosti a umoZznit

uzamykdani dvefi do mistnosti
* DbezpeCnd — zajistit vSechny bezpecnostni prvky v mistnosti, abychom ditéti
v mistnosti nemuseli fikat ,,ne*

* hracky by mély byt umistény vyse, nez dit¢ doséhne.

* nemé¢ly by v ni byt umistény Zadné elektronické hracky, televize nebo pocitac.

* vzdy by v mistnosti mé¢la byt s ditétem jen jedna osoba

* v mistnosti bychom m¢li mit umistény kamery
Déti se v herné nauci své systémy smyslovych vstupll ptfizpiisobovat. Pomalu zac¢nou
tolerovat vice a vice stimulli, které jim do herny postupné pfiddvame. Zacneme hernu
postupné piizpiisobovat vnéjSimu svétu, aZz nakonec nebude Zadny rozdil. Dité¢ uZz pak
nebude potiebovat specidlni prostfedi. Bude moci byt tisp&né v jakémkoliv.>*
Program Son-Rise lze efektivné kombinovat s dalSimi bezplatnymi terapiemi, jako jsou
biomedicinské intervence, terapie senzorické integrace, vyuzivani dietnich zmén (strava
bez lepku nebo bez kaseinu), terapie integrace auditu a dalSi. Program Son-Rise je navrZzen
tak, aby byl pfizpisoben potiebdm kazdého ditéte. Prace s tisici détmi, které dostdvaly
Sirokou Skdlu vyzev, prokdzala, Ze pokud jsou zahrnuty dalsi terapie a uplatiovany pomoci
principti programu Son-Rise Program, intervence je jeSt¢ u¢innéjs$i nez pii individudlnim

pouziti. U nékterych piistuptl, které obsahuji zdsady a techniky, které jsou v rozporu se Son-
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Rise piistupem, bylo zjisténo, ze podkopdvaji Géinnost programu.’® Dosavadni vyzkumy
ucinnosti metody Son-Rise jsou minimdlni. Existuje studie, kde se u Sesti déti s autismem
po absolvovani pétidenniho programu Son-Rise zvysil zdjem o socidlni podméty,

prodlouzila se doba zapojeni do socidlni interakce a bylo patrné frekventované;jsi pouzivani

gest ke komunikaci.*®

%5 Option Institute & Fellowship. Autism Treatment Centrum of America, Program Principles — The Son-Rise
Program. [online]. [2018-01-24]. Dostupné z: http://www.autismtreatmentcenter.org/contents/about_son-
rise/index.php
% Houghton, K.; Schuchard J. Journal of Communication Disorder, Promoting child-initiated social-
communication in children with autism. 2013
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5 Dalsi metody, terapie a programy

NiZe popsané metody, jsou vybrany jako nejéastéji pouzivané v Ceské republice v piistupu

k détem s poruchami autistického spektra.

5.1 Aplikovana behavioralni analyza (ABA)
Aplikovand behaviordlni analyza vede k dosazeni smysluplného zlepSeni socidlné
vyznamného chovani. Obsahuje fadu védecky ovérenych technik nebo postupti pro rozvoj
dovednosti, budovani vztahu a sniZzeni nezddouciho chovani, které brani zdravému
auspésnému fungovani jedince. Je vysoce individualizovand a zaméfend na klienty.
PoZaduje aktivni zapojeni klientd a jejich rodiny. Pozoruje a hodnoti chovani klienta,
nasledné uci chovani nové. Muze byt provddéna v riznych prostiedich (domy, Skoly,
nemocnice, pe¢ovatelské domy, skupinové domovy, vysoké Skoly, kancelére, tovarny, atd.).
Program ABA je Casto propojovéan s jinymi programy. Pokud je terapie zaloZzena hlavné
na principech ABA, musi ti, kteii s klientem pracuji, absolvovat Skoleni certifikovanych
standardit BACB, kde jsou jednotlivé trovné §koleni rozdéleny na &tyii drovng. V Ceské
republice nemd v souCasné dobé nikdo dosazené nejvysSi vzdélani v programu ABA.
Pfislusnici jinych profesi, stejn¢ jako laici, mohou vyuzivat nékteré ABA techniky
ainformace o analyze chovani, které jsou ve vefejné domén¢, ale to neni totéz jako

praktikujici ABA profesionalng.>’

5.2 Metoda O.T.A

O.T.A. je metoda, kterd si klade za cil stimulovat pozornost ditéte na zdklad¢ eliminace
rusivych pohybil — diky tomu je mozek ditéte ptipraven pfijimat nové podnéty a ignorovat
podnéty rusivé, které dité rozptyluji a zptusobuji jeho piehlceni, které mize vést k padu

do afektu.

37 Association of apba professional behavior analysts. Identifying Applied Behavior Analysis Interventions.
[online]. 2016-2017 [2017-11-17]. Dostupné z: https://www.bacb.com/about-behavior-analysis/
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Metoda je zaloZena na pozitivnim piistupu k ditéti tzv. ano-série, deaktivaci behaviordlniho
systému strachu a prevadéni organismu k fungovani na bazi radosti, upeviovani zadouciho

chovani — oceniovanim a odménovanim.

Mezi hlavni vychodiska O.T.A. terapii fadime ABA terapie, videotrénink pozitivnich
interakci (ano-série), TEACCH program, komunikac¢ni terapie, nacvik hry pomoci

videomodelingu, nicvik kooperace, teorie Attachmentu, logopedii a ergoterapii°®.

5.3 Terapie pevného drzeni (holding therapy)
Pfi této metodé rodice dité pevné drzi, prestozZe se dite brani. Dité by se m¢lo drZet oblicejem
k t€lu rodice a pfi tom kiicet vSechny své pocity, které citi. A to tak dlouho, dokud se dité
nevycerpd a neuklidni. Po né¢kolika zopakovénich terapie, by mélo dité citit lasku a zazit
pocit ulevy, bezpeci. Prozatim se neprokdzalo, Ze by tato metoda terapie vedla ke zlepSeni

socidlnich vztahtl nebo k rozvoji dovednosti.>

5.4 Strukturované uc¢eni —- TEACCH program
Zakladem strukturovaného uceni je behaviordlni a kognitivné-behaviordlni intervence.
Behavioralni intervence je zaméfena na vnéj$i zménu podminek uceni a chovdni jedince,

kognitivné-behaviordlni intervence je zamétend na vnéj$i podminky chovéni jedince, zménu

vnéjsich podminek uceni a na zménu jeho mysleni.

Metodika strukturovaného uc¢eni zohlediiuje riznorodou skalu poruch autistického spektra,
individualitu jedince. Metodika se snazi vyuZit silné stranky jednice, podpofit ty oblasti
vyvoje, které stagnuji nebo se vyvijeji pomaleji, a odstranit ¢i snizit deficity, které

se projevuji nizsi schopnosti rozumét pokynim. Pii uplatiovani principti strukturovaného

uceni se fidime pravidlem zleva doprava a shora dol{1.%°

38 Straussovd, Romana. Terapie O.T.A. [online]. [2017-11-17]. Dostupné z: http://www.cta.cz/terapie-
o/terapie-o-t-a/

% Richman, Shita. Vychova déti s autismem: aplikovand behaviordlni analyza. Praha: Portal, 2008. ISBN: 978-
80-7367-424-3. 2. vydéani

Cadilova,Véra; Zampachové, Zuzana. Strukturované uéeni: Vzdélavani déti s autismem a jinymi vyvojovymi
poruchami. Praha: Portdl, 2008. ISBN: 978-80-7367-475-5
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Jeden z program, ktery vyuzivd metodiku strukturovaného uceni, je TEACCH program.
TEACCH program je zaloZzeny na ndzorné organizaci pracovnich ukolt, kladeni informaci
ve vizudlni podpofe, vizudlnim zndzornéni casového sledu Cinnosti a praci s motivaci. Jakym
zptisobem budou jednotlivé Cinnosti ditéti zndzornovany, se odviji od vyvojové trovné

jedince a asem mohou byt ménény.®!

5.5 Komunikaéni terapie - VOKS

Jedna se o komunikacni systém, ktery vychdzi z amerického programu PECS. Podstatou je
vyménny obrazkovy komunikacni systém, ktery ma za cil naucit jedince efektivni a funkéni
komunikaci. Dité nejprve vyméiuje obrazky za oblibené ptedméty, aby pochopilo smysl
tohoto systému komunikace. Pozd¢ji se zacne pouzivat komunikacéni tabulka, na které jsou
pfipevnény suchym zipem obrazky, symboly, fotografie nebo 3D predméty, dit€ si odtrhne,
co by chtélo, a vloZi jej do dlané ¢loveku, od kterého danou véc pozaduje. Pozdé€ji za¢iname

tvofit jednoduché véty pomoci tzv. vétnych prouzki.

Alternativni komunikace pomdhd odbourdvat frustraci, kterou dit€¢ proZzivalo, kdyz
nedokdzalo dét najevo své potfeby. Uceni alternativni komunikace je jednim ze zptsobl

redukce ¢i prevence problémového chovéni zplisobené z frustrace.®

61 Thorov4, Katefina. Poruchy autistického spektra. Praha: Portdl, 2016. ISBN: 978-80-262-0768-9. 2. vydani
62 Kejkli€kova, llona. Vady fe¢i u déti. Praha: Grada, 2016. ISBN: 978-80-247-3941-0
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6 Upravy stravovani déti s poruchou autistického spektra

Nize popsané Upravy stravovani jsou pouze ndstinem mozného vylouceni potravin pro déti
s poruchou autistického spektra. Protoze je kazdé dit€ individualitou, je tedy zapotiebi

upravit stravu dle jeho potieb.

Je zndmo mnoho pfislovi, pisni, basni a piibéhti vyjadiujici davné lidské zkuSenosti, ze jidlo
a jeho traveni ovliviiuje nasi ndladu, smyslové vnimani, kvalitu spanku, podrazdénost,
agresivitu 1 lasku. Je proto logické, Ze poruchy trdvici soustavy mohou mit vliv

na neuropsychologické symptomy u déti s poruchou autistického spektra.

