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Uvod

Bakalaiska prace se zabyva narusenym vyvojem feci u déti v raném véku. Cilem je
pfipomenout pedagoglim a SirSimu okoli, jak je dilezité zarazovat denné do aktivit uz pro
nejmensi deti rtizna cviceni pro ranou péci o feC. ZkuSenost s problémems feci a
komunikaci u déti, které¢ zacaly navstévovat Skolku je stale Castéjsi, spoluprace Skolky
s odborniky, ktefi pomoci depistdzi mohou odhalit rizné odchylky ve vyvoji fe¢i a
doporucit dalsi postup feseni je prvorady. Vyvoj feci je u kazdého jedince individudlni, u
n¢koho probiha ptesné podle vyvojovych etap, u nékoho se mohou vyskytnout riizné obtize,
a proto je velice dulezité véasné odhaleni moznych poruch a zahajeni rané péce. Snaha
pedagogu, zajistit vS§echny podminky pro spravny vyvoj feci je prvofadym tkolem, a to uz
u nejmensich déti, zhruba okolo tfetiho roku. Re¢ je rozvijena pomoci rtiznych her a
¢innosti, které¢ déti nendsilnym zplisobem motivuji, déti se tak postupné uc¢i ovladat dech a
pracovat se svymi mluvidly. Téma je vybrano z divodu, poukazat na danou problematiku
a seznamit S ni $irsi okoli. A pfipomenout, jak je dilezité pomoci détem, aby mohly rozvijet
svou osobnost a individualitu. Teoreticka ¢ast bakalaiské prace se zabyva popisem vyvoje
feci a vyvojovymi poruchami. Praktick4 ¢ast navrhuje rizné ¢innosti a motivaéni cviceni
pro spravny rozvoj feci. Vyzkum byl formou dotazniku sméfovan na pedagogy béznych
mateiskych Skol, na logopedické pedagogy a na pedagogy ve specialnich matetskych
Skolach. Jeho cilem bylo zjistit, zkuSenost pedagogli s détmi s naruSenou komunikacni
schopnosti a ranou logopedickou intervenci a jejich ndzor na zaclenovani déti s narusenou

komunikac¢ni schopnosti do béznych mateiskych Skol.



| Teoreticka cast

1 Vyvoj redi

Jednou z fascinujicich lidskych schopnosti, kterou disponuje ¢lovek je schopnost
védomé uzivat jazyk jako komunikacni systém znakii a symbolt ve vSech jeho formach.
,,Je zajimavé, Ze vyvoj této schopnosti patii v ramci ontogeneze cloveka k tem, které maji
nejprudsi priubeh* (Lechta, 2011, str, 13) Proces osvojovani feci probiha do Sestého véku,
pfi Gemz nejvétsi rozvoj probihd zpravidla mezi 3. - 4. rokem ditéte. Re¢ je pro nas
dulezitym prosttedkem komunikace. Pomoci fe¢i lidé mohou komunikovat, $ifit informace,
zpivat, vyjadfovat emoce. Dulezité ale je umét jej spravné ovladat. Definovat pojem ,,fec¢*
bylo pfedmétem snah mnoha autord v historii i soucasnosti, a t0 z riznych obort
lingvistické, psychologické, fyziologické a lékarské s rozdilnymi piistupy a hledisky.
(Lechta, 2011)

1.1 Historicky pohled na reci

Lingvista F. Oberpfalcer (1932) pise, ze tec je schopnost, ktera patii lidem, a pii niz
se mluvidly tvofi ¢lankové zvuky, kterym 1ze rozumét jako znackdm duSevniho obsahu.
jemné odstupnovany pohybovy vykon, jehoz se ucastni pohyby svalstva ustroji dychaciho,
hlasového a hlaskovaciho “ (Seemann 1939 podle Sovaka 1939, str. 580). Neurolog Karel
Popek (1950) uvadi rozdil mezi zevni a vnitini fe¢i, kdy zevni fe¢ je funkci motorickou a
expresivni, kam patii tvorba hlasek, kterymi jinym lidem pfedvadime psychické pochody
naopak vnitini fe¢ je nauceny dusevni pochod, myslenkovy, ktery je soucasti nasi paméti.
Vnitini fe€ je tedy jakousi podminkou pro existenci zevni feci. Biolog Ferdinand Hercik
(1949) popisuje tfi funkce lidské fe¢i. Prvni slouzi k oznamovani vlastnich déji, druha
jmenuje predméty a vyjadiuje vztahy mezi nimi. Socialni poslani fe¢i zdlraziuje zvlasté
psycholog Ferdinand Kratina (Kratina, 1974, str. 248) podle n¢j je zvukova znamky feci
jakymsi prenaSeCem smyslu smérem k posluchaci neboli socidlnimu partnerovi, v némz

maji vybavovat urc¢ité¢ dusevni déje a chovani, a také smérem ke svétu véci a objektivnich



vécnych vztahd, kterymi jsou slova a véty ptifazeny. (Kratina, Ferdinand, 1935. Slovo a
slovesnost, ro¢nik 1. Pogatky détské fedi z hlediska celostni psychologie. In: Ustav pro
jazyk  Cesky.cz  (online) 1935,  (cit.  30. 11.  2022) dostupné z
http://sas.ujc.cas.cz/archiv.php?art=62)

1.2 Soucasny pohled na reé¢

V knize Kapitoly ze specidlni pedagogiky popisuje Jarmila Pipekova (2006) fe¢ jako
schopnost, ktera je specificka lidem, kdy se védomé uziva jazyk jako slozity systém ruznych
znakli a symboll, a to vSech jeho frontdch, jimiz ¢lovék sdéluje své pocity, pfani a
mySlenky. S touto schopnosti se nerodime, 1 kdyz k ni mame urcité dispozice, které se
postupné rozviji. Re¢ je zavisla nejen na mluvnich organech, ale také na funkci mozku a

jeho hemisfér.

Lurija (1982) popisuje fe¢ jako prostiedek, ktery slouzi k dorozumivani specificky
organizovanou formu védomé ¢innosti, na které se podili z jedné strany subjekt, ktery
formuluje fecovou vypoveéd, a ze strany druhé subjekt, ktery feCovou vypoveéd pfijima.
Zuzana Beranova (Beranova, 2002) uvadi fe¢ jako lidskou vlastnost, ktera je velice slozita
a kiehka. Je citliva jak na vnitini, tak i na vné&jsi vlivy, a to kladné i zdporné, povzbuzujici i

tlumici.

V kapitole vyvoj fec¢i uvadi Ivan Jedlicka ,,Fec lze definovat jako biologickou
viastnost clovéka, systém, kterym lze prendset informace pomoci jazyka. I kdyz existuje
mnoho dalSich definic reci, tato je z hlediska nahledu medicinského, rehabilitacniho patrné
nejprijatelnéjsi. Jazyk predstavuje jev spolecensky, nalezejici urcité etnické jednotce a dale

se vyvijejici. (Skodova, Jedlicka 2003, str. 93)

Podle Peutelschmiedova (2001) se ¢lovek teci diversifikuje nejen od zvifat, ale i
jeden od druhého. Podle toho, jak dit¢ mluvi, usuzujeme na stupeni rozvoje jeho motoriky,
rozsah jeho znalosti a védomosti, zplisob mysleni, socidlni chovani i rizné rysy jeho
osobnosti. Primarnim piedpokladem pro zdravy vyvoj feci ditéte je neporuseny sluch a

intelekt.


http://sas.ujc.cas.cz/archiv.php?art=62

Podle Lechty (1990) mtizeme v ontogenezi feci pozorovat urcité mezniky, hranice
mezi jednotlivymi stadii vSak nebyvaji vyrazné. V feCovém vyvoji mohou nastat obdobi
akcelerace nebo retardace. Neznamena to ale, ze ncktera stadia mohou byt vynechana,
individualni mtze byt jen délka jejich trvani. Vyvoj feci se déli na piipravna stadia

(ptediecové Cinnosti) a na vlastni vyvoj feci.

Bytesnikova (2012) uvadi, Ze vyvoj fe¢i probiha v ur€itych stadiich, které maji
ruznou délku trvani, kdy u ditéte mize dochazet k obdobi zrychleni ¢i zpomaleni ve vyvoji,
ale je dulezité, aby zadné stadium nebylo vynechano. Ve vyvoji détské teci tedy uvadi

neverbalni obdobi, jez probiha zhruba do 1. roku Zivota a vlastni vyvoj feci.

Jako dilezitou fazi v rozvoji fe¢i uvadi Beranova (2002), obdobi broukani. Rozvoj
hlasové, artikulacni a dechové aktivity probiha spontanné. Jako zaklad pro rozvoj fe¢i uvadi
odpovéd’ na zvukové projevy déti, spravny télesny rozvoj a dostacujici ptilezitosti slySet

lidsky hlas.

1.3 Obdobi pripravné

U ditéte probiha prediecové obdobi ptfiblizné do jednoho roku. Diky zru¢nostem a
navykim, které si dit¢ postupné osvojuje, vznikd pozdéji skute¢na te€. Tyto Cinnosti
uvadime jako predverbalni a neverbalni aktivity. Zatimco ptedverbélni aktivity postupné
zanikaji nahrazenim verbélnich projevi, ty neverbalni u kazdého jedince pietrvavaji v

riznych formach po cely zivot. (Klenkova 2006)

Jedlicka (2007) popisuje toto obdobi kiiku jako novorozenecké. Je to reakce na
zménu prostiedi, vyjadieni nelibosti, hladu. Na obdobi kiiku navazuje broukani prfechazejici

do obdobi Zvatlani.

Pricha (2011) popisuje obdobi kiiku jako vydavani reflexivnich zvukd, pfiblizné
okolo osmého tydne se objevuje broukdni, na né¢ho navazuje obdobi zvatlani coz je

opakovani raznych hlasek a slabik.

Jako prvni komunikaéni projev ditéte je kiik coz ptredstavuje prvni hlasovy projev,

kterym dité¢ vyjadiuje nespokojenost, z pocatku ma kiik tvrdy hlasovy zacatek, pozdéji pti



vyjadfeni libych pociti je znam mékky hlasovy zacatek. Zaroven se objevuje prvni

vyrazovy pohyb, ktery je vrozeny, jedna se o ismév. (Klenkova 2006)

O hlasovych projevech v tomto obdobi hovotfime jako o broukéni. S timto obdobim
se prolinaji zacatky pudového zvatlani, jejich piechody jsou plynulé. ,, Pudové zvatlini se
casto povazuje za hru s mluvidly, kdy dité recovymi organy vykonava podobné pohyby jako
pri prijmu potravy, které navic doprovazi hlasem*, ndhodnym postavenim mluvidel

vznikaji zvuky pfipominajici hlasky. (ByteSnikova, str. 17, 2012)

Ptiblizn€ ve druhé pilce prvniho roku zivota, zacind obdobi napodobujiciho
zvatlani. V tomto obdobi dité napodobuje zvuky, které samo vydava, tyto zvuky se podobaji
hlaskam svého mateiského jazyka. Dité¢ védomé pozoruje pohyby mluvidel osob ve svém
okoli, pii které zapojuje sluch i zrak a zacind vyuzivat modulacnich faktori feci. Své pocity

zadina vyjadfovat napodobovanim melodie, vysky, sily a rytmu feci. (Klenkova, 2006)

Dité zacina postupné napodobovat hlasky, které slysi. Pfi této snaze, kterou musi
opakovat i nékolikrat dochazi k tzv. fyziologické echolalii. Rovnéz zadind spojovat
souhlasky se samohlaskami, tyto zvukové projevy doprovazi pohyby téla. Toto obdobi, kdy
dit¢ napodobuje zvatlani, je velice dilezité zhlediska rozpoznani sluchové vady.

