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UvVOD

Jako téma své bakalaiské prace jsem si vybrala Viiv prostiedi na vyvoj 7eci u deéti
predskolniho veku, protoze je tohle téma, podle mého ndzoru, velmi aktualni. Problematika
vyvoje fe¢i u déti je feSena stale Cast&ji, jelikoz dneSni moderni doba nabizi mnoho
technickych zatizeni a ptistroji, které déti odpoutava od tradi¢nich her a aktivit podporujicich
rozvoj komunikativnich dovednosti. Zejména v predskolnim véku by se této oblasti vyvoje
meéla vénovat dostatecnd pozornost. Pokud v této vyvojové etapé ¢loveka dojde k zanedbani
logopedické intervence, miiZe to mit negativni dopad na dalsi rozvoj osobnosti ¢lovéka.

Dité predskolniho véku je velmi ovlivnéno dvéma faktory — rodinou a matetskou
Skolou. Na zédkladé toho jsem v ramci své bakalafské prace realizovala vyzkum, pomoci
kterého jsem chtéla zjistit, jak matetska Skola ptistupuje k logopedické péci u déti s narusenou
komunikac¢ni schopnosti. Déle jsem se zaméfila na oblast spolupréce s rodici, kteti jsou stejné
diilezitou soucasti logopedické péce a v rdmci této oblasti doplituji ¢innost matetské skoly.

Préce je ¢lenéna na teoretickou a praktickou ¢ast. Teoreticka cast obsahuje ti1 kapitoly.
Prvni kapitola charakterizuje ptredSkolni vek, jeho specifika a pfipravenost ditéte na vstup
do zakladni skoly. Druh4 kapitola je vénovana ontogenezi feci, jsou zde popsana stadia vyvoje
feci, faktory ovliviiyjici vyvoj fe¢i a také moznosti, jak mizeme rozvijet komunikaci
v predSkolnim vzdélavani. Tieti kapitola obsahuje charakteristiku jednotlivych oblasti
narusené komunikacni schopnosti, které jsou typické pro predskolni vek.

Praktickd cast se sklada ze tii kapitol. V prvni a druhé kapitole je shrnuta
charakteristika vyzkumu — stanoveni cile, vyzkumného souboru a vyzkumnych metod, které
byly pfi Setfeni pouzity. Dale jsou blize rozepsana logopedicka cviceni, které jsem s détmi
realizovala, a také jsem zjiStovala kvalitu vztahu logoped a rodi¢. Tieti a posledni kapitola

obsahuje zhodnoceni vyzkumu a odpovédi na stanovené otazky a cile.



TEORETICKA CAST



1. DITE PREDSKOLNIHO VEKU

Végnerova (2005) vymezuje predskolni obdobi od 3 do 6-7 let. Je také oznacovano
jako obdobi hry. Charakteristické stabilizaci vlastni pozice ve svété. Dochazi k diferenciaci
vztahl ke svétu, predevs§im v socialni oblasti, pro niz je typicky pfesah rodiny a rozvoj vztahii

s vrstevniky. Toto obdobi je tfeba chéapat jako faze pfipravy na Zivot ve spolecnosti.

1.1 Vyvoj ditéte predskolniho véku
Télesny a motoricky vyvoj

Plevova (2012) uvadi, Zze ve veéku od tii do Sesti let dochazi k vyrazné zméné télesné
konstituce ditéte. Vznikaji disproporce mezi rustem koncetin, trupu a hlavy. Typicka
baculatost se méni ve Stihlost, probiha ,,perioda ristu® , kdy mluvime o obdobi vytéhlosti.
Zhruba do Sesti let se ukoncuje osifikace zapéstnich klistek, coz méa vyznam pro rozvoj jemné
motoriky. V tomto obdobi se hovoii o tzv. ,,prvni strukturdlni pfeméné®, kterd se projevuje
disharmonii nejen v oblasti télesné, ale 1 duSevni. A proto je dllezité, aby tato pfeména byla
dokoncena pted nastupem do skoly.

Vlivem rozvoje mozkové kiiry se méni pohybové funkce ditéte. Zdokonaluje se hruba
motorika, kterd se od automatické chiize méni v béhani, skakani, pohybu po nerovném terénu,
vystupu a sestupu po schodech a podobné. Na konci ptfedSkolniho obdobi dité zvlada
koordinaci pohybti, kterou lze uplatnit v brusleni, jizdé na kole, plavani. Rozvoj jemné
motoriky détem umoziuje dokonalejsi a piesnéjsi pohyby pii manipulaci s tuzkou, ntizkami,
hazeni a chytani mice. Déti jiz zvladaji jist priborem. Celkové se rozviji manudlni zru¢nost.
Po ¢tvrtém roce se vyhranuje lateralita, Cili dité ma tendenci preferovat jednu ruku. (Plevova,

2010)

Kognitivni vyvoj

Vnimani je podle Plevové (2012) zékladni kognitivni proces, ktery ndim umoziiuje byt
v kontaktu s okolnim svétem, uceln¢ jednat a orientovat se v zivotnim prostiedi. Pomoci
smyslového vnimani nam do védomi ptindsi informace, které jsou relativné pfesnymi obrazy
skutecnosti. Vnimani predskolniho ditéte je celostni a neanalytické. S postupnym zranim CNS
se vnimani celostni méni na diferencované, v oblasti zrakové a sluchové percepce se rozviji

analyticko-syntetickd ¢innost.



Viagnerova (in Plevova, 2010) popisuje predstavivost v predskolnim véku jako velmi
bohatou, pfi¢emz hranice mezi realitou a fantazii neni pfesné¢ vymezena. Fantazie mé v tomto
obdobi silny harmonizujici vyznam a je nezbytna pro citovou a rozumovou rovnovahu.

Vybavovani ptedstav je plynulé, o ¢emz svéd¢i schopnost ditéte souvisle reprodukovat
déj pohadky, popisovat prozité udalosti apod. Dité si pomoci fantazijnich predstav vysvétluje
realitu. Typicky pro pfedstavivot ptedSkolniho ditéte je tzv. eidetismus, kdy jsou piedstavy tak

zivé a jasné, ze je dité Casto povazuje za realitu. ( Plevova, 2012)

Végnerova, Valentova ( in Plevova, 2010) uvadéji, ze pamét’ je u déti predskolniho
veku typicka svou konkrétnosti a mimovolnosti. Projevy timyslné paméti se projevuji koncem
piedskolniho véku. Zacina se rozvijet pamét’ slovné-logicka , 1 kdyz stale pfevazuje pamét’
mechanicka.

Pozornost je na zacatku predskolniho véku silné ovlddana emocemi. Typicka je také
nestalost a prelétavost. Postupné se vytvareji pocatky umyslné pozornosti, které nezéavisi
pouze na véku, ale také na temperamentovych zvlastnostech a na druhu Cinnosti, kterou dité

vykonava. (Plevova, 2010; Oravcova, 2010)

Mysleni je v piedskolnim véku ovlivnéno egocentrismem, coz vede k obtizim
uvédomovani si ndzori druhého. Je zcela samoziejmé, Ze vSichni ostatni vidi pfesné to,
co vidi dit¢ samotné. Nicméné je egocentrismus nutnym a nevyhnutelnym mezistupném
psychického vyvoje.( Heidbrink in Plevova 2012)

Plevova a Petrova (2010) v souvislosti s mySlenim hovoti o konkretismu, kdy jsou
usudky ditéte zavislé na nazornosti, na konkrétni Cinnosti. MysSleni ditéte je vazano na
konkrétni pfedméty a jevy. Na konci pfedSkolniho obdobi I1ze mluvit o rozvoji pojmového
mysleni, kdy dit¢ zalind provadét myslenkové operace. Objevuje se analyza, syntéza,
srovnavani pojmt. Dit¢ dokdze tfidit pfedméty podle jednoho rysu, umi vyvozovat zavéry,
které jsou stale zavislé na ndzornosti.

Reé tzce souvisi s rozvojem poznavacich procestl, predevsim s myslenim. Mluvnicka
struktura aktivniho slovniku se zplepSuje (Casovani, sklofiovani). Vlivem tzv. druhého obdobi
otazek se obohacuje 1 slovni zasoba. Nastava nepomér mezi mySlenim a feci. Nejdiive fe¢

zaostava za myslenim a pozdéji fe¢ predbiha mysleni. (Vagnerova,1999; Plevova, 2010)



Emocionalni vyvoj

Zdrojem citovych zazitkl je podle Plevové (2012) konkrétni ¢innost — hra. U ditéte se
rozviji smysl pro humor. V tomto obdobi se zacinaji rozvijet vyssi city — intelektualni,
socialni, estetické a etické.

* City socialni se vyvijeji ve vztahu k dosp&lym, které na zacatku jasné¢ dominuji ( laska
rodicit). Pozdéji se vyvijeji smérem k vrstevnikiim i k sobé samému, tzv. sebecit.

* City intelektualni se projevuji zejména radosti z poznavani, z nové cCinnosti,
pti ziskavani novych zkuSenosti.

* City estetické se rozvijeji pfi poslechu a reprodukci hudby, pfi ¢teni pohadky,
pii vytvarnych ¢innostech, pii hie. Umoznuji ditéti prozivat pocit, Ze je néco hezké,
ptijemné.

* City etické pomah;ji ditéti rozpoznat co je dobré a co je Spatné, co je spravné a co
nespravné. Miize prozivat pocity viny pii pokardni a zaroven piijemny pocit
uspokojeni pochvalou.

Socialni vyvoj

Jako prvni socialni prostfedi, se kterym dité pfichazi do kontaktu je rodina, ve které si
osvojuje zakladni zplisoby socialniho chovani. Postupné se zalina diferencovat zakladni
tridda oblasti, s nimiz se dit¢ identifikuje — rodina, vrstevnici, matetska Skola. (Plevova, 2010)

Hlavni ¢innosti ve které probiha proces socializace je hra. Je zdkladnim vychovnym
prosttedkem, ktery usmériiuje vyvoj détské osobnosti. Je vyznamnym socializacnim
a motiva¢nim prostiedkem, je zakladni psychickou potiebou ditéte. M4 vliv na vSestranny
rozvoj ditéte — spolecensky, kognitivni a fyzicky. ( Millerova, 1976; Oravcova, 2010; Plevova
2010)

Plevova (2012) uvadi, ze mezi nejoblibengjsi hry predskolniho ditéte patii hry
téematické (hry na néco, na maminku, napodobovani ¢innosti dospélych), konstrukcni (rozvoj
tvofivosti, mySleni, prace s riiznym materialem) a pohybové (rozvijeji schopnost orientace
v prostoru). Ve hie se zaCinaji projevovat tzv. intersexudlni rozdily ( hry podle pohlavi), které
se od sebe 1i§i naméty her, vybérem hracek, vybérem partnerti apod. S postupujicim vékem
se oslabuje zavislost na hracce, ale zvySuje naroCnost a opravdovost hracky. Je dulezité,
aby na konci piedSkolniho véku dité dovedlo odliSovat praci od hry. Pred vstupem do Skoly
se u ditéte formuji prvni pracovni navyky a postoje, které jsou piedpokladem pro usésné

zvladnuti povinné skolni dochazky.



1.2 Skolni zralost

Bednatova, Smardova ( 2010, str. 2) vymezuji §kolni zralost . jako dosazeni takového
stupné vyvoje (v oblasti télesné, mentdlni, emocionalné-socialni), aby se diteé bylo schopno
bez obtizi ucastnit vychovné vzdeldavaciho procesu, nebo alespon bez veétsich potizi, nejlépe
s radosti a dychtivosti.

S pojmem Skolni zralost Gzce souvisi i pojem S$kolni pFipravenost. Tento termin
se spiSe pouzivd v pedagogické oblasti. Ta prevazné zahrnuje kompetence v oblasti

kognitivni, emocionalné-socidlni, pracovni a somatické, které dité nabyva a rozviji u¢enim
v matetské skole. (Bednarova, Smardova, 2010)
Télesna (biologick4) zralost

Petrova (2012) uvadi, zZe télesna zralost souvisi s genetickou vybavou, s vyzivou,
zivotnim stylem rodiny, celkovym zdravim ditéte, jeho osobnim vyvojovym tempem apod.
Posuzuji se tyto télesné znaky:

* vek ditéte, jeho vyska a hmotnost
* dokonceni tzv. prvni strukturalni premény
» stav celkového zdravi ditéte

* zrani détského organismu, pfedevsim CNS

Posouzeni vysky a hmotnosti souvisi spiSe se zdravotnim hlediskem, nez s kritérii
vyspélosti ditéte pro vstup do Skoly. Bylo realizovano mnoho vyzkumi, které mély stanovit
pfesné danou hranici vySky a hmotnosti, nicméné kazdy autor uvadi odliSné vysledky.
(Petrova, 2012)

Povinna Skolni dochazka zacina pocatkem Skolniho roku, ktery nasleduje po dni,
kdy dité dosédhne Sestého roku véku. ( Zk. 561/2004, skolsky zékon)

Petrova (2012) uvadi, Ze pro prvni strukturalni pfeménu je typické, ze se dité€ stale vice
piiblizuje dospélejsi podobé. Vymizeni détské baculatosti, dité se vytahuje, hrudnik
se zfetelné odliSuje od bticha, prodluzuji se koncetiny, tzv. filipinskd mira. Dochazi k osifikaci
zapéstnich kiistek, upevnéni zaddového svalstva a zapoceti druhé dentice. Vyznamnd je
1 uroveil motorického vyvoje, vzajemnd koordinace pohybl pro uspéSné zvladnuti psani,

rozvoje kresleni a ziskavani télovychovnych dovednosti.



