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Anotace

Bakalarska prace se zaméfuje na hodnoceni, vyvoj vyslovnosti a frekvenci
vadnych hlasek u déti v matefskych Skolach.

Teoreticka &ast se zabyva vyvojem feci, ontogenetickym vyvojem, popisem
jednotlivych jazykovych rovin, klasifikaci, pfi€inami a problematikou jednotlivych
kategorii narusené komunikaéni schopnosti. Tyto teoretické poznatky budou vyuzity
v praktické ¢asti.

Prakticka Cast je zaméfena na nej¢astéjSi komunikaéni poruchy feCi u déti
v matefské Skole za pomoci kvalitativniho vyzkumu. Vyzkumnym vzorkem bylo 105
déti, a to ve &tyfech predskolnich tfidach, kde jsou déti ve véku 5-6 let. V praktické
¢asti je podrobné popsano, jakou formou a za jakych podminek orientaéni logopedické
vySetfeni feCi probihalo. Na toto vyzkumné Setfeni navazuji navrhy a moznosti, jak

témto porucham v MS predchazet, popfipadé tento stav zlepsit.

Kliéova slova

Dyslalie, jazykova rovina, klinicky logoped, komunikacni poruchy feci, matefska
Skola, narudeni plynulosti feci, nejcastéjsi poruchy feci, prevence, vySetieni, vyvojova

dysfazie.



Annotation

The bachelor thesis deals with assessment, pronunciation development and
defective speech sounds frequency in children at nursery school.

The theoretical part deals with speech development, ontogenetic development,
individual language layers description, classification, causes and issues of individual
categories of impaired communication ability. This theoretical knowledge is going to be
used in the practical part.

The practical part focuses on qualitative research, in particular on the form of
screening at nursery school which is specialized in the most frequent communication
disorders in children. The research sample for the screening consisted of 105 children
in four pre-school classes with children aged 5-6 years. The form and conditions of the
screening are described in detail in the practical part. This research survey is followed
by suggestions and precautions to prevent these disorders at nursery school or to

improve this state.

Keywords

Approximate speech therapy examination, clinical speech therapist,
communication speech disorders, development dysphasia, dyslalia, language layer,

most frequent speech disorders, nursery school, prevention, speech disfluency.
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uvoD

Bakalarska prace se zaméfuje na hodnoceni vyvoje vyslovnosti, frekvenci
vadnych hlasek a FfeCovych poruch u pfedskolnich déti v bézné matefské Skole. Cilem
této prace bude zjistit, s jakou komunikacni poruchou a vadnou hlaskou se mizeme
nejéast&ji setkat u déti mezi 5-6 lety v MS. Toto téma si autorka vybrala se zajmem
a z profesniho hlediska. Vyzkumné Setfeni probihalo v matefské Skole, kde autorka
pracuje.

V teoretické Casti se bakalafska prace zabyva vyvojem a ontogenezi feci, dale
uvadi prehled vyvoje détské reci prakticky od narozeni a popis jednotlivych jazykovych
rovin. Jako dalSi kapitola byla klasifikace symptomatickych poruch a neméné dulezitou
kapitolou byly nej¢astéjSi poruchy narusené komunikacni schopnosti. V této Casti se
prace zaméfuje na ty poruchy, které se mohou objevit v pfedSkolnim, ale i v mlad$im
Skolnim véku v matefskych Skolach — opozdény vyvoj feli, vyvojova dysfazie,
mutismus, dyslalie, dysartrie, rinolalie, koktavost, brebtavost a poruchy hlasu. U téchto
poruch se prace zabyvala zejména pfiinami a symptomatologii jednotlivych poruch
ovliviujicich vyvoj feci. V posledni fadé se prace zaméfila na legislativni vymezeni
a prevenci logopedické péce v resortu $kolstvi v Ceské republice. Teoretickou &ast
uzavira nékolik pravidel, doporu€eni a zasad, které jsou dulezitou soucasti prace
a prevence v MS.

Prakticka ¢ast bakalafské prace se zabyva kvalitativnim vyzkumem za pomoci
orientaéniho vysetfeni FeCi. Tato kvalitativni metoda probihala tfi mésice a détem bylo
pfi orientanim logopedickém vySetfeni mezi 5-6 lety. Cilem autorky bylo zjistit
a analyzovat, jaké poruchy feCi se nejCastéji vyskytuji v béZzné matefské Skole, jaké
vadné hlasky se vyskytuji nejcastéji a také jak postupovat pfi jejich zlepSeni a nasledné
napravé. Na hlavni vyzkumny cil navazuji dalsi otazky, které mély za ukol zjistit, zda
rodiCe s détmi navstévuji odborniky a zda poruchy feci se vyskytuji vice u chlapcu,
nebo dévcat.

Komunikacni schopnost se u déti znacné prodluzuje, cela fada déti, které
navstévuji matefskou Skolu, velmi Spatné a malo mluvi. Komunikace téchto déti
s pedagogy, a hlavné s ostatnimi vrstevniky byva slozitéjSi a pro déti velmi Casto
stresujici. Ve Skolach také pfibyvaji déti z dvojjazyCnych rodin aityto déti maji
naruSené komunikacni dovednosti a projev. NaruSeny vyvoj fe€i velmi ovliviiuje
osobnost ditéte v socialnim kontextu, proto v€asna a odborna diagnostika takového

ditéte zasluhuje zajem a pozornost odbornikd, rodi¢l i pedagogu.



Soucasny zpusob Zzivota je velmi hekticky a rodi€e nemaji ¢as rozvijet fec tim,
Ze si spoleCné s détmi povidaji, ¢tou knihy a hraji spoleéné hry. Rozhovory a spravny
feCovy vzor jsou nejlepSi pomuckou pro rozvijeni slovni zasoby a vyjadfovacich
schopnosti ditéte. Ke spravnému vyvoji fe€i patfi ale igrafomotorické schopnosti,
pamét a schopnost koncentrace — soustfedéni, a to vSe tvofi jeden celek. Tato prace
by mohla byt pfinosem pro pedagogické pracovniky v matefskych Skolach, kterym by
mohla slouzit jako podnét k provadénym orientacnim logopedickym vySetfenim

a prfedchazet tak zvysujicimu se vyskytu komunikaénich poruch v poslednich letech.



TEORETICKA CAST

1 VYVOJ RECI

V prabéhu let se otazka vzniku lidské feci stala predmétem badani a vytvofrila

se tak fada rdznych teorii od mnoha védcu a badatell. Vyspélé feci pfedchazel velmi

dlouhy a slozity proces. (Vystejn, 1991) Vyvojem lidské feéi, problematikou a fedenim

problém, které jsou s tim spojené, se zabyva mnoho odborniku, logopedu, neurologu,

psychologu, pedagogu ale i v oblasti zdravotnictvi — plastickych chirurgu.

Novymi otazkami a problémy se zabyva pomérné novy védni obor nazvany

vyvojova psycholingvistika, kterd se zabyva vztahem jazyka avédomi a studuje

mentalni aspekty jazyka. (Pracha, 2011)

Kazdy védec, ktery se problematikou vyvoje feCi zabyval, mél svou definici

mezilidské komunikace. Pro pfiklad Sovak, Skodova, Jedlicka a Vystejn uvadi:

Reé¢ slouzi mezilidské komunikaci. Jde tu nejen o vlastni miuveni, ale
i 0 prijimani, tj. 0 vnimani a zarover o snahu pochopit to, co fika nékdo jiny. Jde
tedy o vzajemné sdélovani, o sdélovaci proces. Jeho vysSim stupném je proces
dorozumivaci, lidé si totiz mohou sdélovat, aniz by se vzajemné dorozuméli.
(Sovak, 1984, s. 15)

Reé& Ize definovat jako biologickou viastnost &lovéka, systém, kterym Ize
pfenaset informace pomoci jazyka. (Skodova, Jedlitka, 2003, 2007 s. 93)

Re& jako produkt vy$§i nervové Sinnosti lidského jedince jé vézéna na vyvojové
nejvysSi oblasti Sedé kury velkého mozku, na urcité funkcni oblasti vedouci
mozkové polokoule (dominantni hemisféry). Ty pracuji v dynamickém sepjeti
S niz§imi mozkovymi Gtvary. Zminéné oblasti na vedouci mozkové polokouli se
dosud oznacuji jako centra feci. (Vystejn, 1991, s. 12)

Jedna z vylucné lidskych schopnosti je schopnost reci, ktera neni vrozena, ale

Clovék se ji musi ucit. (Vystejn, 1991, s. 12)

Definic fe€i je mnoho, protoZze ani vymezeni tohoto pojmu neni jednotné

a jednoduché. Vyvoj fe€i probiha v jednotlivych stadiich, a aby se feC spravné vyvijela,

potfebujeme pro ni pfiznivé podminky.
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Podminky spravného vyvoje feci dle Baladové:

e dité musi mit dostatek verbalnich a nonverbalnich podnétl ze socialniho
prostiedi, ve kterém vyruasta;

e dit¢ ma neporudenou schopnost pfijimat podnéty ze zevniho prostiedi
prostfednictvim  smysli  (sluchového izrakového) ajejich pFedavani
prostfednictvim pfijimacich drah centralni nervové soustavé;

o dité ma anatomicky a funk&né zdravy centralni nervovy systém se senzorickou
a motorickou oblasti fe€i a dalSimi centralnimi Ustfednimi spoiji, jez se vytvareji
béhem vyvoje v jeho mozkové kure;

e uditéte musi existovat neporuSené ustroji a jejich spoje s CNS, jimiz se

verbalni komunikace realizuje (mluvidla). (BalaSova, 2003)

Vyvoj fe€i miUzeme rozdélit na dvé hlediska, fylogeneze a ontogeneze feci.
Z prvniho hlediska bychom mohli hovofit o fylogenezi fei, kterou obecné rozumime
vyvoj zivo€iSného druhu nebo rostlinného druhu od nejjednodusSich forem
zivo€iSného nebo rostlinného druhu od zarodku k zaniku. (Kutalkova, 1996) ,Rozvoj
reci — to jsou slova, pod kterymi si kazdy muze predstavit néco jiného — jeden postupny
vyvoj schopnosti mluvit u malého ditéte, druhy tfeba vyvoj této schopnosti u ¢lovéka
jako Zivocisného druhu v pribéhu mnoha tisicileti, nékdo dalsi se zase bude domnivat,

Ze muze jit o cilené vylepSovani vyjadfovacich schopnosti.“ (Kutalkova, 1996, s. 36)

1.1 Ontogeneticky vyvoj reci

Ontogeneticky vyvoj feci z hlediska vyvoje jedince zacina bezprostiedné po
narozeni ditéte. O tomto obdobi hovofime jako o obdobi novorozeneckém Ci
kojeneckém kfiku. (Skodova, Jedlitka, 2007). ,Prvni novorozenecky kfik je povaZovén
za projev reakce na zménu prostredi, které dité po narozeni pocituje, vyjadfuje nelibost
na zménu teploty, pozdéji na pocit hladu.“ (Skodova, Jedlitka, 2007, s. 94)

Vyvoj feli prochazi nékolika vyvojovymi etapami. Tyto etapy maiji urlita asova
rozmezi, kterd by méla na sebe navazovat a nevynechat Zadné z téchto vyvojovych
etap fedi. Casova rozmezi vyvoje jednotlivych etap nejsou konstantni, jsou etapy

zrychleni, ale i zpomaleni vyvoje. (Klenkova, 2000)
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Nasledujici nezbytné podminky, dle Skodové a Jedlicky, které patfi do

spravného vyvoje feci:

,neposkozena centralni nervova soustava,;

normaini intelekt,

normalni sluch:;

vrozena mira nadani pro jazyk;

adekvétni sociélni prostfedi (otdzka stimulace k feci).“ (Skodova, Jedlicka,
2007, s. 94)

Vyvoj détské fe&i délime na dvé obdobi — pfedbézné stadium vyvoje fedi

a vlastni vyvoj détské fedi.

Podle Balasové (2003) délime predbézné stadium Feci do tfi skupin — na obdobi

novorozeneckého kfiku, obdobi zvatlani a obdobi rozuméni.

Obdobi novorozeneckého kfiku

Hlasovy reflex, ktery neni kontrolovan sluchem, je zpoCatku kratky a neurcity.
Kolem 6. tydne Zivota uditéte dostava kfik citové zabarveni. Tvrdym
nasazenim hlasu vyjadfuje dité nelibost, mékkym nasazenim vyjadfuje
spokojenost.

Obdobi zvatlani

o obdobi pudoveé zacCina kolem 3. mésice zivota. Dité vyluzuje zvuky, které
jsou tvoreny rty, nebo mékkym patrem a kofenem jazyka. (Novak, 1997)
Zvuky pfipominaji slabiky (ma-pa-ka-ga), ale nelze je hodnotit z hlediska
matefského jazyka;

o obdobi napodobovani zacina kolem 6. — 8. mésice Zivota ditéte. Zvuky
jsou podobné matefskému jazyku, rozvijeji se smyslové organy (sluch,
zrak). Dité napodobuje mimiku, melodii a rytmus feci;

Obdobi rozuméni

V tomto obdobi, které za€ina kolem 9. — 10. mésice Zzivota ditéte, hraji hlavni roli
modulaéni faktory. Dité chape obsah slov, ale reaguje na globélni zvukovy
obraz. (BalaSova, 2003)

Vlastnim vyvojem feCi rozumime pocateCni stadium, kdy dité vyjadfuje sva prani

aprosby. Tomuto stadiu fikame emocionalné-volni a prvnim projevem jsou

jednoslovné véty. Slova, ktera maji pro dité komplexni vyznam, jsou jednoslabi¢na

I viceslabicna a dokazou si je spojit uz s konkrétnimi vécmi €i osobami. V obdobi mezi
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jednim a pul az dvéma roky se dité snazi napodobovat a opakovat slova, ktera slysi.
O tomto obdobi mluvime jako o egocentrickém stadiu vyvoje feci. (Klenkova, 2006)

Druhé stadium je asociaéné-reprodukéni, vtomto obdobi maji prvni slivka
funkci pojmenovavaci a dité reprodukuje jednoduché asociace. Vyraz, ktery dité slysi,
si dokaze spojit s konkrétnimi jevy. (Klenkova, 2006) Mezi druhym a tfetim rokem
dochazi k velkému rozvoji komunikaénich schopnosti, dité zjistuje, Ze pomoci Fedi
muze usmérfiovat dospélé, coz se mu libi asnazi se stale Castéji o komunikaci.
(Klenkova, 2006)

Treti stadium je stadium logickych pojm( a zagina okolo tfetiho roku Zivota
ditéte, vtomto obdobi dochazi dasto k tézkostem a k vyvojovym obtizim v feci—
opakovani hlasek, slabik, slov. (Klenkova, 2006)

Obdobi na pfelomu tfetiho a ¢tvrtého roku ditéte se nazyva intelektualizace feci.
V tomto véku dité vyjadfuje své myslenky, které maji obsah iformu. Tato stranka se
tyka osvojovani si novych slov, zpfeshovani obsahu slov, gramatickych norem

a rozSifovani slovni zasoby, ktera pokracuje az do dospélosti. (Klenkova, 2006)

Tabulka 1: Pfehled vyvoje détské feci
PREHLED VYVOJE DETSKE RECI

Vék
0,0-0,3 Kfik bez signalniho vyznamu
0,3- Broukani
0,4— Hlasovy projev
0,4— Zvatlani
0,5- Stabilizované zvuky
0,6— Napodobovani slySeného
0,6— Rozuméni pfikazdm
0,8— Komunikace gesty
0,9- Lpapa“, ,mama*“
0,11-1,1 10-12 slov
1,1-1,5 50-70 slov
1,1- Jednoslovné véty s gesty
1,5-1,9 Dvouslovné véty
1,6-2,6 300 slov
2,0— Jednoduché véty, pocatek flexe
2,2— Viceslovné véty
2,2-3,0 Skladba vétni
3,0— 1000 slov
6,0— 2500 slov
12,0— 7000 slov
Pro srovnani
Dospéli 10 000 slov
K. May 3 000 slov
W. Shakespeare 20 000 slov

Zdroj: Tabulka ptehledu vyvoje détské fedi (BALASOVA 2003, s. 12)
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2 JAZYKOVE ROVINY

~Komunikacni schopnost Clovéka je naruSena tehdy, kdyZ néktera rovina jeho
jazykovych projevi (prip. nékolik rovin soucasné) pusobi interferencné vzhledem ke
komunika¢nimu zaméru.“ (Lechta, 2003 s. 17)
PFi vymezovani narusené komunikacni schopnosti hodnotime jazykové roviny.
Jazykové roviny se vyvijeji béhem ontogeneze feli a vzajemné se prolinaji a ovlivAuji.
Kazda rovina je pro pfehlednost roviny rozdélena na nékolik jazykovych rovin.
(Klenkova, 2006)
Jazykové roviny v ontogenezi feci dle Balasové:
e Jazykova rovina morfologicko-syntakticka

Morfologie — nauka o sklofovani a ¢asovani.

