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Bakalafska prace se zabyva specifickymi komunika¢nimi potiebami déti s vyvojovou dysfazii.
V teoretické ¢asti bakalarské prace je charakterizovana vyvojova dysfazie, jakozto specificka
porucha feci, véetné jeji terminologie, etiologie, symptomatologie. Dale v praci je vénovana
pozornost specifickym komunikacnim potfebam a zakladnim zasadam pii komunikaci s zakem
s vyvojovou dysfazii. Zavér teoretické casti je vénovan pomickam, terapii a dalSim

terapeutickym postuptim pfi praci s ditétem s vyvojovou dysfazii.
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komunikacni potfeby déti s vyvojovou dysfazii a vytvofit ptfirucku slouzici k zajiSténi
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Uvod

Re¢ je nepostradatelnou vlastnosti ¢lovéka, kterd ho provazi cely zivot. Nedostatky &i nespravné
fungovani v oblasti fe€i, jazyka a komunikace, jedince znevyhodnuji po cely Zivot. Zvolenim
této prace jsem si chtéla piiblizit svét jedinct s vyvojovou dysfazii a prohloubit si védomosti o
této diagnoze.

Bakalaiskd prace se zabyva problematikou specifickych komunikaénich potieb déti
s diagnézou vyvojova dysfazie. Teoreticka Cast definuje vyvojovou dysfazii, poukazuje na
rozdily diagndz prosty opozdény vyvoj feci a vyvojova dysfazie, které jsou mylné zaménovany
Sirokou vetejnosti. Dale je popsana etiologie a symptomatologie této diagnozy. Pozornost je
také vénovana — vymezeni specifickych potieb déti s vyvojovou dysfazii.

V praktické ¢asti je hlavnim cilem charakterizovat specifické komunikac¢ni potieby déti s
vyvojovou dysfazii a vytvofit pfirucku slouzici k zajiSténi komunikacnich potieb téchto
jedincii. Vysledna ptirucka je urcend Siroké vetejnosti k porozumeéni zavaznosti této diagnozy.
V praktické ¢asti bakalarské prace byly stanoveny vyzkumné otazky, diky kterym zjistime, jaké
metody a postupy pomahaji jedinci s vyvojovou dysfazii pii domaci ptipravé. A jaké
komunikaéni piistupy je vhodné volit pifi komunikaci s jedinci VD. Z metodologického

hlediska bude vyuZito kazuistické metody.



TEORETICKA CAST

1. Rec a jeji vyvoj

Z fylogenetického hlediska je lidska fe¢ vysledkem milionu let trvajiciho hominiza¢niho vyvoje
Cloveéka. Zaobalen€ mluvime o feci jako o systému, ktery prosttednictvim jazykovych znakd,
je schopen prenaset informace. Pro Clovéka je fe¢ biologickou vlastnosti. Pfi neschopnosti feci
z jakéhokoliv diivodu je Glovéku odepiena nejvlastnéjsi schopnost. Re¢ ma vlastni vyvoj, ktery

probih4 kontinualné od narozeni (Bytesnikova 2012; Skodova, Jedli¢ka a kol. 2007).

Vyvoj teci u ditéte neni proces probihajici samostatné, ale kontinualné s vyvojem mysleni,
motoriky, senzorického vnimani a socializace. Jedna se o slozity proces, ktery je ovliviiovan
vnitinimi (tj. vyvoj sluchovych a zrakovych analyzatorii, zdrava CNS, dobry celkovy fyzicky a
psychicky vyvoj, obstojny vyvoj intelektu, neposkozeny mluvni orgény) a vnéj$imi (tj. vliv

prostiedi, vychovy; pfimétenost podnétit) faktory (Klenkova 2006).

1.1.Ontogeneticky vyvoj reci

Z ontogenetického hlediska zapo¢iné nase fe¢ prvni kiikem. Prvni obdobi vyvoje feci u jedince
se nazyva obdobi kiiku. Jedna se o prvni fecovy projev, jakoZto okamzity projev jedince pti
prvnim nadechnuti po narozeni. Jedinec tak reaguje na veskeré zmény spojené s narozenim.
Déle tim dava najevo nelibost, potfebu uspokojeni svych biologickych potieb jako je hlad a
potiebé ptfimého kontaktu s matkou. Kfik novorozence je chudy na melodickou variaci, ale brzy

ziskava formantovou strukturu. Dal§im obdobim je obdobi broukéni.

Obdobi broukéni nastupuje mezi 8. - 10. tydnem. Jedinec vydava rizné zvuky, které vznikaji
ve spojitosti se sanim a polykédnim. V tomto obdobi zaznamenavame labidlni a hrdelni
souhléasky. Jedinec napodobuje své a okolni zvuky. Zaznamenavame nahodné prefonémy.
,Jedinec si povida”. A broukani se plynule prolne do obdobi Zvatlani (Skodova, Jedli¢ka a kol.

2007).

V obdobi zvatlani se rozvine tzv. akusticko-fonacni reflex (jedinec vlastni zvuky kontroluje
sluchem a porovnava s okolnimi), u jedince pozorujeme ,hru s mluvidly*, vydavané zvuky
tvoii na rtech, kofenu jazyka a patra. Pouziva svaly, které potfebuje pro sani a polykéani. Casto
jsou tvofeny nahodné, dle postaveni mluvidel. V projevu zaznamenavame samohlasky a nékteré

souhlasky (p, b, m, t, d, k, a, g). Zvukovy projev je uz melodicky. Dlouha et kol. (2017) uvadi,
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7e u jedince pozorujeme postupné vydavani konkrétnich hlasek (nazaly a ploziva). Kolem
prvniho roka zivota uz rozumi jednoduchym pokyniim, na které reaguje naptiklad: smichem,
mimikou ¢i negativistickym postojem. Zacind opakovat jednoducha slova. Vnima rytmus a

melodii.

Skodova, Jedli¢ka a kol. (2007) tyto projevy &leni do obdobi rozuméni a napodobovani. Obdobi
rozuméni zacind mezi 8. a 9. mésicem. Jedinec obsah sd¢€leni rozliSuje podle hlasu mluviciho

(melodie, ptizvuku, hlasového zabarveni), ktery pak interpretuj ve svém projevu.

Obdobi napodobovani pozorujeme u kojence do 9. mésice, kdy napodobuje zvuky. Na pirelomu
prvniho roku zivota uz jedinec napodobuje prvni slova. Rodi¢e vSak udavaji casovou
riznorodost pfi tvorbé prvnich slov u svych potomkii. U jedince se v tomto obdobi rozviji
pasivni slovni zésoba. Prvni slova byvaji jedno az dvojslabi¢nd a jsou tvofend zdvojovanim
stejnych slabik naptiklad mama, baba a dalsi. Mezi 10. — 14. mésicem se rozviji aktivni slovnik.
Dlouha et al. (2017) pted druhym rokem zivota jedince se zrychluje rozvoj aktivniho slovniku
a mluvime v tomto obdobi tzv. o slovnikovém spurtu. Zna 200-300 slov a tvofi holé véty,
zpocatku pouziva podstatnd jména, kterd jsou doprovazend gesty, mimikou a poté pouziva
slovesa v infinitivu. Slovnik jedince obsahuje slova onomatopoické ptivodu naptiklad haf, bu a
détska slova vyjadiujici d&j: haji, haci atd., na téchto slovech dité foneticky realizuje jednotlivé
fonémy. Vyjadfovani jedince je konkrétni, dlouho nezné abstrakta. V priibéhu vyvoje feci se
jedinec u¢i vnimat fonologické prvky jazyka, vnima distinktivni rysy hlasek pro pozdéjsi
fonologickou realizaci. Skodova, Jedlicka a kol. (2007) uvadi, Ze jedinec zhruba ve dvou letech
spojuje slova ve dvou ¢i viceslovné véty a nastava spontanni produkce ve vétach. Nelze vSak

jasn¢ urcit ukonceni vyvoje feci, po formalni strance l1ze hovotit o 5. - 6. roku jedince.

Mezi 4. - 5. rokem Zivota se sluchové vnimani vyrazné zkvalitni a dokaze opravovat svou

vyslovnost. Jedinec uz naptiklad rozliSuje zvukové blizké hlasky. Mezi 5. — 6. rokem jedinec

vvvvvv

déjovou posloupnosti. Vyvoj feci je u kazdého jedince individudlni a proménlivy Dlouha et al.

(2017).
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Obecny pichled vyvoje fe¢i dle Dlouhé et al. (2017), ktera se odkazuje na pichled Skodové a
Jedlicky (2003):

0-8. tydnti obdobi novorozeneckého a kojeneckého kiiku (uz nese uréitou informaci)
9.-32. tyden obdobi broukani a zvatlani (akusticko — fona¢ni reflex)

32. tyden (za¢ina chépat suprasegmentalni slozku feci)

12-18 mésicl (zacina rozumét segmentiim, tvorba prvnich slov)

18-30 mésict spojuje slova (tvorba holych vét)

3 roky a vice samostatné mluvi (kratké piibéhy s déjovou posloupnosti)

6 let — aktivni slovnik (2500 slov), stabilni gramaticka struktura, pragmatické uziti feci

Dle Dlouhé et al. (2017) musime v8ak mit na mysli, Ze pro spravny vyvoj feci je nezbytné, aby

jedinec mél:

Normalni anatomicko — funk¢ni vztahy v oblasti hlavy a krku
Normalni vyvoj CNS

Normadlni stav fecového a fonacniho Ustroji a navazujicich systémi
Normalni rozumové schopnosti

Stimulujici socialni prostiedi
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V prubéhu fecového vyvoje je jedinec vystavovan prekazkam, které mohou mit negativni dopad

na fe¢ovy vyvoj jedince. ByteSnikova (2012) tyto Cinitele sumarizuje:
J Zdravotni problémy

. Odchylky ve vyvoji

J Ptistup rodict a blizkého okoli
° Postaveni ditéte v rodin€
o Adaptace

o Jistoty (vazby)
o Odlouceni rodict (rozvod)
. Nedostate¢nd spoluprace rodici s odborniky

Jak uz bylo zminéno z vy¢tu Dlouhé et al. (2017) ¢i ByteSnikové (2012) celkovy zdravotni stav
ma velky vliv na vyvoj jedince. Na spravny psychomotoricky vyvoj a na ptipadné zdravotni

obtiZe jedince dohliZi ve vzajemné spolupraci pediatr s rodici.

Od 1utlého veku na jedince puisobi rodina a jeho okoli, které na néj plisobi ve vSech smérech.
Kromé¢ stimulace rodict jsou ve vyvoji velmi dualezité 1 emoce. Pti uspokojeni této zdkladni
potieby — emoce, je jedinec dostatecné motivovan ke zvukovym projeviim. Na diileZitost matky
a jejirole ve vyvoji feci u jedince poukazuje naptiklad Dlouha et al. (2017, s. 57) ,,blizky kontakt
Matky plny emoci je pro vyvoj reci velice vyznamny‘‘. Matka napodobuje projevy svého potomka
a tim mu zprostfedkovava pfirozenou zpétnou vazbu. K rozvinuti vrozenych schopnosti jedince
je nepochybné zapotiebi dyadické interakce mezi jedincem a rodi¢i. Rodina a jeho okoli by
méla na jedince ptsobit ve vSech smérech od nejutlejsiho véku. Ptizplisobit chovani ve vSech
rovindch preverbalni komunikace a fe¢i rodi¢e podnécovat jedincovo preverbalni uceni. V
ramci péce o jedince rozvijet proceduralné dovednosti jako tvorbu hlasu, hlasovou komunikaci,
vnimani feci. ,,Rodice by méli kojencuim poskytovat tzv. ,,interakcéni ramce*, v nichz kojenci
vyhledavaji a nachdazeji vhodné formy stimulace a prileZitosti k procvicovani, automatizaci a
integraci dovednosti, nezbytnych pro osvojeni reci* (Bytesnikova 2012, s. 26). Tyto ramce jsou

analyzovany se zietelem na proceduralni uceni ve vSech feCovych dovednostech.
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Postaveni jedince v rodin¢ mize mit negativni vliv v zavislosti na vyvoj fe¢i na jedince v
pfipad¢ brzkého narozeni sourozence, kdy je pozornost k jedinci pomysiné upozadovana.
Citlivym obdobim pro vyvoj je oznacovan tieti rok zivota a narozeni nového ¢lena miize byt

spoustécem pro specifickou poruchu feci.

Dalsim dulezitym faktorem jsou jistoty, pii vytvoreni jistot ve vSech ohledech se u jedince

rozviji fe¢ optimalnéji a pozdéji dokaze komunikovat s okolim snéze.

Odlouceni od rodicu i kratkého charakteru miize zptisobit jedinci ,,citové pretizeni a mit tak
negativni dopad na vyvoj fe€i. A posledni dulezity bod, ktery ma vliv na kvalitativni uroven
rozvoje feci je vzajemna spoluprace mezi rodi¢i a odborniky, at’ uz se jedna o ptredskolni

pedagogy, lékare, logopedy a dalsi uvadi Bytesnikova (2012).

2. Vyvojové poruchy reci

»Vyvojové poruchy reci predstavuji skupinu recovych poruch, které vzniknou v pritbehu vyvoje
plodu, v perinatalnim nebo postnatdlnim obdobi ditéte do 1. roku véku* (Preissova 2013, s. 243,
online). Z celkové populace je 2 % prevalence vyvojovych poruch feci, pokud do statistiky
nezahrneme déti v predskolnim véku s leh¢imi vadami feci. Pokud zahrneme i jedince s lehkymi
vadami prevalence dosdhne 19 %. Dle statistik se vyvojové poruchy feci Castéji vyskytuji u
chlapcii v poméru 3: 1. V SirSim slova smyslu pti€iny poruch byvaji organického plivodu, ale

%

velmi Casto pfi¢ina byva nezndma Rican, Krejcifova a kol. (2006).

Specifické vyvojové poruchy feci a jazyka klasifikuje MKN — 10 (2020, s. 245-247, online):
Jsou to poruchy, kde normalni zpiisob osvojeni jazyka je narusen od casnych vyvojovych
stadii. Tyto stavy nelze primo pricitat neurologickym abnormalitam nebo porucham recového
mechanismu, smyslovému poskozeni, mentalni retardaci nebo faktorim prostredi. Specifické
vyvojové poruchy reci a jazyka jsou casto nasledovany pridruzenymi problémy, jako jsou obtize

I3

ve cCteni a psani, obtize v meziosobnich vztazich a poruchy emoci a chovani “.
3. Prosty opozdény vyvoj reci

O prostém opozdéném vyvoji feci hovotime, pokud produkce slov a vét zapoc¢ind kolem tietiho
roku Zivota ditéte, 1 kdyz dité fe¢i rozumi. Dle Dlouhé¢ et al. (2017, s. 117) ,,Jedna se o casové
opozdeny rozvoj reci a jazyka, tedy o skupinu déti bez anatomickych a morfologickych

abnormalit Fecovych organit a CNS, s normalnim intelektem, zrakem, sluchem a stimulujicim
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rodinnym prostredim®. Dit¢ rozumi feci umeérné¢ veku, ale jeho vyjadiovaci schopnosti jsou

opozdény. Celkovy zdravotni stav odpovida normalu (Kejklickova 2011).