Kognitivni zralost

Je vyrazné ovlivnénd jak vrozenymi dispozicemi, tak i1 dosavadnim priabéhem vyvoje

ditéte, zejména rodinné prostredi a vychova. Velkou tlohu zde maji 1 matefské Skoly, kde

se rozviji upevnéni hygienickych a socialnich ndvyka, ziskavani dovednosti, rozviji se nové

pojmy a formy ¢innosti apod. (Plevova, 2012)

Podle Vagnerové ( in Plevova, 2012) se u ditéte, které by mélo zahdjit povinnou

Skolni dochazku

zjistuje hloubka diferenciace jednotlivych mentalnich funkci, jejich

naruUstajici efektivita a integrace.

Pti posuzovani rozumové zralosti se zaméfuje na tyto kritéria:

prechod od celostniho k diferencovanému vnimani

kostatntnost vnimani ( rozliSovat, identifikovat urcity tvar bez ohledu na jeho
polohu)

rozvoj percepcni strategie ( rozvoj vhimani)

dozravani sluchové percepce

celkova schopnost analyzy a syntézy v poznéni

schopnost konkrétnich myslenkovych operaci pti zachdzeni s ndzornym
materidlem, pochopeni konkrétné logickych principt, schopnost odlisit realitu
od svéta fantazie, sklon k realismu

schopnost trvalejsi a zamérné pameti

mira inteligence ditéte

ptekonavani egocentrismu

vuli ovladana pozornost

tvotivy, zvidavy, aktivni piistup ke svétu

pfiméfeny vyvoj feci

rozliSeni hry od prace

Emocionalni a socialni zralost

Ri¢an (in Plevova, 2012) uvadi, e pii vstupu do $koly musi byt dité schopné

a ochotné podtizovat se piikaziim ucitele, respektovat jeho autoritu a plnit si povinnosti. S tim

souvisi dostatecny vyvoj autoregula¢nich mechanismii a emocni stabilita ditcte.

Ze socializa¢niho hlediska dité podstupuje dalsi odklon od vlivu rodiny podfizeni se nové



instituci, kterd uznava hodnoty a normy spolecnosti. Zralé dit€¢ musi byt pifipraveno na

odlouceni od rodiny, navazovat vztahy se svymi spoluzdky a projevovat se jako extrovert.

Musi byt také schopno vyrovnat se s neuspéchem a postupné chépat, ze kazdy ma své slabé

1 silné stranky.

Plevova (2012) uvadi, ze dit¢, které je emocne, socidlné a motivacné zralé odpovida

témto kritériim:

dokaze se adaptovat na nové prostiedi a jeho rezim, piijmout roli zZaka a
spoluzéka, podfidit se autorité ucitele

kontrolovat okamzité nédpady a impulzy

zvladat odpovidajici pracovni tempo, mit kladny pfistup k uceni a ochotu
spolupracovat

bezproblémoveé se zaclenit do skupiny vrstevnikli

prokazovat relativni emociondlni stabilitu a odolnost vii¢i frustracim a
zatézovym predmétim

mit pfiméfenou sebekontrolu a kladny postoj k sobé samému

byt schopny odlozit momentalni pfitazlivé ¢innosti a plnit své povinnosti

Podle Plevové (2012) je dtlezité, aby v dobé nastupu do skoly bylo dit¢ dostate¢né

vyvojoveé zralé ve vSech vySe uvedenych oblastech, které jsou podminkou tuspéSného

zvladnuti vSech skolnich néarokt. Tyto kritéria pomahaji pfi prevenci zatazeni nezralého ditéte

do prvni tiidy zdkladni Skoly, a proto je dilezité vytvafet optimalni podminky pro rozvoj

od nejutlejsiho veku az po vstup do skoly.



2. ONTOGENEZE RECI

Rec¢ je specifickou lidskou cinnosti. Jednd se o védomé uzivani jazyka jako sloZitého
systému znakii a symbolit ve vSech jeho formach. Slouzi clovéku ke sdélovani pocitii, prani
a myslenek. Tato schopnost neni vrozenda, na svet se vSak clovék rodi s urcitymi dispozicemi,

které se rozviji az pri verbalnim styku s okolim. Tento vyvoj probihad v nékolika stadiich.

( Klenkova, 2006, str. 27)

2.1 Stadia vyvoje reci

Pti sledovani vyvoje fe¢i se miize postupovat chronologicky podle jednotlivych etap
nebo je mozné sledovat vyvoj feci v jednotlivych jazykovych rovinach, které se v ontogenezi
teci rizné prolinaji. ( Klenkova, 2006)

Dle chronologického hlediska déli Lechta ( in ByteSnikova, 2012) stadia vyvoje feci

nasledovné:

Obdobi pragmatizace 0-1. rok

Objevuje se reflexni kiik. Rakce sacimi pohyby na hlas matky. Od 6. tydne je u ditéte
pfitomen emociondlni ktik, ktery se vztahuje k uspokojeni potfeby ditéte. Ve 2. az 3. mésici
nastava reakce na asmév usmeévem. Ve 3. az 4. mésici odpovidani broukénim na zdroje, hleda
o¢ima zdroj, odkud zvuk vychazi. Mezi 4. az 5. mésicem dité reaguje na zvukové zabarveni
hlasu. Kolem 8. mésice se objevuje napodobujici zvatlani. Posledni v€kové rozhrani v tomto
obdobi nastava v 10. mésici veku ditéte, kdy se projevuje ,,rozuméni‘ feci — spravna, obvykle
motorickd reakce na pokyny, instrukce apod., experimentace se zvuky. (Lechta in

Bytesnikova, 2012)

Obdobi sémantizace 1.-2. rok

Pro 1. az 2. rok véku ditéte jsou typické jednoslovné véty s rtiznou intonaci
v zavislosti na emocionalnd-volnim zaméru. Casto tvorené jednoduchymi slabikami. Uréitym
hlaskam davd komunikativni funkci. JeSté¢ stdle mé& mimofadny vyznam neverbalng-
predverbalni forma komunikace. Postupné dité¢ objevuje mluveni jako Cinnost, ,hraje si
se slovy. Prvni ptaci obdobi ( Kdo je to? , Co je to?). Polovinu verbalni produkce tvoii
podstatna jména, dit¢ zna kolem 200 slov, ukazou nékteré Casti téla, predevsim na hrackach.

(Lechta in ByteSnikova, 2012)



Obdobi lexemizace 2.-3. rok

Dité¢ zalind pozvolna ohybat slova. Vnima a diferencuje nékteré distinktivni rysy
hlasek z hlediska znélosti, zplisobu artikulace a mista artikulace. Jiz pfevazuje verbalni forma
komunikace, pfi¢emz na konci tohoto obdobi zac¢ina tvofit viceslovné véty. Pii komunikaénim
neuspéchu se objevuje frustrace. Je dulezité¢, aby mu blizké osoby naslouchaly a mély cas
na spole¢nou komunikaci. Dovede fici své jméno a piijimeni, chape pojmy ,, j4 a moje*
a rozdil ,,maly — velky*. Uvédomuje si svou tlohu komunika¢niho partnera. Chape Casové

pojmy jako ,,den- noc*. Zna ptiblizn¢ 1000 novych slov. ( Lechta in ByteSnikova, 2012)

Obdobi gramatizace 3.-4. rok

Vyrazny kvalitativni posun. Chapani obsahu slov, tvorba vysSich pojmi je casto
spojena s fyziologickymi tézkostmi v fe€i. Jednoduché véty prechazeji do souvéti. Nastava
druhé ptaci obdobi ( Pro¢?, Kdy?) a markantni zkvalitnéni morfologicko-syntaktické
jazykové roviny. Dité si dokdze zapamatovat a ndsledné reprodukovat basnicku, pisnicku.

Postupné mizi fyziologické dysgramatismy. (Lechta in Bytesnikova, 2012)

Obdobi intelektualizace po 4. roce Zivota

Slovni z&soba obsahuje piiblizné¢ 1500 az 2000 slov. Z gramatického hlediska dité
hovofi zcela spravné. V roviné foneticko-fonologické pretrvava vadna vyslovnost tzv. tézkych
hlasek. V mluveném projevuje se vyskytuji témét vSechny slovni druhy. Mezi 5. az 6. rokem
se mluva ditéte stale vice priblizuje mluvé dosp€lych. Dokaze plynule a souvisle hovotit
o riznych udalostech. V tomto obdobi jeSt¢ mizZou pretrvavat nékteré dysgramatismy,
nicmén¢ se jedna o fyzilogickou formu dyslalie. Na konci predskolniho véku tvoii obsahovy
slovnik ditéte asi 2000-2500 slov.

Po 6. roce véku ditéte by meél verbalni projev obsahové i zvukové odpovidat
poZadavkiim béZné konverzaéni fe€i. V dalSim vyvoji dochdzi k permanentnimu
zkvalithovani — zlepSovani pragmatické roviny jazyka, schopnost komunikovat pfiméiené
v dané komunikacni situaci, osvojovani si grafické podoby feci ( ¢teni a psani). Pozdé&ji

se pridava i1 vyuka cizich jazykl. (Lechta in Bytesnikova, 2012)

V souvislosti s vyvojem fe¢i se pouziva i déleni dle jednotlivych jazykovych rovin,

které se v prub¢hu procesu navzajem prolinaji.
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Morfologicko-syntakticka rovina

Klenkova (2006) uvadi, ze tato rovina Uzce souvisi s vyvojem vlastni feci. Lze ji
zkoumat az tehdy, kdyz se u ditéte objevi prvni slova. Tyto slova jsou neohebnd, nesklomnuji
se, ani necasuji, maji tvar v infinitivu. Zhruba po 2. roku vé€ku ditéte se za€inaji objevovat
véty dvojslovné. Nejdiive dit€¢ zane pouzivat podstatnd jména, pozdéji slovesa, mezi tim
se objevuji onomatopoicka citoslovce. Mezi 2. az 3. rokem dité zac¢ne vice pouzivat piidavna
jména, osobni zajmena a postupné se rozvijeji i dalsi slovni druhy. Dité zac¢ina sklonovat
a pouzivat jednotné a mnozné Cislo. Slovosled ditéte je specificky, na prvni misto ve véte
klade slovo, které ma pro ného emocionaln¢ klicovy vyznam.

Pravidla syntaxe se dit¢ u¢i samo prostfednictvim transferu, gramatické formy, které
slysi v urcité situaci pouzije analogicky i v jinych situacich. Do 4. let se u ditéte stale mtize
objevovat tzv. fyziologicky dysgramatismus. Pokud ptetrvava i po 4. roce véku ditéte, mize

se jednat o naruSeny vyvoj feci.

Lexikalné-sémanticka rovina

Zacatky rozvoje pasivni slovni zasoby lze zaregistrovat okolo 10. mésice véku ditéte.
V 1. roce zadind postupné pouzivat prvni slova- rozvoj aktivni slovni zasoby. Stale jesté
pievazuje komunikace na neverbalni trovni prostfednictvim pohledu, mimiky, pohybu, place.
V pritbéhu vyvoje feci se u déti objevuje prvni a druhy vek otazek. Pro prvni ptaci obdobi jsou
typické otazky ,,Co je to? nebo ,,Kdo je to?* a nastupuje ve véku okolo 1 a pul roku.
Ve druhém ptacim se objevuji otazky typu ,,Proc¢?* a nastupuje ve véku okolo 3 a ptl roku.
Z vykumu vyplyva, Ze nejveétsi narust slovni zasoby je do 3 let véku ditéte, kdy si osvoji asi
1000 slov. Pied nastupem do prvni tfidy je slovni zasoba okolo 2500-3000 slov a dité¢ by
se me¢lo umét plynule vyjadiovat, spontdnné hovofit o riznych uddlostech z jeho Zzivota.