(Bytesnikova, 2012)

Prticha (2012) uvadi obdobi kolem jednoho roku, jez se na stran¢ ditéte projevuje
jako porozuméni feci a pfedchazi pfed produkovanim vlastni fe¢i. Déti mnohem dfive, nez
produkuji prvni slova a dvouslovné véty chapou vyznam slov. | Kejklickova (2011) uvadi
za obdobi porozumeéni fec€i, chapani vyznamu nékterych slov, vét a vyzev, které predchazi
vlastnimu mluvnimu projevu ditéte. Zhruba mezi 8. — 9. mésicem veku ditéte zacina obdobi,
kdy dité rozumi feci. Tyka se to zvukové vlastnosti, ktera se uplatiiuje na vyssi rovni, nez
je hlaska. Patii sem ptizvukovani, melodie, frazovani, tempo atd. (gkodové, Jedlicka 2007,
str. 94).

1.4 Obdobi vlastniho vyvoje reci

Po obdobi ptipravném neboli prediecovém, nékdy okolo prvniho roku zivota ditcéte

nastupuje vlastni vyvoj fe€i v pravém slova smyslu. V této fazi vyvoje se rozlisSuji urcité
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etapy, které musi dité absolvovat. (Bytesnikova, 2012) Stadium emocionalné — volni kdy
dité pouziva verbalni projev v podobé prvnich slov pii vyjadieni svych pocitl a ptani. Jeho
prvni slova byvaji jak jednoslabi¢na, tak i1 viceslabi¢na. (Klenkova, 2006) V podstaté se
jedna o slabiky, které plni funkci celych slov. Vznikaji opakovanim slabik a dité je
nesklonuje (mama, tata, baba). ,, Ve vztahu k intonaci Ize diferencovat tri typy jednoslovnych

vet: oznameni, otdzku a zadost . (Bytesnikova, str. 19, 2012)

Dalsi etapou vyvoje je stadium egocentrické, kdy dité v obdobi piiblizn¢ okolo
roku a pul az dvou letech jednak napodobuje dosp€lé, ale zacina si samo opakovat slova,

S nimiz si hraje tim dité objevuje mluveni jako ¢innost. (Klenkova, 2006)

Zaroven se v feci ditéte zacinaji objevovat prvni otazky. Jedna se o otazky typu: Kdo
to je? Co to je? Vyvoj feci u déti pokracuje tvorenim kratkych vét, které vznikaji spojenim
dvou jednoduchych slov, které jesté¢ ale zdaleka nejsou s odpovidajici gramatickou
strukturou. (Bytesnikova, 2012)

Kapalkova (2009) uvadi, jako pfechod do dalsiho fecového stadia zacatek, kdy

nastupuji dvouslovné véty, postupné nastupuje rozvoj jednoduchych otazek.

Dalsi stadium nazyvame asocia¢né reprodukénim, piiblizné kolem druhého roku
zivota ditéte V rozvoji samostatné fe¢i zacinaji slova nabyvat rtiznych vyznami, kdy dité
oznacuje slovy nejprve osoby, pozdéji jevy ve svém okoli a tim reprodukuje jednoduché
asociace. Re¢ ale jesté vtomto stadiu zfistiva na spojeni vyrazu s konkrétnim jevem.

(Klenkova, 2006)

Ptiblizn€ mezi druhym a tfetim rokem ditéte dochazi k prudkému rozvoji feci, toto
obdobi proto nazyvame stadium komunikaéni Feci. Dité¢ si uvédomuje, Ze pomoci feci
muze dosahnout drobnych cili, mize usmériiovat dospél€, a proto pouziva komunikaci ¢im

dal castéji. (Bytesnikova, 2012)

Stadium logickych pojml navazuje plynule na ptedchozi stadium, a to pfiblizné
okolo trettho roku ditéte. V tomto obdobi oznaceni, které bylo do té doby spojené
s konkrétnimi jevy, se stavaji vSeobecnymi pojmy s ur¢itym obsahem. V tomto stadiu
dochazi k osvojovani naroénych myslenkovych operaci, které ale mohou byt pii¢inou

riiznych vyvojovych fe¢ovych obtizi. (Klenkova, 2006) Skodova a Jedlicka (2007) uvadi,
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ze dité si kolem tietiho roku véku obraty ¢asto pouzivané nejen pamatuje, ale samo vyuziva.

Zacina pouzivat mnozné ¢islo a minuly cas.

Posledni stadium za¢ina kolem ¢étvrtého roku véku ditéte a nazyva se stadium
intelektualizace Fe€i a pretrvava az do dospélosti. Toto obdobi je spjato s logickou strankou
re¢i. ,,Rozviji se tedy schopnost chapani obsahu, rozliSovani pojma konkrétnich i
abstraktnich, zptesiiovani gramatickych forem, zkvalitnéni celkového feCového projevu a

rozsifovani slovni zasoby*. (Bytesnikova, 2012)

1.5 Predpoklady pro spravny vyvoj reci
1.5.1 Dostatek podnétii

Jednim z predpokladii pro spravny vyvoj feci je dostatek podnét. Diive nez se u
déti rozvine schopnost porozuméni zvukl fe¢i komplexné, je potieba rozvijet vnimani
zvukl z okoli. Dé&ti potiebuji experimentovat se zvuky, coZ poméha ucit se ovladat pohyby
ust a jazyka. ,,Prostrednictvim zkoumdni mnoha predmétii se déti postupné nauci spojovat
Si zvuky S riznymi cinnostmi a vecmi.” (Ch. Lynch, J. Kidd, str. 52, 2010) Podle
Bytesnikové (2012) ma vliv na spravny vyvoj fe€i nejen mnoZzstvi, ale také pfimétrenost
verbalnich podnétu. U ditéte, které nema dostatek podnéti, mize dochazet k opozdovani
ve vyvoji feci. U déti, kde chybi fe€ovy vzor se mize samotna fe€ vyvijet opozdéng, nebo
mnohem pomaleji nez v prostiedi, které je podnétné s laskavym rodinnym zazemim. Pokud
dit€¢ od narozeni slysi kolem sebe laskyplnou te¢, kterd je navic vyslovovand spravné, ma
pfiznivé vyhlidky na GspéSné zvladnuti vlastni feci. (Beranova, 2002) Klenkova (2006)
povazuje za nejCastéjS$i faktor opozdéného vyvoje feci prostiedi, které¢ je pro dité

nepodnétné a nestimulujici.
1.5.2 Uroveii motorickych schopnosti

Spravna funkce fecovych organt je jednim z hlavnich predpokladt v rozvoji feci.
Pokud je hybnost téchto organii naruSena, dochazi k chybam pfti vyjadiovani a celkového
vyvoje feci. Velky vliv na vyvoji feci maji motorické schopnosti, které jsou v motorické
z6n¢ mozkové kiry hybnym receptorem feci, které utvareji, rozliSuji a sjednocuji

podminéné pohybové reflexy. (Bytesnikova, 2012) Rozvoj motoriky je velice dulezity i
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podle Lechty (2002) ktery uvadi, ze pokud proces mluveni chapeme, jako samovolny akt
znamena to, ze jde predevsim o velice piesné¢ koordinovany proces jemné motoriky

feCového ustroji, pti kterém je o¢ekdvana vzajemna spoluprace motoriky a feci.
1.5.3 Intelekt

Podle Bytesnikové (2012) maji fe¢ a mysleni velmi tizkou spojitost. Re¢ova troven
je tedy casteéné zavisla na celkovém intelektu jedince. Snizend Groven rozumovych
schopnosti nemtize u jedince dosahnout ve vyvoji fe¢i obvyklou normu. (Bytesnikova,
2012) Pti spravném tvofeni a pouzivani feci, které je zavislé , na vysoce koordinované
soucinnosti centralniho oddilu jen rozhodujicim cinitelem pro kvalitu obsahové i vyrazové
stranky mluvniho projevu stav intelektu a rozumovych schopnosti, kdy po centrdlnim

zpracovanim podnétu prechdzi vzruch na odstredivé drahy * (Klenkova, str. 17,2000)
1.5.4 Sluchové a zrakové vnimani

Klenkova (2000) uvadi, Ze pro vyvoj eéi je velmi dulezity sluchovy analyzator, bez
n¢hoz se fe¢ nemuze vyvijet tim spravnym zptisobem. Podobné jako zrak, ktery je dilezity
pfi odezirani jak artikulace, mimiky ale také gest a slouzi k doplnéni sluchového vnimani.
Lechta (2011) uvadi, ze sluchovy proces patii k prvnim, kterym dité ihned po narozeni
reaguje na okoli kolem sebe a na rizné sluchové podnéty ve svém prostiedi. Sluch a zrak
jsou dalsi dulezité faktory pii osvojovani fe¢i. Dité pii piichodu na svét nejprve reaguje na
zvuk pohybovou reakci, v pozdéjSim obdobi rozliSuje reakce na libé a nelibé. U Zrakového
vnimani dité odezird, pozoruje mimiku, gestikulaci, které se snazi napodobit. (ByteSnikova,

2012)

1.6 Jazykové roviny v ontogenezi détské reci

., PFi charakteristice Fecového vyvoje ditéte se vyuzZivaji poznatky o vyvoji
jazykovych rovin. V ontogenezi reci se jazykové roviny prolinaji, jejich vyvoj probiha

V jednotlivych casovych usecich soucasné. “ (Klenkova, str. 37, 2006)

Ve vyvoji fe¢i dochazi k propojovani jazykovych rovin, zékladni jednotkou

foneticko-fonologické roviny je hlaska neboli foném, tato rovina je spjata se zvukovou
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strankou teci. ,, Prechod od neartikulovanych zvukii k realizaci fonémii materského jazyka
Jje pozvolny. Kazda hlaska prochazi jistym obdobim fixace artikulace (Bytesnikova, 2012,
str. 73) Fonetika se zabyva zvukovou strankou jazyka a feCi. Fonologie se zabyva
zvukovymi prostiedky jazyka, ,, pracuje s nejmensimi jednotkami reci, s fonéemy “ ,, Z tohoto
hlediska se jedna o posuzovani zvukove stranky recové produkce.” (Vitaskova,

Peutelschmiedova, 2005, str. 130)

Dalsi gramatickou rovinu lze u ditéte pozorovat v obdobi okolo 1. roku zivota, tedy
ve fazi, kdy u ditéte probiha vlastni vyvoj fe€i. Jedna se o rovinu morfologicko—
syntaktickou jedna se v pocatku o jednoslovné véty, které jsou v 1. padé a nesklonuji se
ani necasuji, postupné¢ se utvareji dvouslovné véty. Dité pouziva nejprve podstatnd jména,
pozd¢ji pridava slovesa. Jako posledni pouziva dité cislovky, predlozky a spojky.
Sklonovani zacind dité¢ pouzivat az kolem 3. roku stejné jako jednotné a mnozné ¢islo
(Klenkova, 2006) Podle Bednafové a Smardové (2011) zahrnuje rovina morfologicko-
syntaktickd uzivani slovnich druhd, tvart slov a vét. Dité nejprve pouziva podstatna jména,
ktera postupné obohacuje o slovesa a pfidavna jména. Postupné dochazi k pouzivani dalsich
slovnich druhti, osobni z&jmena, ¢islovky atd. Potom zac¢ina dité ¢asovat a sklonovat. Jako
prvni pouziva rod, nasleduje Cislo a jako posledni pad. Pouzivani dysgramatismi je
povazovano za fyziologické zhruba do Ctyf let v€ku. Po tomto roce mize byt pouZivani

dysgramatismu signalem opozdéni v feci, nebo intelektu.

Jde o rovinu, ktera se zabyva tvorbou jednotlivych slovnich druhii v mluvé,
Peutelschmiedov4, 2005) Dité nejprve gramatické vzory napodobuje, az pozdé&ji si
zapamatovava a pouziva slySené na to, co chce samo fici. V pocatcich dité ve své teci
pouziva citoslovce, az v dal$i fazi se pfidavaji podstatnd jména. Slovesa dit¢ nejdiive
pouziva v infinitivu. Postupné zhruba mezi druhym a tfetim rokem pfichazi v feci ditéte
k pouzivani pfidavnych jmen a dalSich slovnich druht, které by mély tvorit celek ve
verbalnim projevu asi kolem c¢tvrtého roku ditéte. ,, Odchylky v gramatické stavbé reci u
deti do ctvrtého véku oznacujeme terminem fyziologicky dysgramatismus. Po ctvrtém roce
Zivota by méla byt rFe¢ z gramatického aspektu spravnd.” (Bytesnikova, 2012, str. 81)
Deficity v oblasti morfologicko-syntaktické roviny se zpravidla podle (Bendové, 2011)
projevuji snizenim jazykového citu, dité ma problémy pii sklofiovani, Casovani a urCovani

rodii podstatnych jmen. Oslabeni se projevuje nedostatky v oblasti slovosledu a obtizemi v
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gramatickych pravidlech pii psani. Deficity, které se v této rovin¢ objevuji, jsou

charakteristické pro déti s rizikem specifickych poruch uceni.