Z demografického hlediska se prosty opozdény vyvoj fec¢i vyskytuje u 2 % déti. U jedince,
akcelerace fecového vyvoje nastupuje pozdéji, zpocatku je neplynula a z velké ¢asti velice
rychla. U ditéte se objevuji obtize s realizaci jednotlivych hlasek (dyslélie), ale jazykové roviny
se neprokazuji jako deficitni. Pii celkovém vySetieni nebyva prokazan patologicky nalez ve
smyslu: vniméni fe¢i, opozdény vyvoj hrubé motoriky, motoriky mluvidel a grafomotoriky.
Dité v Zzadném ohledu nezaostava, ma pouze vyjadiovaci obtize, které se se spravnou fecovou
stimulaci a poskytovanim pfiméfenych fecovych podnétl, predev§im v rodinném kruhu
spontanné napravi, popiipad€ se soubéZznou rehabilitaci vyslovnosti hlasek v ptedSkolnim véku

(Dlouha et al. 2017).

Pfi¢iny prostého opozdéni jsou nejasné, lze se jen domnivat, Ze se jednd o nerovnomérné
dozravani urcitych mozkovych struktur ¢i funkci. Znacnou roli mize hrat ve vyvoji i
neadekvatni stimulace feci ¢i lehka periferni porucha sluchu. Velmi ¢asto se vyskytuje prosty
opozdény vyvoj feti bez odchylek se spontdnni napravou v piedskolnim véku (Rican,

Krejcitfova a kol. 2006).

4. Vyvojova dysfazie

Z ndzvu uz vime, zZe se jedna o poruchu feci. Dle Kutalkové (2018) pfedpona dys — znamena
naruSeni vyvoje u ditéte, -fdzie odkazuje na fecové funkce jako celek. Kutalkova (2018)
povazuje piivlastek vyvojova ve své terminologii jako nadbyte¢ny. Dlouhd et al. (2017) pouziva
piivlastek vyvojova jako oznaceni poruchy u déti. Odbornici definuji vyvojovou dysfazii takto:
Vyvojovou dysfazii Ize definovat jako ,.specificky naruseny vyvoj reci, projevujici se ztizenou
schopnosti nebo neschopnosti naucit se verbalné komunikovat, i kdyz podminky pro rozvoj reci
Jjsou primérené” (Skodova, Jedli¢ka in Klenkova 2006, s. 68).

Rican, Krejéifova a kol. (2006, s. 181) ,,Wyvojovd dysfizie (tzv. Specifickd vyvojovd porucha
Feci) je porucha osvojovani mluvené reci*. Vyvoj feci je zavazné opozdén, ale nelze mluvit o
Uplném chybéni feci ve vétSin€ pripadd. Odchylky myvaji kvalitativni charakter. V raném
obdobi mezi 2-3 rokem neni snadné diagnostikovat vyvojovou dysfazii vzhledem k
individualni variabilité¢ vyvoje fe¢i. U déti s lehkou mentalni retardaci 1ze diagnostikovat —

vyvojovou dysfazii, ale u déti s t€z8im stupném mentélni retardace neni diagnostika dysfazie

opodstatnéna, protoZe je znacny predpokladat niz§iho rozvoje feci.
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Definice VD dle Neubauer a kol. (2018, s. 284-285). ,,Vyvojova dysfizie je definovand jako
komplexni, vrozena porucha osvojeni rFecovych, jazykovych, a komunikacnich dovednosti,
kterou nelze vysvetlit celkove zpozdujicim se vyvojem, abnormalitou Fecového apardatu,
poruchou autistického spektra, ziskanym poskozenim mozku, sluchovym postizenim, pohybovym
postizenim ani derivacnimi ¢i jinymi vlivy prostredi. U jedince je vyvoj fei, jazyka a
komunikace opozdén. VétSinou se fe€ rozvine, ve skolnim véku to nemusi byt napadné, ale
dysfazie pretrvava a projevuje se: poruchami uceni, obtizemi v chépani a zapamatovani si
pojmi, v chapani slysené feci a ctené¢ho textu. U jedince s dvojjazycnou vychovou postihuje
porucha oba jazyky (Neubauer a kol. 2018).

Dle Dlouhé¢ et al. (2017, s. 62) ,,Obecné Ize definovat, zZe vyvojova porucha reci je porucha
ziskavani, osvojovani si normalni komunikacni schopnosti adekvatné véku, rozvoji CNS, pri
adekvatnim perifernim sluchu, inteligenci, a absenci hrubého senzori-motorického deficitu
nebo kongenitalni malformace recového a hlasového ustroji a pri adekvatnim socialnim
prostredim®. Tato porucha je komplikovana svou dvoji patofyziologii: specifickou centralni
sluchovou poruchou a nespecifickou vseobecnou korovou poruchou. Proto jeji klasifikace a

terminologie neni lehka a ¢asto jsou vedeny rozpory mezi odborniky.

4.1.Terminologie vyvojové dysfazie

Lze zcela jisté fict, Ze terminologie u vyvojové dysfazie neni jednotnd a zcela vyteSena. U nés
se uziva pfti klasifikaci vyvojovych poruch fec¢i termin: vyvojova dysfazie, ale v poslednich
letech se setkame v oboru klinické logopedie s pojmenovanim naruSeny vyvoj feci a jazyka.
Dle Skodové, Jedlicky a kol. (2007) se vyvojova dysfazie uziva jako termin pro specificky
naruseny vyvoj fe¢i. V novéjsi literatufe se terminem oznacuje ,,Vyvojova dysfazie - porucha
recového vyvoje zpusobend poruchou percepce reci riizného stupné, ktera se dale prezentuje
riiznymi formami postizeni jazykovych struktur* (Dlouha et al. 2017, s. 118). Détsti neurologové
klasifikuji vyvojové poruchy feci na: vyvojovou dysfézii, vyvojovou dysartrii a kombinované

poruchy feci.

4.1.1. Terminologie ve svété

Terminologie v Evropé je riznoroda dle odbornosti, ale jsou synonymem pro obdobné fecové
a jazykové poruchy détského ve&ku. V Némecku se setkdme s nazvem SS
Sprachentwicklungsstorungen. V anglicky mluvicich zemich naptiklad termin SLI (specific
language impairment) uzivaji speech — language patologové. Tento termin je nejuzivanéjsi v

anglickém jazyce, pro jeho neutrdlnost. V soukromych ordinacich je zab&hly termin language
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delay. Dale se muZzeme setkat s terminem developmental speech-language disorders. V
rehabilitacnich centrech uzivaji pojem dysphasia. Tyto terminy jsou pro odborniky synonymem
pro obdobné fecové a jazykové obtize détského veéku. Riznorodost termint je také dana prave
dvoji patofyziologii. V anglicky mluvicich zemich byla v roce 2014 ustanovena expertni
komise, ktera ma za kol sjednotit klasifikaci v oblasti vyvojovych poruch feci a jazyka (Dlouha

etal. 2017).

4.2.Etiologie

Z foniatrického hlediska se vyvojova dysfazie fadi do vyvojovych feCovych poruch. Porucha je
lokalizovana ve sluchové oblasti fecovych center, vSak nema loZiskovy charakter. Centralni
nervova soustava je postizena difuzné€, zasazena je celd centralni korova oblast. Pfiznaky se

projevuji do rizné hloubky dle zavaznosti postizeni.

Dle Skodové, Jedli¢ky a kol. (2007) etiologie vzniku neni objasnéna, ale predpoklada se, Ze

dochazi k poskozeni mozku pre, peri ¢i v postnatalnim obdobi.

U vyvojové dysfazie miiZzeme zaznamenat nevyrazné poskozeni mozkové klry u obou
hemisfér. Musime si uvédomit, ze pokud dojde k jednostrannému poskozeni mozku, feCovy
vyvoj nasledné¢ zac¢ne fungovat na normaln€ rozvinuté hemisféfe, pomoci kompenzacni
schopnosti, coZ znamena, Ze pii oboustranném poskozeni hemisfér ke kompenzacni ¢innosti

nedojde ¢i velmi obtizné (Klenkové 2006).
4.3.Symptomatologie

Klinicky obraz je velmi riznorody, zpravidla se obtize projevuji v rizné intenzit¢ a kombinaci.
wZdleZi na typu a stupni dysfazie, ddle na druhu, typu a stupni komorbidnich poruch a na
rozsahu vzajemného prekryvani (Neubauer a kol. 2018, s. 294). VSechny oblasti jazyka jsou
opozdény a je naruSena celkova synchronizace vyvoje, nékteré oblasti jazyka jsou postizeny

rozsahleji. Béhem vyvoje ditéte se klinicky obraz méni.

Symptomatologie v oblasti Fe¢i, jazyka a komunikace

Do této oblasti se fadi symptomatologie: sluchové percepce, rozuméni, zapamatovani,
vyjadfovani, komunikace a artikulace. Pfi sluchové percepci splyvaji zvuky feci a jednotliva
slova jedinec hiife zachycuje ve vétach, u slov zase jednotlivé slabiky a podobna slova obtizn¢

od sebe rozlisuje. U skupiny soucasné mluvicich lidi, fe¢ lehce splyne. Pti percepci kratkych
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tona potiebuje jedinec delsi ¢as. U jedincl byva zvysend senzitivita. Vadi jim silné zvuky
napiiklad: béznych spotiebici, ptistroju (fén, sekacka, pila a dalsi). Obtize se promitaji v oblasti
rozuméni vyznamim slov, tvaram slov, vétdm a sdéleni jako celku. Déle byva narusena
kratkodoba verbalni pamét’. Projevuje se nedostateCnost v zapamatovani si abstraktnich pojmii,

symboll, ndzvi, jmen, slySenych informaci a jejich zpracovani.

V oblasti vyjadfovani vnimame poruchu ve vybavnosti pojmi, ktera ovliviiuje verbalni
plynulost a kvalitu projevu. Obtize se vyskytuji pii stavbé vét, pfi osvojeni gramatickych
pravidel. U jedince jsou patrné dysgramatismy: absence skloniovani a Casovani, neuzivaji
zvratné Castice, neznélé predlozky, slovosled byva ptehdzeny a velmi Casto redukuji véty.

Pisemny projev byva dysortografického charakteru.

Muize se vyvojova dysfazie promitnout i do oblasti artikulace, ale neni nezbytnym
diagnostickym parametrem pro vyvojovou dysfazii. Artikulace byva po kvantitativni strance

zpozdéna a po kvalitativni odchylna (Neubauer a kol. 2018).

Vyvojova dysfazie ma kromé ztetelnych ptiznakd v feCové oblasti i priznaky v nefeCové

L4

projevu, neodpovida trovni intelektu (Groven intelektu mize byt primérné i nadprimernd) a

neverbalnim schopnostem (Klenkova 2006).

Klenkova (2006) uvadi symptomy projevujici se u VD:
e Porucha fonetické - fonologické realizace hlasek
e Obtize v syntaktickém spojovani slov do vétnych celkii
e Porucha v potadi fazeni slabik — piehazuje, vynechava, opakuje apod.
e Re¢ je agramaticka
e Ret je mnohdy nesrozumitelna
e Vazne percepce distinktivnich rysa
e Fonematickd percepce je postiZzena
e Neschopnost zachovat déjovou linku (pieskoky v dé&ji)
e Nedokdze kombinovat symboly
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e Nerozezna klicova slova k pochopeni smyslu
e Slab4 kratkodobd pamét’

e Rozvoj SPU (dyslexie, dyspraxie)

e Aktivni slovni zdsoba — mala

e Nevyvazené feCoveé — nefeCové schopnosti

e Porucha kreshy

e Porucha zrakové a hmatové percepce

e Porucha rytmickych signali

e Porucha jemné a hrubé motoriky

Porucha laterality

4.4, Charakteristika klinického obrazu v priibéhu vyvoje VD
Rany a Skolni vék

V raném véku, jedinec nemusi vykazovat zjevné znamky zpozdéni. Nemusime vypozorovat,
ale miZeme postfehnout prvni znamky zpoZdéni ve vyvoji: motoriky, zvatlani, zahdjeni
socialnich hticek (napt.: Berany, berany; Vatila mySicka, Paci, paci atd.). Objevuje se zvySeny
neklid, pozdé&jsi nastup prvnich slivek, nizs§i pocet prvnich slivek, a naopak uptednostiiovani
neverbalnich projevli pomoci gest a mimiky v komunikaci. Mezi druhym a tfetim rokem se
jedinec velmi dobfe orientuje neverbalné, proto porucha porozuméni mize byt opomenuta a
neporozumeéni mezi ditétem a rodiCem muze byt pfisuzovéna perifernim poruchdm sluchu.
Pretrvavajici se obdobi negativismu u batolat, frustrace a nedostateCné prosazeni své

samostatnosti je znamkou neporozuméni v komunikaci (Neubauer a kol. 2018).

Mezi tietim a ctvrtym rokem jsou dysfatické déti napadné, uz je u nich opozdéni zjevné.
Typické pro né je velmi mald slovni zasoba, dysnomie, nedostatky v morfologii, syntaxi,
zpomaleni ve vyvoji porozuméni: symbolil, abstraktnich slov. Jedinec ma slabiny 1 ve
vybavnosti ndzvi: barev, jmen, ¢isel atd., ma problémy v chapani ptedlozek, vztahovych pojmu
v analogii. Kolem ¢tvrtého roku se u receptivnich dysfatikli projevuji odliSnosti v socidlnim

chovani, Casto byvaji mylné¢ oznaceni jako jedinci s PAS. Pfi komunikaci téZce navazuji na
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téma, obtize se vyskytuji i pfi stiidani komunikacnich roli. Tyto problémy mohou vést k
uzkostnym projevim pifi komunikaci. Dale pfetrvavaji problémy s vybavnosti pojmi z
dlouhodobé paméti v dasledku Spatné vybavnosti a viibec zachyceni pojmu v kratkodobé
paméti. Rada z nich si musi pii komunikaci vypomahat gesty a mimikou. Cim zavazné&jsi je
poskozeni v jednotlivych jazykovych subtypech, tim vice ma jedinec problémy v pragmatické
roving, coz vede k pasivité v komunikaci mezi vrstevniky. Jedinec si je védom svého handicapu,
proto nevyhledava spolecné aktivity s vrstevniky a uzkostlivé preferuje kontakt s nejblizSimi.
Na konci tohoto predSkolniho obdobi byva spolehlivé detekovana vyvojova dysfazie, ktera je
jasnym prediktorem pro SPU a obtize v socidlnim chovéni. Klinicky obraz Ize lehce

prehlédnout u stupné s mirnymi obtizemi (Neubauer a kol. 2018).

Ve skolnim véku se klinicky obraz méni v prubéhu vyvoje. Mira obtizi je individudlni, u
nékterych miize byt stav neménny. Mohou pietrvavat, ale i ubyvat dysgramatismy. Casto
dochazi v ramci vyvojové dysfazie k manifestaci dyslexie, dysortografie, dyspraxie,
dyskalkulie atd., naptiklad jak uvadi Neubauer a kol. (2018, s. 300) ,,U dysfatikii s poruchou
prevazné ve sluchové percepci a méné ve vybavovdani pojmit zacinaji skolni obtize
dysortografii“. Dysfatici s t€mi to obtizemi chybuji v oddélovani slov ve vété napt.: Toje auto.
Hufe si osvojuji: pravidla pravopisu, vyklad ucitele — stéZejni jsou pro n€ i komunikacni
podminky vykladu. Jejich Gspéch jim snizuje naptiklad: praveé hluk a rychlé tempo vykladu.
Dala prevazujici dysnomie, u dysfatika se projevuje ve vybavnosti pismen, coZ ovliviiuje jeho
dalsi vzdelavaci vyvoj. Takovy Zak se uci Cist slova a ostatni zaci uz ¢tou véty. Odrazi se to i
ve Cteni s porozumeénim, jedinec se teprve uci porozumét danému textu, ale ostatni ho uz dokazi
reprodukovat a pracovat s nim. Dysgrafie se u dysfatika projevi dle irovné jemné motoriky a
jeji koordinace (Neubauer a kol. 2018).

