UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI

PEDAGOGICKA FAKULTA

Ustav specialnépedagogickych studii

Diplomova prace

Radka Vojkivkova

Orientacni vySetfeni sluchu a vyslovnosti u déti mladSiho

Skolniho véku

Olomouc 2012 vedouci prace: Mgr. Renata MlI¢adkova, Ph.D



ProhlaSuji, Ze jsem diplomovou praci zpracovala samostatné

a pouzila jen prameny uvedené v seznamu literatury.

V Olomouci dne 30. 3. 2012



Dékuji vedouci diplomové prace pani Mgr. Renaté MIcadkové,
Ph.D., za odborné vedeni, cenné rady a cas, ktery mi vénovala pfti
zpracovani zvoleného tématu.

Rovnéz chci podékovat vedeni a uc€itelim danych zdkladnich Skol,

na kterych bylo Setfeni provadéno.



OBSAH

LU LY@ 1 5 TSRSt 6
I TEORETICKA CAST oottt eeeereeeteee e ene et ssa s ss s sss s sas s ssnsses 8
1 FONETICKO-FONOLOGICKA ROVINA RECI..........c.coouerrreereeeenererseneeeseesee s ssessssssessessess e ane 8
1.1 VYMEZEN{ POJMU Z OBLASTI FONETICKO-FONOLOGICKE........cveerverrerreereseesressesseeeereesseeseessessesennsenees 8
1.2 FYZIOLOGICKY VYVOJ VYSLOVNOST . .ccvtereerveriesuesesssessessessesseasessssssesssssssssessssssessessessessessssssessassansanses 10
2 SOUSTAVA CESKYCH HLASEK............ooooieeeeieiesiereeeeeeseeesess s s e ssssesessenssnsses s s ssssaneos 13
2.1 SAMOHLASKY.....eevtierietietteieesstestesseetesseesersessaesaessasassssessesessestestesss st assanssnssessensesssessestestessessssssenes 13
2.1.1 FYZIOLOGICKE TVORENT SAMOHLASEK......ccveereerrerueseeseessestesteesesssessassassaessesessssssessessessesesssessans 14
2.2 SOUHLASKY c.vveuveeeieestestestesteeeessesseesssstessasses s stestestessessssrsesssnsasssensenssnsssssestessessssnsesensanssessensensnnnnns 16
2.2.1 FYZIOLOGICKE TVORENT SOUHLASEK....c.ueveeeeeeeseestesteaeeeessessesssessesssnssssseessessesssssssssessessansennes 18
B U DYSLALIE.........coooeeeee ettt ettt ee e ste e ee et ae st te e saeae e sbeaesnaesbaeesasaes sasaeenteseaaee et beeeaebe etaeneteaentees 25
3.1 TERMINOLOGIE DYSLALIE....cvevereueereesessenessesessesaesessessssasessessessssnsessessessesassensassssessessessessnsessessesanses 25
3.2 ETIOLOGIE DYSLALIE .. ucutettererserseeareerestesssaesessesansessessassasessestessssesssssessesassansassssessessessessnsessessesessansanes 28
3.2.1 FONETICKE HLEDISKO...ueutetterueressereeeesesseseessssessessessssessassssssessestesssssssessessssassansssasesseseessssssenens 28
3.2.2 FONOLOGICKE HLEDISKO .. eueuueerereesersersesasessessessessssssesansassasssnssssssessessensssnsessessesassessssasessessen 29
3.3 KLASIFIKACE DYSLALIE ..cueetesteeueueseestesessessessasessessessesnsssessesssssssnsassstessessesssssssessessssessansessssessessennnn 30
3.3.1 KLASIFIKACE DYSLALIE Z FONETICKEHO HLEDISKA......vevveteeteeeereeresreseesesnessessesensessensasssessessessnenes 30
3.3.2 KLASIFIKACE DYSLALIE Z FONOLOGICKEHO HLEDISKA.......evevveriererserseeesessessessssesessnssesassessessaneens 32
3.4 SYMPTOMATOLOGIE DYSLALIE...c.eeueetesteseeuerertereesessessassasesteseesessessessessssessessassssessessessssessensessssassansanes 34
3.4.1 SYMPTOMATOLOGIE Z FONETICKEHO HLEDISKA.....c.ecueuerrereeserseseeesessessessssensessessesassesssssssessessen 34
3.4.2 SYMPTOMATOLOGIE Z FONOLOGICKEHO HLEDISKA.....ccveveueueurerresiesesseeessssestesaesessessssessesessenees 35
3.5 LOGOPEDICKA DIAGNOSTIKA DYSLALIE .....cveuererrereererreeeeeereeresseseensesessessesesssnsesestessessessensssessessesessens 36
3.5.1 FONETICKE HLEDISKO...ueuveuvereerereeseeereereseensensesessessessrsesssseesessessessenssessessessssenssnseseesessessensasenns 37
3.5.2 FONOLOGICKE HLEDISKO .. veueueererrereereereneeseseeseesessensensssessessesesensessasessessenssensssensessessessssnssneone 37
3.6 ZASADY LOGOPEDICKE INTERVENCE DYSLALIE .....ceeveieueeterereererseeeseereeresrensesensessessesssssssesesessesaensenes 40
3.6.1 PRUBEH LOGOPEDICKE INTERVENCE...vcveeveeveeereereeresseneeneesessessesesseseseesessessessensansssessessssenssnsasees 41
3.6.2 LOGOPEDICKA PECE....cccueiteetecteeteeeeseestessaestestesaeessestestestessesnsasssssassanssesssssssnsssestesnssssessessansennes 42
3.7 TERAPIE DYSLALIE ....cctecteuiuteuiettesesteaseeeeteetestessensssessessesassssseasasestestessenssssntessessss st ansatestestessenssensassass 42
3.7.1 FONETICKY ORIENTOVANA TERAPIE......ucuvetietereeeeeetestesteaeaeatessesassesssnsasestessessensnssnsessessssenssnsens 42
3.7.2 FONOLOGICKY ORIENTOVANA TERAPIE.......cueuierirteeeeeteeteseessessensesessasssessstestestesssnsnsessessssenes 43
3.8 PROGNOZA DYSLALIE .. ..ucuterierereeeereeteetestessesensesseseesessssaseetestessesssessessessessssensasestestessessessnsessessssanes 45
3.9 PREVENCE DYSLALIE «..ucuvevteteeteeeeeeteetestesessssunssesassessassassasestessesssssssessessesesssnssnsasessestesesssssensessnsassnsens 46
4 PROBLEMATIKA SLUCHOVEHO VNIMANI.........c.ovvorveeeeee et ssasss e s e 47
4.1 ORIENTACNT VYSETRENT SLUCHU ... vectesteceeceieerseesaetaesseessaeseestestesresnesssesssssessssssssensssnseseessessesnsssens 47
Il PRAKTICKA CAST ...ttt ees s sss s ss s san s s sassansensens 51
5 METODIKA VYZKUMNEHO SETRENI..........oouivuieeeerieceeeeeenseee e es s seesssesssnserssnseesess s ssssssssnsnens 51
0 1= 7. Yo <O 51
5.2 HYPOTEZY oottt ettt et et et et st stestesaeeae et e s et e s as e e e e stesbeseeansars et eesaessenbanseanee seesteseesreennes 51



5.3 ORGANIZACE SETRENI . cvvieiuttiieeietiie ettt et eeestesesatssstbesssebesssesesstssesae sasbes sbesesssssasstsssses srssssssesannsesssnes 52

5.4 ANALYZA VZORKU...ueeiuevieeteietneeeettiscaeaesstesesstssssseesssaes sasassssesesssssesses ssssss ssesssssesssnsssssses snssesssesennsssssnns 55
T AV = ] ) R = 2 =N TR 58
LS T8 A 0 10 1 .V |1 58
5.5.2 ORIENTACNT VYSETRENT SLUCHU ... uttieiteectneeietteectieecreeetesesseesnaessaesesssesesssessssesssaesssesesssesennns 59
5.5.2.1 VLASTNi MODIFIKACE ZKOUSKY HLASITOU RECi A SEPOTEM...ccevuiriieeiiereecreesceeeesnesennees 59
5.5.3 ORIENTACNT VYSETRENT VYSLOVNOSTI c.vuveivticereinreeesnreesveseseeesssesesseessssessssssssssenssessssessnsssssne 60
5.5.3.1 VLASTNi MODIFIKACE ORIENTACNIHO VYSETRENT VYSLOVNOSTLuceeeviierrreirreecreeeesreeenne.s 60
6 ZPRACOVANI VYSLEDKU........ooeeeeee e eeeeeeeeeeeet et s eee s s e e eeseesseeseteneene s s seesesenssessesensnes 61
6.1 VYHODNOCEN] DOTAZNIKU PRO RODICE.....icviiruiietecertineesteesteesneeesessaensesressssenssesssssssesssesnesssssnnnens 61
6.2 VYHODNOCEN{ ZKOUSKY ZAMERENE NA ORIENTACNI VYSETRENT SLUCHU . ..eeevvveeeeeeeereeeee e e 73
6.3 VYHODNOCEN{ ZKOUSKY ZAMERENE NA VYSLOVNOST DETl.cccviivviinieieeieieneeerecstveneecveservennesreensaenen 80
7 ANALYZA VYSLEDKU......coovineeeecreresesessessssssssssstsssssssssssensssssssssssssssssssssssnsesssssssssssssssssstsenssssssaes 85
ZAVER .ottt eee e e et et et eeea e s eet et ees et ene et ees e et ee et aes e nen e et eetera s e eneeeeeenerereee 90
SEZNAM LITERATURY ettt e eee et teeeeseeeeeeeeeeestestestesstestessenseasssssassasonssen s sesssssesssessssesseseessessesseesns 91
SEZINAM PRILOH .ottt ee et et eee e see s st seeeee e sesee et sessessen s e et aeseesesasanseensseseessansasaeeneaenen 94
ANOTACE



Uvod

Diplomovou praci jsme zaméfili na stdle aktualni problematiku
u déti ptedSkolniho a mlads§iho Skolniho véku, a to dyslalii.

Tato porucha je jednim z nejCastéjSich druhi naruSené
komunika¢ni schopnosti zejména v détském véku, projevujici se
vadnou vyslovnosti, vynechavanim ¢i1 zaménovanim hlasek. Vadna
vyslovnost ovliviiuje negativné celou fadu déti, a to nejen po strdnce
fecové, kdy maji problémy s komunikaci, ale také po strance
spole¢enské, kdy maji problémy se zatazenim do kolektivu, nedokdzou
se vClenit mezi spoluzaky.

Pokud rodi¢e brzy nepodchyti tento problém a nezacnou jej
vCas feSit navstévou logopeda, mize se stat, ze pretrva az do
dospélosti, kdy se bude s timto problémem dany c¢lovék potykat cely
zivot. Proto je mna rodic¢ich, aby tento problém nepodceniovali
a dokazali ho v¢€as odhalit. Mnoho déti pfedSkolniho véku se s timto
problémem potyka, ale véasna intervence a dobfte
odvedena logopedickd prace dokaze tuto vadu v€as odstranit.

Diplomova price je rozdélena na dvé hlavni Casti - teoretickou
a praktickou.

V teoretické <casti bylo hlavnim cilem sezndmit ctenafe
s problematikou dyslalie, co je jeji pficina, jaké jsou jeji hlavni
symptomy a jak by méla vypadat ndprava. Ddéle je zde popsdna
foneticko-fonologicka rovina, ze které problematika dyslalie vychazi.
Zminéna a rozvedena je taktéz soustava ceskych hlasek, jejich
fyziologické tvofeni a sprdvna vyslovnost. Posledni kapitola teoretické
¢asti je zaméiena na orientacni vySetfeni sluchu, kterému je vénovan
veétsi sek praktické Casti.

Praktickd céast prédce je zaméfena pifedevSim na problematiku
dyslalie vyskytujici se u déti v prvnich tfiddch prvniho stupné bézné
zédkladni Skoly. Cilem bylo na zdklad¢€ vlastniho Setfeni ovéfit, zda se
dyslalie v prvnich roc¢nicich stdle objevuje a v jakém rozsahu.

Zamérem bylo také orientac¢né vySetfit sluch u téchto déti mluvenou



fe¢ci a Sepotem. Tato Céast seznamuje Ctendfe s metodami

a vysledky, které jsme ziskali pti Setfeni, které bylo zamétfeno, jak uz

na problematiku vyslovnosti a orientac¢niho vySetfeni

jsme uvedli,

sluchu.



I. TEORETICKA CAST

1 Foneticko-fonologicka rovina jazyka

Vzhledem k tomu, Ze se naSe prace zamcéfuje na tématiku
orientac¢niho vySetfeni vyslovnosti, budeme se v této kapitole vénovat
fyziologickému vyvoji vyslovnosti, ktery fadime do jazykové roviny

foneticko-fonologické.

Pt1 vyvoji détské tfe€i se vzajemné prolinaji ¢tyfi zakladni jazykové

roviny:
e morfologicko-syntakticka, ktera se zabyva jazykovym
tvaroslovim,

e Jexikalné sémanticka, zaméfend na slovni zasobu a jeji vyvoj,
e foneticko-fonologicka, zabyvajici se zvukovou strankou jazyka,

e pragmatickd, kterd predstavuje socialni uplatnéni komunikaénich

schopnosti (Lechta, 2003).

V dalSim textu se blize zaméfime na rovinu foneticko-

fonologickou, ktera, jak uz jsme zminili, je pro vyvoj vyslovnosti

vvvvvv

1.1. Vymezeni pojmu z oblasti foneticko-fonologické

Foneticko-fonologickd rovina v sob¢é zahrnuje dva dilezité

terminy - fonetiku a fonologii (MIcdkova, 2011).

Fonetika je védni obor, ktery se zabyva zvukovou strankou
lidské feci. Nazev je odvozen z feckého foné, coz je hlas, zvuk lidské
fec¢i (Ohnesorg, 1974, in MIcadkova, 2011). Dvotadk (2007) ji definuje
jako ptirodni védu na pomezi fyziologie a fyziky (akustiky), ktera

zkoum4d hlasky, tfidi je a klasifikuje, sleduje modulaci fe¢i pomoci



sily, tempa, vySky a barvy hlasu. Zkouma zvukovou stranku jazyka ze
vSech aspekti.

Ohnesorg (1974, in MlIlcédkova, 2011) uvadi, Zze se fonetika
zabyva tvofenim hléasek, jejich vnimanim sluchem, zrakem, vS§ima si
spojenim hlasek v hlaskové ftady a jejich zmén béhem promluvy.
Sleduje také upravy teci modula¢nimi faktory. Za modula¢ni faktory
povazuje Dvotdk (2007) ptizvuk (diraz), melodii feci (intonaci),
tempo fe€i a pauzy. MIc¢dkova (2011) fadi k modula¢nim faktorim déle
zabarveni hlasu a rytmus feci.

Mnoho autorid rozdéluje fonetiku na fonetiku obecnou, ktera
se zabyva vSeobecnymi vlastnostmi a zakonitostmi zvukové stranky
jazyka, a na fonetiku specialni, kterd studuje zvukovou stavbu
konkrétniho jazyka. Nc¢ktefi autofi, naptiklad VyStejn (1983),
rozdéluji fonetiku kromé jiz vySe zminénych dvou typu dale na

fonetiku historickou. Ta pojedndva o vyvoji prvki daného jazyka.

Zvukovou stranku jazyka zkoumd také fonologie, které se ale
na rozdil od fonetiky zabyva pouze urcitymi zvuky lidské feci, a to

témi, které maji rozliSovaci funkci.

Fonologie je lingvisticky obor, nauka o funkci hlasek
(Ohnesorg, 1974, in Ml¢akova, 2011). Zakladni jednotkou fonologie je
foném. Dvofak (2007) definuje foném jako ,nejmenSi abstraktni
jednotku feci, kterd nenese vyznam, ale ma schopnost vyznam
rozli§it“. M4 tedy funkci distinktivni, tzn., Ze se hlaska li§i od jiné
hlasky, a tim slouzi k rozliSeni vyznamu slov. Ml¢akova (2011) uvadi
naptiklad vokaly a — d, které se 1iSi ve své délce trvani (kvantité).
Jejich zaménou se méni vyznam slova (vali - vali). Muzeme uvést

napiiklad 1 slova, kterd se 1iS§i znélosti — neznélosti (bije — pije) atd.

Ve fonologicko-fonetické roviné je mozné u déti béhem
promluvy zaznamenat specifika v oblasti respirace (dychéani), fonace
(ucasti hlasu pfi mluveni), rezonance (ozvuku, souznéni) a artikulace

(vyslovnosti) (Ml¢adkova, 2011).



Lechta (1990) uvadi, Zze tuto rovinu muZeme ve srovnani
s ostatnimi jazykovymi rovinami sledovat nejdiive, téméf uz od
narozeni. Podle Zelerrové (in Lechta, 1990) se do vokalického kiiku
uz po 7. tydnu Zivota ditéte zacinaji postupné vclenovat souhldskové
zvuky. Koch (in Lechta, 1990) tvrdi, ze se dité¢ do 6 meésici nauci
vyslovovat vSechny samohldskové a né¢které souhlaskové zvuky.

Dilezitym meznikem v ontogenezi fe¢i je obdobi ptechodu
z pudového zvatlani na Zvatlani napodobujici (6. - 9. mésic)
(Klenkova, 2006). Lechta (1990) zduaraznuje, ze od tohoto stadia
muizeme mluvit o vyvoji vyslovnosti v pravém slova smyslu. Zvuky,
které dité do té doby produkuje, nelze klasifikovat jako hlasky
mateiského jazyka (Klenkova, 2006).

1.2 Fyziologicky vyvoj vyslovnosti

Vyvoj vyslovnosti neprobihd u déti stejné rychle. Setkdvame
se s détmi, které maji kolem tfi let fe¢ po strance formalni jiz zcela
hotovou, naopak jsou také déti, které maji potize s vyslovnosti
né¢kterych hldsek jesté 1 po péatém roce. Nepfesnd a nesprdvna
vyslovnost je ve vyvoji fec¢i ditéte jev zcela ptfirozeny, zejména v jeho
brzkych stadiich (VyStejn, 1991).

Mnoho badateltt zaméfenych na vyvoj vyslovnosti si kladlo
otazku, které hlasky vyslovuje dité jako prvni. Jednim z nich byl
drézd’ansky profesor Schulze, ktery tvrdil, Ze vyvoj vyslovnosti se fidi
pravidlem nejmen$i ndmahy, tzn., Ze dité vytvati nejprve ty hlasky,
které vyzaduji nejmenSi nédmahu a az pozdéji hlasky artikulacné
naro¢néjsi. Podle tohoto pravidla dité tedy tvofi nejdifive samohlésky,
pozdéji retné souhldsky a nakonec se dostdva k hldskdm hrdelnim
(Lechta, 1990).

Celd tfada autord polemizovala o tom, zda vibec muze platit
pravidlo tzv. nejmens$i fyziologické namahy. Poukazovali na fakta, Ze
mnoho déti uz ddvno pouzivaji artikulacné téz8i hlasky, i kdyz hlésky

artikulacné méné naroc¢né jeSté vyslovit neumi. Tim doSli k nédzoru, Ze
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neni prakticky mozné formulovat urcitd pravidla z divodu
individudlniho vyvoje vyslovnosti u kazdého ditéte (Lechta,1990).

Klenkova (2006) uvadi, ze nejen z diagnostickych davodu, ale
také béhem planovani postupu pii odstranéni dyslalie je velmi dulezité
nastolit si wurcitd pravidla a zjistit potadi, v jakém se obvykle
v ontogenezi feci fixuje vyslovnost jednotlivych hlasek. Ohnesorg
(1974) a Pacesova (1974) uvadeji ndsledovné potadi fixacniho procesu
vyslovnosti souhldsek ve vyvoji feci ditéte:

o zavérové: p, b, m, t, d, n, t, d, n, k, g;

e uzinové jednoduché: f, v, j, h, ch, s, z, §, zZ;

e polozavérové a Gzinové se zvlaStnim zplsobem tvoteni: ¢, ¢, dz, dz,
l, r, 7.

Vystejn (1991) uvadi, zZe si dité nejprve osvojuje souhlasky p,
b, m, a to pomérné¢ jednoduchym a snadno odeziratelnym zplUsobem.
Dale to jsou souhlasky ¢ d, n. Pomérné brzy si vétSina déti zacne
osvojovat souhldasky fa v. Obtiznéjsi byva artikulace souhlasek k a g,
které jsou nékdy velmi dlouho nahrazovdny jednodusSimi ¢ a d. Také
souhlédska [/ patfi mezi ty, které dité zvlada pozdéji. Podle VyStejna
(1991) trvéa nejdéle vyvoj sykavek, hldsek ¢, ¢ a r, 7.

