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UVOD

Komunikace je lidska vlastnost, ktera se fadi mezi nejdulezitéjsi. Je dulezita pro
organizaci a existenci dané spole¢nosti. Pomoci komunikace jsme schopni ziskavat
informace, predavat si je a vytvaret mezilidské vztahy. Také souvisi s rozvojem osobnosti
a socializaci jedince. K rozvoji komunikace dochazi po cely zivot. Nejvétsi rozvoj
komunikace probiha pravé béhem prvnich let Zivota. Z toho divodu je dulezité
podporovat jedince v rozvoji komunikace béhem predSkolniho vzdélavani, coz zavisi
zejména na pedagogickych pracovnicich matefskych skol. AvSak rozvoji komunikacni
schopnosti je dalezité se vénovat po cely zivot, protoze komunikace hraje duleZitou roli
v naSem Zivote.

Rozvoj komunikaéni schopnosti a intervence piipadnych naruSeni u zakt na
zakladni Skole specialni je téma mé diplomové prace. Pro toto téma jsem se rozhodla
zejména proto, ze pracuji na Skole, kde se denné setkavdm s détmi s naruSenou
komunika¢ni schopnosti, prestoze se feCova vychova prolind v§emi predméty. Bylo by
zadouci, kdyby u tohoto predmétu byla Casova dotace nastavena tak, aby mohly byt
hodiny zafazeny v rozvrhu kazdy den.

Prace je rozdélena na dvé Casti, teoretickou a praktickou. V teoreticka Cast se
zabyva komunikaci, jazykem a narusenim komunikacnich schopnosti. Prakticka cast se
vénuje dotaznikovému Setfeni pedagogu na zakladnich Skolach specialnich, intervenci
narusené¢ komunikacni schopnosti, zatazeni vyuky feCové vychovy do ramcového
vzdélavaciho programu a priabéhem vyuky na Skole.

Hlavnim cilem diplomové prace je zjistit v jaké mife jsou pedagogiCti pracovnici
spokojeni s vyukou feCové vychovy a zda je Casova dotace pro vyuku dostatecna. Dale
pak popsat, jaké metody jsou vyuzivany k rozvoji komunika¢ni schopnosti u déti na
zakladni skole specialni a pfipadné intervenci narusené komunikacni schopnosti u zaki.
Dotaznikové Setieni se zajima o strukturu Skoly, Cetnost specialnich tfid na Skolach,
spolupraci Skoly s dal§imi institucemi, Cetnost vyskytu jednotlivych typd naruSené
komunikac¢ni schopnosti a naslednou intervenci. Nakonec postaveni feCové vychovy ve
vzdélavacim programu, prubéh hodin a ¢asovou dotaci.

Pred zacatkem tvorby diplomové prace bylo potfeba ziskat, prostudovat a
zpracovat dostupnou literaturu tykajici se problematiky komunika¢nich schopnosti.

V prvni ¢asti se diplomova prace zabyva komunikacni schopnosti a narusenou

komunika¢ni schopnosti. V jednotlivych kapitolach jsou popsany vybrané druhy
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narusené komunikacni schopnosti a nasledné je popsana etiologie, symptomatologie,
diagnostika, terapie a komunikace s zdkem, jenz ma diagnostikovany dany druh narusené
komunika¢ni schopnosti. Je zde také vymezeno specialni vzdélavani ve Skolském
systému, popsan ramcovy vzdélavaci program specialniho vzdélavani a zaméfeno
predev§im na feCovou vychovu. Dalsi ¢ast diplomové prace je vyzkumna a zabyva se
dotaznikovym Setfenim. Dotaznikové Setfeni je hlavni metodou naseho vyzkumu, ktery
je zaméfeny na specialni vzdélavani ve Skolach. Hlavnim cilem dotaznikového Setfeni je
potvrdit nebo vyvratit stanovené predpoklady poskytovani logopedické intervence a
vyuky fecCové vychovy ve Skolnim zafizeni, jejich Cetnost a dostateCnost ve vzdélavacim
procesu. Déle sumarizovat vyskyt nejcastéjSich naruseni komunikacnich schopnosti ve

specialnich tfidach.



1 KOMUNIKACNI SCHOPNOST A NARUSENA
KOMUNIKACNI SCHOPNOST

Kapitola nas seznami s pojmy komunikace, jazyk a feC. Vénujeme se zde
obecnym zakonitostem komunikace a jednotlivym druhiim komunikace. Komunikace je
jedna z nejdulezitéjSich zivotnich potieb ¢lovéka. Je tedy tfeba seznamit se s obecnymi
zakonitostmi, aby v pfipadé potfeby naruseni komunikacni schopnosti mohla probéhnout
v€asna intervence. (Bendova, 2011) Komunikace se rozviji jiz od narozeni ditéte, avSak
rychlost rozvoje komunikace se muze lisit. (Hamaguchi, 2010)

V dal§i casti kapitoly budou popsany jednotlivé druhy narusené komunikacni
schopnosti. U déti se Casto vyskytuje opozdény vyvoj feci, dyslalie a dysfazie. Opozdény
vyvoj feci je Casto kombinovany s dal§im postizenim a je oznaCovan jako symptomaticka

porucha feci.

1.1 Vymezeni pojmiu komunikaé¢ni schopnosti

Termin komunikace pochazi z latinského slova communicatio, tento termin
muzeme do Cestiny prelozit jako pfenos, vyménu informaci, sdélovani a dorozumivani
se. Jedna se o prenos informacnich obsahli prostfednictvim riznych komunikacnich
systému, nejcastéji pomoci jazyka. (Dvorak, 2007) Komunikace je Siroky pojem, se
kterym se setkavame v nejruznéjSich oblastech zivota. VSechny formy zivota na svété
maji schopnost nebo potfebu komunikovat. Komunikace se fadi mezi instinkty
a schopnosti se kterymi se zivocichové rodi. Diky komunikaci vznika vztah mezi rodicem
a potomkem. Komunikace je vrozen4, tudiz se projevuje spontanné. (Lejska, 2003)

Komunikace znac¢né ovliviluje rozvoj osobnosti, je dualezitym prvkem
v mezilidskych vztazich. Jedna se o pfenos informaci, které ovliviiuji jedince podilejici
se na dané komunikaci. Je chapana jako slozity proces, ktery tvoii Ctyfi zakladni prvky.
Tyto prvky se spolecné vzajemné ovliviiuji a dopliiuji. Prvnim prvkem je komunikator,
jedna se o osobu, ktera je zdrojem informaci, sdéluje novou informaci. Osoba, ktera tuto
informaci pfijima a nasledn€ na ni néjakym zpisobem reaguje se nazyva komunikant.
Nova informace a obsah sdéleni predavany mezi jedinci se nazyva komuniké. A nakonec
cesta, kterou proudi sdélend informace mezi dvéma lidmi se nazyva komunikacni kanal.

(Klenkova, 2006)



Spolecné s komunikaci je dulezité zminit i samostatné pojmy — jazyk a fec. Dle
Smith (2024) jsou feGové a jazykové dovednosti dileZité pro socialni interakci. Reé je
specifikovana jako ,,Védomé uzivani jazyka jako slozitého systému znakit a symbolii ve
vSech jeho formdch. Slouzi ¢lovéku ke sdélovani pocitu, prani, myslenek. . (Klenkova,
2006, s.26) Schopnost feci se rozviji az po styku s mluvicim okolim, tudiz neni vrozena,
ale jedinci maji urcité predispozice pro fe¢. Mluvena tec je schopnost ¢loveka vytvaret
fe€ mluvidly a sdélovat své mySlenky, které se fadi spolecné s chapanim do vnitini feci.
(Klenkova, 2006)

Zatimco se o feci hovoii spiSe jako o vykonu individualnim. Vedle ng stoji jazyk,
ktery je oznacovan za jev a proces spoleCensky. Jazyk je chapan jako soustava zvukovych
a druhotnych dorozumivacich prostiedkt, jehoz schopnosti je vyjadfit veskeré veédéni
a predstavy o svété a vnitini myslenky jedince. (Klenkova 2006) Jazyk odkazuje na obsah
toho, co jsme napsali, precetli nebo vyslovili. Pokud vyuzivame fec téla nebo znakovou
fe¢ hovotime o gestickém jazyce. (Hamaguchi, 2010) Muzeme ho rozdélit do 3 oblasti:
receptivni, expresivni a socialni. Receptivni slozka zajistuje schopnost porozumét
nékomu jinému, expresivni slozka nese schopnost vytvorit mluvené sdéleni a zptsob,
jakym jazyk pouzivame a predavame jej ostatnim je slozkou socialni. (Hamaguchi, 2010)
Red i jazyk spolu uzce souvisi, aby mohl jedinec uZivat fe¢ musi umét jazyk. (Klenkova,
2006)

Komunikaéni proces popsal také American Harold Lasswel, ktery komunikacni
proces rozdélil na pét slozek.

e Who says — kdo mluvi

e What — co fika

e In which channel — jaké vyuziva prostredky

e To whom — ke komu mluvi

e With what effect? — s jakym u¢inkem? (Lasswell, 2006)

Pokud dochazi mezi dvéma lidmi ke komunikaci, je clovék néim motivovan, aby
komunikace zapocala. Poté sdélené informace nabyvaji vyznamu a plni svou funkci.
Komunikace ma nékolik fazi. V prvni fazi dochéazi k ideové genezi, kdy vznikd v mysli
komunikatora néjaka myslenka nebo napad. Dochazi tedy k vyjadieni myslenky pomoci
slov, symbolt ¢i pohybu, tedy zakodovani. Diky pfenosu neboli pohybu symbolt od
vysilajiciho k pfijemci vedeme obsah. V okamziku, kdy dojdou symboly k piijemci dojde

k pfijmu informaci. Dekdédovanim dojde k interpretaci piijatych symbola. Posledni fazi
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je akce, ptijemce vyuziva informaci, ktera v ném vyvolava urcité chovani. (Klenkova,

2006)

1.2 Vyznam komunikace v Zivoté clovéka

Pokud ¢lovék komunikuje jde o proces, kdy je schopen registrovat signaly, které
ptichazi od druhych lidi a schopnost ovladat signaly, které predavam ja. (Miillerova,
2001)

Re¢ je zakladem mysleni a dusevniho Zivota jedinc. Lidé si pomoci feci
vymeéiuji své myslenky. Pohlizime na ni jako na nejdokonalej$i komunikacni prostfedek
v zivoté Cloveka a soucasné nejdulezitéjsi prostiedek ke spojovani lidi. Proto si ji musime
osvojovat jiz od prvnich meésict zivota vychovou, ktera zacina v rodin€ a pozd¢ji se
zdokonaluje ve Skole. (Liska, 1974)

Funkéni komunikace a kvalita komunikacni schopnosti v zivoté Clovéka je
dilezitou soucasti jeho existence ve Skolnim prostiedi a spolecnosti. (Klefbeck, 2023)
Pro zaziti Gspéchu v zivoté osobnim a v pracovnim oboru je velkym predpokladem, aby
Cloveék dodrzoval normy spisovného jazyka a mél urcitou slovni zasobu, kterou muaze
disponovat. (Palen¢arova a Sebesta, 2006)

Diky komunikaci se rozvijime v oblasti socializace. Pfedstavuje komplikovany
proces, ovliviiovany mnoha faktory. Komunikace je dilezita predev§im pifi navazovani
vztahd s lidmi, dochazi diky ni k ovliviiovani mezi dvéma osobami. Jedna se tedy
o vymeénu informaci mezi dvéma systémy. (Klenkovéa, 2006)

Re¢ jako celek je prostiedek, ktery utvaii a udrzuje socialni vztahy. Diky fedi
ziskava kazdy ¢lovek vlastni identitu, sebehodnoceni a uci se. Spolecné s doprovodnymi
projevy komunikace je také povazovana za kulturni uroveni jedince dokonce 1 jako soucast
narodni kultury. Z historického hlediska se jazyk a fe¢ neustale zdokonaluje a nabyva
novych hodnot, coz poukazuje na kulturni vyznam jazyka a feCi. Komunikace je
nastrojem k predavani kulturniho zivota, literatury a hudby. Rozvoj komunikace slouzil
k predavani hodnot. Také kulturni déjiny lidstva jsou propojeny s rozvojem komunikace
u Clovéka. (Krahulcova, 2007) Déti 1 dospéli s poruchami komunikace vyzaduji zvlastni

pozornost. (Cummings, 2023)
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1.3 Stadia vyvoje reci

Vyvoj feCi se fadi k nejzajimavejs§im procesum v celém zivoté Clovéka. Prestoze se
ve vyvoji feci udavaji ur¢ité mezniky, hranice nejsou tak vyrazné. Mezniky ve vyvoji feci
jsou shrnuty v odborné literatute do presnych vékovych rozmezi, av§ak délka jejich trvani
je individualni. Tyto mezniky jsou vyuzitelné zhruba u poloviny déti. (Lechta, 2003)

Hamaguchi (2010) popisuje co vSechno musi dit€ prozit, aby bylo schopné
mluvit. Jedna se napiiklad o touhu komunikovat, schopnost mozku vytvofit myslenku,
kterou chce sdélit, jaké poslat signaly, aby doslo k vysloveni, mit dostatek vzduchu
v plicich, stav hlasivek. Nejdualezit€jsim prvkem je v§ak komunikacni partner. Pokud dité
nebude mit s kym komunikovat, tak nebude mit motivaci rozvijet svou fec.

Vyvoj teci se fidi vSeobecnymi vyvojovymi principy. Vyvoj feci je piedvidatelny,
jednotlivé mezniky vyvoje feci na sebe vzajemné navazuji. V normalnim vyvoji feci dité
nemuze zadny z téchto meznik preskocit. Mize nastat situace, kdy je vékova hranice
neékterého z mezniku posunuta. Dité musi dosdhnout urcitého vyvojového stupné
v oblasti kognitivni, motorické a socioemocionalni, aby byla dana schopnost rozvinuta.
Vyvoj fei u déti je stadialni a existuji jednotlivé faze vyvoje, které jsou zakonceny
mezniky. Béhem vyvoje dité prochazi akceleraci a stagnaci. V obdobi stagnace se vyvoj
feCi nezastavi, ale jsou rozvijeny jiné schopnosti. Pfi dosahovani jednotlivych mezniku
jsou pritomné individualni rozdily. Vyvinu k ur¢itému mezniku dle tabulkovych hodnot
dosédhne zhruba kazdé druhé dité. Rozdily v trvani jednotlivych stadii jsou pfirozené.
(Kapalkova, 2009)

Orientacni posouzeni urovné feci je mozné posoudit dle Lechty (1995), ktery
vyvoj feci rozdelil do péti vyvojovych fazi:

1. faze vyvoje — obdobi pragmatizace — pfiblizn€ do konce 1. roku zivota,;
faze vyvoje — obdobi sémantizace — 1. — 2. rok zivota;
faze vyvoje — obdobi lexémizace — 2. — 3. rok zivota;

faze vyvoje — obdobi gramatizace — 3. — 4. rok zivota;

nook »n

faze vyvoje — obdobi intelektualizace — po 4. roce Zivota.
Dale 1ze vyvojova stadia fe€i posoudit dle Kapalkové (2009), ktera uvadi sedm
stadii vyvoje dle véku ditéte.

1. Obdobi 0-8 meésici — obdobi je nazyvano také jako obdobi nezamérné
komunikace. Dité si vytvaii vazby a vztahy slidmi okolo né&j. Nejdilezitéjsim

prostfedkem tohoto obdobi je vzajemny ocni kontakt matky s ditétem, coz vytvari
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zaklad vzajemné komunikace. Dité komunikuje nespecifickym zptsobem, a to
kiikem a placem.

Toto obdobi je srovnatelné s obdobim pragmatizace (Lechta,2008).

Obdobi 812 mésict — u ditéte se objevuje explicitni chovani, kdy se snazi strhnou
veSkerou pozornost na sebe. Dulezitymi prvky tohoto chovani je matka, dité
a predmét. Do osmého meésice zivota dit€ zacind pouzivat gesta k ukazovani
predmétq, ale také krouceni hlavou, tleskani nebo mavani na rozloucenou, tyto
gesta jsou spojeny s komunikacnim okolim ditéte.

Obdobi 12-18 mésicu — jiz v pocatku tohoto obdobi se zacinaji objevovat prvni
slova. Aby dit€ vyslovilo prvni slovo, je dilezité, aby chapalo vztah daného slova
a konkrétniho predmétu. Nejprve dit€ pojmenovava skupinu podobnych predmétu
jednim slovem, az pozd¢ji dochazi k rozliSovani.

Obdobi 18-24 mésict — dalsi vyvojové obdobi je zapocato tvorbou dvouslovnych
spojeni. Vznik dvouslovnych spojeni ovliviiuje ne€kolik faktort. Slovni zasoba
ditéte obsahuje okolo 50 slov, kombinuje gesta a slova, ve hfe umi kombinovat
dvé Cinnosti. Dvouslovné vypoveédi pusobi nedokonale z hlediska nechapani
minulého a budouciho €asu.

Obdobi 24-36 meésicli — v tomto obdobi zacina dité vytvaret viceslovna spojeni.
Po druhém roce zivota u ditéte dochazi k chapani a rovnéz 1 vyjadfovani
souvislosti v minulém case. Vypovédi ditéte jsou obohaceny o pfipony
a predpony, vyskytuji se také predlozkové vazby predevsim ,na, do, v*.
Dulezitym meznikem je také chapani pri¢innych vztahd, dité casto poklada otazku
,,proc?.

Obdobi 3—6 let — hlavnim znakem tohoto obdobi je prudky rozvoj; mluvnich
schopnosti ditéte. Schopnost vypravét je proces, ktery se rozviji po cely zivot.
V predSkolnim veéku se u ditéte rozviji Ctyfi typy vypravéni: vypravéni toho co
dité prozilo, opis, vysvétlovani a vypravéni pribéhu. Vyznamny je paty rok zivota
ditéte, dité by meélo mit pfed nastupem do Skoly osvojené veskeré zvuky
matetského jazyka a spravnou vyslovnost.

Obdobi 6- 10 let- obdobi je typické osvojovanim psané a Ctené feci, upiesnovani
vyznamu slov, rozsifovani slovni zasoby. V prabéhu dalsich let si dit€ osvojuje

cizi jazyk v pisemné i mluvené formé. (Kapalkova, 2009)
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1.4 Jazykové roviny

Abychom mohli porovnat, zda je jazykova rovina daného jedince v normé nebo
se n¢jakym zpusobem odlisuje, tak musime znat stavbu a fungovani daného jazyka. Tyto
schopnosti si clovek osvojuje v priubéhu celého svého zivota. Vyvoj feci u ditéte se opira
o poznatky vyvoje jazykovych rovin. Pfi vyvoji feCi se jednotlivé jazykové roviny
prolinaji. (Lechta, 2008) Kazda jazykova rovina je urCena prvkem, ktery je pro tuto roviny
typicky. Sezndmime se se Ctyfmi jazykovymi rovinami: lexikalné — sémantickou,
morfologicko — syntaktickou, foneticko — fonologickou a pragmatickou. Jedna z nich
pojednava o zvukové strance jazyka, dalsi dvé se zabyvaji vyznamem jazyka, a posledni
pojednava o pouzivani téchto védomosti. (Kerekrétiova, 2009) Tyto jazykové roviny
mohou zahrnovat deficity a jedinci mohou mit kteroukoliv slozku jazyka rozdilné

naruSenou. (Smith, 2023)

Morfologicko — syntakticka rovina

Tato rovina predstavuje gramatiku daného jazyka. Morfologie pojednava
o slovnich druzich, jejich ohybani, ¢asovani a sklofiovani. Syntax neboli tvaroslovi se
zaméfuje na samostatnou skladbu slova a vét. Rovina morfologicko-syntakticka odrazi
celkovy duSevni vyvoj ditéte. (Lechta, 1997) Tato rovina se za¢ina u ditéte vyvijet okolo
jednoho roku, proto ji nelze zkoumat diive. (Klenkova, 2006) Lechta (2003) také uvadi,
ze jako prvni slova dité uziva podstatna jména a slovesa, ale objevuji se zde
i onomatopoické citoslovce.

