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Souhrn

Autofi v prispévku predstavuji syndrom CHARGE. Vzhledem k nepfilis
Castému vyskytu v populaci povazuji autofi za potfebné seznamit ctenare s cha-
rakteristikou, projevy a moznymi specialnépedagogickymi pristupy k détem
s timto kombinovanym postiZzenim.

Summary
The CHARGE syndrome and special education

The present paper focuses on the CHARGE syndrome. The aim is to make
the readers more familiar with the syndrome, which has very low incidence
in population. The main characteristics and symptoms are described, and the
possible educational approaches to children suffering from this multihandicap
are identified.
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Interdisciplinarni pojeti soucasné specialni pedagogiky umoziuje specia-
lizaci v zaméfeni na edukaci osob se specifickymi vadami, které v historické
perspektivé nemaji v celosvétovém ani v naSem narodnim meéfitku dlouhou tra-
dici. Rozvoj genetické, medicinské i specialn€ pedagogické diagnostiky umoznil
mimo jiné i rozvoj péée o osoby postizené syndromem CHARGE.

Na pocatku tohoto pojednani je tfeba upozornit na skutecnost, Ze se jedna
o vadu, jejiZz charakter nas v dalSim textu bude smérovat do oblasti pedagogiky
osob s kombinovanym postiZzenim.

63



Nazev syndromatického postizeni CHARGE je sestaven z prvnich pismen
anglickych a latinskych nazvili, pouZzitych pro jednotlivé segmenty kombinova-
ného postizeni.

C - coloboma (vrozené nevytvoreni urcitych tkani oka, vétS§inou duhovky)
heart defect (srdecni vada)

atresia choanae (atrézie choan - vrozeny uzaver nosnich priduchi)
retarded growth + development (opozdény rlst + vyvoj)

genital hypoplasia (vrozeny nedokonaly vyvoj genitalii)

ear anomalies (vrozené anomalie ucha)

mQ= > T
1

Z diagnostického hlediska byla pro syndrom CHARGE stanovena kritéria,
ktera jsou v soucasnosti rozdélena do dvou skupin.
hlavni pfiznaky syndromu CHARGE:
Coloboma
Choanalni atrézie
Abnormality ucha
Abnormality CNS

vedlejsi priznaky syndromu CHARGE:

genitalni hypoplazie

opozdény vyvoj

srde¢ni vady

nizky vzrist

orofacialni roz§tépy - rozsté€py v obliejové oblasti
tracheo-esophaghealni piStél (pistél mezi pridusnici a jicnem)
charakteristicky typ obliCeje

Syndrom CHARGE se vyskytuje asi v 5 % u osob s vrozenou hluchoslepo-
tou, a to bez ohledu na pohlavi v poméru 1:10 000-12 000 zdravych novoro-
zencl. Tento udaj je v§ak moZno kriticky oznacit za podhodnoceny, protoze
uvedeny syndrom je znam od roku 1979 a z diagnostického hlediska neni jesté
plné zahrnut do bé€zné zavedenych postupt, a to ani v ekonomicky rozvinu-
tych zemich. Zpravidla se vyskytuje v ramci rodiny jako ojedin€lé postiZeni
s malou pravdépodobnosti (1-2 %) pro opakovani vyskytu u dalSich potomkt
téhoz rodu. Jak jiz bylo uvedeno, v roce 1979 Hall popsal 17 déti s viceCetnymi
vrozenymi anomaliemi, které byly spojeny s nepriichodnosti dychacich cest,
a Hittner et al. popsal deset pripadi podobn€ postizenych déti, u kterych shle-
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dal vady sitnice, sluchu a vrozené srdec¢ni vady. Nazev syndromu CHARGE
sestavil v roce 1981 Pagon.

Pro diagnosticky zavér, kterym je CHARGE syndrom potvrzen, je tfeba, aby
byla shledana pritomnost v§ech hlavnich kritérii nebo alespon tfi hlavnich a tfi
kritérii vedlejSich. O diagnéze CHARGE uvazujeme také v pripad€, Ze u dité-
te byly shledany znaky colobomy, choanal atresie a asymetrického ochrnuti
obliceje nebo pokud je anomalie ucha (typicka pro CHARGE) kombinovana
s dalSimi vrozenymi anomaliemi.

