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1. Autizmus

Autizmus je neuro-vyvinova porucha, ktora je charakterizovana deficitmi v socialnej
komunikacii a repetitivnym, stereotypnym spravanim. U vicSiny deti st symptomy autizmu
pritomné uz pred 3. rokom zivota. Poruchy autistického spektra (PAS) su SirSim konceptom
autizmu. Ich incidencia a prevalencia na Slovensku nie je znama. Diagnostika PAS nie je l'ahka
pre vysoku variabilitu prejavov. Podstatna je v€asna interdisciplinarna spolupraca viacerych
medicinskych Specialistov — pediatra, odbornika na metabolické ochorenia, neurologa,
genetika, psychologa, detského psychiatra a lieGebného pedagdga. VEasna diagnostika
umoznuje vcasnu intervenciu, ktorou ako jedinou vieme ovplyvnit' dlhodoblii prognozu
jedincov s PAS. Délezita je rola pediatra, ktorého ulohou je skora identifikacia odchylok vyvinu
Vv oblasti poznavacej, motorickej, komunikac¢nej a socialnej oblasti a v oblasti regulacie emocii
a spravania. Podstatna je znalost’ a citlivost’ na symptomy pri moznej priamej identifikacii

autizmu.

2. Priciny autizmu

Autizmus ¢loveka sprevadza pocas celého jeho zZivota. Konkrétne pric¢iny a jeho prevalencia
doteraz neboli celkom objasnené. Rozne studie poukazujii na multifaktorové pric¢iny. Etiologia
je dana hlavne vplyvom genetickych a pridruZzenych organickych naruSeni vo vyvine a
organizacii mozgu.

Za klI'icovu patologiu sa moZe povazovat neschopnost’ nadvédzovat vztahy beznym
sposobom. Délezity je vSak fakt, Ze tato neschopnost’ je vrodena, nejde o akysi nadobudnuty
nezaujem o vztahy.

Zvysujuci sa vyskyt autizmu sa moZe pripisat’ genetickym mutéacidm, bud’ zdedenym alebo
nanovo vytvorenym. Negativne vSak ovplyviiuji vyvin centrdlneho nervového systému. Je
mozn¢é predpokladat, Ze spiisStaCom vyvinovych portich su kombinacie G¢inkov nepriaznivych
génov s rizikovymi faktormi prostredia. Pri predpoklade, ze s PAS sa diet’a narodi, nepriaznivé
faktory prostredia musia pdsobit’ najneskor pocas prenatalneho Zivota.

Mala cast’ deti s PAS, tvori ju asi 10 — 20 %, je tato porucha podmienend zndmymi
genetickymi, neurovyvinovymi alebo inymi ochoreniami. Medzi tieto ochorenia mézu patrit’
tuber6zna skleroza, syndrom fragilného chromozomu X alebo Rettov syndrom, a pod. Ak ma
dieta niektoré ztychto uvedenych ochoreni, sucastou klinického prejavu moézu byt aj

symptomy PAS.
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Napriek tomu, ze pri¢ina PAS nie je zndma, v niektorych Studiach sa zistilo, ze mozog
jedinca s PAS sa vyvija odliSnym spdsobom ako u tzv. ,,neurotypickej* populacie. Hlavicka
dietat’a rastie rychlejSie u niektorych deti s autizmom v ranom detstve. Prave preto sa v klinike
modzeme stretnut’ S nalezmi va¢sieho obvodu hlavicky u Casti deti s PAS v ranom detstve. Nie
je to v8ak podmienka vyskytu u vSetkych deti s PAS. ZvySeny vyskyt autizmu sa moze spajat’
aj s vyssim vekom rodicov diet’at’a, viac otcov.

Dalej to modze byt u tehotnej Zeny spojenie s niektorymi toxinmi, teratogénmi
a perinatalnymi infekciami. Pritomné st aj iné faktory (vyziva matky, infekcie pocas gravidity
a nezrelost’ plodu pri narodeni). U tychto deti je potrebné sledovat’ vyvin dietata so zvySenou
pozornostou.

