UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
PEDAGOGICKA FAKULTA

Ustav specialnépedagogickych studii

BAKALARSKA PRACE

Metodicky pritvodce pro rodice déti s vyvojovou dysfazii vzdélavanych v matefské skole

Hana Soukupova

Olomouc 2024 PhDr. Renata Ml¢akova Ph.D.



Prohlaseni:

Prohlasuji, Ze bakalaiskou praci jsem vypracovala samostatné a pouZzila jsem pouze prameny a

literaturu uvedenou v seznamu pouzité literatury.

V Olomouci dne 7. 6. 2024

Hana Soukupova



Podékovani:

Dé&kuji PhDr. Renaté Mlcakové, Ph.D. za jeji ¢as, poskytnuti cennych rad, projevenou ochotu,

trpélivost a vstiicnost pii odborném vedeni bakalarské prace.



ANOTACE

Jméno a prijmeni:

Hana Soukupova

Katedra:

Ustav specialndpedagogickych studii

Vedouci prace:

PhDr. Renata Mlc¢akova, Ph.D.

Rok obhajoby:

2024

Nazev prace:

Metodicky priivodce pro rodice déti s vyvojovou dysfazii
vzdélavanych v mateiské Skole

Nazev v angli¢tiné:

Methodological guide for parents of children with
developmental language disorder educated in kindergarten

Anotace prace:

Bakalatska prace poskytuje souhrnny nahled do
problematiky vyvojové dysfazie u déti predskolniho veku.
Teoreticka ¢ast se zabyva poznatky tykajicich se dané
problematiky. Popisuje specifika ditéte predskolniho véku
s vyvojovou dysfazii a moznosti jeho predskolniho
vzdelavani. Praktickd ¢ast zahrnuje kratky vhled do
problematiky komunikace s pfedskolnim ditétem

s vyvojovou dysfazii a nacviku sebeobsluhy u téchto déti.
Hlavni soucasti praktické ¢asti je metodicky privodce
vytvoieny pro rodice déti s vyvojovou dysfazii a ovéreni
materialu prostfednictvim dotazniku pro rodice.

Klicova slova:

Vyvojova dysfazie, dité predSkolniho véku, sebeobsluha,
metodicky privodce, metodika

Anotace v angli¢tiné:

Bachelor thesis provides a comprehensive overview of the
issue of developmental language disorder in preschool
children. The theoretical part deals with the knowledge
related to this issue. It describes the specifics of a preschool
child with developmental language disorder and the
possibilities for their preschool education. The practical part
includes a brief insight into the issue of communication with
a preschool child with developmental language disorder and
the practice of self-care skills in these children. The main
component of the practical part is a methodological guide
created for parents of children with developmental dysphasia




and the verification of the material through a questionnaire
for parents.
Klic¢ova slova Developmental language disorder, child of pre-school age,
v anglic¢tiné: self-care, methodological guide, methodology
Prilohy vazané v praci: Ptiloha ¢.1: Dotaznik pro rodice
Rozsah prace: 55s.
Jazyk prace: Cesky jazyk




UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI Studijni program: Ucitelstvi pro materské Skoly a specialni
Pedagogicka fakulta pedagogika
Akademicky rok: 2022/2023 Forma studia: Kombinovana

Podklad pro zadani BAKALARSKE préce studenta

Jméno a prijmeni:  Mgr. Hana SOUKUPOVA DiS.

Osobni ¢islo: D21459
Adresa: Stiborova 594/21, Olomouc - Needin, 77900 Olomouc 9, Ceské republika
Téma prace: Metodicky privodce pro rodice déti s vyvojovou dysfazii vzdéléavanych v materské skole

Téma prace anglicky:  Methodological guide for parents of children with developmental dysphasia educated in kindergarten
Jazyk prace: Cestina

Vedoud préce: PhDr. Renata Micakova, Ph.D.
Ustav speciéinépedagogickych studii

Zasady pro vypracovani:
® Priibéiné konzultace s vedoucim prace
© Vypracovani osnovy prace
® Shromazdovani a studium odborné literatury a jejich pramendi
® Zpracovani teoretické Casti prace
® Provedeni vyzkumného Setfeni
® Shér dat a jejich zpracovani
® Vyhodnoceni vysledki, jejich analyza a interpretace

Seznam doporucené literatury:

DVORAK, Josef. Logapedicky sloonik: [terminologicky a ogkladoog]. 3., upr. a rozS. vyd. 2dar nad Sézavou: Logopedické centrum, 2007. Logopaedia dlinica. ISBN
978-80-902536-6-7.

KEREKRETIOVA, Aurélia. Logopédia. Bratislava: Univerzita Komenského, 2016. ISBN 978-80-223-4165-3.

MICHALIK, Jan. Zdravotni postiZeni a pomdhajici profese. Praha: Portl, 2011. ISBN 978-80-7367-859-3.

MLCAKOVA, Renata a Katefina VITASKOVA. Narusen/ artikulace o naruseni ogooje miuvené feci - ustup do problematiky. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomoudi,
2013.1SBN 978-80-244-3721-7.

SKODOVA, Eva a Ivan JEDLICKA. Klinickd logopedie. 2., aktualiz. vyd. Praha: Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-340-6.



L6070 ) B SRS 9
L. TEORETICKA CAST ..ottt 11
1 VYVOJIOVA DYSFAZIE.....ooiiiieieineiineeineeeesissis st 11
1.1 Terminologie a klasifikace vyvojove dysfazie.........ccecieviiiciiiniiiiiiieciee e 11
1.2 Etiologie VYVOJOVE AYSTAZIC ....c.veiiiiieiiiiieeiieie ettt as 14
1.3 Symptomatologie Vyvojove dYSTAZIC .......cccueeriiiiieiiieiieiececee e 14
1.3.1 Receptivni (percepeni) dYSTAZIC .......cevueeriieriieiiieiieeie ettt 16
1.3.2 EXPresivind dYSTAZIC .....coovuviieeiiiiiieciee ettt e 16
1.3.3 SmiSené formy dYSTAZIC ......cccveeviviiieiiieciie et 16
LB B T Fea 310 ] 21 FO ST 16
1.4.1 Diferencidlni dia@nostika ..........cceeeeiuiiiiiiiiiiiii et e 17
1.4.2 Principy dia@nOStIKY ....cc.eeeuiieiiieiiieiieeieeite ettt ettt st eebe e eneees 18
L5 T@IAPIC ..ottt ettt ettt ettt ettt e st e e bt e s sbe e bt e ssbeenseeesseenseassseenseensseenseessseenseans 18
L.0 PIOZNOZA . ......eieiiieeeiieeeee ettt ettt et e et e et e st e e sabt e e st e e e sabeeennbeeeneee 19
2 DITE PREDSKOLNIHO VEKU S VYVOJOVOU DYSFAZII.....ccovvvonrrrirerieninnee. 21
2.1 PTEASKOINT VEK ...ttt ettt e sae e eneas 21
2.2 Specifické deficity u ditéte s vyvojovou dysfazii v predskolnim véku...........cccoceueee. 21
2.2.1 Hruba MOTOTTKA .....eeuiiiiiieiieieete ettt ettt e e s e 21
2.2.2 JemMNA MOTOTTKA .. .eeiuiiiiiieiie ettt ettt et et esaee b 22
2.2.3 SebEODSIUNA. ......coiiiiiiiiiiie e 22
3 MOZNOSTI VZDELAVANI PREDSKOLNIHO DITETE S VYVOJOVOU DYSFAZI{
24
3.1 BEZnad matetska SKOIa ......co.eoiuiiiiiiiiiiiie e 24
3.2 Individudlni integrace v béZné matetskeé SKole ...........ccoviiiiiiiiiiiiiiiicieeeeee e 24
3.3 Logopedicka tfida MS, SKUPINOVA INtEZIACE ..........c.ovevveeeeeeeeeeeeseeeeee e 25
3.4 MS 10@OPEAICKA ..ot 25
3.5 Individuélni integrace do MS uréené pro déti s jinym typem postizeni......................... 26
R IO 200100 %A T 1 TSRS 26
IL PRAKTICKA CAST ..ottt 28
4 UVOD DO PROBLEMATIKY ......cooviiimieeeieeeeeeeeseeeeeeesees s eeeeeeenesses s, 28
4.1 Komunikace s ditétem s vyvojovou dySTAZil........cceeeeeriieiiiiniieiieeiieiecee e 28
4.2 Nacvik sebeobsluznych dovednost ..........cceeviieiiiiiiiiiiiicee e 29

4.2.1 Principy NACVIKU.....cciiiiiiiiiiiie ettt st es 30



4.2.2 ProCESUAINT SCHEIMIALA ......vveeeeeeeeeeeeeee e eeeeeeeaeeeeeeeeeeeeeeeeeneeee 31

5 METODICKY PRUVODCE .......coccooooiiieeeeeeeeeeeeeeseeeeeeees e 33
5.1 METODIKA SMREKANT .........ooovmiimiiieiieeeeieeeeeee e 33
5.2 METODIKA MYTI RUKOU ......c.ooimiiieeeeieeeeeeeeeee e 35
5.3 METODIKA STRIHANI NUZKAMI .......oooviiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 37
5.4 METODIKA ZAVAZOVANI TKANICEK ........ooooiiiviieeeeeeeeeeeeeereeeeeseneeseens 39
5.5 METODIKA MAZANI CHLEBA MASLEM ........cc.ccoovvoiiiiiieieieseeeeseneeesens e 41

6 OVEROVANI METODICKEHO PRUVODCE .........cccooiiivieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeesen e, 43
6.1 OAZKA ...t 43
6.2 OAZKA 2ot 43
6.3 OAZKA 3.t 44
6.4 OAZKA 4.t 44
6.5 OAZKA 5.t 45
6.0 DISKUZE ...ttt e e e e e e e e et e e e e e e e e et b e e e e e e e e s eaaaaanreeas 45

TZAVER ..ottt 47

SEZNAM POUZITE LITERATURY A ZDROJU .....c.oooiviviimieieeeeeeeeeeeeeeseeeeersesneeen. 48

SEZNAM ZKRATEK .......ooiiieieeeeeeeeeeee oo 52

SEZNAM OBRAZKU ......ooooimieieeeeeeeeeeeeee e 53

SEZNAM GRAFU ......ooviiiiieeeeeeeeeeeeee e 54

PRILOHY oo et e s et e s s et e e e e e s et e e e s s et eses e e sesese e sssesesenn 55



UvVoD

Kazdy rodic¢ ditéte predskolniho véku by se mél zamyslet nad tim, do jakych situaci se
dit¢ v matetské (a posléze v zdkladni) Skole denné dostava a dostavat bude. Jsou to situace,
v nichz je potieba jistd mira samostatnosti a rodi¢e tam jiz nejsou, aby svym détem eventudlné
pomohli. Dité nebude pouze sedét ve tiid¢ a hrat si, bude chodit na prochazky, na divadelni
piedstaveni a jiné kulturni akce, bude se ptevlékat na cvic¢eni a bude zde chodit na WC a umyvat

si ruce. Proto je diileZité, aby byly déti vedeny k samostatnosti (Jucovicova, Zagkova, 2014).

Cilem kazdého milujiciho rodi¢e by mélo byt moznosti sebeobsluhy u svého ditéte
rozvinout v maximalni mozné mife a umoznit mu tak samostatné fungovani ve spolecnosti,

které je nezbytnym piedpokladem pro to, aby se dité citilo dobfe.

Vyse uvedené vyroky se zdaji byt samoziejmé, ale realita je Casto naprosto odlisSna. Déti
mnohdy samostatné nejsou, nedokazou si poradit v nejriznéjsich situacich a z toho potom mize
plynout jejich rozladéni a nepohoda. Navic se v Ceské odborné literatuie s problematikou
sebeobsluhy setkdme prfevazné v souvislosti s détmi s poruchou autistického spektra, ale o
rozvoji sebeobsluhy u déti s vyvojovou dysfazii nalezneme potiebnych informaci minimum.
Na zéklad¢ tohoto uvédomeéni a setkavani se s détmi, které mély podobné potize, jsme zvolili
téma nasledujici bakalaiské prace. Vytvofenim metodického priivodce pro rodice ptedSkolnich
déti s vyvojovou dysfazii chceme pomoci rodicim, kteti tapou a hledaji cestu, jak své déti

naucit sebeobsluzné dovednosti.