(Klenkova, 2006)

Foneticko-fonologicka rovina

Podle Klenkové (2006) této jazykové roviné¢ odbornici vénovali nejvétsi pozornost.
Bylo provedeno né¢kolik vyzkumnych Setfeni, ktera se rozchdzela v urCeni poradi
vyslovovanych hlasek ditétem. V ramci logopedické intervence je dalezité¢ znat v ontogenezi
feCi potadi fixace jednotlivych hlasek, protoze dle tohoto potadi se postupuje pii naprave

vyslovnosti. Nejdiive se v détské fe¢i fixuji samohlasky (vokaly) a pozdéji souhlasky
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(konsonanty). Vyvoj vyslovnosti za€ina brzy po narozeni a kon¢i pfiblizné v 5 letech ditéte.
Jak uvadi Klenkova (2006) vyvoj fe€i v této jazykové roviné je vyrazné ovlivnén
obratnosti mluvnich organti, vyzralosti fonematického sluchu, spoleCenskym prostiedim
ditéte, mluvnim vzorem a mnozstvim fecovych i psychickych stimulli. Vékovou hranici,
kterda ma urcit, kdy ma byt vyslovnost ditéte bez nedostatkli nelze jednoznaéné urcit, jelikoz
mnoho odbornikil se v nazorech neshoduje. Nicméné v soucasnosti se pozaduje, aby dité mélo
ukoncen vyvoj vyslovnosti do 5 let. Tuto hranici je dilezité respektovat, aby v piipadé

nespravné vyslovnosti byla v¢as zahajena logopedicka intervence.

Pragmaticka rovina

V této rovin¢ do popredi vstupuji socialni a psychologické aspekty komunikace. Svou
roli komunika¢niho partnera dokaze dit€¢ pochopit jiz v raném véku a ma schopnost v ni
reagovat podle konkrétni situace. Prostiednictvim komunikace dité¢ neobohacuje pouze slovni
zéasobu, ale osvojuje si 1 komunikaéni vzorce, které¢ dokaze efektivné pouzivat. Dit€¢ ma snahu
komunikovat, navazovat a udrzovat kratky rozhovor s dospélym clovékem ve svém okoli.
Po 4. roce véku ditéte dochazi k regulacni funkci feci. V této dob¢ je mozné chovani ditéte

usmeériovat fe¢i a samo dité regulacni funkci aplikuje na své okoli. ( Klenkova, 2006)

2.2 Podminky spravného vyvoje reci
Sovék (in Skodové a Jedlicka, 2003) uvadi, ze faktory ovliviujici spravny vyvoj feci
lze Clenit na vnéjsi a vnitini. Jestlize ma byt dosazeno fyziologického vyvoje fe€i, musi byt

tyto dva faktory v jednotlivych etapach komunikace ve vzajemném vyrovnaném pomeru.

Vnéjsi faktory

Dulezitym pfedpokladem pro vyvoj feci je sociabilita. Schopnost jedince navazovat
a udrzovat socialni vztahy. Dité jiz v prvnim roce Zivota musi mit dostatek citové stimulace,
vytvafet podminky pro socidlni vztahy a potfebu komunikovat vlastni fe¢i. Zejména
dilezitou roli zde hraje rodina, ktera ditéti poskytuje dostatek recovych podnétii a jazykovou
stimulaci. Dal§im dualezitym faktorem je sprdavny recovy vzor, ktery odpovidd zvukovym,

artikulaénim a gramatickym normam jazyka. (Skodova, Jedlicka, 2003 )
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Vyznamnou ulohu zde plni i materska skola, kterou dit¢ pravidelné navstévuje. Zde se
rozviji komunikacni kompetence prostiednictvim nabidky riiznych ¢innosti. Typické pro tyto
aktivity je fakt, ze vSe probihd formou hry. Pro podporu spravného vyvoje fe¢i v matetské
Skole lze vyuZit obrazky a knizky, pohadky a ptib&hy, fikadla a basnicky, pisnicky, divadlo
a kresbu. (Kutalkova, 1996)

Vnitini faktory
V této oblasti se pfedv$im jedna o biologické faktory, kterymi jedinec disponuje. Pro
spravny vyvoj fedi je nezbytné, aby viechny t&lesné funkce byly zachovany. Skodova
a Jedlicka (2003) uvadeji, Ze se jednd o tyto podminky:
* neposkozena centralni nervova soustava
* normadlni intelekt
* normadlni sluch

* jazykova kompetence

2.3 Moznosti rozvoje komunikace v predSkolnim véku
Komunikace (z lat. Communicatio) znamena obecné lidskou schopnost uzivat

vyrazové prostiedky k vytvéareni, udrzovani a péstovani mezilidskych vztahti. Komunikaci Ize
chépat jako symbolicky vyraz interakce. Zaklad komunikace tvoii ¢tyti zakladni prvky, které
se navzajem ovliviuji:

*  komunikator ( osoba sdélujici néco nového)

* komunikant ( pfijemce, ktery na sdéleni n¢jak reaguje)

* komuniké ( nova informace, obsah sdéleni)

* komunikacni kanal ( nezbytna podminka tspésné vymeény informace)

( Klenkova, 2006, str. 25)

U déti predskolniho véku je rozvoj komunikace ukotven v Ramcovém vzdélavacim
programu pro predskolni vzdélavani ( RVP PV, 2016). Tento dokument je zévazny
pro vSechny matei'ské Skoly a urcuje napln edukacniho procesu.

V pribéhu piedskolniho vzdélavani si déti osvojuji tzv. klicove kompetence, coz je

soubor predpokladanych védomosti, dovednosti, schopnosti, postoji a hodnot dulezitych
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pro osobni rozvoj a uplatnéni kazdého jedince. I kdyz jsou to pouze zédklady klicovych
kompetenci, sice elementarni, maji dilezity vyznam pro dalsi Zivotni etapy i celozivotni
uceni. Pro etapu piedskolniho vzdélavani je urceno 5 klicovych kompetenci, které se
navzajem prolinaji v kazdych ¢innostech, které pedagog ditéti nabizi. ( RVP PV, 2016)

V ramci rozvoje feci a jazyka se jedna o kompetenci komunikativni. Ta stanovuje,
ze dit¢ na konci predSkolniho obdobi je schopno ovladat fe¢, hovofit ve vhodné
fromulovanych vétach, dokdze samostatné formulovat své myslenky, sd€leni, otazky
1 odpovédi. Slovné reaguje a vede smysluplny dialog. Dokaze vyjadiovat a sdélovat své
prozitky, pocity a ndlady rGznymi prostfedky. Komunikuje v béznych situacich bez zabran
a ostychu s détmi 1 dospélymi. Ovlada dovednosti pfedchazejici ¢teni a psani. Dovede vyuZzit
informativni a komunikativni prostfedky, se kterymi se bézné setkdva. Ma povédomi o tom,
ze se lidé dorozumivaji 1 jinymi jazyky a Ze je moZno se je naucit. (RVP PV, 2016)

Pomoc k dosazeni osvojeni kli¢ovych kompetenci pedagogiim poskytuje Ramcovy
vzdélavaci program pro PV, ktery je rozdélen do péti vzdélavacich oblasti — Dité a jeho télo,
Dité a jeho psychika, Dité a ten druhy, Dité a spolecnost, Dité a svet. Rozvoj komunikace je
dale rozpracovan v oblasti Dité a jeho psychika, které se dale déli na tfi podoblasti. Jednou
z téchto podoblasti je Jazyk a Fec.

Ramcovy vzdélavaci program pro PV je tvofen vzdélavacim obsahem, ktery je ¢lenén
do  jednotlivych podoblasti formulujicich dil¢i vzdélavaci cile, vzdélavaci nabidku,
o¢ekavané vystupy a rizika.

Diléi vzdélavaci cile stanovuji to, co by mél ucitel u ditéte podporovat. V rdmci
podoblasti Jazyk a fec jsou to cile podporujici rozvoj feCovych schopnosti a jazykovych
dovednosti receptivnich ( vnimani, naslouchani, porozuméni) i produktivnich (vyslovnost,
vytvareni pojmi, vyjadfovani), rozvoj komunikativnich dovednosti a kultivovaného projevu,
osvojeni si nékterych poznatki a dovednosti, které predchazeji ¢teni i psani, rozvoj zajmu
o psanou podobu jazyka i dalsi formy sdéleni verbalni i neverbalni. (RVP PV, 2016)

Vzdélavaci nabidka ptedstavuje vse, co ucitel ditéti nabizi. V této podoblasti se jedna
o artikulacni, fe€ové, sluchové a rytmické hry, hry se slovy, slovni hadanky, vokalni ¢innosti.
Spolecné diskuse, rozhovory, individudlni a skupinova konverzace. Komentovani zazitka
a aktivit, vyfizovani vzkazl a zprav. Samostatny slovni projev na ur€ité téma. Poslech ¢tenych
¢i vypravénych pohadek a ptibehi, sledovani filmovych a divadelnich pohadek a mnoho

dalsich ¢innosti podporujici rozvoj feci. (RVP PV, 2016)
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Co by m¢lo dité na konci predskolniho obdobi zpravidla zvladnout je  formulovano
v ofekavanych vystupech. Dit¢ by mélo umét spravné vyslovovat, ovladat dech, tempo
1 intonaci fe¢i. Vyjadifovat samostatné¢ a smysluplné¢ své myslenky, napady a pocity. Vést
rozhovor. Domluvit se slovy i1 gesty, improvizovat. Formulovat otdzky, odpovidat, hodnotit
slovni vykony, slovné reagovat. Sluchové rozliSovat zacateéni a koncové slabiky a hlasky
ve slovech, coz tzce souvisi s rozvojem fonematického sluchu. Poznat nckteré pismena
a Cislice, poptipad¢ slova. Poznat napsané své jméno a dals$i dovednosti, které jsou uvedeny
v RVP PV (2016)

Uspéch vzdélavacich zamért pedagoga ohrozuji rizika. V ramci této oblasti to je
prostiedi komunikacné chudé, omezujici béznou komunikaci mezi détmi a dospélymi. Malo
piileZitosti k samostatnym fe¢ovym projeviim ditéte a slaba motivace. Spatny mluvni vzor
a dal$i. V souCasné dob¢ se stektdvame s problémem, ktery souvisi s nadmérnym uZivanim
audiovizualni, poptipadé pocitacové techniky. Dusledkem toho je, ze déti maji omezeny

piistup ke knizkdm a postupné ztraceji zajem o détskou literaturu (RVP PV, 2016)
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3. NARUSENA KOMUNIKACNI SCHOPNOST V

W

PREDSKOLNIM VEKU
3.1 NarusSeny vyvoj reci

Tento okruh naruSené¢ komunikacni schopnosti je terminem, ktery v soucasné dobé
zastteSuje vSechny poruchy, se kterymi se lze ve vyvoji feCi setkat u déti raného
a predskolniho véku. Jedna se o postizeni feci jesté nevyvinuté nebo feci, kterd je v pocatcich
svého vyvoje. (Bytesnikova, 2012)

Klenkova ( in ByteSnikovd, 2012) uvadi, ze na zikladé mnoha apsektl lze
diferencovat nékolik kategorii naruseného vyvoje feci. Z hlediska etiologického se rozlisuje,
zda-li je naruseny vyvoj fe¢i dominujicim symptomem, nebo se u ditéte vyskytuje jako
soucast jinych vyvojovych poruch a deficiti. V tomto pfipadé se jednd o symptomatické
poruchy feci. Stupen narusSeni vyvoje feci se uruje od celkové nemluvnosti aZ po mirné
odchylky od normy. Z hlediska priibéhu vyvoje feci se jednd o opozdény nebo omezeny
vyvoj feci. Dalsi Clenéni je z hlediska véku. V tomto piipadé se jednd o fyziologickou
nemluvnost, ktera je typickd do konce jenoho roku ditéte. Pokud dité Zije v optimalnich
podminkach a nemluvi do konce tfetiho roku Zivota jedna se o prodlouzenou fyziologickou
nemluvnost. Pokud je naruSeny vyvoj feci patologicky, jedna se o vyvojovou nemluvnost.