VétSina déti s poruchou autistického spektra trpi chronickym prtijmem nebo zacpou,
bolestmi biicha, nadymanim nebo maji nenormdlni konzistenci stolice. Mnozi klinici
arodie potvrzuji, Ze odstranéni poruch travici soustavy ma pozitivni vliv na zménu
v chovéni, na zlepSeni kognitivnich problému a také tfeba na poruchy spanku a nocni
probouzeni. U téchto déti hovoiime o tom, Ze jejich stfevo je propustné. To znamena,
Ze bunky, které tvofi vnitini vrstvu tenkého stfeva, maji mezi sebou prostory, které umoznuji
bakteriim, n¢kterym slozkdm potravy (bilkoviny, nestrdvené cukry) a toxinim pronikat
snadno ze stfeva do krve. Zirovenn z toho vyplyvéd také sniZend schopnost vstfebdvat

vitaminy a mineraly z potravy.®?

Principy programu Son-Rise a uprava jidelnicku pro spravnou funkci trdvici soustavy

se navzdjem ovliviiuji. Nejprve se doporucuje zjistit, jak dité reaguje na tyto sloZky potravy:

* kasein
e gluten
* kofein
e cukr

Pokud u ditéte neni patrné, které slozky na n¢ho nejvice negativné plisobi, nebo neni
viditelny zadny rozdil, neznamena to nutné, Ze takova strava neni pro dité problémem. Muze
to znamenat, Ze se neodstranil dostatek potravin, urCitd kombinace potravin a tudiz
se nenasSel spravny vinik. Existuje mnoho rtznych diet vhodnych pro déti s poruchou

autistického spektra. Nejcastéji vyuzivané jsou dveé ndsledujici.

63 Struneckd, Anna. PfemtiZzeme autismus?. Petrovice: ProfiSales, 2016. ISBN: 978-8087494-23-3
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6.1 GFCF dieta bez lepku a kaseinu

Dieta bez lepku a kaseinu zahrnuje tplné odstranéni potravin obsahujicich lepek kasein —

mléené vyrobky.*

6.2 GAPS dieta

GAPS dieta zahrnuje iplné odstranéni vSech obilovin, Skrobové zeleniny, cukru, Skrobovych
surovin (s6ja, atd.) a laktozy. Klinické zkuSenosti naznacuji, Ze po zavedeni spradvné GAPS
diety a uzdraveni stény tenkého stieva se citlivost na potraviny zméni, jidla na kterd télo
predtim reagovalo, uz nemusi spoustét Zadnou reakci. OvSem s ndvratem jidel se musi
postupovat velice pomalu. Pfi pozorovéani negativni reakce télo naznacuje, Ze jeSt¢ neni
pfipravené na zménu a je vhodné se vrdtit k dieté. Dulezité je ujistit se, Ze dité¢ nema

skute¢nou alergii na danou potravinu.®

6.3 DalSi mozZnosti Gpravy stravy
V odborné literatufe vénované této problematice miiZeme najit fadu dalSich doporuc¢enych
diet pro déti s poruchou autistického spektra. VétSina z nich se ale hodné podoba témto
dvéma dietdim. Kazdé dité je jiné a také jinak reaguje na urcité potraviny, proto je vhodné

nastaveni diety individudlné, ale vZdy dasledné podle potieb ditcte.

Dosud jsme se zamcfovali pifi diet¢ zejména na odstraniovani latek, jednou z dalSich
moznosti je také ovSem pridavani nekterych latek do stravy miZe také zpiisobit pokrok,
rychlejsi a dlouhodobé uzdraveni stfev. Takovymi prostiedky mohou byt naptiklad

probiotika, vitaminy a mineraly, esencidlni mastné kyseliny.5°

64 Kaufman, Raun K. Priilom v autismu. Bratislava: Citadella, 2016. ISBN: 978-80-8182-027-4

%5 Campbell-McBride, Natasha. Gut and Psychology Syndrome. Cambridge: Medinform Publishing, 2010.
ISBN: 0954852028

% Kaufman, Raun K. Priillom v autismu. Bratislava: Citadella, 2016. ISBN: 978-80-8182-027-4
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7 Prakticka ¢ast

7.1 Technika sbéru dat

Praktickd cast diplomové prace je zpracovana jako kvalitativni vyzkum. Podstatou
kvalitativniho vyzkumu je do Siroka rozprostreny sbér dat bez toho, Ze by na pocdtku byly
zdkladni promenné. Stejné tak nejsou predem stanoveny hypotézy a vyzkumny projekt neni
zavisly na teorii, kterou jiZ predtim nékdo vybudoval. Jde o to do hloubky a kontextudlné
zakotvené prozkoumat urcity Siroce definovany jev a prinést o nem maximdlni mnoZstvi

informact.®’

Kvalitativni vyzkum pouzivd induktivni formy védeckych metod, hloubkové studium
jednotlivych piipadii. Jako metodu sbéru dat nejcastéji pouziva nejriznéjsi formy rozhovort
a pozorovani. Probihd nejéastéji v pfirozenych podminkich socidlniho prostiedi.®® Mezi
vyhody kvalitativniho vyzkumu patii zejména do Siroka rozprostieny sbér dat a hluboké
poznéni daného tématu. Kvalitativni vyzkum je n€kdy kritizovan, za to, Ze je neobjektivni
anelze jej zobecnit. OvSsem pii dodrZeni urcitych pravidel miZzeme v pedagogice objevit
nové, statisticky nevidéné jevy, které zasadnim zplisobem ovliviiuji vychovné-vzdélavaci

proces.®

Ke sbéru potiebnych dat byla pro tucely této diplomové prace vyuzita technika
polostrukturovaného rozhovoru a pozorovini. Polostrukturovany rozhovor vychazi
z ptedem piipraveného seznamu témat a otevienych otazek. Cilem takového rozhovoru je
ziskat detailni a komplexni informace o studovaném jevu. Pfi rozhovoru zpravidla
pouzivame diktafon, ktery byl také vyuzit pii sbéru potiebnych dat pro tcely této diplomové

prace.”

67 Svaricek, Roman; Sed’ova, Kldra a kol. Kvalitativni vyzkum v pedagogickych védach. Praha: Portél, 2014,
s.24. ISBN: 978-80-262-0644-6. 2. vydani

8 Hendl, Jan. Kvalitativni vyzkum. Praha: Portal, 2016. ISBN: 978-80-262-0982-9. 4. vydéni

69 Svaiicek, Roman; Sed’ova, Klara a kol. Kvalitativni vyzkum v pedagogickych védach. Praha: Portal, 2014.
ISBN: 978-80-262-0644-6. 2. vydan{
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V literatufe miiZe najit n€kolik moZnosti pozorovani, pro tuto praci bylo vyuzito skryté
zucCastnéné pozorovani, pii némz jedinci neveédi o tom, Ze jsou pozorovani, a vyzkumnik

nezasahuje do chovéni. Pozorovani probihd v pfirozeném prostiedi pozorovaného jedince.”!

Respondenti byli sezndmeni s ucelem rozhovoru, sjeho obsahem a strukturou. A také
s privem neodpovidat na otdzku nebo mozZnosti pred€asné¢ ukoncit rozhovor bez udédni
dtavodu. Déle byli informovani o iplné anonymit¢ sebranych dat. Polostrukturovany rohovor
je sestaveny z 18 otdzek, které koresponduji se zadanymi cili. Odpovédi nejsou pfipraveny,

tudiZ se muze otdzka rozvijet podle potieb vyzkumu a respondenta.

Vyzkumné Setieni probihalo v tnoru a bfeznu 2018.

7.2 Vymezeni dil¢ich cilu
Hlavnim cilem této diplomové prace je analyzovat vyvoj ditéte s poruchou autistického
spektra v oblastech socidlnich dovednosti za podpory metody Son-Rise. ZjiSténi, jakych

pokroki déti s poruchou autistického spektra dosahuji za pomoc této metody.

Za ucelem zkoumani hlavnich cilti jsou stanoveny tyto dil¢i cile:
Cil 1 - Jak velkd intenzita vyuzivani Son-Rise programu je potieba a za jak dlouho
jsou viditelné prvni pokroky ve vyvoji ditéte s poruchou autistického spektra?
Cil 2 - V jakych oblastech socidlnich dovednosti se vyvoj zlepSuje, ve kterych
dochdzi ke stagnaci nebo dokonce ke zhorSeni?
Cil 3 - Na jaké drovni je mira samostatnosti, komunikace, socidlniho kontaktu a
zajmu o hru po del§im vyuZzivani Son-Rise programu?
Cil 4 - Staci pouzivat pouze Son-Rise program nebo je potieba aplikovat soubézné

jeste jiné metody?

7.3 Prehled pripadovych studii
Pro vyzkum byly vytipovéany rodiny s ditétem ve véku 6-10 let, které na zdklad¢ diagnézy

spadd do poruch autistického spektra. Nejprve byli vSichni rodice sezndmeni se zdmérem

71 Svaiiek, Roman; Sed’ova, Klara a kol. Kvalitativni vyzkum v pedagogickych védach. Praha: Portal, 2014.
ISBN: 978-80-262-0644-6. 2. vydani
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vyzkumu diplomové prace. Na zdkladé této vstupni informace bylo nasledn¢ zapojeno pét
rodin, které projevily ochotu spolupracovat na tomto vyzkumu. VSechny zapojené rodiny
pouzivaji Son-Rise program, tii velice intenzivné, dvé rodiny vyuZzivaji spiSe principy ze

Son-Rise programu. Jména déti respondentii byla v této diplomové praci zménéna.

Jako prvni byla oslovena rodina se synem Alexem, kterému je devét a ptil roku. Rozhovoru
se zucastnila Alexova maminka, kterd ptisobi milym dojmem a kterd velice vstficné hovofila
o jejich vyuzivani Son-Rise programu. Rozhovor probéhl v kanceldti Alexovy maminky

na jejim pracovisti. Trval asi 30 minut a po celou dobu byl zaznamendvan pomoci diktafonu.

Jako druhd byla oslovena rodina s dcerou Barborkou, které je rovnéz devét a pil roku.
Rozhovoru se zicastnila maminka a také Barborka. Barbor¢ina maminka oteviené hovofila
o jejich spolecném Zivoté¢ od narozeni Barborky a velice vstiicné odpovidala na otdzky
kladené v rozhovoru. Rozhovor probihal v doméacim prostfedi rodiny. Barborka byla nejprve
pfitomna u stolu, maminka se na ni obracela s dotazy, pozd¢ji §la Barborka na zahradu domu.