Pted samotnym zpracovanim metodického privodce jsme oslovili nékolik rodict
piedskolnich déti, které navstévuji Matetskou Skolu logopedickou, a zeptali se jich, zda by méli
o podobny material zajem. VétSina rodict se vyjadiila kladné a potvrdila, ze by jim metodicky
privodce mohl pomoci a jeho zpracovani by wuvitala. Nasledoval vybér vhodnych
sebeobsluznych cinnosti, kdy jsme vybirali dovednosti, které déti potiebuji ve svém

kazdodennim Zivoté — doma 1 v matetské Skole.

Bakalafska prace je rozdélena na dvé ¢asti — teoretickou a praktickou.

V uvodni kapitole teoretické ¢asti nastinime poznatky z oblasti vyvojové dysfazie, jeji
symptomatologie, etiologie, diagnostiky, terapie a prognézy. Druha kapitola pojednava o ditéti
predskolniho veku, a predev§im o specificich déti v predSkolnim véku s vyvojovou dysfazii,
kterd souviseji se sebeobsluhou a jejim nacvikem. Zavérecna kapitola teoretické ¢asti se vénuje

moznostem vzdélavani predskolnich déti s touto poruchou.
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V uvodu praktické ¢asti se zabyvame problematikou komunikace s predskolnim ditétem
s vyvojovou dysfazii a nacviku sebeobsluhy u téchto déti. Nasledujici kapitola popisuje
metodického privodce zpracovaného pro potiteby rodic¢ti déti s vyvojovou dysfazii. Tento
materidl obsahuje pét metodik tykajicich se zdkladnich sebeobsluznych dovednosti, se kterymi
se muze setkavat dit¢ v predSkolnim véku. Zavére¢na kapitola praktické Casti se vénuje

ovétovani vytvofeného materidlu a jsou zde shrnuty vysledky dotazovani.
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I. TEORETICKA CAST

1 VYVOJOVA DYSFAZIE

1.1 Terminologie a klasifikace vyvojové dysfazie
Uvodni &ast textu se bude zabyvat terminologickému vymezeni vyvojové dysfazie. Tento
termin neni v odborné literatufe jednotn¢ obsahové vymezen, takZe zde nastinime nahled

raznych odbornikli na tento typ narusené¢ komunikacni schopnosti.

V aktualni odborné logopedické literatuie 1 praxi se s pojmem vyvojova dysfazie nejcastéji
setkavame jako se synonymem pro specificky naruseny vyvoj feci, jenz je hlavnim symptomem
obtizi, které¢ v rizné mife negativné ovliviluji porozumeéni i tvorbu feci ve vSech jazykovych
rovinach (foneticko-fonologické, lexikalné-sémantické, morfologicko-syntaktické,

pragmatické) (MlIcakova, 2014).

Podle Skodové a Jedlicky (2007, s. 110) se ,, oznacuje terminem vyvojova dysfizie specificky
naruseny vyvoj reci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo neschopnosti naucit se verbalné
komunikovat, i kdyz podminky pro rozvoj reci jsou primerené.

Autorka Volemanova (2019, s. 174) k vySe uvedené definici dodava, ze ,,u vyvojove
dysfazie dochdzi k poruse centralniho zpracovani recového signalu. To znamena, Ze dité vse
slysi, vidi, nema zadnou poruchu sluchu, ¢i zraku, ale jeho centralni nervova soustava a mozek
nejsou schopny dostatecné spravne zpracovat sluchové a zrakove signaly, které dite prijima
z okoli.** Kolesova (2016) jesté doplituje, Ze ve vysledku dité¢ viibec nemluvi, pfipadné je jeho
fe¢ velmi Spatn€ srozumitelnd az nesrozumitelna.

S podobnou definici vyvojové dysfazie se setkavame také u Krejcifové (2021, s. 461), kdy
Ji popisuje jako ,, poruchu osvojovani mluvené reci a nejcastéjsi vyvojovou poruchu vyssich
psychickych funkci v casném obdobi. Vetsinou nejde o uplné chybeni veci, ale jeji vyvoj je
zavazne opozden a v nékterych aspektech reci pozorujeme kvalitativni odchylky. Opozdeni reci
pritom neni vysvétlitelné poruchou sluchu, mentalni retardaci, pohybovym postizenim ani
deprivacnimi ¢i jinymi nepriznivymi vlivy prostredi.

V Logopedickém slovniku se pod pojmem ,,dysfazie vyvojova*“ setkdvame s timto
popisem: ,, specificky naruseny vyvoj reci, projevujici se ztizenou schopnosti n. neschopnosti
naucit se verbalne komunikovat, i kdyz podminky pro rozvoj reci jsou primérené — socialni
prostredi, emocionalni vazby, kvalita a cetnost podnétii, smysly, primerend (neverbalni)

inteligence, zpétnd vazba, negativni klasické neurologicke vysetieni. “ (Dvorak, 2007, s. 53) Jak

11



dale Dvorak (2007) uvadi, ackoliv se v poslednich letech upousti od déleni vyvojové dysfazie
na motorickou a senzorickou formu, stale se s t€émito pojmy v praxi setkdvame, a proto je zde
také zminime. Rovnéz Mezinarodni statistickd klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich

problémti (MKN) nadale operuje s t€émito dvéma formami:

e Expresivni porucha reci (dg. F 80.1) neboli dysfazie motoricka je typickd opozdénym
vyvojem feci, neobratnym tvotfenim slov, které je zplisobeno obtiZemi ve vybavnosti
pojmt, dysnomii', potizemi v oblasti gramatiky a sémantiky®. Déle je zde vyrazny
rozdil mezi aktivnim slovnikem (je vyrazné niz§i) a urovni porozumeéni,
charakteristickou neshodu nachazime 1 mezi rozvojem verbalni komunikace
a neverbalnim intelektem, ktery je na tom vyrazng lépe. Casto se tedy setkdvame s tim,
ze se déti s timto typem dysfazie dorozumivaji neverbalné (gesty, ukazovanim apod.).

e Receptivni porucha reci (dg. F 80.2) neboli senzorickd dysfazie je charakteristicka
obtiZemi v oblasti porozuméni. Prevlada pozménény aktivni slovnik, tvofena slova se
odliSuji od normy a jsou Casto fakticky nesrozumitelna. U této formy dysfazie je Casta
echolalie® a tézkosti s pochopenim verbalnich pokynti, i kdyZ porozuméni opakovanym
pfikaziim a postupim muze byt bez problému. Mnohdy se setkdme s neadekvatnimi
odpovéd'mi na polozenou otadzku, coz plyne pravé z problému s porozuménim. U déti
s timto typem dysfazie mizeme také narazit na ,,Zargon* neboli nesrozumitelnou fec

doplnovanou odpovidajicimi gesty a hlasovym doprovodem.

Ve vyse zminéné a v Logopedickém slovniku uvedené Mezindrodni statistické klasifikaci
nemoci a pfidruzenych zdravotnich problémt, respektive v jeji desaté revizi, ktera v Ceské
republice stale plati, je expresivni typ vyvojové dysfazie (expresivni porucha fe¢i) definovany
jako ,,specificka vyvojova porucha, pri které schopnost ditéte uzivat expresivné mluvenou rec
je zretelné pod urovni jeho mentalniho veku, ale jazykové chapani je normalni. Mohou byt, ale

nemuseji, poruchy artikulace“ (MKN-10, 2018, s. 246).

Receptivni typ vyvojové dysfazie je zde vymezeny jako ,,specifickd vyvojova porucha, kdy

chapani reci ditétem je pod urovni jeho mentalniho veku. Témeér ve vsech pripadech je také

! nespravné pojmenovani véci, nenalézdani adekvétniho slova (Dvotak, 2007, s. 51)

2 nauka o vyznamu jazykovych jednotek (Dvoiék, 2007, s. 173)

3 ozvénovité opakovani slySenych slabik, slov a vét po druhych osobdch — obvykle bez pochopeni obsahu Fei
(Dvotak, 2007, s. 62)
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vyrazné porusSena expresivni rec¢ a jsou casté téz poruchy tvorby slova a zvuku* (MKN-10,

2018, s. 246).

Oba tyto typy najdeme v MKN-10 v oddile F80 — F89 Poruchy psychického vyvoje, pro
které je podle tohoto dokumentu charakteristické, Ze nastupuji v détském véku, je postizeny ¢i
opozdény vyvoj funkci, majicich rozhodny vztah k biologickému vyvoji centralni nervové
soustavy a jejich priibéh je bez remisi*a relapst’. Opozdéni nebo poskozeni byva obycejné
pritomné jiz velmi brzy, 1ze je spolehlivé diagnostikovat a postupem casu se mirni, 1 kdyz

drobnéjsi poskozeni Casto pretrvavaji az do dosp€losti (MKN-10, 2018).

Autorka Dlouhd et al. (2017) dopliuje tyto dva typy o formu smiSenou, ve které jsou
zietelné priznaky poruchy porozuméni feci 1 vyjadfovacich schopnosti. Z praxe je znamo, ze

smiSena (kombinovand) forma vyvojové dysfazie je nejcaste;si.

V odborné literatuie a praxi se dale setkdvame s terminy smiSend vyvojova s prevahou
v receptivni slozce €1 smiSend vyvojova dysfazie s pfevahou v expresivni slozce (Dolezalova,

Chotéborova, 2021).

S délenim vyvojové dysfazie na receptivni, expresivni a smiSenou formu se setkdvame
i ve foniatrické literatue. Dlouha a Cerny (2022, s. 38) specifikuji vyvojovou dysfazii jako
,,poruchu recového vyvoje zpiisobenou poruchou percepce reci riizného stupné, ktera se dale
prezentuje ruznymi formami postizeni jazykovych struktur a déli se podle symptomii na
prevazné receptivni, expresivni ¢i smisenou formu. “ Dale uvadi, ze je diky dlouholeté klinické
praxi patrny nejobvyklejsi vyskyt expresivni a smiSené¢ formy. Vyskyt se uvadi 5-7 % déti,

prevazné chlapcii (Dlouha, Cerny, 2022).

Autorky Mikulajova a Rafajdusova (1993, s. 31-32) charakterizuji vyvojovou dysfazii jako
., specificky naruseny vyvoj reci v dusledku raného mozkového poskozeni ruzné etiologie, které
postihuje tzv. Fecové zomy vyvijejictho se mozku. Dysfatické déti nemaji takové zndamky
neurologického ¢i psychiatrického onemocnéni nebo takovou poruchu sluchu a ani nevyristaji
v takovych podminkdch, které by mohly vysvétlit charakter jejich tézkosti. Urover jazykovych
schopnosti je vyrazné horsi, nez se ocekava pri danych neverbalnich intelektovych

schopnostech.

4 {istup, vymizeni vSech zndimek onemocnéni; dosaZeni bezpiiznakového obdobi
5 op&tovné se objeveni pfiznakid nebo navrat nemoci, ktera jiz byla v remisi
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Jak je z vySe uvedenych definici zfejmé, terminologie této poruchy je stale nedofeSenym
problémem. Pfitom pravé jednotné vymezeni je zdkladem badani, diagnostiky a terapie

(Pospisilova, 2018).

1.2 Etiologie vyvojové dysfazie

Z hlediska foniatrie fadime vyvojovou dysfazii do skupiny vyvojovych fecovych poruch
na zakladé¢ naruSeni percepce feCi. VétSina soudobych praci, které se zabyvaji touto
problematikou, se pfiklani k uz§imu stanoveni pficiny této poruchy a oznacuji ji jako nésledek
poruchy centradlniho zpracovani fecového signalu. Postizeni je tim na zdkladé charakteru
symptomu vymezeno do centrdlni sluchové oblasti feCovych center. Existuje hypotéza, ze
charakteristickou pfi¢inou stavu je rozptylené, nikoliv ohniskové postizeni CNS (centralni
nervové soustavy). Postihuje tedy v podstate celou centralni korovou oblast, a podle zdvaznosti

zasazeni se potom projevuje riiznou hloubkou symptomti (Skodova, Jedlicka, 2007).

