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Uvod

V naSich Zivotech se u¢ime mnoha novym znalostem, schopnostem a dovednostem.
Tou nejdulezitéjsi znalosti a schopnosti pro kazdého z nds je dovednost ucelné uzivat jazyk a tec.
Komunikace ¢lovéka s ostatnimi lidmi je jednou z nejdulezitéjSich lidskych potieb v Zivote
kazdého z nés. Hraje velmi vyznamnou a nezastupitelnou roli pfi celkovém rozvoji osobnosti
jedince, zejména pii jeho socializaci a edukaci. Prostfednictvim komunikace mtizZeme zaZivat
radost, ale také smutek, miZeme pochopit své pocity, a také chdpat pocity druhych, mame
ndpady a mySlenky. AvSak problém se muze objevit v situaci, kdy schopnost komunikovat
mluvenou fe¢i je natolik omezend, Ze se stdvd nesrozumitelnou pro okoli, pfipadné se tato
schopnost nevyvine vibec. U osob se zdravotnim postiZzenim se Casto setkdvdme s tézkou
naruSenou komunika¢ni schopnosti, kterd jim znemoZnuje se dorozumivat s okolim. Obtize
se mohou vyskytovat nejen v produkci mluvené feci, ale také v oblasti porozuméni feci. V tomto
okamZiku je vhodné vyuzit prostfedky alternativni a augmentativni komunikace, kterd nabizi
v dnesni dobé¢ Siroké spektrum moznosti, ze kterych si kazdy jedinec vybere takovy prostiedek,
ktery mu pln€¢ vyhovuje. Mezi uZivatele alternativni a augmentativni komunikace fadime také
jedince s mentdlnim postizenim. Pfi¢inou jejich naruSené komunika¢ni schopnosti je omezena
mentdlni kapacita. JiZ v raném obdobi Zivota je nutné u déti s mentdlnim postiZzenim najit vhodny

zpusob komunikace, ktery détem umoZzni komunikovat s okolnim prostfedim.

Cilem teoretické Casti bakalaiské prace je vymezit problematiku mentdlniho postiZzeni, vyvoje
fe¢i u déti s mentdlnim postizenim a stim spojenou problematiku naruSené komunikacni
schopnosti, kterd se u déti s mentdlnim postizenim pomérné casto vyskytuje. PribliZit
problematiku alternativni a augmentativni komunikace, zejména jejtho vyuziti u jedinct

s mentalnim postiZenim.

Cilem praktické casti bakaldiské price je zjistit, jaké metody alternativni a augmentativni

komunikace jsou vyuziviny u déti smentdlnim postiZzenim v pfedSkolnim  véku.

Z metodologického hlediska bude vyuzito kazuistické metody.



TEORETICKA CAST

1 Uvedeni do problematiky déti s mentalnim postizenim

V soucasné dobé Zije v populaci piiblizné 3-4 % osob s mentdlnim postizenim. V Ceské
republice jsou stanoveny odhady na cca 300 tisic jedincii s mentdlnim postizenim. (Bendov4,

Zikl, 2011)

Mentdlni retardaci lze definovat ,jako vyvojovou dusSevni poruchu se sniZzenou inteligenci
demonstrujici se pfedevSim sniZenim kognitivnich, fecovych, pohybovych a socidlnich
7

schopnosti s prenatdlni, perinatidlni 1 postnatdlni etiologii.“ (Valenta, Miiller in Bendova,

Rizickovd, 2013, s.8)

Viégnerova (in Bendov4, Zikl, 2011, s. 9) uvadi pro mentalni postiZzeni nasledujici definici: ,,jedna
se o souhrnné oznaceni vrozeného postizeni rozumovych schopnosti, které se projevuji
neschopnosti porozumét svému okoli a v pozadované mife se mu pfizpisobit. Je definovana
jako neschopnost dosdhnout odpovidajictho stupné intelektového vyvoje, piestoZe postizeny
jedinec byl pfijatelnym zptusobem vychovné stimulovan. Hlavnimi znaky mentalni retardace jsou
adaptace na bézné Zivotni podminky. Limitovany rozvoj rozumovych schopnosti byvéd spojen

s postizenim ¢i zménou dalSich schopnosti a s odliSnostmi ve struktufe osobnosti.*

v 2

Bazalova (2014) nahlizi na mentdlni postiZzeni jako na opozdéni mentdlniho ¢i rozumového
vyvoje. Nemluvi o opozdéni z chronologického hlediska, nybrz hovoii o strukturdlnich
vyvojovych zméndch. Musime si uvédomit, Ze na dit¢ s MP nemlZeme nahliZet jen jako

na mladsi dité.

O mentalnim postiZeni hovofime jako o stavu trvalém a nevylécitelném, u kterého je moznost
pouze zmiriovat jednotlivé symptomy a tim postupné zlepSovat stav u jedince. Tento stav je bud’

vrozeny, nebo Casné ziskany do dvou let véku ditéte. Pipekova (in Bendova, Zikl, 2011)



1.1 Etiologie mentalniho postiZeni

Etiologie mentdlnitho postiZeni je velice riznorodd. V mnoha piipadech jsou piic¢iny nejasné
prenatdlni, perinatdlni a postnatdlni. V obdobi prenatdlnim, tedy obdobi pfed narozenim ditéte,
se jednd zejména o pfi¢inu deédicnosti-dité zdédi poruchu, kterd se v rodiné jiz vyskytuje.
Dale se miize jednat o infekéni onemocnéni matky v dobé tchotenstvi, uraz matky, pusobeni
Skodlivého zafeni ¢i uzivani navykovych latek jako napt. alkohol, koufeni, drogy apod. V obdobi
perinatdlnim, tedy obdobi béhem porodu, miZe mentdlni postiZeni vzniknout jako ndsledek
komplikaci pfi porodu, tj. zejména pfiduSeni plodu, poranéni hlavy plodu apod. V obdobi
postnatdlnim, tedy v obdobi po narozeni ditéte az do dvou let, mizeme za pfiCinu vzniku
mentalntho postizeni povaZovat infekéni onemocnéni novorozence, které vedou napf. k zanétu
mozku. MiiZe jit také o trazy hlavy s diisledkem poSkozeni mozku ditéte a dalsi. (Bazalov4,

2014)

Zezulkova (2011) uvadi dalsi déleni pfi¢in mentdlniho postiZzeni na pfi¢iny vnéjsi (exogenni)

a vnitini (endogenni) a pfi¢iny vrozené a ziskané.

1.2 Klasifikace mentalni retardace

Podle 10.revize Mezinarodni klasifikace nemoci je mentdlni retardace klasifikovdna do Sesti

kategorii (MKN-10):

F70: lehka mentalni retardace (IQ- 69-50),

e F71: stfedn¢ t€zka mentalni retardace (IQ 49-35),
e F72: t€zka mentalni retardace (IQ 34-20),

e F73: hluboka mentalni retardace (IQ 19 a nizsi),
* F78: jind mentdlni retardace,

* F79: nespecifikovand mentdlni retardace.



1.3 Specifika déti s mentalnim postiZenim
U déti s mentalnim postizenim se setkdvame s mnoha typickymi projevy, kterymi jsou zejména:

* nedostate¢ny rozvoj mysleni a feci,

* omezend schopnost uceni,

* obtiznd adaptace na bézné Zivotni podminky,

* poruchy kognitivnich procest,

* zvySend zdvislost na rodi¢ich a druhych lidech,
e infantilnost,

* opozdény psychosexudlni vyvoj,

* nerovnovdha v aspiraci a vykonu,

* labilita nélad,

* poruchy v interpersondlnich vztazich,

» zvySena potieba uspokojeni a jistoty,

* sniZzend pfizpasobivost socidlnim a Skolnim pozadavkim. (Vagnerovd in Bendovd,

Ruzickovd, 2013)

Tyto projevy se méni v zavislosti na typu MR a i v kontextu jednotlivych stupiitt MP.

1.3.1 Charakteristika ditéte s lehkym mentalnim postiZenim

Svarcovd (in Bendovd a Zikl, 2011) uvadi, Ze osoby s LMR tvofi asi 70 % vSech osob

s mentalnim postiZenim.

Pro LMR je charakteristické opozd’ovani psychomotorické vyvoje u jedince. Jiz do 3 let mizeme
u ditéte sledovat lehké opozd’ovani za normou vyvoje. Ndpadnéj$i obtize se objevuji
az s ndstupem na zdkladni Skolu. V oblasti fe¢i a komunikace si u ditéte s LMR vS§imdme
opozdéného vyvoje feci, malé slovni zdsoby a také chudSi obsahové stranky feci. V oblasti
emociondlni je typickd znacnd labilita a sugestibilita jedinci. Co se tyCe naruSeni v oblasti
kognitivnich procest, miizeme jmenovat zejména oslabenou pamét, omezené logické mysleni,

nedostateCnou analyzu a syntézu. VSimdme si 1 faktu, Ze tyto déti nejsou natolik zvidavé, jako



déti intaktni. OpoZd’ovani miZeme sledovat také v oblasti jemné a hrubé motoriky. Nesmime

opomenout ani zpomaleny vyvoj v oblasti socidlni. (Bazalova, 2014)

Bendov4 a Zikl (2011) uvadi dualeZity znak, ktery je pro jedince s LMR charakteristicky. Jedna
se o schopnost Gceln¢ uzivat fe¢ v kazdodennim Zivoté. Tyto déti jsou schopny komunikovat
a zaClenit se do socidlniho prostfedi bez vyraznéjSich obtizi. Dokonce vétSina z nich dosahne

i Uplné nezdvislosti v osobni péci.

1.3.2 Charakteristika ditéte se stfedné téZkym mentalnim postiZenim

U jedincii se stredné t€Zkou mentdlni retardaci je vyvoj jiZz znané opozdén. V oblasti feci
a komunikace znac¢né zaostdvaji, objevuji se obtize v expresivni i receptivni sloZce feci.
Re¢ je jednoduchd, slovni zdsoba chudd a vyskytuji se agramatismy. (Bazalovd, 2014) Mezi
jedinci se v oblasti fe¢i a komunikaci objevuji znaéné rozdily. Cast jedinci je schopna
jednoduché konverzace, jind c¢ast jiz potfebuje ke komunikaci vyuZiti alternativnich
a augmentativnich prostfedkli, avSak objevuji se i jedinci, ktefi jen stézi vyjadii své pocity
¢i mySlenky. (Bendova, Zikl, 2011) Kromé fec€i je zna¢né naruSeno také mysleni, oblast jemné
a hrubé motoriky, sebeobsluha a samostatnost, a v neposledni fad¢ také oblast emociondlni.
U SMR jsou ¢asto ptidruZeny i jiné vady a onemocnéni jako napf. epilepsie, DMO, PAS a dalsi.

(Bazalovi, 2014)

1.3.3 Charakteristika ditéte s téZkym mentalnim postizenim

U jedinct s téZkou mentélni retardaci je psychomotoricky vyvoj znacné opozdén. V oblasti feci
a komunikace miZeme hovofit o minimélnich komunikaénich dovednostech. Re¢ se u téchto
jedinct nevytvofi vitbec nebo na trovni jednoduchych slov ¢i hlasovych projevi, které vyjadiuji
libost ¢ nelibost. Casto se objevuje echolalické napodoboviani. Jedna se o napodobovéni zvuki
¢i slov, avsak bez pochopeni jejich smyslu. Ve vétSin€ piipadi vyuZivame u téchto jedincii
ndhradni ¢i podpirné komunikaéni systémy jako napt. komunikaci prostfednictvim piktogramd,

redlnych predmétt ¢i obrazki. (Bendova, Zikl, 2011) V mnoha piipadech se ptfidruzuje télesné



postizeni, které u jedincii zplsobuje zna¢nou pohybovou neobratnost. NaruSeni si vSimame
i vroviné emociondlni. Mluvime zejména o labilit¢ a impulzivité. Nesmime opomenout
ani naruSeni v oblasti psychickych procest jako napf. poruchy pozornosti, myS$leni, paméti apod.
Jedinci s TMR jsou celoZivotné odkdzdni na pomoc jinych, avSak u nékterych jedinca
se pfi soustavné péci povede vybudovat zdkladni hygienické a sebeobsluzné navyky. (Bazalova,

2014)

1.3.4 Charakteristika ditéte s hlubokym mentalnim postiZenim

U tohoto druhu postiZzeni dochdzi k velmi téZkému celkovému poskozeni organismu. Ve vétSiné
piipadech se pridrzuji dalSi vady ¢i postiZeni jako napf. postiZzeni zraku, sluchu, té€lesné postizZeni,
ale také rizné typy pervazivnich vyvojovych poruch ¢i epilepsie. Télesné postiZzeni zplisobuje
vazné omezeni mobility, Casto az imobilitu a jedinci jsou odkdzdni na invalidni vozik. Jedinci
s HMR vyZaduji neustdlou péci a dohled. Ve vétsin¢ piipadi neni mozné vypé&stovat ani ty
nejzdkladnéjsi a nejjednodussi samoobsluzné a hygienické navyky. NaruSena je také afektivni
oblast, a n¢kdy az v takové mife, Ze se objevuje dokonce i sebeposkozovani. (Bazalovd, 2014)
UZivéani a porozumeéni feci je na velmi nizké trovni. V lepSich ptipadech dochézi ke komunikaci
s vyuzitim neverbdlnich prostiedkli. Av§ak mnohdy jedinci vydavaji pouze neartikulované zvuky,
kterymi nejsou schopni vyjadfit ani svou libost, nelibost, pocity ¢i zdjem o néco. U déti s HMR
se vyuziva nejCastéji bazdlni stimulace, kterd je jakousi formou komunikace a stimulace.

(Bendovi, Zikl, 2011)

1.4 Dité predSkolniho véku s mentalnim postiZenim ve vzdélavacim
procesu

Vzdélavani zaka s mentdlnim postiZenim nabylo velkych zmén. Kdysi byli tito Zaci povaZovani
za nevzdélavatelné a odkldddni do dstavi, které byly zfizovdny a budovdny na okrajich mést
a na mistech, co nejdéle od intaktni spolecnosti. Jedinci tak byli Uplné segregovéni z béZného
Zivota a o jejich Zivot¢ neméli intaktni lidé ani pfedstavu. Mnohdy si i mysleli, Ze jedinci

se zdravotnim postiZzenim neZiji. (Jetfdbkova a kol., 2013)
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V dnes$ni dobé je jiz situace uplné jind. Jedinci s mentdlnim postiZzenim jsou pln€ zaclenéni
do vzdélavaciho procesu. Mohou se vzdélavat ve Skoldch, tfidach ¢i studijnich skupinich
ziizenych podle §16 odst. 9 Skolského zdkona. Jednd se o Skoly urcené détem, Zakim
a studentiim s néjakym druhem zdravotniho postizeni. Tyto Skoly jsou vhodné materidlné
vybaveny, disponuji persondlem s odpovidajicim vzd€lanim, ktery uplatiiuje vhodné formy
a metody prace vyhovujici détem s postizenim. V neposledni fadé mizeme zminit i organizacni
Upravy napi. snizeny pocet zaki ve tfidach, diferencovany obsah vzdélani apod. V ptedSkolnim
vzdélavani navstévuji déti s mentdlnim postiZzenim predev§im Matefské Skoly specidlni. V téchto
matefskych Skoldch se mohou déti vzdelavat na zakladé doporuceni ze Skolského poradenského
zafizeni. Podle nyné&jsi legislativy maji déti a Z4ci s mentdlnim postiZenim moZznost se vzdéldvat
v hlavnim vzdéldvacim proudu, tedy v béznych spadovych Skoldch. V ptedSkolnim vzdélani
se v béznych matetskych Skolach vzdélavaji predevsim déti s lehkou mentdlni retardaci, nebot’
jejich specidlni vzdélavaci potieby se projevuji az s ndstupem do zdkladni Skoly. Déti se stiedné
tézkym, t€Zkym a hlubokym mentdlnim postizenim se vzdéldvaji pfedevSim ve specidlnich

matefskych Skoldch. (Bazalova, 2014)

Dal$i moznosti je vzdélavani v piipravném stupni zdkladni Skoly specidlni, ktery je urcen
piedevSim pro zdky se stfedné t€Zkym, téZkym a hlubokym mentdlnim postizenim. Pro zdky
se socidlnim znevyhodnénim jsou urceny piipravné tiidy zakladni $koly. MlZeme mit pocit,
7e 7Zaci se socidlnim znevyhodnénim do nasi klientely nespadaji, ale mnoho jedincli s mentdlnim

postiZzenim tuto podminku také spliuje. (Bendova, Zikl, 2011)

V edukacnim procesu u déti s mentdlnim postizenim se vyuzivd predev§im multisenzorického
piistupu, tj. vyuzivani zraku, sluchu, hmatu, ¢ichu, popf. i chuti. Dile hyperemocionality déti,
tzn. Ze nejlépe si pamatuji to, co skute¢né proziji a v neposledni fad¢ se vyuZziva intenzivniho

opakovéni. (Bendovd, Zikl, 2011)
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2 Vyvoj re¢i u déti s mentalnim postiZenim
»Jednim z nejcharakteristi¢téjSich znaki mentdlniho postiZeni je naruSeny vyvoj fe¢i. Vyvoj feci
u déti s mentdlnim postiZenim je v disledku odliSnych vnitinich pfedpokladli vyvoje naruSen

az do té miry, Ze nedosdhne urovné normy.* (Lechta, 2011, s.79)

Podle Sovédka (in Klenkovd, 2006) oznacujeme vyvoj fe€i u jedinci s mentdlnim postizenim
jako omezeny, a to z diivodu, Ze feC se rozviji opozdéné, ale nikdy nedosdhne optimdlni trovné.
Podle Lechty (in Bendovd, Zikl, 2011) je velice dulezité vytvofit funkéni komunikaci

mezi jedincem s mentdlnim postiZenim a jeho socidlnim okolim.