Rozhovor trval asi 30 minut a po celou dobu byl zaznamendvan pomoci diktafonu.

Jako tfeti byl osloven tatinek se synem Radimem, kterému je deset let. Radimuv tatinek jezdi
po celé Ceské republice a prednasi o jeho souZiti se synem. Pii rozhovoru byl vstéfcny
a hovotil velice otevien¢. Rozhovor probihal v kavarné, trval asi 20 minut a po celou dobu

byl zaznamendvan pomoci diktafonu.

Jako ctvrtd byla oslovena rodina se synem Vojtou, kterému je Sest let. Rozhovoru
se zucCastnila Vojtova maminka, kterd ptisobila milym dojmem a velice vstiicn¢ odpovidala
na otdzky rozhovoru. Rozhovor probihal v kavarné a trval asi 25 minut, po celou dobu byl

zaznamendvan pomoci diktafonu.

Péatou oslovenou rodinou je rodina se synem Radkem, kterému je deset let. Rozhovoru
se zuCastnila Radkova maminka, kterd se synem trdvi nejvice casu. Velmi vstficné
odpovidala na otdzky, pfi rozhovoru méla u sebe desky, kde maji popsdny principy Son-Rise
programu v textech ze Skoleni, kterého se zucastnili roce 2014 v USA, a kam si také ukladaji
zédznamy a doklady o synovych pokrocich. Rozhovor probihal v domécim prostiedi rodiny

a trval asi 25 minut, po celu dobu byl zaznamenavan pomoci diktafonu.
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7.3.1 Rodina se synem Alexem
Alexovi je devét a pil roku a ma détsky autismus. Diive mu byl diagnostikovdn nizko
funk¢ni autismus, nyni jiz stfedn¢ funkéni. Alex je vzdélavan doma, kmenovou skolou je
Zékladni Skola Biezova. PredsSkolni vzdélavani absolvoval v Matetské Skole Duha, kde byla

zfizena tiida, ve které ucitelky vyuZivaly Son-Rise program.

Rodina s Alexem pouZziva Son-Rise program jiz patym rokem. PouZivat ho zacali po tom,
co absolvovali zacate¢ni kurz v centru Autism Treatment Center of America. Zde se setkali
mimo jiné s prvnim chlapcem, ktery diky této metod¢ je jiZ mimo poruchy autistického
spektra, prestoZe mu byl piivodné diagnostikovan nizko funkéni autismus. Rodina s Alexem
vyuziva principy této metody po cely den. Kazdy den je s Alexem v pokojicku, ktery ma
ziizeny podle principti Son-Rise programu, nékolik dobrovolnikii nebo nékdo z rodict
minimaln¢ 4-6 hodin denné. Zpocatku s Alexem v pokojicku travili az cely den. Nyni uz to

neni potieba a Alex se socializuje béhem dne v pfirozeném prostiedi.

Prvnich zmén, kterych si podle slov maminky rodice u Alexe zacali po pouZivani Son-Rise
programu vsimat jiZ po 2-3 meésicich, bylo navdzani ocniho kontaktu ze strany Alexe. A ta
nejpruraznéjsi zmeéna, které si v§imlo i okoli, nastala po pul roce. Alex zacal mluvit a uzivat
verbdlni kontakt k vyjadfeni svych potieb. Do té doby Alex viibec nekomunikoval, pouze
vyddval neidentifikovatelné zvuky. Jako dal$i zlepSeni maminka hodnoti socidlni kontakt.
Diive se Alex vyhybal socidlnimu kontaktu, vypadalo to, Ze Casto ani nevnima svét kolem
sebe, na prochazkach vrazel do lidi, kdyz na ného nékdo promluvil, viibec nereagoval. Nyni
se dokdze s kazdym domluvit, rdd spolupracuje, hraje hry, sdm vymysli rizné hry, za¢ind
rozpoznavat pismenka a uci se pocitat. Alexova maminka hodnoti zlepSeni ve vSech
oblastech socidlnich dovednosti vyvoje jejich syna. Pfesto se n¢kdy stane, Ze se ve vyvoji
vrati zpatky a to ptedevsim u zmén, u kterych dojde k rychlé zméné. Poté chvili trva, nez se

zlepSeni opét ukdze a znovu ustali.

Nez zacala rodina Son-Rise program vyuzivat, hodnoti maminka Alexe v oblasti socidlniho
chovani, jako dité, které nemé¢lo zdjem o kontakt s lidmi, jak kdyby lidi ptehlizel, pfi
prochdzkach do nich dokonce narazel a celkové okoli hodn¢ ignoroval, rodiCe sice vnimal,

ale nevyhleddval s nimi kontakt. Zijem o hru nemél Zadny, pouze o stereotypni hru
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(vyrovnaval auticka do fady). Byl nesamostatny, pln€ zdvisly na rodicich, zac¢inal se ucit

chodit na WC. Dostaval zachvaty, kdyZ mu nebylo okamzité vyhovéno.

V soucasné dobé hodnoti maminka Alexe jako velmi spolecenské dité pfedevsim v kontaktu
s lidmi, které zn4, jako dité, které se rddo sméje, projevuje zdjem o spolecnou hru, ptfateli
se s détmi, zacind byt velice kreativni, sdm vymySli hry, u¢i se pismenka, pocitat. Dokdze 1
verbaln¢ komunikovat. Rodic¢e se s nim mohou na vS§em dohodnout, dokaze jiz ustoupit nebo
na néco pockat, pfestoZze v minulosti by u n¢ho nastal zdchvat. S cizimi lidmi je zatim

opatrn¢j$i a chvili trvd, neZ s nimi zaéne komunikovat a diivéfovat jim. Hernu Alex bere jako

klidovou, bezpe¢nou mistnost, ale chov4 se v ni stejn€ jako mimo ni.

Kromé Son-Rise programu rodice nepouZzivaji jiné metody. Poté, co zacali pouZivat Son-
Rise program, nasadili rodice Alexovi také dietu, kterd se zahrnuje vysazeni lepku, soéji,
bilého cukru a laktézy. Podle slov maminky Alex na dietu zareagoval velice dobte, ptestaly
mu zaZzivaci problémy a zacal byt mén¢ hyperaktivni, vice vydrzel u €innosti. Nyni, kdyz
porusi dietu, predevSim co se tyCe sdji a cukru, zacne byt Alex méné soustiedény

a vyskytnou se u né&j opét zazivaci potiZe.

Zadnou jinou metodu rodina s Alexem pied pouZivanim Son-Rise programu nezkousela.

7.3.2 Rodina s dcerou Barborkou
Barborce je devét a pil roku a ma détsky autismus. Barborka je vzdélavana ve specidlni
Skole, kde se vyuzivd metoda strukturovaného uceni. Po domluvé rodiny s Barbor¢inymi
ucitelkami, vyuzivaji také pii vyuce a piistupu k ni prvky Son-Rise programu. Predtim
chodila do Matetské Skoly Duha, kde byla zfizena ttida, ve kterd ucitelky vyuZzivaly Son-

Rise program.

Rodina s Barborkou pouzivd Son-Rise program jiz ¢tyfi a ptl roku. VyuZivaji nyni
predevsim principy Son-Rise programu, a to po cely den. Pokoji¢ek zatizeny podle Son-Rise
programu doma maji, ale nyni do ného s Barborkou chodi méné¢. Jednou tydné na dvé hodiny
dochazi dobrovolnice, ktera je s Barborkou v pokojicku, poté jsou s Barborkou v pokojicku

rodice, podle svych ¢asovych moznosti. Dfive dochédzelo za Barborkou vice dobrovolnik
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a ize strany rodici byla intenzivnéjsi prace v pokojicku. Nyni pouZivaji rodice principy Son-

Rise programu spiSe mimo tento pokojicek.

Prvni zménou, které si rodice u Barborky zacali v§imat zhruba po 2-3 mésicich pouzivani
Son-Rise programu, bylo navdzini o¢niho kontaktu ze strany Barborky. Pozdé&ji se zlepsil
socidlni kontakt, Barborka se zpfitomnila, zac¢ala vnimat a reagovat na své okoli. Zacala
rozumét sloviim, byla schopna ud€lat, to co po ni rodice chtéli. Pozd¢ji zacala sama pouzivat
slova a oslovovat lidi ve svém okoli, kdyZ po nich néco chtéla. Také velkou zménu vidi
v jidelnicku Barborky, kdy diive jedla hodné tizky okruh potravin a jiné potraviny odmitala.
Po tom, co do pokojicku zacali nosit jidlo na ochutndvani a zacali dodrZovat striktné dietu,
se Barborce velice rozsifil a zpestfil jidelnicek. Zmény bohuZel nenastaly u spénku,
Barborka stdle malo spi. Také hodn¢ reaguje na uplné€k, projevuje se to v regresi chovani,
zhors$i se spanek a nékdy se objevi i pomocovani. Ke zhorSeni v Zaddné oblasti socidlnich

dovednosti nedoslo.

Nez zacala rodina Son-Rise program vyuZzivat, hodnoti maminka Barborku v oblasti
socidlniho chovani jako dité, které nemelo zdjem o okoli. Barborka na nic nereagovala, kdyz
po ni n¢kdo néco chtél, neud¢€lala to, jako by vilbec nevnimala, Ze na ni nékdo mluvi,
a nechdpala, co po ni kdo chce. Re¢ se malinko rozvijela, ale nebyla tidelné pouZivana.
Nem¢éla rada zmény, kdyz ji n€kdo vyrusil od pravé vykondvané Cinnosti. Nerada travila cas
v hlu¢ném prosttedi, i kamaradky jeji sestry doma nerada ptijimala a reagovala na n¢€ kiikem
nebo pomocovanim. Co se ty¢e zdjmu o hru, Barborka o ni neméla zadny zijem, ani
stereotypni chovani se u ni pfili§ neobjevovalo, viibec si s ni¢im nehrdla. Barborka byla
nesamostatnd, plné zdvisla na rodi¢ich. Méla velmi omezeny vybér jidelniCku, ostatni

potraviny a jidla odmitala.