Dvoték (2007) uvadi, ze existuje domnénka tvrdici, ze vyvojova dysfazie je zpisobena

drobnym difiznim poSkozenim tzv. feCovych zén mozku v ranych stadiich jeho vyvoje.

Friel — Patti (1993, In: Mikulajova, 2003) udava, ze pti¢iny vzniku vyvojové dystazie

jsou multifaktoridlniho charakteru, kde piisobi cela fada Cinitelii ve slozitych interakcich.

Vseobecné mizeme pii¢iny vzniku rozclenit na genetické, vrozené a ziskané, coz

nepochybné nebrani jejich kombinacim (Klenkova, 2006).

Asociace klinickych psychologt Ceské republiky na svych webovych strankach uvadi,
ze etiologie dysfazie je slozitd a mnohdy neni znama. Za diilezit¢ho Cinitele vzniku této poruchy
povazuje genetiku. Podle jejiho sd€leni byla identifikovana mutace genu ,, KIAA0319* na
chromozomu 6, kterd ma zfejmé rozhodujici ulohu pfi vzniku vyvojové dystazie. Druhotnym
rizikovym cinitelem mlze byt ziejmé pisobeni prostfedi v prenatalnim a perinatalnim obdobi
(toxicita — chemické latky, drogy, alkohol, 1¢ky; tézka novorozenecka zloutenka; perinatalni
trauma apod.). Soucasné jsou jako pricina vzniku ovétovany

strukturdlni zmény mozku. Dostupné z: https://www.klinickalogopedie.cz/index.php?pg=

verejnost--co-je-to--vyvojova-dysfazie

1.3 Symptomatologie vyvojové dysfazie
Vyvojova dysfazie ma obecné nckolik univerzalnich ptiznakt: sledujeme vyrazny
nesoulad mezi Grovni porozumeéni a aktivnim mluvnim projevem, nesoulad mezi aktivni

a pasivni slovni zasobou, problémy s pouzitim gramatickych pravidel. Kombinace nedostatkti
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zpusobuje rizné formy dysfazie — déti maji sice podobné symptomy, ale piesto se jejich

individuélni fecové a jazykové problémy lisi (Dlouha et al., 2017).

Jak podotykaji autofi Skodova a Jedli¢ka (2007) projevuje se VD (vyvojova dysfazie)
celou fadou rozli¢nych ptfiznaki véetné napadné nerovnomérného vyvoje celé osobnosti ditcte.
NejzasadnéjSim piiznakem je vzdy opozdény vyvoj feci. ByteSnikova (2014) dodava, ze
nedostatky pfi tomto postizeni jsou charakteristické rtiznorodosti, demonstruji se v riaznych
slozkach jazyka, ptfi¢emz lze symptomy pokladat za pomérné odolné vici terapeutické péci.
Nekteré ptiznaky vyvojové dysfazie jsou velmi vyrazné a o€ividné, jiné ovSem nemusi byt tak

zifejmé a mohou uniknout nasi pozornosti.

Z psychologického pohledu se do poptedi dostava nerovhomérna dislokace celkovych
rozumovych schopnosti ditéte, kdy se jevi vyraznd diskrepance mezi verbalni a neverbalni

slozkou (Dlouha, Cerny, 2022).

Lejska (2003) uvadi, ze dit¢ s vyvojovou dysfazii fe¢ spravné slysi, ale neuspokojive
a zkreslen¢ ji rozumi. Neptesné porozuméni pak dava vzniknout i nespravné tvorb¢ vlastni feci.
Dité¢ ma snahu opakovat vSe tak, jak rozumi, a protoZe rozumi nespravné (piedevsim v oblasti
fonologie a Clenéni fe¢i), musi byt ve vysledku 1 vyvoj fe¢i opozdény a naruseny. Uvadi okruhy,

ve kterych se ptiznaky demonstruji:

e porucha fonetické a fonologické realizace hlasek,

e zaostava skladebné spojovani slov do vét,

e naruSené poradi fazeni slabik — dité slabiky opakuje, vynechdva, méni jejich poradi
apod.,

e feC muze byt agramatickd, nezietelnd, nepochopitelna,

e je postizena fonematicka percepce,

e projevuje se nezpusobilost udrzet déjovou linku, preskoky,

e dité nerozpoznava podstatna slova k pochopeni smyslu,

e poskozeni kratkodobé paméti,

e nedostate¢na aktivni slovni zasoba,

e dyslexie, dyspraxie,

e diskrepance mezi verbalnimi a neverbalnimi schopnostmi,

e naruSeni kresby,

e porucha vnimani zrakovych, hmatovych a rytmickych signald,

e naruSeni jemné motoriky a laterality.
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Na nasledujicich fadcich ve stru¢nosti nastinime symptomatologii podle jednotlivych forem

dysfazie.

1.3.1 Receptivni (percepéni) dysfazie

Déti s receptivni dysfazii maji vyrazné naruSeny fonematicky sluch, coz negativné
ovliviiuje sluchové rozliSovani zvukové podobnych hlasek, slabik i slov, a to ¢asto miize vést
k tomu, ze se kvili zamén¢ hlasky zméni vyznam celého slova. Tento problém nastava
piedevsim u viceslabi¢nych a podobné zné&jicich slov. Velmi dlouho ziistava u déti neschopnost
rozliSovat fonologické protiklady (zejména zn&lost x neznélost), pfipadné metateze®. Aktivni
slovni zasoba je v deficitu a casto nepfesnd. Dit¢ ma problémy piedev§im s pochopenim
abstraktnich pojmt, mnohdy dlouho trvé, nez je zatadi do aktivniho slovniku. Percep¢ni potize
byvaji nekdy tak vyrazné, ze se mize zdat, Ze se jedna o déti se sluchovym postizenim —
nechapou kontext situace a mohou pisobit az zmatenym a bezradnym dojmem. Kvili
problémim s porozuménim ulpiva dité na ritudlech — zab&hlych a opakujicich se ¢innostech a

ma strach ze zmén (Dlouha et al., 2017).

1.3.2 Expresivni dysfazie

U této formy neni vyrazné naruseno rozumeéni feci; maximum problémil se projevuje
v fecové expresi. Aktivni lexikalni zasoba se rozSifuje velmi pomalu, zaostava syntéza slabik
do slov a nasledné i syntéza slov do spravného vétného uspotadani. Re¢ je agramaticka, Gasto
nesrozumitelna a zmatena. Diky tomu, ze porozuméni fe€i neni naruseno, mize dlouho
pfetrvavat uzivani neverbalni komunikace, posunkt. Déti mluvi jednoduse, dlouho nevypravi

(Dlouha, Cerny, 2022).

1.3.3 SmiSené formy dysfazie

vvvvvv

schopnosti (Dlouhd, Cerny, 2022).

1.4 Diagnostika

., Diagnostikou rozumime zjisténi stavu, posouzeni, hodnoceni, zahrnuje posloupnost

cinnosti vedouci k diagnoze. “ (Kucharska, 2015, s. 79)

PospiSilova (2018) upozoriiuje, ze dosud nemame k dispozici zadny biologicky test pro
urceni diagnozy. Vychazet miizeme pouze z vyhodnoceni klinického obrazu. Pfi klinickém

vySetieni vychazime z:

¢ pfesmykovani hlasek, ptipadné slabik
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e pozorovani ditéte a vzdjemného plisobeni mezi ditétem a vySetiujicim a ditétem a jeho
rodici;

e rozhovoru s rodi¢i (idealn¢ obéma), klicova je osobni, rodinnd a socialni anamnéza
s popisem psychomotorického vyvoje ditéte;

e samotné vysetieni pomoci testl a zkousek.

Jak autorka déle uvadi, vzhledem k nedostatecnému poctu vyzkumu nejsou dosud vyresena
diagnosticka kritéria a v souCasné odborné spole¢nosti existuje shoda pouze ve tfech

rozliSovacich znacich:

1. dit¢ ma jazykové problémy, které negativné ovliviiuji jeho kazdodenni zivot nebo
pokroky ve vyuce;

2. jiné davody jsou vylouceny;

3. vykon ve standardizovanych jazykovych testech je nizsi, nez by odpovidalo vékové

urovni (Iépe vychdzi mentalni Grovenl v neverbalnich testech).

Krejc¢itova (2021) poukazuje na fakt, Ze diagnostika vyvojové dysfazie je v raném
vyvojovém obdobi (do tii let véku ditéte) komplikovana, protoze je velka individudlni

variabilita vyvoje fe€i v pAsmu normy.

Diagnostika vyvojové dysfazie by méla byt za vSech okolnosti tymovou zalezitosti, to
znamend, ze by se mélo jednat vzdy o tymovou spolupraci lékait z oblasti praktického
I¢katstvi, foniatrie a neurologie, logopeda a specidlniho pedagoga a v neposledni fadé
psychologa. Spravna a vC€asna diagnostika je velice diilezit4 a je tieba o ni usilovat, protoze je
vychozim bodem pro uspésnou terapii a v fad¢ ptipadii mize vyrazné ovlivnit cely pribch

i délku jejiho trvani (Bytesnikova, 2014; Skodova, Jedlicka, 2007).

1.4.1 Diferencialni diagnostika
Nemén¢ dulezita je i1 diferencialni diagnostika, protoze symptomatologie vyvojové
dysfézie je natolik bohata, Ze miize byt zaméiiovana za fadu jinych diagnéz (Skodova, Jedlicka,

2007).
Jejich vycet predklada napt. autorka Pospisilova (2018, s. 303):

o Artikulacni porucha.
e Sluchova vada.
e Mentalni retardace.

e Porucha autistického spektra.
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o Geneticka onemocnéni s podobnou symptomatikou (napv. Klinefelteritv syndrom,
Angelmanutv syndrom).
e Ziskana porucha reci s epilepsii — Landauuv — Kleffneruv syndrom.

e Podnéetova nebo emocni deprivace.

Dlouhé a kol. (2017) podotyka, Ze je velmi zasadni vek vySetfovaného ditéte a mnozstvi
jazykového materidlu, ktery mame k dispozici, respektive které jazykové roviny lze

hodnotit — jakou fe€ jiz dit¢€ vytvaii a jak dikladné se nam povede vysetfit porozuméni feci.

1.4.2 Principy diagnostiky
Na zakladé zkusenosti pracovniki détského centra Demosthenes v Usti nad Labem

vypracovala Pospisilova (2018) nésledujici principy diagnostiky VD:

e Je dulezita presna znalost PMV (psychomotorického vyvoje).

e Je nutné znat diagnozu a typické komorbidity (nezbytné a velmi dilezité je neustalé
vzdélavani v aktudlnich poznatcich tykajicich se diagndézy a interdisciplinarni
spolupréce).

e Nelze nastavit funk¢ni terapii, pokud nestanovime diagnézu a stav PMV. V pfipadé
nejistoty dité neoznalime diagndzou, ale popiSeme soucasny stav a pokracujeme
v diferencialni diagnostice.

e Jiz v prub¢hu diagnostiky je zasadni role klinického logopeda.

e Klinicky logoped, piipadné klinicky psycholog by mél spolupracovat se SPZ (skolskym
poradenskym zatfizenim), piipadné se zajimajicim se pedagogem, vysvétlit mu diagnoézu
a doporucit vhodny pfistup a metody prace s ditétem s VD.

e Tymovy piistup (viz. vyse).

e Multidisciplinarni posouzeni a vyhodnoceni je klicem k uréeni a pojmenovani silnych
a slabych stranek ditéte. Rodi¢ dostava ucelenéjsi diagnostickou zpravu a jeji zaver je

zaslan 1 pediatrovi a vS§em odbornikiim, ktefi se podileji na terapii.

1.5 Terapie
Stejné jako diagnostika 1 terapie by méla byt vysledkem tymové spoluprace odbornikd.
Tym podilejici se na terapii ditéte s vyvojovou dysfazii by méli predstavovat pediatr, foniatr,
neurolog, psycholog, logoped, pedagogové ptedSkolniho zafizeni, které dit¢ navstévuje,
a vneposledni fadé¢ rodice ditéte. Kazdé¢ dité je jiné, ma rozdilnou hloubku naruseni

komunika¢ni schopnosti, rizné symptomy a také jiny rozsah nedostatkti v celkovém
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osobnostnim vyvoji. Proto je nezbytné a Zadouci, aby byla terapie vZdy nastavena individualné

pro dané dité (Klenkova, 2006).