Coloboma - je provazena abnormalitami sitnice nebo zrakového nervu,
coz byva pfi¢inou vyznamné zrakové ztraty, zejména ztratami v oblasti horni
Casti zrakového pole. NaruSena mize byt také zrakova ostrost, ktera negativné
ovliviuje vidéni na blizko i na dalku. Pokud ma dité pfedepsany bryle, je tieba
nacviCovat jejich pouZzivani, protoZe mohou velmi zasadné vylepsSit zrakovou
ostrost. Osoby postizené syndromem CHARGE jsou velmi Casto citlivé na svét-
lo. Zejména u déti se v takovych pfipadech doporucuje pouzivani slune¢nich
bryli i v mistnostech.

Vrozené srdecni vady jsou u osob se syndromem CHARGE uvadény az
v 80 % vyskytu. Svoji zavaznosti se tyto vady pohybuji v celém spektru od zivot
neohroZzujicich pres chirurgicky odstranitelné az po ty, které pfedstavuji Zivot
ohroZujici nebezpeci.

Choany, nosni pruduchy, jsou dychaci cesty, které umoznuji dychani nosem.
V pripadé, Ze je vada popisovana jako atrézie - jedna se o uplnou nepriichod-
nost a pokud je diagnostikovana jako stendza - jde o zuZeni, které prichodnost
zt€Zuje. Tento problém je chirurgicky odstranitelny. Zatézi, zejména psychic-
kou, je vSak pro dit€ s timto syndromatickym postiZenim celad fada hospitalizaci
a v nékterych pfipadech i nutny vicecCetny chirurgicky zakrok.

Opozdeény vyvoj a rist se zpravidla projevuji az béhem kojeneckého a starsi-
ho véku. Déti postizené syndromem CHARGE nevybocu;ji z hlediska porodni
hmotnosti a miry z béznych primérnych hodnot, ale v pritbéhu prvnich vyvo-
jovych fazi po narozeni stagnuji z divodu nedostatecné vyvinuté schopnosti
prijmu potravy, dale vlivem srde¢nich vad a naslednou zaté€zi pfi jejich 1€cbé.
Negativni vliv ma také snizena produkce nebo nedostatek ristového hormonu.
Pokud se podafi Ié¢ebnymi postupy vySe uvedené prifiny odstranit, potom se
problém opozdéného vyvoje a ristu nasledné také odstrani. VétSina téchto déti
v§ak vykazuje rysy nebo znaky opozdéného vyvoje. Z hlediska specialnépeda-
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senzorickou deprivaci z divodu smyslového postiZeni a na druhé strané opozdé-
ni, které je skuteCnou mentalni retardaci v nékterych pfipadech zpisobenou
mozkovymi anomaliemi.

Anomadlie genitdlii a mocovych CEST je Castym doprovodnym znakem, a tedy
i jednim z diagnostickych kritérii syndromu CHARGE. U chlapcti se projevu-
je jako maly penis, cozZ je v nékterych pfipadech doprovazeno nesestouplymi
varlaty. U divek se miiZe projevit jako nevyvinuta labia. U chlapct i u divek se
I1ze setkat s anomaliemi ledvin nebo celého mocového ustroji, pomérné Casty
je reflux.

Usni anomdlie a sluchové vady. Vzhledem k tomu, Ze asi 85 % osob se syndro-
mem CHARGE vykazuje také vady sluchu, které jsou zaznamenavany v celém
spektru od lehké nedoslychavosti az po hluchotu, je tento syndrom zafazovan
do celého Sir§iho okruhu postiZeni osob s dominantnim dualnim smyslovym
postizenim - hluchoslepotou. Z hlediska medicinské i specialnépedagogické
diagnostiky je tento segment syndromatického komplexu obtizné€ diagnosti-
kovatelny, protoze déti jsou Casto stiZzeny chronickymi zanéty stiedousi, dale
je podezreni na vadu sluchu casto pfekryvano projevy a dasledky ostatnich
segmentil syndromu a v neposledni fad€ obvykla pfitomnost mentalni retardace
pusobi jako zavadgjici prvek, projevujici se v nizkych komunikacnich a jazy-
kovych kompetencich postizeného jedince. Casté zanéty stiedousi byvaji také
pri¢inou prevodnich vad sluchu. Privodnim znakem také byvaji, jak jiz bylo
vySe popsano, poruchy rovnovahy. Do této Casti je tfeba zaradit také anomalie
pozorovatelné na zevni ¢asti ucha. U vétSiny déti s postizenim CHARGE se
1ze setkat s vyskytem nedostateéné vyvinutého nebo zcela chybéjiciho usniho
lalticku a Casto také s tvarovymi anomaliemi usniho boltce. Z technického hle-
diska jsou tyto anomalie zdrojem potiZi pfi téch vadach sluchu, kdy je mozné
kompenzovat sluchovou ztratu sluchadlem, které se v takovém pfipadé obtizné
umisti.