Iné teodrie poukazuju na dosledok pdsobenia rodiCovskych postojov. Podstatna je povaha
asposob vychovy dietata. Autizmus bol vnimany ako emocionalna porucha bez
neurologického zdkladu. Rodicia su v tomto pripade oznaceni ako tvrdi, Gspe$ni, chladni
asebecki. Ztoho vyplyva, Ze autizmus sa vnima ako vysledok dlhodobého procesu
emociondlne chladného pdésobenia rodi¢ov na deti.

Pretoze ide 0 spektrum poruch, ktoré je znacne heterogénne, nie st priiny autizmu

jednoznacné.

3. Priznaky

U jedincov s poruchami autistického spektra sa stretdivame s réznorodou a rozsiahlou
symptomatikou. Symptomatika autizmu je rozmanita a je nemozné najst’ dvoch rovnakych
jedincov. Jednotlivé priznaky mézu byt’ odlisné u kazdého jedinca, rovnako sa mozu lisit’ aj v
intenzite. Ich pritomnost’ zavisi aj od veku. Charakteristiky autizmu st badatel'né vo vSetkych
obdobiach vyvinu. Prejav sa vSak mdze menit’ vekom alebo postupnymi schopnostami, pod
vplyvom socialneho prostredia, v ktorom dieta vyrastd a v dosledku vychovno-vzdelavacieho
programu. Podstatni ulohu hraju tiez osobnostné charakteristiky ¢loveka, jeho rozumové
schopnosti a pripadna pritomnost’ inej pridruZenej poruchy.

Tridda priznakov, na zaklade ktorej u nés diagnostikujeme autizmus je vymedzenim
hlavnych spolo¢nych rysov poruchy. Socidlna interakcia, komunikacia a predstavivost’ st
zékladnymi prvkami. Okrem tejto triady sa prejavuju tzv. neSpecifické variabilné rysy. Sem
patria napriklad percepéné poruchy. Deti s autizmom vykazuju odliSnosti v motorike, emocnej

reaktivite, adaptabilite, problémoch so spankom a jedlom a problémy so sexualnym spravanim
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a celkovo problémy v spravani. Medzi d’alSie charakteristiky 'udi s autizmom patria zachvaty
hnevu, motoricka neobratnost’, echolalia, obmedzeny pohl'ad do o¢i, precitlivenost’ na zvuky,
svetla ¢i dotyk, zdanlivd hluchota, fobie, znizeny prah bolesti, zvla§tna chddza, obl'uba v
hl'adani pravidelnosti, zvlaStnosti v spontdnnej hre (napr. si dieta namiesto imaginativnej hry

zorad’'uje lego, auti¢ka, ¢i babiky podla velkosti) a iné.

3.1. Socialna interakcia a socialne spravanie
Deti s autizmom sa snazia socialny svet pochopit’ pomocou logického vzt'ahu pri¢ina —

nasledok. To v8ak pre nich moze byt ve'mi naro¢né. Medzi prejavy v socialnej skupine patri
narusenie osobného priestoru druhym, jedinci s egocentricki, ¢i nie st schopni rozpoznat’, Ze
druhého ranili.

Deti s autizmom nevytvaraji socialne vztahy a neodpovedaju primeranym sposobom na
socialne podnety. Je menej pravdepodobné nadviazanie o¢ného kontaktu, znizeny zaujem 0
spolo¢ntl ¢innost’ so socialnym partnerom a vyhl'adavanie kamaratov v mensej miere. Maju
problémy so za¢lenenim sa medzi rovesnikov, nezvladaju kolektivnu hru, maja problémy riadit’
sa pravidlami. Nemusia sa stranit’ ostatnych, ale do kontaktu mézu vstupovat’ nevhodnym

spdsobom. Ostatni ich ¢asto pre odlisné chovanie neprijimaju.

3.2. Komunikacia
Zdielanie svojich sktisenosti je problematické pocas celého zivota. Deficity v oblasti

komunikacie sa tykaju ako neverbalnej, tak aj verbalnej interakcie a porozumenia, zahriujice
gestd, mimiku a rec tela.