Pasivni a aktivni slovni zasobou, definici pojmt 1 Girovni zobecnovani se zabyva
Lexikalné — sémanticka rovina. Pfiblizn¢ okolo desatého mésice veku ditéte se zacina
rozvijet pasivni slovni zdsoba, znamena to, ze dit¢ zac¢ind rozumét feci. Pasivni slovni
zasoba je postupné asi kolem jednoho roku véku ditéte vystiidana aktivni slovni zasobu,
stale ale jesté prevazuje dorozumivani pohledy, mimikou, gesty. ,, Prvni slova chape dité
vSeobecné, napriklad haf-haf je pro dite vse co je chlupaté a ma ctyri nohy, hovorime o
hypergeneralizaci. Kdyz uz dite umi vice slov, pozorujeme opacnou tendenci —
hyperdiferenciaci, napr. tata — je oznaceni pouze pro jednu osobu.“ (Klenkova, 2006, str.
38) Dalsi obdobi, které nastava zhruba kolem roku a pil véku nastava obdobi otazek ,,Co
je to? ,Kdo je to?* je to vyvojova faze u které prechazi senzomotorické stadium ke stadiu
symbolickému. Postupné asi kolem tietiho roku véku ditéte zac¢ind obdobi otazek typu
,»pro¢? a zaroven dochézi k velkému naristu slovni zasoby u ditéte. Pfed tim, nez dité
zah4ji Skolni dochazku by méla byt slovni zasoba rozvinutd. ,, Dité by mélo byt schopno
uzivat ve vhodnych spojenich synonyma, homonyma, antonyma, stejné jako vztahy mezi
nadrazenymi a podrazenymi pojmy a jim odpovidajicim vyrazim. “ (Byte$nikova, 2012, str.

77)

roxr

Pragmaticka rovina jazyka, u niz se sleduje, zda dité¢ umi fici své jméno a jména
svych kamaradu, jestli se pokousi o konverzaci a umi predat kratky vzkaz, jestli je schopné
porozumét komunikaci. ReGovy projev ditéte by mél postupné odpovidat pravidlim
konverzace, a to jak po obsahové, tak po formalni strance. (Bednatova, Smardova, 2011).
Klenkova (2006) uvadi, Ze tato rovina uplatiuje komunikaéni schopnost na socialni trovni,
kdy do popiedi vystupuji socialni a psychologické aspekty komunikace. Jiz dvouleté dité
dokaze pii komunikaci rozpoznat svou roli komunika¢niho partnera a reagovat na ni podle
konkrétni situace. Podle (Bytesnikové, 2012, str. 83) se jedna ,, 0 schopnost jedince aktivné
se ucastnit konverzace pri zachovani pravidel dialogu, schopnost vystihnout a primérené
reagovat na nonverbalni projevy, schopnost udrzet téma rozhovoru. Aktivné poZivat
nonverbalni komunikaci v zavislosti na komunikacni situaci a uzivani komunikacnich stylu

‘

a zpiisobu chovani vzhledem k ruznym komunikacnim partnerum.
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2 NaruSeni komunikaéni schopnosti
2.1 Opozdény vyvoj reci

Termin, ktery se pouziva, pokud dité¢ kolem tietiho roku véku nemluvi vitbec, nebo
mnohem méné nez ostatni déti tohoto véku. V tomto piipadé je dulezité pomoci diagnostiky
zajistit odborna vysetieni, ktera by vyloucila moznou pfic¢inu sluchové, nebo zrakové vady,
poruchu intelektu, vadu mluvnich organti, autismus, nebo neschopnost porozumét smyslu
slov. (Klenkova, 2006). Podle (Peutelschmiedova, 2005) hovoiime o opozdéném vyvoji
feci, pokud dochédzi k urCitému casovému odkladu pfi nastupu jednotlivych obecné
respektovanych vyvojovych etap a zaroven se piedpoklada, Ze vyvoj dosdhne obecné
respektované normy, i kdyZ s jistym asovym posunem. Podle Skodové (Skodova 2007,
podle Kejklickové, 2011) mize byt opozdény vyvoj fe¢i hlavnim ptiznakem klinického
obrazu, nebo muze byt soucasti jinych vyvojovych poruch. (Byte$nikova 2012, podle
Lejska 2012) pise, ze pii opozdéném vyvoji fe¢i dochazi k absenci jedné, nékolika, nebo
vSech slozek v oblasti fecového vyvoje vzhledem k chronologickému véku ditéte. Podle
Mikulajové (2009) se opozdénym vyvojem fe¢i rozumi pozdé&jsi dosahovani slov a vét, kdy
se jedna o jednoduché zaostavani vici typickému vyvoji, kdy dité¢ rozumi a mluvi jako
mladsi déti. Podle Kejklickové (2011) dité¢ s opozdénym vyvojem feCi neprojevuje
kvalitativné odlisné patologické vzorce komunika¢niho chovani. Podobné popisuje
opozdény vyvoj fe€i 1 (Krahulcové, 2013) je to stav, pii kterém se verbalni fe¢ vyviji
opozdéné oproti fyzickému véku a vyvojovym stadiim. Pokud je spravné zvolena terapie,

postupné dochazi k vyrovnani stavu feci.

Opozdéni vyvoj feci, u kterého nebyla zjiSténa Zadnd pficina se nazyva prosty
opozZdény vyvoj Fe¢i, kdy rozuméni feci je podle vyvojového hlediska v souladu s vékem,
ale e je v tomto piipad¢ zaostdva, vétSinou miizeme pozorovat i opozdénou motoriku.

Opozdény vyvoj feci se pii spravnych podminkach vétSinou rozvine.

Podle Bytesnikové (2012) hovotfime 0 opozdéném vyvoji prostém, pokud dité
piiblizné okolo tfetiho roku véku neprokazuje zadné somatické, nebo psychické piiciny,

které by mohly zpusobit dlouhodobé zaostavani feci.
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Omezeny vyvoj iefi, jak uvadi Klenkova (2006) se vyskytuje u déti, u kterych je

zjisténd mentalni retardace, poruchy sluchu, nevhodné socialni prosttedi s absenci podnéti.

U déti s mentalni retardaci zavisi opozdéni feci na stupni postizeni intelektu. U déti
se stfedné tézkym postizenim se potize nejvice vyskytuji v lexikdlné-sémantické a
morfologicko-syntaktické rovin€, to znamend, ze nemluvi gramaticky spravné, fe¢ je

jednoducha s obsahové chudymi vétami. (Skodové, 2007).

Vyvoj feci preruseny, kdy hlavni pfi¢inou v pferuseni spravného vyvoje détské feci
byva nemoc, UGraz, duSevni onemocnéni, nebo psychické trauma. Po odstranéni pfi¢in
pferuSeni a pfiznivych podminkach miize vyvoj fe€i pokracovat a dosdhnout normy.
(Klenkova, 2006) Pokud je vyvoj fe¢i prerusen napiiklad nasledkem nemoci, Grazu, nebo
psychickym traumatem, byva po pferuseni vyvoj fe¢i za pomoci odborné péce upraven do

normy. (Kejkli¢kova, 2011)

Mrwe

Vyvoj Fe¢i odchylny, nebo scestny pti¢inou odchylného vyvoje feci byvaji napft.
rozs$tépy patra, ,, kdy se odchylka od normy projevuje pouze nékteré z rovin recovéeho vyvoje,
napr. vyvoj artikulace, modulacnich faktorii reci, takZe vyvojova kiivka jako by se
pohybovala okolo normy.* (Klenkova, 2006, str. 65,) Scestny vyvoj feci je takovy vyvoj,
ktery se neubira v souladu s normou. Ztetelnou pii¢inou byvaji poruchy sluchu, mluvidel,
poruchy mozku, intelektu, ale také nedostateCnost fecovych podnétt. Odpovidajici

komplexni rehabilitace a moZnost Upravy jsou zavislé na zdvaznosti onemocnéni a na

nepoSkozeném intelektu ditéte. (Kejklickova, 2011)

2.2 NaruSeny vyvoj reci

Je chapan jako ,,systémové naruseni jedné, vice anebo vsech oblasti vyvoje reci u
ditéte s ohledem na jeho chronologicky vék* (Klenkova, 2006, str. 64). Zatimco ziskané
poruchy postihujici jiz vyvinutou fe¢ se V ptipad€ naruseného vyvoje feci jedna o postizeni
feCi nevyvinuté, nebo na zacatku svého vyvoje. Naruseni, které miize mit rizny charakter
se vice ¢1 méné vyskytuje ve vSech jazykovych rovinach. ,, Deficity ve vyvoji rFeci byvaji
casto spojeny s procesem vyzravani centralni nervové soustavy a s rozvojem percepcnich,

Jjazykovych, kognitivnich a motorickych funkci.“ (ByteSnikova, 2012 str. 31) Vsechny
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skupiny poruch, se kterymi se mizeme v souvislosti s vyvojem détské feci setkat nazyvame
narusenym vyvojem feci, je jednim z kategorii narusené komunikacni schopnosti, ktera je
diky mnozstvi pfi¢in a velkého mnozstvi symptomu, které je zptsobuji chapana Siroce.
Naruseny vyvoj fe€i byva systémové naruseni jedné, vice, nebo vSech oblasti fecového
vyvoje s ohledem na chronologicky vék ditéte. Poruchy se tak mohou projevovat v jakékoli
jazykové roving. (Klenkova, 2006) Z hlediska vyvoje by se dalo fici, Ze naruseny vyvoj fec¢i
V raném véku miize mit negativni systémovy dopad na cely dalsi zivot jedince, s vazné
narusenou komunikaci, s potiZemi ve $kole i v oblasti duSevniho zdravi a potize tykajici se
socialni oblasti, které vedou k nizké kvalité zivota. (Lechta, 2005) Z etiologickych aspektt
byva narusSeny vyvoj fe¢i dominujicim syndromem v kompletnim klinickém obraze, nebo
jako soucast jinych vyvojovych poruch. Jako samostatna porucha byva, pokud je hlavnim
symptomem poruch vyskytujici se u ditéte. Z aspektu stupné naruseni, ktera obsahuje celou
radu pripadti od celkové nemluvnosti, kdy dit¢ vydava pouze zvuky, po mirné odchylky
V naruseném vyvoji fe¢i. Z aspektu veéku, ktery zahrnuje obdobi fyziologické nemluvnosti
(okolo jednoho roku véku ditéte) pies prodlouzenou fyziologickou nemluvnost (pokud dité
nemluvi do konce tietiho roku a nevyskytuji se u néj zadné piekazky) az po vyvojovou

nemluvnost patologickou. (Bytesnikova, 2012)

2.3 Vyvojova jazykova porucha

Byva nazyvéna téz jako specificky naruseny vyvoj feci, projevuje se v opozdéném
a naruSeném osvojovani jazyka a tadi se mezi vyvojové poruchy. Poruchy pii tomto
systémového charakteru a zasahuje oblast fecové produkce a rozuméni ve vSech jazykovych

rovinach. (Bytesnikova, 2014)

Podle Klenkové (2006) je vyvojova dysfazie centralni porucha feci. Mikulajova a
Rafajdusova (1993) definuji vyvojovou dysfazii neboli specificky naruseny vyvoj feci jako
narusSeni komunika¢ni schopnosti zptisobené poskozenim centralni nervové soustavy, kterd
se ran¢ vyviji a mize se projevit jako neschopnost verbalné komunikovat. ,, Vyvojova
dysfazie presahuje ramec fatické poruchy, je mozné zaznamenat nerovnomerny vyvoj celé
osobnosti. Setkavame se s deficity v oblasti jemné motoriky, grafomotoriky, pameéti a

pozornosti. “ (Klenkova, 2006, str. 40)
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Kejklickova (2011) uvadi, ze vyvojova dysfazie oznacovana jako porucha vyvoje
feCi zplusobena piedchozim postizenim mozku a zahrnuje oblasti expresivni i receptivni
feCi, byva deficit u rozliSovani mluvy i u formovani prvkt mluvy. ,, Vyvojovou dysfazii Ize
definovat jako ,, specificky naruseny vyvoj reci, ktery se projevuje ztizenou schopnosti naucit
se mluvné komunikovat, je diileZité pripomenout, Ze podminky pro rozvoj reci u ditéte byvaji
pritom primerené” (Kejklickova, 2011, str. 37) Zavaznost postizeni je zavislé na rozsahu
nevyzralosti a poskozeni mozkovych funkci vyzadujici dlouhodobou terapii. (Pipekova,
2006)

Jedinci s vyvojovou dysfazii tvofi riznorodou skupinu, u nichz pievazuje opozdéné
a narusené osvojovani jazykovych schopnosti, a to i kdyZz u téchto jedincii nejsou prokdzana
poskozeni v oblasti poznévani, sluchu, neurologické deficity a maji ve svém okoli dostatek

stimulujicich podnéti. (Miklosova, Mikulajova, Jakubek, 2016).

