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0 UVOD

Logopedie. V dnes$ni dob¢ jiZ tento termin, pro vétSinu bézné populace, neni
terminem nezndmym. Kdyz se laické vefejnosti zeptdme, ¢im se logopedie zabyva,
slychdvame odpovédi, Ze je to nauka, kterd se zajimd o problematiku fe¢i a mluvy.
Ano i ne. Objasnit obsah pojmu i praktickou népln logopedie je proto jednim z cilu,

které jsem si stanovila pii vypracovani své prace.

Dovolte mi proto, abych vam pfedstavila svoji zavérec¢nou bakalafskou praci,
kterd se z velké CcCasti pravé problematikou logopedie zabyvd. Nese ndzev
Logopedicka depistdz. Uz v samotném ndzvu se objevuje dalsi, pro laickou

vefejnost nezndmy, termin — depistaz.

Co to je depistdz a jaky ma vyznam v logopedii a nejen v logopedii, ale i
v dalSich oborech? To je otdzka, na kterou jsem se snaZila najit odpovéd. Depistdz
provazi cely nas Zivot, jak ten profesiondlni, tak i ten soukromi. VZdy néco
vyhleddvame, hleddme, zkoumdme, abychom se dopatrali k uritému cili, abychom
se snazili najit pfi¢inu vzniklého problému, a abychom zabrdnili vzniku dalSich
nepiijemnosti, které se mohou postupem casu objevit. VSichni depistdZ vyuZivame,
jen to déldme nevédomky a nedmyslné, aniz bychom véd¢li, Ze pravé tento Cin,
ktery jsme udélali, mGZe byt nazyvan depistazi.

Svoji bakalaiskou praci rozdéluji na dvé velké casti. Jednd se o Cast
teoretickou a praktickou. V teoretické Casti rozvddim a objasiuji problematiku a
terminologii logopedie. Zabyvam se také naruSenymi komunika¢nimi schopnostmi a
jejich diagnostikou. V zdvéru teoretické Casti se pak vénuji moZnostem terapii

narusené komunikacni schopnosti.

V casti praktické budu srovndvat Jihomoravsky a Severomoravsky kraj

v rdmci pribéhu logopedické depistaze.



1 TEORETICKA CAST

1.1 DEPISTAZ

Depistdz muze byt védomé, ale také cilené a v€asné vyhleddvani nemocnych
nebo zdroji nemoci, jak v celé populaci, tak také jen v urcitych, vybranych

skupindch (Slovnik ABZ.cz).

Dvotdk (1998, s. 37) ve svém Logopedickém slovniku uvadi, Ze depistdz je:
»aktivni vyhleddvani jedinct (v celé populaci nebo ve vybranych skupinéch)
zdravotné ohroZenych, s vadou nebo poruchou v €asnych stadiich jednoduchymi

vySetfovacimi metodami®.

Naopak Skodova, Jedlicka (2003, s. 604) ve své publikaci uvadi: ,,Depistdz —
orienta¢ni vySetfeni k podchyceni osob, které je tieba podrobit dalSimu specidlnimu
vySetfeni; vyhleddvani osob s konkrétni poruchou (v klinické logopedii osob

s poruchami feci a sluchu, s vyvojovymi vadami fec¢i apod.)“.

1.2 LOGOPEDICKA DEPISTAZ

Logopedickou depistdiz definoval Kohoutek (Slovnik ABZ.cz) jako:
,vyhleddvani jedincii se zdvadami a poruchami fe€ovych komunikac¢nich schopnosti

a dovednosti®.

1.2.1 Vymezeni pojmu logopedie

Specidlni pedagogika je jedna z vyznamnych pedagogickych disciplin, ktera
se zabyva zdkonitostmi vychovy a také vzdélavanim déti a zakl se specidlnimi
vzdéldvacimi potfebami a osobami, které potiebuji specidlné pedagogicky ptistup,
podporu pii pracovnim a spoleCenském uplatnéni a to z davodu jejich
znevyhodnéni. Specidlni pedagogika se d¢li na jednotlivé obory, dle kategorie
postiZeni jednotlivych osob, které vyzaduji specifické formy vychovy, vzdélavani a
podpory pii socializaci. Jednim z oborl, ktery je zafazen do systému specidlni

pedagogiky, je logopedie (Klenkova, 2006).



Nézev logopedie je vytvofen z dvou feckych slov logos — slovo nebo smysl a
paidea — vychova. V literatufe se objevuje logopedie pod anglickymi pojmy jako
Speech Therapy, Speech Correction. V ném¢iné Sprachheilpddagogik, Logopédie,
Rehabilitationspadagogik fiir Sprachgeschéddigte, Sprachbehindertenpidagogik
(Klenkova, 2006).

MiuiZeme fici, Ze definic logopedie zndme hodné a kazdy z odborniki ji vnima
jinak. Napfiiklad jedna z nejuznavanéjSich osobnosti v oblasti logopedické teorie je
Viktor Lechta (2005, s. 15), ktery logopedii definuje jako: ,védni obor
interdisciplinarniho charakteru, jehoZz predmétem jsou zdkonitosti vzniku, eliminace

a prevence naruSené komunikacni schopnosti®.

Naopak Sovdk (1981, s. 26) oznacil logopedii jako: ,,nauku o fyziologii a
patologii dorozumivaciho procesu, jakoZz i nauku o prevenci a ndpravné vychovné

péci o vady a poruchy dorozumivani*.

Dalsi Sovdkova (1981, s. 27) definice, ve které, dle jeho slov, je zahrnuto
vSechno podstatné, tedy je zde spojitost s komplexem specidlni pedagogiky,
rozvijeni osobnosti ve vychovnych hodnotach feci, vychova, kterd v sob¢ zahrnuje i
prevenci a v neposledni fadé taktéz vzdélavani, do kterého se zahrnuji i specidlni
Skoly logopedického typu a dédle také spoleCensky vyznam vad a poruch, zni:
,Logopedie je specidln¢ pedagogickd disciplina, kterd se zabyva rozvojem,

vychovou a vzdélavanim osob stizenych vadami a poruchami sdélovaciho procesu®.

Ve srovnani se dvéma Sovdkovymi definicemi, defektologicky slovnik ndm
uvadi, Ze logopedie je vychova teCi (Edelsberger, 1984). Naopak Dvotdk (In
Klenkova, 20006) iikd, Ze logopedie je zdravotnicky obor, ktery se zabyva fyziologii
a patologii komunikace probihajici lidskou fteci — tzn. rozvoj feci, vyzkum,
diagnostika, terapie, prevence a profylace. V pojeti skolském je to obor specidlni
pedagogiky, ktery se zabyva jak vychovou, tak i vzdélavanim osob s poruchami
komunikace. VyStejn (In Klenkova, 2006) uvadi, Ze jde o nauku o fyziologii a

patologii dorozumivaciho procesu, prevenci a zaroven oSetfeni jeho poruch.

Dalsi zdroje, hlavné internetové odkazy, uvadéji, zZe: ,,Logopedie je specidlni
pedagogickd véda, kterd se zabyva rozvojem, vychovou a vzdéldvanim osob
postizenych vadami a poruchami sdé€lovaciho procesu. JednoduSeji feceno,

logopedie je nauka o lidské feci, jejich poruchdch, diagnostice a 1é¢bé* (Kasperova,



2007). Dle Slowika (2007) je logopedie plvodné obor na rozhrani mediciny a
dalSich oblasti (na pocatku 20. stoleti). Jednd se o léCeni a ndapravu feci.

Vyprofilovala se jako obor specidlni pedagogiky a mé interdisciplindrni vztahy s:

¢ medicinskymi obory — napt.: foniatrie, ORL, pediatrie, neurologie,

plastické chirurgie, stomatologie, psychiatrie,
* psychologii,

¢ jazykovédnymi disciplinami — napft.: fonetika, fonologie, lingvistika.

Vv

V ramci specidlni pedagogiky ma logopedie bliz$i vztah se:
e gspecidlni pedagogikou osob s télesnym postiZenim = somatopedii,
e gspecidlni pedagogikou osob se sluchovym postizenim = surdopedii,

e gpecidlni pedagogikou osob s mentdlnim postizenim = psychopedii

(srovnej Slowik, 2007; Lechta, 2003; Klenkova, 2006).

1.2.2 NaruSena komunikaéni schopnost

Diivéjsi terminologie hovofila o vaddch a poruchdch feci. Fundamentem
terminu naruSend komunikacni schopnost neni jen fec, jazyk, mluva, ale hlavné
je mozné péstovat, kultivovat a naddle rozvijet. Diky tomu ziskd logopedie
podstatné SirSi a komplexnéjsi rozmér. Z tohoto pojeti proto vyplyva pro logopeda
jedna zdkladni dloha a to, Ze logoped ma zajistit komunikaci (Peutelschmiedova,

2005a).

Nyni je naruSend komunikacni schopnost jednim ze zdkladnich termini
soucasné logopedie. V némecké literatufe se vyuZzivaji terminy Storung von
Kommunikationsfahigkeit ¢i  gestorte Kommunikationsfihigkeit. 'V anglické
literatufe jsou to terminy Communicative disability, v rusky hovoficich zemich
NaruSennaja komunikacionnaja spasobnost a v neposledni fadé ve francouzsky

mluvicih zemich Trouble de la capacité communicative (Klenkova, 2006).

Existuji dva moZné zpusoby, jak naruSenou komunikaéni schopnost
definovat. Bud’ ji miZeme definovat jako odchylku od vzité (popt. kodifikované)

jazykové normy v uréitém jazykovém prostiedi, nebo ji muZeme definovat ze



vSeobecnych vychodisek, tedy z komunikaéniho z4véru jednotlivce. Prvni
vychodisko je pfili§ vdzdno na dané jazykové prostiedi, a proto by mohlo vymezeni
tohoto pojmu mit jen cdastecnou, ale ne vSeobecnou platnost. Z toho divodu
vychdzime 1 zjiZz zminéného komunika¢niho zdméru jedince, pficemz
v jednotlivych pfipadech tento zdmér rozSifujeme o aspekt jazykové normy (Lechta,

2003).

Klenkova (2006) k této definici od Lechty ptidava jesté uréité piiklady. Rika,
Ze definovat naruSenou komunika¢ni schopnost je velmi tézké a komplikované, uz
jen z toho divodu, Ze je potieba vymezit termin normality, tzn. ur€eni, kdy se jedna
o tzv. normu a kdy uZ miZeme hovofit o naruSeni. Jsou zde jazykové zvlastnosti,
jako napf. odliSnd vyslovnost vibrant v ¢estiné a némcin€ nebo jiné tempo feci je u
nds a jiné tempo feci je v japonstiné ¢i typické nosové zabarveni francouzského
jazyka. Pokud budeme hodnotit, zda je ¢i neni u urcité osoby naruSend komunikacni
schopnost, musime zvazit, v jakém prostiedi Zije — tzn. v Praze, stfedni Cechy, jiZni
Morava, Ostravsko, atd., také je potieba zhodnotit, jaké méa tato osoba vzdélani a
zda-li je mluvnim profesiondlem — pi. herec, pévec, ucitel, moderator. Proto se
nelze orientovat pouze na naruSenou formdlni strdnku feci, ale také si musime
vS§imat vSech rovin jazykovych projevi ¢lovéka. VSechny tyto pozadavky, které je
nutné splnit pfi definici naruSené komunikacni schopnosti, uvadi ve své publikaci
Lechta (2003, s. 17), ktery tik4, Ze: ,,komunikacni schopnost ¢lovéka je naruSena
tehdy, kdyz nékterd rovina jazykovych projevi (pfip. nékolik rovin soucasné)

pusobi interferen¢né vzhledem ke komunikaé¢nimu zdméru®.

1.2.3 P#ic¢iny vzniku a klasifikace narusené komunika¢ni schopnosti
Pti déleni pfi¢in naruSené komunikacni schopnosti se vyuzivaji nasledujici
dv¢ hlediska. Casové hledisko, ve kterém mohou byt pfic¢iny v obdobi:
e prenatdlnim — tedy v obdobi vyvoje plodu, pfed narozenim,

e perinatdlnim — v pribéhu porodu,

e postnatdlnim — pfi¢iny mohou vzniknout aZ po narozeni (srovnej

Lechta, 2003; Slowik 2007, Skodov4, Jedli¢ka 2003).



Z hlediska lokaliza¢niho se k nejcastéjSim pfi¢indm fadi genové mutace, aberace
chromozomi, rtizné vyvojové odchylky ¢i orgdnovd poSkozeni receptorti. Prti
poslednim poskozeni mluvime o receptivnich nebo impresivnich poruchach, které
ovliviiuji rozuméni feci. Dalsi pfi¢inou mohou byt posSkozeni centrdlni Casti, kterd
zpusobi poruchy fatické, coZ je naruSeni nejvyssich fecovych funkci, ddle poskozeni

efektori — naruSeni expresivni slozky feci, kterd ovliviiuje feCovou produkci, ddle

nepodnétné, nestimulujici prostiedi a naruSend socidlni interakce (Klenkova, 2006).

V odborné literatufe, i v logopedické praxi, je od 90. let minulého stoleti

vyuzivdna klasifikace naruSené komunikacni schopnosti podle daného symptomu,

v s

ktery je pro to urCité naruSeni nejtypictéjSi. Mluvime tedy o symptomatické
klasifikaci, kterou Lechta (In Klenkova, 2006) rozdé¢lil do zdkladnich 10 kategorii

narusené komunikacni schopnosti:
1. vyvojova nemluvnost — vyvojova dysfazie (specificky naruSeny vyvoj
reci),
2. ziskand orgidnova nemluvnost — afdzie (ztrdta jiZ nabyté schopnosti
komunikovat),

3. ziskanda psychogenni (neurotickd) nemluvnost — mutismus (onéméni),

4. naruSeni zvuku fe¢i — rinolalie (huhnavost) a palatolalie (vada feci u

roz§tépu rtu, patra,...),

5. naruSeni fluence (plynulosti) fec¢i — tumultus sermonis (breptavost) a

balbuties (koktavost),

6. naruSeni ¢ldnkovani feCi — dyslalie (porucha vyslovnosti, patlavost) a

dysartrie (celkova porucha ¢lankovéani feci),
7. naruseni grafické stranky feci — specifické poruchy uceni,
8. symptomatické poruchy feci,
9. poruchy hlasu — dysfonie,

10. kombinované vady a poruchy feci.