Prvni slova, které déti zacinaji pouzivat plni funkci vét a vznikaji opakovanim
slabik. NejcCastéji se jednd o podstatnad jména v 1. padé nebo slovesa v infinitivu, tyto
slova déti vyuzivaji zhruba do jednoho a pll az dvou let. (Klenkova, 2006) Spojenim
jednoslovnych vét dit€¢ zacind utvafet dvouslovné véty, které souvisi s danou
komunika¢ni situaci. V obdobi po druhém roce zivota ditéte zaCina vyuzivat také
pfidavna jména a z4jmena, v tomto obdobi dit€¢ zacind také skloriovat. V tfetim roce
zivota dité zacina vyuzivat jednotné a mnozné Cislo. Nejpozdéji jsou pouzivany Cislovky,
predlozky a spojky. VSechny slovni druhy zacina dité aktivné pouzivat po Ctvrtém roce
zivota, kdy také tvofi jiz plnohodnotna souvéti. Pokud v tomto obdobi gramaticka stranka
projevu ditéte vykazuje odchylky, mize se jednat o naruseny vyvoj feci. (Klenkova, 2006,

Lechta, 2003)
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Deficity v této roviné se projevuji snizenym jazykovym citem ditéte, nedochazi k
uzivani slov v gramaticky spravném tvaru, dité nedokaze vytvofit sdéleni v jiném case.
Objevuji se nedostatky pfi aplikaci gramatickych pravidel do pisemné podoby. Naruseni

v rovin€ morfologicko-syntaktické je u déti s vyvojovou dysfazii. (Bendova, 2011)

Lexikalné — sémanticka rovina

Tato rovina se zabyva vyznamem slov a slovni zasobou. Patfi sem vSechny slova,
slovni spojeni a frazeologické vyrazy, které maji funkci pojmenovavat. Mistrik 1969 (in
Markova, 2009) Do slovni zasoby jedince zahrnujeme slovni zasobu — slova, ktera
pouziva. Radime zde i pasivni slovni zasobu, tedy slova, ktera jedinec zna ale nevyuziva
je denné. Pasivni slovni zasoba jedince byva vétsi nez jeho aktivni slovni zasoba.
(Kerekrétiova, 2009)
vSak dité zacina pouzivat okolo jednoho roku zivota, a tak zacina rozvijet svou aktivni
slovni zasobu a zacina pouzivat sva prvni slova. Avsak dité stale komunikuje neverbalné,
kdy vétsi cast dorozumivani spociva na urovni pohledu, gest, place a mimiky. (Klenkova,
2006) V tomto veéku se u ditéte vyskytuje hypergeneralizace, kdy dit€ chape slova
vSeobecné. Napiiklad slovo ,haf, haf* dit€ chape jako vSechno, co je chlupaté a ma ¢tyfti
nohy. Opakem hypergeneralizace je hyperdiferenciace, ktera se rozviji pozdéji. Dité jiz
umi vice slov, jeho aktivni slovni z&soba je Sirsi, vyuziva tedy urcité pojmenovani pro
jednu danou véc ¢i osobu. (Lechta, 2003)

Dité okolo jednoho roku aktivné vyuziva pét az sedm slov. Slovni zasoba
dvouletého ditéte obsahuje pfiblizné dvé sta slov. Slovni zasoba tfiletého ditéte obsahuje
okolo tisice slov. Ve véku ctyt let je slovni zasoba asi 1500 slov. V predSkolnim veku,
pred nastupem do skoly, je slovni zasoba okolo 2500-3000 slov. Ve vSech fazich mizeme
pozorovat velky narust slovni zasoby. Lechta v§ak udava, ze nejvétsi narust slovni zasoby
je do tretiho roku zivota ditéte. (Lechta, 2003)

Dle Bendové (2011) se deficity v této roviné objevuji zejména v omezeném
rozsahu slovni zasoby ditéte, nejistotou pii formulaci odpovéedi, obtizemi pfi formulaci
vlastnich myslenek. V lexikalné sémantické roviné se mohou vyskytnout potize také
v porozumeéni feci nebo chapani textu ¢i vykladu. S naruSenim v této roviné se nejcastéji

setkame u déti s dysfazii.
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Foneticko — fonologicka rovina

Dité ma po narozeni predpoklady osvojit si jakykoliv jazyk. Vlivem prostiedi
postupné vnima pouze ty zvuky, které v daném jazyce tvori vyznam slov. (Bernthal,
Bankson in Kerekrétiova, 2009) Jedna se o tzv. fonémy, které dale vytvareji fonologicky
systém. Tuto rovinu lze sledovat ze vSech Ctyf rovin nejdfive, protoze vyzkumy této
roviny se zaméfovaly predev§im na détsky kiik a broukani. (Klenkova, 2006) Dulezity
moment je obdobi mezi §estym a devatym mésicem zivota ditéte, kdy dochazi k prechodu
z pudového zvatlani na zvatlani napodobujici. Zvuky, které dit€ produkovalo do této doby
nelze klasifikovat jako hlasky, protoze nebyly produkovany védomé. Od toho pfechodu
tedy hovotime o vyvoji feci. (Klenkova, 2006)

Dle Lechty (2008) dité jako prvni vyslovuje hlasky, které vytvari nejmensi
namahu a poté zacina vytvaret hlasky artikulacné narocnéjsi. Jedna se o tzv. pravidlo
nejmensi namahy. Dle tohoto pravidla déti vytvareji nejprve samohlasky, poté retné
hlasky a poslednim stupném jsou hrdelni hlasky. V dobé¢, kdy si dité osvojuje jazyk, tak
uplatiiyje jisté fonologické procesy, diky kterym si zjednodusuje strukturu slova. Jedna
se napfiklad o zjednoduseni hlaskové skupiny, vynechéva neptfizvucné slabiky slova,
opakuje jednu slabiku. V dalsi skupin€ dit€ zaménuje zvuky. V poslednim piipadé muze
dochazet ke zméné vyslovnosti vlivem jinych hlasek nachazejicich se ve slové.
(Kerekrétiova, 2009)

Z logopedického hlediska je dulezité znat potradi v jakém se v prubéhu vyvoje feci
fixuje vyslovnost jednotlivych hlasek. Fixovani hlasek probiha ve vyvoji feci takto:
yzaveérové: p, b, m, t, d, n, t, d, i, k, g; Gzinové jednoduché: f, v, j, h, ch, s, z §, z;
polozavérové a uzinové se zvlastnim zpusobem tvoreni: ¢, ¢, dz, dz, 1, r“. (Klenkova,
2012)

Schopnost diferenciace hlasek, tedy schopnost rozliSovat jednotlivé hlasky jazyka
dité ziskava jiz v kojeneckém obdobi. Hlasky slozitejsi dokéaze diferenciovat do veéku Sesti
let, nejzazsi v€kova hranice sedm let. Diferenciace hlasek je uzce spjata s kvalitou
vyslovnosti hlasek. Pokud nedojde u ditéte ke spravné sluchové diferenciaci hlasek,
nepozna spravnou a nespravnou vyslovnost hlasky, je velmi obtizné pracovat na naprave
vyslovnosti. (Bendova, 2011)

Vyvoj vyslovnosti by mél byt u ditéte ukoncen do véku péti let. Pokud neni
v tomto véku vyvoj dokonceny muze se jednat o prodlouzenou fyziologickou dyslalii.

(Bendovéa, 2011) Nespravnou vyslovnost nad hranici sedmi let ditéte oznacujeme jako
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dyslalii. (Lechta, 2008) Této problematice je dilezité se vénovat zejména v predskolnim
veku ditéte, kdy dochazi k jistym milnikiim ve vyvoji jazyka. Dité v predskolnim veku,
pred nastupem do Skoly, by mélo zvladnout predevsim rozlisit jednotlivé hlasky, kratké
a dlouhé souhlasky, slabiky di, ti, ni oproti slabikam dy, ty, ny. Ve slové by mélo dité

rozliSit prvni a posledni hlasku, roz¢lenit slovo na slabiky a pismena.

Pragmaticka rovina

Tato rovina se zabyva zejména praktickym uplatnénim komunikace v zivoté
jedince a vyjadfovanim raznych komunika¢nich zamért. Lechta in (Klenkova, 2006) Dité
se uci ovladat jazyk, pouzivat komunikacni vzorce a tyto poznatky aplikovat do riznych
komunikac¢nich situaci. Dité jiz ve dvou az tfech letech dokaze pochopit svou roli
komunikacniho partnera a nasledné na ni reagovat dle dané komunikac¢ni situace. Okolo
¢tvrtého roku dit€ dokaze komunikovat adekvatné dané situaci, v tomto obdobi dochazi
k uplatnéni regulacni funkce feci tzn. ze chovani ditéte je mozné usmeériiovat feci a dité
samostatné dokaze ovliviiovat déni ve svém okoli. Soucasti pragmatické roviny je
1 zapojeni ocniho kontaktu, mimiky a gestiky tedy neverbalni komunikace do
komunikaéni situace. (Klenkova, 2006)

Mensi mluvni apetit, pasivita v komunikaci, obtize pfi navazovani a udrzovani
socialnich kontakti jsou jedny z hlavnim oslabeni déti v pragmatické roviné jazyka.
Casta je neschopnost formulovat otazky, coZ se poji stim, ¥e musi pfi komunikaci
prekonavat prekazky psychického charakteru jako je naptiklad nejistota nebo tréma.
U ditéte jsou Casto omezeny moznosti sebevyjadieni z divodu narusené komunikacni
schopnosti nasledné dochazi k socialni izolaci ditéte. (Bendova, 2011)

S obtizemi v rovin€ pragmatické se setkavame u déti, ktefi maji diagnostikovanou
narusenou komunikacni schopnost. Zejména u déti s vyvojovou dysfazii, mutismem,

balbuties, ale i u déti se symptomatickymi vadami fec¢i. (Bendova, 2011)

1.5 Verbalni a neverbalni komunikace

Verbalni a neverbalni komunikace jsou dva zakladni druhy, dle kterych mizeme
komunikaci rozdélit. Verbalni komunikace je hlavnim prostfedkem lidského projevu.
Avsak dulezitymi prostiedky jsou i prvky neverbalni komunikace (Klenkova, 2006).
Verbalni komunikace je slovni sdélovani informace, kterda ma predev§im mluvenou

podobu (Prtcha, 2003).
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Neverbalni komunikace neboli neslovni, tvofi vice jak polovinu komunikace
(Bendovéa, 2011) je to proces dorozumivani neslovnimi prostfedky fadime zde gesta,
mimiku, aj. (Dvorak, 2007). Clovék ji vyuZziva zejména k tomu, aby podpotil fe¢, nahradil
feC, vyjadtil emoci, vyjadril postoj, uskutecnil sebeprezentaci. (Vybiral, 2005) Neverbalni
komunikace je nedilnou souc¢asti komunikace verbalni, vypovida predevsim o pocitech
a postojich Cloveka. (NeleSovska, 2002) Neverbalni komunikace je vyvojové starsi,
protoze verbalni komunikace prichazi pozdéji, a to jak ve vyvoji lidstva, tak samostatného
jedince. Ma vysokou vypovédni hodnotu a podléha spoleCenskému kodexu dané
spoleCnosti. (Klenkova, 2000) Je uskuteciovana predevsim pohyby téla, mimikou, gesty,
pohyby o¢i, intenzitou hlasu a doprovodnymi zvuky. (Hartl, 2002) Nejprimitivnéjsi
formou je komunikace pomoci dotykt. Sdé€leni, ktera jsou zprostiedkovana pomoci

miminky vypovidaji pfedev§im o pocitech a naladach. (Vybiral, 2009)

1.6 Vymezeni naruSené komunikacni schopnosti

Dle Cummings (2023) se o naru$enou komunika¢ni schopnost jedna v ptipad¢, ze
je naruSen nektery z procesu, produkce feci mluvcéiho a porozuméni posluchace mluvené
nebo psané promluvy.

NaruSena komunikacni schopnost je jeden ze zakladnich terminu logopedie.
Definovat ji je velice komplikované, stejné jako definovat normalitu komunikacni
schopnosti. (Klenkova, 2006) Lechta uvadi: , Komunikacni schopnost clovéka je
naruSena tehdy, kdyz nékterd rovina jeho jazykovych projevii (prip. nékolik rovin
soucasné) puisobi interferencné vzhledem ke komunikacnimu zaméru.” (Lechta et al.,
2003, s. 17). Pokud sledujeme naruSenou komunikacni schopnost jedince, tak musime
sledovat i dalsi roviny jeho projevu jako naptiklad morfologicko— syntakticka, lexikalné—
sémanticka nebo pragmaticka rovina. Z hlediska komunikacniho procesu muze byt
naruSena expresivni slozka, tedy produkce feci nebo receptivni slozka, tedy porozumeni
feCi. NaruSena komunikacni schopnost se muze projevit jako trvala anebo prechodna.
Také se muize projevit jako hlavni — dominantni projev i jako symptom jiného
dominantniho postizeni, tedy symptomaticka porucha feci. (Klenkova, 2006)

Logopedie je véda, ktera se zabyva vychovou osob s narusenou komunikacni
schopnosti a prevenci tohoto naruseni. Zkouma toto naruseni z hlediska pficin, prub&hu,
Cetnosti vyskytu, nasledkti, moznosti diagnostikovani, odstrafiovani, prevence a uréovani

prognozy (Lechta, 1990).
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Z hlediska definice je velmi komplikované vymezit normalitu, tedy urcit, kdy se
jedna o normu a piipad, kdy jiz mizeme hovofit o naruSeni. Plati zde jisté jazykové
zvlastnosti, a to napiiklad vibranty, tempo feci nebo nosové zabarveni v jinych jazycich.
Pfi hodnoceni naru§ené komunikacni schopnosti musime brat ohled na nékolik dalSich
okolnosti, coz muze byt naptiklad to, v jakém jazykovém prostiedi jedinec Zije a v jakém
oboru hodnoceny jedinec pracuje. Pokud hodnotime narusenou komunikacni schopnost
u déti, tak sledujeme, v jakém jazykovém prostiedi zije, socialni status rodiny
a komunikac¢ni kompetence rodict. (Klenkova, 2000)

U déti nelze urcité projevy povazovat za narusenou komunikacni schopnost,
protoze nékteré tyto projevy jsou fyziologickymi jevy. U déti se projevuje naptiklad
fyziologicka dyslalie, kdy dit¢ vynechava nebo zaménuje hlasky. Fyziologicky
dysgramatismus se projevuje nedostatky v gramatické rovin€ nebo také fyziologicka
dysfluence neboli neplynulost fe¢i. V mladsim Skolnim véku nehovotime o ditéti s vadou
feci, ale je vhodné poradit se s odbornikem, ktery posoudi, zda se jedna o jev fyziologicky

nebo moznou poruchu ¢i postizeni. (Klenkova, 20006)

1.7 PriCiny narusené komunikacni schopnosti

Priciny narusené komunikacni schopnosti jsou riizné. Pti déleni pficin se vyuzivaji
dvé hlediska, a to Casové hledisko nebo hledisko lokaliza¢ni. Do déleni dle casového
hlediska, kdy mohou byt pfiCiny zpiisobeny, se fadi obdobi prenatalni, tedy obdobi vyvoje
plodu pfed narozenim, perinatalni obdobi neboli obdobi porodu a postnatalni obdobi tedy
obdobi po porodu. (Klenkova, 2006) Také Cummings (2023) déli pficiny z ¢asového
hlediska, pfiCemz pojednava také o vyvojové komunikacni poruse tedy vzniku poruchy
kdykoliv béhem vyvojového obdobi a ziskané poruse komunikace, porucha vznikla
v dobé, kdy se jazykové a komunikacni dovednosti vyvijely. Do lokaliza¢niho hlediska
se fadi pri¢iny organové coz jsou genové mutace, aberace chromozomi, vyvojové
odchylky, organova poskozeni receptorti a poskozeni efektorti. Do funk¢niho hlediska

fadime nepodnétné prostiedi, nevhodné prostiedi a naruSeni socidlni interakce.

(Klenkova, 20006)

1.8 Zakladni déleni naruSené komunikacni schopnosti

Spravny vyvoj feci u ¢lovéka probiha tehdy, jestlize jsou zachovany vnitini a vngjsi

podminky. Pokud je narusen jeden faktor podilejici se na tvorbé feci, pak je naruSen cely
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komunikacni systém. NaruSena komunikacni schopnost mize mit mnoho podob. Muze

byt vrozena nebo ziskana, trvala nebo pfechodna, muize byt bud symptomem jiného

postizeni nebo hlavnim piiznakem. (Klenkova, 2006)

V nasi odborné literatufe je od 90. let minulého stoleti uzivana symptomaticka

klasifikace narusené komunika¢ni schopnosti dle V. Lechty (1990) Tato klasifikace je

délena dle symptom, které jsou pro dané naruseni nejtypictéjsi. NaruSena komunikacni

schopnost je délena do 10 zakladnich kategorii:

* vyvojova nemluvnost (opozdény vyvoj feci, vyvojova dysfazie)
» ziskana organova nemluvnost (afazie)

» ziskana psychogenni nemluvnost (mutismus),

« naruseni zvuku feci (rinolalie, palatolalie),

» naruseni plynulosti feci (tumulus sermonis, balbuties),

* naruSeni clankovani feci (dyslalie, dysartrie),

» naruSeni grafické stranky reci,

» symptomatické poruchy feci,

* poruchy hlasu,

» kombinované vady a poruchy feci. (Lechta, 1990)

Hlavni typy naruSené komunikacni schopnosti a jejich struné charakteristika:

1.

Vyvojova nemluvnost — fadi se zde naruseny vyvoj feci jakozto opozdény vyvoj
feci a specificky naruSeny vyvoj feci. Jedna se o naruseni vyvojove.

Ziskana neurotickd nemluvnost — mutismus neboli ziskana ztrata schopnosti
oraln¢ komunikovat. Pfiina této narusené komunikacni schopnosti je
psychogenni.

Ziskana organova nemluvnost — pii¢ina je na organickém podkladu. Radi se sem
predev§im afazie, ktera predstavuje ztratu schopnosti pouzivat fatické funkce.
Afazie je Casto kombinovana s lexii (ztratou schopnosti Cist), grafii (ztratou
schopnosti psat), kalkulii (ztratou schopnosti pocitat).

Naruseni ¢lankovani fe¢i — poruchy komunikacni schopnosti spojené s artikulaci.
Pokud je narusSena pouze slozka artikulace hovotime o dyslalii.

Naruseni zvuku feci — naruseni feci v tomto okruhu souvisi s nazalni rezonanci a
jistymi odchylkami vzhledem k rezonanci dutiny ustni. Jedna se piedevS§im
o rinolalii (huhiavost).

Poruchy hlasu — zde fadime poruchy, které jsou spojeny s fonaci (tvorbou hlasu),

uplnou absenci hlasu nebo neschopnosti vytvorit hlas. Jedna se o dysfonii a afonii.
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7. NaruSeni plynulosti fe¢i — hlavni pfic¢inou je naruSeni fluence (plynulosti feci).
Radi se sem koktavost a breptavost.

8. Naruseni grafické formy feci — do tohoto okruhu jsou fazeny poruchy, které patii
do mezi specifické poruchy uceni. Mohou byt vyvojové i1 ziskané. Jedna se
o dyslexii, dysgrafii, dysortografii nebo o dyskalkulii a jejich formy ziskané alexii,
agrafii.

9. Symptomatické poruchy feci — poruchy feci jsou symptomem jiného zdravotniho
postizeni, napiiklad zrakového, somatického nebo sluchového.

10. Kombinované vady feCi — vady fe€i jsou kombinaci vice typtd naruSené

komunikac¢ni schopnosti.
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2 Vybrané typy narusSené komunikacni schopnosti

Kapitola bude pojednavat o vybranych typech narusené komunikacéni

schopnosti.

2.1 Vyvojova dysfazie

Definice naruseného vyvoje feci je velmi komplikovana. Definovat naruSeny
vyvoj feCi je velice obtizné i pro specialisty a nejednotnou se stava i odborna
terminologie. Diive byla vyvojova dyslalie nazyvana jako sluchonémota, alalie nebo také
détska vyvojova nemluvnost. (Klenkovéa, 2006)

Dle Klenkové (2000) je vyvojova dysfazie centralni poruchou fec¢i. Jedna se
o specificky naruSeny vyvoj feCi projevujici se snizenou schopnosti nebo uplnou
neschopnosti verbalné komunikovat. Porucha zasahuje vicero jazykovych rovin.

Podle soucasné Ceské klinické logopedie je termin vyvojova dysfazie: ,, specificky
naruSeny vyvoj reci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo neschopnosti naucit se
verbalné komunikovat, i kdyz podminky pro rozvoj reci jsou primérené. . (Dvorak, 2007
s. 53)

V logopedickém slovniku Dvoraka (1998) je uvedena definice vyvojové dysfazie
jako porucha zpisobena drobnym difuznim poskozenim feCovych zén v mozku
a v Casnych stadiich vyvoje. Poruchy zasahuji senzorickou i motorickou oblast ve v§ech
jazykovych rovinach.