Vyvoj feci u déti s mentdlnim postiZenim nastupuje mnohem pozdé€ji nez u déti intaktnich.
Je to jeden z prvnich signdlll pro rodice, ktery by mél upozornit na to, Ze nejspi§ neni néco
v pofddku. Nemusi jit vZdy o mentdln{ retardaci. V nékterych piipadech muiZe jit napi. o sluchové

postizeni. Je proto dulezité provést v€asnou diagnostiku a obtize odlisit. (Klenkova, 2006)

2.1 Uvedeni do problematiky vyvoje reci

»Zékladnim komunikaénim prostfedkem je fe€. Jednd se o jednu zkognitivnich funkci,
kterd se utvaii v priibéhu ontogenetického vyvoje jedince. Vyvoj feci je sloZitym procesem,
jenZz je ovlivilovan fadou vnitinich ale i vnéjSich faktorti. Ke vnitinim faktoriim patii celkova
fyzickd apsychickd vyzrdlost jedince a k vn&j$im faktorim patii zejména vliv socidlniho

prostiedi jedince a zptsobu a kvality jeho vychovy.“ (Bendovd, 2011, s.10)

Lechta (2011, s.13) povaZzuje komunikaéni schopnost za jednu z fascinujicich lidskych
schopnosti. Definuje ji jako: ,,schopnost védomé pouZivat jazyk jako slozity komunikacni systém

znaktli a symboli ve vSech jeho forméch, za dcelem realizace komunika¢niho zdméru.*

Vyvoj feci u ditéte neprobihd jako samostatny proces, ale je ovliviiovdn mnoha dal$imi faktory,
kterymi jsou napf. mySleni, motorika, senzorické vnimani ale také socializace jedince. Je velice
dulezité znat vyvoj fe€i u zdravych déti, nebot’ vyuZiti t€chto znalosti je nutné uplatnit u vyvoje

feci déti, u kterych se objevuji obtiZe. (Klenkova, 2006)
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Vyvojem feci se zabyvd mnoho autort. Pfi popisu vyvoje détské feci se objevuji rtiznd schémata,
ale nejCastéjsi je deleni vyvoje feci na nasledujici stadia:

» pfipravné stadium (piedieCové obdobi),

* staddium vlastniho vyvoje feci.
V predieCovém obdobi, které probihd asi do 1 roku, dochdzi k rozvoji predverbdlnich aktivit
jako napft. kiik, broukdni, Zvatlani a neverbdlnich aktivit jako napft. zrakovy kontakt, komunikace
na zdkladé dotyku apod. V obdobi stddia vlastniho vyvoje feCi se dité postupné uci vyjadiovat
své myslenky navenek, ale také své pocity, emoce a ptani. UCi se pojmenovavat véci okolo sebe,

tvofit pojmy a s pojmy pracovat. (Klenkova, 2006)

Castym schématem uZivanym pro prezentaci — zpiehlednéni vyvoje feci je schéma ¢lenici vyvoj
feCi z pohledu rozvoje jednotlivych jazykovych rovin:

* obdobi pragmatizace (do 1.roku Zivota),

¢ obdobi sémantizace (1.-2.rok Zivota),

e obdobi lexemizace (2.-3.rok Zivota),

* obdobi gramatizace (3.-4.rok Zivota),

* obdobi intelektualizace (po 4.roce Zivota) (Lechta, 2011).

2.2 Jazykové roviny
V feCovém projevu jedince rozliSujeme Ctyfi jazykové roviny. U déti s mentdlnim postiZzenim

dochdzi vétSinou k naruSeni ve vSech jazykovych rovinéch.

2.2.1 Lexikalné-sémanticka rovina

Prvni jazykovou rovinou je rovina lexikdlné-sémantickd, kterd se zaméfuje na slovni zdsobu
ditéte-aktivni i pasivni. U déti pfedSkolniho veéku si v pfipad€ naruSeni této roviny muzeme
povSimnout omezeného rozsahu slovni zdsoby a také sniZené schopnosti porozumét zadanym

ukolum. (Bendova, 2011)

Podle Lechty (2011) u déti s mentdlnim postiZzenim byvéd tato rovina naruSena zejména

v dtsledku sniZzeného intelektu. Typickym znakem je omezend slovni zdsoba. Hovoiime zejména
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o nepoméru mezi aktivni a pasivni slovni zdsobou. Pasivni slovni zdsoba znacné pievySuje

nad aktivni.

2.2.2 Morfologicko-syntakticka rovina

Druhou jazykovou rovinou, kterd se zabyva pfedev§im gramatickou strankou jazyka, je rovina
morfologicko-syntaktickd. Morfologie neboli tvaroslovi se zabyvd uZivdnim jednotlivych
slovnich druhti a ohybanim slov (tj. jejich sklofiovdnim a ¢asovdnim). Syntax se zabyva skladbou
véty. Deficity v této roviné miZeme spatfovat napt. ve snizené schopnosti tvofit véty a v obtiZich

s gramatickymi pravidly v pisemné i mluvené form¢ jazyka. (Bendova, 2011)

Naruseni v morfologicko-syntaktické rovin¢ se stejn¢ jako u piedeSlé roviny vyrazné odrazi
v disledku snizeného intelektu u jedinci s MP. Setkdvame se s dysgramatismem, ktery se pouze
u leh¢iho stupné mentdlniho postizeni mize béhem vyvoje zlepSovat. Skladba vét je velice
jednoduchd. Déti s MP mluvi v jednoduchych vétach, popt. pouze jednoslovné. VéEty byvaji
rovnéZz agramatické a na prvni misto kladou vZdy to, co méd pro n€ nejvétsi vyznam. Co se tykd
morfologie, ve slovniku ditéte s MP se téméf neobjevuji piidavnd jména, zdjmena a piislovce.
Dominuje pouZivdni podstatnych jmen. Slovesa jsou oproti podstatnym jménim vyuZivana

v daleko mensi mife. (Lechta, 2011)

2.2.3 Foneticko-fonologicka rovina

Dalsi jazykovd rovina se nazyva foneticko-fonologickd a zabyva se schopnosti sluchem
rozliSovat hldsky matefského jazyka a vyslovnosti téchto hldsek. Vyvoj této roviny by mél byt
ukoncen okolo 5. roku ve€ku ditéte. Pokud pietrvavaji obtize s vyslovnosti hldsek do 7. roku,
hovoiime o prodlouzené fyziologické patlavosti. Pokud vSak obtiZe pietrvavaji po 7. roku véku
ditéte, povaZujeme tyto obtize za patologické aoznaCujeme je terminem dysldlie. Dité
v pfedskolnim véku by mélo v ramci foneticko-fonologické roviny zvlddnout rozliSit prvni

a posledni hldsku ve slové, rozlozit slovo na pismena a naopak. (Bendova, 2011)
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Lechta (2011) uvddi, Ze sniZend inteligence neni vZdy pfi¢inou vadné vyslovnosti. AvSak u déti
s MP se i v této roviné setkdvdme se zaostdvanim oproti normé. Byva to z divodu pozdéjsiho
ndstupu feci, a tak krat§tho Casového tseku na zautomatizovdni mluvnich orgdnl. SniZeny
intelekt tuto situaci pouze zhorSuje. Vadnd vyslovnost se objevuje nejcastéji u sykavek, hlasky R,

ale i vyslovnostné¢ lehkych hldsek.

2.2.4 Pragmaticka rovina

Posledni jazykovd rovina se nazyva pragmatickd. Do této roviny se promitaji schopnosti
pfedeslych jazykovych rovin a jde v podstaté o uzivani jazyka ke komunikaci ve spole¢nosti.
(Bendova, 2011)

U déti s MP se v pragmatické roviné miZeme setkat s obtiZemi pochopit roli komunika¢niho
partnera, navazat a vést konverzaci, ale také reagovat v odliSnych komunikacnich situacich.

Komunikaéni situace déle zhorSuje casté pridruZeni jiného postiZeni. (Lechta, 2011)

V pfiipad¢, Ze nckterd z vySe uvedenych rovin (popi. né€kolik rovin soucasné) pusobi nepiizniveé

vici komunikacnimu zdméru, hovoiime o narusené komunika¢ni schopnosti. (Bendové, 2011)

2.3 Charakteristika narusené komunikacni schopnosti

,Komunika¢ni schopnost jednotlivce je narusena tehdy, pokud néktera rovina (nebo nékolik
rovin soucasn¢) jeho jazykovych projevl puisobi interferenéné vzhledem k jeho komunikacnimu
zaméru.” (Klenkova, 2006, s.54) Podle téZe autorky za narusenou komunika¢ni schopnost nejsou
povazovany urcité projevy, které jsou fyziologické. Jednd se zejména o fyziologickou dysfluenci,
kterd se objevuje okolo 3-4.roku. Dal$Sim nepatologickym projevem je fyziologicky
dysgramatismus, ktery se vyskytuje do 4. roku véku a v posledni fad¢ hovoiime o fyziologické
dyslalii, kterd neni patologicka do 5. roku (maximdlné do 7. roku).

Naruseni komunika¢ni schopnosti (ddle jen NKS) mizeme d¢lit z hlediska pfi¢iny na orgdnové
nebo funkéni. Z hlediska doby vzniku mtizeme NKS rozd¢lit na vrozené nebo ziskané. Z hlediska

konstantnosti 1ze hovofit o trvalém nebo pfechodném NKS. (Lechta in Bendové, 2011)
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Ve vztahu k NKS hovofime vzhledem k jeji symptomatologii o tzv. 10 okruzich naruSené
komunikacni schopnosti:
* vyvojova nemluvnost (pod ni fadime vyvojovou dysfazii),
» ziskand orgdnova nemluvnost (zde miZeme zaradit afézii),
» ziskand psychogenni nemluvnost (zde patii mutismus),
* naruSeni zvuku feci (fadime tady rinolalii a palatoldlii),
* naruSeni plynulosti feci (zde spadd tumultus sermonis neboli breptavost a balbuties
neboli koktavost),
* naruSeni ¢ldnkovéni feci (hovofime pfedevSim o dysartrii a dyslalii),
* naruSeni grafické stranky fe¢i (jednd se o specifické vyvojové poruchy uceni-jako
napt. dyslexie, dysgrafie, dysortografie, dyskalkulie a dalsi),
* symptomatické poruchy fe¢i (jednd se o vadu fteci, kterd je symptomem jiného
dominantniho postiZeni napt. mentalniho postiZeni),
* poruchy hlasu (pod poruchy hlasu fadime dysfonii a afonii) a

* kombinované vady a poruchy feci. (Peutelschmiedova in Bendova, 2011)

2.4 Rec u jedincu s mentalnim postizenim

U jedincti s mentdlnim postiZenim se velmi casto setkdvame s naruSenou komunikacni
schopnosti. Jednd se o symptomatické poruchy feci, nebot’ k naruSeni komunikaéni schopnosti
doslo v disledku sniZeného intelektu ¢i jinych potiZi, které se na mentdlni postizeni vaZou.

(Lechta, 2011)

Podle Klenkové (2006) je nejcastejSim druhem naruSené komunikacni schopnosti (déle jen NKS)
u mentdlné postizenych déti dysldlie. Mluvime zejména o vadné vyslovnosti sykavek a vibrant,
Castd je také vadnd vyslovnost retoretnych a retozubnych hldsek jako je P, V, F. Dalsi NKS,

které se vyskytuji u déti s MP jsou napf. huhnavost, dysartrie, breptavost a koktavost.

Vyvoj feci a prubéh osvojovani si komunikacnich schopnosti a dovednosti u déti s mentdlnim

postizenim se liSi podle stupné, typu a formy mentélni retardace. (Klenkova, 2006)
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2.4.1 Vyvoj ieci u déti s lehkym mentalnim postiZenim

U déti s lehkou mentdlni retardaci je vyvoj fe€i opozdén o 1-2 roky. I pfestoze, rozvoj feci byva
opozdén, jejich fe¢ dosahuje udrovné druhé signdlni soustavy a plni tak funkci sd€lovaci
i dorozumivaci. Verbdlni schopnosti nemusi byt v kazdodennim Zivoté¢ nijak ndpadné, nebot
artikulace byva bezchybnd. Problémy se mohou vyskytovat v porozuméni obsahu feci,

které je zdvislé na inteligenci. (Klenkovéd in Zezulkova, 2011)

Podle Svarcové (in Bendova, Zikl, 2011) déti s LMR jsou schopni kaZzdodenni komunikace,
zahajovat a vést dialog, konverzovat s lidmi na urcité téma a zaclenit se do socidlniho prostiedi

vev s s 2

bez vyrazngjSich obtizi. Komunikuji prostiednictvim jednoduchych vét, popt. i souvéti. Obtize

vvvvvv

2.4.2 Vyvoj ieci u déti se stiredné téZkym mentalnim postiZzenim

Re¢ se u jedinci se SMR miiZze vyvijet aZ kolem 6.roku a vétSinou dosahuje prvni signalni
soustavy. Nektefi jsou schopni vyuZzivat ke komunikaci jednoduché véty, jini mluvi pouze
jednoslovné. Typickym znakem pro tuto kategorii je echolalické opakovani. Déti jsou vybaveny
schopnosti zopakovat véty €i slova po druhych, ale bez porozuméni jejich vyznamu. (Lechta,

2011)

Podle Sovdka (in Zezulkovd, 2011) je Casty vyskyt dysgramatisml a agramatismul. Velké rozdily
se objevuji v aktivni 1 pasivni slovni zdsobé. Pasivni slovni zdsoba je daleko obsahlejsi. Rozdily
se objevuji také ve vyuZzivani verbdlni a neverbélni komunikaci. Neverbélni komunikace vyrazné

pievysuje.

2.4.3 Vyvoj feci u déti s téZkym mentalnim postizenim

Bendova, Zikl (2011) uvadi, Ze u jedincti s TMP se setkdvdme s vyrazné naruSenymi fecovymi

a komunika¢nimi schopnostmi. Re¢ se nevytvaii vibec, nebo v lepSich piipadech zlstdva
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na drovni tzv. pudovych hlasovych projevi, které jedinec obménuje podle aktudlniho stavu,

tzn. podle pocitu libosti, nelibosti, odporu, hnévu, zlosti apod.

