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Anotace

V této diplomové praci se zabyva autor naruSenou komunikacni
schopnosti. Autor se zaméfil na déti pfedSkolni, které navstévuji matef-
skou Skolu a Zaky, ktefi navstévuji prvni tfidu zakladni Skoly.

7 w7

V teoretické Casti je zminéno o historii komunikace a o jejim vyvoiji od
prvopocatku, o druzich komunikace a podminkach spravného vyvoje
reci.

v w7z

DalSi ¢ast je vénovana ontogenezi a fylogenezi vyvoje feci, autor se
dotyk& i psychomotorického vyvoje ditéte, ktery s rozvojem feci velice
(zce souvisi.

DalSi ¢ast je vénovana jiz konkrétné narusené komunikac¢ni schopnos-
ti, jeji etiologii, a druhéim narusené komunika¢ni schopnosti a terapii.

V dalSi Casti je popisovana dyslalie, jako nejrozsifenéjsi forma naruSe-
né komunikacni schopnosti. Je zde zminéno o diagnostice, logopedické
intervenci, o strategiich terapie a o prevenci.

Prizkumova ¢ast je vénovana logopedickym problémdm u déti pred-
Skolnich tzn. 5 — 6 ti letych a déti v prvni tfidé zakladni Skoly.

PouZzité metody jsou individualni prace s jednotlivci. Po zpracovani in-
formaci je vypracovan zavér a doporuceni pro praxi.

KliCova slova

dysfazie

dyslalie

komunikace
logopedicka intervence
ontogeneze

opozdény vyvoj feci

Vvyvoj vyslovnosti



Anotation

This dissertation deals with learned communication ability. Author was
focused on preschool children, which are attending the kindergarten
and pupils attending the first class of primary school.

In theoretical part is mentioned the history of communication and its
development from the prime beginning, about types of communication
and conditions of correct development of speech.

Next chapter is dedicated to ontogenesis and phylogenesis of speech
development, author here also solves children‘s psychomotoric develo-
pment which is closesy related to speech development.

Next chapter is dedicated to specificaly disturbed ability of communi-
cation, about it’s etiology, types of disturbed ability of communication
and therapy.

In the next charter is described dyslalia, as the most frequent form of
disturbed ability of communication. Here is also mentioned diagnosis,
logopedical intervention, strategy of therapy and prevention.
Exploratory chapter is dedicated to logopedical problems which can
have preschool children (5-6 years old) and pupils in first class of prima-
ry school.

Method which author used is individual work with individuals. After the
processing of information follows by the conclusion and suggestion for
practice.

Key words:

dysphasia

dyslalia

communication

logopedical intervantion

ontogenesis

delayed development of speech

development of pronunciation
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Uvod
Tato diplomové préce je vypracovana na téma ,Narusena

komunikacni schopnost u déti 5-8letych v matefské Skole a zakladni
Skole.”

Tato diplomova prace je zaméfena na obdobi predskolni
tedy, vékové je ditéti 5-6leté .Fixace lidské mluvy by se méla v tuto do-
bu vrcholit, ale jen co se tyka vyslovnosti, slovni zasoba a vyznam slov
jesté neni zdaleka vtomto véku u konce. Nedostatky v détské mluvé
jsou sice charakteristické pro toto obdobi, ale je nutné je odstranit do
nastupu do Skoly, nebot’ pokud tyto nedostatky budou fixovany, je zde i
velkd moZnost, pokud tyto nedostatky v détské mluvé budou pretrvavat
a u ditéte se vyvine vadnou vyslovnost. Tyto nedostatky nejsou problé-
mem jen estetickym,ale souvisi i s psanou formou ¢eského jazyka, ale
také s profesnim zamérenim ditéte. Je proto nutno vyuzit dobu, kdy se
dité chce ucit a je dychtivé po kazdé informaci. A tato nespravna vy-
slovnost, ktera je nazyvana prodlouzena fyziologicka dyslalie by méla
byt odstranéna pfed nastupem do Skoly, horni hranice je konec kalen-
darniho roku v 1. ro€niku zakladni skoly.

DalSi obdobi je nazyvano jako mladsi Skolni vék. O tomto
obdobi se v této praci autor jiZ nezminuje, ale je pochopitelné, Ze v tom-
to obdobi se dokoncuje fixace hlasek dalSi navyky, které si dité nese po
zbytek svého Zivota. Pfirozena zvidavost pretrvava a rodice, pedagogo-
vé a dalSi dospéli, ktefi s témito détmi pracuji, by méli co nejvice vyuzit
této skutecnosti. Jesté v tomto obdobi je mozna korekce hlasek, ale jiz
je potfeba vynalozit vétsi Usili, jak odbornik(d tak rodicd, ale i samotné-
mu ditéti d& o mnoho vic prace vadnou vyslovnost napravit.

Tato skute¢nost podnécuje k zavéru: ,Cim dfive je ukon-
¢ena korekce hlasek, tim je dité ve vyhodé.” Timto je mySleno usili, kte
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ré musi dité vynalozit, aby korekce hlasky probéhla Uspésné a v této
dobé i problematika pravopisu nemdze byt odsunuta do pozadi. Tyto
faktory pfedurcuji, jaké bude mit postaveni i .v oblasti sociélni

V diplomové praci je také zminéno o vyvoji détské feci, jak
ontogenetického, tak fylogenetického a jazykovych rovinach. Z pohledu
této prace jsou nejdllezitéjSi jazykové roviny. Tyto jazykové roviny, jsou
ddlezité, i pro tuto praci, nebot dotaznik, se kterym se pracuje
v prlizkumové ¢asti jsou jazykové roviny v ontogenetickém vyvoji feci .
Na vyvoji fe¢i se podili mnoho faktord, neprobihd samostatné, jde
v ruku v ruce s mySlenim, sluchem, motorikou, a socializaci. Témito
souvislosti se zabyvaji Klenkova, Kutalkova, Ohnesorg a dalSi naSi
predni védci v oblasti vyzkumu logopedie.