Lejska (2003) podotyka, ze dité€ s vyvojovou dysfazii neni primarné postizené ve sféte
komunikace. Naruseni komunikacéni schopnosti je v tomto ptipad¢ pouze symptomem poruchy
vyvoje mozkovych funkci. Je tedy zéddouci, aby se terapie vyvojové dysfazie nezamétovala
pouze na rehabilitaci fe€i. V souCasnosti existuji komplexni programy rehabilitace, které
zajistuji uceleny ptisun Siroké Skaly smyslovych podnétii — sluchovych, zrakovych, hmatovych

a pohybovych. Dostatek rozli¢nych podnéta tak mtze piispet ke zrani mozku jako celku.

Kolesova (2016) dopliuje, Ze je vhodné s diagnostikou a terapii vyvojové dystazie zacit
Jiz po dovrSeni tietiho roku zivota ditéte, je dilezité vychazet z toho, co dité zvladne nejlépe a
respektovat vyvojovou fazi, ve které se dit¢ nachédzi (nelze nacvicovat napf. trojslabi¢na slova,
pokud se dité vyjadiuje pomoci citoslovci). Dale upozoriiuje, Ze v ramci terapie dysfazie je
tteba pracovat s ditétem komplexné — zdokonalovat hrubou i jemnou motoriku, grafomotoriku,

zrakovou a sluchovou percepci, pamét’ a pozornost, mysleni, orientaci v ¢ase a prostoru a fec.

Uspésna terapie vyvojové dysfazie zabere zpravidla nékolik let. Diky zrani CNS
v kombinaci s v€asnou a vhodnou logopedickou terapii i komplexni rehabilitaci se Groven
dil¢ich slozek osobnosti zdokonaluje. Dité si postupné osvojuje zakladni pohybové dovednosti,
zlepSuje se uroven koncentrace pozornosti, sluchova i zrakova percepce, pamétové procesy a

diky tomu i samotny mluvni projev (Skodova, Jedli¢ka, 2007).

1.6 Prognoza
Mikulajova (2003) poukazuje na to, Ze co se tyCe prognozy vyvojove dysfazie, zalezi
na zavaznosti piiznaki. HorSi prognoza je obecné u déti s deficity v oblasti porozuméni feci,

oproti tomu u déti s dobrou neverbalni intelektovou kapacitou je vSeobecné lepsi.

Vyznamnym faktorem uspé$né terapie je intelekt ditéte a jeho osobnostni
charakteristiky. Vysledek vyrazné ovliviiuji také v€asnost logopedické péce, rodinné a socialni
okolnosti. Socidlnimi okolnostmi myslime v dané souvislosti i moznost odpovidajiciho
predskolniho (a nasledné¢ Skolniho) zaclenéni. Rovnéz bez funkéni spoluprace s rodinou ditéte

je efekt terapie nejisty (Hlavacova, 2018; Skodova, Jedlicka, 2007).

Jak uvadi PospiSilova (2018), patii vyvojova dysfazie mezi neurovyvojové poruchy feci
a ma tedy dispozice pretrvavat az do dospélosti. S pfibyvajicim vékem vSak postupné dochéazi

ke zlepSovani stavu, nejedna se tedy o trvaly stav.
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Dolezalova a Chotéborova (2021) dodavaji, ze z dysfazie dité ,,nevyroste®, ale nauci se
sni zit a souvisejici problémy ftesit. Je typické, ze pokroky u déti s vyvojovou dysfazii
prichdzeji ,,skokoveé® — leckdy udéla dit€ po dlouhé dobé pokrok a nésleduje opét obdobi
stagnace, kdy se zdanlivé stav nelepsi. Je proto diilezité obrnit se trpélivosti a vytrvat, 1 kdyz je

to Casto narocné.
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2 DITE PREDSKOLNIHO VEKU S VYVOJOVOU DYSFAZII
2.1 Predskolni vék

O ptedskolnim véku mluvime zpravidla v souvislosti s obdobim Zivota ¢lovéka, které trva
od 3 do 6-7 let. Konec této etapy je vymezen zejména socidlné — nastupem ditéte na zédkladni
Skolu. Vstup do zékladniho vzdé€lavani se sice vztahuje i k fyzickému véku ditéte, mize ovSem
kolisat v intervalu jednoho, ptipadné i vice let. Pro pfedskolni vék je charakteristické, ze dité
touzi néco dokazat, vybudovat a prokdzat tak své kladné vlastnosti. Proto byva tento vék
nazyvan obdobim iniciativy. Ve spolecenské oblasti je piiznacny pfesah rodinného prostiedi a
rozvoj vrstevnickych vztaht, ¢imz se dité chystd na budouci zivot ve spolecnosti. Dité se uci
uznavat fad, ktery upravuje jednani s druhymi lidmi v nejriiznéjSich situacich. Ve vrstevnickém
kolektivu se pfirozené uci sebeprosazeni i kooperaci s ostatnimi, tj. prosocidlnimu chovani

(Vagnerova, 2012).

Podobné jako Vagnerova vnima vymezeni predSkolniho véku i1 Matéjcek (2005). Podle
n¢j obdobi, které nazyvame ,,predskolni vék* vystihuje ohrani¢eni dvéma socialnimi udalostmi
—na jedné strané€ je vstup do matetské Skoly (prvni spolecenskd emancipace ditéte) a na strané
druhé vstup do Skoly zékladni. Také upozornuje, ze se jedné o velmi vyznamnou etapu v zivote

cloveka, kterd je zdsadné€ spojena s pozd¢jSim zivotem.

Smelova (2014) charakterizuje predskolni vék v $ir$im pojeti jako obdobi od narozeni po
zahdjeni povinné §kolni dochazky. Radi sem jiz prenatalni vyvoj a tim padem se jedna o obdobi
typické zdsadnimi vyvojovymi proménami a odliSnymi vyvojovymi potiebami. Autorka uvadi,
Ze pro srovnani postaci vybavit si vedle sebe dité kojeneckého, batoleciho a ptedSkolniho véku.
V uzsim pojeti ptedSkolniho véku se ztotoznuje se stanoviskem Vagnerové a vymezuje jej jako

usek od ti1 do Sesti let veku ditéte (presnéji do zahdjeni povinné Skolni dochazky).

2.2 Specifické deficity u ditéte s vyvojovou dysfazii v predSkolnim véku
V ptedskolnim obdobi jsou projevy vyvojové dysfazie u déti vyraznéjsi nez v mladsim

véku. Mlizeme vnimat potize v nasledujicich nejazykovych oblastech vyvoje:

2.2.1 Hruba motorika

U ditéte intaktniho se jedna o obdobi, kdy se zacind pohybovat rychleji, plynuleji
a koordinovanéji a je tak dostateCné¢ zral¢, aby se mohlo ucit nové komplexni pohybové
dovednosti. Dité se diky zralej$i pohybové koordinaci a zplsobilosti k uceni se sekvencim

pohybu mize naucit zaklady n¢kterych sporti (jizda na kole, brusleni, plavani, lyZovani apod.).
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Potize ditéte s vyvojovou dysfazii se v této oblasti demonstruji dyspraxii a deficity v koordinaci
pohybii. Nékdy jsou tyto problémy sotva viditelné, jindy jsou pomérné vyrazné a dité ve spousté
Cinnosti limituji. Ve sféfe hrubé motoriky se projevuji kupiikladu nejistotou pii chiizi po
schodech (zejména smérem dolid ze schodit), pfi jezdéni na kolobézce ¢i na kole 1 pii cviceni.

Nekteré déti maji potize i se samotnou chtizi a béhanim (Mikulajova, 2016; Thorova, 2015).

Mensi pohyblivost a obratnost ma vliv na upiednostiiovani aktivit. Pokud je dité
v nékteré aktivité¢ nejisté, mén¢ obratné ¢i bazlivé, vétSinou ji po néjakém Case prestane
vyhleddvat. Muze se to tykat Cinnosti z okruhu hrubé i jemné motoriky, stejné jako
grafomotoriky. Tato oslabeni se bez promySleného vedeni nevyrovnavaji, coz mize mit

negativni vliv na mnoho schopnosti a dovednosti (Bednafova, Smardova, 2022).

2.2.2 Jemna motorika

V oblasti jemné motoriky si intaktni dit¢ v pfedSkolnim véku osvojuje schopnost
funk¢niho zachazeni s predméty denni potfeby a pouzivani nejriznéjSich nastroji — dité se
v tomto obdobi zpravidla nauci sttihat, jist pfiborem, hdzet a chytat mic¢, stavi z riznych
stavebnic a pouziva psaci potieby (pfevazné pastelky) a Stétec. V predskolnim obdobi se
rozliSuje dominance ruky. Dité s vyvojovou dysfazii je Casto neobratné, deficity sledujeme
v oblasti oromotoriky, motorického planovani fe¢i (znamky verbdlni dyspraxie)
a v grafomotorice (nespravny uchop psaciho nacini). Typické jsou problémy v kresbé — dité
casto nechce kreslit, kresebny projev je roztieseny, ¢ary jsou nedotazené ¢i naopak piretazené.
Pii kresbé postavy dité Casto zapomind nakreslit nékterou cast téla (koncetiny). Potize
s koordinaci pohybii se projevuji i v jemné motorice — dit¢ miva potize se stithanim nizkami,
oblékanim, zapinanim knoflikl ¢i zavazovanim tkanic¢ek (Thorova, 2015; Mikulajova, 2016;

Dolezalova, Chotéborova, 2021).

Je tieba si uvédomovat souvislost vyvoje hrubé i jemné motoriky a vyvoje fe¢i. Nejde
o nahodu, ale naopak se jednd o pfimou souvislost, ze s nastupem prvnich krackt (kolem
prvniho roku Zivota ditéte) se zaCina zpravidla rozvijet i aktivni slovnik ditéte. Stejné tak jemna
motorika pfispivd rozvoji fe¢i. VSeobecné je mozno fict, ze u deti s naruSenym vyvojem
motoriky &ast&ji nalezneme obtiZe i ve vyvoji fe¢i (Bednafova, Smardova, 2022).
2.2.3 Sebeobsluha

Na konci predskolniho véku jiz byva dit¢ samostatné v zékladnich sebeobsluznych

¢innostech — samostatné se stravuje, pecuje o svoji hygienu, oblékne se a zavaze si tkanicky.

Souvisi to nejen s vychovou a rodinnym prostfedim, ale i s rozvojem motoriky, vizuomotoriky,
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pohybové koordinace, rozumovymi schopnostmi a exekutivnimi funkcemi’. V neposledni fadé
souvisi 1 s osobnostnimi vlastnostmi ditéte (napt. temperament, trpélivost, vytrvalost, odolnost
viiéi psychické zatdZi, pokud se néco nepovede apod.). Uroven sebeobsluhy taktéz velmi zavisi
na tom, zda a jakym zplisobem se v tomto ohledu ditéti vénuji jeho rodiCe. Problém nastava ve
chvili, kdy jsou rodice pfiliS ochranitelsti a délaji vSe za dite, ale 1 v opacném piipad¢, kdy maji
na dité ptilisné pozadavky, které nerespektuji aktualni vék a schopnosti ditéte. Castou chybou
rodici byva také nedostatek trpélivosti a dlslednosti. Idedlni cesta spociva v podpote
piirozené¢ho vyvoje, zkouSeni dovednosti a zaroven respektu k individualité ditéte (Bednarova,

Smardova, 2022; Thorova, 2015; Sulova, 2015).

7 Kognitivni procesy, které, zahrnuji schopnost ¢loveéka organizovat své myslenky a ¢innosti, stanovovat priority,
efektivné hospodatit s ¢asem a rozhodovat se. Dostupné z: https://www.nzip.cz/rejstrikovy-pojem/4409
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3 MOZNOSTI VZDELAVANI PREDSKOLNIHO DITETE
S VYVOJOVOU DYSFAZIQ

Vstup ditéte s vyvojovou dysfazii do mateiské Skoly ma obvykle kladny vliv na jeho
celostni vyvoj. Vét§ina déti se po zahdjeni dochazky do MS vice rozmluvi, rozsifi se jejich
slovnik (aktivni i pasivni), zdokonali se jejich grafomotorické dovednosti, zlepSeni nastane

1 v oblasti sebeobsluznych ¢innosti a socialnich dovednosti.