Casté jsou echoldlie. Jedinci jsou schopni zopakovat slySené, avSak bez pochopeni vyznamu.
Naruseni se objevuje také v modulacnich faktorech feci. Mluvime pfedevsim o hlasu a melodii,

které jsou nevyvdzené. (Klenkova, 2006)

2.4.4 Vyvoj ieci u déti s hlubokym mentalnim postiZenim

Re¢ se prakticky nevyviji, nebo je na velice nizké trovni v podobé& neartikulovanych zvukd.
VétSinou nejsou jedinci s HMR schopni upozornit na své potieby a pocity. Ojedinéle mizeme
podle zmény neartikulovanych zvukii poznat jejich citové rozpoloZeni. NaruSena je i nonverbalni

komunikace. (Bendova, Zikl, 2011)
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3 Vyuziti AAK u déti s mentalnim postiZenim

V riznych knihdch, pfiruckach ¢i na odbornych seminafich se Casto setkdvame s tvrzenim,
7e AAK systémy jsou urceny pro kazdého jedince a mohou pomoci v komunikaci riizné¢ odliSnym
jedinciim. Realita se ale 1i§i{, a v mnoha piipadech se setkdvdme s jedinci, u kterych bylo
formami mentdlniho postiZeni. V nékterych piipadech miZe jit o pfehnané¢ kladené cile rodicu.
Avsak v nekterych pifipadech se nepodaii komunikaci rozvijet a u jedince ziistaneme na urovni
stimulace a pasivni podpory. OvSem i v téchto ptipadech se nezvladdvdme a snaZime se neustile
vyuzivat alespon ty nejjednodussi zplisoby komunikace, jako jsou jednoduché manudlni znaky,

které doprovéazi mluvenou fec ¢i fotografie konkrétnich véci. (Sarounovd a kol., 2014)

»AAK systémy maji u této cilové skupiny za tikol minimalizovat moZnost vzniku komunika¢niho
deficitu a vytvofit novy podplrny ¢i ndhradni komunikacni kandl, jenZ umoZni jedincim
s mentalnim postiZzenim stdt se rovnocennymi komunika¢nimi partnery.” (Bendovd, Riizickova,

2013, s.15)

Rec jedinci s mentdlnim postiZzenim a jejich komunika¢ni kompetence se jevi pro okoli mnohdy
nesrozumitelné. Pravé vtomto okamziku spatfujeme mozZnost vyuZiti alternativni
nebo augmentativni komunikaci, kterd témto jedincim umoZni se 1épe dorozumét s okolnim

prostiedim. (Bendova, Zikl, 2011)

3.1 Uvedeni do problematiky alternativni a augmentativni

komunikace (AAK)

UZ mnoho let se spousta odbornikli pokousi vymyslet jednotnou definici pro pojem AAK. Jeden
z prvnich néstfelll této definice bylo, Ze se jednd o neverbdlni, nevokalni, neordlni komunikaci.
AvSak z diivodu nepravdivosti téchto terminti bylo pozdéji od této definice upusténo. V mnohych
piipadech totiz byly u lidi zachované alespon ¢astecné fecové schopnosti anebo alespoil neurcité

zvuky. Glennen (in Stihova a kol., 2014, s.28) uvadi definici, se kterou se ztotoZiuje vice autord.
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Jde o nésledujici definici: ,,termin augmentativni komunikace je proces podporujici existujici fe¢

a alternativni komunikace je proces nahrazujici neexistujici fe¢*.

»Alternativni a augmentativni komunikace je Americkou asociaci pro fe¢ a sluch (ASHA-
American Speech and Hearing Association) definovana jako ,,oblast klinické praxe, kterd se snazi
pfechodné ¢i trvale kompenzovat projevy poruchy a postiZzeni u osob se zdvaznymi expresivnimi
komunikaénimi poruchami, tzn. se zdvaZznym postizenim feli-jazyka a psani." (Laudova

in Bendova, 2013 a, s.9)

v

Augmentativni komunikace (nazyvana také podporujici, ¢i rozSifujici) zlepSuje komunikacni
proces u osob surcitou schopnosti ¢i predpoklady pro ordlni fec, zatimco alternativni
komunikace nastupuje tam, kde tyto schopnosti Ci predpoklady nejsou. Alternativni komunikace
tedy nahrazuje ordlni fte¢, pficemz se vzdy snazime, pokud ndm to situace umoZni,

upfednostiiovat augmentativni komunikaci pted alternativni. (Valenta, Miiller, 2009)

Augmentativni a alternativni komunikace piinds$i jedincim, ktefi nemohou dostatecné
komunikovat, piileZitost se dorozumét s okolnim svétem. AAK nabizi pestrou $kdlu mozZnosti,
jak komunikovat, a praveé z tohoto divodu vyhovi mnoha jedinctim, ktefi maji rtizné schopnosti,
potieby a moZnosti. Zaroven pfi vyuzivani AAK vzdy klademe diraz na to, aby se zapojovaly
arozvijely vSechny soucasné dostupné komunikacni schopnosti jedince jako napi. zbytky

mluvené feci, pfirozend gesta, mimika apod. (Sarounové a kol., 2014)

Ucelem vyuziti systéml AAK je zvySeni kvality porozuméni fe¢i a usnadnéni a podpora
vyjadfovacich schopnosti jedince s vyrazné naruSenou komunikacni schopnosti. (Krahulcova

in Bendova, 2013 a)

»Systémy AAK lze v podstaté povaZovat za reedukacni, rehabilitaéni i kompenzacni prostiedek
v oblasti rozvoje komunikace osob s vyrazn€ naruSenou expresivni sloZzkou feci, nebot’ jejich
uzivanim dochdzi ke stimulaci feci, ke korekci narusené komunikacni schopnosti, k podpote
rozvoje mySleni 1 kparcidlni kompenzaci opozdéni mentdlniho vyvoje ditéte." (Kubova

in Bendova, 2013 a, s.11)

V roce 1983 byla zaloZena Mezindrodni spole¢nost pro augmentativni a alternativni komunikace—

ISAAC (The International Society for Augmentative and Alternative Communication).
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Tato spoleCnost byla zaloZena za ucelem ochrany prdv osob se zdvaznymi komunika¢nimi
obtizemi. ISAAC vydavd odborné Casopisy a knihy, které se zabyvaji problematikou AAK.
Pordadd také mezindrodni konference a odborné kurzy. V CR byla o 11 let pozdé&ji zaloZena
organizace SAAK (SdruZeni pro augmentativni a alternativni komunikaci), kterd funguje

na podobnych principech jako ISAAC. (Bendov4, 2013)

3.1.1 Vybér vhodného komunika¢niho systému

Podle Bendové (2013) na vybéru vhodného komunikac¢niho systému pro jedince se zdravotnim
postizenim se podili nékolik odbornikti. Mezi né patii zejména logoped, fyzioterapeut,
ergoterapeut, specidlni pedagog a dalSi. Logoped sleduje troven komunika¢nich dovednosti
jedince. Zaméiuje se predev§Sim na stupeil porozuméni fe€i a porozuméni nonverbalni
komunikace, vS§ima si soucasnych zplsobl komunikace a schopnosti vyjadfovat souhlas
¢i nesouhlas. Specidlni pedagog somatoped se zaméiuje predev§im na droven jemné a hrubé
motoriky a hodnoti rozsah, ptesnost a rychlost pohybti ruky. V piipad¢, Ze se u jedince vyskytuje
piidruZend zrakova ¢i sluchova vada, je pii vybéru zohlednovan druh, typ a stupeni vady a také
schopnost jedince vyuzivat kompenzacni pomticky. Dullezitym zohlednénim pii vybéru AAK
jsou psychologickd hlediska jako napt. socidlni prostiedi jedince, motivace ke komunikaci,

temperament jedince a kognitivni schopnosti jedince.

Pii vybéru systémli AAK pro jedince s mentdlnim postizenim je nutné pfihliZet na jejich

specifika a zohlednit zejména:

* poruchy kognitivnich procesii (u osob s mentdlnim postiZzenim se setkdvdme se snizenym
IQ, s poruchami pozornosti, vnimani, fe¢i, mySleni a dalsi),

e poruchy v kvalit¢ zrakového a sluchového vniméani (u osob s mentdlnim postizenim
muzZeme pozorovat zpomalenost a sniZeny rozsah zrakového vnimani, na coZ je nutné
pfihlédnout pii vybéru AAK),

* poruchy vizuomotoriky (koordinace ruky a oka) a pohybové koordinace (u jedincti s MP

se muzeme setkat s pfidruzenym télesnym postizenim),

21



* poruchy v interpersondlnich vztazich a komunikaci (mald motivace ke komunikaci->
motivujeme je odménou, oblibenou hrackou, sladkosti atd., rozvijime jedince

0 v w

v pragmatické roviné feci). (Bendovd, Ruzickova, 2013)

3.1.2 Druhy AAK

K nejstarSim prostredkiim AAK patii vyuZiti nonverbalnich prostfedku feci (gestika, mimika, ...).
Casové kratsi dobu se vyuZivaji systémy alternativni a augmentativni komunikace osob
s mentdlnim postizenim a osob s pervazivni vyvojovou poruchou, mezi néz patii ndsledujici
systémy: Komunikace facilitovand referenénimi pfedmeéty, Makaton, TTT systém (Znak do feci),

Bliss systém, Piktogramy, Socidlni ¢teni a prvky globdlniho ¢teni a Facilitovand komunikace.

(Valenta, Miiller, 2009)

Systémy AAK miZeme rozdélit podle druhu senzorického kandlu, ktery zprostfedkovdva

poskytovanou informaci. MiZeme je rozdélit na:

» optické-mezi optické systémy AAK fadime znakovou fe¢, Bliss systém, odezirani,
pohyby téla a dalsi...

» akusticko-taktilni-zde muzeme zaradit napi. Lormovu abecedu, Braillovo pismo,
pohybové-dotykovou komunikaci a dalsi...

» opticko-akustické a vibracni systémy-do této kategorie fadime ordlni komunikaci, totalni

komunikaci a komunikaci pomoci vibracnich zatizeni. Vasek (in Bendova, 2013)

Dalsi moZnosti klasifikace systémi AAK je rozdéleni dle nutnosti vyuZiti specidlnich pomiticek.

Podle toho délime systémy AAK na:

* bez pomicek-vyuZivaji se predev§Sim prostiedky nonverbdlni komunikace, pohledy,
mimika, gestikulace a vizudlné-motorické znaky,

* s pomulckami-vyuzivime redlné predméty, obrazky, fotografie, symboly v podobé
piktogramt a pisma,

* jiné typy-vyuZiti napf. technickych pomiticek slouZicich ke snadnéjSimu ovladani pocitace.

Janovcova (in Bendova, 2013)
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Nejcastéjsim délenim systémit AAK je rozdéleni na statické, mezi které fadime napft. piktogramy,
systém Bliss, Braillovo pismo, Globdlni ¢teni, Socidlni ¢teni a VOKS neboli vyménny obrazkovy
komunikaéni systém, a na dynamické, mezi které fadime napi. Makaton, Znak do feci, Znakovy
jazyk, Facilitovanou komunikaci, Prstovou abecedu a dlaiové komunikacni systémy

jako napt. Lormovu abecedu. (Bendov4, 2013 a)

Dile charakterizuji jen n€kolik z vySe uvedenych systémd.

Statické komunikacni systémy

A. Predméty a jejich zmenSeniny

s mentdlnim postiZenim, jelikoZ u téchto jedincl neni rozvinuté symbolické mysleni, které by jim
umoznilo chapat symboly zastupujici jednotlivé pfedméty. Pfi komunikaci s pfedméty vyuzivdme

zejména:

* redlné predméty — jednd se o konkrétni pfedmety jako napft. hracka, jidlo, piti,
*  Casti pfedmétt- napt. dudlik z lahvicky jako symbol piti, dilek z puzzle jako symbol hry,
» referencni pfedméty- napf. 1zice jako symbol jidla, hrnek jako symbol piti,

 zmenSeniny redlnych predméti. (Sarounovi a kol., 2014)

Predmétova komunikace se uzivd predevSim u jedinct s hlubokou mentdlni retardaci. Jedinci
s hlubokou MR vyuzivaji zpravidla 5-10 pfedméti denni potieby jako je napt. lZice,
kterd signalizuje jidlo, hrnek nebo sklenice, které zastupuji piti apod. Ve vétSin€ piipada nejde
o komunikaci ze strany jedince s MR, nybrz jedince, ktery sosobou s MR komunikuje

0 v v

a za pomoci predmét dava jedinci s MR najevo, co se bude délat. (Bendova, Ruzickova, 2013)

23



BANAN | JIDLO

1

Obréazek €. 1 a 2 - Ukdzka zmenSenin redlnych predmétii. (Mastalit, Pastierikova, 2018)

B. Komunikace s vyuzitim fotografii

U déti s mentdlnim postizenim se také velice Casto vyuzivd komunikace s vyuzitim fotografii.
Fotografie jsou vérohodnou kopii origindlniho ptedmétu ¢i reality, a proto jsou pro jedince s MP
dobie pochopitelné, dokdzi s nimi pracovat a pouzivat je ke komunikaci. Fotografie jsou také
Casto vyuzivany k vysvétleni urcitého postupu napft. jak pouzit WC, vycistit si zuby, umyt si ruce
apod. Je vSak dulezité zajistit, aby fotografie byly vhodné. Vhodnosti fotografie mdme na mysli,
aby na obrazku nebylo mnoho detaill, aby byl zachyceny pouze podstatny znak/véc, kterd jedinci
jednoznacné iikd, o co jde. DileZité spatiujeme také v umisténi popisu fotografie velkym

tiskacim pismem pod fotografii (popt. nad fotografii). (Sarounovi a kol., 2014)

C. Piktogramy

Podle Kubové (in Bendova, 2013, s.34) ,,jsou piktogramy obrazové komunikacni symboly*.
Piktogramy muzou zndzornovat osoby, véci, €innosti, pfedstavy, vlastnosti, pocity a vztahy.
V praxi jsou vyuZivany pfedev§im u jedinci s télesnym, mentdlnim a kombinovanym postiZenim.

Uzivaji se také pti komunikaci jedincti s PAS.
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Podle Krahulcové (in Bendovd, 2013, s.34) miZeme piktogramy charakterizovat
,jako zjednodusSené zobrazeni predmétil, Cinnosti a vlastnosti, které jsou srozumitelné vSem

kategoriim osob®.

vev s

Piktogramy jsou v porovnéni se symboly Bliss systému mnohem konkrétnéjs$i, a tim i piistupné&jsi
v komunikaci s jedinci s t€Z§im stupném mentdlniho postiZeni. ,,Piktogramy jsou obrézky,
které zastupuji jeden vécny vyznam a zpodobiiuji ho bez vazby na fec.“ (Kubova in Valenta,

Miiller, 2009, s.159)

Vyuka piktogramii je provdzena ordlni fe¢i a znakovdnim, a v piipad¢ problému s chdapanim
obsahu piktogramu se doporucuje spojit piktogram s obrazkem, fotografii ¢i dokonce predmétem
zastupujicim urcitou cinnost. Pii ndcviku piktograml je zdsadni spolupridce s rodinou ditéte
s postizenim, kterd musi doma pouZivat stejné symboly, jako dit€ pouZzivd ve Skole. Specidlni
pedagog navrhuje aktivity pro upeviiovani vazeb s novymi piktogramy a opakovani starych

piktogramt napt. formou hry. (Valenta, Miiller, 2009)
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Obrazek ¢€.3-Ukdzka piktogramt

(https://www.autismus-a-my.cz/laminovane-vyukove-pomucky/komunikacni-karticky--piktogramy--cinnosti-slovesa/)
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D. Bliss systém

Tento systém nese pojmenovdni po svém tvirci, kterym se stal Charles Bliss. Ch. Bliss byl
véznén v koncentracnim tdbofe, kde si naplno uvédomoval komunika¢ni bariéry mezi riznymi
ndrody a pfemySlel, jak tyto komunikacni bariéry prekonat. Z koncentra¢niho tdbora se mu
povedlo uprchnout. Emigroval do Ciny, kde se nechal inspirovat ¢inskym obriazkovym pismem
pro vytvofeni komunikace, pomoci které se mohou dorozumivat lidé rGznych ndrodnosti

1 bez znalosti fec1 jejich naroda. (Bendova, 2013 a)

BandZuchova (in Bendovd, 2013, s.38) charakterizuje ,,symboly Bliss bud’ jako piktogramy-
obrazkové znaky, které zndzorfiuji predmét, d¢j nebo sdéleni, nebo jako ideogramy-znaky

oznacujici pojem majici vyznam bez ohledu na jejich pojmenovani.*

V soucasné dobé¢ je systém Bliss tvofen 26 zdkladnimi grafickymi prvky, ze kterych lze vytvofit
az 2300 symboli. Symboly dédle uspofddivame podle individudlnich potieb jedince
do komunikacnich tabulek. (Kubové in Bendova, 2013) Symboly nemusi vZdy vyjadfovat pouze
konkrétni pojmy, nékteré ze symboli mohou vyjadfovat i pojmy abstraktni. (Jennische

in Bendova, 2013 a)

Bockweg (in Bendovd,2013) udavd, Ze nacvik by mél byt zahdjen v raném véku, nejlépe ve 2-3
letech. Krahulcova (in Bendovd, 2013) upozoriiuje na to, Ze se zpocatku ma vyuZzivat snadno
srozumitelnych symbold. Obsah sdéleni pomoci Bliss symbold by mél byt srozumitelny i lidem,

ktefi systém neznaji a neuZzivaji jej. (Klenkova in Bendové, 2013)

Komunikace pomoci Bliss symboll vétSinou probihd ukazovdnim napf. prstem, ocima
nebo svételnym ukazovatkem jednotlivych symbolll umisténych na komunikac¢ni tabulce.