V oblasti komunikacie sa u vacSiny deti prejavuje oneskoreny vyvin reci, pripadne im Uplne
chyba. Deti s hyperaktivitou s komunikativne, deti hypoaktivne su menej problematické.
Dieta uz v predskolskom obdobi nema veku adekvatnu re¢. Casto nejde o narusent re¢ ale o
schopnost’ chapat’ vyznam slov. Deti, ktoré nemaji vytvorent funkéni komunikéciu casto
pouzivaju echolalie. M6ze ist’ o echolaliu bezprostrednu alebo oneskorenu. Rozlisuju sa tri
druhy echolalii. Bezprostredna echolalia je, ak dieta opakuje slova a vety hned’ ako ich poculo.
Ak dieta opakuje slova a vety, ktoré poculo pred dlh§im ¢asom, ale nechape vyznam, ide 0
oneskorent echolaliu nefunk¢énu. Oneskorena echolalia funk¢na je vtedy, ak diet’a poculo slovo
¢i vetu, pouzije ju po dlh§om ¢ase v podobnej situacii, teda chape jej zmysel. Okrem echolalii

sa u deti mozu vyskytovat’ aj palilalie, kedy dieta Septom opakuje slovo ¢i celé vety.
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3.3. Predstavivost’, zaujmy, hra
U deti mozeme pred prvym rokom pozorovat motorické stereotypy ako napriklad

opakované pohyby jednej alebo viacerych cCasti tela. Nedefinujeme ich vSak ako tiky. Mnohé
deti zostavaju na urovni konkrétnych a doslovnych zazitkov pocas celého zivota, to znamena,
vnima veci tak, ako su. Vnima prisne realisticky, nevnima to, ¢o symbolizuju. Hry nie su
adekvatne k veku, neprejavuju o hry zaujem. Narusena schopnost’ symbolického myslenia
sposobuje, Ze sa u dietata nerozvija hra ako taka. Dieta uprednostiiuje ¢innosti a aktivity,
V ktorych hl'ada predvidatel'nost’, uprednostiiuje stereotypné ¢innosti. Pritomné je abnormalne
ststredenie sa na vybrané aktivity, napr. opakované skladanie skladaciek, ukladanie kociek do
radov. Uvedené ¢innosti sa nerozvijaju. Jedinci nejavia zaujem o celok, ale len o konkrétne
detaily. Hry nie su funkéné, nenachadzame Vv nich imaginaciu. Niektoré deti vyzadujt rutinu a
stabilitu. Ich reakcia na zmenu je prehnana, neadekvatna danej situacii (napr. hnev, krik,
nesuhlas, agresivita). VyZaduju nezmenené zariadenie izby alebo rovnaké uloZenie hraciek.

Stereotypné zaujmy sa Casto ukazuju aj v kresbovom prejave.

4. Poruchy autistického spektra
Poruchy autistického spektra zahtniaju idiopaticky detsky autizmus a réznorodé genetickeé,

metabolické a neurologické poruchy s pritomnym autistickym syndromom.

4.1. Detsky autizmus
Detsky autizmus je charakteristicky naruSenym alebo abnormalnym vyvinom prejavujiicim

sa do troch rokov veku dietat’a. Tvori jadro poruch autistického spektra. Stupen zavaznosti
byva rozny, od miernej az po tazku formu. Problémy sa musia prejavit’ v kazdej casti
diagnostickej triddy. Okrem tychto problémov sa mézu prejavit dalSimi dysfunkciami,
mentalnym postihnutim, epilepsiou, zmyslovymi poruchami a hyperaktivitou. Mézu sa prejavit’

navonok réznym odliSnym, abnormalnym az bizarnym spravanim.

4.2. Atypicky autizmus

Vyvoj schopnosti jedincov s atypickym autizmom je nerovnomerny. V sledovanych
oblastiach majii mensSie naruSenie ako jedinci s klasickym autizmom. Pri atypickom autizme
chyba narusenie v jednej ¢i v dvoch oblastiach, ktoré su naruSené pri diagnéze detského
autizmu. Inak sa rovnako vyskytuji Specifické socidlne, emocinale a behaviordlne symptémy.

Za rozhodny diagnosticky moment sa povazuje vek, kedy vznikne porucha. Prvé symptomy sa
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moZzu prejavit’ po trefom roku Zivota. Casto sa vyskytuje u jedincov s tazkou a hlbokou

dusevnou zaostalost’ou.