Osoby vykazujici syndrom CHARGE jsou vystaveny Sirokému spektru ved-
syndromu. Vzhledem k problémiim v oblasti zdravotni jsou jiz od raného véku
déti s timto postizenim vystaveny celé Skale stresti a zatézi, vyvolanych potfe-
bou chirurgickych zakroki. Je ziejmé, Ze pravé v tomto véku a v pritomnosti
smyslovych vad jsou diisledky intenzivni medicinské péce velmi masivni a jejich
nasledky se jen velmi obtizné dafi tlumit nebo zcela odstranit. Také komplexnost
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smyslového postiZeni se jizZ od raného véku stava hlavnim diivodem retardace
v rozvoji sebepojeti a ve vytvareni zaklada socialnich vztaht a citovych vazeb
v nejbliz§im okoli.

Uvadi se, ze 40 % déti s postizenim CHARGE vykazuje ochrnuti v obli-
Cejové oblasti a nejméné 30 % té€chto déti ma zasadni potiZe s polykanim, které
zpravidla pretrvavaji aZz do sedmého i osmého roku véku. V téchto pripadech
se doporucuje orofacialni stimulace a dale prostfedky a techniky, které maji
pozitivni vliv na celkovy stav ditéte, tedy nejenom na proces prijmu potravy,
ale také na Casty spontanni sialismus.

Omezeni nebo uplné vylouceni zraku a sluchu ma nedozirné nasledky na
rozvoj psychiky ditéte a v pripadé, Ze se tyto vady stavaji ,,pouhou” soucasti
komplexniho postiZeni, je ziejmé, Ze zcela specifické pojeti pfistupu a meto-
diky vychovy a vzdélavani déti se syndromem CHARGE je naprosto nutnou
podminkou pro specialnépedagogickou praci. Komplexnost a variabilita ucasti
jednotlivych komponent na postiZeni jsou divodem, ktery vede k velmi obtiz-
nému specialnépedagogickému diagnostikovani a pfesnému zafazovani ditéte
do urcitych kategorii. Setkavame se s velikymi rozdily v oblasti psychického
vyvoje, projevll chovani, mentalni irovn€, schopnosti a strategie uceni, socialni
adaptability a v neposledni fadé i pfi popisu kapacity a flexibility pro vychovu
zaméfenou na zadouci zmény v chovani a vystavbu a fixaci novych dovednosti.
Pro vystavbu vhodnych podminek k osobnimu rozvoji ditéte je tieba se zabyvat
jeho projevy a reagovat na né snahou po porozuméni pri¢inam a nasledkim.
Pokud tento pozadavek vyslovime smérem ke specialni pedagogice, pak oceka-
vame odbornou-profesionalni reakci, ale je tfeba mit na paméti fakt, Ze rodice
téchto déti zpravidla nejsou poucenymi a ani k tak specifické vychové pripra-
venymi osobami. S odvolanim na prve popsané povazujeme za nutné zddraznit
poZadavek na nepfetéZovani ditéte. Jiz jsme se zminili o komplexnosti postizeni
syndromem CHARGE, coz miize byt i divodem pretézovani ditéte. Mame na
mysli stav, pfi kterém se (samoziejmé) v té nejlepsi vife snazi rodiCe i odbornici
nastavit individualni plan tak, aby se v co mozna nejvétsi miie predeslo masiv-
néjsimu opozdéni nebo i ztratam né€kterych funkci. Jednim z pozadavki, které
je potieba klast na diagnostické prace, je provedeni diferencialni diagnostiky
tak, aby bylo umoznéno rodic¢tim i specialistim zahajit, sestavit individualni
plan a nasledné jeho cile realizovat. Jako priklad uvadime poznatek, Ze fada
déti s postizenim CHARGE vykazuje problémy v oblasti udrzeni rovnovahy.
Z jejich projevil chovani je tento fakt zfejmy, ale je potieba odlisit, zda se jedna
o disledek zrakového postiZeni (zasah do zorného pole, a tedy nutnost ske-

