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ABSTRAKT

Tato prace se zaméfuje na vyznam sluzby rané péce v kazdodennim zivoté rodin s détmi s
poruchou autistického spektra. Cilem vyzkumu bylo identifikovat klicové aspekty této
podpory a zhodnotit jeji vyznam z pohledu rodi¢t. Vysledky ukazaly, ze kazda rodina vnima
pfinosy rané péce odlisn€, protoze nékteré oceinuji zejména psychosocidlni podporu a
moznost sdileni zkuSenosti, jiné praktickou asistenci, zapijcovani pomticek nebo inspiraci
pii nastavovani denniho rezimu ditéte. Dale se potvrdila zdsadni uloha rané péce pfi
zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim a posilovani rodicovskych
kompetenci. Rodice pozitivné hodnotili podporu pfi orientaci v systému socialnich sluzeb a
administrativnich procesech. Vyzkum nezaznamenal vyznamnou kritiku sluzby, pouze jeden
respondent vyjadfil ndvrh na rozsifeni komunitnich aktivit, pficemz si byl védom, Ze se miize
jednat o individualni potiebu. Na zaklad¢ zjisténi byla formulovana doporuceni pro praxi,
véetné rozsifeni vzdélavacich aktivit, strukturovanych informaci pro rodiny ihned po sdéleni
diagnodzy a podpofteni jiz existujicich moznosti zpétné vazby. Vysledky potvrzuji, ze rana
péce ma komplexni dopad na stabilitu rodin a pfedstavuje nejen odbornou podporu, ale i

dlouhodoby vztah zalozeny na divéfe a individudlnim ptistupu.

Kli¢ova slova: rand péce, porucha autistického spektra, socidlni sluzba, rodicovské
kompetence, psychosocialni podpora, integrace ditéte, administrativni podpora, komunitni

aktivity, individudlni pfistup, zpétna vazba

ABSTRACT

This thesis focuses on the meaning of early care services in the daily lives of families with
children with autism spectrum disorder. The aim of the research was to identify key aspects
of this support and to evaluate its importance from the parents' perspective. The results
showed that each family valued different aspects of support, depending on their individual
needs and circumstances. While some families appreciated psychosocial support and the
opportunity to share experiences, others found practical assistance, access to borrowed
equipment, or guidance in establishing a daily routine for their child to be the most
beneficial. Furthermore, the crucial role of early childhood care in facilitating contact with
the social environment and strengthening parental competences was confirmed. Parents
particularly appreciated the support in orientation in the social services system and

administrative processes. The research did not record any criticism of the service, with only



one respondent expressing a suggestion to expand community activities, recognising that
this may be an individual need. Recommendations for practice were made based on the
findings, including the development of educational activities, structured information for
families immediately following the disclosure of a diagnosis, and support for existing
feedback opportunities. The results confirm that early care has a complex impact on the
stability of families and represents not only professional support but also a long-term

relationship based on trust and individual access.

Keywords: early care, autism spectrum disorder, social service, parental competence,
psychosocial support, child integration, administrative support, community activities,

individual approach, feedback



Podékovani
Chtéla bych vyjadrit své upiimné podékovani Mgr. Michaele LukeSové za cenné podnéty a
rady pfi vedeni mé bakalaiské prace. Dékuji také vSem respondentiim, kteii se ochotné
podélili o své zkuSenosti a piispéli tak k realizaci praktické ¢asti vyzkumu. V neposledni
fad¢ patii mé velké podeékovani kolegynim z rané péce Trebi¢ za jejich neocenitelnou

podporu béhem celého mého studia.

., Byt rodicem autistického ditéte dnes vyzaduje odvahu myslet

velkoryse a mit i podobné velkorysé sny.*“ (Notbohm, 2021, str. 14)






OBSAH

I. TEORETICKA CAST

1

II. PRAKTICKA CAST

4

PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA

1.1 DEFINICE AUTISMU

12 HLAVNI ZNAKY AUTISMU .

1.3 PROJEVY AUTISMU VE VY VOJI DITETE weeveeeveeeeerersereseessasssenessssence

1.4 PRICINY A TYPY AUTISMU

RANA PECE aeeoeeeeeeeeeeesssssesesessnsssssssssssssssssssssnsasssssssssssssssssssssssssssssesssssssssnse

2.1 VYMEZENI SOCIALNI SLUZBY RANE PECE A SAMOTNE
CINNOSTI

2.2 PRINOS SOCIALNICH PRACOVNIKU RANE PECE PRO RODINY
DETI S PORUCHAMI AUTISTICKEHO SPEKTRA

2.3 SPOLUPRACE RANE PECE S OSTATNIMI INSTITUCEML.....c.u.u.....

2.4 METODY PRACE V RANE PECI

RODINA DITETE S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA.............

3.1 VYZVY RODIN S DITETEM S AUTISMEM....ueevererrerereeseessesessesesesenee

3.2 RANA PECE A JEJI VYZNAM PRO RODINY DETI S AUTISMEM ..

METODOLOGIE

4.1 PRIPRAVNA FAZE A CIL VYZKUMU

42 PROCEDURY SBERU DAT

43 ANALYZA ZISKANYCH DAT VYZKUMU ...oovooooeooeeeeeeeeeeee,

INTERPRETACE ZiSKANYCH DAT VYZKUMU

5.1 SHRNUTI .

13

..14

15

15

15

16

17

19

19

w22

24

.25

28

28

30

.34

35

35



5.2 DOPORUCENI PRO PRAXI

SEZNAM POUZITE LITERATURY

SEZNAM POUZITYCH ZDROJU

SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

SEZNAM PRILOH......uoeeeeeeeerernne

58

60

63

65

67

68



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 13

UvVOD

Vychova ditéte s poruchou autistického spektra (PAS) piinasi rodindm tadu vyzev, které
ovliviiuji nejen samotné dite, ale 1 jeho rodice a $irsi rodinné prostiedi. Kratce po stanoveni
diagnozy se rodi¢e ocitaji v nové, emocn¢ i prakticky naro¢né situaci, kdy potiebuji
informace, podporu, pochopeni a konkrétni pomoc. Rana péce jako socidlni sluzba jim v
tomto obdobi nabizi dulezitou oporu a stdvd se jejich privodcem, ktery jim pomaha
zvladnout kazdodenni realitu péce o dité s PAS.

K vybéru tématu mé vedl hlubsi zdjem o podporu déti s neurovyvojovym narusenim a jejich
rodin. Rané péce jako terénni sluzba méa vyhodu v tom, ze se ptimo pfizplsobuje potiebam
rodiny, vstupuje do jejiho prirozeného prostiedi a reaguje na jeji aktualni situaci. Diky tomu
muze byt pro rodi¢e vyznamnou oporou v riznych fazich jejich cesty. PrestoZze mé fadu
piinost, tato sluzba neni vzdy dostate¢né znama a jeji vyznam neni vetejnosti pln¢ docenén.
Proto se tato prace zamétuje na pohled rodicl, kteti ranou péci vyuzivaji, a jejich reflexi
toho, jak ovliviiuje jejich kazdodenni fungovani.

Cilem bakalarské prace je zjistit, jakym zplsobem sluzba rané péce ovlivituje kazdodenni
zivot rodin s détmi s PAS a jak pfispiva k jejich celkové stabilité. Zaroven se vénuje
pozitivnim aspektim této podpory, ale i moznym oblastem jejiho dalSiho rozvoje. Zvlastni
pozornost je vénovana tomu, jak rodiny vnimaji jednotlivé ¢innosti rané péce, které jsou
definovany v §54 zékona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach.

Prace je rozdélena do tii hlavnich ¢ésti. Teoreticka Cast se vénuje porucham autistického
spektra, charakteristice rané péce jako socidlni sluzby a specifikdm rodinného Zivota s
ditétem s PAS. Prakticka ¢ast se zamétuje na kvalitativni vyzkum prostfednictvim rozhovort
s rodiCi, ktefi maji s ranou péci piimou zkuSenost. Vysledky vyzkumu jsou dale
interpretovany v kontextu odborné literatury i platné legislativy, pfi¢emz diiraz je kladen na

praktickou vyuZitelnost ziskanych poznatki.
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I.

TEORETICKA CAST
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1 PORUCHY AUTISTICKEHO SPEKTRA

N 24

které ovlivnuji kazdodenni zivot déti 1 jejich rodin. Vyskyt autismu v populaci roste, coz
souvisi nejen s lepsi diagnostikou, ale i s vétsi informovanosti odborniki a vetejnosti. Presto
se rodiny déti s PAS setkdvaji s neporozuménim a nedostate¢nou podporou.

Jak uvadi Hrdlicka (2014), autismus je komplexni porucha s Sirokym spektrem projevi,
které se mohou vyrazné¢ liSit mezi jednotlivymi jedinci. Tato kapitola se zaméfuje na definici
autismu, jeho hlavni znaky, projevy ve vyvoji ditéte, pfi¢iny a jednotlivé typy poruch

autistického spektra.

1.1 Definice autismu

, Déti s autismem maji velké potize porozumét podnétum, které vnimaji svymi smysly, a
spravne reagovat na situace, které prozivaji. “ (Hradilkova a kol., 2018, str. 88)

Autismus, znamy také jako porucha autistického spektra (PAS), je komplexni
neurovyvojova porucha, kterd ovlivituje zptisob, jakym jedinec komunikuje, interaguje s
okolim a zpracovava informace. Tato porucha se projevuje od raného détstvi a trva po cely
zivot. Autismus se projevuje Sirokou Skdlou symptomi a mira jejich zdvaznosti se mize
znacéngé liSit mezi jednotlivymi jedinci. (Nautis, 2025)

vyvoje. Jeho projevy jsou trvalé a Casto se poji s intelektovym postizenim rizného rozsahu,
nejcastéji se stredné tézkou intelektovou poruchou. Jedinci s PAS vnimaji a vyhodnocuji
informace odliSn¢ nez vétSinova populace. Svét chapou piisné logicky a realisticky, coz
ovlivituje jejich schopnost orientovat se v béZnych socidlnich situacich. Projevy autismu se
nejcastéji soustiedi do oblasti tzv. triady — komunikace, socialniho chovani a imaginace,

pricemz jsou spojeny se stereotypnimi vzorci zajmit a chovani.

1.2 Hlavni znaky autismu

Jednim z hlavnich znakl autismu je naruSend socidlni interakce. Déti s autismem vykazuji
obtiZe v navazovani a udrzovani socidlnich vztahi. MlzZe se zdat, Ze nemaji zdjem o hru s
vrstevniky nebo Ze nerozumi béznym socialnim signalim a normam. (Thorova, 2016)

Hradilkova a kol. (2018) popisuje, Ze déti s PAS maji znaény problém s porozuménim
podnétil, které vnimaji svymi smysly, a Casto bojuji s adekvatni reakei na situace, které

prozivaji. Tyto obtiZe se projevuji predevSim v oblasti socidlni interakce, komunikace a
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stereotypniho chovéani, které¢ ovliviiuji jejich schopnost navazovat vztahy s vrstevniky a
chapat bézné socidlni situace. Kromé socidlnich a komunikacnich obtizi jsou u osob s
autismem vétSinou piitomny i opakujici se vzorce chovani, zajmy a aktivity. Tyto
stereotypni ¢innosti mohou zahrnovat opakované pohyby, trvani na stejnych rutinach nebo
intenzivni zajem o specifickd témata. Jak potvrzuje vypoveéd jedné z rodin zapojenych do
praktické Casti vyzkumu, dit¢ nevyhledava kontakt s vrstevniky ani nevytvaii aktivni

socialni vazby.

1.3 Projevy autismu ve vyvoji ditéte

Projevy autismu se ve vyvoji ditéte objevuji v n€kolika kli¢ovych oblastech, které jsou
zasadni pro jejich celkovy rozvoj. Thorova (2016) popisuje tzv. autistickou triadu, ktera
zahrnuje naruSenou socidlni interakci, poruchy komunikace a omezenou schopnost
imaginace (hry). Tyto oblasti jsou ovlivnény riznym zplsobem, ale spole¢n¢ vytvareji obraz
o tom, jak se autismus projevuje v kazdodennim zivotée ditéte.

Déti s PAS vétsinou nerozumi tcelu komunikace a maji potize s interpretaci neverbalnich
komunikac¢nich signald, jako jsou vyrazy obliceje, gesta a intonace hlasu. Vyvoj feci je u
téchto déti ve zna¢né mife opozdény nebo mize zcela chybét. Pokud se fe€ rozvine, mohou
se objevit gramatické chyby a echolalie, tedy opakovani slySenych slov ¢i frazi bez
porozumeéni jejich vyznamu. Sociélni interakce je dalsi oblasti, ve které déti s PAS vykazuji
vyznamné obtize. Casto maji problém s navazovanim vztahtl, mohou piisobit distancované
nebo naopak pfistupovat ke komunikaci bez socidlnich zdbran. Nékteré déti se zcela
uzaviraji do sebe, jiné jsou velmi oteviené, ale neschopné vést bézny dialog. Specifické
zajmy, které jsou pro déti s PAS typické, mohou dosahovat vysoké intenzity, ale béZné
nejsou vyuzity k budovani mezilidskych vztahd.

Podobné je ovlivnéna i hra. Déti s autismem maji obtiZe s napodobou a pfirozenym rozvojem
hernich aktivit. Uptednostiiuji jednoduché manipulativni ¢innosti s predméty, pfi¢emz jejich
zdjem se mize fixovat na urCité objekty nebo jejich c¢asti. Tato tendence vede k
autostimulacnim a stereotypnim projevim, jako je tfepani rukama nebo soustavné toceni
pfedméty. Nekteré déti vynikaji v prostorové piedstavivosti a nachazeji zalibeni v
kombinac¢nich hrach, naptiklad ve stavéni slozZitych konstrukei z lega. (Hradilkova a kol.,
2018, s. 88)

Bazalova (2014) také uvadi, ze déti s autismem si samy vytvafeji ritualy, které pro né

predstavuji zachytné body, diky nimZ se dokaZou lépe vyznat ve svém dni a predvidat, co
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bude nasledovat. Tyto ritudly jim poskytuji pocit jistoty a stability, a to klicové vzhledem k
jejich obtizim v prizplisobovani se zménam a novym situacim. Tento aspekt dobte dopliuje
autistickou triddu popsanou Thorovou (2016).

Jiz v raném véku se mohou projevit dalsi charakteristické rysy autismu, mezi néz patii
problémy se spankem, nizka iniciativa, obtize s napodobovanim ¢i komplikace spojené s
pfijmem potravy. S nastupem do Skolniho véku mohou nékteré symptomy postupné
ustupovat, avsak i nadale pretrvavaji v rizné mife. Krom¢ samotného autismu se u téchto
déti mohou vyskytovat doprovodné zdravotni problémy, naptiklad epilepsie, tzkosti,

deprese, kompulzivni chovani ¢i poruchy spanku a piijmu potravy (NZIP, 2025).

1.4 Priciny a typy autismu

Autismus je slozitd porucha, kterd mé rizné ptic¢iny. Jednou z hlavnich pfi€in je naruSeni
vyvoje urcitych oblasti mozku a neuronovych spojeni mezi nimi, zndmého jako socidlni
mozek. Tento mozek umoznuje lidem fungovat ve skupinach, komunikovat a spolupracovat,
a to je nezbytné pro rozvoj jednotlivce i celé spolecnosti. Evoluce této neuronové sité je
vysledkem  dlouhodobého  vyvoje  ¢lovéka  jako spoleCenského  druhu.
Na vzniku autismu se podili kombinace genetickych a environmentalnich faktori. Genetika
hraje dilezitou roli, ale vyznamné jsou také faktory prostiedi. U nékterych genetickych
syndromd, kde je pfi¢ina neobvyklého vyvoje znama, se autismus vyskytuje Castéji nez v
bézné populaci. (Autismport, 2025)

Piesné pfic¢iny autismu vSak stdle nejsou zcela objasnény. Pravdépodobné se jednd o
kombinaci genetickych predispozic a dalSich faktori, jako jsou toxické latky v Zivotnim
prostiedi, nemoci matky béhem téhotenstvi a komplikace pti porodu. Autismus je také tfikrat
cast&jsi u chlapcti nez u divek. (EUC, 2022)

Piestoze se vyzkum v této oblasti neustale rozviji, pfesné pficiny vzniku autismu zistavaji

pfedmétem dal§iho zkoumani.
Typy autismu

Détsky autismus: Détsky autismus je nejbé€znéjsi formou poruchy autistického spektra a
tvoii jeho hlavni zdklad. Proto se mu vénuji nejvice, protoze jak uvadéji odborné zdroje, jde
o0 nejcastejsi typ, a také v mé praktické Casti pracuji s rodinami, které maji déti prave s touto
diagnézou. Tato forma autismu mulZe mit riznou zavaznost. Nékteré déti maji jen mirné

obtiZe, jiné potiebuji vétsi podporu v kazdodennim Zivoté. Vzdy ale ovliviiuje jiz zminénou
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autistickou triadu. Déti s timto typem autismu mohou mit problémy s navazovanim vztaha,
Casto nerozumi béznym socialnim situacim a jejich zptisob komunikace muize byt odlisny.
(Thorova, 2016)

Krom¢ téchto hlavnich znaki se objevuji 1 dalsi obtize, jako je napiiklad piecitlivélost na
zvuky, svétlo nebo doteky, problémy se spankem a jidlem, ale také intenzivni strach nebo
vyrazné vykyvy emoci. Nekteré déti maji potize se zménami a té¢Zko se ptizptisobuji novym
situacim. Mohou se u nich objevovat zachvaty vzteku, agresivni projevy nebo dokonce
autoagrese. Détsky autismus se nejcastéji poji s mentalni retardaci rizného stupné, od lehké
az po hlubokou. (MKN-10, 2023)

Podle Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN-10, 2023) existuje n€kolik dalSich typii

poruch autistického spektra, které popisuje takto:

Atypicky autismus: Tento typ se vyskytuje u déti, které nespliiuji vSechna kritéria détského
autismu, ale maji podobné socidlni a komunikaéni obtize. VéEtSinou se projevuje pozdéji nez
détsky autismus.

Aspergeriv syndrom: Lidé s touto diagn6zou maji obtize v socialni komunikaci, ale jejich
fecovy a kognitivni vyvoj neni opozdény. Typicka je jejich vysoka inteligence, specifické
z4jmy a mechanicka fec.

Détska dezintegraéni porucha: Vzacna forma autismu, pii které dité po obdobi normalniho
vyvoje ztraci jiz ziskané schopnosti, véetné feci a socidlnich dovednosti.

Rettiiv syndrom: Genetickd porucha postihujici téméf vyhradné divky, kterd se projevuje
postupnou ztratou feci, motorickych dovednosti a koordinace. Ve vétSing ptipadd vede k
tézkeé mentalni retardaci.

Hyperaktivni porucha sdruZena s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby:
Kombinuje hyperaktivitu, mentalni retardaci a opakujici se pohybové vzorce, Casto s

vyraznymi vyvojovymi opozdénimi.

Poruchy autistického spektra zahrnuji rizné zavazné diagnozy s odliSnymi projevy. Détsky
autismus je nejcastéjSi formou, zasahujici komunikaci, socialni interakci a ptredstavivost,
zatimco ostatni typy maji své specifika. Pro déti s PAS 1 jejich rodiny je zasadni dostupnost
odborné podpory, kterd jim pomaha zvladat kazdodenni vyzvy a rozvijet schopnosti. V dalsi
kapitole se zaméfim na vyznam rané péce, jeji definici, piinosy pro rodiny, spolupraci s

institucemi a metody prace vyuzivané poradci rané péce pii podpoie vyvoje ditéte.
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2 RANA PECE

Rana péce je klicovou socialni sluzbou, kterd pomahd rodinam s détmi se zdravotnim
postizenim nebo ohrozenym vyvojem. Jejim cilem je podpora nejen ditéte, ale i celé rodiny,
aby zvladala kazdodenni vyzvy spojené s vychovou ditéte s PAS. Tato kapitola se zamétuje
na definici rané péce podle legislativy, na jeji pfinos pro rodiny, na spolupraci s dalSimi
institucemi a na konkrétni ¢innosti a metody, které pracovnici rané péce vyuzivaji. Dtlezitou
soucasti kapitoly bude také individualizovany pfistup, tedy jak se sluzba ptizplisobuje

konkrétnim potfebam kazdé rodiny.