Dle Vranové (2014, online) porucha grafomotoriky se u dysfatika projevi v podob¢: problému
S nacvikem psani, nespradvnym drZenim pera, velmi ¢asto necitelnym pismem (n€kdy patrny 1
tres).

Trvale pfetrvavajici se poruchou, s kterou se dysfatici musi vypofadat je omezena kapacita
kratkodobé verbalni paméti. U dysfatika se také setkdvame s dyskalkulii. Maji obtize: v
zapamatovani a vybavovani si ¢islic, vzorcii, matematickych postupti, pojmout celé zadani dané
ulohy (Neubauer a kol. 2018).

Musime si uvédomit vaznost daného postizeni v celé své $ifi. ,,Symptomatiku VD a
komorbidnich neurovyvojovych poruch zasadné ovliviiuje Skolni vzdeélavani prakticky napric

predmety (Neubauer a kol. 2018, s. 300). Nelze ptistupovat k vyvojové dysfazii jako s
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poruchou odrazejici se jenom v Ceském jazyce, ale i ve vSech ostatnich, protoze ve vSech
pfedmétech jsme zavisly na jazyku. Postizené exekutivni systémy, omezuji jedince rychle se
adaptovat na rozdilné vyukové ptistupy. Musime pfistupovat individudlng, vzdy zalezi na typu,

hloubce postizeni a kompenzacnich moznostech.

Neubauer a kol. (2018) uvadi uskali péce o jedince s vyvojovou dysfazii, ktery vychazeji z

ceské studie o logopedické intervenci déti s VD. Mezi tato uskali se radi:
e Nedostatek souvislého zajmu rodiny

e Nezijem a neakceptace postiZzeni ze strany pedagoga, snaha o vytlaceni zéka do

jiného typu skoly
e Obtizna adaptace Zaka p¥i zméné typu kol (ze specialni na b&znou ZS)
e Snaha zafazovani déti do internatnich specidlnich skol na podkladé SPC
e Vyrazny sklon k rozvoji SPU muze vést k obtizné€ zvladatelné situaci

e Aplikovani nevhodnych metod, terapii klinickym logopedem (napft.:
artikulaénim drilem bez kladeni dirazu na priméarni rozvoj kognitivnich

percepcnich schopnosti)

Adolescence a dospélost

VétSinou u jedince s VD nadale v dospélém vEku pretrvava: omezena kapacita fonologické
smycky, jedinec ma nadéle problém v zapamatovavani a vybavovani jmen, neznamych pojmi
(odborné terminologie), jazykova uroven neodpovida véku jedince, mé obtize s porozumeénim
delsi feCové sekvence. V dospélém a adolescentnim véku lze vypozorovat dva zékladni

komunikacni typy (Neubauer a kol. 2018):

a) Rezignovany jedinec, coz je jedinec tichy, o sobé pochybujici, naslouchajici,

témer bez ocniho kontaktu, vyckavajici na konec monologu.

b) Aktivni jedinec (kvili komorbidnimu ADHD), coz je jedinec impulzivni,
skakajici do fe€i, pfi neporozuméni jedinec vyvolava konflikty a posléze se

omlouva.
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Neubauer a kol. (2018, s. 301) se odkazuje na vysledky americké longitudlni studie, z které
vyplyva, ze ,,chudsi jazykové a gramatické dovednosti v psaném jazyce ovlivnily jejich

neverbalni kognitivni schopnosti a socioekonomicky status”.
4.5.Déleni vyvojové dysfazie

Vyvojovou dysfazii délime podle symptomtl na pfevazné receptivni, expresivni a smiSenou
dysfazii. Dlouha et al. (2017) uvadi, Ze nejcastéji se setkdvame v praxi s expresivni ¢i smiSenou

formou.

Receptivni vyvojova dysfazie

Primarnim deficitem je narusend fecova percepce, kterd se promita do fonologického vyvoje,
narusené tvorby slov a rozuméni sloviim. Spousta déti s VD ma obtiZe s rozliSovanim kratkych
nebo rychle se ménicich zvuk. Dale bylo zjisténo pomoci testu, pii kterém méli uréovat poradi
slySenych tonil, Ze maji obtize v detekci sledu podnétt v Case. Obtize se promitaji do vSech
jazykovych turovni (foneticko — fonologické, lexikalné — sémantické, morfologicko —

syntaktické a pragmatické urovng).

Mezi charakteristické znaky VD Dlouha et al. (2017) fadi napiiklad:
e Poruchy distinktivnich rysi hlasek:
o rozliSovani hlasek znélych neznélych
o neschopnost tvofeni fonémickych kategorii
e Poruchy fazeni slabikovych sledi:
o presmyk slabik
o redukce viceslabi¢nych slov
o Slovni a vétné agramatismy
o vynechdvani vétnych ¢lenli zejména piredlozek, zvratnych zdjmen
o problém pfi reprodukci déje s déjovou linkou
o nespravné uzivani rodi, Cisel, pada
o asociacni preskoky
Aktivni slovnik je deficitni, vagni. Nékteré pojmy ziskd az v pozdé€jsim veku, problémy
prevladaji také v jejich chapani zejména u abstraktnich slov. Jedinci s velmi tézkou percepcni
poruchou mohou pfipominat akustickou agnozii u dospélych, kdy jedinec zvuky slysi, ale
nerozumi obsahu, ani v jakém smyslu a kontextu si je ma vylozit. V téchto zavaznych ptipadech

se porucha sluchového zpracovani objevuje uz v raném véku, kdy ma jedinec velmi malé
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schopnosti rozliSovat sluchovy vjem ¢i ho interpretovat, a to verbalné nebo neverbalné. Nékdy
se v téchto zavaznych piipadech objevuji dal$i kognitivni poruchy (opozdéné abstraktni,
symbolické mysleni) nebo vypadky pozornosti.

,,Porucha fonematického sluchu :zpusobuje obtize se sluchovym rozlisovanim zvukove
podobnych hlasek, zvlaste v distinktivnim rysu znélost — neznélost “ (Dlouha et al. 2017, s. 121).
U déti s receptivni VD je fonematicky sluch vyrazné porusen. V této ndvaznosti spolu s
poruchou zrakové percepce se tyto deficity ve Skolnim obdobi projevi, jako vyvojové poruchy
uceni.

Obtize v porozuméni feci, 1ze snadno odhalit, jedinec se opakované dotazuje ,,Coze?, ” ,,Co?”,
pred odpovéedi na otazku si danou otazku zopakuje a poté reaguje, jedna se o tzv. reauditizaci
otazek. Obtize s fonematickou diferenciaci se u jedince projevuje neadekvatnim odpovidanim
na otazky: Kdo?, Kdy?, Kde?, Jak? a Proc?. Tyto obtize mohou u jedince vyustit v nezdjem o

mluveny jazyk a kolisavou pozornost (Bendova 2011).
Expresivni vyvojova dysfazie

Expresivni forma vyvojové dysfazie je charakterizovana specifickym feCovym vyvojem, ktery
je casov€ opozdén, a jsou v oblasti vyjadifovacich schopnosti jasné aberace. PfiCemz
porozuméni feci je v normé, nebo neni zieteln€ poruseno, deficity se vyskytuji v fe€ové expresi.
Znadmky mirného opozdéni lze sledovat ve vyvoji fonematického sluchu. Déti si vytvareji
vlastni slovnik, jejich aktivni slovni z4soba se rozviji pomalu. Dlouho pievlad4d neverbalni
komunikace. V mluvené fe¢i pievladaji podstatnd jména. Red je agramatickid a dasto
nesrozumitelna. Pfi nartstu slovni zasoby pretrvavaji déle agramatismy a deficity v artikulaci.
Dité nemluvi plynule. Nejvice poruch je na morfologické a morfologicko — syntaktické tirovni.
Jedinec ma velké obtize a projevuji se poruchy v: slovesné morfologii (agramatismy u sloves,
obtize se shodou podnétu s ptisudkem, roda, Cisel a Casu), predlozkovych vazbach, slovosledu.
Co se tyce tvofeni vét: véty jsou jednoduché, neuplné, s dysgramatismy a chybnym
slovosledem. NaruSend uroven gramatické struktury je jasnym ukazatelem naruSeného
jazykového systému (Dlouha et al. 2017).

Expresivni porucha feci je dle Hosdka, Hrdlicky, Libigera a kol. (2015, s. 337) ,,specificka
porucha, pri niz schopnost ditete uzZivat expresivni mluveny jazyk je zietelné pod urovni
odpovidajiciho jeho mentalniho veku, ale chapani reci je v mezich normy*.

Jedinec si nedostatky v fe¢i uvédomuje a jeho zdjem o verbalni komunikaci se ztraci a

V komunikaci vyuziva neverbalni prostiedky naptiklad mimiku ¢i gesta (Bendova 2011).

22



SmiSena forma dysfazie

O smiSené formé vyvojové dysfazie hovotime pii poruse porozuméni feci a piti poruse fecové
exprese. Jedna se o nejcetnéjsi formu vyvojové dysfazie. Pti které dochazi k prolinani obecnych
projevii VD (Dlouha et al. 2017).

Dle dlouhé et al. (2017) jsou patrné diskrepance mezi:

> urovni porozuméni a aktivnim mluvnim projevem
> pasivnim a aktivnim slovnikem
> slovni zdsobou a pouziti gramatickych pravidel
Daéle jedinec ma obtize v uziti feci v praxi a naruSuje to spontanni komunikaci. Dysfatici a¢

maji obdobné ptiznaky odliSuji se v individudlnich symptomech.
4.6.Diagnostika VD

Diagnostika vyvojové dysfazie by méla vzdy probihat participacné s fadou odbornikli od
klinického logopeda, foniatra az po détského neurologa (Ri¢an, Krejéikova a kol. 2006).
Pti diagnostikovani této vady musime vychazet z klinického obrazu a vyloucenim jinych
poruch, protoze k stanoveni diagndzy vyvojové dysfazie neni biologicky test. (Neubauer a kol.
2018).
Dle Kutalkové (2018) je nutné vyloucit jakoZto primarni poruchu napftiklad: poruchu sluchu,
mentalni retardaci, dyslalii, dysartrii, primarni mutismus, tumultus.
Pti klinickém vySetteni vychazime z poznatkli (Neubauer a kol. 2018):

e Pozorovani jedince a jeho interakce s vySetfujicim a rodicem

e Rozhovor s rodi¢i

e Samotné vySetieni

Pti vySetfeni pozorujeme samotnou interakci mezi jedincem a rodiCem, ale i mezi
vySetiujicim a jedincem. Pti rozhovoru s rodici je pro diagnostiku klicové: rodinna anamnéza,
podrobny popis psychomotorického vyvoje jedince, 1€katské zpravy s dosavadnimi nalezy,
hodnoceni ucitelll, informace o dané komunikaci v rodiné naptiklad: dvojjazy¢nost, dale
dlouhodoby pobyt v cizin€. Samotné vySetieni probihd pomoci porovnatelnych testi a zkousek,
ktera si lze rozdélit do vice navstév z divodu casové ndrocnosti. Mezi nejvetsi tskali v
diagnostice VD je nedostatecnost ucelené baterie, z diivodu naro¢né a zdlouhavé standardizace

jazykovych testl pro kazdy jazyk a kulturu. Bohuzel neni mnoho vyzkumi k této problematice,
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proto doposud nebyla zcela vytfeSena diagnosticka kritéria. Celosveétove se prozatim shodneme
na tiech kritériich (Neubauer a kol. 2018):

e Jedinec ma jazykové obtize narusujici kazdodenni zivot a pokrok ve vyuce

e Ostatni pfiCiny jsou vylouceny

e Nizsi vykon ve standardizovanych jazykovych testech s danou vékovou urovni

(mentalni uroven v neverbalnich testech — lepsi vykon)

U tietiho kritéria je jisty nesoulad s definici VD v MKN — 10, ktera definuje zietelny rozdil
mezi verbalni a neverbalni oblasti a snizuje tim moznost péce jedincim s lehkym stupném

poruchy.
5. Z3ak s vyvojovou dysfazii

Vyvojova dysfazie je komunikaéni porucha, kterd je pro zvladnuti Skolniho procesu velmi
problematicka. Pfedevs§im Zéci s téZkou formou s projevy v receptivni oblasti. Bez podpory

asistenta pedagoga se ve skolnim procesu neobejdou (Vrbova a kol., 2012).
5.1.Podpora zaka s VD

Vyvojova dysfazie, jak uz bylo feeno vySe, se projevuje v oblasti expresivni, receptivni ¢i
smiSené. V mnoho ptipadech se jedna o smiSenou formu, ktera je pro vyukovy proces slozitéjsi.
Z4ci s prevazujicimi receptivnimi obtizemi potiebuji ve vyuce velkou podporu Vrbova a kol.
(2012). ,, Nedostatky v receptivni oblasti vSak mohou byt tak zavazné, Ze takové dité je viastné

)

., cizincem” ve vlastni zemi, nékym, kdo pro pochopeni deni kolem sebe musi vynakladat
neustdale mnohem vétsi uisili nez kdokoliv z nds“ (Vrbova a kol. 2012, s. 36). Zak s VD je v

Jistém smyslu pfirovnavan k zaku se sluchovym postizenim.

Jak uz bylo feceno vySe, pro optimalizaci podminek zaka v edukaénim procesu je nezbytné,

pochopit podstatu jeho komunikacnich a vzdélavacich obtizi (Bendova 2011).

Vrbova a kol. (2012) uvadi paralelu pro pochopeni zZaka s VD. Takovy Zak pfedstavuje cloveéka,
ktery se ocitd v cizojazycném prostiedi a neovlada zcela jazyk. Napfiklad ¢lovék na svétoveé
konferenci, kde se mluvi cizim jazykem, pottebuje pro lepsi porozuméni oporu napiiklad v
podobé powerpointové prezentace nebo skripta. Takovy ¢lovek, 1 kdyz ma zajem o dané téma,
ztraci po 15 minutadch pozornost a pozdéji 1 zdjem. Urcité znate situaci, kterd nastane, kdyz
mluvite s cizincem, kterému rozumite pouze z ¢asti. Piikyvujete a davate najevo, Ze mu
rozumite. Po par otazkach cizinec, zjiStuje, Ze mu zcela nerozumite. Pro nas je tedy naprosto

piirozené zadmérné oklamavat, protoze nechceme pfiznat, ze nerozumime. Kazdy z nas tedy

24



urcité zazil pocit neschopnosti. A takto se citi zdk s VD. V mnoha ptipadech zédkovi s VD miize
pomoci asistent pedagoga k maximdlni kompenzaci postizeni a zapojeni se do kolektivu

(Vrbova a kol. 2012).

Problémy s instrukcemi a pfesnym porozuménim

Zak s VD zadanym instrukcim vét§inou nerozumi nebo jenom &astedné. Stava se, Ze pii zeptani
se na n¢jakou otazku, zak odpovi Uplné na néco jiného. Nejproblemati¢téjsi jsou vicenasobné
pokyny, tém jedinec nema Sanci porozumét. Zak pii zadavani instrukei, ale i pii vykladu latky,
potiebuje prizpisobit tempo fe€i a nazornéji latku vysvétlit. VSechny cinnosti potiebuje
popisovat.