4.3. Aspergerov syndrom
Aspergerov syndromu sa od ostatnych portch spektra 1iS§i neposkodenou uroviiou

intelektovych schopnosti. Podobnost’ s autizmom spociva v kvalitativnom naruseni socialnej
interakcie a stereotypnom spravani, nemotornosti a obmedzenych zdujmoch a aktivitach. Od 5
rokov mavaju plynulua re€ s Cistou vyslovnost'ou, dobrou slovnou zasobou. Vo vyvoji reci st
v$ak napadné abnormality. Casto recituju dlhé pasaZe z knih, ugia sa rozpravat’ spamiti. Od
normalneho sposobu reci ich odliSuje jej forma. Rec¢ je mechanicka a formalna. Aj ked’ intelekt
je tu v pasme normy, nezarucuje vsak, ze jedinec bude v dospelosti fungovat’ samostatne.
Niektori T'udia s Aspergerovym syndromom s pasivni a nemaju vyrazné problémy so
spravanim. Na zéklade r6znych nadvykov a individualneho empatického pristupu zvladnu bezni
dochadzku do Skoly. Okolim mdzu byt vnimani ako zvlastni a introvertni, ale pri vhodne
zvolenej praci a partnerovi mozu mat’ celkom bezny zivot. Na druhej strane spektra niektori
jedinci maja kvoli problémovému spravaniu tazkosti aj s asistentom uz v materskej Skole. Maju
problémy chapat’ pravidld spolocenského spravania, tazko sa orientuju v neverbalnych
signaloch (napr. vyraz tvare). Nejde im o zaujatie ¢i reakciu posluchaca. Egocentrizmus im
sposobuje problémy so zapojenim do kolektivu. Niektori jedinci kvoli svojej povahe nemozu

alebo ani nechct nadviazat’ partnersky vztah. Nevyzaduju kontakt a preferuju skér samotu.

4.4, Ina detska dezintegra¢na porucha
Diet’a sa vyvija normalne po dobu asponi dvoch rokov. Tento vyvin je normalny vo vSetkych

smeroch, takze dieta v dvoch rokoch hovori kratke vety, zdiel'a pozornost’, gestikuluje, aktivne
sa zucCastiiuje socialneho kontaktu, je pritomna symbolickd a napodobujuca hra. Potom nastava
regres tychto nadobudnutych schopnosti. Prichadza nastup emocnej lability, zachvaty hnevu,
agresivity, drazdivost, hyperaktivita, tazkosti so spankom a neobratnd zvlastna chodza.
Porucha nastupuje medzi 2. a 10. rokom veku, naj€astejSie medzi 3. a 4. rokom. ZhorSenie stavu
moze byt nahle alebo trvat’ uréitd dobu. Casto badame spravanie typické pre autizmus,

zhorSenie v komunikaénych a socidlnych zru¢nostiach.
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4.5. Ina pervazivna vyvinova porucha
Diagnostické kritéria tejto kategorie nie su presne definované. Z praxe vyplyva, Ze sa do

tejto kategorie radia deti, ktoré maju narusenu kvalitu komunikacie, socialnej interakcie a hry.
Nie vSak v takej miere, aby bolo mozné diagnostikovat’ autizmus alebo atypicky autizmus.
Druhou skupinou deti, ktoré sa do tejto skupiny zarad’uju, st tie s vyrazne naruSenou oblastou
predstavivosti. Typickd je mald schopnost’ rozliSit medzi fantaziou a realitou, vyhraneny
zaujem o urcité témy a rigidita. Rozdielny je vSak minimum znakov poruchy autistického

spektra, pokial’ ide o spdsob socialneho spravania a komunikacie.

4.6. Hyperaktivna porucha spojena s duSevnou zaostalostou a
stereotypnymi pohybmi

Hyperaktivna porucha je zdruzena s duSevnou zaostalostou a stereotypnymi pohybmi. Podl'a
kritérii je pritomna tazka motorickd hyperaktivita, najmenej vSak dva symptomy (trvaly
motoricky nepokoj, prejavuje sa behanim, skdkanim, inymi pohybmi celého tela, tazkost’ zostat’
sediet’, prehnana aktivita v situaciach, kedy sa o¢akava kl'ud, vel'mi rychle zmeny aktivity).
Ustrednym problémom st stereotypné vzorce spravania a ¢innosti, ktoré tieto deti Gasto
vykonévaju. Typicka je duSevna zaostalost, IQ pod 50. Nie je socialne naruSenie autistického
typu. Porucha nespliia diagnostické kritéria pre autizmus, detskil dezintegra¢nii poruchu alebo

hyperkinetickl poruchu.