2.1 Vymezeni socidlni sluzby rané péce a samotné ¢innosti

,,Rana péce je socidlni sluzba preventivniho charakteru, ktera se zpravidla poskytuje terénni
formou a doplituje se ambulantnimi sluzbami. Je urcena détem do 7 let, které maji zdravotni
postizeni nebo jejichz vyvoj je ohrozen nepriznivym zdravotnim stavem, a jejich rodicum.
Sluzba se zaméruje na podporu rodiny a vyvoje ditéte s ohledem na jeho specifickée potreby.

(Valenta, 2015, str. 168)

V Ceské republice je rana péée definovana jako sluzba socialni prevence podle § 54 zdkona
¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, a § 19 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. Zakladni ¢innosti
rané péce jsou nasledujici:

e Vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti: Pracovnik rané péfe se stara o
potieby ditéte a rodicl, hodnoti jejich schopnosti a dovednosti, poskytuje
specializované poradenstvi a podporuje rozvoj rodicovskych kompetenci. Nabizi
vzdélavaci aktivity, zapijcuje odbornou literaturu a poskytuje podporu pro optimalni
rozvoj ditéte v oblasti kognitivni, socidlni, senzorické a motorické. Konkrétni
¢innosti  zahrnuji konzultaéni navstévy v rodinach, diagnostiku, individualni
planovani a poradenstvi. (Rana Péce Trebic © 2024)

Individuélni konzultace je zakladni formou rané péce, kterd probihd piimo v
rodinném prostiedi ditéte. Tento pfistup mé zasadni vyhodu v tom, Ze dit€ nemusi
nikam cestovat, coz eliminuje stres spojeny se zménou prostiedi a umoZziiuje mu
piirozené se projevovat. (Hradilkova a kol. 2018, str. 16)

Poradce rané péce tak miize béhem konzultace 1épe reagovat na aktualni situaci,

potteby rodiny i moznosti konkrétniho ditéte, ¢imz se zvySuje efektivita podpory.
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Podle Demosthenes (2025) zékladni formou rané péce jsou individualni konzultace v
rodin€. Népli konzultaci vychdzi ze stanoveného individudlniho plénu sluzby a
aktualnich potteb rodiny. Konzultace probihaji v domdcim prostiedi, které umoziiuje
piimou podporu rodiny bez nutnosti cestovani ditéte. BEhem navstévy se poradce vénuje
nejen ditéti, ale 1 rodicim a dal§im ¢lenim rodiny. V domdacim prostiedi lze 1épe
porozumét dynamice rodiny, hrat si s ditétem, zkouset stimulacni postupy, navrhovat
vhodné hracky a pomucky, vést rozhovor s rodi¢i a dalSimi pfibuznymi a vénovat se
sourozenciim. Poradci rané péce také pomahaji rodictim 1épe porozumét projevim ditéte,
jeho potfebam a moznostem dalsiho rozvoje, a to je klicové pro dlouhodobou podporu
ditéte.

Hradilkova a kol. (2018, str. 17) uvadi, zZe individudlni konzultaci lze chapat jako ,,uméni
navstev®, tedy schopnost poradce byt v rodinném prostredi nejen profesionalni, ale i
uzitecny a vitany. Kazda rodina, kazda situace 1 kazdy poradce jsou jedinecni, a prave
tato variabilita ovliviiuje pribéh konzultace. Presto lze zakladni principy ndvstévy
shrnout takto: Konzultace je pfedem domluvend, pfipravend a ohraniCena Casem i
obsahem. Hlavnim cilem je naplnéni potieb ditéte i rodiny podle individualni zakazky
rodiny a spolecného planu. Poradce pracuje piimo s ditétem, ale zaroven vede dialog s
rodic¢i, sourozenci a $ir$i rodinou, aby bylo mozné vytvofit komplexni systém podpory.
Individuélni konzultace nejsou jedinou formou podpory, kterou rand péfe rodinam

poskytuje.

e Zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim: Pracovnik rané péce
pomaha rodin€ upeviiovat nebo obnovovat kontakty s rodinou a Ucastnit se aktivit
podporujicich socidlni zacleniovani. Poskytuje poradenstvi ohledné dalSich zatizeni,
zdravotni péCe a moznosti vzdélavani ditéte. (Rand Péce Tiebic © 2024)
Hradilkova a kol. (2018, str. 21) zmifiuje 1 distan¢ni sluzby, které¢ umoziuji podporu
rodin bez nutnosti cestovani. Poradci rané péce poskytuji telefonické konzultace,
konzultace pfes internet, vyhledavaji pro rodi¢e kontakty, informace a navazné
sluzby. Distan¢ni sluzby zahrnuji také psani doporuceni a zprav, které poradci
posilaji rodiciim. Rodiny tuto moZnost velmi oceniuji, protoZe jim umoziuje kdykoli
kontaktovat poradce a fesSit potfebné zaleZzitosti podle aktudlnich potieb. Vysledky

praktické casti ukazuji, Ze rodice si vazi flexibility pracovnikli rané péce, ktefi jsou
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k dispozici telefonicky ¢i online, aby jim pomohli sdilet situaci, ziskat informace

nebo poradit s konkrétnim problémem.

e Socidlné terapeutické ¢innosti: Pracovnik rané péce poskytuje psychosocialni
podporu rodin¢ prostfednictvim naslouchéni, sdileni zkuSenosti a organizovani
setkavani a pobytovych kurzl pro rodiny. Konkrétni ¢innosti zahrnuji konzultace,
telefonické nebo e-mailové konzultace, krizové intervence, odpoledni setkédvani a
pobyty pro rodiny. (Rana Péce Tiebi¢ © 2024)

Hradilkova a kol. (2018, str. 19) piSe, ze rodiCe potiebuji moznost setkani s jinymi
rodi¢i ¢i odborniky, aby mohli sdilet zkuSenosti a informace. Proto stfediska rané
péce organizuji seminafe s odborniky, setkdni a dilny pro rodice, které dopliuji
individudlni konzultace. Samostatné je tfeba zminit pobyty a kurzy pro rodiny, které
mohou byt tydenni nebo vikendové. Skupinové pobyty se staly zdsadni soucasti rané
péce, protoze umoziuji sdileni zkuSenosti mezi rodi¢i a intenzivni podporu celé
rodiny. Program pobytid zahrnuje: dopoledni hry a simulace déti s rodi¢i vedené
poradci rané péce, odpoledni individualni programy, prochazky, prednasky a
odpocinek pro rodiCe, skupinové aktivity pro sourozence, kde se jim vénuji
dobrovolnici nebo psycholog, ve€erni hlidani déti dobrovolniky, aby si rodi¢e mohli
odpocinout.

Dle Spolecnosti pro ranou péci (2025) jsou vikendové pobyty skvélou prileZitosti pro
rodice, aby se seznamili s dal§imi pracovniky rané péce a odborniky. Rodiny si zde
mohou vyzkouset rizné sluzby, naptiklad canisterapii ¢i hipoterapii.

Vysledky praktické ¢asti ukazuji, ze rodiny pobyty velmi oceniuji. Jedna z rodin si z
pobytu vzdy odvezla nové pratele, coz podtrhuje vyznam navazovani vztahli mezi
rodi¢i a moZnost sdileni zkuSenosti. Dalsi respondentka si velmi pochvalovala dilny
rané péce, kde reflektovala, jak si odpocCine, stejné jako na pobytu.

Hradilkova a kol. (2018, str. 20) popisuje, ze ambulantni programy probihaji pfimo
na stiedisku rané¢ péce a predpokladaji dojizdéni rodi¢t s ditétem. Jsou vzdy
doplitkové a zamétuji se na stimulaci a terapie pro déti s postizenim. Mezi nejcastéjsi
ambulantni programy patii: stimulace zraku a zrakové terapie, logopedie a podpora

komunikace, bazalni stimulace a muzikoterapie.
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V Manudlu pro ranou péci jsou ambulantni programy popsany jako dilezitou soucasti
komplexni podpory rodin, protoze umoziluji cilenou préci s ditétem v prostiedi stfediska

rané péce. (Masarykova univerzita, 2010)

e Pomoc pri uplatiiovani prav a obstaravani osobnich zalezitosti: Pracovnik rané
péce pomaha rodinam pii komunikaci a vytizovani zadosti, podporuje svépomocné
aktivity rodici a doprovazi je na odborné vySetfeni a jednani. Konkrétni ¢innosti
zahrnuji socialné-pravni poradenstvi, pomoc pfi jednani s ufady a doprovody k
1ékarim nebo do Skolskych zatfizeni. (Rana Péce Trebic © 2024)

Dle Hradilkové a kol. (2018, str. 19) ma tato forma individualni podpory zdsadni
vyznam, protoze rodiny casto potiebuji asistenci pii jednani s odborniky a
institucemi, které ovliviuji vyvoj ditéte. Vysledky praktické casti ukazuji, ze
zkuSenosti rodin s touto sluzbou se lisi. Jedna z rodin naptiklad ocenila doprovod
poradce jako zdsadni pomoc, protoze ji nejen informoval o tom, kde se potfebné
zalezitosti vytizuji, ale také ji pomohl piekonat obavy spojené s navstévou uiadt
vzhledem k potfebam jejiho ditéte. Dalsi rodina vnimala jako ptinosné, ze poradkyné
navstivila matetskou Skolu a poskytla ji podporu pfi komunikaci se Skolskym
zafizenim, zatimco tieti rodina se setkala s doprovodem pii nastupu ditéte do
zékladni skoly.

Kromé¢ osobniho doprovodu poradce rané péce pomdahd rodinam také s
administrativnimi tkony, které jsou nedilnou soucésti podpory rodin s détmi s PAS.
Jak uvadi Sandorova (2016), prace poradce zahrnuje §iroké spektrum &innosti, od

poskytovani konzultaci az po koordinaci mezi riiznymi institucemi.

2.2 Prinos socialnich pracovnikii rané péce pro rodiny déti s poruchami

autistického spektra

,.Socidlni pracovnik je v Ceské republice definovin v zdakoné ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich
sluzbach, jako pracovnik vykonavajici socialni Setreni, zabezpecujici socialni agendy vcetné
Feseni socidalné-pravnich problémii, poskytujici socidlni poradenstvi, provadéjici
analytickou a koncepcni cinnosti v socialni oblasti, odborné cinnosti v zarizenich sluzeb
socialni prevence, depistazni cinnosti, poskytujici krizovou pomoc, socialni poradenstvi a

socialni rehabilitaci.
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Rodice déti s PAS se ocitaji v naro¢né situaci, kdy nejen hledaji informace o diagnéze svého
ditéte, ale také potfebuji pomoc s orientaci v systému podpory, praktickou asistenci a emo¢ni
oporu. Socialni pracovnik rané péce je pro né¢ odbornym privodcem, ale zaroven i klicovym
partnerem v kazdodennich vyzvach spojenych s péci o dité. (ARP, 2019)

Prace poradce rané péce zahrnuje Siroké spektrum cinnosti, od poskytovani informaci a
konzultaci az po koordinaci mezi riznymi institucemi. Pomaha rodinam vyftidit dilezité
dokumenty, zpracovava zpravy pro skoly ¢i OSPOD, vytvaii individudlni plany podle potieb
konkrétni rodiny a propojuje je s odborniky. (Sandorova, 2016)

Mimo pfimou praci s rodinou se poradce vénuje i ¢innostem, které nejsou na prvni pohled
vidét, ale jsou klicové. Naptiklad pfipravuje vzdélavaci materidly, organizuje odborné
seminaie, pobytové kurzy a zajistuje spolupraci se skolami a zdravotnickymi zatizenimi.
(ARP, 2019)

Kromé¢ odborného vedeni je pro rodi¢e zasadni lidsky pfistup pracovnikl rané péce. Jak
ukézala praktickd ¢ast vyzkumu, rodiny Casto zduraznuji, Ze poradkyné je pro n¢ jedinou
osobou, se kterou mohou oteviené¢ mluvit o svych emocich a obavach. Bézné se citi
nepochopeni okolim, proto je pro n¢ dilezité, Ze poradkyné poskytuje nejen informace, ale
1 prostor pro bezpecné sdileni a pochopeni. (Hradilkova a kol., 2018)

Podle ARP (2019) se poradce neobejde bez empatie, respektu a schopnosti vytvotit divéru.
Musi byt nékym, na koho se rodice mohou obratit bez pocitu, Ze jsou souzeni.

Jak uvadi Hradilkova a kol. (2018), poradkyn€ musi zvladat krizovou komunikaci, byt citliva
k emocim rodici a dokéazat pracovat i s témi, ktefi proZivaji frustraci, hnév nebo nejistotu.
Jeji role neni jen v poskytovani informaci, ale také v podpofe rodiny, aby se citila
kompetentni a méla silu hledat vlastni feSeni. Jednim z hlavnich cilii rané péce je posilit
rodice v jejich kompetencich a nebudovat zavislost na socialnich sluzbach. Poradce motivuje
rodiny k aktivnimu zapojeni do péce o dité, poméhd jim rozvijet dovednosti potfebné pro
kazdodenni situace a u¢i je hledat vlastni feSeni.

Pracovnici rané péce se neustale vzdélavaji, sleduji legislativni zmény a reflektuji vlastni
profesni rozvoj. Ugast na seminafich, vyména zkugenosti s kolegy a kriticka reflexe vlastni

préce jsou klicové pro poskytovani kvalitni podpory rodindm (ARP, 2019).
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2.3 Spoluprace rané péce s ostatnimi institucemi

Spoluprace pracovnikli rané péce s odborniky z rGznych instituci je bézna. Zakladnim

piedpokladem pro tuto multidisciplinarni spolupraci je souhlas rodice, ktery je zdkonem

ustanovenym zastupcem ditéte, jehoz se vétsina predavanych informaci a doporuceni tyka.

V oblasti zdravotnictvi: Rand péCe spolupracuje s Iékarskymi a nelékaiskymi
odborniky podle zakont ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbéch, a ¢. 96/2004 Sb.,
o nelékarskych zdravotnickych povolanich. Tato spoluprace se zaméfuje na rodiny s
détmi se specifickymi potfebami. Poradce rané péce konzultuje s ostatnimi
profesiondly osobné nebo prostiednictvim rodic¢ii ohledné vhodnosti pouzivanych

metod podpory vyvoje ditéte a pii pofizovani a upravovani zdravotnich pomucek.

V oblasti Skolstvi: Poradce rané péce spolupracuje s odborniky z oblasti vzdélavani
podle Skolského zakona €. 561/2004 Sb. a vyhlasky ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti,
zakl a studentii se specidlnimi potfebami a déti, zaka a studenti mimotadné
nadanych. Vzhledem k ptedskolnimu véku déti se spoluprace rané péce tyka zejména
pedagogli mateiskych Skol, béznych nebo specidlnich, zfizovanych podle typt
postizeni. Poradce rané péce navazuje spolupraci také s asistenty pedagoga, ktefi jsou

s détmi v uzkém kontaktu a mohou poskytnout nejvice informaci.

Rodiny ve vyzkumné €asti popisovaly, Ze oblast Skolstvi je jednou z nej€asté&jSich
vyzev, kterym musi celit. Rodie casto tadpou v moZnostech vzdélavani, ve
zpusobech podpory ditéte v b&zném Skolnim prostiedi nebo v komunikaci
s pedagogy. Poradce rané péfe pomahd s hleddnim odpovidajici matetské nebo
zékladni Skoly, doporuCuje strategie pro UspéSné zaclenéni ditéte do kolektivu a
zprostfedkovava komunikaci mezi Skolou a rodinou.

Podle Thorové (2016) je ptipravenost ditéte na Skolni dochazku ovlivnéna nejen jeho
intelektovymi schopnostmi, ale 1 socidlnimi a emoc¢nimi dovednostmi. Déti s PAS
potiebuji specifickou podporu pii nastupu do Skolniho prostiedi, zejména v oblasti
adaptace na Skolni rezim, pravidla chovani a komunikaci s vrstevniky. Rana péce
proto hraje kli¢ovou roli ve zprostiedkovani informaci mezi rodinou, Skolou a
dal§imi odborniky, aby bylo ditéti umoznéno hladké zaclenéni do vzdélavaciho

systému.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 25

V socialni oblasti: Poradci rané péce spolupracuji s ostatnimi socialnimi pracovniky
podle zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, a vyhlasky ¢. 505/2006 Sb.
Nejéastéji navazuji spolupréaci s Uradem préce, kde rodi¢e doprovazeji pti vytizovani
zadosti o socidlni davky a podporuji je pii uplatiiovani jejich prav. Rana péce dale
spolupracuje s méstskymi a obecnimi Urady pii zajistovani socialniho bydleni pro
rodiny s détmi se zdravotnim postizenim. Velmi Casto dochédzi ke spolupraci s
OSPODem, osobni asistenci, azylovymi domy pro matky s détmi a poskytovateli

domaci hospicové péce.

Jednim z efektivnich ptistupli mezioborové spoluprace je metoda Tym okolo ditcte
(TOD), kterou v Ceské republice zavedlo Stfedisko rané péée EDUCO Zlin z. s.
Tento model propojuje odborniky ze zdravotnictvi, Skolstvi a socidlnich sluzeb a

pomaha rodinam ziskat komplexni podporu pro dité. (Educo Zlin, 2025)

2.4 Metody prace v rané péci

Jednou z nejdéle pouzivanych a nejroziifenéjsich metod prace s détmi s PAS v Ceské

republice je strukturované uceni, které vychéazi z programu TEACCH (Treatment and

Education of Autistic and Communication-Handicapped Children — Lécba a vzdélavani déti

s autismem a problémy v komunikaci). Tento pfistup se uplatiiuje jak ve specialnich Skoléach,

tak 1 v domacim prostedi, kde poméaha détem s PAS lépe zvladat kaZzdodenni situace a

rozvijet jejich schopnosti (Thorova, 2016).

Podle Valenty (2015) je TEACCH ucelenou strategii péce o jedince s PAS, s problémy v

komunikaci a téz$im stupném mentalniho postizeni, jehoZ nosnou metodikou je prave

strukturované uceni.

Tato metoda klade ddraz na individualni préci s dité¢tem a uzkou spolupraci s rodinou,

pficemz vyuziva vizualizaci, konkretizaci podnéti a strukturalizaci ¢asu, prostiedi 1 ¢innosti.

Diky tomu vytvaii pfedvidatelny systém, ktery ditéti poskytuje jistotu a srozumitelnost v

edukaci i v béZzném Zivoté. (Bendetta a Centra, 2017)

Dalsi metodou vyuzivanou v rané péci je aplikovana behavioralni analyza (ABA), ktera

se zaméfuje na rozvoj novych dovednosti a tvarovani chovani prostiednictvim cilené¢ho

zpevilovani. Tento pfistup pracuje s principy pozitivniho a negativniho zpeviiovani, aby dité

postupné osvojilo zadouci chovani a zaroven se eliminovalo chovani nezddouci. (Thorova,

2016)
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Podle Bendetta a Centra (2017) je ABA jednou z klicovych evidence-based strategii
(strategie podlozené védeckymi dilkazy), kterd pomaha détem s PAS rozvijet socidlni
dovednosti, komunikaci a samostatnost. Poradci rané péce aplikuji ABA metody zejména
pii podpofe interakce ditéte s okolim, nastavovani pravidel chovéani a budovani funk¢ni
komunikace. Diilezitym prvkem ABA je individualizace — kazdy program je piizptisoben

konkrétnim potfebam ditéte, coz umoznuje efektivni rozvoj jeho schopnosti.