Jak uvadi Mikulajova ( in ByteSnikova, 2012) znamky narusené¢ho vyvoje teci lze
sledovat tehdy, pokud dvouleté dité:

* béhem komunikace nepouziva gesta

* nema komunika¢ni zdmér

* nepouziva ve své slovni zasob¢ pifiblizné€ padesat slov a netvoti slovni spojeni
* mad vyrazné lepsi receptivni slozku feci nez-li expresivni

* nedokaze vytvofit deset srozumitelnych slov

ByteSnikova ( 2012) upozoriiuje, ze pokud je u ditéte diagnostikovan naruseny vyvoj
e, je nutné zajistit véasnou logopedickou intervenci. Diilezity je multidisciplindrni pfistup,
ktery zahrnuje odborniky jak z lékatskych, tak i1 nelékatskych obort. Soucésti tymu, ktery
se podili na logopedické intervenci jsou i rodice, kterym je poskytnuta podpora a odborna

instruktaz.
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3.2 Vyvojova dysfazie

Jedna se o ,,specificky naruseny vyvoj reci, projevujici se stizenou schopnosti nebo
neschopnosti naucit se verbalné komunikovat, i kdyz podminky pro rozvoj reci jsou
primérené . (Skodové, Jedlicka, 2003, str. 106)

U déti, kterym je diagnostikovana vyvojova dysfazie lze pozorovat nejen anomalie,
které se projevuji ve vSech slozkdch verbalniho projevu, ale také celkovy nerovnomérny
vyvoj osobnosti. (Bytesnikova, 2012)

Mikulajova ( in Kerekrétiovd, 2016) zminuje dva kognitivni mechanismy, které
se podileji na vzniku vyvojové dysfazie. Jako prvni uvadi vrozenou specifickou centralni
poruchu sluchové percepce. Disledkem této poruchy dit¢ neni schopné vnimat kratké
a rychle se ménici akustické podnéty, které se objevuji v feCovém projevu. Dit¢ tudiz
nezachyti vSechna slova a jejich vyznam, coZ ma negativni dopad na vyvoj fe€i. Druhy
kognitivni mechanismus je zalozeny na omezené rychlosti a kapacité percepénich operaci.
Tento deficit se objevuje v kratkodobé, nebo-li pracovni paméti a dit¢ ma néasledné¢ problém
pii tvorbé ¢i opakovani delSich vét a souvéti. Jak jiz bylo vySe zminéno deficity se projevuji
ve vSech jazykovych rovinach.

V  roviné foneticko-fonologické je vyrazné naruSena fonematicka percepce
a diferenciace, vyrazné chyby ve vyslovnosti a nesrozumitelny fecovy projev. V rovine
lexikalne-sémanticke je typicka malé kapacita slovni zasoby, mechanické pouZzivani slov bez
pochopeni jejich obsahové stranky a problémy s rozeznavanim kli¢ovych slov pro pochopeni
celého obsahu. V rovineé morfologicko-syntaktické se objevuji dysgramatismy, nedostate¢né
rozvinuty jazykovy cit, nedodrzovany slovosled, tvofeni kratkych a jednoduchyh vét, absence
sklonovani a cCasovani. V roviné pragmatické se setkdvame s prevahou neverbalni
komunikace nad verbalni, vyhybani se spontdnnimu fecovému projevu, objevuje se
komunikacni zavislost na rodi¢ich a celkové snizeni mluvniho apetitu. ( ByteSnikova, 2012)

V oblasti motoriky se objevuji problémy s koordinaci pohybu téla, dyspraxie, potize
v grafomotorice a oromotorice, horsi orientace na plose a v prostoru. Déle se objevuji deficity
v oblasti poznavacich schopnosti a emocionalité. (Mikulajova in Kerekrétiova, 2016)

Déle Mikulajova (in Kerekrétiova, 2016) uvadi, ze v rdmci logopedické intervence je
dilezité realizovat komplexni diagnostiku, na niz se podili mnoho odbornikd - logoped,
neurolog, foniatr, psycholog atd. Terapie je v ptedSkolnim obdobi obsahové zamétena

na rozvoj jazykovych a kognitivnich schopnosti.
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Pii terapii vyvojové dysfazie by se logoped nemél zaméfovat pouze na slozku rozvoje teci, ale
zaméfit se na rozvoj komplexnich schopnosti a dovednosti, které jsou z ditvodu vyvojové
dysfazie naruseny. Rozvoj hrubé i jemné motoriky, grafomotoriky, zrakové a
sluchové percepce, pamét’ a pozornost, mySleni a orientace v €ase a prostoru. ( Logoped

Online.Vyvojova dysfazie, 2010)

3.3 Dyslalie

Tato naruSend komunikacni schopnost patii k porucham artikulace a je nejcastéji se
vyskytujici naruSenou komunikacéni schopnosti. (Bytesnikova, 2012)

Lechta ( in Vitaskova, Peutelschmiedova, 2005, str. 164) definuje dyslalii jako
,,neschopnost pouzivat jednotlivé hlasky nebo skupiny hlasek v komunikacnim procesu podle
prislusnych jazykovych norem *.

Na jejim vzniku se podili mnoho faktort. Mezi nejcastéjsi uvadi Krahulcova (2013)
dédicnost, konkrétné nespecifickd dédicnost (dyspraxie, specifické rodové nizké nadani
na fe¢, opozdény vyvoj sluchu apod.). Déle jsou urcité vrozené dispozice jako jsou napf.
postizeni CNS, poskozeni vzniklé ptfi porodu a dal$i. Na vzniku se také podileji vlivy
prostiedi, ptredev§im Spatny mluvni vzor, nedostateCnd stimulace ke komunikaci, fixace
nespravnych mluvnich stereotypll, neurotizace ditéte, nespravné navyky jako je dlouhodobé
uzivani dudliku a dumlani prsti. Pfic¢inou jsou i patologie mluvnich organii ( pohyblivost
dolni Celisti, velofaryngealni mechanismus, podjazykova uzdicka atd.) a dals$i ptidruzena
postizeni senzorického nebo mentalniho typu.

Existuje nékolik klasifikaci dyslalie z riznych hledisek. Lechta ( in ByteSnikova,
2012) Kklasifikuje dyslalii dle vyvojového hlediska, etiologického, rozsahu, kontextu
a lokalizace konkrétni pfi¢iny. Z hlediska etiologie se d¢li na funkcni ( nedostate¢né
motorické schopnosti ditéte, nespravny feCovy vzor apod.) a orgdnovou (deficity v ¢astech
reflexniho okruhu). Z vyvojového hlediska na fyziologickou (do péti let) , prodlouzenou
fyziologickou (mezi patym az sedmym rokem) a pravou dyslalii ( po sedmém roce zivota).
Z hlediska kontextu na hlaskovou (vadnd vyslovnost izolovanych hlasek) a kontextovou.
Kontextova se d€li na slabikovou a slovni, kdy k deficitim hlasek dochazi ve slovech ¢i
slabikach. V rdmci kontextové dyslalie se objevuji mogilalie (eliminace), kdy dit¢ hlasku
vynechava. Paraldlie (substituce), kdy dit€¢ hlasku nahrazuje jinou hlaskou, artikulac¢né

blizkou. Distorze ( -ismus) napf. rotacismus, lambdacismus). Z hlediska rozsahu volné
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tvorenych hlasek na dyslalie universallis (nesrozumitelna fec, substituce hlaskou T), dyslalie
multiplex (mensSi Cetnost chybné vyslovovanych hlasek, lepSi srozumitelnost), dyslalie
parcialis je nejleh¢i stupeni, chybné je tvofena bud’ jedna hlaska nebo nékolik hlasek.
U monomorfni jsou vadné vyslovované hlasky z jednoho artikula¢niho okrsku a polymorfni
se tyka hlasek pochdzejicich z vice artikulacnich okrskd. Dle lokalizace konkrétni pric¢iny
na audiogenni ( vady sluchu), labialni (defekt rth), dentalni (defekt zubi), lingvialni
(anomalie jazyka), palatdlni (defekty patra) a nazalni (naruseni nazality).

Jak uvadi Buntova a Guthova ( in Kerekrétiova, 2016) lze dyslalii délit
z fonologického hlediska na opoZdény fonologicky vyvoj, kdy je u ditéte fyziologicky
fonologicky vyvoj opozdén miniméln¢ o 6 mésicti. Nevyvazeny vyvoj, zde se klade dlraz
na vn¢j$i vlivy, které doCasné¢ brzdi fyziologicky vyvoj. U ditéte se neobjevuji zadné
specifické problémy se zpracovanim feci.

V ramci logopedické intervence je v prvni fad¢ nutné vySetieni fonematického sluchu,
jako schopnost rozliSovat distinktivni rysy hlasek. V procesu vyvozovani hlasek s ditétem
zaCiname u hlasky, kterd je pro n¢j realn¢ dosazitelnd. Dité tak zaziva pocit GspéSnosti a hned
na za¢atku se mu dostava silné motivace. V pribéhu Upravy hlasek logoped dodrzuje nékolik
doporucenych zasad. Cvicit kratkodobé&, uzivat sluchovou kontrolu, uzivat pomocné hlasky
a artikulacni pohyby provadét bez ndmahy a tenze, tak aby to ditéti nebylo nepfijemné a cizi.
Cela logopedicka naprava probiha v interakci s rodici, ktefi podle pokynii logopeda s détmi

doma problematické hlasky procvicuji. ( Peutelschmiedova, 2005)

3.4 Dysartrie

Klenkova (2006, str.117) definuje dysartrii jako ,, poruchu motorické realizace reci
dysartrické poruchy (anartrie) se projevuje neschopnosti verbalni komunikace. *

Projevy dysartrie se projevuji do vsSech oblasti feCovych komponent jako jsou
respirace, fonace, artikulace a prozodickych faktorti. Mlze vzniknout kdykoliv béhem Zzivota.
V obdobi prenatalnim mohou byt pfi¢inou Grazy matky, infekéni onemocnéni, nedonoSenost,
Rh-inkompatibilita, apod. V obdobi perinatilnim je nejCastéj$i pficinou asfyxie b&hem
porodu. V postnatdlnim obdobi jsou to vétSinou pfiiny jako meningitida, encefalitida,
hore¢natd onemocnéni. V prubéhu Zivota to dale mohou byt cévni onemocnéni, naddory, urazy

hlavy, roztrouSena skleroza, Parkinsonova nemoc, toxicka poskozeni CNS. ( Klenkové, 2006)
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Kasifikaci dysartrii mizeme v odborné literatufe najit nékolik. Nésledné¢ vypsané
déleni dysartrii popsala ByteSnikova (2012), kterd se shoduje s klasifikaci Klenkové (2006).
Pyramidova dysartrie se projevuje u spastické formy DMO, kieCovity feCovy projev,
zvySena nazalita. V mluveném projevu je zietelné omezeni intonace a hlas je tvofeny
s ndmahou. Extrapyramidova dysartrie je pfitomna u dyskinetick¢é formy DMO. Pro tento
stav je typicky nestabilni hlas s kolisajici vySkou a silou. Cerebelarni dysartrie se projevuje
jako nasledek tumoru mozecku. Typické je pfi projevu mélké dychani s nedostateCnou
kontrolou vydechu a objevuje se ndpadné zdliraznovani jednotlivych slabik ¢i slov. Bulbarni
dysartrie vznikd nasledkem trazu nebo operaci v oblasti prodlouzené michy a hlavovych
nervil feCovych organt. Casty vyskyt dsfagie (poruchy polykani). Z déivodu poskozeni
hlavovych nervil inervujici feCové organy je fe¢ vyrazné narusena z diivodu poruchy realizace
artikulanich pohybd. SmiSena dysartrie je kombinaci pfedchozich projevii v rizné mite.
Vznika predev§im u degenerativnich onemocnénich CNS. Typickymi projevy kortikalni
dysatrie je napadné artikulace a opakovani prvnich slabik a ¢asti slov.

Co se tyka terapie je predevSim dilezit¢é vcCasné podchyceni degenerativniho
onemocnéni CNS a nésledna aplikace logopedicé péce. Neubauer ( in Klenkova, 2006) uvadi,
Ze je nutné zam¢fit se na oblasti hybnosti a svalové sily v orofacialni oblasti, modifikaci
dechovych, fonacnich, rezonancnich a artikulac¢nich cvi€eni, vyuzivat rytmizacni postupy,
kompenzacni pomtcky, neverbalni komunikace a vyuziti skupinovych forem pii terapii.

Pokud je u déti pfitomno postizeni CNS nebo détskd mozkova obrna, je tieba propojit
rozvoj komunikacnich schopnosti se somatickou lé¢bou. V tomto piipad¢ vénujeme pozornost
metodam jako je Vojtova metodika reflexni lokomoce, Bobath koncept, Kabatova metoda a

dalsi. (Klenkova, 2006)

3.5 Koktavost
Lechta (2004, str.16 ) definuje koktavost, neboli balbuties (lat.) jako ,,syndrom

komplexniho naruseni koordinace organit participujicich na mluveni, ktery se nejndpadnéji
projevuje charakteristickymi nedobrovolnymi specifickymi pauzami narusujicimi plynulost
procesu mluveni a tim pusobicimi rusivé na komunikacni zamer.

Etiologie je v tomto piipadé pomérné slozitd a lze ji délit podle dvou kritérii —
kritérium kauzality a kritérium geneze. Mnoho autorii Lechta (2004), Bytesnikova (2012),
Klenkové (2006) ve svych publikacich zmifuji pfedev§Sim vlivy genetickych faktort,
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rizné organové odchylky (dyskoordinace mozkovych hemisfér apod.), vlivy socidlniho
prostiedi jako jsou neurotizace a psychotraumata a psychické poruchy. Jako dalsi se uvadi
1 rizné metabolické poruchy, vegetativni labilita a vrozena fecova slabost.