1.2.3.1 Stru¢na charakteristika vyvojové dysfazie

Definice: Dvordk (1998, s. 44) uvddi definici vyvojové dysfazie jako:
»specificky naruSeny vyvoj fecCi, projevujici se ztizenou schopnosti nebo
neschopnosti naucit se verbdlné komunikovat, i kdyZ podminky pro rozvoj feci jsou
pfiméfené — socidlni prostiedi, emociondlni vazby, kvalita a Cetnost podnétd,
smysly, pfiméfend (neverbdlni) inteligence, zpétnd vazba, negativni klasické

neurologické vySetfeni®.
RozliSujeme dvé formy:

1. dysfazii motorickou — pfevazuji obtize v logomotorické oblasti,
tzn., Ze je opozdén vyvoj fe€i, aktivni slovnik je vyrazné niZz$i,
mluvni apetit je maly, dit¢ radéji spoléhd na projevy neverbalni

komunikace, nez-1i verbalni.

2. dysfazii senzomotorickou — prevazuji obtiZze v receptivni oblasti
fe€i, kdy vyvoj fe€i nemusi byt vyrazné opozdén, slovnik nemusi
byt ani chudy, ale dit¢ nechdpe Casto obsah vSech uZivanych slov,

mluvni apetit mize byt pfiméieny (Skodov4, Jedlicka, 2003).

Etiologie: Mikulajova (In Klenkovd, 2006) fika, Ze urcit etiologii nebyva
z fady divodi jednoduché, at uz je to diky rodi¢im, ktefi si nedostatené
uvédomuji okolnosti raného vyvoje svého ditéte nebo maji malo informaci o
moznych genetickych souvislostech. VSeobecné bychom mohli fici, Ze etiologické
faktory lze rozdélit na genetické, vrozené a ziskané, to ovSem nevylucCuje jejich

vzajemnou kombinaci.

Skodova, Jedli¢ka (2003) se ptiklangji k ndzoru, Ze pii¢iny dysfizie jsou
ndsledkem poruch centrdlniho zpracovani fecového signdlu, kdy je postiZeni
lokalizovdano do centrdlni sluchové oblasti feCcovych center a to diky charakteru
piiznakl a nikoliv loZiskovym ndlezem v neurologickém smyslu. Divodem je praveé
neurologiké postizeni. Typickou pfi¢inou je proto difuzni postizeni centrdlni
nervové soustavy, nikoliv loZiskové postiZeni.

Symptomatologie: Zikladnim piiznakem je vidy opozdény vyvoj feci, ale
n€kdy taktéz aberantni (odchylny) vyvoj feci, kdy v hloubkové struktute zasahuje

oblast sémantickou, syntaktickou a gramatickou. V povrchové struktufe je zdsadni
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porucha ve fonologickém systému pfi rozliSovani distinktivnich ryst hldsek

(Skodov4, Jedli¢ka, 2003).
Ddle se ptiznaky mohou objevovat v oblastech:
e nerovnomérného vyvoje,
e diskrepance mezi verbdlnimi a neverbalnimi schopnostmi,
e naruSeného zrakového a sluchového vnimani,

e narusené pamétové funkce, orientace v Case a prostoru, narusSené

motorické funkce, laterality (SkOdOVé, Jedlicka 2003).

Diagnostika: Foniatrickd diagnostika — zabyva se vSemi sloZkami feci, ale

nejvice podrobné se vénuje percepci i expresi a hlavné vySetfuje sluch (Klenkova,
2006). Diagnostiku by mél provadét 1ékat, ktery ma piisluSnou kvalifikaci, tedy

foniatr (Skodov4, Jedli¢ka, 2003). Neurologickd diagnostika — zaji§tuje ji neurolog,

ktery mé zkuSenosti v této problematice a oblasti (Klenkova, 2006). Neurologicky
nilez muZe byt zcela negativni, ale n¢kdy se na EEG mohou objevit viny
epileptickych projevii, oviem bez manifestnich epileptickych zachvatd (Skodova,

Jedlicka, 2003). Logopedickd a specidlné pedagogickd diagnostika — mél by ji

provadét kvalifikovany klinicky logoped, ktery se zaméfuje na tyto nejtypiCtéjsi
deficity:

e orientace v prostoru a case,

e Jateralita,

e motorické funkce (taktilni a kinestetické),

e sluchové, zrakové vnimani,

e feC — jak percepce, tak i exprese,

e grafomotorika,

e (teni, psani, pocitani,

e pamét, aktivita a koncentrace pozornosti (SkOdOVé, Jedlicka, 2003).

Dalsi diagnostika je psychologickd, kterd zjistuje intelektové schopnosti (Klenkova,

2006). D¢ti s vyvojovou dysfazii vykazuji difuzni postiZzeni centrdlni nervové
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soustavy a zndmky organicity, jejich vyvoj je nerovnomérny. Porucha intelektu
zcela zasadné neni soucasti klinického obrazu vyvojové dysfazie. Difuzni postiZzeni
se ddle projevuje specifickym rozptylem vykona, které se vztahuji k intelektovym
slozkdm — pamét, pozornost. Soucdsti vySetfeni je kresba (napt. lidské postavy) a
zkouska obkreslovani (§kod0va’1, Jedlicka, 2003). A posledni nedilnou soucdsti je
diagnostika diferencidlni, kdy je potfebnd tymova spoluprice, aby tato diagnostika
byla kvalitn¢ provedena. Cilem diferen¢ni diagnostiky je odliSeni vyvojové dysfazie

od jinych naruSeni komunikacnich schopnosti, jako naptiklad od:
e prostého opozdéného vyvoje feci,
e dyslalie,
e ruznych sluchovych vad,
¢ mentdlni retardace,
e détského autismu,
¢ syndromu Landau-Kleffnera — epileptickd afdzie (Klenkovéd, 2006).

Terapie: Jak uZ bylo zminéno vyse, kazdy dspéch zavisi na kvalitni tymové
spolupraci, kdy v pocate¢ni fazi je velmi dileZitd a nutnd spoluprice logopeda
s lékafem a psychologem. V dalsi fazi by se do tymu mél zatadit pedagog a
zlstdva rodinnd péce a zejména pak vzdjemnd spolupriace rodicti a vSech zminénych
odbornikli. V dne$ni dobé je podstatou rozvoje komunikaénich dovednosti a
schopnosti u déti s vyvojovou dysfézii, oproti jinym poruchdm feci, zaméfeni na
celkovou osobnost ditéte. Celkova terapie by meéla tedy zahrnovat a nejvice

vyuZzivat toho, co dité jiz umi v:
e zrakovém, sluchovém vnimani,
¢ mysleni, paméti a pozornosti,
¢ rozvijeni motoriky — hrubé, jemné,
® rozvijeni schopnosti orientace,

e rozvijeni grafomotoriky a fe¢i (Skodova, Jedli¢ka, 2003).
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1.2.3.2 Stru¢na charakteristika dyslalie (patlavost)

Definice: Termin dyslalie pochdzi od Schultese, kdy ho poprvé pouzil v roce
1830 a ndzev patlavost v Ceské literatufe poprvé pouZzil Z. Janke v roce 1900
(Sovdk, 1981). Jednad se o poruchu artikulace, kdy mtZe byt naruSena vyslovnost
jedné hldsky nebo i1 vicero skupin hldsek matetského jazyka, ostatni hldsky jsou

vyslovovany spravné, dle pfisluSnych norem daného jazyka (Klenkova, 2006).

Dle Héaly (In Salomonov4, 2003, s. 328) je: ,,Dyslalie (patlavost) neschopnost
pouzivat jednotlivé hlasky <¢i skupiny v mluvené fte¢i podle stanovenych

ortoepickych norem. Hlaska je tvofena na nespravném misté®.
Etiologie: mezi nejcastéjsi pticiny, které zplisobuji dyslalii, miZeme zatadit:
e  dédiénost,
e vliv prostiedi,
e poruchy zrakového a sluchového vniméni,
® poskozeni dostfedivych a odstfedivych drah,
e posSkozeni centralni Casti,
e anatomické tchylky mluvidel* (Salomonova, 2003, s. 329).
Symptomatologie: pti dyslalii dité hldsku:
e vynechd — coZ znamend mogilalie (trdva — tdva),
¢ nahrazuje ho jinou hldskou — paralalie (trava — tldva),

® muZe tvofit chybné, a proto se pak poruchy oznacuji pfiponou — ismus

(rotacismus, lambdacismus) (Salomonova, 2003).
Klasifikace: dyslalii mizeme rozd¢lit dle riznych hledisek:

a) Vyvojové hledisko — détskd fte¢ se postupné zdokonaluje
s dozravanim struktur CNS a to od nejranéjSich etap mluvniho
vyvoje, aZ do dplné zralosti artikulace. Proto miizeme mit dyslalii

fyziologickou, kterd je do 7 let v€ku ditéte pfirozend a dyslalii

patologickou, kdy si dité neni schopné osvojit tvoieni nékterych

hlasek ¢i skupin hldsek, z raznych pficin.
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b) Etiologické hledisko — kdy dyslalii délime na funkéni, kterd vznika
u déti, ktefi maji nedostatecné vyvinutou vjemovou (senzorickou)
nebo motorickou schopnost. Dalsi druh je dyslalie organickd, ktera

vznika naruSenim dostfedivych a odstfedivych nervovych drah.

c) Misto poSkozeni — d¢lime dyslalii na: akustickou (chybna
vyslovnost pfi vaddach a poruchdch sluchu), centrdlni (chybnd
vyslovnost ptfi poruchiach CNS), dentdlni (chybnd vyslovnost pfi
anomadliich zubu), labidlni (porucha diky defekttm rtfi), palatdlni
(vadnd vyslovnost pifi anomdliich patra), ligudlni (chybné

vyslovnosti pfi anomaéliich jazyka).

d) Dle kontextu — dé€leni na: hldskovou, slabikovou a slovni.
e) Dle rozsahu — dyslalie levis (je vadnych n¢kolik hldsek) a dyslalie

multiplex (rozsah vadnych hldsek je véEtsi, fe€ je srozumitelnd)

(Salomonova, 2003).

Diagnostika: Zacind se vySetfenim feci, které obsahuje anamnestické udaje
rodiny a ditéte, to znamend jeho psychomotoriku, muzikdlnost, rytmus. Také se
hodnoti lateralita. VZdy je taktéZ nutné provést orientaéni vySetfeni sluchu,
sledujeme i kvalitu chrupu, zpisob dychdni, mimiku, pohyby rtii, jazyka. VySetfeni
ditéte probihd formou hry s obrazky, které dité¢ popisuje, ndsleduje rozhovor. Pfi
vySetieni dospivajicich a dospélych je potfebnd vhodna konverzace, cetba Casopist,

popiipad¢ Cetba beletrie (Salomonov4d, 2003).

Terapie: Péce by meéla probihat jiz od ptfedskolniho véku ditéte, aby dité
bylo schopno, ptfed vstupem do zdkladni Skoly, fddn¢ artikulovat vSechny hldsky.
Pred zaCatkem terapie je nutné, aby logoped navazal s ditétem kontakt, aby bylo
dité ochotné spolupracovat, mélo pocit jistoty, bezpeci a divéry. Velmi dualezita je
motivace ditéte a stejn¢ tak vyuZzit terapii formou hry, nesmi se stit, Ze by se
logopedicka terapie stala nudnou a ubijejici (Klenkovd, 2006). Je vypracovana fada

zésad, které vypracoval Seeman v roce 1955 a které plati dodnes:

e Zasada kratkodobého cviéeni — musime brat v dvahu unavitelnost
ditéte, je nutné, abychom rodi¢im vysvétlili pojem kratkodobého

cvi¢eni. Seeman doporucoval cvicit 2-3 minuty 20-30x denn¢.
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e Zéisada uzivani sluchové kontroly — celkové vyvozovani a fixace
novych hldsek zavisi na vycviku fonematického sluchu, pokud si dité

svou vadu neuvédomuje, neni schopné ji sluchem diferencovat.

e Zésada uzivani substituéni (pomocné) hlasky — u déti s nenarusenym
sluchem logoped postupuje substitu¢ni metodou, coZ znamend, Ze pfi

vyvozovani nové hlasky se vychdazi z hlasky artikula¢né blizké.

e Zisada minimdlni akce — veSkeré artikulacni pohyby by mély byt
provadény bez prehdnéni, aby nové vyvozend hldska neptisobila v feci
nasiln¢ a aby ditéti nebyla nepifijemnd. Nova hldska se nacvicuje

v Sepotu, tiSe a lehce (Peutelschmiedova, 2005b).

1.2.3.3 Struéna charakteristika balbuties (koktavost)

Definice: Definovat koktavost v dneSni dobé neni snadné, protoze
problematika  tohoto naruSeni komunikacni schopnosti, jeji etiologie,
symptomatologie, diagnostika a stejné tak i terapie, je velmi rozsdhlda a obtiZna.
Zabyva se ji mnoho védnich disciplin, zejména 1ékaiské, psychologické,
lingvistické, logopedické a dalsi. Pro §ifi problematiky se proto vytvofil podobor

logopedie, ktery se nazyva balbutologie (Klenkova, 2006).

Lechta (2003, s. 318) ftika, Zze: ,Koktavost pokldddme za syndrom
komplexniho naruseni koordinace orgdnu participujicich na mluveni, ktery se
nejndpadnéji projevuje charakteristickym nedobrovolnym (tonickym, klonickym)
preruSovanim plynulosti procesu mluveni. I kdyZz primarné jde o naruSeni
nesymbolickych procest (tj. naruSeni plynulosti procesu mluveni), vzapéti se toto
naruSeni limitn€ projevi 1 v symbolickych procesech — napf. interferencni vliv
samotného koktdni, tj. pferuSovani promluvy kvtli koncipovani myslenek balbutika,
Casté parafrazie branici spontdnnosti verbdlniho projevu, pifi t€zkém stupni

koktavosti recipient nemusi pochopit obsah vypovédi balbutika®.