Je znamo, Ze vyvoj détské feci mliiZze probihat ve skocich,
vyslovnost jednotlivych hlasek zpravidla probihd od artikulacné jedno-
dus8Sich k artikulacné sloZitéjSim. Toto je v souvislosti s dozravani f cen-
ter CNS a motorikou mluvnich organ(, spolu s vyvojem fonematického
sluchu. Také je znamo, Ze vyvoj ditéte neprobiha vétSinou rovhomeérné,
ale probih& ve skocich.

V této préaci je vénovano klasifikaci poruch feci z riiznych hledisek.

Prlizkumova ¢ast je zamérena na prizkum fecovych rovin
u predskolnich déti v materské Skole a zakd prvniho ro¢niku zakladni
Skoly. Prlizkum autor provadél v subjektu, kde je umisténa materska a
zakladni Skola a pracuje zde logopedicky asistent. Da se predpokladat,
Ze s podobnymi vysledky bychom se setkali i na ostatnich matefrskych a
zékladnich skoléch.

Do této diplomové prace autor ¢erpal z prirucky ,Skolni
zralost®, kde autorem je

Proto autor volil toto téma svoji prace: NaruSsend komuni-
kace 5-8letych déti.”



1. Vymezeni oboru logopedie

Logopedi je priifezovou disciplinu a kladou ji na prisec¢ik mezi medici-

nou a pedagogikou.”
Sovak ji definoval jako obor specidlnépedagogicky.

Tamtéz (s. 14) ,, Moderni koncepce logopedie upfednostiiuje presun
predmétu zkoumani logopedie od ,hovofeni“ ke ,komunikaci“ Nyni se
uplatiiuje tzv. paralingvisticka koncepce, uzivani termin( ,pragmaticka
jazykova rovina“, ktery uzivame v predmétu logopedie. Z tohoto dlivodu
se prechazi od starSich termind porucha feci, vada feci k terminu naru-
Sena komunikacni schopnost, ktera vystizné Nazev tohoto oboru speci-
alni pedagogiky- logopedie-pochazi z feckého slova :logos-slovo a pai-

dea-vychova.

Tato mlada véda se formovala az v 1. poloviné 20. stoleti. Proto
se neustale méni a vyviji. Logopedie ma také tésny vztah k obecné pe-
dagogice.a k oborlim speciani pedagogiky - surdopedii, somatopedii,
psychopedii i oftalmopedii ,nebot’ u viech téchto jedincd mluvime o

osobéach se specificky vzdélavacimi potfebami.

Z oboru medicinského jsou to:pediatrie, foniatrie, otorinolaryngo-
logie, stomatologie, plasticka chirurgie, ortodoncie, neurologie, neuro-
chirurgie, psychiatrie, z obor psychologie — vyvojova psychologie, pa-
topsychologie, dale také jazykovédni obory — fonetika fonologie.

Logopedie se zabyva patologickou strankou komunikacniho procesu.

Dvorak Logopedicky slovnik (2000, s.112) uvadi: ,logopedie — zdravot-
nicky obor, zabyvajici se fyziologii a patologii komunikace lidskou feci
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( rozvoj feci,vyzkum, pedagogika,terapie prevence, profylaxe),
v pojetim Skolském — obor specialni pedagogiky, ktery se zabyva vy-

chovou a vzdélavanim osob s poruchami komunikace®”.

Logopedie Kutalkova (2006 s. 13) ,Napfriklad ve Francii se logopedie
studuje na lékafskych fakultach, ve Svycarsku na réiznych univerzitach
v rdmci studia psychologie €i lingvistiky, v Polsku je nékdy logopedie
chéapana jako aplikovana fonetika.”

TamtéZ( s.13) ,Zakladatelem nasi logopedie je Sovak
s némeckym Beckerem. Tito prikopnici sou¢asné logopedie chapou
tuto disciplinu jako prdfez vyjadfuje zménu zakladniho trendu logope-
die.”

1.1. Historicky vyvoj logopedie

Logopedie Klenkova ( 2006 s. 14) Do historie péce o osoby

s narusenou komunikacni schopnosti patfi Vyvojem specialni pedago-
giky v minulém obdobi se zabyvali néktefi autofi Ludvik, Predmersky,

Popelar, Sovak, Edersberg, ValiSova.Ve svych pracich se historickym

pojetim zabyvala Monatova, a Titzl."

Na praci Sovaka (1981) navazal Lechta 1990, ktery zverejnil pfehled
vyvoje logopedie, na ktery je mozné pohlizet jako na globalni pohled.
Tento pohled byl Lechtou rozpracovan a v r 2003 byl v naSi literatufe
publikovan. Zde se uvodni kapitoly shoduji se Sovakovym rozdélenim,
ale dale prehled déjin logopedie dostava konkrétnéjsi charakter.
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Tamtéz (s.15) ,1.- etapa — a zbozné uctivani komunikacni schopnosti
jako takové. Byla to rlizna zaklinani,pfisahy a obfady. Sepéti jazyka,
feCi slova s kulturou a uménim reprezentuji snahy o jejich zachyceni,

4

zapamatovani z zvécnéni.Pro tuto potfebu si Clovek vytvari pismo*.

2.-etapa — (asi od 14.stol. pf..n. |.) — objevuji se pisemné zaznamy o
vyznamnych a bohatych osobé&ch, u nichz se projevuje naruSena ko-
munikacni schopnost (neslySici, nemluvici, koktavi lidé apod.). Dochéazi
ke snaham o kultivaci feci — v 5. stol. pf. n. |. Sokrates pozaduje ve

Skolach zavedeni vychovy ke spravneé feci. Cicero vypracovani pravidel

pro rétoriku a pro béznou komunikaci.

3.- etapa — pocatky systematického kultivovani komunikacni schopnosti
v rlznych pracich tehdejSich myslitel(. 1.-15. stol. n. |. se objevuji prvni
zminky o narusené komunikacni schopnosti. U¢enci se zabyvaji fyzio-
logii hlasu a sluchu. Projevuji se snahy nalézt metody terapie koktavos-
ti, postupy, jak neslysici naucit mluvit, popisy patologie a Ié€by nemoci

nosu, rtd, krku jazyka a Ust.
4. etapa — (16. - 17.stol.) — charakteristické pro tuto etapu jsou :

védecka pojednéni o narusené komunikacni schopnosti a prvni poku-

sy 0 péci pro osoby s narusenou komunikacni schopnosti.