Pro diagnostiku tohoto okruhu NKS je ucelen komplexni klinicky obraz, ktery
obsahuje tii skupiny ptiznakli — dysfluence (neplynulost), nadmérna namaha p¥i projevu a
psychicka tenze. Na zdkladé¢ posouzeni miry pievladajiciho jednoho ze tii symptomu
muzeme koktavost d€lit na tfi typy a podle toho dale aplikovat ptislusnou logopedickou 1é¢bu.
(Bytesnikova, 2012)

Déleni koktavosti dle Lechty (2004):

* Vyvojova dysfluence — vyskytuje se pouze opakovani slabik nebo slov,
absence namahy a tenze

* Incipientni koktavost — v této fazi se objevuji dysfluence i nadmérna namaha
pfi projevu

* Chronikca koktavost s kompletnim klinickym obrazem

ByteSnikova (2012) uvadi nékolik doporuceni, jak jednat s ditétem, u nchoz se
vyskytuje dysfluence. PfedevSim by se s ditétem mélo jednat stejné jako s ostatnimi détmi,
povzbuzovat ho ve vyjadfovani svych mysSlenek a pocith. Trpélivé ditéti naslouchat.
Pfi komunikaci s ditétem doporucuje nasadit pomalé tempo feCi, nepferuSovat dite
a neopravovat dité¢ v projevu. Snazit se co nejvice redukovat negativni vlivy, které mohou mit

vliv na plynulost fec¢i. Vést podrobny zdznam o tom, zda se fluence tfeci zlepsuje ¢i zhorsuje.

3.6 Breptavost

Breptavost nebo-li tumultus sermonis, se podobné jako koktavost fadi mezi poruchy
plynulosti a tempa fe¢i. Lechta (in Kerekrétiova, 2016) definuje breptavost jako ,,syndrom
naruseni plynulosti veci, pro které je charakteristické patologicky zrychlené a nebo
nepravidelné tempo reci.

Jednoznacna etiologie breptavosti neni v soucasné literatufe jasn¢ dand. Nicméné
mezi nejéastéjsi priciny se uvadi dédi¢nost, neurofyziologické abnormality na bazi poskozeni
mozku a vliv rodinného prostiedi ( Spatny mluvni vzor). Uvazuje se také o problémech
s auditivnim zpracovanim informaci, coZ zpusobuje problémy se zpracovanim informaci

ve sluchovém centru, problémy se zapamatovanim akustickych informaci atd. (Lechta in

Kerekrétiova, 2016)
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Symptomatologii breptavosti lze rozd¢lit na jazykovou a nejazykovou oblast.
Jak uvadéji Skodova a Jedlitka (2003) v jazykové oblasti se jedna predeviim o tyto
symptomy. Akcelerované (zrychlené) tempo feci, které se nejnédpadnéji projevuje v dlouhych
slovech a vétach. Redukce ( vynechéavani) slabik, vétSinou se jedna o prvni slabiky nebo
vyznamové slabiky uvnitt slova. NaruSend je i artikulace, dychani a hlas. Typickym
doprovodnym piiznakem je také dysmuzie ¢i dysprozsdie ( naruseni melodie feci, kolisavy
rytmus a naruseny dynamicky ptizvuk).

Mezi ptiznaky, které se projevuji v nejazykové roviné fadi Lechta ( in Kerekrétiova,
2016) specifické psychické projevy jako je zbrklost, impulzivnost, roztrzitost, instabilita. Tyto
symptomy mohou byt klinickjem obrazem ADHD. Déle zkresleny percepéni uzus
komunikace, coz je schopnost, kdy jsme zvykli za urcity Cas produkovat urCité mnozstvi
informaci. Objevuje se motorickd dyskoordinace a naruSeni koverbalniho chovani, které
se projevuje napadnou a nevhodnou gestikulaci.

U logopedické péce je dulezité dodrzet hledisko dlouhodobého procesu. Logoped musi
zajistit dostate¢né dlouhou dobu napravy, jelikoz breptavost ma sklony k casté recidive.
Primdrnim cilem logopedické terapie je pfedevSim upravit extrémé rychlé tempo feci
a zkvalitnit proces artikulace, fonace, respirace a odstranit naruseni prozodickych faktort feci.
Je dulezité zajistit vhodné podminky pro népravu, a proto jsou do procesu zapojeni rodice

i pedagogové. (Bytesnikova, 2012)

3.7 Rinolalie

Rinolalie se fadi mezi poruchy zvuku feci. Klenkova (2006, str. 130) uvadi ,,jestlize se
u oralnich hlasek nazalita zvysi a u nazdlnich naopak snizi, dochazi k naruseni oronazalni
rovnovahy. Tato porucha zvuku je jiz patologickym jevem, ktery se nazyva rinolalie —
huhnavost.

Jedna se o naruseni velofaryngealniho mechanismu, ktery zajist'uje rovnovahu mezi
nazalitou a oralitou. V cestiné jsou nazalni hlasky pouze M,N,N, u ostatnich hlasek se
uplatiiyje oralita. Vitaskova (2005) rozdéluje huhiiavost na zavienou, otevienou a smiSenou.
Zavrena huhnavost (hyporinolalie, hyponazalita) je nazalita snizena. Pfi¢iny mohou byt
vrozené i ziskané, organové ¢i funkéni. Jedna se o neprtichodnost dutiny nosni a ta vede
k tzv. denazalité nosovek N, M, N. Mezi sekundarni diisledky patii také dychani otevienymi

usty. V détském veku se na zdkladé této poruchy casto vyskytuji zanéty nosohltanu
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¢i stfednitho ucha. Z divodu nespravného dychani muze dochazet k nedostatecnému
okyslicovani organismu a déti jsou Casto psychicky i fyzicky snadno unavitelné. Oteviena
huhnavost (hyperrinolalie, hypernazalita) je zvySena nazalita. V tomto piipadé se nazalita
objevuje u hlasek nejen nazalnich, ale i ordlnich. Pfi¢iny mohou byt jak organického, tak
i funkéniho charakteru. Mezi organickymi mizeme rozliSovat vrozené (rozstépové vady
trdého patra, centralni ¢i periférni parézy, kongenitdlni vyvojové vady atd.) a ziskané
(chirurgické zasahy v oblasti dutiny ustni, infekéni onemocnéni, nadory atd.). K funkénim
pfi¢inam fadime rizné psychogenni poruchy, disledek sluchového postizeni nebo mentalni
retardace, hypotonie svalstva VFM v disledku télesného nebo motorického oslabeni apod.
SmiSenda huhnavost (hyper-hypo-nazalita, rinolalia mixta) je kombinace ptiznakii dvou
piedchozich. V rizné mife je naruSena vyslovnost vokalii, sykavek a nazalnich konsonantt.

V ramci logopedické intervence je nutnd spoluprace vice odbornikii. PfedevS§im
se jedna o tymovou préci chirurg, foniatr a klinicky logoped. Po pfipadném chirurgickém
zékroku se doporucuji masdze mékkého patra, o kterych rozhoduje pouze 1ékai a rodi¢tim
davéa doporuceni v rdmci domaci péce. Pokud jde o logopedickou péc¢i zaméiujeme se na

posileni svaloviny patrohltanového uzavéru. (Koliskova, Dvorak, 2014)

3.8 Mutismus

Mutismus vymezuje Tichd ( in Kerekrétiova, 2016) jako ,,ztrdtu reci na funkénim
podkladu, ktera neni podminéna organickym poskozenim CNS. “

Jelikoz se jedna o psychogenné¢ podminénou poruchu bez organického poskozeni,
je pokladan za hrani¢ni problematiku mezi riznymi obory jako jsou psychologie, psychiatrie,
logopedie a foniatrie. Mezi hlavni faktory, které mohou byt pfi¢inou vzniku mutismu se
povazuji psychofyziologické (stres), psychologické ( napt. proces adaptace, vliv okoli,
mechanismus feSeni problémi) a somatické, ke kterym se fadi vyvojové poruchy,
psychozy a dispozice k mutismu. (Bytesnikova, 2012)

Mutismus dle odborné literatury délime na totdlni mutismus a elektivni mutismus.
Pti totalnim mutismu se jedna o Uplnou funk¢ni ztratu feci a hlasu. Typické je, Ze se jedinec
snazi navazat kontakt napadnymi gesty, mimikou apod. Je zachovana viile a snaha o navazani
komunikace, ale v disledku psychické bariéry neni mozné navéazat verbalni komunikaci.
Tento typ mutismu casto vyusti do elektivniho mutismu a nebo nakonec odezni uplné.

Elektivni mustismus je charakteristicky tim, ze ma stejna diagnosticka kritéria jako totalni
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mustismus, ale v tomto ptipadé se jedinec verbalné vyjadiuje aspont v pfitomnosti uréitych
osob. Z hlediska ¢asového trvani 1ze charakterizovat né€kolik typt elektivniho mutismu jako je
perzistentni mustismus (trva nejméné jeden mésic), tranzientni mutismus ( souvisi s nadstupem
do skoly), situacni mutismus ( napf. pii trémé nebo zméné prostiedi), autisticky mutismus
( absence fecové iniciace, ktera mize vést az k uplnému onémnéni). U obou ptedchozich
forem mutismu se Casto vyskytuji tendence k socialni izolaci. ( Ticha in Kerekrétiova, 2016)
V ramci logopedické péce ByteSnikova (2012) uvadi nékolik doporucenych postupt
jak pracovat ditétem, u kterého byl diagnostikovan elektivni mutismus. Dodavat ditéti
odvahu a sebevédomi, pozitvné ho povzbuzovat. Vyuzivat jakékoliv zpisoby komunikace
napt. pfi malovani obrazka, hra s manasky apod. Jednat s ditétem jako s rovnocennym
partnerem, stejné¢ jako s ostatnimi détmi. Nestavét dité zbytecné do centra pozornosti.
Neptfemlouvat dit€ k nasilnému verbalnimu projevu. Netrestat a neobviflovat dité

z neptitomnosti verbalniho projevu. Zachovéavat klidny a trpélivy pfistup k ditéti.
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PRAKTICKA CAST
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4. CHARAKTERISTIKA VYZKUMU
V ramci vyzkumu jsme se v bakaldiské praci zaméfili na problematiku vyvoje feci
u déti predSkolniho véku. Konkrétn€ jsme se zaméftili na déti, které navstévuji specialni tfidu

pro déti s vadami feci.

4.1 Cil vyzkumu

Setfenim a pomoci zvolenych vyzkumnych metod bylo cilem zjistit vliv logopedické

intervence v matetské skole na vyvoj feci u déti predskolniho véku.

4.2 Vyzkumny soubor

Setfeni probihalo v Mateiské $kole 1. maje v Roznové pod Radho§tém. Jednalo se
o heterogenni tfidu, kterd je urCena pro déti s vadami feci. Kapacita déti ve tiidé je 14, z toho
8 deti je ve véku od 6 do 7 let. U vétSiny déti, které navstévuji tuto tfidu je diagnostikovana
vyvojova dysfazie. Pro nd$ vyzkum jsme vybrali 8 déti ( 3 chlapci a 5 dévcat) ve véku od 6
do 7 let.

Tabulka ¢. 1 Seznam déti

Dité Vék Typ NKS

Chlapec ¢. 1 6letabm Vyvojova dysfazie
Chlapec €. 2 6leta3m Vyvojova dysfazie
Chlapec ¢. 3 6letal m Vyvojova dysfazie
Divka ¢. 4 6letall m Dyslalie

Divka €. 5 6letall m Dyslalie

Divka ¢. 6 7letaSm Vyvojova dysfazie
Divka ¢. 7 6leta2m Dyslalie

Divka €. 8 7letalm Vyvojova dysfazie

V Tabulce ¢. 1 jsme u kazdého ditéte uvedli vék a typ narusené komunikacni schopnosti,

kterd je u ditéte diagnostikovana.
4.3 Vyzkumna otazka
Jak probiha logopedicka intervence ve specidlni tfidé pro déti s vadami fe¢i a jakych

prostfedkil nejcastéji vyuziva?
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4.4 Diléi vyzkumné otazky
1. Jakych vysledkti déti dosahuji v ramci bézné pouzivanych dechovych, fonacnich,
artikulac¢nich a oromotorickych cvic¢enich?
2. Jak se na vyvoji feci podili spoluprace rodici s logopedem plisobicim v matetské

Skole?