Naopak Kussmaul (In Sovédk, 1981, s. 317) definuje koktavost: ,jako

spastickou koordinac¢ni neurézu na podkladé drazdivé slabosti v mluvnim aparatu®.

Seemna (In Klenkova, 2006, s. 154) definuje koktavost: ,,jako neurézu feci

vznikajici vétSinou v détském véku*.
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Etiologie: Peutelschmiedova (In Klenkova, 2006) rozdéluje ndzory na vznik
koktavosti do okruhli podle toho, jak moc jsou ndzory aktudlni a také uvadi nazory,
které jsou jiz prekonané — napt. pfiCinou vzniku je porucha vztahu mezi matkou a
ditétem nebo tvrzeni ,,on z toho vyroste®, atd. K ndzorim pfetrvdvajicim patii:
koktavost vznikd diky zazitému psychotraumatu, ddle mtiZe byt pti¢inou ulek, Sok ¢i
negativni zazitek, koktavost miZe vzniknout pfecvicenim levdka, atd. Aktudlni
ndzor zastdvda, ze vznik koktavosti zapfi¢iiluje dédicnost a je také spojen
s poSkozenim centrdlni nervové soustavy. Miizeme do této oblasti zatadit

neurologické faktory, poSkozeni mozku v pribéhu téhotenstvi a porodu,

biochemické faktory.

Pti tfeSeni problému je tfeba z hlediska etiologie zvazit i existenci nékolika

riznorodych typi koktavosti (spiSe poruch plynulosti feci):
e organoveé podminénd porucha plynulosti feci,

e sekundarni neurotickd nadstavba  vznikajici na  primdrné

predispozi¢nim zdklad¢, na bazi organového poskozent,

e dysfluence vznikajici uZ primdrné jako neuréza* (Lechta, 2003, s.

318).

Klasifikace: Koktavost mizeme roztiidit dle riznych hledisek, ale jak uvadi

Lechta (In Klenkovd, 2006) podle zahrani¢nich autorli, miizeme koktavost rozdélit:

e Podle doby vzniku — coZ mize byt pfedcasnd koktavost (u déti do 3
let), obvykld koktavost (u déti mezi 3. a 4. rokem) a posledni typ je

koktavost pozdni a ta se vyskytuje po 7. roce zivota ditcte.

e Podle verbdlnich symptomt délime koktavost na tonickou, klonickou,

tonoklonickou a klonotonickou.

e Podle pivodu je to koktavost fyziologickd, koktavost kombinovand
s dysartrii, dysartrickou koktavost, dysfatickou, hysterickou a

traumatickou koktavost.

¢ Dle uvédomeéni si poruchy na inscientni formu bez kfeci mluvidel a na

frustracni formu, tedy uvédomeélou.
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e Podle stupné¢ od minimélnich po vyrazné ptiznaky, které velmi Casto

znemoZznuji komunikaci, mdme celkem 4 stupng.

Mev s

Symptomatologie: Jeden z nejtypictéjSich a nejndpadnéjSich ptiznakl
koktavosti je nedobrovolné preruSovani mluvy. Je samoziejmosti, Ze koktavost
nemd jen jeden priznak, ale jednd se o slozity syndrom, tedy soubor vicero
pfiznakl. VSechny symptomy mulZeme pozorovat ve vSech cCtyfech jazykovych
rovindch. Ve foneticko-fonologické se projevuji obtiZze s artikulaci, v lexikdlnég-
sémantické se objevuje interferen¢ni vliv parafrazi pfi rozvrzeni mluvniho projevu,
v morfologicko-syntaktické roviné se projevuje usili, o co nejkrat§si véty a
v pragmatické rovin¢ je naruSené koverbalni chovani. V nékterych tézsich ptipadech
muZe vzniknout snaha o vyhnuti se verbdlni komunikaci, mohou také vzniknout
potiZze s navdzdnim a udrZzovdnim rozhovoru, dokonce i s realizaci komunika¢niho
zaveéru. Vsechny piiznaky se méni podle momentdlni situace a mohou se vzajemné
kombinovat. Velmi Casto se tyto ptiznaky objevuji v urCité situaci nebo v kontaktu
s nékterymi osobami. Pfiznaky muZeme sledovat jak v feci, tak v chovdni a v

neposledni fadé se mohou projevit i pfiznaky vegetativni (Klenkova, 2006).

Skodovd, Jedlicka (2003) zase symptomy koktavosti rozd&luji na vnitini a

vnéjSi. Vnéjsi priznaky se projevuji poruchou fonacnich, artikula¢nich a dychacich

pohybtl. Objevuji se jednak v feci, tak také na patologické ,,spoluprici® nékterych
svalt ¢i svalovych skupin pfi mluveni. Dle pfiznakid potom tedy délime koktavost

na, jiz zminénou:

e Tonickou formu — je charakteristickd zvySenym fona¢nim tlakem pfi
uzaviené hlasové Stérbiné€, ktery se nazyva prefonacni spasmus. Pti
tomto spasmu je patrné zvySené napéti nékterych artikulacnich,
zevnich krénich svali. Problémy jsou i s dychdnim ptfi mluveni, kdy
dochdzi k rychlému vydechu a diky tomu casté nadechovani rusi

ptirozenou plynulost feci.

e Klonickou formu — ta je charakteristickd volnym opakovanim slabik,
které jsou nepotlacitelné. Nejcastéji se opakuji prvni slabiky slov,
v téz8ich forméach i uprostied slov. Toto opakovdni mize byt

né€kolikanasobné.
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e Tonoklonickou formu — je nejcastéj$i. Spojuji se v ni veskeré ptiznaky
pfedchozich dvou forem. Opakovani slabik je pfedchdzeno zvySenym

prefonaénim napétim ¢&i explozemi (Skodova, Jedlicka, 2003).

Vnitini ptiznaky jsou oznacoviny duSevni stavy, které se rozviji jako reakce
na problémy v komunikaci. Postupem casu se mize objevit strach z mluveni,
povétsinou v téch situacich, které jsou pro nemocného dulezité nebo emocné
vyznamné, kdy mu zdlezi na dokonalém feCovém projevu, ovSem ten neni schopny
zvladnout. Proto hovotime o tzv. logofobii. Za n&jaky Cas se balbutik za¢ne vyhybat
pifimému fecovému kontaktu, pifedevSim tém hldskdm a slabikdm, u kterych se

zadrhdva (Skodova, Jedlicka, 2003).

Diagnostika: ProtoZe pfi¢inou neplynulé fe¢i miZe byt mnoho navzijem
prolinajicich se pfiznakil a soucasné, v rdmci nich, miize piisobit i fada konkrétnich
situaci, nepodafilo se do dneSnitho dne uspokojivé a komplexné vysvétlit

mechanismus vzniku a fixace této poruchy. S tim uzce souvisi i diagnostické
postupy:

e [.¢kaiska diagnostika - 1ékatské metody spocivaji predevsim
v rozboru ftecového projevu, zaznamendvaji doprovodné souhyby,
vyskyty poruch v dechovém stereotypu v zdvislosti na fec€i, zkrdcené
fonacni doby. Kvantitativné 1ze koktavost stanovit napiiklad indexem
neplynulosti. Nékdy se muZe objevit porucha plynulosti fe¢i na
podkladé organického poSkozeni CNS. Diferencidlni diagnostika
vétSinou necini problémy. MuZe se nejCastéji zamenit s poruchou

hlasu, typu sakadované spastické dysfonie.

e Logopedickd diagnostika — postupt pfi logopedické diagnostice je
velice mnoho, kdy je dulezité znéat jiz zminéné kategorie (viz.
klasifikace koktavosti). V rdmci diferencidlni diagnostiky je tieba
odliSit koktavost od breptavosti, organicky podminénou koktavost od
jinych, dalSich typt a pocinajici koktavost od vyvojovych,

fyziologickych obtiZi v fe¢i (Skodovd, Jedlicka, 2003).

Koktavost postihuje vSechny osoby, bez rozdilu véku. Pfi diagnostice je ale

vZzdy nutné zohlednit vék vySetfované osoby a dle n¢j volit metody diagnostiky i
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terapie. Vzhledem k ndro¢nosti by mélo celé vySetfeni probihat ve vicero sezenich.

K zédkladni analyze je dle Lechty (In Skodova, Jedli¢ka, 2003) potieba:

spontdnni feCovy projev, ktery se ziskdvd pomoci rozhovoru a lze jej

vyuzit ve vSech vékovych kategorid,

¢teni standardniho textu je taktéz jeden z nejpouzivanéjsSich zplisobu a
Ize jej vyuzit u balbutikii od Skolniho véku a u dospélych. Pozor na

dyslektiky, jejich vysledek maze byt velmi zkresleny,

popis situacnich obrazkl je vhodny pro déti predskolniho véku, kdy
vybér vhodnych obrazki umoZiiuje, pfi opakovaném vySetieni,
porovnani miry spolupréce ditéte a terapeuta, stupné adaptace a efektu

1é¢by.

Terapie: V souCasné dobé je zndmo pres 250 postupt pii odstranéni

koktavosti. MiZeme je realizovat individudlné ¢i ve skupiné. Peutelschmiedova (In

Klenkov4, 2006) rozdé€luje terapeutické metody na medicinské, cvicné, mechanické,

psychologické a komplexni specifické.

Terapeutické piistupy jsou rozd€élovany na:

Piimé — jednd se o oteviené, piimé pokusy, kdy se terapeut snazi
zmeénit feCovy projev balbutika a s nim i spojené chovani. Terapie je
zaméfend na tvarovdni plynulosti. To znamend, Ze se systematicky
rozSifuji uz existujici vzorce plynulé feci, které se realizuji ve tfech
fazich a na modifikovdni koktavosti, kdy jsou terapie zaméfené na

vzorce mluveni a na symptomatiku.

Nepiimé — tyto terapie maji za cil dosdhnout zlepSeni plynulosti feci
ovlivnénim prostfedi i osobnosti balbutika nebo jeho celkovych
jazykovych ¢i pohybovych schopnosti, ovS§em bez pfimého tréninku
fluence. Nepiimé terapie miZeme rozdélit na bezprostredni osetieni
balbutika — zaméfené na komunikacni schopnost jako takovou, na
zménu postoji, citl, zlepSeni koncentrace, zlepSeni oromotoriky.
Terapie bez bezprostiedniho oSetfeni balbutika — zaméfuje se na

kognitivni zpracovani koktavosti, jednd se o celkové zpracovéani
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problematiky balbuties, emociondlné-afektivni zpracovani koktavosti

(Klenkova, 2006).

Komplexni terapie na bdzi klinického modelu koktavosti — Lechta (In
Klenkovd, 2006) vychazi z klinické patogeneze a modelu koktavosti.
Je to komplexni pfistup, protoze se zaméfuje na neplynulost,
psychickou tenzi i nadmérnou ndmahu. Ve svém terapeutickém
ptistupu Lechta odliSuje dva pohledy — pohled horizontdlni (dle
podstaty jednotlivych metod) a také pohled vertikdlni (vybér a
aplikace urcitych metod, které jsou ovlivnéné vékovym kritériem).
Uplatiiuje ve své terapii vertikdlni ¢lenéni, protoze prace s balbutikem
se liSi dle toho, zda se pracuje s ditétem v pfedSkolnim vé&ku,
s koktavym Zdikem, adolescentem ¢i dospélou osobou. Proto médme

celkem tii rizné terapie: a) terapie incipientni koktavosti —

v pfedSkolnim véku, b) terapie fixované koktavosti — Skolni vek, c)

terapie chronické koktavosti — u adolescence a dospélych (Klenkov4,

2006).

1.2.4 Diagnostika naruSsené komunikacéni schopnosti

V nasledujicich kapitoldch se budu zabyvat cilem, principy, metodami a

urovnémi diagnostiky naruSené komunikacni schopnosti.

1.2.4.1 Cile diagnostiky naruSené komunikaéni schopnosti

Mezi hlavni cile patfi:

Urcit, pokud se doopravdy jednd o naruSenou komunikaéni schopnost
a ne o fyziologické tézkosti ve vyvoji fe¢i nebo pfijatelnou odchylku.
Velmi dulezité je identifikovat druh (typ, formu) tohoto naruseni.

%

Pokud je to mozné, snazZime se také zjistit pfi¢inu vzniku narusené
komunika¢ni schopnosti — tedy orgdnovou (genetické mutace,
chromozomové aberace, vyvojové odchylky) nebo funkcéni pricinu
(napodobovani chybného feCového vzoru) a stejné tak je potiebné
zjistit etiopatogenezi naruSené komunikac¢ni schopnosti (prenatdlni,

perinatdlni a postnatdlni obdobfi).
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e Zjistit, zda se s vétsi ¢i menSi pravdépodobnosti da urdit, jestli se
jedna o trvalé nebo pifechodné naruseni. Tedy pokud je jeho odstranéni

potencidlni a jaké jsou jeho nasledky.

e Urcit, jestli se jednd o vrozené narusSeni (=vada feci) nebo ziskané

naruSeni (=porucha feci).

e 7Zjistit, zda je naruSend komunikacni schopnost v celkovém klinickém
obraze a jestli je dominantni. Nebo pokud se jednd o symptom jiného

dominujiciho poskozeni, onemocnéni nebo naruseni.

e Stanovit, pokud si jedinec uvédomuje své naruSeni nebo pokud si jej

neuvédomuje.

e Urcit také stupen naruSeni — muZe se jednat o totdlni, dplné naruseni
s nemoznosti komunikovat nebo o parcidlni naruSeni s moznymi
stupni (Lechta, 2003).

1.2.4.2 Diagnostické principy narusené komunikac¢ni schopnosti

Na prvni misto se klade princip, €1 zdsada skute¢né komplexnosti vySetieni.