2.4 Symptomy

Vyvojova jazykova poruchy se podle Kejklickové (2011) projevuje vaznoucim
komunika¢nim procesem, nesrozumitelnym vyjadfovanim, pomalu se vyvijejici slovni
zasobou, nepfesnou artikulaci, pfetrvavajici patlavosti. Samohlasky jsou nespravné tvofeny,

nebo zaméhovany. Re¢ obsahuje agramatismy. (Kejklickova, 2011)

Pipekova (2006) pise, Ze déti s vyvojovou dysfazii byvaji lehce unavitelni, narusena
byva i emocialni, zajmova a motivacni oblast. Klenkova (2006) popisuje symptomy
vyvojové dysfazie, které se projevuji jak v FeCovych, tak v nefeCovych oblastech, ale i
v oblasti osobnostniho vyvoje jedince. Typické je naruSeni verbalniho projevu, kdy jeho
uroven je mnohem niZ§i, nez odpovida intelektu a neverbalnim schopnostem. ByteSnikova
(2012) tridi symptomy vyvojové dysfazie podle jazykovych rovin, ve foneticko-
fonologické rovin€ je to porucha ve vyslovnosti, nesrozumitelnost feCového projevu,
porucha foneticko fonologické realizaci hlasek. Symptomy v roving lexikalné-sémantické
se projevuji snizenou Slovni zasobou, ktera se rozviji velmi pomalu. Pouzivani slov
mechanicky bez pochopeni vyznamu, nerozeznavani klicovych slov pro pochopeni obsahu.
V rovin¢ morfologicko-syntaktické se symptomy projevuji dysgramatismy, nerozvinutym

jazykovym citem, stavbou véty snizenou na dvé, nebo jedno slovo. Nespravnosti slovosledu
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ve vétach, odchylkou v Cetnosti vyskytu slovnich druhii. Problém byva u sklofiovani a
prvnim misté. V pragmatické roviné¢ uvadi ByteSnikova symptomy, které se projevuji
pievahou nonverbalni komunikace, dale neschopnost udrzet déjovou linii. V fe¢i se
vyskytuji prodlouzené pauzy, jedinec neni schopen reprodukovat déj. Vyskytuji se
problémy pfi ziskavani novych informaci. Pii feCovém projevu se objevuje ptilisné vkladani

emoci. A v neposledni fadé jedinec ztraci zajem komunikovat. (Bytesnikova, 2012)

Vyvojova dysfazie se neprojevuje pouze v jazykové oblasti, ale i v oblasti nefeCové.
V dusledku nerovnomérného vyvoje dochazi mezi jednotlivymi oblastmi k nepoméru, tento

nepomér je mozny i v ramei nékolika let (Jedli¢ka, Skodova, 2007).

Podle (Mikulajové, 2009) obecné déti s vyvojovou dysfazii navazuji kontakt
jedinci s vyvojovou dysfazii jsou spiSe pasivni partnefi, vyhybaji se riznym spole¢enskym

aktivitam, projevuje se u nich zvysené citové pouto k nejbliz§im ¢lentim rodiny.

Jako velky handicap u déti s vyvojovou dysfazii uvadi (Mlcakova, 2011) ztizenou
komunika¢ni dovednost tim, Ze nerozumi obsahu slov, ktery je sdélovan druhou osobou,
nebo mu nerozumi druha osoba kvili ¢astému vyskytu dysgramatismu, ktery je pfitomen
ve vétach. Omezena komunikace je pro né€ ur€itym deficitem v jejich budoucim Zivoté, maji

mensi moZnosti ve vybéru vzdélani a povolani.

2.5 Diagnostika vyvojové jazykové poruchy

Spravna a v€asna komplexni diagnostika, ktera je zaloZena na spolupraci logopeda,
foniatra, neurologa, psychologa a pokud je potfeba 1 dalSich odborniki, je v nasledné
intervenci velice dulezitd. Neméné diilezita je 1 spoluprace rodiny a pedagogii. ByteSnikova

(2012)

U specificky naruseného vyvoje feci je podle Klenkové (2006) diagnosticky proces
zalozeny na dlouhodobé, komplexni tymové spolupraci odborniki, jako jsou Iékati-foniatii,
neurologové, psychologové, specidlni pedagogové a logopedi. Spolupréce téchto odborniki

zajist'uje stanoveni diagnozy, jejimz vysledkem je individudlni termicky plan. I Kejklickova
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(2011) uvadi, jak je pti stanoveni diagnozy vyvojové dysfazie dilezita tymova spoluprace
vSech odbornikli zabyvajici se touto problematikou. Klenkova (2000) pise, ze u dysfazie je
velice dilezita diferencialni diagnostika, ktera odlisi nemluvnost od dusledku sluchové

vady, pfi snizeném intelektu, nebo od vady vyslovnosti.

2.6 Vyvojova dysartrie

Sovak, Pavlova-Zahélkova ji definuji jako ,,celkovou poruchu vyslovovani, poruchu
¢lankovaci slozky mluvy. Jde o poruchu artikulace jako celku, dychéni, tvorby hlasu i
modulace pfi organickém poskozeni nervového systému.” (Klenkova, 2000, str. 35) U
vyvojové dysartrie podle Bytesnikové (2012) dochazi k celkovému naruseni artikulace, a to
jak naruseni respirace, fonace tak i vyskytu dysprozodie. Lze tedy fici, Ze v oblasti vlastni
realizace dochazi k poskozeni feCi. NaruSena komunikac¢ni schopnost tohoto druhu
ovliviiuje nejen verbalni proces, ale i neverbalni komunikaci ditéte a také oblast socializace.
Termin vyvojova dysartrie zahrnuje poruchy, které vznikly organickym poSkozenim
centralni nervové soustavy ditéte. Vznik postizeni miize byt zpisobeno riznymi faktory
V prenatalnim, perinatdlnim a postnatdlnim obdobi. Mezi velmi casté pfiCiny tohoto
postizeni patii détska mozkova obrna. Podle Kejklickové (2011) je dysartrie vada feci,
kterou obvykle zptisobuje détskd mozkova obrna. Dysartrie je oznaceni pro takovou
poruchu feci, kterou zpusobuje vadnd koordinace mluviciho procesu na zakladé
organického poskozeni. Organicka pfiina miiZze za postizeni bud’ fidici ¢asti mluvniho
procesu, nebo svalstva mluvidel. MlZe se vyskytovat v mozkové kiife, v drahach, v
centrech podkorovych, mozecku, nebo v perifernim nervstvu. Podle vyskytu rozeznavame
nékolik typi dysartrie. Korova dysartrie je spojena s obtiznym vyslovovanim del$ich slov,
fec je kiecovita a dochdzi k pretfikavani. Vznika v oblasti motorického centra feci. Dalsi typ
dysartrie se nazyva Pyramidova, vyskytuje se u spastickych forem mozkové obrny. Re¢
byva kiecovita, vyskytuji se poruchy dychani, rytmu feci a pohyblivosti rtli a jazyka.
Extrapyramidova dysartrie je zplisobena postiZenim striata, nebo jinych oblasti, které
provazeji dyskinetické formy mozkové obrny. Cereberalni dysartrie se projevuje pti poruse
mozecku a jeho drah, miZe vzniknout jako nésledek tumoru mozecku. Pokud jsou

poskozena motoricka jadra prodlouzené michy a hlavovych nervii vedoucich do fecovych
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organti, mluvime o bulbarni dysartrii. Mlize se vyskytovat pii urazech, nebo po operacich.
SmiSend dysartrie se vyskytuje pii degenerativnich onemocnénich centralni nervové

soustavy. (Bytesnikova, 2012)

(Klenkova, 2006, str. 117) uvadi, ze dysartrie ,,je porucha motorické realizaci reci
Jjako celku vznikajici pri organické poskozeni centrdlni nervové soustavy. Vystupuje jako
Stupen anartrie se projevuje neschopnosti verbalni komunikace a spolecné s dysartrii miize

vzniknout v kterémkoli obdobi Zivota Eloveka “

2.7 Symptomy dysartrie

U dysartrie dochézi k poskozeni hlavovych nervll a tim k neschopnosti ovladat
Celist, otevirat a zavirat Gsta. Byva porusena funkce zvykani, artikulaéni pohyby jazyka a
rth kvili nastaveni cCelisti v nespravné pozici. Jsou poskozeny mimické oblicejové svaly,
zaroven je omezena pohyblivost jazyka. NaruSeni pohyblivosti svalstva hrtanu zptisobuje
potize pii artikulaci, narusena byva tvorba hlasu, zplsobuje, ze jedinec nedokdze ménit
vySku hlasu a hlasitost. PostiZzeni podjazykového nervu zpiisobuje nedostatecnou hybnost
jazyka, ten byva oslabeny s nedostateénym tonusem. (Klenkova, 2006) Pipekova (2006)
piSe, Ze u dysartrie byva kromé poruchy hlaskovani narusen i proces respirace, tvorby hlasu,
zvuku fe¢i. Dochazi k naruseni melodie, pfizvuku, tempa a rytmu feéi. Lechta (Lechta 2011,
podle Klenkové, 2000) popisuje dysartrii nékolika symptomy, popisuje kieCovité spastické
formy dychani, kdy je vydechovy proud nedostate¢ny k vytvareni znélé feci, rytmus pii
dychani je nepravidelny a narusuji ho zaskuby. Omezena byva tvorba hlasu, kdy hlas je
stisnény, nevyrazny, kieCovity. Kolisa sila hlasu, zpomalené je i tempo feci. Diky Spatnému
polykacimu reflexu dochazi u t€zsich forem dysartrie k nadmeérné slinivosti. Kejklickova
(2011) popisuje symptomy spojené s dysartrii jako obtize v mluve, kdy fe¢ byva settela,
explozivni, vyslovnost spasticka, hlas je tlaceny a dySny. Dochézi k opakovani slov, nebo
vét. Artikulace byva neztetelnd, fe¢ mize byt ticha, nebo naopak velice hlasitd. Mimika a
gestikulace je chuda. Explozivni fe¢ zplsobuje zdlraznovani jednotlivych slabik a slov,
vazne realizovani rychlych rytmickych pohybt. MlzZe se vyskytnout i porucha polykani a
zvykani. ByteSnikova (2012) uvadi, ze pii smiSené dysartrii dochazi ke kombinovani

projevi, a to v riizném pomeru.
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2.8 Diagnostika dysartrie

wevr

individualniho planu, ktery je po diagnostickém vyhodnoceni typu obtizi a jejich vlivu na
vyvoji feci ditéte klicovy. U déti s détskou mozkovou obrnou je dulezité podle somatického
stavu a schopnosti fecové komunikace neuzavirat hodnoceni po prvnim vysetfeni. Nutnosti
je také pozorovani ditéte v kolektivu, nebo pfi interakci s rodinou. ,, Projevy dysartrie,
srozumitelnost recového projevu a schopnost vykonat zadané ukoly mohou diametralné
kolisat podle dusevniho rozpolozZeni ditéte, jeho aktudlniho télesného stavu a polohy téla,
unavy ¢i neobvyklosti prostredi, situace a ukoli. “(Lechta, 2005, str. 290) Bytesnikova
(2012) popisuje, ze diagnostika u jedincti s vyvojovou dysartrii musi byt komplexni a podili
se na ni tym odborniki, a to z 1ékarskych i1 nelékatskych obort jako je logoped, psycholog,
foniatr, neurolog, pediatr, fyzioterapeut atd. Zdklad pro diagnostiku somatickych a
komunikacnich poruch tvofi neurologické a psychologické vySetieni a mélo by vyustit
v sestaveni individudlniho rehabilitaéniho planu. Logopedické vySetfeni musi byt
komplexni a zamétené na respiraci, rezonanci, artikulaci, dale zjistovani tarovné motoriky
mluvnich organti, fonaci, faktory produkce feci, schopnost rozliSovat slova, rozumeéni feci,
obsahu slov, zjisténi, jaka je uroven slinotoku, pfijmu potravy. Podle Klenkové (2000)
vySetieni dysartrie vychazi ze zavért foniatrickych, neurologickych a dalSich 1ékatskych
nalezil vSech zainteresovanych odbornikll. Vysetfeni by mélo byt komplexni a zamétené na
pohyblivost artikulacnich organd, vyslovovani hlasek, na dychani, rezonanci, fonaci a

zvukovou stranku feci.
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3 Rana péce