Je nutné dodat, v ptipadé, kdy ucitel a ani asistent nejsou si védomi problému s porozuménim
instrukci a celkového porozuméni, zak je Casto nespravedlivé hodnocen.

Vrbova a kol. (2012, s. 37) uvadi piiklad nespravného postupu: ,, Ucitelka zadala test,
nadiktovala dlouhé zadani a potom deétem rekla, Ze maji jesté pod ulohou zapsat Pascaluv
zakon. I kdyz ho F. Umeél vyborné nazpamét, dostal pétku, protoze tuto informaci uz
nezpracoval — premyslel jiz nad prikladem .

Asistent se pii praci s Zakem musi neustéle ujistovat, Ze zZdk dané praci, vykladu porozumél.
Zpé&tnou vazbu musi asistent pedagoga provadét nékolikrat béhem hodiny, mnoho Zaki bez této
podpory je bezradna. Zaci maji ¢asto problém vyhodnotit vahu informace.

Klicové informace v textu zvyraziujeme, dopliiujeme o obrazky (symboly, fotografie), tak

abychom podpofili proces porozuméni a zkvalitnili jeho orientaci (Bendova 2011).

r M we

Problém v porozuméni Feci (hromadnou formou)

Ugitelé jsou zvykli informovat Zzaky nebo jim zadavat instrukce hromadng. Zaci maji obtize se
zpracovanim téchto pokynt a informaci, které nejsou uréeny ptfimo jim, ale celé tiids. Zak za
den vyslechne mnoho informaci a nedokdze se soustfedit cely den, proto je mozné, ze zak
takzvané ,, vypne “, kdyz si mysli, Ze informace neni urcena pro n¢j. Naopak ve chvili, kdy jsou
informace sméfovany pouze zakovi, stav vypnuti opét pomine. O tom zda jedinec pochopil
instrukce a vi pfesné, co d€lat se musi asistent pedagoga ¢i pedagog vzdy piesvédcit (Co?,
Kdy?, Kde?, Jak?). V opactném piipadé¢ zdk muze byt zmateny, nejisty a dostatecné
neinformovany. Vrbova a kol. (2012, s. 38) uvadi ptiklad: ,, Ucitelka v prvni tride rekne detem:
srovnejte ucebnice na hromdadku. Zak v toku 7eci ucitele nezpracuje, Ze informace je urcena i
jemu, a nereaguje. Zareaguje az na primy pokyn — Pepicku, srovnej si ucebnice na hromadku
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na lavici“. Zak pod individualnim vedenim zadané ukoly zvlada plnit, bez individualniho

pfistupu neni zak schopen pojmout veskeré¢ informace béhem vyuky.
Orientace v fe¢i dle znamych slov

Dals§im velmi castym problémem u zaki s VD je odhadovani obsahu véty dle jednoho
¢i vice slov, kterym zak rozumi, ale celému sdéleni uplné nerozumi. Mnohdy zék odpovida na
jinou otazku, nez mu byla polozena. Vrbova a kol. (2012, s. 39) uvadi ptiklad: ,, Ucitelka polozi
zakovi otdzku: Jmenuj mi Feky v Cechdch, které jsou splavné pro tézkou lodni dopravu. Zdk
Jjmenuje vSechny feky v Cechdch, na které si vzpomene, protoze slovu splavné nerozumi, také
spojeni tézkd lodni doprava je pro néj slozité. Z véty pochopil pouze to, Ze jde o reky v Cechdch.
Asistent pro néj musi instrukce pretlumocit do podoby napi-.: Rekni, na kterych rekach v Ceské
republice mohou plout vétsi lode, treba s uhlim*. Razem by se zak mohl stat ter¢em posméchu
bez pomoci asistenta pedagoga. Tento piiklad nam ukazuje dilezitost spoluprace asistenta

pedagoga s zakem.

ObtiZe v porozuméni — abstraktnim pojmim, nezvyklym sloviim

74k s VD ma velké problémy s porozuménim abstraktnich pojmi, nezvyklych slov napii¢
vSemi predméty. ,, Nezvykla a nova slova casto neni schopno ani poradné precist a vyslovit,
opsat z tabule, nezapamatuje si je ani po vysvetleni.“ Vrbova a kol. (2012, s. 39). Zde ma
asistent pedagoga velké pole ptisobnosti. Tyto pojmy jsou zakovi zapotiebi: vysvétlit, ptiblizit
obrazky, nazornymi obrazky, prehledy ¢i vytvofit mnemotechnické pomticky, které jsou Zdkovi
neustdle k dispozici. Napftiklad ,, Pro Zdka je tézké zapamatovat si slovni druhy a spravné
zaradit prislusna slova. Nazvy slovnich druhii jsou pro néj abstraktni, nezapamatuji si, co
znamenaji... “ Vrbova a kol. (2012, s. 40). Zakovi pro pochopeni pomtize tabulka se slovnimi
druhy a asistent pedagoga ho nasméruje ke spravnému pouziti. Zaci si fadu neznamych slov uéi
nazpamét, 1 kdyZ jim nerozumi a utikd jim tak logické souvislosti. Danou latku s témito slovy
nedokdzou svymi slovy ptrevypravét. Tyka se to predevsim predmétl: déjepis, zemépis,
ptirodopis, informatika, fyzika a dal$i. Pokud se ucitel zepta Zaka na dané ucivo trochu jinym
zpusobem, zak se miize jevit, ze dan¢ latce nerozumi, 1 kdyz dané ucivo zna. Asistent pedagoga
ho musi nasmérovat na zplisob, jakym dané ucivo ovlada pomoci pifehledl, pomiicek atd.

(Vrbové a kol. 2012).
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ZhorSena verbalni pamét

Zhorsena verbalni pamét hraje velkou roli v zapamatovavani a vybavovani novych slov,
zejména téch, kterym Spatné rozumi. Pfi praci s zdkem se musi najit jind spojeni, které mu
pomohou. Napiiklad pomoci: obrazki, pohybt a dalSich mnemotechnickych pomicek.
Nejvetsi problémy maji zaci v zapamatovani si pamétnich fad, jako jsou: vyjmenovana slova,
nasobilka, basnicky, dny v tydnu atd. V takovych ptipadech jsou zapotiebi ndzorné prehledy,
tabulky. Déle pokud se ma zak ptipravovat na zkouseni, je nutné, aby se ptipravoval den pred
zkousenim, protoze pokud se danou latku bude ucit naptiklad tfi dny predtim, vybavi si
minimum udiva. Zak si i §patné zapamatuje doméaci ukoly & sd&leni, které ma vyiidit doma.
D¢je se to 1 u zakli na druhém stupni. Asistent pedagoga musi dohlédnout, aby si zak danou

informaci zapsal a poptipadé mu pomohl se zédpisem (Vrbova a kol. 2012).

Problémy s feCovou expresi

74k ma velké obtize s feGovou expresi. Ma rtiznorodé obtize napiiklad: ma problémy s
vyslovnosti, vybavnosti slov, spravnym uzitim pojmi a se spravnym tvofenim vét. Asistent
pedagoga mu pomaha ve vyjadieni naptiklad nabidkou slov, vede ho ke spravné stavbé vét. Pri
komunikaci s ostatnimi déla Zadkovi tlumocnika. V ptipadé, kdy je oblast feCové exprese téZce

postiZzena, vyuzivaji metody a pomicky AAK (Vrbova a kol. 2012).

Cteni a psani

U zéka s VD c¢asto dochazi k rozvoji poruchy uceni zejména: dyslexie, dysortografie a
dyskalkulie. Tyto problémy mohou pfetrvavat i cely druhy stupen na zékladni Skole. Mezi
typické chyby u zaku se fadi kuptikladu: délka samohlasek, zaména pfi psani pismen d-b, ve
spodobé znélosti. Pii¢inou tdchto obtizi je nedostate¢na sluchova analyza slov. Zak neni
schopen si rozlozit slovo na hlasky (les L-E-S), proto ho ani napsat. V opisech a piepisech zaci
chybuji mén¢, ale nékdy je zavaznost dysortografie takova, Ze se zak neni schopen naucit
funkéné psat. Lze u zakd s VD rozvijet schopnost psani na pocitaci (Vrbova a kol. 2012;

Bendova 2011).
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Obtize pii samostatné praci s textem a pri porizovani zapisu

Z4ci maji problém samostatné pracovat s textem, a to i Zci na druhém stupni. Velké obtize
maji, jak v pofizovani zapisi z ucebnice, kdy nedokdZzou rozeznat vdhu informace a
neporozumeni pojmiim, ale i v pofizovani zapisi, ktery je diktovan, a to kviili tempu a komoleni
slov. Casto takovy zapis neni uplny a zkomoleny. Zapis z tabule zak také zcela nemusi
zvladnout, kvtili rychlé unavitelnosti, pomalému tempu a komoleni slov. Dale zak nedokaze pti
opisu jesté poslouchat ucitele, ktery latku vyklada. Vyhledavani informaci ze zépisu, internetu
&i jinych materiald je problematické. Zak neni schopen dany text tzv. prelétnout a informaci
vyhledat. S timto problémem souvisi i1 tvorba referati, prezentaci. S praci mu musi v doméacim
prostiedi pomoc rodic, ¢i ve Skolnim prostiedi asistent. Dale pak zdk ma obtize s naslednou
prezentaci, jak uz bylo feeno vySe zak ma obtize s reprodukci latky svymi slovy. Asistent
pedagoga by mél zdkovi pomahat s pofizovanim zapisi at’ uz pouze s ¢aste¢nou dopomoci ¢i
uplnym pofizenim. Pfi praci s textem mu pomaha s orientaci, hledanim dulezit¢ informace v
textu. Poukazuje na vétu v textu, kde se nachézi kli¢ova informace.

Pii testu se dané obtize taktéZ projevi — v praci se zadanim. Zak potiebuje mit vzdy zadani pred
sebou na lavici. Pro Zaka je lepsi variantou, kdyZ je zdk zkouSen ustn€ nebo je test formou
moznosti (A, B, C). V pisemnych testech nepouzivime dlouha souvéti, na kterd ma volné
odpovédét. Zak mize znat odpovéd, ale pii volném odpovidani, nevi, jak ma odpovéd
zformulovat. Vzit na védomi, by mél ucitel 1 pomalejsi tempo zéka. Dale pro zaka s dysfazii je
vhodnéjsi, ptipravit dané zkousSeni i test pouze z jedné ¢asti uciva. Naptiklad v zemépise test
obsahuje otazky z ¢asti Asie, a ne z celé. Asistent pedagoga pomaha s pochopenim zadéni, s
orientaci v textu, s hledanim v pomocnych ucebnich materidlech. Asistent samoziejmé nikdy

nesmi piimo fict odpovéd’ (Vrbova a kol. 2012).

Problém s ¢asovymi souvislostmi

Zaci s receptivni formou dysfazie maji problém s ¢asovou orientaci kupiikladu: nepamatuiji si
udalosti a jejich vzdjemné souvislosti 1 s podporou asistenta to obtizné€ zvladaji. Projevuje se to
v predmétech: vlastivédy, d&jepisu, literatury. Zak si tyto informace uéi zpaméti bez
porozuméni souvislosti s nimi spojenymi (Vrbova a kol. 2012).

Obtize mirnime pomoci: zndzornéni na Casové ose, grafickém znazornéni déjového ramce,
procesualnich schématech, vyobrazenim ptibéhi (komikst, pohddek) ¢i obrazové encyklopedie

(Bendova, 2011).

28



Obtize s rozfazovanim ukoni

Jednou z pficin netispéchu jedince bez podpory asistenta pedagoga je v samostatnosti prace.
., Ma — li Zak pred sebou ukol, casto nevi, ¢im zacit a jak pokracovat, potrebuje u kazdého kroku
,,postouchnout” *“ (Vrbova a kol. 2012, s. 49). Zak potiebuje byt veden krok po kroku.

Nejcastéji se tento problém projevi v matematice ¢i fyzice.

Problém s aplikaci nauéenych pravidel

Zaci jsou schopni se tieba naudit riizné definice, ale uZ je nedokazou vysvétlit nebo danou
definici fict svymi slovy. Nedokazou urcit z textu, o jakou definici se jednd, a podle které maji
napiiklad vypocitat Glohu ve fyzice. Asistent tedy zaka navede, o jakou definici se jedna a

pomuze vyhledat vhodnou tabulku, ptehled (Vrbova a kol. 2012).

ObtiZze v matematice

Z4ci na prvnim stupni maji radi matematiku a jsou v ni Gisp&sni, protoZe je to pro né predmat
prehledny. Kromé slovnich tloh, ve kterych se Spatn¢ orientuji, nedokazou vy¢ist z textu, jakou
operaci maji pouzit. Asistent jim vyzdvihne kli¢ové informace pro vypocitani ptikladu. Dal§im
problémem jsou p&timinutovky, kdy Z4ci maji psat vysledky zpaméti. Zaci vétsinou nezvladaji
casové tempo a jsou potom nelspéSni, 1 kdyZ by vysledek znali. V takovém ptipad¢ asistent
poskytuje podporu ve formé vizualizace diktovaného ptikladu nebo ucitel zdkovi pfipravi

ptiklady na papir (Vrbova a kol. 2012).

5.2.Z4k s VD a jeho odli$nosti v chovani

U zéktl s dysfazii se mohou objevit odliSnosti v chovani ¢i pti kontaktu s okolim. Charakter
chovani mize pfipominat autistické rysy. Vrbova a kol. (2012, s. 50) uvadi ptiklad takového
chovani: ,,Zdak s receptivni dysfazii ve 2. tiidé. Ucivo zvladd s tilevami relativné dobie. V
posledni dobé se vsak casto projevuji konflikty s détmi — chce byt za vSech okolnosti prvni v
rade a vyvolava konflikty, pokud to neni mozné. Obcas se chova spolecensky nevhodné —
Vystrkuje zadek, placa se po ném, predvadi riizné zvuky a komentuje je, ukazuje détem usta
naplnénd rozzvykanym jidlem. Na pomérne malou pricinu se objevuje neadekvatni reakce (kviili
rozbité fixe place, krici, vyhrozuje détem). . Tyto déti Casto byvaji naivni, bez zlych umysla,
maji malé sebevédomi. Nékdy byvaji nemotorni, s hor§im postfehem a reakci, proto mohou na

okoli piisobit jako ,, hlupaci “. Asistent pedagoga svou pifitomnosti mize zamezit piipadnému
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posméchu ¢i dokonce Sikané€. Asistent pii praci zdka povzbuzuje, chvali i za malé uspéchy,
uklidiiuje pii netspéchu a tim mu buduje zdravé sebevédomi. V nepiijemnych situacich, nebo
pti konfrontaci s dospélym, kdy dospély ma zvyseny hlas, jedinec se miize zablokovat a neni

schopen komunikovat (Vrbova a kol 2012).

6. Druhy komunikace

Mezi zékladni druhy komunikace se fadi verbalni a neverbalni komunikace. Helus (2018) dale

¢leni komunikaci na paraverbalni a metakomunikaci.

