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UvVOD

Téma mé bakalatrské prace jsem si vybrala, protoze komunikace je obecné soucasti
lidského zivota, prostfednictvim které vyjadiujeme pocity, nalady, piani a dojmy. Ackoli
si to vétSina z nas neuvédomuje, fe¢ je diulezitym aspektem cloveka, kterd ovlivituje
inteligenci, socialni prostiedi, a hlavné je nedilnou soucésti vyvoje jedince, je nastrojem
mysleni a myslenkovych operaci. Reé¢i at’ uz verbalni ¢ neverbélni, se dorozumivame
s ostatnimi lidmi, coz je ojedin€la schopnost, kterd nés odliSuje od ostatnich Zivocichil.
Komunikace nam umoziuje navazovat vztahy, kontakty a ovliviiuje celou osobnost
¢lovéka. Muze také vyrazné ovlivnit socidlni a pracovni zafazeni jedince ve spole¢nosti.

Prostfednictvim feci ziskdvame nové informace a poznatky o svéte.

Pfi naruseni ¢i omezeni fe¢i mize dojit kK vaznému ohrozeni pii utvafeni osobnosti
a ke snizeni schopnosti a dovednosti jedince. Problémy v komunikaci vyrazné negativné
ovliviiyji celou osobnost ¢lovéka, jeho postoje k okoli i sobé samému. Prostfednictvim
komunikace jsou pienaseny informace, ideje, védomosti apod., coz charakterizuje
komunikac¢ni kolobéh ve spole¢nosti. Pokud je tato schopnost vyjadiovani ¢i porozuméni
narusena, dochazi k omezeni ¢i Uplném vymizeni socidlni interakce. DéEti s vyvojovou
dysfazii maji problém s utvafenim fe¢i a porozuménim. Pokud jedinci fe¢ ke své

komunikaci pouzivaji, je vétSinou pro okoli nesrozumitelna.

Vyvojova dysfazie je jednim z problému v fe€i a zasahuje vSechny oblasti
ve vyvoji jedince jako jsou motorické, smyslové ¢i kognitivni funkce. Je nutné
si uvédomit, ze jedinci s vyvojovou dysfazii potiebuji pomoci. O rozvoj a napravu feci

usiluji 1ékati, logopedové, pedagogové a rodice.

Cilem bakalatské prace je pfiblizit problematiku vyvojové dysfazie a analyzovat
a zhodnotit postupy edukace a komplexni logopedickou péé¢i na ZS logopedické.
V teoretické Casti bakalarské prace bude podrobnéji popsana charakteristika vyvojové
dysfazie s naslednou diagnostiku a terapii a moZnostmi vzdélavani jedincii S vyvojovou
dysfazii. V empiricky orientované ¢asti bakalarské prace bude zpracovéana kazuistika
jednotlivych zaka ZS logopedické a nasledné budou zpracovany piipadové studie,

Které jsou soucasti kvalitativniho vyzkumu.



TEORETICKA CAST
1 Dité s vyvojovou dysfazii

V odborné literatuie je vyvojova dysfazie vyznacovana snizenou schopnosti az tplnou
neschopnosti naucit se verbaln¢ komunikovat, ackoli podminky pro optimalni vyvoj feci
jsou piiméfené (Neubauer, 2017). Inteligence je v normé¢, sluch neni zavazné poskozen,
nejsou vyskytnuty zadné neurologické ani psychiatrické nalezy a socialni prostiedi
poskytuje dostatecné mnozstvi podnéti (Pipekova, 1998). Tato porucha zasahuje
do vyvoje feci od samotného pocatku. Dité s vyvojovou dysfazii fe¢i nerozumi i pies
to, ze je sluch v potadku. Problémem je vlastni tvorba feci, ktera je dulezita z hlediska
spravného vyvoje. Neschopnost ditéte porozumét fe¢i v oblasti fecové fonologické
integrace a segmentace, zpusobuje, ze je vyvoj feéi opozdény a odchylny od normy
(Skodova & Jedlicka, 2003). Kutalkova (2018) dé&li vyvojovou dysfazii na &tyfi stupné,
které jsou fazeny od Uplné nemluvnosti pres ¢aste¢nou nemluvnost a dysfazii az k pouze

dysfatickym rystm.

Z definic vyvojové dysfazie vyplyva, Ze je to velmi zdvazna fecova porucha,
ktera ve velké mife zasahuje oblast produkce a porozuméni feci ackoli je sluch,
inteligence i socialni prostiedi v potadku. Vyvojova dysfazie je rozdélena dle rozsahu

nemluvnosti.
1.1 Formy vyvojové dysfazie

Skodova a Jedlicka (2003) rozlisuji 3 typy vyvojové dysfazie na motorickou (dle MKN
F80.1), senzorickou (dle MKN F80.2) a smiSenou. Motoricka vyvojova dysfazie je
projevovana hlavné v produkci fe¢i. Mezi charakteristické znaky patii tézkopadné tvoreni
slov, dysnémie (tzn. mluveni v kruhu), aktivni slovnik je na nizké trovni, problém
V upeviiovani a vybavovani konkrétnich slov (Skodova & Jedli¢ka, 2003). Mluva byva
jednodussi a kratsi a jedinec vétSinou neumi vypravét delsi piibeh. Neni totiz schopen
gramaticky spojovat slova a ma nedostatky na arovni gramatické struktury jazyka
(Dlouh4 & Cerny, 2012).

Senzorickou vyvojovou dysfazii vyznacuje, Ze jedinec s timto typem vyvojové

dysfazie a ve vztahu k normé¢ tvofti slova rychle, ale ¢asto mu neni rozumét. Ma bohatou
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slovni zasobu, pficemz celkovy feCovy projev plsobi velmi nesrozumiteln¢ (Bendova,
2011). V receptivni dysfazii jsou projevovany také nedostatky sluchové a zrakové
percepce, coz v sedmdesati procentech postizenych senzorickou dysfazii poukazuje
na poruchy uceni. Spojenim dvou ptredchozich typt jako jsou problémy v porozuméni
fe¢i a v produkei feci, charakterizujeme smiSenou vyvojovou dysfazii (Dlouhd & Cerny,

2012).

1.2 Terminologie vztahujici se k problematice vyvojové dysfazie

V Ceské republice je uzivano presné oznadeni dle MKN-10 (2006). Piesné oznadeni
F80.1 expresivni porucha fe¢i a F80.2 receptivni porucha feci, kterd je pouzivana
pro hlubsi postizeni jazykovych funkci (Neubaer a kol., 2016). Ve slové dysfazie miZzeme
vysvétlit predponu ,,dys“, kterda vyjadfuje narusSeni vyvoje a ,,fazie“, coz znamena
oznaceni této fecové funkce a slovo ,,vyvojova“ je tim padem piebytecné (Kutalkova,
2018). Souhrnny nazev ,.specificky narusSeny vyvoj fe¢i“ spada do formy naruSené
komunikaéni schopnosti (Klenkova a kol., 2012). Odbornici z riznych oblasti véd maji
odliSné nazory na tuto problematiku, a tudiz je definovani této naruSené¢ komunikacéni
schopnosti velmi sloZité. V zahrani¢ni literatufe, 1 ve starSi, najdeme rozli€né terminy

vyvojové poruchy a samostatné je jinak vymezena (Klenkova, 2006).

V sou€asné nové odborné literatufe a Ceské klinické logopedii je uplatiovan
termin vyvojovéa dysfazie (Skodova & Jedli¢ka). Je pouzivan také v ostatnich zemich
(neanglicky mluvicich). Podle odbornikti z klinické logopedie je slovo dysfazie sice
srovnavano s vyznamem chorob (jako jsou dyslexie, dyspraxie apod.), ale slovo
,Vyvojova“ neni uplné spravné, protoze neni v souladu s adolescentnim a pozdéji
dospélym vekem. Tento vyraz je spiSe medicinsky a nehodi se do Skolského systému

(Neubauer & Pospisilova, 2017).
1.3 [Etiologie vyvojové dysfazie

Prvotni pfi¢inou vyvojové dysfazie je difizni organické poskozeni mozku, které je
promitnuto do viech jazykovych rovin (Dvotak, 2007). Skodova a Jedlicka (2003) uvadi,
ze charakterem pfiznakt je porucha lokalizovana v centralni sluchové oblasti fecovych
center a neni tedy zplsobena loziskovym ndlezem. Mozek je poSkozen difuzné

a to znamena, Ze je zasazena celd korova oblast mozku. Podle toho, jak vazné je oblast
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mozku poskozena je projevovana hloubka symptomt v celkovém fecovém i nefeCovém
vyvoji jedince. Nejvyssi funkci mozku je pravé fec, a ta je v tom piipadé nejvice zasazena.
Etiologie této narusené komunikacni schopnosti neni upln¢ a zcela jasna, ale mtize

vznikat uz v nitrodéloznim vyvoji mozku.

Mikulajova (2003) uvadi, Ze stanoveni pti¢iny neni jednoduché¢. Dulezita je prace
rodici, ktefi si ale Casto neuvédomuji, ze je napiiklad uzky vztah mezi osvojovanim
mluvy, mozkovymi funkcemi a socialnim prostiedim. Zakonni zastupci jedince s touto
feCovou poruchou maji nedostatek informaci o genetickych vlivech a souvislostech
s moznou feCovou poruchou. Problémem je také postrddani jednotného pohledu
a definice na vyvoj détské feéi, ktery by vysvétloval podil jednotlivych faktord. Mozek
je poskozen, pravdépodobné vlevé hemisfére, kde je upevnéno centrum feci
V prenatalnim, perinatalnim a postnatalnim obdobi ditéte. Podle Klenkové (2006) jsou
vyvoje feci je podileno vice Cinitelt. Naptiklad pokud v obdobi t€hotenstvi matka pije
alkohol, ¢imz tedy nedodrzuje spravnou zZivotospravu apod. Rodi¢e vyhledavaji odbornou
pomoc pro jedince s feCovymi obtizemi, protoze mluvni projev muze byt ztizen také

genetickymi faktory, kdy dité pro spravny feCovy vyvoj nema ptredpoklady.

Je udéavano, ze popisovana vyvojova porucha postihuje spiSe chlapce nez divky,
presnéji 4:1. V Ceské republice je postizeno az 3% détské populace (Neubaer
a kol., 2016). Volkova a Sachovska (2003) zmifuji, Ze u vyvojové dysfazie dochazi

k opozdéni vyzravani nervovych bunék v mozku (Klenkova, 2006).
1.4 Symptomatologie vyvojové dysfazie

Mezi hlavni pfiznaky vyvojové dysfazie patii nerovnomérny vyvoj celé osobnosti ditcte
a opozdény vyvoj teci, kdy je nutné okamzit¢ vyhledat a kontaktovat klinického
logopeda. Jedinci stouto poruchou maji vzdy feCové obtize, které zasahuji
jak povrchovou, tak i hloubkovou strukturu fec¢i. Pfiznaky jsou viditelné a jevi se nejprve
jako patlavost, nesrozumitelna mluva, ktera miize vést az k upIné nemluvnosti. Skodova
a Jedlicka (2003) rozdéluji symptomy v fe¢i na hloubkovou strukturu a povrchovou
strukturu. Dit€ ma nizsi slovni zasobu, pii ohybani slov pouziva nespravné koncovky,

ve vété vynechava predlozky 1 nékterd slova a slovosled ve vété netadi chronologicky.
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Déle ma jedinec problém s pievedenim vét na dvouslovné a jednoslovné, a jednotlivé
slovni druhy v fe¢i pouzivd omezené nebo nepouziva. To znamend, Ze tato naruSena

komunikac¢ni schopnost zasahuje oblast sémantickou, syntaktickou a gramatickou.

Povrchova struktura feci je zamétovana na poruchy fonologického systému, tedy
pfesnéji na rozliSovani distinktivnich rysi hlasek. Dit€¢ ma problém rozliSovat znélé
a nezn¢lé hlasky, diferenciovat zaveérovost a nezaveérovost nebo kompaktnost
a nekompaktnost. Dit¢ muze mluvit velmi plynule, ale fe¢ je pfitom velmi
nesrozumitelnd. Vyskytovdna je vadna vyslovnost hlasek a dochdzi k zdménam
a vynechavani hlasek ve slové pfedevsim u delSich slov nebo slovnich spojenich.

Piiznaky jsou charakteristické pro opozdény vyvoj fe¢i (Skodova & Jedlicka, 2003).

Kejklickova (2016) zminuje, Zze vyvojova dysfazie je projevovana opozdénym vyvojem
feci, ale zaroven i symptomy — porusenim zrakového a sluchového vnimani, narusenim
motorickych a pamétovych funkci, a nakonec S$patnou orientaci v ¢ase a prostoru

a nevyhranénou nebo zki¥izenou lateralitou.

Stupent zdvaznosti poruchy, zavisi hlavné na rozsahu a hloubce poskozeni
mozkovych struktur. Jak uz je zminéno, tak vyvojova dysfazie je difizni poSkozeni
mozku a tim padem je projevovana se vSemi rtiznymi symptomy. Proto je dilezita
spoluprace predevsim neurologu, foniatrt, logopedt a psychologi. Rozvoj komunikace
je opozdény, protoze dité Spatn¢ rozumi mluveé a okoli mu vétSinou nerozumi. Jedinec
artikuluje nepiesné a deformovand. Casto ma problém s vyslovovanim dvojhlasek
a skupiny vice hlasek. Déale zaménuje znélé souhlasky za nezné€lé, hlasky mékké za tvrdé,
sykavky (s, ¢, z) za (8, ¢, Z) a také dlouhé samohlasky za kratké. Jedinec s touto fecovou
poruchou nedokaze tvofit gramaticky spravné véty, naruseno je vnimani sily, hlasitosti,

rytmu a melodie feci.

Celkovy vyvoj je u déti svyvojovou dysfazii nerovnomérny a rozdilny
az o n¢kolik let. Komunikace prostfednictvim jazyka a feci neodpovida intelektovym
schopnostem a skutecnému véku jedince. Verbalni schopnosti jsou na nizsi trovni, nez je
norma. Snizena funkce zrakového vniméani se projevuje hlavné v kresbé a je pro jedince
s touto poruchou typickd. Nepiesné a roztiesené Cary, které jsou pretazené nebo naopak
nedotazené. Tvary na obrazku jsou namalované nepiesn¢, deformované a v kresbé jsou

vyskytovany $patné vzdjemné vztahy jednotlivych dil kompozi¢nich prvki (proporce).
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Celkova plocha papiru neni rovnomérné vyuzita (jedinec kresli objekty tésné vedle sebe
nahofe nebo vice dole, a v rohu). Nedokaze plynule vybarvit vétsi ¢ast plochy. Obrazky
jedince s vyvojovou dysfazii jsou vétsSinou kreslené k jedné strané papiru a jsou vzhiru
a proto nedokéze odlisit pozadi a figury. Casto je v kresbé jedince s vyvojovou dysfazii
vyskytovana nezvladatelnost nakreslit jednoduchého panacka, a pokud je na obrazku vice
postav, je pro jedince s vyvojovou dysfazii sloZité je rozeznat. Jedinec ma problém naucit
se presné nazvy barev a ¢asto mu splyvaji v jednu (neschopnost rozliSovat barvy). Kdyz
ma néco namalovat, vybira si neveselé az temné barvy (Seda, hnéda apod.). Nedokaze
kreslit volng, stale se vraci k podobnym obrazkiim a ty také stiale dokola maluje. Zde
je projevovana narusena pamét, kdy si jedinec nezvladne zapamatovat tvar. Pozdéji
mohou byt objevovany problémy ve $kole pfi psani riznych pismen (pozn. pismena jsou

napsana neptesné) (Kejklickova, 2016).

V oblasti pamé&tovych funkci je nejéastéji porusena kratkodoba pamét’. Casto jsou
vyskytovany také problémy s uvédoménim si vlastniho téla a orientaci v prostoru a case
(Klenkova a kol., 2012). Kejklickova (2016) dopliiuje, Ze postizeny si nezvladne
zapamatovat ani kratky text, nerozumi pokynum, otazkam apod. Nechape piibuzenské
vztahy. Casto je zmateny v prostoru a neumi se vyhnout piekizce dostate¢né vdéas.
Oslabené je sluchové vnimani, kdy jedinec neni schopen zapamatovat si rytmus, melodii.
Nedokaze rozlisit prvky feci a zvukové podobné hlasky. Porusena je sluchové — slovni
pamét’ (auditivné verbalni). Naruseny jsou motorické funkce jako naptiklad hruba, jemna
motorika a oromotorika. Grafomotorické dovednosti jako je psani, obkreslovani, kresleni
a rysovani. ObtiZze se vyskytuji v celém motorickém vyvoji, ktery je zna¢né opozdén.
Porusena je koordinace pohybt (Klenkovéa a kol., 2012). Lateralita je u téchto jedinct
vétsinou nevyhranéna, zkiizend nebo dominance levé ruky a levého oka (Skodova

& Jedlicka, 2003).

Ptiznaky vyvojové dysfazie jsou promitany v socialni oblasti. V urcitych
situacich vypada jedinec s vyvojovou dysfazii jako agresivni, tvrdohlavé a v kolektivu
rusivé dité, nebo naopak introvertni. S dospélymi vétSinou nema dobry vztah. Odbornik
C. Chevrie-Miiller (2007) ale tvrdi, Ze pro jedince s narusenym vyvojem feci je obtizné
vyjadtit své pocity, dojmy, potfeby, coz znamena, ze je jedinec s vyvojovou dysfazii

opakované neuspokojovan, a tim padem jsou u ného objevovany znamky agrese.
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Postizeni trpi rychlejsi unavitelnosti a porusena je také emociondlni, motivacni a z4jmova

oblast (Pipekova, 1998).
1.5 Diagnostika vyvojové dysfazie

Diagnostika slouzi pro stanoveni diagnozy a planovani spravné terapie vyvojové
dysfazie. Tato feCova porucha je ¢asto svymi piiznaky pfipodobiiovana jinym porucham
feci, a proto by méla byt pouzivana diferencialni diagnostika (Skodova & Jedli¢ka, 2003).
Podobné poruchy, které je tieba v diagnostice odlisit od dysfazie, jsou naptiklad sluchové
vady, t€¢zké dyslalie, opozdény vyvoj feci prosty, mentalni retardace, porucha autistického
spektra. Velmi podobna porucha je tzv. Landauov-Kleffnerov syndrom, ktery je
prekladan jako epileptické afazie (Kejkli¢kova, 2016). Ri¢an a Krejéifova (2006) zmifiuji,
ze v diagnostice je také dilezité vyloucit emocni a socialni deprivace. Pti diagnostice je
dalezita spoluprace odbornikt jako je 1ékaf, psycholog, specialni pedagog (Skodova
& Jedlicka, 2011). Specialni diagnosticky tym dopliuje jesté klinicky logoped, foniatr
a détsky neurolog. Diagnostika neni nezaméfovana pouze na posouzeni fecové
schopnosti, ale na vySetfeni jedince zpohledu psychosocialniho vyvoje (Neubaer

& Pospisilova, 2017).

Vseobecné je diagnostika narusené¢ho fecového vyvoje rozdélena na orientacni
vySetieni, zakladni vySetfeni a specialni vySetfeni. Orienta¢ni vySetieni je zpravidla
provadéno v matefské Skole nebo na zékladni Skole, pfesnéji tedy v prvni tfid€. Jedna
se o metodu screeningu a depistaze. Podle Bundschuha (1991) je dobré provadét
screening feci okolo 4. véku ditéte. Kratky fizeny rozhovor nebo popis obrazki je v tomto
pfipadé nejvhodnéjsi. Cilem orientacniho vySetfeni je alespon odhadnout dosazenou
uroven vyvoje feci.