Vicedimenziondlni analyza je zarukou skute¢né identifikace druhu a stupné
narusené komunika¢ni schopnosti a diky tomu mizZe minimdlné zredukovat riziko
diagnostického omylu, ktery by mohl hrozit pfi subjektivistickém posuzovdni té€chto

odchylek. Dalsi princip je, co nejobjektivnéjSi posouzeni komunikaéni schopnosti.

Tento princip vyZaduje od diagnostika to, aby se vyvaroval sugestivnich otdzek,
nepisobil na svého klienta nadfazenym dojmem, a co nejvice vyuZival vSechny
metody a techniky, které se standardné uZivaji. PoZzadavek komplexnosti ovSem
zahrnuje 1 to, aby osoba s naruSenou komunikaéni schopnosti byla vskutku
vySetfena komplexné, tedy nejen mluvni projev, ale také osobnost jako celek. Dalsi
zasada je nutnost brat v dvahu celou osobnost jedince a rovnéz prozkoumat i doméaci

prostiedi (Lechta, 2003).

Kollarik (In Lechta, 2003) uvadi omyly, prohfeSky proti objektivnosti pii

vySetfovani:
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¢ Prvni dojem — na tomto zdklad¢ dosti Casto vznikd nespravna tendence
hodnotit c¢lovéka dle prvniho dojmu a tento dojem pak mize

pretrvavat i v dalSich situacich a obdobich.

e _Halé efekt“ — hodnotime c¢lovéka jen podle jednoho nédpadného

ur¢itého znaku, coZ neni spravné.

e Jednostrannost a neudplnost informaci — pfi prvnim setkdni se
povétSinou spravnd diagnéza urcit nedd a neumoznuje vyvodit
patfi¢né zavery.

Velmi dulezity princip je taktéz pdtrani po piifiné naruSené komunikaéni

schopnosti, protoze v piipadech, kdy se pfiCina neodhali, okamzZité se tento problém

promitne 1 do Sanci na Upravu naruSené komunikacni schopnosti. Princip Casové

ekonomické diagnostiky se snazZi o co nejpfesncj$i diagndézu za optimdlni Cas.

Diagnostickd stimulace a stimulacni diagnostika je princip, ktery tvrdi, Ze mezi

diagnostikovanim a terapii nemusi byt striktné vymezend hranice, jelikoz
diagnostické postupy se mohou prolinat s terapeutickymi a naopak. Posledni, a

taktéZ velmi dilezitd, je zdsada tymového piistupu. Pti urCovani kone¢né diagndzy

se Casto vychdzi z kone¢nych diagnéz tady dalSich odbornikt — jako logopedt,
foniatr, psychologi, psychiatrt, fonetikl, specidlnich pedagogi,

otorinolaryngologi, atd (Lechta, 2003).

1.2.4.3 Metody diagnostiky narusené komunikaéni schopnosti

Pfi aplikaci metod je nutné vychdzet z prvotfadého ukolu v konkrétni
diagnostické situaci, coZ znamend, Ze vySetfovand osoba by se méla stimulovat,
vyprovokovat k mluvnimu, souvislému projevu. A je to z toho divodu, aby se
projevila nezkreslen¢ skute¢nd komunikaéni schopnost ve vSech dimenzich (Lechta,

2003).

Vyuzivame tyto diagnostické metody:

1. pozorovani — zapisujeme do archt, které jsou uréené pro sledovani

a hodnoticich stupnic (napt. stupné koktavosti),
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metody explora¢ni — coZz jsou dotazniky, anamnestické a fizené

rozhovory,

zkouSeni diagnostické — vySetfujeme vyslovnost, zvuku feci,

pisemné zkousent,
metody testové — napf. test laterality,

kazuistické  metody -  analyza  lékaiskych  vysledki,
psychologickych vySetteni,

rozbor vysledkli ¢innosti — mtzZeme sledovat napt. vysledky ve
Skolské logopedii, jakych Zak dosdhl vramci vychovné-

vzdélavaciho procesu,

ptistrojové a mechanické metody (Lechta, 2003).

1.2.4.4 Urovné diagnostiky naru$ené komunikaé&ni schopnosti

ZevSeobecnéni diagnostického procesu lze shrnout do tfech drovni

diagnostiky naruSené komunikacni schopnosti:

1.

Orientacni vySetieni - se provddi na drovni screeningu, respektive

depistaze, hlavné v matefskych Skoldch. Dle Neumanna (In Lechta,
2003) se jednd o tzv. ,tfidici vySetfeni®, kdy se toto vySetfeni
snazi objevit, v dané populaci, osoby s naruSenou komunikaéni
schopnosti. Jako nejvhodnéjsi v€k se doporucuje ke screeningu
ditéte &tvrty rok Zivota. V Ceské republice se oviem toto vySetieni
provadi pfed ndstupem do zdkladni Skoly, ale vice méné se
vySetfeni provadi mezi 5. - 6. rokem ditéte, tedy jeSté pted
nastupem do Skoly. Velmi dobrd a optimdlni by byla ovSem
dvojfazova depistdz — v prvni fazi bychom se méli zaméfit
zejména na screening naruSeného vyvoje fe¢i (nejpozdéji do 3.
roku) a v druhé fazi predevSim na dyslalii (okolo 5. a 6. roku

ditéte).

Zéakladni vySetieni — jejim vysledkem je urceni zdkladni diagndzy,

tedy to, o jaky druh narusené komunikac¢ni schopnosti se jedna.

Toto vySetieni miZeme rozdélit na 8 kroki:
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a) navdzdni kontaktu

b) sestaveni anamnézy

c) vySetreni sluchu

d) vySetreni porozumeéni reci
e) vySetreni recové produkce
f) vySetreni motoriky

g) vySetreni laterality

h) pruzkum socidlniho prostredi

3. Specidlni vySetieni — osm kroki, které jsem zminila jiz vySe, tvofi
jakousi mozaiku, pficemz nékteré jsou nevyhnutelné (jako
anamnéza, navazani kontaktu) a jiné zdviseji na konkrétni situaci a
aktudlni potfebé. Rozhodnout o tom, jestli se zdkladni vySetfeni
bude realizovat jako kompletni, ¢i zda se uskutecni jen urcity
vybér, je zddnlivé slozité. Vymezuje je totiZ poZzadavek, Ze na
konci procesu musi jednoznac¢né definovat zdkladni diagnéza, ze
které vznikne diagnostickd hypotéza, kterd se bude detailné
ovéfovat a upfesnovat na urovni specidlniho vySetfeni (Lechta,

2003).

1.2.5 Terapie naruSené komunikac¢ni schopnosti

1.2.5.1 Cile terapie narusené komunikaé¢ni schopnosti

Abychom objasnili cile logopedické terapie, je dobré vychazet z jazykovédné
teorie bariér v komunikaci, tzv. komunikacnich bariér. Pti odstraiovdni pravé
téchto bariér, v rdmci terapie naruSené komunikacni schopnosti, miize logoped
pusobit jako jakysi méni¢ této nesprdvné komunikace na komunikaci adekvétni.
Pekarovic¢ova (In Lechta, 2005) zase upozornuje, ze komunikacni bariéry mohou byt
zpusobeny mentdlnimi faktory, ¢i selhdnim receptori nebo i nedostate¢nou
jazykovou kompetenci a stejn¢ tak i socidlnimi faktory, které komunikaéni proces

taktéz ovlivnuji.
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,Cilem terapie NKS v nejSir§im slova smyslu je eliminovat, zmirnit nebo
alespon prekonat NKS* (Lechta, 2005, s. 21).
1.2.5.2 Metody terapie narusené komunikaéni schopnosti
Metody mliZeme v podstaté rozdé¢lit na:
e stimulujici — kdy stimulujeme nerozvinuté a opozdéné funkce,
e korigujici — kdy upravujeme vadné fecové funkce,

e reedukujici — ztracené (nebo jen zdanlivé ztracené) a dezintegrované

fecové funkce (Lechta, 2005).

Kdyz uvedeme ptiklad, stimula¢ni metody je moZzZné aplikovat v terapii
naruSeného vyvoje feci, korigujici metody se vyuZivaji pii terapii dysldlie a
reedukujici metody aplikujeme pii afazii (Lechta, 2005).

Logopedickou terapii v Sirokém smyslu lze charakterizovat jako specifickou
aktivitu, kterd se muZe realizovat specifickymi metodami a ve specifické situaci
zamérného uceni. Jde o tzv. fizené uceni, které probihd pod zdmérnym fizenim,
usmérnovanim a kontrolou logopeda v podminkédch logopedickych zafizeni 1 mimo
né. Nebo ho také mize realizovat i sama osoba s narusenou komunika¢ni schopnosti

pod supervizi logopeda (Lechta, 2005).
V logopedii také mizeme aplikovat metody:

e pedagogiky (vSeobecné) — napt. metody ptikladl jako je feCovy vzor

¢i metoda cviceni,

e gpecidlni pedagogiky — metody a postupy reedukace, kompenzace a

rehabilitace (Lechta, 2003).

1.2.5.3 Principy terapie naruSené komunikacni schopnosti
Je nutné respektovat tyto principy:

e Principy vSeobecného fizeni uceni — jednd se o princip motivace

(velmi dulezitd je u téZkych druhli narusené komunikaéni schopnosti,
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které vyzaduji dlouhodobou terapii a také u mladSich déti, které
potiebuji pfiméfené namotivovat k samotné ¢innosti), princip zpétné
informace (vhodnd forma signalizace, pokud se jednd o spravny ci
nespravny vykon clovéka s NKS) a princip transferu (pienést

osvojené dovednosti do riznych kontextl a situact).

e Pedagogické principy — princip uvédomélosti, aktivity, soustavnosti,

ndzornosti, trvanlivosti, individudlniho ptistupu.

e Specidln¢  pedagogické principy —  princip komplexnosti,
dispenzarizace (snaZime se o co nejvétsi evidenci a sledovani
postizeného jedince), princip optimdlniho prostfedi a socializace (Ci

resocializace).

e Specificky logopedické principy — princip miniméalni akce, relaxace,
princip vyvoje, tymového pfistupu, kratkodobé, ale casté
procvicovani, v€asnd intervence (Lechta, 2005).

1.2.5.4 Formy a druhy terapie narusené komunikac¢ni schopnosti

,Podle Borbonuse a Maihacka (In Lechta, 2005, s. 27) existuji

v klinickoterapeutické oblasti logopedie formy terapie:

¢ individudlni — tficeti-, pctactyficeti- anebo Sedesdtiminutovd sezeni

podle druhu NKS a véku ¢lovéka s NKS;
e skupinovd — skupinu tvofi tii az Sest lidi s NKS podle potieby;
¢ intenzivni — napf. nékolikrat denng¢;

e intervalovd — po odstupu nékolika tydnt ¢i mésici se opakované

aplikuje intenzivni terapie®.

Braun (In Lechta, 2005) rozliSuje dvé formy terapie:

e strukturné-analytickd forma - je zaloZena na principu diagnézy-

terapie,
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¢ interak¢né-analytickd forma — jednd se o cilen¢ zaméfeny terapeuticky
plan, ktery vyzaduje diferencovanou lingvisticko-diagnostickou

analyzu fec¢ového chovani a samotné drovné vyvoje feci.

Druhii terapie existuje neskute¢né mnozstvi. Jsou to terapie, které uvadéji
Singh a Kent (In Lechta, 2005) a jednd se naptfiklad o kontextudlni (v pfirozeném
prostfedi c¢lovéka s naruSenou komunikacni schopnosti), rodinnou (terapie se

provddi u vicero ¢lent rodiny), ergoterpii (terapie praci), fyzickou terapii

(rehabilitac¢ni) a rekreacni terapie (vyuzivd veSkerych rekreac¢nich aktivit). Dvordk

(In Lechta, 2005) krom¢ téchto terapii uvadi 1 cviénou terapii (ndcvik

fyziologickych stereotypil), biblioterapii, dramaterapii, muzikoterapii,

psychomotorickou terapii.

1.2.6 Organizace logopedické péce pied rokem 1989

Situace logopedické péée v Ceské republice je nutné rozdélit do dvou obdobi
— do roku 1989 a po tomto roce, a to v souvislosti s celospole€enskymi zménami jak
v politickém, tak ekonomickém rdzu. Logopedickd péce zistivd v linii dvou
rezortli: zdravotnictvi a Skolstvi a ¢astecné je taktéZ zapojeno ministerstvo prace a

socialnich véci (Peutelschmiedova, 2005¢).

V _resortu zdravotnictvi — pracovali logopedi na foniatrickych klinikach i

oddélenich, na neurologickych klinikach, v 1é¢ebn& dlouhodobé nemocnych = v§ude
zde pracovali vysokoSkolsky vzdé€lani logopedi, ktefi vykonali statni zavérecnou
zkousku z logopedie. Déle pracovali v logopedickych poradnach, kde zfizovatelem,
organizdtorem a garantem byly okresni ustavy ndrodniho zdravi. OUNZ poiddaly
prdzdninové dvoutydenni kurzy, kde se vySkolovaly logopedické asistentky. O tyto
kurzy mély nejvice zdjem ucitelky matefskych a zdkladnich Skol. Timto kurzem
ziskaly pravomoc zasahovat pouze do lehéich vad a poruch feci, explicitné

v ptipadech patlavosti a dyslalie (Peutelschmiedovd, 2005c¢).

Resort Skolstvi — pracovali zde logopedi ve specidlnich Skol4ch,

v pedagogicko-psychologickych  poradnach, ve  specializovanych  tfidach,
v logopedickych tfiddch matefskych Skol. Pro ptiklad specidlnich skol (pozor na
termin, je ho zde nutné chdpat v kontextu doby a ne v aktudlnim pojeti) bych uvedla

$kolu pro nemluvici v Tyné nad Vltavou (mateifské §kola a 1.stupeit ZS), kterd méla
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specifické postaveni, a kterd byla plvodné urCena pro dysfatiky. Méla své
specifické ucebni osnovy, coZ umoznilo jejim absolventiim k ndslednému vstupu do
vys$Sich ro¢nikti zvlastni Skoly a pfesné¢ timto se jiz uvedend Skola liSila od
zékladnich skol pro vadné mluvici, kde déti mély osnovy pro bézné zakladni Skoly.
V pedagogicko-psychologickych poradndch byla poskytovdna logopedickd péce
ambulantni, pokud byl kmenovym pracovnikem poradny také logoped.
Specializované tridy jsou v podvédomi laické vefejnosti zndmé spiSe jako tiidy
dyslektické. Je to z toho divodu, ze poruchy uceni, ve kterych je nejvyraznéji
zastoupend dyslexie, jsou fazené do naruSeni grafické stranky feci. Proto je
logopedickd  péce  logickym  zdkladem  vychovné-vzdéldvaciho  procesu

(Peutelschmiedova, 2005c¢).