Dle MKN (mezinarodni klasifikace nemoci) se vyvojova dysfazie fadi do poruch
psychického vyvoje a do kategorie F80-specifické vyvojové poruchy feCi a jazyka.
Dysfazie se fadi do kategorie F80.1 a je zafazena mezi expresivni poruchy feci. U jedince
je normalni schopnost chapani, ale schopnost uzivat mluvenou fec¢ je pod urovni
mentalniho véku. Dysfazie je zarazena také do kategorie F80.2, a to mezi receptivni
poruchu feci. Pod urovni mentéalniho véku jedince se nachazi 1 schopnost chapani feci,
témer vzdy je tedy poruSena expresivni feC. Pfi diagnostice se objevuji smiSené formy
vyvojové dysfazie. (Vackova, 2019)

Vyvojova dysfazie se muze projevovat snizenou schopnosti nebo uplnou
neschopnosti verbalné komunikovat, a to i pfes dobré podminky pro vytvoreni této
schopnosti. Pfi tomto naruseni jsou zasazeny receptivni i expresivni slozky feci v raznych
jazykovych rovinach jako jsou vyslovnost, slovni zasoba i gramaticka struktura. Pfi

vyvojové dysfazii dochazi k nerovhomérnému vyvoji celé osobnosti, nejsou naruseny
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pouze fatické funkce (fecové funkce). U jedince pozorujeme nedostatky v oblasti jemné
motoriky, grafomotoriky, paméti a pozornosti. Jedinci s dysfazii maji obtize pfi tvorbé
socialnich vztahtl ve $kole, s ptateli i rodinou. Casto je narusena i sféra emocionalni,
zajmova a motivacni. (Klenkova, 2006)

Vyvojova dysfazie se Casto vykytuje s dalSimi neurovyvojovymi poruchami jako
je naptiklad ADHD (attention deficit hyperactivity disorder neboli porucha pozornosti

s hyperaktivitou) nebo specifické vyvojové poruchy uceni.

2.1.1 Etiologie vyvojové dysfazie

Urdeni pii¢iny vyvojové dysfazie je obtizné z nékolika divodd. Casto si rodice
neuvédomuji, jak probiha rany vyvoj ditéte, nemaji dostatek informaci o genetickych
souvislostech dané poruchy, nejsou znamy vztahy mezi osvojovanim jazyka, mozkovymi
mechanismy a vlivy prostfedi. (Mikulajova, 2003)

Pokud budeme nahlizet na etiologické faktory zhlediska prenatalniho
perinatalniho a postnatalniho vyvoje ditéte uvazujeme o poskozeni mozku ¢i dysfunkci
mozku. Tohle poskozeni pravdépodobné zasahuje fecové zony, které se nachazi v levé
hemisfére. (Mikulajova, 2003) Rozdéleni etiologickych faktort miaze byt také genetické,

vrozené a ziskané. Nevylucuje se ani jejich kombinace. (Klenkova, 2006)

2.1.2 Symptomatologie vyvojové dysfazie

Priznaky vyvojové dysfazie jsou velice riznorodé, vyskytuji se v oblasti feCové
i v dalSich oblastech nefeCovych, Casto je napadny nerovnomeérny osobnosti vyvoj.
Verbalni trover projevu neodpovida intelektovym a neverbalnim schopnostem jedince.
Lejska uvedl oblasti, ve kterych se symptomy projevuji. Jedinec s vyvojovou
dysfazii fe¢ slysi, ale nepfesné ji rozumi, coz dava za vznik §patné tvorbé feci. Spatné
porozumeni fec¢i souvisi také s reprodukci feci, kdy se dité snazi reprodukovat tak, jak
tomu rozumi. Jedna se o tyto oblasti:
e porucha fonetické 1 fonologické realizace hlasek;
e spojovani slov do vétnych celkd;
e fazeni portadi slabik do slov (déti Casto slabiky prehazuji, opakuji nebo
vynechavaji);
e nesrozumitelnost feci pro okoli;

e naruSena oblast percepce distinktivnich ryst a schopnost fonematické
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diferenciace;

e neschopnost ¢i snizend schopnost udrzet déjovou linii;

¢ neschopnost €1 snizena schopnost rozeznat kli¢ova slova k pochopeni smyslu
sd€leni;

e poruchy kratkodobé paméti;

e mala aktivni slovni zasoba;

e vyskyt dyslexie, dyspraxie;

e nepomé&r mezi feCovymi a nefe¢ovymi schopnostmi;

e poruchy kresebného projevu;

e porucha vnimani zrakovych, hmatovych a rytmickych podnéti;

e porucha jemné motoriky a laterality. Lejska (in Klenkova, 2006)

2.1.3 Diagnostika vyvojové dysfazie

Je nejdulezitési Casti zkoumani vyvojové dysfazie. Je podstatné zajistit
komplexni informace o stavu narusené komunikacni schopnosti jedince, proto se vyuziva
metodiky s moznosti kvalitativniho 1 kvantitativniho vyhodnoceni. I pfestoze existuje
cela fada testovych baterii a metodik vySetfeni zkoumajici urcité funkce mozku v prabéhu
lidské cinnosti, né€které maji moznost pouze kvantitativniho nebo kvalitativniho
hodnoceni miry postizeni. (Lechta, 1990)

Pii tvorbé diagnostiky naruseného vyvoje feCi je dulezita komplexnost
a tymovost, jedna se o dlouhodoby proces. Tym odbornika, ktery se podili na diagnostice
vyvojové dysfazie zahrnuje foniatra, neurologa, psychologa, specialniho pedagoga
a logopeda. Tento tym pracuje na vytvoreni komplexni diagnostiky, kterd obsahuje
vySetieni feCovych schopnosti, feCovy vyvoj ditéte, posuzuje také hru a socialni integraci
ditéte. Sestaveni komplexni diagnézy dale slouzi k vypracovani individualniho
terapeutického planu pro kazdé dité. (Klenkova, 2006)

Tymova spoluprace zajisti provedeni diferencialni diagnostiky, kdy dojde
k odliseni vyvojové dysfazie od dalSich moznych naruseni komunikacnich schopnosti
jako napftiklad: prostého opozdéného vyvoje teci, dyslalie, sluchovych vad, mentalni

retardace, mutismu a autismu. (Klenkova, 2006)
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2.1.4 Terapie vyvojové dysfazie

Terapie vyvojové dysfazie tizce souvisi s predeSlou podkapitolou. Dulezitym
predpokladem pro vytvofeni planu terapii je sestaveni komplexni diagnostiky, ktera
vznika v dlouhém casovém obdobi, kdy je dit€ pozorovano. I v piipad¢ terapie vyvojové
dysfazie je dulezita tymova spoluprace. (Klenkova, 2006)

Stejné jako je vytvarena komplexni diagnostika je dulezité se zaméfit na
komplexni terapii. Dle Lejsky (2003): ,, Poruchy reci jsou v tomto pripadé jen priznakem
poruchy zrani mozkovych funkci. Neni tedy mozné, a dokonce je i Skodlivé zamérit své
lécebné usili jen na rehabilitaci 7eci. . Program vytvoreny k rehabilitaci je komplexni
a pro daného jedince. Komplexnost programu je dana obsahlym spektrem smyslovych
podméta jako jsou: zvuky, barvy, tvary, povrchy, kresba, tleskani, poslouchani a hra.
V piipadé dostatku podméti muze dojit k vyzrani mozku jako celku. (Lechta, 2003)

Zaméteni na celkovou osobnost je hlavni podstatou terapie vyvojové dysfazie. Dle
Skodové (2007) je terapie orientovana na rozvoj téchto oblasti:

e zrakové vnimani,

e sluchové vnimani,

e mysleni,

e pamét a pozornost,
e motorika,

e schopnost orientace,

e grafomotorika,

® T1€C.
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2.1.5 Komunikace s Zdkem s vyvojovou dysfazii

Kazdé dite¢ svyvojovou dysfazii ma individualni projevy, proto je dulezité
zastavat specificky pfistup. Jako priklad si uvedeme nékolik zéasad, které jsou pro
komunikaci vhodné. Pokud komunikuje s dit€tem s vyvojovou dysfazii je dulezité
abychom byly trpé€livi a empaticti. Umoziiujeme i jiny zpisob komunikace nez verbalni.
Dité, které¢ komunikuje pomoci alternativnich ¢i augmentativnich komunikacnich
prostiedkil v ramci kompenzace komunikacniho deficitu v této komunikaci podpofime
a vytvofime podmétné prostiedi.

U déti svyvojovou dysfazii se Casto setkavame s narusenim ve foneticko—
fonologické rovin€. V tomto disledku se spoustu nedostatkii objevuje pii Cteni. Objevuji
se takeé potize pii porozuméni textu. Ditéti chybi zpétna zvukova vazba, ktera zpusobuje
potize pii Cteni. Nejvhodnéjsi metoda pro nauku Cteni je globalni metoda Cteni. Pro
zlepSeni orientace v textu klicova slova zvyraznime, dopliiujeme obrazky nebo symboly.

Ve vyuce se snazime zvysit koncentraci ditéte pomoci motivace a zajimavost
zadanych ukold. Do vyuky zafazujeme hry, diky kterym dochazi k rozvijeni kratkodobé
paméti. Pomoci prvki muzikoterapie rozvijime rytmus, tyto prvky mazeme zatadit do

hodin hudebni vychovy ¢i ¢eského jazyka. (Bendova, 2011)

2.2 Dyslalie

V této kapitole se seznamime s terminem dyslalie, etiologii, symptomatologii,
diagnostikou a naslednou terapii. V posledni podkapitole uvedeme zasady komunikace
s ditétem s dyslalii. Jednd se o nejCastéji vyskytujici se narusenou komunikacni
schopnost, ktera je charakteristickd pro pfedskolni vék. S pfibyvajicim vékem se pocet
jedincu s dyslalii snizuje. Mirné pak stoupa v obdobi stafi. Pokud budeme Cetnost dyslalie
zkoumat z hlediska pohlavi, projevuje se Cast€ji u chlapct. (Krahulcova, 2013)

Hlavnim symptomem dyslalie je naruseni c¢lankovani feci neboli naruseni
artikulace feci. NaruSena je vyslovnost jedné hlasky nebo skupiny hlasek rodného jazyka,
ostatni hlasky jsou vyslovovany spravné podle danych jazykovych norem. (Klenkova,
2006)

Za fyziologicky jev je dyslalie povazovana do péti let véku ditéte. Mezi patym
a sedmym rokem se jedna o prodlouzenou fyziologickou dyslalii. Po sedmém roce zivota

je jiz dyslalie povazovana za poruchu feci. (Bendova, 2011)
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Dle Kejklickové (2016) se dyslalie fadi mezi poruchy artikulace. Jedna se
o poruchu tvorby hlasek nebo slabik. Pokud je k tomuto problému pfidruzena i porucha
tvoreni slov nebo casti vét jedna se o dysartrii. O pravou dyslalii se jedna v pifipade, ze
problémy pretrvavaji po sedmém roce zivota, kdy se jiz nejedna o fyziologickou poruchu.
pouzivani zvukovych vzorcii ¥eci v procesu komunikace podle recovych zvyklosti a norem
prislusného jazyka. “ Jedna se o vymezeni dyslalie dle Nadvornikové (in Lechta 2003,

s. 170)

Porucha dyslalie se projevuje ve fonetické a fonologické jazykové roving.
Fonetickd uroven se vyznaCuje vynechavanim, zaménovanim, nahrazovanim ¢i
nepiesnym vyslovovanim hlasek v misté artikulace. Ve fonologické roviné se vyznacuje
tim, ze jsou v plynulé fe¢i uzivany elementarni zvuky ve spojeni do slabik, slov a vét.

Néadvornikova (in Lechta, 2003)

2.2.1 Etologie

Mezi zakladni etiologické faktory podminujici vznik dyslalie mizeme zaradit
dédicnost, pohlavi ditéte, rizikové téhotenstvi, poskozeni plodu v dobé& porodu a vlivy
prostfedi. (Bendova, 2011)

Také Lechta (2003) uvadi n€kolik pfic¢in vzniku dyslalie. Nejcastéjsi vlivy vzniku
dyslalie jsou dédic¢nost, prostiedi, poskozeni centralni nervové soustavy, analyzatora,
neuroreflektort ¢i poskozeni v prubéhu porodu.

Klenkova (2006) déli ptic¢iny na vnitini a vnéj§i. K vnitinim pfi¢inam patfi:

e poruchy sluchu,

e nedostate¢na diskriminace zvuku,

e anatomické vady fecovych organ,

e neuromotorické poruchy,

e kognitivné-lingvistické nedostatky.

Klenkova (2006) uvadi, ze k vn&jSim pfi¢inam se fadi zejména psychosocialni
vlivy, jejichz pisobeni na artikulacni schopnost souvisi také s vékem a pohlavim jedince.
Spise nez biologicky vliv a sociokulturni faktory rozhoduje osobnost ditéte a mentalita,
tyto faktory se projevuji v chovani a vlastnostech. Muze se ale stat, ze chovani a vlastnosti

jsou odrazem rodicua.

27



Kejklickova (2016) popsala pfiiny vzniku dyslalie zhlediska primarnich
a sekundarnich pficin. Mezi primarni pficiny fadi vliv dédi¢nosti, nespravny mluvni vzor
rodict a malou rodiCovskou pozornost aZz vychovnou zanedbalost. Mezi sekundarni
pti¢iny fadime poruchy CNS (centralni nervové soustavy), poruchy zraku, poruchy

sluchu, vliv prostiedi a rizikové t€hotenstvi.

2.2.2 Symptomatologie a klasifikace

Symptomatologie dyslalie souvisi s jeji klasifikaci, dyslalie je klasifikovana dle

symptomu. Tyto symptomy jsou velice riznorodé.

2.2.3 Klasifikace z vyvojového hlediska

Dle Lechty (1990) je nejjednodusi symptomatologické deleni na mogilalii,
paralalii a dyslalii. To souvisi s klasifikaci dle vyvojového hlediska. V pribéhu vyvoje
ditéte se vyviji a zdokonaluje také vyslovnost jednotlivych hlasek. Tento proces je
relativné pomaly a dlouhy, nez se vyslovnost rovna jazykové norme.

Pokud se nespravna vyslovnost objevuje do patého roku zivota jedna se
o pfirozeny, fyziologicky jev, tedy fyziologickou dyslalii. Mezi patym a sedmym rokem
hovotime o prodlouzené fyziologické dyslalii, vadna vyslovnost ditéte stale pretrvava. Po
sedmém roce se jiz jedna o vadnou vyslovnost — dyslalii. Do sedmého roku je stdle mozna
naprava nespravné feci. Muze k tomu dojit napfiklad napodobenim spravného mluvniho

vzoru, identifikaci hlasky s psanou a ¢tenou podobou pismene. (Klenkovéa, 2006)

2.2.4 Déleni z etiologického hlediska

Z etiologického hlediska se jiz tradicné dyslalie déli na dva typy, a to na funkéni
neboli funkcionalni dyslalii a organovou neboli organickou dyslalii.

Prvnim typem je dyslalie funk¢ni, kdy nejsou poruSena mluvidla. Vznika
z napodobeni nespravného mluvniho vzoru, dédi¢nymi vlivy nebo zanedbani ze strany
prostfedi. Dyslalie je dale rozdé€lena na motoricky typ a senzoricky typ. U motorického
typu jde o celkovou motorickou a artikulaéni neobratnost. Senzoricky typ je typicky
nespravnym vnimanim a rozliSenim mluvnich zvuku, jedna se o vyvojovou zaostalost

pohybové a sluchové diferenciace. (Lechta, 1990)
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Druhym typem je dyslalie organickd, pfi¢inou jsou zmény a nedostatky na
mluvnich organech. Pfi¢inou mohou byt také poruchy centralni nervové soustavy nebo
sluchovych drah. Podle lokalizace dané pficiny délime dyslalii na:

e akustickou (pii vadach sluchu),

labialni (pfi defektech rtu),

e dentalni (pfi defektech zubi),

e palatalni (pfi anomaliich patra),
e lingvalni (pfi anomaliich jazyka),

e nazalni (pfi naruseni nazality). (Klenkovéa, 2006)

2.2.5 Déleni z hlediska kontextu

V ptipadé déleni dyslalie z hlediska kontextu se mize jednat o dyslalii hlaskovou,
ktera se tykéa pouze jednotlivych hlasek. Druhou variantou je dyslalie kontextova, ktera
muze byt slabikova nebo slovni. Jednotlivé hlasky jsou tvofeny spravng, ale pokud dojde

k spojeni v slabiku nebo slovo dochézi k chybnému tvoteni. (Lechta, 1990)

2.2.6 Diagnostika

Diagnostika dyslalie je velice podobna diagnostikam ostatnich poruch
komunikacnich  schopnosti. Zpocatku diagnostiky je dalezité shromazdéni
anamnestickych tdajt, provedeni vySetieni sluchové percepce, fonematické diferenciace,
motoriky celkové, jemné i mluvnich organt, impresivni a expresivni slozky feci,
laterality. Pfi tvorbé diagnozy je dulezita spoluprace ruznych specialisti. Napriklad
logopeda a foniatra. Také je zadouci spoluprace s ucitelem ditéte. (Klenkova, 2006)

Dle Lechty (1990) sledujeme také specifické anamnestické udaje jako jsou
zacatek napodobujiciho zvatlani, vyvin motoriky, hudebni sluch, kvalitu skusu, lateralitu,
vyslovnost osob z nejbliz§iho okoli a bilingvismus v roding.

Pfi vyhledavani déti s narusenou komunikacni schopnosti se vyuziva depistazni
vySetieni, které obsahuje i prvky prevence. Depistazni vySetfeni muze byt provadéno
1 logopedickym asistentem na jehoz vySetieni dale navazuje logoped, ktery po vySetieni
upfesni dalsi nutna vysetfeni u specialistd. Touto metodou screeningu se vyhledavaji déti
s ptriznaky dyslalie v matefskych a zakladnich skolach. (Klenkovéa, 2006)

Zakladni metodou vySetfeni je rozhovor. Zacatek vySetfeni zac¢ina hodnocenim

vyslovnosti pii spontanni promluvé, tedy jiz prvnimi slovy po piichodu. Casto ale dochazi
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k tomu, ze pfi prvni navstéve se s ditétem nepovede navazat kontakt. Tato situace nastava
u déti, které nenavstévuji Skolku nebo jsou jedinym ditétem v rodiné. Po navazani
kontaktu s ditétem, cehoz Casto docilime pomoci popisu déje na obrazku, prechazime
k dal$i Casti, kterou je fizeny rozhovor. Pii fizeném rozhovoru postupuje logoped tak, aby
zjistil vyslovnost v§ech hlasek. Poradi vysetfovanych hlasek mize byt provadéno mnoha
zpusoby. Napfiklad podle mista vzniku hlasky. Jini autofi voli vySetieni exploziv, tfenych
hlasek, sykavek, hlasek L, R, R a v posledni fadé mékéenych D, T a N.

Existuje mnoho pomucek pro vysetfeni vyslovnosti, a to napfiklad obrazkové
testy, které vySetiuji pomoci obrazku danou hlasku na zacatku, na konci a uprostred slova.
Pristrojové metody sonograf a spektrograf slouzi k vySetteni artikulace. Existuje i nékolik

pocitaCovych metod. (Lechta, 1990; Klenkovéa, 2006)

Lechta (1990) uvadi nekolik cilti logopedické diagnostiky. Témito cili zjistujem:
e zda se jedna o mogilalii, paralalii, nebo dyslalii,
e zdajedinec danou souhlasku vyslovuje chybné na zac¢atku, uprostred ¢i na
konci slova,
e kvalitu fonematické diferenciace a uroven motoriky feCovych organt
e zda sejedna o dyslalii nebo o symptom jiného postizent,

e pficinu dyslalie.

2.2.7 Terapie

Terapeuticka péce o jedince s dyslalii by méla probihat jiz v predskolnim véku. Je
zadouct, aby dité do Skoly pfichdzelo se spravnou vyslovnosti vSech hlasek. Z pocatku
terapie je dulezité navazani kontaktu mezi terapeutem a jedincem s dyslalii. Pfi navazani
kontaktu je hlavnim cilem terapeuta ziskat diveéru, vytvofit pocit pohody, klidu a chut
spoluprace jedince s dyslalii. Terapii provadime v kolektivu déti a pokud mozno formou
hry. Mluvni mechanickd cviceni spojujeme steci v realnych zivotnich situacich.
(Klenkova, 2006)

Pti terapii dyslalie z hlediska terminologie vyuzivame pojem korekce dyslalie, je
nevhodné uplatiiovat termin naprava. Z davodu, ze hlasky nenapravujeme a vyvozujeme
spravnou vyslovnost nebo tvorime hlasky nové.