U zakladniho vySetifeni by me¢l byt stanoven druh naruSené komunikacéni
schopnosti. Obecné zakladni vySetfeni naruSené komunikaéni schopnosti zahrnuje

navazani kontaktu, sestaveni anamnézy, vySetfeni sluchu, porozuméni tfeci a fecové

produkce, motoriky, laterality, a nakonec prizkum socialniho prostiedi.

Specialni vySetieni je vice zaméfovano na konkrétni diagnézu. Podle druhu
postizeni, jez stanovila zékladni diagnoza, je piesné stanoven typ a stupen urcité narusené

komunikacni schopnosti (Lechta, 2003). VétSina odbornikli jesté dopliuje vySetfeni
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neurologické a foniatrické. Foniatrické vySetfeni je soustfedéno na slozky feci v expresi
I percepci. V ramci vySetfeni fe¢i foniatr zjistuje stav fonematického sluchu a poté
provadi vysetieni sluchu, jemné motoriky, a nakonec urcuje stupen slovni zdsoby jedince.
Vyuzivany jsou BERA a OAE (otoakustické emise), audiometrické testy spolu
s vySetfenim slovni audiometrie. Dal$i diagnostickou nebo spiSe klinickou metodou je
EKG, kdy jsou vétS§inou zaznamendvany zmény, které jsou podobné zéachvatovité
epilepsii (Klenkova, 2006). Existuji rizné typy diagnostickych testi, kterymi lze
vySetfovat vyvojovou dysfazii komplexné v rdmci zjisténi poruchy, typu a stupné obtizi
v dil¢ich oblastech. Testy jsou k dispozici v ambulanci klinické logopedie, které jsou

ptipravované pedagogy nebo odborniky (PospiSilové in Neubaer a kol., 2018).

15.1 Logopedicka a specialné pedagogicka diagnostika

V diagnostice je pouzivana $kala, ktera hodnoti a porovnava dosazené tirovné urcitych
oblasti slovni a mimoslovni komunikace, porozuméni a produkce feci, slovni pamét,
pfisun potravy, grafomotorika apod. Test jazykového citu dle Zlaba je zpracovan pouze
pro déti predskolniho v€ku a posouzeni jedince je na zékladé¢ urcitych vzorovych norem
vyvoje jedince. V diagnostice je také hlavnim cilem vydé&lit urcité poruchy jako je
napiiklad graficka dyspraxie, kterd je zjiStovana testem obkreslovani T3. Je pouZivan
zpravidla pro déti ve véku tfi aZ tfinact let a je srovnatelny s vyvojovymi normami. Velmi
podobny pravé vyvojovymi normy jako piedchozi test je NEPSY II, ktery je narocny
na ¢as a zhodnocuje specialné zrakové funkce a schopnosti jak motorické, tak reprodukéni
a subtest Verbalni fluence (PospiSilova in Neubaer a kol., 2018). Pro diagnostiku
naruseného vyvoje feci je pouzivan némecky test H-S-E-T (Heidelbersky test vyvoje
feci). Diagnosticky test je realizovan u déti ve veku péti az deviti let (Pospisilova
in Neubaer a kol., 2018). Klenkova (2006) uvadi, ze diagnostika poruch feci je provadéna
ve specializované Foniatrické klinice ve Fakultni nemocnici a prvni 1ékaiské fakulté

V Praze.

Pro vySetieni vnimani a porozuméni re€i slouzi specialni diagnostické metody
jako naptiklad Ukoly s materidly denni potteby, napiiklad logoped da pokyn
pro vySetfovaného: ,,poloz kli¢ na stiil*“. Nejpouzivangjsi metodou je prace s obrazky, kdy
je pracovano s jednim nebo vice piedméti a jedinec se snazi obrazek co nejpiesnéji

pojmenovat a popsat (Lechta, 2003).
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Zahrnuje vySetieni orientace v prostoru i ¢ase, kdy je sledovana predev§sim uroven
prostorovych a casovych vztahii, pravoleva orientace. Pravé v téchto oblastech jsou
zjistény nejveétsi nedostatky. Nejcastéji je diagnostika pouzivana v ramci individudlni

a skupinové terapie (Skodova & Jedlicka, 2003).

Lateralita je vySetfovana pomoci specialnich testd (nejCastéji je vyuzivana
testova baterie Zlab, Mat&jéek). Skodova a Jedlicka (2003) zmifiuji, Ze je timto testem

zjistovana také lateralita oka a ucha.

VySetfeni motoriky je zaméfeno predevsim na motoriku mluvnich organi
tzn. pohyb jazyka, tvafi, rth apod. Posuzovéna je také celkovd motorika. VySetfeni
aktivni mimické psychomotoriky je provadéno testem od Kwinta a tento test je zaméten
pfedevsim na déti ve véku Ctyf aZz Sestnacti let. Test obsahuje piesné pokyny jako
napiiklad zvednout obo¢i, nafouknout tvafe, zvednout horni ret apod. Dale je
do diagnostiky vyvojové dysfazie zafazovano vysetfeni jemné motoriky jazyka (Seeman),
kdy jedinec dokola vyslovuje slabiky napiiklad tata, mama, baba apod. Pro vySetfeni
hrubé motoriky je pouzivan test Ozeretského (1931). Celkoveé tento test zjistuje

koordinaci hornich a dolnich koncetin, pravo-levou orientaci (Lechta, 2003).

Pozornost a pamét’ je narusena hlavné pii soustiedéni na sluchovy podnét
a Casto je spojena s hyperaktivitou. K diagnostice téchto oblasti jsou pouzivany
standardizované a orientacni testy (Kejklickova, 2016). Hodnocena je kratkodoba pamét’.
Pro zjisténi a posouzeni kratkodobé slovni paméti a feCovému porozuméni slouzi Token
test, ktery je predkladan jedinci v pfedskolnim véku presnéji od tiiceti Sesti do osmdesati
péti mésict a slouzi hlavné pro posouzeni tvaroslovi odbornéji morfologie a skladby
jazyka neboli syntax s rozsifenim kratkodobé slovni paméti (Pospisilova in Neubaer
a kol., 2018).

Pro diagnostiku sluchového vnimani jsou vyuzivany specialni testy, kterymi je
zjistovana troven fonematického sluchu, sluchového rozlisovani, a nakonec jesté syntézy
nebo analyzy slova (Kejklickova, 2016). Jsou zafazovany testy naptiklad Hodnoceni
fonematického sluchu u pfedskolnich déti, ktery se mlize vyuzit i pro jedince s dyslalii
(Skodova & Jedlicka, 2003). Pospisilova (2018) jesté dopliiuje, Ze je predkladan détem
ve véku 5 let, ktery je v soucasné dobé podhodnocen. Pouzivana je metoda s nazvem

zkouska sluchové diferenciace, kdy ma jedinec za ukol rozlisit zvukové podobné,
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ale obsahové nestejné slabiky. Specialni metodou je sluchova analyza a syntéza (Skodové

& Jedlicka, 2003).

Testy pro vysetieni zrakového vnimani a zkouSky slovni a mimoslovni
inteligence. (Kejklickova, 2016) Je pouzivan Vyvojovy test zrakového vnimani.
Frostigova, 1972 in Skodova & Jedli¢ka, 2003) Tento test je vhodny pro déti od 4-8 let
a obsahuje pét subtestl a zahrnuje jeste vysetfeni senzomotorické koordinace a manualni
zruénosti. (Skodova, Jedlicka, 2003) Jedinci postiZeni vyvojovou dysfazii jsou vétsinou
opozdéni ve Skolnich dovednostech (Cteni, psani, pocitani) a tyto nedostatky jsou

zjistovany pomoci diagnostiky SPU od Novaka — testova baterie (Kejklickova, 2016).

V diagnostice je dilezité také psychologické vySetieni, které je soustiedéno jak
na slovné¢ pojmovou slozkou, tak na jemnou a hrubou motoriku a grafomotoriku. Dale je
V ramci vySetfeni posuzovana lateralita a zrakové vnimani. Inteligenci podle odbornikt
miiZze neptiznivé ovlivnit fe¢ova porucha (Klenkova a kol., 2012). Skodova a Jedlicka
(2003) jsou ztotoznovany s nazorem, ze typickou diagnostickou metodou je kresba lidské
postavy od Sturmy a Vagnerové (1982) a je zaméfovana na zjiiténi celkové irovné
komunika¢nich schopnosti. Psycholog vysetiuje kresbu postavy. Ukolem klinického
logopeda je sledovat pokroky &i netspéchy jedince v bézném Zivoté i ve skole. (Skodova,
Jedlicka, 2003). Kresba lidské postavy dle Vagnerové je nezbytnou soucasti
diagnostického planu a hodnoti velikost namalované postavy (PospiSilova in Neubaer

a kol., 2018).
1.6 Terapie vyvojové dysfazie

Symptomatologie vyvojové dysfazie je velmi Sirok4d. Kwvili tomu neni mozné stanovit
stejny terapeuticky postup. Kazdé dité je jiné, mé odliSné pfiznaky, a proto je nutné
zpracovat individualni terapeuticky plan, ktery sestavuje terapeut spolecné se zakonnymi
zastupci, uciteli ditéte a psychologem (Klenkova a kol., 2012). V ramci u¢inné terapie
by mél byt soucasti jak klinicky logoped, tak jesté ergoterapeut, fyzioterapeut a klinicky
psycholog. Doporuc¢ovany jsou pobyty déti, zamétené na diagnostiku a naslednou terapii
jedince s rodinnou. V Ceské republice je moznost navitévovat napiiklad tydenni pobyt
LOGO, kde s détmi s feCovymi obtizemi pracuji profesionalové jako je foniatr, neurolog

a pedopsychiatr (Kejklickova, 2016). V klinické oblasti je logopedicka terapie
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uskuteciiovana ve formé individudlniho piilhodinového az hodinového sezeni podle
tézkosti a druhu narusené komunikaéni schopnosti jedince nebo formé skupinové terapie
pro zpravidla tfi az Sest jedincu s feCovou poruchou, dale formu intenzivni, ktera je
konéna vétSinou nékolikrat za den, a nakonec intervalova terapie, ktera je realizovana

po n¢kolika tydnech ¢i mésicich (Lechta, 2011).

Podle odbornikii, zabyvajicich se vyvojovou dysfazii, jsou dany obecné zasady
a principy pfistupu k jedincim s naruSenou komunika¢ni schopnosti. Prvni zasadou je
rozpoznavani feCového stadia, dale je =zde =zarfazovana zdsada provokovani
ke spontannimu feCovému projevu, kterd slouzi spise k vytvoreni podminek. Dalsi je
zasada by m¢la byt v ramci diagnostického procesu realizovéna zésada komentovéani
¢innosti a situaci, ve kterych je jedinec nachazen. Komunikace je hlavni slozku v terapii,
dal$im principem je zaméFovani na pozitivni oblasti ditéte a posledni princip je systém
pouzivani alternativni a augmentativni komunikace pro lepsi piijimani informaci jedince

(Klenkova a kol., 2012)

1.6.1 Oblasti terapie vyvojové dysfazie

P¥i rozvijeni fedi je dbano na to, Ze postizeni zasahuje jak senzorickou, tak i motorickou
oblast. ProcviCovani porozuméni feci je pouzivana konkrétni podoba slova s pouzitim
zvuku nebo obrazku apod. V pozd&jsi fazi je dobré volit slova podle konkrétnich témat
— ovoce, zvitata, hracky apod. Déle je trénovéana fecova produkce a na zacatku feCoveé
terapie jsou nejprve nacvicovana slova jednoslabicna, dvouslabicnd a viceslabi¢na
se zvuky, dale jsou v ramci terapie s jedincem trénovany slabiky zaviené, kratké a dlouhé,
zamény samohlasek, oteviené slabiky a kombinace otevienych a zavienych slabik jako
jsou napftiklad papa, pes, mama, teta, myska apod. U jedince je snaha rozsifit slovni
zasobu, coz je provadéno pomoci urcitych témat napiiklad barev, slov tykajicich
se domdacnosti, pozdravi aj. Jednotliva cvieni produkce feci jsou spolu uzce spojena,
jsou prolinany, a pfi postupné realizaci feci je vénovana pozornost na spojovani slov
do vét spojkou ,,a“. (Kutdlkova, 2018). Nacvik syntax je nezbytnou soucasti rozvijeni
feCi, protoze déti Casto zaménuji podmeét za predmét napfi. ,,Kuba ma balon za Balon ma
Kubu. (Skodova & Jedlicka, 2003). Dité samostatné vytvaii vétu pomoci obrazkového
serialu, pfi¢emz je zamé&fovano na spravné fazeni obrazku, a s tim souvisejici pochopeni

konkrétniho ptibeéhu. Vzniklé véty by mél jedinec spojovat do vypravéni, a nakonec
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by mél zkouset pouzit nacvi¢ené véty v konkrétnich otazkach. Pti praci je nezbytné vést
dialog at’ uz slogopedem nebo s dal§imi osobami. Dité nejprve vymysli adekvatni
odpovéd’ na otdzku s pripravou zakladni slovni zdsoby, a potom bez pfipravy. Poté
terapeut s jedincem zkousi rozhovor na libovolné téma, které si dit¢ muze piipravit
pfedem doma nebo téma, které vybere logoped ndhodné piimo na individudlni
logopedickém sezeni. V ramci terapeutického planu by m¢l logoped s jedincem rozvijet
gramatickou strukturu fe¢i. V gramatické strance ma jedinec za ukol pracovat s riznym
typem otazek, zdporl, zvrtanych z4jmen, jednotnych a mnoznych Ccisel, sklonovani,
¢asovani v minulém, pfitomném a budoucim Case a cit pro gramatickou stavbu véty.
Nékdy je klamavym jevem, ze déti s vyvojovou dysfazii tvoii bohaté dobie poskladané
a artikulované véty, ale spiSe si ani neuvédomuji, ze néco tekli lépe nez jiné dny.

(Kutalkova, 2018).

Zahajeni napravy vyslovnosti. Nejprve je se zakem zacinano s vyvozenim hlasky
a zapojenim do slabiky, slova, kterd budou pozdé&ji zapojeny do véty. Pti terapii vyvojové
dysfazie jsou uzivany stavebnice ze dvou kostek nebo obrazkl a pfiddnim rytmizace
je vyclenovano piebytecné ,,t“. Pfi terapii je dbano na upevnéni motorického vzorce
pomoci riznych postupti (naptiklad ,,Opakuj po mné slova®), diky kterym postupné
jedinec automaticky vyslovuje (Kutalkova, 2018). Lechta (2011) doporucuje dievénou
stavebnici, kdy dité stavi rizna zvifata, a pfitom vyslovuje dand slova naptiklad
se sykavkou. Lechta (2011) souhlasi s nazorem Jirutkové (1993) a voli jako motivaéni
prostiedek diktafon nebo audio nahravku na telefon u déti, které nechtéji spolupracovat.
Pti cviceni nové hlasky vSak tento nastroj nedoporucuje. Dalsi fazi terapie je automatizace
hlasky, kdy by dit¢ mé€lo umét vyslovovat natrénovanou hlasku v komunikaci. Nejdiive
je Vterapeutickém planu zapocnuto s opakovanim slov pomoci zrakového smyslu
pted zrcadlem a sluchového, kdy dit¢ napodobuje vzor logopeda, dale je v terapii
zatazeno pojmenovani obrazkli a pfedmétl a opakovani fikanky nebo basnicky. Nakonec
jedinec zkousi vyslovnost v ramci monologu a dialogu (Lechta, 2011). Pokud uz dité umi
urcité hlasky, jsou vyuzivany basni€ky zaméfené na postupnou fadu hlasek. Jedinec ma
za kol barevné oznacit stejnou konkrétni hlasku v textu, kterou zrovna nacvicuje. Je
dbano na pomalé, ale spravné cteni basnicky. Neni dobré stale trénovat basnicku, protoze
opakovang déla problémy a mél by se ucit novy text (Kutalkova, 2018). Pti nacvi¢ovani

urcitych hlasek jedinec musi zvladnou tzv. pfipravné faze jako: zvuk spojeny s obrazkem
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(naptiklad ssss had), poznavani hlasky (naptiklad na hlasku ,,S“ reaguje dohodnutym
gestem) a odliSovani zvukové podobnych hlasek (S x S). Pfi trénovani piedeviim
samohlasek je dbano na spravné postaveni rtii a Celistniho thlu. Trénovany jsou také
jednotlivé souhlasky (Neubaer, 2011). Trénovany jsou souhlasky ,,FV*, které jsou Casto
nespravné realizovany obouretné, nebo jsou Casto ve sloveé vynechany a jsou upeviiovany
az kdyz je slySet zn&lost u ostatnich hlasek. Castym problémem je zména hlasek ,,KG*
za,,TD* napftiklad ,,Tonic¢ek mé topitta“ (Konicek ma kopytka), ,,Dusta dava dol* (Gusta
dava gol). Prvnim zékladnim cvicenim pro spravnou vyslovnost hlasky ,,K* je
tzv. ,,ukficena kukacka®, kdy jedinec pied zrcadlem s otevienymi usty vyslovuje ,,KA
-KE-KI-KO-KU*. Logoped se snazi udrzet jazyk v dolni poloze prstem ¢i Spachtli. Dale
KO-PE, KU-BA apod. Nakonec postup stejny jako u ,,K* s hlaskou ,,G* (GA-GE-GI
-GO-GU). Nécvik hlasky ,,.L* je provadén nejprve pomoci zpévu ,,LA-LA®, ,LE-LE®.
Pted zrcadlem jedinec napodobuje logopeda napiiklad ,,houpani jazycku nahote, jazycek
se schova za zoubky“, potom zkusi vyvodit zvuk ,,L- L- L* a slabiky ,,LA-LA, LE-LE*,
kdy jazyk méni polohu vice. Pro spravné nasmérovani hrotu jazyka je vyuZivan prst nebo
$pachtle a jedinec se snazi o slova ,,LETI, LAME, LOUKA® apod. Dale v terapii feci
logoped vénuje pozornost sykavkam, které svym zvukem pfipominaji spiSe Suméni
(C, S, 7) a syéeni (C, S, Z). Jedinec vyslovuje zvuky C, S, Z napiiklad tim, Ze vola
na koti¢ku ,,CI-CI¥, napodobi vlacek zvukem ,SS«, bzudeni &meldka ,BZZc
apod. U vyslovnosti musi byt zuby co nejvice u sebe a dolni Celist se neotvira, $picka
hrotu jazyka ma byt na dasni. Je vétSinou vyuzivano nanukové diivko, které je
pii vyslovnosti zasouvano mezi zuby. Jedinec zkousi vyslovovat jednoducha slova jako
je ,,CUNE, CUMAK, SUMI, ZABA“ apod. Kdyz dité spravné pouziva hlasky C, S, Z
a pouziva je v mluve, zacinaji se trénovat hlasky C, S, Z. Nejprve ve zvucich pomoci
obrazkli (naptiklad had ,,SSS*, zvonek ,,C*“ a komar ,,ZZZ*). Je dulezit¢ predejit
Spatnému postaveni mluvnich organii naptiklad oddalovani zubli a zasouvani hrotu jazyka
mezi zuby a je také dobré a G€inné zacit s nacvikem vycenéni zubli do Sirokého usmévu.
Ptidavaji se hry se zvuky. Pokud je problém se spravnym vyvozenim hlasek C, S, Z,
znovu je ve specidlni terapii pouzito nanukové diivko, které je pifi vyslovnosti ddvano
mezi zuby. Pfedpokladem pro navozeni hlasky ,,R, R“ je vyvoj pfedchozich hlasek.
Pro spravnou vyslovnost ,,R“ je nutna vibrace hrotu jazyka za hornimi zuby. Jedinec Casto

nahrazuje hlasku ,,L“ za hlasku ,,R“, to znamena, Zze ma jazyk ve Spatné poloze
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a pii vyslovnosti hlasky ,,R* hrot jazyka nedosahne pozadované vibrace. Pfi hlasce ,,R“
je postaveni mluvnich organti stejné jako u hlasky ,,R“. Nejvice je pfipodobniovan hlasce
.S pii niZ je jazyk v nejlepsi poloze pro vyslovnost pozadovanou vibraci. Jazyk nemtize
byt zasunut mezi zuby. Nez dité fyziologicky dozraje k vyslovnosti hlasky ,,R* nahrazuje
hlaskami ,.S, S“. Pokud nejsou zvladnuty hlasky ,,R, R“ do ptedskolniho véku je dobré

navstivit logopeda. (Neubaer, 2011).