Metoda O.T.A. (Open Therapy for Autism) od Romany Straussové je zaméefena na praci s
celou rodinou a podporu rodicti velmi malych déti s PAS. Hlavni cilem je rozvoj sdilené
pozornosti, radosti, reakce na jméno a pocatkll interakéni komunikace, tedy klicové oblasti
pro efektivni rozvoj ditéte s autismem. (Hradilkovéa a kol. 2018)

Podle Straussové a Knotkové (2011) se metoda O.T.A. zaklada na intenzivni spolupréci s
rodici a postupné piendSeni ziskanych dovednosti do domaciho prostfedi. Dlraz je kladen
na rozvoj hry, socidlnich interakci a podporu pozitivniho sebepojeti ditéte. Kromé
individualni prace s rodinami vyuziva prvky videotréninku interakci (VTI), které pomahaji

rodi¢im lépe porozumét reakcim svého ditéte a efektivné je rozvijet.

Metody alternativni a augmentativni komunikace (AAK) jsou nedilnou soucasti rané péce
a pomahaji détem s PAS rozvijet schopnost dorozumivani, kdyz verbalni komunikace neni
pln€¢ rozvinuta. Poradci rané péce pracuji s rodi¢i na nalezeni nejvhodnégj§i formy
komunikace pro jejich dit¢ — miZze jit o obrazky, predméty, fotografie, gesta nebo znaky,
které podporuji porozuméni (Hradilkova a kol. 2018).

Dle Straussové a Knotkové (2011) je vizualizace jednim z nejefektivnéjSich zpisobu, jak
ditéti predat slozitéjsi sdéleni, protoze pievedeni slov do obrazkli pomaha ditéti lépe
pochopit ofekavani a situaci. Jasna vizualizace a konkretizace podnétli jsou klicové pro
prevenci frustrace, odmitani nebo impulzivniho chovani, protoZe dité diky nim lépe chépe,
co se bude dit.

Pozitivni vliv vizualizace potvrzuji také zkuSenosti rodin z vyzkumu, které ji hodnoti jako
efektivni nastroj pro podporu porozuméni a snizeni stresovych reakci ditéte v kazdodennim

Z1vote.

Poradci mohou rodice sezndmit s dal§imi metodami a terapiemi, které mohou byt uzitecné
pfi praci s détmi s PAS. Patii sem Handle pfistup, senzorickd integrace nebo bazalni

stimulace. Mohou také doporucit podpiirné terapie jako muzikoterapii, canisterapii,
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hipoterapii a EEG biofeedback, které détem ptinaseji vyhody a pomahaji jim dosahnout
rovnovahy ve vyvoji. Na nékterych pracovistich jsou tyto terapie nabizeny jako dopliikové
ambulantni programy nebo prostiednictvim semindii a jednorazovych konzultaci na

vikendovych pobytech pro rodiny. (Hradilkova a kol, 2018)

Rana péce je klicovou socidlni sluzbou, kterd pomaha rodinam s détmi s PAS odborng, ale 1
prakticky a emociondlné. Poradci rané péce podporuji rodiny individudlnimi konzultacemi,
asistenci pifi jednani s institucemi, skupinovymi aktivitami 1 distancni sluzbou, a to jim
umoziuje cilené reagovat na potieby kazdého ditéte. Vyzkum potvrzuje, Ze rodiny ocenuji
zejména individudlni konzultace, které probihaji v domacim prostiedi ditéte, moznost
doprovodu na turady, do Skol a k lékaiim jako praktickou pomoc, pobyty a semindie
podporujici sdileni zkuSenosti mezi rodi¢i a flexibilitu distan¢nich konzultaci, které
umoznuji rychlé feSeni potieb rodiny. Celkove rana péce vytvaii komplexni systém podpory,
ktery propojuje odbornou pomoc s porozuménim kazdodennim vyzvam rodin. Tento pfistup
nejen usnadiuje rodi¢im zvladat ndrocné situace, ale také posiluje jejich kompetence a

umozinuje jim aktivné se podilet na rozvoji svého ditéte.
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3 RODINA DITETE S PORUCHOU AUTISTICKEHO SPEKTRA

Rodina ditéte s PAS hraje zésadni roli v jeho vyvoji. Kromé zajisténi kazdodenni péce je
rodinné prostiedi kli¢ové pro rozvoj socidlnich, emociondlnich a komunika¢nich dovednosti
ditéte. Vychova ditéte s PAS vSak pfinasi specifické vyzvy, které ovliviiuji nejen dité
samotné, ale i jeho rodice a sourozence. Rodiny hledaji zptsoby, jak ditéti zajistit potiebnou
podporu, vyrovnat se s jeho specifickymi potiebami a zaroven udrzet soudrznost celé rodiny.
Tato kapitola se zaméfuje na dopad PAS na rodinny zivot, obavy rodict, dostupné formy

podpory a roli rané péce, ktera rodindm pomaha zvladat kazdodenni i dlouhodobé vyzvy.

3.1 Vyzvy rodin s ditétem s autismem

,,Na rodinu pohlizime jako na malou socialni skupinu, jejiz zdakladni charakteristikou je
vzdjemna soucinnost vSech jejich jednotlivych clenii. Ti jsou navzdjem spjati radou vztahii,
mezi nimiz vztahy citové zaujimaji dnes bezpochybné prvni misto. (Matéjcek, 1989, str.

279)

Rodina ditéte s PAS je stejné jedinecna jako kazda jina rodina. Matéjcek (1989) zdlraznuje,
7e neexistuje zvlastni psychologie rodin s postizenym ditétem. Zakladni potieby a dynamika
vztaht jsou stejné jako u ostatnich rodin. Co se vSak zésadné 1isi, je jejich zivotni situace a
zpusob, jakym rodina vnima svou roli ve spole¢nosti.

Rodice Casto prochazeji obdobim nejistoty a obav, které se tykaji nejen samotného ditéte,
ale 1 dopadu diagnézy na celou rodinu. Sourozenci ditéte s PAS mohou zazivat zmény v
rodinné¢ dynamice, kdy se pozornost rodici soustfedi pfedevSsim na potieby ditéte s
autismem. Rodina se tak dostava do situace emoc¢niho a organizacniho tlaku, ktery ovliviiuje

jeji kazdodenni fungovani i dlouhodobé perspektivy.

Mnoho rodi¢t se obava mluvit s ostatnimi o tom, zZe jejich dité¢ ma diagnostikovanou poruchu
autistického spektra. Nejistota ohledné reakci rodiny a pratel, strach z odsuzovani nebo
obavy, Ze diagndza ovlivni zpisob, jakym okoli dit¢ vnima4, jsou béZnymi tématy, se kterymi
se rodice potykaji. Jak uvadi Dundon (2021, str.78), nektefi rodice se boji, Ze pokud o
diagnoze oteviené promluvi, jejich dité ziska celozivotni nalepku, coz ovlivni jeho moznosti
1 ocekavani okoli. Tato obava vychazi z nejistoty ohledné¢ budoucnosti ditéte a jeho
samostatnosti v dospélosti.

Obavy rodicii se v moha ptipadech tykaji také ocekéavani, ktera mé spolecnost viici ditéti s

PAS. Jak Dundon (2021, str. 78) upozoriiuje, existuje riziko, ze pokud okoli vi o diagnoze,
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muZe mit na dité niz$i naroky nebo zkreslené piedstavy o jeho schopnostech. Rodice chtéji,
aby dit¢ bylo posuzovano podle svého skutecného potencialu, nikoli podle nalepek a
predsudki. S ristem ditéte se objevuje dalsi dilema, a to, jak dité samo vnima, kdyz jeho
diagnozu sdéluji ostatnim. Nekteti rodice maji obavy, ze oteviend komunikace o PAS muze
dité stavét do nepiijemné situace.

Vypovédi rodicii zapojenych do vyzkumu potvrzuji, ze reakce okoli na diagnozu ditéte mize
byt velmi negativni. Jedna respondentka popsala, ze jeji SirSi rodina i pratelé odmitli
diagnozu ptijmout, coz ji postupné izolovalo natolik, Ze neméla nikoho, s kym by o svych
pocitech a obavach mohla oteviené¢ mluvit. Jind rodina sdilela zkuSenost, kdy se jejich
pfibuzni snazili autismus bagatelizovat, misto aby se snazili porozumét jeho dopadu na
kazdodenni zivot ditéte. Takové reakce prispivaji k pocitu osaméni rodict, ktefi se pak radéji
rozhoduji o diagnéze nemluvit, aby se vyhnuli dal$imu nepochopeni nebo nepiijemnym
reakcim.

Kromé vnéjSich faktord se rodi¢e vyrovnavaji také s vnitinimi psychologickymi tlaky.
Mnoho rodin se o podezieni na PAS dozvida neodborné, naptiklad od uciteld nebo znamych,
ktefi upozorni na odliSnosti v chovani ditéte, aniz by méli potfebné odborné znalosti.
(LukeSova et al., 2022)

Tato situace je pro rodi¢e velmi stresujici, protoZe jsou konfrontovani s ndhlym tlakem, aby
s ditétem zacali néco délat. V kombinaci s dlouhymi ¢ekaci lhlitami na odbornou diagnostiku
casto dochazi k pocitiim frustrace, strachu a beznadéje. Rodiny ¢ekaji na potvrzeni diagndzy
1 n€kolik mésici, a to vyrazné zvysuje jejich stresovou zatéz. Zaroven pro nékteré rodice
muze byt samotné stanoveni diagnozy paradoxné tlevou, protoZze kone¢né maji vysvétleni,
proc€ jejich dit€ reaguje odlisn€, a mohou hledat cilenou podporu.

Po stanoveni diagnozy se rodiny ocitaji bez jasnych informaci, na koho se obratit. Mnozi
rodi¢e pak musi sami vyhledavat potfebné informace a podporu, nejcastéji na internetu,
protoze jim chybi strukturované vedeni odborniki. (LukeSova et al., 2022)

Rodic¢e navic reflektuji, ze krize mohou nastavat nejen v obdobi diagnostiky, ale 1 pii
kazdodennich vyzvach, jako je obtizna komunikace s ditétem, emocni vyCerpani nebo
sniZzené rodicovské sebevédomi.

Obavy rodict déti s PAS maji mnoho podob, jak od nejistoty ohledné socidlniho pfijeti
diagnozy pres obavy o budoucnost ditéte, az po frustraci z obtizné dostupné odborné péce.
Vypovédi rodicti potvrzuji, ze reakce $irsi rodiny a okoli na diagndézu mohou vést k pocitu

izolace, coz rodicim ztéZuje moznost sdilet své zkuSenosti a najit potiebnou podporu.



30 UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

3.2 Rana péce a jeji vyznam pro rodiny déti s autismem

Rana péce ptedstavuje klicovou podporu pro rodiny, které se vyrovnavaji s diagnézou
poruchy autistického spektra (PAS). Jejim cilem neni jen pomoci ditéti samotnému, ale
podpotit celou rodinu, aby dokazala adaptovat kazdodenni Zivot na specifické potieby ditéte.
Jak upozornuje Hradilkové a kol. (2018), ,, pristup k rodinam by mél byt vzdy individualni,
reflektujici jejich hodnoty, tradice a zivotni styl, nikoli podrizeny cili sluzby nebo terapeuta.*
V tomto kontextu rand péCe pomaha rodicim nejen s vychovou ditéte s PAS, ale také s
udrzenim béznych sociadlnich vazeb, jako se sousedy, ptateli ¢i $irSi rodinou, coz ma zasadni

dopad na celkovou psychickou pohodu rodiny.

Jak ukazuji poznatky z praktické Casti prace, rodie ¢asto prozivaji nejistotu po sdéleni
diagnozy, protoze jim nikdo neposkytne jasné informace o tom, co maji délat dal. Odbornici
je maximaln¢ odkazou na sluzbu rané péce, ale konkrétni vedeni v prvnich momentech po
diagnoze vétsinou chybi. Zaroven rodiny celi socidlni izolaci, protoze jejich okoli nemusi

diagndzu prijmout nebo ji plné nerozumi.

Podle NZIP (2025) je rand péce k dispozici jiz od prvotniho podezieni na PAS, a jeji

poradkyné pomahaji rodindm v klicovych oblastech:

e Pomoc se zajiSténim adekvatni diagnostiky.

e Podpora pfi nastaveni funkéniho komunikaéniho systému ditéte.
e Vyhodnoceni specifik v senzorickém vnimani ditéte a jeho obtiZi.
e Rozvoj socidlnich a sebeobsluznych dovednosti ditéte.

e Podpora rodiny pfi feSeni chovani narocného na péci.

e Konzultace pfi vybéru vhodného vzdélavani a podpora ve Skolnim prostredi.

Podle definice zédkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluZzbach, rana péce zahrnuje nékolik
kli¢ovych oblasti jako jsou vychovné, vzdélavaci a aktivizaéni ¢innosti, zprosttedkovani
kontaktu se spolecenskym prostfedim, socidlné terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiovani
prav a obstaravani osobnich zaleZitosti.

Jak uvadi Hradilkova a kol., (2018) rana péce nabizi rodi¢iim nejen informace o PAS, ale
také emocni podporu, kterd je v prvnim obdobi po sdéleni diagnozy casto nedostatecna.
Soucasné vSak poskytuje konkrétni intervence, které pomahaji rodi¢im nastavit vychovné

postupy a efektivné pracovat s ditétem v domacim prostfedi. Konzultace odbornikii rané
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péce nejsou pouze zdrojem informaci, ale maji 1 prakticky rozmér v podpote rodicovskych
kompetenci. Pfitomnost odbornika pomahé rodicim orientovat se v nové situaci, naucit se

porozumét svému ditéti a hledat nejvhodnéjsi strategie pro jeho rozvoj.

Vychovné, vzdélavaci a aktiviza¢ni ¢innosti

pomaha rodicim ziskat dilezité¢ informace o autismu a 1épe porozumét potiebam svého
ditéte (CESKO, 2006).

Spravna a v€asna intervence je zasadni pro budouci vyvoj ditéte s PAS. Jak potvrzuje
dostupnd odborna literatura, rané obdobi Zivota predstavuje kli¢ovou fazi, kdy mozek ditéte
dokéze nejlépe rozvijet kompenza¢ni mechanismy a pfizpisobit se specifickym vyzvam
spojenym s autismem. Pokud je intervence zahajena dostatecné brzy, lze podpoftit rozvoj
komunikace, socidlnich dovednosti a kognitivnich schopnosti, coZ mize vyrazné ovlivnit
kvalitu Zivota ditéte i jeho rodiny. (Spole¢nost pro ranou péci, 2025)

Manual o rané péci uvadi, ze jednim z hlavnich cili rané péce je snizeni negativniho vlivu
postizeni na rodinu a dité¢ tim, ze se zvysuje jeho vyvojova uroven v oblastech, které jsou
ohroZeny. V praxi to znamena, ze poradci rané péce pracuji s ditétem v jeho pfirozeném
prostfedi a vyuzivaji specidlni stimulacni techniky, které podporuji jeho rozvoj. Napiiklad
pii praci s détmi s PAS se Casto vyuzivaji vizudlni pomicky, strukturované uceni a metody
podporujici samostatnost ditéte. Dilezitou souc¢asti stimula¢nich programt je také prace s
rodici, kteti se uci, jak efektivné podporovat své dit€ v kazdodennich situacich a jak mu
pomoci zvladat nové podnéty a socialni interakce. (Masarykova univerzita, 2010)

V praktické ¢asti prace rodice reflektovali, ze jednim z hlavnich pfinosti rané péce byla
moZnost konzultovat konkrétni situace a hledat strategie pro zvladani narocnych

vychovnych momentd.

Intervencni metody v rané péci

Podle Thorové (2016) rana péce vyuziva Sirokou Skalu terapeutickych metod, které se v
ramci rané péce pouzivaji k cilené podpote ditéte s PAS v jeho kazdodennim fungovani. Jak
bylo uvedeno v kapitole 2.4, rana péce systematicky vyuZziva metody jako TEACCH, ABA
¢1 AAK, které pomahaji ditéti s PAS 1épe zvladat kazdodenni vyzvy. Tyto intervence jsou

béznou soucasti prace rané péce, protoze pomahaji rodindm nastavit strukturované postupy
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pro vychovu ditéte, podporu komunikace a rozvoj jeho dovednosti. Thorova (2016) udava

nejcastéji vyuzivané intervencni metody:

e TEACCH - strukturovany piistup k uceni, ktery pomaha détem s PAS Iépe se
orientovat v kazdodennich aktivitach.

e ABA — metoda vyuzivajici odmény k upevnéni pozitivniho chovani.

e AAK - techniky pro podporu komunikace, napiiklad obrazkové karty nebo
elektronické komunikatory.

o Logopedicka péce — zamétuje se na rozvoj feci a porozumeni jazyku.

e Herni a interakéni terapie — podporuje socidlni dovednosti a schopnost ditéte
reagovat na okolni podnéty.

e Hipoterapie a canisterapie — prace s koném ¢i psem jako forma podpory motoriky,
emoci a sebevédomi ditéte.

o [Ergoterapie — zaméfend na zlepSeni kazdodennich aktivit ditéte, jako jsou
sebeobsluzné ¢innosti.

e Arterapie — vyuziti vytvarnych technik k rozvoji kreativity a emoci.

e Senzoricka integraéni terapie — pomaha détem s PAS Iépe zpracovavat smyslové
podnéty.

¢ Rodinna psychoterapie — zamétena na podporu rodi¢t pti zvladani vyzev spojenych

s vychovou ditéte s PAS.

Zprostiedkovani kontaktu se spole¢enskym prostiedim

Pracovnici rané péce pomahaji rodinam upeviiovat nebo obnovovat socialni vazby, a to ma
zéasadni dopad na jejich psychickou pohodu (Hradilkova a kol, 2018).

Jak ukézaly vypoveédi rodict v praktické ¢asti, mnoho rodin se po sd€leni diagnozy SirSimu
prostiedi citilo socialné izolovanych, a prave kontakt s odborniky rané péce jim pomohl najit
cestu zpét k Sirsi komunité.

Socialné terapeutické ¢innosti

Tato oblast zahrnuje psychosocidlni podporu, krizové intervence a setkdvani s dalSimi
rodinami. Rodice v praktické casti prace reflektovali, Ze moZnost sdilet zkuSenosti s
ostatnimi rodinami v podobné situaci byla jednim z nejvétSich pfinost rané péce, protoze

jim pomohla citit se méné osamocené.
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Pomoc pri uplatiiovani prav a obstaravani osobnich zalezitosti

Jak uvadi §54 zakona o socialnich sluzbach, rana péce pomaha rodindm pfi vyjednavani s
urady, Skolami a odborniky. Zjisténi z praktické ¢asti potvrzuji, Ze rodiny Casto nevédély,
jak spravné formulovat své zadosti o podporu nebo jak komunikovat s institucemi, coz jim

pracovnici rané péce pomahali zvladat pomoci pfimych konzultaci a pravniho poradenstvi.

Rodinam déti s PAS poskytuje rand péce komplexni podporu zahrnujici odborné
poradenstvi, psychosocidlni pomoc, vzdélavaci aktivity i pomoc pii komunikaci s
institucemi. Klicovym piinosem rané péce je propojeni odborné¢ podpory s konkrétnimi
intervencemi, které pomahaji rodindm nejen zvladnout vyzvy spojené s vychovou ditéte s
PAS, ale také prakticky aplikovat metody umoziujici jeho rozvoj. Efektivni zavedeni téchto
strategii pfispiva ke zlepSeni kvality zivota nejen ditéte, ale celé rodiny, ktera se diky spravné
nastavené péci dokaze 1épe adaptovat na kazdodenni i dlouhodobé vyzvy spojené s PAS.
Praktickd Cast prace ukazala, ze rodice ocenuji zejména moznost ziskat konkrétni rady a

strategie, které jim poméhaji v kazdodennim Zivot¢.