Pokud provadime terapii dyslalie je dulezité, aby vSechny zacéastnéné osoby

dodrzovali nékolik z4sad. Zejména pokud se ucitel ¢i asistent pedagoga také podili na
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naprave dyslalie ve Skolnim prostfedi. Tyto zasady vymezil Seeman (in Klenkova 20006)

a napomahaji celému pribehu dyslalie.

Zasady prabéhu terapie dyslalie:

Zasada kratkodobého cviCeni: jiz podle nazvu mizeme vyvodit, ze by
terapeuticka cviceni méla probihat kratkou dobu. Uvadi se okolo dvou az
tfi minut. Zaroven by se méla opakovat co nej¢asteji, nékolikrat denné, ale
musime brat ohled na individualni moznosti ditéte. Pfi cviceni dbame na
to, aby dit€ mélo zrakovy a sluchovy vzor, ¢emuz maze pomoci zrcadlem,
indikatorem nebo rotavibratorem.

Zasada vyuziti sluchové kontroly — pii vyvozovani nové hlasky je dilezité
jeji zautomatizovani a zafixovani.

Zasada uzivani pomocnych hlasek — tato zasada je podstatou substitucni
metody. Pomocné hlasky se vyuzivaji k vyvozeni a upevnéni hlasek, které
jsou tvoreny nespravné nebo vadné. Pomocné hlasky se od hlasky, kterou
nacviCujeme, odliSuje pouze zvukové. Vyuzivame hlasky, které jsou
nacvicované hlasce fyziologicky a artikula¢né blizké. Stava se, ze dité tuto
hlasku zaménuje. Pokud vyvozujeme napiiklad hlasku R vyuzivame
hlasky T a D. Ke spravné aplikaci této zasady je dulezité, aby osoby
podilejici se na terapii znali navaznost fyziologického vyvoje artikulace.
Jedna se predevsim o logopedy, ale také o pedagogy, kterym znalost
navaznosti fyziologického vyvoje artikulace objasni nespravné nebo
vadné uzivani  hlasek. (Peutelschmiedova in  Vitaskova,
Peutelschmiedova, 2005; Klenkova, 2006) Postup nacvicovani hlasky
provadime tak, aby si dité neuvédomovalo, kterou hlasku nacvicujeme
a fixujeme. Mohlo by dochazet k tomu, ze by se do nacviku zapojily staré

mluvni stereotypy. (Bendova, 2011
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Schéma navaznosti fyziologického vyvoje artikulace hlasek
a—m—b—p

a,e 1,0,u(a é1i, 6 1) — au, ou

f—v

t—>k—g

h, ch — pouze napodobou

I, n, d, t (pozn.: uprava artikulaéniho postaveni ve tiech letech je prevenci vadné
vyslovnosti sykavek r, T)
i—»e—>j]—bépé,méve—>nd,t=>C—>5§—72
dtor—r1

t—>c—>s—>7Z

Tabulka ¢islo 1: Schéma navaznosti fyziologického vyvoje hlasek

(Salamonova in Skodova, Jedlicka 2003)

e Zasada minimalni akce — hlavnim cilem této zasady je provadét cviceni
bez piehnaného usili, pocitu stresu nebo zatéze. Tyto kroky by mély
probihat ze strany ditéte. Nacvik by mél probihat bez velkého zatézovani
artikulacnich organu, nebot’ by mohlo dochazet k zapojovani jinych svalt.
Z tohoto duvodu je doporucovano nacvik provadét Septem az posléze
pfidavat na hlasitosti.

Tyto zakladni zasady od Seemana (2006) jsou doplnény mnoha autory o neékolik
dalSich. Jako napfiklad individualni vyvozovanim podle osobnosti a stavu ditéte,
postupujeme od snadnéjsiho ke slozitéj§imu, hlasky neopravujeme ale vyvozujeme nové,
opirame se o sluchovou kontrolu, vyvozuje pouze jednu hlasku, posilujeme sebedivéru
ditéte, vyuzivame mechanickych pomucek.

Lechta (1990) doplnil Seemanovy zasady terapie dyslalie o tyto:

e Zasada specialnich cvi€eni — tyto cviceni vychazi z principu kodifikované
vyslovnosti a anatomicko—fyziologickych specifik. Pribéh téchto cviceni
je ovlivnén podagogicko —psychologickymi zakonitostmi, které plati pro
tuto situaci.

e Zasada planovani — jednd se o planovani terapie logopedem. Pokud se
jedna o vadnou vyslovnost nékolika hlasek logoped sestavuje plan,
v jakém potadi bude probihat vyvozovani a fixace novych hlasek.

Lechta (1990) ve své publikaci zminuje také prabéh terapie dyslalie, ktera je
vyclenéna do Ctyft etap:

1. pripravna cviceni,

2. samotné vyvozovani hlasek,
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3. fixace hlasek,

4. automatizace vyslovnosti.
Jednotlivé etapy zavisi na individualnich schopnostech jedince, muze se lisit délka etap
ale i jejich prubéh.

V piipravnych cvi€enich dochézi k rozvoji motoriky a fonetické diferenciace. Rozvoj
oromotoriky muzeme provadét pred logopedickym zrcadlem, nebo formou hry na
koberci. Pfi vybéru hry vyuzivame napiiklad logopedické pexeso, dité obrazky
pojmenovava, ale také procvi¢uje jemnou motoriku, pamét’ a pozornost. K pfipravnym
cvi¢enim také fadime rizna dechova a fonacni cviceni. (Lechta, 1990)

V druhé etapé dochazi k vyvozovani hlasek. Do druhé etapy piechazime az po
uspesném realizovani pripravnych cviceni. Pfi vyvozovani hlasek 1ze vyuzit dvé metody.
Prvni metodou je nepiimé vyvozovani, které probiha jistou formou hry, kdy dité
napodobuje zvuky. Tuto metodu lze aplikovat u mensich déti. Pokud budeme vyvozovat
hlasku a starSich déti nebo u dospélych, pak vyuzivame pifimou metodu a v tomto piipade
vyvozujeme hlasku pfimo.

Tteti etapa je fixace vyslovnosti hlasek. Terapie neni zcela ukoncena po spravném
vyvozeni hlasky, tuto hlasku musime zafixovat v riznych spojeni. Nejprve hlasku fixuje
ve slabikach poté ve slovech. Vyuzivame slova, kdy se dana hlaska nachazi na zacatku,
uprostied 1 na konci slova.

Automatizace vyslovnosti hlasek je posledni etapou. Etapa zaCina jednoduchym
opakovanim slov s vizualni podporou logopedického zrcadla a sluchu, pro ktery je oporou
mluvni vzor logopeda. Pokra¢ujeme samostatnou praci ditéte. Pojmenovanim obrazku,
predméta, odiikani basnicek nebo ¢teni u starsich zaka. Vysledkem této etapy je spravna

vyslovnost hlasky v bézné komunikaci. (Lechta, 1990)

2.2.8 Komunikace se Zzikem s dyslalii

Pii komunikaci pedagoga, ktery edukuje daného zaka, je dulezita jeho spoluprace
s logopedem. Soucasné také i srodi¢i, které by mél spolecné s ditétem motivovat
k terapii. Pedagog by meél mit pfiméfené informace o dané naruSené komunikacéni
schopnosti, ktera se u ditéte vyskytuje. Rovnéz informace, jak s ditétem komunikovat
a jakym zptsobem k nému pfistupovat. S tim souvisi informovanost pedagoga o prubéhu
logopedické intervence zaka. Ve Skolnim prostiedi je dilezité brat ohled na to v jaké fazi

se zak nachazi a vici tomu zohlednovat cviceni zadavané jedinci.
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Dulezitou soucasti Skolniho prostfedi jsou spoluzaci zaka s naruSenou
komunikaé¢ni schopnosti, proto by mél pedagog tyto déti edukovat o daném znevyhodnéni
a preventivné na kolektiv plsobit ¢imz bude eliminovat vystaveni zaka s dyslalii
posmeéchu ¢i Sikané. Je podstatné, aby mezi vSemi détmi panoval rovny pfistup ze strany
pedagoga. Komunikaci ditéte je mozné podpofit také obrazky, fotografiemi nebo
prostfedky alternativni komunikace.

Abychom u ditéte nezpusobili strach z komunikace a vyhybani se hlasek, které
nedokaze vyslovit, tak by mél pedagog brat ohled na to, jak s dit¢tem komunikuje pfi
Spatném mluveném projevu. Ditéti nesd€luje spravnou vyslovnost daného slova nybrz po
ditéti pozaduje korektni odpovéd zopakovat znovu. Pfipadné muze zakovu odpovéd

zopakovat znovu a korektn€. (Bendova, 2011)
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3  Vzdélavani zaka s mentalnim postizenim
3.1 Vymezeni pojmu mentalni postizeni

10. revize mezinarodni klasifikace nemoci popisuje mentalni retardaci jako: ,,Stav
zastaveného nebo neuplného duSevniho vyvoje, ktery je charakterizovan predevsim
naruSenim schopnosti projevujicich se v prubéhu vyvoje a podilejicich se na celkové
urovni inteligence. Jednd se predevsim o pozndvaci, Fecové, motorické a socialni
dovednosti. Mentdlni retardace se miize vyskymout s jakoukoliv jinou duSevni, télesnou
¢i smyslovou poruchou nebo bez. “. (MKN-10 in Valenta, 2018, s. 36).

Podle Svarcové (2011) Jsou jedinci s mentalnim postiZenim ti, u kterych dochazi
k zaostavani vyvoje rozumovych schopnosti, odlisSnému vyvoji nékterych psychickych
vlastnosti a k porucham adaptacnich schopnosti. Mentalni postizeni vznika dusledkem
poskozeni mozku.

Dle Valenty (2018) je mentalni retardace vyvojova porucha rozumovych
schopnosti, ktera mize zapocit jiz v perinatalnim obdobi nebo brzkém postnatalnim.
Pritom dochazi ke snizeni kognitivnich, fe¢ovych, pohybovych a socidlnich dovednosti.

Definice mentalni postizeni je vrozeny defekt rozumovych schopnosti, ktery je
definovéan jako ,Neschopnost dosdhnou odpovidajiciho stupné intelektového vyvoje
(méné nez 70 % normy), prestoze byl takovy jedinec prijatelnym zpiisobem vychovné
stimulovan, “ (Vagnerova, 2004 s. 289) Dale uvadi, ze se jedna o vrozeny defekt, kdy se
dit€¢ vyviji nestandartné jiz od pocatku zivota a soucasné se jednd o poruchu trvalou,
u které je ale mozné zlepseni. Mezi hlavni znaky je udavana nizka uroven rozumovych

schopnosti, ktera se projevuje tézkou adaptaci na bézny zivot. (Fischer, 2008)

3.1.1 Klasifikace

MKN (Mezinarodni klasifikace nemoci) uvadi, ze méfeni stupné postizeni se
provadi standardizovanymi testy inteligence. Druhou metodou pouze piibliznou jsou
Skaly urcujici socialni adaptaci v daném prostredi. (uzis MKN-10). Zméfit hodnotu 1Q
(inteligencni kvocient) u jedinci s mentalni retardaci je obtizné z nékolika divodu,
jelikoz mnoho Ciniteld ma vliv na vysledek v riznych testech. Snizené adaptacni
schopnosti jedince zpusobuji problém s pfizptisobovanim se novym podminkam,
obtiznou orientaci v novém prostfedi a schopnosti navazat kontakty s nezndmymi lidmi.

V piipadé béznych vysetfovacich metod muze dochazet ke zkreslenym vysledkim
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z dtvodu specifiénosti mentalniho postizeni. (Svarcova, 2011) Hodnoty IQ u jedinch
s mentalnim postizenim kolisaji, proto Casto dochazi k odlisSnym vysledkim pfi
opakovani zkousek. Tyto vysledky jsou ovlivnény momentalnim rozpoloZenim testované
osoby, zvolenou formou kladeni otazek, kvalitou testu a vhodnosti testu pro jedince.
Pokud nebudou vysledky pravidelné prezkoumavany muze dojit k ptipadu, kdy jedinec
nedosahne dalsiho rozvoje, protoze bude zafazen do uréité skupiny. (Svarcova, 2011)
Nestaci pouze testovat inteligenci, je dalezité provést soubor nékolika zkousek, posoudit
chovani a osobnost ditéte pii vySetteni, zhodnotit zivotni podminky a emocni Cinitele.
(Dolejsi in Svarcova, 2011) Mira inteligenéniho kvocientu je ke klasifikaci mentalniho
postizeni nedostatena, proto musime zhodnotit celkovy stav jedince pomoci
standardizovanych prostiedkt. (uzis MKN-10)

Clenéni, které je nejéastéji vyuzivano vychazi z desaté revize mezinarodni
klasifikace nemoci vydané WHO (Svétova zdravotnicka organizace). Mentalni retardace
je zafazena do oboru psychiatrie. Nalezneme ji pod oznaCenim F70-F79, které se
povazuje za zakladni kod. V této klasifikaci je hlavnim parametrem stanoveni
inteligencniho kvocientu. Pismeno F oznacuje duSevni poruchu a prvni Cislo druh této
poruchy. Oznaceni F7 tedy znamena mentalni retardaci. Nasledujici Cislo stanovuje
stupenl postizeni orienta¢né ureny hodnotou inteligen¢niho kvocientu. (Valenta, 2018),
(uzis MKN-10). Inteligen¢ni kvocient udava vztah mezi dosazenymi vysledky v tlohach,
které odpovidaji danému vyvojovému stupni a mezi chronologickym vékem
vynasobenym stem. (Svarcova, 2011) Podle MKN-10 se mentalni postizeni déli do Sesti
zakladnich kategorii: lehka mentalni retardace, stfedné tézka mentalni retardace, tézka
mentalni retardace, hluboka mentalni retardace, jina mentalni retardace, nespecifikovana
mentalni retardace. (Svarcova, 2011)

F70  Lehka mentalni retardace: 1Q 50-69

F71  Stredné tézka mentalni retardace: 1Q 35-49

F72  Tézka mentalni retardace: 1Q 20-34

F73  Hluboké mentélni retardace: 1Q pod 20

F78  Jind mentalni retardace (nelze ji pfesné urcit pro piidruzena postizeni)

F79  Nespecifikovana mentalni retardace (pro nedostatek znaki nelze jedince

zafadit) (Svarcova, 2011)

Diagnoéza F78 jina mentalni retardace je pfifazena, pokud pfi stanovovani stupné
inteligence zohledniujeme pridruzené somatické nebo senzorické poskozeni. Hovoiime

napfiklad o jedincich nevidomych, neslysicich, nemluvicich nebo o osobach s autismem
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¢i s tézkym télesnym postizenim. Pokud je mentalni postizeni prokazano, ale schazi
informace pro zarazeni do nékteré z kategorii je piifazena kategorie nespecifikovana

mentalni retardace. (Svarcova, 2011)

3.1.2 Etiologie

Mentalni postizeni je zaptfi¢inéno mnoha faktory, které se poji se vznikem tohoto
postizeni. Tyto faktory se déli do mnoha skupin, a to naptiklad z ¢asového hlediska
vzniku nebo podle pusobeni. (Valenta, 2018) Pokud budeme zkoumat pfiCiny vzniku
postizeni, pak nalezneme mnoho variant Clenéni. Velice Casté je Clenéni na vnitini
(endogenni) a vné&jsi (exogenni) ptiCiny. U vnitinich pfic¢in hovotfime o problému, ktery
je jiz v pohlavnim buikach, jsou tedy dany genetickymi faktory. Vnéjsi pticiny se dale
déli podle doby, kdy vznikly na prenatalni, perinatalni a postnatalni. (Svarcova, 2011)

Déleni pricin podle Casového hlediska na prenatalni, perinatalni a postnatalni
nelze zcela jisté odlisit, jelikoz tyto vlivy se vzajemneé piekryvaji. Prenatalni obdobi muze
zpusobit poruchy, které jsou podminény geneticky, doslo k ptsobeni dédi¢nych faktort.
V obdobi béhem porodu muze dojit k posSkozeni vyvoje centralni nervové soustavy
mnoha zplsoby jako napfiiklad poskozeni mozku, nedostatek kysliku, nedonoSenost.
Pokud dojde k poskozeni v dobé porodu a kratce po ném hovofime o perinatalnich
pfi¢inach. Postnatalni obdobi, které probiha po porodu a dale v prib&hu Zivota. Radime
zde také infekce a zanéty mozku, nadorova onemocnéni nebo krvaceni do mozku.

(Valenta, 2018)

3.2 Komunikacni schopnosti Ziku s mentilnim postiZenim

Jak pro kazdého z nas, tak i pro osoby s mentalnim postizenim je komunikace
dilezitym faktorem v zivoté. Osoby s mentalnim postizenim nemaji postihnuty pouze
intelekt, nybrz celou osobnost. To znamena, ze rizné problémy a obtize v komunikaci, se
kterymi se setkava témér kazdy 1 intaktni jedinec, jsou pro osoby s mentalnim postizenim
mnohonasobné. (Slowik, 2010) Podpora komunikace a rozvoj jazyka u osob s postizenim
je neustalym pfedmétem zkoumani, aby byl proces vzdélavani kvalitnéj§i. Rozvoj
komunika¢nich schopnosti je nezbytny, aby se studenti s mentalnim postizenim mohli
ucastnit vyukovych programu. (Klefbeck, 2023) Proto bychom se méli drzet urcitych

zasad pfi komunikaci s osobou s mentalnim postizenim jako napfiklad: respektuje mluvni

37



tempo, chovame se empaticky, poskytujeme zpétnou vazbu, myslenky vyjadiujeme jasné,
srozumitelné a jednoduse, ovéfujeme porozuméni, poskytujeme cas. (Kozakova, 2013)

Lechta (2008, s. 76) uvadi: ,, Vyvoj Feci u mentalné retardovanych déti je v
diisledku odlisnych vnitinich predpokladii vyvoje narusSena az do té miry, Ze nedosahne
urovné normy*.