Jedinec spise s expresivni feCovou poruchou ¢asto mluvi ,,nauc¢ené* a fe¢ pusobi
neplynule a nepfirozené. Naprava spoc¢iva v opakovani a rytmizaci motorickych vzorct
napiiklad pomoci basnicky, aby jedinec nebyl pfili§ soustfed’ovan pouze na jednotlivé
hlasky, ale tikal slova jako celek ve vété. Vyslovnost jednotlivych hlasek je zavisla
na zrani CNS. K reedukaci fe€i je pouzivana fada pomiticek, které jsou riizné vyuzivany
(pexesa, obrazky, détské ¢asopisy, pohlednice, stavebnice), drobné predméty (muslicky,
kaminky, koralky apod.). Logoped by m¢l umét také improvizovat. V soucasné dob¢ je
vyuzivan program ,,visible speech®, ktery ale neni na vSech pracovistich. Dale jsou jedinci
zptistupnény pracovni listy na slovni druhy apod. Pokud je potvrzena diagn6za vyvojové
dysfazie, je moznost vyuzit v terapii alternativni a augmentativni komunikaci (Kutalkova,

2018).

Pti rozvijeni sluchového vnimani jsou nej€astéji vyuzivana cviceni zaméfena
na zvuky z okolniho svéta, charakteristické zvuky nebo zvuky vyvozené z hudebnich
nastroji. V ramci terapie je jedinec nabadan ke spravnému rozliSovani a poznavani
zvukd, stanoveni délky a vysky tonu apod. (Kejklickova, 2016). Dale jsou k dispozici
cviceni zamétovana na spravnou vyslovnost slova, kdy se zméni hlasky a tim padem je
ménén i jejich vyznam (Skodova & Jedlicka, 2003). V ramci tréninku sluchové
pozornosti a diferenciace je pozorovano, jaké ma dité reakce na zvuk nebo na urcité
situace apod. (Klenkova a kol., 2012). Diilezitym cvi¢enim na rozvoj sluchového vnimani
je sluchové analyza (rozklad slova na hlasky) a syntéza (spojeni hlasek), které by mélo

byt do terapie zatazeno. Pro jedince s vyvojovou dysfazii je t€z8i sluchova syntéza

(BytesSnikova, 2012).

Zrakové vnimani je rozvijeno predevSim ve Skole pfi Cteni, psani
a pii matematickych ¢innostech (Bytesnikova, 2012). Zrakova pozornost a rozliSovani je

cviceno pomoci specifickych her naptiklad ,,Co se zménilo?* v urcité mistnosti, ,,Co
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zmizelo ze stolu?*. Dale zak hleda rozdily mezi dvéma obrazky, domalovava obrazky

a vybarvuje pfedem domluvné znacky apod.

Sluchova a zrakova pamét je rozvijena vramci tréninku komunikacni
schopnosti. U zrakové paméti je pracovano hlavné s obrazky, to znamena, ze je vyuzivano
ruznych karticek s obrazky apod. Sluchovd pamét’ je procvicovana pomoci basnicek,
fikadel a pisnic¢ek. Dalsi metodou je vytleskavani, které je mozné kombinovat s obrazky.
Posledni smysly, které by mél jedinec cvicit v ramci a¢inné logopedické terapie jsou
pohybova a hmatova pamét’. Zde je vyuzivana hra s nazvem ,,Pantomima“ nebo basnicky
a pisnicky s pohybem. Pro hmatovou pamét’ jsou v ramci terapie narusené komunikacéni

schopnosti vyuZzivany hry s Satkem ptes oci.

Dité pfi nacviku pravolevé orientace zkousi napodobovat pohyby dospélého
napiiklad tim, Ze zvedne pravou ¢i levou ruku. V dalsi fazi nacviku je jedinec otocen
k dospélému bokem nebo stoji naproti nému a napodobuje piesné pohyby druhé osoby

(Kutalkova, 2018).

Pii terapii kresbou jsou s jedincem s vyvojovou dysfazii trénovany obycejné
cary, vlnovky, klubicka a nakonec obkreslovani. Pokud dité¢ ptechozi ukol zvladne,
postupuje k nacviku obrazku a zkousi nakreslit kruhy napfiklad snéhuléka, pti¢emz tyto

kresebné prvky postupné spojuje a kombinuje a pomalu vznika zaklad pro obrazek.

Pfi terapii jemné motoriky rukou je vyuZivana ¢innost, kdy dité pracuje s rizné
velikymi pfedméty, ale také s textilem, pfirodninami, papirem, modeluje ze specialnich
hmot, hraje si s miCem, zajimavé hry apod. (Kutalkova, 2018). Do terapie jsou
zatazovany pohybové a rytmické hry. Tréning prostorové organizace je zde také zatazen,
jedna se o zavazovani tkaniéek, zapinani knoflikil, zipti, manipulace s p¥iborem (Skodova

& Jedlicka, 2003).

Aktivné jsou vramci terapeutického planu provadéna dechova a rytmizacni
cvifeni, ktera zahrnuji rytmizaci a hospodafeni s dechem, zpivani s rodicem.
Pfi rytmiza¢nim cviceni je jedinci umoznéno vice pochopit dané slabiky, poradi slabik

a tim padem také lepsi pfipodobnéni slova (Kutalkova, 2018).

Je nutné zaradit také motoriku mluvnich orginu. Cvifeni jsou zamétena

nejdiive na prvotni funkce jako je dychani a pfijimanim potravy, kdy jedinec trénuje
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specifické ukony pravidelného dychani, foukani, sani, oblizovani a postupné je rozviji.
Jedinec cvi¢i pasivng, kdy jde o masaze mluvnich organii zamétené na posilovani
svalstva. Aktivni cviceni je soustfedéno na motoriku, jazyka, mékkého patra
a patrohltanového uzavéru a tim, je provadéna piiprava pro vysloveni urcité hlasky
napiiklad T, D, N, L, R, kdy je jedinec nucen zdvihnout jazyk k dasni za horni zuby
a trénovat oblizovani horni a dolni dasn¢. Lechta (2011) souhlasi s nazorem Kutalkové
(1996), ze k trénovani vyuziva dalsi smysly jako: zrak (zrcadlo), hmat (prst, dfevéna
Spachtle) nebo chut, kdy urcité misto potfeme né¢im sladkym (med, povidla). Dulezita

je spravna motivace ditéte, aby 1épe spolupracovalo.

Z definice terapie a diagnostiky vychazi, ze logopedi musi v rdmci reedukace
a vySetfovani vyvojové dysfazie vychazet komplexné ze vSech vyvojovych oblasti
jedince sdanou feCovou poruchou a fidit se obecné platnymi zasadami ve

specializovaném tymu.
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2 Moznosti vzdélavani zaki s vyvojovou dysfazii

Po celém svété je logopedickd péce o jedince s feCovou poruchou, piedevsim v ramci
organizace, pracovniho postupu i samotné naplné intervence, velice riznoroda a je
zjistovan znacny rozdil ve vzdélavani samotnych logopedickych pracovniki, ktefi péci
ve svém zafizeni realizuji. V celé Ceské republice je logopedickd pé¢e zpravidla
uskute¢iiovana a napliiovana, zejména pro jedince se specifickymi feGovymi obtizemi
rizného véku, v oblastech skolstvi, zdravotnictvi, a nakonec prace a socialnich véci. Tyto
okruhy resorti jsou déleny na ty, které zfizuje stat, kam patii naptiklad lazné¢,
zdravotnickd zafizeni apod., a ty, které nejsou zfizovany stitem, kam jsou fazeny
napiiklad charity a cirkve nebo existuji jest¢ soukromd zafizeni. Ministerstvo
zdravotnictvi zajiStuje pro zadky snaruSenou komunikacni schopnosti moznost
navs§tévovat ambulance, oddéleni nebo poradny, které jsou specializovany na vSechny
druhy feCovych obtizi (Bytesnikova in Pipekova, 2010). Vzdélavani zaka s NKS je
uskute¢iiovano v b&zné ZS, ktery je vzdélavan stejné jako ostatni Zaci. Tento typ edukace
je vhodny spise pro jedince s leh¢i fe€ovou vadou, kdy se u jedince nevyskytuji zasadni
problémy ve Skolnich dovednostech a zda jsou pedagogické formy vyuky pro daného
jedince zvladnutelné. Pokud jedinec vykazuje urcité problémy v béZném vzdélavani je
zde mozZnost inkluzivniho vzd€lavani spomoci podplirnych opatieni, které je
zprostiedkovano pouze po obdrZeni doporuceni ze specidlné pedagogického centra
a souhlasem zakonnych zastupci. To znamena, Ze jedinec pti bézném vzdélavani pracuje
podle individualniho vzdélavaciho planu, nebo mé po boku asistenta pedagoga. Diilezité
je pravidelnd logopedicka péce, ktera je realizovana pravidelné ve skole ¢i u klinického
logopeda. Dalsi moznosti vzdélavani pro jedince s NKS jsou logopedické tiidy
pfi klasickych ZS. Podminkou pro pfijeti do této tiidy je doporudeni specialné
pedagogického centra a prijeti zadosti zakonnych zastupci. Logopedické t¥idy jsou
vhodné pro zaky s nutnou pokracujici logopedickou terapii a poradenstvim, kdy jedinec
pottebuje veskerou edukacéni podporu. Tato logopedicka tiida poskytuje také podptrna
opatieni a zpravidla je oteviena pro prvni tiidy. V Ceské republice existuji také
logopedické tiidy pii b&zné MS (Bockova, 2017). Pod zastitou Ministerstva $kolstvi
mladeze a télovychovy je jedincim s vyvojovou dysfazii umoznéno plnohodnotné
vzdélavani v MS a ZS logopedickych (Bytesnikova in Pipekova, 2010). Tyto logopedické

$koly jsou provozovany jak prezenéné, tak v podobé internatu (Klenkova, 2006). ZS
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logopedické pracuji podle stejnych hlavnich osnov, které jsou vytyCeny v Ramcovém
vzdélavacim programu pro zékladni vzdélavani, jako klasické zékladni Skoly, pficemz
Vv logopedické Skole zaci dochézi pravideln€ na individualni ¢i skupinovou logopedickou
terapii. Jedinou nevyhodou tohoto typu ZS je $patna &i omezena dostupnost. Vyskytovany
jsou logopedické $koly, které jsou uréeny pouze pro prvni stupeti ZS nebo jsou zde skoly,
které nabizeji prvni i druhy stupei zékladni $koly. Nejvice ZS logopedické navitévuji
jedinci s vyvojovou dysfazii, dale pak jedinci s balbuties ¢i s riznymi typy dyslalii.
Pro klasifikaci feCovych problému jedince jako kompenzacnich, pfestupuje tento zak
Vv ramci specialné pedagogického doporuceni do hlavniho vzdélavaciho programu a podle

jeho potieby je jedinci umoznéna dalsi podpora (Bockova, 2017).
2.1 Specialné pedagogické centrum pro Zaky s vadami reci

Specialné pedagogické centrum je zamétovano na edukaci zaka s t€lesnym, mentalnim,
smyslovym postizenim, vadami feci, soubéznym postizenim fe€i nebo s poruchou
autistického spektra. Sluzby SPC jsou soustiedovany pouze na diagnostickou péci.

Jedinec s uréitou vadou spolu se zakonnym zastupcem navstévuji centrum, kde je ¢innost

------

W

¢i skolskych zafizeni nebo rodin podle Vyhlasky ¢. 197/2016 Sbh. o poskytovani
poradenskych  sluzeb ve skolach a skolskych  poradenskych zafizenich ke dni
01.09.2017 ve znéni o pozdéjsich predpisi. Jedinci s narusenou komunikacni schopnosti
navstévuji specidlné pedagogicka centra, kterd jsou urcena pro rtizné postizené déti,
prestoze je SPC spiSe poradenskd sluzba u zakii na Zakladnich Skolach se toto zatizeni
soustfed'uje pouze na diagnosticka a kontrolni vySetfeni. Jedinec s naruSenou
komunikacni schopnosti mé k dispozici dochdzet do SPC pro fecové vady, kde s nim
pracuje kvalifikovany logoped a snazi se u n€j o vyvoj vSech jazykovych rovin. Autorka
souhlasi s nazorem Kubové (1996), ktera vymezuje cile specialné¢ pedagogického centra
pro déti s vadami fe¢i tim, Ze realizuje specialni diagnostiku zamétfenou na fecové
problémy a jedinec je stale vyvijen v feci, a proto je dilezité, vCas zahajit terapii ptirozené
mluvy a zabranit tak zrodu feCové vady, posléze provadét napravu Spatné¢ naucené
vyslovnosti, a nakonec prevence pred nespravnym vyvojem u jedince s feCovou vadou
a dal$im nésledkiim. SPC nejdfive vyhleda dit¢ s feCovymi obtizemi a pomdhd mu

s vybérem vhodné matetské nebo zékladni Skoly, pficemz psycholog a pedagog z daného
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Skolského zatfizeni, kde by mohl byt v ramci vzdélavani zatfazen, kontroluji, zda je
vybrané zatizeni pro zdka zadouci. Toto zafizeni zpravidla poskytuje veskeré informace
a oporu ucitelim danych skol a zaktim s naruSenou komunikac¢ni schopnosti, ktefi jsou

nove pusobi v prislusném skolském zatizeni (ByteSnikova in Pipekova, 2010).

2.1.1 Cinnosti specialné pedagogického centra

Specialn¢ pedagogické centrum v ramci standartnich ¢innosti odhaluje, jak jsou Zaci
se specialnimi vzdélavacimi potfebami ptipraveni na Skolni dochdzku. Je nezbytn€ nutné
ptihlizet k okolnostem, které zhorsily zdravotni stav jedince, a nasledné kontroluje
posouzeni od jiného odbornika, pfi¢emz zpracovava zpravu a doporuceni a dalsi
dokumenty pro vybrani podptrnych opatieni a zatazeni do piislusné skoly ¢i skolského
zafizeni. Specidlné pedagogické centrum vypracovavéd a nasledné obstarava specidlné
pedagogickou péci a specialni edukaci pro zaky s danym znevyhodnénim, ktefi jsou
vyucovany ve Skole, tfidé¢ i skupin€, kterou nezfizuje Skolsky zakon. Specidlné
pedagogické centrum realizuje studijni a pracovni poradenstvi a pomahd s vybérem
Vhodné poradenské sluzby, které se tykaji krizové pomoci pfi feSeni urcitych problému
v edukaci nebo pomaha v dusevnim ¢i socialnim vyvoji danych zaka. Podle predpokladi
zédka jsou v ramci SPC realizovany vhodné podminky pro rozvoj ¢innosti a schopnosti.
Dale specidlné pedagogické centrum zajist'uje také poradenstvi Skolskym pracovnikiim,

Skole a zakonnym zastupciim jedince.

V ramci specialnich ¢innosti speciadln¢ pedagogické centrum nejprve vyhleda
a nasledné provadi pouze orientacni vySetfeni fecovych poruch. Je nutné zajistit
diagnostiku specidlné¢ pedagogickou a psychologickou a vytvofit vzdélavaci plan
s vyuzitim alternativnich komunikaénich systémd, zvolit vhodné postupy
pro logopedickou a individudlni diagnostiku. Ve vzdélavani je potieba urcit podptirna
opatieni na zaklad¢ narusené komunikacni schopnosti a stanovit terapeutické postupy.
Nésledné jsou realizovany terapeutické plany v podobé vychovné vzdélavacich,
stimulaénich a napravnych postupll. V rdmci specidlnich cinnosti specidlné
pedagogického centra jsou zajiStovana specialné pedagogicka a logopedicka vySetieni,
rozvoj odbornych znalosti pracovnikl $kol a Skolskych zatizenich pfi edukaci jedinct
s feCovymi poruchami a pifi moznosti pouzit pii vzdélavani jedincl s narusenou

komunika¢ni schopnosti ndhradni a podpirnou komunikaci. Centrum je povinno
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vyhledavat a vytyc€it potfeby upravy podminek pro maturitni, zadvérecné, popiipade
ptfijimaci zkouSky u zaki sfeCovou poruchou a poulit rodice o procvicovani
logopedickych cviceni. Nakonec je v ramci Cinnosti centra nezbytné tvofit zaznamy
z individualni logopedické terapie a vytvaret didaktické a metodické materialy, pracovni

listy pro spravnou komunikaci jedince podle vyhlasky ¢. 197/2016 Sb.

2.2 Podptrna opatieni pro Ziaky s naruSenou komunika¢ni schopnosti

Pro stanoveni podpurnych opatfeni je nutné vlastnit zpravu z vysetfeni. Na zakladé
zhodnoceni specidlnich vzd€lavacich potfeb zdka vydavad poradenské zatfizeni
doporuceni, které obsahuje podplrnd opatfeni pro vzdélavani zdka se specialnimi
vzdélavacimi potfebami. Rodiée ¢i zletily zak musi byt obeznameni S obsahem zpravy
a doporu¢enim, a musi byt pouceni 0 moznosti podani revize. Ve zpravé pro doporuceni
podpurnych opatfeni pro edukci zaka se specialnimi vzdélavacimi potiebami jsou zapsané
osobni udaje Zdka a Skolského poradenského =zatizeni, datum, kdy byla z&dost
a poradenské sluzby pftijata, icel poradenské sluzby, anamnéza, popis problémd, pribéh,
informace poradenskych zafizeni, informace o priitbé¢hu a vyhodnoceni vysetieni, popis
vzdélavacich potieb jedince, osobni udaje specializovaného pracovnika Skolského
poradenského zafizeni, a nakonec datum zhotoveni zpradvy. Pfi vydani doporuceni je
Skolské poradenské zatfizeni opirdno o vysledky z vySetfeni, které je zhodnoceno
ve zprave a o srovnani posouzeni jinym odbornikem. Ode dne podani zadosti o poskytnuti
poradenské péfe musi byt nejpozdéji do Sesti mésici zhotoveny zavéry z vySetieni.
V doporuceni je zpravidla prostfednictvim Skolského poradenského zatfizeni uréena doba
nutnd k poskytovani podptlirnych opatfeni jedinci se specialnimi vzdélavacimi potiebami
a tato doba neméla by pfesdhnout vice jak dva roky, ackoli ve vzacném piipad¢ lze
prodlouzit az na Ctyii roky. V obdobi poskytovani podpirnych opatfeni mize byt vydano
pouze jedno doporuceni. Pokud se vSak zméni vzdélavaci potfeby zaka coz znamena,
ze je zak znevyhodnén ve vice oblastech nebo jsou zékovi poskytovany sluzby jesté
Vv jinych skolach podle vyhlasky ¢. 197/2016 Sb., je tfeba zménit poskytovani podptirnych

opattent.