Nyni hodnoti maminka Barborku v socidlni oblasti jako dité, které vnimd své okoli,
uvédomuje si, co miiZze a co uz ne, chipe otazky a pokyny rodici. Maminka tika: ,,ted’ uz
vim, Ze kdyZ na ni zavoldm, at’ zastavi a pockd na mé¢, tak opravdu zastavi a pocka“. Také
komunikace se zlepsila, Barborka, kdyZ néco chce, zajde za osobou, od které néco chce,
pomoci doteku na sebe upozorni a jednoslovné vyjadii svoje pfani. Nyni uz je schopna
pfijmout i zménu. Hlu¢nému prostiedi se stdle vyhybd, ale kdyZ uz se v ném vyskytne,

zvladne ho bez kiiku a pomocovéni. DokédzZe jiz doma tolerovat omezeny pocet kamaradek
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své sestry. Zdjem o hru je stale velice omezeny. Rdda pozoruje okoli, ale do her se nerada
zapojuje. Pokoji¢ek Barborka bere jako klidovou zénu, ale chova se v ném stejné jako mimo

n¢j. Nové potraviny je ochotna ochutnavat pouze v pokojicku.

Kromé Son-Rise programu, vyuZivaji ucitelky s Barborkou ve Skole strukturované uceni.
Barborka ma4 také nasazenou dietu, kterd se zahrnuje vysazeni lepku, cukru (jako sladidlo
pouzivaji pouze datle) a laktézy. Barborka nejvice zareagovala na vysazeni cukru, kdy se

jeste vice zpiitomnila a zlepSila se také hyperaktivita.

Rodina s Barborkou pfed pouzivanim Son-Rise programu zkousela ABA terapii,
strukturované uceni, vétny prouzek a terapie ,,Ja chci* v C.T.A. Podle maminky Barborka
pfi téchto metodach nedosahovala zZadnych pokrokl, pouze pii terapii ,,J4 chci* pfestala

pouzivat slova, kterd do té doby uméla, a fikala pouze ,,J4 chci®.

7.3.3 Rodina se synem Radimem
Radimovi je deset let a ma détsky autismus. Je vzdélavam ve specidlni Skole, kde ucitelky
vyuZzivaji strukturované uceni a pro nidzornost denntho programu pouzivaji vétny prouzek

s fotografiemi.

Tatinek s Radimem doma pouziva principy Son-Rise program jiz tii ctvrté roku. Pokojic¢ek

podle Son-Rise programu zatim doma ziizeny nemayji.

Prvni zmény, kterych si tatinek u Radima zacal vS§imat zhruba po tfech mésicich, se tykaly
pfedevSim omezeni a pozdéji iplného vymizeni sebedestrukce a sebeposkozovani. Také se
objevilo navazani o¢niho kontaktu ze strany Radima smérem k otci, pozdéji také k okoli.
Radim zacal mit o okoli zdjem, zacCal vice reagovat na osloveni a pokyny. Pouze v oblasti
verbdlni komunikace, tatinek zatim nevidi Zadny posun. K nevratnému zhorSeni v nékterych
socidlnich oblastech vyvoje u Radima nedochézi, obcas dochdzi k vykyvim v jiz stabilnich
dovednostech, které Radim jiz zvlada. Podle tatinka je to zplsobeno piedevSim vlivem

detoxl organismu a zkouSeni riiznych diet.

Nez zacal tatinek s Radimem pouZzivat principy ze Son-Rise programu, nemél Radim Zadny
zéjem o okoli. Mél sebedestruktivni a sebeposkozovaci chovani, ptfedevsim Slo o kousani

do levé ruky. M¢l rovnéz velice stereotypni chovéani. Zajem o hru nemél zadny, pouze
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na bazi stereotypnich cinnosti, do kterych mu ale nesmél nikdo vstoupit. Pii snaze
o spolenou hru Radim nemél zdjem a odeSel. Byl neverbdlné¢ i verbaln¢ absolutné
nekomunikativni. Nékdy pochopil, co po ném clovék chce, ale Slo spiSe o kazdodenni

¢innosti, kdy uz sdm védél, co ma délat.

Nyni za¢ind mit Radim zdjem o okoli, reaguje na ostatni lidi, na osloveni a pokyny.
Vymizelo sebeposkozovani a celkové se Radim zptitomnil a uklidnil. Za¢ina komunikovat
pomoci jednoduchych gest rukama. Vice chdpe, co po ném n¢kdo chce, zacind rozumeét

slovim.

Kromé pouZivani principl ze Son-Rise programu pouZivaji s Radimem, a to pfedevs$im ve
Skole, ABA terapii a strukturované uceni. Tatinek s Radimem zkousi rizné diety a detoxy
organismu. O¢ista lymfatického systému, lavylites, apiterapie a diety které zahrnuji vysazeni
lepku, cukru a laktézy. Podle tatinka na Radima tyto diety a detoxy organismu piisobi velice
dobfe a vzdjemné s principy Son-Rise programu dobte funguji. Podle jeho vyjadieni ale
nelze fici, zda Radim nyni dosahuje takovych pokrokt diky témto dietdim a detoxim,

principiim Son-Rise programu nebo vlivem jejich vzajemného ptlisobeni.

Pted pouzivanim principti Son-Rise programu vyzkouseli s Radimem ABA terapii a terapie

nabizené v C.T.A., ale viditelné posuny tatinek nezaznamenal.

7.3.4 Rodina se synem Vojtou
Vojtovi je Sest let a zatim nemad stanovenou diagndzu. Je vzdélavam v soukromé matetské
Skole, kterd vyuziva principy Son-Rise programu.

v,z

Rodina s Vojtou pouziva Son-Rise program jiZ dva a pil roku. Principy Son-Rise programu
rodina s Vojtou vyuZiva po cely den. Vojta mé pokojic¢ek zatizeny podle Son-Rise programu.
Ptestoze rodina nyni nemd zadného dobrovolnika, ktery by za Vojtou do pokojicku dochézel,

snaZzi se, aby kazdy den s Vojtou n¢kdo v pokojicku byl alespon na dvé hodiny.

Prvnich zmén, kterych si rodi¢e u Vojty zacali vSimat témét okamzité, bylo navazovani
ocniho kontakt a pfipojovani se k ¢innostem, které d€lal nékdo jiny. Podle slov maminky
Vojta jiz pfi prvnich pokusech aplikovani prvniho principu ze Son-Rise programu, zacal

skvéle reagovat a po par dnech v pokojicku se zacal pfipojovat i on k ¢innostem rodicu.
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Napiiklad kdyz si nékdo prohliZel knizku, Vojta pfiSel, zacal si ji také prohliZet a reagovat.
K nejvyznamnéjsimu zlepseni doslo piedevsim v oblasti socidlniho kontaktu, o ktery Vojta
predtim viibec nejevil zdjem. Po nékolika mésicich pouZivani Son-Rise programu se Vojta
krasné zptitomnil a zacal mit zdjem o okoli. Vojtova maminka hodnoti zlepSeni ve vSech
oblastech socialnich dovednosti jeho dosavadniho vyvoje. ZhorSeni se doposud nevyskytlo
zadné.

Nez zacala rodina Son-Rise program vyuzivat hodnotila maminka Vojtu jako dité, které ma
zajem pouze o vlastni hru, ke které nechce nikoho pustit. Vojta vyzadoval ritudly, nijak
nekomunikoval, nespolupracoval, celé dny byl bez zdjmu. Nemél rdd zmény, vyZadoval, aby
kazdy den byl stejny. Na zménu reagoval kiikem a plicem. Rozumél malinko pokyniim

v oblasti dennich ¢innosti (uz je m¢l naucené) a snazil se byt samostatny.

Nyni hodnoti maminka Vojtu jako dité, které ma velice rado socidlni kontakt. Je rdd mezi
détmi, radd s nimi spolupracuje. Rad komunikuje i s dosp€lymi, na vSechno se ptd. Stile sam
nedokaze pfili§ vymyslet hru, ale rdd se k jakékoliv hie pfipoji a piizplsobi se pravidlim
hry. Pokoji¢ek Vojta bere jako mistnost, kde mtze d€lat, co chce, méa tento prostor moc rad,

ale chova se v ném stejn¢ jako mimo n¢;.

7

Kromé Son-Rise programu rodina s Vojtou nepouzivd Zadné jiné metody. JeSté pied
pouzivdm Son-Rise programu nasadili Vojtovi dietu, kterd zahrnuje vysazeni lepku, bilého
cukru, laktézy a s6ji. UZ v t€ dobé si rodice vSimli zmény ve Vojtove chovan,i a to predevsim
ve vetsi vnimavosti a uklidnéni. Po del$Sim poruseni diety (pfibliZzn€ po tydnu) Vojta zacne

byt neklidny, ale jinak na ob¢asné poruSeni diety vyraznéji nereaguje.

Zadnou jinou metodu rodina s Vojtou pred pouZivanim Son-Rise programu nezkousela.

7.3.5 Rodina se synem Radkem
Radkovi je deset let a ma détsky autismus a vyvojovou dysfazii. Radek je vzdélavan doma,
kmenovou Skolou je Zakladni Skola Bfezova. Minuly rok Radek navS$tévoval pifipravnou
ttidu v Zékladni Skole Vokovice. Predtim navStévoval stejné jako Alex s Barborkou
Matetskou skolu Duha, kde byla zfizena tiida, ve které ucitelky vyuzivaly Son-Rise

program.
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Rodina s Radkem pouZivd Son-Rise program jiZ ¢tvrtym rokem. Po pilroénim pouZivani
se také rodic¢e Radka, stejn¢ jako rodi¢e Alexe, rozhodli absolvovat zacate¢ni kurz v centru
Autism Treatment Center of America. Rodina s Radkem vyuziva principy této metody
po cely den. Rodina Radkovi ziidila v byté pokojicek podle Son-Rise programu. Kazdy den
je s Radkem v pokojicku minimélné jeden Clov€k na dvé€ hodiny. Diive, kdyz jesté¢ méla
rodina vice dobrovolnikii a Radek potfeboval vice Casu travit v pokoji¢ku, byl s nim né¢kdo
v pokojicku az pres 20 hodin tydné. Nyni uZ maji pouze jednoho dobrovolnika, a tak se

snazi, aby s nim byl n¢kdo v pokojicku alespon 2 hodiny denné.