1.2.7 Organizace logopedické péce po roce 1989

Zcela nové se oteviela oblast soukromych sluzeb, péce o razné
handicapované se =zaCaly zaobirat také charitativni spolky a organizace

(Peutelschmiedova, 2005c¢).

Resort zdravotnictvi — spadd pod ministerstvo zdravotnictvi CR a piisobi

v ném tito pracovnici:

e Logoped — je to absolvent studia logopedie ¢i specidlni pedagogiky,
kterd je zaméfend na poruchy komunikace a uceni se stitni zdvérecnou
zkouSkou z logopedie a surdopedie. Po splnéni vSech téchto podminek
je zatazen do specializaéni pifipravy (resortniho postgradudlniho
vzdélavani). Diulezité je, Ze tento logoped pracuje pod supervizi
klinického logopeda a nesplituje podminky pro udé€leni vlastni licence

k provozovéani samostatné, privatni praxe.

e Klinicky logoped — je absolventem specializaéni piipravy (tedy
resortniho postgraduélniho vzdélavani), kterd je zakoncena zkouSkou.
Klinicky logoped pracuje samostatné a po splnéni dalSich podminek

miuize ziskat licenci k provozovani vlastni praxe (Fukanova, 2003).

A mohou ptisobit:
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ve statnich (ty existuji mensi mérou), ale i soukromich logopedickych

ambulancich,

na logopedickych  pracovistich pfi  liazkovych  odd¢lenich
foniatrickych, pediatrickych, psychiatrickych, neurologickych,

rehabilitacnich, v 1é¢ebnach dlouhodobé nemocnych,

na specializovanych pracovistich,

2N

v dennich staciondfich — jak pro déti, tak pro dospélé, které jsou

ztizovany pii zdravotnickych zatizenich (Fukanova, 2003).

Soukromé logopedické ambulance — se zanikem OUNZ doslo k rozpadu husté

sité logopedickych poraden. Logopedi na tento popud zaloZili v roce 1991 Asociaci

klinickych logopedii. Jedna z aktivit, kterou je AKL oprdavnéné provadét, je vydavat

licen¢ni osvédc€eni k provozovani soukromé praxe (Peutelschmiedovd, 2005¢).

Resort priace a socidlnich véci — tento resort spadd pod ministerstvo price a

socidlnich véci a mohou v ném pisobit logopedi, klini¢ti logopedi, i specidlni

pedagogové se specializaci na logopedii a surdopedii (Fukanovd, 2003).

Resort Skolstvi — spadd pod ministerstvo Skolstvi, mladeZze a télovychovy a

orientuji se v ném tito pracovnici:

Logopedicky preventista — jednd se o stfedoSkolsky vzdélaného
pedagoga, ktery absolvoval kurz logopedické prevence. Zabyvd se
rozvojem komunika¢nich schopnosti a dovednosti u intaktni populace
v pfedSkolnim véku, vrdmci pracovniho tvazku a tim padem i

pracovni néplni.

Logopedicky asistent — absolvoval vysokoSkolské bakalafské studium
specidlni pedagogiky, které bylo zaméfeno na poruchu verbdlni
komunikace. Pracuje pod supervizi klinického logopeda nebo
specidlniho pedagoga.

Specidlni pedagog — vysokoSkolsky vzdélany pedagog se statni

zaveérecnou zkousSkou z logopedie a jeho uplatnéni je ve specidlnich

Skolach, které jsou na tuto problematiku zameéiené, popiipadé muze
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také plsobit ve specidlnich matefskych Skoldch, specidlné

pedagogickych centrech (Fukanova, 2003).
A mohou piisobit:
e v zdkladnich Skol4ch pro Zdky se specidlnimi vzdéldvacimi potifebami,
e v pedagogicko-psychologickych poradnéch,
e v matefskych Skolach pro déti se specidlnimi vychovné-vzdéldvacimi
potiebami,
e ve stfediscich rané péce,

e ve specidlné¢ pedagogickych centrech (Peutelschmiedova, 2005c¢).

1.2.7.1 Specialné pedagogické centrum = SPC

Pati{ mezi Skolskd poradenska zatizeni. Vyhlaska ¢.72/2005 Sb., § 6, str. 255
fika: ,,Centrum poskytuje poradenské sluzby Zdkim se zdravotnim postiZzenim a
zakim se zdravotnim znevyhodnénim integrovanym ve Skoldch a Skolskych
zatizenich, Zadkiim se zdravotnim znevyhodnénim ve Skoldch, tfiddch, oddé€lenich
nebo studijnich skupindch s upravenymi vzd¢ldvacimi programy, zakim se

zdravotnim postizenim v zdkladnich Skoldch specidlnich a détem s hlubokym

mentdlnim postiZzenim*.

Sluzby jsou poskytovdny pouze v rdmci diagnostiky a kontrolni diagnostiky,
ve vyjimecnych pfipadech 1 v rdmci specidlni individudlni nebo skupinové péce,

kterou nezajistuje Skola ¢i Skolské zatizeni (Vyhlaska ¢. 75/2005 Sb., § 6).

Formy ¢innosti specidlné pedagogického centra:

e ambulantni (klient dochazi do centra),

e ndvstéva pracovniki SPC v prostfedi, ve kterém klient Zije

(povétSinou to byva rodina),
e vyjezd do Skol, kde jsou déti ¢i Zaci integrovani,
e organizovani pobytli déti a Zaka (diagnostickych pobyti),
* instruktiZe, semindfe pro déti, rodice,

¢ informacni a osvétova Cinnost (Kaprovd, 1999).
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Specidlné pedagogickd péce je dobrda v dlouhodobé, systematické a
individudlni prici s postizenym ditétem, kdy se zaméfujeme na reedukaci,
kompenzaci a specidlné pedagogické <cCinnosti. Tato péce se provadi dle
individudlnich potieb ditéte. Specidlne pedagogickd a psychologickd diagnostika
obsahuje informace ditéte po strdnce zdravotni, psychologické, specidlné
pedagogické a socidlni. VZdy probiha se zdkonnym zdstupcem ditéte. A je nedilnou
soucdsti k dalSimu stanoveni odbornych postupti (pi. vhodné vzdélani, atd.) a slouzi
jako podklad pro rozhodnuti orgdnt stiatni spravy o zafazeni ditéte ¢i Zdka do
specidlnich Skol. Poradenskd, informacni, osvétovd a metodickd cinnost se nejvice
zaméfuje na poskytovani dostatecného mnoZzstvi informaci pro rodice déti
s postizenim, ucitelim integrovanych déti a Zaka v oblasti jak specidlné
pedagogické, tak i v oblasti psychologické, socidlné-pravni, trhu prace, predprofesni
a profesni pfipravy, atd. TaktéZ k této ¢innosti zapljcuji didaktické a kompenzacni
pomtcky, ucebnice, hracky. Také zabezpecuje piredndsky a semindfe, které jsou

odborné a jsou vedeny pro rodi¢e (Kaprova, 1999).

Standardni ¢innosti specidlné€ pedagogickych center pro déti a zaky s vadami

fe¢i — Vyhlaska ¢.75/2005 Sb., Piiloha ¢. 2, str. 258 tika: ,,Centrum poskytujici

sluzby zdkim s vadami fec¢i, jejich zdkonnym zdstupcim, Skoldm a Skolskym

zatfizenim vzdélavajicim tyto zaky:

logopedicka diagnostika a depistdZ poruch komunikace
® zpracovani anamnézy

e zpracovani programi logopedické intervence

e aplikace logopedickych terapeutickych postupii

e aplikace logopedickych stimula¢nich postupu

e aplikace logopedickych edukaénich postupt

e aplikace logopedickych reedukacnich postupt

e priace s zdky s potiebou logopedické péce nevyzadujici uUpravu

vzdélavaciho programu

e péce o déti cizincl
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e feSeni vychovnych problému

¢ instruktiZe pro zdkonné zastupce a pedagogické pracovniky

e vedeni logopedickych denikil

e zpracovani a vedeni zdznamu o individudlni logopedické péci

e tvorba didaktickych a metodickych materidli pro rozvoj komunikace,

tvorba pracovnich listi®.

Priklad provadéné logopedické depistiaZe specidlné pedagogickym centrem

Hodonin:

Jako jeden z ptfikladi logopedické depistdZe bych rdda uvedla ukdzku ze
Specialné-pedagogického centra pii Zdkladni Skole a mateiské Skole logopedické

Brno, pobocka Hodonin.

Logopedka, kterd zde pracuje, mi vysvétlila, jakym zpiisobem v jejich SPC
probihd depistdz. Jelikoz tato spoluprdce s matefskymi Skolami funguje jiz
nékolikdtym rokem, feditelky matetskych skol volaji do SPC, béhem meésict zafi -
fijen, aby si domluvily termin logopedické depistdZe. Ve Skolach jsou pedagogové,
ktefi maji logopedické vzdélani (viz. kapitola 2.2) a ti provedou piedbéZnou
depistdz. Tento pedagog vybere déti, které maji narusenou komunikacni schopnost,
a navrhne je na vySetfeni. Aby déti mohly byt vySetfeny logopedem z SPC, je nutné,
aby byl pfedem podepsan Souhlas rodicti (Pfiloha ¢.1), cozZ je listina, na které jsou
napsand jména a piijmeni déti, které maji narusenou komunikacni schopnost,
s jejich daty narozeni a podpisem rodicl. Bez podepsdni této listiny a tim padem

bez souhlasu zdkonnych zdstupcii ditéte, nesmi byt logopedicka depistdZ provedena.

Jakmile maji v matetské Skole Souhlas rodict, Skola zasild pisemnou Zadost
o provedeni vySetfeni déti. Logopedka do Skoly piijede, provede depistdz, dle
listiny Souhlasu rodi¢t. U této depistdZze je piitomna i pedagozka s logopedickym
vzdélanim, kterd si taktéZ pribéh vySetifeni zapisuje. Na zavér logopedka doporuci
R), aby se se svymi rodi¢i dostavily do logopedické ambulance. Pokud ma
logopedka volnou kapacitu v SPC, dit¢ si do ambulance pozve. Samoziejmé vse

zéleZi na rodicich. Nejvic déti na jednu logopedku je 25-30. Leh¢i ptipady naruSené
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komunikaéni schopnosti fe$i pedagozka s logopedickym vzdélanim, pod garanci
logopedt z SPC.

Pisemny zdznam z provedeného vySetifeni poté logoped zaSle do matefské

skoly.
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2 PRAKTICKA CAST

2.1 UVOD DO PRAKTICKE CASTI

sz w2z

Ve své teoretické Casti jsem zminila a popsala nejzdkladnéjsi poznatky o
logopedii, jejich metodédch, principech, diagnostice a terapii. Také jsem se snaZila

osvétlit pojem depistdZ a logopedickd depistdz.

V praktické ¢dasti jsem pro svlj pruzkum vyuZzila dotaznikové, kvantitativni
metody, diky které jsem mohla oslovit velké mnoZstvi respondenti. Otizky byly
zaméfeny jak na vzdélani pedagogl v mateiskych Skoldch, tak i pocet déti ve Skole
a v neposledni fad¢ na tu nejduleZzitéjsi informaci pro moji bakaldiskou préci a to,
jakym zpusobem probihd logopedickd depistdz, a zda-li vlibec tuto depistdz

v matetskych Skolach vyzaduji.

Nasledujici kapitoly nds sezndmi s cilem prizkumu, s prizkumnym vzorkem,

s prubéhem a organizaci prizkumu a s interpretaci ziskanych dat.

2.1.1 Cil prizkumu

Za cil svého prizkumu jsem si zvolila zjistit, jakym zplsobem je provadéna

logopedické depistdZ v kraji Jihomoravském a Severomoravském.

2.1.2 Vyzkumna metoda — dotaznik

Dotaznik patii mezi jednu z nejfrekventovanéjSich metod pedagogického
vyzkumu. Gavora (In Chraska, 2007) definuje dotaznik jako jeden ze zpiisobl
kladeni otdzek a tim padem 1 ziskdvani odpovédi. Za cil dotazniku jsem si urcila
zjisténi pribéhu logopedické depistdze, a proto vyuzivam jak polozky obsahové, tak
i funkciondlni. Podle Chrasky (2007) obsahové polozky urcuji, které jsou nutné pro
splnéni daného vyzkumného zdmeéru. Polozka funkciondlni se zabyva pribéhem

optimélniho dotazovéni.

Ve svém dotazniku mam celkem 12 polozek, otazek. Vyuzivam otazky jak
uzaviené (strukturované), polouzaviené, oteviené, tak i otdzky Skalované. Otazky

uzaviené v mém dotazniku zaujimaji celkové mnoZstvi 2, polouzavienych je
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vétSina, celkem v poctu 7, oteviend otdzka se vyskytuje pouze jednou a Skdlované

otdzky mam celkem 2.

2.1.3 Pruzkumny vzorek

Za své respondenty jsem si vybrala 25 matefskych S$kol z kraje
Jihomoravského a 25 matetfskych Skol z kraje Severomoravského. Na dotazniky mi

odpovédély Zeny (pedagozky) ve vékové hranici od 40-59 let.