Podplirma opatfeni jsou rozd€lena do péti stupnid podle stupné potieb
ve vzdélavani jedince a podle financni naroCnosti. Zafazeni podplrnych opatieni

do urcitych stupni stanovuje provadéci vyhlaska ¢. 27/2016 Sb. o vzdélavani zakh
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se specidlnimi vzdélavacimi potfebami a zakd nadanych, kterd nabyla G¢innosti dne
01.01. 2020 ve znéni pozd¢jsich predpist, Podle této vyhlasky jsou podplrna opatieni
prvniho stupné charakterizovany jako nahrady leh¢ich obtizi v edukaci jedince.
Pedagogové spolu s poradenskym pracovnikem dané skoly, rodicem ¢i zletilym zakem
provadeji upravy ve vzdélavani jedince. Podplrnd opatieni prvniho stupné nejsou

finan¢né naro¢né. Skola pravidelné¢ komunikuje se skolskymi poradenskymi zatizenimi.

wewvr

realizovana  prostfednictvim  doporuceni  Skolského  poradenského  zafizeni
a informovanym souhlasem rodi¢l. Jsou poskytovana spolu s dalsimi druhy a stupni
specialnich vzd&lavacich potfeb nebo jsou uskuteénéna samostatng. Cim vice se zvysuji
potteby Zaka ve vzd€lavani, tim vice roste stupent podplirnych opatfeni s mnohem S§irsi

nabidkou pomoci v bézné vyuce (Bockova, 2017).

2.2.1 Oblasti podpiirnych opatieni

Prvni oblasti podplirnych opatfeni je organizace vyucovani Zzaki s feCovou poruchou,
kdy je nezbytn€ nutni Casova Uprava rezimu vyuky. TO znamena, Ze by mé¢l mit zak
s feCovymi obtizemi vyucovaci hodinu na vice ¢asti, kde budou zatazovany 1 relaxacni
chvilky, dale by mél mit Zdk vice Casu na obtiznéjsi ukoly nebo rizné dlouhd cviceni
nebo by mél mit zadani zkracené. Soucasti této oblasti je také uprava prostorova, ktera
souvisi s uspofadanim ttidy — lavice do tvaru pismene nebo do pilkruhu apod., Zdk by
mél sedét nejlépe v prvni lavici, aj. Kantor si musi uvédomit, zda zak pracuje s asistentem
pedagoga ¢i piSe na pocitaci. Dilezitd je modifikace ve vyucovéni, to znamena snizeni

poctu zakt ve tride.

Oblasti podpory ¢islo dva je modifikace vyucovacich metod a forem. Pedagog
musi volit metody vhodné a efektivni pro vSechny, protoZe Zaci s feCovymi obtizemi maji
problémy predevS$im v mluvnim projevu. Je zde zafazovana vyuka ve skupiné
¢i individualni vyuka. Prvni upravou je strukturalizace vyuky vzhledem k zakdm s tézkou
feCovou poruchou (vyvojovou dysfazii apod.) Vyuka musi byt pravidelné usporadana
Casove, prostorove, a nakonec pracovngé, zaci pak nejsou ztraceni ve vyukovém programu.
Ukolem pedagoga je nalézt vhodny zptisob uceni. Ué¢itel by mél pii vyuce piihlizet
na veétsi unavitelnost a snizenou pozornost jedince. Pouzivda mimiku, gestiku a snazi

se mluvit pomaleji, zjednodusuje a zkracuje véty apod.
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Tteti oblasti podpory pro jedince s NKS je intervence. Pedagog je povinen
umoziovat veskeré informace rodin¢ vytvofenim adekvatnich podminek ve Skolském
zatizeni. Pro zaky s naru$enou komunikacni schopnosti je doporucovano zafadit rozvoj
jazykovych kompetenci jako pfedmét na ZS. Spolu s fe¢ovymi kompetencemi by mély
byt ve vzdélavacim planu zaclenény specidlni techniky ¢i povzbuzovaci programy,
které provadi specialné vyskoleny kantor nebo jiny vyskoleny pracovnik. Nejéastéjsimi
metodami jsou tzv. psychoterapie, terapie hudbou, malbou apod. Soucasti podptrnych
opatieni je také oblast poradenstvi pedagogli. To znamena rizné konzultace ohledné
individualniho vzdé&lavaciho planu Zédka v ZS, naslechy ve vyudovaci hodiné
apod. B¢hem vyuky zaki sNKS je vhodné a nezbytné komunikovat s nimi

prostfednictvim augmentativni a nahrazujici komunikace.

Déle je zde vyuzivana étvrta oblast pomiicky. Zaci s didaktickymi pomickami
1épe zvladaji ucivo, snadnéji si zapamatuji pojmy a probranou latku a vice rozumi
a vybavuji si urCité pojmy. Tyto pomicky pro zdky s feCovymi obtizemi pfipravuji
pedagogové nebo rodice a patfi mezi né rizné tabulky s pismeny, obrazkové karticky,
pracovni sesity, ucebnice aj. Pro zaky s NKS nejlépe slouzi pomticky pro augmentativni
a nahradni komunikaci, jako jsou naptiklad riizné tabulky pismen, abecedy, gramatické

ptrehledy apod.

Patou oblasti je iprava obsahu vzdélavani. Ve vzdélavani zakt s NKS je
nezbytné nutna Uprava Sife a obsahu uciva, je tfeba zohlednit individualitu Zaka, dale
kantor stanovuje podminky a spolupracuje na rozvoji vSech funkci. Pokud se jedna
0 jedince stézkou feCovou vadou, je mu umoznén uplny odklad Skolni dochazky
nebo rozdéleni vzdélavaciho planu aktudlniho roc¢niku do druhého roéniku diky

individualnimu vzdélavacimu planu, aniz by opakoval ro¢nik.

Oblasti ¢islo Sest je hodnoceni, které¢ by mélo prihlizet k individualité jedince
s feGovymi obtizemi. Tato klasifikace je opirana spiSe o vnitini cile daného jedince,
zvladnuti ukolii a mnozstvi préace, kterou ma jedinec udé¢lat. Pedagog tak ziskava
informace o Skolni ¢innosti daného jedince ve §kole pomoci portfolia se $kolnimi pracemi
jedince, evaluuje individualni vzdélavaci plan dle urcitych pravidel a hodnoti uroven

komunikacnich dovednosti. Velmi dulezitym aspektem pro hodnoceni zaki s NKS je
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motivace pro komunikaci. Pedagog by se mél ptat a zajimat se o nazor jedince, navazat

kontakt pfedevs§im na zacatku Skolni dochazky.

Sedmou oblasti je pFiprava na vyuku, pro kterou je zasadni pfiprava v domacim
prostfedim. Kantor obvykle zadava zaklim domaci ukoly, ktery ma pouze dopliovat
béznou vyuku ve Skole. Je tieba brat ohled na zptsob a formu tkolu, zohlednit tempo
¢innosti  jedince, uvédomit si nezbytnost opakovani a wupevnéni informaci
apod. Na domacim ukolu by me¢l pracovat nejen zék, ale také rodice, ktefi kontroluji

spravnost a komunikuji s u¢itelem o tom, co zakovi jesté nejde a co je tieba zopakovat.

Oblasti ¢islo osm je socialni a zdravotni podpora. Logoped spole¢né
se zdkonnymi zéstupci, vhodnym poradenskym pracovistém a lékafi realizuji reZimové
a léCebné opatieni, naptiklad u jedinct s vyvojovou dysfazii voli relaxacni chvilky,
vhodné aktivity dle typu fe¢ové poruchy, znaji medikaci, alergeny apod. Zakonni zastupci
spolu se skolou a vnéj$imi poskytovateli sluzeb realizuji logopedickou péci, kterou mize

zprostiedkovavat specidlné pedagogicka centra.

Prace s tiidnim kolektivem je devatou oblasti podpirnych opatfeni, ktera
souvisi s atmosférou samotné tfidy ve Skole. Stim pomdhaji odbornici, jako jsou
vychovny poradce, Skolni psycholog, specidlni pedagog ¢i metodik prevence, ktefi musi
ziskat informace o problémech narusené komunikaéni schopnosti, identifikovat klima

ttidy a navrhnout vhodnou terapii Zaktim 1 ucitelim.

Posledni oblasti podptrnych opatteni je iprava prostiedi, protoze zak s tézkym
deficitem potifebuje dostatek prostoru pro pracovni ¢innost, blizky kontakt s ucitelem
dostatek prostoru pro usporadani didaktickych pomucek. Pracovni misto musi
korespondovat s auditivnim a vizualnim klidem Zaka, je tfeba respektovat lateralitu

oko/ruka (Vrbova, 2015).

Jedinci s vyvojovou dysfazii maji moznost vychovy a vzdélavani jak v bézné
Skole neboli inkluzivnim vzdélavani, tak i ve rezortech Skolskych poradenskych zatizeni

s pomoci podptrnych opatteni pro zaky s vadami feci.
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PRAKTICKA CAST
3 Uvedeni do praktické ¢asti bakalarské prace

3.1 Cile vyzkumu

Hlavnim cilem vyzkumu realizovaného v praktické Casti bakalarské prace je piiblizit
diagnézu vyvojové dysfazie a popsat komplexni logopedickou péciu déti a prvnim stupni

ZS logopedické.
Hlavni cil bude naplnovan prostiednictvim dil¢ich cilt.

e DCI: Popsat vybrané formy poskytované logopedické péce u zakt
s diagnézou vyvojova dysfazie navitévujicich ZS logopedickou.

e DC2: Popsat vyuziti logopedickych pomucek pfi logopedické intervenci o zaky
s vyvojovou dysfazii.

e DC3: Popsat konkrétni postupy vyuzivané pii terapii vyvojové dysfazie na ZS

logopedické.

3.2 Metodologie

Vyzkumné Setfeni bylo realizovano s vyuZitim metod kvalitativniho typu.
Z metodologického hlediska byly vyuzity ptipadové studie (kazuistiky), pozorovani

a analyza odbornych pramend.

3.2.1 Pripadova studie

Podle Hendla (2016) je dulezité pracovat pouze s jednim nebo nékolika malo ptipady.
Soucasti kazuistiky je sbér velkého mnozstvi dat. V piipadové studii jde hlavné
o prostudovani problému, popis jednotlivych vztahli. Na zavér je vétSinou piipad

srovnavan s jinymi podobnymi piipady a celkové se hodnoti vysledky zkoumani.

Zdroji pro ziskani a analyzu informaci tykajicich se osobnich udaji a pribéhu
specialné-pedagogické a logopedické intervence byly karty zakia ZS logopedické vedené
v ramci individualni logopedické péce a dokumentace ze specialné pedagogického centra
pro zaky s vadami feci. Ty byly zapracovany do kazuistik zakt s diagnézou vyvojova

dysfazie. V prakticky orientované Casti bakalarské prace budou prezentovany kazuistiky
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Ctyf chlapct s diagndzou vyvojové dysfazie. VSichni Ctyfi chlapci tvorici vyzkumny
vzorek jsou zéky ZS logopedické v Hradci Kralové, kam dochazi kazdy tyden také
na individudlni logopedickou péci a kazdé dva roky na vySetfeni ve Specialné
pedagogickém centru pro zaky s vadami fe¢i Logacek. Struktura kazuistik vymezuje:
pohlavi ditéte, ve€k, osobni, rodinnd a socidlni anamnéza, diagnostika a zdznamy
z vySetfeni ze Specidlné pedagogického centra Logacek pro zaky s vadami feci. Daéle
bude soucasti praktické ¢asti bakalaiské prace popis realizace logopedické péce

a vystupni zhodnoceni. Vyzkumné Setteni probihalo v rozmezi zati aZ inor 2020.

3.2.2 Pozorovani

Podle Hendla (2016) je tato metoda kvalitativniho vyzkumu zalozena na zjistovani redlné
situace. Cilem pozorovani je zaméteni na chovani a jednani lidi, coz je zcela ptirozeny
d¢j. Zékladem této metody je promyslenost vyuziti. Pozorovani doplituje informace

napiiklad také o prostiedi. Pozorovani je déleno na:

e Skryté — oteviené pozorovani

e Zucastnéné — nezucastnéné pozorovani

e Strukturované — nestrukturované pozorovani
e Pozorovani v umélé situaci

e Pozorovani sebe samého

Pozorovani prezentované ve vyzkumneé ¢asti bakalarské prace mélo dlouhodoby
charakter. Pfi pfimém a nezacastnéném pozorovani byl vyuzit pisemny zaznam béhem
individudlni a skupinové logopedické terapie. Cilem pozorovani bylo sledovat pouzité
metody pii vyvozovani uréitych hlasek ¢i naptiklad pii procviCovani rytmizace,
fonematického sluchu, sluchového vnimani. Dale bylo cilem sledovat projevy déti béhem
individualni logopedické pée v ZS logopedické a zaznamenavat pokroky a zlepieni

pfi vystupnim zhodnoceni.

3.3 Charakteristika mista vyzkumného Setfeni a vyzkumného vzorku

Vyzkum byl realizovan na ZS logopedické. Tato $kola sidli v ulici Stefankova
549 v Hradci Kralové. Soudasti ZS logopedické je VOS, SS, ZS a MS, ktera je v

povédomi laické vefejnosti znama jako ,.Skola pro neslysici“. Logopedicka $kola
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v Hradci Kralové byla zaloZena pii ZS pro déti s vadami sluchu pied 25 lety, protoze diky
1ékatské technice (kochlearni implantat, lepSi monitorovani porodu a poporodni péce,
péce o predCasné narozené déti) ubylo déti se sluchovou vadou a pfibylo déti s vadou feci.
Vzdélavani v prvnim az devatém roéniku probiha dle osnov bézné ZS. Zakladni $kola
logopedickd zajistuje uplné zékladni vzdélani a moznost prestupu zdka v prubchu
Skolniho roku. Jsou zde vzdélavany zaci s feCovymi vadami a zaci se specifickymi
poruchami uéeni. Skola zajistuje: Snizeny podet zaki ve tfidé, moderni vyukové metody,
individualni pfistup k zakim s ohledem na jejich potieby, specificky ptistup

pii hodnoceni vysledkt zakt a prispévek zaktim na Skolni pomiicky.

ZS logopedicka méa dlouholeté zkusenosti, odborny personal a vyuéovani
zalozené na tvurci atmosféte. Jde 0 moderni Skolu, do které se déti t&ési a zazivaji tspéch
ze své prace. Skola poskytuje vysoce odbornou pééi v oblasti vzdélavani zakt s vaznymi
logopedickymi problémy a je zalozena na pratelské atmosféfe, modernich vyukovych
metodach a individualnim pfistupu k jednotlivym zaktm. V kazdém ro¢niku je zatazen
predmét komunikativni dovednosti. Pro zaky s téz§imi formami specifickych poruch
udeni je nad ramec udebniho planu zafazen predmét reedukace SPU. Zaci tu jsou v méné
pocetnych skupinach o téech az Sesti zacich. Déti s vadou fe¢i dochazeji na individualni
logopedickou péci. Na skole jsou tfidy o maximalnim poctu 14 déti ve tfidé. Pii Skole je
internat, kde je moznost ubytovani pro zaky ze §irsi oblasti (Svitavy, Chrudim Usti nad

Orlici).
3.4 Casovy pribéh realizace vyzkumného Setieni

Realizace vyzkumné ¢asti byla zapoc¢ata v poloviné zafi 2019 a trvala do konce tinora
2020. Vstupni zhodnoceni trovné komunika¢nich dovednosti vybranych jedinct
s vyvojovou dysfazii bylo realizovano na konci zaii 2019. Nésledné pozorovani priabéhu
logopedické péce zahrnuje obdobi od zaii (2019) do unora 2020. Vystupni zhodnoceni
aktudlni arovné komunikacnich dovednosti u zakd s vyvojovou dysfazii tvoficich

vyzkumny vzorek bylo provedeno na konci tnora 2020.
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4 Realizace logopedické péce v praxi na ZS logopedické

Logopedicka péce ve vybrané ZS logopedické je realizovana $kolnimi logopedkami
s titulem Mgr. V soucasné dob¢ pusobi na vybrané skole dvé logopedky, které s zaky
provadi jednou tydné individudlni a skupinovou logopedickou péci. Kazdému zakovi je
vedena logopedicka karta, ve které jsou informace o pribehu logopedické péce. Kazdy
zak, ktery dochazi na individualni logopedii, nosi seSit, ve kterém ma rizna cviéeni
a domadci ukoly. Na konci logopedie si za odménu zak miize nalepit samolepku, kterou
si vybere. Logopedicka péce je zajistovana dvojim zpusobem, a to praci individualni
¢i skupinovou. VétSinou je pii praci s détmi na uvod zarazena fonacni, dechova
a artikulacni cviCeni. Mensi pocet déti ve tiid¢ prispiva k moznostem individualniho
pfistupu  (gymnastiky mluvidel, dechového cviceni, grafomotoriky, rozvoje

fonematického sluchu k rozvoji zrakového a sluchového vnimani apod.)

Soucasti komplexu $kolskych zatizeni uréenych pro déti a zaky s vadami feci je
I Specialné¢ pedagogické centrum Logacek, kam zaci s naruSenou komunikaéni
schopnosti dochazi na vysetfeni jednou za dva roky. Specialné¢ pedagogické centrum
pro déti s vadami feci je zfizeno jako krajské poradenské pracoviste, které je zaméfovano
na péci o klienty svadami feci. Sluzby jsou nabizeny, zakim ve veéku zpravidla
od 3 do 19 let, jejich rodictim a ucitelim. SPC plsobi v regionu Kralovéhradeckého kraje.
Veskera péce je poskytovana zdarma. Na kazdého jedince je vedena karta, ktera obsahuje

prubéh vysetteni z SPC a 1€karské zpravy (ORL, psychologie, pediatrie).

4.1 Formy realizace logopedické péce ve vybrané ZS logopedické
Logopedicka péce je na ZS logopedické realizovana dvojim zptisobem. Prvni variantou
je individudlni logopedicka péce. Dalsi moznosti je skupinova logopedicka péce, ktera je
zatazena do pribéhu vzdélavani jako plnohodnotny predmét. Ve specidlné pedagogickém

centru byla moznosti individualni logopedické péce, ktera probihala zpravidla 30 minut

jednou za ¢trnéct dni. V soucasné dob¢ ale tato sluzba nefunguje.

4.1.1 Skupinova logopedicka péce

Na vybrané ZS je skupinova logopedie realizovana formou plnohodnotného piedmétu

snazvem komunika¢ni dovednosti (zkr. KOD). Naplni pfedmétu komunikacnich
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dovednosti je v podstaté kolektivni logopedie, ktera probiha pro vSechny zaky povinng.
Tento pfedmét probihd v prvnim az tfetim ro¢niku dvakrat tydné. Od ctvrtého rocniku
maji zaci komunikaéni dovednosti pouze jednou tydné po 45 minutach. Skupinova
logopedickd péce probihda kazdy den. Tento predmét komunikacnich dovednosti je
zatazen ve vSech tidach a vede ho zkusend logopedka. Cviceni probihd v klasické tfide
Vv lavicich nebo na koberci. V rameci skupinovych logopedickych cviceni neni bran zietel
na spravnou vyslovnost hlasek, které jest¢ nejsou osvojeny. Kolektivné je upeviiovana

jedna hlaska ptiblizné ¢trnact dni az tfi tydny.