5. etapa — (18. — 19. stol.) — poCéatky organizované péce o osoby
s narusenou komunikacni schopnosti. PéCe o tyto osoby s narusenou

N 4

komunikacni schopnosti dostava konkrétné&jsi charakter.

6.etapa — (19.-20.stol.) dochazi k utvareni vychodisek pro poloZeni vé-
deckych zaklad( logopedie. Jsou vytvoreny ucebnice, ¢asopisy, které

s zabyvaji problematiku osob s naruSenou komunika¢ni schopnosti.
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7.etapa — logopedie se zacina oddélovat jako samostatny védni obor.
Vytvari se systém vzdélavani logopedd.V CSSR byla v r. 1970 ustano-
vena Ceska logopedicka spoleénost jako zajmova organizace.

Tamtéz (s. 17) ,Védecké zaklady pro nauku o feci a sluchu polozil |ékaF
Amman( 1669- 1724), ktery ve svych pracich uvadi jak je mozné pomo-
ci zraku a hmatu naucit hluchonémé mluvit. Tento |ékaf je mnohdy na-

zyvan ,, otcem logopedie*.

Ve druhé poloviné 19. stol.berlinsky Iékaf Gutzmann vypracoval nauku
o fyziologii patofyziologii hlasu, fe€i a sluchu. Dal zaklad foniatrii. Dle
jeho vzoru byly zakladany foniatrické oddélni po Evropé.

Mezi regionalni Iékare, ktefi se zabyvali problematikou narusené komu-
nikac¢ni schopnosti patfi Janke, ktery se vénoval péci o koktavé a své
poznatky i publikoval.Jako dalSi byl zakladatel foniatrického oddéleni

Vv Praze v r. 1923 Seeman.

Tamtéz (s.17)“Ve spolecenskych védach se rozdélit zdjem o fe¢ mezi
fonetiku psychologii a pedagogiku. Zakladatelem Ceské fonetiky je

Chlumsky a jeho nastupce Hala.

Jeho zak Ohnesorg, ktery se zabyval studiem vyvoje feci ditéte po
strance fonetické. DalSim byl fonetik Janota. Rok 1860 feditel prazskeé-
ho Ustavu pro hluchonémé Gall zaCin organizovat kurzy pro Skolni
mladeZ s vadami feci.Jeho nasledovnik Maly pokraCoval v této Cinnosti.
V plzenském ustavu pro hluchonémé zavedl kurzy pro nevyre¢nou mléa-
dez od r. 1926 Bednafik. Na Moravé prvni zaklady systematické péce
polozZil H. Synek , ucitel, ktery pracoval se sluchové postizenymi détmi.
Jako dal$im ucitelem se vyznamné zapsal ucitel Vesely, ktery plsobil
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ve Dvore Kralové, kde se zabyval vadami feCi a poruchami psani.

Tamtéz (s.19) ,KdyZz se logopedie jako obor zacina vytvaret ve
20.letech minulého stoleti,za nejdllezit&jsi obdobi pfiprav pro budouci
rozvijeni logopedie jakoZto i védniho oboru je oznaovano obdobi
40.let,kde byla hlavnim rysem logopedickych pfiprav tésna spoluprace

ucitelt se Skolnim zdravotnictvim®

Tamtéz (' s.20) ,V tomto pfipravném obdobi byly vytvofeny pfedpoklady
k zaloZeni instituce — Logopedicky Ustav hlavniho mést Prahy, ktery od
jeho pocatku r.1946 pod vedenim prof. Sovaka. Tento Ustav byl zacle-
nén do rezortu zdravotnictvi, i kdyZ jeho €innost byla v rezortu Skolstvi..
Pracovalo zde mnoho vyznamnych odbornik( napf. Kabele, Burian,
Hala, Janota, Sovakova. Hlavni naplni ¢innosti Ustavu bylo vyhledavani,
|éCebna a pedagogicka péce o postizené déti a mladez. Do Cinnosti
Ustavu také patfil vyzkum poruch hlasu, feci a sluchu, ale také odborné
vzdélavani uciteld a logopedickych instruktord. V rdmci Logopedického

Ustavu vykonaval svoji ¢innost PraZzsky logopedicky sbor*

Pracovali zde instruovani ucitelé, ktefi provadéli logopedické kurzy.
ProSkolovali ucitele zakladnich a matefskych Skol, aby mohli pracovat
jako logopedicti asistenti. Od roku 1970 byla ustanovena Ceské logo-
pedicka spolecnost jako zajmova organizace. Na ustanovujicim valném
shromazdéni byl zvolen pfedsedou profesor Milo§ Sovak. Na této funkci
setrval mnoho let, a po jeho smrti tato organizace nese jeho jméno Lo-

gopedicka spole¢nost MiloSe Sovaka.

Tamtéz (s. 22) ,Logopedicky ustav dnes slouzi jako zakladni pracovisté

pro praxi i vyzkum. Vznikaji speciélni Skoly logopedického typu.

14



Vzniké& vysokoskolsky studijni obor v ramci speciélni pedagogiky*.

Ve 20. stoleti se od tradi¢ni koncepce vyuky spolu s vyukou materské-
ho jazyka a zaklad{im poetiky a estetiky i rétoriku argumentace se po-
stupné upoustélo. Soucasné zacinaji vznikat vysoce specializované
obory jako je teorie komunikace, lingvistika textu, a rlizné dalSi obory
tykajici se lingvistiky.

TamtéZ(s 23 ) ,Védni obor se formoval ve 20. stol. — byly organizovany
logopedické kurzy,vznikaly publikace a ucebni texty, dochazi ke vzniku

IALP ( Mezinarodni asociace logopedt a foniatr( ).