Klenkova (2006) zastdvd néazor, Ze nejpozdéji zvladnou déti
fonémy, které jsou charakteristické pro jejich matefsky jazyk
(v ¢eském jazyce se naposledy fixuje hlaska 7).

VyStejn (1983) tvrdi, Ze se Ohnesorg (1974) nezabyval jen
potfadim fixac¢niho procesu vyslovnosti u souhlasek, ale také se zaméril
na potfadi samohlasek. Podle n¢j je samohlaska a jakymsi artikulac¢nim
zdkladem s nejvétSi  frekvenci. Poté nésleduje hldska u a o.
Déle uvadi, Ze dvojhlaska au se ustaluje dfive nez dvojhlaska ou, ktera
se vyviji pfes ao. Ne vSichni badatelé dospéli ve svych vyzkumech ke
stejnym vysledkiim. VétSina se kloni k ndzoru, Ze samohldsky e a o
se fixuji pozd¢ji nez samohlasky i a u.

Vyvoj vyslovnosti by mél byt ukonen mezi 5. — 7. rokem
zivota ditéte. Soucasnym trendem je, aby mélo dité ukonéeny vyvoj
vyslovnosti do 5 let, popfipadé pied nastupem ditéte do =zakladni

11



Skoly. Pokud je v tomto véku vyslovnost ditéte nespravna, je dulezité
zahdjit logopedickou intervenci, aby byla vyslovnost ditéte pfi vstupu

do Skoly jiz zcela v potéddku (Klenkové, 2006).
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2 Soustava Ceskych hlasek

V této kapitole se bliZze sezndmime s hlaskami ¢eského jazyka,

jejich délenim a fyziologickym tvofenim.

Tradi¢né se hlasky déli na samohlasky (vokaly) a souhldsky
(konsonanty) (Klenkovéa, 2006).

2.1 Samohlasky

Systém ceskych samohlasek je tvofen péti samohldskami.
V ¢eském jazyce rozliSujeme pét kratkych samohlasek a, e, i, o, u, pét
dlouhych samohlasek 4, é, i/, 6, u, dale dvojhlasku ou a méné cCasté
dvojhlasky au a eu wuzivané predevSim v cizich slovech, slovech
piejatych a citoslovcich (Krahulova, 2007).

,»PT1l artikulaci samohldsek prochédzi vydechovy proud dutinou
ustni volné, nenardZi na Zadnou ptrekdZku. Samohlédsky se po strdnce
zvukové charakterizuji pomérem rezonanc¢nich toént dutiny ustni
a dutiny hrdelni. Tyto resonan¢ni tony formuji zvuk hlasky, proto se
nazyvaji formanty (hldskové charakteristiky)® (Klenkova, 1998, s. 31).
Samohlédsky maji tedy tonovy charakter a zpravidla tvofi jadro slabiky.
Podle polohy jazyka pfi artikulaci ceskych samohlasek se daji
zndzornit na tzv. samohlaskovém nebo vokalickém trojuhelniku, ktery

sestavil roku 1781 Ch. F. Hellwag (VyStejn, 1991).

Tabulka ¢. 1 (Podle Janoty, 1991, in Klenkova 2006)

Vokalicky trojuhelnik
Podle svislé Podle vodorovné
polohy jazyka polohy jazyka
Pfedni Stiedni zadni
Vysoké i u
Stfedové e 0
Nizké A

13



2.1.1 Fyziologické tvoreni samohlasek

Samohlasky a, ¢ jsou nizké a stfedni. Pfi artikulaci jsou Usta
Siroce rozeviena. Jazyk je v nejniz8i poloze, hrotem se zlehka opira
o rozhrani dolnich fezakt a dolnich dasni. Celistni uhel je u hlasky
a vrozmezi cca 6 - 20mm. U dlouhé¢ hladsky d je Celistni tthel o néco
veétsi, jazyk se posouvd niz a dozadu. Rty se na artikulaci samohlédsek
a, a nepodileji (Krahulcova, 2007).

wSpravnou artikulaci hlasky ,,a“ navodime tak, zZe dité, které
hlasku neumi, bude pri Sirokéem rozevieni ust zvucénym vydechem
prirozenym hlasem opakovat po logopedovi predrikdvanou hlasku.
Nejdrive nacvicime izolovanou hlasku, prodluzujeme jeji fonaci, poté

cvicime slabiky, slova, véty a spontanni rec¢“ (Klenkova, 1998, s.37).

Samohlasky e, é jsou pfedni a stfedni. Konec jazyka se dotyka
zadnich stén spodnich zubl (nebo rozhrani zubt a déasné€). Hrot jazyka
se posunuje smérem doptedu. Celistni thel je mensi neZ pii artikulaci
hlasky a. Rty se na artikulaci aktivné nepodili, pouze dolni ret se
pohybuje spole¢né s dolni celisti (Krahulcova, 2007). Pfi dlouhém ¢é se
jazyk posunuje vice dopfedu a vzhiru. Hrot se opirda o stifed dolnich
fezakt. Celistni uhel je men§i, retni otvor uz§i a krat$i nez pii
kratkém e ( Klenkova, 1998).

,Spravnou artikulaci hlasky ,e“ nacvicujeme pred zrcadlem,
aby dité neotviralo prilis usta a tim se neporusil charakteristicky zvuk

(Klenova, 1998,

3

hlasky. Na hrdle je mozné ohmatat chvéeni hlasu’

s. 38).

Samohlasky i, 7 jsou pfedni a vysoké. Hrot jazyka se opird
o zadni plochy dolnich fezaku. Celistni thel je pomérné maly (asi
1 - 15mm), zuby jsou téméf u sebe. M&kké patro uzavird vchod do
dutiny nosni. Patrohltanovy uzavér je pevny. Rty se artikulace aktivné
neucastni, jejich pohyb je pasivni. Dlouhé 7 se tvofi o néco vice

vpfedu nez kratké i (Klenkova, 1998).
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Spravnou artikulaci hlasky ,i“

nacvicujeme , podobné jako
hlasku e — ndpodobou. Nékdy upravime postaveni mluvidel tak, Ze
mirnym tlakem pod bradou vytlacime spodinu ust vzhuru, aby se jazyk
priblizil co nejvice k patru. Palcem a wukazovackem druhé ruky

roztahujeme koutky ust, tak rozSirime ustni Stérbinu a soucasné

pritlacujeme rty k zubum* (Klenkova, 1998, s. 38).

Samohlasky o, 6 jsou zadni a stfedové. Hrot jazyka je
vzdaleny od pfednich spodnich zubl a staci se mirné ke spodni dutiné
ustni. Hibet jazyka se zdvihda nahoru a posouva se k mékkému patru.
Celistni thel je men3i nez pti artikulaci samohlasky a (asi 4 - 15mm).
Rty jsou v aktivni ¢innosti, jsou mirné¢ vysunuty vpied a zaokrouhleny.
Mékké patro uzavird vchod do dutiny nosni. Pfi artikulaci dlouhého
0 se jazyk stahuje vice dozadu a vzhuru, hrot jazyka se vice vzdaluje
od dolnich tfezdki. Dlouhé 6 je zavienéj$i nez kratké o (Krahulcova,
2007, Klenkova, 1998).

“ nacvicujeme rovnéz pred

Spravnou artikulaci hlasky ,o
zrcadlem. Nedari-li se prostou ndpodobou, miiZeme pomoci prsti

nastavit rty do potirebného tvaru (Klenkova, 1998).

Samohlasky u, # jsou zadni a vysoké. Patfi k hldskam s nizsi
artikulac¢ni néroc¢nosti, jejich zédklad je vytvofen v ptfedchozich
samohlaskach, a to pfedevSim v samohlaskdch a, o. Jazyk je vice
zdvizen k mékkému patru nez pfi samohlédsce o. Hrot jazyka je oddalen
od dolnich fezaki, tim dochéazi ke zvétSeni objemu Ustni dutiny, a tak
vznika hluboky charakteristicky ton. Celistni uhel je maly. Rty se pfi
artikulaci zaokrouhluji a posouvaji doptedu. Pfi artikulaci dlouhého
i je jazyk jesté vice vyklenut k mékkému patru. Celistni uhel i retni
otvor jsou mens$i nez pti kratkém u (Klenkova, 1998).

Spravnou artikulaci hldasky u ,nacvicujeme napodobou pred
zrcadlem, chvéni hlasu miiZeme ohmatat na hrdle, vydechovy proud

mizeme pocitit na hrbete ruky”“ (Klenkova, 1998, s. 40).
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2.2 Souhlasky

Pti artikulaci souhldsek nardzi vydechovy proud na piekazku
pii prichodu mluvidly. V misté pfekdzky vznika charakteristicky Sum
souhlédsek. U souhlédsek znélych je Sum doprovazen jeSté znénim hlasu
(Vystejn, 1978).

Klenkova (2006) wuvadi, ze ,souhldsky jsou nepravidelné
Selesty, Sumy a vybuchy, které se tvofi na riznych artikulac¢nich

mistech rozli¢nymi artikula¢nimi déji.

Ceskych souhlasek (konsonantd) je 25 a miaZzeme je podle
Klenkové (2006) a Krahulcové (2007) tridit:
Podle mista tvofeni, kdy vznikla piekdzka na rGznych mistech,
tzv. artikulaé¢nich okrscich. RozliSujeme pét artikulaé¢nich okrska
podle toho, na kterém misté mluvidel k vytvofeni hlasky dochazi:
e Bilabialni (obouretné) tvofené obéma rty: p, b, m;
e Labiodentalni (retozubné) tvofené prekazkou, kterou
vytvafri spodni ret a horné fezéaky: f, v;
e Alveolarni (dasnové) tvofené na alveoldrnim vystupku
o Prealveolarni (ptedodasnové): t, d, n, ¢, s, 2, I, r, F;
o Postalveoldarni (zadodésiiové): ¢é. §, Z;
e Palatalni (tvrdopatrové) tvofené ptibliZzenim hibetu jazyka
k tvrdému patru (palatu): ¢, &, 7,
e Velarni (mékkopatrové) tvofené na mékkém patte: &k, g, ch;

e Laryngalni (hrtanové) tvofené pfimo v hrtanu: h.

Podle zpisobu tvoreni je rozliSujeme na hlasky:

e Vybuchové (explozivy), zavérové (okluzivy) - pii nichz
vznikd na urcity okamzik uplny uzavér (okluze). Jejich
sluchovy dojem vznika v disledku nahlého a prudkého
uvolnéni zavéru, ktery je slySen jako vybuch (exploze):

p’ b’ m, t’ d’ n’ t,’ d’, ﬁ’ k’ g‘
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[ ]
-

fené (frikativy), uZinové (konstriktivy) - prekazka se

(@]

aste¢né¢ zuzi. Vydechovy proud prochdzejici timto zizenim
se o néj tie, proto se nazyvaji hlasky tiené: f, v, s, z, §, %, J,
h, ch, I, r, ¥ (hldsky r a ¥ jsou kmitné vibranty, pro které je
typické hréeni vznikajici stfidavym uvoliiovadnim
a tlumenim hlasu).

o Polotiené (afrikaty) - v prvni fazi se tvofi zavérem, ktery
je v druhé fé4zi nahrazeny UZinovym prvkem. Patfi zde
souhlasky polozavérové (semiokluzivy) a polotiené

(afrikaty), které vznikaji podle sluchového dojmu: ¢, €.

Podle tucasti artikulujicich organi je mizeme délit na souhlasky:
e Labialni (retné) tvofené hlavné rty, pficemz jazyk je
necinny:
o Retoretné: p, b, m;
o Retozubné: f, v;
e Globalni (hlasivkové) tvofené hlasivkami: h;
e Lingvalni (jazy¢né) tvofené riznym postavenim jazyka.
Patfi zde vSechny ostatni hléasky: ¢, d, n, ¢, &, 0, I, r, F, s,

z, ¢, §, %, ¢, k, g, ch.

Podle znélosti je délime na znélé a neznélé. VéEtSinu Cceskych
souhlasek mizeme sefadit do dvojic, v nichZ se ob& souhlasky
v podstaté shoduji jak v misté artikulace, tak ve zplUsobu tvotfeni, li§i
se pouze znélosti a Gcasti hlasu pti artikulaci.

e Parové: Neznélé: p, f, t, ', s, 8, k, ch;

Znélé: b,v,d, &, z, , g, h;

e Jedinecné vzdy znélé (nejsou paroveé) : j, r, m, I, n, i;

e Vzdy neznélé: ¢, ¢.
Zvlastnim ptipadem je hlaska 7, kterd muaze byt jak znéla (naptiklad ve
findlni pozici ve slové - kouf, kuchat), tak neznéla (naptiklad

v inicidlni pozici ve slové — feka).
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Tabulka ¢. 2 (Hala, 1955, s. 165)

Prehledné tfridéni ¢eskych souhlasek

Podle mista tvofeni
. Podle
Podle zplsobu dashove
tvofeni g o sluchového
o) o Rad = N .
= £ 5 S 2 |dojmu
3 s | = : 2 5 3
— N = i e =
o 1) o i o A <
Sl g 2| 2| 5| 2| ¢
o s =8 N = S <=
N|Z|N|Z|N|Z|N|Z|N|Z|N|Z|N|Z
Ustni p |b t d t |d |k |G vybuchové
Zavérové | nosni m n i} explozivy
Polozavérové c C polosykav.
stfedové f |v |s z |S |z j ch H
O
2 |bokove 1 trene
=
N | kmitavé () |r,F
=)
podle ,,tvrdosti® Tvrdé mékké tvrdé
podle druhu retné jazyéné hlasiv-
artikul. orgénu kové

2.2.1 Fyziologické tvoreni souhlasek

Souhlasky p, b patii mezi souhldsky zavérové a obouretné
(bilabialni). Pfi artikulaci téchto hlasek jsou rty sevieny, tvofi zavér.
Ptekdzka vydechového proudu je tvofena dvojim zavérem - retnym
a patrohltanovym. Pfi explozi se soucasn€ ruSi oba zavéry.
U neznélého p je zavér pevnéjSi nez ptfi znélém b. Pti artikulaci hlasky
b se ucastni hlas, je to hlaska zné€ld na rozdil od hlasky p, kterd je bez

ucasti hlasu a fikame, Ze je neznéla (Klenkova, 1998).

Souhlaska m je souhlaska zavérovéa, nosni a obouretna. Rty
vytvateji pfi artikulaci pouze jeden zavér — retny, ktery je dosti slaby,
proto je exploze malo zietelnd. Mékké patro je uvolnéno a umoznuje
vstup vydechovému proudu do dutiny nosni. Tak muze dutina nosni
rezonovat. Jazyk je v klidné a neutrdlni poloze. Aktivné se artikulace

neucCastni. Zuby jsou blizko sebe, ale nedotykaji se. Pfi artikulaci
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hlasky m hlasivky kmitaji, je to hlaska znéla (Klenkova, 1998,
Krahulcova, 2007).

Souhlasky ¢ d jsou souhlasky zavérové a dasiiové
(alveolarni). Hlavni artikula¢ni misto je na dasiiovém vybeézku tvrdého
patra. Hrot jazyka se pfitiskne k horni désni. Jazyk tvofi zavér
v podobé podkovy na obrysu alveoldrniho oblouku. Vydechovému
proudu se do cesty stavi dva zavéry — ustni a patrohltanovy. Pfti
explozi se oba ru$i soucasn¢. Rty se artikulace aktivné neucastni, jsou
v neutralni poloze. Hlaska ¢ je neznéla, ptfi hldsce d se aktivné ucastni
hlas, proto patfi mezi hlasky znélé (Klenkova, 1998, Krahulcova,

2007).

Souhlaska n patfi k souhldaskdm zavérovym, dasiovym
a nosovym. Tvofi se obdobné jako souhldsky ¢ d. Pouze s tim
rozdilem, ze pti hldsce n vznika jen zavér ustni. M&kké patro uvoliuje
vstup do dutiny nosni, hldska mé& proto nosové zabarveni. Rty se
artikulace aktivné netcastni. Hlasivky jsou v €innosti, je to hléska

znéla (Klenkova, 1998, Krahulcova, 2007).

Souhlasky r, d fadime mezi souhlasky zaveérove
a tvrdopatrové (palatalni). Pfi artikulaci se hrot jazyka opirda o dolni
tezdky. Exploze je mirné sykava. Pfi uvolnovani zavéru vznika
Stérbina, kudy prudce unikd vydechovy proud. Vydechovému proudu
uzaviraji cestu dva zavéry — ustni a patrohltanovy. Pfi explozi jsou
zruSeny oba najednou. Sila artikulace pfi hldsce £ je vétSi nez pfii
hldsce d’. Hlaska ¢ je neznél4, hlaska & patii ke znélym (Klenkova,

1998).

Souhlaska /] patfi k hlaskam zavérovym, nosnim,
tvrdopatrovym (palatdlnim). Tvofi se obdobné jako hlasky £ a @&,
avsak exploze je méné vyrazna. Celisti jsou pfi artikulaci ménég

sblizeny, koutky méné =zaostfeny. Mcekké patro je uvolnéné, ¢imz

19



umoziuje unik vydechového proudu nosem, vznik4d nosovad rezonance

(Krahulcova, 2007).

Souhlasky k&, g jsou zavérové, mékkopatrové (velarni). Tyto
souhlasky se tvofi ze vSech zavérovych hldsek nejvice vzadu. Hlavni
misto artikulace je vzadu v dutiné Gstni pod mcékkym patrem, kde se
vytvatfi zavér v podobé Sirokého pruhu (ne podkovy jako u ¢, d). Hrot
jazyka je volné polozen v dutin& ustni. Celisti jsou od sebe mirné
oddaleny. Rty se artikulace aktivné netcastni. Hlaska k je neznéla, jeji

zaveér je pevnéjsSi nez u hlasky g, ktera je znéla (Klenkova, 1998).

Souhlasky f, v jsou konsonanty uzinové (frikativy), retozubné
(labiodentalni). Tyto souhldsky jsou tvofeny uzinou, kterd vznika
pfiblizenim spodniho rtu k hornim fezdkim. V uziné¢ se tvoii Sum.
Jazyk je v neutralni poloze, na artikulaci se aktivné nepodili. Hrot
jazyka se opirda o spodni dasen. Celisti jsou od sebe mirné vzdalené.
M¢ékkeé patro uzavird vstup vydechovému proudu do dutiny nosni.
Artikulace je pevnéjS$i pfi neznélé hldsce f nez ptfi znélé hlasce. Zavér
se tvoii pritlacenim okraju celého jazyka k okrajim patra. (Klenkova,

1998, Krahulcova, 2007).

Souhlasky s, z jsou hlasky uwzZinové (frikativy), déasnové
(alveolarni) a ostré sykavky. Dle Haly (1955) se sykavky vyskytuji ve
dvou skupindch — ostrych a tupych. Konsonanty s, z patfi k sykavkdm
ostrym, pro které je typické, Ze se tvofi uzina ptibliZzenim pfedni Casti
jazyka k alveoldrnimu vybézku a hrot jazyka se opird o dolni fezaky.
V ptedni ¢asti dutiny Ustni vznik4 azky prichod pro vydechovy proud.
Jazyk je po strandch ptritlacen k okrajim patrové klenby.
Patrohltanovy uzavér je uzavien, rezonanc¢ni dutina neni zapojena. Rty
jsou mirné protazeny ve vodorovném sméru, koutky jsou zaostfeny. Pfi
neznélé sykavce s je artikulace pevnéjsi nez pfi znélé sykavce

z (Klenkova, 1998).
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Souhlasky §, Z jsou konsonanty uzinové, déasnové a patii
k sykavkam tupym. Od ostrych sykavek se li§i postavenim rth, kdy je
retni otvor méné prodlouzeny, rty se sbliZzuji a zaokrouhluji. Tim se
zvétSuje ustni rezonancni dutina a snizuje se vysSka charakteristického
Sumu. Hrot jazyka se zdviha k hornimu patru, kde pfichazi do styku
s alveoldarnim vybézkem a vytvati Gzky prichod. VzduSny proud je
méné ostry nez u ostrych sykavek. Hlaska § patiti k neznélym sykavkam

a hladska Z ke znélym (Klenova, 1998, Krahulcova, 2007).

Souhlasku j fadime k hlaskdam uzinovym a tvrdopatrovym. Pfi
artikulaci souhlasky j se okraje jazyka pfitisknou k okrajim tvrdého
patra. Hrot jazyka se opird o zadni sténu dolnich fezdkl a spodni
déasn¢. Mezi stiedem hibetu jazyka a tvrdym patrem se vytvati Gzina,
kterou se tfe vydechovy proud. Tieci Sum neni vyrazny, protoze
nepfekondvad zadnou pifekdzku, a je pfekryvdn znénim hrtanového
hlasu. Mé&kké patro uzavira vchod do nosni dutiny. Celisti jsou
nepatrné¢ oddaleny, retni otvor prodlouzen. Hlasivky jsou v ¢innosti.