Diagnéza vyvojové dysfazie v rizné mife ovliviiuje umisténi ditéte do kolektivu
vrstevnikii a vieobecné celé jeho fungovani v MS. Ve zavisi na typu dysfazie a konkrétnich
symptomech u konkrétniho ditéte. Nékteré déti s dysfazii se v MS bez potizi piizptisobi,

u jinych (zpravidla u déti s t€zSimi projevy dysfazie) je potiebnd urcitd mira podpory, IVP

(individualni vzdélavaci plan) ¢i asistent pedagoga (Chotéborova, Zatkova, 2021).

Po posouzeni vysledkli diagnostiky, o jak zdvaznou formu vyvojové dysfazie se jedna,
nastupuji déti na zédkladé doporuceni specialnépedagogického centra do matetské Skoly jako
déti se specifickymi potfebami a maji pravo na poskytnuti podplirnych opatieni ve smyslu
zékona ¢. 561/2004 Sb. o predSkolnim, zakladnim, stfednim, vy$Sim odborném a jiném
vzdélavani (Skolského zakona) a vyhlasky €. 27/2016 Sb., o vzd€lavani zakh se specialnimi

vzdélavacimi potfebami a zakll nadanych (Jehlickova, 2012).

Jaké jsou tedy moznosti vzdélavani ditéte s vyvojovou dysfazii v predskolnim véku

nastinime v nasledujicim textu.

3.1 BéZna materska Skola

Déti s mirnymi symptomy vyvojové dysfazie zvladaji mnohdy pozadavky ptedSkolniho
vzdélavani v bézné matei'ské Skole bez obtizi a neni tieba ani poskytnuti podplirnych opatieni
prvniho stupné podle vyhlasky €. 27/2016 Sb., o vzdélavani zakh se specialnimi vzdélavacimi
potifebami a zakli nadanych, ktera spocivaji v minimalni upravé metod, organizace a hodnoceni

vzdélavani (Dolezalova, Chotéborova, 2021; vyhlaska ¢. 27/2016 Sb., 2023).

3.2 Individualni integrace v béZné materské Skole

Pti stanoveni diagnozy vyvojova dysfazie ma dit¢ predskolniho v€ku pravo na udéleni
podplrnych opatieni formou individudlni integrace. Pfedpokladem pro tspéSnou integraci
ditéte je tvorba nalezitych podminek, které by mély byt zajistény pfedem, a ne az v pribchu
integrace. Je ovSem nezbytné zabezpecCit vhodné podminky organizacni, personalni

i prostorové. Je diilezité posoudit, zda je vhodné zatadit dité s VD do b&zného kolektivu MS.
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Déle je tieba organizacné zabezpecit intenzivngjsi individudlni péci, vy€lenit prostor a Cas, kdy
bude uskute¢niovana logopedicka ¢i specidlnépedagogicka intervence a zjistit, zda viibec maji
pedagogové dané mateiské Skoly odpovidajici vzdélani, aby tuto péci mohli ditéti zajistit.
Podpiirna opatieni v této souvislosti obnaseji napi. snizeni poctu déti ve tfid€, adaptace metod
a forem vyuky, vyuziti AP (asistenta pedagoga) apod. Zaroven by zde m¢la fungovat vzajemna
spoluprace rodici, pracovniki SPC (specidlnépedagogické centrum) a pedagogickych
pracovnikt (Dolezalova, Chotéborova, 2021; Jehlickova, 2012; Sturma, 2015). Tato varianta
piedskolniho vzdélavani ditéte se specialnimi vzdélavacimi potiebami je vzdy uptfednostiiovana

pied moZnostmi, které v tomto vyctu nasleduji.

3.3 Logopedicka tiida MS, skupinovi integrace

Jedna se o tfidu v bézné matetské Skole, ktera je ziizena podle § 16 odst. 9 Skolského
zakona. Tuto tfidu nav$tévuji pouze déti se specidlnimi vzdélavacimi potfebami (v tomto
piipadé se zavaznymi vadami fe¢i) a mluvime o skupinové integraci. V téchto ttidach je oproti
tfidam béznych matefskych Skol snizeny pocet déti a détem je zde poskytovana specidlni
odbornd péce predevSim v oblasti rozvoje feci a komunikativnich dovednosti. Tuto péci
zajiStuje specialni pedagog — logoped. Ve tfidach byva vétsinou k dispozici asistent pedagoga

(Dolezalovéa, Choteborova, 2021).

3.4 MS logopedicka

MS logopedicka je matei'ska $kola ziizena podle § 16 odst. 9 §kolského zakona a je
urcena vyhradné pro déti s naruSenou komunikacni schopnosti, kterému vzhledem k povaze
jeho potizi nepostacuje k napliovani jeho vzdélavacich moznosti poskytnuti podptirnych
opatieni v MS hlavniho vzdélavaciho proudu. Ve téidach je snizen pocet déti — podle § 25
vyhlasky €. 27/2016 Sb. je ve tfidé nejvySe 14 déti v zavislosti na véku a specialnich
vzdélavacich potrebach déti. Vzdelavani zde zajistuji specidlni pedagogové — logopedky.
Vzdélavani zahrnuje v ramci komplexniho rozvoje osobnosti ditéte také skupinovou
a individualni logopedickou péi. Do MS logopedické jsou déti piijimany vyhradné na zakladé
doporuéeni SPZ (3kolského poradenského zatizeni), tj. pedagogicko-psychologické poradny
nebo SPC (Dolezalova, Chotéborova, 2021; vyhlaska 27/2016 Sb.).

Podpiirna opatieni spocivaji podle § 16 odst. 2 Skolského zakona v:

a) poradenské pomoci skoly a skolského poradenského zarizeni,
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b) upravé organizace, obsahu, hodnoceni, forem a metod vzdelavani a Skolskych sluzeb,
véetné zabezpeceni vyuky predmetii specialné pedagogické péce a vcetné prodlouzeni
délky stredniho a vyssiho odborného vzdélavani az o dva roky,

c) uprave podminek prijimani ke vzdeélavani a ukoncovani vzdeélavani,

d) pouziti kompenzacnich pomiicek, specidlnich ucebnich pomucek, vyuzivani
komunikacnich systéemit neslysicich a hluchoslepych osob, Braillova pisma a
podpurnych nebo ndahradnich komunikacnich systémi,

e) uprave ocekavanych vystupii vzdélavani v mezich stanovenych ramcovymi vzdelavacimi
programy a akreditovanymi vzdeéldavacimi programy,

f) vzdelavani podle individudlniho vzdeélavaciho planu,

g) vyuziti asistenta pedagoga,

h) vyuziti dalsiho pedagogického pracovnika, tlumocnika ceského znakového jazyka,
prepisovatele pro neslysici nebo moznosti pusobeni osob poskytujicich ditéti, zakovi
nebo studentovi po dobu jeho pobytu ve Skole nebo Skolském zarizeni podporu podle
zvlastnich pravnich predpisii, nebo

i) poskytovani vzdélavani nebo Skolskych sluzeb v prostorach stavebné nebo technicky

upravenych (zékon 561/2004 Sb., 2023, s. 15).

3.5 Individuslni integrace do MS ur&ené pro déti s jinym typem postiZeni

V ptipadg, Ze jina MS nemiize pfijmout dité z diivodu naplnéné kapacity nebo pokud je
vzdélavani pro dité vhodnéjsi, miize byt dité s vyvojovou dysfazii pfijato i do matetské Skoly
ziizené podle § 16 odst. 9 skolského zakona pro déti s jinym druhem postizeni. Vzdy zélezi na
doporuéeni SPZ a moZnostech dané matetské §koly (Dolezalova, Chot&borova, 2021).
3.6 Pripravna trida

Vyraznému procentu déti s vyvojovou dysfazii je ud€len odklad povinné Skolni
dochazky o jeden rok. Vétsina téchto déti ziistava v matetské skole, kam dosud chodily, nékteré

déti v tomto ,,odkladovém® roce navstévuji pfipravnou tiidu pii zékladni Skole (Dolezalova,

Chotéborova, 2021).

Dle § 47 skolského zakona , muze byt zrizena pripravna trida pro déti v poslednim
rocniku pred zahdjenim povinné Skolni dochazky, u kterych je predpoklad, Ze zarazeni do
pripravné tridy vyrovnd jejich vyvoj, prednostné déti, kterym byl povolen odklad povinné skolni
dochazky. Pripravnou tridu lze zridit, pokud se v ni bude vzdélavat nejméné 10 déti* (zékon ¢.

561/2004 Sb., 2023, s. 32)
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Piipravna tiida uleh¢i détem nésledujici prechod do prvni téidy ZS, jelikoZ si v ni déti
postupné navykaji na rezim Skolniho vyuCovani, lépe se adaptuji a umoziuje jim dohnat

pfipadné nedostatky v oblastech, ve kterych potiebuji (Dolezalova, Chotéborova, 2021).
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II. PRAKTICKA CAST
4 UVOD DO PROBLEMATIKY

Kazdé¢ dité se rodi jako jedine¢na a nezaménitelnd bytost. Na svét ptichéazi s jistym
zékladnim vybavenim, s ur¢itymi moznostmi rozvoje, ale n¢kdy také s né¢jakymi omezenimi.
Pisobenim okolniho prostfedi a dalSich faktort se tyto moZznosti bud’ rozvinou, nebo zlstanou

uzavieny (Strassmeier, 1996).

Cilem praktické ¢asti této bakalarské prace bylo vytvoreni metodickych listl pro rodice
predskolnich déti vzdélavanych v matetské Skoly, které by jim pomohly s nadcvikem vybranych
sebeobsluznych ¢innosti, pti¢emz metodikou se dle Lechty (2011, s. 23) vétsinou chdpe urcity
cilevedomy systém postupnych kroku s cilem dosazeni zadaného cile . Zvolili jsme ¢innosti, se
kterymi se dité¢ setkavd ve svém domacim prostiedi a zaroven i v prostiedi matetské Skoly.
Vsechny uvedené ¢innosti maji ,,spoleéného jmenovatele* v tom, ze pfi nich dit¢ pouziva

n¢jakou ,,pomuicku.

Zvladani béznych kazdodennich dovednosti v oblasti sebeobsluhy, hygieny, stolovani
apod. a vedeni k samostatnosti usnadituje ditéti vstup do mateiské Skoly. Na navozovani
zminénych dovednosti by se méla zasadnim zplsobem ucastnit rodina. Dit¢ ma pfirozenou
touhu po nezavislosti — chce véci zkouset samo, a pravée tuto tendenci je tieba podporovat a vést
dit¢ k dosazeni samostatnosti. Vzdy ov§em musime brat v uvahu vyvojovou uroven ditéte napf-.
v oblasti hrubé a jemné motoriky, pozornosti, a také jeho osobnostni charakteristiky
(temperament, trpélivost, schopnost soustiedéni), které nemuseji vzdy odpovidat
chronologickému véku daného ditéte. Jsou déti, které se vSe nauci naprosto samoziejme a bez
vétsiho usili, ale u jinych déti vyzaduje nacvik vice Casu, spoustu trpélivosti a dislednosti. Vzdy
je vsak na mist¢ vlidnost, pozitivni motivace, ocenéni snahy a pochvala ditéte (Bednarova,

Smardova, 2022).

V tvodu praktické Casti prace si jeSté dovolime uvést kratky vhled do problematiky
komunikace a obecnych pravidel nacviku sebeobsluznych cinnosti u déti s VD, jelikoz

vnimame spojitost t€chto témat s tvorbou metodického pruvodce.