Syntax — feCova nauka o vétné skladbé a vétné platnosti slov a jejich tvaru.
e Jazykova rovina lexikalné-sémanticka

Lexika — slovni zasoba.

Sémanticka-sémant — mluvni zaklad slova, pojmova stranka slova.
e Jazykova rovina foneticko-fonologicka

Fonetika — zvukova stranka Feli a zplsob tvoreni hlasek a jejich seskupeni
a modulovani hlasu.

Fonologie — nauka o funkci zvukovych projevl v jazyce.

e Pragmaticka rovina
Redovéa pragmatika, tzn. sociélni uplatnéni osvojenych Fecovych dovednosti,

upfednostriovani socialniho aspektu fecéi a jazyka. (BalaSova, 2003 s. 11)

Pfi sledovani téchto jazykovych rovin v klinické praxi pouzivame rozhovor,
popis obrazkl, pfedméty denni potfeby av posledni dobé i specialni pocitaCové
programy. Zde plati zasada, Ze pokud ma dité mluvit, tak musi nejdfive mluvené feci
samo rozumét. (Skodova, Jedlicka, 2003, 2007)

Klenkova déli jazykoveé roviny do nékolika skupin:

¢ Rovina morfologicko-syntakticka: tato gramaticka rovina verbalnich projevu
ukazuje celkovou uroveri duSevniho vyvoje ditéte. Tuto rovinu fe¢i mizeme
zkoumat nejdfive okolo 1. roku, kdy vyvoj feCi teprve zagina. Prvni slova, ktera
spliuji funkci vét dle Klenkové (2006, s. 37) vznikaji opakovanim slabik (napf.

tata, mama) a jsou nesklonna, neohebna, neskloriuji se, podstatna jména jsou
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vétdinou v prvnim padé, slovesa v infinitivu, pfipadné ve tfeti osob& nebo
v rozkazovacim zpusobu.

Projevy slov izolovanych, ktera trvaji do 1,5-2 let Zivota ditéte, prostou
sumaci dvou jednoslovnych vét vznikaji véty dvojslovné. Podstatna jména jsou
ze slovnich druht prvni, ktera déti pouzivaji, jako dalSi zafazuji slovesa
a mezitim se objevuji tzv. onomatopoicka citoslovce — zvukomalebna citoslovce
pi-pi, pa-pa, baba, bu, mé, bac. (Klenkova, 2006)

Mezi 2. a 3. rokem pouziva dité vice pfidavna jména, postupné pfidava
osobni zajmena a jako posledni zagina pouzivat spojky, pfedlozky a Cislovky.
Je typicke, Ze v tomto obdobi klade dité na prvni misto slovo, které ma pro né
kliCovy vyznam. Mezi 2. a 3. rokem zacina dité skloriovat, po 3. roce uziva
jednotné a mnozné Eislo. (Klenkova 2006, s. 38)

Mezi 3. a 4. rokem zivota jiz déti tvofi souvéti. Gramatické formy, které
slySi v urcitych situacich, pak pouziji analogicky i v situacich jinych.

Tento transfer je pfesny a nebere v Uvahu zadné gramatické vyjimky.

Po 4. roce by nemél projev ditéte v béznych komunikacnich situacich

vykazovat po gramatické strance napadné odchylky. Pokud v tomto véku stale
pretrvava dysgramatismus, mizeme miuvit o ditéti s narusenym vyvojem Feci.
(Klenkova, 2006)
Jazykova rovina lexikalné-sémanticka: tato jazykova rovina se zabyva slovni
zasobou a jejim aktivnim i pasivnim vyvojem. Kolem 10. mésice Zivota ditéte
muzeme pozorovat zacatky rozvoje pasivni slovni zasoby a kolem 1. roku dité
zaCina pouzivat prvni slova. Ve vyvoji feCi ditéte je velmi vyznamné toto
,obdobi prvniho a druhého véku otazek®, (Klenkova, 2006, s. 38) protoze tak
rozviji svoji pasivni i aktivni slovni zasobu. Prvni slova vSak chape vSeobecné
(hypergeneralizace), kdyz uz umi vice slov, pozorujeme opacnou tendenci
(hyperdiferenciaci). (Klenkova, 2006) Klenkova (2000, s. 14) ve vyvoji feci
ditéte rozliSuje prvni a druhy vék otazek:

o Vv obdobi okolo 1,5 roku je to vék otazek ,Co je to? “ pripadné ,Kdo je
to?”

o V obdobi okolo 3,5 roku vék otazky ,,Pro¢?“, pripadné ,Kdy?“V logopedii
je dulezité soustfedit depistaz, preventivni péci i metody rozvijeni feci
nejen na vyslovnost, ale ina slovni zasobu déti. Vyzkum zjiStovani
slovni zasoby je slozZity, proto ruzni vyzkumnici dochézeli Casto

k riznym vysledkam. (Klenkova, 2000, s. 14)
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Jazykova rovina zvukova, foneticko-fonologicka: u této jazykové roviny je
zvukova stranka a vyslovnost mezi jednotlivymi charakteristikami feci, a tudiz
nejtésnéji souvisi s problémy kazdodenni péée logopeda. V 6. — 9. mésici ditéte
je obdobi pfechodu z pudového Zvatlani na zvatlani napodobujici a je dllezitym
momentem v ontogenezi feCi. Foneticka stranka ontogeneze feci se fridi tzv.
pravidlem nejmen§i fyziologické namahy (dité vytvafi nejprve ty hlasky, které
2000, s. 15) Jako prvni tvofi dit¢ samohlasky, dale retné souhlasky, az se
postupné dostanou k hlaskam hrdelnim.
Fixacni proces souhlasek ve vyvoji feCi ditéte uvadéji (Ohnesorg,

Pacesova In: Klenkova, 2000, s. 15)

o zavérové:p,b,m,t,d, n,t d,nKk, g,

o uzinové jednoduché: f, v, |, h, ch, s, z, §, Z,

o polozavérové a uzinové se zvlastnim zplsobem tvoreni: ¢, &, I, r, F.

Fonémy déti zvladaji az pozdéji, jsou charakteristickym znakem jejich
jazyka matefského. V &eském jazyce se jako posledni fixuje souhlaska R.
Formalni stranka vyvoje fe€i kon&i kolem patého, nékdy az sedmeého roku
ditéte, a proto by fixace fe€i méla nastat nejpozdéji pfi vstupu povinné Skolni
dochazky. Pfi nastupu ditéte do 3koly by méla byt vyslovnost jiz zcela
v pofadku. (Klenkova, 2000) Vyvoj vyslovnosti ovliviiuje hned nékolik pficin,
muze to byt obratnost mluvnich organl, vyzralost fonematického sluchu,
spoleCenské faktory (napf. spoleCenské prostfedi ditéte, mluvni vzor, mnozstvi
stimull feCovych i psychickych) a uroven intelektu. Dulezité je vtomto obdobi

vCasné logopedické vysetfeni a naprava. (Klenkova, 2006)

Pragmaticka rovina: termin pragmaticka rovina se zacal objevovat v logopedii
teprve nedavno. Jde orovinu socialni aplikace, socialniho uplatnéni
komunikacni schopnosti, kde do popfedi vystupuji socialni a psychologické
aspekty komunikace. (Klenkova, 2000, In: Lechta, 1990) Jiz dvou az tfileté dité
dokaze pochopit svoji roli komunikacniho partnera areagovat v ni podle
konkrétni situace. (Klenkova, 2006, s. 40) Dité pfed tim, nez pochopilo obsah
slova nebo véty, dokaze intuitivné pochopit celkovou situaci. Po tfetim roce
ditéte je viditelnd snaha komunikovat a navazovat kratky rozhovor s dospélymi.

Ve Ctyfech letech se stale Castéji komunikuje uz pfiméfené a v dané situaci
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(intelektualizace FecCi). V tuto dobu dochazi k regulaéni funkci feéi, chovani
ditéte je mozné usmérnovat svou feCi a i dité samotné fe€ pouziva k regulaci

ve svém okoli. (Klenkova, 2006)
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3 KLASIFIKACE SYMPTOMATICKYCH PORUCH

,Patologie vyvoje se tyka jednak organu — pak hovofime o vyvojovych
anomadliich (napf. rozstép patra) — jednak funkci. Na rozdil od ziskanych poruch
postihujicich funkce jiz vyvinuté je to postizeni funkci nevyvinutych, popf. v samém
zacatku se rozvijejicich. (Sovak, 1978, s. 89) Typy vyvojovych vad fe€i Sovak rozdéluje
podle toho, ve kterém vyvojovém obdobi byla fe¢ postizena a také podle toho, jak jeji
rozvoj probiha (Sovak 1978 s. 90).

Klasifikace (typy) vyvojovych poruch feci dle Sovaka:

e opozdény vyvoj fe€i — v tomto obdobi se mluvena feC vyviji podstatné pozdéji,
nez je obvyklé, ale v pribéhu se vyrovna obvyklému priméru. Pfi€inou maze
byt dédi¢nost — rodovy dédiény znak (byva hlavné u chlapct), opozdény vyvoj
centralni nervové soustavy, nedoslychavost, nepodnétné, nestimulujici
prostredi, které nevénuje pozornost neuropsychickému vyvoji ditéte, vyvoji reci.
Prognéza vyvoje je dobra, v pfipadé v€asného podchyceni a spravného
ovliviiovani feci ditéte nema pro pozdégjsi zivot nepfiznivé disledky;

e omezeny vyvoj fe€i — znamena, ze fe€ se vyviji pomalu a opozdéné a ani
v dalSim prubéhu zivota nedosahne obvyklé urovné. PFi€inou mohou byt
mentalni postizeni, t&€z8i poruchy sluchu, patologie socialniho prostiedi —
extrémni pripady absence podnétu z prostfedi apod. Prognéza je v téchto
téZzkych pfipadech nepfizniva, kfivka vyvoje fe€i podle Sovaka nedosahne
formy;

e naruSeny vyvoj fe€i se vyznacuje tim, Zze byly postizeny zaCatky rozvijené fedi,
které vychazely z normalnich zakladd. Pfi€inou pferusSeni vyvoje mohou urazy,
zanét mozkovych blan, klistova encefalitida, vazna dusevni onemocnéni, tézka
psychicka traumata apod. Po tomto preruseni muize vyvoj feci pokracovat
amuze dosahnout normy, podminkou je pfiznivy stav ditéte po vyléceni,
odstranéni priCiny pferuSeni vyvoje. Jsou-li dalSi podminky vyvoje nepfiznivé
(napf. pfi détské demenci, détské schizofrenii), nasledujici vyvoj fe€i se nebude
rozvijet, vyvoj feCi nepokracuje, ale dokonce se zhorSuje i jeji dosazena uroven;

e odchylny (scestny) vyvoj Fe€i — vyznaCuje se tim, Ze se vyviji nespravné
a odchylné od bézného zplsobu miluveni. PFiinou jsou napfiklad rozstépy
patra, kdy se odchylka od normy projevuje pouze v nékteré z rovin feCového
vyvoje (napfiklad vyvoj artikulace, modula¢nich faktort Feci), takze vyvojova

kfivka jakoby se pohybovala okolo normy fyziologického vyvoje fedi;
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e vyvoj pfedCasny — znamena, Zerodina nerespektuje jednotlivé etapy
ontogeneze détské fFeCi a pretézuje dité nadmérné az perfekcionalisticky
mluvnimi podnéty, které neodpovidaji svym obsahem véku ditéte. Dusledkem

tohoto dochazi ke vzniku neuroz feci. (BalaSova, 2003, Sovak, 1978)

U pfi¢in vyvojovych vad uvadi (Sovak, 1978) dva faktory. Jednak faktor
biologicky — sem mlzeme zaradit dédi¢ny zaklad, popf. rodovy nedostatek urcité
schopnosti, lehka, nikoli loziskova perinatalni poSkozeni centralniho nervového
systému, zmény mozkového biochemismu, a hlavné opozdéné vyzravani CNS. Druhy
faktor je spoleCensky, je to hlavné patologie vychovného prostiedi. (Sovak, 1978)
.Podstatna je ta okolnost, Ze obé zminéné priciny pusobi na individuum v dobé pred
nastupem urcité funkce, a Ze s dozravanim CNS se pfiznaky méni, ba dokonce mohou
vymizet.“ (Sovak, 1978, s. 89)
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4 NARUSENA KOMUNIKACNI SCHOPNOST

,Narusena komunikacni schopnost ditéte zplsobuje, Ze néktera jazykova
rovina, jeho komunikacnich projevt (pfipadné nékolik jazykovych rovin sou¢asné) nebo
jeho chovani pdsobi ruSivé pfi prfenosu komunikacnich zamérd na pfijemce
(recipienta). NaruSeni komunikacni schopnosti, muze byt bariérou v komunikaci i pro
dité samotné, a to do takové miry, do jaké si toto nekomfortni ptsobeni uvédomuje.”
(Lipnicka, 2013, s. 8)