Tato kapitola poskytla teoreticky zdklad o dopadu PAS na rodiny a vyznamu rané péce. V
nasledujici praktické ¢asti prace se zaméfim na konkrétni zkusenosti rodic, jejich potieby
a efektivitu dostupné podpory. Na zaklad¢ vyzkumu budou prezentovany realné zkusenosti
rodin s ditétem s PAS, jejich pohled na podporu rané péce a kli¢ové faktory ovlivitujici jejich

kazdodenni zivot.
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I1.

PRAKTICKA CAST
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4 METODOLOGIE

Ve své bakalarské praci jsem se zameéfila na kvalitativni vyzkum, ktery umoznuje hlubsi
porozumeéni subjektivnim zkusenostem rodin s détmi s poruchou autistického spektra (PAS).
Jak uvadi Hendl (2005, str. 49), , kvalitativni pristup je vhodny zejména tehdy, kdyz
vyzkumnik zkouma individualni proZitky respondentii a jejich osobni interpretaci reality.
Tento piistup mi umoznil ziskat popisné informace o vyuzivani sluzby rané péce, ale také
analyzovat jeji Sirsi dopad na kazdodenni zivot rodin déti s PAS. Vyzkum jsem realizovala
pomoci interpretativni fenomenologické analyzy (IPA), kterd se zaméfuje na subjektivni
prozitky ucastnikli a hledani vyznamovych souvislosti v jejich vypovédich. (Smith et al.,
2009, cit. dle Kostinkova a Cermék, 2013)

Soucasné jsem vyuzila hermeneuticky ptistup, ktery mi pomohl 1épe porozumét vyznamiim,
které respondenti pfisuzuji svym zkuSenostem. Tento proces probihd na principu
hermeneutického kruhu, kdy se vyznam zkuSenosti respondentli postupné odkryva
prostfednictvim interpretace vyzkumnika. (Hendl, str. 72)

Sbér dat jsem realizovala pomoci polostrukturovanych rozhovord, které umoZziuji
kombinaci fizené struktury s otevienym prostorem pro osobni vhledy respondenti.
(Miovsky, 2006)

Detailni popis vyzkumného souboru, sbéru dat a procesu analyzy je uveden v nasledujicich

podkapitolach.

4.1 Pripravna faze a cil vyzkumu
Cil bakalarské prace

Hlavnim cilem této bakalarské prace je zkoumat subjektivni zkuSenosti rodin s détmi s PAS
pfi vyuZivani sluzby rané péce a porozumét jejimu vyznamu pro kazdodenni Zivot téchto
rodin. Vyzkum se zaméfuje na hlubsi porozuméni tomu, jak sluZzba rané péfe pomaha
rodindm zvladat narocné situace, zaclenovat déti do bézného socialniho prostiedi, rozvijet
jejich schopnosti a podporovat rodicovské kompetence. Vedle identifikace pfinosti rané péce
se prace vénuje také vyzvam a prekazkam, které rodiny pfi vyuzivani této podpory vnimaji.
Zvlastni pozornost je vénovana zékladnim c¢innostem definovanym v § 54 zdkona C.
108/2006 Sb., o socidlnich sluzbéch, a jejich piinost pro rozvoj déti a podporu fungovani

rodin, protoZe tvoii zakladni ramec poskytované podpory rodindm.
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Vyzkumna otazka a zaméreni
Vyzkum se zamétuje na hlavni vyzkumnou otazku:

Jakym zpuisobem ovliviiuje socidalni sluZba rané péce kaZdodenni Zivot rodin s détmi

s poruchou autistického spektra?

Tematicky se zamétuji na specifické aspekty sluzby rané péce, jako jsou vychovné a
vzdélavaci Cinnosti, zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim, podpora
rodicovskych kompetenci a piekdzky, které rodiny identifikuji pfi vyuzivani sluzby rané

péce.
Vyzkumny design

Tento vyzkum je koncipovan na zdklad¢ interpretativni fenomenologické analyzy (IPA),
kterd se zaméfuje na porozuméni jedineénym zkuSenostem rodin s détmi s poruchou
autistického spektra a interpretaci vyznamu, které témto prozitkim ptikladaji. IPA propojuje
hluboky vhled do individudlnich zkuSenosti s jejich SirSim kontextem, coz umoziuje
komplexni analyzu kazdodenniho Zivota rodin. Jak uvadé&ji Smith et al. (2009, cit. dle
Kostinkova a Cermédk, 2013), interpretativni piistup v IPA zahrnuje aktivni reflexi
vyzkumnika, ktery nejen zkouma data, ale zaroven interpretuje vyznamy, které si u€astnici
sami prisuzuji svym zkuSenostem.

Aby bylo mozZné co nejhloubéji porozumét subjektivnim vypoveédim respondentl, vyzkum
vyuziva hermeneuticky pfistup, ktery se zamétuje na interpretaci vyznamu obsazenych v
jejich zkuSenostech. Hermeneutika vychézi z ptedpokladu, Ze lidé svym prozitkim vzdy
pfisuzuji urcity smysl, ktery lze zachytit a analyzovat prostfednictvim systematického
zkoumani jejich vypovédi. Jak uvadi Surafiova (2013, str. 105), ,prostiednictvim IPA je
mozné, aby vyzkumik nahlédk na vyznamy, které si respondenti sami prisuzuji své zkusenosti,
a spolecné s nimi poodkryl jejich esenci. *

V ramci analyzy dat jsem aplikovala princip hermeneutického kruhu, jak jej popisuje Hendl
(2005, s. 72). Tento proces je zaloZen na cyklickém pohybu mezi jednotlivymi ¢astmi textu
a jeho celkovym vyznamem. Nejprve jsem se zaméfila na porozumeéni jednotlivym
vypovédim respondentii, nasledné jsem hledala souvislosti mezi témito vypovéd'mi a jejich

kontextem, a to mi umoZznilo odhalit hlubsi vyznamy. Dtlezitou soucasti hermeneutického
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kruhu je opakovany névrat k datlim, pfi némz se kazdé nové cteni odkryva dalsi vrstvy
porozumeni.

Pro lepsi zachyceni kli¢ovych témat jsem pouzila tematické kodovani, které mi pomohlo
systematicky organizovat data a identifikovat vzorce v jejich odpovédich. Tento analyticky
proces byl propojen s hermeneutickym piistupem, ktery umoznil hlubsi interpretaci

individualnich prozitkii respondentii v kontextu jejich kazdodenniho zivota.
Popis vyzkumného souboru

Vyzkumny vzorek byl cilen€ zvolen jako homogenni soubor tfi rodin, které vyuzivaji sluzbu
rané péce v Trebici a maji dité s PAS. Jelikoz sama plisobim jako poradkyné rané péce v
tomto regionu, vyber respondentl probihal na zaklad¢ jejich dostupnosti a ochoty podilet se
na praktické ¢asti bakalatské prace. Vzhledem k povaze IPA je zdsadni zaméfit se na mensi
pocet respondentt, ktefi prindseji hlubsi porozuméni sledovanému fenoménu a umoznuji
detailni analyzu jejich zkuSenosti. (Larkin et al., 2006, cit. dle Kostinkov a Cermak, 2013)
Kli¢ovym pozadavkem IPA je zachovani urcité jednotnosti ve vybéru, které umoznuje lepsi
propojeni vypovédi a jejich interpretaci Proto jsem vybér omezila na rodiny, které jsou
klienty rané péce a zaroven mély zajem aktivné se do vyzkumu zapojit.

Na rozdil od studii zaméfenych na Siroké statistické srovnani se IPA soustiedi na hlubsi
pochopeni individualnich zkuSenosti, a to vyzaduje peclivy vybér respondentt, ktefi maji
pfimou zkuSenost s danym tématem. (Smith a Osborn, 2003, cit. dle Kostinkova a Cermak,
2013)

Vybér rodin tedy odpovida cili mého vyzkumu, jelikoz sleduji jejich osobni perspektivy a

prozivani spoluprace s ranou péci.
Do vyzkumu byly zapojeny nasledujici rodiny:

1. rodina: Mlady manzelsky par ve véku 30 a 33 let, zijici ve spolecné
domécnosti se svym tfiletym synem, kterému byl détsky autismus
diagnostikovan az po zahajeni spoluprace s ranou péci. Sluzbu rané péce
vyuzivaji od dubna 2024. Rodina je viceméné odkazand pouze na sebe,
jelikoz ¢ast Sirsi rodiny zije na vychodnim Slovensku. Otec je pracovné
vytizeny, proto péce o dit¢ a domadcnost lezi pfevdzné na matce, ktera

piechazi z rodiCovské dovolené na pfispévek na péci. Rodina je velmi
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oteviena a komunikativni. Ziji ve mést. Syn od zaii 2025 nastupuje do
specialni matetské Skoly v misté bydliste.

2. rodina: Mlady manzelsky par ve véku 26 a 33, zijici ve spolecné domacnosti
se svym ctyfletym synem, kterému byl détsky autismus diagnostikovan uz
pied zapojenim se do sluzby rané péce. Sluzbu rané péce vyuzivaji od Cervna
2023. Rodina je taktéz odkdzana pouze na sebe z divodu napjatych vztahti
v §irsi rodin€ a nepochopeni diagnozy ditéte. Otec je zaclenén do pracovniho
procesu, matka je doma a zajistuje péci o syna a domacnost. Rodina funguje
velmi samostatné a kompetentné. Ziji na vesnici, kde syn dochazi do b&zné
matetské Skoly.

3. rodina: Star$i manzelsky par ve véku 56 a 58, ktery je zaroven péstounem
svého Sestiletého vnuka a devitileté vnucky. Sluzbu rané péce vyuzivaji od
srpna 2020, pficemz sluzbu rané péce vyuZzivaji pravé se svym vnukem.
Chlapec mé diagnostikovany détsky autismus a ADHD. Pro prarodice byla
diagndza vnuka zcela nova a neznama, proto se museli v prib¢hu let postupné
ucit orientaci v systému podpory. Vnuk dochazi do autistické tiidy ve

specialni matetské Skole ve mésté kousek za vesnici, kde rodina Zije.

Na zédklad¢ transkripci a kvili zachovani anonymity jsou jednotlivi ¢lenové rodin

v interpretaci dat oznaceni nasledovné:

e 1. rodina: R1 — matka, R2 — otec
e 2.rodina: R3 — matka, R4 — otec
e 3.rodina: R5 — babicka, R6 — dédecek

4.2 Procedury sbéru dat
Popis planu sbéru dat

Pted zahdjenim sbéru dat jsem se dikladné pfipravila, aby byla zajisténa kvalita a
relevance ziskanych informaci. Nejprve jsem si ujasnila hlavni vyzkumnou otazku,
kterd vychazela z hlavniho zamé&feni prace, a na jejimz zéklad€ jsem formulovala
oteviené otazky pro rozhovory tak, aby mohli voln¢ vyjadfit své zkusenosti. Hlavnim
cilem bylo ziskat odpovédi reflektujici jejich osobni prozitky a nazory, kde jsem

hlavné kladla diiraz na srozumitelnost a jasnost otazek. To ptispélo k divére mezi
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mnou jako vyzkumnikem a respondenty. Jednotlivé otazky jsem clenila do
tematickych okruht, které reflektovaly zékladni ¢innosti rané péce definované v §54
zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, a §19 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. Tato
legislativni norma vymezuje kli¢ové oblasti podpory, které rand péce poskytuje, jak

je popsano v teoretické ¢asti této prace.

e Vychovné, vzdélavaci a aktivizaéni ¢innosti — jak sluzba rana péce poméaha détem
s PAS rozvijet jejich schopnosti, rodi¢tim jejich kompetenci a celkové podporuje
optimalni rozvoj ditéte.

e Socidlné terapeutické Cinnosti — jak rand péce podporuje déti s PAS socidlni
adaptaci, sdileni zkusenosti a pomoc rodi¢tim.

o Zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiredim — jak rana péce
podporuje socialni integraci ditéte do bézného zivota a upevilovanim kontaktl
rodiny.

e Pomoc pri uplatiiovani prav a obstaravani osobnich zaleZitosti — jak rana péce
pomaha pfi sociadlné-pravnim poradenstvi, pti jednani s ufady a praktickou podporou

rodiny.

Pokud bylo nutné upiesnit odpovédi, doplnila jsem hlavni otdzky sérii podpirnych
dotazii, které mi pomohly lépe porozumét sdilenym zkuSenostem respondenti.

Kompletni seznam otdzek pouzitych v rozhovorech je k dispozici v Ptiloze I1.

Pfed samotnymi rozhovory jsem si nainstalovala do telefonu diktafon a opakované
testovala jeho funkce, aby byl zajiStén kvalitni zdznam odpovédi. Respondenty jsem
pfed zahdjenim vyzkumného procesu obeznamila s jeho cili, vyznamem a zplisobem
prace s daty, vCetné pravidel ochrany anonymity a moznosti odstoupit kdykoli
z Ocasti. Tato pfiprava vyustila v podepsani informovaného souhlasu, ktery
zahrnoval vyuZiti ziskanych dat pouze pro ucely mé bakalarské prace. Vzhled
informovaného souhlasu je k dispozici v Ptiloze 1.

Jak jsem uvadéla v piedeslé podkapitole, v ramci této bakalaiské prace jsem pouzila
metodou polostrukturovaného rozhovoru, ktera umoziiuje kombinovat pfedem
pfipravenou strukturu otazek s flexibilitou pfi jejich pokladani. Prostfedi rozhovort
bylo voleno podle preferenci respondentil, coZ jim umoznilo vybrat misto, kde se citi

nejkomfortnéji. Tento pfistup pfispél k autenticité vypovédi a jejich otevienosti.
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Vedeni rozhovort bylo vyzvou, jelikoz bylo nutné dbat na neutralni a klidny prab¢h,
dodrzet pfedem stanoveny cCasovy limit 20—40 minut a soucasné zajistit, aby
rozhovory pokryly vSechny klicové okruhy souvisejici s poskytovanim sluzby rané
péce. Na zacatku rozhovort jsem pokladala jednodussi uvodni otazky s cilem
navazat pfijemnou atmosféru, postupné jsem se zameéfila na specificka témata, jako
je vzdélavaci podpora, zaclenovani ditéte do spoleCenského prostiedi ¢i
psychosocialni opora. Na zavér jsem respondentim polozila otazky umoziujici
zhodnoceni celkové zkuSenosti a pfinosu spoluprace s ranou péci, nasledné jsem jim
podékovala za jejich ochotu a ¢as vénovany vyzkumu. Zarovein jsem jim piislibila,
ze vysledky mé bakalaiské prace budou k dispozici ke ¢teni. Respondenti obdrzeli
maly darek pro sebe a své déti, jako vyraz podékovani za ucast. K zaznamu
rozhovort jsem pouzila mobilni telefon s aplikaci diktafonu. Nahrany audio material
jsem nasledné doslovné piepsala do pisemné podoby metodou transkripce, ktera
respektovala presnost vypovedi ti€astnikli a poslouzila jako podklad pro naslednou

analyzu dat.
Casovy plin

Realizace mé bakalarské prace probihala v nékolika ¢asové strukturovanych fazich,
které zahrnovaly praci na teoretické 1 praktické ¢asti vyzkumu. Pfipravu teoretické
Casti jsem zahgjila v Cervnu 2024 a dokoncila v dubnu 2025, pficemZ jsem se
vénovala detailnimu studiu odborné literatury, analyze dostupnych zdroji a syntéze
poznatki, které tvofi zaklad prace.

V tnoru 2025 jsem zahdjila pfipravnou fazi praktické Casti, ktera zahrnovala
definovani vyzkumného cile, formulaci otazek a planovéani rozhovorli. Samotné
polostrukturované rozhovory jsem realizovala v obdobi od 25. tnora do 10. biezna
2025, pticemz probihaly v souladu s ptfipravenym planem a ve zvolenych prosttedich
respondentdl.

Nésledné zpracovani ziskanych dat, vcetné doslovného piepisu nahravek, jsem
dokoncila ke konci btfezna 2025. Proces analyzy dat vychdzel z principt
interpretativni fenomenologické analyzy (IPA) a zahrnoval tematické kodovani,

které umoznilo identifikaci klicovych témat vyzkumu.
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V prabéhu dubna 2025 jsem doplnila praci o ivodni a zavérecné ¢asti a provedla
finélni Gpravu, ktera zahrnovala kontrolu metodologie, soudrznosti textu a jazykové

korektury, a tim jsem zavr$ila celkovou pfipravu mé bakalarské prace.

4.3 Analyza ziskanych dat vyzkumu

Po doslovné transkripci rozhovort jsem data prenesla do tisténé podoby, kterd mi slouzila
jako zéklad pro jejich detailni analyzu a naslednou interpretaci. Pivodné jsem zamyslela
pracovat s otevienym kodovanim a systematickym barevnym oznacovanim klicovych
pasazi, avSak tento ptistup se ukazal jako nefunkcni pro hlubsi porozuméni datim.
Namisto pfisné strukturovaného kodovani jsem se rozhodla pro intuitivnéjsi analyticky
pristup vychazejici z hermeneutického kruhu. Do vytisténych transkripci jsem si zapisovala
poznamky, spontanné oznacovala pasaze, které mi pfipadaly vyznamné, a postupné se k
textim vracela. Jak uvadi Pringle et al. (2011, cit. dle Kostinkova a Cermak, 2023, str. 17—
18), ,,poznamky psané rukou navozuji intimnéjsi sepéti vyzkumnika s textem, pribéhem i
samotnym vyzkumem. *“ Tento proces mi umoznil nejen navazat hlubsi propojeni s daty, ale
také 1épe porozumét jednotlivym vypovédim a identifikovat témata reflektujici jak klicové
vzorce, tak jedine¢né potieby kazdé rodiny. Neustalé opakované cteni rozhovord mi
pomohlo, jak rozpoznat opakujici se vzorce v odpovédich, tak zdroven vnimat jemné nuance
v jejich individualnim prozivani.

Opakované jsem si poustéla nahrdvky rozhovorti, abych mohla znovu vnimat emociondalni
kontext odpovédi respondentti. To mi umoznil, abych pfirozené vyvodila témata, kterd v
textech vystupovala, a zaroven lépe porozuméla nuancim v tom, jak rodiny prozivaly své
zkuSenosti. Vyznamnou roli v analytickém procesu sehrala samotna struktura rozhovort,
ktera mi pomohla zachytit propojeni mezi tématy a usnadnila orientaci v konkrétnich
zkuSenostech respondent.

V konecné fazi jsem se nesoustfedila pouze na mechanické tfidéni kodd, ale spiSe na hledani
souvislosti mezi jednotlivymi vypovéd’'mi. Nékteré¢ ptivodné oznacCené interpretace jsem
nakonec nevyuzila, protoze jsem se snaZzila propojit text do SirSich vyznamovych celki.
Dilezitym momentem bylo hleddni nuanci v odpovédich, které ukazovaly potiebu
individuality kazdé rodiny. Vysledna analyza proto nejen reflektuje klicova témata
rozhovort, ale zaroven umoZiuje Ctenafi lépe pochopit jejich vyznam v kontextu

konkrétnich rodinnych situaci.
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Rozhovor s prvni rodinou je k dispozici v Ptiloze 11, kde 1ze podrobn¢ nahlédnout do jejich
vypovedi a ziskat hlubsi vhled do jejich zkuSenosti s ranou péc¢i. V piepisu rozhovoru jsou
zeny oznaceny lichymi Cisly a muzi sudymi Cisly, coz umoziuje lepsi orientaci v

jednotlivych odpovédich a piehlednost pfi nasledné interpretaci dat.