4.5 Vyzkumné metody

Setfeni probihalo metodou testovani déti, které trvalo cca. 15 az 20 minut. Setieni
probihalo v rozmezi 1 mésice. Hodnotili jsme vykon déti v jednotlivych cvicenich na zacatku
mesice a na konci mésice. Tyto vysledky jsme nasledné porovnavali. Specidlni cviky byly
zvoleny tak, aby vyhovovaly moznostem kazdého ditéte. Dalsi dopliujici informace,

které jsme k vyzkumu potiebovali jsme ziskali rozhovorem s logopedem, ktery v MS piisobi.

4.6 Dechova cviceni

Dechova cviceni tizce souvisi s cvicenimi fona¢nimi, nebo-li hlasovymi. Tyto dvé
oblasti se vzdjemné doplituji a prolinaji. Jsou dulezitd pro spravnou koordinaci dechu
spolecn¢ s hlasem a mluvou. Pomoci téchto cviceni chceme dosdhnout zdokonaleni
a prohloubeni dychéni a spravného pouzivani vydechu a vdechu pfi procesu mluveni. Pro
nacvik spravného zptsobu dychani a hospodateni s dechem jsou k dispozici rizné ndméty
a pomticky pro realizaci dechovych a fonac¢nich cviceni. ( ByteSnikova, 2012)

Jednotliva cviceni, které jsme s détmi realizovali byla Cerpana z odborné literatury
Bytesnikové (2012) a internetovych stranek Logoped on-line (2010). Autorem obrazk v

ptiloze ¢. 2 a &. 3 je Richard Smarda.

Snek (Obr. &.1)

Pomiicky:
* deska polystyrenu
* tvrdy papir

* polystyrenova kulicka nebo pimponkovy micek
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Cilem cviceni je nacvik spravného nédechu nosem, sila vydechového proudu
a regulace sméru vydechového proudu vzduchu. Pedagog si ptipravi polystyrenovou desku,
na které je namalovany Snek. Pomoci tvrdého papiru vytvoiime na ulité Sneka spiralu.
Na zafatek spirdly nachystame ditéti pimponkovy micek nebo polystyrenovou kulicku.
Ukolem ditéte  je dostat kulicku doprostied spiraly pomoci silného vydechu. P¥i cviteni

dbame na spravny nadech nosem.

Obrazek ¢.1 Snek

VSechno lita, co ma peri (Obr. ¢.2)
Pomtcky:
* barevna peficka
Aktivita je zaméfend na nacvik spravného nadechu nosem a ovlivilovani vydechového proudu

vzduchu. Dechovych cvic¢eni za pomoci peficek mize mit nekolik variant.

1. Dité si polozi peti¢ko na dlan a musi ho z dlan¢ sfouknout. Pficemz cilem je, aby

peticko udrzel co nejdéle ve vzduchu.
2. Dité si polozi peticko na dlan, pomalu a jemné do né&j fouka. Cilem je, aby ditéti

nespadlo peticko z dlané, ale pouze se tfaslo.U tohoto cviceni je dulezité, aby dité

dokazalo ovladat silu vydechového proudu.
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Obrazek €. 2 VSechno litd, co ma pefi

Barevné kuli¢ky (Obr. ¢.3)

Pomticky:

* brcka

* barevné papirové kulicky

* barevny papir
Aktivita je zaméfena na cvi¢eni nadechu a vydechu. Cvic¢eni dechové vydrze i hospodateni
s dechem. Dité si vezme do pusy brcko a snazi se nasat barevné kulicky z papiru. Kazda
kuli¢ka ma sviij domeéek stejné barvy. Ukolem je, aby dité dokazalo pomoci bréka pienést

papirovou kuli¢ku z jednoho mista na druhé ( do domecku).

Obrazek ¢.3 Barevné kulicky
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4.7 Fona¢ni cvi¢eni
Zviratka (Piiloha ¢&. 1)
Cil: nacvik spravné fonace a rozvoj fonematického sluchu
Pomiicky:
* obrazky zvitat

Popis:

Dit¢ ma za ukol napodobit zvuky zvitat. Nejprve spolecné s pedagogem si zvitratka
pojmenuji a napodobuji zvuky zvifat. V druhé fazi ma dit€ za kol podle zvuku poznat zvite

a pfiradit  k nému pfislusny obrazek. Nasledné zvuk zvitatka zopakuje.

Dopravni prostiedky (Piiloha ¢. 2)
Cil: nacvik spravné fonace a rozvoj fonematického sluchu
Pomiicky:
* obrazky dopravnich prostredka

Popis:

Dit¢ ma za tkol napodobit zvuky dopravnich prostfedki. Nejprve si spolecné
s pedagogem vSechny dopravni prostiedky pojmenuji a jejich zvuky si zopakuji. V druhé fazi
cviceni ma dité za ukol podle zvuku poznat dopravni prostifedek a spravné prifadit obrazky.

Nakonec dité zvuk zopakuje.

Hra na auti¢ka (Ptiloha &. 3)
Cil: Regulace a intenzita dechu a hlasu.
Pomicky:
» pracovni list s obraky auticek
Popis:
V rlzném tempu a intenzit¢ ma dit¢ za ukol vyslovovat hlasky T, D, N. Tempo
a intenzitu hlasu urcCuje pedagog dle obrazki v pracovnim listu. Dbame na spravnou

vyslovnost hlasek T, D, N a schopnost diadochokineze.
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4.8 Cviceni na rozvoj motoriky mluvidel

Motorika mluvidel, nebo-li oromotorika je oznaCeni pro spravnou hybnost mluvnich
organid. Jedna se predevSim o souhru rtd, celisti, jazyka a mc¢kkého patra. Pro spravnou
vyslovnost jednotlivych hlasek je dilezité tuto oblast dostateCné rozvijet a veénovat
Ji pozornost jiz v raném véku ditéte. V rdmci této oblasti volime cviceni, kterd se zamétuji
na posilovani pohybl a postaveni jazyka a rt, hybnosti dolni Celisti a ovladani celistniho
uhlu. V neposledni fadé¢ vénujeme pozornost hybnosti mé&kkého patra, které se podili
na spravné funkci patrohltanového zavéru.

Pt ptipravé jednotlivych cvikill jsme se nechali inspirovat Cviky pro rozvijeni motoriky

mluvidel od Karly Svobodové (2002). Autorem obrazkd &. 5, 6.6 a &. 7 je Sarka Nogova.

Piskoty od kocCicky (Obr. ¢.4)
Pomicky:

* plochy talif

* miska

* piSkoty

Cilem cviceni je stimulace motoriky rtl. Pedagog motivuje dité vypravénim o kocce, ktera
pfenasi sva mala kotatka v tlamicce. Ditéti vysvétlime, ze si ted’ na takovou kocku zahrajeme
a vyzkousi si, jakeé to je, nosit véci jako kocka.

Na plochy talif si nasypeme rozptilené détské piskoty, pobliz polozime misku. Ukolem dit&te

je uchopit piSkot mezi rty a prenést jej do misky. Klademe diiraz na ichop mezi rty.
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% . A
Obrazek ¢.4 Piskoty od kocicky

nek vystrkuje rizky (Obr. ¢.5)

O U

il:
* Uvédomovani si hrotu jazyka

* Uvolnéni hrotu jazyka

Popis:
Mezi volné pfiloZzenymi rty se lehce vysune hrot jazyka a opét zasune do ust. Pohyb

jazyka je pomaly a v malém rozsahu. Cvik se opakuje 5x.
§i cast jazyka.

Mezi rty se vysune pouze hrot jazyka, nikoliv vét

Obrazek ¢.5 Snek vystrkuje riizky
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JeStérka (Obr. ¢.6)
* Udrzeni napéti hrotu jazyka

» Stiidavé napinani a uvoliiovani svalil po stranach jazyka

Popis: kmitani jazykem

Jazyk je lehce vysunuty mezi rty a déld vodorovny pohyb ze strany do strany; Usta
jsou lehce oteviend, jazyk nemd zadnou oporu a ni¢eho se nedotykd, kromé dokonceni
pohybu v koutku ust. Nacvicujeme zpocatku volny plynuly pohyb. Pokud se cvik ditéti dafi,
tempo postupné zvySujeme.

Je dulezité, aby pohyb vykonaval pouze jazyk, dolni celist je ve stabilni poloze.

= =

Obrazek ¢.6 Jesterka
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Myska chce ven z pytle (Obr. &.7)

Cil:
* Intenzivni napéti svall jazyka a rtd
* Protahovani svall tvari
* Procviceni pohyblivosti jazyka
* Podpora nosniho dychani
Popis:

Hrot jazyka tla¢i zevniti Gstni dutiny stiidave oproti levé a pravé tvaii. Usta jsou zaviena.

Ay
& -
|

Obrazek ¢.7 Myska chce ven z pytle
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4.9 Artikula¢ni cviceni

Pti volbé¢ artikulacnich cviceni jsme vychazeli z feCové urovné kazdého ditéte. Jelikoz
u kazdého ditéte logoped posiluje vyslovnost jiné hlésky, je nutné volit takova cviceni
na vyvozovani hlasky, kterou se dit€¢ potiebuje naucit. V ramci tohoto jsme zvolili cviceni,
které nam byly doporuceny logopedem v matefské Skole. Na procvicovani jednotlivych
hlasek vyuzivame material z publikace Simonovy pracovni listy — Logopedicka cviceni I.

all.

Procvicovani hlasky ,,5 ( Priloha ¢.4)
Jak hlasku tvorime?

* zuby u sebe

* rty vytvori usmév

* jazyk se opird o spodni fezaky SSS

Spojovani hlasky S s vokaly 4, E, 1, O, U
+ SSSA —navazujeme slova SAM, SAMA
+  SSSO — navazujeme slova SOVA, SOLI
e SSSU —navazujeme slova SUD, SUP
* SSSE - navazujeme slova SENO, SEDAT
*  SSSI — navazujeme slova SIT, SIMON
Opakujeme slova, které obsahuji hlasku S
* Kombinace s hlaskou L - slama, Slavek, Slavka, sladké, slupka, slavi
* Kombinace s hlaskou M — smich, smutny, smetak
* Kombinace s hlaskou T — Stana, stavi, stan, stele, sto, stopka, stopa, sttil, stuha

* Kombinace s hlaskou K- skala, skok, skoba
Procvi¢ujeme hlasku S na konci slova

* pes, les, ves, nos, bos, kos, jas, vlas

* pusa, misa, husa, vosa
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Procvicovani hlasky ,,L.* (Ptiloha &.5)
Jak hlasku tvorime?
« Usta oteviena
* jazyk se opiré Spickou za hornimi zuby, pad4 = placne dolli na dolni zuby

* cvici jen jazyk nahoru a dolti, ¢elist se nehybe

Spojovani hlasky L s vokaly 4, E, I, O, U

« LALALA
e LILILI

« LOLOLO
« LELELE
« LULULU

« LALELILOLU

Volame jména obsahujici hlasku L
* Lada =Lado!
* Lenka= Lenko!

e Liba= Libo!
e Lida= Lido!
e Lada= Lado!

Co délala Mila?

Telefonovala, pila, myla, dala, volala, kupovala, plakala, plavala
Co délal Kamil?

Telefonoval, pil, myl, dal, volal, kupoval, plakal, plaval

Uc¢ime se basni¢ku
Nase mila Kamila,
bavila se bavila.
Délala mydlinky,
foukala bublinky.
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4.10 Spoluprace s rodici

Pti ziskdvani informaci jsme pouzili metodu rozhovoru s logopedkou pusobici
v matefské Skole 1. maje Roznov pod RodhaStém, kterd zde pracuje 5 let. Studovala
na Masarykové univerzit¢ v Brn€ obor Specialni pedagogika, specializace logopedie
a surdopedie. Jiz 10 let pasobi v praxi jako kvalifikovand logopedka v matetskych Skolach.
Tohoto logopedického pracovnika jsme vybrali z toho diivodu, ze ndm mohl sdélit zkuSenosti
1 z ptedchozich matetskych Skol, ve kterych puasobil. V ramci rozhovoru jsme pokladali
pfedem pfipravené otazky, ve kterych jsme se zaméfili na jeji zhodnoceni spoluprace s rodici
a jakym zplisobem se rodi¢e mohou zapojit do logopedické intervence. Zameftili jsme se i na

logopedickou prevenci v matetské skole.

Rozhovor s logopedem
Otazka ¢. 1
Na jaké urovni je spoluprace s rodici?

Podle logopeda je spoluprace s rodi¢i v matetské Skole velmi dobra. Teda co se tyce
logopedické péce. Rodic¢e se zajimaji o pokroky, kterych jejich déti v logopedii dosahuji.
Udrzuji pravidelny kontakt s logopedem i ostatnimi pedagogy piisobicimi v logopedické tfide.
Dbaji na rady a doporucenti, které jim logoped poskytne. S détmi si doma plni vSechny tkoly,
které logoped zada. Rodice se snazi ditéti vytvaret vhodné podminky pro spravny vyvoj feci.