Verbalni komunikace

Jedna se o komunikaci, pii které vyuzivame jazyk pomoci slov v mluvené ¢i pisemné podobé.
Z historickych prament vime, Ze se jednd o nejefektivnéjsi zplisob jednani ve spolecnosti.
Pomoci verbalizace dokaZzeme objasnit postoje, nazory, rozhodnuti, homonyma, vztahy, ale
napftiklad i city. Jazyk si osvojujeme v rozvinuté ¢i redukované formé. Pravé ta nam ovliviiuje
kvalitu komunikace. Pojem registr je izce spojen s verbalni komunikaci, ten nam urcuje, jak je
jazyk pouzit. Registr 1ze d¢lit na: deklamacni, formalni, informativni, familiarni, intimni. Pokud
zvolime pifi komunikaci Spatny registr, miizeme plisobit nepatfi¢né. Registr deklamacni
pouzivame, jakoZto piednasejici pfed publikem, u kterého se snazime udrZet pozornost. Registr
formalni vyuzivame pii komunikaci s autoritou ¢i snaze ud¢lat nejlepsi dojem. Registr
informativni pouzivame napftiklad, kdyZ chceme popsat ur€itou udéalost. Registr familiarni patii
mezi nejvice uzivany registr. Mluvime uvolnéné, spontanné, Zzertovné. Volime ho pfii
komunikaci s prateli, rodinou. Registr intimni pouZivame pouze s osobami blizkymi. Napftiklad
S partnerem nebo manzelem. Mluvime spolu specificky a sd€lujeme si véci, ktery nikdo jiny

nema slySet (Helus 2018).

Paraverbalni komunikace

Paraverbalni komunikace je mezi €lanek verbalni a neverbalni komunikace. Nezaméfuje se
pouze na samotnou fe¢, ale i na podobu projevu, jakou pouzivame formulaci, ton, intonaci,
hlasitost nebo tempo feci. Dobry fecnik dokaze pracovat s paraveralnimi slozkami tak, Ze

posluchac nespusti o¢i z ptednasejiciho (Helus 2018).
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Neverbalni komunikace

Neverbalni komunikaci definujeme jako fed téla (Kelnarova, Mat&jkova 2014). Regi téla
sdélujeme
60—-80 % informaci. Na§ neverbdlni projev je povazovan za upiimné&j$i nez projev verbalni.
Neverbalni projev je svétovym dorozumivacim jazykem. Témeér na celém sveté maji zakladni
gesta s mimikou stejny vyznam.
Funkce neverbalni komunikace dle Kelnarové a Matéjkové (2014, s. 18)

e Podporuje nebo uplné nahrazuje rec (podpurna funkce, AAK)

e jeji pomoci vyjadiuje emoce — pocity, nalady, afekty

e jeji pomocl vyjadrujeme interpersondlni postoje

e pouzivame ji k sebeprezentaci. Sdélujeme, ,, Kdo jsem ja *.

e Snazime se cilené ovlivnit postoj partnera

o Sdélujeme si zdjem o sblizeni, navdzani intimnéjsiho styku.

Clenéni neverbalni komunikace

Neverbalni projevy lze délit dle Kelnarové a Matéjkové (2014) na: mimiku, proxemiku,
haptiku, kineziku, gestiku, posturiku a fe¢ o¢i. Vyrazy v obliCeji ddvame najevo naptiklad
veSkeré emoce, kulturné tradovana gesta ¢i instrumentalni pohyby. Souhrnné t€émto projeviim
fikdme mimika. Haptikou oznacujeme projevy pomoci doteku. Nejcastéji se jedna o doteky v
oblasti ruky, ramene a hlavy. Nej€astéji je uvadeén jako ptiklad styl podani ruky. Proxemika se
zabyva vyjadienim vztahu k osob& pomoci vzdalenosti mezi sebou. ,, Proxemické zony jsou:
intimni = 0 — 45 cm, osobni = 45 — 120 cm, socialni = 1,20 — 3,60m, verejna = 3,60 m — 7,60
m* (Kelnarova, Matéjkova 2014, s. 19). Kinezika se zabyva pohyby téla. Zahrnuje veskeré
druhy pohybu. Dle svalového napéti 1ze vypozorovat naptiklad naladu u jedince ¢i momentalni
postoj. Z kineziky se vymezuje gestika, ktera se zabyva pohyby rukou. Pfi nasem slovnim
projevu nas pohyby rukou dopliiuji nebo ho mohou tplné€ nahradit.

Nelesovska (2005) uvadi, Ze gestika je fec gest. Gesta jsou pohyby s vyrazné sdélovacim cilem.
<Jedna se o pohyby kterékoli casti téla — nejen rukou, i kdyz vétsina gest je zaleZitosti prave
rukou” Nelesovska (2005, s. 52). Re¢ o&i neboli vizika ma nepostradatelnou roli v neverbalni
komunikaci. Nékteti autoii fe¢ oci fadi do mimiky, Vymétal (2008) k vizice ptistupuje jako k
samostatné oblasti. Z pohledu o¢i Ize zjistit vyznam o¢niho signdlu — naptiklad: zda nés jedinec

ptehlizi, 1ze, fika pravdu ¢i ma o nas zajem. O¢ni kontakt piisobi jako vysila¢ i pfijimac¢. O¢ni
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signal hodnoti oba komunikujici, pii dekdédovani o¢nich signalti musime brat v potaz napiiklad:
pohyby o¢i, zaméteni pohledu, délku pohledu, ¢etnost pohledu a dalsi.

Dale Kelnarova s Matéjkovou (2014) ve svém vyctu uvadi, dalSi prostfedky neverbalni
komunikace, kterymi sdélujeme informace okoli. Mezi n¢ patii tprava zevnéjSku (napiiklad
styl oblékani, uprava vlasii), paralingvistické projevy, chronemika (naptiklad dochvilnost),
zachazeni s ptedméty (naptiklad: jak fidime dopravni prosttedky, jak manipulujeme s hrackami

atd.), vliin€ naseho téla (napf.: zdpach potu), Gprava prostiedi (poradek v domacnosti atd.).

Metakomunikace

Pii metakomunikaci dle Heluse (2018) se jedna o nesoulad pfi verbalnim a neverbalnim
projevu, kdy slovy fikdme néco a neverbalni projevy néco jiného. Naptiklad: divka oznami
rodiciim, ze by chtéla studovat v zahranici. Rodice ji pochvali, ale svym neverbalnim projevem
jidévajinajevo, Ze nejsou radi. Divka tedy zméni ndzor a rodice ji neverbalnim projevem davaji
najevo, Ze jsou zklamani. Divka se dostavéa do pasti mechanismu dvoji vazby. Zadné feseni neni

vyhovujici.

6.1. Obecné zasady pristupu k osobam s naruSenou komunikaéni

schopnosti

Pti vytvareni ptistupu k osobam s narusenou komunikacni schopnosti vychazime ze zakladnich
charakteristik zdravé a funkéni komunikace. Definice zdravé komunikace dle Heluse 2018 (s.
231-232): , Komunikaci zdravou myslime komunikaci, ktera napomdha vzdajemnému
porozumeéni, respektu, ucté, rozvoji osobnosti“.

Funk¢ni komunikace je takova komunikace, kterd vede k zamySlenym ciliim, ale nemusi byt
vzdy zdrava. Stava se to, pokud sledované cile jednani a zptisoby komunikovani probihaji na
ukor zucastnénych a jsou objekty manipulace. V ptistupu k osobam s narusenou komunikacéni

schopnosti madme na mysli prolnuti komunikace zdravé a funkéni, kdy komunikujici osoby

sleduji cile, které nejsou v rozporu s rozvojem jejich osobnosti — ba naopak mu napomahaji.
6.2. Specifika komunikace s Zakem s vyvojovou dysfazii

Jak uz bylo feceno, vyvojova dysfazie je porucha, ktera ma systémovy charakter. Oblast
porozuméni, produkce fe¢i a jazyka ve vSech rovinach jsou v rtiznych mirach postihnuty.
Jedinec ma obtiZe se zpracovanim informace po strance sémantické.

Z4ci na prvnim stupni maji obtiZe: ve sluchové analyze a syntéze slov, hlasek; v rytmické
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reprodukci; seriaci; nerozumi zadani slovnich tloh. NaruSené je porozuméni ¢tené, mluvené 1
psané fe¢i. Zaci na druhém stupni maji obtize dyslektického a dysortografického charakteru.
Problémy v porozuméni pietrvavaji naptiklad v porozuméni vyznamu delSich vét, souvéti,
odbornych vyrazl a textl. U zaki se obtize manifestuji i do dalSich oblasti. Pozorujeme potize:
v hrubé 1 jemné motorice (grafomotorice, kresb¢), v orofacialni oblasti, ve vizuomotorice (oko
— ruka), v orientaci v prostoru a ¢ase, s emocianolitou a adptabilitou dale narusené kognitivni
funkce (pamét, vnimani, pozornost, uvazovani) a dal$i oblasti (Vrbova a kol. 2012).
Specifické obtize zaka s VD v komunikaci uvadi Vrbova a kol. (2012)

e Pozdéjsi nastup feci

e Tvorba vlastniho slovniku

o (Castedné ¢ uplné neporozuméni vyznamu slov, vét, textu

e Manifestujici se obtize do vSech oblasti
Dale u zakt pozorujeme chybovost v morfologii a syntaxi, kterd vede k dysgramatismim
(chybovost: v ¢asovani, sklofiovani, stupnovani, uzivani rodd, padu, predlozek, spojek, zapori,

zajmen, a to v jejich uzivani. Véty tvoii s nespravnym slovosledem.
6.3. Specifika komunikace Zaka s VD — doporuceni

Z4ci vzhledem k nedostatkéim v porozuméni fe¢i, mohou mit problémy s porozuménim uciteli
nebo svému okoli. Ve Skolnim prostfedi mize mluvit ucitel rychle ¢i v souvétich. Jedinec
nemusi danému sdéleni porozumét Upln€ ¢i jen castecné. Vzhledem k deficitim pracovni
pameéti a neporozumeéni feci si Zak vyklad (informaci) nemusi stihnout zapsat ¢i ho ma v takové
podobg, ze ho nemiize vyuzit, naptiklad k domaci ptipravé. Jedinci myvaji obavy z konverzace
a miZeme u nich zpozorovat nejistotu, stud. Zaci s vyvojovou dysfazii, s pietrvavajicimi
potizemi, maji uzsi vyber v dalsi fazi vzdélavani ¢i profesi. Na vysoké Skole nestuduji ¢i je
téchto studentli velmi malo a byvaji zafazeni do kategorie se specifickymi poruchami uceni.
Vrbova a kol. (2012) doporuceni pii komunikaci s Zdkem a jeho podpote v komunikaci shrnuje:
» Tempo feci zpomalime
Otazky a pokyny formulujeme jednoduse — zpétné ovétreni
UdrZujeme zrakovy kontakt
Ponechavame vice ¢asu na zpracovani sdélenych informaci — nespéchame na odpoveéd’
Postupné zvySujeme obtiznost pokynti, otazek (nebo naopak snizujeme dle potieb)

Vytvatime klidnou atmosféru

YV V. V V V V

Verbalizace kontextu a ¢innosti — Pojmenovavame a komentujeme ¢innost (samotného

zéka, spoluzakt a vlastni)
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6.4. Zakladni zasady pri komunikaci s Zdkem VD

Pti komunikaci s zdkem VD a pro optimalizaci podminek jeho edukacniho procesu, je nutné
pochopit podstatu komunikaénich a vzdélavacich obtiZi. Zaci s vyvojovou dysfazii potiebuji
specificky pfistup, ktery vychazi z individualnich zvlastnosti jedince, jak uz bylo zminéno vyse.
K tomu ndm dopomohou zékladni zasady, které se dle individudlnich potieb Zzdka neustale
upravuji. Nekteré zasady si shrneme (Bendova 2011):

e ZvySend empaticnost a trpélivost pii komunikaci

e Vyuzivani (piechodné, trvale) systému AAK

e Umoznit prezentovat znalosti i neverbalné

e Tolerovani obtizi s porozuménim ¢teného textu

e Rozvijeni smyslu pro rytmus pomoci muzikoterapie v ramci HV a CJ

e Tolerujeme komunikacni tempo zaka

Uvedené zasady od Bendové (2011) se velmi uzce prolinaji s vyctem doporuceni viz. vyse od

Vrbové a kol. (2012).

7. Pomicky

Pti vyuce zdka s vyvojovou dysfazii je nutnou pouzivat mnoho pomticek dle jeho
individualnich potfeb. U Zika s VD se vyuzivaji predevs§im tabulky, ptehledy, karticky,
,chytré desky* (to je portfolio se vSemi vzorecky, postupy, piehledy) Vrbova a kol. (2012).
Dale u tézkych poruch VD se vyuzivaji pomlcky AAK. Jedna se o pomticky technické a
netechnické. Mezi pomtcky netechnické fadime komunikacni tabulky, které jsou vytvoreny
pomoci: fotografii, obrazku, symbolii, psanych slov ¢i vét dle individuélnich potieb jedince.
Tabulky jsou uréeny k obecné komunikaci, ale i k jednotlivému uc¢ivu. Tabulky nemaji
definitivni podobu, neustale se méni dle potieb jedince (alternativni komunikace — pomucky,
online). Napftiklad v programu In Print 3, 1ze pro zdka vytvaret komunikacni karty, knihy,
pracovni listy, které 1ze potom vytisknout, obdobnym programem je SymWriter 2 ¢1 Altik
(Petit HW - SW, online).

Mezi technické pomticky, které 1ze vyuzit u zaku s té¢Zkou formou VD fadime program
Altiktiv slovnik. Program Altik je také urcen pro déti SPU. Jedna se o vzdélavaci a
multimedialni program, ktery obsahuje 1400 objektt a Ize pfidat i vlastni objekty. Zaci si

mohou v tomto programu spojit zvukovy vjem, obrazek a text (Petit HW — SW, online).

34



Déle Ize pracovat s program Go Talk Now pro iPad. V programu pomoci obrazk, fotografii
vytvatime komunikacni knihu. Program mohou pouzivat i zacatecnici (alternativni
komunikace — aplikace pro iPad, online).

Vzhledem k tomu, Ze u znacné ¢asti zakt s VD se objevuji specifické poruchy uceni 1ze
vyuzivat 1 pomucky pro zaky s SPU. Pomiicek k reedukaci SPU je na naSem trhu mnoho,
proto uvedu jen par prikladi: desticka na nacvik mékkych — tvrdych slabik, vyukovy karty —
matematika desetinnd &isla od firmy Logico Piccolo. Procvitovaci sesit od firmy miniLUK —
cesky jazyk: ptidavna jména. Dale k nacviku ¢teni — ¢teci okénko a mnoho dalSich pomtcek

(dyscentrum.org, online).

8. Terapie

Nejprve si musime osvétlit pojem terapie, ten nam definuje Sauerova, Spackova a Nechlebova
(2012, s. 98) , terapie je odborny postup, ktery pomdha dosahovat vychovnych a vzdelavacich
cilii a soucasné ma i lécebny efekt .

K docileni Gspé$né terapie je zapotiebi tymové prace, na které se podileji v uzké spolupraci:
prvkem v terapeutickém piliti. ,, Celkova terapie musi zahrnovat rozvijeni zrakového a
sluchového vnimani; rozvijeni mysSleni, pozornosti, paméti a pohotovosti; rozvijeni
Casoprostorové orientace; rozvijeni reci a slovni zdasoby; rozvijeni hrubé a jemné motoriky
(grafomotoriky) “ Dlouhd et al. (2017, s. 167). Jedinec s vyvojovou dysfazii ma nerovnomeérné
rozvinuty vyvojoveé schopnosti, proto nelze jednotlivé prvky terapie cvicit izolované. K jedinci
musime pristupovat individualné a vSechny edukacni a rehabilitatni postupy kombinovat

(Dlouhd et. al. 2017).