Pro to, aby se dit¢, které se narodi s ur¢itym hendikepem, nebo je ohrozen jeho vyvoj
mohlo optimalné vyvijet, je dalezité nejen véasné rozpoznani jeho postizeni, na jehoZz
zéklad¢ se prostfednictvim vcasné diagnostiky zajisti komplexni terapie, dale péce
medicinska, terapeuticka, pedagogicka a psychologicka, ale i vytvoteni partnerskych vztahii
mezi odborniky a rodi¢i. Vzniké jakysi systém sluzeb pod pojmem rand péce. (Klenkova,
2006)

Mnoho déti, které se ihned po narozeni potyka s riznymi piekazkami v podobé
zdravotniho postizeni, nebo odchylkami v psychomotorickém vyvoji, nebo s rizikem vzniku
postizeni. Tyto déti potfebuji véasnou péci v tom nejuzsim slova smyslu, a to, pokud je to
mozné co nejdiive po narozeni. Rana péce zahrnuje komplexni intervenci a podporu vyvoje
ditéte ve vSech oblastech jeho zivota. Podporu vSak kromé ditéte potiebuje také jeho rodina,
ktera je v zivoté ditéte nezastupitelna, a jejiz piistup hraje velmi daleZitou roli. (Cavojska,
2013)*

Rana péée je podle Kvétonové Svecové (2004) systém sluzeb a programil,
poskytovany détem, které jsou jakymkoli zpisobem ohrozeny v biologickém, psychickém
a socidlnim vyvoji, dale détem se zdravotnim postizenim a také jejich rodinam. Cilem rané
péce je predchazet postizenim, zmirnit jeho nasledky a poskytnout ditéti a jeho rodiné
moznost zaclenit se do spole¢nosti. Sluzby rané péce vychazeji z vyzkumu, Ze détsky mozek
je ve velké mife schopen regenerace a kompenzace vzniklych poSkozeni, ale jen za
podminek dodrzeni edukaénich procesi, tedy v€asnych socidlnich interakcich v dobé, kdy
je mozek ditéte plasticky a kdy je moznost podpofit specidln¢ edukacni aktivity a vlastni
vyvoj mozku. Podle Valenty, Miillera (2013) plati obecné pravidlo, ze jakékoli ¢innost,
nebo psychicky proces ma souvislost s ¢innosti mozku. Z pohledu specialni pedagogiky je
dualezité hledat zptisob, jak ve spolupréaci vnéjSiho prostfedi podporovat oslabené oblasti

mozku a kompenzovat poskozeni. ,, Rana péce proto na zdaklade poznani fyziologie mozku,

https://www.podejnamruku.cz/clanky/aktivity/seminare---konference/seminar-v-centru-rana-pece-

plzen.html
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jeho ristu a zrani urcuje moznosti ovliviiovani spravného vyvoje mozku a s tim spojené

schopnosti mozku rozvijet jednotlivé funkce, “ (Valenta, Miiller, 2013, str. 177)

Klenkova (2002) Problematikou poruch komunikacnich schopnosti u déti se zabyva
specialné-pedagogicka a logopedicka péce, a to v obdobi raném véku, poptipadé zjisténi
postizeni, nebo odhaleni rizika vzniku postizeni. Rand logopedickd péce probiha od
diagnostikovani az do nastupu ditéte do vzdélavaciho institutu. Zapojeni logopedi do rané
péce je velice dulezité, aby se predeslo opozdéni, nebo narusSeni komunikacni schopnosti.
Logoped se pifi rané péci soustiedi nejen na feCovou terapii, ale i na ranou podporu

komunikac¢nich schopnosti. Cilem rané péce je zlepsit komunikacni kompetence u déti.

Podle Hornakové (2007) 1ze zaradit podle véku ditéte ranou logopedickou péci do
tii skupin. Prvni je pfijmout zakladni ptfedpoklad v pfiméfenou stimulaci, a tim zajistit lepsi
prognozu a vysledky intervence. Druhd je uz$i chapéani rané péce zalozené na tolerovani
véku do tfi let jako kritického obdobi pro péci. Treti skupinou je preferovani posunu vékoveé
hranice u rané péce do Sesti let ditéte. ByteSnikova (2014) konstatuje, Ze vzhledem
k Castému vyskytu abnormalit v mluvené feci a jazykovych schopnostech by méla byt rana
péce nejen pro déti s identifikovanym rizikem, ale také pro déti potencidlné rizikové.
(Rossetti 2001 podle Bytesnikové 2014) popisuje z hlediska rizikového vyvoje
komunikaénich schopnosti dvé skupiny déti. Déti s identifikovatelnym rizikem, jimz by
méla byt poskytnuta logopedicka rana péce od narozeni, nebo od zjisténi deficitu. Druhou
skupinou jsou déti s potencionalnim rizikem, coz jsou déti s opozd’ovanim ve vyvoji, jejich
vyvoj je tieba sledovat a zamé&fovat se pii ném na praci s rodi¢i. (Skodova, E. 1996,
vyvojova disfazie z hlediska klinického logopeda. In: dspace.specpeda.cz (online), 1996,

(cit. 30. 11. 2022) dostupné z http://dspace.specpeda.cz/bitstream/handle)

Opozdény, nebo naruseny vyvoj feci v raném véku mize mit negativni dopad na
cely zivot ditéte. Je zde velké riziko z hlediska naruSeni komunikace s rodici, potiZich pfi
osvojovani Skolnich dovednosti a socialnich problémi, které vyusti v nizsi kvalitu Zivota.
Proto své dilezité zastoupeni z pozice logopeda ma predchazeni rizikiim, vcasna

identifikace a rand péce. (Klenkova, 2002)

Jednotliva stiediska rané péce tvoti tym odborniki jako specidlni pedagogové, logopedové,
foniatfi, neurologové, socidlni pracovnici, psychologové, fyzioterapeuti, pediatii. Sit

sttedisek provad¢ji depistaze ve spolupraci s 1ékafi.
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Il Prakticka c¢ast

Cilem préce je upozornit na dilezitost logopedické intervence v brzkém véku ditéte
arozvijet vSechny oblasti, které jsou se spravnym vyvojem feci spjaty. Pfi prvnich signalech
vedoucich k jakémukoli naruseni fe¢i, zahajit véasnou péci, ktera se opira o rady z fad
odbornikli zainteresovanych do problému. Praktickd Cast je tvofena ukazkami metod v
podobé ¢innosti a her, které vedou ke spravnému rozvoji feci jak v matetskych skolach, tak
I v roding, ktera by méla byt do dané problematiky zaclenéna. Dotaznik prizkumu, ktery
byl pouzit v této préaci, obsahoval otazky tykajici se problematiky déti s narusenou
komunika¢ni schopnosti, cetnost vyskytu v béZznych tfidach matefskych $kol,
logopedickych tfidach a ve specialnich matefskych Skolach. Dale s otazkou rané intervence
a organizace pfi vzdélavani téchto déti. Podle mého nézoru je opravdu problém s détmi
s naruSenou komunikaci u nds tak casty. Kazdy pedagog se bézn¢ ve své praxi setkava
S témito détmi. Pokud se vyskytne u ditéte problém s vyvojem feci je dilezitd spoluprace
odbornikti v této oblasti, aby se vcas odhalil problém a ihned se zah4jila logopedicka
intervence. Dale podle mého nazoru ke spravnému vyvoji feci je rozvoj vSech oblasti u

ditéte stéZejni.

Reé se u kazdého zdravého ditéte vyviji ihned po narozeni a naslednd se plynule
vyviji az do dospélosti. Schopnost samovolné se naucit fe¢ a jazyk. je ditéti obecné vrozena
a vyviji se v ramci celkového psychomotorického vyvoje za podminek kdy ma dité dostatek
podnétl, zdravy nervovy systém, neporusenou motoriku, dostacujici intelekt a neposSkozeny
sluch. (Kejklickova, 2016) Lechta (2011) uvadi, Ze pii rozvoji feci je kromé& samotné
komunikace také dilezité rozvijet oblasti, které izce s vyvojem feéi souvisi, jsou to,
mysSleni, motorika, zrak, sluch, socidlni prostiedi, experimentace, stimulace a imitace.
Rozvoj vSech téchto oblasti nelze rozvijet oddélené, ale je tfeba je kombinovat. Potiebna
prevence a rané péce u déti okolo tiech let véku je Castou diskuzi logopedi a odbornika. se
kterymi se rodice déti setkavaji a kteti doporucuji dité sledovat a vyckat. Pokud se u ditéte
objevuji vyvojové mezery a vyvoj feci je u téchto déti stagnujici, je potieba prozkoumat

pficiny a zacit je feSit
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4 Naméty pro rozvoj re¢i u déti s naruSenou komunikacni

schopnosti

4.1 Cviceni rozvijejici zrakovy kontakt

vvvvvv

Clovéka poskytuje pozorovateli informace z pohybu rtd, gest, mimiky. Jako dalsi
z dtlezitych soucasti navazani komunikace byva pozorovani spole¢nych véci kolem sebe a
komentovat, co vidime, napt. ,,Podivej, to je krdsna panenka, a jaké ma cerné vlasky, a
podivej, jak se na tebe usmiva, usméjes se také tak?* Povzbuzeni o€niho kontaktu by mélo
byt ptirozené, pokud u ditéte nedochézi k onimu kontaktu, zkousime si ,,predmét™ podrzet
co nejvice pred oblicejem. K navozeni kontaktu 1ze pouzit hracky, které vydavaji zvuky.
Napf. troubeni na pout'ovou trumpetku. Hry s hrackami vydavajici rizné zvuky. Cilem je
co nejdéle udrzet o¢ni kontakt s ditétem a tim zlepSit koncentraci a pozornost ditéte. Napf.
nasazovani a sundavani slunecnich bryli s komentatem. Pro zlepSeni o¢niho kontaktu
muzeme pouzit i jednoduché fikanky s ukazovanim. Napf. ,,Paci, paci, pacicky...“. ,,Vaftila

mysicka kasic¢ku...“ (Ch. Lynch, J. Kidd, 2010)

4.2 Dechova cvi¢eni

Dalsi dilezitou soucasti pii rozvoji komunikace je spravné dychani. Dochazi pfi
ném k prohlubovani fyziologicky spravného vdechu i vydechu pii mluveni. Slouzi také
k vyvoji hrudniho kos$e, k zasobovani kyslikem vSech organu v téle a také ke spravnému
drzeni téla. (Klenkova, 2000) ,, Dechova cviceni maji své misto v prevenci takovych
nezadoucich jevii, jako je napr. arytmie dychani, mluveni pri vdechu a kolize mezi rytmem
dychani a mluvenim. Cilem dechového cviceni je prohloubeni dychani dechu a vydechu pri
mluveni. Vydechovy proud vzduchu je nezbytny pro tvoreni hlasité reci. “ (Beranova, 2002,
str. 18) Ke zlepseni ovladani dechu existuje spoustu foukacich her. Cvic¢eni vydechu —
foukat mtizeme spolecné s ditétem na kizi, do vlast, na rizné ¢asti t€la, coz ditéti pomtze
uveédomit si svilj dech tim, ze ho citi a vidi. Napf. pii koupani sfoukdvame pénu z hracek,
nebo z Casti t€la. Pii usmérnovani vydechového proudu vzduchu-foukame do peficek a

pozorujeme, jak se zvedaji ke stropu. Hospodateni s dechem — foukame do bublifuku, do
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vétrnikl, ktery se pii foukani roztaci. Vytvaiime bubliny pfi foukani brckem do vody.
Rozfoukavame barvy na papiie. ZkouSime foukat do zobcové flétny a poslouchame, jaké
zvuky vydava. VSechny ¢innosti s dit¢tem komentujeme. (Ch. Lynch, J. Kidd, 2010) Pfi
dechovém cviceni nezapomindme na spravny nadech i vydech nosem, snazime se prodlouzit
a usmérnit vydechovy proud vzduchu. Pfi nacviku dechové vydrze — pfendsime papirky
brékem z mista na misto, pfi hfe na potdpéce zkousime zadrzet dech. Pro dit¢ musi byt
nacvik dychani zdbavné a pfitazlivé, nezapominame proto na pifiméfenou motivaci.