Nékteti rodi€e jsou vice aktivni a n€ktefi spoléhaji pouze na matetskou Skolu.

Otazka ¢. 2
Vidite rozdily mezi détmi, které doma s rodic¢i procvicuji logopedické cviceni a détmi,
kterym rodice nevénuji tolik ¢asu?

Logoped tvrdi, Ze zde urcité viditelné rozdily jsou. Staci se podivat do logopedického
sesitu, zda ma dité splnéné ukoly, které¢ si mél doma s rodi¢i vypracovat. Dal§i problém
je zapominani logopedického seSitu doma. Pokud dité¢ nema sviij seSit v matefské Skole,
nemiize byt logopedickd intervence dostate¢né efektivni. Na druhou stranu jsou tu i rodice,
ktefi jsou prehnané aktivni a se svymi détmi se snazi délat ukoly navic. Ditéti to v tomto
ptipadé spiSe skodi, protoze je pretizené a jeste nedostatecné kompetentni k t€z§im cvicenim.

V tomto ptipadé logoped rodi¢iim doporucuje, aby se fidili radami odbornik.
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Otazka ¢. 3
Jakym zpiisobem se rodi¢e mohou zapojit do logopedické intervence?

Jak jiz bylo zminéno, kazd¢ dit¢ vlastni sviij Logopedicky seSit, ve kterém je popséano
co vSe by dit¢ mélo rozvijet — dechova a fonacni cvifeni, cvi¢eni na grafomotoriku,
oromotoricka cviceni a artikulacni cviceni. Vzdy jde o procvicovani jednotlivych hlasek, které
ditéti delaji problém. Pomoci rGznych pracovnich listh , omalovanek, obrazka
a grafomotorickych cviceni se u ditéte snazi problematickou hlasku upevnit. Dale tu jsou
individudlni konzultace s logopedem, kdy se rodi¢ milize poradit o rliznych interven¢nich
programech, koupi logopedickych her a pomticek. Dilezitd je zde komunikace rodic-

logoped-dite.

Otazka ¢. 4
Jakou formou zajiSt’'uje materska $kola logopedickou prevenci?

Jde zeyjména o osvétovou cCinnost. V ramci logopedické prevence se logoped snazi
nabizet rodicim individualni konzulatace, doporuceni pro rodice, vyvéSovani letaka
a seznam odborné literatury, kontakty na nejbliz§i prodejny a internetové obchody
s logopedickymi pomtickami a hrackami atd. Taky je v Satn€ na nasténce vyveéseny dokumnet,
ktery obsahuje n€kolik rad pro rodice, jak by méli v ramci logopedické péce se svymi détmi

pracovat.

Otazka ¢. 5
Jaké logopedické pomiicky nebo hry byste rodi¢cim doporucila?

V ramci logopedické intervence v mateiské $kole logoped pracuje se Simonovymi
pracovnimi listy. Jsou orientované na riznd logopedicka cviceni, grafomotoriku a dalsi
dovednosti, které mizeme u ditéte predskolniho veku rozvijet. Dale zminuje, ze je mozné
pouzivat bézné predméty v domacnosti jako jsou brcka, peticka, vétrniky, piStalky atd.

Z téch odbornéjsich her existuje logopedické pexeso a logopedické fikanky.
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Otazka ¢. 6
Jaké doporuceni davate rodi¢im, kteri s détmi realizuji logopedickou péci doma?

Podle logopeda je nejdulezitéjsi kladna motivace pro cviceni, odména (napt. pohadka,
bonbon, vylet atd.). Klid a uvolnéni jak u ditéte, tak u rodice. Cvicit tieba 10x denné po
5 minutach. Pokud dit¢ vyslovuje hlasku na Spatném artikulacnim misté, neopravat to,
ale tvofit hlasku novou na spravném misté. Mluvit o nacviku jako o spolecné véci, o tom,
ze dité ,,uci jazycek* apod. Hodn¢ chvalit a upozoriiovat na to, co jiz dit¢ zvladlo. Nezlobit se
na dit¢ za to, co neumi. K vadé pfistupovat pfirozené, aby nevznikl u ditéte pocit, Ze je
odmitano a naopak ani pocit, ze je né¢im vyjimecné. Dité potfebuje mit dobry vzor (otec,
matka). Postupovat od nejjednodussiho k nejslozitéjSimu a vzdy zacinat tim, co dit¢ uz umi.
Poslouchat pokyny logopeda, vyvozeni spravné hlasky zaclinat zvuky, slabikami, a pak
v nékolika fazich: opakovani po rodi¢i (nebo logopedovi), samostatné vyslovovani podle
obrazku, basnicky, samostatné vypravéni a spontdnni mluva. VSe by mélo probihat formou
hry. Porad chvalit, kdyz mluvi dobfe! Hlidat, aby dit¢ mluvilo rad¢ji pomalu, v rychlé feci

déla vice chyb. K tomu poméha zpivani, basnicky a cetba pohadek,

Otazka ¢. 7
Jak ¢asto by mél byt rodi¢ v osobnim konktaktu s logopedem?

Nejoptimalnéjsi by bylo, kdyby se setkavali kazdy den. Tteba kdyZ rodi¢ pfivede dité
rano do mateiské Skoly nebo odpoledne kdyz si ho vyzvedne. Bohuzel z cCasovych
a organizaCnich divodii to neni vzdy mozné. VétSinou je logopedka s rodi¢i v osobnim
kontaktu 3x do tydne. Pokud ovSem dojde k né&jakému problému, trvdi, ze je dilezité

domluvit se na urcitém case a co nejdiive problém vyfiesit.

Otazka ¢. 8
Je mozné, aby rodice byli pritomni u logopedické terapie s ditétem?

V této matetské Skole to mozné je. Dité¢ ale béhem terapie mulze byt rozptylené
ptitomnosti rodicl, coz narusuje cely jeji proces a snizuje se efektivita. Pokudy by ovSem
rodi¢ chtél, mize se terapie ucastnit. Pani logopedka ma z praxe zkuSenosti, ze vétSina rodict

je vytizena a nemaji tolik ¢asu, aby se mohli zicastnit logopedické terapie.
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Otazka ¢.9

Doporucila byste, aby se do logopedické intervence zapojila cela rodina a nejen rodice?
Na tuto otdzku nam pani logopedka odpovédéla, ze ¢im vice lidi se bude zajimat

o rozvoj feci u ditéte, tim vEtsi je motivace. Dité tak ziskava pocit jistoty a podpory. V tomto

pfipad¢ je ale na misté, aby se jednotlivi ¢lenové rodiny mezi sebou dohodli a rozvijeli

u ditéte to, co potfebuje. Dilezité je také neptepinat dité. Co se tyc¢e dospélych pfibuznych

je nezbytné, aby si uvédomili, Ze jsou pro dit¢ mluvnim vzorem. Pfed ditétem by se méli

snazit mluvit spisovné a predevsim sluSné.
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5. ZHODNOCENI VYZKUMU

Dechova cviceni

V ramci této oblasti jsme posuzovali vykon v jednotlivych cvicenich, ktera byla

zam¢eiena na silu vydechového proudu, regulaci sméru vydechového proudu, nacvik

spravného dychani ( nddech nosem a vydech pusou), dechové vydrz a hospodateni s dechem.

Tabulka €. 2 Vysledky vykonu déti na za¢atku terapie v dechovych cvic¢enich

s dechem

Cil cviceni Splnilo pocet déti Nesplnilo pocet déti
Sila vydechového proudu 7 1
Regulace sméru vydechového 7 1
proudu

Nécvik spravného dychéani 5 3

( nadech nosem a vydech

pusou)

Dechova vydrz a hospodareni 4 4

Z tabulky €. 2 vyplyva, ze nejvetsi problém délalo détem spravné hospodateni

s dechem a dechova vydrz. Tento problém se objevil zejména pii praci s brckem, kde déti

nedokézaly pochopit mechanismus dostatecného nadechu ( sani) a vydechu ( vyfouknuti

z br¢ka). Jako dalsi problémova oblast se ukazala v nacviku spravného dychani, tedy hluboky

nadech nosem a vydech pusou. Nejméné problematickd oblast bylo ovladani sily a regulace

sméru vydechového proudu.

Tabulka €. 3 Vysledky vykonu déti na konci terapie v dechovych cvi¢enich

s dechem

Cil cviceni Splnilo pocet déti Nesplnilo pocet déti
Sila vydechového proudu 7 1
Regulace sméru vydechového 7 1
proudu

Nacvik spravného dychani 7 1

( nadech nosem a vydech

pusou)

Dechova vydrz a hospodateni 6 2
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Z tabulky €. 3 vyplyva, Ze po jednom mésici se déti vyrazné zplepsili v oblasti
dechové vydrze a hospodateni s dechem. Jako pomiicku pro pochopeni mechanismu prace
s br¢kem jsme pouzili sklenici s vodou a détem jsme fekli, at’ vodu pomoci br¢ka nasaknou.
Tento mechanismus nasledné uplatnili 1 pfi praci s papirovymi kuli¢kami. Stejného posunu
jsme dosahli i pfi ndcviku spravného dychani, kde jsme jako pomicku pouzili vonavy
pytlicek. Aby déti citily vini pytlicku musely se nadechnout nosem. Stejnych vysledkl déti
dosahly v oblasti regulace sméru a sily vydechového proudu. V tomto piipadé nedoslo ke
zlepseni u jedné divky, kterd ze zdravotnich diivodl dlouhou dobu nenavstévovala matetskou

Skolu a nebyla dostatecné zajisténa logopedicka intervence.

Fonacni cviceni
V ramci fonacnich cviceni jsme se zaméfili na posuzovani vykonu déti v oblasti
rozvoje fonematického sluchu, nacviku spravné fonace, regulace intenzity hlasu a schopnost

diadochokineze. Ke zjiSténi vykonu bylo pouZito vysSe popsanych fona¢nich cviceni.

Tabulka ¢. 4 Vysledky vykonu déti na zacatku terapie ve fona¢nich cvicenich

Cil cviceni Splnilo pocet déti Nesplnilo pocet déti

Fonematicky sluch 8 0

Nécvik spravné fonace

8 0
Regulace intenzity hlasu 6 2
3 5

Schopnost diadochokineze

Z tabulky ¢. 4 vyplyva, ze n¢jvetsi problémy déti mély s diadochokinezi. V ramci této
oblasti mély za tukol stfidavé vyslovovat hldsky T-D-N, nejprve pomalu a postupné
zrychlovat. Hlasky T a D déti netvofily na spravném misté a spravnym zpiisobem. Jakmile
meély vyslovit hlasky T, D, N po sobé¢, pfidavaly si k jednotlivym konsonantim pomocné
vokaly napt. Ty-Dy-Ny nebo Ta- Da- Na. Co se tyCe intenzity hlasu, déti nedokazaly udrzet
hlasitou fe¢. Vzdy se vratily k tichému projevu. VSechny déti bez potizi dokéazaly vyslovit

jednotliva hlaskova spojeni a rozpoznaly vSechny zvuky zvitat i dopravnich prostredki.
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Tabulka €. 5 Vysledky vykonu déti na konci terapie ve fona¢nich cvi¢enich

Cil cviceni Splnilo pocet déti Nesplnilo pocet déti

Fonematicky sluch 8 0

Nacvik spravné fonace

8 0
Regulace intenzity hlasu 7 1
6 2

Schopnost diadochokineze

Tabulka €. 5 ukazuje, Ze na konci logopedické terapie déti doséhly velkého pokroku
v oblasti diadochokineze. Stfidavé pohyby mluvidel a vyslovovani hldsek T-D-N po sob¢ déti
relativné zvladaly. Ke konsonantim jiz nepfidavaly pomocné vokaly a dokazaly
diadochokinezy realizovat i v rychlejSim tempu. Ke zlepSeni vykonu doslo i v oblasti regulace
intenzity hlasu. Pouze u jedné divky v této oblasti nedoslo ke zplepSeni v disledku casté

nemoci a absence v mateiské Skole. Stav fonematického sluchu a spravné fonace se nezménil.

Cviceni na rozvoj motoriky mluvidel
Soucasti téchto cviceni bylo stimulovat orofacidlni svalstvo, které je nutné rozvijet pro
podporu spravné vyslovnosti. Konkrétn¢ jsme se zaméfili na motoriku rtd, napinani

a uvolilovani svalll jazyka a procvi€eni pohyblivosti jazyka.