V této kapitole jsem popsala metodologii vyzkumu, véetné vybéru respondentti, sbéru dat a
analytického pfistupu. Vysledna témata nebyla vytvofena mechanickym kdédovéanim, ale
postupnym a opakovanym cCtenim rozhovord, hledanim souvislosti a reflektovanim
individualnich zkusenosti respondentii. Kompletni metodologicky ramec a interpretace dat

jsou podrobné¢ rozpracovany v dalsi kapitole.
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5 INTERPRETACE ZISKANYCH DAT VYZKUMU

Tato kapitola piedstavuje interpretaci dat ziskanych z rozhovort s rodici déti s poruchou
autistického spektra (PAS), ktefi vyuzivaji sluzbu rané péce. Na zakladé principt
interpretativni fenomenologické analyzy (IPA) jsem se zaméfila na hlubsi porozuméni jejich
individualnim zkuSenostem a vyznamtim, kter¢ této sluzbé prisuzuji. Vysledky jsou ¢lenény
do tematickych celkd, které pfirozené vyplynuly z procesu analyzy. Kazdé téma vychazi z
opakovaného ¢teni transkripci a reflexe vyznamovych souvislosti. Interpretace vychazi jak
z konkrétnich vypovedi respondentd, tak z jejich emocionalniho kontextu, ktery jsem se
snazila zachytit opakovanym poslechem nahravek a reflexi v duchu hermeneutického kruhu.
Tematické celky odrazeji nejen sdilené zkuSenosti napfi¢ jednotlivymi rodinami, ale také
jejich rozdilné potieby a postoje. Interpretace je podlozena piimymi citacemi z rozhovord,
které maji ¢tendfi umoznit hlubsi vhled do prozivani kazdé rodiny. V zavéreéné Casti
kapitoly je zafazena diskuse vysledki v kontextu odborné literatury a legislativy,

nasledovand ndvrhem doporuceni pro praxi.

Nize uvadim prvni z kliovych tematickych oblasti, které byly na ziklad¢ analyzy

identifikovany:

Tabulka €. 1 — Psychosocialni podpora

Kédy: Potieba mluvit, diivéra
k poradkyni, sdileni zkuSenosti
Lo LTS /G N SO O ) s ostatnimi rodici, navazani novych
pratelstvi, pravidelny kontakt, ocenéni
komunitnich aktivit, moZnost odpocinku

pro rodice, flexibilni pfistup pracovniki

Psychosocidlni podpora je soucasti socialné terapeutické ¢innosti rané péce popsané v §54,
kterou popisuji v teoretické¢ ¢asti bakalarské prace. Tato podpora poskytuje predevSim
sdileni, naslouchani rodin a prijeti jejich situace, coz rodindm v bézném socidlnim
prostiedi Casto chybi. Jak uvadi Hradilkova a kol. (2018), nejlepsi zptisob, jak podpofit dité,
je posilit celou rodinu. Z rozhovort vyplyva, ze tato podpora je pro rodiny velmi dulezita,

protoze se malokdy ve svém okoli setkaji s nékym, kdo jejich situaci pln€ chape a je ochotny
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o situaci rodiny otevirené mluvit. To potvrzuje i vyrok jednoho z respondentt (R3), ktery
uvedl: ,, Najit nékoho, kdo by se s vama jako normalné upiimné o tom bavil byl problém.
Mnoho rodict se potyka s nedostatkem porozuméni ze strany S§irsi spoleCnosti, coz miize
vést k pocitu izolace. Rana péce ale pomaha tento problém zmirnit tak, Ze nabizi jak odborné
poradenstvi, tak prostor pro sdileni zkuSenosti. Respondentka (R3) popsala tuto podporu
takto: ,,S tou pani poradkyni jako od zacdtku, jako ne vidycky se to obeslo bez slzicek a
tak, ale bylo pro mé s ni snadnéjsi s ni o tom mluvit, protoZe ona o tom védéla.“ Tento
vyrok lze chépat, Zze poradkyné nefunguji pouze jako odborné pracovnice, ale predevsim
jako osoby, které pomahaji rodi¢lim zpracovat emocionalni stranku jejich situace. Rodiny
maji také moznost ucastnit se akci konanych ranou péci, které predev§im maji rodicim
poskytnout moznost seznameni se i s jinymi rodinami, které jsou ve stejné zivotni situaci,
a umozni jim vzajemné se podporit. Takovad podpora neni jen o samotném socialnim
kontaktu, ale také pfedevsim o praktickych informacich, které mezi sebou mohou spoleéné
posdilet. Rodiny se tak mohou dozvédéet dalsi poznatky o diagnoéze ditéte, nebo si mohou
predavat tipy a kontakty na odborniky, kteti mohou rodinu podpofit pti dal$i aktivizaci jejich
ditéte. Jak uvedla jedna z respondentek (RS): ,,Jsme se tam setkali tieba s rodi¢ema, ktery
maji taky PAS, tak jsme si tam jako vypravéli anebo my tireba jsme zase dali kontakt tieba
jak jezdime na muzikoterapii.“ V nékterych ptipadech je také mozné, Ze takova setkdni
poskytnou rodinam déti s PAS i silnéjSi pouta a novy socidlni kontakt, ktery rodina popisuje
nasledovné (R3): ,,Co jsme si vidycky 7 jednoho pobytu odvezli jedny kamarady,“ a takové
socialni vazby snizuji pocit izolace a vytvareji prostedi, kde rodi¢e nemusi nic vysvétlovat,
jednoduse jsou ,,mezi svymi,” a to samo o sob& piinasi psychickou ulevu. Mimo tato
setkavani rodin je dulezitym aspektem také pravidelny kontakt s pracovniky rané péce,
ktery reaguje na jejich aktudlni potreby. Respondentka (R1) tuto zkuSenost popisuje takto:
"Kdy? néco potiebuju, tak se ozvu. Spis tak jednou do tydne. Kdykoliv my potiebujeme
néco vyresit, tak se ozvu." Rodice Casto nemaji ve svém okoli nékoho, s kym by mohli tyto
situace fesit, proto jim pravidelny kontakt s poradkynémi dodava jistotu, Ze se v piipadé
potifeby maji na koho obratit. Psychosocidlni podpora se ale neomezuje jen na poradenstvi.
Vyznamnou roli totiz hraji také neformalni aktivity, které rand péce porada. Tyto akce
pfinaseji rodindm pocit odpocinku a uvolnéni. Jeden z respondenti (R2) popisuje tuto
zkuSenost nasledovné: ,,Nebo jak jsme si opikali ty Spekacky, to bylo dobry, to byla
parada.” Takové akce vytvareji prostiedi, kde se rodiny mohou setkévat v ptfirozené

atmosféfe, a zaroven jim umoziuji na chvili vypnout od kazdodennich starosti. Casto to pro
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n¢ znamend emociondlni regeneraci, jak potvrzuje dalsi respondentka (R1): ,, Tak to si zase
oddychnu na pul dopoledne a poznam tam zase néjaky novy lidi, jojo, to je fajn.*
Z hermeneutického hlediska lze chépat, ze psychosocidlni podpora neni jen o tom, ze rodiny
maji moznost se s nékym poradit nebo sdilet své pocity. Ve skute¢nosti jim dava néco
mnohem zédsadnéjsiho, a to silu pokracovat dal. Jak popisuje jedna z respondentek (R3):
., Resime to, co ja zrovna potiebuju resit, coz mé zase pomiiZe, Ze me nakopne, a pak miizu
zase jako s tim synem pracovat dal. ““ To ukazuje, jak moc je pro rodice diilezité mit nékoho,
kdo je nejen vyslechne, ale kdo jim zarovent dod4a novou energii k zvladani kazdodennich
situaci. Tim se psychosocidlni podpora prolind i s dal§imi oblastmi. Nejde totiz jen o emocni
stranku, ale 1 o praktickou pomoc, kterd ovliviiuje jejich pfistup k praci s dit€tem v bézném

Z1voté.

Tabulka €. 2 — Podpora rodin v kaZdodennim Zivoté

Kédy: Pravidelny kontakt a rezim,
2. Téma — Podpora rodin rozvoj ditéte skrz aktivity, inspirace pro
v kaZzdodennim Zivoté rozvoj, doporuceni rozvojovych aktivit,

zapujéeni pomicek

Rana péce neposkytuje jen psychosocidlni podporu, ale aktivné poméha rodindm zvladat
kazdodenni vyzvy spojené s vychovou ditéte se specifickymi potiebami. Pro nékteré rodiny
je tato podpora doplnénim jejich vlastnich znalosti, zatimco pro jiné je to zdsadni prvek,
ktery jim pomahd zorientovat se v tom, jak s jejich ditétem efektivné pracovat. Prvni a druha
rodina jsou mladé manZelské pary, které maji aktivni pfistup a sami si vyhledavaji rizné
zpusoby, jak dit¢ podporovat, tak, aby to bylo pfijemné pro celou rodinu. Predev§im
maminka z druhé rodiny je velmi samostatnd a sama vymysli pomticky a metody pro rozvoj
jak jejiho ditéte, tak 1 pro jiné rodiny a jejich déti, které také vyuzivaji sluzbu rané péce.
V tomto ptipad¢ jim rana péce neslouZi jako primarni zdroj informaci, ale spiSe jako dopln€k
jejich vlastniho usili. Tieti rodina se nachazi v Upln¢€ jiné situaci. Jde o prarodice, ktefi se
stali péstouny a s diagnézou PAS se poprvé setkali az skrze vnuka, kterého maji v péci. Na
rozdil od pfedchozich rodin pro né€ rand péce byla pfedevsim prvnim zdrojem informaci,

které jim pomohly pochopit potfeby vnuka a naucit se, jak s nim efektivné pracovat.
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Nastaveni jasného rezimu je pro mnoho rodin klicové, protoze déti s PAS Casto potiebuji
pévné dané struktury, aby se Iépe orientovaly v kazdodennich situacich. Jak uvadi Bazalova
(2014), déti s autismem si samy vytvaieji ritudly, které pro né predstavuji zachytné body,
diky nimz se dokazou lépe vyznat ve svém dni a predvidat, co bude néasledovat. Rana péce
pomaha rodindm vytvofit stabilni prostfedi, které jim usnadni praci s ditétem, prave tim, ze
podporuje udrzovani struktury a sled ¢innosti béhem dne tak, aby se dité citilo bezpecné a
jisté. Jedna z rodin (R1) popisuje, jak jim pravidelné konzultace pomahaji: "Néjakej ten
reZim, Ze teda jednou za mésic nékdo prijde jako a trochu tomu rozumi a iekneme si co a
jak." Tento vyrok ukazuje, ze moznost pravidelné konzultace s pracovnikem rané péce
pomaha rodindm lépe uchopit proces nastavovani rezimu. Rodiny se neciti na vSechno samy,
maji n¢koho, kdo jim pomaha hledat funk¢éni feSeni. Rana péce pomahd rodinam také
s vybérem vhodnych aktivit, které podporuji rozvoj ditéte. Jak jsem jiz zmifovala
v uvodnim textu, pro nékteré rodice je tato podpora doplikem jejich vlastniho hledani
informaci, zatimco pro jiné je klicovym voditkem v tom, jak dité rozvijet. Prvni rodina
aktivn¢ zapojuje nové pomucky a aktivity do Zivota ditéte a vyuziva doporuceni rané péce.
Jak respondentka (R1) popisuje: ,,Ze piinesete néjaky aktivity pro syna je jesté takovd
tieSnicka navic, a ja vétSinou kdyZ néco donesete a syna to zaujme nebo vidim, Ze by ho to
bavilo, tak mu to hned objedndam a koupim.“ Tento ptistup ukazuje, Ze rodice si sami umi
najit vhodné pomucky pro své dité. Rané péce jim v tomto ptipadé slouzi spis jako inspirace
pro dal$i rozvojové pomicky. Naopak tfeti rodina (R5), kterd o diagnéze PAS nikdy
neslySela, uvadi, Ze pro n¢ byla rand péce zasadnim zdrojem informaci o tom, jak dité
rozvijet: "Viastné my jsme ani nevédeli, jak mame s vaukem poiddné pracovat, jo, takZe
ani jsme nevédéli tieba ktery hracky mu mame kupovat, aby ho to jakoby rozvijelo. Takze
takhle v tomhle to hodné pomohli, vlastné nasmérovali ndas, abychom védéli tieba, co
madme kupovat.” Z téchto dvou vyrokit miiZzeme vidét, Ze zatimco nékteré rodiny uz maji
zkuSenosti a samy si dokazou najit informace, které potiebuji, jiné se teprve uci, jak své dite
podpofit. Pro né rana péce neni jen inspiraci, ale hlavné dilezitym zdrojem zakladnich
informaci, bez kterych by nevédé€ly, kde zacCit. Samoziejmé ne vzdy maji rodice moznost
ihned zakoupit nové pomiicky, nebo si nejsou jisti tim, zda by dité¢ dlouhodobé o pomucku
jevilo zajem. Proto rand péce nabizi moznost jejich zapiijéeni, coZ jim umoziuje pomicku
vyzkousSet a vidét, jak s ni dité€ pracuje a jak na ni reaguje. Jedna respondentka (R3) vnima
tuto podporu velmi pozitivné: ""Jak nam pujcujete hracky, to je jako dobry.“ RodiCe se

snazi neustale hledat nové moznosti, jak dit€ podporovat, a Casto je rana péce tim prvnim
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zdrojem, kde se dozvi o konkrétnich pomtickach a metodach. Z hermeneutického hlediska
muzeme chapat, ze podpora rodiny v kazdodennim zivoté neznamena jen doporuceni aktivit
nebo pomtcek. Je to proces, ktery ovliviiuje celé fungovani rodiny a to, jak rodice dité
vnimaji, jak mu rozumi a jak s nim pracuji. Z rozhovort je patrné, ze kazda rodina na tuto
podporu reaguje jinak. Prvni a druhd rodina uz maji zkuSenosti, informace si umi samy
dohledat, aktivné hledaji cesty, jak dité rozvijet, a rana péce jim slouzi spi$ jako dalsi
inspirace. Je to pro né€ néco navic, co jim pomahd rozsitit moznosti, které uz znaji. Naopak
treti rodina se musela nejdiiv naucit zdklady. Potfebovala se zorientovat v tom, co znamena
mit dit€¢ s PAS a jak mu pomoci. Pro n¢ byla rana péce naprosto zasadni, protoze jim dala
prvni informace, diky kterym se dokézali ditéti pfibliZit a zacit s nim pracovat. Nejde jen o
praktickou pomoc, ale o zménu v mysleni rodi¢li a péstound, protoze rand péce jim dava
jistotu, Ze jejich pristup ma smysl a ze na to nejsou sami. Podpora jim poméha byt aktivni,
sebevédomé;jsi, rodiCe si vice vEéii v tom, ze délaji spravné kroky, coz pozitivné ovliviiuje
jejich kazdodenni interakei s ditétem. Neni to jednordzova pomoc, ale néco, co se promita
do celého zivota rodiny. Véci, které se diky rané péci nauci, pouzivaji dal, rozvijeji je a
prizptisobuji si je podle potieb ditéte. Rodiny podporu potiebuji, ale kazda jinak. Nékteré ji
berou jako rozsifeni svého ptistupu, jiné by bez ni nevédely, kde zacit. Kazdopadné to ale
neni jen sluzba, kterou vyuziji a jdou dal, ale néco, co jim dlouhodobé poméha v tom, jak
vnimaji své dité, jak s nim komunikuji a jak ho rozvijeji.

Tabulka €. 3 — Podpora pfti aktivizaci ditéte

Kody: Podpora rozvoje,

implementace doporucenych metod,

3. Téma — Podpora pri aktivizaci P e e e

ditete komunikace, zvySené povédomi o
vyvojovych aspektech, aktivni

pristup, implementace doporuceni

Podpora pfti aktivizaci ditéte znamena cilenou pomoc pri jeho rozvoji prostfednictvim
konkrétnich pomicek, terapii a strategii zamétenych na zlepSeni dovednosti a komunikace.
Rana péce pomaha rodi¢lim nachazet efektivni metody, které ditéti vyhovuji a podporuji
jeho individudlni potieby. Dité¢ s PAS ¢asto potiebuje specifické podnéty pro rozvoj jemné
a hrubé motoriky. Tteti rodina (R5) tika: ,,/No on tieba tu jemnou motoriku mél Spatnou,

tak tieba stacila uz jenom flaska od, pet flaska vymytd, a koupili jsme maly molitanovy
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micky a procvic¢oval si vlastné prstiky. “ Diky doporuceni rané péce si pomucku vyzkouseli
i doma a stale ji pouzivaji: ,,To nam taky ukdzali, takZe jsme si to udélali i doma, jesté do
ted’ka to tam madme.“ Tento vyrok ukazuje, ze rozvoj ditéte nemusi nutné¢ znamenat
pofizovani drahych pomiicek, ale miize byt podpoien i jednoduchymi metodami, které si
rodice prizptsobi podle potieby. Druha rodina (R3) si aktivné vyhledava pomucky, které
ditéti pomahaji v rozvoji: ,,Ja furt jako syna chcu rozvijet, Ze my mame tieba na cisla, mame
takovej box a tam je na ty cisla vkladacka, navlikacka.” To ukazuje silnou rodic¢ovskou
motivaci neustale hledat nové metody, které ditéti vyhovuji. Neékteré terapeutické aktivity
jsou pro déti velmi pfinosné, napiiklad Snoezelen nebo hipoterapie. Druhd rodina (R4)
potvrzuje piinos Snoezelenu: ,,No tak ten Snoezelen jsi Fikala, Ze je dobrej.“ Tteti rodina
(RS) zase sdili zkuSenost s hipoterapii: ,, Tak v tom Lukové, tam nam to piineslo ty koné
tieba, takZe jako ted’ka jezdime na ty koné.“ Metody jako Snoezelen, hipoterapie nebo
muzikoterapie jsou ¢asto doporuc¢ované odborniky jako efektivni nastroje pro rozvoj déti s
PAS, coZ potvrzuji 1 zkuSenosti rodin vyuZivajicich ranou péci. Tyto aktivity se stavaji
dlouhodobou soucasti zivota ditéte, pomahaji mu nejen motoricky, ale i v socidlni oblasti.
Dalsim zptisobem, jak dité rozvijet, je hudba, kterd pro nékteré déti s PAS predstavuje
zpusob komunikace a vyjadieni emoci. Tteti rodina (R6) tika: ,, Tak on je celkové na tu
hudbu, Ze jo.“ Dit€ si pomoci melodie vyjadiuje své pocity: ,, No on si tFeba zpiva normalné
melodie, jo, my jsme mu koupili takovej volant viastne, kde jsou melodie, a on si to treba
broukd, zpiva papapapapa. “ Podpora pfi aktivizaci ditéte neni jen o tom, Ze rodi¢e dostanou
seznam vhodnych metod. Jde o proces, kdy sami postupné poznavaji, co jejich dité
potebuje, jak s nim pracovat a jak mu pomoci se rozvijet. Podpora ditéte je tedy
prizptisobena jeho potfebam i moznostem rodiny a je dlouhodobym procesem, ktery rodiny
stale rozvijeji a ptizpiisobuji podle toho, jak dité roste a vyviji se. Podpora pti aktivizaci
ditéte neni jen o konkrétnich aktivitdch nebo pomitickach, ale o celém procesu, ktery rodina
prochazi, kdyz se snazi dité rozvijet a hledat zptisoby, jak mu pomoci. Casto se prolina s
pfedchozi kategorii zamétenou na podporu rodiny v béZném Zivoté, protoze aktivizace ditéte
neni izolovand, pfimo ovliviiuje fungovani celé rodiny, jejich kazdodenni rutiny a zpiisob,
jak ptfemysleji o vychové. Rana péce v tomto procesu pomaha tim, ze doporuci konkrétni
aktivity, ale hlavné i tim, Ze rodindm ukazuje, jak viibec premyslet o podpoie ditéte jako o
nécem dlouhodobém a ptirozené zaclenéném do bézného Zivota. Tteti rodina (R5) popisuje,
ze si nejprve vibec nebyli jisti, jak s ditétem pracovat: ,,My jsme ani nevédéli, Ze néco