Prvnich zmén si rodice zacali v§imat pfiblizné€ po tfech mésicich. Zmény se tykaly predevSim
navazani ocniho kontaktu ze strany Radka k okoli a také ubylo stereotypniho chovani, které
do té doby Radek béhem dne nékolikrat opakoval. K nejvyraznéjSimu zlepseni za celou dobu
pouzivani Son-Rise programu doslo v oblasti socidlniho kontaktu, kdy Radek mé zdjem
o okoli, rad se zapojuje do her, dokonce uz sim dokdZe vyvolat vzijemnou interakci a zacit
hru. Také u Radka probihd velkd nidpodoba a porovnavani se s jeho Sestiletou sestrou, kterd
ho momentaln¢ hodné uci a Zene doptedu. Jedinou oblasti, ve které podle slov maminky
rodi¢e nezaznamenali posun, je komunikace. Ke zhorSeni v Zadné oblasti socidlnich

dovednosti nedoslo.

Nez zacala rodina Son-Rise program vyuzivat, hodnotila maminka Radka v oblasti
socidlniho chovani jako dité, které nemélo zdjem o svét. Vliibec nenavazoval o¢ni kontakt,
nem¢l zdjem o okoli. Vyzadoval stereotypni chovéni, nem¢l rdd zmény, reagoval na né
velkymi zachvaty. Nemél zajem o hru. R4d fadil véci do fad nebo zkoumal jejich detaily,
dival se na filmy nebo si prohlizel své fotky. Pfi pferuSeni Cinnosti reagoval zdchvatem.

Nekomunikoval.

Nyni hodnoti maminka Radka jako spokojené dit¢, které ma krasny o¢ni kontakt, rddo
spolupracuje, snazi se napodobovat a vyrovnat se své sestfe. DokdZze sdm vyvolat interakci
a zacit hru. Zacind komunikovat pomoci znaku do feci, diky které si uz nyni fekne o véci,
které ma nejrad¢ji. Velice dobfe pomoci znaku do feci chape, co po ném chce okoli. V herné

je Radek klidné&;jsi a vice si v ni fik4, co chce, neZ mimo hernu.

Kromé Son-Rise programu rodi¢e pouZivaji znak do feci. Snazi se také Radkovi omezit bily

cukr a pSenickou mouku. Neddvno nasadili probiotika, carnosine komplex a homeopatika.
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Po omezeni bilého cukru a pSeni¢né mouky rodi¢e Radka nepozoruji zddné zmény. Zmény

nepozoruji ani po nasazeni probiotik, carnosine komplexu a homeopatik.

Pted pouZzivanim Son-Rise programu rodina s Radkem zkousSela strukturované uceni, uceni
pomoci videa, VOKS a rovnéz navstévovali terapie v C.T.A. Efektivitu vidé€li pouze po

nasazeni VOKS, zmensSily se zachvaty a Radek byl celkové€ klidn&jsi, kdyZ mél zndzornéno,

co se bude dit dal. Tento stav se ale nikam nerozvijel, tak zacali pouzivat Son-Rise program.

7.4 Komparace sebranych dat

Zhodnoceni vyzkumného Setfeni je zpracovdno na zdkladé stanovenych dil¢ich cilt

v kapitole 7.2

Cil 1 - Cilem bylo zjistit jak velka intenzita vyuZivani Son-Rise programu je potieba
a za jak dlouho jsou viditelné prvni pokroky ve vyvoji ditéte s poruchou autistického

spektra?

Rodina se synem Alexem uvedla, Ze prvnich zmén, kterych si u Alexe zacali po pouZzivani
Son-Rise programu vSimat jiz po 2-3 mésicich bylo navdzani o¢niho kontaktu ze strany
Alexe. A ta nejprikaznéjSi zmeéna, které si vSimlo i okoli, nastala po pul roce, kdy Alex zacal
mluvit a uzivat verbalniho kontaktu k vyjadieni svych potieb. Rodina s Alexem travila
ze zacatku v pokoji¢ku cely den, nyni maminka uvedla, Ze uz podle nich Alex v pokojicku
nemusi travit tolik Casu a je Cas, aby si zac¢inal zvykat na okolni svét. Nyni jsou v pokojicku

4-6 hodin. Principy Son-Rise programu rodina s Alexem pouZziva cely den.

Rodina s dcerou Barborkou uvedla, Ze prvni zmény, kterych si u Barborky zacali v§imat
zhruba po 2-3 mésicich pouzivdni Son-Rise programu, bylo navdzini ocniho kontaktu ze
strany Barborky. Pozdé&ji se zlepsil socidlni kontakt, Barborka se zptitomnila, zacala vnimat
a reagovat na své okoli. Zacala rozumét sloviim, byla schopna udélat to, co po ni rodice
chtéli. Barborka diive travila v pokoji¢ku vice ¢asu, nyni jednou tydné dochdzi na 2 hodiny
dobrovolnice a rodi¢e jsou s Barborkou v pokojicku podle ¢asovych mozZnosti. SpiSe nyni

pouzivaji principy Son-Rise programu po cely den.
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Tatinek se synem Radimem uvedl, Ze prvni zmény, kterych si u Radima zacal v§imat zhruba
po tfech mésicich, se tykaly pfedevSim omezeni a pozdé&ji iplného vymizeni sebedestrukce
a sebeposkozovani. Také se objevilo navazani o¢niho kontaktu ze strany Radima smérem
k otci, pozdéji také k okoli. Tatinek s Radimem pouZiva prvky Son-Rise programu pouze

doma. Pokojicek zfizeny nemaji.

Rodina se synem Vojtou uvedla, Ze prvni zmény, kterych si u Vojty zacali v§imat tém¢t
okamzité, byly navazovani o¢niho kontakt a pfipojovani se k Cinnostem, které délal nékdo
jiny. Podle slov maminky Vojta jiz pfi prvnich pokusech aplikovéani prvniho principu ze
Son-Rise programu zacal skvéle reagovat a po par dnech v pokoji¢ku se zacal ptipojovat on
k ¢innostem ostatnich. Rodina s Vojtou travi denné minimdln€ dvé hodiny v pokojicku.

Principy Son-Rise programu pouzivaji po cely den.

Rodina se synem Radkem uvedla Ze, prvnich zmén si zacali v§imat zhruba po tfech mésicich.
Tyto zmény se tykaly pfedev$im navdzini o¢niho kontaktu ze strany Radka k okoli a také
ubytku stereotypniho chovani, které do té doby Radek b&éhem dne nékolikrit opakoval.
K nejvyraznéjSimu zlepSeni doSlo v oblasti socidlniho kontaktu. Diive rodina travila
v pokojicku vice Casu, nyni v ném travi miniméln¢ dvé hodiny denné. Principy Son-Rise

programu pouzivaji po cely den.

Rodiny s Alexem, Barborkou, Radkem si jako prvnich pokrokii za pomoci Son-Rise
programu ve vyvoji svych déti zacaly v§imat navazovani o¢niho kontaktu. U Alexe se dédle
zacala rozvijet fe¢ a socidlni kontakt. U Barborky se déle zacal rozvijet socidlni kontakt.
U Radka ubyvalo stereotypni chovéni a z pozd¢ji doSlo ke zlepSeni socidlniho kontaktu.
Tatinek s Radimem uvedl jako prvni pokrok ve vyvoji svého syna za pomoci Son-Rise
programu omezeni sebedestrukce a sebeposSkozovani, pozdéji dosSlo k navazani ocniho

kontaktu.

Cil 2 - Cilem bylo zjistit, v jakych oblastech socialnich dovednosti se vyvoj zlepSuje a
ve kterych dochazi ke stagnaci nebo dokonce ke zhorsSeni?

Rodina se synem Alexem uvedla Ze, k prvni zméné doslo u navdzani o¢niho kontaktu
ze strany Alexe. Jako dal$i a nejprikaznéj$i zménu, které si v§imlo i okoli a kterd nastala,

uvadéli, Ze Alex zacal mluvit a uzivat verbalni kontakt k vyjadfeni svych potieb. Do té doby
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Alex viibec nekomunikoval, pouze vyddval nesrozumitelné zvuky. Jako dalsi zlepSeni
maminka hodnoti socidlni kontakt, diive se Alex vyhybal socidlnimu kontaktu, vypadalo to,
Ze Casto ani nevnimd svét kolem sebe, na prochazkéach vrazel do lidi, kdyZ na ného nékdo
promluvil, viibec nereagoval. Nyni se dokdZe s kazdym domluvit, rdd spolupracuje, hraje
hry, sdém vymysli rizné hry, zacind rozpozndvat pismenka a ucf se pocitat. Alexova maminka
hodnoti zlepSeni ve vSech oblastech synova vyvoje. Piesto se n¢kdy stane, Ze se ve vyvoji
v oblastech socidlnich dovednosti vrati zpatky a to predev§im u zmén, u kterych dojde

k rychlé zméné, poté chvili trva, nez se zlepSeni opét ukaze a ustali.

Rodina s dcerou Barborkou uvedla Ze, k prvni zméné€ doSlo u navdzani o¢niho kontaktu
ze strany Barborky. Pozdéji se zlepsil socidlni kontakt, Barborka se zptitomnila, zacala
vnimat a reagovat na své okoli. Zacala rozumét sloviim, byla schopna udé¢lat to, co po ni
rodi¢e chtéli. Pozd¢ji zaCala sama pouZivat slova a oslovovat lidi ve svém okoli, kdyz
po nich néco chce. Nyni uz dokédze pfijimat zmény v dennim reZimu. Velkou zménu také
vidi v jidelnicku Barborky, diive jedla hodn€ maly pocet potravin a jiné potraviny odmitala.
Potom, co do pokojicku zacali nosit jidlo na ochutndvani a zacali dodrZovat striktn¢ dietu,

Vv

Barborce se velice rozsitil a zpestfil jidelni¢ek. Ke zhorSeni v Zaddné oblasti nedoslo.