4.7, Rettov syndrom

Rettov syndrom je sprevadzany t'azkym neurologickym postihnutim, ktory ma pervazivny
dopad. Postihuje somatické, motorické a psychické funkcie. Vyskytuje sa len u dievcat.
Chlapcom sposobi rovnaka muticia génu tazka encefalopatiu (nedisponujii druhym
nenaruSenym chromozomom X), preto plod alebo novorodenec neprezije. Existuji vSak
zdokumentované ojedinelé pripady netypickych variant. Normalny vyvin je typicky do 12
mesiacov dietata. Objavenie prvych symptomov je ¢asto medzi 9. az 12. mesiacom. Medzi 3.
az 5. mesiacom sa spomali rast hlavy, deti byvaji Casto extrémne kl'udné. Vyssia citlivost’
nervovej sustavy, motoricky vyvin sa spomaluje, zhorSuje sa oc¢ny kontakt a schopnost’
sustredenia sa. V niektorych pripadoch sa oneskoruje re¢ovy vyvoj. Nastava vyvinova regresia
medzi 1. az 4. rokom. Objavi sa Ciastocna alebo Uplna strata reci, strata nadobudnutych

motorickych zru€nosti, strata schopnosti ovlddat pohyby ruky a stereotypné krcenie ruk.
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Spomali sa vyvin v socialnej oblasti, ako aj vyvin hry. V 3 — 4 rokoch sa symptomy stabilizuju.
Mo6zu nastat’ tazkosti v oblasti motoriky. Epilepsia sa zvykne prejavit’ vo veku Styroch rokov.
Nasledujice obdobie je obdobie charakterizované zhorSenim motorickych funkcii, medzi
rokom 5 az 25. V obdobi dospievania a dospelosti psychicky dozrievaji. Stereotypné pohyby

ruk st menej intenzivne, zlepsSuje sa o¢ny kontakt a socidlne porozumenie.

4.8. Pervazivna vyvinova porucha, bliZSie neurcena
Tato diagnoza by mala byt prechodna, moézeme ju vyuzit' v ranom alebo predskolskom veku,

kedy ndm eSte nie je jasny klinicky obraz. Medzicasom by sme mali dieta diagnosticky
pozorovat’ a poruchu Specifikovat’ potom, az bude jej klinicky obraz plne rozvinuty. U

niektorych deti to mdze byt’ az vo veku okolo 15 rokov.

5. Pristupy k autizmu

Pre T'udi s PAS bolo navrhnutych niekolko liecebnych postupov. Aj napriek tomu, ze
niektoré sI'ubuju dokonca zazra¢né vysledky, ziadna terapia neprindsa stopercentné vysledky.
Nakol’ko je overovanie prili§ komplikované, nie je mozné zmerat’ G¢innost’ tychto postupov.
Najlepsie vysledky prinasaju Struktirované vzdeldvacie programy, kombinacia rdéznych
behaviordlnych technik, vyuZivanie vizualizovanych informacii skor, ako tych verbalnych.
Efektivna pomoc dietatu je dlhodobym procesom. Ddlezita je kvalitna spolupraca s rodinou,
pedagogickd a terapeuticka empatia a dobré poznanie vyvinovej psychologie a Specifik
autistického spektra. Najidealnejsie je vyberanie si z réznych pristupov to, ¢o dietat’u konkrétne
vyhovuje.

Doraz sa kladie na Struktirované ucenie, to znamend vnesenie jasnych pravidiel
a jednoznacné usporiadanie prostredia. Namiesto neistoty a zmatku nastupuje logickost’, pocity
istoty a bezpecia.