4.1 Komunikace s ditétem s vyvojovou dysfazii
Je nutné si uvédomit, ze ditéti s vyvojovou dysfazii pomulze s porozumeénim,
komunikuje-li s nim dospély pomalu, mluvi v kratSich vétdch a zaroven ma dit¢ oporu

v situacnim kontextu. V opacném piipadé¢ miize mit dit¢ problém se zapamatovanim vSech
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informaci. To mtze vést k tomu, Ze zvIasté chapavé déti, jejichz potieba vyjadieni se je silnd a
potencial verbalni komunikace naopak maly, mohou byt z nastalé situace — tedy z nemoznosti

domluvit se — frustrovany (Skalova Foster, Kunova, Sarounova, 2021).

Otdzkou komunikace sdétmi svyvojovou dysfazii se vénuje Micakova (2011)

a doporucuje dodrzovani téchto zasad:

e Ditéti pomlize zpomaleni tempa feci.

e S ditétem udrZzujeme béhem konverzace zrakovy kontakt.

e Pokyny se snazime formulovat jednoznacné, struéné¢ a pribézn€ si ovéfujeme
porozuméni ze strany ditéte. Zaroven nezahlcujeme dit¢ neimérnym mnoZstvim
pokyni, nebot’ dité¢ by se v nich mohlo ,,ztratit.

e Jsme trpélivi — mezi jednotlivymi sdélenimi ponechdme urcity ¢as, aby dit¢ mélo
moznost informace zpracovat.

e Snazime se vytvofit pokojnou atmosféru, déti se tak lépe soustiedi na komunikaci.

Aby dité pfi jakémkoliv uceni spolupracovalo a tim padem bylo uceni efektivni, je tfeba
mu vytvofit vhodné podminky; je vhodné ovéfit si, zda porozumélo zadani a po splnéni tkolu,
ale 1 po kazdém (byt né€kdy netspésném) pokusu o jeho zvladnuti je vhodné dité ocenit,
pochvalit. Nesetiime ismévem, protoze pro vétsinu déti je pozitivni zpétna vazba motivaci do
dalsiho uceni. Pokud je chovani ditéte odménovano, nastava jeho posilovani a v disledku se

objevuje toto po&inani ¢astéji (Bednafova, Smardova, 2022; Smelova, 2014).

Co se chvaleni tyce, je tieba se zamyslet nad formou pochvaly. Misto neurcité chvaly a
materidlnich odmén (sladkosti, navstévy cukrarny apod.) je pfinosnéjsi ocenit snahu ditéte —
jeho cestu k vysledku, proces uceni. M¢li bychom si byt védomi nebezpeci, které materialni
odmény, vyhody a pochvaly v détské psychice mohou zptsobit. Pii jejich naduZzivani se totiz

vnitini motivace ditéte miize proménit v motivaci vnéjsi (Svobodova, 2010).

4.2 Nacvik sebeobsluznych dovednosti

Schopnost ditéte zvladat, co se od néj ocekava, je dilezitou soucasti jeho budujici se
sebedivéry. Proto dité, které si pfed nastupem do mateiské Skoly dokaze poradit
s kazdodennimi sebeobsluznymi ¢innostmi, pomuze nejvice samo sob€. Diky tomu se totiz
vyvaruje obav zptisobenych tim, Ze musi pozadat o pomoc. U déti s vyvojovou dysfazii se Casto
setkdvame s pomalejSim rozvojem sebeobsluznych dovednosti. A zéarovei si tyto déti kvali

svym komunikac¢nim téZkostem casto nedokdzi fict o pomoc nebo nerozumi pokyniim svého
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ucitele. Takové dité se potom mize citit bezmocné a nezvladéa ani uplné jednoduché tukoly a

¢innosti (Vaikova, 2015).

Kutalkova (2002) podotyka, Ze na rozdil od intaktnich déti musi dité s dysfazii Casto
velmi slozité nacvicovat po Castech Cinnosti, které se intaktni dit€ nauci naprosto pfirozené

a automaticky ,,pouhym‘ pozorovanim a napodobovanim.

Micékova (2012) upozornuje, ze déti s vyvojovou dysfazii mohou mit krome
komunikacnich obtizi také specifika v oblasti hrubé a jemné motoriky, grafomotoriky,
vizuomotoriky a koordinaci vice pohybtu za sebou. Problémy s koordinaci pohybii se mohou
projevit napf. pfi stithani ntzkami, kdy muzeme postichnout i pomalejSi a nepiesnou

manipulaci.

Musime si tedy neustdle uvédomovat, co vSechno sebeobsluha znamend, a Ze neni
zdaleka samoziejmé, ze ji dit€¢ bez problémii zvladne. Mnohdy musi dité Cinit velmi slozité
motorické ukony (napt. zavazovani tkani¢ek). K nacviku sebeobsluznych Cinnosti je tedy
nezbytna motorickad i psychicka zralost ditéte. V pfipad¢, Ze je dité samostatné, posiluje to jeho
sebevédomi a vyhne se pripadnému posméchu ze strany ostatnich déti. I na rodice je v tomto
sméru vyvijen tlak ze strany spolecnosti, aby ,,byli schopni® své dit¢ naucit dovednostem

sebeobsluhy. Nacvik sebeobsluhy tedy neni radno podcenovat (Zobacova, 2021).

Pokud ditéti nedoptejeme moznost zkousSet a trénovat nejriznéjsi ¢innosti, nema Sanci
se je samo naucit. Nacvik bychom meéli zahdjit tim, Ze ditéti ¢innost nejprve jednoduse
vysvétlime, ndzorné mu ji pfedvedeme a potom ho podporujeme v jejim zvladnuti. Zpocatku
mu muzeme prakticky pomadhat, pozdéji ho podporujeme svoji piitomnosti, popf.
jednoduchymi pokyny. Dilezité je zachovat si trpélivost, laskavost a oceniovat usili ditéte. Je
vhodné nedé¢lat ¢innost za dite, ale spiSe je povzbuzovat k samostatnému zvladnuti; soucasné

v$ak neni zddouci neimérné dlouho ponechat dit¢ bezradné (Bednarova, Smardova, 2022).

Jestlize si dité¢ v pfedSkolnim véku vytvofi néjaky navyk (napf. myt si ruce pred jidlem
¢1 po pouziti toalety), existuje velka nad¢je, Ze si ho zautomatizuje a béhem Zzivota uz tento

navyk neztrati (Matéjcek, 2005).

4.2.1 Principy nacviku
Pfi nacviku jakékoliv sebeobsluzné dovednosti respektujeme a zohlediiujeme

komunikacéni potize ditéte a snazime se uplatiiovat tyto principy:
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e Postupujeme od jednoduchého ke slozitétmu (jedna se o jednu zobecnych
pedagogickych zasad — zasadu postupnosti). Jde o to, aby dit€ mohlo dosdhnout uspéchu
a bylo tim pddem motivovano do pfistiho nacviku.

e Mame pochopeni pro mensi schopnost soustfedéni a vydrz ditéte.

e Sebeobsluzné Cinnosti ditéti vzdy predvadime, v maximalni mozné mife vyuzivame
nazoru; zrak je nejdulezitéjSim smyslem, kterym pfijimame nejvice informaci
z okolniho svéta. Opét se zarovein jedna o pedagogickou zdsadu — zasadu nazornosti.

e Dité motivujeme a chvalime, pozitivné hodnotime 1 dil¢i uspéchy, podporujeme jej
v jeho usili o zvladnuti zadaného ukolu.

e Nacvik kazdé ¢innosti mizeme zjednodusit tim, Ze ji roz¢lenime na jednotlivé kroky
aty nacviCujeme samostatné. Nasledn¢ je postupné spojujeme a diky opakovani
nacvicenych kroka a posléze celého procesu zvladne dit¢ danou c¢innost uplné
samostatné.

e Nacvik vzdy dopliujeme slovnim komentaiem, objasiiujeme vSe, co v danou chvili
délame, ¢imz zaroven rozvijime porozumeéni feci.

e Dany postup neménime a dodrzujeme jej za kazdych okolnosti.

e Dbame na to, aby se dit¢ danou dovednost ucilo jiz od zacatku spravngé, tj. osvéd¢enou
metodikou a ne, jak to dit¢ napadne. OdnauCovani nespravného postupu ¢i jeho
pfeucovani je vzdy mnohem naro¢néjsi.

e Nespéchame, jsme trpélivi a snazime se v maximalni mozné mife podporovat
samostatnost ditéte tim, ze mu dadvame pouze tolik pomoci, kterou opravdu potiebuje.
Tim vedeme dité k samostatnosti, pficemz ctime jeho individualitu, vlastni tempo prace
a kompetence k uceni se novym dovednostem (Vainkova in Vrbovad a kol., 2015;

Matgjgek, 2005).

4.2.2 Procesualni schémata

Jednim ze zasadnich specifik nacviku sebeobsluznych dovednosti jsou procesualni
schémata. ,, Procesudlni schéma je vizualizovany sled urcité cinnosti rozdeéleny na dilci kroky “
(Cadilova, Zampachova, 2008, s. 62). Nejvice se pouzivd k provadéni sebeobsluznych cinnosti
(oblékani, myti, pouzivani toalety, cisteni zubii apod.) a kvykonavani domdcich praci
(prostirani, zhotoveni ndpojii a jednoduchych pokrmii, zametani, vytirani, vysavani, myti

a utirani nddobi apod.). (Cadilova, Jtn, Thorova, 2007, s. 80).
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Procesualni schémata fadime do skupiny vizualni podpory, tedy pfedavani informaci ve
vizualni podobé€, coz vede ke zvySeni samostatnosti a pocitu jistoty. Zmirfiuje postizeni
v pamétovych, komunikacénich a abstraktnich schopnostech (Hrdlicka, Komarek, 2004).

Uziti procesudlnich schémat — tedy rozlozeni Cinnosti do jednotlivych po sobé¢
nasledujicich krokii — by mélo détem pomoci s ndcvikem dané Cinnosti. Dobré schéma je
takové, které je pro dité srozumitelné a dité je podle néj schopné danou Cinnost Uspésné
zvladnout. Pocet krokli (obrazk) 1ze ménit v zavislosti na schopnostech ditéte a jeho aktudlni
urovni. Nasim cilem je pocet obrazkii ve schématu i miru verbalni podpory sniZzovat az do

chvile, kdy dité zvladne Cinnost naprosto samostatné (Zobacova, 2021).
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5 METODICKY PRUVODCE

5.1 METODIKA SMRKANI

_-I

|
/

Obréazek ¢&.1: Procesudlni schéma smrkani. Pievzato zz ZOBACOVA, Hana. Jak na to? Ilustroval Tereza
MARIANOVA LUKESOVA. V Praze: Pasparta, 2021. ISBN 978-80-88290-92-6.

Jak piSe Mgr. Zuzana Blazkova (2023) smrkani se dit¢ musi naucit. Je to dovednost, se kterou
se narozdil od dychani nerodime. Spousta déti se nau¢i smrkat automaticky — prosté to
odkoukaji od okoli. Ale je také mnoho déti, kterym se to nedari. Ackoliv to tak na prvni pohled
nevypada, smrkani je komplexni dovednost vyZadujici dostateCnou troven smyslové integrace,
rozumovych schopnosti, svalové sily, koordinace oko — ruka a dovednosti z oblasti jemné

motoriky.

Vyprazdnéni nosu je tedy proces skladajici se z mnoha postupnych kroki, které jsou ovSem pro
zdarny vysledek velmi dilezité. Dit¢ musi mit pod kontrolou sviij dech, musi koordinovat
pohyb hlavy, rukou a mluvidel. Také musi byt schopné vytvofit potfebny tlak a usmérnit

vydechovy proud vzduchu do nosu (Blazkova, 2023).

Ryma a nespravna technika smrkéni je nej€astéjsi pri¢inou otitis media acuta (akutniho zanétu

sttedniho ucha) u déti.
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Z hlediska logopedie mtze byt opakovana ryma v détském veku pfi¢inou zvétSené adenoidni
vegetace (zbytnélé nosohltanové mandle), ktera Casto vede ke vzniku hyponazality — zaviené
huhiavosti. Nasledkem zbytnélé nosni mandle mohou byt jiz zminéné zanéty stfedniho ucha,
ale s postupujicim ¢asem také habitudlni (zvykoveé) dychani usty, které s sebou nese riziko

castéjsich infekci hornich cest dychacich (Ml¢akova, 2011).