Na uvod logopedka vSechny zdky pfivitd a zacne s oromotorickym cvi¢enim
a provadi s zaky prupravné a artikula¢ni cviky, dechova cviéeni a gymnastiku mluvidel.
Nasleduje nacvik sluchové analyzy a syntézy. Logopedka postupné vyvolava zaky,
ktefi maji za tkol slovo rozlozit na hlasky nebo spojit hlasky do slova. Naplni predmétu
komunikacnich dovednosti je také cvi¢eni pomoci fikanek, dramatizace, rozhovory
a plynuly mluvni projev. Dale rytmizace, kdy zaci napiiklad vytleskavaji své jméno.
Logopedka zatazuje do terapie poslech ¢teného textu a naslednou reprodukci. Dale Zaci
recituji fikanky, zpivaji pisné s tleskdnim, dupanim a dal$imi pohyby celého téla.
Logopedicka terapie ve skuping je diilezitd z hlediska spoluprace, ke které je nutné zaky
namotivovat. Dé&ti jsou vedeny k tomu, aby pracovaly ve skupince. Logopedka tedy

zatazuje do terapie cviceni realizované formou riznych her, zdbavnych cvicenich.

4.1.2 Individualni logopedicka péce

Individualni logopedicka péée probiha na ZS jednotlivé pro vsechny zaky s vadami feci
jednou tydné po patnacti minutach Vv pribéhu vyucovani. Za jednu vyucovaci hodinu,
ktera zpravidla trva 45 minut, jsou postupné vystiidani tii zaci. Dopoledne maji Zaci
dalezité pfedméty jako naptiklad matematiku a Cesky jazyk, kde by neméli chybét.
Dle rozvrhu logopedky probihd individudlni fecova terapie s zaky pted zacatkem
vyucovani od 7.30 do 8.15 nebo od 11.00 do 15:35. Terapie je zaméfena predevsim

na procvicovani motoriky mluvidel, na vyvozeni artikulace a fixaci hlasek.

Individualni logopedie probiha kazdy den ve specialné uzptisobeném kabinetu
logopedky. Zak je posazen ke stolu pied logopedické zrcadlo hned vedle logopedky.
Mensi mistnost zarucuje vétsi klid a zak je tak pIné soustfedén na praci. Pii individualni

terapii pracuje logopedka zpravidla pouze s jednim zakem. Velmi zalezi na aktualnim
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zdravotnim a psychickém stavu ditéte, mife zajmu o komunikaci a pfedev§im pozornosti,

ktera je u ne¢kterych jedinct velmi kratka.

Nejdiive ma logopedka povinnost dojit pro zdka piimo do tfidy a odvést ho
do kabinetu na individualni logopedickou péci. Na uvod terapie logopedka jedince ptivita
a postupné¢ navazuje na jednotlivd logopedicka cvi¢eni. Terapie je zahdjena
oromotorickym cvic¢enim, kdy zak napodobuje pied logopedickym zrcadlem jednotlivé
pohyby mluvnich organti a dechovym cviceni. Dale jsou procvi¢ovany jednotlivé hlasky
pomoci ptimych, neptimych ¢i substitu¢nich metod za pouziti riznych pomicek
k vyvozeni hlasky. Poté logopedka do terapie zafazuje cvieni na automatizaci a fixaci
hlasek a vyuziva praci s obrazky a textem. Logopedka respektuje potadi hlasek podle
fe¢ového vyvoje kazdého zaka. Pokud je dostatek Casu, tak je do terapie zatazovana hra
s zakem nejCastéji obrazkové pexeso nebo Clovéce nezlob se. Hry jsou uzplsobeny
vétsinou na procvicovani ur¢itych hlasek. Kazdy zak ma svij sesit, ktery obsahuje rizna
domaci logopedicka cvi€eni, které byl mél procvicovat s rodi¢i. Logopedka do seSitu pise
také své pozndmky o zvladnutelnosti kazdého zadaného tkolu. Pokud jedinec tkoly splni,
dostavd odménu v podobé samolepky. Jestlize je zadany ukol pro jedince narocny,
zustava mu i nadale k procvic¢ovani. Na konci individualni terapie logopedka odvede Zaka

zpé&t do tiidy.
4.2 Logopedické pomiicky vyuzivané pri individualni logopedické péci

V logopedické tfidé¢ je vyuzivdino mnoho pomicek. V empiricky orientované c¢asti
bakalarské prace jsou popsané zakladni pomucky, nejcastéji vyuzivané pii individudlni

logopedické péci na vybrané ZS.

a) Logopedické zrcadlo — jedna se o velké zrcadlo zasazené do pevného dievéného
ramu. Pouziva se k nacviku jednotlivych hlasek a k odezirani ditéte od logopeda,
ktery mtize souCasné provadeét logopedicka cviceni spolu s ditétem.

b) Logopedicka S$patle, sondy — slouzi k spravnému postaveni polohy jazyka
predevsim pfti vyslovnosti hlasek 1, t, d, k, r, ¥ a k polohovani mluvidel.

c) Rotavibrator — slouzi pro spravné rozkmitani hrotu jazyka pfi nacviku vibrant.

d) Didaktické pomucky — textové materialy, obrazky.
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e) Velké logopedické pexeso (Eichlerova, Havlickova) — jedna se o klasickou hru
pexeso, které je zalozeno na principu najit stejné dvojice. Pexeso obsahuje rizna
témata jako obleCeni, potraviny, sporty, hudebni nastroje, ovoce. Tato pomucka
je Casto vyuzivana pii terapii zrakové a sluchové paméti a slovni zasoby.

f) Cviceni pro dyslektiky II (Zelinkova) — jedna se o soubor cvi¢eni zamétenych
na rozliSovani slabiky di-dy, ti-ty, ni-ny. Druha ¢ast je vénovana rozliSovani
ostrych a tupych sykavek.

g) Pro hbité jazycky, pro bystré hlavicky (Vandasova, Smetakova) — jedna
se o logopedicky sesit s Cernobilymi ilustracemi, ktery slouzi jako pomiicka pfi
vyslovnost hlasky ,,R“. Obsahuje velkou zasobu slovi¢ek rozdélenych do kapitol
(R na zadatku, uprostfed a na konci slov) vyuzivanych v fikadlech. Je uréen
détem, rodi¢iim, pedagogim, logopediim a logopedickym odbornikim.

h) Logopedické deskové hry (Novotna) — Soubor obsahuje ¢tyfi herni plany uréené
pro nacvik jednotlivych hlasek (predev§im sykavek, hlasek L, R a R). Jsou vhodné
pro mladsi $kolni vek, ale mohou byt vyuzity i pro star$i déti s vadou fe€i, které
nemaji jesté vybrané hlasky upevnény.

i) Rikejme si piislovi (Kukal) — jedna se o odbornou knihu, ktera obsahuje naméty
pro vyuziti piislovi a fikanek. Kazdé pftislovi je propojeno do jednoduchého
fikadla a je k nim pfilozeno srozumitelné¢ vysvétleni. Dale publikace obsahuje

naméty pro rozhovor a n€kolik dalSich réeni.
4.3 Konkretizace logopedické intervence u vybranych ziki na ZS

logopedické

Konkretizace logopedické intervence u vybranych 4kt na ZS logopedické bude blize
specifikovana na Grovni ¢tyt kazuistickych studii.
A/Pripadova studie ¢. 1

Pohlavi: Muz

Vék: 12 let

Trida: 5. C

Diagno6za: Kombinovana vada feci — smiSena vyvojova dysfazie a dysartrie
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Osobni anamnéza

Chlapec je narozen v dubnu 2008. Matka dité pienasela a porod probihal normalné.
Poloha ditéte pii porodu byla hlavickou a dité pfi narozeni kiicelo ihned. Porodni
hmotnost byla 3630 g. Matka kojila 6 mésici. Byla projena pouze slaba poporodni
Zloutenka. Motorika byla vyvijena sest mésict, dité samo chodilo od 14 mésict. Prvni
slovo ekl kolem jednoho a ptil roku a od dvou let nastal pomaly rozvoj feci. Prodélal
jednou zanét stfedniho ucha, jednou chiipku a ob¢as rymu. Dycha usty a prodélal operaci

nosni mandle, zddnou jinou vadu nema. ORL nélez klidny.

Reditelka $koly pfijala chlapce k zakladnimu vzdélavani do 1. tiidy dnem
1.9. 2015. Skola navrhla Zadost o poskytnutim poradenské sluzby s doporuenim
Skolského zafizeni z duvodu vySetieni z28.11 2019. Konzultace se Skolou

28.1.2019, termin nového posouzeni v lednu 2021.
Povahové rysy: tichy pfi u€eni, klidny, ob¢as vybusny — jiné postuchuje.
Rodinna anamnéza

Chlapec vyriista v tplné rodin€, ma starSiho bratra. Bratr navstévuje stiedni Skolu, trpél
jen lehkou dyslalii a dochazel k logopedovi. Oba rodice pracuji v tovarné. Otec ani matka
nemaji vyrazné problémy v feci. Volny ¢as travi vétSinou s rodi¢i a jezdi na vylety.
Chlapec vyrusta v panelovém domé v Hradci Kralové. Socialni prostiedi je tedy vhodné
pro spravny vyvoj jedince. Zak ma zadané ukoly ma vétsinou v poradku a d&la je spolecné

S rodici.
Vysetieni z SPC

U Zaka pietrvava zavazna vada fec€i, kterd zasahuje do vSech jazykovych rovin a ma vliv
na $kolni Gispé&snost predev§im v oblastech éteni a psani. Re¢ova vada — vyvojova dysfazie
bude postupné ménéna na podobu specifickych poruch uceni, predevs§im dysortografie
(obtize v pisemném projevu a aplikaci gramatickych pravidel, zvySend chybovost) a je
mozné, Ze dyslexie (pomalejsi tempo Cteni). S ohledem na specifické obtize, Spojené
s diagnozou vyvojova dysfazie, je zékovi i nadale doporuéeno vhodné vzdélavani v ZS
logopedické, které bude i nadale probihat za Gcasti sdileného asistenta pedagoga, ktery

muze zakovi ve vyuce dopomoci
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Vyvojové oblasti

Vyvojové oblasti

Hodnoceni

Orientaéni zkouSka sluchu

oslabeni

Orientaéni zkouSka verbalné sluchové

paméti

oslabeni, 4 slova — jednoducha véta

Orientaéni zkousSka artikulaéni

artikulacni neobratnost, projevy verbalni

obratnosti dyspraxie

Pozornost v normé

Motorika

Jemnd/kresba v norme

Lateralita PHK

Orofacidlni oslabené rty a jazyk, mirné koordinacni

obtize

Zvukova slozka

Artikulace — vyslovnost

znélost! (oslabena)

Hlasky

V —retoretni, L — zavér, CSZ — nepiesné,

naSpuleni ust! R, R —nejasné, R — vibrace

Prozodicka slozka reci

V normé

Orienta¢ni vySetfeni fonematického

sluchu

SA ¢.6 — pomalé, ale ok, SS ¢4 (¢.5
nejisté, opakuje pro sebe, hlasky pak spoji

Obsahova slozka reci

Slovni zasoba

chudsi, neznd vyznam slov, Spatna

vybavnost slov

Schopnost komunikace

véty, nekdy souvéti, obtize v receptivni

sloZce feci
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Gramaticka stranka dysgramatismy slovni, vétné (predlozky,

zvratna slovesa)

Tabulka ¢. 1: Uroven dilcich oblasti vyvoje
Prabéh realizace individualni logopedicka péce

Logopedicka terapie byla zaméfena na posilovani svalstva v oblasti mluvidel,
koordinacni cviceni. Procvicovani hlasky ,,L*“ a vibrant, dle situace nacvik tupych

sykavek a sluchova cviceni.
Zari
Procvi¢ovani hlasek ,,.L, V¢ a ,,R“

Problém nastal pii vyslovovani hlasky ,,L“ ve spontanni feci, hlaska vyznéla hiite nebo
nevyznéla viibec. Byla projevena horsi pohyblivost jazyka, zak mél problém napodobit
Spicku jazyka. Procvicovani hlasky ,.L“ bylo realizovano pomoci slov s hlaskou
na zacatku, uprostfed a na konci slova. Chlapec m¢l za kol slova opakovat. Hlaska
uprostied slova nevyznéla dobte. Dale m¢l chlapec za ukol opakovat slova na hlasku

(3
» V.

74k lezel na lehatku a nasledovalo tzv. ,.drn¢eni®. Chlapec daval jazyk hodng
do leva, ale bylo vidét postupné zlepSeni. Logopedka chlapci poradila, ze musi davat

jazyk vice do pravé strany.
Sluchova analyza a syntéza

Pii sluchové syntéze mél chlapec spojit hlasky slova $akal. Zak nevédél, co tento pojem
znamenal. Dale zaznélo slovo salek, ale vysloveno bylo slovo ,,satel* a logopedka chlapce
opravila. Nakonec zaznélo slovo tabor, které uhodl spravné. Nasledovalo procvi¢ovani
sluchové analyzy slova talif, které fekl spravné, slovo sesit si musel chlapec nejdtive

prediikat a az poté vyslovil.
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Zrakova a sluchova pamét’

Chlapec m¢l za kol podivat se na obrazky, poté zavfit o¢i a zjistit, co zmizelo. Nejdiive
si nemohl vzpomenout a logopedka mu poradila, Ze se jednalo o potraviny, nakonec tekl
spravné chléb. Chlapec mél opakovat vétu ,,Venku velky vanek vane.“ Zak nemél
problém zopakovat vétu, ale byly vyskytovany spiSe poruchy porozuméni a skandovani.
Nasledovala hra na procviceni sluchové paméti a vymysleni vét napiiklad: ,,Vychovatelka

pracuje do Skoly.*“ Logopedka ve véte opravila piedlozku ,,ve Skole.*
Rijen/listopad
Oromotorika

Logopedicka terapie byla zapocata cvicenimi zaméfenymi na rozvoj oromotoriky. Byly
provadény cviky jako naspuleni rtdl, vycenéni zubil, nafouknuti tvafi, vysunuti jazyka
dopfedu a dozadu, kruhovité oliznuti horniho a dolniho rtu. Dulezité bylo chlapci

pridrzovat bradu, aby nedochazelo k jejimu souhybu.
Procvi¢ovani hlasky ,,L, R*

Chlapec mél za kol mlasknout a poté opakovat oteviené slabiky: LALA, LELE, LILI,
LOLO, LULU. Obcas hlasku nebyla spravné vyslovena. Nasledovala basnicka
na procviceni hlasky ,,L*“. ,,Lad’a jede na kole, jede s nim az do pole, kolo uz ted’ neni
bile, Lad’ovi to neni milé.“ Chlapci bylo hife rozumét, hovotil neplynule a opakoval
hlasku na zac¢atku slov. Ke konci listopadu byla zlepsena vyslovnost hlasky ,,L“ a chlapec

zvladl rozprostiit jazyk na dasen, ale musel dostate¢né vycenit zuby.

U procvicovani hlasky ,,R* na lehatku, chlapec opakoval slova trni (vyslovil
,tni®), trka (vyslovil ,,tchrka®). 74k lezel na lehatku a pomoci Spachtle vyvozoval ,,TRR*
(vyslovil ,,chrr). Poté zkusil vyslovit slabiky bez $pachtle, ale jazyk mu smétoval hodné
doleva. Misto hlasky ,,R* vyslovoval chlapec hlasku ,,CH*. Na konci listopadu byla
zlepsena vyslovnost ,,R“ ale zak musel dbat na hluboky nadech a vydech, tlak do jazyka.

Misto Spachtle Zak pouzil vlastni prst.
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Sluchova analyza a syntéza

U sluchové syntézy chlapec rozeznal hlasky celkem dobfe, ale slova zkracoval. Sluchova

analyza byla pro chlapce naroéngjsi. Napiiklad u slova VENEC musela logopedka Zakovi

poradit, toto slovo jesté nezkouseli.
Prosinec
Oromotorika

Logopedicka terapie zacala oromotorickym cvi¢enim jako: umistit jazyk nahoru za zuby
k m&kkému patru a dolu za zuby, oliznout zuby, pohybovat jazykem doprava, doleva

a vystrcit jazyk z ust a zastrcit.
Procvicovani hlasek ,,L, R*

Chlapec m¢l za kol mlasknout, dale opakovat oteviené slabiky: LALA, LELE, LILI,
LOLO, LULU — u chlapce bylo zlepseno vyvozeni hlasky ,,.L“. Nasledovala basnicka,
kterou chlapec doma necetl a logopedka to ihned poznala. Chlapec pii vyslovnosti
nepouzival hacky ani carky nad slovy. Dale nasledovala basnicka: ,,Pavel spéchal
na fotbal*“ chlapec mluvil stale skandované, neplynule a pomaleji. Mlasknuti chlapec

napodobil bez problému.

Pied vyvozenim hlasky ,,R* chlapec nejdiive pomoci Spachtle a prstu masiroval
jazyk a musel dbat na to, aby mél tvar jazyka do Spicky, ale jazyk byl stale malo

rozvibrovany.

Sluchova analyza a syntéza

Sluchova syntéza je postupné zlepsovana, spise zaostava schopnost sluchové analyzy.
Leden/inor

Oromotorika

Logopedicka terapie byla zapocata rozcvicenim jazyka: zleva do pravé strany, nahoru
a dolu za zuby, a nakonec ismév. U Zaka se objevoval kiivejsi ismév a méné pohyblivy

jazyk. Dilezité bylo chlapci pfidrzovat bradu, aby nedochazelo k jejimu souhybu.
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Procvic¢ovani hlasek ,,L., R*

Nejdiive zak procvicoval slova s hlaskou ,,L*“ na konci slova. Chlapec opakoval slova bez
problému, ob¢as po slabikach a svynechanou hlaskou. Nasledovalo opakovani
basnicky: ,,Hald, hald, bily balon lita u topolu. Mala Ola balon vola, vola, dold, dolt*.

Chlapec na konci slov samohlasky hodné¢ prodluzoval.

Chlapec pomoci $pachtle vyslovoval slabiky ,,DRR, TRR®. Zak nahrazoval
ve slabikach hlasku ,,R* hlaskou ,,CH*. Chlapec m¢l polohu jazyka spravné uprostied.
Chlapec musel byt soustifedén, aby byl jazyk rozkmitan. Nasledné chlapec opakoval
slova s hlaskou ,,R* — ryze, Romana a riize. Zak velmi dobie slova opakoval a soustiedil
se na spravnou polohu jazyka. Nasledovalo cvi¢eni na vyvozeni hlasky ,,R* substituci
pies ,,TD*. U vyslovnosti kratkého ,,R* ob¢as chlapec hlasku vynechaval, jinak se dafilo

dobre.
Doporuceni pro dalsi pribéh ILP:

Hlasku ,,L* je pfi cileném procvicovani V mluvnim projevu pouzivana. Chlapec zvlada
vicekmitné ,,R*“ v kombinaci DR, TR a poloha jazyka je zlepSovana (jazyk je téméft
uprostied). Chlapec hezky vypravi podle obrazku (ve vétach). U hlasky ,,L*“ malo otevira

usta a na konci slov hlasku vynechava. Zapomnél tzv. kratké R.
B/P¥ipadova studie ¢.2

Pohlavi: muz

Vék: 9 let

Trida: 3. D

Diagnoza: Vyvojova dysfazie a dysartrie
Osobni anamnéza

Chlapec je narozen v Cervenci 2010. Fyziologické té¢hotenstvi. Matka méla predCasny
porod 8 dni pfed terminem. Poloha ditéte pfi porodu byla hlavickou a dité pfi narozeni
kticelo ihned. Porodni hmotnost byla 3220 g. Matka kojila 9 mésicii. Poporodni Zloutenka
se neobjevila. Motoricky vyvoj byl v normé¢ a dit€ samo chodilo od 15 mésict. Prvni slova

ekl kolem jednoho roku a od dvou let nastal pomaly rozvoj fec¢i. Prodélal jednou chiipku,
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vicekrat rymu. Dychani je v normé a neprodélal operaci nosni madle. Zadnou jinou vadu

nema.