TEACCH program je postaveny na individualnom pristupe k detom. Podstatou je fyzicka
Struktara, to znamend vel'mi ndzornd organizécia fyzického priestoru a pracovnych uloh.
Nabytok a pracovné pomocky s usporiadané tak, aby dieta chépalo vhl'adom. Ddlezité su
informdcie vo vizualnej forme (denné rezimy, farebné kody, pisomné pokyny). Pouzivaju sa
pracovné adenné schémy pre zachovanie predvidatelnosti. Je vhodné si informécie
0 postupoch zaznamenavat'. Dobra je u dietat’a praca s pozitivnou motivaciou (napr. materidlna

odmena — sladkost’, hracka, ¢innost’).
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Vzdelavaci program Higashi predstavuje ucenie v skupine, rutinu k samostatnosti, u¢enie
imitaciou, doraz na fyzické cvicenie a vytvarna a hudobna vychova. Tento program zdoraziiuje
uvedené techniky, ktoré spolo¢ne s pevnym rezimom maju zabranit’ dietat'u uniknut do
»autistickej samoty*.

Behavioralne pristupy a intenzivna rana interven¢na terapia je najintenzivnejsia, s dietat’om
sa pracuje 40 hodin tyzdenne. Ciel'om je uprava rozneho spravania (emoc¢ného, socialneho,
jazykového). Pracuje sa s pozitivhou odmenou, trestom sa vyhyba, negativna reakcia je dorazné
NIE alebo ignorovanie. Spravanie sa ,,modeluje* do spravnej formy.

Intenzivne behaviordlne pristupy su najCastejSie zaloZzené na aplikovanej behavioralnej
analyze (ABA). Pocas terapie sa posilituje prosocialne spravanie, znizuje sa vyskyt nevhodného
spravania, sebaposSkodzovania, agresie alebo destrukéného spravania. ABA sa zameriava na
ziskanie socialnych, komunika¢nych a inych schopnosti. Ziskavanie uvedenych schopnosti
prebieha pomocou postupného sa ucenia jednoduchsich krokov.

Komunika¢nd terapia (augmentativna a alternativna komunikécia) sa pouziva hlavne
u nehovoriacich deti. Radi sa sem nacvik znakov, pouzivanie piktogramov, symbolov, pisania
a Citania slov.

Interaktivne pristupy — U niektorych deti prostredie a ¢innosti st v urcitej Struktire, v inych
pripadoch méZeme vyuzit’ prijemné aktivity a nenarocné prostredie.

Pri hrovych a interakénych terapiach sa pracuje v prirodzenom prostredi, kladie sa déraz na
komunikaciu. VyuZzivaji sa rézne techniky. Hrové situdcie mézu byt spontanne aj
Struktarované. ZlepSuje sa Groveinl myslenia a uvazovania, zlepSuje sa komunikacia cez gesta,
znaky a vyvijaji sa emocie a socialne spravanie.

Muzikoterapia — hudba ulahcuje prejavy emocii, otvara komunika¢né kanaly, ulahcuje
socialne interakcie, umoznuje relaxaciu. Ddlezita rola je vzt'ah terapeuta a diet’at’a.

V ramci zooterapie pozorujeme u deti rozne reakcie na zvieratd, od véhavého kontaktu cez
radost’ z aktivity, ale aj s fobickymi stavmi. Zahriiuje hipoterapiu, canisterapiu a plavanie
S delfinmi.

Relaxacia redukuje tizkost’ a tenziu. Zvysuje schopnost’ dietata odolavat’ frustracii.

Dal$ou oblastou su aktivity, ktoré je vSak potrebné volit' individualne. Zarad’uje sa sem
arteterapia, ergoterapia, fyzioterapia a pohybova aktivita.

Dolezita je dobra atmosféra v rodine, schopnost rodicov oddychovat, zvolit vhodni

arozumnu stratégiu pomoci dietatu. V pripade nestladu je dobré vyhladat pomoc, napr.
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rodinna terapiu. Rodinna terapia sa zameriava na odstranenie zle zafixovanych sposobov
komunikacie, vzajomného hodnotenia a jednania.

Integrativny pristup znamend v ¢o najvicsej miere kopirovat’ bezny spdsob zivota (navsteva
predskolského zariadenia, Skoly, vol'nocasové aktivity, nastup do prace — chranena dielna,
podporované zamestnanie).