takovyho, jako jemnd motorika, hrubda motorika, co to je.“ Rana pée jim pomohla se
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zorientovat a ukéazala jim konkrétni moznosti, které mohou vyuzit, coz nasledné ovlivnilo
jejich kazdodenni préci s ditétem. Nekteré rodiny se k podpofe stavi aktivnéji a samy si
hledaji informace, jako naptiklad druha rodina (R3): ,,Jd uz jsem jako béhem toho piil roku
uz si gjist'ovala informace, uz jsem prosté jako védéla, uz jsme tady zacinali karticky a
takovy.“ To ukazuje, ze podpora ditéte neni jen o tom, co rodina dostane zvenci, ale Casto
také o jejich vlastni aktivité, ochoté ucit se a prizpiisobovat se potfebam ditéte. Prvni rodina
(R1) potvrzuje tuto ochotu zkouset rizné metody, dokud nenajde tu spravnou: ,, Vyzkousime
uplné vsechno, jakoZe vSechno, co nam poradite vy i jako néjaky kdokoliv, néjaci odbornici
nebo néjaky lidi, kteii s tim maji néjakou zkuSenost.“ Tento vyrok krasné vystihuje, ze
aktivizace ditéte neni jen jednordzova zalezitost, ale proces hledani, testovani, objevovani a
prizptisobovani, kdy rodie postupné zjistuji, co dité potiebuje, co mu vyhovuje a co ho
rozviji. Celéd aktivizace ditéte tak neni jen o ditéti samotném, ale ovliviiuje celou rodinu,
jejich mysleni, rozhodovéni, zpisob Zivota a n€kdy dokonce i to, jak vnimaji sebe jako
rodice. Proto se tato kategorie prolina s podporou rodiny, integraci ditéte do SirSiho prostredi
1 dal$imi oblastmi, protoze ve skuteCnosti nic nefunguje samostatné¢ — vSechno souvisi se
v§im. Rodiny ¢asto hledaji nejen zpisoby, jak dité rozvijet, ale také jak ho zaclenit do
spole¢nosti, jak s nim komunikovat, jak mu pomoct v adaptaci na nové situace.
Hermeneuticky se tedy na aktivizaci ditéte da podivat tak, Ze to neni jen o tom, co dit¢ ziska,
ale hlavné o tom, jak rodina zvladdne tento proces uchopit, zalenit do svého Zivota a

dlouhodobé¢ s nim pracovat.

Tabulka ¢. 4 — Administrativni a pravni podpora

Koédy: Nejvyznamnéjsi ¢innost,
nedostatek informaci, doprovod na

4. Téma — Administrativni a pravni . .
urady, pomoc, snadna dostupnost

odpora . FRp e
pocp podpory, znalost diky rané péci,
zvySeni povédomi, informovani o

pravech a davkach

Tuto kategorii je opét mozné zaradit do ¢innosti rané péce popisované v §54 jako pomoc pii
uplatiiovani prav, opravnénych z4jmu a pii obstaravani osobnich zaleZitosti. Tato pomoc je
pro rodiny také velmi zasadni, protoze Casto po zjisténi diagnézy ditéte nevédi, na co

vSechno maji narok. Ocitaji se ve slozitém systému plném administrativnich procest, ve
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kterém casto nevédi, kam se maji obratit a co piesné¢ maji vyiidit. Bez odborné pomoci
poradcii rané péce by se rodiny kolikrat ani nedozvédély o dilezitych davkach a moznostech
podpory, které by jim mohly vyrazné pomoci nejen finance, ale i v celkovém zajisténi péce
o dité. Pokud chce rodina ditéti poskytnou to nejlepsi pro jeho pfirozeny vyvoj, kolikrat jim
je doporucovano spousta vhodnych terapii ¢i pobytovych diagnostickych terapii, které stoji
nemalé penize. Vyfizeni téchto davek, nebo jinych moznostech podpory, pomtze rodindm
ulevit v jejich finan¢ni situaci a poskytne tak dostatek prostoru pro vyuzivani doporuc¢enych
aktivit pro dité. Pravé prvni rodina (R1) potvrzuje, Ze informace o prispévcich na péci,
davkach, o prikazu osob se zdravotnim postiZenim a dalSich narocich pro né byly
naprosto klicové: ""To nam pomohlo uplné nejvic ze vSeho vlastné, to je na tom to cely
moznd, jako co se jako téch hodné dileZitych véci tyce, tak na tom to cely stoji.”’ Pii tomto
tvrzeni je ziejmé, ze tato podpora rané péce predstavovala pro rodinu zdsadni a zlomovy
bod, kdy se viibec dozvédéli o moznostech finanéni podpory a dalSich ulevéch, které jim
nalezi. Bez téchto informaci by nevédéli, Ze na podporu maji narok a ani to, jak pii
vytizovani postupovat: ,,No nevédéli bysme to vitbec!“ Tato interpretace presné vystihuje
hlavni problém administrativniho systému, protoze pokud rodice sami nevédi a sami si
nevyhledaji, na co maji narok, Casto jim to nikdo netfekne. Vedle samotnych informaci
poskytuje rana péce i praktickou asistenci pti administrativnim procesu, véetné doprovodu
na urady, coz bylo v tomto pitipadé velmi piinosné (R1): ,, Tak to, Ze jste tam $la jednou i s
ndma, tak to mi hafo pomohlo, protoZe jste mi pohlidala syna, protoZe jinak jakoby nemam
to hlidani." Rodiny se totiZ v mnoha ptipadech potykaji nejen s nedostatkem informaci, ale
1 praktickymi prekazkami, které jim brani v hladkém vytizeni ufednich zaleZitosti. Nabidnuti
a poskytnuti doprovodu rodin na ufady a pfi vyfizovani administrativnich zalezitosti je tak
nejen moralni oporou, ale i praktickou pomoci, kterd umoziuje rodi¢lim vyfidit potiebné
zalezitosti bez stresu. Druha rodina vniméa administrativni podporu spiSe jako moZnost
konzultaci s pracovnikem rané péce a potvrzeni si ziskanych informaci. Sami byli velice
kompetentni ve vyfizovani vétSiny zalezitosti, ale ocenovali moZnost kdykoliv se obratit
na poradkyni rané péce a ziskat tak jistotu a odpovedi na své dotazy (R3): ,,Staci zvednout
telefon a zavolam nasi poradkyni." Ptesto si uvédomuji, ze ne kazdy rodi¢ ma dostatek
znalosti a schopnosti k tomu, aby se v prdvnich a administrativnich procesech orientoval
sam. Jejich zkuSenost s ostatnimi rodici ukazuje, Ze mnoho rodin se v sytému podpory viibec
neorientuje a pfichazi tak o davky, které by jim mohly vyrazn& pomoci (R4): ,, Casto co jsme

potkali ty rodice riizny, tak ti méli dvakradt starsi déti a oni vitbec netusili nic.” To potvrzuje
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zasadni vyznam rané péce jako sluzby, kterda nejen pomaha rodinam s praktickymi
zalezitostmi, ale také celkoveé zvySuje povédomi o dostupné pomoci a toho, jak a kde vse
vyfidit, jak uvadi jedna z respondentek (R1): ,,Aspoii vime, kde to vSechno je, jak se to
v§echno zarizuje.“ Nekteré rodiny maji potfebné informace jesté pied spolupraci s ranou
péci, jiné jsou bez jakéhokoliv povédomi o tom, jaké sluzby mohou vyuzit. Rana péce zde
hraje zasadni roli v procesu orientace v sytému podpory, coz je stejné diilezité jako samotné
vytizeni davek. Pfedevsim zvysuje kompetenci rodict. Tteti rodina (R6) si cenila pfimého
poradenstvi poradkyné rané péce, kterd jim poskytla informace o niarocich na pleny,
moznostech finan¢ni podpory a dalSich pravnich otazkach: ,,Tak urcité, to urcité
pomohlo. Je to vilastné pomoc tém rodindam jako urcité, protoZe kolikrat ty rodiny nevi nic,
co maji délat nebo na co maji narok." Jejich zkuSenost piesn¢ ukazuje, ze ufady cCasto
neposkytuji rodi¢im dostatecné informace o tom, na co maji narok, coz vede k tomu, ze
rodiny mohou zstat bez podpory, kterou by jinak mohly ¢erpat. Typickym ptikladem je
hrazeni plen, o kterém se rodina dozvéd¢€la pravé diky rané péci (RS): ,,Z rany péce, takZe
to vlastné byla taky 7 rany péce, Ze ta nam rekla, a pak nam to teda doktorka zacala psat,
takZe od ty doby vlastné mame jako hrazeny pleny." 7 vyroku této rodiny jasné vyplyva, ze
nedostatek informovanosti je jednim z nejvétSich problémit administrativniho systému
podpory, a pokud rodice sami nevédi, co mohou Zadat, nikdo jim to vétSinou netekne.
Hermeneuticky ptistup ukazuje, ze administrativni podpora rané péce neni jen o piedavani
informaci, ale o procesu porozumeéni, ktery rodindm pomaha orientovat se v systému, ziskat
jistotu a efektivné hajit své naroky. Mnoho rodin by bez této pomoci viibec netusilo, na co
maji narok, coz ukazuje, ze nejde jen o slozitost administrativy, ale i o nedostate¢nou
informovanost. Rand péfe navic uci rodiny, jak samostatné jednat, takze nejsou jen
pasivnimi pfijemci pomoci, ale stavaji se kompetentnimi a aktivnimi uc¢astniky celého
procesu. To jim dava stabilitu v nejistém obdobi, protoZe systém podpory se jim postupné
stava srozumitelnym a zvladnutelnym. Vyznam této podpory proto piesahuje samotné
vytizeni dokumentii — formuje rodicovskou kompetenci, pomaha rodindm pochopit jejich

prava a dava jim jistotu, Ze své zalezitosti zvladnou fesit samostatné.
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Tabulka €. 5 — Integrace ditéte do SirSiho prostiredi

Kdédy: Rozdilny nazor rodicii,
podpora poradkyné pri zaclenovani,

5. Téma — Integrace ditéte do SirSiho | . . -
informovanost, prekvapeni z reakce

prostredi ditéte, doporuceni vizualnich
pomiicek, izolace ditéte v kolektivu,
prvotni obavy, doprovod poradkyné

do vzdélavaciho zarizeni

Zaclenéni ditéte s PAS do SirSiho socidlniho prostiedi je jedna z nejzasadnéjSich momenti
v jeho Zivoté i Zivote rodict. Nejde pouze o zaclenéni do mateiské Skoly nebo zdkladni
Skoly, ale o celkovou adaptaci na novy rezim, podminky, zvladani socialnich situaci,
navazovani vztahli a nalezeni podpurnych strategii, které dité¢ti umozni bezpecné se
orientovat v okolnim svété. Rana péce hraje v tomto procesu vyznamnou roli, protoze
poskytuje rodindm informace o moznostech vzdélavani, zapojovani do riiznych socialnich
skupin, pomaha jim s vybérem mateiské Skoly, asistuje pii zapisech, doprovazi na dny
otevienych dveti a nabizi podporu pii feSeni odkladu povinné skolni dochazky. Tento proces
lze zahrnout pod §54 a to konkrétné pod zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym
prostiedi a pomoc pii uplatiovani prav a obstardvani osobnich zaleZitosti spojenych
s integraci ditéte. Pro hodné rodin je kli€ovym rozhodnutim, zda dit¢ umistit do b&ézné
mateiské Skoly, specialni mateiské Skoly nebo pfimo do autistické tfidy, pokud ji Skola
disponuje. Rozhodovani pro rodi¢e neni viibec snadné. Nekteré rodiny se dlouho rozhoduji
mezi béznou skolkou a specidlnim zatizenim, coZ mize vést 1 ke sporim mezi rodici o to,
co je pro dité skutecné nejlepsi. Jedna rodina popisuje, jak fesili Skolku dlouhé vecery,
protoze kazdy z rodi¢i mél jiny pohled na vhodnost prostiedi (R4): ,,To bylo hodné
hadek...“ (R3): ,, To jsme byli na noZe no, protoze ja bych ho vidéla ve specialni Skolce, pro
mé to bylo sympatictejsi, Ze tam s nim budou pracovat jinak. Ale nakonec jsme se rozhodli
pro Skolku, co mame pres ulici, a musim rict, Ze pani reditelka je akcni, pani asistentka je
super, md neter s autismem, i pani poradkyné pak byla ve Skolce a prosté nam to sedlo."
Nekteré rodiny se obavaji, jak dité¢ zvladne kolektiv, jestli nebude piili§ stresované a zda mu
bude prostiedi vyhovovat. Rand péce jim pomdahd zorientovat se v dostupnych
moznostech, zvazit jejich vyhody a nevyhody a ¢asto je doprovazi pfimo na zapisy nebo

navstévy Skolskych zafizeni. Jedna rodina (RS) potvrzuje, ze prave diky rané péci se
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dozvédéli o moznosti autistické tiidy, kterou nakonec zvolili pro svého vnuka: ,,My jsme
vithec nevédéli, Ze tady néjakad autistickad tiida je, to nam poradila rand péce.” Rodice se
také Casto obavaji reakce ditéte na kolektiv a nové prostfedi. V nékterych ptipadech byl
zasadnim impulzem pro rozhodnuti o zatazeni ditéte do matetské skoly vikendovy pobyt
konany ranou péci, kde méli moznost vidét, jak jejich dit€ interaguje s ostatnimi détmi.
Respondentka (R1) jedné rodiny popisuje svou zkusenost jako prekvapivy moment: ,,Jd
jsem koukala jak puk, viibec jsme necekali, Ze do toho pujde takhle po hlavé." Adaptace
ditéte na Skolni ¢i jiné socidlni prostfedi neni vzdy snadna. Déti vétSinou potiebuji postupné
zvykani, pevny rezim, vizualni pomicky nebo jiny individualni pfistup, ktery jim pomiize
se v prostfedi 1épe zorientovat. Rana péce tedy poméha rodindm nastavit plan adaptace a
prechodu, naptiklad moznost navstévy konkrétni instituce pfed nastupem, pouziti fotografii
nebo piktogramti, které ditéti pomahaji predvidat, co se bude dit, nebo upravou rezimu, aby
zmeéna prostiedi nebyla pro dité piili§ narocnd. Vizudlni strategie musi byt pfizptisobené
konkrétnim potiebam ditéte. Nékterym détem 1épe funguji piktogramy, jinym pomaha prace
s redlnymi fotografiemi, které jim umoznuji Iépe si spojit osoby a mista s konkrétni
zkuSenosti. Jak potvrzuje jedna rodina (R5), fotografie se ukazaly jako efektivnéjsi nez
piktogramy, protoZe ditéti pomahaji vizualné rozpoznat oekavané situace: ,,Kdyz jezdime
na ruzné terapie, mame fotku, tak mu taky ukdazeme jedeme za tou tetou, jedeme za tou
tetou. On si ted’kom sam bere ty fotky a kouka se na né. To nam taky poradila rand péce.
Nakreslené obrazky nebo piktogramy u nds nefungovaly, ale fotky mu pomohly.” Rodice
Casto nevédi, jak jejich dité bude reagovat na kolektiv, coz miiZze byt zdroj obav a nejistoty.
I kdyz se dité adaptuje na Skolni prostfedi, neznamend to, ze kazdy den zvlddne bez
problému. Jedna z respondentek (R5) popisuje, Ze 1 kdyz jejich vnuk uz matetskou skolu zna
a vi, co ho ¢eka, stale miva dny, kdy do kolektivu nechce a reaguje pla¢em: ,, Byla to nase
obava na zacdatku, ale potom, kdy? jsme tam §li, tak to bylo v pohodé. JenZe ted’ka, kdy?
tam jdeme, tak kolikrdt pldce, i kdyZ to prostiedi znd. TakzZe se tam néco déje, Ze se mu tam
nechce zrovna ten den.” Nekteré déti s PAS nemaji pfirozenou pottebu zapojovat se do
kolektivu a mohou se chovat uzaviené ve své vlastni bubling, 1 kdyz se proces adaptace zda
uspésny. Jedna rodina (RS5) popisuje, ze jejich dité nevyhledava kontakt s vrstevniky,
nevytvari aktivni socialni vazby, coZ potvrzuje i zkuSenost s ostatnimi détmi ve skupiné:
» On se vitbec nezapojuje, nevyhleddva kontakt s ostatnimi kluky ve tiidé. Vlastné oni jsou
takovi zavieni ve své bubliné." Dalsi z rodin (R3) vyuZila postupné zvykani si na matefskou

Skolu, které jim spolecné se zatfizenim doporucila rana péce: ,, To byl dobrej tah, Ze jsme
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!

chodili, protoze v zari uz to bylo lepsi, sice se to neobeslo bez sizicek, ale vydrzi nam tam."
Poradce rané péce v ptipadé, kdy si to rodina pieje, doprovazi rodice do konkrétnich
zarizeni, aby jim pomohl s vybérem pro né¢ nejvhodnéjsi volby, asistuje pii dnech
dostatecn¢ piipravené. Tato asistence dodava rodicim jistotu, ze maji n¢koho, kdo jim
pomiize s administrativou, zkontaktuje se s fediteli konkrétnich zafizeni, vysvétli proces a
podpofti je v dulezitych rozhodnuti. Jedna z rodin ocefiuje, Ze poradkyné rané péce jim
nabidla doprovod do mateiské Skoly, aby se mohli podivat, jak tam déti pracuji a 1épe
pochopit prostfedi. Zaroven s nimi byla pfimo i ve skole, coz jim pomohlo zorientovat se v
celkovém systému vzdélavani (RS): ,,Pani poradkyné iikala, Ze s nami klidné zajde do
Skolky, abychom se podivali, jak tam déti pracuji. Byla i ve §kole s nami, coZ nam pomohlo
se lépe zorientovat.” 7 hermeneutického pohledu integrace ditéte neni pouze administrativni
proces, ale hluboka pfeména rodinného Zivota, kterd ovliviiuje nejen dit€¢ samotné, ale také
jeho rodice a jejich kazdodenni fungovani. Na zacatku procesu maji rodice ¢asto obavy, zda
dit¢ zvladne kolektiv, zda nebude izolované, zda se nezacne zhorSovat jeho chovani.
Postupné ale ziskavaji zkusenosti, které jim pomahaji vidét dité jinak, a to jako aktivniho
Clena spolecnosti, ktery se mlize ptfirozené rozvijet mezi vrstevniky. Integrace ditéte neni
linearni proces, ve kterém by se dité jen postupné zaclenovalo do kolektivu bez obtizi, je to
dlouhodoba cesta, ve které se stfidaji momenty uspéchu a pokroku s dny, kdy dité¢ mize mit
zpétnou reakci, kdy se neciti dobfe a nechce se zapojovat. Rana péce nepomaha jen ditéti,
ale také celé rodiné, protoZe zaclenéni ditéte do matetské Skoly ¢i jiného kolektivu vytvari
prostor pro rodice, aby si mohli zorganizovat sviij ¢as, vénovat se svym potifebam, piipadné
se zapojit do pracovniho procesu nebo jinych socialnich aktivit. Nékteré rodiny diky této
zmene ziskavaji vEtsi stabilitu, protoZe mohou 1épe sladit péci o dité s vlastnimi moZnostmi
a zavazky. Integrace ditéte tak neni jen o jeho zaclenéni do kolektivu, ale také o tom, jak

celd rodina ziskdva novy rezim, ktery jim umoziuje zit plnohodnotnéji.
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Tabulka ¢. 6 - Odbornost a flexibilita pracovniku rané péce