Problematika jednotlivych kategorii narusené komunikacni schopnosti je velmi
rozsahla. Vyvoj fe€i u ditéte neprobihd samostatné, je ovliviiovan nékolika procesy
senzorického vnimani, motoriky, socializaci a mySleni. Faktory rozliSujeme na vnitrni
a vnéjsi. U vnitfnich faktor(l je podstatny napf. vrozeny pfedpoklad a nadani pro fec,
zdravy vyvoj sluchového a zrakového smyslu, neposkozena CNS, neposkozené mluvni
organy, dobry fyzicky a duSevni vyvoj a uspokojivy vyvoj intelektu. Z vnéjSich faktoru je
to celkovy vliv prostfedi a vychovy, mnozstvi podnétl a dostateCna stimulace ke
komunikaci. (Klenkova, 2006)

Nemluvi-li dité ve tfech letech, nebo méné nez déti ostatni, jedna se ziejmé
0 opozdény vyvoj re€i. Pfi hledani pfi¢in je nutné provést diferencialni diagnostiku
a neopomenout foniatrické, neurologické a psychologické vySetfeni. (Klenkova, 2006)
Typické pro dité s opozdénym vyvojem FeCi je, Ze nezaostava v jiné oblasti vyvoje.
(Lipnicka, 2013)

PFiCiny opozdéného vyvoje Feci:

¢ sluchova vada (nedoslychavost),

e vada zraku,

e porucha intelektu,

e vady mluvnich organd, orofacialni rozstépy,

e akusticka dysgnozie (neschopnost zapamatovat si slova a porozumét smyslu
slov),

e autismus, autistické rysy. (Klenkova, 2006)
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4.1 Vyvojova dysfazie

,Vyvojova dysfazie je specificky naruseny vyvoj Feci, projevujici se ztizenou
schopnosti nebo neschopnosti naudit se verbalné komunikovat, i kdyZ podminky pro
rozvoj feédi jsou pfimérené.“ (Skodova, Jedlicka 2003, 2007, s. 110)

PFicina vzniku vyvojové dysfazie nebyva jednoducha, muzeme ji rozdélit na
genetickou, vrozenou, ziskanou a kombinovanou. Dale z etiologického hlediska vyvoje
ditéte se pfiCiny tykaji obdobi prenatalniho (toxické poskozeni plodu), perinatalniho
(porodni trauma) a postnatalniho (virova onemocnéni). U vyvojové dysfazie muze byt
postizena jakakoli slozka feCového projevu, vyjadfovani, vnimani feci i jeji produkce,
vnimani paméti arozuméni feCi, které se rozdéluji na expresivni, smiSenou
a percepCni. Vyvojova dysfazie se projevuje nékolika pfiznaky v oblasti feCové
a v dalSich oblastech nefeCovych nerovnomérnym vyvojem, typické je naruSeni

verbalniho projevu. (Klenkova, 2006)

Symptomatologie vyvojove dysfazie dle Klenkové:
e porucha fonetické i fonologické realizace hlasek,
e vazne syntaktické spojovani slov do vétnych celkd,
e porucha v poradi Fazeni slabik — pfehazuje, vynechava, opakuje apod.,
e [eC je agramaticka, ¢asto nesrozumitelna,
e vazne percepce distinktivnich rysu, fonematicka percepce je postizena,
e neschopnost udrzet déjovou linii, prfeskoky,
e nedokéaze vyuZit redundance k doplnéni (nedokaze kombinovat symboly),
e nerozeznava klicova slova k pochopeni smyslu porucha kratkodobé paméti,
e mala aktivni slovni zasoba,
o dyslexie, dyspraxie,
e nepomér mezi feGovymi a nefecovymi schopnostmi,
e porucha kresby,
e porucha percepce zrakovych, hmatovych a rytmickych signald,

e poruSena je jemna motorika a lateralizace.“ (Klenkova, 2006, s. 70, 71)
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4.2 Mutismus

Mutismus patfi pod oblast neurotickych poruch feci. ,Mutismus znamena
onéméni, jedna se o nepfitomnost nebo ztratu fe¢ovych projevd, ktera neni podminéna
organickym poSkozenim centralniho nervového systému.“ (Klenkova, 2006. s. 92)

Poskozeni CNS muze byt organické (krvaceni, nadory), funkéni (postizeni spojli
mozkovych) a psychogenni (poruchy v oblasti CNS), k nim lze pfifadit i mutismus.
Touto problematikou se zabyvaiji rizné védni obory psychiatrie, psychologie, foniatrie
i logopedie. Mutismus je chapan spiSe jako psychicka porucha, pfestoze zasahuje
prevazné schopnost verbalniho vyjadfovani. (Klenkova, 2006)

Formy mutismu zname dvé — elektivni mutismus a selektivni mutismus:

Elektivhi mutismus se nejCastéji vyskytuje v pfedskolnim véku a v mladSim
Skolnim véku, nebo u déti, které maji nepfiméfené obavy z cizich a neznamych lidi.
Charakteristicka je napf. sourozenecka rivalita, vysméch vrstevnikl, nebo ponizovani
dospélymi osobami. (Klenkova, 2006) Dité s elektivnim mutismem komunikuje
s nékterymi osobami, a v urcitych situacich nebo prostfedich odmita mluvit, ma strach
a stydi se. Elektivni mutismus se nékdy prohloubi do totalniho mutismu. (Lipnicka,
2013)

PFiciny vzniku elektivniho mutismu:

e endogenni priciny — velka psychicka senzibilita vii¢i svym vlastnim vykonim,
e exogenni pri¢iny — pfehnané poZadavky na recovy vykon nebo vseobecné

chovani ditéte, psychicky zatézZujici okolni prostredi.” (Klenkova, 2006, s. 93)

U ditéte se muze vyskytnout iporucha totalniho mutismu. ,U ditéte s totalnim
onéménim pozorujeme pfechodné ¢i delSi dobu nepfitomnost nebo ztratu fecCovych
projevt, ktera neni podminéna organickym poskozenim centralniho nervového
systému.“ (Lipnicka, 2013, s. 32) Dité s totalnim mutismem umi mluvit, ale z urcitych
pFicin nechce mluvit ¢ nemlze, nékdy mluvi Septem a odpovida jednoslovné.
Mutismus mu0ze byt iprojevem autismu, psychoézy, frustrace, psychotraumatického
zazitku a pokud nejsou uspokojovany psychické projevy ditéte. Totalni mutismus se
nejCastéji objevuje u déti v pfedskolnim véku a vice u divek nez u chlapcu. (Lipnicka,
2013).

V Americké psychiatrické asociaci se v souCasné dobé& uvadi selektivni

mutismus, ktery definuji jako poruchu, pfi které dit€ nemluvi v situacich, kdy se
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obvykle fe¢ olekava, ale v ostatnich, béznych, situacich mluvi normalné, nejde tedy
o poruchu feci, ale o poruchu samotného uzivani fe€i. Dit€ s mutismem vyZaduje
pozornost a tymovy pfistup odbornikd tvofeny s psychiatra, pedopsychiatra, foniatra,
psychologa, logopeda, rodic¢l a pedagogu. (Klenkova, 2006)

4.3 Naruseni ¢lankovani reci

Do této skupiny patfi Dyslalie a Dysartrie, spoleénym symptomem je naruSené
¢lankovani feci (artikulace).

Dyslalie (neboli patlavost) je porucha artikulace, kdy je naru$ena vyslovnost
Jjedné hlasky nebo skupin hlasek rodného jazyka, ostatni hlasky jsou vyslovovany
spravné podle prislusnych jazykovych norem. (Klenkova, 1998, s. 9)

Dyslalie je vyvojova vada, ktera je nejCastéjSi poruchou komunikacnich
schopnosti u déti. Tato vada vznika vyvojem vyslovnosti a pfetrvava asi do 6. — 7. roku
ditéte, kdy se fixuji ziskané navyky, mluvni stereotypy.

Kazdé dité musi projit ve vyvoji urCitym obdobim. Pfi napodobovani slydenych
slov, které reprodukuje jesté Casto nespravné, nema vytvofené pfesné akusticko-
artikula€ni okruhy. Termin ,dyslalie“ zahrnuje a oznacuje nékolik specifickych stranek
a nékolik propojenych urovni. Hlavni uroven je foneticka, ktera se vztahuje na
pouzivani jednotlivych hlasek a pfedstavuje analytickou stranku feci. (Klenkova, 1998)

s.Fonologicka urovenn se tyka pouZivani elementarnich mluvnich zvuki
spojenych do slabik, slov, vét, které jsou zakladem dalsi, lingvistické drovné feci,

morfologicko-syntaktické, lexikalné-sémantické a pragmatické” (Klenkova, 1998, s. 9).

PFiciny vzniku dyslalie déli Klenkova na:
e _dédi¢nost,
e Vliv prostfedi,
e poruchy dalkovych analyzatorti — narusené sluchové a zrakové vnimani,
e nedostatek citu,
o poskozeni dostredivych a odstfedivych drah,
e poruchy nervového systému,

e poruchy fe¢ového neuroefektoru.” (Klenkova, 1998, s. 11,12)
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Klenkova déli dyslalii podle vyvojového a etiologického hlediska. Vyslovnost
jednotlivych hlasek se v prub&hu Zivota méni a zdokonaluje, nejdfive se déti uci
napodobovat slySené zvuky, pfekonavaji neobratnost mluvidel a zalinaji zvladat
koordinaci mluvnich pohyb( podle slySeného vzoru. (Klenkova, 1998).

Fyziologicka dyslalie —je to jev fyziologicky, pfirozeny. Je to nespravna
vyslovnost tolerovana asi do 5 let véku ditéte, u kazdého ditéte trva pfesné zvliadnuti
fedi jinak dlouhou dobu.

Prodlouzena fyziologicka dyslalie pfetrvava mezi 5. — 7. rokem. Klenkova
(1998) konstatuje, Zze do konce 7. roku se upevriuji mluvni stereotypy a v leh&ich
pfipadech se nespravna vyslovnost jes§té mize spontanné upravit.

Pokud se vyslovnost do 7. roku véku ditéte neupravi, jde o vadnou vyslovnost,
odchylku, ktera je ve vyslovnosti zafixovana, atudiz hovofime o dyslalii pravé.
(Klenkova, 1998)

Déleni podle pficin z etiologického hlediska:

Dyslalii déli podle pfi¢in (Klenkova 1998) na dyslalii funkéni (funkcionaini)
ana dyslalii organovou (organickou). U funk&ni dyslalie rozliSujeme dva typy.
Senzoricky, kde je naruSena schopnost sluchové diferenciace, a motoricky, zde je
motoricka, artikulaéni neobratnost zplUsobena patologickou artikulaéni dynamikou.
,Organova (organicka) dyslalie mize byt podminéna riiznymi faktory v neurologickych
mechanizmech reéi. Déli se na dostredivou, impresivni dyslalii, odstfedivou, expresivni
dyslalii, pfipadné centralni dyslalii“ (Klenkova 1998 s. 16)

Podle pfiCiny dyslalii rozdélujeme na vnitini a vnéjsi. (Lechta, 2003) uvadi, Ze
po vnitfnich pficinach je tfeba patrat klinickymi korelacemi, ty jsou ale mezi uzivateli
fe€i malokdy ziejmé. ,Vysoka korelace se kupf. objevuje mezi artikulaci a mirou
inteligence. Korelace vSak jesté pricinu primo neurcuje, takze ijedinci s nizsi
inteligenci mohou mit fe¢ fonologicky a foneticky bezchybnou a naopak” (Lechta, 2003,
s. 171)

Faktory ovlivnujici vnitini pficiny dle Klenkové:
e poruchy sluchu,
e nedostatecna diskriminace zvuku,
e anatomické vady feCovych orgénu (i kdyZ ne vZdy vedou ke vzniku dyslalie),

e neuromotorické poruchy,
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e kognitivné-lingvistické nedostatky (objevuji se v zavislosti na stupni mentalniho
vyvoje).“ (Klenkova, 1998, s. 13)

LK vnéjsim pfic¢inam dyslalie patfi psychosocialni viivy, které plsobi na artikulacni
schopnost nejen v zavislosti na véku, ale i na pohlavi.” (Klenkova, 1998, s. 14)

,Biologicky vliv, podobné jako socioekonomické faktory vSak nejsou v rozvoji feci
obvykle rozhodujici. Uplatriuje se osobnost ditéte, jeho mentalita, jeZ se projevuje
v chovani av osobnich vlastnostech, pokud nejsou odrazem osobnosti rodi¢u.”
(Lechta, 2003, s. 173)

DalSi vadou, ktera se tyka naruseni ¢lankovitosti feCi je Dysartrie.

,Dysartrie je porucha motorické realizace feCi jako celku vznikajici pfi
organickém poSkozeni centralni nervové soustavy.” (Klenkova, 2006, s. 117)
projevuje neschopnosti verbalni komunikace. Tyto poruchy mohou vzniknout
nasledkem perinatalniho poskozeni nervového systému, nebo se jedna o vrozenou
vadu. Porucha muze také vzniknout v kterémkoli obdobi béhem Zivota clovéka
nejriznéjSimi neurologickymi onemocnénimi.