Reditelka koly pfijala chlapce k zakladnimu vzdélavani do 1. t¥idy dnem
1.92017. Skola navrhla na zaklad& zadosti o poskytnutim poradenské sluzby doporu¢eni
Skolského poradenského zafizeni. Konzultace se S$kolou 28.5.2019, termin nového

posouzeni v bieznu 2021.

Povahové rysy: Je velmi mily a Sikovny chlapec, ktery se dokéaze rychle adaptovat

V novém prostredi.
Rodinna anamnéza

Chlapec vyrtstd v uplné rodin€é, ma mladsi sestru. Sestra navstévuje prvni tfidu bézné
zékladni $koly. Netrpi Zadnou vadou feci. Oba rodice pracuji. Otec vystudoval vysokou
Skolu ekonomickou a matka vystudovala a nyni pracuje v auditorské firmé. Otec
ani matka nemaji vyrazné problémy v feci. Volny Cas travi vétSinou s rodici a jezdi
na vylety. Chlapec vyrtsta v rodinném domku u Hradce Kralové. Socidlni prostredi je
vhodné pro spravny vyvoj jedince. Zadané ukoly mé vétSinou v poradku a déla je

spole¢né s maminkou nebo s tatinkem.
Vysetieni z SPC

Chlapec je velmi mily a Sikovny a dokaze byt rychle adaptovan v novém prostiedi. U
chlapce nadéle pretrvava tézka vada teci, kterd ma vliv zejména na oblast ¢teni a psani
— tempo Cteni je pomalejsi, vyraznéj$i chybovost se vSak nachdzi v pisemné oblasti.
S ohledem na specifické obtize spojené s diagnézou vyvojova dysfazie je Zakovi i nadale
doporu¢eno vhodné vzdélavani v ZS logopedické s moznosti intenzivni logopedické

péce.

Vyvojové oblasti

Vyvojové oblasti Hodnoceni
Orientacni zkouSka sluchu oslabeni
Orientacni zkous$ka verbalné sluchové oslabeni, 4 slova
paméti

Orientacni zkouska artikula¢ni obratnosti
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Pozornost v norme

Motorika

Jemnd/kresba v norm¢

Lateralita PHK

Orofacidlni oslabené jazyk a rty

Zvukova slozka

Artikulace — vyslovnost

Znélost! (oslabena)

Hlasky

Ch —obdas O x H
L — fixace

D, T, N — nestabilni, BE, PE, VE —
v nacviku, C, S, Z — v nacviku, C, S,
Z — v nacviku, R, R — v nacviku

Prozodicka slozka reci

V normeé

Orientacni vySeti‘eni fonematického
sluchu

Znélé x neznélé — v nacviku

délka samohlasek (odraz v nacviku)!

Obsahova slozka reci

Slovni zasoba

nizsi slovni zasoba

Schopnost komunikace

ochotné navazuje kontakt, pouziva 1
delsi véty

Gramaticka stranka

cetné slovni a vétné dysgramatismy

Tabulka ¢.2: Uroven dilcich oblasti vyvoje

Pozn. srozumitelnost feci lehce zlepSena
Priibéh individualni logopedické péce
Logopedickd terapie byla zaméfena na rozvoj vSech jazykovych rovin s dirazem

na rozSifovani aktivniho slovniku a na nacvik gramatickych struktur. Oromotoricka

a artikulacni cviceni. Artikulace: nacvik zatim omezené v globalnim opakovanim.

Aktuélng nécvik hlasky ,,V*.
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Z.axi
Oromotorika

Logopedicka terapie byla zahajena oromotorickym cvi¢enim. Byly provadény cviky
jako: vycenéni zubl, vysunuti jazyka dopfedu a dozadu, kruhovité oliznuti horniho

a dolniho rtu.
Procvicovani hlasek ,, T, D, N“

Pii cviCeni téchto hlasek musel chlapec dbat na spravnou polohu jazyka. Logopedka
pomohla chlapci pti vyslovnosti hlasky tuzkou a poté zkusil chlapec hlasku vyslovit sam.
Nasledovalo cvi¢eni na hlasky ,,T, D, N“—, TE, TY TO TU“ -, TI, TO, TU“ A ,,TY,
TY, TY*“ x ,,TI, Tl, TI*~ Jedinec neslysel rozdil mezi témito slabikami, napodruhé

sluchov¢ rozlisil hlasky spravné. Pletl si mékké a tvrdé slabiky.

Procvi¢ovani hlasek ,,C, S, Z

A AZ1

Nejdiive logopedka napodobovala zvuky: ,,6¢¢ (kocky) a ,,888“ (masSinky) a chlapec
opakoval. Nasledovalo opakovani basnicky ,,Pada, pada vodicka* — pro chlapce byla
basnicka dobie zapamatovatelna. Chlapec poznal novou basnicku o zajickovi, kterou mu
logopedka nejdiive ptecetla. U chlapce jsou vyskytovany chybné piedlozky, sykavky
vynechavani hlasek ¢i vyslovovani odchylIné od normy. Nejdiive musi slovo po slabikach

prediikat.

Logopedka zatadila do terapie praci sobrazky. Byly vybrany otazky
naptiklad: ,,Kdo pracuje v restauraci? Cisnik, co déla ¢isnik?* Zak odpovédél spravng.
,Zehli se stim? Zehlicka™, chlapec si musel slova Fici nejdiive pomalu a rozdélit
na slabiky, aby spravné vyslovil. Plynule vyslovit slova zak nedokazal. Velky problém
nastal u slova zvykacka — ptesmykoval slabiky. Nakonec logopedka zopakovala vsechny

slova a zak opakoval.
Zrakova pamét’

Nasledovalo cviéeni na zrakovou pamét. Zak mél za tikol zapamatovat si fadu obrazki
a zjistit, které obrazky zmizely. Odpoveédél spravné zehli¢ka, slovo zvykacka, neiekl,

ale logopedka chlapci poradila. Slova v dalsi fadé obrazkt védél.
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Rijen/listopad
Oromotorika

Logopedka zahéjila terapii oromotorickym cvic¢enim pted logopedickym zrcadlem. Byly
provadény cviky jako naspuleni rt, vycenéni zubii, nafouknuti tvafi, vysunuti jazyka
dopiedu a dozadu, kruhovité oliznuti horniho a dolniho rtu. Dilezit¢ bylo chlapci

ptidrzovat bradu, aby nedochézelo k jejimu souhybu.
Procvi¢ovani hlasky ,,R*

Chlapec polozil sviyj prst na stranu ast a vyslovoval ,,TTT, musel dbat na spravnou
polohu jazyka, logopedka musela zakovi pomoci pii vyslovnosti $patli. Dale chlapec
potichu a nahlas vyslovoval ,,TDTDTD*“. Zak mél zuby hodné u sebe, ob&as hlasky
,»ID* znély pii vyslovnosti jako ,,TR* s neznélym ,,R*. Dale slovo chlapec vyslovoval
pres substituci ,,TD* slovo ,,TDCI“ pomoci $patle. Chlapec nedaval $picku jazyka

za horni zuby.
Procvi¢ovani hlasek ,,C, S, Z

Na za¢atku chlapec trénoval zvuky zvifat napiiklad: kocky ,,SSS*“, ¢melaka ,.ZZZ*.
Na konci listopadu bylo u Zaka vidét velké zlepSeni. Dale mél chlapec za ukol vymyslet
alespon tii slova na hlasku ,.S, C, Z*. Zak védél pouze jedno slovo a logopedka mu musela
poradit. Nasledovala basni¢ka ,Nase mala hol¢icka“. Kdyz chlapec cetl basnicku
vicekrat, 1épe zvyraznil hlasku ,,C*. Na konci listopadu se stile musel soustfedit
na spravnou vyslovnost sykavek. Nasledovalo cvi¢eni na praci s textem. Chlapec zvolil
obrazek sneka, 1zicky a zehlicky a musel vymyslet vétu s timto slovem. Toto cviceni $lo

chlapci celkem dobie.
Procvi¢ovani mékkych a tvrdych slabik

Chlapec cetl pomoci tabulek hlasky se zvétSenym pismem. Napiiklad precetl slabiku
»TE“amusel fict ji fict mekce jako , TE“. Zkousel cviceni znovu, ale bez zrakové opory.
Napiiklad slabiku ,,TA x TA, NU x NU, TO x TO, NE x NE*. Logopedka chlapce
pochvalila. Bylo vidét, ze chlapec pfesné védél, jaké cviceni bude nasledovat, a proto byl

trochu zbrkly.
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Prosinec
Procvic¢ovani hlasky ,,T*

Pfi vyslovnosti hlasky ,,T* musel chlapec dbat na spravnou polohu jazyka (za dolni
a horni zuby) a vyslovit hlasky za sebou ,,TTT“. Logopedka pomohla Zzakovi
pii vyslovnosti $pachtli. Chlapec musel dbat na pomalejsi tempo a hlidat $picku jazyka
pti vyslovnosti. Nasledovala vyslovnost pomalého ,, TTT“. Vyslovnost mu Sla 1épe

néz minule.
Procvi¢ovani hlasky ,,R*

Chlapec vyslovoval hlasku ptes substituci ,,TD*“. Nejdiive zkusil vyslovit hlasku ,,D*,
ale musel dbat na polohu jazyka nahoie za zuby, schovat $picku jazyka a vyslovit
,IDTDTD®“. Ob¢as u zaka zaznélo ,,TCH“. Pomoci S$pachtle vyslovoval chlapec
slova: ,,TDKA, TDOUBI¥, poté zkusil vyslovit slova sam pomoci prstu.

Procvic¢ovani mékkych a tvrdych slabik

Chlapec mél za tikol opakovat tvrdé a mekké slabiky se zrakovou oporou a bez. Toto

cviceni §lo zZakovi mnohem lépe nez minuly mésic.
Procvi¢ovani hlasek ,,C, S, Z

Zak zacal slogopedkou procvi¢ovat pouze zvuky zvifatek na vybrané slabiky

»SSS, 277, CCC*. Chlapec uplné bez problému zvuky napodobil.
Leden/dnor
Procvicovani vibrant

Chlapec lezel na lehatku a vyslovoval slovo motorka. Pii tomto cvic¢eni musel zak dbat
na pevnost jazyka. Nasledn¢ mu logopedka vlozila do ust Spatli a chlapec znovu
vyslovoval. Chlapec malo oteviral tsta, ale jakmile usta vice oteviel, jazyk zacal 1épe
vibrovat. Chlapec zkousel napomoc svym prstem. Musel ho mit rovné, ale neslo mu
to. Jazyk u chlapce nebyl rozvibrovan. Logopedka trvala na dal$im tréninku vibrant. Kdyz
zakovi znovu logopedka pomohla, jazyk byl rozvibrovan. Na konci tnora byly v feci

chlapce postupné vyskytovany velmi dobré vibranty.
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Procvicovani hlasky ,,R*

Nasledovalo procvi¢ovani kratké hlasky ,,R“ v pracovnim seSité. Procvicovéana byla
slova: ,,TDUBKA, TDOUBI* apod. Chlapci vyslovnost nesla, stale byla ve vyslovnosti
vyskytovana hlaska ,,CH“. Nasledné zak vyslovoval hlasky ,, TDTDTD®. Pti terapii
chlapec vyvozovani podle obrazki pies substitu¢ni metod ,,TD*. Nasledovala vyslovnost

slov: ,,TDNY, TDN, TDNKA, TDNY, TDPKE, TDPi*.
Doporuceni pro dalsi pribéh ILP:

Hlasku ,,L* jiz vyrazné&ji vyslovuje. Je vyskytovano dobré vicekmitné R v kombinaci

DR, TR — jazyk je rozkmitavan lehce, bez ndmahy. Sluchova syntéza je pro chlapce

4

C/Pripadova studie ¢.3

Pohlavi: Muz

Vék: 12 let

Trida: 5. D

Diagnoza: Vyvojova dysfazie, dyslalie
Osobni anamnéza

Chlapec je narozen v listopadu 2008. Normalni pribéh te€hotenstvi. Dité bylo narozeno
V terminu a porod probihal normélné bez komplikaci. Poloha ditéte byla zdhlavim a dité
po narozeni kfi¢elo ihned. Porodni hmotnost byla 4210 g. Matka kojila 8 mésici.
Po porodu se objevila Zloutenka. Dité samo chodilo od 12 mésici. Psychomotoricky
vyvoj probihal nerovnomérné, s opozdénym vyvojem v oblasti fe¢i. Prvni slova fekl
kolem 12 mésict, dale se fe¢ vyvijela pomaleji aZ ve tfech letech. Byly zjiStény problémy
se sluchem, které byly po zédkroku na ORL skoro odstranény. Chlapec ma ocni vadu
(dalekozrakost), ktera je korigovana brylemi. Prod¢€lal vicekrat rymu, dvakrat chiipku.

Dychani v normé& a neprodélal operaci nosni mandle. Zadnou jinou vadu nema.

Od 3 let navitévoval b&znou MS, kde si nehral s ostatnimi d&tmi, nechté&l tam

ani chodit. Zacal chodit na logopedii v misté¢ bydlisté. Po zdkroku na ORL se zacala
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zlepSovat fe¢ a komunikace s vrstevniky. Dal$i rok v necelych 4 letech piesel

do logopedické tiidy v ramci MS.

Reditelka koly pfijala chlapce k zakladnimu vzdélavani do 1. t¥idy dnem
1.9. 2015. Skola navrhla Zadost o poskytnutim poradenské sluzby s doporuenim
Skolského zatizeni z diivodu vySetfeni z 28.10.2016. Termin nového posouzeni v fijnu

2019.
Povahové rysy: Chlapec je velmi kamaradsky, vesely a komunikativni.
Rodinna anamnéza

Chlapec vyrustad v netplné rodin€, zije s matkou a jejim pfitelem, nema sourozence.
Matka je vyucena v oboru ucetni a studuje dalkové. Otec pracuje v tovarn€. Oba rodice
nemaji vyrazné problémy v fe¢i. Volny ¢as travi vétSinou s matkou, jezdi na vylety,
podporuje chlapce v hokeji, jezdi snim na tréninky a zapasy. Chlapec vyrista
v panelovém domé v Hradci Kralové. Socidlni prostiedi je vhodné pro spravny vyvoj
jedince. Zadané tkoly ze Skoly a individuélni logopedie ma vétSinou v poradku a déla je

spole¢né s maminkou.
Vysetieni z SPC

Chlapec je Sikovny a plni zadané ukoly. U chlapce pretrvava stfedné tézka vada feci,
ktera ma vliv na Skolni GspéSnost. Je dobré se zaméfit na zlepSovani vyslovnosti hlasek,
Casto a pravidelné€ plnit logopedicka cviceni. Formou hravych ukoli procvicuje oslabenou
sluchovou analyzu a syntézu. Trénuje sluchové rozliSovani u sykavek, pomoci mékkeé
a tvrdé kosticky trénuje sluchové rozliSovani slov obsahujici slabiky dy, ty, ny, di, ti, ni.
Tuto oblast trénuje co nejvice smysly — zrak, sluch, hmat. Dilezité je rozvijet slovni
zasobu Cetbou zajimavych a kratSich ptibéhi. S ohledem na specifické obtize spojené
s diagnézou vyvojovéa dysfazie je zakovi i nadale doporuéeno vhodné vzdélavani v ZS
logopedické, kde mu mize byt poskytnuta individudlni logopedicka péce, ktera se bude
zaméfovat na zmiriovani obtizi. Vyuka v malém kolektivu je vhodna pro individualni

praci s ditétem.
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Vyvojové oblasti

Vyvojové oblasti

Hodnoceni

Orientaéni zkouSka sluchu

v normé

Orientaéni zkouSka verbalné sluchové

paméti

lehké oslabeni

Orientaéni zkouSka artikulaéni obratnosti

projevy verbalni dyspraxie

Pozornost V norme

Motorika

Jemna/kresba v normé

Lateralita PHK

Orofacialni Zlepseni, témef v normé, S umisténim

za dolni zuby

Zvukova slozka

Avrtikulace — vyslovnost

znélost! (oslabena)

Hlasky

V — diferencialni, L — ok, D, T, N —
diferenciace, CSZ -
asimilace, R, R, R — ptes TR, DR, VR,
PR, BR, FR, KR

4

Prozodicka slozka reci V normé
Orientaéni vySetieni fonematického sluchu | SS ¢.3 (¢.4 v nacviku)
SA ¢3 — obycena diferenciace

v koncovce — samohlasce, ¢.4 — nejisté

Obsahova slozka reci

Slovni zasoba

vvvvvv

Schopnost komunikace

pékny popis obrazku

Gramaticka stranka

dysgramatismy mén¢ Casté

Tabulka ¢.3: Uroveii dilcich oblasti vyvoje

Priabéh individualni logopedické péce

Logopedicka terapie byla zaméfena na procvi¢ovani oromotoriky, diadochokinézy. Dale

na pokracovani v nacviku hlask R
p y 29 9

,.C, Z, S*“ a sluchova cviceni.
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Z.axi
Oromotorika

Na zacatku terapie probihalo oromotorické cviceni. Chlapec provadél cviky na Spuleni
rt, pohlazeni zubu, polohou jazyka za horni zuby (chlapec neudrzel jazyk v poloze
dlouho), za dolni zuby (chlapec dokazal jazycek udrzet v poloze). Dale zak zkousSel udrzet

jazyk rovné a vystrcit a zastréit jazyk. Chlapec s timto cvicenim nemél problém.
Procvi¢ovani hlasky ,,R*

Chlapec opakoval slova s hlaskou ,,R*“ jako TRNI, TRKA a TROCHU. Zak musel dbat
na dostate¢né otevirani st. Chlapec si lehl na lehatko a zkousel pomoci $patle vibranty
»DRR*, coz zakovi §lo skoro bez problému. Nasledovalo cviceni s obrazky. Chlapec mél
za ukol vymyslet véty podle obrazki. ,,Tatinek opravuje auto, dédecek krmi
zajicka.” S popisem obrazk nemél zak problém. U slova , kralikarna“ ptesmykoval zak
hlasky, musel vyslovit slovo nejdiive po slabikach, a az poté fekl spravné. Nasledovalo
opakovani basni¢ky: ,,Brka holub na vrab¢aku®. U slova ,,vrab¢ak* byl chlapec nejisty.
Naptiklad slovo chlapecku vyslovil jako ,chrapeckti. Zak nedokazal slovo vyslovit
spravné. Nasledovaly dopliujici otazky k basni¢ce jako naptiklad: ,,Kdo vrkal? zak
odpoveédél ,,vrabeckové™ a vzapéti logopedka chlapce opravila a sdélila, ze ptak, ktery
se vyskytoval v textu byl holub. Z terapie vyplynulo, ze prace s textem je pro chlapce

naro¢na a je patrna Spatna orientace v textu. Obcas chlapec nahrazuje hlasku ,,R*.
Sluchova analyzy a syntéza

Pii spojovani hlasek do slov logopedka vybrala delsi slova jako napiiklad kasel.
Pti delsim slové pozadoval zak o zopakovani hlasek. Sluchova syntéza byla pro chlapce

snazsi, zvladl ji bez problému.
Procvifovani sykavek

Chlapec napodoboval zvuky ,,SSS, CCC, 2ZZ, CCC* a vyslovnost uz byla na velmi dobré
urovni. Nasledovalo cviceni na hledani hlasky ,,C* ve slové a nasledné vymysleni vét
na zadana slova. Napiiklad slovo silnice — ,,Na silnici jedou auta.“ Zastavka
—,,Na zastavku jede autobus.* Myslivec —,,Myslivec lovi zvifata®“. Chlapec bez problému

nasel sykavky a vymyslel véty na zadana slova. Dale opakoval slova jako: ¢unik, cumak
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a ¢ap. Obcas je v mluvnim projevu chlapce hlaska ,,C* nahrazovana hlaskou ,,S“ a hlaska

.