Zde je seznam mateiskych Skol z kraje Jihomoravského (Hodonin a pfilehlé

vesnice a meésta):

V Hodoniné z 8 oslovenych respondentii mi 1 matetskd Skola neodpovédéla

a dotaznik nezaslala.
e MS Sidlistn{ — Hodonin
e MS Luzni — Hodonin
e MS Jilemnického — Hodonin
e MS Janosikova — Hodonin
e MS Vrchlického — Hodonin
e MS Druzstevni — Hodonin
e MS Hodonin (nebyla uvedena adresa)

V Kyjové jsem oslovila celkem 4 matefské Skoly, neodpovédéla opét 1

mateiska Skola.
e 7S a MS Dr. Joklika, U Vodojemu — Kyjov
e MS Stied — Kyjov
e MS Nadrazni — Kyjov

Dalsi 3 matefské Skoly, které jsem oslovila v prilehlych vesnicich mésta
Hodonina, mi na dotaznik neodpovédélo. Tedy celkové z 25 oslovenych
respondentt z Jihomoravského kraje mi bylo vraceno celkem 20 dotaznika a 5 jich

vraceno nebylo.

e 7S a MS Bzenec
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e MS Vracov

e MS Dubnany II. — Ke Koupalisti
e MS Dubnany I. — Hornick4

e 7S a MS Ratigkovice

e 7S a MS Milotice

e 7S a MS Svatobotice — Mistiin
e MS Petrov

e 7S a MS Dolni Bojanovice

e 7S a MS Muténice

Nyni uvedu seznam matefskych Skol z kraje Severomoravského (Zabieh a

piilehlé vesnice a mésta):

V kraji Severomoravském jsem do Zibieha piedala celkem 5 dotazniki,

z toho 2 se mi nevratily.
e MS Severovychod — Strejcova — Zibieh
e MS Zahradn{ — Zdbteh
e MS R. Pavlii — Zdbich

V Mohelnici a v Sumperku bylo dotaznikii celkem 8 a navratnost byla, dle
mého soudu, vysokd. V Mohelnici 100%, ac¢ jsou zde pouze 2 matefské Skoly,

v Sumperku se jedna matefsk4 $kola neozvala, z celkem 6-ti oslovenych $kol.
e MS Na Zdmecku — Mohelnice
e MS Hilkova — Mohelnice
e MS Sluni¢ko — Sumperk
e MS Sluni¢ko Sumavskd — Sumperk
e MS Pohddka — Sumperk
e MS Veseld — Sumperk

e MS Sluni¢ko — Sumperk
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V ptilehlych vesnicich kolem mésta Zibieh a Sumperk jsem piedala 12
dotaznikl a jak mlUZeme vidét, ndvratnost taktéZ byla vysokd. Pouze dvé matetské

Skoly mi neodpovédély a neposlaly nazpét dotaznik.

e 7S a MS pii ldaznich Bludov — tento dotaznik byl zcela ojedinély a
vyjimecny, protoZe jsem k nému dostala specidlni dopis, ve kterém se
pedagozka zminuje o prubéhu vyuky v této Skole. Dalsi mateiska

Skola, kterou jsem v Bludové oslovila, mi na dotaznik neodpovédéla.
e MS Postielmov
e 7S a MS Hrabova
e 7S a MS Bohuslavice
e MS Dubicko
e MS aZS Usov
e MS Tiestina
e MS Lukavice
e MS Zvole

e MS a ZS Rijec
2.1.4 Prubéh a organizace prizkumu

Jak jsem zminila v dvodu do praktické ¢€asti, jako vyzkumnou formu jsem
zvolila dotaznik, ktery mi umoZznil zpracovat velké mnozstvi informaci a dozvédét

se nové poznatky pfi srovnavani idaji dvou kraja.

Prvni mista jsem objizdéla v Jihomoravském kraji, kdy jsem mc¢éla
nachystané, vytisknuté dotazniky, obdlky se zndmkami a s napsanou adresou.
Vzhledem k tomu, Ze jsem mateiské Skoly navstivila dne 30.11.2010, tedy v terminu
blizicich se Vdanoc, obdvala jsem se, Ze na mne nebudou mit pedagozky cCas a
nebudou ochotny mne vyslechnout. Je pravdou, Ze v nékterych Skoldch jsem se
s ochotou moc nesetkala. Proto mne piekvapila i ndslednd ndvratnost dotazniki,

kterd byla 80%. Nevim, zda-li to bylo tim, Ze jsem méla nachystané obdlky, ¢i tim,
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Ze jsem matefské Skoly osobné navstivila a vysvétlila obsah a problematiku daného

dotazniku.

Na ZabteZsku jsem postupovala zcela stejné, jen datum se liSilo. V patek
3.12.2010 jsem tyto Skoly navstivila a zjistila, Ze v mnohym Skoldch byly
Mikulasské besidky, diskotéky a tfada akci pro déti. S ndvratnosti dotaznikd jsem
proto nepocitala a tipovala jsem, Ze se mi navrdti maximdlné 40% oslovenych
respondenti. Navratnost mne ovSem mile piekvapila, byla stejnd jako

v Jihomoravském kraji, tedy 80%.

2.2 INTERPRETACE ZISKANYCH DAT

Kompletni znéni dotazniku naleznete v Ptiloze €. 2.

Jak uz jsem zminila v kapitole 2.1.1, ve svém priazkumu mam za cil zjistit,
jakym  zpisobem probihd logopedickd depistdz v Severomoravském a
Jihomoravském kraji, respektive ve méstech Zabifeh a Hodonin a jejich pfilehlych

vesnicich.

Na vSechny dotazniky, které jsem do matefskych Skol pfedala, mi
odpovédély Zeny, na ZabteZzsku ve vékovych hranicich 40-59 let (85%), 30-39 let
(10%) a 5% mi nebylo odpovézeno. Na Hodoninsku tato vékova hranice byla velmi
obdobnd, od 40-59 let mi odpovédélo 90%, po 5% se objevily dvé vE€kové hranice
od 20-29 let a 30-39 let.

Otazka €. 2: Celkovy pocet déti v materské Skole?

Odpoveédi:
a) 10-20 déti b) 20-30 déti
c) 30-40 déti d) 40-50 déti

e) jiné (dopliite)
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Graf ¢&. 1 Procentudlni vyjadieni podtu déti v MS
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Dle grafu je jasné, Ze na Hodoninsku, tedy v Jihomoravském kraji, jsou
matefské Skoly vétsi, povétSinou pridruzené k zdkladnim Skoldm a tudiz i celkovy
pocet déti je proto vysSi. Ve vSech dotaznicich se uvadély pocty kolem 100 déti na
matefskou Skolu, jako napiiklad mizZeme uvést Matefskou Skolu Luzni v Hodoning,
Mateiskou Skolu Dubiiany I.

Na Zéabtezsku, hlavné ve vétSich méstech, jsou taktéz Skoly s vétsim poctem

déti. Na vesnicich jsou patrné véts$i rozdily s Jihomoravskym krajem. Je zde vétsi

procento odpovédi A) a B).

Otazka ¢. 3: Pocet pedagogu v materské Skole?

Odpoveédi:
a) 1 pedagog b) 2 pedagogové
c) 3 pedagogové d) 4 pedagogové

e) jiné (dopliite)
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Graf ¢&. 2 Procentudlni obsazeni pedagogii v MS
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Tento graf velmi souvisi s grafem &. 1. Cim vice déti v mateiské $kole je, tim
vice pedagogii ve Skole musi byt. Pocet také zdvisi na tom, zda-li déti nemaji néjaké
postiZzeni, jelikoZ v jedné z matefskych Skol se i1 vrdmci pedagogického sboru
objevila odpovéd na asistenta pedagoga. Jestli je ve Skoldch osobnich asistentii
nebo asistentil pedagogu vice, to jsem se z odpovédi nedozvédéla, ale byla by to

jedna z dalSich zajimavych informaci.

Otazka ¢. 4: Maji pedagogové ve VasSi materské Skole logopedické vzdélani

typu:
a) jedné pfednasky, seminaie b) soubor nékolika lekci prednasek, seminait

¢) kurz zaméfeny na logopedickou prevenci akreditovany MSMT v ramci daliiho

vzdélavani pedagogickych pracovnikl
d) vysokoskolské:
e dopliujici 2-leté studium specidlni pedagogiky — zaméteni logopedie

e Dbakaldarské studium specidlni pedagogiky — zaméfeni logopedie =

logopedicky asistent

e magisterské studium specidlni pedagogiky — logopedie a surdopedie



- 40 -

Graf ¢&. 3 Grafické znazornéni log. vzdélani pedagogii v MS
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Kurz zaméfeny na logopedickou prevenci, ktery je akreditovany MSMT
v rdmci dal$itho vzdélavani pedagogickych pracovnikl v této otdzce obsadil nejvice
procent, jak z Hodoninska, tak Zabtfezska. U nékterych odpovédi z Hodoninska mi
bylo pfesné¢ rozepsdno, kolik pedagogli méd dané vzdélani. Napi.: ve Skole
v Hodonin¢ — LuZzni ma 8 pedagogt jiz zminény kurz a 1 pedagog ma dopliujici 2-
leté studium. Je zajimavé, Ze na tuto otdzku odpovédély vSechny respondentky, coz
mne velmi pfijemné piekvapuje, protoze alesponn 1 pedagog v matefské Skole ma
znalosti o logopedické problematice, proSel tedy pifedndSkou C¢i souborem
prednasek. V Mateiské Skole v Dubnanech II. a v Bzenci maji pedagogové
logopedicky kurz, ktery byl proveden v rozsahu 3 semestriit a ukon¢en certifikatem

na Univerzité Palackého v Olomouci.

Mateiské Skoly v Zabtfeze a okoli mi taktéZ k této otdzce pfipsaly urcité
doplnujici slovni odpovédi, hlavné pocet pedagogi, ktefi uvedeny typ vzdélani

maji. Prvni tfi odpovédi u otdzek se v dotaznicich objevovaly nejvice.

Otazka ¢. 5: Je ve Vasi materské Skole provadéna depistaz naruSené

komunikaéni schopnosti u déti (logopedicka depistaz)?

Odpovédi:

a) ANO b) NE
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Graf ¢&. 4 Graficky piehled provadéné logopedické depistaze v MS

O 95%

100%
90% -
80% -
70%-
60% -
50% -
40% -
30% -
20%-
10% -

0%

ma) ANO
m b) NE

Hodoninsko ZAabrezsko

Graf nam dokazuje, jakym zpusobem kraj Jihomoravsky a Severomoravsky
k depistdzi pristupuje. Na Hodoninsku ve Skoldch funguje spoluprice s SPC pfi
Zikladni a matefské Skole logopedické Brno, pobotka Hodonin. Skoly jsou
kazdoro¢né na depistdz zvyklé a provadéji ji pravideln€, povétSinou na zacdtku
Skolniho roku. Jen jedna odpovéd byla nesouhlasnd, a to v Matetfské Skole Petrov.

Respondentka k této otdzce jiz Zadnou dalsi slovni odpovéd nepfipsala.

Nevim, z jakého divodu Zabiezsko takto zaostdvd. Matefskd Skola Slunic¢ko
ze Sumperka uvadi, Ze celé 4 roky zpét, se depistdZ provadéla. V roce 2010 zatim
bez vysledkl. Matefskd Skola Rdjec naopak uvedla, Ze depistdZ neprovadi, pouze
prevenci a doporudeni rodi¢t do logopedické tifdy. V Sumpeku se v Matetské skole
Sluni¢ko, odloucené pracovisté Generdla Kratkého, depistdZ neprovadi z tohoto
divodu, Ze cituji: ,,Je tfeba pfedem pisemného schvdleni rodic¢ii, aby mohla u ditéte
byt provedena depistdz logopedem*. Dle mého ndzoru je toto béZnéd soucast kazdého
logopedického vyhleddvani a v Jihomoravském kraji je takovyto postup naprosto

piirozenou soucasti Zadosti o depistaz.

Otazka €. 6: Pokud ANO — Kdo o tuto depistaz zada?

Odpoveédi:
a) feditel Vasi matetské Skoly (pravideln¢) b) feditel na doporuceni pedagoga

c) feditel na Zadost rodicu d) nevim
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e) jiné (dopliite)

f) neodpoveédeél (-a) — v dotazniku tuto odpovéd neuvadim, pouze je uvedena v grafu
pro srovnani, kolik respondenti na tuto otdzku neodpovédélo. Mélo by byt
samoziejmosti, Ze tolik respondentti, kolik jich v pfedchozi otdzce odpovédélo NE,
tak tolik bude i nezodpovézenych odpovédi. Bohuzel, tomu tak neni. Domnivdm se
proto, Ze si respondentky Spatné pfecetly tuto otdzku, nebo ji moZnd nespravné

porozumgly.

Graf ¢. 5 Procentualni znazornéni Zadosti o depistaz
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Nejvice je z grafu patrné, Ze Zadost o depistdZ provadi sdm feditel mateiské
Skoly na Hodoninsku. Jednou mi bylo neodpovézeno, a to pravé z jiZ zminéné
Mateiské Skoly v Petrové. Pokud si graf dukladnéji prohlédneme, zjistime, Ze na
Hodoninsku se v odpovédich projevuje spoluprace s SPC. O depistdz zada vzdy
pravidelné sam fteditel nebo o depistdZ zazddd na doporuceni pedagoga, coZ je
povétSinou logopedicky asistent, ¢i osoba, kterd mé logopedické minimum k tomu,
aby mohla fici, zda se jednd o zdvaznéjsi feCovy problém u ditéte a je nutnd odborna
pomoc logopeda, ¢i zda-li tento lehky komunika¢ni nedostatek zvladne sama. Mezi

odpovéd'mi E) o depistdz Zad4 zastupce feditele Skoly, vedouci pedagog.

V Severomoravském kraji se vyskytuji nesrovnalosti v odpovédich.
V Matetské Skole Slunicko je logopedicka depistdZ provadénd formou vyzkumu
Univerzity Karlovy v Praze. Mateiskd 3kola v Usové o depistdz nezddd, je

realizovdna v rdmci spoluprice s klinickym logopedem. U jisté matetské Skoly se
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Ize jen domnivat, jakym zplisobem pedagog své pracovisté znd, protoZe na otdzku ¢.
6 bylo odpovézeno pismenem D). U jinych se projevila nepozornost pfi vypliovani

nebo neporozumeéni otazce.