Soucasna koncepce rétoriky je zamérena proti komunikacnim bariéram,
a vychazi z psychologie, kde je slovo chapano jako ,kooperativni prvek
urCitého organismu*. Je tedy zcela nezbytné aby obory dotykajici se
logopedického, fonetického, specialné — pedagogického a psychologic-
kého zaméreni pokryvaly potfeby v oblasti korekce a odstrafiovani vad
a poruch feci, ale také neméné dllezité — odstrafiovani rusivych projevl

béhem komunikace.
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2. Vyznam spravne reci

Rec je chapana jako realizovand, kterou miZeme chépat fe¢ova

¢innost, jako vysledek jedincem realizované ¢innosti.

Dité a jeho feC Vystejn(1995 s.7) ,, Za rozhodujici Cinitele pfi vzniku a

zdokonalovani feci je tfeba povaZovat predevsim spole¢nou praci.”

Artikulovana fe¢ vznikala v pribéhu historického vyvoje jako nastroj
spolec¢né ¢innosti a jako jeden z hlavnich vyraz(i védomi a vile vyjadio-
vanych a sdé&lovanych pomoci hlasek a jejich spojeni. Re¢ pomah4 or-
ganizovat ¢innost lidi, je jednou z nejefektivnéjSich znakovych soustav.
Je to dominantni znakova soustava, specificky biologicky podminéna.
Ma své strukturalni a funk&ni aspekty. Umoznuje sdélovani, zobeco-
vani a dorozumivani. Je zplisobem realizace jazyka, zplisobem dosa-
hovani komunika¢niho cile. Forma feci je rlizna. Je psana ¢i mluvena
nebo v mluvené v komunika¢nim prostoru. Zahrnuje slovni a neslovni

sloZku, chceme — li komunikac¢ni formy.

Pojmy fec€ a jazyk se v béZné komunikaci pouzivaji vyznamoveé jako

synonyma, ale toto uZiti je velice nepfesné.

Dit& a jeho fe¢ Vystejn( 1995 s.7) ,Rec je spojenéa u clovéka s celym
jeho védomim a jeho psychickymi procesy, ma zakladni a urcujici vztah
k mySleni — bez feci by nabylo mysleni*.

Jazyk je soustava zvukovych dorozumivacich prostfedk( znakové po-
vahy. Je to jev kdy ma svého uZivatele, specificky funguje a ma svj
ucel. Jazyk jako takovy se vyviji pomalu, ale pofad a bez zadsadnich
zvratl a stale se obohacuje za Gcelem aby byl schopen vyjadfit
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veSkerou aktualni situaci té doby.

TamtéZ (s.7) Moc slova je obdivuhodna, dovede pohladit i urazit, obve-
selit i zarmoutit, vylécit,a nékdy i zabit. Je nositelem pribéhd, nazor(,

prenasi nejen myslenky, ale i city.”

Terminu — feC- budeme vyuzivat pfedevsim ve vztahu k vyslovnosti,a
schopnosti realizovat jednotlivé sloZky jazyka — fonémy, hlasky, slova a
véty. Tato Cinnost je natolik sloZita, pfi jejiz realizaci vétSinou dochazi

k porucham a vadam, kde nejbéznéjsi poruchou ve vyvoji fedi je dysla-
lie — jako vada a porucha vyslovnosti a ma velky vliv na kvalitu komuni-

ka¢niho procesu a dosahovani komunikacniho cile.

Nelze opomenout kulturni hledisko. Z tohoto pohledu lidé vnimaji fe€ a
jazyk jako odkaz predkl a nastroj, v némz je zachovana literatura, déji-
ny, hudba. Z historického hlediska je to nastroj, ktery dokazuje vyznam
kulturniho Zivota lidi. Tradice se stava prostfednikem pro ddlezity pocit
s historii rodiny, oblasti, kraje.

Po strance ontogeneze jsou obvykle hodnoceny u kazdého je-
dince - schopnosti mluvit, Cist a psat.. Tyto tendence jsou jako Uspés-

né/ nedspésné = uceni pfi dosahovani feCové jazykové normy.

TamtéZ (s.5) ,Rec je dorozumivacim prostfedkem €lovéka s ¢lovékem.*
Rec¢ a jazyk z hlediska socialniho prostfedky dorozumivacimi. Spoleg-
nost aby fungovala musi mit svij jazyk a fe€. Spole¢nost je podminkou

pro vyvoj feci.

Tamtéz ( s.5) , Na rozdil od ostatnich Zivocichl si lidsky jedinec pfinasi
na svét vrozenou schopnost naucit se mluvit.“Pro fylogenezi feci je vy-
znamny socialni konspekt systémové chapani feci. Mezi plvodni doro-

zumivaci prostfedky patfily zvukomalebné vyrazy ( onomatopoia), dale
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to byly napodobeni pfirodnich zvuk( a vali mluvéiho.

Pozdéji to zfejmé byly citoslovce expanzivni, emocionalni a pantomi-
ma.- informace predavana pomoci mimickych pohybovych prostiedkd.
Rec¢ jako takovéa vznikla ziejmé z citoslovci. Byly to reflexni vyrazy, kte-

ré byly spojeny s posunky mimickymi, tedy s pantomimou.

Dyslalie/ Patlavost Krahulcova (2007 s. 16) ,Dle Sovéka (1978) slozka
projevova i vybavovaci jsou spole¢né pro zvirata i pro ¢lovéka. Ale u lidi
jsou tyto slozky doplnény komunikaci, ktera slouzi k dorozumivani mezi
s sebou. Soucasti dorozumivaci slozky jsou porad také citoslovce a
také nékteré vybavovaci projevy,jako napfiklad povely.”

Zakladni dispozice pro vyvoj fedi jedince jsou:

Vrozené dispozice jedince k feci
Podminky socialniho prostfedi

Jdouci po sobé stadia Feci

Tamtéz (s. 5) ,, OvSem samo mluvici obdobi nesta¢i — musi se tak dit
v urcitém, Casové omezeném obdobi, za které je povazovano obdobi
mezi druhym rokem Zivota ditéte a pubertou.“ Vychova fe€i to znamené
vytvareni spravnych navykl spravné vyslovnosti, korekce vyvoje vy-
slovnosti na pfiméfenost véku a pfiméfenost individualnim schopnos-
tem jedince, neméné ddlezitou funkci predchazeni vzniku dalSich po-

ruch a dusledkiim vad v socialni funkci sdélovani.