(Janovcova in Bendova, 2013)

VN

Tento systém se v Ceské republice ponékud neroziitil, jelikoZ se jednd o ndroény systém,
ktery by v konecném vysledku mohl vyuZivat pouze omezeny pocet uZivateld. K pouZivani
systému Bliss je nutné mit dobry kognitivni potencidl, coz omezuje fadu klientl, ktefi potiebuji
komunikovat za pomoci ndhradnich ¢i podplrnych komunikaénich systému. Navic je zapotiebi
absolvovat kurzy v zahrani¢i, které by teprve umoznili logopedim ¢i jinym pomdhajicim

pracovnikiim klienty systém nauéit. (Sarounovd a kol., 2014)

26



h 1™mhbO

-

toaletka mistnost - pokoj zvi Zidle diim ryba

Obrazek ¢.4- Symboly slov vyuZivané v systému Bliss (Valenta, Miiller, 2009)

E. Globalni metoda ¢teni

Tato metoda vyuky cteni je postavena na rozpozndvéani slova jako obrazu a je pro vyuku
pocatecniho Cteni zakll s mentdlnim postizenim vhodnd. Je to z toho divodu, Ze nékteré deti
nejsou schopny se naucit vSechny grafémy nutné pro Cteni, a touto metodou se nauci ¢ist alespon

nekterd zakladni slova ¢i slovni spojeni. (Valenta, Miiller, 2009)

Janovcova (in Bendovd, 2013) uvadi, Ze jedinec pfi nacviku globdlniho ¢teni vnima nejprve
celd slova, az pozdé&ji slova analyzuje na slabiky a jednotliva pismena. Pii vyuce globdlniho ¢teni
se vyuZzivaji jednoduché obrdazky doplnéné o komentat k obrazku, ktery je napsidn velkym
tiskacim pismem. NejcastéjSimi uZivateli této metody jsou osoby se sluchovymi vadami, jedinci

s mentdlnim postiZenim a déti s anartrii.

Pti vyuziti globdlni metody u déti s mentdlnim postiZenim se nejprve zaméfujeme na slova
z nejblizsi oblasti Zdka (napf. rodina, Skola, pfiroda...). Ddle je vhodné, aby grafémy byly psané

hilkovym pismem a byly veliké tak, aby je bylo mozZno obtahovat. (Valenta, Miiller, 2009)
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Obrazek ¢.5- Globalni ¢teni (http://www.globalni-cteni.cz/clanek/postup-vyuky/)
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F. Socialni ¢teni

»docidlni C¢teni je chdpdno jako pozndvani, interpretace a piiméfené reagovani na zrakové
znameni a symboly, piktogramy, slova a skupiny slov, které se Casto objevuji v okolnim prostiedi
nebo v Sir§im kontextu, aniz by byly vyuzivany cteci technické dovednosti.* (Kubové in Valenta,

Miiller, 2009, s.160)

,Cilem socidlniho ¢teni je naudit dité¢ pifiméfené reagovat na symboly, piktogramy, pismena,

slova a skupiny slov, které se nachdzeji v nejbliz§im socidlnim okoli a maji pro dit¢ charakter

sdéleni.” (Kubova in Bendova, 2013, s.43)

Nejvhodnéjsi pro vyuku socidlniho Cteni je prostiedi, které obsahuje skute¢né redlné pfedméty,
na které se ve vyuce soustiedime. Napt. kdyz dit€¢ uc¢ime rozpoznavat potraviny, typy obchodi
apod., je idedlni ptfed dité predlozit skutecné potraviny a jit s ditétem do skute¢nych obchodi,

nikoliv to détem pouze ukazovat na obrazku. (Valenta, Miiller, 2009)

Socidlni Cteni také napomaha k rozvoji slovni zdsoby a v ptipad¢, Ze je to mozné jej propojujeme
s globdlnim ¢tenim, tj. snaZzime se o spojeni obrdzku s odpovidajicim slovem. (Valenta, Miiller,
2009). Krahulcova (in Bendové, 2013) dale uvadi, Ze vybér symboli a slov je podiizen potiebam
praktického Zivota osoby se zdravotnim postizenim. Nejcastéji se vyuzivd pii vyuce déti

s mentidlnim a kombinovanym postizenim. (BandZzuchova in Bendova, 2013)

G. VOKS= Vyménny obrazkovy komunika¢ni systém

) 24

VOKS patif mezi nové&jsi komunikaéni systémy v Ceské republice, ktery u nds proslavila

PhDr. M. Knapcova pod ndazvem PECS-Picture Exchange Communication System.

VOKS vyuzivaji predevS§im déti s autismem. Cilem tohoto komunika¢niho systému je vytvofit
komunikaci mezi ditétem se zdravotnim postizenim a komunikujicim, zaloZenou na vyméné
obrazku a odmény. Dité€ se uci jednak pochopit vyznam obrazku, ale také se uci fict si sdm o véc
nebo ¢innost, kterou potiebuje nebo chce. Tento zplisob komunikace je pro dit¢ velmi motivujict,

nebot’ za pfineseny obrazek zpocatku dostdvd odménu v podobé oblibené hracky nebo sladkosti
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a také dostava pozadovanou véc. Pfi vyméné obrazku ucitel vZzdy slovné popisuje, co dité déla

a chce, coz vede k rozvoji verbélniho projevu u ditéte. (Knapcova in Bendova, 2013)

VOKS vychdzi z motivace a aktivity jedince. Jedinec se uci si za pomoci obrazku fict,
co potiebuje nebo chce. To jej motivuje ke komunikaci, nebot’ pokud si o to fekne, dostane to.
Pokud jedinec komunikuje, je za to odménén. A odména jej motivuje k dal§i komunikaci.

(Bendovi, Rizickovd, 2013)

Dynamické komunikaéni systémy
A. Makaton

Komunikaéni syst¢ém Makaton byl vytvofen ve Velké Britdnii britskou logopedkou Margaret
Walker a psychiatrickymi konzultanty Kathy Johnston a Tonym Conforthem. Z pocétecnich
pismen jejich jmén vznikl nizev MA (Margaret), KA (Kathy) a TON (Tony)- MAKATON.
(Bendova, 2013 a)

Makaton je jazykovy program postaveny na standardizovanych znacich, které jsou doplnény
ordlni feci, popt. specidlnimi symboly. Je znacné€ rozSiten ve svété, kde se vyuziva predevSim
v ndcviku komunikace déti s mentdlnim postizenim a autismem, popf. s kombinovanym

postizenim. (Valenta, Miiller, 2009)

Zikladem Makatonu je 350 znakli a symboli. Znaky a symboly jsou uspofdddny do osmi
zékladnich etap podle jejich vzristajici ndro¢nosti a devatd etapa tvofi individudlni slovnik

jedince, ktery vychdzi z jeho potieb. (Janovcova in Bendové, 2013)

Kubovd (in Bendova, 2013) popisuje aplikaci Makatonu, jehoZz zdkladem je znakovéni
tzv. klicovych slov ve véte, které je doprovazeno mimikou, modulaci feci a demonstraci symbold.
U malych déti mohou tomuto procesu napomdhat obrdzky, fotografie i piktogramy. (Krahulcova

in Bendova, 2013)
BandZuchova (in Bendova, 2013) uvadi uzivatele Makatonu nasledovne:
* neslySici dospéli a déti s mentdlnim postiZzenim,
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* malé neslySici déti,

e d¢ti s autismem,

* tclesn¢ a kombinované postizené osoby a osoby s vdznymi artikulacnimi problémy,

* slySici dosp€lé osoby a déti s mentdlnim postizenim, ktefi verbalné nekomunikuji
a mluvené feci Spatné rozuméji,

* dosp€lé osoby po cévni mozkové piithod¢ a urazech mozku,

* déti se specifickymi vyvojovymi poruchami uceni.

SEEEISIS
&l

Obrézek ¢.6-Makaton-symboly (Valenta, Miiller, 2009)

B. TTT systém (Znak do ieci)

Zakladatelem tohoto systému je dansky specidlni pedagog Laarse Nygard. Jeho systém je
Jiz vyuZzivan Ctvrtstoleti pfedevSim ve skandindvskych zemich. V poslednich letech byl adaptovéin
i na ¢eské prostiedi. Na rozdil od Makatonu je tento systém méné standardizovany a vice
flexibilni, jelikoZ jde o otevieny systém pfirozenych znaki, ktery Ize libovolné upravovat

pro potieby konkrétniho klienta. (Valenta, Miiller, 2009)

Jednd se o podplrny vizudlné-motoricky systém, pfi némz vyuzivime gesta a mimiku.
Povazujeme jej jako doplnék feci u jedinct s narusenou komunikaéni schopnosti. Nejcastéji jej
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vyuzivime udéti s mentdlnim postiZzenim a s centrdlnim naruSenim motoriky. (Janovcova

in Bendova, 2013)

»Znak do feci je kompenzacni a dopliujici prostiedek komunikace. VyuZzivaji se jednotlivé znaky
ze znakového jazyka neslySicich. Znaky jsou rozdéleny do 15 okruhti: rodina, lidé a povolani,
domadcnost, obleceni, jidlo, Skola, barvy, zvifata, pfiroda, vlastnosti, ¢innosti, doprava, cas,
predlozky, pfislovce a dalsi slova, véty, fikanky, pisnicky a pohadky. Pro nacvik znaki neexistuje
manudl, jak pfesné se znaky s ditétem ucit, ale je dulezité, aby se znaky procvicovaly s ditétem

kazdy den pii béZnych ¢innostech.“ Kubova a Skaloudovi (in Sarounovd a kol., 2014, s5.15)

Slovnik znaki do feci obsahuje vice nez 400 znakl. Znaky jsou ptfejimdny ze znakového jazyka
a ze systému Makaton. Avsak jednd se o otevieny komunikacni systém, ktery miiZze neustdle nové

znaky dopliovat a vytvaret. (Kubova in Bendova, 2013)
Vyuziti systému znak do fe¢i ma znacné komunikacni vyhody:

* pfirozeny znak nevyZaduje extra ¢as, nebot’ je simultdnnim doplnénim ordlni feci,

* pfirozeny znak vizualizuje oralni fec,

* rozvoj motoriky stimuluje fecovy rozvoj,

* pro déti je jednodussi znakovat nez pouzivat ordlni fec,

» dité prozije komunikacni uspéch, ktery méa zna¢ny motivacni vyznam pro jeho dalsi ucent,

* pfirozené znaky zkracuji véty a usnadiuji rychlejsi rozvoj pojmotvorného procesu tim,
Ze vybiraji nejpodstatnéj$i pojmy a zptehledfiuji vyznam vét,

* znak je konkrétnéjsi nez slovo,

* v kontextu vznikaji dalsi asociace znak-slovo, ¢imz se realizuje princip multisenzoridlniho

piistupu v uceni jedincli s mentdlnim postizenim. (Valenta, Miiller, 2009)

Existuji urcitd pravidla, kterd by se méla dodrzovat pii uzivani komunikacniho systému Znak

do teci. Jedna se o nésledujici:

* slovo a znak probihaji soucasné,
* obsah znaku je podpofen mimikou,
* dospély povzbuzuje dité k napodobeni gesta/ znaku,

* pokud se ditéti nedafi znak napodobit, dosp€ly mu vede ruku,
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* nakazdé gesto, které dit€ provede, dospély musi zareagovat,
* dospély vybira znaky individudlné prizpuisobené potiebam ditéte,
» gesta/ znaky zatfazujeme do vSech dennich aktivit,

* doporucend vzdalenost mezi komunikujicimi je 0,5 — 2 m. (Janovcova in Bendov4, 2013)

U malych déti mizeme jako podporu tohoto zplisobu komunikace vyuzit také napi. fotografie,
obrazky nebo piktogramy. Cilem uZivdni znaku do feCi je rozvoj motoriky a schopnost
napodobeni a koordinace pohybtl, ale hlavnim cilem je napomoct jedinci vrozvoji jeho

verbalniho projevu. (Kubové in Bendov4, 2013)
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Obrézek &.7- Znak do feéi (Kubovd, Skaloudova, 2012)

3.1.3 Vyhody a nevyhody vyuZiti AAK systémiu

Hlavnim cilem AAK systémt je zapojeni jedinctl, jejichZz komunikac¢ni schopnosti nejsou
dostaCujici, do vzdéldvaciho procesu a spolec¢nosti a celkov€ jim napomoct sniZit jejich
komunikaéni deficity. AvSak vyuzivani téchto systémt piindsi do praxe i nékolik nevyhod.

(Bendova, 2013)

vvvvv

* rozvoj komunikac¢nich schopnosti a dovednosti,
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* r0zvoj 0sobnosti,

* zapojeni jedinci se zdravotnim postizenim do vzd€lavaciho procesu a volnocasovych
aktivit,

* rozvoj kognitivnich funkect,

* mozZnost samostatné se vyjadrovat, prezentovat se a samostatné se rozhodovat,

* moZnost byt aktivni i tam, kde by uZivatel bez vyuzivini AAK byl pouze pasivnim

posluchacem. (Kubova in Bendové, 2013)
Pii vyuzivani AAK systému v praxi se setkdvdme i s ur¢itymi nevyhody. Jde zejména o:

* omezeny vybér komunikacnich partnerti z divodu neznalosti daného AAK systému,

* AAK systémy casto vzbuzuji pozornost okoli, kterd nemusi byt vzdy pozitivni-Casto je
jejich uZivani spojené s predsudky,

* AAK systémy maji men$i spoleCenskou vyuZzitelnost-nékteré systémy jsou specifické
a socidlni okolf jej neovlada,

» zvySené ndroky na socidlni okoli, které by si mélo osvojit urcity AAK systém, aby mohlo
s jedincem se zdravotnim postiZzenim komunikovat,

* finan¢ni ndroc¢nost technickych pomiicek,

* Casovd ndroCnost pfi realizaci mluvniho aktu-komunikace za pomoci AAK je mnoho-

ndsobnéji pomalejsi neZ komunikace béZnym zpisobem. (Laudova in Bendové, 2013)

3.1.4 Moznosti vyuziti AAK u jedinci s mentalnim postiZenim

Pti komunikaci s jedincem s mentdlnim postiZzenim je tteba dodrZovat jistd pravidla a vyvarovat
se chybam, kterych se spousta lidi dopousti. Je dilezité s jedincem komunikovat adekvétné
jeho véku. Pokud mluvime s dosp€lym jedincem, nechovdme se k nému jako k ditéti a vykdme
mu, pokud si sdm nepieje tykat. S jedincem mluvime jako srovnocennym komunika¢nim
partnerem a v Zadném piipadé¢ mu neddvame najevo jeho handicap. Pfi komunikaci nepouzivame
slozité vyrazy a rozvétvené véty. Vyuzivame jednoduchych vyrazi a vét, které podpoiime
mimikou a gesty. Je také dilezité dat nasemu komunika¢nimu partnerovi dostatek casu

na odpovéd’ a neodpovidat za néj. (Valenta, Muller 2009)
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Autofti (2009) dale uvadéji praktické rady ohledné ptistupu k lidem s mentalnim postizenim:

* aktivné naslouchdme, nechdvdme partnera povidat bez pteruSovani, udrZzujeme zrakovy
kontakt, ddvdme najevo svlij zdjem a ochotu komunikovat,

* mluvime pomalu, zfeteln¢ a konkrétn¢, nepouzivame slozité a abstraktni vyrazy,

* nepoddvdme mnoho informaci najednou,

* vytvaiime bezpe¢nou a klidnou atmosféru,

* pokud mame pocit, Ze jedinec s mentdlnim postiZzenim potfebuje nasi pomoc, miiZeme
ji nabidnout, ale poCkdme, az bude nds navrh pfijat,

* pokud jsme prestali partnerovi rozumeét, nebojime se jej poprosit o zopakovani,

* v prubéhu rozhovoru si ovétujeme, zda ndm komunikaéni partner rozumd,

e adalsi...