Kdédy: Vyznam vysvétlené sluzby,
poradenstvi béhem konzultace,
pravidelny kontakt, flexibilita,

odbornost pracovniki, empaticky

6. Téma — Odbornost a flexibilita

T e o pristup, nedostatek empatickych lidi

v okoli rodin, spoluprace s klicovym
poradcem, komplexni podpora

rodiny

Pracovnici rané péce maji vyznamnou roli v podpofte rodin, které se ocitaji v nové situaci po
zjisténi diagnézy ditéte nebo pifi hledani vhodnych forem podpory. Jejich odbornost,
schopnost flexibilné reagovat na individualni potieby rodin a dlouhodoba spoluprace jsou
aspekty, které respondenti nejvice ocenuji. Poradkyné rané péce nejen poskytuji cilené rady,
ale také pomahaji rodindm s praktickymi zaleZitostmi, jako je naptfiklad administrativa
spojena s davkami, vyhledavani terapii nebo kontaktovani dalSich odbornikti. Rodiny
prichézeji do rané péce s nejistotou, bez dostateénych informaci o tom, jak postupovat pti
zjisténi diagnozy ditéte. Praveé zde se ukazuje klicova role poradkyné, kterd poméha rodindm
se zorientovat v situaci a poskytuje jim odborné vedeni. Jedna z rodin (R1) popisuje svoji
zkuSenost s ranou péci takto: ,, My jsme nevédéli, kterda bije, chtéli jsme mit néjakou
diagnozu nebo aspoii néco védét o tom. Tak jsme zavolali, vy jste pFijely a vSechno jste
ndam vysvétlily. To nam dost pomohlo." Poradkyné, kromé& toho, Ze poméhaji s praktickymi
kroky, také pfinaSeji nové metody prace, které rodina dosud neznala. Jak potvrzuje dalsi
rodina (R5), odbornd znalost pracovnikli jim pomohla najit vhodné terapie a rozsifit
moznosti podpory ditéte: ,,Kolikrdat nam iekne, co bysme mohli, co my vithec nevime, jo,
Ze i ty terapie nam vlastné poradila pani 7 rané péce, takZe co by vSechno bylo vhodny a
ona to md vidycky vytistény." DalSim z klicovych faktort, které rodiny ocenuji, je schopnost
poradkyné prizpusobit se jejich aktualnim potiebam. Poradkyné nepracuji podle jednoho
univerzalniho modelu, ale hledaji cesty, které nejlépe odpovidaji situaci konkrétni rodiny.
Jedna z rodin (R1) popisuje, jak jim flexibilita pracovnice rané péfe umoznuje fesit aktualni
témata a posouvat se doptedu: ,,Hlavné udriujeme kontakt a ieSime témata, kterd jsou
aktudlni. “ Dalsi z respondent (R3) ocefiuji, ze poradkyné ptfindsi vzdy nové informace,

které jim pomahaji v kazdodenni péci o dité: ,, Ona vdycky prinese néjaky dalsi tip, ktery
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potiebujeme vyzkouset, nikdy to neni tak, ze bych si z toho nic neodnesla. I kdybychom si jen
povidaly, tak to pro mé ma strasné velky vyznam." Rana péCe neni ale jenom odborna sluzba.
Jeji velkou hodnotou je lidsky a empaticky pristup pracovniki, kteti nejen informuji, tak
také vytvareji bezpecny prostor pro sdileni a podporu. Jedna rodina (R1) vyzdvihuje, jak
dalezity je lidsky rozmér spoluprace: ,,NaSe pracovnice je strasné profesionalni, vi
vSechno, je hrozné empatickd, hodna, krdasné si sedla s rodinou i se synem. Myslim si, Ze
je to piesné pro nas.” Jak jsem jiz zmifovala, rodiny ¢asto nemaji ve svém okoli nikoho,
kdo by rozumél jejich situaci, proto je pro n¢ dulezité mit nékoho, kdo jim nejen poskytne
informace, ale také je vyslechne bez predsudkt. Jak uvadi dalsi rodina (R3): ,, Potiebujete
nékoho, kdo vi, nebo se umi o tom s vami aspoii bavit, protoZe to jako spousta lidi nevi.“
(R4): ,,Skoro nikdo, upiimné." Rodiny ocenuji i kontinuitu spoluprace s poradkyni rané¢
péce, ktera jim poskytuje dlouhodobou podporu. Tento vztah neni pouze o odbornych
informacich, ale predevS§im o stabilité, divefe a pocitu jistoty, Ze je zde nékdo, kdo jim
pomuze v tézkych chvilich. Rodina popisuje (R1): ,,My vétSinou piijdeme do styku jenom
s nasi poradkyni a s tou je to uplné nejlepsi na svété. Pomdahda se vsim. “ Tento dlouhodoby
vztah, zalozeny na empatii, flexibilit¢ a neustalé dostupnosti, rodindm postupné dodava
jistotu. Z hlediska hermeneutiky neni rana péce jen o odbornych znalostech a administrative,
ale pfedevsim o dlouhodobé podpote rodin v nelehké situaci. Kdyz rodic¢e zacinaji fesit péci
o dité s PAS, Casto se citi nejisti a sami. Pracovnici rané péce jim nepiedavaji pouze potiebné
informace, ale také jim pomahaji ziskat diivéru ve vlastni schopnosti. Tento vztah, zaloZzeny
na empatii a flexibilité, dit¢ a rodinné problémy postupné méni na vyzvy, které 1ze zvladnout.
Odbornost se projevuje nejen v peclivém vyfizovani dokument a hledéni terapii, ale
pfedevsim v tom, jak se pracovnici dokazou vcitit do konkrétni situace rodiny a nabidnout
podporu odpovidajici jejich aktualnim potiebam. Dlouhodobé spoluprace s poradkyni
pomaha rodindm citit se bezpecné a osvojit si nové strategie, jak celit kazdodennim obtiZim.
Rana péce tak neni jen sluzba, ale dilezity faktor, ktery posiluje rodicovskou sebedivéru,

kompetentnost a pomaha budovat stabilni prostiedi pro dit¢.
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5.1 Shrnuti

Vyzkum se zaméfil na to, jak socialni sluzba rané péce ovliviiuje kazdodenni zivot rodin s
détmi s poruchou autistického spektra (PAS). Na zakladé rozhovori se ukdzalo nékolik
klicovych zptsobt, jak rand péce méni situaci rodin a pomaha jim zvladat vyzvy spojené s
péci o dit¢ s PAS.

Jednim ze zdsadnich dopadu rané péce je posilovani rodi¢ovskych kompetenci. Jak uvadi
Matéjcek (1986), rodice déti s PAS potiebuji nejen odborné vedeni, ale také pfijeti,
pochopeni a citovou podporu. Vyzkum ukazuje, Ze rodice diky rané péci ziskali vétsi jistotu
ve vychovnych postupech, lépe rozuméli potfebam ditéte a dokazali efektivnéji zvladat
kazdodenni situace. Praktickd podpora pfi nastavovani denniho rezimu ditéte jim pomaha
organizovat ¢as a zajiStovat stabilni prostfedi pro jeho rozvo;j.

Dalsi vyznamny dopad sluzby se projevil v podpofe socidlniho zalenéni ditéte. Jak
potvrzuje Thorova (2016), déti s PAS obvykle nevstupuji do kolektivu spontanné, jejich
adaptace vyzaduje cilenou podporu ze strany rodict i odbornikti. Vysledky vyzkumu
ukazuji, ze rana péce zde sehrava klicovou roli nejen jako informacni zdroj pro rodice pfi
vybéru vzdélavaciho zafizeni, ale i jako aktivni pomoc pfi komunikaci s pedagogy a
zavadéni adaptacnich strategii. Podobné Dundon (2021) zdiraziiuje vyznam sluzby pfi
prevenci socialni izolace rodin déti s PAS, coZ se v rozhovorech respondentl jednoznacné
potvrdilo.

Vyznamnou roli hraje také psychosocidlni podpora, kterd pomahd rodindam v emocné
naro¢ném obdobi adaptace na diagndzu ditéte. Jak uvadi Hradilkova a kol. (2018), rané péce
se nezamétuje pouze na dité, ale plisobi jako komplexni sluzba, kterd podporuje rodinu jako
celek. V tomto ohledu hrala velkou roli moznost sdileni zkuSenosti s ostatnimi rodici, ale i
individualni konzultace s odborniky. Rodiny ocenovaly seminare, vikendové pobyty a
komunitni aktivity, které jim poskytly bezpe¢ny prostor pro vzajemné sdileni.

V oblasti administrativni podpory byla sluzba rané péce hodnocena jako zasadni a prakticky
velmi pfinosna. Zejména rodice, ktefi se dosud neorientovali v systému socidlni podpory,
ocetiovali pomoc poradkyn pii vyfizovani davek, doprovodu na tufady ¢i podavani
dokumentace vii€i institucim. LukeSova et al. (2022) uvadéji, ze systém socidlnich sluzeb
muZe byt pro mnoho rodin pfili§ slozity a bez odborného vedeni t€zko uchopitelny, a to se
vyzkumem potvrdilo.

Limity vyzkumu spoc¢ivaji v malém vzorku respondent, ale to je u kvalitativniho vyzkumu

bézné. Vybér rodin odpovidal metodologickému ramci interpretativni fenomenologické
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analyzy (IPA), ktera se zaméiuje na hlubsi porozumeéni subjektivnim zkuSenostem namisto
statistické reprezentativnosti. (Smith et al., 2009, cit. dle Kostinkova a Cermak, 2013)
Presto je tieba reflektovat, Ze vysledky nelze automaticky zobecnit na Sir$i populaci rodict
déti s PAS, protoze vyzkum pracoval s homogennim souborem rodin, které vyuzivaji
konkrétni sluzbu rané péce.

Dalsi vyzkum by se mohl zaméfit na dlouhodoby dopad sluzby na adaptaci rodin v riznych
fazich jejich zivota s ditétem s PAS. Zajimavé by bylo sledovat, jak se potfeby rodin méni v
Case a jak efektivné rand pécCe reaguje na nové vyzvy, naptiklad pfi prechodu ditéte na skolni
dochazku. Rana péce tedy neni pouze odbornou podporou zaméienou na dité, ale predstavuje
komplexni systém, ktery posiluje stabilitu celé rodiny v emoc¢ni, praktické i organizacni

roviné.

5.2 Doporudeni pro praxi

Na zaklad¢ vyzkumu lze navrhnout n€kolik opatieni, kterd mohou zlepsit sluzbu rané péce

tak, aby co nejlépe odpovidala potfebam rodin s détmi s PAS.

1. Podpora individualniho pristupu

Kazda rodina prochézi jinym procesem adaptace na diagnézu, proto je dilezité zachovat
flexibilitu v poskytovani podpory. Pracovnici rané péce by méli mit dostatek prostoru na to,
aby mohli reagovat na specifické potieby kazdé rodiny. Tento pfistup se ukéazal jako klicovy

faktor spokojenosti rodicu.

2. Rozsireni komunitnich aktivit

Rodiny ocenily moznost setkavat se s ostatnimi rodi€i, sdilet zkuSenosti a diskutovat o
vyzvéch, které vychova ditéte s PAS pfinasi. Je vhodné rozsifit nabidku tematickych setkani,
workshopli nebo podplrnych skupin, které pomadhaji zmirnit pocit izolace a posilit

rodicovské kompetence.

3. Prehledné informac¢ni materialy pro nové rodiny

Po sdéleni diagnozy rodiny Casto nevédi, na koho se obratit. Vhodnym feSenim by bylo
vytvoreni prehledné brozury, webové stranky nebo e-mailového pritvodce, kde by rodice

nasli kontakty na odborniky, moznosti podpory a praktické rady. Tento krok mohou
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garantovat poskytovatelé rané péce ¢i odborné platformy pod zastitou MPSV nebo krajskych

uradu.

4. LepSi moZnosti sdileni zpétné vazby od rodin

Rodiny by mély mit prostor vyjadfit své zkusenosti, navrhy nebo ptfipominky k fungovani
sluzby. Vedle formalnich stiznosti je vhodné vytvofit jednodussi zptisoby, jako anonymni

dotazniky nebo pravidelna setkani s klienty, kde mohou rodice otevien¢ sdilet své potieby.

V praxi uz existuji nékteré zpusoby, jak rodiny mohou sdilet své nazory, napiiklad
vikendové pobyty s pracovniky sluzby nebo dotazniky, které rodiny vypliuji na zac¢atku, v
prabéhu i na konci vyuzivani rané péce. Je dulezité tyto moznosti zachovat a dal rozvijet,

aby zpétna vazba rodi¢li mohla aktivné prispivat ke zlepSeni sluzby.
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ZAVER

Tato prace se vénovala vyznamu rané péce pro rodiny s détmi s poruchou autistického
spektra (PAS). Vysledky kvalitativniho vyzkumu ukazaly, ze rana péce predstavuje nejen
odbornou podporu zamétenou na dité, ale také dilezity prvek stabilizace celého rodinného
systému. Rodi¢e vnimali sluzbu jako nepostradatelny zdroj informaci, emocni podpory i
praktické pomoci, ktery jim poméha zvladat narocné kazdodenni situace.

Rodiny ocenily Sirokou Skalu ¢innosti, které rana péce nabizi. Kazda z nich povazovala za
zkuSenosti s ostatnimi rodinami a psychosocialni podporu, jiné upfednostiiovaly zaptjCovani
pomucek, odborné konzultace ¢i praktické rady tykajici se nastaveni denniho rezimu ditéte.
Tato riznorodost potvrzuje, ze zékladni Cinnosti rané péce definované v §54 zakona C.
108/2006 Sb. odpovidaji skutecnym potfebam rodin a jsou vnimany jako vyznamna pomoc.
Vyznamnou roli hraje rana péce také pii socidlnim zaclenéni ditéte do kolektivu. Proces
adaptace na skolni prostiedi je pro rodiny €asto velmi naroc¢ny, a prave rana péce jim pomaha
se v této oblasti orientovat, poskytuje poradenstvi, pomaha pii komunikaci se Skolou a nabizi
konkrétni ndstroje usnadiiujici ptfechod ditéte na nové misto. Rodice ocenovali nejen
informace, ale také praktickou podporu, jako je doprovod na schiizky do vzdé¢lavacich
zatizeni nebo doporuceni vizudlnich strategii pro usnadnéni adaptace.

Vyzkum potvrdil, Ze rand péce vyznamné ptispiva k posilovani rodi¢ovskych kompetenci.
Mnozi rodice diky sluzbé ziskali jasn&j$i predstavu o vyvoji svého ditéte, ale také konkrétni
doporuceni, kterd jim pomahaji zvladat bézné situace s vétSim klidem a jistotou. Podpora
pracovnikl sluzby rané péce tak neovlivituje jen samotné dité, ale zasahuje do celého
rodinného Zivota, ¢imZ pomaha rodi¢iim lépe se vypotadat s vyzvami spojenymi s vychovou
ditéte s PAS.

Nebyla identifikovana vyraznd kategorie piekdzek pii vyuZivani sluzby rané péce, coz
naznacuje, ze rodiny jsou se sluZbou obecné spokojené. Pouze jedna rodina zminila moZnost
rozSifeni nabidky komunitnich aktivit, ale uvedla, Ze jde o individuélni potiebu, kterd nemusi
byt relevantni pro vétSinu klientil sluzby. Celkové lze absenci kritiky chépat jako potvrzeni
dobte nastavené komunikace mezi rodinami a pracovniky rané péce.

Rodiny také vnimaly ranou péci jako duleZitou pomoc pii orientaci v administrativnich
procesech a uplatnovani prav ditéte. Odborné vedeni jim umoznilo 1épe se zorientovat v

systému socialnich davek, Skolskych sluzeb a dalSich podpor, které by jinak nebyly pro
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nekteré rodiny snadno dostupné. Pracovnici sluzby zde funguji jako privodci, ktefi rodinam
pomahaji zvladnout ¢asto komplikovanou administrativu.

Na zaklad¢ vyzkumnych zjisténi 1ze formulovat nékolik doporuceni pro praxi, kterd by
mohla pfispét ke zkvalitnéni sluzeb rané péce. Patii mezi né zachovani individuédlniho
pristupu k rodinam, rozsifeni komunitnich a vzdé€lavacich aktivit, vytvotfeni piehlednych
informacnich materialii pro rodice ihned po sdéleni diagndzy a zlepSeni moznosti zpétné
vazby. Tyto kroky mohou pfispét k vétsi dostupnosti sluzby a lepSimu propojeni mezi jejimi
poskytovateli a rodinami, které ji vyuzivaji.

Celkové se potvrzuje, ze rana péce ma zasadni vyznam nejen pro dit€¢ s PAS, ale pro celou
jeho rodinu. Nejde pouze o odbornou podporu, ale o komplexni systém pomoci, ktery
rodinam umoznuje zvladat praktické vyzvy i emocni aspekty rodiovstvi. Klicovymi
faktory, které ptispivaji k jeji uspésnosti, jsou empatie pracovniki, flexibilita v poskytovani
podpory a schopnost reagovat na individualni potfeby rodin. Také ptispiva k SirSi inkluzi a

zvySovani kvality Zivota déti s PAS v ramci spole¢nosti
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PRILOHA P I: INFORMOVANY SOUHLAS

Informovany souhlas s pouzitim vyzkumného polostrukturovaného rozhovoru

zaznamenaného pro ucely bakalaiské prace s ndzvem

Vyznam socialni sluzby rané péce pro rodiny déti s poruchami

autistického spektra

Tento vyzkum probiha v rdmci bakalatské prace realizované na Univerzit€é Tomase Bati ve
Zling, Fakulté humanitnich studii, obor Socialni pedagogika. Autorkou této prace je Vanesa
Kuzmova. Cilem vyzkumu je ziskat hlubsi porozuméni zkusenostem rodin déti s poruchami
autistického spektra se socialni sluzbou rané péce, jak je definovana v § 54 zakona ¢.
108/2006 Sb. a § 19 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb., a pochopit jeji piinosy i vyzvy.

Vase ucast na tomto vyzkumu je zcela dobrovolna. Rozhovor bude probihat formou
polostrukturovaného rozhovoru, ktery bude nahravan na mobilni zafizeni a nasledné piepsan
do textové podoby. Zaznam bude anonymizovan a vyuzit vyhradné pro ucely této bakalaiské
prace. Po dokonceni prace budou hlasové nahrdvky odstranény. Béhem rozhovoru mate
pravo kdykoli pozéadat o jeho ptferuSeni nebo ukonceni bez nutnosti udani divodu. Material
bude analyzovan v anonymni podobé a v Zadném piipadé nebudou uchovavany zadné
identifikacni udaje respondentt. Vase odpovédi budou anonymizovany a chranény v souladu
s etickymi zasadami vyzkumu.

Dé&kuji Vam za ochotu podélit se o své zkuSenosti. Svym podpisem potvrzujete sviij souhlas
s poskytnutim vyzkumného materidlu ve form¢ audio nahravky rozhovoru pro potieby

tohoto vyzkumného projektu.

Datum rozhovoru:

Jméno vyzkumnice:

Podpis vyzkumnice:

Jméno respondenta:

Podpis respondenta:




PRILOHA P II: OTAZKY K POLOSTRUKTUROVANEMU
ROZHOVORU

1. Uvodni otazky:
,2Mizete ndm kratce popsat svou rodinu a dit€¢ s PAS, se kterym sluzbu
vyuzivate?*
- ,,Jaké bylo vase prvotni ocekavani, kdyz jste zacali vyuzivat sluzbu rané péce? —
Jakou podporu jste ocekavali?