Vztah vyslovnosti, teni a psani je vztah mezi feci a intelektem. Pfed-
stavuje vysoce variabilni vysledek, ktery je vZdy zavisly na charakteru

stupné a rozsahu postiZzeni v oblasti komunikace.
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PFfimy vztah mezi inteligenci a schopnosti spravné vyslovovat nebyl

jednoznacné prokazan.

Tamtéz ( s. 15) ,Vztah feCi mluvené a psané je odvozen od schopnosti
prevadét slySené a mluvené slovo o psané podoby.“OvSem je fakt, kdy
v populaci Zakl navstévujici specialni ¢i praktickou Skolu je vice pfipa-
dd narusené vyslovnosti.Tento poznatek je z ¢asti podminén pric¢inami
postizeni, ¢asto zdravotnimi, nikoli diisledkem sniZzené inteligence.
Mnohdy jsou zde i disledky socialniho prostiedi ve kterém dité Zije.

Tento fakt se hlavné vztahuje na Zaky praktickych Skol.

Tamtéz (s.20) ,, Obecné laickou spolecnosti byva naruSena komunikac-

AT

ni schopnost povazovana za dlsledek zdravotnich problému*.

Recovy vykon je do zna&né miry odrazem mysleni a dalich vliv(, jak
situacnich, tak dispozi¢nich. Re€ a schopnost spravné vyslovnosti nelze
oddélovat, presto vyslovnost byva povazovana za formalni vnéjsi fak-
tor. Lze tedy fici, Ze v zavislosti a zavaznosti narusené vyslovnosti mu-
sime uvazovat o0 mozném ovlivnéni edukacni vykonnosti Zaka. Nelze
opomenout Ze Skolni vykonnost Zéka je také ovlivhéna zpétnou vazbou
kolektivu tfidy na srozumitelnosti feCi jedince. V pfipadé, Ze u ditéte
existuje rozdil mezi feCi psanou a mluvenou, dochazi k chybam. Mira
naruseného procesu vyuky psani zavisi na vlivu narusené vyslovnosti
na symbolické procesy. Psana fe€ je mladsi nezli fe¢C mluvena. Nebot
Cist i psat se dité uci na zakladé mluvené feci, pak mnohé déti

r~ s

s dysldlii pak pisi tak, jak oni sami vyslowvuiji.
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2.1 Vyznam spravné vyslovnosti v pracovnim proce-

su, uplatnéni, kariéra

Tamtéz ( s. 13) ,Pfi intervenci zaméfené na zlepSovani vyslovnosti,

nelze oddélovat jednotlivé postupy ptlsobeni na jednotlivé slozky redi.”

Tamtéz ( s.13) ,, Zmény v jazyce probihaji na arovni hldskoslovi a tva-
roslovi nebo jako vysledek védomého plsobeni ¢lovéka na slovni za-

sobu a frazeologii.”

PFi dosahovani vyslovnostni normy pini velkou funkci napodobovaci
mechanismus a feCové vzory. Velmi silné tendence k napodobovani
zpUsobu a presnosti artikulace vyvolavaji osoby, k nimz ma dité silné

citové vazby (matka, otec, sourozenci).

Tamtéz (s.19) ,Zejména z dlivodu predpokladaného recového a artiku-
lacniho transferu je vykon nékterych profesi pfimo vdzan na spravnou
vyslovnost.” Podminka spravné vyslovnosti a pfiméfené hlasové vykon-
nosti se tyka pfedevsim profesi pedagogickych, a to na vSech stupnich
Skolskych instituci.

Tamtéz ( s.19) ,Zcela nezbytna je spravna vyslovnost u pedagogl pra-

cujici s détmi a Zaky s mentélnim, smyslovym nebo jinym postizenim.*

TamtéZz (s 22) ,, Realizace feci, produkce feci, feCovy vykon, mluve-
ni,mluva €i mluvni technika zaviseji jednak na jazykové mluvnich soci-
alnich podminkéch, ktery ¢lovék ma k dispozici a podminkéch defino-

vanych fonetikou jazyka."
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2.2. Mluvnitechnika

Mluvni akt je realizovan mluvnimi organy- mluvidly, které jsou
tvofeny soucinnosti tfi Ustroji:
-dechovym proudem — bez vydechu by nebyla mluva mozna
-Ucasti hlasu — nékde mize chybét ( p,t,s ), dale jako Sepot nebo pauza
nebo celkové preruseni fedi

-modifikaci- tedy specifickou pravou dechového proudu.

Mluvni Ustroji klasifikujeme do oblasti

1/ Ustroji dechové- respiraéni — kde zékladem je vzduchovy proud -
vydech,

Sila vysledného proudu je hlavni soucasti sily pouzitého hlasu.

Hlasky se liSi spotfebou vydechovaného proudu.

Tab. 1 Tabulka néaroCnosti souhldsek na spotfebu vydechu
v Ceském jazyce. Cisla jsou nasobkem spotfeby vydechu hlasky

Nejvétsi spotfeba h,f,ch (1,9-1,8)
Stfedni spotfeba §,2 (1,8-1,7)
Sykavky s,z (1,7-1,5)
(1,6)
Polosykavky c,C¢(1,6-1,5)
Vibranty r(1,4)
Nizka spotfeba t,t,d,d,p,b,k,g,j,n,n(1,2-1,1)
NejniZSi spotfeba (1)

(Dyslélie Krahulcova ( 2007 s.23)
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Tab. 2 Stupnice vydechové narocnosti samohldsek Ceského jazy-
ka. Spotfeba kazdé dlouhé samohlasky je 2,5x vy3Si nez odpovida-
jici kratké samohlésky.

NejvysSi spotfeba a,a
Stfedni spotfeba e,6,0,0
NejniZsi spotfeba i,i,u,0

Tamtéz ( s.23)

2/ Oblast mluvniho Ustroji

Oblast respirace - Ustroji dechové. Zakladem pro mluveni je proud vy-
dechu. Jednotlivé hlasky se liSi spotfebou vydechovaného proudu.
Oblast fonace — Ustroji hlasové. Z&kladni hlas vznika tim, Ze se vyde-
chovému proudu postavi do cesty kmitajici hlasivkové vazy, které jsou
velice pruzné a nepohybuji se proti sobé rovnobézné.