Hlaska j patfi k hlaskdam znélym (Klenkové, 1998, Krahulcova, 2007).

Souhlaska ch je hlaska Uzinovd a meékkopatrova (velarni).
Tato souhlédska se tvofi zadni Céasti hibetu jazyka tak, Ze se zveda
k mékkému patru, ¢astecné také k tvrdému patru, zavér ale nevytvari.
Vznika pouze uzina, kterou se tfe vydechovy proud. Hlaska ch se
vyznacuje drsnéjSim tfecim Sumem. Hrot jazyka se opird o dolni
fezaky, nebo je volné v dutiné ustni. Celisti jsou mirné& oddéaleny.
M¢kké patro tvofi nosni zavér. Rty jsou v neutralni poloze, ani
hlasivky nejsou v ¢innosti. Patfi k souhldskdm neznélym (Krahulcova,

2007).

Souhlaska h patii ke konsonantim Uzinovym a hrtanovym
(laryngélnim). Hlavnim artikulaé¢nim organem hlasky A je hrtan, ve
kterém se vytvari znéni hlasu i uzina pro vydechovy proud. Hlasivky
zaujimaji postaveni, které je odliSné od pozic artikulace ostatnich

hlasek. Del8i ¢ast hlasivek kmitd, jednd se o kmitani pozvolné, takze
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vyvozeny ton zni necisté, brumlavé a hluboce. Po strance dechové je
tato souhldska velmi néaroc¢néd. Pokud se pftfi jeji artikulaci Setfi
s dechem, jeji tfeci Sum muze lehce zaniknout. Patii k hlaskdm
znélym, jazyk 1 rty jsou v postaveni relativniho klidu. Mékké patro

tvofi patrohltanovy uzavér (Klenkova, 1998, Krahulcova, 2007).

Souhlaska / je hlaska GZinova, alveolarni a laterdlni (bokova).
Hlaska I se 1i§i v artikulaci od ostatnich GzZinovych souhlédsek tim, Ze
uzina nevznikd uprostfed ale po stranach ustni dutiny, kdy se hrot
jazyka prtitiskne k alveolarnimu vystupku, vytvofi ptrekazku, kterou
vydechovy proud obchédzi po obou stranach. Mékké patro tvotfi zavér,
je to hlaska ustni. Celistni ahel je dosti veliky, proto mdme moznost
vidét postaveni jazyka. Rty jsou v neutralnim postaveni. Patii ke

hlaskam znélym (Klenkova, 1998, Krahulcova, 2007).

Souhlaska r patii mezi hldsky Gzinové, alveolarni a kmitavé
(vibranty). Pfi artikulaci hlasky r se UzZina tvofena hrotem jazyka
zuzuje a rozSifuje. Jazyk tiskne svymi okraji k patru, hrot jazyka je
rozkmitdn vydechovym proudem. Pocet kmitl neni velky, 1 - 2 kmity
v nepfizvuéné slabice, 3 - 4 kmity ve slabice pfizvucéné. Pfi vice nez
¢tyfech kmitech méme akusticky dojem pitehnaného hrceni. Béhem
artikulace jsou rty v neutrdlnim postaveni, celisti jsou oddaleny.

Mékké patro utvari zavér. Hldska r je znéld (Krahulcova, 2007).

Souhlaska # je rovnéz uzinova, alveoldarni a kmitava. Tvofeni
hlasky 7 je podobné jako tvofeni hlasky r, pfesto se ale setkavdme
s né¢kolika dalezitymi artikula¢nimi i akustickymi rozdily. Po strénce
artikula¢ni je hrot jazyka pfi hldsce # napjatéjsi, vydechovy proud
musi byt silnéj8i, aby se vytvofily rychlej§i a pocetnéjsi kmity.
Souhldska 7 ma delsi trvani. Celistni uhel je men$i, spodni &elist
vysunuta poné¢kud vpied. Rty jsou do délky protazenéjsi. Okraje jazyka
se zvedaji, dotykaji se vnitfnich sté&n zub®@ a piilehlého patra. R je

znéld souhlaska, existuje vSak 1 jeho neznéld varianta, a to napf. na
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konci slova (kout), nebo pfi styku se souhldskami neznélymi (tfi).

(Klenkova, 1998, Krahulcova, 2007)

Souhlaska ¢ je souhlaska polozavérova (semiokluziva),
alveolarni, ustni (sykava, afrikovand). Charakteristickym znakem této
hlasky je jeji dvoufdazovost pfi artikulaci, kdy se v prvni fazi vytvari
uplny zéavér. Hrot jazyka se opird o spodni daseit a zadni stény
spodnich tezdkd. Zavér se zrusi nédhle, ale postupné a plynule. Ve
druhé fazi, kterd timto nastane, se vytvofi GZzZina, tedy uzky priachod
mezi jazykem a patrem, kde vznika sykavy tfeci Sum. Celistni uhel je
maly. Rty maji postaveni jako pfi ostrych sykavkach s, z. Hlasivky

nejsou v ¢innosti (Krahulcova, 2007).

Souhlaska ¢ patii k hlaskdm polozavérovym, alveoldrnim,
ustnim (tupd, sykavd). Konsonant ¢ se artikuluje také dvojfazove, kdy
se pfi prvni fazi utvofii Uplny zavér tak, ze se hrot jazyka nadzvedne
pod horni désenn a svym hibetem se ji dotkne v oblasti alveolarniho
vybézku. Ve druhé fazi se po explozi vytvari azina, kterou se Zene
vydechovy proud a narédzi na ostii fezdaki. M&kké patro uzavird vchod
do dutiny nosni. Celistni uhel je nepatrné men$i, nez pifi hlasce ¢. Rty
jsou zaokrouhleny. € je hlaska neznéla. MuZe mit i svoji znélou

variantu, a to v kombinaci v postaveni pfed znélou souhlaskou (napft.

lécba) (Krahulcova, 2007).

Pii vyvozovani spravné vyslovnosti hlasek mizZzeme pouzit
podle Klenkova (1998) jednu ze dvou metod — pfimou a nepfimou.

e Prima metoda - pfi ni navozujeme uZ danou hlasku, at uz

s mechanickou nebo bez mechanické pomoci. Uzivime spiSe se

star§imi détmi nebo dospélymi, u nichZ je vadnd, nespravna
vyslovnost dlouhodobé&jsi zalezitosti.

e Nepfima metoda — zahrnuje cviceni napodobujici rizné zvuky,

at uz ptirodni ¢i technické (napt. hlasy zvitat, zvuky dopravnich

prostfedki). Tuto hravou a mnendsilnou formu uplatiujeme
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pfedevsim u malych déti. Dité si  pfi tomto zplsobu
neuvédomuje, co chceme cvicenim dosdhnout, a proto neni

stresované a cvic¢eni probihd bez napéti.
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3 Dyslalie

V této kapitole se seznamime s jednou z nejcCastéjSich poruch
komunikacni schopnosti, a to dyslalii, kterd spole¢né s dysartrii patfi

do okruhu narusSeni ¢lankovani feci.

NaruSeni artikulace mluvené Feci neboli dyslalie je
,hejcastéji se vyskytujici porucha nebo vada fec¢i v détském véku*
(Krahulcova, 2007, s.33). Tato autorka také uvadi, Ze se nejCastcji
vyskytuje ve véku pfedSkolnim, kdy je soucasti celkového vyvoje
schopnosti a dovednosti déti. Ve Skolnim véku neni vyskyt dyslalie tak
casty, klesd. Kolem 4 let se dyslalie vyskytuje primérné v 60 %, ve
Skolnim véku se s ni setkdme ve 40 %, do devatého roku jeji vyskyt
klesa a objevuje se pouze v 10 % (Krahulcova, 2007).

Z hlediska pohlavi ptfevazuje vyskyt dyslalie u chlapct, podle
Krahulcové (2007) v poméru 6:4. Salomonova (2003) uvadi, ze vyskyt
dyslalie u chlapct je pomérné vysoky, tvofi az dvé tretiny déti
ptfijatych do logopedickeé péce.

Neékteti autofi tvrdi, Ze je dyslalie nejcastéji vyskytujicim se
naruSenim komunikac¢ni schopnosti, kterd tvofi az dvé tfetiny vSech
druh@t poruch narusSené komunikacni schopnosti (Krahulcova, 2007).

Tato porucha se mize objevovat také v dospélosti.

3.1 Terminologie dyslalie

Dyslalii se zabyva celd fada vyznamnych autort. Definice

né¢kterych z nich si uvedeme:

Rudolf Kratochvil (1924), autor prvni ucebnice logopedie,
definoval patlavost (dyslalii) jako ,neschopnost vytvofit anebo
spravné vyslovit jednotlivé hlasky anebo zvuky hlasek® (in Guthova,

2009, s. 137).
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Seeman (1955, s. 83) charakterizuje  dyslalii  jako
,neschopnost vyslovovat nebo sprdvné tvofit nékteré hlasky nebo

hlaskové skupiny®.

Sovak (1978, s. 122) dyslalii ¢ili patlavosti nazyva ,,vadnou
vyslovnost jedné ¢i vice hlasek matefského jazyka, pficemz ostatni
hlasky jsou vyslovovdny spravné®“. Nazev dyslalie pochazi
od Schulthese z roku 1830, oznaceni patlavost zavedl v ¢eské odborné

literatufe v roce 1900 Z. Janke.

Klenkova (2006, s. 99) uvadi: ,,Dyslalie je porucha artikulace,
kdy je naruSena vyslovnost jedné hlasky nebo skupiny hlasek rodného
jazyka, ostatni hlasky jsou vyslovovany spravné podle ptfisluSnych

jazykovych norem.*

Krahulcova (2007, s. 30) uvadi: ,,Dyslédlie dg. F 80.0 (jinak
patlavost nebo také psellismus) je souborné oznaceni pro vyvojoveé

poruchy nebo vady vyslovnosti.*

Od pocatku sledovdni vyslovnosti ditéte zaznamenavame
pifirozené odchylky v pfesnosti tvofeni hldsek. Jednad se o fyziologické
obtize v fe¢i, na které ma dité ndarok, objevujici se pfedevSim mezi
tfetim a C¢tvrtym rokem véku ditéte a oznacujeme je jako
tzv. fyziologickou dyslalii neboli nespravnou dyslalii (Mlc¢dkova,
2011). Sovak (1978) povazuje za fyziologickou dyslalii nespravny,
vyvojoveé mneustdleny, odchylny zplsob vyslovnosti. Fyziologicka
dyslalie podle Mlcakoveé (2011) uzce souvisi s rozvojem
fonematického sluchu, dozravanim CNS a zpfesnovanim motoriky
artikula¢nich orgédnt. O nespravné vyslovnosti hovofime zhruba do
patého roku zivota ditéte. Pokud se nedostatky v artikulaci projevuji i
naddle, mluvime o tzv. prodlouzZené fyziologické dyslalii, ktera se
objevuje mezi patym az sedmym rokem zivota ditéte, kdy se muze
nespravnd vyslovnost upravit spontanné. Artikulace déti se obvykle

vyznamné zptesniuje v pribéhu pocatecniho ¢teni a psani.
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Pokud odchylka vyslovnosti jedné ¢i vice hlasek pfetrvava i po
sedmém roce zivota ditéte, hovofime o tzv. vadné vyslovnosti
(MlIcédkova, 2011). Sovak (1978) definuje vadnou vyslovnost jako
ptetrvavajici odchylku jedné ¢i vice hlasek, kdy dochdzi k odchylnému
zafixovani mluvniho stereotypu od obvyklého zplsobu tvofeni fonému
mateifského jazyka. MlIc¢dkova (2011) uvadi, Ze pfi vadné vyslovnosti
po sedmém roce Zivota doSlo k vytvofeni vadného mluvniho
stereotypu. Hlaska je tvofena na jiném artikulac¢nim misté nebo jinym
zpisobem tvofeni, nez by méla.

Dle Sovaka (1978) se muZe nespravna vyslovnost sama
spontanné upravit. U vadné vyslovnosti ke spontdnni Gpravé zpravidla

nedochdzi, proto je zde nutny zasah logopeda.

Dyslalii fadime mezi poruchy psychického vyvoje (F80-89,
MNK-10) do kategorie F80 Specifické vyvojové poruchy feci a jazyka
jako Specifické poruchy artikulace fec¢i (dg. F80.0)(Mlcakova, 2011).

Guathova (2009) wuvadi, zZe v sedmdesatych a osmdesatych
letech vlivem lingvistickych teorii dochédzi v zahrani¢ni literatufe
k nové klasifikaci a diferenciaci artikulacnich poruch. Pojmy
organické a funkcéni poruchy jsou nahrazeny jazykovymi terminy
fonetické a fonologické poruchy.

Fonetickda porucha artikulace
Mlc¢akova (2011) zminuje, ze fonetickd porucha ma symptomy dyslalie
hlaskové. Jeji zakladni problém nachédzime v motorické realizaci
hlasek, kdy dochazi napt. k nespravné ¢i vadné vyslovnosti hlasky.

Fonologickd porucha artikulace
Fonologickd porucha je dyslalie slovni, kdy dité umi hlasku vyslovit.
Obtize nastavaji, az kdyz ma danou hlasku pouzit ve slovech. Casto se
vyskytuje pifi reedukaci souhlaskovych shlukt, specifické asimilace,
zmény hlaskové struktury slova atd. (Ml¢akova, 2011). Tyto poruchy

podle Guthové (2009) nesouvisi s inteligenci, pouze se vdzi na jazyk.
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3.2 Etiologie dyslalie

Vyskyt dyslalie mizeme zkoumat z vice hledisek. My se

zam¢éfime na hledisko fonetické a fonologické.

3.2.1 Fonetické hledisko

Klenkova (2006) déli pticiny dyslalie na funkcéni, kdy jsou
mluvidla bez poruchy, a organickou, kterd je zplusobena nedostatky
a zménami na mluvnich organech, ndsledky poruSeni sluchovych drah
a poruchami CNS.

Pti¢inu dyslalie z fonetického hlediska lze také délit na
vnitini a vnéjsi. Mezi vnitini faktory ovliviiujici artikulaci ftadi
Néadvornikova (2003) schopnost slySet jako hlavni kanal fteci. Pfti
nedostateéné rozvinutém sluchu se fecovy signal vnima deformované.
Jednou z hlavnich pfic¢in uvadi nedostatecnou diskriminaci zvuku.
Mezi méné¢ znadmé pfi¢iny naruSeni feci zatazuje nékteré anatomické
variace mluvnich orgdnii, neuromotorické poruchy nebo kognitivneée-
lingvisticke nedostatky.

Z vnéjSich pFi¢in se uplatiiuji psychosocidlni vlivy, které
plsobi na artikula¢ni schopnost v zdvislosti na véku a pohlavi. Jsou
zde zahrnovany vlivy biologické a socioekonomické faktory. Uplatinuje
se osobnost ditéte, jeho mentalita, projevy v chovdni a v osobnich

vlastnostech (Nadvornikova, 2003).

Uvedené déleni nevystihuje vSechny pfic¢iny vzniku dyslalie.
Dle Klenkové (2006) nesmime zapomenout na faktory dédiénosti,
vlivu prostfedi, naruSeni ddlkovych analyzatori, nedostatek citi,
poruchy CNS atd.

Dédicnost
Na vliv dédi¢nosti existuji rizné nazory, néktefi ho vyvraci (Sovak,
1978), jini v8ak vyskyt poruch naruSené komunikac¢ni schopnosti

u nékoho v rodiné dokazuji. Lechta (1990) tvrdi, Zze jde
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o tzv. mespecifickou dédicnost, kdy se nebude jednat o konkrétné
zdédeény typ dyslalie, ale pouze o zdédéni artikuladni neobratnosti
nebo vrozenou fecovou slabost, kterd zpisobuje Spatnou vyslovnost.

Vlivy prostredi
Zahrnuji nespravny ftecovy vzor, bilingvalni prostfedi, chyby ve
vychovném ptistupu, nedostatecnd stimulace ke komunikaci, fixace
nespravnych nebo vadnych mluvnich stereotypl vychovou atd. To vSe
vede k vyskytu dyslalie (Klenkova, 2006).

Poruchy dalkovych analyzatori
Klenkova (2006) uvadi, ze dochazi k naruSeni sluchového a zrakového
vnimdani. ,,Pfi poruSe sluchu ve smyslu percepcni nedoslychavosti je
naruSeno slySeni vysokych téont, coz se v mluvé projevuje naruSenim
vyslovnosti  vysokych  hlasek, zv1aste sykavek. Pfi  poruse
fonematického sluchu méa dité obtize pfi rozliSovani fonému,
distinktivnich ryst hlasek.“ (Ml¢akova, 2011, s. 454).

Nedostatek citu
U déti vychovavanych bez dostatku citd mlze nastat citovad deprivace.
U téchto jedincl byva velmi ¢asty opozdény vyvoj feci.

Poruchy CNS
Mohou zplsobit velmi vazné postiZzeni s riznymi symptomy.

PoSkozeni dostfedivych a odstiFedivych drah
Ovliviiuje naruSenou percepci a produkci teci.

Salomonova (2007) jesté tyto faktory dopliuje o rizikové

téhotenstvi a poskozeni plodu pti porodu.

3.2.2 Fonologické hledisko

Ml¢dkova (2011) poukazuje na to, ze vysloveni vétSiny
souhlasek a souhldskovych skupin vyzaduje pfesnou koordinaci
artikulacnich mechanismli. Pokud nastane artikula¢ni neobratnost
téchto organt, muze dojit ke wvzniku artikula¢nich poruch.
K anatomickym odchylkam artikulac¢nich orgdnt fadime napt. odchylky
chrupu, celisti, obrny jazyka, rta, zkradcenou podjazykovou uzdicku ¢i

nadmérné klenuté patro. Neptfiznivé mlize pisobit na vyvoj vyslovnosti
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také ndvykové dychani usty, kdy se méni klidova poloha jazyka nebo
napéti jazyka, coz v kone¢ném disledku muze ovlivnit vyslovnost
nékterych hlasek.

JelikoZ fonologicky naruSené déti netvofi Zaddnou stejnorodou
skupinu, nedokazeme urcit zadné jednoznacné pticiny fonologickych
poruch (Howell & Dean, in Guthova, 2009). To znamena, ze se v praxi
setkavame se skupinou déti, u kterych neumime rozpoznat pfesnou

pific¢inu vzniku Spatné vyslovnosti (Guthova, 2009).

3.3 Klasifikace dyslalie

Dyslalii mtizeme tfidit z né¢kolika hledisek:

3.3.1 Klasifikace dyslalie z fonetického hlediska

Fonetické poruchy se vztahuji k roviné artikula¢né-motorické
realizace. Pozname, jakou hlasku dité vyslovuje, i kdyz vyslovnost
konkrétni  hlasky neodpovidd ocekdvané vyslovnostni norme

mateiského jazyka (Guathova, 2009).

Lechta (1990), Krahulcova (2009) a Klenkova (2006) zde tadi:
e Klasifikaci z vyvojového hlediska

Vyslovnost ditéte se podle Lechty (1990) zdokonaluje
pomalym tempem. Relativné dlouhou dobu trvd, nez se pfiiblizi
k normé. Do 5 roku se jedna o ptirozeny, fyziologicky jev, tedy
o tzv. fyziologickou dyslalii. Do 7. roku Zivota hovofime
o tzv. prodlouzené fyziologické dyslalii a po 7. roce zivota muze byt
odchylka zafixovana az do té miry, Ze jiz nemuiZeme ocekéavat jeji

spontanni zlepSeni, nastava tedy prdvda dyslalie.
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e Klasifikaci z hlediska etiologického

Jde o klasické déleni od dob Kratochvila (1924, in Klenkova,
2006) na organovou a funkcéni, které v dnesSni dob¢&é neni jiz zcela
pifesné.

Organova dyslalie muze byt podminéna riznymi faktory
v neurologickych mechanismech te¢i. Délime ji na impresivni dyslalii
(odstiedivou), expresivni dyslalii (dostiedivou) a dyslalii centralni.
Déle ji mizeme také rozdélit podle lokalizace konkrétni pfi¢iny na
dyslalii audiogenni (pti vadach sluchu), labidlni (pti defektech rti),
dentalni (pti defektech zubt), palatalni (ptfti anomaliich patra),
lingvalni (pfi anomaliich jazyka) a nazalni (pfi naruSeni nazality)
(Klenkova, 2006).