AAK u jedinci s tézkym a hlubokym mentalnim postiZzenim

Alternativni komunikace je vyuzivand jako ndhrada mluvené feCi a uZivd se tak zejména
u jedinct s té¢Zkou a hlubokou mentalni retardaci. M4 za kol kompenzovat nedostate¢nou aktivni
slovni zdsobu jedince. Jako ndhrada mluvené feci se uzivd napif. predmétovd komunikace

0 Vv

nebo VOKS ¢i uzivani piktogramt. (Bendovd, Ruzickova, 2013)

AAK u jedinci se stiedné tézZkym mentalnim postizenim

Augmentativni komunikace vyuZivana predevs$im u jedinct se stfedn¢ téZkou mentdlni retardaci,
jelikoz u téchto jedincl je feC charakterizovdna nedostate¢né rozvinutymi komunikac¢nimu
kompetencemi. Jako dopln€k feci je vyuzZivan predevSim jazykovy program Makaton, Znak

O v v

do teci, ptipadné i facilitovand komunikace referen¢nimi pfedméty. (Bendova, Ruzickova, 2013)

VyuZiti dynamického komunika¢niho systému Makaton u jedincli s mentdlnim postizenim
se pouzivd v kombinaci s redlnymi pfedméty, obrazky, fotografiemi nebo také piktogramy.
Ty maji za dkol jedincim s MP usnadnit pochopeni obsahu sdéleni. Znak do feci je oblibeny tim,

7e jeho znaky jsou velice jednoduché a ilustrativni. (Sarounov4 a kol., 2014)
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PRAKTICKA CAST

4 Uvedeni do problematiky vyzkumného Setieni

s w2z

Tématem teoretické i praktické ¢asti bakaldrské préce je alternativni a augmentativni komunikace

a jeji vyuZziti u jedincti s mentdlnim postiZzenim v pfedskolnim véku.

Hlavnim cilem prakticky koncipované ¢dsti bakalarské prace je zjistit, jaké metody alternativni
a augmentativni komunikace jsou vyuZzivany u déti s mentdlnim postizenim pfedSkolniho véku

tvoficich vyzkumny vzorek ve vybranych MS.

4.1 Metodologie praktické ¢asti bakalarské prace

Pro realizaci vyzkumného Setfeni byla zvolena kvalitativni vyzkumna strategie. Pro prezentaci
informaci ziskanych vyzkumnym Setfenim bude vyuZito kazuistické metody. Prostfednictvim
kazuistiky bude na konkrétnich ptikladech z praxe prezentovano vyuziti AAK u vybranych déti

(chlapcti) s MP.

s vz

V praktické ¢asti byly vyuzity ndsledujici vyzkumné techniky:

* Nestandardizované piimé pozorovani ditéte-sledovani ditéte béhem pobytu v matetské
Skole se zaméfenim na jeho chovani, komunikaci, praci pii riznorodych individudlnich
i skupinovych ¢innostech.

» Strukturovany rozhovor s matkou déti s MP tvoticich vyzkumny vzorek.

 Nestrukturovany rozhovor s uéitelkami v MS participujicich na edukaci déti s MP
a vyuzivajicich AAK.

* Analyza dokumenti-lékarské zpravy, vySetfeni ze specidlné¢ pedagogického centra,

logopedické zdznamy.
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Kazuisticka studie bude ¢lenéna na:

* udaje z rodinné anamnézy,
* udaje z osobni anamnézy,
» charakteristika komplexniho vyvoje ditéte,

e vyuziti AAK u ditéte s MP.

4.1.1 Vymezeni vyzkumnych metod

»Kvalitativni vyzkum je proces hleddni porozuméni zaloZeny na rtiznych metodologickych
tradicich zkoumdni daného socidlniho nebo lidského problému. Vyzkumnik vytvéii komplexni,
holisticky obraz, analyzuje rtizné typy textd, informuje o ndzorech tc€astnikli vyzkumu a provadi

zkoumani v pfirozenych podminkach.“ (Hendl, 2016, s.46)

Pozorovani

Pozorovani je definovdno jako ,technika sbéru dat informaci zaloZzend na zadmérném,
systematickém a organizovaném sledovani smyslové vnimatelnych projevi aktudlniho stavu
prvki, aspektd, fenoménli apod., které jsou objektem zkoumdni.“ (Reichel, 2009, s.94)
Dle stejného autora je mozné z hlediska standardizace pozorovéni rozdélit na standardizované/
strukturované, polostandardizované/polostrukturované a nestandardizované/nestrukturované.
Nestandardizované pozorovani je typické pro kvalitativni vyzkum. Pro nestandardizované
pozorovani je charakteristicky nizky stupen formalizace. Pozorovatel si vyty¢i cil a predmét

svého pozorovéani a o dalSich aspektech md moznost rozhodovat pribézné béhem pozorovani.

Je mozné v pribéhu uréovat podobu pozorovani, rytmus apod.

K nésledujicimu vyzkumu bylo vybrano piimé nestandardizované pozorovani. Pfimé pozorovani
se vyznacuje primarnim ziskdvanim dat pfimo od zdroje. Pfimé pozorovani bylo vybrino
z divodu moZnosti pozorovani déti v predSkolnich zafizenich v rozli¢nych situacich, a také
z divodu moznosti s nimi pracovat a provadét riiznorodé aktivity a ¢innosti. Nestandardizované

pozorovani je Casto uplatiiovdno pifi kvalitativnich vyzkumech a je charakteristické moznymi
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Upravami i béhem jeho pribéhu. Pravé z nasledujiciho diivodu bylo vybrdno nestandardizované
pozorovani, aby bylo moZzné vyuZit ndstroje a metody odpovidajici aktudlnimu rozpoloZeni
u déti, jejich zdravotnimu stavu, ale také potfebdm a moZnostem ditéti. JednoduSe fteceno,

z divodu jeho flexibility.

Rozhovor

Rozhovor neboli interview je mozné vyuzit v rdmci kvalitativniho 1 kvantitativnitho vyzkumu.
Jednd se o metodu, kterd je zaloZena na ptimé interakci mezi tazatelem a informantem. Rozhovor
miiZe mit nékolik podob. Dle Reichla (2009) prvni variantou je volny neboli nestrukturovany
rozhovor. ,,Volny rozhovor prezentuje nejvyssi stupent volnosti pfi dotazovani. Otazky nejsou
pfedem pfipraveny, ale vznikaji v pribéhu rozhovoru beéhem pfirozené komunikace
s informantem. (Reichl, 2009, s.11) Druhym typem je strukturovany rozhovor. V tomto piipadé
jsou otdzky predem stanoveny a maji zdvaznou posloupnost. Rozvrzeni otizek je vhodné
dikladné pfedem promyslet. Na zac¢dtku rozhovoru je vhodné volit obecné otdzky. Uprostied
Na konci rozhovoru opét zvolnime. Vhodné je také promyslet a zvolit odpovidajici délku trvani
rozhovoru. Rozhovor by mél zpravidla trvat maximdlné¢ 45 minut. Poslednim typem je
polostrukturovany rozhovor, ktery je hranici mezi strukturovanym a nestrukturovanym

rozhovorem.

K nésledujicimu vyzkumu byl vyuZzit strukturovany rozhovor s matkou déti s MP tvoficich
vyzkumny vzorek a nestrukturovany rozhovor s ugitelkami v MS participujicich na edukaci déti
s MP a vyuZivajicich AAK. Strukturovany rozhovor s matkou déti byl vybrdn z diivodu jeho
jasné struktury a predem stanovenych otazek, na zdkladé€, kterych je ddle mozZnost jasné
a prehledné zpracovat anamnézu ditéte. Nestrukturovany rozhovor s ugitelkami v MS byl zvolen
na zdklad¢ voln¢ kladenych otdzek, které byly poklddany spontdnné na zdklad¢ aktudlni Cinnosti

vykondvané ditétem apod.
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4.2 Charakteristika mista vyzkumného Setieni

Vyzkum probihal ve dvou specidlnich matefskych Skoléach.

Vyzkum probihal jednak v Matefské $kole logopedické. MS je uréena détem s vadami feci
a integruje déti s kombinovanymi vadami a poruchami autistického spektra. Matetskd Skola
je €lenéna do 5 tiid. Kazdou tifidu navs$tévuje 10-12 déti. V kazdé tiid€ pisobi 2 specidlni
pedagogové a asistent pedagoga. Pedagogové jsou kvalifikovani pracovnici se vzdélanim
v oblasti logopedie a surdopedie. Matei'skd Skola zajiStuje spoluprici s klinickym logopedem,
ktery dochézi do kazdé tfidy na pravidelnou logopedickou intervenci. Matetskd Skola zajiStuje
spoustu dalSich cinnosti podporujici rozvoj kazdého ditéte-napf. canisterapie, muzikoterapie
a vyuziti multisenzorické mistnosti Snoezelen. B&hem kaZdodennich cCinnosti se zaméiuji
narozvoj hrubé a jemné motoriky a grafomotoriky s vyuZzitim riznych specidlnich pomticek.
Kazdy den je détem zajiStovana individudlni logopedickd péce. V matetské Skole se nachazi
multisenzorickd mistnost Snoezelen, télocvi¢na a v ramci mateiské Skoly je mozno také vyuzivat

venkovni terasu a velkou zahradu.

Druhym mistem vyzkumného Setfeni byla Matefska Skola specidlni, kterd zajiStuje péci détem
se zdravotnim handicapem-zejména détem s omezenou hybnosti, s kombinovanym postiZenim,
détem s mentdlnim nebo smyslovym postizenim, détem s vadami fe€i nebo détem s riznymi
zdravotnimi problémy. V mateiské Skole se nachazeji 4 tfidy. V kazdé tiid¢€ je 5-7 déti. V kazdé
tiide plisobi specidlni pedagog s odpovidajici kvalifikaci, asistent pedagoga a diplomovana sestra,
kterd provadi zdravotné oSetfovatelskou praci. V mateiské Skole plsobi logoped, ktery détem
poskytuje logopedickou intervenci. Pisobi zde také psycholog, pediatr a 2 fyzioterapeuti, ktefi
pravideln¢ provadéji fyzioterapeutické cCinnosti. NejvyuzivanéjSimi fyzioterapeutickymi
metodami jsou Vojtova metoda reflexni lokomoce, hydroterapie, prvky Bobath konceptu, cviceni
proti vadnému drZenf{ téla a cviceni na micich. Matef'skd $kola zajiStuje détem i daldi ¢innosti,
kterymi mohou byt napf. ndvStévy vsolné jeskyni, rehabilitacni plavani, canisterapie

¢1 muzikoterapie.
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4.3 Specifikace vyzkumného vzorku

Vyzkumny vzorek byl tvofen 2 détmi pfedSkolniho veku, které navStévuji matefskou Skolu
zfizenou podle § 16 odst. 9 Skolského zdkona. Déti jsou ve vékovém rozmezi 4-5 let. U obou déti
byla diagnostikovdna stfedné té¢Zkd mentdlni retardace, v dusledku, které je omezend schopnost
verbalni komunikace. U obou déti je vyuzivdno ndhradnich ¢i podplirnych komunikacnich

systému za ucelem vytvoreni funkéni komunikace.

4.4 Charakteristika pribéhu vyzkumného Setieni

V prvni fazi realizace vyzkumného Setfeni, kterd probihala v pribéhu mésice dubna roku 2020,
bylo osloveno nékolik specidlnich matefskych Skol. AvSak z diivodu epidemiologické situace
mnoho matefskych Skol bylo nuceno tento pozadavek odmitnout. Dvé mateiské Skoly
ndsledujicimu pozadavku vyhovély, samoziejmé na zdklad€ zvySenych opatfeni, které bylo nutno

dodrZovat.

V druhé f4zi realizace vyzkumného Setfeni bylo provddéno vyzkumné Setfeni v ndsledujicich
dvou matetskych Skoldch-Mateiskd Skola logopedickd a Matefska Skola specidlni. V kazdé
z nasledujicich kol byl vyzkum realizovan po dobu tfech tydnii. V priibéhu mésice kvétna roku
2020 byl proveden vyzkum v Mateiské Skole logopedické a v pribéhu mésice listopadu
roku 2020 byl proveden vyzkum v Mateiské Skole specidlni. Rodicim déti byl ptedlozen
informovany souhlas za G¢elem mozZnosti zpracovani informaci, které byly zjiStény na zakladé
pozorovani ditéte, rozhovoru s rodi¢em ditéte, rozhovoru ucitelkou MS a z 1ékaiskych zprav,

zprav z SPC, logopedickych zprav a dalSich. Souhlas byl obdrzen pouze od dvou rodict déti.

Obsahem tieti faze realizace vyzkumného Setfeni, kterd byla provddéna v priitbéhu mésice tinora
roku 2021, byla analyza ziskanych informaci z nasledujicich mist Setfeni a zpracovani téchto

z Wz

informaci do praktické ¢asti bakalafské prace.

39



5 Prezentace dat zjiSténych vyzkumnym Setienim

Prezentace dat bude probihat s vyuZzitim dvou kazuistickych studii.

5.1 Kazuistika ditéte ¢.1

Jméno: Chlapec ¢.1
Veék: 4,5 let

Diagnéza: Stiedné t€Zka mentdlni retardace, epilepsie, trubicové vidéni, jednostrannd hluchota,

ADHD + agrese

Osobni anamnéza

Matcino t&€hotenstvi bylo fyziologické. Béhem t&hotenstvi nedoSlo k Zddnym komplikacim.
Rodice neuzivali Zddné ndvykové latky. Porod probéhl v pofddku. Chlapec se narodil s vdhou
3,5 kg a délkou 49 cm. Ani po porodu nenastaly u chlapce Zddné komplikace. V raném véku
se chlapec projevoval velmi neklidné a drazdivé. Mél velké problémy se spanim a byl velmi
plactivé dité. Maminka jej kojila do 1 roku. U chlapce se objevovaly problémy se Zvykédnim,
kousdnim a polykdnim. Rodi¢e tak dochdzeli schlapcem na terapeutické Kkrmeni.
Nyni jiz problémy nemd. Vraném d¢tstvim se u chlapce nékolikrat objevilo infekéni
onemocnéni-aftézni stomatitida, v disledku, kterého byl nékolikrat hospitalizovan. Chlapec
byl také hospitalizovdn ve FN Motol, kde mu byla stanovend diagnéza epilepsie. V disledku
vyskytu epilepsie musi chlapec pravidelné uZzivat Iéky, jednd se zejména o Pyridoxine, Depakine
a Sabril. Chlapec uziva i dalsi 1éky. Na sniZeni agrese a diagnostikované ADHD uziva 1éky

Straterra a Medorisper. Déle pravidelné uziva sirup DMQ.

U chlapce byla béhem prvnich dvou let také diagnostikovana stfedné t€Zkd mentalni retardace.
Pred ndstupem do matefské Skoly byla u chlapce déle zjiSt€éna vada sluchu-jednostranna hluchota

a vada zraku-trubicovité vidéni.
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Chlapec je od malicka v péci mnoha odbornikl. Jednd se zejména o psychologa, neurologa,

pediatra, foniatra, oftalmologa, dermatologa, logopeda a kardiologa.

Rodinna anamnéza

Chlapec pochdzi zuplné rodiny. Vztahy mezi matkou a otcem jsou naprosto harmonické,
bezkonfliktni a funkéni. Matce je 34 let. M4 sniZenou funkci S$titné Zlazy, jinak je jeji zdravotni
stav dobry. Otci je 39 let a jeho zdravotni stav je dobry. Chlapec nemd zadné sourozence.

Je prvorozené dité.

V §irsi roding se objevuje pouze zrakové postizeni, které bylo jiZ operacné€ zkorigovano.