PFiciny posSkozeni podle etiologického hlediska uvadi Klenkova:

e Vv prenatalnim obdobi-urazy matky, infekCni onemocnéni matky, krvaceni do
mozku plodu prfi nedostatku vitaminu K, Rh-inkompatibilita, nitrodélozni
zméknuti mozku, nedonoSenost rldzného stupné, pokusy o pferuseni
téhotenstvi apod.,

e Vv perinatalnim obdobi — asfyxie béhem porodu, motorické oblasti mohou byt
postiZzeny drobnym nebo vétsim krvacenim pfi porodu,

e Vv postnatalnim obdobi — meningitida, encefalitida, horecnata onemocnéni,
intoxikace v prvnich mésicich Zivota,

e VvV pozdéjSim véku — cévni onemocnéni, zanétliva onemocnéni mozku, nadory,
metastazy, urazy hlavy, degenerativni onemocnéni centralniho nervového
systému, roztrouSena skleréza, Parkinsonova nemoc, toxicka poSkozeni

nervového systému.” (Klenkova, 2006, s. 118, 119)
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4.4 Naruseni zvuku fre€i — Rinolalie

sRinolalie (huhriavost) je naruSeni komunikacni schopnosti, ktera postihuje, jak
zvuk reci, tak artikulaci. Charakteristicky zvuk hlasu clovéka béhem komunikace je
vyznamné podminén individualni mirou jeho nazélni rezonance.” (Klenkova, 2006,
s. 130)

Vlivem ziskanych nebo vrozenych organovych poruchy orofaryngealnich
oblastech mlze dojit k naruSeni rovnovahy ustni a nosni resonance, neboli mezi
oralitou a nazalitou. Oralitou myslime rezonanci dutiny astni, kde prevazuji oralni
(astni) hlasky. A nazalitou, kde jsou rezonance dutiny nosni s pfevahou nosovek.
Jestlize dojde k naruSeni rovnovahy mezi oralitou a nazalitou, pak tento projev mlze
mit na postizeného jedince negativni vliv. (Klenkova, 2006)

NejCastéjsi pfi€iny rinolalie jsou predni blokady vybocené nosni pfepazky, nosni
polypy, opakované rymy, hypertrofické nosni mandle, nadory nosohltanu ¢&i fibrom
v oblasti nosu a hltanu, zbytnéla nosni mandle a funkéni hyponazalita, ktera se
vyskytuje jen velmi ojedinéle. (Klenkova, 2006)

Déleni rinolalie dle Klenkové

e hyponazalita (zaviena huhfiavost) — je patologicky sniZzena nosovost,
nedostatek podilu nazality na tvorbé hlasu a feci, ktera je podminéna jednou
nebo vice mechanickymi pfekazkami v dutiné nosni. Podle toho, kde se
prekazka stavi do cesty vydechovému proudu, rozliSujeme hyponazalitu predni
a zadni;

e hypernazalita (oteviena huhfiavost) — je to patologicky zvySena nosovost,
prebytek podilu nazality na tvorbé hlasu a feci, je charakterizovana jako silné
nosni zabarveni vSech oralnich hlasek;

e smiSena nazalita (smiSena huhfavost) hyponazalita a hypernazalita by se mély
na zakladé definic navzajem vylu€ovat, ale diferencialni diagnostika uvadi 302

smisSenych forem. (Klenkova, 2006)

4.5 Naruseni plynulosti re€i a poruchy hlasu

vvvvv

komunikaéni schopnosti, navzdory stoleti trvajicimu Usili odbornikd se dosud
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nepodafilo jednoznacné vyfesit tento problém. V této souvislosti a zainteresovanosti

rliznych obor( zlGstava prvotni pfi€ina koktavosti ¢asto neodhalena.

Koktavost mizeme definovat jako ,syndrom komplexniho naruseni koordinace
organu participujicich na mluveni, ktery se nejnapadnéji projevuje charakteristickym
nedobrovolnym (tonickym, klonickym) pferuSovanim plynulosti procesu miuveni.
(Lechta, 2003, s. 318) Symptomy koktavosti najdeme ve vSech Ctyfech jazykovych
rovinach a ma ¢asto mimoradné vazny, nepfiznivy zpétny vliv na osobnost Clovéka.
(Lechta, 2003)

Z hlediska etiologie:

e ,organové podminéna porucha plynulosti feci,
e sekundarni neurotickd nadstavba vznikajici na primarné predispozi¢nim
zakladé, na bazi organového poskozeni,

o dysfluence vznikajici uz primarné jako neuréza.“ (Lechta, 2003, s. 318)

Jako nejCastéjsi priCiny koktavosti se Casto uvadi dédi¢nost, dalsi ulohu zde
sehrava negativni plsobeni socialniho prostfedi (dlouhotrvajici neurotizace v domacim
¢i Skolnim prostfedi), napodobovani ar(zna psychotraumata. Otazka etiologie
a patogeneze koktavosti, dle Lechty, patfi k nevyfeSenym problémim balbutologie bez
ohledu na to, kdo tento problém FeSi (logoped, psycholog anebo jini odbornici).

PFiznaky koktavosti Ize rozdélit na vnéjsi a vnitfni, a méni se dle momentalni
situace arizné se kombinuji. Projevy koktavosti se mohou objevovat jen v urCitych
situacich, nebo v kontaktu s ur€itymi osobami. Projevy se mohou vazat na urcitou
hlasku (k-k-k-kamen, ma-ma-maslo), dalsi typicky pfiznak mizeme sledovat v chovani

nebo se projevuje pfiznak télesny (poceni rukou, rudnuti kiize). (Klenkova, 2006)

Pfiznaky koktavosti podle Klenkové:

e respirace: Dychani ulidi s koktavosti byva Casto preryvané, nepravidelné,
povrchni, objevuji se poruchy dychacich pohybu. Pfi téZké koktavosti se
respirani obtize zvétSuji a doprovazi je dychaci spazmy;

e fonace: Na hlasivkovych vazech dochazi ke spazmim, coz zpuUsobuje potize
s fonaci a dochazi ktzv. tvrdym hlasovym zacatkim, které mohou vést az
k poSkozeni hlasivek;

e artikulace: U koktavosti se neprojevuje vadna vyslovnost, ale prabéh artikulace

je narusen kfeCemi. Podle kfeci, které vznikaji v pribéhu artikulace, rozliSujeme
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tfi formy — tonickou, klonickou a kombinovanou. U klonické formy je specifické
trhané opakovani hlasek a slabik, je méné zavazna nez tonicka. V pocatku se
objevuje klonické koktani, které postupné pfechazi do tonické formy (tlaceni,
napinani). NejCastéjSi potize balbutikim zplsobuje vyslovnost okluzivnich
hlasek;

e dysprozddie: U tohoto pfiznaku se projevuje naruseni prozodickych faktora feci
(melodie, tempo, pfizvuk). Reé¢ muiZe byt monoténni, tempo Fedi (pfi
vystupniovanych neurotickych pfiznacich) zrychlené nebo kolisavé;

o embolofrazie: Slovni vmetky, vsuvky, pfi kterych si balbutici pomahaji pfi
prekonavani krec¢i mluvidel (jo, no, zeano, hmm), atim ziskavaji ¢as pro
pfekonani spazmatu;

e parafrazie: Balbutik se snazi vyhnout sloviim s nebezpeénou hlaskou, ktera mu
¢ini obtiZze, proto voli rizné druhy opist & synonym. Z hlediska koncipovani

myslenek je to vazny pfiznak koktavosti. (Klenkova, 2006)

Mezi dal§i vadu patfici k naruSené plynulosti feCi patfi Brebtavost (tumulus
sermonis). Je to naruSena komunikacni schopnost, kde je zhorSena plynulost mluveni,
pro které je charakteristické extrémné napadné zrychlovani tempa feci. (Klenkova,
2006).

,Brebtavost je naruSeni komunikacni schopnosti charakteristické tim, Ze si ho
dana osoba neuvédomuje, ma maly rozsah pozornosti, naruSena je percepce,
artikulace a formovani vypovédi. Rovnéz se jedna o naruSeni mySlenkovych procest
programujicich fe¢ na bazi dédicnych predispozic. Brebtavost je projevem centralnich
poruch feci (central language imbalance) a pusobi na vSechny komunikacni cesty, tj.
na C&teni, psani, rytmus, hudebnost a chovani.” (Lechta, 2003, s. 282, 283)

Priciny brebtavosti nejsou dosud znamy, ale pfipousti se, Ze by se mohlo jednat
o charakter dédi¢ny, organicky, neuroticky nebo polyfaktoridlni (vztah mezi

lingvistickymi schopnostmi, lateralitou, hudebnimi a matematickymi schopnostmi).

Klasifikace brebtavosti dle Weissové:

o motoricka — jejimi dominantnimi symptomy jsou zrychlené tempo feci, poruchy
vyslovnosti, znaky nervosity a netrpélivosti,

e senzoricka — zakladnim pfiznakem jsou problémy s vybérem potfebnych slov,

oslabena percepce, poruchu si neuvédomuji a maji obtize pfi ¢teni a psani,
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brebtavost, pfi niz dominuji tézkosti ve formovani sémantické struktury
vypoveédi vyplyvajici z integracniho oslabeni mySlenkovych procesu,
brebtavost, kterou charakterizuje pfedevsim pomalejsSi tempo FeCi a tendence

k prodluZovani, napf. mama, domecek. (Lechta, 2003)

Mezi dal$i naruSsené komunikacni schopnosti, které se mohou objevit v matefskych

Skolach, jsou poruchy hlasu. Hlavnim pfiznakem je drsny, chraptivy hlas, tomuto stavu

fikame Dysfonie, uplnou ztratu hlasu pak nazyvame afonii. (Klenkova, 2000)

NejCastéjsi priCinou poruchy hlasu dle Lechty jsou:

dédi¢nost (dédi¢né dispozice, vadny vyvoj),

nespravné uzivani hlasu (pfemahani hlasu, Spatna hlasova technika),
nespravny hlasovy vzor (imitace rodi¢l, nebo pedagoga),

hormonalni odchylky (zvySenda, nebo snizena funkce pohlavnich Zlaz),

operacni zakroky a vady sluchu,

mutacni poruchy (neukonéena, prodlouzena mutace),

neurotické poruchy (psychicka zatéz, stresové situace),

poskozeni hrtanu (zanéty hrtanu, hlasivkové uzliky, nadory),

centralné podminéné poruchy hlasu (encefalitida, skleréza, mentalni postizenti).
(Klenkova, 2000)

Jiz od narozeni ditéte musime zacit s hlasovou hygienou (nenechat dité

zbyteéné dlouho kficet), v kolektivni vychové (v MS i ZS) poskytovat spravny hlasovy

vzor, zabranit pfekfikovani, pfetéZovani détského hlasu. (Klenkova, 2000, s. 32)
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5 LOGOPEDICKA INTERVENCE A PREVENCE
V RESORTU SKOLSTVI

Nazev oboru logopedie se sklada ze dvou slov logos-slovo a paidea-vychova.
Logopedie, je jednim z oboru, ktery fadime do specialni pedagogiky. (Klenkova, 2006).

sLogopedie je tedy véda, ktera zkouma naruSeni komunikacni schopnosti
u ¢lovéka z hlediska jeho pficin, projevu, disledkd, moznosti diagnostiky, terapie,
prevence iprogndzy. Klinickou logopedii Ize potom chapat jako aplikovany obor
logopedie smérem do zdravotnické, medicinské oblasti.“ (Skodova, Jedlika, 2003,
2007, s. 22)

Logopedicka péde se v Ceské republice realizuje vramci ministerstev tfi
resortd. Prvni resort patfi ke $kolstvi, mladeze a télovychovy (dale MSMT), druhym
resortem je zdravotnictvi (dale MZ), dalSim tfetim resortem je resort prace a socialnich
véci (dale MPSV). (Skodova, Jedlicka, 2003, 2007)

,Logopedicka péle byla na zakladé formalniho hlediska tj. financovani
rozdélena na dva zakladni sméry: pééi poskytovanou v resortu Skolstvi (Skolskou)
a péc¢i poskytovanou Vv resortu zdravotnictvi (klinickou) pfi zachovani koncepce
jednotné logopedie a jednotného vysokoskolského vzdélani.“ (Skodova, Jedlicka,
2003, 2007, s. 45)

Logopedicka péce vohledu na resortni prislusnost v Ceské republice je
realizovana v rlznych zafizenich statnich, nestatnich i soukromych. Statni zafizeni
jsou vétSinou Kliniky, nemocnice, specializované pracovisté alazné. V nestatnich
zarizenich se jedna o méstské, okresni, cirkevni, nebo charitativni zafizeni
a u soukromych jsou to privatni praxe jednotlivych klinickych logopedd. (Skodova,
Jedli¢ka, 2003, 2007)

Logopedicka intervence v resortu Skolstvi slouzi k zajisténi logopedické péce,
spada pod MSMT CR a podili se na ni logopedicky preventista, logopedicky asistent
a specialni pedagog. (Skodova, Jedlitka, 2003, 2007)

Koncept ditéte se specialné vzdélavacimi potfebami je ukotven v legislativé, ve
Skolském zakoné, tedy vzakoné 561/2004 Sb. adale v souvisejici vyhlasce
€. 147/2011 Sb., kterou se novelizuje vyhlaska €. 73/2005 Sb.

Obsah naplné &innosti, vymezeni log. péce, vzdélani, kompetence a koordinace
je usneseno Vv dokumentu MSMT C.j. 14 712/2009-61 v ,Metodickém doporuéeni

k zabezpeceni logopedické péce ve Skolstvi.*”
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Odborni pracovnici zabyvajici se logopedickou prevenci v resortu Skolstvi:

¢ logopedicky preventista: ,je stfedoskolsky vzdélany pedagog, vétsinou uditelka
matefské Skoly, ktera absolvovala kratkodoby kurz logopedické prevence.
(Skodova, Jedlicka, 2003, 2007, s. 47) Hlavnim a nejdulezitéjsim ukolem je
prevence poruch feci, Fizeni fyziologického vyvoje feéi a také upozorriovani
rodica déti, které jsou nékterou poruchou ohrozeny.*; (Kutalkova, 1996, s. 188)

e logopedicky asistent ,je absolvent vysokoSkolského bakalarského studia
specialni pedagogiky se zaméfenim na poruchy verbalni komunikace.“
(Skodova, Jedlicka, 2003, 2007, s.47) Pracuje ve spolupraci s klinickym
logopedem nebo specialnim pedagogem a mél by se i dale vzdélavat, podobné
jako lékafi, v resortu MPSV pracuje i samostatng; (Skodova, Jedlicka, 2003,
2007)

e specialni pedagog ,je ucitel se zaméfenim na poruchy reci a ueni se statni
zavere¢nou zkouskou z logopedie. Jeho uplatnéni je ve specialnich Skolach
tohoto zaméreni (specialni zéakladni Skoly, speciélni zvlastni Skoly,
specializované tridy pfi zakladnich Skolach, specialnépedagogicka centra,
pedagogickopsychologické poradny, zakladni Skoly s integrovanymi Zéaky).“
(Skodové, Jedli¢ka, 2003, 2007, s. 47)

5.1 Preventivni pisobeni v bézné MS

V matefské 8Skole je prevence soucasti vychovné-vzdélavaciho procesu
a orientuje se na konkrétni chovani, zdravi, nemoc ale také i narudenou komunikaéni
schopnost. Preventivni plsobeni rozdélujeme na prevenci primarni, sekundarni
a terciarni. Primarni je zaméfena na pfedchazeni, osvétu a poradenskou ¢&innost
narusené komunikacni schopnosti v celé populaci déti, uz od raného obdobi Zivota.
Sekundarni prevence je zaméfena na rizikovou skupinu déti, u nichz hrozi narusena
komunikacni schopnost. A prevenci terciarni, ktera se zaméfuje na déti, u kterych se
naruSena komunikacni schopnost jiz projevila. (Lipnicka, 2013)

Kazdé dit¢ ma jiné schopnosti avlastnosti, maze zit v jinych kulturnich
podminkach, pfesto Ize stanovit nékolik obecnych pravidel, ktera uvadi Kutalkova

a nazyva je desaterem na cestu pfi fizeni fyziologického vyvoje. (Kutalkova, 1996)
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Deset pravidel pro nejpfirozenéjsi rozvoj a uroven reéi:
e dostatek pfiméfenych podnétd,
e respektovat vék ditéte,

o respektovat dosazeny stupen vyvoje,

e zajmy,
e pochvala,
o ftrpélivost,

e vybér podnétd,
e rozvoj smysloveho vnimani a télesné obratnosti,
o dialog pfedpoklada dva lidi. (Kutalkova, 1996)