Pfi funkéni dyslalii nejsou na dostfedivych a odstifedivych
drahdch fte¢i zadné organické zmény. RozliSujeme dva typy -
motoricky, ktery se projevuje motorickou neobratnosti, a senzoricky,
kdy je naruSena schopnost sluchové diferenciace (Guthova, 2009).
,Casto jsou v3ak zji§tény minimalni organické odchylky, proto se za
skute¢né podminénou dyslaliti povaZzuje dyslalie z napodobeni
nespravného mluvniho vzoru, zanedbavani ze strany prostiedi, dédi¢né
vlivy — vrozena feCova slabost“ (Klenkova, 1998, s. 16).

»Nekdy se mizeme setkat s terminem psychogenni dyslalie,
kterd je pfiznakem regresivni formy chovani, se kterym se chce dana

osoba identifikovat®“ (Guthova, 2009, s. 140).

e Klasifikaci z hlediska rozsahu
Zaméfuje se na pocet chybné vyslovenych hldsek ovlivnénych
srozumitelnosti.
Z hlediska rozsahu délime dyslalii na dyslalii univerzalit
(mnohocetnd), dyslalii multiplex (gravis) a dyslalii parcialni (dyslalie
levis, simplex), kterd se mize dale ¢lenit na monomorfni a polymorfni

(Klenkova, 2006).
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»Faktor srozumitelnosti je hlavnim kriteriem hodnoceni. Pocet
chybné vyslovenych hldsek nebyl a dodnes neni jasné stanoveny.
Urcity navrh nabizeji Weinrichova, Zehnerovd (2005): parcidlni
dyslalie (1 - 2 chybné vyslovené hlasky), multiplex (3 - 5 chybné
vyslovenych hlasek), univerzalni dyslalie (skoro vSechny hldsky jsou
chybné vyslovované) ve smyslu nahrazeni vétSiny hléasek hlaskou
T — tetizmus. Pfi univerzdlni dyslalii je srozumitelnost téméf
nemozna. Multiplex — srozumitelnost je ztizena, ale stale mozZna.

Parcidlni — srozumitelnost dobrd.* (in Guthova, 2009, s. 140).

e Klasifikaci z hlediska kontextu

Dyslalie se déli na hlaskovou, kterd se tyka jednotlivych
hlasek, a na dyslalii kontextovou, ktera je slabikovd nebo slovni,
pokud jsou izolované hlasky tvofeny spravné, ale ve slabikdch nebo
slovech jsou tvotfeny chybné (Klenkova, 2006).

Lechta (1990) uvadi u kontextové dyslalie rizné symptomy -
elizi (vypousténi nebo vynechdvani hldsek), metatezi (pfesmykovani
hlasek), kontaminaci (sméSovani hlasek), anaptixi (vkladani hlések)

a asimilaci (pfipodobnovani nebo pfizplsobovani hlasek).

3.3.2 Klasifikace dyslalie z fonologického hlediska

Pfi vyvoji fe€¢i jde o napodobovani schopnosti tvofit motoricky
spravné hlasky. Dité si pfitom musi osvojit systém fonologickych
pravidel, to znamend, Ze se musi naucit, kterou hlasku mé kdy pouzit,
aby dokézalo vyslovit dané slovo, které ale nikdy nevyslovi uplné
stejn¢ (nekonsekventni vyslovnost), coz mize zpusobit urcité
problémy ve srozumitelnosti (Guthova, 2009).

Klenkova (2006) déli v této  klasifikaci dyslalii na
nekonsekventni, kdy je hlaska vzdy tvofena nespravné, ale vzdy jinym
zpusobem, a na dyslalii nekonstantni, u které neni vzdy hléaska tvofena
nefyziologicky, nespravné, v ncékterych spojenich je ale tvofena

spravng.
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Nekonsekvencni vyslovnost je charakterizovana vysokymi
naroky neustdlého osvojovani novych slov a hlasek. Stabilizovat se
zacind koncem druhého roku, kdy déti jednoznaéné vynechavaji hlasky
anebo je nahrazuji hldskami jinymi. Pokud tato situace nastane a fec
ditéte bude nesrozumitelnd 1 po tifetim roce jeho zivota, je potieba
zac¢it s logopedickou péci. Systematickym vynechdavdnim nebo
nahrazovanim hlédsek si dité zjednoduSuje ndrocné slova. Tyto procesy
byvaji v odborné literatufe uzivdny pod pojmem tzv. fonologické

procesy, které se z feci ditéte postupné vytraceji (Guthova, 2009).

Fonologické procesy definuje Dvotdk (2007, s. 158) jako
,pfedvidatelné odchylky v realizaci slov ditéte v dobé vyvoje
fonologického; nejde o poruchy artikulace hlasek ve slovech, ale
o urc¢ité formy modifikace slov*®.

Z vyvojového hlediska je rozdélujeme na fonologické procesy
rané, kdy dité vynechavad neptfizvucné slabiky (telefon = tefdn),
koncové souhldsky (pes = pe, - ztraceji se do tifetiho roku zZivota
ditéte) a pozdni, které jsou typické zjednoduSenim souhldskovych
skupin (slon = son, lon). Pokud uvedené procesy nevymizi ani po ¢ase,
kdy by se uz nemély pouzivat, hovotime o tzv. fonologickém zpozZdéni
nebo riznych formam fonologickych poruch (Guthova, 2009).

Weinrichovéa, Zehnerova (2005), Jahnovej (2001, in Guthova,
2009) klasifikuji vzniklé tézkosti jako fonologické poruchy, do
kterych =zahrnuji opoZdény fonologicky vyvej (dité na svij veék
uplatiiuje procesy, ktera by uz uplatiovat nemélo), nevyrovnany vyvoj
(o kterém hovofime tehdy, pokud se casné fonologické procesy
vyskytuji soucasné s procesy vékoveé piriméfenymi). Déle sem fadi
nepravidelny a atypicky vyvoj, hlaskovou preferenci (urcité souhlasky
jsou piednostné pouzivany jako ndhradni hladsky pro celou skupinu
hlasek) a riznou vyslovnost pro stejnd slova neboli nekonsekvencni

fonologickou poruchu, kdy dité vyslovuje stejné slovo pokazdé jinak.
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3.4 Symptomatologie dyslalie

V predeslych kapitolach jsme rozdélili dyslalii na fonetickou

a fonologickou. Tohoto rozdéleni se budeme drzet i nadéle.

3.4.1 Symptomatologie z fonetického hlediska

Dité si osvojuje hlasky matefského jazyka postupné ve
slovech, kterymi se snazi napodobovat své okoli. Pokud dité danou
hlasku nevi, tak ji ve slovech vynechadva, nebo ji nahrazuje hlaskou
jinou, zndmou, mén¢ artikulacné naro¢nou (Guathova, 2009).

V odborné literatufe se vynechavani hlasky oznacuje
terminem mogilalie. ,Pokud dyslalik nékterou hlasku v feci
vynechdva (napft. fekne ,Stom* misto »Strom®), hovofime
o mogilalii“ (Lechta, 1990, s. 117).

»Mogilalie je nespravna fyziologicka vyslovnost do 4 let;
dité hlasku, kterou neumi jesté fyziologicky artikulovat ve slovech,
konstantné vynechava“ (Dvotak, 2007, s. 119).

Pokud dyslalik nahrazuje nékterou hlasku hlaskou jinou
(napft. ,,stlom®“ misto , strom*“), hovofime o tzv. paralalii (Lechta,
1990).

,Paralalie je vyvojové nespravnd artikulace hldsek, zaména
(konstantni) artikula¢né jeSté nezvladnutych hlasek za jiné (kolo =
kojo); =za fyziologickou se povazuje do urc¢itého roku dle
orienta¢nich norem, nejdéle do sedmi let”“ (Dvotdk, 2007, s. 141).

Pti paraldlii (z feckého para = vedle) zaménuje dité urcitou
hlasku za jinou. Tato zaména probihd pravidelné a je dusledna
(Sovak, 1978).

Dals$im neménnym symptomem, ktery se zde uplatnuje, je
konstantnost, kterd je znakem uplatnovani fyziologického vyvoje.
Konstantni zmény, které jsou uskute¢novany podle urcitych pravidel,
pomdhaji porozumét fe¢i mezi komunikaénimi partnery. Do urcitého

véku jsou tyto konstantni zmény povazovany za zmény fyziologické.
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Vynechavani hlasek do ¢tvrtého roku je mozné, po Ctvrtém roce by
uz mélo dité cilenou hlasku vyslovit. Pokud dité vynechava
konkrétni hlasku, kterou nedokdze vyslovit i po ¢tvrtém roce, jde
o tzv. jev patologicky. Tento jev je oznacovan pifedponou
,mogi“ + TFecky mnazev konkrétni hlasky + pripona ,ismus”
(mogi + rotac + ismus = mogirotacismus — vynechéavani hlasky ,,R%).
Pokud dité konkrétni hlasku nahrazuje pravidelné jinou hlaskou
i po ukonceni jeho fonetického vyvoje, oznacuje se tato vada
predponou , para“ + TFecky ndzev konkrétni hlasky + pripona
,ismus“ (napf. pararotacismus) (Guathova, 2009).

Pokud dité¢ hlasku tvori, ale nespravné, pifiddvdme pouze
ptedponu — ,ismus“ k feckému ndzvu hlasky (napf. rotacismus -

nespravné tvotfena hlaska ,,r*) (Sovadk, 1978).

Dvotak (2007) popisuje také symptomy dyslalie, které jsou

velmi podobné. Nazyvad je eliminace — vynechdvani hlasek ve
slovech (slon = son), substituce — nepravidelné nahrazovéani jedné
hlasky ve slové jinou hlaskou (potok = pokok) a distorze -

vyslovovani hldsky neptfesné, zkreslené, jednd se o odchylené vadné

vyslovovani.

3.4.2 Symptomatologie z fonologického hlediska

Symptomy dyslalie podléhaji normédlnimu vyvoji détské feci,
a proto je dulezité se s nimi podrobné¢ sezndmit (Guthova, 2009).
Uvedeme zakladni rozdéleni podle Bernthala a Banksona,

které uvadi Nadvornikova (2003).

Radi sem:
o fonologické priznaky ve struktufe slova a slabiky
(chodba = chobda);
e asimilaéni procesy (Dana = Dada);
e substitu¢ni proces — zvuk jedné hlasky se nahradi zvukem

druhym (kava = tava).
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Oyer, Crowe a Haas (1987, in Guthova, 2009, s. 146)
navrhli, aby se poruchy artikulace v détském vé&ku oznacovaly
zkratkou S.O.D.A podle jednotlivych symptomau.

S = substitution — jde o nahrazeni artikula¢né ndroc¢né cilové
hlasky hlaskou artikulac¢né méné naroc¢nou.

O = omission — jde o vynechani cilové hléasky.

D = distorsion — jde o chybnou vyslovnost cilové hlasky.
A

addition — jde o pfiddvani hlasky k cilovému slovu.

U kazdého ditéte se vyskytuji rizné symptomy v rizné mifie, které se
navzajem mohou kombinovat. Z fonetického hlediska (v ptfipadé
dyslalie hlaskové) se v promluvé objevuji prfedevS§im symptomy
S.0.D. Z fonologického hlediska (v pripadé dyslalie slovni) se
objevuji pfedevSim symptomy S.O.A.

3.5 Logopedicka diagnostika dyslalie

Cilem diagnostiky je zjiSténi ptfic¢in, druhu 1 rozsahu poruchy
¢i vady vyslovnosti a stanoveni nejen diagndzy ale také progndzy
(Salomonova, 2007).

Klenkova (2006) uvadi, ze pti diagnostice dyslalie je nutné
postupovat jako pfi diagnostice vSech poruch komunikacnich
schopnosti, shromazdit anamnestické udaje, provést vySetieni
sluchu, jemné a hrubé motoriky, také motoriky mluvnich organt,
impresivni a expresivni slozku feci a lateralitu.

VySetieni obsahuje anamnestické tidaje jak rodiny, tak ditéte
- jeho psychomotoricky vyvoj, muzikdlnost a smysl pro rytmus. Pfi
hie se orientacné hodnoti lateralita. VSimédme si také kvality chrupu,
hlavné skusu, zpusobu dychani, mimiky, pohybu rtl
a jazyka. (Mat&jéek, Zlab, 1972, in Salomonova, 2007).

VZzdy je nutné provést orientaCni vySetieni sluchu. Sovak
(1978) doporucuje pfi orienta¢nim vySetifeni sluchu aplikovat rizné
zvukové podnéty (akordy, neutrdlni zvuky atd.), rizné zvukové

hra¢ky (zvonecky, tfehtacky, pistalky) nebo specidlni soubor slov,
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ktera obsahuji slova s tzv. hlubokymi hldskami (o, u, b, 1, p, m, n,
v) a stfednimi hldskami (a, e, d, g, h, ch, r, j).

Zakladni vySetfovaci metodou je fecovd komunikace
s vySetfovanou osobou. Od ni se na zédkladé dalSiho upfesnéni
fecovych nedostatkll na rtizné urovni (fonetické, fonologické nebo
kognitivné-lingvistické) odvijeji specidlni vySetfovaci postupy

(Bernthal, Bankson, 1993, in Nadvornikova, 2003).

3.5.1 Fonetické hledisko

Logopedicka diagnostika podle Lechty (1990) ma né¢kolik cila:
e zjistit, zda jde o mogildlii, paraldlii nebo dyslalii v uzs$im
smyslu;
e zjistit, zda dyslalik vyslovuje danou hladsku na zacatku,
uprostied i na konci slova chybng¢;
e zjistit kvalitu fonematické diferenciace a tUroven motoriky
feCovych orgéanu;
e zjistit, zda je dyslalie pouze symptomem jiného postizeni;
e zjistit pfic¢inu dyslalie.
Pti fonetickém hledisku se nedoporucuje vySetifeni slov pomoci
imitace, tj. opakovani slov po logopedovi, protoZze bychom nezjistili

realny obraz vyslovnosti béhem bézné komunikace (Lechta, 1990).

3.5.2 Fonologické hledisko

Fonologické hledisko nabizi kvalitativné jiny pohled, nez na
jaky jsme byli zvykli. NaruSené zvuky se nevnimaji izolované¢, ale
jako soucast celého zvukového systému, ve kterém se jednotlivé
zvuky navzajem ovliviuji (Guthova, 2009).

Klenkova (2006) uvadi, ze se v logopedii pouziva depistazni
vySetieni, které obsahuje prvky prevence. VySetfeni je zaméfené na
vybér osob s poruchami komunikac¢nich schopnosti. Touto

screeningovou metodou se podle Nadvornikové (2003) aktivné
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vyhledéavaji ptriznaky dyslalie, a to u jedinci ohrozené populace
pfedSkolniho véku v matefskych Skoldch i na 1. stupni zakladnich
Skol. VySetfeni mize probihat také u starSich déti, mladistvych
1 dospélych pro pottebu profesni orientace, k rozhodnuti pro nékteré
povolani, kde hovoifime o mluvnich profesiondlech, napf. pedagog,
herec, zurnalista atd.

Depistdz mohou provadét logopedicti asistenti, dalSi
logopedické vySetfeni provadi logoped, ktery upfesni a urci dalsi
nutnd odborna vySetifeni (neurologické, foniatrické, psychologické).
Na zaklade¢ vSech téchto vySetfeni stanovi diagndzu

a terapeutické postupy (Klenkova, 2006).

Podle Nadvornikové (2003) se komunikativni, neforméalni vySetifeni
sklada ze ¢tyt zakladnich kroki, které na sebe navazuji:

1. Spontianni Fed

Sledujeme spontanni plynulou Feé, kterd odrazi obvyklou
produkci zvukt u ditéte. Muzeme ji ziskat béhem rozhovoru
s ditétem nebo pfi samostatném vypravéni ditéte na urcité téma nebo
urc¢ity ptib&h. Pfi rozhovoru ziskdme nové informace o soucasném
stavu tfecCi ditéte, kdy pozorujeme nejen chybné hlasky, ale i spad
fec¢i, intonaci, pfizvuky. Musime vychédzet ale z ptedpokladu, ze
vétSina deti se prvniho kontaktu s logopedem obéava.

Elbertova, Gierutova (1986, in Guthova, 2009) si doporucuji
produkci ditéte nahrédvat. Dand nahrdavka muiZe pomoci napft. pfi
rozboru vadné vyslovnosti.

2. Pojmenovani obrazku

Klenkova (2006) wuvadi, ze u nékterych déti, vétSinou
u jedinackl nebo u déti, které nenavstévuji matefskou Skolu, se pti
prvnim setkdni nemusi podafit navazat kontakt. Nejlépe se s ditétem
navazuje kontakt, nechame-li jej prohliZet a pojmenovavat
obrazky. Tato c¢innost patii k dal§i alternativni metodé vySetfeni

zvukového systému ditéte.
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Guthova (2009) mini, ze nazvy obrazkd by mély obsahovat
vySetfovanou hlasku na zacdtku, uprostfed a na konci slov. Dle
Nadvornikové (2003) je dulezité sledovat vokaly a konsonanty
jednotlivé, ve slabikach, pfip. ve shluku souhlasek. Poftadi
vySetfovanych hlasek mize byt razné, néktefi autofi doporucuji
vySetfeni podle mista tvofeni hldsek, jini doporucuji nejdfive
vySetfit explozivy, potom tfené hlasky a sykavky, dale hlasky [/, », 7.
Nakonec hlasky zmékcéené ¢, d, n a shluky v, bl, pl, stl, str
(Seeman, 1955, in Klenkova, 2006).

V zahrani¢i se muzeme setkat se standardizovanymi
artikula¢nimi testy, které vySetfuji vyslovnost wurc¢itého zvuku
v riznych pozicich ve slovech, a testy zamcéfenymi na vySetieni
daného zvyku v rizném lingvistickém kontextu (zaméfené na slovo,
frazi anebo celé véty). U nads mame zatim k dispozici pouze testy od
Dvonc¢ové, Nadvornikové (1983) a AntuSekové (1989), které jsou
zaméiené na vySetfeni produkce jednotlivych zvukt ve tfech jiz
zminénych pozicich ve slové (Guthova, 2009).

3. Diagnostika napodobovanim, imitaci

Zkou8i se schopnost ditéte spravné opakovat formou
chybného zvuku, ktery pfedtim produkovalo. Dochéazi ke zjisténi, do
jaké miry je zvuk zafixovan, takze lze cilené urcit, co je tieba
korigovat. U starSich dé&ti se vyuzivaji 1 ndroénéjsSi seskupeni
hlasek, ¢i slabik, pfip. umélych slov (Nadvornikova, 2003).

4. VySetieni kontextu

Patfi k posledni ¢asti vySetifeni, kdy se chyby v jednotlivych
slovech zkousi ve slovnim kontextu. McDonald (1969, in
Nadvornikovéa, 2003) uvadi, Ze chyby byvaji u déti velmi nestéalé,
variabilni, a proto se tatdz chyba sleduje v rozliSnych kontextech.

Na zavér stanovi logoped diagndézu. Pifimo klientovi nebo
rodi¢i sdé€li prognozu a postup pfi upravé vady vyslovnosti. Je nutna
uzka spoluprace rodiny a logopeda, na kterém zalezi cely prubch

napravy (Salomonova, 2007).
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3.6 Zasady logopedické intervence dyslalie

Metodické postupy odstranovani dyslalie jsou dnes jiz
podrobné rozpracovany. Seeman (1955) stanovil ¢tyfi zakladni
zasady, ke kterym postupem Casu ptribyvaly i dalsi. Tyto zasady jsou

platné pti reedukaci dyslalie 1 dnes (Lechta, 1990).

Podle Klenkové (2006) k nim patii:
1. zasada kratkodobého cviceni
Hlavnim cilem je procvicovat vyslovnost kratce, ale co
nejcastéji. Jiz Seeman (1955) doporucoval cvicit 2 - 3
minuty, 20 — 30krat denné.
2. Zasada vyuzité sluchové kontroly
Klade dGraz na sluchové vnimani nové vytvoiené hlasky.
3. Zasada pouZivani pomocnych hlasek
Jedna se o takové hlasky, které umi dyslalik spravné
artikulovat. Cilem je takovy postup, kdy si dité ani
neuvédomuje, ze vlastné cvic¢i vyslovnost hlasky, kterou
neumi.
4. Zasada minimalni akce
Cviceni by mélo probihat bez ptfehnaného usili a napéti
artikulac¢nich organt. Seeman (1955) doporucuje cviceni
Septem. Nedoporucuje provadét artikula¢ni cvic¢eni ndsilné.
Védomé piepinani artikulace vyvolavda nadmérné pohyby
mluvidel, vede také k pfepinani svalstva, dna dutiny ustni a
rti. Vznikd nepfirozend artikulace, kterd se velmi obtizné

odstranuje.