»S je zaménéna za hlasku ,,S*.
Rijen/listopad
Oromotorika

Terapie byla zapocata oromotorickym cvifenim zejména. Nasledovaly cviky
jako: vystréeni a zastréeni jazyka, zaSpicaténi SpiCky jazyka a roztahnuti jazyka

do placky. Posledni kol byl vydafen az po n¢kolikatém pokusu.
Procvi¢ovani hlasky ,,L.*

Nejdiive zacal chlapec s opakovanim slabik ,,LILI, LALA, LULU, LOLO*. Nasledovalo
opakovani basni¢ky: ,,0lda to je jedlik, ji devaty knedlik, polévky si malo vzal, knedliky
se ladoval, knedliky a vdolky jedly hlavné holky“— U chlapce byly vyskytovany casté

zameény hlasek zejména ,,.L* a neplynula slova.
Rytmizace

Na konci listopadu zak procvi¢oval s logopedkou rytmizaci slov v basni¢ce. Chlapec
opakoval celou basnicku s diivkem a tukal do rytmu. Chlapec byl nejisty v rytmizaci
a obcas tukal mimo rytmus, pletl si slova: holky, knedliky a vdolky. Nasledné zopakoval

béseti s tleskanim. Zak nevédél zplisob tleskani a logopedka musela tleskani ukazat.
Procvitovani hlasky ,,R, R¢

Pii procvicovani hlasky ,,R“ opakoval zak basnic¢ku: ,,Prokop troubi na trubku a Franta
hned prcha, Prokop troubit neumi, Franta ho vSak necha.” Chlapec bez problému
zopakoval basni¢ku, ob&as znéla slova neplynule. Zak musel vymyslet tii slova na hlasku
»R“ a fekl pouze slovo ryba a musel byt ujistén, ze ma stile vymyslet na hlasku

,»R“. Logopedka jedinci poradila dalsi slova.

Ke konci listopadu doslo k cvi¢eni hlasky ,,R“ pomoci opakovani slov: tfidi,
tieSné, tfezalka, dfivi, dfevaky, bficha, Bietislav apod. Hlaska ,,R*“ znéla nepfirozené

az kie¢ovité. Hlaska ,,R“ byla vyslovena jako hlaska ,,CH*.
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Sluchova analyza a syntéza

Nejdtive byla trénovana sluchova syntéza. U slova komin fekl slovo konik a u slova kofen

fekl apln€ nesmysIné slovo. Sluchova analyza Sla chlapci 1épe.

Prosinec

Chlapec byl cely mé&sic nemocny a logopedicka terapie v prosinci neprobéhla.
Leden/tiinor

Oromotorika

Na zacatku terapie byla procvi¢ovana oromotorika. Zatazeny byly cviky jako: pohlazeni
mékkého patra a zubtl, Spuleni rtd a nafouknuti tvaii. Byl problém s polohou jazyka
za zuby. Dale chlapec ptitiskl zuby k sob&. Naspuleni rtt bylo mirné;jsi. Nakonec chlapec

sttidal ismév a Spuleni rtl. Logopedka chlapci fikala, Ze by mél tyto cviceni vice trénovat.
Zrakové vnimani

Logopedka do terapie zatadila praci s obrazky. Chlapec musel setadit, jak jdou obrazky
za sebou. Casto piiblizoval hlavu k lavici. Poté mél obrazky popsat jako ptibéh — ,.kluk
Sel na prochazku s pejskem, pes natrhal kvétiny, pak pejsek skocil na druhou stranu, kluk
se na n¢ho kouknout, kluk chtél tak skocit a spadnul do vody, pak vylezl a byl z toho
smutny.“ Logopedka doplnila zavér piibéhu, ale pochvalila zaka za spravnost.
V mluvnim projevu byly hlasky zaménovany nebo vynechavany vétsinou na zacatku vét.

Na konci tinora bylo vidét zlepseni chlapce.
Sluchova analyza a syntéza

Pii sluchové syntéze logopedka pouzila slovo lakat, ale chlapec odpovédél ,,lakat”. Dale
zaznéla slova leden, Iékaf a jit. U slova lijak odpovédél , lili. Zak musel trénovat znovu
tento fadek. Pfi sluchové analyze chlapec bez problému hlaskoval slova: lazen, 1ékaf,

lizat.
Procvicovani hlasek ,,R“

Pii procvicovani téchto hlasek logopedka zvolila praci s obrazky. Napiiklad: Co je
na obrazku? Rohlik? Rolicka, brusle, gorila. Pi vyslovnosti slov hlaska ,,R“ nevyznéla,

a obcas chlapec prodluzoval samohlasky na konci slov. Dale zaznéla véta: ,,Bryle nosime
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na sob¢, a pro¢?*, abychom vidéli dobte, na bruslich se brusli, v zoologické zahradé zije
gorila. Slovo zoologické bylo velmi problematické, zak presmykoval hlasky. Ke koci

unora byla vyslovnost hlasky zlepsena.
Procvicovani nazvi domacich zvirat a jejich mlad’at

Logopedka fekla zvife a chlapec musel doplnit mladé, popiipadé Zensky nebo muzsky
rod. Pes — fena je mama, mlad¢ je $téné¢, Kocour — to je kocour je tata, koté¢ je mlade,
Nevédél manzelku od byka. Nevédél dalsi mlad’ata. Logopedka chlapci nachystala
domaci opakovani zvifat a jejich mlad’at. Na konci unora chlapec nevéd€l pouze tii

mlad’ata.
Doporuceni pro dalsi pribéh ILP:
Hlaska ,,R* je u chlapce fixovéana a zaind ji pouzivat v bézné feci. Hlasku ,,L* jiz téméf
nevynechava. Chlapec je stale nejisty ve sluchové syntéze. Hlaska ,,R* je jestd a bude
do budoucna v nacviku.
D/Pripadova studie ¢.4
Pohlavi: Muz
Vék: 10 let
Trida: 3. C
Diagnoza: Vyvojova dysfazie smiSené¢ho typu
Osobni anamnéza

Chlapec je narozen v lednu 2010. Matka byla na rizikovém téhotenstvi a matka béhem
téhotenstvi prodélala 4 epileptické zachvaty. Porod probihal cisaiskym fezem. Dité
pfi narozeni kficelo ihned. Porodni hmotnost byla 3200 g. Matka nekojila viibec a obtize
ptfi stravovani nebyly. Projevila se slaba poporodni Zloutenka. Motoricky vyvoj
od 6 mésict V norme a od Ctyt let vyrazn€ zpomaleny. Dité samo chodilo od 10 mésicti.
Prvni slovo fekl kolem 13 mésicii a od dvou a ptl let nastal pomaly rozvoj fe¢i. Dychal
usty. U chlapce probéhla operace nosnich a krénich mandli, prodélal n¢kolikrat rymu

a dvakrat chiipku. Zadnou jinou vadu nema.
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Reditelka $koly pfijala chlapce k zakladnimu vzdélavani do 1. tiidy dnem
1.9.2018. Skola navrhla Zadost o poskytnutim poradenské sluzby s doporuéenim
Skolského =zafizeni z divodu vySetieni z 15.5.2018. Konzultace se Skolou

4.9.2018, termin nového posouzeni 8.9.2020.
Povahové rysy: Chlapec je velmi hodny a kamaradsky, vesely a komunikativni.
Rodinna anamnéza

Chlapec vyriista v uplné roding, sourozence nema. Otec pracuje jako instalatér. Matka ma
¢astecny invalidni dichod a trpi epilepsii. Otec ani matka nemaji vyrazné problémy v feci.
Volny ¢as travi vétSinou s rodic¢i a jezdi na vylety. Chlapec vyrista v malém rodinném
domu v Hradci Kralové. Socialni prostiedi je vhodné pro spravny vyvoj jedince. Zadané
ukoly ze Skoly a individudlni logopedie mé vétSinou v pofaddku a déla je spole¢né

s matkou a otcem.
Vysetieni z SPC

U chlapce je projeveno vyznamné naruseni komunikaéni schopnosti, dochazi k naruseni
vSech jazykovych rovin, sjedna se o vyvojovou dysfazii smiSeného typu. Je nutné zajistit
vySetfeni sluchu na ORL pro vylouceni vady sluchu. Chlapec pfi ¢innostech potiebuje
zvySenou podporu a motivaci. NepietéZzovat, zvolit individudlni pfistup a tempo.
S ohledem na specifické obtize spojené s diagndzou vyvojova dysfazie je Zdkovi i nadéle

doporugeno vhodné vzdélavani v ZS logopedické.

Vyvojové oblasti

Vyvojové oblasti Hodnoceni
Orientacni zkouska sluchu v norm¢
Orientacni zkouSka verbalné sluchové oslabena az norma
paméti

Orientacni zkouska artikula¢ni neobratnost
obratnosti

Pozornost v norm¢
Motorika

Jemna/kresba v norm¢
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Lateralita

PHK

Orofacialni

lehce oslabené svalstvo, lehké
koordinacéni obtize

Zvukova slozka

Artikulace — vyslovnost

Znélost! (oslabena)

Hlasky

C,S,ZaC,S,Z— oslabena
diferenciace! Hlavné sykavky S x S

R, R — v nacviku, R — velarni

Prozodicka slozka reéi

V normé

Orientacni vySeti‘eni fonematického
sluchu

SS ¢.3 ,,ZIMA*, ¢.4 ,BALON*“ —
celkem ok

SA —¢.5. 8.6, BALICEK

Obsahova slozka fe€i

Slovni zasoba

nizsi vybavnost slov

Schopnost komunikace

zvlada véty 1 kratké souvéti

Gramaticka stranka

vyskytuji se dysgramatismy

Tabulka ¢.4: Uroveit dilcich oblasti vyvoje

Priibéh individualni logopedické péce

Terapie logopedické péfe byla zaméiena na procvicovani oromotoriky, fixaci hlasky

R ve vSech pozicich, nacvik diferenciace sykavek, hlavn¢ ,,S, S“ a nacvik hlasky LR«
Zari
Oromotorika

Logopedicka terapie byla zapoc¢ata oromotorikou. Byly provadény cviky jako: naspuleni
rtl, vycenéni zubii, nafouknuti tvafi, vysunuti jazyka dopfedu a dozadu, kruhovité
oliznuti horniho a dolniho rtu. Dtlezité bylo Chlapci ptidrzovat bradu, aby nedochdzelo

k jejimu souhybu.
Procvi¢ovani hlasek ,,S, S

Byla procvi¢ovana slova s hlaskou,,S* a .S — sesit, Sasa, seSije a susenky. Véta ,,Jd mam

rad kokosové susenky.*“ Chlapec bez problému opakoval zadana slova a vymyslel vétu
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s t¢émito hlaskami. Dale chlapec opakoval slova stuzka, slepys — ,,Ohfiva se na kameni
slepys.© Chlapec nesetadil vétu spravné. Piskovisté — ,,Hraju si na piskovisti.“ Vice
problémové slovo bylo pro zaka slovo Stésti, které vyslovil az na potieti spravné, a dale
slova Svédsko a §vestka. Nasledovala basni¢ka ,,Snéhulak®. Slovo svistit vyslovil
po rozdéleni na slabiky chlapec spravné. U zminovanych slov byl vyskytovan presmyk

hlasek.
Prace s textem

Logopedka zahajila dalsi cvic¢eni dotazovanim chlapce na prvni den o vikendu. Chlapec
odpovédél, Ze prvni den o vikendu je sobota. Dobie komunikoval. Chlapec dobie
pracoval stextem, mluvil hovorov€. Pii opakovani d&je chlapec védél, co se stalo

na konci. Logopedka chlapce velmi pochvalila
Procvi¢ovani hlasky ,,R*

Chlapec procvi¢oval vyvozeni hlasky ,,R* tak, ze lezel na lehatku a pomoci Spatle
vyslovoval slabiku ,,DRR* n¢kolikrat za sebou. Napoprvé zak vyvodil hlasku

R bez $patle, ale ke konci terapie uz neslo znovu presné hlasku vyslovit.
Rijen/listopad
Procvicovani hlasky ,,R*

Chlapec lezel na lehatku a vyvozoval pomoci $patle a prstu hlasky ,,DRR*. Zak musel
vice oteviit pusu a davat hlasku ,,D* na zacatek. Nakonec nasko¢ilo vibrované ,,R*.
Ke konci listopadu zkousel chlapec vyslovit ,,DRA“, ale musel dbat na oteviena Gsta
a pii delSim cviceni uz chlapci nesla spravna vyslovnost. Chlapec musel dbat na spravné
umisténi $picky jazyka za horni zuby. Nakonec chlapec zkusil pomoci prstu vyslovit
hlasky ,,DRR*. Hlaska ,,R*“ nevyznéla a po delsim cviceni uz byl chlapec unaveny
a nesoustiedéni. Musel cvic¢it individualné doma spravné postaveni jazyka a ust. Dale
chlapec zkousel vyslovit hlasku ,,R*“ ve slovech a vétach. Napftiklad trpaslik ji mrkev,
Patrik, tatra a citron. Chlapec pii vyslovnosti rozkladal slova na slabiky, nefekl slovo

s hlaskou ,,R* plynule a hlaska nevyznéla Gplné zfetelné.
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Oromotorika

Soucésti logopedické terapie bylo oromotorické cviceni jazyka pted zrcadlem.
Nasledovaly cviky na pohyb jazyka napiiklad: pot'ukat horni zuby a zpét, spojeni pohybu
jazyka na horni a dolni zuby, na pravou a levou stranu. Chlapec napodoboval pohyby

mluvnich organt bez problému a ud¢lal velky pokrok.
Procvi¢ovani hlasek ,,S, S«

Nejdiive chlapec napodoboval zvuky hada ,,.SSS“ a vétru ,SSS* bez problému.
Nasledovalo cvic¢eni opakovani slov na hlasku ,,S, S«. Zaznéla slova sesit, suSenky, Susti,
Selest, Svestka. Zak Gasto zaménoval hlasku ,,S* za hlasku ,,S. Logopedka zaradila
do nacviku karticky se vzorem hlasek a chlapec mél vyslovovat slova s hlaskou
S a vymysglet véty. Logopedka pro nacvik pouzila slova Sedesat, Selest, Sedesat 3est,
Sachista, Sest’ak, Stastny, Stésti a Svédsko, ,,Mam nové Sustaky.”, ,,Jsem S$tastny.*
Na konci listopadu nebylo vidét zakovo zlepSeni, vynechaval hacky a piesmykoval

hlasky. Chlapec musel dbat na spravny slovosled.
Sluchova analyza a syntéza

V pribéhu listopadu probihal také nacvik sluchové syntézy. Zaznéla slova hodina,

chalupa, kuchyng, a lopata. Chlapec mél problém pouze se slovem chalupa. Sluchova

byl prilis zbrkly.
Prosinec
Oromotorika

Terapie byla zaméfena na cviceni jazyka pted zrcadlem. Logopedka zaradila cviky
jako: pot'ukani hornich zubt, horni a dolni zuby k sobé¢, jazyk na pravou stranu a na levou,

za horni zuby a vSe opakovat se zavienou pusou. Chlapec vSe bez problému napodobil.
Procvi¢ovani hlasky ,,S¢

Nejdiive chlapec napodoboval zvuk Suméni ,SSS“, coz mu nedé&lalo problém.
Nasledovalo cviteni na hlasku ,,S* ve slovech sesit, sesije a listonos. Chlapec musel dbat

na spravny slovosled a pofadi hlasek. Dale mél chlapec za ukol zopakovat
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basnicku:“ Sasa Svestka je Sestak, byval Sikovny a sluny, nyni se postuchuje
se sousedem, seSity ma Spinavé, ma na nich osli usi.“ Chlapec stale zaménoval hlasku
.S za .S, hlasku ,,S¢ za hlasku ,,T“. Ob¢as nepouzival hacky a pouzival $patné potadi

hlasek ve slovech.
Procvicovani vibrant

Pomoci Spatle chlapec vyslovoval velmi hlasit¢ hlasky ,,DRR*. Jazyk byl skoro
rozvibrovan. Dale zak zkousel vyslovit slabiky ,,DRA%, kdy musel dbat na dostateéné
oteviena usta a na Spicku jazyka nahote. Poté zkusil vyslovit hlasky pomoci vlastniho
prstu, coz nevyznélo Gplné spravné. Po delsi dobé uz Slo cviceni hife. Dale musel zak

cvicit spravné postaveni jazyka a Ust.
Sluchova syntéza a analyza

Sluchova syntéza je pro chlapce jednodussi. Zaznéla slova plac, buchty (fekl buchyt).
U slov s hlaskou ,,S, S musel fict 7k slovo pomaleji. U Sluchové analyzy byly
objevovany slova lakomy a podat. Pti sluchové analyze musela logopedka chlapci vice
radit.

Leden/anor
Procvicovani vibrant

Pii procvi¢ovani vibrant chlapec s pomoci $patle vyslovoval slabiky ,,DRR, DRKA,
DRBE, DRA, DRE a DRI.« Bylo vidét, Zze zak doma trénoval, ale stale musel dbat
na dostate¢né otevirani Gst. Na konci tnora bylo vidét u chlapce velké zlepseni

a logopedka ho pochvalila.
Procvi¢ovani hlasky ,,S, S«

Na zacatku chlapec vyslovoval hlasky pomoci nepiimé metody ,,SSS, SSS«. Chlapec
stale prehazoval slabiky a hlasky ,,S, S, R, R, Vyslovnost slov s témito hldskami znéla

velmi skandované a neplynule. Logopedka ale vidéla pokrok a chlapce pochvalila.
Sluchova syntéza a analyza

U sluchové syntézy chlapec nemél problém. Sluchovou analyzu musel chlapec stale

trénovat.
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Procvicovani hlasky ,,R*

Chlapec vyslovoval hlasku ,,R* pomoci substitu¢ni a piimé¢ metody ,,tdni, fréi, frantik,
Brno, broky (zvlastni vysloveni ,,R*), mravenec. Problémova slova byla horsi, mrka,
humr, mrazik, mrac¢ek, mroz, zamra¢eno a soumrak. Chlapec by mél dbat na lepsi

vyslovnost. Na konci unora byla vyslovnost hlasky ,,R*“ mirné zlepsena.
Doporuceni pro dalsi pribéh ILP:

Rozkmitani $pi¢ky jazyka u hlasek ,,DRR, TRR* a masaz jazyka je v poradku. Chlapec
zapojuje do slov ,kratké“ R ve vSech pozicich. Diferenciace S — S, S — Sje

L4

jiz spolehlivéjsi. Sluchova syntéza slov typu ,,noviny* je v normé.