Skolni a socialni anamnéza

Chlapec nastoupil do matefské Skoly ve tfech letech. S matefskou Skolou jsou chlapec 1 rodice
naplno spokojeni. Chlapec Zije ve mésté blizko jeho matetfské Skoly. Do matefské Skoly chodi
s maminkou pésky, nebot’ bydli kousek. Chlapecek navstévuje Matefskou Skolu logopedickou.
Vzdélava se s vyuZitim podptirnych opatieni. Skolsky zdkon dle §16 definuje podptirna opatiena
jako ,,nezbytné upravy ve vzdéldvani a Skolskych sluzbach odpovidajici zdravotnimu stavu,
kulturnimu prostiedi nebo jinym Zivotnim podminkdm ditéte, Zdka nebo studenta.” U chlapce je
vyuzivan individudlni vzdélavaci plan a asistent pedagoga. Tento asistent pedagoga je ve tiidé

jako podpurné opatieni pro dvé déti.

Chlapec chodi do mateiské $koly rdd. V. MS jej nejvice lakd klavir, ke kterému bé&zi

ihned po ptichodu. V oblibé ma také rizné hracky vydavajici zvuky ¢i hrajici pisnicky.

Ve tiide€ je celkem 12 déti, 2 specidlni pedagogové a jeden asistent pedagoga. Chlapec vychazi
s ostatnimi détmi dobte. N&kdy si s détma hraje, ale n€kdy si hraje i sim. Né&které déti si snim
hraji velice radi, nebot ho berou jako mladSiho kamardda, kterému mohou vSe ukazovat
a vysvétlovat. Radi o néj pecuji, jako by to byl jejich mladsi sourozenec. Nekteré déti si snim

naopak nehraji moc radi, jelikoZ nechdpou, pro¢ jim nemiize odpovidat. Nékteré déti jej dokonce
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ze svych her Casto vyhazuji, jelikoZ jim mnohdy hru pokazi, hracky shodi apod. Déti nechipou,

7e jim to nedéld schvalné.

Tento chlapec je velice usmévavé dité. Je nekonfliktni a neagresivni. Je ke vSem détem
i pedagoglim moc mily. Kazdy den je vzdy pozitivné naladén a neustdle se usmiva. I ve Spatny
den dokédze vSem pedagogiim vykouzlit na tvafi ismév svym neustdlym pozitivnim ladénim.
Avsak podle vypovédi maminky, doma natolik usmévavy jiz neni. Casto je velmi agresivni.

Na sniZenf{ agrese uzivd i rizné 1éky.

V mateiské skole se dorozumiva s vyuzitim VOKS, piktogramli a obrazkl, popi. nonverbélni
komunikaci jako napf. gesty, ukazovdnim, mimikou. Ve tfidé ma platno s mnoha obrazky,
které si vybird sam podle své potieby. Obrazek predd pedagogovi, ktery mu vyménou za obrazek

vyhovi hrackou, pfedmétem nebo Cinnosti, kterou dité¢ pozaduje.

V mateiské Skole jsou u tohoto ditéte ¢astecné uplatiovdny principy strukturované uceni neboli
TEACCH programu. Tento program vyuzivd 3 zadkladni principy-individualizace, vizualizace
a strukturalizace. Chlapec ma u vstupu do tiidy tabuli, na které ma svou fotku. Pod fotkou
md kazdy den pfichystany denni pldn. Tento denni pldn je v podobé obrazku ¢i piktogramd.
Obréazky jsou zalaminovdny a suchym zipem pfilepeny k tabuli. Obrazky jsou vzdy sefazeny
shora doli. Pred kazdou cinnosti si chlapec piisluSny obrdzek z tabule vezme a odnese si jej
k odpovidajici ¢innosti. Po dokon¢eni ¢innosti ulozi obrazek pod tabuli do krabicky. Na konci
dne na tabuli nezlstane Zadny obridzek a rdno ma nachystané nové obrazky na dal$i den.
Tento denni plan vyuZiva jednak vizualizace, jelikoZ chlapec na obrazcich vidi, co ho ceka,
ale také strukturalizace. Strukturu vyuZzivaji i v rdmci dkolu. Chlapec u svych aktivit vzidy
vyuziva krabice, které jedinci zajiStuji fad a systém v praci. Dité vi, odkud mé co vzit, a také
kam méd co umistit. U chlapce je uplathovan také princip individualizace. VétSina Cinnosti,
které v matetské Skole probihaji, asistent pedagoga pfizpisobuje chlapci, jeho mozZnostem,

schopnostem, dovednostem a potfebam.

Ve svém volném cCase si nejradéji hraje venku. Doma ho to nebavi a nerad si doma hraje.
V mateiské Skole se ucastni rGznych aktivit jako napf. canisterapie a muzikoterapie. Rodice

s chlapcem pravidelné dojizdéji na O.T.A. terapii neboli Open Theraphy of Autism.
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Charakteristika komplexniho vyvoje ditéte
Hruba motorika

V oblasti hrubé motoriky dochdzelo u chlapce k znaénému opoZzd’ovéani. Chlapec se zacal pretacet
az v 8.mésici. V 10.mésici se pokouSel o prvni sed. Prvni ndznaky lozeni se objevily az okolo
I1.mésice. Ve 13.mésici se poprvé postavil s dopomoci. Bez opory byl schopen stit azZ v roce
a pul. O dva mésice pozd¢ji se u néj objevily prvni kricky s oporou. A az kolem zacatku druhého
roku zacal chlapec samostatn¢ chodit. Mezi 3-4.rokem byl schopen chiize do schodii ¢i
ze schodtl, avSak vzdy s dopomoci. Schody chlapci ¢ini mirné obtiZe jesté do dnes. Neustdle je

vSak potfeba mirné dopomoci, nebo alespoii dohledu nad chlapcem, aby nespadnul.

Aktudlné je chlapec v oblasti hrubé motoriky velice Sikovny. Chodi, béhd sam. Skdc¢e obounoz.
Po jedné noze skdkat zatim nezvladd, ale dokdZze na jedné noze vydrZet stat i delSi dobu.
Umi chodit po Spickéch, po patich. Zvladne ud€lat diep. Klekne si. Plazi se. Podleze 1 preleze
mensi prekdzku. Manipuluje s micem-hdzi mic, kutdli mi¢, kope do mice a na kratkou vzdélenost
jej dokédze také chytit. Umi jezdit na détském odrdZedle a nyni se s maminkou uci jezdit

na kolobézce.

Jemna motorika

Chlapec je levdk. Uchop tuzky md nespravny-kladivkovy. Ruka je neuvolnén a chlapec drii
tuzku kiecovité. Pii kresbé se rozhlizi kolem, ale na kresbu se nesoustfedi. Jeho kresbu bychom
mohli zatadit do obdobi bezobsazného ¢ardni. Na papife se objevuji Cary, popt. kulovité tvary.
Veskerd prace na papife probihd pouze s dopomoci jiné osoby. Bez dopomoci jde pouze
o ¢madranice. Pfi kresbé nepreferuje Zadné barvy, obrizky kresli jednou barvou, kterou mu nékdo
poda, popf. si vezme takovou tuzku, kterd lezi nejblize. V matefské Skole vyuZiva ke kresbé
specidlni barevnou tuzku. Nejednd se o klasickou tuzku, ale jde o plastovou kouli/kulicku, ktera
na svém povrchu md néckolik barev. Je to mald kulicka, kterd pasuje akorat do ruky ditéte.
Pro chlapce je vhodnd, jelikoZ u n¢j jeSté neni vyvinuty spravny uchop tuzky. Pedagogové
tak kombinuji tuto ,.kulicku* za i¢elem uvolnovani ruky, a také z toho diivodu, Ze je pro kresleni

jednodussi. Spojuji to s ndcvikem spravného tchopu s béZznou tuzkou.
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Aktivity na rozvoj motoriky

V mateiské Skole s chlapcem uplatiiuji mnoho ¢innosti a aktivit, které jsou cilené na rozvoj jemné

1 hrubé motoriky.

V prvni fad€ je nejvice vyuZivand senzomotorickd stimulace, kterd podporuje svalovou
koordinaci, stimuluje vnimdni CNS, je zaméfend na udrZeni rovnovédhy a celkovy rozvoj
motoriky. Pfi stimulaci rukou jsou vyuZivany jakékoliv predméty, které dité¢ mize prohmatdvat
a zkoumat. Muze jit napf. o houbi¢ky na ndadobi, driténky, provazky, knofliky, PET vicka
a dalsi... Stimulovdny mohou byt také nohy, a to prostiednictvim podobnych pomucek

jako u rukou. MiiZe jit zejména o draténky, kaminky, korélky, kartace a dalsi.

Dal§i vyuZivanou aktivitou je navlékdni kruhli na dfevénou tycku. Nejprve se zaméiuji
na samotné navlékani kruhii. Pozdéji se cCinnost miZze mirn¢€ ztiZit-napt. od nejvétsiho

po nejmensi, podle barev apod.

Mezi dalsi aktivity, které jsou s chlapcem uplatiiovany, patii piskovnice. Chlapec v pisku, mouce
nebo ryzi hleda napt. malé hracky, kaStany, Zaludy apod. Piskovnic¢ku vyuZivaji také jako misto
pro kresleni prsty. Piskovnici si vyrobila také doma maminka, aby mohla s chlapcem cvicit také.
Vyrobila si ji ztmavého plechu na peceni, na ktery nasypala mouku. Do mouky mohou spolu

kreslit.

V neposledni tad¢ rozviji motoriku spole¢n¢ srozvojem prostorové orientace. Ve Skolce
vyuzivaji napf. ndcvik nahote/dole, nad/pod nebo z/do. S chlapeckem jsem aktivity
také zkousela. Na procvicovani nahotfe/dole jsme vyuZili letadlo. S letadlem jsme létali
podle pokynu tzn. nahofe nebo dole u zemé&. Pro nacvik pod a nad jsme méli u sebe dievény
stoleCek a plySovou hracku. Chlapecek podle pokynu dal plySovou hracku nad stolecek nebo
pod stolecek. Posledni aktivita byla spojena s ndcvikem z/do. M¢li jsme plastové rybicky, které

jsme davali do rybnic¢ku nebo z rybnicku.
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Sebeobsluha

V oblasti sebeobsluhy je pomérné mélo samostatny. Co se tyCe oblékdni, nedokdze se sadm
obléknout ani svléknout. Je vSak snazivy a jde u n¢j vidét snaha o ndpomoc-napfi. natdhne ruce
nebo nohy, aby se obleceni 1€pe svlékalo ¢i oblékalo, postavi se pii natahovéani kalhot apod.
Ani obouvani nezvlddd sdm. AvSak i pfi ném se snazi pomdhat-tla¢i nohy spradvnym smérem.
Postupné se u¢i manipulovat se zipem. Umi si rozepnout bundu ¢i mikinu, ale zatim si je neumi

zapnout. Manipulaci se zipem zkousi v MS pfi rtiznych hernich ¢innostech.

V oblasti stravovani je jiz vice samostatny. Sdm pije zhrnicku ¢i skleniCky. Ji sdm,
ale pouze lZici. Jidlo mu vSak musi nékdo nakrijet a poté bez problémi sni celé jidlo sam.
Co se tyce jidla, neni viibec vybiravy. Jidlo miluje. Sni vSechno, co dostane a n¢kolikrat si ptida.

P11 jidle pouziva bryndédcek. Ji sice krasn€ sam, ale je u toho cely Spinavy.

V oblasti hygieny je také pomérné malo samostatny. Nosi pleny, jelikoZ si sim na zdchod
netfekne. Po zachodg jiz zvlada si sim umyt ruce, namydlit si je a utfit se do ru¢niku. S ¢isténim
zoubkd a sprchovanim vyZzaduje pomoc dospélé osoby. Cisténi zoubki se v MS uéi na panence

¢i jiné hracce.

Re¢ a komunikace

Vyvoj voblasti fe€i a komunikace je u chlapce znacn€ omezen. S breptdnim a Zvatlanim
se u chlapce setkdvime az okolo 8.mésice. Vroce se u chlapce objevily prvni ndznaky
o zdvojovani slabik jako napf. mama, tata apod. AvSak tyto schopnosti po kritkém cCase
vymizely. U chlapce neni rozvinutd schopnost verbdlné komunikovat. MuZeme se setkat
s nékolika malo smysluplnymi slovy, kterd se u chlapce objevila teprve neddavno. Jedna se o slova
jako ,chci, ,tam“ a ,ham®. Chlapec k dorozumivini se s okolim vyuzivd alternativni
a augmentativni komunikaci. Chlapec vyuziva pfedevS§im nonverbdlni komunikaci, zejména gesta
a mimiku. Dominantnim zptisobem jeho komunikace je VOKS neboli Vyménny obriazkovy
komunikacni systém. V mateiské Skole i doma s maminkou kazdy den trénuji niacvik VOKSu.

Tento nicvik jsem si s chlapeckem také vyzkousela.
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Sluchové vnimdni

Silnou strankou chlapce je jeho vyborné porozuméni. Chlapec ma sice jednostrannou hluchotu,

ale na druhé ucho slysi velmi dobfe a vétsiné pokyniim rozumi spravné.

Dechovd cvidéeni

Kromé& ndcviku VOKSu se v oblasti fe¢i zaméfuji také na dechova cvi€eni. Kazdy den se snaZzi
zahrnout do aktivit schlapcem pravé i1 dechovd cvi¢eni. Chlapec miluje bublifuk,
ktery je vhodnym ndstrojem pro prici s dechem. Zkousi vyfoukdvat mnoho malych bublinek
nebo naopak jednu velkou. Tohle chlapecka bavi, takze mu tahle aktivita viibec nevadi a plné

se na ni dokaZe soustfedit.

Obdobnou aktivitou je foukdni do papirového vétrniku. I tato aktivita chlapecka bavi, nebot’

se mu libi, jak se vétrnik toci.

Pro ndcvik spravného dychdni a praci s dechem maji v mateiské Skole specidlni pocitacovy
program Mentio. Chlapec s pedagogem pracuje u pocitace, ke kterému je zprovoznén mikrofon.
Program obsahuje mnoho aktivit, a to nejen aktivity zaméfené na dechova cviceni.
Avsak u tohoto chlapce jsou vyuzivany ve velké mife pravé aktivity zaméfené na dechova
cviceni. N¢ekteré jsem s chlapeCkem zkouSela také. Prvnim z nich byt vétrnik. Na obrazovce
pocitace se objevil vétrnik. Chlapec musel fouknout do mikrofonu, aby se vétrnik roztocil.
Podobnou aktivitou, ale jiz vice naro¢nou, byl vlaek. Na obrazovce se objevila masSinka
bez vagénii. Pokud chlapec udélal do mikrofonu huuu, pfijel prvni vagén. Pokud udélal
opét huuu, pfijel druhy. Az po tietim se cely vlacek rozjel. Mikrofon vSak reagoval 1 na siln&jsi

proud vzduchu. Proto byl chlapec u této aktivity usp&Sny a velice jej bavila.

Pro dechova cviceni Ize vyuzivat mnoho dalSich aktivit, mezi které miZeme zatadit napt. foukani

do papirovych kulicek, aby uletély, foukani do papirovych letadel apod.
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Vyuziti alternativni a augmentativni komunikace
Vyménny obrazkovy komunikaéni systém — VOKS

Pfed nacvikem VOKSu byly s chlapcem cviceny aktivity, které jej na VOKS m¢ély pfipravit.
V prvni fad¢ Slo zejména o sezndmeni se s redlnymi predméty. Tyto aktivity byly provadény
piedev§Sim formou hry. Dit€¢ se seznamovalo sriznymi hrackami, které zndzornovaly
napt. zvitata, jidlo apod. VSe vZdy s komentdfem, ktery ditéti pomohl sndze si predstavit,
pochopit, sezndmit se s hrackou. Témito komentdfi madme na mysli zejména: ,tohle je auticko,
auticko déla brm brm, autickem jezdime do Skolky a do priace, miize byt velké nebo malé,
ma rtizné barvy, divej tady si s autickem pohrajeme atd.“ U zvitatek zkouSime, aby chlapec
opakoval zvuky, napt. ,kravicka deld buuu, udéldme buuu. Az u ditéte bylo vidét, Ze hracky
poznd, reaguje na né spravné, mohlo se piejit ddle. HraCky byly vyfoceny a pokazdé,
kdyZ si povidali o dané hracce, ditéti byl pfedloZen také obrazek. Dité se tak postupné ucilo
pozndvat a spojovat si obrdzek s redlnym pfedmétem. Chlapec hraCky vymeénoval za spriavny
obrazek, opét vzdy s dopliujicim komentdiem. AZ bylo ocividné, Ze dité je schopno chépat,
Ze obrazky zndzornuji dané hraCky, mohlo se prejit dédle. Poslednim krokem byl pifechod
na piktogramy. Stejnym zplUsobem si chlapec spojoval hracku s obrdzkem i piktogramem.