(Asociace logopedii, 2010)

4.3 Fonacni cviceni

Dechové cviceni je izce spojeno se cvicenim hlasovym. Dité se pomoci fona¢niho
cvi¢eni uc¢i pouzivat svij dech a hlas. Fonacni cviceni jsou zaméfené na nacvik jak
mluvniho, tak péveckého projevu. Jde o to, aby se pii mluvené feci spravné ovladal
fyziologicky vytvofeny hlas. Procvi€ovani mluvnich orgént Ize formou her na zvuky zvitat,
nebo predmétl, stejné tak napodobovani novych zvukl slouzi k nacviku spravné
vyslovnosti a k procviceni mluvidel a praci s dechem. U hlasového cviceni zaciname
nacvikem mékkého hlasového zacatku a déale rozvojem zvucnosti, sily a barevnosti.
Hlasovy zacatek je zplisob, kterym fonace zac¢ind. Patiik vyrazné hlasové mimice, a je bud’
mekky, dy$ny, nebo tvrdy. Z hlediska vyvoje je spravny mékky hlasovy zacatek, pti kterém
je vyuzivan veskery vydechovy proud a je Setrny pro funkci hlasivek. Zacatek dysny je
zvlastni formou meékkého zacatku, ale unika pti ném ¢ast vzduchu pii vydechu a je provazi
ho dys$ny Selest, ktery je podobny Septanému ,,h*“. Tvrdy hlasovy zacatek se tvori prudkym
rozrazenim hlasové Stérbiny, kdy nahle unikne velké mnozstvi vzduchu. Tento zacatek je
nefyziologicky, vyZaduje mnoho svalové energie a silny vydechovy proud.* (Beranova,

2002, str. 22)

Hluboky nadech — pomaly vydech — ptfidavani hlasu — aaa, éé&é, iii, 6066, uuu
Postupné piidavame symbolické zvuky, jako jsou zvuky zvitat, véci a ¢innosti, které slouzi
ke smysluplné reprezentaci ruznych zvukl. Jsou opakujici a poskytuji piileZitosti
k procvicovani. U procvicovani vyuzivame zrakovou oporu, pfi napodobovani zvuki

ukazujeme ditéti dany predmét a doprovazime komentarem ,,Podivej, vlacek, vlacek houka

rrrrrrr
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mé, m¢, mé, mé, ovecka beci — bé, bé, bé, bé, krava buc¢i — bu. bu, bu, b, had syci — Sssss,
sova houka — hti, hti, hti, hti.* Mizeme pouzivat i rizné zvuky, které jsou spojené s urcitymi

rrrrrrrr

fouka — fi, fi, fi,“ (Ch. Lynch, J. Kidd, 2010)

4.4 Artikulacni cvi¢eni na rozvoj motoriky

Za charakter hlasek v lidské feci je zodpoveédny hlasivkovy ton, nebo jen vydechovy
proud, praveé diky spravnému pohybu jazyka, mékkého patra, zménou celistniho thlu a
postavenim rtll se méni tvar a velikost hrdelni dutiny mé za nasledek spravnou artikulaci
slov. (Klenkova, 2000) Pfedpokladem pro spravny rozvoj vyslovnosti je dobfe rozvinuta
motorika mluvidel, kterd dobfe realizuje pohyby pii vyslovnosti hlasek. Mluveni je
mechanicky akt s koordinovanym procesem jemné motoriky feCového aparatu. Proto
cvi¢eni motoriky mluvidel zlepSuje pohyblivost a kooperaci mluvidel. (Asociace logopeda
ve Skolstvi, 2010) Pfi procvicovani pohyblivosti rti zafazujeme ,.Spuleni rti* — posilame
pusinky, predvadime kaptika, nafukujeme tvaie a ptelévame vzduch z jedné tvare do druhé,
rty jsou pfitom semknuty u sebe, zkousime piskat, délame osmicku — bo¢ni vtazeni tvafi,
predvadime kasparka — stfidame Siroky usmév a mraceni se rty do obloucku, otevirame pusu
jako pfi zivani. Pfedvadime konicka — nafoukneme tvare a rychle pies rty vypustime
vzduch...atd (Beranova, 2002) Pii procvifovani jazyka doprovazime riizné c¢innosti
motiva¢nimi vétami. Hrajeme na Certika — vyplazujeme jazyk a pohybujeme s nim ze strany
na stranu, vyplazujeme na sebe jazyk — vysouvame a zasouvame jazyk z ust, koci¢ka pije
mlicko a olizuje si fousky — olizovani horniho a spodniho rtu, vytvotime z jazyka kladivko
— tukame stfidaveé do spodniho a horniho rtu, pfedvadime trubicku, nebo misti¢ku z jazyka,
hrajeme si na malife — jazyk je $tétka a horni patro je strop — jazykem jezdime dopiedu a
dozadu po patie, z jazyka udélame kartacek na zuby — ptejizdime jazykem po hornich a

spodnich zubech, smotavame koberec — rolujeme Spicku jazyka...atd. (Beranova, 2002)

K uvolnéni ¢elisti slouzi Cinnosti, pti kterych se vysouva a zasouva dolni a horni
Celist. Zahrajeme si na kravicku — krouZzeni Celisti jako pfi Zvykani, je nam velikd zima a
cvakaji ndm zuby — spousténi a pfitahovani dolni celisti, hrajeme si na kiecka —

predsazujeme horni Celist...atd (Asociace logopedi ve Skolstvi, 2010) Pro procviceni
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mékkého patra zatazujeme Cinnosti a hry jako bublani do vody, kloktani, piti vody za

pomoci slamky, foukani do bublifuku, Septana fec...atd. (Klenkova, 2002)

4.5 Cvifeni pro rozvoj fonematického sluchu

Pro rozvoj feci je tfeba vénovat péci také fonematickému sluchu, jde o schopnost
jemného sluchového rozliSeni. Dité se postupné uc¢i vnimat a rozliSovat zvuky feci.
Doporucuje se odmala détem zpivat, fikat jednoduché fikanky a basnicky. ,, Pro rozvoj
fonematického slyseni je diileZité venovat pozornost jak kvalitam jednotlivych hlasek, tak i
rytmizaci reci treba ve spojeni s pohyby rukou, nebo jinych casti téla. Dobre rozvinuty
fonematicky sluch predpoklada spravné rozliseni jednotlivych hldsek v bézné reci.*”
(Beranova, 2002) U malych déti se nejprve zacina s rozliSovanim naprosto odlisnych zvuka,
nejlépe s rozliSovanim tont — Sumi. Kdy dit€ nejprve vidi a slysi zdroj zvuku, nésledné
uréuje zvuk bez zrakové opory. (Lechta, 2002) VSechny c¢innosti spojené s rozvojem
fonematického sluchu nabizime détem zabavnou a hravou formou. Napt. ,Jak déla
kravicka, (ovecka, kozicka, pejsek, ...?)*“ — dité predvadi rizné zvuky zvitat. Identifikace
riznych zvuki a predméth (dopravni prostiedky, hudebni nastroje, véci bézné denni potieby
— chrasténi kli¢l,, mackani papiru, cinkéni sklenicek...) Pozndvani melodii zndmych

détskych pisni. (Klenkova, 2000)

4.6 Cvifeni rozvijejici motoriku

., Rec¢ a pohyb jsou dva diilezité klice, které rozviji détskou osobnost a oteviraji ditéti
svet. Pohyb je mostem do svéta véci a jazyk do svéta lidi. Obé funkce rec i pohyb, je nutné
planovité rozvijet. Nelze spoléhat na to, ze se budou samovolné rozvijet a dozravat.*

(Beranova, 2002, str. 77)
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4.7 Hruba motorika

U déti se rozviji verbalni projev obvykle v dobé&, kdy zacina pouzivat svou vlastni
hybnost k poznavani okoli a pfedmétii kolem sebe. Je prokazano, Ze neobratné déti mivaji
V priméru vice poruch ve vyslovnosti nez déti pohybové zdatni. Pfi rozvoji hrubé motoriky
se zamé&tujeme na zvladani zakladnich pohybovych dovednosti v rtizném prostredi. Dité by
mélo postupné koordinovat lokomoci a polohy. Mélo by umét sladit pohyb s rytmem a
napodobit jednoduché pohyby. (Asociace logopedii ve Skolstvi, 2010) Rozvoj motoriky je
u déti velice dilezity, a to jak hrubé, jemné tak i motoriky mluvidel. Poruchy motoriky jsou
spojeny s jemnym mechanismem feci. Hruba motorika obsahuje pohyb celého téla, dulezita
je 1 koordinace u jednotlivych pohybi. Ke zdokonalovani nam slouzi bézné chiize, béh,
poskoky atd. Napt. chiize vrytmu bubinku — ,tlu¢e bubenicek, tluce na buben...,
pochodovani — ,,pochoduji vojaci, po cviceni po praci...* krok posko¢ny, poskoky na jedné
noze pii otevienych oc€ich, nasledné pii zavienych, na obou nohéch — skacou jako zajici,
preskoky ptes rizné prekazky — preskakuji ptrekézky jako konici, skoky vpied, vzad —

3

,»skace vrabec po dvorecku, zrnicka si hleda...”, stoj na jedné noze — predvadi ¢apa,
krouzeni pazemi — doptfedu, dozadu — velké mlynské kolo, nasledné stfidave jednou vpted,
potom vzad, kopani do mice — jak pravou, tak levou nohou, kutdleni mic¢e — ,,koulelo se
koulelo Cervené jablicko...” hazeni mife — nejprve obéma rukama, postupné zkouSime
jednou rukou, chytani mice — zac¢iname s vétSim micem, postupné s mensim,, pohyby
hlavou — krouZeni, kyvani, uklony do stran — ,,zvonek zvoni bim, bam, bim...*, (Klenkova,
2000) P11 rozvoji hrubé motoriky dbame také na spravném drZeni téla pii chizi, stoji, sedu.
Zkousime se vytahnout co nejvySe za slunickem — nohy na Spickach, ruce co nejvys nad
hlavou. Hruba motorika se rozviji také u jizdy na kole, kolobézZce, tiikolce a u béznych
¢innosti spojenych s rocnim obdobim — saiikovani, koupéni, pohyb v pisku. (Asociace

logopedt ve Skolstvi, 2010)

4.8 Cviceni na jemnou motoriku
Diky dozravéani jednotlivych centralnich funkci se zptesiiuji pohyby hornich

koncCetin a zlepSuje se spoluprace pohybil, stavaji se pfesnéjsi a ucelové. Dité, které ma

dostatecné uvolnény ramenni a loketni kloub, se vice zamétuje na préci se zapestim a prsty.