Tamtéz (s. 24 ) ,Hlasivkové vazy jsou:

P¥i artikulaci hlasek : f,s,5,ch jsou mirné rozevieny o néco méné nez pfi
volném dychéni. P¥i artikulaci tzinovych souhlasek v,z,2,j,1,r,F jsou volné
priloZzené a jenom malo napjaté, takZe jejich kmitani je pozvolné.

PFi zavérovych znélych souhldskach b,d,d, n, i, pfiCemz hlas,ktery pfi
tom vznika je hluboky a brumlavy. Hlasivky jsou pfiloZené tésné k sobé
a oddaluji se, az po skonceni artikulace neznélych zavérovych souhla-

sek p,t,t.k,c,C. K tvorbé hlasu pfitom nedochazi.”

Oblast artikulace — ustroji artikulacni- mluvidla umisténa nad hrtanem.
Funkci mluvidel je vytvofrit urcita artikulacni postaveni pro tvorbu hla-
sek. Artikulaci je nejvice zménéna barva hlasu, coZ nejlépe dokumentu-
je rozdil mezi mluvenou a zpivanou samohlaskou u stejné osoby.
Mluva vznika koordinovanou €innosti respiracniho, fonacniho a
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artikulaéniho. Koordinaci zajistuje vice jak 30 sval, které jsou fizené

centralni nervovou soustavou.

2.3. Vyslovnost arétorika

Dyslalie/ Patlavost Krahulcova (2007 s.19 ) , Rétorika byla ve starové-
ké a stfedovéké historii integralni disciplinou,zahrnujici v sobé rlizné
oblasti védéni, obsahovala riizné discipliny a rlizné slozky recové ko-

munikace."”

Je také nauka pojednavajici o verbalnim projevu. Je vedle gramatiky a
dialektiky jednim ze tfi plvodnich svobodnych uméni (trivium) ktera se
vyucovala na stfedovékych univerzitach Jde o jednu z nejstarSich jazy-

kovych disciplin, ktera vznikla jiz ve starovéku.

Tamtéz (s.19) ,Zabyvala se kultivaci vefejného projevu, a to zejména
kultury a ucinnosti vefejného mluvniho projevu,vedeni diskuzi a pred-
nasek,a mnoha dalSich mluvnich forem v€etné mluvni techniky a na-

pravy vyslovnosti u fe¢nika.”

Prevence poruch feci — Pavlova — Zahalkova a kol. (1980 s. 14) ,PIAc,
usmév, pozdéji gesta a vyrazem obli¢eje vyjadfuje batole své potfeby,
prani i nalady, samo velmi brzy reaguje na tyto prvky v feci osoby, ktera

na néj mluvi.”

Osoby, které nejvice prichazeji do styku s ditétem, je to ale vét-
Sinou matka, probouzeji v ditéti zajem o vyraz obliCeje. A pohotovost
k naslouchani, a to je dobrym pfedpokladem pro navozeni rozuméni

feci, stejné jako broukani a zvatlani je prfedpokladem pro pozdéjsi fec.
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Také v dorozumivani mezi dospélymi m& mimika a gestikulace svoje
vyznamné misto. Na pocatku lidské civilizace bylo mluvené slovo,

v kolektivu vznikala postupné fec, jak se kolektiv stmeloval a rozvijel,
tak se rozvijela také fe€. Na pocéatku lidské kultury bylo také na prvnim
misté mluvené slovo. Také ve vychova déti byla zaméfena na mluvu a

veskery vycvik k této dovednosti sméruijici.

Tamtéz (s. 15) ,Ve vychoveé déti byl na prvnim misté mluvni vycvik a jiz
ve 4. stol. pf. n. l.ucitel fecnictvi Isokrates pozadoval, aby se ve Skole
péstova ,logén pajdeja“ (vychova ke spravné feci). Mistrné zvladnuti
fecCi v antice bylo soucésti vSeobecného vzdélani, a bez néhoz byla

verejna funkce nemysliteln4.”

Tamtéz (s. 15) ,Teprve o0 mnoho pozdéji vznikalo pismo, jako novy pro-
stfedek pro dorozumivani mezi lidmi. Ale mluvena fec si udrzela své

prvni misto déle, az do vynalezeni knihtisku."

Tento vynalez asem zacal zaujimat vétSi misto v komunikaci mezi
lidmi a ziskal pfevahu nad mluvenym slovem. Vynalezenim pisma se
projevilo také ve Skolni vychové, kde prevladal vycvik slova psaného

na ukor péstovani feCi mluvené.Znalost pravopisu se stala méritkem

jedincova vzdélani.

Nutnost zvySeni péce o kulturu feci je z pohledu spolecenského fadu
samoziejmosti. Vadna mluva dnes zcela urcité je pfiCinou omezeni pfi

volbé povolani.
Sebepojeti a sebehodnoceni ¢lovéka s narusenou vyslovnosti

Dyslélie /Palavost Krahulcova (2007s. 20) ,Sebepojeti ( self —
koncept) je pfedstavou o sobé samém, to, jak jedinec vidi sdm sebe na

podkladé poznavani, ma svou hodnotici a popisnou dimenzi, zahrnuje
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tzv. kognitivni mapy a jeho soucasti je i sebedlvéra opakovana psy-
chick& traumata ve sdélovacim procesu negativné zasahuji do pozitivni

koncepce sebe sama v sociélni skupiné.”