Rozvijeni zrakové percepce

Zrakova percepce je ¢asto u jedincti s VD narusena je nutné ji rozvijet od poc¢atku terapie. Tvoii
dobry predpoklad pro vyuku ¢teni a psani. Z hlediska vyvoje, dochéazi nejprve k dozrévani
schopnosti rozliSeni detailu ve sméru nahoru — dolu, poté az polohy vpravo — vlevo. Dle Dlouhé
et al. (2017, s. 167) ,, pri rozvijeni zrakového vnimani vychazime z principii Vyvojového testu
zrakového vnimani dle Frostigoveé (1972)“. Test je postaven na vnimani tvart a barev a krom
toho je zaméfen 1 na koordinaci oko — ruka pfi praci s vjemy. Test je sestaven z peti subtestl:
vizuomotoricka koordinace, konstantnost tvart, poloha v prostoru a posledni je zaméfen na

prostorové vztahy. Vyrazné obtize maji jedinci v prvnim testu — vizuomotorické koordinaci v
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projevu kresby) (Dlouha et al. 2017).

Mnohdy zrakova percepce kompenzuje zhorSené sluchové vnimani. Porucha pozornosti ma
také velky vliv na zrakové vnimani, u jedince tak dochazi k lehkému piehlédnuti detaild. Pti
rozvijeni zrakového vnimani, Ize vyuzit vyukové programy na tabletu ¢i pocitaci pod vedenim

pedagoga (rodice) (Vranova 2014, online).

Rozyvijeni sluchové percepce

V terapii sluchové percepce je znacnou komplikaci — porucha v oblasti ¢asového zpracovani
akustického signalu. U jedinct se krom toho projevuji poruchy rytmu i tempa feci. Jedinec
nedovede napodobit jednoduchou melodii. Nacvik kratké fikanky byva obtizné, protoze
porucha se projevuje i v zapamatovani si. Jedinec slova komoli a poradi slov zaménuje. Dlouha
et al. (2017, s. 167) uvadi ptiklad na pisnicce Pr$i, prsi: ,, Pusi, pusi, sé lé, konyky jetou, nakuka
nakuka akuka nakuka*“. V terapii sluchové percepce vyuzivame sluchova cviceni, jaka se
pouzivaji u déti s vadou sluchu. Casto se u déti s VD vyskytuje fonematicky sluch na dolni
hranici, je tieba ho neustéle cvicit. Dilezity je i nacvik sebekontroly pfi vlastni fecové produkei.
Pfi terapii nacvi¢ujeme rozliSovani hlasek s vyhledanim na obrazku (koza — kosa, pes — les ...)
(Dlouhé et al. 2017).

Musime myt také na mysli, Ze jedinec pfi sluchovém vnimani fec¢i, vynaklada mnoho energie a
dostavuje se u n¢ho rychleji unava. Mozek u jedince po néjaké dobé ,,vypne”. Pro jedince jsou
nezbytné relaxa¢ni chvilky. Lze pfi rozvoji sluchového vniméani v podobé porovnavani a
diferencovani podobnych zvukil, vyuZzit vyukovych programi (her) na tabletu ¢i pocitaci

(Vranova 2014, online).

Rozvijeni mySleni

., Wwehazime z posouzent intelektovych schopnosti ditéte klinickym psychologem *“ (Dlouh4 et al.
2017, s. 170). Stanovi tak moZnou miru zatiZzeni jedince pfi rehabilitaci s ohledem na jeho
intelektové schopnosti a moznosti. Pfi posuzovani intelektovych schopnosti, vysledek se tvoii
z verbalnich i neverbalnich subtestl, coz je u déti s vyvojovou dysfazii nevyhodou a mohou byt
podhodnoceny. Charakteristické pro jedince s VD je rozloZeni jednotlivych schopnosti a vyvoj

nerovnomérny. Rozvoj obsahové stranky feci je pro rozvoj intelektu nezbytny.

Rozvijeni paméti a pozornosti
Terapeutické postupy a metody ptizpisobujeme vysledkim vySetfeni, které ndm zhodnoti

celkovou troven pozornosti a dle individualnich schopnosti jedince. Pti poruse kratkodobé
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paméti je nutné se zaméfit na odstranéni vzniklych deficitt. ,,Pracovni postupy, kterym se deti
pri zvladani jednotlivych cinnosti uci, je treba stale opakovat. Opakovani ma pro dalsi vyvoj
dysfatického ditete klicovy vyznam* (Dlouha et al. 2017, s. 170).

Vypadky pozornosti, psychomotoricky neklid Ize zmirnit rozvojem pozornosti. Pozornost
rozvijime Castym stfidanim cinnosti, které vyzaduji soustiedéni. Pfi nacviku vyuzivame

pozitivni emoce. Volime dovednosti, které jedince zaujmou (Vranova 2014, online).

Rozvijeni hrubé a jemné motoriky

Dle Dlouhé¢ et al. (2017, s. 170) ,,wwvoj 7eci je uzce spjat prave s vyvojem hrubé a jemné
motoriky“. Celkova neobratnost ¢i neSikovnost se projevi ve vSech Cinnostech, hrach uz
v predskolnim véku ditéte. Skupinova terapie se vyuziva k rozvoji jemné a hrubé motoriky.
Pro nacvik celkové koordinace pohybu jsou vhodné veskeré palkové sporty a micové hry.
K rozvoji jemné motoriky je mnoho ¢innosti napiiklad: skladani papirh, navlékani koralka

(Vranova 2014, online).

Rozvoj motoriky mluvidel

Koordinace pohybii mluvidel ¢asto byva naruSena. Ve vétSin€ piipadl se jednd o vaznouci
elevaci jazyka. Logopedickou péci nelze zaméfit pouze na formalni stranku feci tedy na
artikulaci, jinak se to povazuje za hrubou chybu v logopedické péci. V klinické praxi se
k vySetfeni mluvidel pouziva: Test aktivni mimické psychomotoriky podle Kwinta, lze

jednotlivé ¢asti testu vyuZzit k ndcviku pohybu (Dlouhd et al. 2017).

Rozvijeni schopnosti orientace

U dysfatikd ptevladaji obtize v orientaci: Case, prostoru a osobnich udaji. Hruba orientace
Vv prostoru byva u jedince dostacujici, deficit ¢asové orientace vznikd v disledku poruchy
verbalniho oznaCeni nikoli vnimani Casu. Vyrazn€ naruSena byva orientace prostorovych

vztahil. Jedinci myvaji ¢asto nevyhranénou dominanci ruka — oko ¢i maji zkfizenou lateralitu

ruka — oko. Vybér terapeutickych postupi je podminéno kreativité terapeuta (Dlouha et al.
2017).

Rozvijeni grafomotoriky
Nejdiilezitéjsi rehabilitaéné komunikacni dovednosti je kresba, tvofi zaklad pro psani. Kresbu
lze wvyuzit: k navdzani prvniho kontaktu, k motorickému uvolnéni; k odhaleni poruch:

Vv zrakovém vnimani, v senzomotorické koordinaci, vjemné motorice. Dale nam dava
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vypovidajici hodnotu o: citovém ladéni, pfedstavivosti, vizualni paméti a vyvojové urovni.
Kresba lidské postavy u VD byva na velmi nizké trovni ¢asto chybi: obli¢ejové detaily,
jednotlivé casti téla jako naptiklad krk. Dysfatici vétSinou nezvladaji obkreslovani ¢i
napodobeni obrazku. K uvolnéni ruky lze Iépe docilit pomoci velkych ploch. Rozvijeni
grafomotorickych dovednosti Ize individudlng i skupinové (Dlouha et al. 2017).

Vranova (2014, online) upozoriiuje na vysokou unavitelnost t€chto déti a nacvik psani tedy
volime castéji, ale v kratkych usecich. Dale pfed samotnym psanim, kresbou provadime rtizna
cviceni na obratnost prstu.

Rozvijeni Feci

Jak uz bylo feceno porucha ma difuzni charakter a zasahuje senzorickou i motorickou oblast ve
vSech jazykovych rovinach. V klinické praxi se nejcastéji vyuziva — individualni logopedicka
péce, kde lze plné uplatiovat zdsadu individudlniho pfistupu dle potieb jedince. Mliizeme, ale
narazit i na skupinovou terapii, ktera se aplikuje predevsim v dennich stacionatich.

,Deti s vyvojovou dysfazii se nejdrive museji naucit vaimat fonologické prvky reci, teprve pak
se mohou ucit realizace jednotlivych hlasek™ (Dlouha et al. 2017, s. 176). Jak uz bylo zminéno
vySe hrubou terapeutickou chybou je zaméfeni se jen na Upravu artikulace. Ke spravnym
terapeutickym postupiim, Ize docilit pomoci testu H.S.E.T., ktery ndm vypovi, na jaké je urovni
aktudlni vyvoj feci a jaky terapeuticky postup zvolit. Heidelbersky test se sklada z nékolika
subtestll, ty jsou zamétfeny na: vétnou strukturu a porozuméni vétam, morfologickou strukturu,
vétny vyznam, slovni vyznam, interakéni vyznam (stanovuje Uroven pouZivané feci
k dorozumivani v riznych situacich), integrac¢ni tiroven (stanovuje porozumeéni textu, vnimani
souvislosti). Tento test l1ze aplikovat u déti skolniho véku, kviili mife obtiznosti. K tomuto testu
pro nasi populaci nejsou stanoveny normy (mame na mysli ¢asovou dotaci a zpracovani

vysledkl), interpretace je tedy individudlni (Dlouhd et al. 2017).

9. DalSi druhy terapeutickych postupt

Kromé rozvijeni danych oblasti pomoci terapii, je nutné také vyuZzivat rizné druhy terapii
k tvurci Cinnosti jedince a k relaxaci ¢i harmonizaci psychiky jedince, coz ma kladny vliv na
télesné funkce a vzajemné vztahy. Mezi hlavni terapeutické postupy fadime: muzikoterapii,
arteterapii, dramaterapii, biblioterapii, herni terapii, ergoterapii, pohybovou terapii a dalsi.

Jednotlivé pozitiva uvadi Sauerova, Spatkova, Nechlebova (2012) ve své literatufe.
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Prakticka cast

10.Uvedeni do problematiky praktické ¢asti

V této kapitole si nejprve uvedeme: hlavni cil a vyzkumné otazky v praktické casti bakalaiské
prace. Dale si charakterizujeme metodologicky vyzkum, vyzkumny vzorek a metody pouzité

pro sbér dat.
10.1. Cil prace a vyzkumné otazky

Hlavnim cilem praktické casti bakaldiské prace je popsat/charakterizovat specifické
komunikaéni potieby déti s vyvojovou dysfazii a vytvofit piiru¢ku slouzici k zajisténi

komunikaénich potieb téchto jedinci.

Vyzkumné otazky:
V ramci kvalitativné orientovaného vyzkumného Setfeni byly definovany dvé vyzkumné
otazky:
1. Jaké metody a pfistupy pomadhaji jedinci s vyvojovou dysfazii pfi domaéci
piipravé?
2. Jaké komunikacni ptistupy je vhodné volit pfi komunikaci s jedincem VD?

10.2. Metodologie vyzkumu

Vzhledem specifi¢nosti vyvojové dysfazie, jeji riznorodosti ve vyvoji jedince byl zvolen pro
sbér dat kvalitativni vyzkum.

V bakalafské praci bude vyuzita vyzkumna metoda: PFipadova studie.

Do ptipadové studie byly informace shromazdovany na zikladé¢ osobni dokumentace,

rozhovoru a pozorovani v domacim prostredi.

Definice védeckého vyzkumu: ,, Védecky vyzkum je proces vytvareni novych poznatkii, ale i
proces potvrzeni (verifikace) ¢i vyvraceni (falzifikace) stavajicich™ Hanzl (2014, s. 10).
Kwvalitativni ptistup ve vyzkumu nam predstavuje fadu rozdilnych postupti, které se snazi najit
porozumeéni zkoumaného problému.

Ke standartnim aktivitdm v kvalitativnim vyzkumu je analyza dokumentu o daném jedinci
(probandu). Ve strategii zkouméni je vyhoda rozmanitosti dokumentu. ,, Otevird pristup k
informacim, které by se jinym zpiisobem tézko ziskavaly. “ (Hanzl 2014, s. 64). Dalsi vyhodou

analyzy dokumentu je nezkreslenost dat, protoze vznikaji uskute¢nénim rozhovort, métenim,
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testovanim ¢i pozorovanim. Jedna se o nereaktivni zplisob sbéru dat. Analyza dokumentl se
pouziva také, pokud neni jiny pfistup k informacim (Hanzl 2014).

., V pripadove studii jde o detailni studium jednoho nebo nekolika malo pripadii. “ uvadi Hendl
(2005, s. 104). Dale uvadi vyhody piipadové studie: ,, Piipadové studie jsou nejvyhodnéjsi
strategii, kdyz nas zajimaji otazky ,, Pro¢* a ,,Jak*, pricemz nemame vliv na pribeh udalosti a
zamérujeme se na pritomny jev v ramci jeho realnych kontextii* (Hendl 2005, s. 109).
Kvalitativni rozhovor vyzaduje: dovednost, citlivost, koncentraci, disciplinu a porozuméni. Je
nutné si ujasnit fadu otazek: obsah, forma, délka a typ rozhovoru nékteré prvky rozhovoru se
vyjasiiuji pied rozhovorem, ale i v pribéhu hovoru. Na zacatku rozhovoru je nutné odstranit
psychickou bariéru, ostych ¢i nediivéru a zaroven na konci rozhovoru ziskat veskeré dilezité
informace. Otazky pfi rozhovoru by mély byt kladeny oteviené, jasné a zarovenn neutralné
(Hanzl 2014).

jsou identifikované a definované® (Hanzl 2014, s. 90). Pozorovani provadime pomoci
smyslovych orgdnt nebo pfistroji. Pozorovani nds uvadi do ¢asti reality, diky zamérného

zaméteni na dany jev. Zékladnim typem pozorovani je zacastnéné pozorovani (Hanzl 2014).

10.3. Vyzkumny vzorek

Vyzkumny vzorek lze definovat jako: ,, Vzorek (neboli vybérovy soubor) — je skupina jednotek,
které skutecné pozorujeme (Oleckd, Ivanova 2010, s.14). Jako vyzkumny vzorek je zatazen:
Chlapec A a chlapec B. Ob¢ piipadové studie jsou zpracovany na zakladé prostudovani
dokumentace chlapcti, rozhovori a pozorovani. Kazuistika je zamétfena na osobni a rodinnou
anamnézu, aktudlni zdravotni stav, na jeho specifické potieby, at’ uz obecné ¢i v domaci
ptipravé.

Ziskala jsem oba podepsané informované souhlasy ke zpracovéani vSech udaji a fotografii
k vypracovani bakalaiské prace, ale Chlapec A vzhledem k véku, nechtél, aby bylo jeho jméno
pfimo uvedeno v praci. Oba chlapce budu tedy oznacovat v bakalatské préci jako chlapec A a
B. Informovany souhlas bude obsaZen v pftiloze B.

K utvofeni pripadové studie jsem pouzila rozhovor pomoci navodu. Hendl (2005) specifikuje
rozhovor pomoci navodu jako rozhovor, kdy si vytvofime seznam otdzek ¢i témat, kterd chceme
probrat, ale zistava nam volnost dané otazky si pfizpiisobovat podle situace a je na nés v jakém

potadi ziskdme odpovédi. Jednotlivé odpovédi v ptipadové studii jsou oznaceny kurzivou.
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Tabulka €. 1: Navodné otazky pro rozhovor

Osobni a rodinnd anamnéza

Odchylky, komplikace

Pohled na dané postizeni

Vlastni, sourozenci, rodici atd.