Tyto zasady byly dale mnohymi autory rozpracovany
a doplnény o dal§i - individualni pFistup. Lechta (1990) uvadi, ze
se logopedickd péce u dyslalikti uplatinuje uz mezi 5. — 6. rokem
zivota ditéte. Pokud je chybnad vyslovnost dusledkem celkového

naruSeni vyvoje fec¢i nebo pokud jde o téZkou vadu vyslovnosti, musi
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logoped zakrocit difive, nez kdyby se jednalo pouze o bezvyznamnou,
miniméalni odchylku ve vyslovnosti (napf. sykavek).

VSeobecné platnou logopedickou zasadou je také
multisenzorialni pFistup, u kterého se do néacviku snazime zapojit
zrak (cvi¢ime pfed zrcadlem, vyuzivame rtzné indikdtory), sluch,
kinestetickou kontrolu. K celkovému wulehc¢eni nécviku u déti
s dyslalii trpici neobratnosti mluvidel mizZeme pouzit pfiméfenou
formou rtizné mechanické pomtcky (napf. vibratory, sondy, lopatky,
Spachtle) (Lechta, 1990).

Dyslalii lze odstranit jak individudlni, tak skupinovou
formou. V soucfasné dobé¢ se dostavd do popfedi aplikace zasad
skupinové formy prace, zejména v pfedSkolnim véku. Velkou
vyhodou jsou z hlediska psychologického (zvySend motivace),
fyziologického (unava se dostavuje pozdéji) 1 ekonomického
(Lechta, 1990).

Vyjimeéné postaveni ma dalSi zasada, a to zasada
planovitosti, zejména v pripadech, kdy jde o nesprdvnou vyslovnost
vicero hlasek. V téchto ptfipadech si musi logoped sestavit plan
postupu, tj. potfadi, v jakém bude nacvic¢ovat jednotlivé hlasky. Je
tfeba uptfednostiiovat nacvik tzv. leh¢ich hldasek (napf. nacvicujeme
nejprve f a poté r) zejména z motivacnich divodl (rychly zéazitek
uspécht je pro dité s dyslalii a pro jeho rodi¢e perfektni motivaci),
1 z divodu rychlého zlepSeni celkové srozumitelnosti mluvniho

projevu (Lechta, 1990).

3.6.1 Pribéh logopedické intervence

Pfi odstranovani dyslalie neni vhodné wuzivat termin

,naprava vyslovnosti, naprava hlasek*, Hlasky nenapravujeme, ale

vyvozujeme, navozujeme a tvofime hlasky nové (Klenkova, 2006).
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Logopedicky nacvik pfi dyslalii by mél byt systematicky.
Podle Kovacsové (in Lechta, 1990) mizeme prabéh korekce rozdélit
na ¢tyfi zdkladni etapy:

1. ptipravna cviceni,

2. vyvozeni hlasky,

3. fixace hlasky,

4. automatizace hlasky.

Pribéh a délka jednotlivych etap jsou individudalni.
3.6.2. Logopedicka péce

Artikulacéni poruchy v détském véku patfi mezi
nejfrekventovanéj§i druh narusené komunikaéni schopnosti a tvofi
nejvetsi procento klientt, kteti vyzaduji organizovanou
logopedickou péci. V poslednich letech sledujeme posun logopedické
péce u dyslalikti do starSiho ptfedSkolniho véku (obdobi mezi 5 - 6
rokem ditéte). Dfive podle mnohych statistik pfichazelo do prvnich
ro¢niki zékladnich Skol az 40 % dé&ti s chybnou vyslovnosti. U
téchto déti se mnohdy jejich Spatnd vyslovnost promitd do vyuky
psani (nepisi to, co jim ucitel diktuje, ale tak, jak samy hovofi,

proto je nutné zacit s logopedickou péci co nejdiive (Lechta, 1990).

3.7 Terapie dyslalie

Cilem terapie zaméfené na rozvijeni ¢i obnoveni zvukového
systému ditéte je zabezpecit optimalni pouzivani zvukld (hlasek

i1 fonému) daného jazyka v feCové produkci (Guthova, 2009).

3.7.1 Foneticky orientovana terapie

V poptedi stoji samostatnd hlaska a jeji produkce. Cilem je

osvojeni spradvné motorické realizace hladsky. Hlavnim tézistém

terapie jsou tfi zakladni oblasti — ustné motoricka, auditivni
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a artikula¢ni (vyslovnostni). Tradi¢ni terapie vychdzi ze
senzomotorické metody a zacind sluchovym tréninkem, kdy dité
poslouchd, urcuje presnost artikulace dané hlasky a sleduje rozdily
mezi tim, co fika, a tim, co vnimaji ostatni (Guthova, 2009).

Podle Williamsové (2004, in Guthova, 2009) se cilové zvuky
vybiraji podle ¢tyf zdkladnich kritérii:

1. vyvojova posloupnost neboli pofadi, v jakém si déti bé&Zn¢
osvojuji zvyky matetského jazyka;

2. stimulované zvuky - patii zde takové zvuky, které umi dité
dobie napodobit;

3. soudruzné produkované zvuky neboli ty, u kterych se
artikulace konkrétniho ditéte méni;

4. zvuky, o kterych ma dité co nejvice znalosti jako napft.
zvuky, které dokaze rozliSovat sluchovou cestou.

Terapie, ktera je zalozend na téchto principech a kritériich, se
doporucuje tehdy, kdyz wuz dité tvofi dany =zvuk nespravnym
zplisobem. Terapeut vede dité celou sérii krokid sefazenych podle
slozitosti. Dité ma v tomto pristupu pasivni ulohu. Pouze aktivnég
pozoruje a zpracovava zvuky. Tento pfistup je vice orientovany na
samotnou terapii jako na komunikaci s tim, ze se dité uci pouze to,

co pro n¢j ptipravil terapeut (Guthova, 2009).

3.7.2 Foneticky orientovana terapie

Guthova (2009) uvadi, ze cilem této terapie je snaha ovlivnit
fonologicky systém daného jazyka a navodit v ném zménu, kterd
ovlivni nejen nacvicovany zvuk, ale 1 zvuky, které maji s danym
zvukem néco spole¢ného. Dilezité je poskytnout détem s opozdénym
fonologickym vyvojem nebo s fonologickou poruchou stabilni
poznatky o hladskach matefského jazyka tak, aby si dokazaly rozs$itit

znalost hldsek a poté i jejich spravné pouzivani.
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Pti vybéru cilenych zvuki uplatiujeme podobna kritéria jako

pti terapii fonetické. Déli je Williamsova (2004, in Guathova, 2009),

a to na:
1. zvuky, které jsou produkované stabiln¢;
2. zvuky, které jsou nestimulovatelné (dité je neumi napodobit);
3. zvuky, které si dité ve vyvoji osvojuje pozdéji;
4. zvuky, o kterych ma dité malo znalosti, nebo dokonce Zzadné

znalosti (takové zvuky, které se ve fonologickém systému

vibec nevyskytuji).

Howell & Dean (1994, in Guthova, 2009) doporucuji

dodrzovat pfi uplatnovani fonologické terapie urcité zdsady:

terapie by méla byt systematicky pladnovana a méla by se
zakladat na detailni analyze détské feCové produkce;

v popfedi by nemélo stat jen cviceni jednotlivych hlasek, ale
hlavné zména vlastnosti danych hlédsek;

cilem terapie by mélo byt rozSiteni hlaskovych kontrasti
v ramci celkového komunikaéniho kontextu;

dité by se mélo terapie aktivné ucastnit (napf. dobrou
stimulaci k aktivité je pouzivani riznych pomutcek, které urci
logoped).

Je tfeba zminit, Ze neexistuje ,lepsSi“ anebo ,hor§i“ ptistup

k artikulacnim porucham v détském véku. Jak fonetickd, tak

i fonologicka terapie je velmi dulezitd, navzajem se dopliuji. Kazda

z nich ma své opodstatnéni na jiné urovni - fonetickd na Urovni

motorické a fonologickd na trovni kognitivné-lingvistické (Guthova,

2009).
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3.8 Prognoza dyslalie

Logopedicka diagnostika zjiStuje pticiny, vznik, priabéh,
druh, stupein a individualni ndasledky naruSené komunikacni
schopnosti. Je dulezitym pfedpokladem pro volbu metod, postupt
a stanoveni prognozy. Ta je sdélena rodicim nebo dospélym
klientim. Je dualezitd pro aktivni a védomou spolupréci
(Salomonova, 2007).

O pfiznivé progndéze muzeme hovofit, pokud dyslalie neni
piavodnim symptomem jiného, vazného postizeni (napf. mentdlniho,
sluchového atd.) a pokud se s vycvikem zacne v pfiméifeném véku
ditéte pomoci vhodnych metod za podpory prostiedi (Lechta, 1990).

Salomonovad (2007) wuvadi, Ze velmi dobrou progndézu ma
vcasné zahdajeni upravy artikulace pfi prosté dyslalii u pfedSkolaku.
Pokud dité v tomto véku splnuje dané podminky (dostatecné
rozvinutd obsahové stranka feci, zraly fonematicky sluch a spravny
fecovy vzor v rodiné), pak je ptfedpoklad, Ze se vyslovnost upravi
nejdéle do ukonceni prvniho roéniku zdkladni Skoly. U dospélych
jedincd bez motivace neni korekce dyslalie mozna. Pokud je
motivace dostate¢né¢ silnd (napf. spravnad vyslovnost pro pfijeti na
vysokou Skolu ¢i1 Uspéch nebo postup v zaméstnani), pak je uspéch
témét vzdy zarucen. Nevyhodou dospélého véku je, zZe se velmi
Spatné¢ odhaduje doba potfebna k upravé vsSech vadné vytvofenych

hlasek.
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3.9 Prevence dyslalie

Ptedchazeni dyslalie musi byt zaclenéno do raného véku
ditéte. Prostfedi, ve kterém dité vyristd, musi poskytovat ditéti
nejen vzor spravné vyslovnosti, ale mé¢lo by také stimulovat rozvoj
foneticko-fonologické jazykové roviny (Lechta, 1990).

Redovym vzorem pro dé&ti v raném véku jsou nejen rodide,
ale 1 ucditelka v matefské Skole, poptipadé ucitelka v 1. rocniku
zdkladni Skoly. Nemélo by jim byt lhostejné, jakym feCovym vzorem
jsou pro svoje déti, pro své zaky. DalSim diulezitym mluvnim
vzorem, ktery je v raném véku dulezity, je televize (stava se, Ze
v pohadkéidch a programech pro déti Casto vystupuji hrdinové se
Spatnou vyslovnosti). Naucit se spravné vyslovnosti se dafi
pfedevSim v pfedSkolnim véku, a to diky riznym zvlaStnostem
typickym pro toto obdobi, mezi které patii naptf. velkd plasticida
mozkové cinnosti, kdy jsou déti schopny rychle a bez tézkosti
nahrazovat jedny fecové spoje jinymi (Guthova, 2009). Proto ma
logopedickd osvéta mimofddny vyznam, a to nejen pfi usmériovani
rodic¢t, ale také 1 u uciteld matefskych a zéadkladnich Skol (Lechta,

1990).
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4 Problematika sluchového vnimani

Sluch je jeden ze dvou hlavnich smysla, které jsou
v mezilidské komunikaci nezastupitelné. Neékteti autofi uvadi, ze
¢lovék pfijimé4 vice informaci sluchem neZ? zrakem. Sluch je smysl,
ktery mé& zéasadni vyznam v procesu psychického vyvoje (Lejska,
1994)

Sluchovy analyzdator je nejdilezitéjSim smyslovym
analyzatorem pii vytvafeni a rozvoji fe¢i. U&ast sluchu je dalezita
pfi vniméani, rozuméni 1 pfi fecové produkci. Bez sluchu se fec
nemuze vyvijet pfirozenym zpusobem (Klenkova, 1997).

Klenkova (1997) wuvadi, Ze ,sluchovd vada negativné
ovliviiuje vyvoj fe¢i a muze se projevovat i riznymi poruchami
chovani. Sluchové vady se mohou dokonce zaménit s mentdlni
retardaci®“. Proto je diulezité prfed posouzenim stavu fecového vyvoje
déti zjistit vykonnost sluchu.

Pifesné, specialni vySetfeni sluchu patii do kompetence
audiologt, foniatrl a otorinolaryngologi. Pti zakladnim
diagnostikovdni naruSené komunikacni schopnosti je tfeba

uskutecnit orientani vySetieni sluchu (Lechta, 2003).

4.1 Orientac¢ni vySetfeni sluchu

V této kapitole se bliZze zaméfime na orientacni vySetfeni

sluchu, které taktéz vyuzijeme v praktické casti.
Orientacni vySetfeni sluchu patfi k zdakladnimu orienta¢nimu

vySetifeni, které by meél dokazat provést kazdy specialni pedagog

v rdmci své pedagogické praxe (Klenové, 1997).
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Mezi dalsi zakladni orientac¢ni vySetfeni, kromé¢ orientacniho
vySetieni sluchu, patfti:
e orientacni vySetfeni schopnosti fonematické diferenciace,
e orientaéni vySetieni vyslovnosti,
e orientacni vySetfeni laterality.
Z vysledki téchto vySetieni by mél vzejit podnét ke komplexnimu

logopedickému vySetieni (Lechta, 2003).

Podle Stépana, Petrase (1995) je také dalezité si viimat, zda
e se dité neobraci pfi rozhovoru k osobdm, se kterymi
rozmlouva, stdle stejnym uchem;
e zda dité napadné nepozoruje usta osob, se kterymi
rozmlouva;

e opakované se nevyptava na instrukce.

ZkouSka zaméifena na orientacni vySetifeni sluchu

Tato zkouSka ma dvé velmi dulezité a neoddélitelné casti,
u kterych zjistujeme slySeni a rozuméni slov. VySetfujeme hlasitou
fe¢i a také Sepotem. Volime slova znama a srozumitelna, rizného
poc¢tu slabik a pfedevsSim razné frekvenc¢ni skladby (Hala, Sovak,
1962).

Zakladem sluchové zkouSky je slySeni a rozpoznani vSech
zvukid lidské teci hlasité 1 Septané do vzdalenosti nejméné 10 m.
SlySeni a rozpoznavani zalezi pfedevSim na vlastnostech
ptediikdvanych slov. Ta jsou ridznd, nebot nékteré hlasky, napft.
m, n, r, d, g, h, u, o, obsahuji prfevdzné tény hlubs8i, v rozsahu asi
¢ - d2. Naopak zase jiné hlasky, zejména sykavky, obsahuji tony
vesmés vysoké. Hlasky s vysokymi tony maji vétsi slySitelnost nez
hlasky s tony hlubokymi, nebot sluch je pro vysoké téony vnimaveéjsi

(Hala, Sovak, 1962).
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Pfi orientac¢nim vySetfeni sluchu doporucuje Sovak (1978)
aplikovat rizné zvukové podnéty:
1.k vySetfeni vykonnosti sluchového analyzatoru (neutrdlni
zvuky, neutralné opakované zvuky periodicky, neperiodicky
a slozité zvuky — akordy);
2.vazané na vyS§S8i nervovou Ccinnost, jde o vyznamové

a obsahové zvuky.

Lechta (2003) wuvadi, ze orienta¢ni vySetfeni sluchu lze
uskutec¢nit také zvukovymi hrackami (zvoneclky, fehtackami,
pistalkami) nebo specidlnim souborem slov, kterd obsahuji slova
s tzv. hlubokymi (o, u. b, I, p, m, n, v) a sttednimi hladskami (a, e, d,
h, ch, r, j). Pti vySetfeni sluchu zvukovymi hrackami dité sedi na
klin¢ matky nebo vedle ni. V mistnosti je nékolik rozestavénych
osob, které manipuluji se zvukovymi hrackami. Dité by se mélo
obracet ke zdroji zvuku. U slovné-orientac¢niho vySetfeni sluchu

obvykle postac¢i pouze logoped, ktery prediikdvéa jednotliva slova.

Praktické provedeni slovné-orientaé¢niho vySetfeni sluchu

Slovné-orientacni vySetfeni sluchu se realizuje v tiché
mistnosti, jejiz délka je alesponl 6 metri. VySetfuje se Septanou feci
a tfeCi hlasitou. Pfi vySetfovani postavime dité na opacny konec
mistnosti bokem k ndm. Jestlize dité neumi spradvné zopakovat
vyslovena slova, postavime ho blize.

Zaznamenavame vzdalenost, ze které dité slySi vSechna slova
Septanou a hlasitou feci levym a pravym uchem. Kromé toho
zapisujeme, jestli dité lépe slySi slova z hlubokych nebo vysokych
hlédsek. Jako normélni se uvaddi Septana fe¢ ve vzdalenosti 6 m

a hlasitd fe¢ ve vzdalenosti 10 m (Peroutkova, Svobodova, 2005).
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Vysledky zkousSky

Lechta (2003) uvadi, ze pti percepcni poruSe sluchu slySi
vySetfovana osoba 1épe hluboké tény, pfi pfevodni porusSe lépe slySi
Septanou fe¢. Pokud je vzdalenost, ze které slySi, mensSi nez 5 metru,
muze jit o stfedni nedoslychavost, pokud je ale menSi nez 1 metr,
jde zfejmé o velmi té€Zkou nedoslychavost. Pfi praktické hluchoté¢

neslySi tony ani tésné u ucha.

O vysledku Setieni se vZdy udéla zaznam:

Normadalni sluch P L Nedoslychavost
vpravo 10 m Vm 3 m
6 m Vs I m

(Vm — hlasitd fe¢, Vs - Sepot, P — pravé ucho, L — levé ucho)
Klenkova (1997) upozoriuje, ze tento zpusob vySetieni je

pouze orientacni. Pfi sebemenSim podezieni na nedostatek sluchu

musime dité poslat na odborné vySetieni (foniatrické, audiologické).
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II. PRAKTICKA CAST

5 Metodika vyzkumného Setreni

5.1 Cil prace

Cilem praktické casti je analyzovat problematiku dyslalie
v prvnich tfidach prvniho stupné zakladni Skoly béZného typu, zjistit
rozsah vyskytu dyslalie, zmapovat miru vyskytu chybn¢
vyslovovanych hldsek u déti prvnich ro¢nikd v obdobi od bfezna
2011 do ¢ervna 2011.

Za cil jsme si také ulozili vySetfit u déti orientaéné sluch
mluvenou feci a Sepotem.

Pro splnéni téchto umysld jsme si stanovili nasledujici
vyzkumné metody a techniky:

- kvantitativni vyzkum pomoci dotaznikového Setfeni,

- analyza dokumentu,

- vlastni Setfeni na zakladnich Skoldch bézného typu,

- analyza dostupné literatury k tématu naruSeni artikulace

mluvenou fecéi.

5.2 Vyzkumné hypotézy

Pro ucely naSeho vyzkumu jsme si stanovili nésledujici

hypotézy:
Hypotéza 1 — Sluchové vniméani slov s vysokymi hlaskami mluvenou
fe¢i déla détem ze sledovaného souboru vétsi problémy

nez sluchové vnimani slov s hlaskami hlubokymi.

Hypotéza 2 — Dé&ti v prvnich tiidach ZS maji nejéastéji potize

s vyslovnosti hlasky ft.
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5.3 Organizace Setieni

Pied zahajenim vlastniho Setfeni  jsme telefonicky
kontaktovali tfeditele vSech zdkladnich Skol, na kterych jsme chtéli
vyzkum provézt. K jeho realizaci jsme potiebovali jak souhlas
feditele danych $kol, tak souhlas rodi¢t déti prvnich tfid, které
se mély Setfeni podrobit.

Pro rodi¢e jsme pfipravili dotazniky, kterymi nam déavali
souhlas a zdkladni informace k ndslednému Setieni déti.

Z vesnickych $kol, kde bylo rozddno 65 dotaznikid, se ndm
nevratilo 16 dotaznikid, pticemZz ze ziskanych 49 dotaznikd vyjadtilo

nesouhlas s vySetfovanim 8 rodica.

Tabulka ¢. 3

Vesnické Skoly
Dotazniky Pocet %

Navraceno 49 75 %
Nenavraceno 16 25 %
Celkem rozdano 65 100 %

80 -

60 -

B Navraceno

40 1 m Nenavraceno

20 A

0 T 1

75% 25%

Graf ¢. 1 Ndavratnost dotazniku z vesnickych skol v %
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Ve mésté jsme rozdali 58 dotaznikd, navraceno bylo 45

dotaznikd a nesouhlas vyjadtilo 6 rodicu.