Otazka ¢. 7: Kdo provadi depistaz vSech déti v materské Skole a urci zavaznost

recové poruchy?

Odpovédi:

a) pedagog v matetské skole b) SPC — logopedické

c) logoped (Mgr. pracujici ve Skolstvi) d) klinicky logoped (ve zdravotnictvi)
e) PPP f) jiné (kdo a s jakym vzd€lanim?)

g) neodpovédeél(-a) — opét jen pro srovnani

Graf ¢. 6 Grafické porovnani otazky, kdo provadi depistaz

g) neodpovedél (a)

f) jiné

e) PPP
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V Jihomoravském kraji se v odpovédich opét ukazuje vybornd spolupriace
s SPC a jeho logopedem. Jak sami muZeme vypozorovat z grafu, klinicky logoped
se v matefskych Skoldch neobjevuje, povétSinou je zvdn do Skoly logoped z SPC,
popiipad¢ prvotni vyhleddani problému uskuteciuje pedagog mateiské Skoly, ktery
zhodnoti, je-li nutné do matefské Skoly zvat logopeda pracujiciho ve Skolstvi, i
z SPC. Matetskd Skola Milotice odpovédéla, Ze ten, kdo provadi depistdz, je
pedagog jejich matetské Skoly, ktery doporuci rodicim nédvstévu logopeda, a ten

ur¢i zdvaznost poruchy.
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V Severomoravském kraji je situace opét ponckud jind. VétSina odpovédi
ndm davala najevo, Ze depistdZ v t€chto matefskych Skoldch realizuje klinicky
logoped. V odpovédich F) uvedla Matetskd $kola Sluni¢ko v Sumperku, Ze depistdz
provadi student Univerzity Karlovy v Praze jako externi prizkum. Dalsi Matetska
$kola Sluni¢ko na ulici Sumavskd v Sumperku taktéZ uvedla, e depistdZ provadi
student pedagogické fakulty. Matefskd Skola na Zamecku v Mohelnici poskytla
nékolik druhit odpovédi, jako prvni provede depistdz tfidni pedagog, ktery doporuci
jména klinickych logopedti a pak nadale PPP, pokud se bude jednat o odklad skolni
dochdzky. V Matetské Skole Zabieh spolupracuje klinicky logoped s SPC pro vady
fe¢i Schola Viva Sumperk. Je nasnad& otdzka, pro¢ tato spoluprice nefunguje i

v ostatnich oslovenych 19 mateiskych Skoldch v Severomoravském kraji?

Otazka ¢. 8: Kdo doporudi preventivni logopedickou péci v materské skole?

Odpovédi:

a) pedagog v matetské Skole b) SPC — logopedické

c) logoped (Mgr. pracujici ve Skolstvi) d) klinicky logoped (ve zdravotnictvi)
e) PPP f) jiné (kdo a s jakym vzdélanim?)

g) neodpovédel(-a) — opét jen pro srovnani

Graf ¢&. 7 Grafické znazornéni otazky, kdo doporuéi prev. log. pé&i v MS
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K této otdzce neni tieba dlouhého zhodnoceni. Na Hodoninsku je ocividné,
Ze nejvice preventivni logopedickou péci doporuci pravé SPC, déile pedagog
v matefské Skole a logoped pracujici ve Skolstvi. Tato otdzka byla vSem
respondentim zcela jasnd, a proto nebyly k odpovédim piipsany dals$i slovni
podrobnosti.

W

Preventivni logopedickou péc¢i na Zibtezsku z 64% doporuci samotni
pedagogové v matetské Skole. V nékterych ptipadech, asi z 20%, je to klinicky
logopede a z 12% pedagogicko-psychologickd poradna. Nékteré odpovédi byly
rozsahlejsi, oproti Hodoninskému kraji. Matefskd Skola Sluni¢ko ze Sumperka
v dotazniku uvadi, Ze pedagog spole¢né s PPP doporuci preventivni logopedickou
péci.

Otazka ¢. 9: Jak je pristupovano v pripadé zjiSténych zavaZnych #ecovych

obtizi u déti?

Odpovéd A: Logoped si pozve dé€ti do ambulance

a) casto

b) obcas

¢) vyjimecné

d) vibec ne

e) neodpovedel (-a)

f) slovni odpoved
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Graf ¢. 8 Procentualni zhodnoceni pozvani déti do log. ambulance
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Na prvni ¢4st Skdlované otdzky z Hodoninska neodpovédély celkem 4
respondentky. Pfevdznou c¢dast tvofila odpovéd B), kdy si logoped zve déti obcCas do

ambulance.

Dle grafu zndme vice informaci ze Zéabtezska. Je zjevné, Ze odpovédi typu A)
pfevladaji na 70%. Dulezité informace taktéZz ziskdvam ze slovnich odpovédi. MS
Sluni¢ko v Sumperku na tuto otdzku odpovédéla, Ze bliz§{ informace nemd, jelikoZ
je to zélezitost domluvy rodi¢a s logopedy. Dalsim ptikladem je MS Posttelmov. Ti
slovni odpovéd’ pojali tak, Ze po doporuceni rodi¢im pedagozkou se samotni rodice
rozhodnou, zda-li se k logopedovi objednaji. S timto tvrzenim také souhlasi a
shoduje se i Matefskd $kola Sluni¢ko v Sumperku, odlouéené pracovisté Generila

Kratkého.

Odpovéd B: Logoped doporudi jiné klinické logopedy:

a) casto
b) obcas
c) vyjimecné
d) vibec ne

e) neodpovedeél (-a)
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Graf ¢. 9 Grafické znazornéni doporuceni jiného Kkl. logopeda
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V Jihomoravském kraji provadi
logopedickou péci povétSinou SPC ¢i

vyvozuji, Ze mateiské Skoly odpovidaly

logopedickou depistdZ a preventivni

logoped pracujici ve Skolstvi. Z toho

pravé takto. Pokud se jednd o jednoho

logopeda z SPC, ktery si do ambulance zaregistruje urcity pocet klientd, tak v jeho

silich neni mozné vzit vSechny déti, u kterych se objevi zdvazZnd narusSend

komunika¢ni schopnost, kterd potiebuje logopedickou péci. Proto logoped navrhuje

dalsi kolegy a je na zvaZeni rodi¢u, koho si zvoli.

V Severomoravském kraji pfes 65% respondentli nezodpovédélo otdzku.

Jestli je k tomu vedla pohnutka, Ze k nim Zadny logoped, ¢i klinicky logoped

nedochdzi, a tim pddem nemiize doporucit dalSi kolegy. Nebo zda-li k tomu

respondentky vedl jiny divod, to nevim, jelikoZ Zddnou dalsi slovni odpovéd k této

otazce nepfipsaly.

Odpovéd C: Logoped doporudi zafazeni do logopedické tiidy:

a) casto
b) obcas
¢) vyjimecné
d) vubec ne

e) neodpoveédél (-a)
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f) slovni odpoved

Graf ¢. 10 Procentualni zhodnoceni doporuéeni k zaiazeni do log. tFidy
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V Jihomoravském kraji respondentky odpovidaly, Ze 40% logopedt doporuci
zatazeni déti do logopedické tfidy. N&kdy se to projevi zcela vyjimecné, ba dokonce
i viibec ne. Matefskd §kola DruZstevni Ctvrt Hodonin uvadi slovni odpovéd na tuto
otdzku a to, Ze toto zatfazeni probihd aZ po projednani feditele matetské Skoly a

SPC.

Kraj Severomoravsky z 65% neodpovédél na otdzku. Velmi vyjimecné
logoped doporuci dité do logopedické ttidy. Bliz§i informace k této otdzce nemam.
S nejvétsi pravdépodobnosti pedagogové v matetské Skole nemaji blizs$i sdéleni o
tom, jakym zplsobem logopedickd intervence u klinickych logopedu, ¢i v PPP,
probiha.

z

Odpovéd D: Logoped nefesi dalsi pé¢i — nechd vSe na zvazeni rodidu:

a) casto

b) obcas

c) vyjimecné

d) vibec ne

e) neodpovedel (-a)

f) slovni odpoved
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Graf ¢. 11 Grafické znazornéni neieSeni dalsi log. péce logopedem
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Hodoninsko z 35% tvrdi, Ze tomu tak neni a logoped déle s rodici feSi péci
ditéte s naruSenou komunikacni schopnosti. Velké procento na otdzku také
neodpovédélo a to samé procento si mysli, Ze jen vyjimecné se o dalsi péci logoped
nestardi. MS v Miloticich podala jednu slovni odpovéd’, kterd zni: ,NemiZu

posoudit, nejsem piitomna u vySetfeni®.

Zabtezsko ze 70% na tuto otizku neodpovédélo a myslim si, Ze je to
z divodu, zZe logopedickd depistdZ se ze 45% na Zabiezsku neprovadi, a tudiz
samotni pedagogové netusi, jakym zplsobem klinicti logopedi ve svych

ambulancich s détmi pracuji a nevi, zda-li vS§e nechdvaji na zvdZeni rodict.

Otazka ¢. 10: Kolikrat ve Skolnim roce jsou déti vySetieny odbornikem?

Odpoveédi:
a) 1x za mésic b) 1x za 2 mésice
c¢) 1x za pul roku d) 1x za rok

e) jiné (dopliite) f) neodpovedeél (-a)
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Graf ¢. 12 Znazornéni ¢etnosti vySetieni odbornikem ve Sk. roce

159
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37,5% jsou nejvice dosazend procenta na Hodoninsku. Jedno z procent se
tyka odpovédi, kde jsou déti vySetfeny odbornikem jednou za pul roku, druhé
z procent uvadi napft., Ze vySetieni se uskuteciiuje 1x za rok, s tim, ze se miize i dédle
vykondvat v prub¢hu Skolniho roku, dle zjiSténé situace. Takto to probihd
v Mateiské Skole Kyjov — stfed. Dalsi informace, kterou jsem mohla z dotazniku
vyhodnotit je, Ze jsou déti vySetfeny 2x ro¢n¢. Matetskd Skola ve Vracové uvadi, Ze
by uvitala i 3x ro¢né navstévu odbornika, diive se u nich provadélo vySetfeni 1x za
pul roku, v letoSnim roce je to 1x za rok. Do Matetské skoly v Miloticich logoped
nedochdzi a v Hodoning v MS v DruZstevni &tvrti logoped do $koly dochdzi v rdamci
prevence nebo dle potieby, Casové rozmezi zde neni uvedeno. Mateiskd Skola
Dubnany II. k odpovédi piidava jesté slovni ptfidavek, kdy od letosSniho Skolniho
roku, v rdmci ,,uspor®, je provddéno vySetieni jednou za rok, ovSem v minulych
letech byla pravidlem navStéva logopeda 2x do roka. Tento piispévek mne velmi
zaujal. Je v ramci ,,uspor” doopravdy nutné, aby odbornik dochdzel do mateiské

Skoly pouze jednou za rok?

Na Zabfezsku mne zaujala jedna jedind odpovéd, kdy logoped navstévuje
matefskou Skolu jednou mésiéné. Jestli je tato Skola vicero zaméfend na
logopedickou depistdZ a problematiku naruSené komunikacni schopnosti, nebo zda-
li respondentka spravné porozumeéla otdzce a celkovému podtextu celého dotazniku,

to jsem nezjistila. V Matetské Skole Hrabovd logoped navS$tivi déti 1x za rok, na
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zaCatku Skolntho roku, a ddle v pribéhu roku, podle potieby. Stejné¢ jako na
Hodoninsku, tak i na Zibfezsku logoped do matefské Skoly nechodi, alespon ve
tfech piipadech. MS Rdjec napsala, e logoped $kolu nenavitévuje z toho divodu,
e jsou zaneprizdnéni, v MS Zabieh odbornik navitdvuje jen ty déti, které k nému
dochdzi do ambulance. Abych tuto otdzku zhodnotila a uzaviela, dle mého soudu,
alesponl jedenkrat za rok by odbornik do matefské Skoly pfijit mél, pokud ovSem o

to matefska Skola zazada.

Otazka ¢. 11: Jakyv je obvykle postoj rodic¢u k této depistazi?

Odpovédi:
a) rodice vyZaduji vySetfeni ditéte
b) rodice logopedickou péci povazuji za béznou praxi v matetské Skole
c) rodice se o tuto problematiku nezajimaji
d) jiné (doplite)
e) neodpoveédel (-a)

Graf ¢. 13 Procentualni znazornéni postoje rodic¢i k depistazi
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Z grafu jsme srozuméni o tom, jakym zplsobem rodi¢e reaguji na
logopedickou depistdz. MizZeme vidét, Ze na Hodoninsku rodi¢e nejvice povazuji
logopedickou depistdz za béZnou soucast praxe v MS, ddle sami od sebe vySetieni

vyzaduji a dal§i odpovédi se razni. Napf. v MS Kyjov — Nddrazni rodi¢e souhlasi,
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az po doporuceni ndpravy, do té doby se o tuto problematiku nezajimaji. MS Vracov
uvadi, Ze zdlezi na individudlnim postoji kazZdého rodice, v matefské Skole
v Miloticich néktefi z rodi¢li nemaji zdjem o vySetieni ditéte, a¢ jsou pedagogem

upozornéni na komunikac¢ni problém. Pro¢ tomu tak je, to se mtizeme jen domnivat.

Zabtezsko je na tom tentokrat podobné, jako Hodoninsko. Nejvic procent se
objevuje u odpovédi B). Je pravdou, Ze se respondentky shodly i na odpovédich,
které samy mohly dopsat. PovétSinou je to tak, Ze jsou rodice, ktefi jevi zdjem o
depistdz, zajimaji se o ni, ale jsou i rodiCe, kteii i pfes upozornéni pedagogii, na toto
vySetfeni nereaguji a nespolupracuji. V nékterych Skoldch je postoj k depistdzi
takovy, Ze rodiCe si sami, dle svého usudku, dochdzi do logopedické ambulance.
Strejcova Matetskd Skola uvadi, Ze jakmile upozorni rodice, Ze by dité mélo byt
vySetfeno v poradné, velmi cCasto se u nich setkdvaji s negativismem, casto
odporem. Rodice nechtéji logopedické vySetfeni a nechtéji ani zatazeni ditéte do

logopedické tfidy. Tento pfistup mne pfekvapil snad nejvice za vSech.