Jakd je podpora zaka s VD (podpirna

opatteni)

Ve skole

Specifické potieby zaka s VD

V komunikaci, v domaci piipravé, ve skole

Jaké metody, pristupy vyuziva;ji?

Pti doméci ptiprave

10.4. Pripadova studie — Chlapec A

Chlapec A se narodil v roce 2001 v dobé vypracovani kazuistiky mu bylo 18let.

Diagnoéza: epilepsie, SPU, vyvojova dysfazie

Osobni a rodinna anamnéza

Chlapec A se narodil v roce 2001 pfirozenou cestou. Pfi porodu doslo ke zlomening kli¢ni kosti.

Jednalo se o paty porod. T¢hotenstvi bez vaznych komplikaci.

Chlapec se narodil do tplné rodiny s jiz ¢tyfmi sourozenci. Matka ani otec neudavaji zadné
zdravotni problémy. Matka ma stfedoSkolské vzdélani, otec méd vysokoSkolské vzd€lani.

Sourozenci nemaji Zadné vazné zdravotni obtiZze kromée alergie ¢i astmatu. Ostatni sourozenci

maji: stfedoSkolské, vyssi odborné ¢i vysokoSkolské vzdélani.

Chlapec A byl veden v PPP od roku 2007, kdy byl z diivodu socidlni, pracovni, emocni a

percepcni nezralosti doporucen odklad Skolni dochéazky.

V roce 2010 byla jeho anamnéza doplnéna o diagnozu dysfazie.

V roce 2011 pfi kontrolnim vySetfeni byla stanovena aktudlni intelektova vykonnost v nazorové
oblasti v dolnim pasmu praméru. Déle byl zjistén rozvoj SPU a to stfedné — tézkd forma

dysortografie, neukonceny fecovy vyvoj. Oslabeni v oblasti: feCové percepce, sluchového

vnimani, jemné motoriky a grafomotoriky.

Chlapec A je veden na neurologii s diagndzou: poruchy védomi epileptiformalniho charakteru.

Chlapec je medikovan (rano a veéer). Casto se u chlapce vyskytuji bolesti hlavy a unava.

Chlapec na zékladni Skole kromé posledniho ro¢niku pracoval s podporou asistenta pedagoga.

Posledni §kolni rok na Z$ zvladal pracovat celkem samostatné za podpory IVP.
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Po zékladni Skole nastoupil na Stiedni zeméd¢€lskou Skolu, ktera mu byla doporucena. Z dtivodu
epilepsie nemohl nastoupit do oboru, kde by hrozila vysoka télesna zatéz. (Chlapce A bavi
vafeni, pe¢eni). Z diivodu nezdaru v roce 2019/2020 nastoupil na SOS, kde studuje obor

reproduk¢ni grafik. Zatim se mu dafi dobre.

Zavéry posledniho vySetieni SPC:

Jedna se o chlapce s vyvojovou dysfazii a epilepsii. Jeho verbalni slozka intelektu nadale
vykazuje vyrazné oslabeni.

Jedna se o chlapce nekonfliktniho, ukdznéného, introvertniho s nizsi frustracni toleranci.
Chlapec je ochotny se ucit novému. Chlapec A je zatazen do 2. stupné podptrného opatieni.

Poradnou bylo doporuceno vzdélavat dle IVP, ktery ma respektovat jeho specifické potieby.

Specifické potieby a postupy
Detailni studii poskytnuté dokumentace, lze vy¢ist, jakd podplrna opatfeni a postupy by méli
predevsim ve Skole u studenta uplatiiovat.
Doporucené postupy z SPC pri praci se studentem:
Jedna se o konkrétni postupy z kategorie podplrnych opatieni, které maji byt aplikovany pfi
praci se studentem:
e Rozfazovani u€iva — predem ohlaSovat ¢ast, kterd bude ovétovana.
e Nestresovat (nizkd frustracni tolerance) — zkouset v lavici hromadné ¢1 individualné po
domluvée
e Respektovat limity studenta pii ovéfovani znalosti: nezadavat dlouhé instrukce
(problematické jsou otazky Proc?), umoznit jednoslovni odpovédi, dopliovacky.
e Akceptovat jednoslovné odpovédi nebo naznaky odpoveédi, z kterych je patrné, Zze zak
zna ucivo.
e Vyuzivat multisenzoricky pfistup.
e Posuzovat individualné studenta a jeho pokroky.
e Nesrovnavat s vrstevniky.
e Omezit casové omezené ukoly — v piipad¢ neuspéchu nehodnotit.
e Omezit mechanické pamétové uceni.
e Studenta individudlné vést v pribéhu vyuky — priibézna zpétna vazba.
e Zdravé podporovat sebevédomi studenta (pozitivni hodnoceni, ocenovani i za malé

pokroky, uspéchy).
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e Podpora komunikace s uc¢iteli a vrstevniky.
e Podpora zapojeni studenta do skupinovych aktivit.
e Umoznit relaxacni chvilky pfi projevech tinavy ¢i psychomotorického neklidu.

e Uzka spoluprace s rodinou, tfidni ucitelkou pii realizaci a prubézného hodnoceni IVP.

Doporuceni pri hodnoceni studenta:
e Hodnotit kratsi useky a pouze to, co stihl vypracovat.
e Zaméfit se na silngjsi stranky studenta.
e Preferovat hodnoceni studenta — slovni hodnoceni, poc¢et chyb ¢i hodnoceni pozitivni

odmeénou.

Rozhovor s matkou

Kdo pomaha synovi s pfipravou do skoly?

Vetsinou ja, popripadé dcera a s predmeéty jako je napriklad fyzika, tak manzel. Manzel mu
vetsinou vysvetloval vypocty fyzikalnich prikladii.

Jak byste specifikovala domaci pfipravu se synem? Jaké metody a pfistupy pouzivate?

Prace se synem byla od mala hodné narocnd. Predevsim kaZdodenni procvicovani at uz
pismenek, cteni nebo pocitani. Ze zacatku skolni dochazky si nepamatoval témeér nic z jiz
nauceného. Chybéla mu kratkodoba pamét. Meél malou slovni zasobu a tézko si pamatoval nova
slova. Nedokdzal sestavit vétu, vyjadril se treba jen jednim slovem. Pracovali jsme denné (tFeba
na dvakrat) hlavné podle obrdzkii. Pisnicku nebo basnicku se ucil podle namalovanych obrazkui,
a jeste tukanim do rytmu. Ve vyssich rocnicich (od 6. tridy) jsme se ucili odpoledne, slovicka
z anglického j. si opakoval jesté vecer pred spanim podle karticek (bud’ jako pexeso, nebo jen
V podobé rychlé odpovédi). Rano jsem ho budila o pul hodiny drive a latku kterou potireboval
si zopakoval (To se nam zdalo jako nejucinnéjsi.). Po zakladni skole sel na Stredni zemédelskou
Skolu — socialné pravni obor, kde neuspél z ceského jazyka. Pro ného moc latky na jednou se
naucit z kazdého predmeétu. A¢ mél v doporuceni napsano rozfazovat ucivo, nikdo se tim neridil.
Projevovali se u nej bolesti hlavy (souvisejici s epilepsii) a stavy, kdy uz sam citil, ze nemiize.
Presel tedy na jinou skolu — reprodukcni grafik — trilety ucebni obor. Zde opet ma problémy
S komunikaci. Do této chvile je pro ného handicap utvorit vétu, zviasté pokud je predmeét
odborny se spoustou novych odbornych nazvi. Ale celkoveé se vse zlepsilo. Ve Skole je rad. Ma

snahu se ucit. UCT se jiz sam a zvlada. Byl to ale dennodenni boj.
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Pohled sestry na bratra s VD a jeho specifické potieby:

Bracha je nejmladsim sourozencem. Od malicka byl velmi tichy dite, naprosto bezproblémovy,
hodny. Viibec nezlobil. Ve vyvoji jsem u nej nepozorovala zZadné odlisnosti. Bracha se teda
narodil se zlomenou klicni kosti, takze prvni mésice plakal napviklad: pri rehabilitaci, nebo pri
oblékani pres hlavu, coz je jasné, Ze se mu to nelibilo. Na jeho celkovy psychomotoricky vyvoj,
jak probihal si zas, tak nepamatuji, ze bych zaznamenala néejaky opozdeni se neda rict. Byl
Sikovny v roce a pul uz chodil na nocnik. Akorat malo jedl, nemél vitbec chut k jidlu. Kazda
IZicka, byl uspéch. Mluvil az okolo téch 3 let a to par slov, ale méel o vSem prehled. Kdyz jsem
se ho ptala, kde je néjaka véc, hned utikal a nasel ji. Byl velmi vesely, usmévavy. Do MS chodil
S nechuti, a¢ chodil domii po obédé. Byl nucen k pozdravu ze strany MS, takZe t0 V ném
pravdepodobné vyvolavalo strach.

Pozdeji komunikoval spise jen se cleny rodiny. Ven chodil se mnou, a jesté s druhym brachou,
patril do nasi ,ulicni party”, kde teda spise jen poslouchal. Jinak na zdkladni Skole mél
kamarddy. Na chodbach skoly jsem ho potkavala se spoluzadky. Chovali se k nému hezky. Obcas
se mé ptali, pro¢ nemluvi. Kamaradil se s ,,tridnim kapem”, ktery drzel ochranou ruku nad
brachou. Musim podotknout, ze brdacha patril k nejhezc¢im klukiim ve tride. Takze i mezi dévcaty
byl oblibeny.

Domaci priprava byla velmi ndarocna az vysilujici. Nejdrive se nevédelo, jak vitbec s nim
pracovat. A ve Skole méli tendenci ho neustdle srovnavat s ostatnimi. Urcité pri domaci
priprave potreboval danou ldtku, vzdy vylozit ze vSsech mozZnych stran. Udélat nazorny prehled,
podle kterého se pak ucil nebo karticky. Mel zaloZeny desky, kam si daval veSkeré pomocné
prehledy. V ptirucce jsou piiloZeny fotografie s touto pomuckou.

Pri domaci priprave si potreboval délat prestavky.

Doted’ mluvi potichu, casto mu nerozumim, co chtél Fict a musim se ho doptavat. Je uzavieny,

nedava najevo emoce. Ted' je na skole spokojeny.
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Rozhovor s chlapcem A

Pti rozhovoru byl znat neklid, uhybal o¢ima, odpovidal velmi stru¢né€ a v komunikaci pouzival
hmmm....Pfi rozhovoru jsem se fidila specifickymi komunikacnimi zdsadami, pti komunikaci
s jedincem VD.

Jak se ti dafi ve Skole?

Hmm....dobry

Ptesel si na jiny obor, je to tam lepsi?

Jo

Jaké pomiicky pouzivas ve skole?

Kalkulacku. Doptavala jsem se ho, co pfi ¢estin€, zda ma stejné podminky?

Vic casu nebo dopliuji.

A co by si chtél délat za praci?

Nevim.

Rozhovor byl chlapci zjevné neptijemny, proto jsem se dale nevyptavala.

10.5. Pripadova studie — Chlapec B

Chlapec B se narodil v roce 2008 v dob¢ vypracovani kazuistiky mu bylo 12let.

Diagnoza
Tezka vyvojova dysfazie prevazné v expresivni oblasti, specificka porucha motorickych funkei

dle posledniho vySetieni.

Rodinna a osobni anamnéza

Chlapec B se narodil do uplné rodiny ke dvéma sestram. Otec 1éCen pro astma, matka zdrava.
Oba rodice maji stfedoSkolské vzdélani. Matka je ucetni a otec mechanik. Oba pracujeme na
zZivnost. Ob¢ sestry se narodily bez komplikaci v terminu. Star$i studuje pfirodovédné lyceum
a mladsi studuje na zékladni Skole. Ob¢ prospivaji s vyznamendnim. Holky jsou samostatné,
bezproblémové. Mladsi chce jit na peddk. V rodin€ nejsou zaznamenany poruchy teci. Chlapec
(B) se narodil jako tfeti v potfadi. T¢hotenstvi 1 porod prob¢hl bez problému. Nejprve maminka
nezpozorovala zadné odchylky ve vyvoji. Az zafala pozorovat opozdéni ve vyvoji feci. V
porovnani s holkami se zacal ,,ozyvat* az okolo toho roka a pul. Holky uz prvni slova rikaly

pred prvnimi narozeninami. Takové to mama, tata, papa. Okoli mé uklidnovalo, Ze je to kluk a
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ty jsou ve vsem pozadu. Jednoslovné zacal komunikovat az po téetim roce zivota. Na logopedii
Jsme zacali chodit po ndstupu do MS. Byl nestastny, Ze mu déti nerozumi. Je to vesely kluk, rad
je v kolektivu. Prvni vySetteni prob&hlo pied nastupem do zakladni skoly, kde byl doporuc¢en
odklad skolni dochazky. Chlapec nastoupil do prvni tfidy v roce 2015/2016. Z poradny mél
doporuceni vést ho jako integrovaného, mél tedy k dispozici ¢astecnou podporu asistenta
pedagoga. Kvli Spatné feci se zacali objevovat prvni problémy ve vyuce. Byl hrozné snazivy,

kazdy den jsme hodinku cvicili. Pak uz byl unaveny.

Prvni tfida — specifické obtize

Dle vysetteni z prvni tfidy po logopedické strance byla jeho fec¢: $patné€ srozumitelnd (zaména
hlasek, redukce hlasek v fei), po poslednim vysetieni (coz bylo pied nastupem do ZS) se jeho
fe€ po obsahové a formalni strance lehce zlepsila. Nadale pretrvavaji dysgramatismy a objevuji
se dysnomie.

Cteni: Chlapec (B) ¢te po slabikach, které si potichu hlaskuje. Objevuji se zamény pismen,
vybavnost pismen je obtiznd. Dokéaze precist dvojslabi¢nd slova s otevienymi slabikami.
Nerozumi obsahu ¢tené véty. Celkové tempo je pomalé.

Psani: Obtize ve vybavnosti tvarli pismen. Pfi skladani slov typu mama dokéaZe izolovat prvni
hlasku, druhou uz ne. Zavérem specialné¢ pedagogického a logopedického vySetieni byl
stanoven rozvoj SPU.

Dale z psychologického vysetieni u chlapce (B) bylo zjisténo, Ze expresivni slozka feci je na
urovni 24. - 30. mésici vyvojového veku. Receptivni slozka feci se pohybuje v dolni poloviné
pasma (Siroké v€kové normy). Jsou u n¢j zaznamenany fonologické obtiZze. Psychomotoricky
vyvoj je nerovnomérny. Vykazuje v nonverbalni ¢asti nadprimeérnych schopnosti a ve verbalni
¢asti jsou schopnosti limitovany projevy vyvojové dysfazie. Dale dle vySetfeni dominuji
poruchy verbalni paméti a byla diagnostikovana specificka vyvojova porucha motorickych

funkeci.
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Pata tiida — specifické obtiZe

Z aktualni zpravy z SPC mu byla potvrzena diagnoza: tézka vyvojova dysfazie prevazujici v
expresivni oblasti a specifickd porucha motorickych funkci. Z psychologického vysetieni
vyplyva, ze aktualni intelektova vykonnost se pohybuje v pasmu primeéru.

Z vysetieni vyplyva, ze chlapec mél pii praci nadale pomalejsi tempo, potieboval utvrzovat pti
praci a povzbuzovat k samostatnosti. Kolisava koncentrace. V oblasti ¢teni nadale pfetrvava
dvojité éteni. Ctenaiské tempo je pomalé s Eastymi chybami. Neporozumi &tené véts. Oblasti
psani je nadale horsi vybavnost pismen, slova piSe zkomolené€. V feci se uz objevovala prvni

abstraktni slova. Dalsi kontrolni vysetfeni bylo doporuceno v c¢ervnu 2020.