Tabulka ¢. 4

Méstské Skoly
Dotazniky Pocet %
Navraceno 45 78 %
Nenavraceno 13 22 %
Celkem rozdano 58 100 %
100
80
60
B Nenavriaceno
40 7 W Navriceno
20 | -
0 T 1
78% 22%

Graf ¢. 2 Ndvratnost dotaznikit z méstskych Skol v %

Celkové bylo tedy rozdano 123 dotaznikl, z ¢ehoz se nam
vratilo pouze 94. Z toho vyjadfilo souhlas se Setfenim 81
dotazovanych a nesouhlas nasledné¢ 13 dotazovanych, a to i pfesto,
ze jsme do dotazniku uvedli, Ze udaje ndmi ziskané budou pouzZity

pouze pro ucely nas$i diplomové prace.

Tabulka ¢. 5

Charakteristika vSech dotazniku
Dotazniky Pocet %
Navratilo 94 75 %
Nenavratilo 29 25 %
Celkem rozdano 123 100 %
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m Navraceno
40 1 B Nenavraceno
20 A
0 T 1

75% 25%

Graf ¢. 3 Ndvratnost v§ech rozdanych dotazniki v %

TaktéZz jsme zajistili Gplnou anonymitu déti a Skol.
Dotazniky byly pfedavany a nasledné vybirdny od déti v obalkach.
Tim jsme docilili toho, Ze k vyplnénym informacim nemél kromé nas
nikdo jiny pfistup.

Na vyplnéni dotazniku jsme nechali rodi¢im tfi tydny, poté
jsme dotazniky sesbirali, vyhodnotili a mnésledujici tfi mésice,
v obdobi od 1. dubna 2011 do 30. ¢ervna 2011, jsme realizovali
samotné vySetfeni s zdky v prvnich roé¢nicich danych zéakladnich
Skol. VySetfovani probihalo v péti pfipadech béhem vyuky déti, kdy
nam byla poskytnuta samostatnd tfida. V jednom ptipadé jsme déti
vySetfovali az po vyufovani v odpolednich hodinach, kdy byli zéaci
ve Skolni druziné. Vzhledem k tomu, zZe jsme na vySetfeni
potfebovali klidnou a tichou mistnost, byly ndm nabidnuty prostory
knihovny, kterou jsme vyuzili.

Pfi samotném vySetfovadni jsme se nesetkali se zadnymi
problémy. Jak vedeni S$koly, tak pani wucitelky byly ochotné

a vychdzely ndm ve vSech ptfipadech vstfic.
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5.4 Analyza vzorku

Vyzkumné Setieni bylo provaddéno na Sesti zakladnich
Skoldch ve Zlinském kraji. Vybrdny byly tfi Skoly ve mésté a tfi na
vesnici. Vyzkumny vzorek tvofilo 81 zakd prvnich ro¢nikd prvniho

stupné bézné zakladni Skoly.
5.4.1 Charakteristika déti dle pohlavi

Z ptilozenych dotaznikd, ve kterych rodic¢e vyplnovali adaje
o ditéti, jsme se dozvédéli, ze z celkového poctu 81 zaki byla obé
pohlavi téméf rovnomérné zastoupena. Celkovy pocet dé&vcat

v souboru byl 40, tj.49 %, chlapci 41, coz je 51 %.

Tabulka ¢. 6

Charakteristika déti dle pohlavi
Pohlavi déti Pocet %
Chlapci 41 51 %
Divky 40 49 %
Celkem 81 100 %

Charakteristikadle pohlavi:

Graf ¢. 4 Charakteristika déti dle pohlavi v %
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5.4.2 Charakteristika déti dle mista pobytu

VySetteni probihalo jak na zdkladnich Skoldch ve méstech,
tak na zakladnich Skolach na vesnicich. Z vyplnénych dotaznika
bylo zjiSténo, zZze na Skoldch ve méstech bylo osloveno
40 zaka (49 %), z toho 24 divek (60 %) a 16 chlapci (40 %). Na
vesnicich jsme oslovili celkem 41 zaka (51 %), z toho 25 chlapct

(61 %) a 16 divek (39 %).

Tabulka ¢. 7

Charakteristika déti dle mista pobytu

Misto bydlistée Divky Chlapci Celkem
Vesnice 16 39 % 25 61 % 41 51 %
M¢ésto 24 60 % 16 40 % 40 49 %

Charakteristika déti dle mista pobytu:

Mésto: Vesnice:
B chlapci B divky B chlapci B divky

Graf ¢. 5 Charakteristika déti dle mista pobytu v %
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5.4.3 Charakteristika déti dle véku

Vyzkum byl ptfipraven pro zaky prvnich tfid bézné zdkladni

Skoly, tudiz jsme ptfedpokléddali vékové rozlozeni od 6 do 8 let. Ze

ziskanych udajt bylo zjiSténo, Zze 45 zaka (56 %) méa v&k v rozmezi

od 6 let do 6 let a 11 mésict. Zbylych 36 zaku (44 %) mélo vék od

7 let do 7 let a 11 mésici, z toho 13 zakd mélo odlozenou Skolni

dochazku. Zjisténé udaje z dotaznikll jsme zaznamenali do tabulky

a grafu.

Tabulka ¢. &

Charakteristika déti dle véku

Pocet déti

Veék Divky Chlapci Celkem
6 let — 6 let a 11 mésicu 24 53 % 21 47 % 45 56 %
7 let — 7 let a 11 mésicu 16 44 % 20 56 % 36 44 %
Celkem 40 49 % 41 51 % 81 100 %

Charakteristika dle véku:

B 6let a6 let a 11 mésica
B 7letaz7letall mésica

Graf ¢. 6 Charakteristika déti dle véku v %

Tyto informace jsme se dozvédéli z uvodni ¢asti dotaznika

ur¢enych rodicim, kde vyplnovali

(jméno ditéte, vék, Skola).
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5.5 Metody SetFeni

K vyzkumnému Setfeni byly pouZzity tyto metody: dotaznik
uré¢eny pro rodice, kterym jsme zjistovali zédkladni udaje
a informace o ditéti. Déale jsme k Setfeni vyuzili tyto zkouSky:

orientacni vySetiFeni sluchu a test vyslovnosti.
5.5.1 Dotaznik

Dotaznik patfi k velmi oblibené¢ metod¢ ziskavani dat
v pedagogickém vyzkumu.

P. Gavora (2000) vymezuje dotaznik jako ,,zplisob pisemného
kladeni otdzek a ziskdvadni pisemnych odpovédi“. Dotaznik je
soustava pfedem piipravenych a peclivé formulovanych otdzek, které
jsou promyslené sefazeny a na které dotazovani osoba (respondent)

odpovidad pisemné (Chréaska, 2007, s. 163).

Dotaznikovy dvojlist, ktery jsme pfedali rodi¢im, mé&l dvé Casti:

Prvni c¢ast ,,informativni“ obsahovala v tuUvodu informace
o autorce diplomové prace. Poté nésledovala prosba o svoleni
pracovat s ditétem, kde meéli rodice zakrouzkovat, zda souhlasi ¢i
nikoliv. Na zdvér prvni casti méli vyplnit zdakladni informace
o ditéti, jako je jméno ditéte, vék, Skola.

Ve druhé ¢asti s ndzvem , dotaznik pro rodice” jsme se ptali
na zakladni informace zaméfené na vyslovnost a sluch jejich ditéte.
Tyto informace nam pomohly k lepSi praci s ditétem pti vySetieni.
,Dotaznik pro rodic¢e” obsahoval také dvé Casti.

Prvni ¢ast byla zaméfend na vyslovnost dé&ti, ktera
obsahovala 1 otdzku a 4 podotazky, které rodice nemuseli vypliovat.
V této c¢asti byly pouzity dveé otazky wuzaviené (a to jedna
dichotomickd a jedna polytomickd), jedna polouzaviend a dvé otazky
oteviené.

Druhou ¢ast jsme zaméfili na sluch ditéte. V této Casti jsme
polozili také 5 otdzek - 2 wuzaviené (jednu dichotomickou,

polytomickou), jednu polouzavienou a dvé oteviené.
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Posledni otazka byla uzaviend (diachotomickd) a zjiStovala,
kym byl dotaznik vyplnén.

Celkové bylo v dotazniku polozeno 11 otédzek, z toho
3 diachotomické (typ otazky ANO/NE), 2 polytomické (nabizi k

vybéru vice moznost, 2 polouzaviené a 4 oteviené.

5.5.2 Orientaéni vySetreni sluchu

Touto zkouSkou zjistujeme, jak vySetfované dité fec slyS$i,
¢ili jak se dovede podle feci orientovat mezi lidmi. Lze ptfi ni dosti
pfesné¢ odhadnout jak sluchovou kvalitu (podle akustického slozeni
slov uzitych ve zkouSce), tak 1 sluchovou kvantitu (podle
vzdéalenosti, ze které je fe¢ slySena) (Hala, Sovak, 1962).

Orienta¢ni vySetfeni sluchu jsme blize specifikovali

v teoretické casti, kapitola 4.

5.5.2.1 Vlastni modifikace zkouSky hlasitou Feci a Sepotem

K orientac¢nimu vySetfeni sluchu jsme pouzili testovy soubor
s hlaskami zaméfeny na vySetifeni sluchu mluvenou feci.

Soubor se skladal ze 7 slov, kterd obsahovala hlasky hluboké
(mezi které pattfi napiiklad konsonanty d, g, h, m, n, r, u, o ...), a ze
7 slov zaméfenych na hlasky vysoké (do kterych tfadime pfevazné
sykavky — s, §, z, Z, ¢, ¢).

Zakim byla dand slova nejdiive prediikavana Sepotem ze
vzdalenosti 6 m, nasledné hlasitou fe¢i z 10 m. Kazdé ucho ditéte
jsme vySetfili zvlast, nejdfive jsme zacali pravym uchem, levé ucho
mélo dité za ukol si zakryt, aby doSlo k jeho ohluSeni. K ohluSeni
pfi Sepotu staci nejlépe utésnit zvukovod prstem, u vySetieni
hlasitou ftec¢i se v ordinacich uSniho Iékate nejcastéji pouzivaji
ptistroje na ohluSeni, tzv. ohluSovace, které po pfiloZzeni na ucho
vydavaji intenzivni hluk. Bohuzel jsme zadny ohluSova¢ neméli
k dispozici, ani dalsi tieti osobu, ktera by zvukovod ditéti dikladné

ohlusSila, museli jsme se smifit pouze s prvni variantou, a to
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utésnénim zvukovodu pomoci prstu samotného ditéte, coz mizZe
vysledky vySetfovani znac¢né ovlivnit.

Zkouska by se méla provadét ve vetsSi a klidnéj$i mistnosti
velké¢ alespon 10 m. Nadm bylo k tomuto ucelu zapijceno pét tiid
a jedna knihovna. VSechny zvolené mistnosti byly dostatecné velké
a klidné.

Pribéh vySetieni

Na zacatku kazdého vySetfeni jsme ptfed celou tfidou détem
vysvétlili, kdo jsme, za jakym ucelem jsme za nimi pfiSli a struc¢né
popsali, co po nich budeme chtit. Poté jsme si déti postupné volali
do pfedem nachystané samostatné mistnosti, kde jsme s nimi zahdajili

vySetieni.

5.5.3. Orientacni vySetieni vyslovnosti hlasek

Zakladni metodou vySetieni vyslovnosti je rozhovor.
VySetfovaci mistnost by méla byt ptijemnd, ticha. Po souhlasu
s rodi¢i se muze rozhovor zaznamendvat na magnetofonovou pasku.
Po navazani kontaktu se pfechédzi na fizeny rozhovor, jehoZ cilem je

zjistit vyslovnost vSech hlasek (Klenkova, 2006).

5.5.3.1 Vlastni modifikace orientac¢niho vySetieni vyslovnosti

Test vyslovnosti hlasek se sklddal ze ¢tyf casti. Déti mély za
ukol vyslovit hldsku nejprve izolované, poté tak, aby dand hlaska
byla v medialni a findlni pozici.

Zam¢éftili jsme se na vyslovnost konsonanti:

P,BbM, F, V,J T,D, N, T,D,N, K,G, CH,H, C,S8S,Z,

é’ S’ Z, L, R, R.

Ke kazdé vySetfované hldasce jsme si ptfipravili 5 slov, ktera

mély déti za kol spravné a zietelné vyslovit.

Nami ziskané udaje jsme zaznamendavali pfi vySetfeni do

pfedem pfipraveného zdznamového listu.
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6 Zpracovani vysledki

Vysledky vyzkumného Setfeni jsme zpracovali na zakladé
zjiSténych informaci ziskanych z dotaznikt pro rodice a bcéhem
samostatného Setfeni zakl. Udaje ndmi ziskané jsme zaznamenali do

tabulek a graft.

6.1 Vyhodnoceni dotazniku pro rodice

Dotaznikova polozka ¢.1:
»NavS§tévovalo VaSe dité logopeda?*

Z celkového poc¢tu 81 zakid (100%) jsme zjistili, ze logopeda
navs§tévovalo celkem 51 zaku (63 %), z toho 24 divek (48 %)
a 27 chlapct (52 %). Zbylych 30 tazanych (37 %), z toho 16 divek
(54 %) a 14 chlapct (46 %), wuvedlo, Ze logopeda nikdy

nenavstévovali.

Tabulka ¢. 9

sNav§tévovalo VaSe dité logopeda?*

Divky Chlapci Celkem
ANO 24 48 % 27 52 % 51 63 %
NE 16 54 % 14 46 % 30 37 %
Celkem 40 49 % 41 51 % 81 100 %

,Navitévovalo Vase dité logopeda?”

37% . ANO

63%

Graf ¢. 7 ,,Navstévovalo vase dite logopeda? “
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Pokud rodi¢ u této otazky odpovédél ANO (63 % rodich),
mél za Ukol zodpovédét nasledujici 4 podotazky (la az 1d), které
souvisely s touto otédzkou. Zbylych 37 % rodic¢u, ktefi zde

odpovédéli NE, pteslo rovnou k otazce ¢. 2.

Dotaznikova polozka ¢. la:

»Kdo Vam dal prvni impuls k navstévé logopeda?*

Jako nejcastéjsi osobu, kdo dal ditéti prvni impulz, uvadéli
rodi¢e ucitelku MS, a to 29krat (57 %). Jako druhou nejéastéjsi
odpovéd wuvadéli sebe samotné, a to 10krat (20 %). Dalsich
8 rodict (15 %) uvedlo jako prvni impuls détského lékate, 1 rodic

(2 %) uvedl babicku a zbyli 3 rodic¢e (6 %) logopeda.

Tabulka ¢. 10

»Kdo Vam dal prvni impuls k navstéveé logopeda?*
Ucitelka v MS 29 57 %
Détsky 1ékat 8 15 %
Sam rodic 10 20 %
Logoped (dochéazejici do MS) 3 6 %
Babicka 1 2%
Celkem 51 100 %

,,Kdo Vam dal prvni impuls k navstéve logopeda?"

2%

. Utitelka MS

. Babicka

Bl Detsky lékar

. Sam rodi¢

. Logoped

Graf ¢.8 ,,Kdo Vam dal prvni impuls k navstéeve logopeda?
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Dotaznikova polozka ¢. 1b:

»V kolika letech doSlo k prvnimu kontaktu s logopedem?*

U této otazky méli rodice vybirat ze tfi pfedem danych
moznosti. Prvni moznost — dfive nez ve 3 letech si vybral 1 rodi¢
(2 %), nejvice rodict, a to 35 (69 %), si vybralo druhou moznost —
ve véku od 3 do 5 let. Zbylych 29 % tvofilo 15 rodici, ktetfi uvedli,

ze jejich dité zacalo navstévovat logopeda pozdéji nez v 5 letech.

Tabulka ¢. 11

»V kolika letech doSlo k prvnimu kontaktu s logopedem?*
Diive nez ve 3 letech 1 2 %
Ve véku od 3 do 5 let 35 69 %
Pozdéji nez v 5 letech 15 29 %
Celkem 51 100 %

,»V kolika letech doslo k prvnimu kontaktu s
logopedem?”
2%

29%

B Ve veku do 3 let

. Ve véku od 3 do 5 let

. Pozdéji nez v 5 letech

Graf ¢. 9 ,,V kolika letech doslo k prvnimu kontaktu s logopedem? “
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Dotaznikova polozka ¢. lc:

»Z jakého diivodu VaSe dité logopeda navs§tévovalo?*

29 rodi¢t (57 %) odpovédélo, ze z divodu Spatné
vyslovnosti hlasek 1, r, f. DalSim zminénym divodem byla Spatna
vyslovnost sykavek, kterou uvedlo 7 rodicd (13 %). 11 rodic¢t (22 %)
zaznacCilo jako davod navstévy logopeda Spatnou vyslovnost vice
hlasek. Zbyli 4 rodic¢e (8 %) uvedli jako divod S§patné postaveni
jazyka, zadny z rodic¢l si nevybral jinou moznost (vypiS§), kterd byla

v dotazniku taktéz na vybér.

Tabulka ¢. 12

»Z jakého diivodu VaSe dité logopeda navstévovalo?“
gpatné vyslovnost hlasek 1,r,¥ 29 57 %
Spatna vyslovnost sykavek 7 13 %
Spatna vyslovnost vice hlasek 11 22 %
Spatné postaveni jazyka 4 8 %
Jinda moznost 0 0 %
Celkem 51 100 %

,»Z jakého divodu Vase dité logopeda
navstévovalo?"

57%

. Spatna vyslovnost hlasek 1, r, ¥
. Spatna vyslovnost sykavek
. Spatna vyslovnost vice hlasek

D Spatné postaveni jazyka

Graf ¢. 10 ,,Z jakého duvodu Vase dité logopeda navstévovalo? “
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Dotaznikova polozka ¢. 1d:

»Nav§tévuje VaSe dité logopeda v soucasné dobé?*

35 tazanych (69 %) uvedlo, ze v souc¢asné dob¢é logopeda jiz
nenavstévuje. Zbylych 16 respondentd (31 %) logopeda stale jeste
navs§tévuje, a to Ix tydné 5 déti (31 %) a 1x za 14 dni 11 déti
(69 %).

Tabulka ¢.13a

sNav§tévuje VaSe dité logopeda v soucasné
dobé?«

NE 35 69 %

ANO 16 31 %

Celkem 51 100 %

Tabulka ¢. 13b

»Jak Casto logopeda navS§tévujete?*

1 x tydné 5 31 %
1 x za 14 dni 11 69 %
Celkem 16 100 %

,,Navstévuje Vase dité logopeda v soucasné
dobé?"

B Ne
O Ano

31%

Jak ¢asto?
m 1xzalddni
@ 1xzatyden

/ 31%

69%

Graf ¢.11 ,,Navstévuje Vase ditée logopeda v soucasné dobeé? *
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Dotaznikovéa polozka ¢. 2:

»,Kdy naposledy byl Vasemu ditéti orienta¢né vySetfovan

sluch u praktického lékare?“

Na otazku ,Kdy naposledy byl VaSemu ditéti

vySetfovan sluch u praktického Iékate, odpovédélo 17 respondenti
(21 %) pted mésicem. 10 respondentd (12 %) si vybralo moZnost
pfed 3 mésici. Odpovéd pied 6 mésici zakrouzkovalo 11 respondenti
(14 %). Nejvice rodi¢t, a to 38 (47 %), uvedlo, Ze jejich ditéti byl
naposledy vySetfovan sluch pfed vice nez 1 rokem. Posledni moznou

polozkou v dotazniku byla moZnost nikdy, kterou si vybralo 5 rodic¢t

(6 %).

Tabulka ¢.14

»Kdy naposledy byl VaSemu ditéti orientacné vySetfovan sluch
u praktického lékare?*
Pfed mésicem 17 21 %
Pted 3 mésici 10 12 %
Pied 6 mésici 11 14 %
Pted vic jak rokem 38 47 %
- v 5 letech 19 50 %
- v 6 letech 10 26 %
- v 7 letech 9 24 %
Nikdy 5 6 %
Celkem 81 100 %
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,,Kdy naposledy byl Vasemu ditéti orientacné vysSetrovan
sluch u praktického lékare?"

. Pied mésicem
. Pied 3 mésici

. Vice jak pied 6 mésici

6% 21%

. Vice jak pred|1 rokem

D Nikdy

47%

Vice jak pred 1 rokem:
B v5 letech
B v6letech
O v7ledech

249

50%

Graf ¢. 12 ,,Kdy naposledy byl Vasemu ditéti orientacné vySetrovadn

sluch u praktického lékare?
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Dotaznikova polozka ¢. 3:

,Podstoupilo VaSe dité i jina vySetifeni sluchu?*

Z celkového poctu 81 tdzanych vybralo 77 rodictd (95 %)
moznost, ze jejich dité zadnd jind vySetfeni sluchu nepodstoupila.
Zbyli 4 rodice (5 %) uvedli jako dal$i uSni vySetfeni, které jejich

dité podstoupilo, audiometii z divodu doporuceni lékafte.