~Specificky pristup ve vychové a vzdélavani ditéte s naruSenou komunikaéni
schopnosti znamena rozS$ireni a posileni individualniho pristupu ucitele k ditéti tak, ze
aplikuje Ci adaptuje nékteré logopedické, psychologické a specialné — pedagogické
pristupy pro dité dilezité ¢i nezbytné, aby se optimalné osobnostné rozvijelo a aktivné

realizovalo viastni komunikacéni zaméry.” (Lipnicka 2013, s. 36)

Pravidla primarni podpory ditéte v bézné MS

o ditéti bychom méli umoznit vzdélavat se spolecné se zdravé komunikujici
populaci déti,

e respektovat doporuceni odbornikd,

e emocni klima ve tfidé (regulace napéti, konflikt(, bez zbyte€ného hluku),

e potlacovat negativismus ditéte,

e dllezité je vzajemné porozuméni s ditétem (popfipadé vyuzit alternativni
systéemy),

e usilovat o spokojenost ditéte (adaptace, socialni a emoc&ni problémy),

e spoluprace s rodici a dalSimi odborniky (logoped, psycholog). (Lipnicka, 2013)

Zasady pedagogické prevence v bézné MS
e nenutit dité mluvit,
o dité nezesmésnovat,
e netrestat, nekritizovat a neupozorfiovat dité na jeho chyby,
e neopravovat ho,

e neprerudovat pfi mluveni,
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nevycitat a nenutit dit¢ mechanicky opakovat,

nenutit dité mluvit pfed cizimi lidmi (vefejna vystoupeni),

nevystavovat dité situacim, v nichz by se citilo neuspésné,

nepodceriovat ani nepfecenovat komunikacni schopnosti,

nestresovat dité nedostatkem ¢asu,

nenutit dité do Cinnosti, které vyvolavaji strach a uzkost,

nevyvozovat u ditéte spravnou vyslovnost narusené hlasky (kompetence
logopeda). (Lipnicka, 2013)

Doporuéeni pro uéitele pii prevenci v MS
rozvijeni feCi postupné v souladu s celostnim pfistupem k osobnosti,
poskytovani ditéti Casté prilezitosti ke spoleCnym Cinnostem s ostatnimi détmi,
upfednostiiovani her a cvieni pro rozvoj reci,
vést dité k dechovym, artikulaénim a fonematickym hram,
Casto s ditétem zpivat, fikat fikanky, hrat hry,
preferovat rozvoj obsahové stranky feci (porozuméni, vyjadfovani),
rozvijeni neverbalni komunikace (mimika, gesta),
napodobovani zvukd z bézného zivota (auto, kan),
zdokonalovat koordinaci hrubé ijemné motoriky (zafazovat artikulacni cvieni
a hry),
procviCovat artikulaci jednotlivych hlasek, které jsou pro dité zajimavé ve
slovech, vétach a fikankach, ¢asto procvicovat basni¢ky s opakujici se hlaskou,
kterou dité nespravné vyslovuje a soucasné znazorhovat pohyby téla.
(Lipnicka, 2013)
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PRAKTICKA CAST

6 VYZKUMNE SETRENIi - VYZKUMNY CiL A DILCIi
CILE

Prakticka Cast se zabyva kvalitativnim vyzkumem, konkrétné OLV. Zakladni
metodou a principem bylo vySetfovani fe€i pomoci orientacniho logopedického
vySetfeni, rozhovoru, raznych didaktickych a logopedickych pomucek.

Hlavnim vyzkumnym cilem bylo zjistit, sjakou nejCastéj§i komunikaéni
poruchou se mizeme setkat u déti ve véku mezi 5 a 6 lety v bézné materské Skole.
Dil¢i cile byly formulovany v navaznosti na hlavni cil, kde byla hodnocena Cetnost
vyslovnosti u dané poruchy. Jednalo se o to, zda jsou déti v péci klinického logopeda
a zda poruchy prevladaji u chlapcl, nebo dévcat, jaka je frekvence vadnych hlasek
u dyslalie. V dalSich dvou otazkach se autorka zaméfila na nejéastéjsi vadu vyslovnosti
a na nejcastéjSi formy dysfazie. V praktické €asti bylo popsano, jak a kde vlastni
Setfeni probihalo. Na tento vyzkum navazoval navrh s moznosti, jak zlepSit vyslovnost
vadnych hlasek a jak nejlépe efektivné cilit déti k logopedické cinnosti v matefské
Skole.

Setfeni bylo provedeno bez obtizi, vzhledem k profesi autorky, ktera je
pedagozkou v matefské Skole, kde vyzkumné Setfeni probihalo. A proto byl celkem
lehce navazan kontakt s détmi a v nékterych pfipadech i s rodi€i. Pfi logopedickém
vySetfeni byly zaznamenavany prabézné kratké poznamky, tak aby nebyl naruSovan
spontanni projev déti. Déti mély z rozhovor( radost a cviceni jim zpestfila den.

Pfi Cinnostech vySetfeni byly vyuzivany rizné logopedické pomicky, déjové
obrazky, pexesa, fikanky, kostky, grafomotoricka cvi€eni, pracovni listy s rdznymi
ukoly, procviCovani fonematického sluchu, ozvuéna dfivka, gymnastické prvky
s mluvidly. Formou rozhovoru bylo zjisténo, co maiji déti rady, jakou pohadku, kniZzku
a barvu, atd. Détem velmi pomahalo, Ze byly po celou dobu orientacniho vysetfeni ve

znamém prostredi.
Hlavni otazka vyzkumného cile:

Jaké jsou nejCasté&jsi komunikacni poruchy feci v pfedSkolnim véku (od 5 do 6

let) v matefské Skole?
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Dil¢i otazky vyzkumného problému:

Otazka ¢. 1: Jaka je pravdépodobnost, ze se poruchy Feéi vyskytuji vice
u chlapcll nez u dévéat?

Otazka ¢. 2: Je vétSina déti s narusenou komunikaéni poruchou z tohoto
vyzkumu v péci klinického logopeda?

Otazka ¢. 3: Jaka hlaska je u dyslalie nej¢astéjsi poruchou vyslovnosti?

Otazka ¢. 4: Je nejCastéjSi nespravnou vadou vyslovnosti feci sigmatismus,
nebo velarni rotacismus?

Otazka €. 5: Jaka se v pfedSkolnich tfidach vyskytuje nejCastéjSi forma

vyvojové dysfazie?

6.1 Popis vyzkumného vzorku a pouzité vyzkumné metody

Zakladem diagnostiky poruch komunikacnich schopnosti je logopedické
vySetfeni. Pfi tomto vySetfeni je nutné shromazdit anamnestické udaje, provést
vySetfeni sluchu, motoriky, motoriky mluvnich organd, impresivni a expresivni slozky
feci a laterality. Zakladni vy$etfovaci metodou je feCova komunikace, pfi niZz se
upfesfiuji feCové nedostatky na foneticko-fonologické nebo kognitivné-lingvistické
arovni. Tato screeningova metoda (depistaz) se vyuziva u déti predskolniho véku
v matefskych Skolach, kde se vyhledavaji pfiznaky a poruchy téchto komunikaénich
schopnosti. (Klenkova, 1998)

VySetfeni narusené komunikacni schopnosti je jednim z kli¢ovych ukoll, kde
jde osnahu se co nejpfesngji pfiblizit zakladni diagnéze. Pfi tomto vySetieni, se
sleduje uroven vSech jazykovych rovin, které se zaméfuji, hodnoti rizné aspekty,
specifické procesy, chapani vyznamu slov a vét &i naruseni plynulosti k uréeni druhu
naruSené komunikacni schopnosti. Zakladni metodou je fizeny rozhovor, u malych déti
je tfeba rozhovor individualné spojit se zabavnou hrou. DalS$i metodou je obrazek nebo
hracka, kterou je téZ mozné aplikovat ke zjisténi vétSiny druhd naruSené komunikacni
schopnosti. Pfi reprodukci textu se pouziva doplfiovani vét, nebo déti mohou dokon¢it
vétu, kterou zacal logoped. U vySetfeni udrzovani tonu se urCuje zakladni hlasova
vykonnost a ovéfuje se vykon, zplsob a sila dychani. Psani a ¢teni se zafazuje pouze
kdyZz se vySetfuje hypotéza dysgrafie Ci dyslexie. V tézSich pfipadech naruSené
komunikacni schopnosti je vyuzivan nahrany zaznam nebo natoCeny videozdznam

feCové produkce. Mezi vyvojem fedi a urovni vyvoje motorickych zru€nosti je vysoka
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korelace. PFi naruSeném vyvoji feCi je velmi dulezité vySetfeni motoriky mluvnich
organl (slovni popis pohybl k napodobeni). DalSim z vySetfeni je aktivni mimicka
psychomotorika a vySetfeni jemné motoriky jazyka. V pozadi narusené komunikaéni
schopnosti muze byt i lateralita a socialni prostfedi. (Lechta, 2003)
Orientaéni logopedické vySetieni by mélo dle Lechty obsahovat:

e anamnézu,

e orientacni vySetfeni vyslovnosti,

e orientacni vySetfeni motoriky,

e orientacni vySetieni sluchu,

o orientacni vySetfeni zrakového vnimani,

e orientacni vySetfeni rozumovych schopnosti,

e orientacni vySetfeni slovni zasoby a porozuméni fedi,

e orientadni vySetfeni gramatiky,

o vySetfeni souvislého vyjadfovani

e orientacni vysetfeni laterality. (Lechta, 2003)

6.2 Popis metodiky a orientaéni logopedické vysetreni v MS

Vtéto C&asti se autorka pokusi popsat konkrétni postupy, které zvolila
u orientaéniho vySetfeni v MS. Orientaéni logopedické Setfeni fedi vadnych hlasek
a poruch feci u déti ve véku od 5 do 6 let probihalo v béZzné matefské Skole, ve &tyfech
predskolnich tfidach. Dvé tfidy maiji zapsanych 28 déti a v dalSich dvou tfidach bylo
zapsano po 26 détech. Matefska Skola sidli na Praze 8 v ulici Krynicka 2 a celkem bylo
preventivné vySetieno 105 déti. Déti byly autorkou rozdéleny na dvé skupiny dévcat
a chlapcu. Logopedicky vyzkum vadnych hlasek u déti v matefské Skole byl provadén
po dobu tfi mésicl, a to v mésici fijnu az prosinci 2015. Nejdfive byla nastudovana
odborna literatura, tak aby Setfeni a vyhodnoceni vyzkumu probihalo co nejlépe a mélo
hladky prabéh. Autorkou vyzkumu byly sestaveny dva jednoduché dotazniky, které byly
vyuzity u tohoto vyzkumného Setfeni nejCastéjSich komunikacnich poruch. U prvniho
dotazniku se jednalo o diagnostiku vyslovnosti, ktera obsahovala samohlasky a hlasky.
Druhy dotaznik se zaméfil na orientaCni logopedicka vySetfeni s udaji o jednotlivych

vysSetfenich (viz Pfiloha A, B).
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Orientacni logopedické vySetfeni feci probihalo v oddélené mistnosti — détské
herné, tak aby déti nic nerozptylovalo a mohly se soustfedit na dané ukoly. Toto
vySetfeni bylo rozdéleno na dvé c¢asti, prvni Cast byla u stolu, kde se jednalo
0 vySetifeni vyslovnosti — zjiStovani artikulace jednotlivych hlasek, vySetfeni jemné
motoriky, motoriky mluvidel, vySetfeni grafomotoriky, sluchové paméti, fonematického
sluchu, rytmického citéni a analyzy a syntézy slov, vySetfeni zrakového vnimani,
rozumovych schopnosti, slovni zasoby a porozuméni feCi dale gramatiky a souvislého
vyjadfovani.

Druha Cast vySetfeni byla zaméfena na orientaéni vySetieni sluchu, ke kterému
byl pfizvan druhy pedagog, av neposledni fadé na hrubou motoriku. Pfi vySetfeni
hrubé motoriky byla vyuzita pfekazkova draha s rznymi komponenty a k poslednimu
vySetfeni byla zafazena chize po dfevénych schodech, ke kterym déti prfechazely

s autorkou vyzkumu z herny do tfidy.

|. ¢ast logopedického vysetieni

Anamnéza

Anamnézy, které se provadi na zakladé rozhovoru s rodiCi, zjistuji udaje
o rodinné, osobni anamnéze a také o anamnéze ze socialniho prostfedi ditéte. Toto
Setfeni nemohlo byt provedeno, protoZze by nebylo mozné mluvit se vSemi rodi¢i déti,

které byly do tohoto vyzkumu zapojeny.