67



novani okoli) nebo vady sluchu, ktera je provazena podobnymi projevy, anebo
zda se v neposledni fad€ nejedna o projev soustfedéni na konkrétni objekt
nebo ¢innost, coz v disledku omezi kontrolu rovnovahy ditéte. Komplexnost
popisovaného postiZeni nas také vede k pfipomince pozadavku na spiSe indivi-
dualni praci - také jeden z diisledkt. Pro sestaveni individualniho planu je pak
nutné zjistit, zda tento pozadavek je zptisoben nizZsi urovni socidln€adaptacnich
kompetenci, neschopnosti prenaSet pozornost mezi riznymi podnéty prichaze-
jicimi z prostfedi, anebo naopak uvédoméle vyzadovanou potiebou individualni
prace s ucasti pouze jediné osoby a jeji asistence. Z praxe je znamo, Ze takto
individualizovana prace ma zpravidla nejvétsi efektivitu.

Pozornost ze strany specialni pedagogiky se vyZaduje pro dité€ s timto
postiZzenim zcela samoziejmé a podpora v této oblasti by méla byt rodi¢lim
se stejnou samoziejmosti také nabidnuta. Jiz v raném véku ditéte mizeme
zaznamenat fadu oblasti, ve kterych je mozné jeho rozvoj pozitivn€ ovlivnit
a na zakladé stanovené medicinské diagnozy sestavit individualni plan pro dalsi
podporu rozvoje a vychovu. Nejsme si vSak jisti, zda spoluprace mezi zdravot-
nickymi a specialnépedagogickymi pracovisti funguje na takové arovni, aby se
jiz od pocatku obé oblasti diagnosticky a terapeuticky doplinovaly. Dulezitym
pozadavkem na diagnostické prace je potieba véasného zachyceni psychické
poruchy. V nékterych pfipadech jsou projevy chovani u osob s popisovanym
syndromem totozné nebo velmi podobné projeviim obsedantniho chorobného
jednani a chovani pfi psychickych onemocnénich. VEasna diagnostika a elimi-
nace nespravnych hodnoceni pomiiZe nejen pii individualnim planovani, ale
také pfi hledani tolik potfebného klidu v rodiné ditéte s postizenim.

Pro stanoveni podminek k rozvoji v oblasti rozumové je tieba respektovat
a zohlednit pfitomnost obou smyslovych vad, a to bez ohledu na jejich mohut-
nost. Vzdy je tieba upozornit rodiCe (stejné, jako odpovédné osoby v pripadé
ditéte umisténého mimo rodinu) na pfitomnost vzajemné interference obou
smyslovych vad a tim i specifické poZadavky na vytvareni vychovy jiz tak velmi
specialni. V odbornych publikacich a sdélenich se mentalni retardace popisuje
nejcastéji jako ocekavana soucast syndromu CHARGE. Jiz vySe jsme vSak
uvedli, Ze tfeba velmi peclivé odlisit mentalni retardaci jako svébytny deficit
a na druhé¢ strané mentalni retardaci, ktera vznika posilovanim lehlé retardace
nebo mentalniho opozdéni, pfitomnosti smyslovych vad, zejména pak vady
sluchu. S tim velmi tizce souvisi i snizena mira komunikacnich a jazykovych
kompetenci. Také v tomto pripad€ se velmi obtizné diagnostikuje jejich prava
pri¢ina, a tedy se stejnou obtiZznosti se konstruuje individualni plan, zaméreny
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na rozvoj pravé uvedenych slozek. Casto uvadénou piekazkou pro intenzivni
a efektivni pedagogickou praci je pozornostni deficit. Opét je potfeba pripome-
nout pritomnost dualniho senzorického postiZeni, které je samo o sobé z hledis-
ka narokd na soustfedéni a zaméfenou pozornost velmi zatézujici. Casto se tak
na konkrétnich pfipadech potvrdi, Ze predpokladana vzdélanostni troven ditéte
dosazena po urcité dobé bude podstatné vyssi, nez se pivodné predpokladalo
pri prvnich diagnostickych sezenich bez hlubSich analyz a zavérti. Hluchosle-
pota jako komplexni postizeni vyZaduje komplexni pfistup, a tedy i komplexni,
mezioborovy diagnosticky pohled.