Tabulka ¢. 15

wsPodstoupilo VaSe dité i jina vySetfeni sluchu?“

NE 77 95 %
ANO 4 5 %
Celkem 81 100 %

,,Podstoupilo Vase dité i jina vysSetreni sluchu?"

B anNo
O NE

Graf ¢. 13 ,,Podstoupilo Vase dité i jina vySetieni sluchu?“
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Dotaznikova polozka ¢. 4:

,Prodélalo VaSe dité uSni onemocnéni?*

USni onemocnéni prodélalo celkové 40 déti (49 %), z toho 21
déti (53 %) trpélo zancétem stifedniho ucha a 19 déti (47 %) toto
onemocnéni postihlo opakované. Zbylych 41 déti (51 %) nikdy zZadné

onemocnéni ucha/usi nemélo.

Tabulka ¢. 16a

sProdélalo vaSe dité uSni onemocnéni?*“

NE 41 51 %
ANO 40 49 %
Celkem 81 100 %

Tabulka ¢. 16b

»Jaké onemocnéni vaSe dité prodélalo?*
Zanét sttedniho ucha jednorazove 21 53 %
Zanét sttedniho ucha opakovan¢ 19 47 %
Celkem 21 100 %

,,Prodélalo Vase dité néjaké usni onemocnéni?"

49% & e

N

Jaké usni onemocnéni dité prodélalo?
m  Zdnét stfedniho ucha
B Opakované zanéty stfedniho ucha

53%

Graf ¢. 14 ,,Prodélalo VasSe dité néjaké usni onemocnéni? “
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Dotaznikova polozka ¢. 5:

,Mélo VaSe dité uraz ucha?*«

Na otazku, zda mélo VasSe dité traz ucha, kromé jednoho
tdzané¢ho (1 %), ktery odpovédél ANO, zbylych 80 rodictd (99 %)

odpovédeélo, ze jejich dité nemélo zadny uraz.

Tabulka ¢. 17

»Mélo VaSe dité iraz ucha?*
NE 80 99 %
ANO 1 1 %
Celkem 81 100 %

,,Mélo Vase dité uraz ucha?"
1%

. NE
B ano

99%

Graf ¢. 15 ,,Mélo Vase ditée uraz ucha? “

Dotaznikova polozka ¢. 6:

,Podstoupilo VaSe dité odstranéni nosni a kréni mandle?“

Adenotomii neboli odstranéni nosni mandle prodélalo podle
vyplnénych dotaznikda 7 déti (9 %), zbylych 74 (91 %) nikoliv.
Tonsilektomii neboli odstranéni kréni mandle neprodélalo

zadné z tazanych déti.
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Tabulka ¢.

18a

Podstoupilo VaSe dité odstranéni:

Nosni mandle (adenotomie)

ANO

7 9 %

NE

74 91 %

Celkem 81 100 %

100

80

60

40

EANO

20

ENE

9% 91%

Graf ¢.16a ,,Podstoupilo VasSe dité odstraneni nosni mandle? *

Tabulka ¢. 18b
Kr¢ni mandle (tonsilektomie)
ANO 0 0 %
NE 81 100 %
Celkem 81 100 %
120
100
aa
60 mANO
40 B NE
20
0 T
0% 100%
Graf ¢. 16b ,, Podstoupilo Vase dité odstraneni krcni mandle? ™
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Dotaznikova polozka ¢. 7:

Dotaznik byl vyplnén:

Z 85 % (69x) byl vyplnén matkou ditéte. Z 9 % (7x) obéma
rodi¢i. Otcem byl vyplnén v 5 % (4x) a jinou moznost zvolilo 1 %

respondentl, coz odpovidéd jednomu tdzanému.

Tabulka ¢. 19

Dotaznik byl vyplnén:
Matkou 69 85 %
Otcem 4 5 %
Obéma rodici 7 9 %
Jina mozZnost 1 1 %
Celkem 81 100 %

Dotaznik byl vyplnén:

9% 1%

5%

. Matkou
. Otcem

. Obéma rodici

. Jina mozZnost

Graf ¢. 17 Dotaznik vyplnil/a
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6.2 Vyhodnoceni zkouSky zaméfFené na orientacni

vySetieni sluchu

Nejprve jsme vySetfovali pravé ucho - Septanou fec¢i — na
vzdalenost 6 m, nasledné hlasitou feéi ze vzdalenosti 10 m. Deéti
meély tendenci se na nds ze zvédavosti otdcet. Po vySetieni pravého
ucha bylo stejnym zpuasobem vySetiené ucho levé.

Pokud néjaké dité dané slovo napoprvé neslySelo, zopakovali
jsme mu jej, kdyz i naddle nebylo schopno ho po nas zopakovat,
ptfistoupili jsme k ditéti o krok bliZ (cca 1 m).

Vsechny nédmi ziskané udaje jsme zaznamenali do pfedem
ptipravenych zaznamovych listi. Vysledky jsme poté zpracovali do
naslednych tabulek a graft, kdy jsme si nami ziskané udaje rozdélili
do dvou c¢asti — slova s hlubokymi hldskami (houba, bouda, pumpa,
popel, hudba, louka, balén) a na slova s vysokymi hlaskami (Sest,

C¢islice, cesta, sné¢zenka, zelezny, silny, lzice).
Slova s hlubokymi hlaskami

Pi#i vySetfeni slov s hlubokymi hlaskami jsme vychazeli
z testového souboru, ktery se skladal ze 7 slov. Kazdé slovo jsme

vySetifovali jak mluvenou feci, tak Sepotem.

U slov HOUBA, BOUDA je ze ziskanych vysledkd patrné, zZe
slovo ,houba®“ nedélalo zakim velké problémy. Mluvenou feci
chyboval pouze jeden zak (2 %) — chlapec. Sepotem chybovaly
2 déti, a to jedna divka (2 %) a jeden chlapec (2 %). Ve vSech
pfipadech po prvnim zopakovani odpovédély spravné. Pri
orientaénim vySetfenim slova ,bouda“ chybovalo 8 déti (9%),
ptevazné divek, které misto slova ,,bouda“ vyslovovaly napf. slovo
,houba*“. At uz mluvenou fec¢i, kdy chybovaly 2 divky (5 %), tak
Sepotem, kde jsme zaznamenali nespravny vysledek u 4 divek (10

%). Zbyli dva zaci, chlapci (5 %), chybovali ptfi Sepotu.
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Tabulka ¢.20

HOUBA BOUDA
Hlasita fec Sepot Hlasita fec Sepot
Chlapci 1 2 % 1 2 % 0 0 % 2 5 %
Divky 0 0 % 1 2 % 2 5 % 4 10 %
Celkem 1 2 % 2 3 % 2 3% 6 8 %
12
10%
10
HOUBA
8
6 59 H Chlapci
4 m Divky
2% 2% 2%
2
0] T T
Hlasitd fe¢ Sepot Hlasitd fe¢ Sepot

Graf. ¢ 18 Pocet deéti v %, které chybovaly ve slovech houba

a bouda

Slova POPEL a PUMPA ¢inila détem, jak chlapcim, tak
divkam, asi nejvétsi problémy ze vSech vySetfovanych slov
s hlubokymi hldskami. At uZz hlasitou fec¢i nebo Sepotem. D&ti si tato
slova velmi casto pletly, neslySely je, zaménovaly.

Ve slové ,pumpa*“ chybovalo celkem 38 déti (47 %), z toho
22 chlapctl (55 %) a 16 divek (41 %). Pti hlasité fec¢i chybovalo 10
chlapcl (25 %) a 5 divek (13 %), u Septotu 12 chlapct (30 %) a 11
divek (28 %) .

Slovo ,,popel® uz déti zvladaly 1épe. Chybovalo zde pouze
13 déti (16 %), a to 8 divek (20 %) a 5 chlapci (12 %). Z toho
3 divky (8 %) hlasitou feci a 5 divek (12 %) Sepotem. Chlapci
chybovali jen pti Sepotu, a to v 5 ptfipadech (12 %).
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Tabulka ¢. 21

PUMPA POPEL
Hlasita tfec Sepot Hlasita fec Sepot
Chlapci 10 25 % 12 30 % 0 0 % 5 12 %
Divky 5 13 % 11 28 % 3 8 % 5 12 %
Celkem 15 19 % 23 28 % 3 4 % 10 12 %
30 ?RUH
> POPEL
20
15 129 124% M Chlapci
10 8% M Divky
5
0
Hlasitd fe¢ Sepot Hlasitd fe¢ Sepot

Graf ¢. 19 Pocet déti v %, které chybovaly ve slovech pumpa a popel

Tato dvé slova HUDBA a LOUKA zvladali zdci téméf bez
obtizi. Pokud udélali néjaké chyby, bylo to pouze
z nesoustfedénosti. Ve slové ,hudba“ chybovali pouze dva Zzéci
(5 %) — chlapci, a to pfi Sepotu. Slovo ,louka®“ délalo problém 5
Zzaklim, a to dvéma divkdm (5 %) pfi Sepotu a tfem chlapcim. Dva

z nich (5 %) chybovali ptfi Sepotu, jeden (2 %) poté v hlasité feci.

Tabulka ¢. 22

HUDBA LOUKA
Hlasita fec Sepot Hlasita fec Sepot
Chlapci 0 0 % 2 5 % 1 2 % 2 5 %
Divky 0 0 % 0 0 % 0 0 % 2 5 %
Celkem 0 0 % 2 5 % 1 2 % 4 5 %
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6
5% 5% 5%
HUDBA LOUKA
4
3 2% M Chlapci
2 M Divky
! 0% 0% 0% . 0%
0 T T T
Hlasitd fe¢ Sepot Hlasitd fe¢ Sepot

Graf ¢. 20 Pocet deéti v %, které chybovaly ve slovech hudba a louka

Slovo BALON nedélalo zakam z vy$etfovaného vzorku téméi
zadny problém. Chybné odpovédély pouze dvé divky (5 %) a to
Septanou feci. Ostatnich 79 déti (95 %) odpovédélo napoprvé

spravngé.

Tabulka ¢. 23

BALON
Hlasita tfec Sepot

Chlapci 0 0 % 0 0 %

Divky 0 0 % 2 5%

Celkem 0 0 % 2 5 %
6 5%
> BALON
4
3 m Chlapci
2 M Divky
1 0% 0% 0%
0 T

Hlasitd fe¢ Sepot

Graf ¢. 21 Pocet déti v %, které chybovaly ve slove balon
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Slova s vysokymi hlaskami

Po orienta¢nim vySetfeni slov s hlubokymi hldskami jsme
stejnym zplUsobem vysSetfili sluch ditéte pomoci slov s vysokymi
hldskami. K tomuto vySetfeni jsme si zvolili rovnéz 7 slov.

Vysledky jsme zaznamenali do grafli a tabulek.

Slova SEST a CISLICE nebyla pro déti uplné jednoducha.
Pfevazné pfi Sepotu chybovaly. NejvétSim problémem ze vSech slov
s vysokymi hldskami bylo slovo ,Sest“, které déti rizné¢ komolily.
Ve vétsSingé pripadd bylo détmi zaménovano za slovo ,Cest®.
Z celkového poctu 81 déti (100 %) chybovalo 42 déti (52 %), coz je
vice nez polovina zkoumaného vzorku. Hufe se vedlo dévcatim,
ktera chybovala v poctu 12 (30 %) u hlasité teci a 18 (45 %) pfti
Sepotu. Chlapct chybovalo celkem 12. 4 (10 %) pti hlasitém projevu
a 8 (20 %) pti Sepotu. U slova ,c¢islice“ byla chybovost déti o
mnoho mens§i. Nespravné odpovédélo pouze 15 déti (19 %), z toho 9
chlapct - 3 (7 %) hlasitou fec¢i a 6 (15 %) Sepotem a 6 divek — 4 (10

%) hlasitou feci a 2 (5 %) Sepotem.

Tabulka ¢. 24

SEST CISLICE
Hlasita tec Sepot Hlasita tec¢ Sepot
Chlapci 4 10 % 8 20 % 3 7 % 6 15 %
Divky 12 30 % 18 45 % 4 10 % 2 5 %
Celkem 16 20 % 26 32 % 7 9 % 8 10 %
50 SEST 45% CISLICE
B Chlapci
W Divky

Hlasitd fe¢ Sepot Hlasitd fe¢ Sepot

Graf ¢. 22 Pocet déti v %, které chybovaly ve slovech Sest a Cislice
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Z nami ziskanych vysledk@ je patrné, 7e slova SNEZENKA
a CESTA d¢ti zvladaly velmi dobte. U slova ,,snéZenka*“ chybovalo
pouze 6 déti (7 %), a to dvé divky (5 %) pfi Sepotu a 4 chlapci -
jeden (2 %) pti hlasité feci a tfi (7 %) pfi Sepotu. Spravnost slova
scesta“ byla také velmi vysoka. Pouze dvé divky (5 %) nespravné

odpovédeély, a to pfi Sepotu.

Tabulka ¢. 25

SNEZENKA CESTA
Hlasita te¢ Sepot Hlasita fe¢ Sepot
Chlapci 1 2 % 3 7 % 0 0 % 0 0 %
Divky 0 0 % 2 5 % 0 0 % 2 5 %
Celkem 1 1 % 5 6 % 0 0 % 2 5 %
8 7%
7
6 -
CESTA 5%

5
4 B Chlapci
3

2% m Divky
2
1 . 0% 0% 0% 0%
0 T T T 1

Hlasitd fe¢ Sepot Hlasitd fe¢ Sepot

Graf ¢. 23 Pocet déti v %, které chybovaly ve slovech snézenka

a cesta

Slova ZELEZNY a SILNY bychom mohli podle vysledku
oznacit za primérna. Dé&ti v téchto slovech pomérné chybovaly,
nikoliv ale tak jako ve slové ,Sest“. Tyto vyrazy délaly predevSim
problémy divkam, hlavné slovo ,,Zelezny*“, ve kterém chybovaly v 11
ptipadech - pfi hlasité feci 4x (10 %) a ptfi Sepotem 7x (18 %).

U slova ,silny* chybovaly divky velmi podobné¢, pfevazné
pti Sepotu 6x (14 %), pti hlasité fec¢i pouze 2x (5 %). U chlapctu

M w o’ M IV I4 VV 14 W VV ,,V r uZ ,
sme napocitali nespravnych odpovédi pri slové ,,Zelezny* pouze 6
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ato 1x (2 %) ptfi hlasité fec¢i a 5x (12 %) ptfi Sepotu. U slova ,silny*

chybovali pouze 2x (5 %), a to pti Sepotu.

Tabulka ¢. 26

Hlasita rec

ZELEZNY SILNY
Hlasita tec Sepot Hlasita fe¢ Sepot

Chlapci 1 2 % 5 12 % 0 0 % 5 %

Divky 4 10 % 7 18 % 2 5 % 14 %

Celkem 5 6 % 12 15 % 2 3 % 10 %

20 ZELEZNY g0z SILNY

14%

M Chlapci

5% W Divky

Sepot

Hlasita rec

Sepot

Graf ¢. 24 Pocet déti v %, které chybovaly ve slovech Zelezny a silny

Slovo LZICE zvladly bezchybné& téméf viechny dé&ti. Pouze

3 divky (7 %) a dva chlapci (5 %) u tohoto slova chybovali. Z toho

v§ichni pfi Sepotu.

Tabulka ¢. 27

LZICE
Hlasita fe¢ Sepot
Chlapci 0 0 % 2 5 %
Divky 0 0 % 3 7 %
Celkem 0 0 % 5 6 %
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LZIiCE
8 75
6
4 B Chlapci
2 W Divky
0% 0%
0 T
Hlasitd fe¢ Sepot

Graf ¢. 25 Pocet déti v %, které chybovaly ve slové [Zice

6.3 Vyhodnoceni zkouSky zamérené na vyslovnosti déti

Pro vySetfeni vyslovnosti jsme pouzili testovy soubor, ktery
se skladal z 25 hlasek ceského jazyka. KaZzdou hlasku mély déti
vyslovit nejprve izolované, poté v inicidlni, medialni a findlni
pozici. VySetfeni se ze 123 oslovenych respondentd ze Sesti
zakladnich Skol nakonec ucastnilo 81. Vzhledem k tak malému poctu
osob zkoumanych v této problematice a faktu, Ze nejsme
s vySetfovanim v této oblasti dostatecné zkuSeni, se mohlo stat, Ze
jsme pfi vySetfovani mohli ptehlédnout drobnéjsi odchylky ve
spravné vyslovnosti déti.

Vysledky nami ziskané jsme si rozdélili na nékolik c¢ésti

a zaznamenali do nésledujicich tabulek a grafu.
Konsonanty P, B, M, F, V, J, T, D, N, K ,G, CH, H.

Vyslovnost téchto konsonanti jsme vyhodnotili v celém
vzorku Setifeni jako téméf bezchybnou. Tyto hlasky nedélaly zZakim
zadné problémy ani izolované, ¢i v inicidalni, medidlni nebo finalni
pozici. Uspé&3inost vyslovnosti by se dala ozna¢it jako témé&f 100%.
Pouze jednomu chlapci délaly problémy konsonanty K, G, které

zaménoval.
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Konsonanty T, ]3, N

Tyto konsonanty neumélo z celkového poctu 81 déti (100 %),
vyslovit 4 déti (5 %). 1 divka (2 %) méla problém s vyslovnosti
konsonantu D. 2 chlapci (5 %) problematicky vyslovovali hlasku T
a 1 chlapec (2 %) hlasku N. Zbylym 77 détem (95 %) tyto hlasky

necinily Zzadné problémy.

Tabulka ¢. 28

Chlapci Divky
Umi Neumi Umi Neumi
T 38 95 % 2 5%/ | 40 100 % 0 0 %
D 41 100 % 0 0 % 39 98 % 1 2 %
N 40 98 % 1 2 % 40 100 % 0 0 %
6 b4 w - - - - o S r
sy Podet déti, které neumi vyslovit konsonanty T, D, N
5
4
3 B Chlapci
) 2% 2% M Divky
1
0% 0% 0%
0 |
T D N

v v v

Graf ¢. 26 Pocet déti v %, které neumi vyslovit konsonanty T, D, N

Konsonanty S, Z, C

Vyslovnost ostrych sykavek S, Z, C nezvladalo 7 déti, coz je
9 % z celkového pocCtu 81 zaku. VeEtsi problémy tyto hlasky cCinily
chlapcim. Konsonant C neumélo vyslovit celkem 4 déti (5 %),
3 chlapci (7 %) a 1 divka (2 %). S hldskou Z mél problémy jen jeden
chlapec (2 %). Konsonant S nedokéazali vyslovit 2 chlapci (5 %).
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Tabulka ¢. 29

Chlapci Divky
Umi Neumi Umi Neumi
S 39 95 % 2 5% 40 100 % 0 0 %
z 40 98 % 1 2 % 40 100 % 0 0 %
C 38 93 % 3 7 % 39 98 % 1 2 %

Pocet déti, které neumi vyslovit konsotnanty S, Z, C

8 7%
7
& 5%
5
a4 W Chlapci
3 m Divky
2
1 0%
0 T
S Z C

Graf ¢. 27 Pocet deti v %, které neumi vyslovit konsonanty S, Z, C

jv4

Konsonanty S, Z, C

Z nami ziskanych vysledk@ jsme vycetli, ze sykavky S, Z, C
neumi celkem vyslovit z poctu 81 déti 13 chlapci (31 %), a to 3
chlapci (7 %) hlasku S, 6 chlapca (14 %) hlasku Z a 4 chlapci
(10 %) hlasku C. U divek jsme zaznamenali $patnou vyslovnost
v §esti piipadech (14 %), a to 2 divky (5 %) nezvladaly hlasku §,
1 divka (2 %) hlasku Z a 3 divky (7 %) hlasku C.