Orientacni vySetieni vyslovnosti

Artikulace jednotlivych hlasek byla zjiStovana ve slovech v rliznych pozicich, na
zaCatku slova, uprostfed, na konci a v souhlaskovych shlucich. Autorka prace
pouzity jednoduché obrazky zpexesa (Eichlerova, Havlickova, 2011). Dité
pojmenovavalo to, co na obrazku vidélo (pes, banan, ko¢ka, zvon...). Urover mluvené
feCi byla zapisovana do jednoduchého dotazniku, ktery obsahoval tyto samohlasky
a hlasky (a, e, i, 0, u, ou,au, p,b, m,f,v,t,d,n,c,s,2¢S8,z|I,rft dn0n,jk,g,ch,
bé, pé, vé&). Béhem orientatniho vysetfeni vyslovnosti bude sledovano i pochopeni
vyznamu jednotlivych slov, typu: Kde je dim (auto)? Najdi obrazky, kde je obleceni,
(dopravni prostfedky)! Dale bylo zjiStovano chapani jednoduchych vét typu: Podej mi
obrazek zaby (psa)! Ukaz mi prstem letadlo (talif)! A v neposledni fadé bude vySetieni,
jak déti chapou souvislou fe€ tim, ze pfi vypravéni pfibéhu (Cinnosti na obrazcich),

budou mit za ukol vyhledat a ukazat z fady obrazku ty, kterych se tento pfibéh tykal.
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Pro tento ukol byl vybran pracovni list, kde byla ukazka s riznymi ¢€innostmi na

obrazku. (Bednafova, Smardova, 2011), (viz PFiloha C)

Orientaéni vysSetieni motoriky

Pozadované pohyby pfi vySetfeni mimiky, hrubé a jemné motoriky, bylo vzdy
nejdfive ukazano tak, aby dité védélo, co se bude po ném poZadovat. Podle instrukci
autorky bylo pfedvedeno proto, aby vySetfeni poskytlo co nejpfesnéjsi prehled
0 motorickych schopnostech déti a bylo vychodiskem pro pohybovou stimulaci a rozvoj
aktivit. Orientacni vySetfeni motoriky bylo rozdéleno na tfi samostatna vySetieni,
vySetfeni jemné motoriky, vySetfeni motoriky mluvidel a vySetfeni grafomotoriky.
VySetfeni hrubé motoriky bylo zafazeno az na uplny konec tohoto vysetfeni.

o Vysetfeni jemné motoriky

VySetieni jemné motoriky mélo za ukol u déti sledovat presnost pohybd,
vizuomotorickou koordinaci a obratnost prstd. Jako prvni déti naviékaly koralky na
tkani¢ku pro maminky, potom nasledovala hra na Popelku a koralky tfidily podle barev
a pfedavaly do druhé ruky. Dale déti pokracovaly stavénim vézZe z kostek, hraly si na
tatinka stavitele. V posledni fazi vySetfeni bylo pouZzito nékolik prstovych cviCeni za
pomaoci basni¢ek a melodickych fikanek tak, aby obsahovalo sepnuti rukou a krouzeni
palci kolem sebe, napodobovani poloh prsti a pohybd ruky (stfihani ndzkami),
postupné vysouvani prsti z dlané a postupné dotykani palce s ostatnimi prsty. Pro toto
vySetieni byly pouzity prstové basnitky, napf. Ententyky, tfi Spendliky, V8echny déti
pFisly domu, Kmotra kmotfe Sepce, Muj chlapecku palec¢ku, Pumpovaly dvé panenky .
U vySetfeni jemné motoriky jsme sledovali i lateralitu ruky a poznatky byly zapisovany
v dotazniku do poznamky.

e VySetfeni motoriky mluvidel

VySetfeni motoriky mluvidel mélo za cil zjistit, zda ajak je dité schopno
napodobit pfesnost, koordinaci a artikulaéni pohyby mluvidel. | u tohoto vySetfeni byla
nejdfive predvedena rizna naspuleni, zvednuti jazyka a jiné, aby napodoba byla co
nejpresnéjsi. VySetfeni poCalo napodobou grimas, usmév na kamarada, zamraceni na
mraky, udiv z darku k narozeninam. Na toto cvi€eni navazovalo stfidani grimas,
naSpuleni rtd ausmév. Déti pomoci hry na schovavanou jazyCku zvedaly pfi
otevifenych Uustech S$piCku jazyka za horni Fezaky. DalS§im ukolem bylo pomoci
jedouciho autiCka po své draze (po rtech) olizovat horni a dolni ret a potom horni
a dolni zoubky. S otazkou kam az po vyplaznuti jazyka dosahne jazyCek — na bradu,

a pak pro zménu na nos, bylo pro déti velkou zabavou. Mezi posledni cvi€eni patfilo
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navozovani mlasknuti jazykem tak, aby se jazyk pfisal k hornimu patru ana
narozeninovou oslavu déti nafukovaly tvare jako dva balonky.

e VySetfeni grafomotoriky

Vy8&etienim grafomotoriky byl zjiStovan spravny uchop a pfitlak tuzky, uroven
kresleni, pfesnost, koordinace pohybd, plynulost taht a rozlozeni kresby v ploSe. Tato
metoda vyuzila kresby postavy, obkreslovani tvard dle predlohy, vykreslovani
omalovanek, napodobu grafomotorickych prvka (Eary, kruhy, spiraly, oblouky). Kresba
postavy détem ned&lala Zadné obtize. Ukoly na obkreslovani, vykreslovani
a grafomotorické prvky bylo pouZito cviéeni ze Simonovych pracovnich listtl &. 11 —
Setkani s roboty (Smolikova, Smolik, 2010). (viz Pfiloha C)

Orientacni vySetieni sluchu

e Sluchova pamét

Sluchovou paméti bylo zjiStovano, jak pfesna je informace zapamatované Ci
reprodukované informace, zda dité slova vynechava, nebo zaméruje. Zjistovan byl
také rozsah zapamatované informace. Zde se metoda zamé&fovala na opakovani fady
slov, holych vét, dvouversi a dlouhodobého zapamatovani si pFfibéhu nebo
interpretované pohadky typu Sla babitka do méstecka, koupila tam..., Popletena
pohadka — sefadit obrazky postav podle a poradi, jak ve &tené pohadce vystupovaly
a které tam nepatfi. Ktomuto vySetfeni byla pouZita pohadka O veliké fepé, ke
které byl vybran pfislusny pracovni list ze Simonovych pracovnich listd & 17
(Frangikova, Stanclova, 2012). (viz PFiloha D)

e Fonematicky sluch

U fonematického sluchu autorka zjiStovala pomoci dvojic obrazka, které mély
vzdy jiny foném, napf: myje — pije, nos — noc, krava — trava a sledovala, zda dité chape
a ukaze na spravny obrazek z vybraného pexesa. (Velké logopedické pexeso, 2011)
U déti se zjiStovalo, zda umi, pouzivaji a rozliSuji pfirodni a znamé zvuky, napf. (pipi,
bu, mé, fi, tata, ssss, lalala, jéje). Podobné zvuky by mohly détem splyvat, a proto byly
pouzity dvojice obrazkl z pexesa, ve kterych byly podobné hlasky a slabiky (auto
troubi — tutd, kukacka kuka — kuku, nebo tata se zlobi — tytyty, hodiny tikaji — tititi).

e Rytmické citéni analyza a syntéza slov

Touto metodou byla zjiStovana schopnost rytmizace slov ataké, zda déti
dovedou rozkladat a skladat slova ireprodukovat rytmus. Déti vtéto metodé
vytleskavaly slova a ozvuénymi dfivky rytmizovaly vlastni jméno, nebo rGzné Fikanky

(Zezuligko, kde jsi byla, Travicka zelena). Dale déti rozliSovaly prvni a posledni slabiku
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nebo hlasku ve slovech z pracovniho listu, ktery byl pouzit ze Simonovych pracovnich
listd &. 15. (Frangikova, Stanclova, 2009), (viz Pkiloha E)

Orientacni vysSetieni zrakového vnimani

U orientacniho vySetfeni zrakového vnimani byla zjiStovana drovern zrakové
percepce, zrakové paméti a jak jsou déti schopné analyzy a syntézy. Do této metody
bylo zafazeno hledani nesmysli na obrazku nebo hledani v fadé stejnych obrazku
obrazku odliSného. V dalSi ¢asti déti hledaly rozdily mezi dvéma obrazky a jako dalSi
ukol byl zapamatovat si skupinu rozstfihanych obrazkud. Dalsi obrazek byl rozstfihany
na nékolik dild a déti jej skladaly jako puzzle. Ve vySetfeni zrakového vnimani byly
pouzity obrazky a pracovni listy. (Bednafrova, Smardova, 2011), (Foitikova, Berankova,
Vankova, Kuruczova, 2010), (viz Pfiloha F, G, H, I)

Orientacni vySetfeni rozumovych schopnosti

Timto orientacnim vySetfenim jsme zjiStovali uroven kognitivnich schopnosti,
v tomto pfipadé mezi 5. — 6. rokem ditéte. Zde byla zafazena identifikace a oznaceni
barev (barevné pastelky), geometrickych tvarli, porovnavani poctu a tvofeni Ciselné
fady. K této metodé patfilo verbalni oznacovani pojmua v prostoru, ¢ase ataké déti
ukazovaly, jak se umi orientovat na svém téle. (Casopis Informatorium — special,
1/2012),. (viz PFiloha J, K, L)

Orientacni vySetieni slovni zasoby a porozumeéni reci

U tohoto vySetfeni bylo sledovano, zda dité umi manipulovat s bé&znymi
pfedméty, chape arozumi bézné pouzivanym pojmum a také jaka je uroven slovni
zasoby (pasivni a aktivni slovnik). Timto zplsobem jsme se pokusili zjistit, jestli déti
zvladnou ukazat nebo pojmenovat pohadkové bytosti, které jsou na obrazku a dokazou
zaradit do spravné pohadky. Soucasti vySetfeni bylo vytvareni protikladu
u pohadkovych bytosti. K tomuto uéelu, byl pfipraven obrazek ze Simonovych

pracovnich listd &. 15. (Frangikova, Stanclova, 2009), (viz Pfiloha M)

Vysetreni gramatiky

Kontrolnim vySetfenim gramatiky bylo ovéfovano, zda déti umi dobfe tvorit
slova, véty a pouzivaji spravné slovni druhy a uplatiuji gramaticka pravidla v feCové
produkci. K tomuto vySetieni byl pouzit obrazek s pojmy, které vyjadfovaly prostorové
vztahy a déti mély za ukol pouzivat spravné pfedlozky (nad, pod, na, do, nahofe, dole

vedle). Pomoci tohoto obrazku jsme dale zjiStovali spravnost tvorby jednotného
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amnozného Cisla ataké spravné sklofovani a Casovani slov. SoucCasné bylo
sledovano tvofeni spravného poradi slov ve vété a stupfiovani pfidavnych jmen.
(Bednafova, Smardova, 2011), (viz Pfiloha N) Pro pojmenovani pracovnikd
a pracovisté bylo vyuZito détské stolni hry Profese, kde ukolem déti bylo pfifadit

spravné prvky (stetoskop — I1ékaf, uklizeCka — Cistici prostfedky) k dané profesi.

Souvislé vyjadiovani

Souvislym vyjadfovanim, byla zjiStovana urovefi spontanniho projevu ditéte,
schopnost mluvit v jednoduchych vétach a souvétich. Pro ovéfeni souvislého
vyjadfovani déti popisovaly a vypravély vlastni zazitky nebo reprodukovaly znamou,
kratkou pohadku. Nakonec si vybraly svou oblibenou basen, fikanku nebo zpivaly

pisen.

VysSetreni laterality

Popis této metody je soucasti vySetfeni jemné motoriky, pfi kterém bylo
sledovano, ktera ruka u ditéte dominuje pfi stavéni kostek a navlékani koralkd. Jako
doplhujici Ukol bylo vytvofit z papiru dalekohled a déti se mohly podivat ven z okna,
zda neuvidi, jak leti ptaCek. Toto vySetfeni mélo za ukol zjistit, zda lateralita je jiz

v tomto véku vyhranéna, a tim i koordinace ruky a oka je v souladu.
Il. ¢ast logopedického vysetieni

Orientacni vySetieni sluchu

Orientacni vySetieni sluchu byla provedena v tiché, détské uzaviené herné, kde
byla zkoumana Septana a hlasita fe€ za pomoci druhého pedagoga. Dité se posadilo
bokem, pfi Septané feci na 6 metr( vzdalenou zidli a na hlasitou fe¢ do vzdalenosti 9
metrd. Ditéti pedagog zahluSil zvukovod opatrné nenasilnou formou, a pokud dité
nesly3elo, nebo nebylo schopno spravné zopakovat vyslovena slova, byla zmensovana
vzdalenost mezi ditétem a autorkou vyzkumu. Slova by se méla skladat z vysokych
a hlubokych tonu hlasek. Vysoké hlasky byly pouzity napf. nos, tisic, ¢aj, cviCi, l€Ci.
Hluboké hlasky — mouka, baba, kava, mama, bouda. Slova, ktera dité spravné slyselo,

I vzdalenosti byly autorkou vySetfeni zaznamenavany.

Vysetreni hrubé motoriky
Toto vySetfeni bylo provedeno v mistnosti nazvané détska herna tak, aby dité
mélo na vSe klid a soustfedilo se pouze na dané pohyby. V této herné byly pfredem

pfipravené pomucky a pfekazkova draha na poskoky, chlzi a pfeskoky. Pohyby pfi
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vySetfeni byly détem pfedem ukazovany, aby se ovéfilo, zda déti chapou, co se po
nich zada. Po napodobeni pohybl se zjistovalo, zda dité pohyb napodobi pfesné nebo
s obtizemi. VySetfeni bylo pfedem pfipraveno, tak aby na sebe v3e navazovalo a mélo
hladky prubéh. Jako prvni se cviCil stoj na jedné noze s upazenim pfi otevienych
a pozdéji pfi zavienych ocich. Dale poskoky nejdfive na jedné noze, potom poskoky do
boku na obé strany avyskok snozmo. Na chuzi v nerovném terénu byly pouZity
balanéni kameny, razné prvky z prekazkové drahy a molitanova stavebnice.
K preskoku dopfedu a dozadu byla pouzita ty¢ka pfipevnéna k dal§im komponentim,
tak aby tvofila nizkou pfekazku. Nasledné byly pfichystany micové hry typu hod micem
na cil pravou i levou rukou, chytani hozeného mice a kopnuti do mi¢e pravou i levou
nohou. Po celou dobu byla sledovana i koordinace pfirozenych pohybu. Nakonec si za
odménu mohly déti sdhnout ukazovackem na nos a na ucho. Jako posledni vySetieni
hrubé motoriky byla zafazena chize po difevénych schodech, ke kterym jsme presli
z herny do tfidy. Dfevéné schody vedou na herni patro ve tvaru lodi se zvifatky, kde si

za odménu mohly déti pohrat.

6.3 Prostredi a podminky vyzkumu

Sbér dat pro tento vyzkum byl pofizen v matefské Skole Praha 8, v ulici
Krynicka 2, s celkovou kapacitou 216 zakul, z toho pro samotny vyzkum byly pouzity
Udaje o détech ze Ctyf predSkolnich tfid o celkovém poctu 105 déti ze 108, dveé tfidy po
28 zacich a dvé tfidy po 26 Zacich. V matefské Skole, kde bude probihat Setfeni, je
vyuzivan ramcové vzdélavaci program pro pred3kolni déti s nazvem Barevny Ctyflistek,
v ramci integrovanych bloku, které maji cilenou vzdélavaci nabidku, a ta je naplfiovana
oCekavanymi vystupy, smyslupiné a ucelné usporadana do vzdélavacich oblasti RVP
PV. Stimto orientatnim vySetfenim zakonni zastupci souhlasili a poskytli k tomuto
ucelu pisemny souhlas, ktery byl autorkou pofizen v kazdé tfidé zvlast, aby rodiCe
presné vedéli, k jakému ucelu toto vySetieni bude pouZzito. Pouze tfi rodiCe k vySetieni
souhlas nedali. Vyzkum probihal tfi mésice, a to od mésice fijna do prosince 2015.
Samotny sbér dat byl vzdy pofizen v odpolednich hodinach mezi 14:30-16:30 hod.
v matefskeé Skole, v détské herné. Détska herna je oddélena od hlavni tfidy dvefmi. Je
to pomérné prostorna svétla mistnost o velikosti 10 x 3 m. Tato herna je vkusné
zarizena knihovni¢kou, malou sedacCkou, kfesilky a stoleCkem, détmi je vyuzZivana

hlavné pro relaxaci, stolni hry a prohlizeni kniZzek. Déti se zde citily velmi dobfe, na
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prostfedi byly zvyklé a po celou dobu vySetfeni, které probihalo jednotlivé, velmi dobfe
spolupracovaly. Navazani kontaktu a pocate¢ni setkani tudiz nebylo nikterak sloZité,
protoze se jednalo o zaky matefské Skoly, kde autorka pracuje. Délka a pribéh
vySetfeni byla rizného €asu, a to proto, ze nékteré déti pracovaly déle na pfipravenych
pracovnich listech. Po celou dobu vy3etieni byly déti chvaleny anebylo na né
pospichano, byl dodrzovan respekt k danému tempu, na v8e meély dostatek casu.
VSechny déti, které se zucastnily tohoto vy3etfeni, dostaly omalovanku dle vybéru,

kterou si odnesly domd.