Pro specialni pedagogiku zamérenou na vychovu déti a osob s dualnim sen-
zorickym postizenim je v pfipadé tak specifického syndromu, jakym CHARGE
jist€ je, pracovat s tfemi nejcastéji se opakujicimi stavy postiZzené osoby. Hovo-
fime o nebezpeci, které se vaze na situace, kdy je umoznéno vyniknout hyper-
aktivité, frustraci nebo nudé.

Hyperaktivita je projevem nizké urovné schopnosti koordinovat vlastni
¢innosti v takovych pripadech, kdy je jich tfeba vyvinout nékolik ve stejném
Case nebo v navaznosti na sebe, a to bez ohledu na to, zda se jedna o spontan-
ni aktivity nebo o spole¢nou ¢innost - nejcastéji s intaktni osobou. Absence
smysld na koordinaci, nedostate¢nost pii procesu uceni, nas vede k tomu, aby
metodicky spravné pripravené plany byly stavény s ohledem na velmi vysokou
potfebu vykonu jediné ¢innosti, a to od zacatku az do konce vcetné zpétné
vazby, at jiz vlastni cestou ziskané nebo poskytnuté druhou osobou. Pokud by
tento pozadavek nebyl respektovan, je namisté se obavat postupné demotivace
az znechuceni k jakymkoliv aktivitam. Ne vZdy je hyperaktivita projevem srov-
natelnym s hyperaktivitou u intaktni détské nebo dospé€lé populace. V téchto
pripadech vyplyva zpravidla z nedostate¢né informovanosti a tim i nejistoty,
v neschopnosti usporadaného pristupu k feSeni ukoli - i zdanlivé velice jedno-
duchych. Pokud je proces socialniho uc¢eni a mechanismus vytvareni konkrét-
nich dovednosti zasadné narusovan smyslovymi postiZenimi, pak je zapotiebi
specialnich metodickych postupd k tomu, aby se vytvoril nejdiive komunika¢ni
kanal a poté i vlastni, efektivni strategie uceni, které bude dité ovladat a uvé-
doméle pouZivat.

Problematika frustrace neni ve specialni pedagogice ni¢im novym. Pokud se
vztahuje k syndromatickému postizeni typu CHARGE, potom je tieba upozor-
nit na velmi naro¢nou diagnostiku frustrace a hledani jejich pfiin. Vzhledem
k tomu, Ze se jedna o komplexni postiZeni, je tieba k hledani pficin frustrace
pristupovat analyticky a diferencialn€. PoZadavek na mezioborovou a tymovou
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spolupraci je vice nez namisté. Komplexnost, nepfili§ ¢asty vyskyt syndromu
CHARGE a velmi malo pfipadovych studii ve spojeni s malou zkusenosti odbor-
nikl jsou hlavnimi pfi¢inami, které cely proces zdrzuji, prodluzuji a oddaluji
moznost zahajeni konstrukce individualniho vychovného planu, a tedy i zaha-
jeni specialnépedagogickych aktivit.

Stav necinnosti prertstajici v nudu je jednim z ¢astych projevil osob s kom-
binovanym postiZzenim. Zejména u déti se setkavame s tim, Ze pokud necinnost
a nedostatek podnétl prerostou v Case a Cetnosti jistou individualné unosnou
jim autostimulace, ktera maze prertist aZ do pevné zakorenénych sebeposko-
zujicich mechanismi (setkali jsme se s formou zamérnou, s jistym cilem, ale
i nezamérnou, spontanni). Pfi tomto vyctu se zda, ze kritika vychovy je zde
pfimo nutna, ale soucasné je tieba upozornit na obtizné podminky pro rodice
i odborniky. Pfi tak komplexnim postizeni, o jakém pojednavame, je Casove,
odborné i metodicky velmi naro¢né, ale pfitom nevyhnutelné€ nutné, rozpo-
znat vhodné nacasovani jednotlivych ¢innosti a zaméstnani pro dité tak, aby
bylo zfejmé obdobi aktivity, inavy, odpocCinku a opé€t navratu k aktivité. Zce-
la odlisSnou problematiku pfinasi spole¢na zafizeni, kde se zejména z diivodu
nedostatku pracovnikt stfida ve zpravidla nevhodnych intervalech Cas prace
a odpocinku. Vlivem nevhodnych podminek a rozvrhu pracovniho nasazeni se
pak dit€ dostava ze zietele vychovatele a pro divody, o kterych jsme se zminili
jiZz prve, nema dostatek schopnosti a dovednosti se zabavit samo jinak nez né-
kterym z autostimula¢nich projevil, které mohou prertistat az do autoagrese. Pro
praci v rodinach je tieba na tuto skutecnost upozorinovat a pripravovat jiz od
raného véku déti s kombinovanym postizenim podminky a upravy prostiedi, tak
aby podobnym negativnim vlivim predchazelo. Mame zde na mysli napfiklad
pomtcky typu ,,stimula¢niho boxu Lilli Nielsen®.