Tamtéz (s. 21) ,Sebehodnoceni (self-evalution) je védomeé prozivani
vlastni socialni pozice,které se vétsinou odviji od schémat a model(

zazitych ve vlastni rodiné .“

Tato zkuSenost se vztahuje i na praktické zkuSenosti v interakci
S prostredim.
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3. Komunikace a jeji vyvoj

Logopedie Klenkova ( 2007 s. 25) ,Komunikace ( z lat. je vzajemné
plsobeni mezi dvéma nebo vice systémy,communicatio, které Ize cha-
pat ve vyznamu spojovani a sdélovani, ale také pfenos, spolecenstvi,
participace) znamena obecné lidskou schopnost uZivat vyrazové pro-

stfedky , udrZovani a péstovani mezilidskych vztah{*

symbolicky vyraz interakce, tj. vzajemné a oboustranné ovliviiovani

mezi dvéma nebo vice systémy."

TamtéZ ( s. 26 ) ,Cilem komunikativni chovani je kromé vzajemného
dorozumivani a sdélovani informaci predevsim vytvareni, udrzovani a

péstovani mezilidskych vztah(.“

Tamtéz (s.29) ,| kdyZ v komunikaci hraje podstatnou roli verbalni pro-
jev, dorozumivame se i jinymi prostfedky. Podstatnou ¢ast sebevyjad-

feni nesou prostfedky neverbalni komunikace.”
RozliSujeme komunikaci verbalni a neverbalni.

Verbalni komunikaci se realizuji procesy mluvené a psané feci. Sociélni
kontakty jsou zavislé na vysokém stupni schopnosti jazykové vymeény.

Zaujimaji v lidském socialnim Zivot centralni pozici.

Neverbalni komunikace je fylogeneticky i ontogeneticky starSi ,ma vy-
sokou vypovédni hodnotu a srozumitelnost. Podléha spole¢enskému
kodexu, ma geografické a mezinarodni odliSnosti. Napf srkani, mlaska-
ni je pro Evropana projev neslusnosti, v nékterych vychodnich statech-
sinajské narody — je vyrazem Ucty k hostiteli a spokojenost hos-

t0.Neverbalni komunikace vzdy néjakym zplsobem dopliiuje verbani
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komunikci, ale také z ni mizeme vycist néco jiného nez jak CGlovék ko-

munikuje verbalné.

Ret je specificky lidskou schopnosti. Je to védomé pouZivani jazyka
jako slozitého systému znak( a symbol(i ve vSech jeho forméach. Tato
schopnost neni vrozen4, ale mame k ni urcité dispozice, které se vyvi-
jeji az pfi styku s mluvicim okolim. Je to zaleZitost pfedevsim mozku a

hemisfér, kde Uzce souvisi s kognitivnimi procesy mysSlenim.

24

TamtéZ (s. 27) , Rec¢ je to co umoZiiuje rozhovor a vytvaii spolecenstvi,

spojuje ja a ty."

3.1. Podminky spravného vyvoje feci

Kapitoly z logopedie Balazova (2002 s.7) ,Musi existovat dostatek ver-
balnich i neverbalnich podnétd ze socialniho prostredi ve kterém dité
vyrlsta. Neporusena schopnost jedince tyto pfijimat ze zevniho pro-
stfedi, prostfednictvim smysl (zrakového a sluchového), a jejich pre-
davani prostfednictvim pfijimacich drah v centralni nervové sousta-
vé.Anatomicky a funk¢éné zdravy centralni nervovy systém a senzoric-
kou a motorickou oblasti feci a dalSimi centralnimi Ustfednimi spoiji, jez
se vytvareji béhem vyvoje ditéte v mozkové klife.Neporusené Ustroji a
jejich spoj s centrélni nervovou soustavou, jimiz se verbalni komunikace

realizuje( mluvidla).”

Tamtéz ( s. 7) ,Tato Ustroji jsou soucasti organd, které maji primarni
funkci dychani a pfijimani potravy. Postupné ziskavaji funkci sekundar-
ni ( funkci feCovou)./ Vystejn 1995/.*
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Dojde-li k poruse komunikacniho procesu dochazi k zastaveni nebo
zpomaleni vyvoje détské feCi na nékterém stupni ontogenetického vy-

voje.

Tamtéz (s. 7)) ,Kritickym obdobi pro vyvoj fe€i jsou prvni tfi vyvojova

obdobi: kojenecké , batolivé, predskolni.”

Prvni ze zavaZnych skupin vad a poruch feci jsou vady a poruchy
vzniklé na zakladé prenatalniho, natalniho a ¢asné postnatalniho po-

Skozeni CNS. Tzn. Lokalni nebo difuzni 1éze mozkové tkané.

Druha skupina poruch feci se projevuje poruchy v plynulosti mluvy

( koktavost a breptavost).

Do tfeti skupiny poruch feci fadime ty, které vznikaji na zakladé posko-
zeni smyslovych organti. Rozumime tim sluchové a zrakové vady a

také zavazné poruchy vykonnych organl — orofacialni rozstépy.

Jako posledni tvori skupinu poruch feci n podkladé funkcionalnich po-

ruch vySSi nervoveé soustavy. Do této skupiny patfi neurdzy feci.
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TamtéZ (s. 8) Obrazek €. 1.Soucinnost artikulacnich €initel( se

zékladnou artikulace

3.2. Vyvoj reCi
Ontogeneze feci

Tamtéz (s.9) ,Vyvoj détské Feci délim na dvé obdobi:1/ Pfedbézna sta-

dia vyvoje feci, 2/ Vlastni vyvoj détské feci.”
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PredreCova stadia vyvoje feci

Tamtéz (s. 10 ) ,Pfedbézna stadia : obdobi novorozeneckého kfiku,

obdobi zvatlani, obdobi rozuméni.

Toto obdobi probih& priblizné do 1 roku ditéte. Osvojuje si €innosti, kte-

ré charakterizujeme jako predverbalni a neverbalni projevy.

Patfi sem kfik broukani a i nezvukoveé prvky. Tyto projevy nemusi byt
vzdy vazany na budouci mluvenou fec, ale ur€ité s ni souvisi. Sem pat-
fi: zrakovy kontakt, komunikace na zakladé kontaktu pfi krmeni , patfi
sem také nitrodélozni kvileni,polykaci pohyby, dumléani palce apod. Ty-
to nejrliznéjsi predverbalni projevy jsou pfipravou jedince na skute¢nou
fe¢, které zacCinaiji jiz pfed narozenim a stimuluji jedince k ,naladéni

sluchu“ na zvuky feci. V téchto Cinnostech dité pokracuje po narozeni,.