31



To vyplyva z potieb pfipravit dit¢ na psani, ale i vzajemné spoluprace ruky a feci. ,, Jemnou
motoriku lze charakterizovat jako pohyby rizené aktivitou drobmnych svalu vyZadujici
spolupraci rukou a zraku. “ (Byte$nikova,2012) Jemna motorika ma nezastupitelné misto
V rozvoji fe¢i. Pokud se béhem vyvoje jemné motoriky vyskytuji obtize, je pravdépodobné,
ze se deficity objevi 1 v oblasti feCového vyvoje. Proto je u ditéte dalezité pii rozvoji
komunikace vénovat pozornost i rozvoji jemné motoriky, a to zafazovanim ¢innosti cilené
na koordinaci jemnych pohybit rukou, do niz patii riizné manipula¢ni hry. (Klenkova, 2000)
., Vlastni artikulacni ohebnost jazyka je predevsim zavisla na urovni obratnosti vedouct
ruky. Obratnost vedouci ruky se neprohlubuje izolované, ale predevsim pri spoluprdci obou
rukou. Pro tvorici se reC je vynikajici posilou, je-li doprovazena gestikulaci a pohyby,

zejména pohyby rukou. *“ (Beranova, 2002)

K procvicovani jemné motoriky slouzi veliké mnozstvi riznych aktivit, jak
v kazdodennich sebeobsluznych ¢innostech spojenych s oblékanim, stolovanim, hygienou,
tak také pii hrach a tvofivych aktivitach. Manipula¢ni Cinnosti pii skladani puzzle,
mozaikami, stavebnicemi — pii stavbé komint, domecku, ohradek. Navlékani koralki,
zasouvanim kolicki, modelovanim z plasteliny, z hliny, hry s piskem. Provlékani s$itirek,
zavazovani tkanicek, svazovani riznych provazkt — udé¢lej dlouhého hada, skladani a
mackani papiru, listovanim v knize, krabi¢ky na vhazovani riznych pfedmétd, spojovanim
palce postupné se vSemi prsty na ruce —,,K paleckovi pfisel na navstévu ukazovacek, kdyz
odesel, prisel prostiednicek... Postupné uvoliiovani prsti z pésti — ,,Tenhle tata domu
chvata (palec), tahle mama je tu snama (ukazovacek), tahle babka nese jabka
(prostfednicek), tenhle déda houby hledéd (prstenicek), a tenhle kloucek je nas vnoucek
(mali¢ek). (Beranova, 2002) Stejné prsty na obou rukach se postupné dotykaji, ukazovacek
a prostfednicek béhaji po stole, vzty¢ime ukazovacky na obou rukach a ptiloZenim k hlavé
predstavujeme kozu — ,,Ja jsem koza rohata, na boku jsem odratd, cupy, dupy nohama,
naberu té¢ rohama®. Utvofime z palce a ukazovacku, které¢ spojime v krouzek bryle.
Prilozime k sob¢ dlané a Siroce roztahneme prsty jako stromy — ,,v lese, v parku, v nasem

sadg¢, stromy rostou skoro v§ude®. Valime maly mi¢ek dlanémi a prsty. (Klenkova, 2000)
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4.9 Cviceni zamérené na grafomotoriku

Grafomotorika se rozviji soucasné s jemnou motorikou a vizuomotorikou. Jedna se
o soubor ¢innosti, které zahrnuji postupnou ptipravu na zvladnuti psani. Vyviji se u déti
postupné podle danych fyziologickych etap, proto déti stejného véku dosahuji pribliznych
urovni kresby a pisma. Grafomotorickd cvieni jsou fizené pohyby, které jsou
zaznamenavany graficky. Pti ¢innostech, které slouzi k rozvoji grafomotoriky, zatfazujeme
cviCeni k uvolnéni svalti ramena, predlokti a zapésti. (ByteSnikova, 2012) Béhem cviceni
uvoliiujeme klouby, a to volnym pohybem paze, lokte a zapésti, cviceni lze zpocatku
provadét ve vzduchu bez grafické opory, postupné stiidime rtizné psaci plochy a néacini.
Vhodné byvé pouzivani nejprve mékkého grafického materidlu, postupujeme od
jednodussiho ke slozitéjsSimu. Dité pise prstem do pisku, mouky, krupice. Upiednostiujeme
pohyb celou pazi vedenou od ramene, ve stoje na velkou plochu, napf. kresleni namocenym
prstem na tabuli. Pohyb by mél byt uvolnény ne kiecovity. Postupné pifechazime k mensimu
formatu papiru. Privodcem téchto Cinnosti by mél byt rytmus, ktery ma podptrnou a
relaxacni funkci a zéroven zlepSuje plynulost a koordinaci pohybt.. Napi. tukani prstem,
nebo tuzkou za pomoci ¥kanky ,,Zob, zob zobe ptadek, zobe derny macek. Cmarani jednim
smeérem ,,z komina se koufi, ko¢ka o¢i mhoufi* Kresleni klubicek ,,koté honi nité, otaci se
hbit¢, taha je a taha, klubko rozmotava“ Kresleni oblouck ,,skékal pes, pies oves* Kresleni
spiraly ,,81li Sevci boty, sedlakovi do roboty* Spodni oblouk ,,houpy, houpy, kocka snédla
kroupy*

4.10 Rozvoj zrakového vnimani

Velky vyznam na vyvoj fe¢i ma také zrakové vnimani, které upeviiuje sluchové
vjemy. Dité kontroluje zrakem pohyby mluvidel ostatnich kolem sebe a napodobuje je. Pro
budouci ¢teni a psani je dulezité zrakové rozliSovani, kdy je dit€ schopné nejen objekt
vnimat jako celek, ale také se zamé&fit na detaily. Pfi rozvoji zrakového vniméni pouZivame
rizné zajimavé, motivacni hry a pomtcky. (Asociace logopedi ve Skolstvi, 2010)
Bytesnikova (2012) pise, ze zrakové vnimani se u déti rozviji od narozeni, vnimanim svétla
a tmy, obryst pfedméth az po kvalitné rozvinutou funkci zrakového vnimani. U déti je

nutné, aby zrakové podnéty nejen registrovalo zrakem, ale také pozorovalo. Cviceni, které
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ptispiva k rozvoji zrakové percepce je velmi rozmanité. Pti hrach volime postup od
jednoduchého ke slozitému. U malych déti za¢indme S napodobovanim, postupné se
zaméefujeme na cviceni rozliSovani barev, tvarti, zrakového rozliSeni, zrakové paméti,
rozkladu celku na ¢asti a naopak. Napt. Napodobovani vyrazu tvare a zvuki — délame na
dit¢ rizné grimasy a pantomimu, které dit¢ opakuje a napodobuje — hra na opicky, mizeme
pridat pohyby ve stoje — pohyby koncetin, trupu, hlavy, v sedé — mavani, tleskani,
vyplazovani jazyka, dotykani se rukou riiznych ¢asti oblic¢eje. K rozvoji zrakového vnimani
piispiva také razné skladani obrazk( rozstfizeného podle urovné obtiznosti od
jednoduchého, slozeného ze dvou dili az po slozité skladani puzzle. Hledani stejnych
obrazkd, vkladani tvard do piislusnych otvord, hry na rozlideni barev — ,,Cap ztratil
cepicku®, navlékani koralki podle vzoru, tfidéni koralkti podle barev, tvaru, velikosti.
Pozdé&ji mizeme pouzit rizné pracovni listy zamétené na rozvoj zrakové percepce. Napf.
labyrinty, hledani rozdili na obrazku, obtahovani podle vzoru, omalovavani, spojovani

teéek do obrazku...atd.

4.11 Rozvoj sluchového vnimani

Dité vnima pomoci sluchu podnéty ze svého okoli jesté pfed narozenim. Slysi hlasy
lidi okolo né&j. Po narozeni jesté byvaji reakce na zvuk nediferencované, pozdéji zacne dité
rozliSovat zvuky, s dal$im vyvojem dité sluchové podnéty 1épe rozliSuje a nasloucha,
rozliSuje rizné zvuky, fec, rytmizaci fikadel, pisni¢ek, pohadek. Zpocatku vnima dité fe¢
jako celek, pozdé&ji se uci rozliSovat slova, slabiky, hlasky. Sluch je dileZzity pfi vytvatfeni a
rozvoji tfeci, pfi poruSe sluchu se fe€¢ nemiize vyvijet spravnym zplisobem. Nejvice
informaci ze svého okoli dité vnima prostiednictvim sluchu. Soucasné s rozvojem
sluchového vnimani se zaméiujeme u malych déti na rozvoj sluchové paméti. Deficity v této
oblasti mohou byt pfic¢inou fady obtiZi v rozvoji feci. Déti mivaji problém v zapamatovani
riznych textl, basniCek, ale i k zapamatovani si riznych pokynt. (Bytesnikova, 2012)
Formou her volime velmi jednoduché fikadla a basnicky spojené s pohybem a rytmizaci.
Napt. ,,houpy, houpy, koc¢ka snédla kroupy* — recitujeme ditéti, pohupujeme se v kolenou,
dit€ ma za kol verSe zopakovat. Hra na ozvénu — vytukdvame rytmus do stolu, dité se snazi

rytmus napodobit. Reakce na signal — hra na sochy — dité beéha, jakmile uslysi smluvené
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slovo, musi se prestat hybat. Dité sklada do fady véci podle pokynti. Prochazka za zvukem

— dité posloucha a upozoriiuje na riizné zvuky z okoli...atd.
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1l Vyzkumna cast

Vyzkum byl veden pomoci dotaznikové formy. Cilem dotaznikového Setfeni je analyza
problematiky déti s opozdénym, nebo narusenym vyvojem feci a zajisSténi co nejvcasnéjsi péce,
a to jak v béznych mateiskych Skolach, tak ve tfidach logopedickych, nebo ve specialnich
matefskych Skolach. Pro sviij vyzkum jsem si vybrala dotaznik pro ucitele z béznych Skolek,
z logopedickych tiid v b&Znych MS a specialni pedagogy ze specialnich MS. Jaké formé vyuky
davaji prednost, kolik déti a jakou veékovou kategorii maji ve své tfidé. Zajima m¢é ndzor
specialnich pedagogii na zacletiovani téchto déti do béznych matetskych Skol, zkuSenosti
s nejcastejsi formou NKS v jejich zafizeni. Jaké moznosti terapie maji ve svém zatizeni a jestli
si mysli, Ze jsou dostacujici pfi rané intervenci. Dotaznik jsem rozeslala 40 respondentim. Zpét
vyplnénych se mi vratilo 33. Pro vyzkum byly osloveny mateiské $koly, specidlni MS a MS

s logopedickymi tfidami ze Sumperska.

5 Stanovené hypotézy

H1

Cim delsi je pedagogicka praxe ucitelll specidlnich MS, tim vice zastavaji nazor, Ze déti

s NKS by mély navitévovat specialni MS.
H?2

Intervence déti s NKS je v nasi republice dostacujici, do intervence jsou zainteresovani

odbornici z fad klinickych logopedi, psychologti, terapeutt atd.

H 3  Nejvice jsou pro ranou péci predskolnich déti s NKS dilezité individualni ptistupy pied

skupinovymi.
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5.1 Deotaznik pro vyzkum

Dotaznikové Setfeni jsem provedla za pomoci sluzby Google zaméfené na tvorbu a
vyhodnoceni formulait. Hypertextovy odkaz na dotaznik? byl zaslan na 40 emailovych

adres pedagogickym pracovnikiim vénujicim se zkoumané problematice.

5.2 Vyhodnoceni dotazniku

1. Délka praxe v oboru
33 odpovédi

®0-9

® 10-14
@ 15-19
@ 20 a vice
@®6-10

Graf 1 - Délka praxe v oboru

V prvni otazce se jako délka praxe nejvice pohybovala mezi 10-14 lety.