6.4 Vysledky vyzkumu

Tento vyzkum se snazil zmapovat ¢etnosti vyskytu fe€ovych poruch, vyslovnosti
a vadnych hlasek u predskolnich déti formou kvalitativniho postupu s vyuzitim techniky
orientaéniho logopedického vysetfeni arozhovoru. Do vyzkumu byly zafazeny tyto
poruchy vyslovnosti, které se mohou vyskytovat v MS: vyvojova dysfazie (ztizena
schopnost nebo neschopnost naucit se verbalné komunikovat, vada vyslovnosti
s naruSenou gramatikou a slovni zasobou), dyslalie (narusena vyslovnost jedné hlasky
nebo skupiny hlasek), détsky mutismus (ztrata schopnosti verbalné komunikovat
s urcitymi lidmi), rinolalie (huhhavost, jedna se o snizenou nebo zvy3enou nazalitu,
nosovost v mluvené feci, nosni mandle, chronické zanéty hornich cest dychacich),
koktavost (nedobrovolné preruSovani tempa feci), brebtavost (napadné zrychlené
tempo fecli) a poruchy hlasu (chraptivost, slaby hlas). V nasledujicich tabulkach

a grafech autorka znazornuje vysledky vyzkumu.
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Otazka hlavniho vyzkumného cile: Jaké jsou nejCastéjSi komunikacni
poruchy Feci v pfedskolnim véku (od 5 do 6 let) v MS?
Otazka €. 1: Jaka je pravdépodobnost, ze se poruchy fedi vyskytuji vice u

chlapct nez u dévcat?

Tabulka 2: Nejcastéji se vyskytujici poruchy feci

Vady feéi
Pocet zaku VyVOJ,O\./a Dyslalie | Mutismus | Rinolalie | Koktavost Poruchy Breptavost
dysfazie hlasu
Dévcata | 55 7 14 1 0 0 3 0
Chlapci | 50 15 21 0 0 2 2 0
Celkem | 105 22 35 1 0 2 5 0
Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)
Graf 1: NejCastéji se vyskytujici poruchy feci
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Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)
Graf 2: NejCastéji se vyskytujici poruchy Feci chlapci & divky
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Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)
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Otazka ¢. 2: Je vétSina déti s narusenou komunikacni poruchou z tohoto

vyzkumu v péci klinického logopeda?

Tabulka 3: Pége klinického logopeda u déti v MS

Péce klinického logopeda u déti v MS

Pocet Zaku s poruchou

Déti, které navstévu;ji

Déti, které nenavstévuji

. S S Nevi
reci klinického logopeda klinického logopeda ©
65 42 9 14
Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)
Graf 3: Pé&e klinického logopeda u déti v MS
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Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)
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Otazka ¢. 3: Jaka hlaska je u dyslalie nej¢astéjsi poruchou vyslovnosti?

Tabulka 4: NejCastéji vadné vyslovované hlasky u vyzkumného vzorku

NejCastéji vadné vyslovované hlasky u vyzkumného vzorku
Celkem C,SZ ¢S 7z L R R
35 9 8 8 17 7

Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)

Graf 4: NejCastéji vadné vyslovované hlasky u vyzkumného vzorku
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Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)
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Otazka ¢. 4: Je nejCastéjSi nespravnou vadou vyslovnosti feci sigmatismus,

nebo velarni rotacismus?

Tabulka 5: NejCastéji vadné vyslovované hlasky u vyzkumného vzorku

Nejcastéji vadné vyslovované hlasky

Celkem Sigmatismus Velarni rotacismus Rotacismus bohemicus

35 12 16 7

Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)

Graf 5: NejCastéji vadné vyslovované hlasky u vyzkumného vzorku
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Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)
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Otazka ¢. 5: Jaka se v predskolnich tfidach vyskytuje nejCastéjSi forma

vyvojové dysfazie?

Tabulka 6: NejCastéjSi forma vyvojové dysfazie

NejCastéjSi forma vyvojoveé dysfazie

Celkem Expresivni Smisena PercepCni

22 13 6 3

Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)

Graf 6: NejCastéjSi forma vyvojové dysfazie
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Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)
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7 SHRNUTI VYZKUMU A DOPORUCENI

Na zakladé stanovenych otazek a analyzy ziskanych dat z kvalitativniho
vyzkumu bylo zjisténo, Ze nejCasté&jSi komunikacni poruchou je dyslalie.

Doporuc€eni vtomto pfipadé zni: zaméfit se na logopedickou prevenci
v matefskych Skolach a v€asné zahajeni napravy artikulace. V ramci logopedické
prevence by méla byt provadéna pfipravna a prapravna artikulaéni a oromotoricka
cviCeni, dale dechova a hlasova cvieni. Jako doporuceni pro logopedickou prevenci
vyskytu dyslalie v MS Ize vyuZit zasady, které zmifiuje Klenkova. Jedna se o zasady
pro terapii dyslalie:

o ,Zasada kratkodobého cvi¢eni: procviCovat vyslovnost kratce, ale co nejcastéji.

e Zasada vyuZiti sluchové kontroly: klade dilraz na sluchové vnimani nové
vytvarené hlasky.

e Zasada pouZivani pomocnych hlasek: jsou to takové hlasky, které umi dyslalik
spravné artikulovat. OdliSuji se nacviCované hlasky zvukové, ale jsou
fyziologicky blizké, artikulacné podobné (napf. pfi vyvozovani hlasky R muze
byt pomocnou hlaskou hlaska D).

e Zasada minimalni akce: cvi¢eni provadét bez prehnaného usili a napéti
artikulacnich organu.” (Klenkova, 2006, s. 110, 111)

Z preventivnich duavodd by bylo velmi vhodné, aby metodu orientaéniho
logopedického vySetfeni provadély prubézné vSechny matefské Skoly. Predevsim
v primarni prevenci je tfeba pfedchazet komunikaCnim porucham a Sifit osvétu
logopedické péce. Diky Setfeni bylo zjisténo, které déti potfebuji rozvijet a procviCovat
feCové schopnosti nebo grafomotoriku. Po celou dobu byla autorka vyzkumu
v neustalém kontaktu s klinickym logopedem, v nékterych pfipadech i s rodici.

K sekundarni prevenci dyslalie by mély patfit aktivity, pfi kterych budou vyuZity
rizné obrazky — popisové, dé&jové, skladacky, logopedické kostky, pexesa
a logopedické zrcadlo. Dale by se mélo cviCeni tykat pfipravnych cviCeni, ktera
ovliviiuji spravny vyvoj vyslovnosti jednotlivych hlasek.

Prabéh napravy dyslalie déli Klenkova na Ctyfi zakladni etapy:

e pfipravna cvi€eni: (dechova, fonacni, cvieni na rozvoj motoriky, rtl, Celisti,
jazyka, mékkého patra, fonematickou diferenciaci),
e vyvozovani hlasek: (napodobovani nejriznéjSich technickych a pfirodnich

zvuk),
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o fixace hlasek: (nacvik ve slabikach a slovech provadét formou hry),
e automatizace hlasek: (jednoduché opakovani slov za pomoci zraku — pfed
zrcadlem, sluchu — podle napodobovani logopedova vzoru, pojmenovavani

obrazku, pfedmétu, fikanky, basnicky. (Klenkova, 2006)

Prvni otazka se znéla, zda jsou komunikaéni poruchy feci ¢astéji u dévcat €i u
chlapct. Komunikacni poruchy feci byly dle vyzkumu ¢astéjSi u chlapct. Na zacatku
tohoto Setfeni si autorka rozdélila déti podle pohlavi, aby mohla zaznamenat rozdil Ci
shodu v této otazce. Touto otazkou se jiz zabyvala Klenkova, ktera udava: ,z hlediska
pohlavi se dyslalie ¢astéji vyskytuje u chlapct. Pomér vyskytu u chlapct a divek je asi
60 : 40 %.“ (Klenkova, 2006, s. 100) Dlvod neni vzdy zcela znam, jednim z faktord
muze byt dédinost, kterou uvadi Skodova: ,dédiénost — predilekci u chlapct (sexuélni
diference v hemisferalni dominanci) v souvislosti s dédi¢nosti: opozdény vyvoj feci
a vyvojové poruchy reci se v rodinach objevuji spise u muzskych potomkd.” (Dlouha In:
Skodova, Jedlicka, 2007, s. 96)

Druha otazka se tykala péce klinického logopeda. Cilem bylo zjistit, zda se
rodie zajimaji o vyvoj a fe€ svych déti. Toto Setfeni bylo vyhodnoceno na zakladé
rozhovoru s détmi a rodici. Vlastni Setfeni ukazalo, ze prevazna vétsina téchto déti
klinického logopeda navstévuije.

U tfeti otazky nas zajimalo, jaka vadna hlaska se nejCastéji vyskytuje u déti
s dyslalii. Pfi vyzkumném 3etfeni se ukazalo, Zze nejfrekventovanéjsi vadnou hlaskou je
hlaska R. Doporu€enim a napravou se autorka zabyvala v paté otazce.

Ctvrta otazka se zabyvala tim, zda jsou nejéastéji vadné vyslovovanymi hlasky
sykavky (S, Z, C, S, Z, C) sigmatismus, (R) rotacismus nebo (R) rotacismus
bohemicus. Toto vySetfeni podstoupilo vSech vySetfovanych 35 déti. Rozdil mezi
sigmatismem a rotacismem v poctu déti nebyl nikterak velky, rozdil byl pouze o dva
pripady vice rotacismu.

Doporu€eni u této nejCastéji se vyskytujici poruchy vyslovnosti u déti
v pfedSkolnim véku je dulezité dodrzet nékolik dulezitych krokud. Kutéalkova uvadi:

Pro pfesnou vyslovnost hlasky R je nutna:

e ,dostate¢na zralost motoriky miluvidel (zpravidla 5-5,5 roku),
e spravné artikulovana a v feci pouzivana hlaska L,
o pfesné artikulovana hlaska D-D-D (3piCka jazyka se opakované dotyka hornich

alveol, brada se nepohybuje).“ (Kutalkova, 2012, s. 37)
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Nacvik vyvozeni hlasky R u jakéhokoliv typu rotacismu pouziva vzdy stejny
zaklad, a to je vyvozeni hlasky R substituci D. Méli bychom vyslovovat lehce ddd,
brada bude v klidu, popfipadé fixovana prstem v koutku ust. Potom budeme vyslovovat
slabiky Td-Td-Td, dale bude nasledovat Tda, Dda, Tdu, Bdum, Kda, vzdy tfikrat za
sebou a rytmicky. Nacvik slabik je dobré motivovat pomoci pfislusnych obrazkia nebo
logopedického pexesa. Postupné vybrana slova automatizujeme, a pozdéji mizeme
zapojit slova do souslovi — maly bdoucek, ¢erné bdyle. (Kutalkova, 2012)

Pak se postupné cvi€i Tr — Td — Tdnka, tdava, tdicko. Dr — Dd — Drak — ddak,
drat — ddat atd. Br — Bd — Bryle — bdyle, bdouk, atd. Nékdy pomaha zapojit i rytmus
dobfe vybranych basnicek tak, aby obsahovaly slabiky, které ditéti vyhovuji. Optimalni
proces pfi fixaci hlasek by mél byt kazdy den, i nékolikrat, alespon 2—3 minuty. Obrazky
na podporu vyvozovani hlasek bychom méli lepit do logopedického sesitu, ktery si déti
nosi z MS domd a trénuiji tak i se svymi rodi¢i. Metodik a materialii je na nasem trhu
pomé&ré& mnoho. Autorce prace se osvédgily napf. Simonovy pracovni listy
s logopedickym cvi€enim, nebo logopedicky seSit Pro hbité jazyCky, pro bystré
hlavicky. A pravé z této knihy mizeme vyuzit napf. hru Na traktory — tukat Spickou
Jazyka za horni Fezaky: maly traktor jede t-t-t-t , velky traktor jede d-d-d-d, oba traktory
jedou td-td-td-td. (Vandasova, Smetakova, 2010, s. 3)

Pata otazka se tykala vyvojové dysfazie, ktera byla vyhodnocena OLV jako
druhou nej¢astéjdi komunikacni poruchou. VySetfovani se zucastnilo 22 déti, u kterych
byla tato porucha potvrzena i klinickym logopedem. Pouze u tfi déti byla vyvojova
dysfazie percepéniho typu a Sest pfipadl smiSené dysfazie. Vysledek tedy byl, Ze
celkové expresivni vyvojovou dysfazii ma 13 déti.

U vyvojové dysfazie se k problému vzdy pfistupuje komplexné. Uprava vyvojové
dysfazie je zdlouhavda a vyZaduje logopedickou péci opirajici se o principy
ontogenetického vyvoje feCi a vSeobecné platné pedagogické zasady. (Klenkova,
2000, s. 21) Vzdy se musi postupovat individualné podle potieb daného ditéte. Vzdy
to, co ditéti nejde, by se mélo cvicit. U dysfazie se nezabyvame vyslovnosti, ta se
vétSinou upravuje spontanné v pribéhu logopedické terapie. Je velmi dulezita
spoluprace klinického logopeda, rodiéli a pedagoga v MS. KdyZ u ditéte pretrvava
vadna vyslovnost nékterych hlasek, uCi se vyslovnost az ve chvili, kdy je na to zralé
(klidné az v osmi letech).

V&eobecné je u dysfazie dllezité rozvijet dle Skodové:

e zrakové vnimani (metodiky na nacvik rozvoje zrakového vnimani),

e sluchové vnimani (rizna sluchova cvic¢eni, vyhledavani pfislusného obrazku),
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rozvoj mysleni,

pamét a pozornost (opakovani €innosti a pracovnich postupu),

jemnou i hrubou motoriku (motorika rukou — stavba riznych stavebnic a her,
rytmické a pohybové hry, chapani prostorovych vztah( a prostorové organizace
pohybu, cilené a pfesné pohyby, motorika mluvidel),

schopnost orientace (chapani c&asovych vztahl, pravo-leva orientace,
porozuméni pojmum rano, vecer, véera, zitra, atd.),

grafomotoriku (uvolfiovaci cviky ruky),

fed (nacvik rozuméni fedi, slovni zasobu, vyjadifovaci schopnosti). (Skodova,
Jedlicka, 2007)
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ZAVER

Bakalarska prace se zabyvala nejcastéjSimi komunikacnimi poruchami u déti
v predskolnim véku v matefské Skole na Praze 8. VySetieni a vyzkum byl provadén ve
spolupraci s klinickym logopedem. Prace byla rozdélena na dvé ¢asti.