U spousty déti s logopedickymi obtizemi miizeme vypozorovat oralni respiraci, tj. dychani usty,
1 jeji sekundarni disledky, které mohou mit vliv na pozornost, kognitivni i jazykové funkce
ditéte a mohou tedy celkové negativné ovlivitovat efektivitu vzdélavani ditéte (Mlcakova,

2019).
Postup navozovani a fixace smrkani krok za krokem:

Dit¢ by mélo byt pfi nacviku ve vzptimené poloze. Piipravime si krabici s papirovymi

kapesniky/bali¢ek papirovych kapesnikl. Rodi¢ dité instruuje:

e Vezmi si jeden kapesnik.

e Pieloz kapesnik na polovinu — ,,do cipu®.

e Kapesnik ptiloz k nosu a nadechni se Usty.

o Usta pevné semkni, zma¢knutim prstem piidrz jednu nosni dirku a jemné vydechni
nosem.

e Opct se nadechni Gsty, zavii je, zacpi si druhou nosni dirku a jemné¢ vydechni nosem.

e Posunl kapesnik lehce pod nos, sevii obsah kapesniku, ruku s kapesnikem oddal od
obliceje.

e Kapesnik pteloz, vyhod’ do koSe a umyj si ruce.

Dité¢ pochvalime.
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5.2 METODIKA MYTIi RUKOU
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Obrézek €. 2: Procesualni schéma myti rukou. Prevzato zz STRAUS SOVA, Romana a ROSTAROVA,
Iva. Sebeobsluha u déti s poruchou autistického spektra. Praha: Asociace pomahajici lidem s autismem — APLA
Praha, stiedni Cechy, c2012. ISBN 978-80-87690-01-7.

Dalsi dovednost, které jsme se museli v détstvi naucit, 1 kdyZ vétSina z nas ji déla naprosto
automaticky mnohokrat za den, je myti rukou. Tato aktivita se fadi mezi nejvyznamnéjsi
a ndkladové nejefektivnéjsi preventivni opatieni tykajici se Sifeni virt a bakterii. I kdyz se tato
dovednost mtize zdat trivialni a prostd, neni to pravda. Je totiz velmi dilezité, aby déti ¢innost
provadély spravné. V opacném piipad¢ se totiz efektivita podstatné snizuje. Také doba
provadéni této aktivity je podstatnd — k a€¢innému niceni choroboplodnych zarodk je dle studii

zapotiebi minimaln¢ 20 vtefin.

35



Ucime déti, aby si umyly ruce vzdy:

e po pouziti toalety,

e pied jidlem,

e po zakaSlani ¢i kychnuti do dlang,

e po kontaktu se zvitaty (v€etné domacich mazlicku),
e po manipulaci s odpadky,

e po smrkani,

e po navstéve vetejného mista (MHD, hiisté, obchod apod.).

Dostupné z: https://www.skolenibozp.cz/aktuality/myti-rukou-myty-a-fakta/

Postup navozovani a fixace myti rukou:

Myti rukou bez cizi pomoci by mél piredchézet nazorny ptiklad, kdy cely proces rodi¢ projde
s ditétem a duasledn¢ dodrzuje spravny sled jednotlivych krokt. Pokud je dité pfilis malé,
postavime mu k umyvadlu stupinek, aby mohlo drzet ruce ptiblizné ve vodorovné poloze. Nyni
se postavime za dité, vezmeme jeho ruku a spolené pustime vodu. Namocime si ruce a vodu
zastavime. Potom spole¢né aplikujeme mydlo na ruce ditéte a ruce namydlime. Ukazeme, jak
si sami ruce mydlime a jak si jiz namydlené ruce mneme. Dité povzbudime, aby nds napodobilo.
Poté pustime vodu a mydlo z rukou oplachneme. Nakonec spolecné vodu zastavime a ruce
osuSime rucnikem, ktery by mél byt umistén na strané¢ dominantni ruky ditéte. Po tomto

nazorném predvedeni postupné pomahame pouze slovy (Strassmeier, 1996).
Rodic¢ dité slovn¢ vede:

e Vyhrii si rukavy.

e Pust’ vodu a namoc si ruce.

e Vodu zastav a na ruce nanes mydlo — pumpicku s tekutym mydlem stac¢i jednou
zmacknout. (MUzeme pouzit vers: Mydlo jednou stla¢ime, vodou taky Setfime.)

e Mydlo na rukou pofddné rozmydli, umyj si dlané, hibety rukou, prsty a prostor mezi
nimi. At mas bubliny na celych rukach.

e Pust’ vodu a mydlo potadné oplachni.

e Zastav vodu, ruce oklepej nad umyvadlem (setfep z nich vodu) a utfi se do ru¢niku.
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5.3 METODIKA STRIHANI NUZKAMI

Obrazek ¢&. 3: Procesualni schéma stiihani ntizkami. Pfevzato zz HEMZACKOVA, Krista a KUBOVA,
Libuse. Cteme obrazky: komunikacni systém tvofeny ndvodnymi kresbami: procesni schémata. Praha: Parta,
2011. ISBN 978-80-7320-055-8.

Stithani patfi mezi zakladni dovednosti, které vyuzivdme v kazdodennim zivoté. Ditéti
zvladnuti této dovednosti otevird nové sféry tvofivosti a rozvoj novych vytvarnych technik.
Zvladnuti této slozité motorické dovednosti ptedpokladd pochopeni postupu, dostateCnou

uroven jemné motoriky a koordinace oko — ruka.

Jak uvadi autorka Jacobs (2013) je nutné predtim, nez zacne dité stiihat papir, aby um¢lo ntizky
rozeviit a stisknout. Dale je dulezité, aby se zapojily obé ruce — jak dominantni, tak i1 druha

(pomocnd) ruka, kterd pfi stiihani posunuje papir, zatimco dominantni ruka stiha.

Je dobré si uvédomit, ze pro mladsi déti jsou pro néacvik stithani vhodné ntizky mensi, kratsi,
se zaoblenymi nozi, které ergonomicky odpovidaji détské ruce. Samoziejme volime niizky také
podle dominantni ruky ditéte (pro pravaky ¢i levaky). V dneSni dobé existuje velmi Siroka
nabidka ntizek pro déti, které jsou vhodné pro nécvik sttihani. Spravné zvolené nizky mohou

pozitivn€ ovlivnit cely proces zvladnuti této dovednosti.

Pro nacvik stfihani volime radéji papir s mensi gramazi nez kancelatsky — vhodné jsou napf.

jemné balici papiry ¢i ,,pauzovaci papir.

JiZ samotny spravny uchop nizek muze byt pro dité velky problém — nejprve tedy ukdzeme
ditéti, jak je ma spravné drzet: palec dominantni ruky do jednoho otvoru, prostiednik stejné

ruky do druhého otvoru, pfi¢emz ukazovak podporuje drzeni vné niizek (Strassmeier, 1996).

Jak dale uvadi Strassmeier (1996), na papir pro zacatek nakreslime rovnou caru a dité
vybidneme, aby podél ni papir ustiihlo. Pokud to nedokaze, nechdme ho stfihat bez ptedlohy.
Jakmile si je dit¢ v manipulaci s nizkami jist&j$i, opét mu predkreslime rovnou caru, aby se

pokusilo stiihat podél ni.
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Rodi¢ ditéti predvede spravny tichop a slovné dité¢ navadi:

e Poloz si niizky pted sebe na stll tak, ze noze ntizek budou dal od téla.

e Uchop ntizky tak, aby byl v otvorech ntizek palec a prostiednik.

e Zvedni nizky ze stolu a drz je nozi dal od téla, palec ruky je nahote, ukazovak nizky
podpira zespodu (na stran¢ prosttedniku).

e Nyni si do druhé ruky vezmi papir s ptedlohou.

e Palcem a prostiednikem rozevii nlizky a nasuil je na misto, kde chces zacit stiihat.

e Srovnej nlizky na ¢aru a pomoci palce, ukazovéaku a prostfedniku je zmackni.

e Pomoci palce, ukazovaku a prostiedniku ntizky opé€t rozevii, posui je po sméru stithani

a postup opakuj.
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5.4 METODIKA ZAVAZOVANI TKANICEK

Obrazek ¢. 4: Procesudlni schéma zavazovani tkani¢ek. Pievzato z: HEMZACKOVA, Krista a KUBOVA,
Libuse. Cteme obrazky: komunika&ni systém tvofeny ndvodnymi kresbami: procesni schémata. Praha: Parta, 2011.
ISBN 978-80-7320-055-8.

Zavazovani tkanic¢ek patii mezi dovednosti vyzadujici vybornou motorickou obratnost a pro
spoustu déti je tato ¢innost velmi slozita. Je tedy vhodné trénovat tuto dovednost nejprve napf.
na riznych modelech, pomuckach (napt. rdimy Montessoriové, ucici kostky) ¢i redlnych botach

mimo vlastni obouvani (Cadilové, 2010; Strassmeier, 1996).

Jako u vSech predchézejicich aktivit, plati, ze nejprve ditéti postup nazorné ukdzeme. Pomalu,

krok za krokem i se slovnim popisem toho, co prave délame.

Jak uvadi Strassmeier (1996), je pti ndcviku zavazovani tkani¢ek vhodné, aby dité sedé€lo nebo
bylo u stolu, pfi¢emz my sami bychom méli sedét vedle ditéte nebo za nim. Pokud bychom totiz

pii pfredvadéni sedeli naproti ditéti, vidélo by cely proces stranové obracené.
Postup navozovani a fixace zavazovani tkanicek:

Pokud sedime vedle ditéte, ukazujeme cely postup na jedné bote, zatimco dit€ si jej zkousi na
bot¢ druhé. Pokud dité potiebuje pomoci 1 se samotnym praktickym zavazovanim ¢i nékterou

¢asti procesu, sedime za nim, abychom mu mohli pomoci. (Strassmeier, 1996).
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Rodi¢ dite slovné vede:

e Do kazdé ruky vezmi jednu tkanicku a ob¢ tkanicky pevné dotahni.

e Tkanicky dej ptes sebe (piekiiz).

e Vezmi tkaniCku, ktera je nahote, mezi palec a ukazovacek, obtoc ji kolem spodni
tkanicky a vytahni ji vzniklym otvorem.

e Pevné tkanicky utahni — vznikl ti uzlik (Strassmeier, 1996).

e 7 jedné tkaniCky vytvor smycku — jako ousko od kralika.

¢ Druhou tkanickou obto¢ vzniklou smycku, kterou stale drzis a prostr¢ ji vzniklym
okynkem. Dej pozor — neprotahni okynkem celou tkanicku, ale jen jeji stfedni Cast tak,
aby vzniklo ousko.

e Chyt oba vrcholy vzniklych maslicek/ouSek a opatrné utahni.

Pro pfijemnéj$i ndcvik miizeme s ditétem fikat basnicku, ktera vystihuje proces zavazovani:
., Nejdriv uzlik ze dvou koncii, potom na tom kratsim klicku,
pak obtocit druhym koncem, proviéknout tim ockem smycku —

A uz koukds na maslicku! “ (Santova, 2024)
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5.5 METODIKA MAZANI CHLEBA MASLEM
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Obrazek &. 5: Procesudlni schéma mazani chleba maslem. P¥evzato z: CADILOVA, Véra. Sebeobsluzné
a praktické dovednosti. Praha: APLA, 2010. ISBN 978-80-260-6494-7.

Jak uvadi autorka Cadilova (2010), tato dovednost je velmi dobie pouZitelnd doma i v matetské
Skole. Dité je schopno samostatné nachystat snidani, sva¢inu ¢i veceti a pokud ma hlad, mtze

tuto dovednost aplikovat i kdykoliv jindy béhem dne.

Pro mazani masla (popf. pomazéanky) na pecivo je zapotfebi motorickd zrucnost a kritické
posuzovani vysledku pii mazani (Strassmeier, 1996).

Postup navozovani a fixace mazani chleba:

Vhodné je — stejné jako u ostatnich dovednosti, které¢ dit¢ uc¢ime — zacit nazornou ukazkou, kdy
krok za krokem ditéti predvadime danou ¢innost, tj. mazani chleba a zarovenn mu cely postup

jednoduse popisujeme. Poté jiz nechdme dité, aby si aktivitu vyzkouselo.