Casto se hovofi o symptomatickych poruchach fe&, protoze naruseni
komunikac¢ni schopnosti je symptomem jiného postizeni. (Kozakova, 2013) U téchto déti
dochazi k omezenému vyvoji feci, rozvoj feci je zpomalen a deformovan jiz od pocatku.
Obvyklé trovné nedosahne ani v prubéhu vyvoje. (Lechta, 2003) Dochazi k pozdéjsi
sluchové diferenciaci a souCasné k vyslovovani. Z tohoto duvodu je omezeno
zdokonalovani vyslovnosti. Jiz u déti v predskolnim véku se setkdvame se snizenou
slovni zasobou. Tyto déti neuzivaji nekteré slovni druhy jako naptiklad slovesa nebo
spojky a zaroven stavba véty je chybna. Na stupni mentalniho postizeni zavisi uroven
komunika¢nich schopnosti daného jedince. (Bartoilova, Bazalova, Pipekova, 2007)
Specialni péci mohou dosahnout uréitych pokrokd, ale prfesto nebude uroven
komunikac¢nich schopnosti ditéte s mentalni retardaci odpovidat normé. Prvni odchylky
muiizeme pozorovat jiz okolo prvniho roku zivota. U déti, které nemluvi do 2.-3. let se
muze jednat o jiny problém, a to napiiklad o poruchu sluchu, dysfazii, nebo prodlouzenou
fyziologickou nemluvnost. (Lechta, 2003)

Prabéh vyvoje feci zavisi na stupni snizeného intelektu. U osob s lehkou mentalni
retardaci se opozdény vyvoj feci pohybuje v rozmezi jednoho az dvou let. Pfi béznych
komunikacnich situacich v po€atku nemusi byt vyvoj vyrazné€ opozdén. (Klenkova 2006)
Dokazi udrzet rozhovor a vyuzivat fe¢ v kazdodennich situacich. Jejich forma
vyjadrovani probiha jednoduchou formou, mizeme se setkat s nespravnou vyslovnosti
a chybami v gramatice. Casto se setkavame s reprodukovanim naucenych frazi od
nejblizsiho okoli, protoze aktivni a pasivni slovni zdsoba neni pfili§ pestra. (Slowik, 2010)
Odchylky mohou nastat az pozdé&ji, kdy se dité setkava s novymi, neznamymi situacemi
a obtizn&jsimi ukoly. (Klenkova, 2006) U student se stiedné tézkym a té€zkym mentalnim
postizenim je pii rozvoji komunikace zasadni kvalita pokynt a také oCekavani daného
ucitele. (Klefbeck, 2023) U osob se stfedné tézkou mentélni retardaci dochazi k rozvoji
reCi vyrazné pozd¢ji, a to az kolem Sesti let jedince. Osobam s mentalni retardaci postizeni
neovliviluje pouze feC, ale také rozvoj mysleni. (Bendova, 2015) Slovni zasoba je
minimalni, ¢asto mechanicky opakuji, ale nerozumi obsahu. Pfi komunikaci se vyskytuji

vady vyslovnosti a porozuméni. Uroveri jejich fec¢i neni vSak dostateCna pii bézné
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komunikaci. Jejich mluvni projev je velice jednoduchy, proto pfi soustiedéni 1ze pochytit
jejich smysl sdéleni. (Slowik, 2010)

Osoby s tézkou mentalni retardaci Casto feCového projevu nedosahnou, vytvari
pouze hlasové projevy. Neéktefi jedinci zfidka vyuzivaji malé mnozstvi slov jako
napiiklad ,,mama a pa”. Opakuji slova, ktera slySeli, ale bez porozuméni jejich vyznamu.
V pfipadé, Ze tyto osoby budou mit zajisténou kvalitni péci, pak dojde k rozvoji jejich
schopnosti a zkvalitnéni zivota. (Slowik, 2010)

Hluboka mentalni retardace je stupei retardace, ve kterém dochazi k zdsahu v§ech
oblasti zivotnich aktivit. Dusledkem toho nedochazi k zadnému rozvoji feci. Neni ani
vyvinuta schopnost porozuméni, coz piekazi v pochopeni zakladnich pozadavka. Pii
takovém stupni postizeni nedokdzi osoby vyjadrit své potieby ani pomoci
neartikulovanych zvukt, ziidka na to dokazi upozornit tim, jak jsou citové naladéni.
(Bendova, 2015)

Komunikace s osobami s jinou mentalni retardaci je velmi individualni a odviji se
od pridruzenych postizeni. Formy komunikace volime podle stanovené diagnozy.
(Slowik, 2010)

NaruSeni komunikacni schopnosti u osob s mentalni retardaci se vyskytuje
mnohonasobné€ vice nez u osob intaktnich. U osob s mentalni retardaci je vyvoj feci
opozdén vzdy, a to bez ohledu na to o jaky stupeti postizeni se jedna. Dle Klenkové (2006)
dochazi k naruseni komunikacni schopnosti v disledku téchto pficin:

e snizeni mentalni Grovné,

e opozdéni motorického vyvoje,

e nedostatecna motoricka koordinace,

e poruchy sluchu,

e vliv prostiedi,

e pfitomnost jinych poruch a onemocnéni.

Poté pii vyvoji fe€i dochazi k deformaci ve vSech rovinach jazyka: lexikalné-
sémantické, morfologicko-syntaktické, foneticko-fonologické 1 pragmatické.

Lexikalné-sémanticka rovina — fe€ je velice chuda, pii¢inou snizené slovni
zasoby u déti s mentalni retardaci je snizeny stupeti intelektu. Je znacna pfevaha pasivni
slovni zasoby nad aktivni slovni z4sobou, déti slova znaji ale aktivn€ je nevyuzivaji.
Slova, ktera vyjadiuji vlastnosti nebo kvalitu predméta vyuzivaji velice malo, jedna se

o ptidavna jména. (Valenta, Miiller, 2021) K rozsifovani slovni zasoby je nutno vyuzit co
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nejvetsi miru nazornosti. Ve Skolnim véku déti komunikuji na trovni tiiletych déti
intaktnich. (Lechta, 2002)

Morfologicko-syntakticka rovina — uroven této roviny odrazi urovei intelektu
ditéte. U jedinct s mentalni retardaci je Casty vyskyt dysgramatisma. Gramatickou formu
jazyka si dokaze osvojit pouze dité s lehkym stupném mentéalniho postizeni, a presto se
u nich dysgramatismy objevuji. Po strance morfologické déti pfi komunikaci nejcastéji
vyuzivaji podstatna jména, vmensSi mife slovesa a pfidavna jména.
(Valenta, Miiller, 2021) Déti s mentalni retardaci okolo Sestého az osmého roku zacinaji
tvofit véty jednoduché, oproti tomu déti intaktni jiz vytvafi souvéti. U déti s lehéim
mentalnim postizenim, ktefi dokazou Cist je vhodné rozvijet souvisly mluveny projev
Ctenim a naslednou reprodukci textu. (Lechta, 2002)

Foneticko-fonologickd rovina — tato rovina nemusi souviset se snizenym
intelektem. Casto se nepfesnost s vyslovnosti hlasek objevuje i u déti intaktnich. Vyvoj
feCi je u déti s mentalnim postizenim opozdény. Rozdilem je, ze u déti intaktnich
nepiesnost vyslovnosti pretrvava v predskolnim veku, ale u déti s mentalnim postizenim
se tyto odchylky objevuji jesté ve Skolnim véku. Vyvozovani a fixace hlasek u déti
s mentalnim postizenim trva delsi dobu. (Lechta, 2002)

Pragmaticka rovina — vtéto rovin€ dochazi k problému s prezentaci
komunika¢niho zaméru. U déti se vyskytuje problém pochopeni své role jakozto
komunika¢niho  partnera a reagovani na urité komunikaéni  situace.
(Valenta, Miiller, 2021)

Nejcastejsi diagnostikované narusené komunikacni schopnosti u déti s mentalni
retardaci je dyslalie, huhnavost a dysartrie. Méné cCastéjs$i je vyskyt echolalii nebo
dysprozodii (Klenkova, 2006)

Dyslalie je stejn€é jako u déti intaktnich nejcasteji diagnostikovand vada feci.
Nejéastéji se vadna vyslovnost projevu u vibrantd a sykavek. Casto dochazi k zaméné
hlasek znélych shlaskami neznélymi nebo k vynechavani hlasek na konci slov.
Samostatné vysloveni urCité hlasky nepredstavuje pro déti s mentalnim postizenim
takovy problém jako hlasku vyslovit ve slovech nebo slabikach. Pokud dochazi ke
korekci nespravné vyslovované hlasky fixace 1 automatizace bude trvat delsi dobu.
(Klenkova, 2006)

Dysartrie se objevuje v pfipad€, ze se u jedincu vyskytuje kombinované postizeni

déti s poruchou motoriky, a to naptiklad mentalni postizeni soucasné s détskou mozkovou
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obrnou. Pfi tomto typu postizeni je velice dulezita dlouhodoba rehabilitaéni péce.
(Klenkova, 2006)

Huhnavost ma cetnéjsi vyskyt u déti s mentalnim postizenim nezli u déti
intaktnich, protoze huhiiavost vznika organickou zménou na mluvnich organech, ktera se
Castéji vyskytuje u déti s mentalnim postizenim. Huhnavost se d€li na dva typy otevienou
a uzavienou. Oteviena huhnavost je zpusobena nedostateCnou inervaci mékkého patra,

uzaviena je zpusobena adenoidni vegetaci (zbytnéla nosni mandle). (Klenkova, 2006)

3.2.1 Logopedicka intervence zaku s mentalnim postizenim

Pokud se chceme vyhnout negativnim dusledkiim omezeného vyvoje, musi dojit
v brzkém veku, proto je zadouci provadét vhodnou stimulaci jiz v raném véku, kdy dojde
k stimulovani fyziologickych a psychickych procesd. (Klenkova, 2006) Re je nutné
rozvijet jiz v pfedieCovém obdobi, protoze zacatek feci neznamena prvni vyslovené
slovo, ale vyména podméti mezi matkou a ditétem. (Vater, Boudzion in Klenkova, 2006)
Pti logopedické péci bychom se méli vénovat také rozvoji sluchového vnimani, motoriky
a schopnosti fonematické diferenciace. Pii terapii vyuzivame nazornost, pomucky,
obrazky, fotky, diky kterym probiha lepsi nacvik. Musime dbat na spravny feCovy vzor,
proto s ditétem mluvime pomalu, srozumiteln€ a gramaticky spravné. (Klenkovéa, 2006)

Klenkova (2006) uvadi zéasady, které bychom pfi logopedické intervenci déti
s mentalnim postizenim méli vyuzivat:

e zasadaimitace pfirozeného vyvoje fe€i — provedeme vysetieni vyvojového
stadia feCi, podle toho nasleduje stimulace vyvoje feci na zakladé zasady
Vyvojovosti.

e Mentalni (verbalni) vék — je u déti s mentalnim postizenim dilezitéjsi nez
veék chronologicky. Pii praci nejprve rozsifujeme slovni zasobu a poté se
soustfedime na vyslovnost.

e Zasada vystavby feCi — postupujeme od hlasu, coz je zakladni feCovy
material, az k tvorbé pojma. V pocatku pracujeme se stupném feci,
kterého jiz dité dosahlo, ale nemusime dosahnout vyssiho stupné. (Sovak
in Klenkova, 2006)

e Nesmime opomenout na rozvoj motoriky, sluchové percepce, schopnosti

fonematické diferenciace.
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e Zasada rytmizace — vyvoj feCi podpofime pomoci hudby, zpévu a pohybu.
e Zasada nazornosti — cilem je vSechna cviCeni provadét hravou formou
pomoci nazornych pomucek a obrazku.
e Relovy vzor — mluvime klidng, srozumitelné a tempem, které je pro ditd
adekvatni.
Vsechny cinnosti ptizptisobujeme individualnim potfebam déti podle jejich
zajmu a Cinnosti. Védomeé vytvarime situace, které v détech vyvolavaji podnéty
k feci. Pfi praci s détmi s tézkym mentalnim postizenim mizeme vyuzit alternativni

a augmentativni komunikace. (Klenkova, 2006)

3.3 Vzdélavani zaka na zakladni $kole specialni — legislativa

., Vzdélavani Zdkii se stredné tézkym a tézkym mentdlnim postizenim, Zakii se
soubéznym postizenim, s vice vadami a autismem se zpravidla realizuje v zdkladnich
Skolach specialnich. Zdkladni Skoly specidlni se odliSuji od béznych zdkladnich Skol jak
organizacnimi formami vzdéldvant, tak i obsahem vyuky.”“ (Narodni ustav pro vzdélavani,
2011-2022)

Vzdélani v Ceské republice pro Zaky s postizenim je roztlenéno do instituci
matetska Skola specialni, zakladni skola specialni, stfedni Skola (prakticka Skola). Ve
vzdélavacim systému lze ziidit pfipravny stupen zakladni Skoly specialni, ktery déti
mohou navstévovat maximaln€ po dobu 3 let.

Zakladni skola specialni zajist'uji vzdeélani zakim se specialnimi vzdélavacimi
potiebami, se stfedné tézkym a tézkym mentalnim postizenim, se soubéznym postizenim
s vice vadami a zakiim s autismem, a to podle Zakona ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim,
zakladnim, stfednim, vy$$im odborném a jiném vzdélavani, ve znéni pozd¢jsich predpisa
a provadéci vyhlaska MSMT (Ministerstva $kolstvi, mladeze a t&lovychovy) (vyhlaska
€. 73/2011 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzd€lavani déti, zakt, studentd
se specialnimi vzdélavacimi potifebami a déti, zakl a studenti mimoradné nadanych, ve
znéni pozd¢jsich predpist).

Zakon ¢. 561/2004 Sb., o predsSkolnim, zikladnim, stfednim, vysSSim
odborném a jiném vzdélavani

Zaci jsou v zakladni 8kole specialni vzd&lavani na zadost zakonného zastupce
a na doporuceni Skolského poradenského zatfizeni. Podle Skolského zakona zaci se

specialnimi vzdélavacimi potfebami maji pravo na apravu vzdelani tak, aby obsah, formy
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a metody odpovidali jejich vzdélavacim potfebam a moznostem. Vymezuje povinnou
Skolni dochazku na dobu trvani deviti let. Podle zakona studium zaka se zdravotnim
postizenim, s té€zZkym mentalnim postizenim, vice vadami nebo autismem, mize byt po
souhlasu zfizovatele zakladni vzdélavani prodlouzeno nejvyse do veéku Sestadvaceti let.
Muze také dojit k odkladu povinné skolni dochazky na zakladeé rozhodnuti feditele, pokud
zakonny zastupce spolecné se zadosti dolozi vyjadreni Skolského poradenského zatizeni
a odborného Iékare. Nelze odlozit povinnou Skolni dochazku déle nez do dovrSeni véku
osmi let ditéte. (Valenta, M., Miiller O. 2009) Skolsky zakon také pojednava
o pfipravném stupni, slouzicim jako pfiprava na vzdélavani v zakladni Skole specialni pro
déti se stfedné tézkym a tézkym mentalnim postizenim, se soubéznym postizenim vice
vadami a autismem. Vzdélavani v zakladni Skole specialni trva po dobu deseti let a je
rozdéleno do dvou stupiit. Zaci mohou mit upravenou délku vyudovacich hodin na
nekolik jednotek. Tento zakon pojednava také o bezplatném uzivani specialnich ucebnic,
didaktickych a kompenzacnich pomiicek. V zakladni Skole specialni jsou vysledky
vzdélavani zaka hodnoceny slovné. Po ukonceni vzdélavaciho programu v zakladni Skole
specialni ziskava zak zaklady vzdélani. (Zakon ¢. 561/2004 Sb. Zakon o predSkolnim,
zakladnim, stfednim, vy§s§im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), 2004)

Zakladni Skoly specialni nabizi svym zakim se specialnimi vzdé€lavacimi
potiebami vysokou miru podpory predev§im diky menSim poctim zakt ve tiidé
(vzdélavaci skupin€). Jedna se naptiklad o pfitomnost specialné pedagogického
pracovnika, ktery uziva adekvatni metody ke vzdé€lavani. Vzdélavani zaka v zakladni
Skole specialni nese velké vyhody a diky adekvatnimu vzdélani dochéazi k snaz§imu
zaclenéni do pracovniho procesu. Dochazi ale také ke spoleCenské segregaci, kdy se zaci
po vétsSinu dne setkdvani prevazn€ s vrstevniky se stejnym znevyhodnénim.
(Potmeésilova, 2014)

Podle Zakona ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zékladnim, stfednim, vySSim
odborném a jiném vzdé€lavani, ve znéni pozdéjsich predpisi) je vzdélavani upraveno
podle RVP (ramcovych vzdélavacich programi), které vymezuji obsah, rozsah
a podminky vzdélavani. Podle tohoto dokumentu je $kolou zpracovan SVP (Skolni
vzdélavaci program) a tento dokument slouzi jako Sablona k vytvofeni podminek
vzdélavani pro zéky na Skole. (Zakon €. 561/2004 Sb. Zakon o predskolnim, zakladnim,

sttednim, vys$§im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), 2004)
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3.4 Ramcovy vzdélavaci program pro obor vzdélavani zakladni Skola

specialni

Obsah vzdélavani na zakladni $kole specialni je tvofen podle RVP ZSS
(ramcového vzdelavaciho programu pro zakladni Skoly specialni). Tyto Skoly se odliSuji
od béznych zakladnich Skol jak organizacnimi formami vzdélavani, tak i obsahem vyuky.
V névaznosti na pfilohu RVP ZV- LMP(Ramcovy vzdélavaci program pro zéakladni
vzdélavani — priloha upravuyjici vzdélavani zakl s lehkym mentalnim postizenim), ktera
pojednavala o vzdélavani zaku slehkym mentalnim postizenim 1. 9. 2008 vzeSel
v platnost RVP ZSS. Podle tohoto vzd&lavaciho programu zahajili 1. 9. 2011 vyuku
viechny zékladni $koly specialni. RVP ZSS, vymezuje podminky pro tvorbu SVP na
zakladnich Skolach specialnich. obsahuje dva dily, které jsou vytvoreny tak, aby na sebe
navazovali a odpovidali stupni mentalniho postizeni zaku.

RVP ZSS je sestrojen tak, aby byl aplikovatelny na riizné stupné mentalniho
postizeni zakud. Zabyva se opozdénym psychomotorickym vyvojem zaku se stfedné
tézkym a tézkym mentalnim postizenim. Vymezuje podminky pro vzdélavani zaku,
poskytuje moznost vyuziti podpturnych opatieni, které zohledruji specialni vzdélavaci
potieby a upravu vyucovacich hodin podle potieb zakt. Stanovuje cile vzdélavani zakd,
specifikuje uroven kli¢ovych kompetenci a vzdélavaci obsah v takovém rozsahu, aby byl
zvladnutelny pro zaky s mentalnim postizenim na konci zakladniho vzdélavani. Tyto
body stanovuji vzdélavaci urovei, kterou se §kola musi fidit ve svém Skolnim vzdélavaci
programu.

Dokument je rozdélen na Ctyfi zakladni Casti A, B, C, D. V ¢asti A nalezneme
vymezeni RVP ZSS, v &asti B charakteristiku oboru vzdélavani zakladni skoly specialni.
Cast C, ktera pojednava o vzdélavani zaka a posledni &ast D, kterd je vénovana vzd&lavani
zaki s kombinovanym postizenim, organizacnim zalezitostem Skoly a zasadam
zpracovani SVP. Kli¢ova je ¢ast C o vzdélavani zakl, kde nalezneme pojeti a cile
vzdélavani zakd s danym typem postizeni, klicové kompetence, vzd€lavaci oblasti
a ramcovy ucebni plan. Tato ¢ast je rozd€lena na 2 dily podle typu postizeni.

e Dill. pro vzdélavani zaki se stfedné¢ tézkym mentalnim
postiZzenim.
e Dil I pro vzdélavani zaku s té€zkym mentalnim postizenim, véetné

hlubokého mentalniho postizeni a soubéznym postizenim vice vadami.
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Dil I. zahrnuje pojeti a cile vzdélavani, klicové kompetence, jednotlivé vzdélavaci
oblasti a prifezova témata. Zaci pracuji v upravenych podminkach, které vedou
k osvojeni zakladnich veédomosti a poznatkd, vytvareni navyk( pro orientaci,
sebeobsluhu, samostatnost a nezavislost, aby se mohli zapojit do bézného spolecenského
zivota. K tomu by mélo dochéazet v pratelském, klidném a nestresujicim prostiedi, které
poskytuje pocit jistoty a bezpeci. Téchto vysledka je dosazeno pomoci cilt:

e vést zaky k vSestranné a ucinné komunikact,

e pomahat zakiim s poznavanim svych schopnosti a moznosti a s jejich

naslednym vyuzivanim v osobnim a pracovnim zivote,

e umoznit zakiim osvojit si strategii ueni a motivovat je k nému,

e podnécovat zaky k mysleni na podkladé nazoru a k feSeni probléma,

e rozvijet u zakt schopnost spolupracovat a respektovat praci a aspéchy vlastni
1 druhych,

e pfipravovat zaky k tomu, aby si dokézali uvédomit sva prava a plnit své

povinnosti,

e vytvaret u zaku potiebu projevovat pozitivni city, vhodné projevy chovani,

e rozvijet vnimavost a citlivé vztahy k lidem, k okolnimu prostiedi i k pfirodé,

e vést zaky k ohleduplnosti k jinym lidem a ucit je zit spolecné s ostatnimi

lidmi.

Kli¢ové kompetence jsou dalsi ¢asti a predstavuji soubor védomosti, dovednosti,
schopnosti, postojd a hodnosti, které jsou dulezité pro dalsi rozvoj zaka. Tyto kliCové
kompetence si zak nadale osvojuje v prabéhu celého zivota a jedna se o nelehky proces.
To souvisi s dalsim uplatnénim a zapojenim zaka do spoleCnosti, proto kompetence
ziskané na konci vzdélavani nejsou konecné. U zaka se stiedné tézkym mentalnim
postizenim se snazime dosahnout pfijatelné urovné pro daného jedince. Aby byly klicové
kompetence spravné rozvijeny a ukotveny, tak musi byt zvoleny spravné metody a formy
vyuky i veskery vzdé€lavaci obsah. Pfi vybéru téchto metod a forem je kladen duraz na

individualitu a osobnost zakd. (RVP ZSS dostupné z http://rvp.cz).
o Kompetence k uceni, napt. ovlada zaklady Cteni, psani a pocitani, vyuziva
ucebni pomucky.
e Kompetence k reSeni problému, napi. prekonava problémy piiméfené ke
svym moznostem, fesi situace na zakladé napodoby.
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Kompetence komunikativni, napt. komunikuje s druhymi lidmi pfimétrené
svym schopnostem, vyjadiuje své pocity, prozitky, nalady, nazory a postoje.
Kompetence socidlni a personalni, napf. uplatfiuje zéakladni navyky
spoleCenského chovani, navazuje a udrzuje vztahy, orientuje se v prostredi,
kde zije.