Tabulka €. 6 Vysledky vykonu déti na za¢atku terapie v oromotorickych cvi¢enich

Cil cviceni Splnilo pocet déti Nesplnilo pocet déti
Motorika rtt 8 0
Napinani a  uvolnovani 5 3
svalstva jazyka

Pohyblivost jazyka 5 3

Jak mtizeme vidét v tabulce €. 6 nejlépe si déti vedly v motorice rtii. VSechny déti bez
vétSich problémi dokdzaly semknout rty k sob¢€ a udrzZet je u sebe po urcitou dobu. Problémy
nastaly ve cvicenich, kdy déti musely zapojit svalstvo jazyka a ovladat jeho pohyby.
Nedokézaly si uvédomit hrot jazyka a cely jazyk pokladaly na spodni ret. Pohyby jazyka

uvnitt ustni dutiny nebyly dostate¢né vyrazné.

43




Tabulka €. 7 Vysledky vykonu déti na konci terapie v oromotorickych cvi¢enich

Cil cviceni Splnilo pocet déti Nesplnilo pocet déti
Motorika rtl 8 0
Napinani a  uvolnovani 7 1
svalstva jazyka

Pohyblivost jazyka 7 1

Z udaja v tabulce €. 7 je patrné, Ze se témet vSechny déti zlepSily v oblasti efektivniho
pouzivani jazykového svalstva. Dokazaly si uvédomit hrot jazyka a pouze vyjimecné¢ mély
déti tendenci pomahat si rty. Motorika rtli zlstala neporusena. Pokroku nedoslo pouze u jedné

divky, kterd z ditvodu neptiznivého zdravotniho stavu do mateiské Skoly nedochézela.

Artikulaéni cviceni

Jak bylo jiz vySe zminéno, artikulacni cviky jsou u kazdého ditéte nastaveny
individualné dle jeho potifeb a moznosti. V ramci tohoto jsme si vybrali jednu divku, u které
byla diagnostikovana vyvojova dysfazie. Logopedickd péce u ni byla zahajena v zafi 2016
a spole¢né jsme realizovali takova cviceni, ktera vyplyvala z jejich potieb a feCové urovné.

Zam¢fili jsme se na artikulaci hlasky S a L.

Tabulka €. 8 Vysledky vykonu divky na za¢atku terapie pri procvicovani hlasky S

Cil cvi¢eni Splnila Nesplnila
Spojovani hlasky S s vokaly X

Kombinace hlasky S s X
konsonanty

Procvicovani hlasky S na X
konci slova

Z tabulky ¢. 8 vyplyva, ze divce nedé€lalo problém spojovani hlasky S s vokaly A, E,
I, O, U. Divka méla problém kombinovat hlasku S s konsonanty L, M, T, K. Nejvétsi problém
ji délala kombinace hlasky S s hlaskou L, jelikoz hlaska L jesté neni u divky dostatecné
upevnénd. V ostatnich kombinacich s konsonanty byly problémy méné vyrazné. Realizaci
hlasky S na konci slova divka nezvladala. Byla tvofena izolované a nepfirozené, s velkym

napétim.
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Tabulka €. 9 Vysledky vykonu divky na konci terapie pri procvi¢ovani hlasky S

Cil cviceni Splnila Nesplnila
Spojovani hlasky S s vokaly X

Kombinace hlasky S s X
konsonanty

Procvicovani hlasky S na X

konci slova

Z tabulky ¢&. 9 jsme zjistili, ze u divky doslo k pokroku ptedevsim v realizaci hlasky S
na konci slova. Hlaska byla tvofena ptirozené a ve spojeni s ostatnimi hlaskami. Pietrvavajici
problémy se stale objevovaly v oblasti spojeni hlasky S s konsonanty, pfedevsim s hlaskou L.
Zde je potieba dlouhodobéjsi logopedické intervence. Spojovani hlasky S s vokaly zlstalo

zachovalé.

Tabulka €. 10 Vysledky vykonu divky na zacatku terapie pri procvi¢ovani hlasky L

Cil cvi¢eni Splnila Nesplnila

Spojovani hlasky L s vokaly X

ProcviCovani hlasky L na X
konci slova

Basnicka na hlasku L X

Tabulka ¢. 10 ukazuje, ze divka méla problémy s realizaci hlasky L na konci slova.
Hléska byla tvofend izolovanég, nepfirozené a s namahou. Ve spojovani hlasky L s vokaly A,
E, I, O, U divka zadné chyby nédélala. Basnicka byla pro divku tézka ptedevsim proto, Ze se
zde vykytovalo mnoho slov, ve kterych byla hlaska L ve spojeni s rliznymi hlaskami

a dochazelo 1 k jejimu opakovani v rdmci jednoho slova.

Tabulka €. 11 Vysledky vykonu divky na konci terapie pri procvi¢ovani hlasky L

Cil cviceni Splnila Nesplnila
Spojovani hlasky L s vokaly X

Procvicovani hlasky L na X

konci slova

Basnicka na hlasku L X
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V tabulce ¢. 11 je uvedeno, Ze se divka zlepsila pfedev§im v oblasti realizace hlasky L
na konci slova. Hlaska je tvofena pfirozené v rdmci jednoho slova, bez namahy a plynule.
Basnicka na procvicovani hlasky L v riiznych pozicich divce stale délala problémy, piedev§im
vyslovnost slov ,,mydlinky* a ,,bublinky*. Spojovani hlasky L s vokaly A, E, I, O, U zistalo

spravné upevnéno.

Spoluprace s rodici

Pii zjiStovéni, jak se rodice podileji na logopedické intervenci, jsme ziskavali
informace prostfednictvim rozhovoru s logopedem, ktery ma za sebou bohatou logopedickou
praxi. Zamg¢fili jsme se na to, jakou formou se nej€astéji rodic¢e zapojuji do logopedické péce.
Rozhovor jsme vyhodnocovali na zaklad¢ ziskanych odpovédi z rozhovoru.

Béhem Setieni jsme zjistili, Ze kazdé dit€ vlastni Logopedicky seSit, ktery slouzi jako
pomucka pii domaci logopedické terapii. Je v ném zaznamenano vSe, co dité potiebuje
rozvijet a cviit. Rodice jsou kazdy den informovani o ukolech, které si déti maji doma udélat
spolecné s rodicovskym dohledem. Cviceni, které déti dostavaji v ramci ,,domdacich ukoli*
nejsou piili§ dlouhd a ani slozitd. VétSinou se jednd o grafomotorickd cviceni ( napf.
vybarvovani obrazkd, dokreslovani apod.) nebo opakovani slov a tvofeni vét obsahujici
problematickou hlasku. Jak jsme mohli v praxi sami vidét, tkolem rodiii je pouze

zkontrolovat, zda si dit€¢ zadany kol splnilo. Diky tétmto kroktim se u ditéte péstuje i smysl
pro zodpovédnost a dodrzovani pravidel.

Na zdkladé rozhovoru s logopedem jsme se dozvédéli, ze ¢ast rodici ma zajem
i o individualni konzultace, béhem nichz rodi¢ zadaji konkrétni rady a postupy, jak u ditéte
podporovat rozvoj feci.

Ptestoze si logoped spolupraci s rodi¢i chvali, zminil se i o pifipadech, kdy rodice
neprojevuji dostateCny zdjem a spolé€haji jen na ¢innost mateiské skoly. V takovych ptipadech
déti nenosi logopedicky sesit, nemaji splnéné tkoly a jejich fe¢ stagnuje.

Logoped v ramci rozhovoru zmiiuje 1 nezastupitelnou roli logopedické prevence.
Tu se snazi v matef'ské Skole realizovat v rdmci osvétové ¢innosti jako jsou napf. pravidelné
konzulatce s logopedem, vyvéSovani letakli a doporucovani odborné literatury, kontakty
na nejblizsi prodejny a internetové obchody s logopedickymi pomtickami a hrackami atd.
V  rémci této oblasti je v matefské Skole na nasténce umistén dokument, ve kterém jsou

posany jednotlivé rady a doporuceni jak by mél rodi€ s ditétem pracovat.
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ZAVER

V ramci bakalaiské prace jsem zjistovala jakych prostiedkli vyuziva logopedicka
intervence v matefské Skole. Konkrétné byl vyzkum realizovan u déti, které navstévuji
specialni tfidu pro déti s vadami feci a je u nich diagnostikovdna narusend komunika¢ni
schopnost. Zamétila jsem se na predskolni vék, jelikoz je to kliCové obdobi, béhem néhoz
u ditéte dochazi k radikdlnimu vyvoji feci a na konci tohoto obdobi je fe¢ témét upevnéna.
Pokud nedojde k v¢asné a efektivni logopedické intervenci pred nastupem ditéte do Skoly,
mohou se vyskytnout problémy v rdmci Skolni uspéSnosti.

V teoretické Casti jsem blize specifikovala charakteristiku piedskolniho véku a také
jsem se zaméfila na oblast Skolni zralosti ditéte. Dale jsou popsana jednotliva stadia
ontogeneze feci jak podle veéku, tak 1 podle jednotlivych jazykovych rovin. Nakonec jsem
charakterizovala jednotlivé okruhy narusené¢ komunikaéni schopnosti nejcastéji vyskytujici se
v ptedskolnim veku.

Jako vyzkumné metody jsem zvolila testovaci metody, které byly zaméfeny na Ctyti
oblasti logopedické intervence — dechova cviceni, fona¢ni cviceni, cvi¢eni na rozvoj motoriky
mluvidel a artikula¢ni cvi¢eni. Dale jsem pomoci rozhovoru s logopedem zjistovala, jak se
na logopedické intervenci podili rodice déti.

V praktické casti jsem popsala, k ¢emu jednotliva cvieni slouzi a jak probiha
spoluprace s rodici. Na zdklad¢ zjisténych udaji jsem zhodnotila, jak si déti v jednotlivych
cvi¢enich vedly a jakych pokroki béhem logopedické intervence dosahly. Nasledné jsem
zhodnotila 1 oblast spoluprace s rodici, ktera je pro vyvoj feci u ditéte klicova.

Soucasné jsem se zaméfila 1 na oblast logopedické prevence, ktera by se zejména
v predskolnim véku neméla zanedbévat. Jde piedev§im o rozvoj jazykovych kompetenci,
které jsou v predSkolnim vzdéldvani ukotveny v Ramcovém vzdé€lacim programu pro
pfedSkolni vzd¢lavani. Rozvijet fe¢ u déti mlzeme prostiednictvim fikanek, basnicek,
hadanek, pisnicek, ¢tenim pohadek a dalSich literarnich piibéht. Rodice by méli s ditétem
komunikovat, povidat si s nim, vytvaret ditéti vhodné podminky pro vyvoj feci, poskytnout

mu prilezitost ke komunikaci a respekotvat jeho z4jmy a potieby.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

ADHD - Attention Deficit Hyperactivity Disorder ( ¢es. hyperaktivita s poruchou pozornosti)
apod. - a podobné

atd. - a tak dale

CNS — centralni nervova soustava

¢. - Cislo

DMO - détska mozkova obrna

m. - mésic

MS — matefska kola

napf. - napiiklad

NKS — narusend komunikaéni schopnost

obr. - obrazek

PV — predskolni vek

RVP PV — Ramcovy vzdé€lavaci program pro predskolni vzdélavani
str. - strana

tzv. - tak zvany

Zk. - zdkon
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Priloha ¢. 1

TO JE KOCKA. TO JE HAD. TO JE PRASE. TO JE KON.
KOCKA DELA HAD DELA PRASE DELA KUN DELA
MNAU. S$SSSS. CHRO CHRO. iHA HA.

TO JE KRAVA.

KRAVA DELA
BOUD.

TO JE VEELA.

VEELA DELA

TO JE SLEPICE:

SLEPICE DELA
KO KO.

TO JE ZABA:

ZABA DELA
KVA KVA.

TO JE VRANA.

VRANA DELA
KRA

TO JE OVCE:

OVCE DELA
BEE.

TO JE LEV.

LEV DELA
UAAA.

TO JE MEDVED.

MEDVED DELA
BRUM BRUM.

TO JE PES.

PES DELA
HAF HAF.

TO JE KOHOUT.

KOHOUT DELA
KYKYRYKY.

TO JE MYS:

MYS DELA
PiSK PiSK.

TO JE SOVA.

SOVA DELA
HOUOLO.




Piiloha ¢. 2

To jeauto. To je vrtulnik.
Auto déla TU, TU,TU Vrtulnik déla VRR, VRR, VRR
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To je traktor. To jelod’. ]
Traktor déla DDD, DDD, DDD. Lod’ déla HU, HU. HU

To je letadlo. To je vlak.

¥ ¥

Letadlo déla VVV, VVV, VVV, Vlak déla SSSSSS.
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bavila se bavila.
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CO DELALA MILA?

telefonovala
pila

myla

dala

volala
kupovala
plakala
plavala

Hald, hald!

Co se stalo?

Kolo se ndm polamalo.
Dokola se zatodilo,

pod stolem se zastavilo.
Ten, kdo lezi pod stolem,
ten musi jit z kola ven.

CO DELAL KAMIL?

telefonoval
pil

myl

dal

" volal

kupoval
plakal
plaval
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