Pokud bychom méli stanovit zakladni zasady pro praci s détmi s postizenim
syndromem CHARGE, pak se ukazuji tfi, které je tireba dodrZovat zcela bez-
podminecné:

1. predloZeni jediné Cinnosti v daném ¢asovém useku

2. dostatek ¢asu na multisenzorialni zpracovani podnét

3. nacasovani a dodrZovani rytmu aktivity a odpo€inku podle individualnich
mozZnosti

Podstatnou sloZzkou specialnépedagogického pfistupu pii praci s détmi
s postizenim CHARGE je cely obor zabyvajici se ipravami podminek a pro-
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stfedi. N€kolikrat jsme zde opakovali vysoké naroky na osoby, které zajistuji
péci a podporu zaméfenou na rozvoj a vychovu. Pokud by bylo potieba shrnout
vSechny pozadavky do jednoho vyrazu, pak bychom doporucovali volit zodpovéd-
nost. Divodem a motivaci k takové praci by nemély pro profesionala byt citové
pohnutky nebo potieba ob&tovani se Ci fizené konani dobrych skutkt. Nakonec
i pozadavek zodpoveédnosti vysloveny do fad rodict je opravnény. A to ovSem
plati pro vychovu vSech déti, nejen postizenych.

Dalsim pozadavkem, ktery povaZujeme za hodny uvedeni, je pozadavek
na jasné a predvidatelné organizovdani aktivit ditéte s postizenim. Pro vytvofeni
pocitu kontroly nad situaci a mozZnosti uvédomeélého ovliviiovani naslednych
d€jt je mozZné pouzit rtizné techniky nebo metodické postupy, které jsou zna-
mé z jinych oblasti specialnépedagogické prace. Strukturovany pfistup nebo
komunikacni kalendar jsou jen pfiklady metod, které nachazeji uplatnéni i v této
oblasti.

Pro rozvoj komunikacnich a jazykovych kompetenci je tfeba udrzovat jed-
notny a s ohledem na moznosti ditéte stdle se rozsifujici komunikacni systém.
Zakladnimi poZadavky jsou: Citelnost, srozumitelnost, snadna opakovatelnost
a pouzitelnost, technicka dostupnost a odolnost.

O specifickych anomaliich v projevech chovdani déti se syndromem CHARGE
jsme se jiz prve zminili. Mame-li shrnout vSe a vytvofit pro tuto oblast jeden
poZadavek, pak se nabizi zdliraznéni premisy: anomalie v projevech chovani
jsou ve vétSiné pripadt projevem expresivni slozky komunikace. Je ukolem
rodi¢d a odbornikli se naucit v téchto projevech Cist, rozliSovat a pfiméiené
reagovat.

Zavérem povazujeme za potiebné uvést, Zze syndrom CHARGE se ve své
Siroké pestrosti projevuje i riznou mirou negativniho ovlivnéni dal§iho Zivota
osob s timto postizenim. Pokud je vCas provedena diagnosticka Cast a zahajena
péce, je mozZné pri jisté mife postiZeni pfipravit jejich nositele na zivot, ktery je
velmi podobny bézn€ ocekavanému standardu, véetné roli manzelskych, rodi-
Covskych a pracovnich. Je ukolem specialni pedagogiky se v¢as a na spravném
misté angazovat specifickymi prostfedky a podpofrit proces rozvoje, vyvoje
a socializace jedince s postizenim CHARGE.
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