Kompetence obcanské, napf. méa povédomi o zakladnich pravech

a povinnostech ob¢anu, chrani své zdravi.
Kompetence pracovni, napf. ma osvojené¢ hygienické navyky, zvlada

sebeobsluhu podle svych moznosti, soustfedi se na pracovni vykon a vytrva

pfi jeho plnéni.

Vzdélavaci obsah pro zaky se stfedné tézkym mentalnim postizenim je rozdélen

do deviti oblasti. Ty jsou tvofeny jednim vzdélavacim oborem nebo vice obory, které jsou

si obsahové blizké. Jedna se o tyto oblasti, které vychazi z RVP ZSS:

jazykova komunikace (¢teni, psani, feCova vychova),
matematika a jeji aplikace (matematika),

informaéni a komunikac¢ni technologie (informacni a komunikacni

technologie),

¢lovék a jeho svét (Clovek a jeho svét),

clovék a spolecnost (¢lovek a spolecnost),

¢lovék a priroda (Clovek a priroda),

uméni a kultura (hudebni vychova, vytvarna vychova),
¢lovék a zdravi (vychova ke zdravi, télesna vychova),

clovék a svét prace (Clovek a svét prace).

V avodu jednotlivych vzdélavacich oblasti je vymezena charakteristika, ta

pojednava o postaveni a vyznamu oblasti. Cilové zaméteni vzdélavaci oblasti navazuje

na charakteristiku a vymezuje, k ¢emu je zak veden, aby na konci vzdélavani dosahl

patiicné urovné klicovych kompetenci, které budou vychazet z jeho schopnosti. Kazda

vzdélavaci oblast je tvorena tak, aby respektovala individualitu, iroven a schopnosti zaka.

Vzdélavaci obsah jednotlivych vzdélavacich obort se vzajemné piekryva a je

propojen. Tento obsah je tvofen ocekavanymi vystupy a ucivem. Ocekavané vystupy jsou

koncipovany tak, aby byly prakticky zamérené a vyuzitelné v bézném zivote, jsou

formulovany pouze pfibliznég, a to z divodu neptedvidatelnosti schopnosti daného zaka.
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Protoze kazdy zak dosahuje ocekavanych vystupu v takové mire, jaké jsou jeho
individualni schopnosti. U¢ivo slouzi k dosazeni oCekavanych vystupi a pro rozvijeni
klicovych kompetenci neni cilem. Ucivo je rozdéleno do jednotlivych tematickych
okruhti. Takto vymezené ucivo je Skolam doporuceno ke zpracovani do vlastnich
vzdglavacich programt SVP. Skoly pii tvorbé SVP stanovuji obsah jednotlivych obort a
dale ho prifadi kjednotlivym predmétim v danych rocnicich tak, aby odpovidal
schopnostem a potiebam z4kd na Skole. Ugivo ukotvené v SVP se jiZ stava zavazné.
Posledni téma zpracované v dile I. RVP ZSS jsou prifezova témata. Prifezova
témata jsou rozdélena do okruht, které zastupuji aktualni problémy soucasného svéta
a jsou vyznamnou soucasti zakladniho vzdélavani. Prifezova témata jsou dana tak, aby
byla pfizpisobena rozumovym schopnostem zakt. Maji jednotné zpracovani, obsahuji
charakteristiku prifezového tématu a jeho pfinos k rozvoji osobnosti zaka. Obsah je
zpracovan do tematickych okruht a kazdy okruh obsahuje nabidku témat. Vybrana témata
nemusi byt zafazena v kazdém rocniku, skola si vybér pfizptisobuje sama podle potieb,
schopnosti zakti a podminek Skoly. Aby byla prifezova témata G¢inna méla by byt
propojena se vzdélavacim obsahem $koly. Vybér témat a zpiisob zatazeni do SVP je plné
v kompetenci §koly, aviak musi byt zafazena nejméné tii témata. V RVP ZSS nalezneme

tato témata:
e osobnostni a socialni vychova,
e vychova demokratického obCana,
e vychova k mysleni v evropskych a globalnich souvislostech,
e multikulturni vychova,
e environmentalni vychova,

e medialni vychova.

Dil II. slouzi ke vzdélavani zakl s téZkym mentalnim postizenim a soub&éznym
postizenim vice vadami. Soucasti Dilu II jsou cile vzdélavani, klicové kompetence,
vzdélavaci oblasti a jednotlivé vzdélavaci obory. Nelze predpokladat, ze zaci vzdelavani
podle Dilu II RVP ZSS dosahnou cilé zakladniho vzdélavani, protoze u téchto zaka
nejsou dostatecné rozvinuté psychické funkce jako je pozornost, pamét a vlastnosti
dulezité k osvojeni uciva. Snahou pedagoga je tedy rozvijet zakladni komunikacni
dovednosti, docilit pohybové samostatnosti a sobéstacnosti. Cile vzdélavani, které se
snazime po dobu studia u zakt s t€Zkym mentalnim postizenim a u zakt se soub€znym
postizenim vice vadami naplnit jsou:
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e vést zaky k osvojeni zakladnich hygienickych navykut a Cinnosti tykajicich se
sebeobsluhy,

e rozvijet pohyblivost zaku a snazit se o dosazeni co nejvyssi mozné miry jejich
samostatnosti a orientace ve vztazich k okoli,

o vést zaky k rozvijeni komunikacnich dovednosti vyuZzivanim systému

alternativni a augmentativni komunikace,

e rozvijet u zakd schopnost spolupracovat s blizkymi osobami a vykonavat

jednoduché ukony,

e vést zaky k vytvafeni pozitivnich vztahtu ke spoluzakim a k zaclenéni do

kolektivu,

e pripravovat zaky k tomu, aby se projevovali jako samostatné osobnosti,

e vytvaret u zaku potiebu projevovat pozitivni city,

e rozvijet u zakl pozornost, vnimavost a poznani.

Klicové kompetence pro zaky s tézkym mentalnim postizenim a soubéznym
postizenim vice vadami jsou nastaveny na elementarni urovni, kterd pro né bude
dosazitelnd a umozni jim najit vhodnou formu komunikace a souziti s jejich okolim. Aby
dochazelo k utvareni a rozvijeni klicovych kompetenci, pak k tomu musi smétovat cely
vzdélavaci obsah, metody a formy prace. Z divodu zavazného poskozeni kognitivnich
funkci jsou u zaku rozvijeny predevsim kompetence komunikativni, socialni a personalni
a nakonec pracovni. Dosazeni téchto kompetenci tvori zaklad pro dalsi rozvoj zaki a
jejich integraci do spolecnosti.

Kli¢ové kompetence v II. oddilu:

e kompetence k uceni, napt. rozliSuje zakladni piktogramy, pozna tiskaci

pismena,

e kompetence k reSeni ukolu, napf. orientuje se v Casovém rezimu dne, chape

a plni jednoduché ukoly,

o kompetence komunikativni, napt. reaguje na své jméno, dokaze pozdravit a

reagovat na pozdrav vhodnym zptsobem,

o kompetence socialni a personalni, napt. uvédomuje si svoji osobu

prostfednictvim svého téla, rozlisuje osoby rizného pohlavi,
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e kompetence pracovni, napt. zvlada nejjednodussi ukony sebeobsluhy a

zaklady osobni hygieny, poznava a pouziva pfedméty denni potieby.

Vzdélavaci obsah je rozd&len do péti vzdélavacich oblasti. Zaci maji nejvyssi
moznou miru podpurnych opatfeni, prace pedagogli musi brat zietel na individualni
potieby zaku a specialni vzdélavaci potfeby zakd. Jednotlivé vzdélavaci oblasti jsou
tvotreny jednim oborem nebo vice blizkymi obory, které 1ze spojovat:

e (lovek a komunikace (rozumova vychova, fe¢ova vychova),

e Clovek a jeho svét (smyslova vychova),

e umeéni a kultura (hudebni vychova, vytvarna vychova),

o (lovek a zdravi (pohybova vychova, zdravotni télesna vychova nebo

rehabilitacni télesna vychova),

e Clovek a svét prace (pracovni vychova).

Kazda vzdélavaci oblast je dale specifikovana jako v dile I. a nalezneme zde
charakteristiku vzdélavaci oblasti, cilové zaméfeni vzdelavaci oblasti, ocekavané vystupy
a ucivo. Ocekavané vystupy jsou zaméfené predevsim prakticky, jejich formulace je
takova, aby se k nim zaci pfiblizili, ale neni zfejmé, zda jich vSichni zaci dosdhnou. U¢ivo
slouzi k dosazeni oCekavanych vystupd. Je doporucené a poskytuje podklad k dalsimu
zpracovani do SVP. Uéivo v SVP je zavazné, stava se piedlohou pro vypracovani
individualnich vzdélavacich plana pro jednotlivé zaky. (Ramcovy vzdélavaci program

pro obor vzdélani zékladni Skola specialni, 2008)

3.4.1 Recova vychova

Vdilu I. RVP ZSS se fecova vychova fadi do vzd&lavaci oblasti jazykové
komunikace, ktera zahrnuje ucivo zaméfené na rozvoj smyslového a citového vnimani,
dale pak na vyjadfovaci schopnosti, Cteni a psani. Oblasti jazykové komunikace
nalezneme vedle feCové vychovy také ¢teni a psani. Ve vychovné vzdélavacim procesu
je jazykova komunikace velice dilezitym prvkem, ten rozviji osvojeni a pouzivani
mluvené 1 pisemné podoby jazyka.

Recova vychova je vzdélavaci obor, ktery se zamé&fuje na osvojeni a uZivani
matetfského jazyka v mluvené podobé. Dale na rozvoj komunikacnich dovednosti,

spravné a srozumitelné vyjadrovani, tyhle aspekty vedou k uspésné socializaci a dal§imu
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vzdélavani. Dalezité je dbat na individualitu zaka, jeho schopnosti a vék, podle toho
pracovat pii rozvoji a budovani feci.

Ucivo v této vzdélavaci oblasti smétuje a utvaii kliCové kompetence, pomoci
toho, ze vede zaka k:

e rozvoji feCovych schopnosti a myslent,

e srozumitelnému Ustnimu 1 pisemnému vyjadiovani a dobrému projevu
v béznych situacich,

e dorozumivani a ke sdé€lovani nazoru,

e osvojeni techniky Cteni a psani,

e ziskani dovednosti pro pochopeni ¢teného textu,

e zvladani orientace v textech,

e zajmu o Cteni a reprodukci Cteného textu,

e psani kratkych slov i diktovanych a opisu textu,

e vyuzivani dovednosti psani.

Vzdélavaci obsah fecové vychovy v Dile I. RVP ZSS je rozdé&len do dvou stupiid,
a to 1. stupen (1. - 6.ro¢nik) druhy stupent (7. - 10. ro¢nik) Na prvnim stupni zak mél
reprodukovat jednoduché fikanky, tvofit odpovédi pomoci vét, vytrvat pfi poslechu
pohadek, popsat obrazky, pomoci otazek reprodukovat text, reprodukovat texty, vypraveét
o zhlédnutém filmu, vypravét piibéh z obrazku, popsat urcité osoby nebo predméty,
domluvit se v béznych situacich, umét pozdravit, poprosit a podékovat. K naplnéni téchto
oCekavanych vystupt slouzi ucivo, které obsahuje napiiklad dechové, hlasové a
artikulacni cviCeni, prednes, poslech textu, reprodukce a dramatizace. Na druhém stupni
by zak mé&l spravné gramaticky vyuzivat véty, dosahnout srozumitelného projevu, rozsirit
slovni zasobu, ovladat zakladni pravidla komunikace, popsat obrazek, vlastni vypravéni,
prevypravét vyslechnuté nebo zhlédnuté. K naplnéni slouzi rozsifovani slovni zasoby,
edukace a reedukace feci, alternativni zpusob komunikace, zakladni komunikacni
pravidla.

V Dile II. RVP ZSS je fecova vychova obsazena ve vzdélavaci oblasti &lovék a
komunikace. Tato oblast se zamé&fuje na rozvoj vhodné komunikace s okolim. Casto je
pfi vyuce vyuzivana alternativni a augmentativni komunikace a k pisemnému projevu
nedochazi, obCasné se objevuje mluveny projev. V feCové vychové dochazi predevs§im
k rozvoji komunika¢nich dovednosti, rozvoji slovni zasoby a vnimani sdéleni. Rozvoj

téchto dovednosti je individualni vzhledem k vlastnostem jednotlivych zaka. Vyuziti
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alternativni a augmentativni komunikace je pfinosné vzhledem k nemoznosti verbalni
komunikace zakd. Tento typ komunikace umozni zakiim dosahnout vzdélani podle jejich
moznosti. Vzdé€lavaci obsah muze byt realizovan pomoci nonverbalnich komunikacnich
metod. V oboru feCové vychovy by zak mél reagovat na hlas a jeho intonaci, spravné
dychani, vyjadfit souhlas a nesouhlas, reagovat na osloveni a znat jméno své, svych
nejblizsich a spoluzakt, umét pozdravit a pod€kovat, sdélit prani a potieby. K tomu slouzi
ucivo, které pojednava o tvorbé a rozvoji slovni zasoby pomoci nazornych predmeéti,
oromotorika, cviky rt, jazyka, mluvidel, dechova cviCeni, alternativni a augmentativni
komunikace, pocitaCové programy.

V ramcovém ucebnim planu je vymezeno v Dile 1. pro prvni stupefi minimalni
casova dotace dvanact hodin, pro druhy stuperi Ctyfi hodiny. Pro v§echny ucebni obory je
uvolnéna disponibilni casova dotace deset hodin. V Dile II. se jedna o minimalni pocet
dvacet hodin v ramci Casové dotace. V tomto ucebnim planu nalezneme také dvacet
disponibilnich hodin. (Ramcovy vzdé€lavaci program pro obor vzdelani zakladni Skola

specialni, 2008)
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4  Vyzkumna ¢ast

V této kapitole se zaméefime na samotny vyzkum. Vymezime si cil diplomové
prace, popiSeme metody vyzkumu prabéh realizace dotaznikového Setfeni a stanovime
vyzkumné predpoklady.

4.1 Vymezeni cili diplomové prace

Hlavnim cilem této diplomové prace je potvrdit nebo vyvratit stanovené
predpoklady k poskytovani logopedické intervence a vyuce fecové vychovy ve skolnim
zafizeni, jejich Cetnost a dostate¢nost ve vzdelavacim procesu. Piredevsim vyskyt déti
s narusenou komunikac¢ni schopnosti ve specialnich tifidach, Cetnost jednotlivych typu,
prubéh hodin feCové vychovy a dostate¢na Casova dotace tohoto predmétu. Data ziskana
z dotaznikového Setfeni budou slovné vyhodnocena a déle interpretovana pomoci tabulek

a graft.

4.2 Predpoklady vyzkumu

Predpoklady vyzkumu byly stanoveny tak, aby korespondovali s hlavnimi cili
prace. Pomoci téchto vyzkumnych predpokladd budou interpretovany vysledky
vyzkumného Setieni.

Vyzkumny predpoklad ¢. 1

Lze predpokladat, ze pedagogové uptednostiiyji individuédlni formu vyuky pred
skupinovou formou vyuky.

Vyzkumny predpoklad ¢. 2

Lze predpokladat, ze nejcCastéji vyskytujici se naruSenou komunikacni schopnosti
bude dyslalie, huhnavost a dysartrie.

Vyzkumny predpoklad ¢. 3

Lze predpokladat, ze pedagogové zapojeni do prizkumu by zvolili vyssi Casovou

dotaci fecové vychovy.

4.3 Metody vyzkumu

Metoda dotazovani, konkrétné technika dotaznik (viz pfiloha €. 1) je hlavni
metodou, ktera slouzi k ziskani potfebnych dat v prizkumu. Podle P. Gavora (2000) je
dotaznik definovan jako: ,,Zpiisob pisemného kladeni otdzek a ziskavdni pisemnych

odpovédi. . Jedna se o soustavu otazek, které jsou promyslené sefazeny. Tyto otazky jsou
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pfedem piipraveny a peclivé formulovany. Respondent odpovida pisemné. (Chréska,
2007)

Otazky prazkumu rozliSujeme podle toho, jak dany respondent odpovida. Rozlisuji
se oteviené (strukturované) a uzaviené (nestrukturované) polozky. Pokud jsou otazky
tvoreny tak, ze respondent svou odpovéd formuluje sim a nejsou navrhovany zadné
moznosti jedna se o polozky neboli otazky oteviené. V pripadé€, ze respondentovi jsou
predkladany jiz pfipravené odpovédi hovofime o uzavienych polozkach. Pocet
predkladanych odpovédi rozliSuje na dva typy uzavienych polozek, a to na dichotomické
a polytomické. Dvé vzajemné vylucujici se odpovedi jako ano — ne se fadi do otazek
dichotomickych. V piipad¢, ze se dané odpovédi nevylucuji jedna se o nepravou
dichotomii. (Chraska, 2007)

Tii a vice odpovédi znali otazky polytomické, které se dale d€li na otazky
vybérové, vyctové a stupnicové. Vybeérové otazky jsou tvoreny tak, zZe je respondentovi
predkladano nekolik odpoveédi, ze kterych si vybere jednu. Vyskytuji se zde 1 polozaviené
polozky. Tyto otazky nabizi i moznost ,,jina odpovéd™. Respondent tuto moznost voli,

pokud nesouhlasi s zddnou z nabizenych moznosti odpovédi.

Priklad polytomické otazky s vybérem odpoveédi:
Nachazi se v téchto tfidach zaci s narusenou komunikacéni schopnosti?
a. Ano
b. Ne
Priklad polytomické otazky, kdy zadna z odpovédi nevyhovuje a respondent
vybirad moznost jina odpoveéd.
Spolupracuje vase skola s nékterymi dalSimi odbornymi pracovisti v oblasti
narusené komunikacni schopnosti?
c. Pedagogicko — psychologicka poradna
d. Specialné pedagogické centrum logopedické
e. Ambulance klinického logopeda
f. Jiné — prosim, uved'te jaké
Vyctové otazky nabizeji moznost vybrat nékolik odpovédi. Pocet moznych
odpoveédi je uren pomoci instrukci, ale nemusi byt specifikovan. Otazky zadané jako
stupnicové obsahuji nabidce ne€kolik odpovédi, které respondent sefadi dle zadanych

kritérii. (Chraska, 2007)
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Vyzkumna skupina

Vyzkumnou skupinu tvorili pedagogové na zakladnich §kolach specialnich, které
se nachazi na Gizemi Ceské republiky. Jednalo se o pedagogy, ktefi dobrovolné vyplnili
online dotaznik. Celkem se tohoto dotaznikového Setfeni zucastnilo 50 pedagogu.
Priprava materialu

Nejprve byla nastudovana a popsana problematika narusené komunikacni
schopnosti a ramcového vzdélavaciho programu pro zékladni skoly specialni. Poté doslo
k vlastni realizaci dotazniku, ktery je zaméfen na vyse zkoumanou problematiku. Prvotni
dotaznik byl vytvofen v textovém prohlizeCi programu Microsoft Word a poté byl
preveden do elektronické formy. Pro tvorbu online dotazniku jsem vyuzila webové

platformy Survio (http://www.survio.com/).

Prubéh realizace

Dotaznikové Setieni probihalo v roce 2023-2024. V dotaznikovém Setfeni byl
pouzit nestandardizovany dotaznik, ve kterém respondenti odpovidali celkem na dvacet
pét polozek. V dotazniku se vyskytovalo 9 uzavienych otazek, 5 otevienych otazek a 5
polootevienych otazek. Nékteré otazky umoziovaly pouze jednu odpovéd a u nékterych
otazek se vyskytovala moznost vybrat vice odpovédi. S touto skute¢nosti byli respondenti
pfedem seznameni. Dotaznik byl rozd€len na n€kolik ¢asti. Prvni ¢ast zjistovala, zda jsou
na Skole specialni tfidy, jaky pocet a kolik déti primérné navstévuje jednu tiidu. Poté se
fesil vyskyt naruSenych komunikacnich schopnosti u déti na skole a zda ve Skole probiha
logopedicka intervence a spoluprace s dal§imi institucemi. Dale v jakém rozsahu probiha
feCova vychova, jaké formy, metody a pomucky jsou pii hodinach vyuzivany. Posledni
cast obsahuje statistické udaje o respondentech.