Po seznameni se se v§emi formami se mohlo prejit k nacviku VOKS.

VOKS je komunika¢ni systém, ktery je postaven na vyméné obrdzku a odmény. Dité se uci fict si
samo, co potiebuje. Zvoleny obrazek piinese pedagogovi €i jiné dospé€lé osobé, kterd jej odmeni.
Odmeénou se v pocatecnich krocich nacviku rozumi malé sladkost, a navic ¢innost nebo hracka,
o kterou si dité samo pozddalo. V pozdé¢jSich krocich, kdy je komunikace u ditéte vice zab¢hla,
se jiz nepouzivd po kazdém obrazku, které dité¢ pfinese, sladkost. Dité¢ je odménéno pouze

¢innosti nebo predmétem, o které dit¢ zada. VOKS je komunikacni systém, ktery je pro dité

velice motivujici, nebot’ dit€ dostane to, o co si Zada.

Nacvik VOKSu jsme s chlapcem provddéli v klidné mistnosti, ve které se mohl plné soustiedit
na svou praci. U ndcviku jsme byli vzdy 2 dospéli-jeden dospély byl asistentem chlapce
pro vypomoc pii praci a sed€l vedle néj, druhy dospély sedél naproti chlapce a aktivitu fidil. Ja si

vyzkousSela obé¢ role. K ndcviku jsou vyuZzivany dvé krabice, které do prace pfindsi strukturu.
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Pti kazdém nécviku jsme zacinali nejprve s redlnymi pfedméty-hrackami. Do krabice jsme
umistili dvé rozdilné hracky. Chlapec dostal do ruky jednu z hracek, které byly umistény
v krabici a mél hracku spravné pfifadit. Takto jsme hracky obménili nékolikrat. Poté jsme preSli

k dalsimu kroku v nacviku.

Obrazek ¢. 8- Ukdzka préce s redlnymi predméty. Zdroj: vlastni.

Po préci s redlnymi pfedméty jsme preSli k obrazkiim. Stejnym principem chlapec piifazoval
stejny obrdzek k obrdzku v krabici. Opét jsme proménili obrazky nékolikrat, abychom mohli

A yd

piejit na téZ8{ stupen.

Dalsi drovni je prace s obrazky a piktogramy. Chlapec mél v krabicich obrazky a k obrazkiim m¢l

piifazovat piktogramy, popf. naopak.
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Obrazek €. 9- ukdzka price s piktogramy a obrazky. Zdroj: vlastni.

v

Posledni nejvyss$i drovni je prace s Cernobilymi piktogramy. Opét na stejném principu.
Cely nacvik je doprovdzen verbdlnimi pobidky jako napt. ,kde je vcelka?", ,dej letadlo
k letadlu!®, ,najdi auto, brm brm.*“... ale také verbdlnim i neverbdlnim motivovanim
a povzbuzovanim chlapce. Vyuzivad se také znak do te€i pro jednodu$si pochopeni vyznamu
slova. Vse se prizpusobuje na mentalni droven ditéte. Nakonec je dulezitdi odména v podobé

gumového bonbdnu ¢i jiné sladkosti.

Obrazek €. 10- ukdzka préce s piktogramy. Zdroj: vlastni.

49



Tento nacvik se s chlapcem provadi kazdy den-rdno v matefské Skole a odpoledne s maminkou
doma. KdyZ je v MS méné déti, provadgji praci s chlapcem i 2krat nebo 3krat za den. Chlapec
spolupracuje velice p€kné. Na obrdzky vétSinou reaguje spravné. Pedagogové postupné uci dité
dal$i a dalsi obrazky. Samoziejmé jsou dny, kdy chlapce zajima vSechno jiné v okoli neZ prace

na stole. Idedlni by byla mistnost bez jakychkoliv piedmétti ¢i hracek, ale bohuZzel v praxi

Ve,

Nacvik se muze obménovat riznymi formami. Jednou formou muiZe byt umisténi predmétd,
obrazku ¢i piktogramt do krabic a chlapce vybizime: ,,podej mi kravicku®, nebo: ,.kde je auto

brm brm-ukaz!“

Maminka se chlapci vénuje intenzivnd. Veskeré tkoly, které jim v MS zadévaji, plni pilné
a zodpovédné. Chlapec md vytvofeno mnoho zalaminovanych obrazkli se suchym zipem,
na jejichz vyrobé se podileli nejen pedagogové, ale také maminka. Maminka chlapci vyrobila
tvrdé desky s n€kolika zalaminovanymi stranami s pasy na suchy zip, kde jsou uloZeny obrazky.
V deskach mé oddélené kapitoly barevné-napt. moje rodina zelené, jidlo Cervené, ndpoje modre,
hraCky oranZové, obleceni Zlut¢ apod. Kazdd kapitola obsahuje zdkladni slovnik,
ktery je pro chlapce vyznamny a dulezity. V kapitole moje rodina ma obrizek sebe,
své maminky, tatinka a popf. i blizkych kamarddl, sousedi ¢i dal§ich osob, se kterymi jsou
v pravidelném kontaktu. V kapitole hracky md nékolik obrazkli svych nejoblibenéjSich hracek,
které ma doma, se kterymi si hraje nejCastéji. V kapitole obleCeni ma obrazky svého obleceni,

které nosi nejcasté&ji. Kapitola jidlo a piti obsahuje obrazky ndpoji a pokrmil, které ma nejradé;ji.

V mateiské Skole nevyuzivd desky. V mateiské Skole md na skiini velké platno,
které je rozdéleno na né€kolik ¢asti. Jedna se zejména o déti ve Skolce a pedagogy, jidlo, piti,
hrac¢ky, rizné mistnosti ve Skolce a prace ve Skolce. Praci mdme na mysli zejména kresleni,
cvieni, ranni kruh, individudlni logopedicka péci apod. Mistnosti v matetské Skole jsou dilleZité,
jelikoz chlapce upozoriiuji na to, kam maji namiteno a chlapec se nemusi obavat, co jej cekd,

kam jej vedou. Jednotlivé obrazky jsou opét zalaminovany a umistény suchym zipem na platno.

Veskeré obrazky jsou redlné¢ vyfoceny. Na mnoha obrdzcich je vyfocen také chlapec,

aby byl obrazek pro n¢j 1€pe srozumitelny-napf. chlapec, kdyZz kresli, spi ¢i ji.
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Chlapec tento komunikacni systém vyuZivd jiz dva roky, a to od ndstupu do matetské Skoly.
Je schopen sdm si pozadat o to, co prave chce nebo potiebuje. VyuZziva k tomu obrazky, které ma
v MS nebo doma k dispozici. Nékdy si sdém ukédZe pifmo na hratku, se kterou si chce hrit.

vvvvvv

Vétsina obrazkt se skldda prave z téchto hracek.

U chlapce je vytvorena funkéni komunikace, nebot’ je schopen si fict a pozadat, co potiebuje

nebo chce.

5.2 Kazuistika ditéte ¢.2
Jméno: Chlapec ¢.2
Vek: 5 let

Diagnéza: Sttedné tézka mentdlni retardace, porucha autistického spektra

Osobni anamnéza

Matcino téhotenstvi bylo fyziologické, tedy zapocato pfirozenou cestou, stejné jako u jeho tif
sourozencti. Matka prod¢lala rizikové téhotenstvi. V dob¢ téhotenstvi matka ani otec neuZzivali
zadné navykové latky. Porod musel byt proveden cisafskym fezem, jelikoz byl chlapec otoc¢en
hlavi¢kou nahoru. Chlapec se narodil s vahou 3,8 kg a délkou 52 cm. Krétce po porodu chlapec
prodélal vazné infek¢ni onemocnéni. Pravdépodobné infekéni onemocnéni je pri¢inou vzniku
mentdlni retardace u chlapce. Co se tye PAS, zde pfiCina vzniku neni tpln¢ jasnd. U ditéte

se ddle nevyskytuje Zddna vada sluchu, zraku ani ptidruzené télesné postiZeni.

V raném dé&tstvi se chlapec projevoval spiSe pasivné a klidn€é. Vyskytovaly se u ngj problémy
se spanim, velice mdlo spal. AvSak viibec neplakal. Chlapec byl kojen do 8.mésice a Zadné

problémy v oblasti Zvykani, sdni ¢i polykéni se u n€j neobjevuji.
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Chlapec jiz od malicka byl n€kolikrdt dlouhodobé hospitalizovan. Je pomérné Casto nemocny.
Léky vSak neuzivd Zadné. AZ dodnes je v péCi nckolika odbornikii, kterymi jsou zejména

psychiatr, psycholog, logoped a neurolog.

Rodinna anamnéza

Chlapec pochdzi z nedplné rodiny. Zije pouze s matkou a se svymi tiemi sourozenci. Otec
od rodiny odesel po narozeni posledniho, tedy ¢tvrtého ditéte. S rodinou neni v kontaktu jiz tyfi
roky a o déti nejevi zadny zdjem. Déti jsou v péci pouze matky. Matka md 45 let a jeji zdravotni

stav je dobry. Otec mé 47 let a jeho zdravotni stav je také dobry.

Chlapec mé tfi sourozence. Dva star§i a jednoho mladSiho. Nejstar§i sourozenec je chlapec
amd jedenact let. Stejné jako tento chlapec ma diagnézu PAS, avSak jiZz bez kombinace
se stfedn¢ tézkou mentdlni retardaci. Chlapec ma déle starsi sestru, které je osm let. Jeji zdravotni
stav je dobry. Jako tfeti se narodil chlapec, kterého v mé kazuistice popisuji. A nejmladSim

sourozencem je dévce, jejiz zdravotni stav je také dobry.

V §irsi roding se objevuji nasledujici obtiZe: mentdlni retardace, epilepsie a vady v feci.

Skolni a socialni anamnéza

Chlapec zacal chodit do matetské Skoly ve 3 letech. Navstévuje specidlni matefskou Skolu. Kazdy
den musi do Skoly dojizdét z vétsi ddlky, nebot’ bliZe jeho bydlisti Zddnd specidlni matefskd $kola
neni. Tfidu navStévuje 6 déti. Na tfidu dohlizi 1 specidlni pedagog, 1 asistent pedagoga
a 1 diplomovana sestra, kterd zde plni zdravotn¢é oSetfovatelskou péci. Ke svému vzdélavani
uplatiiuje chlapec podpiirnd opatfeni. Jedna se zejména o vzdélavani podle IVP a vyuZiti asistenta

pedagoga.

Chlapec chodi do MS velmi rad. Naopak, kdyZ do koly nemiiZe, je smutny a protivny.

Po nyné&jsi covidové krizi, v disledku, které byly Skoly na nékolik tydnii uzavieny, je nyni cely
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nadSeny, Ze uz je konecné€ zpdtky. Ve tfidé€ si s détmi rozumi, neni konfliktni, avSak nejradéji si

hraje sdim. Jeho nejobliben¢j$imi hrackami jsou rizné dopravni prosttedky, zejména vlaky.

Ve vzdéldvacim programu je u chlapce uplatiovano strukturované uceni. Pfi vzdé€lavani jsou
spliovany vSechny principy, na kterych strukturované uceni stoji. Jedna se o individualizaci,

vizualizaci, strukturalizaci a motivaci.

V rdmci individualizace je vyuzZivan individudlni pfistup k ditéti, ktery plné respektuje jeho
moznosti, schopnosti, dovednosti a potieby. Chlapec se tcastni mnoha individudlnich Cinnosti,
které jej vedou k optimalnimu rozvoji. Uastni se také skupinovych ¢innosti, pii kterych ma vzdy

vedle sebe asistenta pedagoga, ktery mu vypomaha.

V ramci strukturalizace se uplatiiuje u chlapce struktura Casu, a to prostfednictvim denniho
rozvrhu, ktery visi ve tfid€é. Chlapec ma svou fotku, pod kterou se nachdzeji postupné ¢innosti,
které vramci dne bude vykondvat. Nasledujici ¢innosti jsou ve form¢ fotografii a obrazka.
Ty jsou zalaminované a suchym zipem pfipevnéné k rozvrhu. Cinnosti jsou umistény shora dold.
Pted kaZzdou ¢innosti si chlapec vezme karticku s obrdzkem. Po ukonceni ¢innosti karticku vloZzi
pod rozvrh do misky. Struktura je vyuZivana také v rdmci mista. U kazdé ¢innosti md vymezené,
kde bude nasledujici tkol vykondvat. Ma jasné stanovend mista pro jednotlivé ¢innosti. Ranni
kruh probihd na koberci, kresleni u stoleCku apod. Posledni oblast struktury se tykd ukolu.
Chlapec ma vymezené své misto, na kterém provadi individudlni ¢innosti. U stoleCku ma skiiiiku
vlevo, ve které m4 piipravené tkoly. Ukoly md vZdy tfi. Po jejich vykondni je umisti do druhé
skiiiiky vedle stolecku vpravo. K vypracovavani dkolu vyuzivd motivacni pasku. Za kazdy tkol
si na pasku pfilepi smajlika a za tfi smajliky dostane odménu. Tzn. Ze princip motivace je také

splnény.

Vizualizace se tyka predevsim uplatiiovani obrazki a fotografii, které jej informuji o ¢innostech.
Obrazky a fotografie jsou vyuZzivany, jelikoZ maji ditéti usnadnit pochopeni verbalniho sdéleni

o nasledujici ¢innosti.

Strukturované uceni chlapci pfindsi do vzdélavaciho procesu fad. Tento fad mu zabezpecuje pocit

jistoty a bezpeci.
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Chlapec si ve svém volném case nejvice hraje se svymi tfemi sourozenci. Radi si hraji doma
avenku na hfisti. Chlapec nenavsStévuje Zadné zdjmové krouzky mimo matefskou Skolu.
Ve Skolce se ucastni vSech besed a aktivit. Nejrad€ji mé canisterapii a hipoterapii, kterou Skola

zafizuje. UcCastni se také plavani, na které chodi v rdmci matetské Skoly.

Charakteristika komplexniho vyvoje ditéte
Hruba motorika

Vyvoj v oblasti hrubé motoriky byl oproti vyvoji intaktniho ditéte opozdény. Chlapec se zacal
pfetiCet az okolo 5.mésice. V tomto mésici vétSina intaktnich déti jiz sedi. Lozit zacal
az v 7.mé&sici a prvni ndznaky o sed se objevili aZz v 8.mésici. Intaktni dité je schopno jiz kolem
6.-7.m¢&sice stat s oporou, avSak u tohoto chlapce se stoj s oporou objevil az ke konci prvniho
roku, tedy mezi 11.-12.mésicem. V roce se u intaktniho ditéte setkdme s prvnimi samostatnymi
kriicky. U tohoto chlapce se objevily v roce a ctvrt. S chiizi do schodii a ze schodi md mirné
obtize. Vychazi je s pfidrZovanim se zdbradli. AvSak co se tykd Cinnosti ndro¢néjSich
na pohybovou koordinaci jako napt. béh, skakdni po jedné noze, skakdni obounoz, stoj na jedné
noze, preskoky a podlézani piekdzek a dalSi, zvladd velice p€kné&. V ramci kazdodennich
pohybovych ¢innosti rozviji hrubou motoriku. Chlapec md moc rdd pohybové cinnosti,

ve kterych miZe napodobovat dopravni prostiedky. M4 také v oblibé prekdzkové drahy.