Tatinek se synem Radimem uvedl, Ze prvni zména se tykala pfedev§im omezeni a pozdé&ji
uplného vymizeni sebedestrukce a sebepoSkozovani. Také se objevilo navdzani ocniho
kontaktu ze strany Radima smérem k otci, pozdé¢ji také k okoli. Radim zacal mit zajem
o okoli, zacal vice reagovat na osloveni a pokyny. Zacal komunikovat pomoci gest rukama.
Pouze v oblasti verbalni komunikace tatinek zatim nevidi Zadny posun. K nevratnému
zhorSeni v n€kterych oblastech socidlnich dovednosti u Radima nedochdzi, dochdzi obcas
k vykyvim v jiz stabilnim vécech, které Radim zvlad4, podle tatinka je to zplisobeno

predevSim zménami a zkouSenim riznych diet a detoxii organismu.

Rodina se synem Vojtou uvedla, Ze si prvni zmény zacali v§imat v navazovini o¢niho
kontakt a pfipojovani se k ¢innostem, které nékdo délal. Podle slov maminky Vojta jiZ pii
prvnich pokusech aplikovani prvniho principu ze Son-Rise programu zacal skvéle reagovat
a po par dnech v pokojicku se zacal ptfipojovat on k ¢innostem ostatnich. Napftiklad kdyz si
nékdo prohlizel knizku, Vojta prfiSel, zacal si ji také prohlizet a reagovat.

V nejvyznamnégj$imu zlepSeni doSlo pfedevSim v oblasti socidlniho kontaktu, o ktery Vojta
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predtim vibec nejevil zdjem. Po par mésicich pouzivani Son-Rise programu se Vojta krasné
zptitomnil a zacal mit zajem o okoli. Vojtova maminka hodnoti zlepSeni ve vSech socidlnich

oblastech dovednosti jeho dosavadniho vyvoje. ZhorSeni se zddné doposud nevyskytlo.

Rodina se synem Radkem uvedla, Ze si prvni zmény zacali v§imat v navdzani ocniho
kontaktu ze strany a také ubylo stereotypni chovani, které do t¢ doby Radek béhem dne
nckolikrat opakoval. K nejvyraznéjsimu zlepSeni za celou dobu pouZiviani Son-Rise
programu doslo v oblasti socidlniho kontaktu, kdy Radek ma zdjem o okoli, rad se zapojuje
do her, dokonce uz saim dokdZe vyvolat vzdjemnou interakci a zacit hru. Také u Radka
probihé velka napodoba a porovndvani se s jeho Sesti letou sestrou, kterd ho momentalné
hodn¢ ucfi a Zene doptedu. Jedinou oblasti, ve které Radkovi rodi¢e nezaznamenali posun, je
komunikace. Nyni rodina zacala krom¢ Son-Rise programu pouzivat znak do feci, diky
kterému se nyni u Radka zac¢ind rozvijet neverbdlni i verbalni komunikace. Ke zhorSeni

v zadné socialni oblasti dovednosti nedoslo.

Rodina Alexe a Vojty uvedla, Ze ke zlepSeni ve vyvoji jejich synli doslo ve vSech oblastech.
Rodina Barborky uvedla, Ze dosSlo ke zlepSeni v jejim vyvoji ve vSech oblastech kromé¢
spanku, kdy stdle Spatné spi. Radimiiv tatinek uvedl Ze, doslo ke zlepSeni v Radimové vyvoji
ve vSech oblastech krom¢ komunikace, verbdlni fe¢ se u Radima neobjevila, ale za¢ind
komunikovat pomoci gest rukama. VSechny rodiny uvedly, Ze ke zhorSeni nedoslo v Zadné

oblasti.

Cil 3 - Cilem bylo zjistit na jaké irovni je mira samostatnosti, komunikace, socialniho

kontaktu a zajmu o hru po delSim pouzivanim Son-Rise programu?

Nez zacala rodina Son-Rise program vyuzivat, hodnoti maminka Alexe v oblasti socidlniho
chovéni, jako dité, které nemd zdjem o kontakt s lidmi, jako kdyby lidi prehlizel, pii
prochazkach do nich dokonce nardzel a celkové okoli hodné ignoroval, rodi¢e sice vnimal,
ale nevyhleddval s nimi kontakt. Zijem o hru nemé¢l Zadny, pouze o stereotypni hru
(vyrovnaval auticka do fady). Byl nesamostatny, pln¢ zavisly na rodicich, zacinal se ucit

chodit na WC. Dostaval zachvaty, kdyZ mu nebylo okamzité¢ vyhovéno.
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Nyni hodnoti maminka Alexe jako velmi spolecenské dit€ pfedevSim mezi lidmi, které zn4,
jako dité, které se rddo sméje, projevuje zdjem o spolecnou hru, ptateli se s détmi. Alex
zaCind byt velice kreativni, sdm vymysli hry, uci se pismenka, pocitat. Dokdze verbalné
komunikovat. Rodi¢e se s nim mohou na v§em dohodnout, dokdze jiZ ustoupit nebo na néco
pockat, prestoZze by u n¢ho diive nastal zachvat. S cizimi lidmi je zatim opatrnéjsi a chvili
trvd, nez s nimi za¢ne komunikovat a davefovat jim. Alexova maminka hodnoti zlepsSeni ve
vSem oblastech vyvoje jejich syna. Piesto se n¢kdy stane, Ze se ve vyvoji vrati zpatky a to
predevsim v oblastech, u kterych dojde k rychlé zméng, poté chvili trvd, nez se zlepseni opét

ukaze a ustali.

Nez zacala rodina Son-Rise program vyuZzivat, hodnoti maminka Barborku v oblasti
socidlniho chovani jako dité, které nemé zdjem o okoli. Barborka na nic nereagovala, kdyz
po ni n¢kdo néco chtél, neud¢€lala to, jako by vilbec nevnimala, Ze na ni nékdo mluvi,
a nechdpala, co po ni kdo chce. Re¢ se malinko rozvijela, ale nebyla tidelné pouZivina.
Neméla rdda zmény, kdyZ ji n€kdo vyruSil od Cinnosti. Nerada travila ¢as v hlu¢ném
prostiedi, i kamaradky jeji sestry doma nerada piijimala a reagovala na n¢ kiikem nebo
pomocovanim. Co se tyCe zdjmu o hru, Barborka neméla zadny zdjem o hru, ani stereotypni
chovani se u ni piili§ neobjevovalo, viibec si s nicim nehrdla. Barborka byla nesamostatnd,
pIné zdvisld na rodi¢ich. M¢la velmi omezeny vybér jidelnicku, ostatni potraviny, jidla

odmitala.

Nyni hodnoti maminka Barborku v socidlni oblasti jako dité, které vnimd své okoli,
uvédomuje si, co miiZze a co uz ne, chipe otazky a pokyny rodici. Maminka tika: ,,ted’ uz
vim, Ze kdyZ na ni zavoldm, at’ zastavi a pockd na mé¢, tak opravdu zastavi a pocka“. Také
komunikace se zlepSila, Barborka, kdyz néco chce, zajde za tim, od koho néco chce, pomoci
doteku na sebe upozorni a jednoslovné fekne, co chce. Nyni uz je schopna pfijmout zménu.
Hlu¢nému prostiedi se stdle vyhybad, ale kdyZ uz se v ném vyskytne, zvladne ho bez kiiku
a pomocovani. Dokéze jiz tolerovat omezeny pocet kamaradek své sestry doma. Zdjem o hru
je stéle velice omezeny. Rada pozoruje okoli, ale do her se nerada zapojuje. Velkd zména
nastala v jejim jidelnicku, dfive jedla hodn€ maly pocet potravin a jiné potraviny odmitala.
Potom, co do pokojicku zacali nosit jidlo na ochutnavéni a zacali dodrZovat striktné dietu,

NP

Barborce se velice rozsifil a zpestfil jidelnicek.
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Zmény bohuZel nenastaly v oblasti spanku, Barborka stdle malo spi. Také hodné reaguje na

uplnék, projevuje se to v regresi chovani, zhorsi se spanek a nékdy se objevi pomocovani.

Nez zacal tatinek s Radimem pouZivat principy ze Son-Rise programu, nem¢l Radim Zadny
zéjem o okoli. M¢l sebedestruktivni a sebepoSkozujici chovani, ptedevSim Slo o kousani
do levé ruky. Projevoval velice stereotypni chovani. Zajem o hru nemél Zadny, pouze na bézi
stereotypnich Cinnosti, do kterych mu ale nesm¢l nikdo vstoupit. Pfi snaze o spole¢nou hru
Radim nem¢l zdjem a odesel. Byl neverbaln¢ i verbaln¢ absolutné nekomunikativni. Nékdy
pochopil, co po ném cloveék chee, ale Slo spiSe o kazdodenni ¢innosti, kdy Radim uZ sam

veédel, co ma délat.

Nyni zafind mit Radim zdjem o okoli, reaguje na ostatni lidi, na osloveni a pokyny.
Vymizelo sebeposkozovani a celkové se Radim zptitomnil a uklidnil. Za¢ind komunikovat
pomoci jednoduchych gest rukama. Vice chdpe, co po ném n¢kdo chce, zacind rozumeét

slovam.

Kromé pouzivani principti ze Son-Rise programu pouZivaji s Radimem a to ptfedevSim
ve Skole ABA terapii a strukturované uceni. Tatinek s Radimem zkousi rtizné diety a detoxy
organismu, ocistu lymfatického systému, lavylites, apiterapie a diety, které jsou zaloZzené na
vysazeni lepku, cukru a lakt6zy. Podle tatinka na Radima tyto diety a detoxy organismu
pusobi velice dobfe a vzdjemné s principy Son-Rise programu dobte funguji. Podle jeho slov
nelze fici, jestli Radim nyni dosahuje takovych pokrokt diky témto dietim a detoxtim,
principtim Son-Rise programu nebo na zdklad¢ jejich vzdjemného ptsobeni.

7 Nz

Pouze v oblasti feci tatinek zatim nevidi Zadny posun. K nevratnému zhorSeni v nékterych
oblastech u Radima nedochdzi, dochdzi obcas k vykyviim v jiz stabilnim vécech, které
Radim zvlad4, podle tatinka je to pfedevSim v disledku zmén a zkouSeni rtznych diet

a detoxll organismu.