Otazka ¢. 12: Jste spokojeni s prubéhem provadéné depistaze ve Vasi materské

skole?

Odpovédi:

a) velmi spokojen (-a) b) spokena (-a)

c) nevim d) nespokojen (-a)
e) velmi nespokojen (-a) f) neodpovedel (-a)

g) slovni odpovedi
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Graf ¢. 14 Procentualni vyjadieni spokojenosti v prubéhu depistaze
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Myslim, Ze tento graf neni nutné nikterak rozvadét blize. Je na ném ziejmé,
Ze na Hodoninsku jsou se spoluprdaci a s prubéhem logopedické depistize velmi
spokojeni. Jen jedna respondentka se k této otdzce nevyjadfila, a to z toho dtvodu,

ze v jejich matefské Skole se depistaZ neprovadi.

Zéabtezsko ma situaci zcela jinou. 15% respondentek nevi, jakym zpisobem
se k této depistazi vyjadrit. Tii respondentky neodpovédély ze stejného davodu,
jako v Jihomoravském kraji. 10% uvedlo, Ze jsou s provadénou depistazi
nespokojeni a to z toho diivodu, Ze logopedickych poruch ptibyva a predstavovali
by si, aby do jejich matefské Skoly dochdzel logoped alespont 1x za mésic, ale dle

ziskanych informaci, které jim byly pfedény, to nelze.

2.3 PRUZKUMNY ZAVER

Pti vyhodnoceni vSech dotazniki, které se navrdtily, mohu zkonstatovat, Ze
je patrné, jakym zpusobem se k logopedické depistdZi pfistupuje v kraji

Severomoravském a v kraji Jihomoravském.

V otazkdch ¢. 2 a 3 jsem se dozvédéla, jaky je pfesny pocet zaki
v matefskych $koldch a jaké mnozZstvi pedagogt zajiStuje jejich vzdélavani. Myslim
si, Ze toto zjiSténi ndm dokazuje, Ze ¢im vice déti v matefské Skole je, tim je potfeba

vétstho mnozstvi pedagogt. Ctvrtd otdzka se piimo dotazovala na logopedické
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vzdé€lani, které mne osobné, velmi piijemné prekvapilo. Jak jsem jiZ zminila,
v kazdé oslovené a navriacené mateiské Skole je alesponl jeden pedagog, ktery se o
problematiku narusené komunikacni schopnosti zajima. Uzaviend otdzka ¢. 5 ndm
jasn¢ dokazuje, jaka situace, s provadénim logopedické depistaze, je v kraji
Jihomoravském a Severomoravském. Na Hodoninsku je depistdiZ ve Skolach
provadéna na 95% a jak jsem se z dalSich otazek (otdzky ¢. 7 a 8) dozvédéla, velkou
zasluhu na tomto vysledku ma spoluprdce matefskych S$kol se Specidlné
pedagogickym centrem v Hodonin¢. Tato spoluprace trva jiz fadu let a velmi dobie
funguje. Na ZabteZsku je situace jind, zde depistdz, kterd se provadi z 55%,
obstaravd klinicky logoped, pedagogicko-psychologickd poradna, ¢i pedagog
v mateiské Skole. Zadnd bliz§i spoluprdce, se zminénymi 2 pracovniky a jednim

Skolskym poradenskym zatizenim, neni.

Devatd Skalovana otdzka bliZe specifikuje postup pfi zjiSténi zdvaznych
feCovych poruch. Velmi zajimavé vySla otdzka ¢. 9B — zda-li doporuci logoped jiné
klinické logopedy s otdzkou ¢. 7, kdo logopedickou depistdZ provadi. Na
Hodoninsku totiZ nastala situace, kdy logoped (Mgr. pracujici ve Skolstvi ¢i logoped
z SPC) obcas z 35% a Casto z 25% doporudi jména dalsich klinickych logopedii. Jak
uvadim v kapitole 1.2.7.1, logoped z SPC m4 celkovy pocet déti v ambulanci mezi
25-30. Proto se z tohoto divodu domnivdm, Ze navrhuje jména dalSich logopedt, ke
kterym by rodiCe s ditétem méli zajit. Ve zbyvajicich tfech otdzkach jsem se
dozvédela, Ze v nékterych matefskych Skoldch na Zabfezsku déti vySetfeny
odbornikem nejsou, a to proto, Ze odbornik do matetské Skoly nedochdazi ¢i Ze si
depistdaZz provadi pedagozka ve Skole a posléze doporuci rodi¢im téch déti, které
maji NKS, aby navstivili logopedickou ambulanci. Na Hodoninsku odbornik
dochédzi do matetské Skoly jedenkrat za pll roku nebo dle domluvy a potieby déti
v mateiské Skole diive €1 pozdé&ji. Otazka ¢. 11 taktéz stoji za zminéni, a to pravé
proto, Ze postoj rodict k depistdZi na ZibieZzsku je zcela individudlni. Nejvice
procent ziskala odpovéd’, kdy je depistdZ souddsti b&iné praxe v MS, ale i
z nékterych uvedenych odpovédi je patrné, Ze rodiCe tuto problematiku leckdy

nefesi. Mohu fici, Ze situace na Hodoninsku, je v tomto sméru obdobna.

Na zévér staci fici, Ze logopedickd depistdZ v Jihomoravském kraji funguje

bez vétsSich probléml. Z jakého divodu takovato situace neni 1 v kraji
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Severomoravském, kdyz je zde SPC logopedické v Sumperku, by mohla byt

piedmétem dalSiho bliz§iho zkoumani.
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3 ZAVER

Moje bakalaiska prace nese ndzev Logopedickd depistdz. Cilem praktické
¢asti bylo podat uceleny piehled informaci, tykajici se problematiky logopedické
depistaze. Uvod prace byl zaméfen spiSe na obecné vymezeni jednotlivych pojmi,
které se k logopedii vztahuji nebo ji vyrazné ovliviiuji. VSe bylo rozdéleno do dvou
celistvych skupin. Na teoretickou a praktickou ¢ast. Teoretickd Cast byla rozdélena

s vz

na dva velké okruhy. V prvni ¢dsti jsem se zaméiila na vysvétleni terminu depistaz.

Druhd ¢ast byla zaméfena na objasnéni terminu logopedicka depistdz, kterou
miZeme povazovat za vyznamnou diagnostickou metodu. SnaZila jsem se objasnit
nejzékladnéjsi problematiku logopedie, naruSené komunika¢ni schopnosti, usilovala
jsem o vysvétleni podstatnych a dilezitych informaci z hlediska diagnostiky a

terapie naruSené komunikacni schopnosti.

V zéavéru teoretické €dsti nastinuji, kdo se logopedickou depistdZzi zabyva a
jakym zptusobem je provddéna mezi odborniky napi. ve specidlné¢ pedagogickych
centrech.

z Yz

V praktické ¢asti jsem si stanovila za cil zjistit pritbéh logopedické depistaze,
pomoci dotaznikové kvantitativni metody v Jihomoravském a Severomoravském
kraji. Dle zjisténych informaci, v praktické ¢asti prace, mohu konstatovat, ze situace
je uspokojiva. V Jihomoravském kraji je logopedickd depistdZ provadéna velmi
poctivé a na 95%. Tento vysledek je velice pozitivni a je na ném patrné, Ze
spoluprace odbornikli a pedagogli ma dlouhodobé&jsi charakter. Tato spoluprice
probihd jiz nékolikaty rok.

V Severomoravském kraji uz uvedené vysledky tak uspokojivé nebyly.
Logopedickd depistdZz je provddéna na 55%, duroven spolupriace s logopedy,
klinickymi logopedy ¢i Skolskymi poradenskymi zafizenimi je mizivd. Proto se
nedomnivam, Ze by droven logopedické péce byla na vysoké trovni. Na zdkladé
vSech zjisténych udaji a informaci by bylo nejvhodnéjsi, aby byla logopedicka

depistdz vice rozsifena a byl tak zajiStén spradvny psychicky i fyzicky rozvoj ditéte.
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SEZNAM PRILOH

Ptiloha ¢. 1 — Souhlas rodi¢u ze specidln¢ pedagogického centra Hodonin

Piiloha ¢. 2 — Dotaznik



Materska skola:

SOUHLAS RODICU

Skolni rok:

Souhlasim, aby u mého ditéte bylo provedeno odborné vysetieni logopedem

SPC pti Zékladni Skole a matefské Skole logopedické Brno, pobocka Hodonin,

Masarykovo ndmésti 27.

Na zédklad¢ tohoto vysetieni bude provadéna preventivni logopedicka péce

v matei'ské $kole nebo bude ditéti doporudena logopedickd péée mimo MS.

Datum vysSetieni:

Pof.c.

Jméno

PFijmeni

Datum narozeni

Podpis rodicu

10

11

12

13




14

Jméno

PFijmeni

Datum narozeni

Podpis rodicu

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30




ViéZzeni respondenti,

jmenuji se Veronika Vysoudilovd a jsem studentkou Univerzity Palackého —
pedagogické fakulty v Olomouci. Obracim se na Vas s prosbou o vyplnéni a navraceni
tohoto dotazniku. Jeho cilem je zjiSténi obecného podvédomi o problematice logopedické
depistdze v matefskych Skolach.

Vysledky dotazniku budou slouzit jako podklad k mé bakaldiské praci na téma:
,Logopedicka depistaz*.
Dotaznik je anonymni a ziskané udaje nebudou nikde zneuzity, proto Vas prosim o
pravdivé sdéleni Vasich poznatkil, postojii a ndzort.

Pfi vyplhovani dotazniku Vami zvolenou odpovéd zakrouzkujte, piipadné ji
dopliite. Pokud neni uvedeno jinak, oznacte vZdy jen jednu mozZnost.

Predem dékuji za ochotu a Cas, ktery vénujete na vyplnéni dotazniku.

Pohlavi:
a) muz

b) Zena

Vék:
a) 20-29
b) 30-39
c) 40-59
d) 60 a vice

1. Ndzev mateiské Skoly, mésto a kraj.



2. Celkovy pocet déti v mateiské Skole?
a) 10-20 ded
b) 20-30 déti
c) 30-40 déd
d) 40-50 détd
€) JINE (dOPINLE) ..nvreetie et

3. Pocet pedagogti v matetské skole?
a) 1 pedagog
b) 2 pedagogové
c) 3 pedagogové
d) 4 pedagogové
€) JINE (AOPINLE).....veeeet i

4. Maji pedagogové ve Vasi matetské skole logopedické vzdélani typu:
a) jedné pfednésky, semindre
b) soubor nékolika lekei prednasek, seminditi
c¢) kurz zamé&feny na logopedickou prevenci akreditovany MSMT v rdmci dalitho
vzdélavani pedagogickych pracovnikii
d) vysokoskolské:
e doplnujici 2-leté studium specidlni pedagogikky — zaméfeni logopedie
e Dbakaldrské studium specidlni pedagogiky — zaméfeni logopedie =
logopedicky asistent

* magisterské studium specidlni pedagogiky — logopedie a surdopedie

5. Je ve Vasi mateiské Skole provddéna depistdZ narusené komunikacni schopnosti u
déti?(logopedicka depistdz?)

a) ANO

b) NE

6. Pokud ANO — Kdo o tuto depistdz zada?

a) feditel Vasi matei'ské Skoly (pravideln¢)



b) fteditel na doporuceni pedagoga (dle potieby)
c) feditel na Zadost rodict
d) nevim

€) JINE (AOPIMLE) .. enreee et

7. Kdo provadi depistaz vSech déti v matefské Skole a urci zdvaznost feCové poruchy?
a) pedagog v matetské skole
b) specidlné pedagogické centrum logopedické
c) logoped (mgr. pracujici ve Skolstvi)
d) klinicky logoped (mgr. pracujici ve zdravotnictvi)
e) pedagogicko-psychologicka poradna

f) jiné (kdo a s jakym vzde€lanim?).........cooeiiiiiiiiiii i

8. Kdo doporuci preventivni logopedickou péci v matetské Skole?
a) pedagog v matetské Skole
b) specidlné pedagogické centrum logopedické
c) logoped (mgr. pracujici ve Skolstvi)
d) klinicky logoped (mgr. pracujici ve zdravotnictvi)
e) pedagogicko-psychologicka poradna

f) jiné (kdo a s jakym vzde€lanim?).........ooiiiiiiiiiiii i

9. Jak je pfistupovéno v ptipadé zjiSténych zdvaznych fecovych obtizi u déti?
a) logoped si pozve déti do ambulance:
e (Casto
® obcas
® vyjimecné
e vilbec ne
b) doporudi jiné klinické logopedy:
e (Casto
® obcas
® vyjimecné

e vubec ne



10.

11.

12.

c) doporoci zarazeni do logopedické tiidy:
e (Casto
® obcas
® vyjimecné
e vilbec ne
d) nefesi dalsi péci — nechd vSe na zvaZeni rodict:
e (asto
® obcas
® vyjimecné
e vilbec ne
Kolikrat ve Skolnim roce jsou déti vysetieny odbornikem?
a) 1x za mésic
b) 1x za 2 mésice
c) 1x zapul roku
d) 1xzarok
€) JINE (dOPINLE) ...nveierie e

Jaky je obvykle postoj rodic¢ii k této depistazi?

a) rodiCe vyzaduji vySetieni ditéte

b) rodice logopedickou péci povazuji za béZnou praxi v matefské Skole
c¢) rodice se o tuto problematiku nezajimaji

d) JINE (OPINLE)....nveenet e

Jste spokojeni s pribém provadéné depistaze ve Vasi matetské Skole?
a) velmi spokojen (-a)

b) spokojen (-a)

¢) nevim

d) nespokojen (-a)

e) velmi nespokojen (-a)
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