4.4 Realizace skupinové logopedické péce na ZS logopedické

Konkretizace skupinové logopedické pé&e u vybranych tiid na ZS logopedické bude

blize specifikovana na zéklad¢ poznatkl z pozorovani.
Priibéh skupinové logopedické péce ve tietim ro¢niku

Skupinova logopedicka péce byla zaméfena na oromotorické cvi€eni, artikulaci, sluchové
a zrakové vnimani a pamét a rizné hry. Logopedka dbala na spravnou vyslovnost

jednotlivych hlasek.

Zari/fijen

Skupinova logopedicka terapie byla zaméfena na vhodné pouzivani jednoduchych
souvéti a vhodné tempo feci a na spravné dychani. Tématem terapie byly prazdniny a Zaci
jednotlive vypravéli, co o prazdninach vSechno zazili. Dale Zaci popisovali obrazky s letni
tématikou. Na zdklad€ sluchového vnimani logopedka zatadila cvi€eni na rozliSovani
meékkych a tvrdych slabik a uréovani ve slové. Logopedka postupné zaky vyvolavala
a zadala slovo. Dbala u Zaki na spravnou artikulaci (dle moznosti ditéte). Ke konci zafi
byla do skupinové terapie zafazovana cvieni na vyhledavani slov na danou slabiku,

rozliSovani slov, lisicich se tvrdosti slabik a procvicovani tvrdych, mékkych slabik

s uvédomovanim spravného postaveni mluvidel.

V fijnu byla skupinova logopedicka péce zaméiena na podzim. Nasledovaly hry

se slovy, priklady jednotlivych pfirovnédni, praktické pouziti pfi popisu spoluzaka
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nebo konkrétniho pfedmétu. Spravné odpovidad na otdzky. Popis obrazku. ,,Ukazuj

na podstatnd jména‘“ (ten diim, ta kocka, to kot¢).
Listopad/prosinec

Logopedicka terapie byla zapoCata nacvikem padt po predlozkach. Pii nacviku tad
vyjmenovanych slov dba logopedka o zictelnou artikulaci zaki. Nasledovalo cviceni
verbéalni paméti napiiklad zapamatovani hlasek, slabik, slov a &islic. Zaci méli za ukol
rozvijet vét (Ucitel vyslovil vétu, Zaci opakovali a kazdy piidal jedno slovo). Nasledovala
hra na zapamatovani a opakovani jednoduché melodie napiiklad ,.Sla babicka

3

do méstecka, koupila tam...“. Déle hra na vétny rozbor naruby, natahovanou vétu.
Logopedka urcila vychozi slovo, obvykle podstatné jméno. Pak pomoci riznych otazek
zaci pridavali dalsi slovo a véta postupné rostla (Auto. Co dé¢la auto? Jede. Auto jede.

Kam? Auto jede na vylet. Jaké auto? Cervené auto jede na vylet.).

V prosinci zaci trénovali posuzovani a oznacovani véci naptiklad jaké mtze byt
kteslo. Odliseni pravdivych vyroki od nepravdivych prostfednictvim hry
(Hra ,,ano-ne®). Nasledovalo cvifeni na stupiovani piidavnych jmen a artikulacni
cviCeni. Logopedka zaradila do terapie rytmické pohybové hry, dale poznavani pisné dle
melodie a poslech ukazek riznych druhi pfednesu. Na zavér byla provadéna dechova

a fonaéni cviceni.
Leden/unor

Logopedicka terapie byla zapocata sluchovou analyzou a syntézou. Logopedka postupné
vyvolavala zaky. Nasledovalo cvifeni na psany projev a odliSovani délky samohlasek
na zakladé sluchového vniméni. Nésledovala prace s textem, zéci si piecetli text a poté
reprodukovali. Dale zaci podtrhavali dlouhé samohlasky v textu a doplnovali dlouhé
a kratké samohlasky v textu. Nakonec zaci tvofili véty se slovy, ktera se lisi délkou

samohléasky (Mila X mila).

V lednu byla skupinova logopedicka terapie zaméiena na sluchovou analyzu
a syntézu. Nasledovalo tvofeni slov z pfehazenych pismen. Logopedka rozdala zakim
pracovni list se slovy, kterd jsou napsana $patné a dobfe. Zaci podtrhavali a poté
podtrhana slova vyslovovali. Na zavér zaci Cetli knihu pfiméfeny textu. Logopedka

pfi Cetb¢ dbala na porozumeéni textu a spravnou artikulaci nové navozenych a fixovanych
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hlasek. Nasledovala dramatizace a zaci méli za ukol nacvicit telefonicky rozhovor,

pozdrav, osloveni, omluvu, prosbu a pfivolani pomoci.
Prubéh skupinové logopedické péce v patém roc¢niku

Skupinova logopedickd péfe byla zaméfena na oromotorickd a dechova cviceni,
artikulaci, sluchové a zrakové vnimani, praci s textem, logopedické hry. Logopedka dbala

na spravny mluvni projev jednotlivych zakd.
Zari/Fijen

Skupinova logopedickd terapie byla zapocata artikulaénim cvicenim. Déle byla
intervence zamétena na vypravovani S dodrzovanim dé&jové osnovy, piimé feci a dalSich
prvki. Na vhodné pouzivani gestikulaci a modula¢nich faktora fedi. Zaci jednotlivé

vypravéli zazitky, déje filmu apod. Nasledovala ¢itankova a mimocitankova Cetba.

V pribéhu fijna byla terapie zaméfena na tvofeni novych slov od koifene a slov
pomoci predpon, piipon, koncovek. Nasledovaly soutéZe napiiklad vymysleni slov
od jednoho slovniho zéakladu, hledani stejného zakladu ve skupiné slov a obménovani
slov pomoci predpon, ptipon a koncovek a zapojovani téchto slov do vét. Zaci méli
za ukol vymyslet slova na danou pfedponu nebo piiponu. Nasledovalo zabavné
experimentovani s tvofenim slov a odlisovani nesmyslnych slov od smysluplnych.
Logopedka zaradila do terapie rytmizacni cviceni a vytleskavani slabiku. Pfi Cteni

dodrzuje piiméfené tempo, Cte zietelne, pouziva nove navozené a fixované hlasky.
Listopad/prosinec

Skupinova logopedicka terapie byla zaméfena na nacvik spravného dychani a peclivé
artikulace a opakovani fad vyjmenovanych slov. Nejdiive zaci zkouseli dechova, fona¢ni
artikula¢ni cvi¢eni. Nasledné jednohlasné opakovali vyjmenovana slova. Zaci posuzovali
a oznacovali jaké véci a jevy mohou byt kolem lidi. Pfi popisu zaci museli mluvit jasné,
srozumitelné a dbat na dodrzovani Casové posloupnosti s pouzitim ptidavnych jmen
v ustnim projevu. Nasledovalo povidani o vyuziti véci a jevi, které nas obklopuji
a rozhovor o nich (napi. Jaké to je?). Na zavér logopedka zaradila do terapie hry
se slovy: slova protikladna, souzna¢na (,,Rekni to jinak), souzvu¢na a stuptiovéni

ptidavnych jmen. Logopedka kontrola spravnou artikulaci jednotlivych zaku.

64



V prosinci byla skupinova logopedie zaméfena na popis osoby ¢i postavy.
Nasledovalo povidani o jednotlivych pfirovnani a jejich spravnému vyuziti, a kontrastech.
Logopedka ptiklady ptirovnani vybirala z literatury. Logopedka kontrolovala, zda Zaci
spravné¢ pouzivaji podminovaci zpisob sloves. Nasledovalo cviceni na feSeni
situaci: ,,Co bys délal, kdybys...“ Pfi procvi¢ovani sloves, zajmen a ¢islovek zak musel
dbat na spravnou vyslovnost a srozumitelnost svého mluvniho projevu. Na zavér terapie

nasledovalo procvi¢ovani gramatickych jevt a artikulacni cviceni.
Leden/unor

Skupinova logopedicka terapie byla zamétena na cviceni verbalni paméti, nejdrive vSak
predchazela oromotoricka a dechova cvi¢eni. Zaci méli za ukol prednést baseti zpaméti
pifiméfenou veéku. Dale byla tfida seznamena s riznymi druhy tiskopisi a jejich
vypliiovanim. Nasledoval nacvik telefonického rozhovoru a zanechini vzkazu

na zaznamniku.

V pribehu tnora byla skupinova logopedicka terapie byla zaméfena na spojovani
vét do souvéti za pouziti knihy ,Rikejme si p¥islovi“. Zaci byli seznameni s piislovimi,
réenimi a pranostikami s vyuzitim tematickych stranek v ¢asopisech. Nasledovalo cviceni
na Seznamovani s prenesenym vyznamem slov. Zaci opakovali zakladni pravidla
slusného chovani v bézném spolecenském styku, logopedka vyuzila pfirozené situace.
Z4ci méli za doméci tikol pieéist libovolnou knihu nebo shlédnout divadelni &i filmové
pfedstaveni a sd¢lit ostatnim spoluzakiim sviij nazor. Logopedka dba na mluvni projev
zaku, zda voli vhodné vyjadfovaci prostfedky a spisovné vyrazy. Na konci Unora byla
uskute¢néna beseda ve tfidé o shlédnutém divadelnim nebo filmovém ptedstaveni,

popf. televizni inscenaci.

65



5 Zhodnoceni naplnéni cilii praktické ¢asti bakalarské prace a

diskuze

Hlavnim cilem praktické ¢asti bakalaiské prace bylo diagnézu vyvojové dysfazie a popsat
komplexni logopedickou pé¢i u déti a prvnim stupni ZS logopedické.V navaznosti na
hlavni cil byly stanoveny tfi cile dil¢i. Témito cili bylo popsat vybrané formy poskytované
logopedické péce, popsat vyuziti logopedickych pomiicek pti logopedické intervenci a
poslednim dil¢im cilem bylo popsat konkrétni postupy vyuzivané pfi terapii vyvojové

dysfazie na vybrané ZS.

DC1: Popsat vybrané formy poskytované logopedické péce u zaki s diagnézou

vyvojova dysfazie navitévujicich ZS logopedickou.

Z provedeného kvalitativniho vyzkumného Setfeni je patrné, Ze logopedickd intervence
v ZS logopedické ma dvé hlavni formy. Prvni formou je skupinova logopedicka terapie,
ktera probiha formou pfedmétu s ndzvem komunikac¢ni dovednosti. Druhou formou
logopedické intervence je individualni logopedicka terapie (viz. kapitola 4.1). Konkrétni
postupy vyuZivané pii individudlni terapii vyvojové dysfazie jsou popsany v ptipadovych
studiich ¢tyt vybranych déti. Logopedicka diagnostika je provadéna u klinického
logopeda.

Individualni logopedicka péte probiha na vybrané ZS kazdy den rano
pied zacatkem vyucovani od 7.30 do 7.15 nebo od 11.00 do 15:35. Forma individualni
terapie trva 15 minut a Zaci na terapii dochéazi jednotlivé jednou tydné. Individudlni
logopedicka péce probiha v kabinetu logopedky, ktery je specialné uzplsoben a vybaven
dostatecnym mnozstvim pomucek. S zaky je procvi¢ovana oromotorika a realizovana
dechova cviceni. Terapie je zaméfena pfedevSim na procvi¢ovani motoriky mluvidel,
na vyvozeni artikulace a fixaci hlasek. Procvicovani jednotlivych hlasek bere zietel

na pfirozeny vyvoj artikulace. Individualni logopedicka terapie probiha také formou hry.

Skupinova logopedicka péde probiha na vybrané ZS kazdy den pro jednotlivé
ttidy formou pfedmétu komunikaéni dovednosti (zkr. KOD). Forma skupinové intervence
trva 45 minut dvakrat tydné pro prvni az tfeti rocniky a jednou tydné pro Ctvrté az devaté
rocniky. Skupinova logopedicka cviCeni probihaji podle pfedem ptipraveného

tematického planu, ktery vychazi ze Skolniho vzdé€lavaciho programu. Je respektovan
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postupny a pfirozeny vyvoj artikulace. Nové procvicované hlasky jsou kolektivné
upeviovany dva az tii tydny. Ve Skupinové logopedické péci jsou zafazovana rizna
cviceni na gymnastiku mluvidel, artikulaci, fonaci, respiraci a dalsi smyslova a pamétova.
K lepsi motivaci zakli jsou ve skupinové terapii zafazovany rizné druhy her. Lze

konstatovat, ze dil¢i cil 1 byl naplnén.

DC2: Popsat vyuziti logopedickych pomiucek pri logopedické intervenci o Zaky s

vyvojovou dysfazii.

Na ZS$ logopedické je pii individualni logopedické pééi s zaky vyuzivano dostatené
mnozstvi pomilcek. Mezi zdkladni nejcastéji vyuzivané pomicky patii logopedické
zrcadlo, pomucky pfi vyvozovani hlasek jako jsou Spatle, logopedické sondy, bzucaky
a dalsi obrazkové ¢i vyukové materidly a stolni hry. Kompletni ptehled logopedickych

pomiicek Viz. kapitola 4.2. Lze konstatovat, ze dil¢i cil 2 byl napInén.

DC3: Popsat konKkrétni postupy vyuZivané pii terapii vyvojové dysfizie na ZS

logopedické.

Na zakladé vyzkumného Setfeni bakalatské prace byli vybrani ¢tyfi zaci s diagndzou
vyvojova dysfazie, ktefi jsou vzdélavani na ZS logopedické. U téchto zakd byly
vypracovany piipadové studie (kazuistiky) a pribéh pozorovani pii individudlni
logopedické péci (viz. kapitola 4.3). Soucasti vyzkumného Setfeni bakalaiské prace bylo
také pozorovani skupinové logopedické terapie ve tieti a paté tfid€, kde jsou vybrani zaci

vzdé¢lavani (viz. kapitola 4.4). Lze konstatovat, ze dil¢i cil 3 byl naplnén.
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Doporuceni pro praxi

Na zaklad¢é zjisténych udaji z prizkumného Setfeni v praktické ¢asti bakalaiské prace
navrhuji vénovat pozornost délce individualni logopedické péce, ktera na vybrané ZS
logopedické trva pouze 10-15 minut. Souhlasim s nazorem Lechty (2011), ktery uvadi,
ze v klinické oblasti je logopedické terapie uskuteciiovana ve formé¢ individudlniho
pulhodinového az hodinového sezeni podle tézkosti a druhu narusené komunikacéni

schopnosti.

Priibéh skupinové logopedické péée probiha na vybrané ZS v jednotlivych tiidach
kazdy tyden formou pfedmétu komunika¢nich dovednosti. Ve tfidé je zpravidla dvanact
az ¢trnact zaka. Lechta (2011) uvadi, ze je Géinna skupinova logopedicka intervence
realizovdna vV maximalnim poctu Sesti zakid. Dle mého nazoru puisobi vice zaki ve tfide
rusivé a neni tak prostor pro hlubsi a efektivné;jsi cviceni. Logoped nemé dostatek casu

pro jednotlivé zaky.

Velmi dilezita je vétsi informovanost pedagogickych pracovniki, logopedi
a specidlnich pedagogl o struktufe logopedické péce ve vzdélavani. V soucasné dobé
neexistuje odborna literatura, kterd by komplexné popisovala strukturu logopedické péce

v resortu §kolstvi. Zmifovany jsou pouze moznosti vzdélavani v MS a ZS logopedické.

Na zaklad¢ dlouhodobého pozorovani vybranych Zz4akt byla individudlni
logopedické péde na vybrané ZS zaméfovana hlavné na vyslovnost jednotlivych hlasek.
Logopedicka péde o déti s vyvojovou dysfazii na ZS logopedické by méla byt vice

komplexni a zaméfena na celkovy vyvoj osobnosti jedince.

Na zakladé informaci ziskanych z pozorovani individudlni logopedické péce je
na vybrané ZS horsi spoluprace s rodiéi, ktefi vétsinou nedbaji na pravidelné logopedické
doméci cviceni se svym ditétem, protoze jsou piesvédCeni, Ze trénink feci staci
na individualni logopedii pouze v ramci Skoly nebo klinické logopedie. Pokud nejsou zaci
vedeni rodi¢i k domacimu tréninku feci ¢i zadanych tkold od logopeda, terapie ztraci sviyj
vyznam a U jedince mize dojit ke stagnaci. Cviceni, ktera by zaci m¢li mit z domova
hotové ¢i natrénované s rodiCi, vetSinou nemaji splnéné a logoped tedy nemuze

pokracovat v dal§im cvic¢eni. Velmi dilezita je vétsi informovanost zakonnych zastupci
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smérem od logopeda k problematice vyvojové dysfazie a moznych dopadech na fec

pfi nedostate¢ném logopedickém tréninku.
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Zavér

Bakalaiska prace je zaméfena na moznosti realizace logopedické péce u déti Skolniho
véku s diagndzou vyvojova dysfazie. Hlavnim cilem bakalatské prace bylo popsat zptisob
realizace logopedické intervence ve vybrané ZS. Prace byla zacilena na popis realizace
logopedické intervence u Etyt chlapcu, kteti jsou vzdélavani na prvnim stupni vybrané

ZS logopedické.

V Teoretické casti bakalarské prace jsou shrnuty poznatky o diagnéze vyvojové
dysfazie jeji terminologie, symptomatologie a etiologie. V této kapitole je hloubéji
popsana diagnostika vyvojové dysfazie vcetné logopedické a specialné pedagogické
a terapie, ktera je zaméfena predevS§im na rozvijeni feci a napravu vyslovnosti a dale
pak jednotlivé dil¢i oblasti vyvoje jedince. V druhé kapitole je pozornost vénovana
moznostem vzdélavani 74kl s diagndzou vyvojova dysfazie. Déle je specifikovana
¢innost specialné pedagogického centra, a to na trovni jeho Einnosti standartnich
a specialnich. V nasledujici podkapitole jsou popsana podplrnd opatfeni pro zaky
s naruSenou komunikacni schopnosti a rozdélena do prvniho az patého stupné dle potieb
ve vzdélavani jedince a podle finan¢ni narocnosti. Posledni podkapitola je soustfedéna

na popis jednotlivych oblasti podpirnych opatieni pro zaky s vadami feci.

V prakticky orientované Casti bakalarské prace jsou popsany formy logopedické
intervence, tak jak jsou realizované u zakti s vyvojovou dysfazii na vybrané ZS. StéZejni
casti praktické casti bakalarské prace jsou ptipadové studie (kazuistiky) Ctyt chlapct
s diagnézou vyvojova dysfazie na prvnim stupni ZS logopedické. Piipadové studie
obsahuji osobni anamnézu, rodinnou anamnézu a charakteristiku ditéte dle vySetieni
ve Specidlné pedagogickém centru pro zaky s vadami fe¢i Logacek. Soucasti kazuistik
praktické casti bakalafské prace je zaméfenost Cinnosti individudlni a skupinové
logopedické péce a vlastni zaznamy z pozorovani této terapie u vybranych zaka. Pribéh

vlastniho pozorovani probihal v obdobi zafi 2019 az tinor 2020.

Z vyzkumného Setieni vyplyva, ze logopedicka péce na vybrané zakladni skole je
vcelku efektivni. Na zaklad¢ vysledkd z pozorovani je ziejmé, Ze Zakiim na vybrané Skole
prospiva prace v mensim Kkolektivu. Velmi prospésna je individualni logopedie, které

ale neni vénovano na vybrané ZS, bohuzel, dle mého subjektivniho ndzoru, dostatek casu.
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