Nez zacala rodina Son-Rise program vyuZivat hodnoti maminka Vojtu jako dité, které ma
zéjem pouze o vlastni hru, ke které nechce nikoho pustit. Vojta vyZadoval ritudly, nijak
nekomunikoval, nespolupracoval, celé¢ dny byl bez zdjmu. Nemél rdd zmény, vyzadoval, aby
kazdy den byl stejny. Na zménu reagoval kiikem a placem. Rozum¢l malinko pokyntim

dennich ¢innosti (uZ je mél naucené) a snaZzil se byt samostatny.
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Nyni hodnoti maminka Vojtu jako dité, které ma velice rddo socidlni kontakt. Je rdd mezi
détmi, radd s nimi spolupracuje. Rad komunikuje i s dosp€lymi, na v§echno se ptd. Stile sim
nedokdaze piiliS vymyslet hru, ale rdd se k jakékoliv hie pfipoji a prizptsobi se pravidlim

hry.

Rodi¢e Vojty hodnoti zlepSeni ve vSech oblastech jeho dosavadniho vyvoje. ZhorSeni se

74dné doposud nevyskytlo.

Nez zacala rodina Son-Rise program vyuZivat, hodnoti maminka Radka v oblasti socidlniho
chovani jako dité, které nemélo zajem o svét. Vlibec nenavazoval o¢ni kontakt, nemél zdjem
o okoli. Vyzadoval stereotypni chovani, nemél rdd zmény, reagoval na né velkymi zachvaty.
Nem¢l zajem o hru. Rad radil véci do fad, nebo zkoumal jejich detaily, koukal se na filmy

nebo si prohlizel své fotky. Pii pferuSeni Cinnosti, reagoval zachvatem. Nekomunikoval.

Nyni hodnoti rodice Radka jako spokojené dité. Ma krasny o¢ni kontakt, rdd spolupracuje,
snazi se napodobovat a vyrovnat se své sestfe. DokdZe sdm vyvolat interakci a zacit hru.
Zacind komunikovat pomoci znaku do teci, diky které si uZ nyni fekne o véci, které ma

nejradéji. Velice dobfe pomoci znaku do feci chipe, co po ném chce okoli.

Podle vypovédi rodict jsou jejich déti na vysSsi trovni v oblasti samostatnosti, komunikace,
socidlniho kontaktu a zdjmu o hru nez byli pfed pouZivanim Son-Rise programu. Alex se
velice zlepsil ve vSech oblastech. Barborka sice nema tak velké zlepsSeni jako Alex, ale také
se zlepsila ve vSech oblastech. Vojta ma stejn¢ jako Alex veliké zlepSeni ve vSech oblastech.
U Radka po zavedeni znaku do fe¢i mlUzeme také konstatovat velké zlepSeni ve vSech

oblastech. U Radima doslo také ke zlepSeni, 1 kdyZ neni tak vyrazné jako u ostatnich déti.

Cil 4 - Cilem bylo zjistit, zda staci pouzivat pouze Son-Rise program nebo je potieba
aplikovat soubézné jesté jiné metody?

Rodina se synem Alexem kromé Son-Rise programu nepouZziva jiné metody. Potom, co
zacali pouzivat Son-Rise program, nasadili Alexovi také dietu, kterd zahrnuje vysazeni
lepku, séji, bilého cukru a laktézy. Podle slov maminky Alex na dietu zareagoval velice
dobie, prestaly mu zaZivaci problémy a zacal byt mén¢ hyperaktivni, vice vydrzel u ¢innosti.
Nyni kdyz porusi dietu, pfedevS§im co se tyce sdji a cukru, zacne byt Alex mén¢ soustiedény

a vyskytnou se mu zaZivaci potize.
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Rodina s dcerou Barborkou kromé Son-Rise programu nepouzivd jiné metody, pouze ve
Skole vyuzivaji ucitelky s Barborkou strukturované uceni. Barborka mé také nasazenou
dietu, kterd zahrnuje vysazeni lepku, cukru (jako sladidlo pouzivaji pouze datle) a laktézy.
Barborka nejlépe zareagovala na vysazeni cukru, kdy se jeSt€ vice zpfitomnila a zlepSila se

také hyperaktivita.

Tatinek se synem Radimem kromé pouzivani principti ze Son-Rise programu také pouzivaji,
a to predevsim ve Skole, ABA terapii a strukturované uceni. Zkousi rtizné diety a detoxy
organismu, oCistu lymfatického systému, lavylites, apiterapie a diety které zahrnuji vysazeni
lepku, cukru a lakt6zy. Podle tatinka na Radima tyto diety a detoxy organismu ptsobi velice
dobie a vzdjemné s principy Son-Rise programu dobie funguji. Podle jeho slov nelze fici,
jestli Radim nyni dosahuje takovych pokrokt diky témto dietdm a detoxtm, principtim Son-

Rise programu nebo v dasledku jejich vzdjemného ptisobeni.

Rodina se synem Vojtou kromé& Son-Rise programu nepouzivd jiné metody. JeSt¢ pred
pouzivdm Son-Rise programu nasadili Vojtovi dietu, kterd zahrnuje vysazeni lepku, bilého
cukru, laktézy a séji. UZ v t€ dobé si rodice vSimli zmény ve Vojtové chovani a to predevsim
ve veétsi vnimavosti a uklidnéni. Po delSim poruseni diety (po tydnu) Vojta zacne byt

neklidny, ale jinak na obCasné poruseni diety nijak nereaguje.

Rodina se synem Radkem kromé Son-Rise programu pouzivd znak do feci. Snazi se také
Radkovi omezit bily cukr a pSenickou mouku. Neddvno nasadili probiotika, carnosine
komplex a homeopatika. ZlepSeni po omezeni bilého cukru a pSenicné mouky nenastalo,
rodi¢e nepozoruji Zddné zmény. Zmény nepozoruji ani po nasazeni probiotik, carnosine

komplexu a homeopatik.

Vsechny rodiny krom¢ Radkovy k Son-Rise programu nasadily také dietu, ktera zahrnuje
vysazeni lepku, cukru a laktézy. Rodiny Alexe a Vojty jest¢ eliminovaly s6ju. Tatinek
Radima zkousi také rizné detoxy organismu a jiné diety. ProtoZe kombihuje s Radimem vice
moznosti (detoxy, dieta), neni jasné, zda maji na Radima vliv pricipy ze Son-Rise programu,
diety a detoxy nebo jejich vzdjemné ptisobeni. Ostatni rodiny, krom¢ Radkovy, se shoduji,
Ze zlepSeni po nasazeni diet nastalo v uklidnéni, zptitomnéni déti. Radkova rodina pouze

omezila bily cukr a pSenickou mouku a nasadila dopliiky stravy, zlepSeni rodina nevidi.
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7.5 Vyhodnoceni ziskanych dat

Na zéklad¢ sebranych dat pomoci pozorovani a polostrukturovaného rozhovoru s rodici déti

jsem dosla k témto vysledkiim:

Cil 1. - Jak velka intenzita vyuzivani Son-Rise programu je poti‘eba a za jak dlouho

jsou viditelné prvni pokroky ve vyvoji ditéte s poruchou autistického spektra?

Prvnich pokrokt si rodice u svych déti zac¢inaji v§imat kolem tif mésicii pouzivani Son-Rise
programu, nezavisle na tom, jak intenzivné Son-Rise program vyuZzivaji. Tatinek Radima
pouZivé principy Son-Rise programu pouze doma a prvni pokrok u jeho syna nastal také
kolem tiech mésicii. Abychom dosédhli u svych déti vétSich pokrokd, které by se tykaly
zlepSeni vSech oblasti vyvoje ditéte, je tfeba pouzivat principy Son-Rise programu po cely
den a kazdy den travit néjaky Cas v pokojicku (zdvisi na potiebdch ditéte). NejlepSich
vysledkil dosahuji rodiny Alexe, Vojty a Radka (u n¢j poté, co zacali pouZivat také znak do
feci), tyto déti se posunuly ve vSech oblastech vyvoje nejdal a také jejich rodiny s nimi tento

program pouZzivaji nejintenzivngéji.

Cil 2. - V jakych oblastech socialnich dovednosti se vyvoj zlepSuje a ve kterych dochazi

ke stagnaci nebo dokonce ke zhorsSeni?

Vsechny rodiny uvedly, ze se vyvoj u jejich déti zlepSuje/zlepSil ve vSech oblastech
socidlnich dovednosti jejich vyvoje. Jak hodné, viz cil 1. Tatinek u Radima, ktery pouziva
pouze doma principy Son-Rise programu a nemd pro syna ztizeny pokojicek, vidi také
zlepSeni ve vyvoji svého syna, ale ne uz tak vyrazné. V oblasti verbalni komunikace nevidi

zadné zlepSeni, v oblasti neverbdlni komunikace za¢ind pozorovat malé zlepSeni.

Cil 3. - Na jaké urovni je mira samostatnosti, komunikace, socialniho kontaktu a zajmu

o hru po del$Sim pouzivanim Son-Rise programu?

Podle vypovédi rodich je velky posun ve vSech zminénych oblastech. Individudlni mira
posunu a zlepSeni u zminénych déti jsou podle ziskanych dat zdvislé na délce a intenzité

pouZzivani Son-Rise programu.
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V.o w

Cil 4. - Stadi pouzivat pouze Son-Rise program nebo je potieba aplikovat soubézné
jesté jiné metody?

Podle vypovédi vSech rodict, kromé rodict Radka, je potfeba Son-Rise program doplnit také
vhodnou dietou (jakou, to uZ hodné zavisi na individualit¢ jednotlivych déti). Son-Rise
program sam doporucuje pfidat néjakou dietu. Radkova rodina pouze omezila dvé suroviny
a pridala dopliiky stravy, ale Zddny posun nevidi. Radkova rodina vidi také pozitivni efekt
po pridani alternativni komunikace (znak do feci), protoze fe¢ se jako jedind pii pouzivani
Son-Rise programu nevyvijela, ale u Radka to muze byt také zplsobeno tim, Ze ma

diagnostikovanou také vyvojovou dysfézii.