Jemna motorika

V oblasti jemné motoriky se u chlapce objevuji mirné obtize. Pravdépodobné tyto obtize prameni
z laterality, kterd je u chlapce nevyhranénd. Chlapec vyuzivd k rtiznym c¢innostem ob¢ ruce
ve stejném pomé&ru. Doma i v matefské Skole sleduji, jestli se u chlapce neprojevi jedna ruka vice
nez druhd, ale bohuzZel tomu tak neni. V matefské skole u chlapce jiz byla provadéna Zkousku
laterality dle Mat&jcka a Zlaba. I v této zkousce vysel vysledek ambidextrie, tedy nevyhranéné

laterality.
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Uchop tuzky je u chlapce zatim nespravny-kladivkovy. Na spravném tichopu v MS pracuji.
U kazdé Cinnosti vyzadujici kresbu ¢i psani se zamétuji na to, aby chlapec drzel tuzku spravné,
tedy vyuZzival Spetkovy uchop. KdyZ se u chlapce tuzka v ruce upravi, je schopen chvili psat
a kreslit spravn¢, avSak po néjaké dobé€ si tuzku opét prechytne do svého kieCovitého tchopu.
Pravé z tohoto divodu vyuzivaji pedagogové rizné uvoliovaci cviceni. Pied kazdou c¢innosti
zamétujici se na rozvoj grafomotoriky s chlapcem provadéji uvolinovaci cviky. Cviky se zamétuji
nejprve na uvolnéni celych pazi-napt. krouzeni celyma rukama doptedu, dozadu. Poté prechazi
na uvoliovani lokti, tedy krouZeni na urovni loktd. Postupné ptechdzi déle k zapésti, kterymi
také krouzi na ob¢ strany. Nakonec procvi¢i prsty. Muzeme vyuzit rizné prstové hry
napt. napodobujeme hru na klavir, dést’ apod. Po uvolnéni pfechdzime ke grafomotorickému
cviceni. Nejprve vyuzivdme velké plochy-vhodnd je tabule nebo papir formdtu A2. Cviceni
provdadime pomalu a uvolnéné. Zpocatku nevadi, pokud nejsou kruhy, ¢ary a jiné tvary piesné,
ale jde predev§Sim o uvolnéni hornich koncetin. Poté piechdzime na menS$i papir, kde jiz
trénujeme urcité tvary, nebo jiné, na co se potfebujeme zaméfit. Pfi kresbé se také zaméfujeme
na vizuomotorickou koordinaci-sou¢innost ruky a oka. Chlapec se pfi kresbé plné soustiedi

na ¢innost, kterou provadi. Zamétuje se na tuzku, na kresbu.

Kromé kresby se zaméfuji také na praci s nizkami, lepidlem, Stétcem apod. Stithani chlapci
zatim déld problémy. Pracuji také s mnoha materidly napf. s plastelinou a jinymi hmotami.

S plastelinou pracuje chlapec rad.

Oblast jemné motoriky miZeme rozvijet s vyuZitim riznych her a zdbavnych c¢innosti. Chlapec
procvicuje v ramci individudlnich, ale i skupinovych c¢innosti napf. navlékdni koralk.
Velké kordlky zvladd bez problému. Praci s menSimi kordlky zvladd pomaleji, ale velice pékné.

Kromé koralki ddle napt. stavi stavebnice, lego. Tyto €innosti jiZ moc nepreferuje.

Sebeobsluha

V rdmci sebeobsluhy je pomérné Sikovny. V oblasti stravovani je velice samostatny. Sdm pije
z hrnicku ¢i skleniCky a také si umi sdm nalit piti z konvicky. Pfi jidle vyuziva 1zic¢ku, vidlicku
indz. Jidlo si umi nakrdjet, avSak u tuhych pokrml jako napf. maso vyZaduje s krdjenim

dopomoc. U jidla jiz nevyuZiv4 brynddk.
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V oblasti oblékdni je také pomérné samostatny. Umi se sdm obléknout, svléknout. Sdm si také
nazuje i vyzuje boty. Umi si zapnout zip a knofliky. Pomoc vyZaduje pouze se zavazovanim

tkaniCek. Obcas si obleCeni a boty nasadi opacné, ale po upozornéni si jej opravi.

V oblasti hygieny zvlada témet vSechno sdm. Sdm si zajde v€as na zdchod, zvladne se utiit sdm
apo zachod€ si umyje, namydli a utfe ruce. Je sprdvné nauceny, Ze po praci, pfed jidlem
¢i po pfichodu zvenku si zajde umyt ruce. Zoubky si umi vycistit sdm, avSak vétSinou
mu pomdhaji dospéli, aby dohlédli a vypomohli mu ke sprdvnému vycisténi zubli. Doma
se koupe sadm, popf. se sourozenci, avSak pfi sprchovidni mu pomdhd maminka a dohliZi na to,

aby neuklouznul. Ve sprSe se umi sim namydlit, opldchnout a poté se také sam utie.

Re¢ a komunikace

Vyvoj v oblasti fe¢i a komunikace je u chlapce znacn€ omezen. U intaktniho ditéte se v pribchu
prvniho roku Zivota setkdvame s postupnym rozvojem fec¢i, mluvime o tzv. predifeCovém obdobi.
Dité nejprve komunikuje placem a kiikem, kterym poukazuje na své potireby, kterymi mohou byt
napt. hlad, boleni bfiSka, nebo také potieba jit spat, a dalsi. V pozd¢jSich mésicich se u ditcte
objevuje breptdni, broukdni a Zvatlani. S pfichodem prvniho roku se objevuji prvni slova.
A pred ndstupem do matefské Skoly by slovnik ditéte mél obsahovat okolo 500 slov. U tohoto
chlapce se pla¢ a kiik v raném détstvi viibec neobjevily. Chlapec byl pasivni a klidné dité, které
mélo Casté problémy se spanim. Prvni zvuky, breptani a Zvatldni se u ditéte objevily az ve 4 roce,
tedy loni. Od té doby v oblasti verbdlni komunikace se neobjevily Zadné pokroky. Chlapec
verbdlné nekomunikuje. Se svym okoli se dorozumivé prostfednictvim ndhradni ¢i dopliikové,
tedy alternativni ¢i augmentativni komunikace. VyuZivd zejména neverbdlni komunikaci.
Pied ndstupem do matetfské Skoly komunikoval s maminkou a se sourozenci tim zpisobem,
7e se natahoval k pfedmétiim, které chtél. Od nastupu do matetské Skoly se pedagogové u chlapce
pokousSeji neverbdlni komunikaci podpofit prvky Makatonu. Co se tykd stranky receptivni,
chlapec jiz plné rozumi pojmim ANO/NE a také jednoduchym pokyniim jako napt. sedni si,

vvvvvvvvvv

Nékterym pokyniim rozumi a reaguje na né, avSak u mnohych pokynti dité nereaguje viibec.
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Makaton

Makaton je jazykovy program vyuzivajici znaky a symboly, které maji napomdhat
ke komunikaci. Je vyuZivdn zejména u jedincl, u kterych je naruSena verbdlni komunikace.
Makaton stoji na znakovani tzv. klicovych slov ve vété, tzn. Ze jedinci neznakuji vSechny slova

vvvvvv

tedy klicova slova ve véte. Znaky jsou piebirdny ze znakového jazyka.

Pocate¢ni nacvik Makatonu vyuzivad simultdlné znaky, symboly a mluvenou fe¢. U mensSich déti

je nacvik podpofen také fotografiemi nebo redlnymi obrazky.

U kazdé komunikace s chlapcem pedagogové vyuZivaji gesta a symboly vychdzejici z Makatonu.
Samoziejmé je plnéna podminka znakovani klicovych slov. Pokud se gesto nedaii chlapci
provést, pedagog jej ukdZe nejprve na sobé, a poté jej ukaze piimo na chlapci. Pfi znaku ditéti je
ukazan piisluSny symbol, popt. fotografie, aby byl vyuZzit multisenzoridlni piistup, ktery chlapci
umozni snadnéj$i pochopeni vyznamu slova. Kazdé gesto, symbol ¢i fotografie je vidy
doprovdzend slovnim komentdfem pedagoga. Pfi skupinovych aktivitich komunikuje s ditétem

asistent pedagoga, ktery znakuje klicova slova ve vét€ a podnécuje chlapce také ke znakovani.

Velice pozitivni je fakt, Ze nacvik se ubird spravnym smérem a chlapec je schopen se dorozumét
s okolim. Nejveétsi bariérou mezi chlapcem a vystavbou funkéni komunikace stoji obtize

v navazovani zrakového kontaktu. Na jeho rozvoji v matefské Skole i doma hodné& pracuji.
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Obrézek ¢.11 — Ukdazka znakii a symboll z komunikac¢niho systému Makaton.

(https://www.keenoxford.org/the-keen-blog/all-about-makaton)
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6 Zhodnoceni naplnéni cili PC BP a diskuze

Hlavnim cilem prakticky koncipované ¢asti bakalaiské prace bylo zjistit, jaké metody alternativni
a augmentativni komunikace jsou vyuziviany u déti s mentdlnim postizenim piedskolniho véku

tvoticich vyzkumny vzorek ve vybranych MS.

Informace zjiSténé z vyzkumného Setfeni byly zpracovany do dvou kazuistik, jejichz obsahem
byla osobni anamnéza, rodinnd anamnéza, socidlni a Skolni anamnéza, charakteristika

komplexniho vyvoje ditéte a vyuziti AAK.

Vzhledem k tomu, Ze alternativni a augmentativni komunikacni systémy zacaly byt vyuzivany
u chlapcti aZz po ndstupu do matetské Skoly, mizeme se setkat opravdu s velkym pokrokem
z hlediska vyuzivani AAK. Chlapci jsou schopni prostfednictvim obrdzka ¢i gest sdélit,
co je ptedmétem jejich zdjmu a pozadat si o potfebné. Do budoucna je nezbytné i nadile
se zaméfit na rozvoj verbdlni komunikace, sluchového vniméni, neverbdlni komunikace
a v neposledni fadé¢ na navazovani a udrZeni zrakového kontaktu, ktery je velice dulezitym
faktorem pro efektivni komunikaci. VeSkeré aktivity a Cinnosti ditéte podporovat verbalnimi
komentéfi, obrazkovym materidlem a neverbalni komunikaci, aby pfedklddané informace byly
pro dité co nejvice pochopitelné. V ramci vyuZzivani AAK se i naddle zaméfit na neustdly nacvik
a procviCovani komunikace pfisluSnym komunikacnim systémem. Postupné u déti rozvijet
aktivni a pasivni slovni zdsobu. Prognéza vyuziti AAK je optimdlni, jelikoZ ndcvik u obou

chlapcti se ubird spravnym smérem k cili, kterym je vytvofeni funkéni komunikace.
Lze konstatovat, Ze hlavni cil praktické ¢asti bakalaiské prace byl naplnén.

V ramci diskuze se budeme vénovat doporuceni pro pedagogickou praxi. V prvni fad¢ je vhodné
se zaméfit na osvétovou &innost problematiky AAK v ramci §irsf vefejnosti. Casto se setkdvame
smnoha pfedsudky a myty tykajici se vyuziviani AAK, které prameni z neznalosti téchto
komunikaénich systému. Proto je nezbytné sezndmit SirSi vefejnost s ndsledujici problematikou
a postupné odbourat pfedsudky a myty tykajici se podcenovéani a znehodnocovani AAK systémtl,
které mohou pomoci komunikovat i jedincim s téZce naruSenou expresivni sloZzkou feci. Dalsi

doporuceni se tyka samotného nidcviku ptisluSného AAK systému. Je vhodné s ndcvikem zacinat
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jiz od raného véku, popf. co nejdiive po zjiSténi naruSeni v expresivni sloZce feci. Pfi rozvoji
a nidcviku komunikacnich systému je nutné se mimo jiné soustfedit i na rozvoj verbdlni slozky
te€i. VZdy je podstatné pfistupovat ke kazdému ditéti individudlné a brét zietel k jeho potfebam
a moZnostem. V neposledni fad¢€ je nezbytna spoluprice s rodinou. Rodina mtize ditéti nejlépe
pomoci s kazdodennim uzivanim daného komunikac¢niho systému a muze ditéti nejvice usnadnit

transfer nau¢enych komunikacnich technik do bézného Zivota.
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Zavér

Predmétem bakaldiské prace je vyuZziti prostiedkid alternativni a augmentativni komunikace

u jedinct s mentdlnim postizenim v predSkolnim véku.

V naSich Zivotech se setkdvdme s mnoha jedinci, u kterych nebyla rozvinuta schopnost verbdlné
komunikovat, nebo tato schopno byla vyrazné¢ omezena. I piesto ma kazdy clovek pravo
se samostatn¢ prosazovat, rozhodovat, sdélovat své myslenky a vstupovat do interakce. Abychom
mohli umozZnit nasledujici i tém, ktefi nejsou schopni se verbdlné vyjadfovat, je nezbytné vyuZzit
ndhradnich ¢i podplrnych komunikac¢nich systémi. Alternativni a augmentativni komunikace ma
v mnoha Zivotech obrovsky a nezastupitelny vyznam. UmoZiuje jedincim byt aktivni i tam,
kde by bez vyuziti AAK byly pouze pasivnimi spolec¢niky, umoziuje sdé€lovat své mySlenky,

potieby, touhy a pocity, ale také své problémy.

Teoretickd Cast bakaldiské prace seznamuje Ctenafe s problematikou mentédlniho postiZeni, vyvoje
feCi u jedincl s mentdlnim postiZenim a tim spojenou problematiku narusené komunikacni
schopnosti, kterd se u déti s mentdlnim postizenim pomérné Casto vyskytuje. Nejvetsi diraz

je kladen na pfiblizeni problematiky AAK, zejména u déti s mentdlnim postiZzenim.

V prakticky orientované Casti prace bylo realizovdno vyzkumné Setfeni, jehoz cilem bylo zjistit,
jaké metody alternativni a augmentativni komunikace jsou u déti s mentdlnim postiZenim
v predSkolnim véku vyuZivany. Pro realizaci vyzkumného Setfeni byla zvolena kvalitativni
vyzkumnd strategie. Pro prezentaci vysledkid bylo vyuZito kazuistické metody. Kazuistiky
jsou zpracovany na zdkladé pozorovdni, rozhovoril a informaci z odbornych zprav. Vyzkumny cil
byl splnén. Kazuistiky obsahuji osobni anamnézu ditéte, rodinnou anamnézu, socidlni a Skolni
anamnézu a komplexni vyvoj ditéte. V kazuistikdch je kladen nejvétsi dlraz na popis vyuZivani
AAK u déti s MP. Rozpracovany byly zejména aspekty vyuZzivani vyménného obrdzkového
komunika¢niho systému, ktery je vyuZivdn ¢ty a pul letym chlapcem a dile vyuZivani

dynamického komunika¢niho systému Makaton, ktery je uplatiiovéan pétiletym chlapcem.

Lze konstatovat, Ze metody AAK vedou k vytvoreni funkéni komunikace mezi dit€tem a rodinou,
dité¢tem a pedagogy, resp. ditétem a jeho socidlnim okolim. Zirovent dochdzi k rozvoji

komunikacénich dovednosti u ditéte.
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S ohledem na tuto skute¢nost by méla byt na odborné urovni vénovédna pozornost rozvoji oblasti
AAK a rozsifovani odbornych kompetenci v této oblasti pedagogli specidlnich, ale i pedagogi

b&znych MS.
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alternativni a augmentativni komunikace u déti predskolniho véku s mentdlnim postiZenim.
V teoreticky koncipované casti BP bude komplexné vymezena problematika mentdlniho
postizeni (definice, etiologie, klasifikace a jedinec s MP ve vzdélavacim procesu). Ddle bude
pozornost vénovdna popisu vyvoje feci, jakoZz i specifikaci naruSené komunikacni schopnosti
a moznostem vyuZiti AAK u této cilové skupiny. Cilem prakticky koncipované Césti bakaldrské
prace je zjistit, jaké metody AAK jsou vyuzivdny u déti s mentdlnim postizenim ptedSkolniho
véku tvoficich vyzkumny vzorek ve vybrané MS. Z metodologického hlediska bude vyuZito

kazuistické metody.
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Anotace v angli¢tiné: The bachelor's thesis deals with the issue of using the means of alternative
and augmentative communication in preschool children with mental disabilities. The theoretically
conceived part of BP will comprehensively define the issue of mental disabilities (definition,
etiology, classification and the individual with MP in the educational process). Furthermore,

attention will be paid to the description of speech development, as well as the specification
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of impaired communication skills and the possibilities of using AAK in this target group.
The aim of the practically conceived part of the bachelor's thesis is to find out what AAK
methods are used in children with mental disabilities of preschool age forming a research sample
in a selected kindergarten. From a methodological point of view, the case study method

will be used.
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