Tabulka ¢. 30

Chlapci Divky
Umi Neumi Umi Neumi
S 38 93 % 3 7 % 38 95 % 2 5 %
Z 35 86 % 6 14 % | 39 98 % 1 2 %
C 37 90 % 4 10 % | 37 93 % 3 7 %
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Pocet déti, které neumi vyslovit konsonanty §, Z, C

B Chlapci

W Divky

v v

Graf ¢. 28 Pocet déti v %, které neumi vyslovit konsonanty S, Z, C
Konsonanty L, R, R

Nejvétsi obtize délal détem soubor hliasek L, R, R. Tyto
hlasky patfi vSeobecné k nejtéZSim, coZ se nam potvrdilo 1 pfi
vyzkumu. Vyslovnost konsonantd L dé&lala problémy 5 divkam
(12 %) a 9 chlapcim (22 %). Hlasku R nedokéazalo vyslovit 7 divek
(17 %) a 11 chlapclh (27 %). NejobtiZzné€jSi na vyslovnost se jevila
hlaska R, kdy ji nebylo schopno spravné vyslovit 8 divek (20 %)
a 15 chlapci (37 %). Z celkovych vysledkt vidime, ze divky byly ve
vyslovnosti téchto hlasek o néco malo lepSi nez chlapci, kterym tyto

hlasky délaly znac¢né obtizZe.

Tabulka ¢. 31

Chlapci Divky
Umi Neumi Umi Neumi
L 32 78 % 9 22 % 35 88 % 5 12 %
R 30 73 % 11 27 % 33 83 % 7 17 %
R 26 63 % 15 37 % 32 80 % 8 20 %
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Pocet déti, které neumi vyslovit konsonanty L, R, R

40 37%

M Chlapci

M Divky

Graf ¢&. 29 Pocet déti v %, které neumi vyslovit konsonanty L, R, R
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7 Analyza vysledku

Analyzou vysledki jsme zjistili, Ze se dyslalie v pocatecnich
ro¢nicich prvniho stupné zédkladnich Skol objevuje pomérné ¢asto, ze
sledovaného souboru, mélo problémy s vyslovnosti v pruméru 22 %
déti. Z vysledklt je tedy patrné, Ze se nam potvrdily naSe prvotni
hypotézy H1 a H2.

H 1 - Sluchové vnimani slov s vysokymi hldskami mluvenou
fec¢i déla détem ze sledovaného souboru vétsi problémy nez sluchové
vnimani slov s hlaskami hlubokymi.

Po provedeni orientac¢niho vySetfeni sluchu bylo patrné, Ze
je tato hypotéza sprdvnd. Z ndsledujicich grafl je vidno, ze détem ze
sledovaného souboru délala vétsi problémy slova s vysokymi
hldskami neZz s hlubokymi.

Z celkovych 7 slov s vysokymi hlaskami mluvenou fec¢i byla
stoprocentni uspésSnost pouze u dvou slov, a to lZice a cesta, kdy
divky i chlapci nechybovali ani jednou.

Zadny z chlapct také nechyboval ve slové silny (100%
uspésnost), divky v tomto slové chybovaly 2x (95% UspéSnost).

Slovo snéZenka mélo u chlapcl 95% uspéSnost, chybovali
pouze 2, u divek byla chybovost nulova (100% uspésnost).

U vyrazu Sest byla uspéSnost u chlapct
90 %, kdy chybu udélali jen 4, ale pouze 70 % u divek, kdy jich
chybovalo 12.

U slova ¢islice si vedli chlapci 1 divky 1épe. Zvladlo ho 93
% chlapcti (3 chybovali) a 90 % divek (4 chybovaly).

Slovo Zelezny zvladdlo bezchybné hlasitou fec¢i 98 % chlapci
(I chyboval) a 90 % divek (4 chybovaly).

Z finédlnich vysledka je tedy patrné, Ze nejvétsi obtize Cinila
zakim u slov s vysokymi hlaskami hlasitou tfe¢i slova Sest, také

¢islice a Zelezny.
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Graf ¢. 30 Celkovd uspésnost chlapcit a divek ve slovech s vysokymi

hlaskami hlasitou reci

U slov s hlubokymi hlaskami hlasitou fe¢i chybovalo méné¢
déti. Délalo jim problém zejména slovo pumpa, které bezchybné
zvladlo pouze 75 % chlapci (10 chybovalo) a 87 % divek
(5 chybovalo). Ostatni slova, jak je patrné z grafi, détem ve&tsi

problémy nedélala.
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959, 100% 100% 100% 100% 100% 98’leoo% 100%
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80 ~
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40 4 W Divky
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Houba Bouda Pumpa Popel Hudba Louka Balon

Tabulka ¢. 31 Celkova uspésnost chlapcu a divek ve slovech

s hlubokymi hlaskami hlasitou rFeci

Pifi vysSetfovani déti Sepotem byla situace obdobné, vice
chybovali ve slovech s vysokymi hlaskami. A to zejména u slova
Sest, kdy byla uspésSnost u chlapct pouze 80 % (chybovalo 8) a 55 %
u divek (chybovalo 18 z nich). Také slovo Zelezny mélo u chlapct

pouze 88% UuUspésSnost (5 chybovalo) a 82% uspéSnost u divek
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(7 chybovalo). Jak je patrné z tabulky, Zzddné ze slov nemélo u divek
100% uspéSnost. U chlapcti kromé slova cesta, které bylo bezchybné,
také ne. V kazdém slové minimdlné dvé déti, jak chlapci, tak divky,

chybovaly.

120

0,
100% _ 959 95%

95%  n40,95%

100 93% 5% gao
80% 8500 [aYa i) 82%
i I 55%
T T T T

Sest Cislice Snézenka Cesta Zelezny Silny Lzice

MW Chlapci
MW Divky

Graf ¢. 32 Celkovad uspésnost chlapcu a divek ve slovech s vysokymi

hlaskami prFi Sepotu

U slov s hlubokymi hlaskami Septanou fe¢i chybovalo mén¢
déti nez pti slovech vysokych. Détem délalo problém zejména slovo
pumpa, ve kterém chybovaly pfevazné i1 pfi hlasité feci. Pfi Sepotu
byla tspésSnost tohoto slova u chlapci pouze 70 % (12 chybovalo)
a u divek 72 %, kdy chybovalo o jednu divku méné. Slovo popel
délalo détem rovnéz problémy, chybovalo 88 % divek i chlapct, coz
odpovidd 5 divkdm a 5 chlapcim ze sledovaného souboru. 100%
uspésSnost jsme zaznamenali pouze u slova hudba, kdy nechybovala
ani jedna divka, a u slova balén, kdy byli stoprocentné uspésSni

chlapci. V ostatnich slovech vzdy nepatrné procento déti chybovalo.
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Tabulka ¢. 33 Celkovd uspésnost chlapcu a divek ve slovech

s hlubokymi hlaskami pri Sepotu

Ze vSech vySetfenych déti jsme pouze u jednoho chlapce
museli zkratit vzdalenost o 1 m. Zak nedokéazal s Gspé&snosti vyslovit
slovo pumpa pfi Sepotu ani napodruhé ve vzdalenosti 6 metri. Po
zmenSeni vzdéalenosti o 1 metr na 5 metrd uz slovo vyslovil spravné.
U ostatnich slov uz chlapec tak nechyboval, vzdalenost jsme
zmenSovat nemuseli, takze se domnivdme, Ze §lo spiSe o nepozornost

nez néjakou poruchu.

Také druhd hypotéza se nam po zpracovani vysledkt
potvrdila.
H 2 - Dé&ti v prvnich t¥iddach ZS maji nejéastéji problémy

s vyslovnosti hlasky f.

Z celkového poctu 81 vySetfovanych déti tuto hlasku
nedokdzalo sprdavné vyslovit 23 déti (28 %). Z toho 15 chlapct
(37 %) a 8 divek (20 %). Mezi dalsi hlasky, které délaly détem
problémy, patfi zejména hlaska R, u které chybovalo 11 chlapct
(27 %) a 7 divek (17 %). Treti hlaska, ktera cCinila détem rovnéz
obtize, byla hldska L Jeji vyslovnost nezvladlo 9 chlapci (22 %) a 5
divek (12 %). U ostatnich hlasek, jak je patrné z grafu, chybovalo

uz mensi procento déti.
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Z.avér

NaSe diplomovad prdce zpracovava problematiku dyslalie
u déti mladSiho Skolniho véku. Prostfednictvim teoretické casti jsme
sezndmili Ctenafte s problematikou  dyslalie z hlediska jeji
terminologie, etiologie, klasifikace, symptomatologie, logopedické
intervence, prevenci ¢i prognodzy.

V rdmci naSeho Setfeni jsme se zaméfili na orientacni
vySetieni sluchu, které dopadlo podle nasSich ocekéavani, a tim se
nam potvrdila stanovena hypotéza, Ze vétsi problémy budou mit déti
s vysokymi hlaskami hlasitou ftec¢i nez s hlaskami hlubokymi.
Z celkového poctu vySetfenych déti (81) a stanovenych slov
(7 s hlubokymi hldskami a 7 s vysokymi hldskami) jsme doSli
k nasledujicimu vysledku - z celkového poctu 81 déti (100 %) délal
13,4 % déti problém soubor s vysokymi hldskami hlasitou fteci
a 28,9 % déti ten samy soubor, ale Sepotem. U souboru s hlubokymi
hlaskami dopadli zaci lépe - 10,2 % déti chybovalo celkové piti
hlasité fec¢i a 21,5 % ptfi Sepotu. Z vySe uvedenych informaci je
patrné, Ze détem délaly vétSi obtize slova pfi Sepotu jak uz
v souboru s vysokymi ¢i hlubokymi hldskami.

Také ptfi vySetfovani vyslovnosti, na kterou jsme se zaméfili
v druhé poloviné naSi praktické Ccéasti, jsme doSli k ofekdvanym
zavérim. Dé&ti ze sledovaného souboru mély nejvétSi problém
s hlaskou R, kterou zvladlo vyslovit pouze 58 zaku (71 %), z toho
26 chlapct a 32 divek. Tim se nédm stvrdila i druha stanovena
hypotéza.

Touto praci se nam potvrdilo, ze déti v prvnich tfidach na
zdkladni Skole maji stale jeSté problémy s dyslalii, nékteré vice,
nékteré méné. Dilezitou roli v této oblasti hraji rodice, na kterych
zalezi, zda doké&zi vcas navsStivit logopeda. Vcasnad logopedicka
intervence je Vv téchto ptfipadech velmi dulezitda, aby déti
s nespravnou vyslovnosti v prvnich tfiddch ubyvalo a bylo jich co

nejméne.
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Ptiloha €. 1 — Formulaf pro rodice

Radka Vojkivkova

studentka Pedagogické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci
obor: ucitelstvi pro 1. stupen zdkladnich Skol a specialni pedagogika
kontakt: Radka.Vojkuvkova@centrum.cz

V Olomouci dne 5. bfezna 2011
Vazeni rodice,

chtéla bych Vias pozadat o spolupraci. Jsem studentkou 4. roc¢niku oboru ucitelstvi pro
1. stupen ZS a specialni pedagogiky na Pedagogické fakulté Univerzity Palackého
v Olomouci.

Zpracovavam diplomovou praci na téma ,,Orientacni vySetfeni sluchu a vyslovnosti u déti
mladsiho Skolniho ve&ku®. Soucasti praktické ¢asti mé diplomové prace je Setfeni u déti
v prvnich tfidach zakladnich skol.

Touto cestou bych Vas chtéla pozadat o svoleni, zda bych mohla pracovat s Vasim ditétem.
Udaje mnou ziskané budou pouzity pouze pro Gely mé diplomové prace. Anonymita déti i
Skol, na kterych Setfeni probéhne, bude plné zajisténa. Ziskané uidaje nebudou ptistupné zadné
tieti osobé.

Prosim o vyplnéni:

1. Souhlasim — nesouhlasim s jednordzovym orientacnim vySetfenim sluchu mluvenou
fe¢i u mého ditéte. Setfeni provede jednorazové autorka diplomové prace Radka
Vojklivkova v terminu od 1. dubna 2011 do 30. ¢ervna 2011v budové Skoly.

2. Souhlasim — nesouhlasim s jednordzovym orientaénim vySetienim vyslovnosti u
mého ditéte. Setfeni provede jednorizové autorka diplomové prace Radka
Vojkiivkova v terminu od 1. dubna 2011 do 30. ervna 2011 v budové Skoly.

3. Souhlasim — nesouhlasim s poskytnutim zakladnich udaji o mém ditéti, které
budeme zjist'ovat ptilozenym dotaznikem.

JMENO0 AItBE: o
Datum NArOZENI: oottt s
N ATOANOS . e

Podpis rodict (zékonného zastupce)
V ptipadé jakychkoliv dotazl ¢i nejasnosti pisté, prosim, na vysSe uvedenou emailovou adresu.
Dé&kuji za Vasi spolupraci.

Vojkiivkova Radka
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Ptiloha €. 2 — Dotaznik pro rodice

1. Navstévovalo Vase dité logopeda?
ANO - NE
(pokud ano zodpovezte nasledujici otazky (a-d), pokud ne, tak je preskocte)

a) Kdo Vam dal prvni impuls k navstévé logopeda? Prosim, uved'te. (napt.: u¢itelka v MS)

b) V kolika letech doslo k prvnimu kontaktu s logopedem?
- dfive nez ve 3 letech
- ve vékuod 3 do 5 let
- pozdé&ji nez v 5 letech

¢) Z jakého diivodu Vase dité logopeda navstévovalo, prosim uved’te co nejpresnéji.

d) Navstévuje Vase dit¢ logopeda v soucastné dobe?
- ANO -jak ¢asto —uvedte ...............
- NE

2. Kdy naposledy byl Vasemu ditéti orientacn¢ vysetrovan sluch u praktického Iékaie?
- pfed mésicem
- pfed 3 mésici
- vic jak pfed 6. mésici
- vic jak pted 1. rokem
(uved’te, prosim, kolik let ditéti bylo, kdyZ bylo vySetfovano naposled ............... )
- nikdy

audiologii - audiometrii)
-ANO - uvedtejakdakdy.........coooeiiiiiiiii
-NE

4. Prodé¢lalo Vase dit¢ usni onemocnéni?. (napft.:zanét sttedniho ucha atd.) Prosim uved'te kdy,
jaké a zda po ném neziistaly trvalé nasledky.

5. Meélo Vase dité uraz ucha? Prosim, uved'te kdy, jaky a zda po ném nezustaly trvalé nasledky.
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6. Podstoupilo Vase dité odstranéni:
- nosni mandle (adenotomii) ANO NE
- kréni mandle (tonsilektomii) ANO NE

7. Dotaznik byl vyplnén:
a) matkou
b) otcem
c) obéma rodici
d) jind moznost —uvedte ..........ccoceriieiiiiieniiieens

Vyplnény dotaznik, prosim, odevzdejte nejpozdéji do 31. brezna 2011.
Dé&kuji za Vasi ochotu a spolupraci.
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Priloha ¢. 3 - Setfeni zaméfend na orientaéni vySetfeni

vyslovnosti

1. Prostfednictvim volného rozhovoru navazeme s ditétem kontakt a zjistujeme
vyslovnost pti spontdnni komunikaci.
(Pfed samotnym vySetfenim je dileZzité dit¢ spravné namotivovat, vzbudit jeho zajem
o spolupraci. Az dité€ spravné namotivujeme, zbavime ho strachu a nejistoty ze mé,
pfejdeme na samotné vySetfeni konsonantli — testu vyslovnosti.)

2. Piejdeme k testu vyslovnosti. Kdy dité¢ bude vyslovovat dané konsonanty izolovang,
poté tak, aby dana hlaska byla v inicialni, medialni a finalni pozici.

3. Zaméfime se na vyslovnost konsonantii:
P, B, M,
F,V,]
T,D,NaT,D,N,
K, G, CH, H,
CS,ZzaC,8,Z,
L,RaR.

Ke kazd¢ vysetrované hlasce pripravime 5 slov, kterd bude mit dané dit€¢ za ukol spravné a
zieteln¢ vyslovit.

P - PEPA, PAPA, HOUPA, KOUPA, COP
B - BABA, BALIK, BONBON, BUBEN, KUBA

M - MAMA, MALINY, PUMPA, MAPA, DUM

F - FANDA, FOUKA, TELEFON, OBUV, LEV
V - VANA, VODNIK, KAVA, MAVA, BAVI

J - JAKUN, JEZEK, VEJCE, SIJE, KOLEJ

T - TETA, TELEFON, OTA, AUTO, PLOT

D - DATEL, DOMA, BOUDA, TUDY, VODA
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N - NOHA, NOTA, HANA, VANA, BALON

T - TIKA, TICHO, UTIKA, CHYTI, LAT
D - DEDA, DETI, KLADIVO, VIDI, BUDIK

N - NIT, NIKDO, TONIK, VONI, KUN

K - KOHOUT, OKO, MAKOVICE, KONIK, PAVOUK
G - GUMAKY, GOL, OLGA, MAGDA, VAGON,
CH - CHATA, CHYTA, MOUCHA, UCHO, HOCH

H - HANA, HOUPA, NOHY, VAHY, JAHODY

S - SEDI, STUL, MiSA, PUSA, PES
Z - ZIMA, ZVONEK, KOZA, VAZA, KAZ

C - CENA, CIBULE, ULICE, MAKOVICE, KLEC

S - SIJE, SATY, MIiSA, DASA, KOS
7 - ZABA, ZIJE, LYZE, JEZEK, ZIZALA

C - CAP, KOCKA, OCI, KOLAC, MEC
L - LAMPA, LADA, MELE, PLETE, PYTEL
R - RUKA, TROUBI, DAREK, PETR, HADR

R — REPA, REKA, PERINA, HORI, KUCHAR

4. Pfi vySetiovani si dané poznatky budeme zaznamenavat do pfedem pfipravené tabulky
konsonantt
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Piiloha ¢. 4 — Setfeni zaméfeni na orientac¢ni vySetieni sluchu

Budeme vysetfovat dité Septanou a nasledn¢ hlasitou feci.
Mistnost 10 m dlouha

Vysetfovand osoba stoji bokem k vysetfujicimu

Jedno ucho se pfikryje dlani (to vzdalenéjsi) nebo se ohlusi
Zakrytim vyhledu na logopeda se zabrani odezirani

AN

Vysetfuje se zvlast Sepotem ve vzdalenosti 6m a hlasitou feci na vzdalenost 10m

Slova s hlubokymi hlaskami:

e houba
e bouda
e baldn
e domov
e popel

e pumpa
e volno

Slova s vysokymi hlaskami:

e Sest
e C(islice
e cesta

o Zelezny

e silny
e snézenka
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Piiloha ¢. 5 — Testovy soubor pro orientac¢ni vySetieni vyslovnosti

P PEPA PAPA HOUPA KOUPA CoP

B BABA BALIK BONBON BUBEN KUBA

M MAMA MALINY PUMPA MAPA, DUM

F FANDA FOUKA TELEFON OBUV LEV

\% VANA VODNIK KAVA MAVA BAVI

J JAKUN JEZEK VEICE SIJE KOLEJ

T TETA TELEFON OTA AUTO PLOT

D DATEL DOMA BOUDA TUDY VODA

N NOHA NOTA HANA, VANA BALON

T TIKA TICHO UTIKA CHYTI LAT

D DEDA DETI KLADIVO VIDI BUDIK

N NIT NIKDO TONIK VONI KUN

K KOHOUT |OKO MAKOVICE | KONIK PAVOUK

G GUMAKY | GOL OLGA MAGDA VAGON,
CH CHATA CHYTA MOUCHA UCHO HOCH

H HANA HOUPA NOHY VAHY JAHODY

S SEDI STUL MiSA PUSA PES

Z ZIMA ZVONEK KOZA VAZA KAZ

C CENA CIBULE ULICE MAKO KLEC

S SIE SATY MISA DASA KOS

7 ZABA ZiJE LYZE JEZEK ZIZALA

C CAP KOCKA OCI KOLAC MEC

L LAMPA LADA MELE PLETE PYTEL

R RUKA TROUBI DAREK, PETR HADR

R REPA REKA PERINA HORI KUCHAR
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Priloha ¢. 6 Zaznamovy list pro orientac¢ni vySetifeni vyslovnosti

JMENO a PIIJMENIz.cccueiiiiniiiiiiiiiiiiiiiniieiieiirennicssnstosssscsensscsnnse

S KOIA: eneneneneneeeenenenenenenenenesesasasasasnsnsnsnsnsnsnssssenesesasnsnsnsnses

W
W
W
W

spravné

W
c
v
M

¢

tn
né
tn
spravné
tne
spravné
tné

Spa
Spa
Spa
Spa

Spa
spravné
t
spravné

W
W

Q

AR TN QI N | T T QR Z2{T{3 Z2|T|H|—|<|TZ|T| ™
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Priloha ¢. 7 — Zaznamovy list pro orientaéni vySetfeni sluchu

Piijmeni a jméno dit€te: ..........ooiiiiiii i e
SKOla:

Orienta¢ni vySetieni sluchu:

§ep0t

Problém se slovy P oo e

Problém se slovy L ..o e

Hlasit

.
<
e

(¢

Problém se slovy P: oo e

Problém se slovy L ..ot e
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