Ditéti nejprve nachystame vse, co bude potiebovat k samotnému néacviku: krajic chleba (lze

analogicky pouzit i jiné pecivo), ptiborovy niiz a maslo.
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Autorka Cadilova (2010) upozoriiuje, z¢ maslo by mélo byt mékké tak, aby se ditéti dobie
roztiralo. Déti maji Casto problém s odhadnutim piiméfeného mnozstvi masla, coz mizeme

vyfesit tak, ze ditéti odpovidajici kousek odkrojime.
Rodic¢ dité slovné vede:

e Vezmi si talif a poloz ho na stil.

e Na talif si pfiprav krajic chleba.

e Vezmi si maslo a rozbal ho.

e Pfiprav si nlz.

e Ukroj si kousek masla a namaz s nim chleba.

e Pokud Ti maslo nevyslo na cely krajic, ukroj si dal$i kousek masla a pokracuj stejné

dokud nebude namazany cely krajic (Cadilova, 2010).

Tento postup lze obdobné pouzit i pfi mazani pomazanky, taveného syra apod.
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6 OVEROVANI METODICKEHO PRUVODCE

Pro ovéteni vytvoreného materidlu — souboru metodik — jsme pouzili formu kratkého
dotazniku, ktery jsme rozdali dvanacti rodicim déti s vyvojovou dysfazii v Matetské skole
logopedické v Olomouci. Rodi¢e dostali k dispozici soubor metodik a na zékladé jejich
precteni, popt. praktického vyzkousSeni s ditétem, odpovidali na pét otevienych otazek.

Dotaznik zodpovédélo deset z dvanacti oslovenych rodict.

6.1 Otazka 1

V prvni otazce jsme se ptali, jak byl pro n€ popis nacviku dovednosti srozumitelny. Méli
moznost se vyjadrit ke kazdé metodice zvlast. VSichni napsali, Ze metodika nacviku smrkéani
je pro n¢ srozumitelna. Kladné hodnotili 1 vysvétleni dalezitosti této dovednosti a disledk
nevhodného postupu. Rodice, kteti s détmi postup vyzkouseli prakticky, napsali, ze se détem

smrkani podle tohoto navodu dafilo.

Jako dobte srozumitelnou hodnotili také metodiku myti rukou a stiihani nazkami.
U druhé zminované ve tfech ptipadech ocenili praktické rady ohledné volby vhodnych nlizek a
papiru. Také metodiku mazani peciva vnimaji podle jejich odpovédi vSichni rodice jako
srozumitelnou. Dva zrodici vramci této otazky odpovédéli, Zze si na zakladé¢ precteni

uveédomili, Ze k této Cinnosti dité viibec ,,nepousti* a napsali, ze ,, by méli dité vice zapojovat *“.

Jako méné srozumitelnou hodnotili osloveni rodie ve srovnédni s ostatnimi popisy
metodiku zavazovani tkani¢ek. Jednalo se o tfi rodice z deseti dotdzanych. Jedna maminka
napsala ,, nejsem si jistda, zda bych postup pochopila v pripadé uplné neznalosti zavazovani
tkanicek*. Ostatni rodice hodnotili popis jako srozumitelny a kladn€¢ hodnotili nabidnutou

basnicku.

6.2 Otazka 2

Ve druhé otazce jsme se ptali, zda jim v ramci jednotlivych metodik néco chybélo — co
by ptipadné doplnili. Polovina respondentt uvedla, Ze jim v jednotlivych popisech nic nechybi.
Ve ttech ptipadech se vyjadfili, ze by do metodik doplnili motivaci ditéte, popis, jak ,, navodit
zajem u ditéte”. Jedna maminka by u metodiky myti rukou doplnila ,, ndslednou péci —
krémovani, aby dité nemelo pri pouzivani mydla vysusenou kuzi“. Dalsi rodi¢ napsal, ze by
pouzival pfi instruovani ditéte pfirovnani napt. u smrkani ,, Zafun jako slon. . Dale by uvital

u metodiky myti rukou doplnéni o obrazek (co miize ulpét na rukou pr. bacil, spina apod.).
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6.3 Otazka 3

Graf 1: Dovednosti dle obtizi pii realizaci

= zavazovani tkani¢ek = stiihani nizkami = smrkani

Na otdzku, kterd z uvedenych dovednosti ¢inila détem nejveEtsi potize, odpovédelo Sest rodict
z deseti zavazovani tkanicek. Na pomyslném druhém misté¢ se umistilo smrkani — néktefi
z rodic, ktefi uvedli zavazovani tkanicek, dodali, ze ,, také smrkani . Nicméné piimo na pozici
dovednosti, ktera Cinila ditéti nejvetsi potize, se smrkani objevilo v odpovédich dvakrat. Stejné
tak stiihani ntizkami se objevilo v této souvislosti dvakrat. Ostatni dovednosti (myti rukou a

mazani peciva) zde nefigurovaly.
6.4 Otazka 4

Graf 2: Metodiky dle uzitecnosti

AN

= smrkani = mytirukou = stithani = mazani peCiva = zavazovani tkanicek
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Ctvrta otédzka dotazniku se zajimala o z pohledu rodiéti nejpiinosnéjsi metodiku.
Nejcastéji dotdzani hodnotili jako nejptinosnéjsi metodiku smrkani, a to v Sesti pfipadech. Dale
se objevily shodné jednou ostatni aktivity (myti rukou, stfihani niizkami, mazéani chleba a

zavazovani tkanicek).

6.5 Otazka 5

Posledni otazka dotazniku se ptala, v em miize, dle nazoru oslovenych rodicu,

metodicky materidl pomoci. Objevily se nésledujici odpovédi:

e ke spravnému vedeni ditéte v danych ¢innostech,

e ke spravnému vysvétleni postupu, jak v danych ¢innostech postupovat, protoze rodi¢
kolikrat nevi, jak ma ditéti postup srozumitelné vysvétlit

e obrazky (procesudlni schémata) mohou pomoci, jak postupovat,

e rodictm, ktefi nevédi, jak na to, nemayji pfistup k internetu anebo se jim to prosté nechce
hledat,

e na obrazcich je pékné vysvétleno, jak s ditétem pracovat,

e kosvojeni zdkladnich dovednosti, kter¢é budou déti vyuzivat a potiebovat
v kazdodennim Zivoté,

e dilezité je naucit déti spravné a efektivne,

e jasn¢ dané pokyny davaji détem urcitou jistotu v uceni,

e piehledny navod pro nacvik béznych dovednosti, ktery mize pomoci vSem rodicim,

ktefi maji potize naucit déti nékteré ze zminénych dovednosti.

6.6 Diskuze

24

metodiku nacviku smrkéni, ptestoze nejcastéji Cinilo détem problémy zavazovani tkanicek.
Z rozhovoru s rodi¢i pii odevzdavani dotazniku jsme zjistili, Ze oproti smrkani, kterému se
zadny Cloveék v zivoté nevyhne, nepovazuji jiz zavazovani tkani¢ek v dneSni dob¢ za ,,aZ tak
zasadni dovednost*. Pro mensi déti jsou k dostani témét vyhradné boty se suchymi zipy,
a rovnéz pozdé&ji existuji jiné varianty, které se nemusi zavazovat (silikonové tkanicky apod.).
Jedna maminka dokonce uvedla, Ze odmit4 ucit zavazovani tkani¢ek a vnima to jako ,, cinnost

pro cinnost“.

Dotéazani rodi¢e opakované poukazali na fakt, Ze jim v metodikach schazi motivace

ditéte. Jedna se jednoznacné o zajimavy podnét a metodiky by mohly byt o tuto ¢ast doplnény,

45



ale kazdé dit¢ je original a je pomérné obtizné vymyslet univerzalni motivaci, ktera by zaujala
vSechny déti. Co se tyce pfirovnani u metodiky smrkéni, pravé ,, Zafuin jako slon.“ muze byt
pfimo kontraproduktivni, protoze velky tlak pfi vydechu muze vést ke komplikacim (zanétu
sttedniho ucha, praskani cévek apod.). K podnétu, ze by bylo vhodné doplnit metodiku myti
rukou o obrazek, ktery by znazornoval, co vS§e miiZze byt na Spinavych rukou (viz. kapitola 6.2),
1ze konstatovat, Ze metodicky priivodce je zamyslen primarné jako materidl pro rodice, ne pro
déti. Nicméné, i tento podnét je zajimavy a urcité¢ by bylo mozné metodiky déle rozsifit o
doplnujici ptilohy (obrazky, basnicky, pracovni listy a dalsi aktivity). Co se tyce pozadavku o
doplnéni krémovani u metodiky myti rukou, jedna se o Cinnost, kterd by si zaslouzila svoji

vlastni samostatnou metodiku.

Souhrnné Ize konstatovat, ze metodiky rodi¢e vnimali jako srozumitelné, piinosné
a pouzitelné v redlném Zivoté. Pfesto musime brat v potaz nizky pocet respondentl, ktefi na

dotaznik odpovidali. Je totiz mozné, Ze jini rodice by odpovidali odlisné.
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7 ZAVER

Ackoliv se nacvik sebeobsluznych ¢innosti miize zdat jako banalita, je mezi nami
spousta déti, které tyto ¢innosti nezvladaji a maji problém se je naucit. Vzhledem k nedostatku
cesky psané odborné literatury, kterd by se timto ndmétem zabyvala, jsme zvolili jako téma této
bakalaiské prace vytvoreni metodického privodce pro rodice déti s vyvojovou dysfazii
vzdélavanych v matetské Skole, ktery sestava z péti samostatnych metodickych listti vénujicich

se nacviku zakladnich sebeobsluznych dovednosti.
Bakalatska prace je rozd€lena do dvou casti — teoretické a praktické.

V teoretické Casti byly pro ziskani pfimétené predstavy o dané problematice nastinény
poznatky z oblasti vyvojové dysfazie, v€etné jejich symptomt, etiologie, diagnostiky, moznosti
terapie a prognézy. Déle jsme se zabyvali tim, jaka jsou specifika déti v predSkolnim veéku
s touto diagnozou a v zavéru teoretické ¢asti jsme popsali moznosti vzdélavani predskolnich

déti s vyvojovou dysfazii.

V uvodu praktické ¢asti jsme se vénovali problematice komunikace a obecnych principti
nacviku sebeobsluznych ¢innosti. Hlavnim cilem praktické ¢asti bylo vytvoreni metodického
pravodce, ktery je urceny rodicim déti s vyvojovou dysfazii. Tento materidl obsahuje pét
metodik tykajicich se zakladnich sebeobsluznych dovednosti, se kterymi se mtze setkavat dité
v predSkolnim véku. Nasim zamérem bylo pomoci rodi¢tim tyto dovednosti déti naucit. V ramci
ovéfovani vytvoreného materidlu jsme distribuovali kratky dotaznik mezi rodice déti
s vyvojovou dysfazii vzdélavanych v Matetské Skole logopedické v Olomouci. Vysledky jsou

interpretovany a shrnuty v zadvéru praktické casti této prace.

Vétime, Ze tato bakalarska prace mize podat uspokojivy piisun zakladnich informaci
tykajici se dané oblasti nutnych pro pochopeni vSech souvislosti a vytvofeny metodicky
pravodce se stane pouzitelnym pramenem pro rodice déti s vyvojovou dysfazii, ale tteba i pro

rodice déti intaktnich ¢i pedagogické pracovniky ptedskolnich zatizeni.
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Ptiloha ¢. 1: Dotaznik pro rodice

DOTAZNIK PRO RODICE

Vysvetlivka k dotazniku: Postup rozvoje popsanych dovednosti bude nazyvan metodikou.

Jak byl pro Vs popis nacviku dovednosti srozumitelny?

Metodika smrkani

Metodika myti rukou

Metodika stfihani nazkami

Metodika mazani peciva

Metodika zavazovani tkanié¢ek

Je néco, co byste k jednotlivym metodikdm doplnili, co Vam tam chybé¢lo?

Ktera z uvedenych dovednosti Cinila Vasemu ditéti nejvetsi potize?

Ktera z metodik je pro Vas nejpiinosnéjsi?

.V ¢em mohou, podle Vaseho nazoru, uvedené metodiky pomoci?