Teoreticka €ast se zabyvala vyvojem feli. Prvni &ast se zabyva zejména
ontogenezi, ktera popisuje vyvoj fe€i prakticky od narozeni ditéte. DalSi kapitolou byly
jazykové roviny, které prace rozdéluje na 4 podrobné c&asti, a klasifikace
symptomatickych poruch feci, ve kterych se prace zaméfuje na popis vyvojovych
obdobi feCi. Rozdéluje ji na nékolik ¢asti, které nam pfiblizi pochopeni vad feci
Z hlediska obdobi, ve kterém byla fe€ postizena. Velmi dulezitou ¢asti prace je kapitola,
ktera se zabyva naruSenou komunika¢ni schopnosti. Tato kapitola se zabyva délenim
jednotlivych poruch feci.

Zaméfuje se na ty poruchy, které jsou pozdéji soucasti praktické Casti prace
(jedna se o dyslalii, vyvojovou dysfazii). Dale se zamérfuje i na poruchy, které se tak
gasto v MS nevyskytuiji, ale je dobré se o nich zminit a znat je (jedna se o mutismus,
rinolalii, koktavost, brebtavost, poruchy hlasu).

Dalsi kapitola teoretické Casti prace byla zaméfena na logopedickou intervenci
a prevenci ve Skolstvi. Zaméfila se na rozdéleni pracovniku, které mohou ve $kolstvi,
a zejména v MS, provadét logopedickou prevenci a intervenci.

DuleZitou soudasti je preventivni ptsobeni v MS, které prace rozdéluje na tfi
Casti (primarni, sekundarni, a terciarni).

V MS je zejména primarni a sekundarni forma prevence, v posledni dobé se
zaCina rozvijet i prevence terciarni diky dodate¢nému vzdélavani a zvySovani
kvalifikace pedagogl v prfedskolnim vzdélavani. Je dulezité se pfi prevenci
komunikac¢nich poruch zaméfit na zasady pedagogické prevence, primarni podporu,
dodrzovani urgitych doporugeni pro pedagogy MS a pfi tom dodrzovat pravidla pro
nejpfirozenéjSi rozvoj a uroven feci. Pedagog Ci specialista by mél byt zakovi oporou,
pravidla, ktera jsou popsana v teoretické casti.

V praktické &asti je popsan vyzkum, ktery byl provadén ve vybrané MS, kde
zakladem byla orientacni logopedicka vysSetfeni, abychom zjistili jaky je nejCastéjSi
vyskyt komunikacnich poruch. V praci byl detailné popsan prabéh vyzkumu a celkové

bylo vySetfeno 105 déti.
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VySetieni bylo provadéno s kazdym respondentem zvlast (zakonni zastupci dali
pisemny souhlas), prace se zaméfovala na orientaCni vySetfeni vyslovnosti, motoriky,
sluchu, zrakového vnimani, rozumovych schopnosti, slovni zasoby a porozuméni fedi,
vySetfeni gramatiky, souvislého vyjadfovani a v neposledni fadé laterality.

Z vysledkd vyzkumu je patrny zvySeny vyskyt dyslalie a vyvojové dysfazie,
z toho divodu je dobré se zamyslet nad moznosti zvySeni prevence a intervence v MS.
Dulezitou ¢asti prevence je samozfejmé& komunikace mezi pedagogem a klinickym
logopedem a dobra spoluprace srodi¢i déti. Nedilnou soulasti je i spravna
komunikace a spoluprace s ostatnimi pedagogy (kolegy) v zafizenich MS.

Z vysledkl Setfeni by bylo vhodné doporugit, aby MS mély lepsi logopedickou
intervenci i prevenci ve formé stalého klinického logopeda, ktery by byl neustale
k dispozici. Dulezité je také béhem vyuky zaradit vice preventivnich cviCeni (zejména
cviky na motoriku jazyka a mluvidel, dechové hry a hry na rozvoj sluchové percepce),
popf. zaradit do nabidky krouzkl i krouzek logopedicky.

Vzhledem ke zvySujici se tendenci vyskytu téchto komunikacnich poruch je
tfeba zapracovat na rozvijeni logopedického vzdélavani u predskolnich pedagog,
napf. formou kurzd, ale i na komunikaci mezi pedagogem a rodi¢em.

V&asné odhaleni a odstranéni pfekazek spravného vyvoje feci, zlepSeni kvality
logopedické péce, prevence a osvéta predchazi tomu, co bychom pozdé&ji museli
slozité feSit. Tato bakalafska prace by mohla slouZit jako podnét k vyzkumnému
Setfeni, které se zaméfuje na pred3kolni vék, ale i mladSi Skolni vék, aby se
pfedchazelo rliznym porucham a vadam feci. V pfipadé, ze by se zménilo nastaveni
nékterych pravidel v prevenci logopedickych vad v MS a byla by lep$i informovanost
SirSi vefejnosti, mohlo by dojit k pozitivnim zménam v problematice, kterou se tato

prace zabyva.
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PRILOHY

Priloha A — Diagnostika vyslovnosti

Orientacni logopedické vySetieni — diagnostika vyslovnosti

Jméno ditéte:

Ttida: Datum:
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Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)




Priloha B — Orientac¢ni logopedické vysetreni

Orientacni logopedické vysetieni — |. ¢ast

Orientacni vySetfeni motoriky

Jemna motorika

navlékani koralkt

obratné — méné obratné — neobratné

tFidéni koralkd (barvy)

obratné — méné obratné — neobratné

stavéni kostek

obratné — méné obratné — neobratné

prstoveé hry

obratné — méné obratné — neobratné

Motorika mluvidel

usmév, zamraceni

zvlada lehce — zvlada s obtizemi —
nezvlada

udiv, naspuleni rtd

zvlada lehce — zvlada s obtizemi —
nezvlada

Spicka jazyka za horni
fezaky

pohyby napodobi pfesné — s obtizemi
nepresné

oliznuti zoubkl pohyvby nvapodobl pfesné — s obtizemi
nepresné

oliznuti rta (horni pohyby napodobi pfesné — s obtizemi

i dolni) nepresné

jazyk na bradu, na nos pohyvby nvapodobl pfesné — s obtizemi
nepresné

mlasknuti jazykem pohyby napodobi pfesné — s obtizemi

(konik) nepfesné

nafukovani tvafi pohyvby nvapodobl pfesné — s obtizemi
nepresné

Grafomotorika
zvlada lehce — zvlada s obtizemi —

kresba postavy

nezvlada

obkreslovani tvaru

zvlada lehce — zvlada s obtizemi —
nezvlada

nasledné vykreslovani

zvlada lehce — zvlada s obtizemi —
nezvlada

Orientacni vySetfeni sluchu

Sluchova pamét

opakovani fady slov

zopakuje —vynecha — nepamatuije si

sefazovani obrazkd

chape — s pomoci — nechape

opakovani holych vét

chape — s pomoci — nechape

zapamatovani si

zvlada lehce — zvlada s obtizemi —

pohadky nezvlada
spravné poradi zvlada lehce — zvlada s obtizemi —
obrazk nezvlada

vybér nespravnych
postav

zvlada lehce — zvlada s obtizemi —
nezvlada




Fonematicky sluch

rozliSovani slov

ukaze spravny obrazek — neukaze

dvojice obrazku

ukaze spravny obrazek — neukaze

pfirodni a znamé
Zvuky

ukaze spravny obrazek — neukaze

Rytmické citéni

rytmizace jména

zvlada - chybuje — nezvlada

rytmizace fikanky

zvlada - chybuje — nezvlada

pozna prvni slabiku

uréi — pozna — nepozna

pozna posledni
slabiku

uréi — pozna — nepozna

pozna prvni hlasku ve
slové

ur€i — pozna — nepozna

Zrakové vnimani

nesmysiny obrazek

chape —s pomoci — nechape

odlisné v fadé
stejnych obrazku

chape —s pomoci — nechape

rozdily mezi dvéma
obrazky

kolik naslo rozdild z kolika

zapamatovani si
skupiny obrazki

kolik naslo obrazkl z kolika

puzzle zvlada - chybuje — nezvlada
Rozumové schopnosti
barvy pojmenuje —pozna — nepozna

geometrické tvary

pojmenuje —pozna — nepozna

mechanické pocitani
do 10

zvlada lehce — zvlada s obtizemi
nezvlada

porovnavani poctu

porovna — s dopomoci — nechape

tvofeni Ciselné fady

porovna — s dopomoci — nechape

orientace v prostoru
a v Gase

vyjadfi — chape — nechape

orientace na svém téle

pojmenuje —pozna — nepozna

(rodina)
Slovni zasoba a porozuméni feci
manipulace : . .
Y " provede — najde s pomoci — nenajde
s pfedméty

pojmenuje pohadkoveé
bytosti

provede — najde s pomoci — nenajde

zaradi do spravné
pohadky

zafadi — s pomoci — nezafadi

protiklady postav

pojmenuje — s pomoci — nepojmenuje

pasivni slovni zasoba

chuda - pfiméfena — bohata

aktivni slovni zasoba

chuda — pfiméfena — bohata




VyS&etieni gramatiky

predlozky

pouziva —s pomoci — nepouziva

tvorba jednotného
mnozného Cisla

chybuje — nedovede

sklofiovani
podstatnych jmen

chybuje — nedovede

¢asovani slov

chybuje — nedovede

pojmenovani profesi

pojmenuje —s pomoci — nepojmenuje

Souvislé vyjadfovani

souvislé vyjadfovani

pojmenuje —s pomoci — nepojmenuje

basnicka, pisen

pojmenuje —s pomoci — nepojmenuje

VySetieni laterality

dalekohled

| pravak —levak — ambidextrie

Orientacéni logopedické vysetfeni — Il. Cast

Vysetfeni sluchu

Septana fe€

6m —5m —-4m -3m —-2m —1m

hlasita re¢

Om -8m —-7m —-6m —-5m —4m -
3m -2m —-1m

Hruba motorika

stoj na jedné noze

dovede — s obtizemi — nedovede

upazit — oteviené o€i |dovede - s obtizemi — nedovede
upazit — zaviené oi |dovede - s obtizemi — nedovede
poskoky na jedne dovede - s obtizemi — nedovede
noze

poskoky na obé strany | dovede — s obtizemi — nedovede
vyskok snozmo dovede - s obtizemi — nedovede
chu’ze vV herovhem dovede — s obtizemi — nedovede
terénu

preskok dopredu, dovede — s obtizemi —nedovede
dozadu

hod micem pravou, dovede — s obtizemi — nedovede
levou rukou

ch}:tam hozeneho dovede — s obtizemi — nedovede
mice

kopnuti mice pravou, dovede — s obtizemi — nedovede

levou nohou

chtize do schod

preferuje jednu nohu — stfidani nohou

Projevy ditéte béhem vySettreni

spoluprace s ditétem

se zajmem — s dopomoci —
nespolupracuje

pracovni tempo

pfiméfené — pomalé

dychani

usty —nosem - oboji

zdvofilostni navyky

pozdrav — dékuji — prosim

Zdroj: Autorka prace, 2016 (vlastni Setfeni)




Priloha C — Ukazka obrazku ¢innosti

Zdroj: Bednafova, Smardova 2011, s. 149



Pfriloha D — VysSetieni grafomotoriky

Zdroj: Smolikova, Smolik 2010, s. 52
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sluchové paméti

Priloha E — Vysetreni




Priloha F — RozliSovani slabik a hlasek

Zdroj: Frané&ikova, Stanclova 2009, s. 29

VIl



Priloha G — NesmyslIné obrazky

Zdroj: Bednarova, Smardova 2011, s. 191



Priloha H — OdliSny obrazek v radé

g8Cc8888888
38008888882

Zdroj: Bednarova, Smardova 2011 s. 104
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Priloha | — Rozdily mezi dvéma obrazky
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Zdroj: Fortikova, Berankova, Varkova, Kuruczova 2010, s. 17
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Priloha J — Zapamatovani si skupiny obrazku

Zdroj: Bednarova, Smardova 2011, s. 117
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Priloha K — Poznavani geometrickych tvart

UKOL €. 6 poznavani stejnych tvari

V patek dostaly déti ze Skolky Pod jedli opravdovy ukol.

TAK Do Toto,
KDO RUDE PRVNI

m Zkus carou spojit stejné tvary.

Rozvijeni pozornosti.

Zdroj: Informatorium-special 1/2012, s. 9
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Pfriloha L — Porovnavani poctu a tvoreni ¢iselné rady

”

Nékdy se kluci vénuiji ¢isltim a €islicim.

o 2 2 | o (N 11213[4]5]6[#[8]9T0
\ ” W () ﬁa@ﬂnﬁwﬁmwwwm
) N K S YRR VAR

s c ” @R\J 31 22]33] 3|35 |36 | 37|38 [0

/ == 4%414243%%%#48%50
Z <A X 5[5 53[54]55[56 |57 5815960
< ,,, @ @6162656465666?6869?0
\ 21|22 (7374|7576 |77 |78 ]39[0
& Q E @8182838485868?8878330
91[92]93(94(95(96 [97 |98 % 1e0

gl

Podivej se na obrazky a rekni, kolik kusti od kazdé véci uvidis.

Rozvijeni predmatematickych predstav.

Zdroj: Informatorium-special 1/2012, s. 13
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Priloha M — Ozna€ovani pojmu v prostoru a €ase

3

Kdyz se zprehazi obrazky, kluci je

pomohou spravné seradit.

\)

S

4

Pomoz Edovi s Benem seradit obrazky tak, jak jdou za sebou.

Rozvijeni schopnosti a dovednosti fadit ukony v adekvatnim poradi za sebou.

Zdroj: Informatorium-special 1/2012, s. 12
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Priloha N — Uroven slovni zasoby a mluveného projevu (protiklady)
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Zdroj: Franéikova, Stanclova 2009, s. 31
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Pfriloha O — Vysetieni gramatiky

Zdroj: BednaFova, Smardova 2011, s. 127

XVII



BIBLIOGRAFICKE UDAJE

Jméno autora: Alena FiSerova
Obor: Specialni pedagogika — vychovatelstvi
Forma studia: kombinovana

Nazev prace: Hodnoceni vyvoje vyslovnosti a frekvence vadnych hlasek u déti
v matefské Skole

Rok: 2016

Pocet stran textu bez priloh: 47

Celkovy pocet stran priloh: 17

Pocet titulti eskych pouzitych zdroju: 28
Pocet titulti zahraniénich pouzitych zdroji: 0
Pocet internetovych zdroja: 1

Vedouci prace: Mgr. Hana Fleischmannova