V oblasti farmakoterapie neexistuju lieky, ktoré by autizmus vyliecili, ale niektoré lieky
mozu lie€it’ ¢i pozitivne ovplyviovat’ pridruzené tazkosti. Medikécia je vSak neucinnd, pokial

nie je kombinovand s inymi behavioralnymi technikami.

6. Starostlivest’ o autisticka populaciu na Slovensku

Kazdy jedinec zvlddne spoOsob integracie v roznej miere. Je potrebné zivot dietata
prispdsobit’ v ¢o najvysSej miere beznému zivotu. Dochadzka do predSkolského zariadenia,
navsteva Skoly (Specidlna alebo beznd), vol'nocasové aktivity (kruzky, travenie vol'ného casu
medzi det'mi), nastup do prace (chranena dielia, podporované zamestnanie, aktivity v rdmci
komunitného byvania, samostatné zamestnanie) a samostatné byvanie (komunitné, chranené
s ob¢asnou asistenciou, samostatné). Upravu prostredia je potrebné individudlne prispdsobit’

potrebam jedinca.

Struény prehl'ad existujiiceho vzdelavania pre autistov, ktoré su momentalne na Slovensku:

» Spojena skola internatna, Cudovita Starka 12, 91105 Trencin

> SZS s MS pre ziakov a deti s autizmom, Myslavska 401, Kogice

» Sukromna prakticka skola Myslavska 401, KoSice

» Sukromna zakladna Skola pre ziakov s autizmom Juhoslovanska 2, 04013 Kosice

» Sukromna zakladna skola pre ziakov s autizmom alebo dal§imi pervazivnymi
vyvinovymi poruchami, Na dolinach 27, 911 05 Trenc¢in

» Spojena skola, Malé Tatry ¢. 3, 034 01 Ruzomberok

> Sukromna ZS pre Ziakov s autizmom, J. Svermu 14 , Zvolen 960 01

» Spojena skola, Halkova 54, 831 03 Bratislava

» Sukromna zakladna Skola s materskou skolou pre ziakov a deti s autizmom, Do Stosky

8, 010 04 Zilina - Banova
> Sukromna prakticka $kola, Do Stosky 8, 010 04 Zilina - Banova
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SZS s MS pre ziakov a deti s autizmum elokované pracovisko Cadca, Kysucka
nemocnica s poliklinikou Cadca, Palarikova 2311, 022 16 Cadca

Stkromna zakladna $kola pre Ziakov s autizmom HRDLICKA, Exnarova 10, 040 01
Kosice

Sukromna zékladna skola pre ziakov s autizmom, Klokocov 65, 072 36 Kaluza

Stukromna spojena skola, Vodarenska 3, 080 01 Presov

Spolo¢nosti a zariadenia na pomoc osobam s autizmom na Slovensku:

>

Y YV V V V

Y V VYV V

Specializované zariadenie pre I'udi s diagnézou autizmus - CSS — DEMY, Biskupicka
46, Trencin

Domov socialnych sluzieb Symbia — regionalne centrum autizmu — Moyzesova ¢. 50,
Zvolen

Spolo¢nost’ na pomoc osobam s autizmom v Trnave, Hlavna 17,917 01 Trnava
Autistické centrum Rubikon, n.o. Myslavska 401 040 16 KosSice

Obcianske zdruzenie AUTIS, J. Zemana 95, 911 01 Trenéin

OZ SPOSA BB (OZ Spolo¢nost na pomoc osobam s autizmom Banska Bystrica),
Horna 67, 974 01 Banské Bystrica

Spolo¢nost’ na pomoc osobam s autizmom Bratislava, Nam. 1.méja ¢. 1, 810 00
Bratislava

Autistické centrum Andreas® n.o., Galandova 7, 811 06 Bratislava

Specializované zariadenie pre osoby s autizmom, Do Stosky 8, 010 04 Zilina — Banova
Specializované zariadenie pre osoby s autizmom, Ul. Ambra Pietra 13, 010 01 Zilina

Klub rodicov autistickych deti v Nitre, Vodna 1119/7, 949 01 Nitra 1
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