Po dokonceni dotazniku byl zaslan na Skolni emaily feditelim specialnich skol
s prosbou o vyplnéni dotaznika jejich pedagogickymi zaméstnanci, ktefi se nachazi
v Ceské republice. Vyzkumného Setfeni z oslovenych $kol se zudastnilo padesat
pedagogu. V ramci analyzy ziskanych dat byla vyuzita metoda deskriptivni statistiky a
vysledky byly zpracovany v programu, jenz slouzil pro vyhodnoceni jednotlivych
polozek. Vysledkem jsou grafy a tabulky, které jsou utvorené k jednotlivym otazkam.
Dotazniky obdrzelo celkem 187 pedagogti z nichz padesat pedagogi dotaznik vyplnilo.

Jedna se 0 26,7 % navraceni dotaznikt. Viz tabulka ¢. 2.

Vracené dotazniky Nevricené dotazniky Celkem dotazniky
Pocet 50 137 187
Vyjadfeni v % 26,7 % 73,3 % 100 %

Tabulka ¢. 2: Navratnost dotaznikii
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4.4 Analyza vysledku vyzkumu

Otazka ¢. 1
Je ve VaSsi Skole zFizena trida, ktera je vzdélavana dle RVP zakladni Skoly

specialni?

V otazce cCislo jedna respondenti zaznamenavali, zda se v jejich Skole nachazi
specialni tiidy, které jsou vzdélavany podle RVP ZSS. Tedy, zda jsou ve kole tiidy, které
vzdélavaji zaky s mentalnim postizenim. Z celkového poctu 50 odpovédi byla jednotna

odpovéd’ s poctem 50 Ano.

Odpoved’ Odpovédi Procentudlni podil
Ano 50 100 %
Ne 0 0 %

Tabulka ¢. 3: Trida vzdélavéana podle RVP 7SS

Tiida s RVP ZSS

H Ano

m Ne

Graf ¢. 1 Trida vzdélavana podle RVP ZSS

Otazka ¢. 2

Kolik takovych trid se ve $kole nachazi?

V této otazce respondenti odpovidali na to, kolik tfid vzdélavanych podle RVP
78S se vyskytuje v jejich Skole. Respondenti vybirali ze 4 moznosti odpovédi.
Z padesati odpovedi se ve 36 Skolach vyskytuje Ctyfi a vice tfid, které jsou vzdélavané
podle RVP ZSS, coz &ni 72 % z celkového po&tu. Druha nejetndjsi odpoved se
vyskytla sedmkrat a poukazala na to, ze se ve Skole vyskytuji tfi tiidy. Dvé tfidy se

vyskytuji ve Skolach u Ctyf respondenti a jedna tiida se vyskytuje u tii respondentd.
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Odpoved’ Odpovedi Procentudlni podil
1 3 6 %

2 4 8 %

3 7 14 %

4 avice 36 72 %

Tabulka & 4 Cetnost t#id

Cetnost tiid

ml

2

3
4 a vice

Graf ¢. 2 Cemost trid
Otazka ¢. 3

Jaky je prumérny pocet zakiu v téchto tFidach?

Otazka ¢islo tfi zaznamenava praimérny pocet zaku ve tiidé, ve které se vzdélava
podle RVP ZSS. Respondenti méli na vybér ze ¢tyf moznosti, kdy nejcetnéjsi odpoveéd’
znacila, ze tfidu navstévuje Sest a vice zakl, coz je v procentualnim zastoupeni 68 %.
Odpoved pét zaku si vybralo patnact respondentti a primérné Ctyfi zaci maji pouze na

jedné Skole. V zadné ze tfid se nevyskytuje tfi a méné zaka.

Odpoved’ Odpoveédi Procentudlni podil
3 améné 0 0 %

4 1 2 %

5 15 30 %

6 avice 34 68 %

Tabulka &. 5 Priimérny pocet Zakii ve tiideé
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Prumérny pocet zaki ve tide

M3 améné
m4
.
6 a vice

Graf'¢. 3 Priimérny pocet Zdkil ve tFidé
Otazka ¢. 4
Nachazi se v téchto tridach zaci s narusenou komunikacni schopnosti?
Otazka Cislo Ctyti zjistuje, zda se ve tiidach vyskytuji zaci s narusenou komunikacni

schopnosti. U vSech respondenti se vyskytuje stejna odpovéd’. S procentualnim podilem
100 % je odpoveéd’ Ano.

Odpoved’ Odpoveédi Procentudlni podil
Ano 50 100 %
Ne 0 0 %

Tabulka ¢. 6 Zdci s narusenou komunikacni schopnosti

Z4ci s naruSenou komunikacni schopnosti

M Ano

B Ne

Graf'¢. 4 Zaci s narusenou komunikacni schopnosti
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Otazka ¢. 5
Spolupracuje vase skola s nékterymi dal§imi odbornymi pracovisti, které se

zabyvaji oblasti narusené komunikaéni schopnosti?

Tato otazka zjistovala, jak Skoly pracuji s dalSimi odbornymi pracovisti. Na
vybér byla pedagogicko — psychologicka poradna, specialné pedagogické centrum
logopedické, ambulance klinického logopeda a moznost jiné, kde bylo mozné vepsat
vlastni odpoveéd’. V této otazce byl mozny vybér vice odpovédi. V nejvetsim zastoupeni
62 % spolupracuji Skoly se specialné pedagogickym centrem logopedickym, s podilem
52 % spolupracuji Skoly s pedagogicko—psychologickou poradnou. Mezi vlastnimi
odpoveéd’'mi se naptiklad vyskytla spoluprace s SPC (specialné pedagogické centrum)
pro sluchové postizené, SPC pro mentalné postizené, SPC pro kombinované vady. e
dvou ptipadech skola spolupracuje s APLA (Asociaci pomahaji lidem s autismem) a
v jedné z dotazanych kol pracuje Skolni logoped. Ve dvou ptipadech si rodice dalsi

spolupraci zajistuji samostatng.

Odpovéd Odpoveédi Procentudlni podil
Pedaogicko—psychologicka 26 52 %

poradna

Specialné pedagogické centrum | 31 62 %

logopedické

Ambulance klinického logopeda | 12 24 %

Jiné 8 16 %

Tabulka ¢&. 7 Spoluprdce s odbornymi pracovisti

Spoluprace s odbornymi pracovisti

M Pedaogicko- psychologickd poradna
M Specialné pedagogické centrum logopedické
Ambulance klinického logopeda

Jiné
Graf'¢. 5 Spoluprdce s odbornymi pracovisti
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Otazka ¢. 6

Jaké typy narusené komunikacni schopnosti se vyskytuji u déti nejcastéji?

Otazka Cislo Sest zjiStuje, ktery typ narusené komunikaéni schopnosti se u zaku

vyskytuje nejcastéji. V této otazce mohli respondenti vybrat vice odpovédi. Mezi

nejcastéjSimi odpovéd'mi se vyskytl opozdény vyvoj feci, vyvojova dysfazie a dyslalie,

tyto odpovédi presahli 50 % z celkového podilu. Naopak nejméné zastoupenym typem je

rinolalie, a to s Cetnosti tfech odpovédi. Ve volné odpoveédi na kombinované vady mély

nejveétsi zastoupeni poruchy autistického spektra a mentalni postizeni, dale se

v odpovédich vyskytla détska mozkova obrna, ADHD a sluchové postizeni.

Odpoved’ Odpoveédi Procentudlni podil
Opozd¢ény vyvoj fe€i 42 84 %
Vyvojova dysfazie 38 76 %
Mutismus 18 36 %
Rinolalie 3 6 %
Palatolalie 9 18 %
Breptavost 10 20 %
Koktavost 16 32 %
Dyslalie 31 62 %
Dysartrie 14 28 %
Kombinované vady 11 22 %

Tabulka ¢. 8 Vyskyt narusené komunikacni schopnosti

Vyskyt naruSené komunika¢ni schopnosti

B OpoZdény vyvoj feci
m Vyvojova dysfazie
Mutismus
Rinolalie
M Palatolalie

M Breptavost

B Koktavost
M Dyslalie
W Dysartrie

B Kombinované vady

Graf ¢ 6 Vyskyt narusené komunikacni schopnosti
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Otazka ¢. 7

Je ve vasi §kole poskytovana logopedicka intervence?

Otazka cislo sedm zjistuje, zda je zakim ve Skole poskytovana logopedicka
intervence. 92 % dotazanych respondenti odpovédélo, ze logopedickou intervenci ve
Skole svym zakim poskytuji a jedna se o Ctyficet Sest respondentd. Zbyli Ctyfi respondenti
uvedli jako svou odpoveéd ,Ne“, jedna se tedy o 8 % respondentq, ktefi ptisobi na Skole,

kde neposkytuji logopedickou intervenci.

Odpoved’ Odpoveédi Procentudlni podil
Ano 46 92 %
Ne 4 8 %

Tabulka ¢. 9 Logopedicka intervence- vyskyt

Logopedicka intervence

H Ano

m Ne

Graf'¢. 7 Logopedicka intervence-vyskyt

Otazka ¢. 8

Jaké formy logopedické intervence jsou poskytovany ve vasi skole?

Tato otazka navazuje na predchozi a zjist'uje jaké zpisoby logopedické intervence
se na Skolach aplikuji. Respondenti mohou vybrat vice odpovédi a jedna muze byt
oteviend, kde mohou dopsat jinou moznost. Vybér fecové vychovy v ramci bézné vyuky
zvolilo Ctyficet Ctyii respondentd a jedna se tedy o 88 % odpovédi. V podobné
procentualni mife se vyskytovala péce klinického logopeda a logopedicky krouzek. Ve
vlastnich odpovédich se pétkrat vyskytla péce Skolniho logopeda, péce logopedického
asistenta, individualni péce pro jednotlivé zaky a zapojeni tandemové vyuku, kdy je
logoped pritomen v hodinach jazyku. U ¢tyf respondentd, ktefi v pfedchozi otazce Cislo
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7 odpovédéli ze se u nich ve skole logopedicka intervence neposkytuje, tak dva u této

otazky odpovédéli, ze je poskytovana feCova vychova, jeden respondent zvolil péci

klinického logopeda a posledni respondent ve volné odpovédi opét uvedl, Zze

logopedickou intervenci neposkytuji.

Odpoved’ Odpoveédi Procentudlni podil
ReCova vychova v rdmci bézné | 44 88 %
vyuky
Logopedicky  krouzek  jako | 12 24 %
mimogkolni aktivita
Logopedicka péCe klinického | 13 26 %
logopeda
Jiné 12 24 %
Tabulka ¢. 10 Logopedicka intervence- formy
Logopedicka intervence
B Recova vychova v rdmci bézné
vyuky
H Logopedicky krouzek jako
mimoskolni aktivita
Logopedicka péce klinického
logopeda
Jiné
Graf ¢. 8 Logopedicka intervence- formy
Otazka ¢. 9

Jak casto je poskytovana logopedicka intervence ve vasi Skole?

Pouze jedenact respondenti odpovédélo, ze na Skole probiha logopedicka

intervence kazdy den, jedna se tedy 0 22% podil z odpovédi. Nejvétsi Cetnost se vyskytuje

u odpovédi 1-2x tydn€ a tuto odpoveéd’ volilo dvacet sedm respondentti coz Cinni 54 %.

Sest respondentt zaznamenalo odpovéd’ 3x tydné (12 %), 4 respondenti 1—2x za mé&sic (8

%) a dva respondenti uvedli vlastni odpoveéd’, tito dva respondenti uvedli, ze logopedicka

intervence neprobiha vibec.

Odpovéd Odpovedi Procentudlni podil
Denné 11 22 %

1-2x tydné 27 54 %

3x tydné 6 12 %

1-2x za mésic 4 8 %

Jina 2 4 %

Tabulka ¢. 11 Logopedicka intervence- formy
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Logopedicka intervence

W Denné
M 1-2x tydné
m 3x tydné

1-2x za mésic

M Jinad

Graf'¢. 9 Logopedicka intervence- formy
Otazka €. 10

Jaka je ¢asova dotace recové vychovy na vasi Skole?

Tato otazka se tyka feCové vychovy a zjistuje Cetnost vyuCovacich hodin za
tyden. Na vybér bylo ze tfi odpovédi. Nejvice zastoupena je odpovéd 1-2 hodiny tydné,
kterou zvolilo 36 respondentt (72 %), odpoveéd’ 3 hodiny tydné a taktéz 4 a vice hodin

tydné maji stejnou Cetnost, a to sedm odpovédi, coz ¢inni 14 %.

Odpovéd Odpovedi Procentudlni podil
1-2 hodiny tydn¢ 36 72 %
3 hodiny tydné 7 14 %
4 a vice hodin tydné 7 14 %

Tabulka ¢ 12 Recovd vychova- casova dotace

Recova vychova- Casova dotace

B 1-2 hodiny tydné
M 3 hodiny tydné

M 4 a vice hodin tydné

Graf ¢. 10 Recovd vychova- casova dotace
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Otazka ¢. 11

Je podle Vaseho nazoru ¢asova dotace recové vychovy dostacujici?

Otazka ¢islo jedenact navazuje na predchozi otazku a zjist'uje, zda respondentim
vyhovuje pocet hodin feCové vychovy, které maji dany ve svém Skolnim vzdélavacim
programu. Cetnost odpovédi je si velice blizka, aviak pievazuje odpovéd zaporna.
Dvacet Sest pedagogti volilo, ze ¢asova dotace neni dostate¢na a pedagogové by ocenili
véEtsi Casovou dotaci pro tyto predmeéty. Vyskytuji se také odpovédi, které vypovidaji o
nedostatku hodin feCové vychovy a pedagogové by ocenili, kdyby se feCova vychova
vyskytovala v rozvrhu kazdy den, protoze by zaci potifebovali vice hodin a vice
individualni logopedické péce, ale bohuzel to neni mozné. Respondenti odpovidali:, Ne,
déti by potrebovaly vice hodin feCové vychovy 1 individualni logopedické péce.«. Dale:
,,Neni, idealni, aby byla denné€ na rozvrhu. Tuto aktivitu vysuplujeme v jinych hodinach.“
nebo , Ne, bylo by dobré, kdyby feCova vychova byla v rozvrhu zarazena denné.”.
V dalSich pripadech se vyskytovala strohda odpovéd , Ne“ nebo ,Neni.“ Dvacet tii
odpovédi je kladnych a s ¢asovou dotaci jsou spokojeni. Napfiklad z toho divodu, ze
vyuzivaji systém VOKS, ktery se prolina celym dnem a feCové vychové se vénuji i
v ramci jinych hodin nebo maji vyuku posilenou tandemovym ucitelem, ktery se v
hodinach vénuje logopedii. V odpovédich se také vykytuje, ze: ,,Casova dotace fetové
vychovy neni navySena, na feCovou vychovu je vymezen dostatek hodin v RVP.“
Nekolikrat se vyskytla odpovéd’ jako: ,,Ano, feCova vychova se prolina v§emi ostatnimi
predméty.“ A dale nékolik odpovédi: ,,Ano“ nebo ,,Ano, je dostacujici.“ Jeden

z respondentli nedokaze posoudit.

Otazka ¢. 12

Jakou formu prace uprednostiujete v prubéhu hodin recové vychovy?

Respondenti méli na vybér ze dvou moznosti individualni nebo skupinovou a
mohli také napsat odivodnéni svého vybéru. Pedagogové Castéji vyuzivaji individualnich
forem pro praci s détmi, a to v zastoupeni tficeti osmi odpovedi (76 %), oproti skupinové
formé praci, kterou volilo dvacet dva respondentt (44 %).

V odavodnéni pro individualni formu prace pedagogové uvadéli moznost
vénovat se ditéti bez naruseni Cinnosti. Odli§nost typa narusené komunikacni schopnosti

u déti a jiné urovne déti. Individualni formy vyuzivaji v ramci odpolednich programa.
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Odpoveédi, kdy respondenti volili skupinovou formu prace jsou odavodnény
napiiklad tim, ze zaci se navzajem podporuji, odbouravaji stydlivost a rozviji komunikaci
mezi zaky. Probiha také vzajemna interakce mezi zaky. Ttidy ve Skole jsou slozeny podle
typt naruSené komunikacni schopnosti a k vyuce jsou vyuzivany piedev§im hry. Dale
také proto, ze neni dostatek prostoru pro individualni praci.

Vyskytuji se zde i odpovédi, kdy pedagogové kombinuji obé formy. Vzhledem
k poctu zaka ve tfideé, pokud se ve tfidé nachazi zaci se stejnym typem naruSené

komunikac¢ni schopnosti je moznost vyuzivat skupinové formy prace.

Odpoved’ Odpoveédi Procentudlni podil
Individudlni 38 76 %
Skupinova 22 44 %
Odiivodnéni 20 40 %

Tabulka ¢. 13 Recovd vychova- forma prdce

Rec€ova vychova- Casova dotace

25%
B IndividudIni
Skupinova

Odavodnéni

Graf ¢. 11 Recova vychova- forma prdce
Otazka ¢. 13
V ramci recové vychovy jsou vyuzivany tyto aktivity pro intervenci narusené
komunikacéni schopnosti:

Tato otazka meéla otevienou odpovéd. Respondenti odpovidali, jaké aktivity
vyuzivaji v hodinach fe€ové vychovy k intervenci naruSené komunikaéni schopnosti.
V nejveétsi mozné mife se shodovala odpovéd pedagogt, ktefi uvedli, ze ve svych
hodinach vyuzivaji dechova cviCeni a artikulacni cviceni. V mnoha ptipadech se
vyskytuje odpoveéd’, kdy pedagogové do hodin zarazuji gymnastiku mluvidel a cvieni na
rozvoj jemné a hrubé motoriky, rytmizace basniCek. Ve vyuce je vyuzivana prace

s obrazky, které jsou vybirany podle potieb a v€ku zakul, obrazky zamétuji na rozvoj
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jednoho tématu, coz muze byt naptiklad dovolena, u lékare Ci v restauraci. Vyskytly se i
odpoveédi, ve kterych byla pfimo popsana struktura hodiny. V Gvodu zafazuji gymnastiku
mluvidel, dechova cviceni a grafomotoriku s basnickou, hlavni ¢ast je vénovana hram a
praci s obrazky, zavérem probiha relaxace. V dal§i odpovédi respondent uvedl, ze
v uvodu probihd skupinova aktivita srytmizaci basnicek, v hlavni ¢asti artikulacni
cviceni, nacvik hlasek a zavér hodiny je vénovan logopedickym hram. Pedagogové

kladou diraz na to, aby hodinu uzptsobili individualnim potfebam zaku.

Otazka ¢. 14
V jak velké mire se lisi struktura vyucovaci hodiny v zavislosti na stupni postizeni
zaku?

Tato otazka také meéla otevienou odpoveéd’. Respondenti odpovidali, jak odliSuji
jednotlivé vyuCovaci hodiny v zavislosti na postizeni zaku, ktefi tuto hodinu navs§tévuji.
U respondentt se vyskytli i odpovédi typu, Ze se struktura hodiny nelisi nebo je velice
podobna. Vétsina odpovédi, jak se dalo predpokladat zaznamenala velkou odliSnost ve
struktufe hodiny. V hodinach je upfednostiiovan individualni pfistup k zakim a bere se
zietel na momentalni rozpolozeni zaka. Hodiny se 1i§i podle stupné postizeni, kdy se od
stupné postizeni odviji délka hodiny, zafazovani pauz na odpocinek. Dle stupiiti postizeni
se také odlisuje komunikace s zdky. Zaci s lehéim mentalnim postizenim komunikuji ve
veétsi mife, kdezto zaci st€z§im mentalnim postizenim ke komunikaci vyuzivaji
alternativni a augmentativni komunikace a piktogramy. V nékterych pfipadech uvadi, ze
se pouze lisi uc¢ivo. Vétsina odpovedi se shoduje a pedagogové kladou zietel predevsim

na individualni schopnosti zaku a jejich momentalni rozpoloZzeni.

Otazka ¢. 15
Jaké pomucky vyuzivate nejcastéji pri vyuce recové vychovy?