Chlapec B chodi momentalné do 5. tfidy. Naddle je v logopedické péci. Pracuje za podpory
asistenta pedagoga a IVP. Dle matky do $koly chodi rad. Béhem roku témét nezameska. Do
kolektivu zapadl. Ve skole nastésti neni sikanovany od spoluzakii. Toho jsem se nejvice obavala,
aby se mu neposmivali. Pani ucitelku ma hodnou a pani asistentku primo zbozZnuje. Je mu
velkou oporou. Bez ni bychom to nezvladli. Nedavno prinesl jednicku z bdsnicky. Pani

asistentka to s nim nacvicila pomoci obrazku, ktery si spolu nakreslili. Je moc Sikovna.

Rozhovor — pohled chlapce B na $kolu a své postiZeni

Pti pokladani otazek jsem se fidila doporu¢enim pii komunikaci s jedincem VD od Vrbové a
kol. (2012). Mluvila jsem pomaleji a v prib&hu kladeni otazek jsem se zpétné ujistovala, zda
mi rozumi. Na odpovéd’ jsem nespéchala. Kvili vyssi unavitelnosti jsem zvolila jen par otazek
k ziskéani potiebnych informaci. Odpovédi jsou pro piehlednost vyznaceny kurzivou, nejedna
se o uplné doslovny piepis — chlapec néktera slova komolil a nebylo mu rozumét. Ob¢as mu s
formulaci odpovédi vypomahala pfitomna matka a mné s porozuménim odpovédi. Chlapec vétu
opakuje spravné po matce.

Jak se ti dafi ve Skole?

Myslim, dobre. Nekdy mam dvojky. Na vysveédCeni ve Ctvrté tfidé mél 3 z ¢eského jazyka —
hodnocen slovn¢. Diva se na matku. Neverbalné se ptd mamy, jak se mu dafi. Pfi rozhovoru
navazuje o¢ni kontakt a je pozitivn€ naladény.

Do kolikaté ttidy chodis?

Do ctvrté teda do paté. Pristi rok uz jdeS na druhy stupen. Citim z néj obavy. Maminka
odpovida: Moc se netési. V Sesté tride bude mit jinou pani asistentku. Bude to narocny rok.

Jaké predmé&ty mas rad?
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Matematiku, télocvik. Rad hraje fotbal a vybijenou. Ob¢as mé bavi i prvouka. Ukazuje mi své
vytvory, které namaloval.

Jak se ti pracuje s pani asistentkou?

Je to muj partak. Uz se na ni t€¢Sim. Vypravime si vtipy, hrajeme hry. Za rok to bude hrozny.
Jak pottebujes pomoc ve skole?

Nekdy si nevzpomenu, co chci rict. Pak hlavné pri cestiné a djiné (anglictine). Nejdou mi
slovicka. Nebo chodim s pani asistentkou na koberec a tam mi vypravi treba o Praze. Hodné si
ukazujeme a poustime videa. Naptiklad v téchto vétach mu maminka dopomahala s formulaci.
Mas ve skole kamarada?

Jo. Jmenuje tii zaky. Chodime spolu i ven. Hrajeme na pocitaci.

Co bys chtél dé€lat v dospélosti?

Zverolékare (nemohl si vzpomenout na dané slovo). Mam rad zvirata — tato véta napiiklad

znéla: Zvirata....rad.... mam.

Podpora asistenta pedagoga

Asistent pedagoga pracuje s Zakem od prvni tfidy s podporou IVP. Asistent zakovi vytvari
podporu ve vSech problematickych oblastech. Rodice praci asistenta pedagoga hodnoti jako
bezproblémovou a tymovou. Asistent pedagoga pravidelné¢ komunikuje s rodi¢i. Plni

doporucené postupy z SPC.

Doporucené postupy z SPC:
e Ov¢éfovat porozuméni instrukcim ve vSech predmétech.
e Slovni hodnoceni v hlavnich predmétech
e Procvi¢ovani sluchové analyzy a syntézy slov
e Posilovani verbalni paméti
e Vyuzivani vizudlni podpory pii posilovani verbalni paméti
e Tolerovat zhorSeny verbalni projev, tolerance v klasifikaci
e Respektovat unavitelnost zaka
e Zarazovani relaxa¢nich chvilek
e Respektovat individudlni tempo zaka ve vSech pfedmétech
e Zam¢fit se na kvalitu, nikoli kvantitu prace (snizit pocet ptikladl ve cviceni)
e ProcviCovani ¢teni s porozuménim

e Pomoc s porozuménim textu i u slovnich uloh a spravnym urcenim operace
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Vyuzivané pomicky ve §kole s pomoci asistentky pedagoga:

e Obrazky

e Pichledy

e Karticky

e Tabulky

o Pexesa

o (iselna osa

e ProcviCovaci pracovni listy

Rozhovor s matkou

Pomoci rozhovoru zjist'uji danou situaci doma a ve skole. Pro lepsi pfehlednost uvadim danou
otazku a odpovéd’ matky vyznacenou kurzivou.

Kdo doma pracuje s chlapcem?

Ja, obcas vypomahaji s ukoly holky. Manzel na to nema nervy, teda aspon ze zacatku nemeél.
Kazdy den se ucime. Udélame ukoly a potom procvicujeme.

Jak mu to jde?

Jak, kdy. Uvidime pristi rok. Jsme jesté na prvnim stupni. To se zvladnout da. (sméje se) Nastésti
pracuji doma, takze mohu si praci prizpusobit dle potieb. Holky uz moji pomoc nepotiebuji
jenom vyjimecné. Respektuji, Ze mé potiebuje vice. Nekdy i prijdou samy a nabidnou pomoc.
Vyuzivate n¢jaké pomucky?

Pracujeme s tim, co pouziva ve sSkole. To znamena piehledy, tabulky...? Ano, znd je nejlépe, vi
jak na to.

Ma vas syn né&jaké specifické potreby pii domaci pfiprave?

No jéje tech ma. Napriklad se na néj nesmi zvysit hlas, jakmile by k tomu doslo, zasekne se a
ten den uz nic neudéldme, proto s nim manzel nedéld vikoly. Ukoly déldme nejdiive ve ctyii
hodiny, kdyz prijde ze Skoly je unaveny a je to znat na vykonu. Musi si odpocinout. Nebo po
precteni zadani, nevi viitbec o cem je rec. A obcas je zadani zapeklity i pro mé. (matka se sméje)
Musime si vysvétlit, co viastné po ném chtéji. Sam ukol neudela.

Mite n¢jakou predstavu, co by mohl jit studovat po zakladni Skole?

Uvidime, co bude na druhém stupni. Mohl by jit na automechanika, aby mohl pracovat pod

tatou. Posledni otazka byla polozena pro plynulé uzavieni rozhovoru.

49



10.6. Seznameni s vysledky ziskanych dat

Ve vyzkumu bakalaiské prace jsme stanovili, jako hlavni cil popsat/charakterizovat specifické
komunikaéni potfeby déti s vyvojovou dysfazii a vytvofit ptirucku slouzici k zajisténi
komunikac¢nich potieb téchto jedinct. K ziskdni odpovedi na 2 vyzkumné otazky jsme sestavili

dvé ptipadové studie.

1. VO: Jaké metody a pristupy pomahaji jedinci s vyvojovou dysfazii pri domaci
pripravé?
Nejdtive si musime uvédomit, Ze ,,vyvojova dysfazie neni jenom vadou feci, ale zasahuje celou
osobnost ¢loveka” (Vranova 2014, online). K jedinci musime tedy piistupovat individudlné a
vSechny edukacni a rehabilitaéni postupy kombinovat (Dlouhd et. al. 2017). Pojem metoda
vznikl z angl. slova method nebo fec. slova methodos = cesta za né¢im, 1ze tedy fict, ze metoda
znamena postup smétujici k vyty¢enému cili (Kroupova 2016).
Nejvice Casu travi déti ve Skole, proto se musime zaméfit pravé na problematiku vyvojové
dysfazie v souvislosti s domaci piipravou téchto déti. Z ptipadovych studii je nam jasné, Ze bez
dennodenni piipravy, ale i nacvikid problematickych oblasti nema jedinec $anci uspét. Z obou
ptipadovych studii vyplynulo, Ze je nutné pfistupovat k jedinci individudln€ u obou chlapcii se
brzy dostavuje inava v riznych podobéch (zhorSené pismo, kolisava pozornost, bolest hlavy).
Nelze striktné stanovit a aplikovat metodu ¢i princip na kazdého jedince s VD. Obecné se Ize
shodnout na obdobn¢ pouzivanych principech a metodach. Kazdy rodi¢ uz ma dlouhodobou
praci s dité¢tem dané metody a pfistupy pfizptisobeny dle potieb jedince. U obou piipadovych
studii byly, ale obdobnou formou vyuZivany tyto metody a pfistupy, ktery vychdzeji i
Z doporuceni SPC:
e Individudlni a respektujici piistup (obé matky v rizné mife respektovaly:
aktualni zdravotni stav jedince, ptetizeni, inavu, ,,aprk” pozornosti)
e Senzomotoricky pfistup (napf. ucfeni se basnicky pomoci obrazka,
memorovanim s pohybem)
e Rozfazovani uciva (uceni se kratSich celki)
e Metoda nazornosti (vyuzivani: prehledd, obrazka, tabulek, karticek, ¢iselné osy,
,,chytré desky”)
e Postupovani krok po kroku
e Vyuzivani zpétné vazby (alesponl neverbalnim projevem napi. ,,zasklibnuti” pfti

nepochopeni)
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e Zvyraziovani dulezitych informaci (v textu, slovni uloze ...)

e Didaktické hry (pfebijena, pexeso....)

e Pievypravéni obsahu (u chlapce A vyuzivaji tuto metodu napt.: v déjepise)
Z obou piipadovych studii se osvéd¢ilo pii domaci ptipraveé také metoda tzv. ,,drilu”, kdy dané
ucivo, ale 1 jiné kognitivni oblasti musi jedinec neustale procvi¢ovat. Pfi praci s détmi je nutno
pracovat v klidu a trpélivé, jak zdiaraznila v rozhovoru matka chlapce B. Na zasadu zvysené
empati¢nosti a trpélivosti pfi komunikaci ndm poukazuje v odborné literatufe i autorka
Bendova (2011). A bezpochyby je také nutno zddraznit, Ze bez podpory druhé osoby (méme na
mysli ve Skolnim prostiedi (doméci ptiprave), kde jsou kladeny naroky) takovy jedinec je

ztraceny.

2. VO: Jaké komunikacni pristupy je vhodné volit pii komunikaci s jedincem VD?

Vyvojova dysfazie je porucha, ktera ma systémovy charakter. Oblast porozuméni, produkce
feCi a jazyka ve vSech rovinach jsou v riiznych mirach postihnuty (Vrbova a kol. 2012). Pii
komunikaci s zakem VD a pro optimalizaci podminek jeho edukaéniho procesu, je nutné
pochopit podstatu komunika¢nich a vzd&lavacich obtizi. Zaci s vyvojovou dysfazii potiebuiji
specificky pristup, ktery vychazi z individualnich zvlastnosti jedince, jak uz bylo v teoretické
¢asti zminéno (Bendova 2011).

Z obou ptipadovych studii za pomoci rozhovoru, analyzy dokumentace a pozorovanim bylo

zjisténo, Ze je nutné k jedinci s VD pfistupovat:

. Individuélné (Oba chlapci jsou zvykli na trochu jiny ptistup)

. Pti komunikaci s nim si zpétnovazebn¢ ovetovat, zda jedinec porozumél

° Ptizplisobit danou ucebni latku, text, rozhovor, tak aby porozumél

. Nepouzivat ptfi komunikaci s jedincem cizi slova

J Mluvit v jednoduchych vétach a pomaleji

o Respektovat jeho vlastni tempo (U obou chlapcii bylo zjevné pomalejsi tempo)

. Neskakat mu do teci a trpélivé vyckat na odpoveéd’ (U chlapce A 1 B byli jasné potize ve

vybavovani slov)

. Navést jedince ke spravné formulaci (U chlapce B jasn€ vyplynula nutnost navadéni ke
spravné formulaci)

. Respektovat neverbalni vyjadfovani (Oba chlapci vykazovali neverbalni projevy)
Pomoci ptipadové studie jsme také zjistili, jaké pomucky vyuzivaji tyto déti pti domaci ptiprave

(ve Skole). Fotografie nékterych vyuzivanych pomiicek jsou zatazeny v ptirucce.
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Zavér

Bakalaiskd prace se zabyva problematikou specifickych komunikacnich potieb déti
s diagn6ézou vyvojova dysfazie. Po zvoleni tohoto tématu jsem meéla moznost hloubéji
prostudovat pomoci odborné literatury, internetovych zdrojt a ptipadovych studii problematiku
specifickych komunikacnich potieb déti s diagnézou vyvojova dysfazie.

Bakalatska prace je clenéna na teoretickou a praktickou ¢ast. Teoreticka Cast se ¢leni do deviti
kapitol. V prvni kapitole je vymezen pojem fe¢ a ontogeneticky vyvoj feci, jsou zde popsany i
jednotliva ontogenetickd vyvojova obdobi a sumarizace negativnich faktorti, které mohou
ovlivnit vyvoj fe€i. V druhé, treti a ¢tvrté kapitole mdme vyvozen pojem vyvojové poruchy
feci, prosty opozdény vyvoj feci a vyvojovou dysfazii. Déle ve ¢tvrté kapitole se zabyvame nasi
a zahrani¢ni terminologii, etiologii a symptomatologii. Po strance symptomatologické se
zabyvame oblasti feci, jazyka a komunikace. Najdeme zde vycet symptomil u jedinct
s vyvojovou dysfazii. Dale byl charakterizovan klinicky obraz vyvojové dysfazie, vymezené
déleni vyvojové dysfazie a obecné vysvétlen pritb¢h diagnostiky VD. Vzhledem k tomu, ze dité
vétsSinu dne travi v edukacnim procesu. Zabyvame se obtizemi, které z edukacniho procesu u
jedince s VD vyplyvaji. Poté se snazime specifikovat komunikaéni potieby zaka s VD a
doporuceni, kterd ztoho vyplyvaji. V bakalafské praci jsou zminéné pomicky, které lze
pouzivat u déti s vyvojovou dysfazii a jaké terapeutické piistupy volit. Byly stanoveny 2
vyzkumné otazky, které se zabyvaly problematikou: jaké metody a piistupy pomahaji jedinci s
vyvojovou dysfazii pii domaci pfipravé a jaké komunikacni pfistupy je vhodné volit pfi
komunikaci s jedincem VD. K ziskani informaci byly vyuzity dvé pfipadové studie, které byly
sice riznorodé vékovou hranici, ale byly postacujicim voditkem k vyhodnoceni vyzkumu. Na

zéklad¢ této prace byla vytvofena prirucka, ktera bude k praci ptiloZena volné.
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Seznam priloh:

Ptiloha A — seznam zkratek

Ptiloha B — Informovany souhlas
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Seznam zkratek:

Atd. — a tak dale
Napt. — naptiklad
Pre — prenatalni
Peri — perinatalni
Post - postnatalni
Tj.—to je

Tzv. — Tak zvané

VD - vyvojova dysfazie
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Piiloha B - Informovany souhlas Chlapec A




Piiloha B — Informovany souhlas Chlapec B