2. Vzdélavaci podpora:
»Jakou vnimate potiebu podpory pii aktivizaci vaseho ditéte?
,Muzete popsat konkrétni situaci, kdy vam nékterd z aktivit rané pée pomohla
ve vzdélavani (rozvoji) vaseho ditéte?*

3. Zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim:
,Jakou podporu rané péce jste ziskali pii zacleniovani ditéte do SirSiho prostiedi
(napt. Skolky, komunitni aktivity)?*
- ,Jaké to pro vés bylo, kdyzZ se vaSe dité zapojilo do néjaké socidlni aktivity —jaké
jste méli pocity, obavy, nebo naopak pozitivni zkuSenosti?*

4. Socialni terapeutické aktivity:

- Jakou zkuSenost mate s psychosocidlni oporou pfedev§im prostiednictvim
naslouchani, sdilenim zkuSenosti, organizovanim setkavéani a pobytovych kurzii
pro rodiny?*

,Jak se tyto jednotlivé aktivity promitly do vaseho rodinného Zivota?*

5. Pomoc pri obstaravani osobnich zaleZitosti:
»Jak jste vnimali podporu rané péce pii vyfizovani administrativnich nebo
pravnich zalezitosti tykajicich se péce o dité (napft. ptispévky, poradenstvi)?*

6. Celkové zhodnoceni sluzby:
,Jak byste popsali, co pro vas rana péce znamend v kazdodennim zZivot&?*
,,Kdybyste mohli na sluzbé& rané péce néco zmenit nebo vylepsit, co by to bylo?*

Dopliikové otazky:

,Jak Casto jste v kontaktu s pracovniky rané péce a jak tento kontakt probih4?*
,,Jaké mate zkuSenosti s odbornosti pracovniki rané péce? Citili jste se dostatecné
podpofeni a informovani?*

,Jak byste popsali vasi celkovou spolupraci s pracovniky rané péce?*



PRILOHA P III: UKAZKA ROZHOVORU

1. Rodina (R1 a R2)—-25.2.2025

Mohli byste kratce popsat svou rodinu a dité s PAS?

R1: ,)No, takze my jsme rodina H. J4 jsem maminka. R2: ,,J4 jsem tatinek. R1:“Je mi 30.
Kolik je tob¢, milacku?“ R2: ,,32 ne? Bude mi 33*. R1: ,,Mame syna, tomu je asi tak 3 a ptl.
Narodil se v fijnu. Zhruba tak v jednom roce, do kdy se normalné vyvijel, tak jsme si zacali
vSimat, ze se néco déje, Ze moznd neni Upln¢ jako ostatni déti. A doma jsme se o tom zacali
bavit a pak jsme to zacali fesit i s odborniky.*

Kdyz prisla prvotni diagnéza, jak jste se citili? Bylo pro vas tézké smirit se s tim?

R2: ,,No my jsme to tak trochu tusili, jako. R1: ,,No my jsme to spi§ védéli.“ R2: ,,Nebo
vedéli, to uz bylo spis jako jenom takovy protrhnuty pocasi.*

TakZe vy jste navstivili odborniky s tim, Ze si myslite, Ze ma vas syn PAS? Chtéli jste
to pouze potvrdit?

R2:,Jo0jo.“ R1: ,,N6 myslim Ze byli jsme $patni nez pfijel autobus na zastavku, takze trvalo
to tteba 7 minut.“ R2: ,,No.“ R1: ,,Kdyz jsme si tak jako fikali jakoze... R2: ,tak je to jak to
je,“ R1: ,je to jak to je, no. A pak uz vlastn¢ ani nebyl ¢as a a pak uz vlastné jsme to ani
nikdy nefesili jako téma. Moznd, pak jsme se to snazili vysvétlit jakoby babickam,
prababickam j4 jsem jim vytiskla papiry, ty jsem vlastn€ méla od vas, od rany péce, a moje
mamka a moje babicka to perfektné pobraly a...R2: ,,Moji rodi¢e to nepobrali jesté¢ do
ted’.”“... ano, a zacCaly to tak brat a uz to prosté jakoze neni viibec celkové né&jaky téma a
manzelovi rodice ti to nechapou protoze jsou ze Slovenska. R2: ,No spi§ si myslim, Ze to
jako nechcou.” ... jsou moc staii a jejich generace a jejich zivotni styl jesté jakoby nezvladl
pobrat, ze psychicky nemoce existujou a jsou vlastn¢ jako nemoce.*

Bylo to tedy pro vas tézké, oznamit to svému nejbliz§imu okoli jako je rodina a pratelé?
R1:,N¢, my jsme otevieni v rodin€ myslim si Ze Gpln¢ vSemu.” R2: ,.Jo.* Jo, i okoli? R2:
,Ur¢ite.” R1: ,,No my jsme to okoli néjak moc nesdélovali. Jo, Ze jako neni to néjaka tajna
informace, ale Ze bysme se tim n¢kde vychloubali to se jako ned&je. Takze to vi fakt jakoze
jen ten nejbliz§i okruh. Ono to mozna jako lidi vijou, ale jako lidi s kteryma se nebavime,
tak jsou nam asi jedno, ze to vijou.*

Jaké bylo vaSe prvotni o¢ekavani, kdyZ jste zacali vyuZivat sluZbu rané péce? — Jakou
podporu jste ocekavali?

R1:,,No my jsme vlastné viibec neveédéli co to je, Ze jo ani jakoze néco takovyho existuje*

R2: ,, My jsme c¢ekali, Ze to bude jako socidlka, ze zacatku.” R1: ,,N6 nam to vlastné fekla ta



nase, nebo teda synova doktorka jakoze ptimo détska 1ékarka, ze nevi co nam jakoby fict,
takze jestli chceme, Ze ndm muze poradit tady tu ranou péci. No a my jsme nevédéeli ktera
bije Ze jo, a chtéli jsme mit néjakou diagndézu nebo néco védét o tom, tak jsme vam vlastné
zavolali, vy jste pfijeli a vSechno jste nam vlastné vysvétlili. Coz ndm dost pomohlo.* Takze
informace o rané péci vam dala pediatricka, vy jste o sluzbé nevédéli? R1: ,Jojo.“
Nevédéli jste tedy, jak sluzba probiha? R1: ,Ne.“ R2: , Ne.”

Jakou vnimate potiebu podpory pri aktivizaci vaseho ditéte?

R2: ,,Jako néjaky poznatky z toho a jako si myslim Ze to celkem pomohlo, jak jste sem piisli
a ukazali nam co a jak.*“ R1: ,,Tak jako krom toho, ze ndm cela ta péce jakoby fekla vSechny
ty doktory a vSechny ty odborniky, ktefi nas vlastn¢ dostali az sem, Ze mame tu pfesnou
diagnézu, vSechno obchozeny, ted se fesi ta Skolka, coz jste ndm zase pfedevsim pomohli,
tak si myslim, Ze to, Ze je to dobry i pro mé& i pro malyho, Ze je tady n¢kdo, Ze ptijde nékdo
kdo jakoby rozumi tomu a vi jakoby o ¢em se tady bavime a to Ze pfinesete n¢jaky aktivity
pro syna je jesté pro takova tieSnicka navic a ja vétsSinou kdyz néco donesete a syna to zaujme
nebo vidim, Ze by ho to bavilo, tak mu to hned objedndm a koupim.*

MuizZete tedy popsat konkrétni situaci, kdy vam néktera z aktivit rané péce pomohla ve
vzdélavani (rozvoji) vaseho ditéte?

R1:,,No jako hned na zacatku nam pomohlo to Ze jste ndm fekli koho mame piesné obvolat
a to jsem jeste ten den udélala a to nas vlastné dovedlo k ty diagnéze. A myslim, ze synovi
pomohl i ten vikendovej pobyt, Ze tam byli jakoZe ostatni déti a on moc nebejva mezi détma
zZe jo, takze tak.*

Bylo to i pro vas uzite¢ny, ten vikendovy pobyt, jako pro rodice?

R1: ,,No tak ja jsem si odpocla dost.” R2: ,Jo.” To je taky dilezity. R1: ,,Jo, aj tam byli i
néjaky novy lidi, coZ mi moc jako nepfijmame do naSeho kruhu. J6 a bylo to tam hezky
misto, a dobfe jsme se najedli a byla to pohoda.*

Jakou podporu rané péce jste ziskali pri zaclefiovani ditéte do SirSiho prostiedi?
R1:,,No jesté Zadnou, ted’ to spolu feSime a ted’ jedeme patyho na to SPC, cozZ jste nam taky
poradila vy a uvidime, kdyz ndm doporuci Ze teda mame zkusit tu Skolku, tak bysme zkusili
od zafi aby chodil na jedno nebo dvé odpoledne na tfi hodiny.*

MuzZete brat i jako zaclefiovani do SirSiho prostiredi i vikendovy pobyt?

R2: ,,As1j0.“ R1: ,,Asi jsme tam vlastné zjistili, Ze, protoze my kdyz jsme diiv chodivali na
htist€ nebo kamkoli kde jsou déti, tak syn tam nechtél s néma bejt nebo ho nezajimaly viibec
a tohle bylo vlastné poprvy, kdy byl s néjakyma détma, bylo to jakoby z jeho strany i z ty

druhy strany jakoby néjak v klidu a vidéli jsme, ze by to mozna zvladl, takze vlastné mozna



to byl i ten impulz proc¢ tu skolku zacit viibec fesit, 1 kdyz ja jsem si do ty doby myslela, ze
je malej, ja nevim, uvidime co ndm feknou na tom SPC. R2: ,No jako s détmi si tam hral
hezky, Ze jo, hnedka tam Sel s nima a hral si.“ R1: ,,Jojo, ani se jich nebal.“ R2: ,,Viibec nés
nepotiteboval.“ R1: ,,A ani nezufil.*

Jaké jste z toho méli pocity, obavy nebo naopak pozitivni zkuSenosti?

R1: ,No ja jsem koukala jak puk. Jo bylo to jako hodn¢ dobry no. Necekali jsme to, si
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myslim, ze by do toho jako takhle Sel po hlavé.“ A byli tam z toho néjaké obavy, celkové
z toho pobytu a jak bude reagovat? R1:,,J6 tak to urcité jsme se bali, jestli tam viibec bude
chtit bejt s détma a takhle, pak taky jestli ty déti, aby ho ne to, no n&jak...“ R2: , Spis§ jak
bude reagovat na konflikty s téma déckama, hracky. Jestli nebude agresivni, to nebyl viibec.*
R1:,,Agresivni jako doma, ale nebyl na ty déti, byl hodnej* R2: ,Neskrabal a nekousal.“ R1:
,»J0j0.“ TakZe vam v tomhle tfeba rana péce pomohla, Ze jste mohli jet na vikendovy
pobyt a tam jste vidéli jeho reakci, a tim jste se rozhodli pro za¢lenéni do MS? R2:
,»J0j0jo.“ R1: ,.Jo, Ze zkusime tu Skolku, pfesn¢ tak.*

Jakou zkuSenost mate s psychosocidlni oporou predev§sim prostiednictvim
naslouchani, sdilenim zkuSenosti, organizovanim setkavani a pobytovych kurzi pro
rodiny?

R2: ,,Mn¢ se naptiklad 1ibil ten kurz prvni pomoci, jak jsme byli.“ TakZe prednasky jsou
pro vas podnétny? R2: , Jasny, to byla jakoze dost pro m¢, ten kurz prvni pomoci. Hlavné
pro manZelku, ona o tem nevi nic, ze? R1: ,,Ano.“ R1: ,,Mné se to libilo, kdyZ budu v praci,
nahle se néco stane tak vi asponi co ma jak co, ze.“ I kviili malymu, Ze, pomoc tomu ditéti.
R2: ,Jasné, jo.”“ TakZe pro vas jsou prednasky poradané ranou péci podnétné? R2:
»Aspoil je to k néemu, neni to od néceho k ni¢emu, Ze jo. Je to dobry.*

Jak se tyto jednotlivé aktivity promitly do vaseho rodinného Zivota?

R1: ,J4 jsem si zamilovala nas$i pracovnici mozna tak. Né, tak zvykli jsme si mame aspon
n¢jaky zase rezim, tady v tom. A syn to ma rad, Ze jo, kdyZ pfijedete a dovezete zase néco
novyho, tak to, to si myslim, Ze je fajn pro nas a hlavné udrzujeme ten kontakt a feSime
hlavné ty témata, ktery jsou zrovna jako aktualni. Coz teda u nas je ted’ nejvic ta Skolka nebo
ten dal$i pobyt na kterej bysme chtéli hodné, hodné&, hodné, hodné jet a ted’ ja pijdu na tu
to je fajn.*

Jak jste vnimali podporu rané péce pri vyrizovani administrativnich nebo pravnich

zalezitosti tykajicich se péce o dité?



R1:,No tak to nam pomohlo tpln¢ nejvic ze vSeho vlastné, to je na tom to cely mozn4, jako
co se jako téch hodn¢ dulezitych véci tyce, tak na tom to cely stoji, ze vlastné hned ten prvni
den, ze jo, co nam nadiktovali jste, tak to ndm dalo tu diagnézu a vSechny ty informace
ohledné ptispévkul a vSech davek a ty karticky ZTP a vSeho tady toho, to nam pomohlo uplné
ze jako nejvic, Ze jo. Tak ted’ jsem na tom ptispévku na péci Ze jo, kdyz mi kon¢i matetska
a to ze jste tam $la jednou i s nama, tak to mi hafo pomohlo, protoze jste mi pohlidala syna,
protoze jinak jakoby nemam to hlidani a Ze aspon vime, kde to vSechno je, jak se to vSechno
zafizuj a jo je to dobry, je to moc dobry tady v tom. Mozna je to uplné¢ to v tomhle to
rané péce byste si takové zaleZitosti nevyresili? Nevédéli byste o téchto moZnostech?
R1: ,,No nevédéli bysme to viibec! Viibec byste to nevédéli? No neveédéli bysme to vibec,
jé& jsem piisla k jeho détsky doktorce a fekla jsem, Ze mam podezieni, ze jako neni Uplné
v chillu (,,¢ilu*), a ona mi fekla: ,,hm, tak nic,” jakoze nic, ona m¢ nikam neposlala, oni mi
nefekla ani pul slova, ona na mé -jakoze jo, tak jo, tak ja nevim...R2: tak si né&jak
poradte...R1: tak si néjak porad'te, jestli vam miizu fict, tak zkuste tady tu ranou péci, oni
to délaj, a to bylo vlastn¢ vSechno.* TakZe bez spoluprace s RP by se vam to nedostalo?
R1:,Jojo.

Jak byste popsali, co pro vas rana péce znamena v kaZzdodennim Zivoté?

R1: ,No tak v kazdodennim zivot¢, no tak krom toho, Ze jsme se ptes vas dostali jakoby
k tém davkam a penéziim, coz jako pouzivame kazdy den, tak Gpln& néjak v kazdodennim
Zivoté nevim, no tak mozna néjaky aktivity, hra¢ky co nam donesla nase pracovnice, tak ty
tady syn ma, hraje si s néma, tu logopedku kterou jste nam vlastné, ke ktery jsme méli tu
hodinu u vas, tak ta ndm doporucila rlizny ty vitaminky, co syn ji jako....je pravda Ze od té
doby se perfektné€ rozmluvil, ale jako jestli to bylo zrovna tim...mlzZe to tak bejt no. A jinak
nevim no, n&jakej ten reZim Ze teda jednou za mésic nékdo piijde jako a trochu tomu rozumi
a fekneme si co a jak, no a ted asi...“ A mate v tom kaZzdodennim Zivoté od rané péce
tfeba nahled na to, jak pristupovat k tomu ditéti, jak ho tieba rozvijet? Jestli vim rana
péce prinesla néco do toho vaseho kaZzdodenniho Zivota? R2: , My to spiS bereme jak to
ptijde, tak to prosté, to chytneme za pacesy, protoze to je kazdy den n€co novyho s tim
klukem, ze jo.“ Chapu, spiS$ jsem to jeSté myslela tak, kdyZ vaim poradkyné ukaze, jak
tieba s ditétem pracovat, jestli to vam tieba v tom kaZdodennim Zivoté pomuze? R1:
,»Vyzkousime uplné vSechno, jakoze vSechno co ndm poradite vy i jako né&jaky kdokoliv

néjaci odbornici nebo néjaky lidi, kteti s tim maji néjakou zkusenost, ale ten malej je hodné



individudl, ze si myslim, Ze my si tak néjak na vSechno musime s nim pfijit sami a aby to
vyhovovalo jako jemu i mné a vSem.*

Kdybyste mohli na sluzbé rané péce néco zménit nebo vylepsit, co by to bylo?
R1:,,Jabych dala abyste méli vic krouzkt, néjaky krouzek a vic aktivit pro ty rodiny a n¢jaky
ty setkani Castéjc, ale dobfe chapu, Ze ostatni rodi¢e mozna do toho nejsou zapaleni jak my.
Jak tikd manzel, n¢jaky klidné ty prednasky...R2: ,Nebo jak jsme si opikali ty Spekacky, to
bylo dobry, to byla parada.“ R1: ,,Jojo piesné tak. A tady ty aktivity pro ty rodiny, kde se
jako schazime nebo kdyz néco se déje u vas, tak to je pro nas uplné jakoze supr.*

Jak ¢asto jste v kontaktu s pracovniky rané péce a jak tento kontakt probiha?

R1: ,Kdyz n&co potiebuju, tak se ozvu. A jak &asto jste v kontaktu? R1: , Casto.“ A to
znamena jednou do mésice nebo...? R1: ,Spi§ tak jednou do tydne. Kdykoliv my
potfebujeme néco vyiesit, tak se ozvu.“ A jak probiha néjaka konzultace? RI:
,Emailem?* Myslim tu pfimou konzultaci. R1: ,,No n¢kdo pfijede a jsme tady hodinu,
hodinu a ptl, feSime véci ohledné syna a rané péce a jeho diagnozy, a jak postupovat dal a
né&jaky aktivity pro syna samoziejmé a urcity véci pro rodice.*

Jaké mate zkuSenosti s odbornosti pracovnikii rané péce? Citili jste se dostatecné
podporeni a informovani?

R1:,Nase pracovnice je strasn¢ profesiondlni, ta vi v§echno a je hrozn¢ empaticka, je hodna
a upln¢ si krasn¢ sedla s rodinou i se synem. Myslim si, Ze to je pfesné pro nas. TakzZe jste
se citili dostate¢né podporeni? R1: ,,Perfektné podpofeni.*

Jak byste popsali celkovou spolupraci s pracovniky rané péce?

R1:,,No tak my vétSinou pfijdeme do styku jenom s nasi pracovnici a s tou teda to je uplné
nejlepsi na svété. Ta nam opravdu perfektné poméha se synem, je to fakt super. A kdyz
popiSete tu spolupraci, s ¢im vam napriklad pomaha? R1: ,,Poméha se v§im co se tyka
teda téch papirovani, davek, cely ty diagndzy i néjakejech aktivit, co jak zlepsit, doprovodila
nds na ty urady, informuje nas o kazdy aktivité ty rany péce, je s nama v kontaktu kdyz néco
potiebujeme, ted’ s nama tesi tu Skolku anebo ty Skolky a to SPC, v§echno.*

Co pro vas rana péce znamena?

R1: ,No asi takovou poradnu, takovy poradni hlas, celkovou podporu. Je to takova jako
velmi pfijemna sluzba navic, pro nas. TakZe byste ji tfeba i doporucili? R1: ,,Doporucili

bychom ji 100 % vSem.*
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