Otazka meéla otevienou odpoveéd. Respondenti popisovali vyCet pomucek, které
vyuzivaji v ramci hodin feCové vychovy. Témér vSichni respondenti v odpovédich uvedli,
Ze vyuzivaji obrazky, karticky nebo fotografie. Vétsina respondentt pii vyuce vyuziva
piktogramy, logopedické zrcadlo, tablety, pocitace a interaktivni tabule s programy. Dale
bézné predméty jako brcka, bublifuky, foukacky a hudebni nastroje. Pro zaky s lehkym
mentalnim postizenim vyuZivaji Simonovy pracovni listy a pracovni listy k danému

tématu. Hodiny zakoncuji logopedickymi hrami, pexesem, deskovymi hrami a hrackami.
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Respondenti také odpovidali: ,,Ve tfid€ s détmi s riznymi syndromy (cfc, Lesh nyhanuv,
dandy Walker syndrom,dmo) pouzivame nejcastéji komunikacni knihy, orofacialni
vibratory, o¢ni komunikator, ...“ nebo také , Opét, dle stupn€ postizeni... U zakul s t€zkym
MP (mentalni postizeni) a autismem, pfedmeéty s dalsi podporou vizualizace, vétné
prouzky, komunikacni deniky a knihy, komunikator, ndzorn¢ demonstracni obrazky, také
prvky olfaktoricke stimulace“, | logopedické kostky, logopedické zrcadlo, obrazky k
jednotlivym hlaskam, détské knihy a Casopisy, obrazkové ¢teni, edukacni hry, pracovni
listy, lota, spolecenské hry — pexesa domina, dobble, kris kros, logico piccolo, programy
na tabletu, interaktivni tabuli.“ Ve vétsin€ pfipadu se vSak opakovali odpovédi uvedené

v uvodu této otazky.

Otazka ¢. 16

Jaky je vas osobni nazor na postaveni re¢ové vychovy ve vzdélavacim programu?
Otazka s otevienou odpoveédi. Respondenti v odpovédi popisovali svlij nazor na postaveni
feCové vychovy ve vzdelavacim programu. Respondenti maji na vyuku feCové vychovy
velice kladny néazor. Pedagogové uvadeji, ze ma své opodstatnéni ve vzdélavacim
programu, predmét je nezastupitelny a dulezity, mnoho respondentii by uvitalo vice
pozornosti pro tento piedmét a vyssi Casovou dotaci. Vycet né€kolika pozitivnich nazora:
,,Dle mého nazoru je to velmi uzitecné, ale nebylo by od véci zvysit ¢asovou dotaci.
,,Povazuji za velmi dulezity, 1 kdyz procvicovani reci se uskutecnuje po dobu cele vyuky.“
,,ReCova vychova je velmi dulezita, ve vzdélavacim programu ma svuj velky vyznam.®
,Rectova vychova je velmi dilezita a mohla by byt na specialnich $kolach ve vétsim
rozsahu.“ ,,velmi dilezity, a to u vech déti, nejen na ZSS.“ Respondenti také uvadi, ze
fecova vychova ma vyznam ve vyuce, ale ¢asova dotace je dostadujici. ,,Rekla bych Ze
Casova dotace je dostacujici, urcité prvky feCové vychovy se daji zafidit do dalSich
hodin.“ , Re¢ se procvituje po celou dobu vyuky a pobytu ve $kole. I pfesto ma fecova

vyuka silny vyznam.*

Otazka ¢. 17

Do jaké vékové kategorie se radite?

Tato otazka je vytvorena k ziskani informaci o respondentovi, piesnéji do jakeé

veékové kategorie se fadi. Na vybér bylo z péti odpovédi, ze kterych vychazi, ze nejvétsi
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zastoupeni maji pedagogové ve vékovém rozmezi 46-55 let. Ve véku 19-25 let neni

zaznamenana ani jedna odpoved’.

Odpovéd Odpovedi Procentudlni podil
19-25 let 0 0%

26-35 let 13 26%

36-45 let 13 26 %

46-55 let 15 30 %

56 let a vice 9 18 %

Tabulka ¢. 14 Veékova kategorie respondentii

Vekova kategorie respondentt

19-25 let

m 2635 let

36-45 let
46-55 let

M 56 let a vice

Graf ¢ 12 Veékova kategorie
Otazka €. 18
Jaka je délka vasi pedagogické praxe?
Tato otazka navazuje na predchozi a je vytvorena také za ucelem ziskani informaci

o respondentovi, presnéji o délce jeho pedagogické praxe.

Odpoved’ Odpovédi Procentudlni podil
1 rok 1 2 %
2-5 let 9 18 %
6-10 let 11 22 %
11-20 let 13 26 %
20 let a vice 16 32 %

Tabulka ¢. 15 Pedagogicka praxe

67



Délka pedagogické praxe

1 rok

m2-5let

M 6-10 let
11-20 let

m 20 let a vice

Graf¢. 13 Délka pedagogické praxe

Otazka ¢. 19
Jaké je vase nejvyssi dosazené vzdélani
Tato otazka navazuje na predchozi pojednava o dosazeném vzdé€lani respondentd

tohoto dotazniku.

Odpoved’ Odpovédi Procentudlni podil
Statni zavérecna zkouska — 3 6 %
bakalaisky studijni program

Statni zavérecna zkouska — 44 88 %
magistersky studijni program

Kurz logopedického asistenta 3 6 %

Tabulka ¢. 16 DosazZené vzdélani

Vzdélani

M Statni zavérecna zkouska-
bakaldtsky studijni program

H Statni zadvére¢nd zkouska-
magistersky studijni program

m Kurz logopedického asistenta

Graf'¢. 14 DosazZené vzdélani
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DISKUZE

Podle vyzkumného Setieni byly dva predpoklady potvrzeny a jeden vyvracen.
Dotaznikové Setieni ukézalo, ze v zakladnich Skolach specidlnich se nachazi alespori
jedna tida ziizena podle RVP ZSS, nejéastdji se na $kolach nachazi &tyfi a vice t¥id tohoto
typu. Do téchto tfid dochazi Sest a vice zaka, mezi nimiz se vyskytuje alespon jeden zak
s narugenou komunika&ni schopnosti. Skoly spolupracuji s dal§imi odbornymi pracovisti
jako jsou pedagogicko-psychologické poradny, specialné pedagogicka centra nebo
ambulance klinického logopeda, avSak nejvétsi mira spoluprace je zaznamendna se
specialné pedagogickym centrem.

V otéazce cCislo 6 respondenti vybirali jaké typy narusené komunikacni schopnosti
se u zaka vyskytuji nejCastéji. Tato otazka vyvraci predpoklad ¢. 2. Lze predpokladat, ze
nejCastéji vyskytujici se naruSenou komunikacni schopnosti bude dyslalie, huhniavost
a dysartrie. Tento pfedpoklad byl vytvoten podle Klenkové (2006), ktera uvadi jako
nejCastéj$i narusenou schopnost u déti s mentalni retardaci pravé dyslalii, huhnavost
a dysartrii. Respondenti jako nejcastéjsi odpoveéd’ u otazky ¢islo6 uvedli opozdény vyvoj
feCi s podilem 84 %, dale vyvojovou dysfazii s podilem 76 %, s tfetim nejvetsim podilem
62 % byla zastoupena dyslalie. NaruSené komunikacni schopnosti, které uvadi
Klenkova(2006) jsou zastoupeny v mensim podilu nez 50 % u huhnavosti neboli rinolalie
je podil odpoveédi 6% a dysartrie 28%.

Logopedicka intervence je provadéna na Skolach u Ctyficeti Sesti respondentt,
pfiCemz je logopedickad intervence zastoupena ve vyuce v ramci predmétu fecové
vychovy. Otazka ¢islo 10 a 11 se zabyva potvrzenim nebo vyvracenim predpokladu Cislo
3. 72 % respondenti odpovédé€lo, ze tento predmét vyucuji 1- 2 hodiny za tyden, 14 %
respondentt udava ze predmét ma ¢asovou dotaci 3 hodiny tydné a taktéz 14 % uvedlo,
ze je predmét vyuCovan Ctyfi nebo vice hodin za tyden. Z padesati respondenta by dvacet
Sest uvitalo vyssi Casovou dotaci, nékolik respondentd by ocenilo feCovou vychovu
denné. Dvacet tii respondentd je s Casovou dotaci feCové vychovy spokojeno a jeden
respondent nedokaze tento problém posoudit. Dle RVP ZSS je ¢asova dotace feCové
vychovy v dile I dvanact hodin pro prvni stupei a ¢tyii hodiny pro druhy stupen. Kdyby
tyto hodiny byly do rozvrhu jednotlivych rocniku rozdéleny ve stejné mire, znamenalo
by to, Ze na prvnim stupni by byla fecCova vychova vyucovana dvé hodiny tydné a na
druhém stupni jednu hodinu tydné. Jestlize by Skola Casovou dotaci nenavysila

z disponibilnich hodin &asové dotace. V dile Il RVP ZSS by se feova vychova bez
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navySené Casové dotace v rozvrhu jednotlivych roCniku objevovala dvakrat za tyden.
Z odpovédi respondentd vypliva Ze by ocenili vétsi Casovou dotaci vyuCovaciho
prfedmétu fecova vychova. Predpoklad cislo 3 byl potvrzen. Respondenti také v otazce
Cislo 16 uvadi nazor na postaveni feCové vychovy ve vzdélavacim programu. VétSina
pedagogu udava, Ze feCova vychova je velmi dilezita, potfebna nebo nezbytna. Uvadi
také, ze je zanedbavana a nedostacujici. Podle odpovédi by pedagogové ocenily vyssi
casovou dotaci pro tento predmét a vénovali by feCové vychové vice ¢asu ve vzdélavacim
programu. Uvadi, ze své misto ma i na béznych zékladnich skolach.

Otazka cislo 12 odpovida na predpoklad cislo 1, ktery zkouma otazku, zda
pedagogové uprednostiiuji individualni formu vyuky pred skupinovou. Respondenti svou
odpoved také odiivodiovali. Tricet osm respondenti volilo individualni formu vyuky a
dvacet dva respondentti volilo skupinovou formu vyuky, pouze dvacet respondentti svou
odpovéd” odivodnilo. Odavodnéni souviselo predevsim s volbou moznosti individualni
formy vyuky, pedagogové svou odpovéd oduvodnuji predevsim individualnimi
schopnostmi déti a odliSnym typem narusené komunikacni schopnosti. V odpovédich se
petkrat vyskytla také moznost kombinace obou metod. Tti pedagogové voli skupinovou
formu vyuky, protoze vyuzivaji v hodinach predev§im hry nebo jsou ve tfidé zaci se
stejnym typem naruSené komunika¢ni schopnosti. Pfedpoklad Cislo 1 byl potvrzen
pedagogové uptednostiiuji individualni formu prace. Respondenti odpovidali na otazku,
jaké aktivity vyuzivaji vramci feCové vychovy kintervenci naruSené komunikaéni
schopnosti. Odpovédi jsou porovnany s clankem od Najmanové (2009), ktera uvadi
ptiklady aktivit podporujici rozvo; fe€i. Jedna se o gymnastiku mluvidel,
logogymnastiku, dechova cviceni, artikulaéni cviceni a cvi€eni na rozvoj jemné motoriky,
smyslova cviCeni, hry na procviceni hlasek a relaxacni cviceni. Témer vSichni
respondenti zafazuji v hodinach dechové cvi€eni a gymnastiku mluvidel. U vice nez
poloviny respondentl se objevuji artikulacni cviceni, rozvoj hrubé a jemné motoriky a
prace s obrazky. Pedagogové taktéz vyuzivaji hry jako naptiklad logopedické pexeso.
Pouze dvé odpovédi zahrnovali relaxacni cviceni. Pedagogoveé pii vyuce feCové vychovy
vyuzivaji predev§im obrazkd, kartiCek a fotografii, zarazuji logopedické hry a praci

s pocitaCovymi programy. Dva piedpoklady ze tii byly potvrzeny a jeden vyvracen.
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ZAVER

NarusSena komunikacni schopnost je u zaku na zakladni Skole specialni velice
roz§ifena, tato skuteCnost negativné ovliviiuje nejen jejich uspeéchy ve skole ale 1 vztahy
s jejich okolim a zaClenéni do kolektivu. Abychom zakiim s naru$enou komunikacni
schopnosti pomohli tyto prekazky piekonat je dilezité pracovat na rozvoji komunikace
jiz od pocatku vzdélavaciho procesu. V diplomové praci se zabyvam tématem narusené
komunikacni schopnosti a nasledné intervence u zaku na zakladni Skole specialni.
Problematice narusené komunikacni schopnosti se ve vzdélavacim procesu vénuje
predmét fecova vychova.

V teoretické Casti diplomové prace jsem shrnula poznatky o komunikaci, jak se
feC vyviji. NaruSené komunikacni schopnosti, jaké jsou typy naruSené komunikacni
schopnosti, nejCastéji vyskytujici se typy. Mentalnim postizeni, definic, klasificka,
komunikaci a vzdélavani zaka s mentalnim postizenim, tak jak jsou popsany v odborné
literatute. V teoretické Casti je popsan podle zakonac. 561/2004 Sb.Zakon o piedskolnim,
zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani a vyhlasky €. 73/2011 Sb.,
kterou se méni vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani déti, zakt, studentt se specialnimi
vzdelavacimi potfebami a déti, zakl a studentd mimoradné nadanych, ve znéni pozdéjsich
predpist vzdélavani zakl se zdravotnim postizenim. Tedy vzdélavani na zakladni skole
specialni, délku vzdé€lavani, hodnoceni zakt a podporu pedagogickych pracovnikl. Zaveér
teoretické Casti pojednava o ramcovém vzdélavacim programu pro obor zakladni Skola
specialni. Vysvétleny jsou jednotlivé &asti RVP ZSS. A podrobnéji jsou rozepsany dily
RVP, kdy dil I. se zabyva vzdélavanim zaku se stredné tézkym mentalnim postizenim a
dil II. Vzdélavanim zaka s téZkym mentalnim, véetné hlubokého mentalniho postizeni, a
soub&znym postizenim vice vadami

Pti zpracovani praktické Casti bylo vyuzito deskriptivni statistiky a vysledky byly
zpracovany do formy tabulek a graft, které uvadi procentualni zastoupeni jednotlivych
odpovédi respondentt. Pii otevienych otazkach byly citovany odpovédi jednotlivych
respondentt, ¢ast odpovédi byla shrnuta.

Cile diplomové prace byly naplnény. A predpoklady ovéreny pomoci vyplnénych
odpovédi respondentt, pedagogu zakladnich Skol specialnich. Z rozeslanych dotazniku
bylo navraceno 50, vSichni respondenti vyucuji na zakladni skole specialni a ve tfidach
se vyskytuji zéaci snarusenou komunikaéni schopnosti. VSichni respondenti byli

relevantni ke sbéru odpovédi. U zakt na zakladni Skole specialni se nejcastéji vyskytuje
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opozdény vyvoj feci, vyvojova dysfazie a dyslalie coz vyvratilo jeden z predpokladi.
92 % skol poskytuje svym zakuim logopedickou intervenci, nejcastéji se jedna o feCovou
vychovu, kdy ve vétsin€ piipadi je poskytovana 1- 2x tydné. Na coz navazovala otazka,
ktera tesi dalsi predpoklad je to vySe Casové dotace fecové vychovy. Respondenti se
shodli, ze Casova dotace feCové vychovy je nedostateCna a mohla by byt navysSena ¢imz
byl ptedpoklad potvrzen.

Pedagogové vyuzivaji Sirokou Skalu aktivit a materiald k intervenci naruSené
komunikac¢ni schopnosti. I pfesto, ze feCova vychova je zafazena do vzdélavaciho procesu
po cely den by pedagogové ocenili vyssi asovou dotaci pro tento predmét a vice Casu na
individualni péci o zaky s naruSenou komunikaéni schopnosti. Pti tvorbé této diplomové
prace jsem si objasnila problematiku narusené komunika¢ni schopnosti, mentalni
postizeni a legislativu pojednavajici o zakladnich Skolach specialnich. Véfim, ze veskeré

informace, které jsem ziskala tvorbou prace budou velkym pfinosem v mé praxi
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Seznam pouzitych zkratek

MKN (mezinarodni klasifikace nemocti)

ADHD (attention deficit hyperactivity disorder neboli porucha pozornosti
s hyperaktivitou)

CNS (centralni nervové soustavy)

IQ (inteligencni kvocient)

MSMT (Ministerstva $kolstvi, mladeze a télovychovy)

RVP (Ramcovy vzdélavaci program)

SVP (3kolni vzd&lavaci program)

RVP ZSS (ramcového vzdélavaciho programu pro zakladni $koly specialni)

RVP ZV- LMPRamcovy vzdélavaci program pro zakladni vzdé€lavani — pfiloha

upravujici vzdélavani zaka s lehkym mentalnim postiZzenim
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Seznam priloh

1. Je ve Vasi Skole zfizena tiida zakladni skoly specialni?
Vyberte jednu odpovéd
a. Ano
b. Ne
2. Kolik takovych tfid se ve vasi §kole nachazi?
a. 1
b. 2
c. 3
d 4 a vice
3. Jaky je primérny pocet zaku v téchto tridach?
Vyberte jednu odpovéd
a. 2
b. 3
c. 4
d 5
4. Nachazi se v téchto tfidach zaci s narusenou komunikacéni schopnosti?
Vyberte jednu odpovéd
a. Ano
b. Ne
5. Spolupracuje vase skola s nékterymi dalSimi odbornymi pracovisti

v oblasti naru§ené komunika¢ni schopnosti?
Vyberte jednu nebo vice odpovédi

a. Pedagogicko- psychologicka poradna
b. Specialné pedagogické centrum logopedické
c. Ambulance klinického logopeda
d. Jiné- prosim, uved'te jaké

6. Jaké typy narusené komunikacni schopnosti se vyskytuji u déti
nejCasteji? (moznost zaskrtnout vice odpovédi)

a. Afazie

b. Koktavost

c. Dysartrie

d. Vyvojova dysfazie

e. Opozdény vyvoj feci

f. Dyslalie

g. Palatolalie

h. Rinolalie

1. Breptavost



J- Mutismus

k. Jiné, uved'te jaké
7. Je ve vasi Skole poskytovana logopedicka intervence?
Vyberte jednu odpovéd
a. Ano
b. Ne
8. Jaké formy logopedickeé intervence jsou poskytovany ve vasi skole?
Vyberte jednu nebo vice odpovédi
a. Recova vychova v ramci bézné vyuky

b. Logopedicky krouzek jako mimoskolni aktivta
c. Logopedicka péce klinického logopeda
d. Jina, prosim, upfesnéte jaka

9. Jak Casto je poskytovana logopedicka intervence ve vasi skole?
a. Denné
b 1- 2x tydne
c. 3x tydne
d 1- 2x za mésic

10.  Jaka je ¢asova dotace feCové vychovy na vasi Skole?
Vyberte jednu odpovéd

a. 1-2 hodiny tydné

b. 3 hodiny tydné

c. 4 a vice hodin tydné

11.  Je podle Vaseho nazoru Casova dotace feCové vychovy dostacujici?
Prosim, o kratké zditvodnéni vaseho ndazoru na pocet hodin ecové vychovy. Je
casovd dotace Fecové vychovy navySena o hodiny z disponibilni casové dotace?

12.  V pribéhu vzdélavaciho procesu uptednostiujete, jakou formu prace?
Vyberte odpovéd. Prosim o krdtké oditvodnéni vasi odpovédi.
(sloZenti tridy, typy naruSenych komunikacnich schopnosti, ..)

a. Individualni

b. Skupinovou

13.  V ramci feCové vychovy jsou vyuzivany tyto aktivity pro intervenci
narusené komunikacni schopnosti?

Prosim, popiste typicky priitbéh hodiny Fecové vychovy jeji uvodni cast, hlavni
cast, zaver hodiny. (gymnastika mluvidel, dechova cviceni, artikulacni cviceni,
rozvoj motoriky, smyslova cviceni..)

14.  V jak velké mife se lisi struktura vyucovaci hodiny v zavislosti na typu
postizeni?



15.  Jaké pomucky vyuzivate nejCastéji pii vyuce feCové vychovy?

16.  Jaky je vas osobni nazor na postaveni fecové vychovy ve vzdélavacim
programu?

17. Do jaké vekové kategorie se fadite?

a. 19-25
b 26-35
c 36-45
d. 46-55
e 56 a vice

18.  Jaka je délka vasi pedagogické praxe?
a. 1 rok
b 2-5let
c 6 az 10 let
d. 11 az 20 let
e 20 let a vice

19.  Jaké je vaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

a. Statni zkouska- bakalafsky studijni program
b. Statni zkouska- magistersky studijni program
Statni zkouska z logopedie