7.6 Shrnuti

Pfi pouzivani Son-Rise programu se dd dosdhnout velikych pokrokli ve vyvoji ditéte
s poruchou autistického spektra. Jak velkych pokroku dité diky této metod¢ dosdhne, zalezi
jak na intenzité prace pti pouZiti této metody s ditétem, a také na tom, zda budou dodrZena
vSechna doporuceni, kterd Son-Rise program ptfedpoklada. To se tyka pfedevsim toho, zda
bude ziizeny pokoji¢ek a kolik ¢asu v ném nékdo s ditétem bude travit, zda budou
dodrZzovédna vSechna doporuceni, jak s ditétem v pokojicku pracovat, a také zda budou

principy Son-Rise programu pouzivany i mimo pokojicek, nejlépe po cely den.

Prvni pokroky u déti podle ziskanych dat z vyzkumu se objevuji kolem tfettho mésice
pouzivani alesponn principti Son-Rise. Pti kaZzdodennim vyuZzivani pokojicku je zlepSeni
u ditéte viditeln&jsi a to postupné dosahuje vétstho pokroku. Podle vypovédi respondentil
a provedeného pozorovani déti za pomoci této metody dosahuji pokrokii ve vSech oblastech
svého vyvoje (samostatnost, komunikace, socidlni kontakt, zdjem o hru). Kazdé z nich téchto
pokrokii dosahuje individudln¢, nékteré dit¢ naptiklad v oblasti komunikace zacne
komunikovat verbdlné, jiné neverbdlng, ale oproti jeho ptfedchozimu vyvoji, kterého
dosahovalo ptfed pouZivianim Son-Rise programu, se posouvd dopfedu. ZhorSeni v nckteré
z oblasti vyvoje nejsou z vypovédi respondentli znamy. K ur¢itym pokrokiim ve vyvoji

téchto déti muze také prispivat dieta, kterou si rodie sami zvoli jako tu nejvhodnéjsi.
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Obecné ale 1ze Tict, Ze vétSinou vysazuji potraviny obsahujici lepek, laktozu a cukr. ZlepSeni

se veétSinou tyka oblasti hyperaktivity, dité je soustfedénéjsi a zptitomnéné.

Tabulka ¢. 1

Cil 1 Cil 2 Cil3 Cil4

- intenzivni prace |-vyvoj se zlepSuje |-na vyS$i urovni | -ne, také

(principy po cely |ve vSech nez pred vylouceni lepku,

den, v pokojicku |oblastech pouzivanim Son |bilého cukru,

denné 4 aZ 6 socidlnich - Rise programu | laktozy a sgji
Rodina s Alexem |hodin) dovednosti

- prvni pokroky

byly viditelné po

2 - 3 mésicich

- ze zacatku -vyvoj se zlepSuje |-na vyS$i urovni | -ne, také

intenzivni prace
(principy po cely
den, v pokojicku
denn¢) nyni v
pokojicku méné,

ve vSech
oblastech
socialnich
dovednosti

nez pied
pouzivinim Son
- Rise programu

vylouceni lepku,
bilého cukru a
laktozy

Rodina s 1 x 2 hodiny
Barborkou tydné
dobrovolnice,
déle dle moZnosti
rodict
-prvni pokroky po
2 - 3 mésicich
-maélo intenzivni |-vyvoj se zlepSuje |-na vyS$i urovni | -ne, zkouSi vetsi
prace, pouze ve vSech nez pred spektrum diet a
doma pouzivaji  |oblastech pouzivanim Son |detoxl organismi
Tatinek s principy Son - socidlnich - Rise programu
Radimem Rise programu dovednosti,
krom¢ verbalni
-prvni pokroky po | komunikace

3 mésicich
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Rodina s Vojtou

- intenzivni prace
(principy po cely
den v pokojicku
minimalné 2
hodiny denn¢)

-prvni pokroky
témeéf okamZité

-vyvoj se zlepSuje
ve vSech
oblastech
socialnich
dovednosti

-na vyss§i urovni
nez pied
pouzivinim Son
- Rise programu

-ne, také
vylouceni lepku,
bilého cukru,
laktozy a sdji

Rodina s Radkem

- intenzivni prace
(principy po cely
den v pokojicku
minimalné 2
hodiny denn¢)

-prvni pokroky po
3 mésicich

-vyvoj se zlepSuje
ve vSech
oblastech
socialnich
dovednosti,
kromé verbalni
komunikace

Vv,

-na vyss§i urovni
nez pied
pouzivinim Son
- Rise programu

-ne, kvali
vyvojové
dysfazii, je
zapotiebi
aplikovat jiny
alternativni
komunikacni
systém
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8 Zavér

Hlavnim cilem mé diplomové prace bylo analyzovat vyvoj ditéte s poruchou autistického
spektra v oblastech socidlnich dovednosti za podpory metody Son-Rise. Jakych pokrokti dité
s poruchou autistického spektra dosahuje za pomoci této metody. Déle jsem se zamérovala
i na otdzku, zda sta¢i vyuZivat pouze Son-Rise program nebo je tfeba jesté jinych opatieni,

vyuzivani kombinace s jinymi metodami nebo prostiedky véetné diet.

Teoretickd ¢ast se zabyva obecnym vyvojem ditéte a také zdkladnimi rysy obvyklého vyvoje
déti s poruchou autistického spektra. Ddle je zaméfena na struény piehled poruch
autistického spektra, na podstatu Son-Rise programu, obsahuje zdkladni prehled jinych
metod, terapii a programii nejéast&ji vyuZivanych v Ceské republice. Doplnéna je také
popisem nékterych moznych a vyuZzitelnych diet, které Son-Rise program doporucuje jako

volitelny doplnék.

Praktickd Cast je zaméfena na pét rodin, které pecuji o déti s poruchou autistického spektra
ve véku 6 az 10 let a pouZzivaji Son-Rise program. Ctyfi rodiny pouZivaji Son-Rise program
podle vSech doporucenych pravidel piimo od zakladateli tohoto programu a jejich syna,
ktery nyni, diky této metod¢ je jiz mimo poruchy autistického spektra. Pata rodina, tatinek
se synem Radkem, vyuZivaji doma pouze principy Son-Rise programu a nemaji ziizeny

pokojicek, ktery Son-Rise program i na tyto principy doporucuje.

Sbér dat probihal na zakladé pozorovani déti v rodinach a polostrukturovaného rozhovoru,
vzdy pouze s jednim rodiCem ditéte. Polostrukturovany rozhovor s respondenty trval
piiblizn¢ 30 minut a byl zaznamendavan pomoci diktafonu. Protoze bylo pouzito metody
polostrukturovaného rozhovoru, respondenti si sami volili rozsah odpovédi a ja jako
tazatelka jsem dopliiovala piipadné dalsi otdzky, aby vyhodnoceni dat mohlo byt co nejvice
objektivni. Samoziejmeé si jsem védoma vlivu subjektivniho pocitu rodi¢t, subjektivni vlivy
jsem se proto snazila omezit prav€ zminénym vyuZitim pozorovani samotnych déti, jejich
reakci a chovéni. Rovnéz jsem si védoma rozdilného vyvoje jednotlivych déti a skutecnosti,
Ze nelze zcela objektivné posoudit, zda je pricinou tak velkych pokrokt v jejich vyvoji, které

z vyzkumu vzesla, Son-Rise program, nebo zda by téchto pokrokii dosahovaly i bez Son-

Rise programu pouze individudlnim pfirozenym vyvojem. Rovnéz je obtizné stanovit, zda
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m¢él vétsi vliv Son-Rise program nebo zmény stravovani s vylou¢enim nékterych potravin,

popiipad¢ vyuziti detoxli organismu.

Rozhodné ale 1ze diky zamétfeni a vysledkiim diplomové prace konstatovat viditelny vliv
Son-Rise programu. Tento program zfejm¢é muzZe mit na vyvoj ditéte v oblasti socidlnich
dovednosti urcity vliv a pfi dodrZovani vSech doporucenych pravidel a intenzivni praci
s ditétem jsou viditelné vyznamné pokroky ve zminéné oblasti vyvoje. Podle ziskanych dat
jsou pokroky viditelné i pii samotném pouZivani principi Son-Rise programu, a to dokonce
mimo hernu, i kdyz tyto pokroky nejsou tak vyrazné, jako u déti, u nichz je Son-Rise

program pouZivam intenzivné a presné podle doporucenych pravidel.

Ze specidlné pedagogického hlediska by tato metoda na zéakladé ziskanych dat mohla byt
v rodinéch s ditétem, které ma diagnostikovanu poruchu autistického spektra, vice nabizena
jako jedna z moZnosti raznych metod, terapii a programi. Ziskana data by mohla né¢koho
inspirovat k ziskénf certifikdtu aprobovaného terapeuta Son-Rise programu, kterych je nejen
v Ceské republice, ale i v celé Evropé velmi malo. V Ceské republice je jedind aprobovana
terapeutka Son-Rise programu a je téméf nemozné se k ni dostat, nebot’ zdjem klientii vysoce
prevysuje jeji kapacitni moznosti. A to je mozna také jeden z diivodu, pro¢ mnohé rodiny,

kterym by Son-Rise program mohl pomoci, ani nezkusi tento program pouZzivat.

Dosazené vysledky zkoumani v praktické ¢asti jsou podle mého ndzoru piekvapivé. I kdyz
se jednalo jen o maly vzorek, jsou zjiSténa uspéSnost a zlepSeni vyvoje sledovanych déti
pozitivnim vysledkem. Jak uz jsem uvedla vySe, jsem si samoziejm¢ védoma vlivu obecného
vyvoje déti a toho, Ze nelze zcela objektivné posoudit, Ze zminénych pokrokl déti dosahuji
jen diky Son-Rise programu. Ale pfesto jsem piesvédCena, Ze urCité miry zlepSeni bylo
u téchto déti dosazeno diky Son-Rise programu. Jsem piesvédcena, Ze ziskand data by mohla
dat nad¢ji rodindm s ditétem s poruchou autistického spektra na zlepSeni vyvoje v oblastech

socialnich dovednosti.
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10 Seznam piiloh

Ptiloha 1 — Otazky — polostrukturovany rozhovor
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