2https://docs.google.com/forms/d/e/1IFAIpQLSABANiTHGCU1ZOchHRIiifWwOtvculbMQbnUCC6zh1AIcFWR3
w/viewform?usp=sf _link
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about:blank
about:blank

2.V jaké Materské skole pracujete?
33 odpovédi

@ bézne MS
@ specialni MS
@ v logopedické tfidé v bézné MS

Graf 2 - Druh Matetské skoly

Nejvétsi podet pedagogh pracuje v logopedickych tiidach v MS.

3. S jakou vékovou kategorii déti pracujete?
33 odpovedi

22 (86,7 %)

smisena tfida 3-6

25

Graf 3 - Vékova kategorie

Zastoupeni nejvice déti podle vékové kategorie je ve véku 4-6 let.
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4. Kolik déti mate ve tfidé?
33 odpovedi

®0-9
® 10-15
@ 15 avice

48,5%

Graf 4 - Pocet déti

Pocet déti, které maji pedagogové ve tiidach je 10-15

5. Spolupracuje vase MS s odborniky nebo odbornymi lékafi?
33 odpovedi

Klinicky logoped 32 (97 %)

Psycholog 8 (24,2 %)

Neurolog
Fyzioterapeut 4 (12,1 %)
psycholog, fyzioterapeut 2 (6,1 %)
psycholog, neurolog 1(3%)

psycholog, 1(3%)

40

Graf 5 — Spoluprace s odborniky a odbornymi 1ékafi
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Mezi odborniky, kteti spolupracuji s pedagogy oslovenych zatizeni patii jednoznacné klinicti

pedagogové.

6. Setkavate se s détmi s narusenymi komunikaénimi schopnostmi? (NKS)
33 odpovédi

® ano
@® ne

Graf 6 — Setkani s détmi s NKS'

VSichni osloveni pedagogové se ve své praxi setkavaji s détmi s naruSenim komunikacni

schopnosti.

7. Jak Casto se setkdvate se s détmi s NKS?
33 odpovédi

@ kazdodenné/bézné
@ casto
O zfidka

. @ nikdy

Graf 7 - Cetnost setkani s détmi s NKS

Ve své praci se pedagogové s détmi s néjakou formou NKS setkavaji denné.
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8. 35 jakym konkretnim drubem NES se pfi sve praci setkavate? 32 odpovedi

* naruseny vyvo] fecl, opozdeny vyvo] feci
» gpozdény vivo] fetl, poruchy artikulace
* opozdény vivo) fecl

= naruiena komunikacni schopnost

* vyvojova jazykova porucha

* naruieny vyvoj feci

* opozdény a naruseny vywvo] feci

» poruchy zvuku fecl, poruchy artikulace
 Dpozdény vyvo) fecl

* gpozdény vivo] fefl, naruieny vyvo] feci
* naruieny a opoZdény vyvo) fecl

*  vyvoj Fetl opozdémy

= vyvojova nemluvnest, poruchy artikulace

* naruieny vyvoj feci, vivojova nemluvnost

* opozdeny vyvo] fecl, vyvojova nemluvnost

Graf 8 — Druhy NKS

Vv

Nejcastéjsi naruseni komunikacni schopnosti, se kterymi se pedagogové setkavaji je podle

vyzkumu naruseny a opozdény vyvoj feci.
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9. Myslite si, Ze je péce u déti s NKS u nas dostacujici?
33 odpovédi

® ano
® ne

Graf 9 — Pége déti s NKS

Témer 90 % se shoduje, Ze péce u déti s NKS je dostacujici.

10. Jaky pristup vyuzivate ve své praci radéji?
33 odpovédi

@ skupinovy
@ individuaini

Graf 10 — Pfistup pfi praci

Individualni pfistup v préaci nejradé€ji vyuziva vétsina oslovenych.
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11. Jaké pouzivéte ve své praci pomuicky nejcastéji? MzZete oznadit libovolny pocet odpovédi.
33 odpovedi

stimulaéni

motivaéni

didaktické

derivacni

podptrné

nazorné

registracni

motivaéni, podplrné, stimulaén...
motivacni, stimulacni, didaktick...
stimulaénf, motivaéni, didaktické
stimulacni, nazorné, motivaéni,...
stimulaéni, motivacéni, didaktick...

10 (30,3 %)
15 (45,5 %)
9(27,3 %)

1(3 %)
4 (12,1 %)
7 (21,2 %)

Graf 11 — Vyuziti pomtcek

Pokud se jednd o pomicky, které pedagogové pouZzivaji ve své praxi, jednd se nejvice o

pomucky motivacni, stimulacni a didaktickeé.

12. Prolind logopedicka intervence u vas veskeré vzdéldvaci ¢innosti?
33 odpovédi

® ano
® ne

@ nevim

69,7%

Graf 12 — Logopedicka intervence

Témeét 70 % respondentli ve své praxi prolind logopedickou intervenci ve vétSing

vzdélavacich ¢innosti
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13. Myslite si, Ze by mély byt déti s NKS integrovany do béZnych MS$?
33 odpoveédi

® ano

® ne

@ nevim

@ Ano, pokud je v M3 logopedicka tfida

Graf 13 — Integrace do b&Zné Mateiské Skoly

Vétsina dotdzanych se shoduji, Zze déti s NKS by nemély byt integrovany do b&znych MS.

14. Myslite si, Ze déti s NKS maji v béZné MS zajisténou stejnou péci jako ve spec. MS?
32 odpovédi

® ano

® ne

@ nevim

@ Jina odpovéd....

Graf 14 — Kvalita péce

A zaroven si mysli, ze déti s NKS nemaji v bézné MS stejnou péci, jako v logopedické tiidg,

nebo ve specidlni MS.
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15. Myslite si, ze je u nas logopedicka rana péce dostatecna?
32 odpovédi

® ano
® ne
nevim
@ Jina odpovéd.....

Graf 15 — Dostate¢nost logopedické péce

Vice nez 70 % oznacuje ranou péci v nasi republice za dostacujici.

5.3 Vyhodnoceni hypotéz

H 1 Cim delsi je pedagogicka praxe ucitell specidlnich MS, tim vice zastavaji nazor, ze

déti s NKS by mély navstévovat specialni MS.

Pro vyhodnoceni prvni hypotézy byly porovnavany vysledky na otazku v dotazniku,
jestli by déti s NKS mély navstévovat bézné MS. Praxi pedagogti jsem rozdélila do &ty¥ skupin,
nejcastéjsi délka praxe v oboru byla mezi 10-14 roky. Skoro 70 %oslovenych se shoduji, ze déti

s NKS by nemély navitévovat béznou MS. Hypotéza byla tedy naplnéna.

H 2 Intervence déti s NKS je vnasi republice dostaCujici, do intervence jsou

zainteresovani odbornici z fad klinickych logopedi, psychologti, terapeutt atd.

Pti vyhodnoceni druhé hypotézy témétr 90 % respondentli odpovédélo, ze rana péce u
nas je podle nich dostacujici a zaroven se shodli, Ze pfi rané intervenci spolupracuji s odborniky,

kteti jsou diileZitou soucasti pfi terapii. Druhd hypotéza se naplnila.
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H 3 Nejvice jsou pro ranou péci predskolnich déti s NKS diilezité individualni ptistupy

pted skupinovymi.

Tieti hypotéza potvrzuje, ze téméi 70 % oslovenych pedagogii dava pii své praci

prednost individudlnimu ptistupu pred skupinovym. I tfeti hypotéza byla naplnéna.

5.4 Zavér Setreni

Cilem vyzkumu bylo zjistit, jaky je ndzor pedagogickych pracovnikill v oblasti rané péce
u déti s naruSenim komunikacéni schopnosti. Jak tito osloveni hodnoti iroven rané péce V nasi
republice. S jakou nej¢astéjsi poruchou se bézné setkavaji. Jestli by tyto déti mély navstévovat
b&znou MS a zda maji v tdchto zafizenich zajisténou stejnou logopedickou pééi jako ve tiidach
logopedickych, nebo ve specialnich MS. Dale bylo pomoci dotazniku zjistovano, s jakymi
odborniky v dané oblasti spolupracuji a jaké pomiicky pii préci s témito détmi nejcastéji

pouzivaji.
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Z.aveér

Bakalafské praci se zabyvala problematikou naruseného vyvoje feci u déti v raném véku.
Tato problematika je stale velmi aktudlni, a proto je dulezité upozornit na aktudlnost pti rozvoji
celkové osobnosti ditéte, kam fe€ a jazyk bezvyhradné patii. Kazdé dité je jiné a ma urcité
vyvojové tempo, které zavisi na charakteristickych rysich povahy, ale také na socidlnim
prostredi, ve kterém vyrustd. Pokud se fe¢ ditéte nevyviji podle vyvojovych fazi je vétSinou
pedagog ten, ktery tyto odchylky dokéaze vCas rozpoznat a odkazat dit¢ k odbornikovi, ktery
pomoci diagnostiky ur¢i ptipadnou poruchu a zahdji ranou intervenci. Proto by méli
pedagogové brat otazku vyvoje feci velmi vazné a do svého vzdélavani pravidelné zatazovat

¢innosti, které slouzi ke spravnému vyvoji feci.

V teoretické casti byl uveden popis vyvojovych fazi v feci ditéte spolecné s popisem
nékterych vyvojovych poruch z hlediska symptomatologie a diagnostiky. A dale podminky,

které jsou pro rozvoj feci dulezité.

V praktické casti bylo vyuzito rtznych ¢innosti a her pro rozvoj vyvoje feci, které
nendsilnou a hravou formou détskou te¢ rozviji. Tyto ¢innosti mohou byt pouzity jednak pii

vzdélavani déti v matetskych skolach, ale také jako hry rodict s détmi.

Myslim si, Ze soucasna doba, kdy nas obklopuje spousta modernich technologii, které déti
vyuzivaji ¢im dal v mlad$im véku a zaneprazdnénosti rodici, ktefi nemaji na své déti cas, se
promita do celkového rozvoje ditéte, a hlavné vede K oslabeni feci, nebo k porucham vyvoje

fecl.
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Seznam zkratek

MS  Mateiska skola

NKS Naruseny komunikacni systém

52



Piilohy

Pi#iloha ¢. 1 — formulaf dotazniku*

4 Zdroj: vlastni, Jarmila Cépkova
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Priloha ¢. 1
1. Jaka je délka Vasi praxe
0-9
10-14
15-19

20 a vice

2.V jaké MS pracujete?
Bé&zné MS
Specialni MS

Logopedické t¥idé v MS

3. S jakou vékovou kategorii déti pracujete?
2-4
4-6

Jiné ...

4. Kolik déti mate ve tiide?
0-9

10-15
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15 a vice

Jiné...

5. Spolupracuje vase MS s odborniky, nebo odbornymi 1ékati?
Klinicky logoped
Psycholog
Neurolog
Fyzioterapeut

Jiné...

6. Setkavate se s détmi s NKS?
ano
ne

Jjina dopovéd'...

7. Jak Casto se setkavate s détmi s NKS?
kazdodenné&/bézné
¢asto
ziidka

nikdy
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jind odpoveéd'...

8. S jakym konkrétnim druhem NKS se pfi své praci setkavate?

9. Myslite si, Ze je péce déti s NKS u nas dostacujici?

ano

ne

pokud ne, proc?

10. Jaky ptistup vyuZivate ve své praci rad¢ji?

skupinovy

individualni

jiny ...

11. Jaké pouzZivate ve své praci pomucky nejcastéji? MiiZzete oznacit libovolny pocet

odpovedi.

stimulacéni

motivacéni

didaktické

derivaéni
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12.

13.

14.

podpirné
nazorné
registracni

jiné...

Prolina logopedicka intervence u vas veskeré vzdélavaci ¢innosti?
ano

ne

nevim

jind odpoved'...

Myslite si, ze by mély byt déti s NKS integrovany do b&znych MS?
ano

ne

nevim

Jjina odpovéd'. ..

Myslite si, ze déti s NKS maji v b&zné MS zajiiténou stejnou pééi jako ve spec. MS?
Ano

Ne
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Nevim

Jin4 odpoved....

15. Myslite si, Ze je u nas logopedicka rana péce dostatecna?

Ano

Ne

Nevim

Jind odpovéd....

' NKS — Naruseny komunika¢ni systém
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