Logopedie Klenkova ( 2006 s 34) ,Predverbalni projevy,jako napfr. kfik,
broukéni, maji uzsi vazbu na budouci zvukovou, slovni a mluvenou fe¢
ditéte."

Prvotni funkci tohoto cvi€eni je vS8ak zabezpeceni dychani a pfijimani
potravy, které jen zdanlivé nesouvisi s vlastni feci, ale jeji zvladnuti
umozni vyvoj feCovych aktivit. Lechta (1985) potvrzuje, Ze Zvykani a
mluveni spolu souvisi, a dité se nepokusi verbélné pouzivat Celist, jazyk

a rty dfive, dokud se nenauci provadét radné zvykaci pohyby.

Toto zjiSténi je pro logopedickou praxi velice dilezité, hlavné u posti-
Zenych déti je nutné se zameérit v logopedickém plsobeni na stimulaci
téchto primarnich ¢innosti. A teprve po tom miZe logoped prejit

k dalSimu vyvojovému stupni. K prvnim projeviim novorozence patfi
kfik, ktery je povazovan za reflex.Tento prvotniho projevu Ize pouZit

N 24

jako mozné diagnostické méfitko, zvlast u déti nedonosenych.
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Tamtéz (s 35) ,, Novorozenec je jiz prvni tfi hodiny po porodu schopen

interakce —pfiklonu.”

Poté novorozenec prichazi do obdobi neverbalni komunikace, kdy kr-
meni — kojeni je jedno z nejpfirozenéjSich a také nejdllezitéjSich komu-
nika¢nich okamzik(l. Dochazi zde k sérii dotekd, rituald pred kojenim a
po kojeni, na které si dité jiz v tomto utlém obdobi zvyk4, dochazi k do-
tek(m materské pokoZzky s ditétem. Jiz tfi hodiny po narozeni je scho-
pen interakce s matkou — ocni kontakt, sleduje obli¢ej matky, otaci hla-

vu za libymi zvuky. Tyto prvotni poznatky si pamatuje.

Tamtéz (s.36) ,Mezi 2.a 3. Mésicem zivota ditéte se jiz objevuje reakce

usmévem na Usmév.“
Sovak (1971) déli predbézna stadia vyvoje feci:

obdobi kfiku

obdobi zvatlani

obdobi rozuméni feci a vyvoj vlastni feCi na ktera navazuiji stadia
stadium emocionalné - volni

stadium asociacné — reproduk¢ni

stadium logickych pojmdi

intelektualizace re i

Lechta (1995) rozdéluje vyvoj fec€i na vyvojové faze, které je vhodné pro

orientacni posouzeni Urovné feci :

obdobi pragmatizace — pfiblizné dokonce 1. rok Zivota
obdobi sémantizace — mezi 1. a 2. rokem Zivota
obdobi lexémizace — 2..- 3. rok Zivota
obdobi dramatizace — 3.-4. rok Zivota
obdobi intelektualizace - po 4. roce Zivota
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Tamtéz (s.36) ,Nazvy jednotlivych fazi vystihuji nejtypictéjSi procesy,
které v tom kterém obdobi probihaji.”

Vyvoj feci postupuje chronologicky dle etap, které mizZeme vysledovat
v jednotlivych obdobi.

Fylogeneneze reci

V historii vyvoje ¢lovéka doslo k nékolika zasadnim zlomdm které byly

rozhodujici pro vznik a vyvoj feci.

Prvnim ddlezitym momentem bylo obdobi ,kdy pfedek ¢lovéka se zacal
pohybovat a hledat potravu po zemi. Casové se jedna o obdobi tfetihor,
tedy asi 18 milién( let nazpét. Tato zména pfinesla ve vyvoji postupné
napfimovani, zmensovani obli¢ejové Casti lebky, zdokonalovani motori-
ky pfednich koncetin, ur€enych jiz ne k pohybu ale k hledani potravy a
k dalSim Gcelnym a promyslenym pohybim.

Druhé dulezité obdobi nastava priblizné pred 2 miliény lety, kdy nasi

predkové zacinaji pouzivat nastroj a za€ina se sdruzovat do skupin.

V tomto obdobi je nutnost ve skupiné komunikovat, tedy pomérné moc-
ny rozvoj dorozumivaciho systému. Tato socializace nélezi do obdobi

zhruba pred 800 tisici lety.

JiZ u Clovéka neandertalského je mozno usuzovat urcity stupen artiku-
lace, i kdyZ je vyrazné chudSi. Systém budovani feci zcela jisté je pod-

minén socialnim chovanim nasich predkd.
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3.3. Predrecové schopnosti

N 4

Logopedie Klenkova (2006 s.34) ,Nejriiznéjsi pfedverbalni projevy, kte-
ré projevy které jsou pfipravou artikulacniho aparatu ke skutecné feci

zaCinaji jesté prfed narozenim ditéte.”

Vyvoj v oblasti oralni — tedy vyvoj vSeho, co potfebujeme k pfijmu a
zpracovani potravy a nasledné ke tvorbé feci. Je vhodné této oblasti
vénovat dostatek pozornosti, nebot zalezi také na tom, jak je dité kr-
meno — kojeni, krmeni z lahvicky (zde je dllezity tvar savicky, sklon
lahvi€ky pfi krmeni, pozice pfi krmeni), tvar dudliku, tvar IZi€ky, tvar n&-
sosky nekapajiciho hrnicku, konzistence potravy.

3.3.1. Vlastni vyvoj FeCi — ontogeneticky vyvoj fecCi
Vyvoj feCi ditéte v obdobi od narozeni do jednoho roku:

Kolem 6. tydne kfik ditéte za€ina mit citové zabarveni. Pozorna matka
pozna zda se jedn& o projevy libé &i nelibé. Kolem 2.-3. mésice zacCina
se dité poslouchat, jedna se o houkéni a broukani a prolinaji se zacatky

Zvatlani. Objevuje se reakce Usmévu na Usmev.

Toto obdobi je charakteristické projevovani libych pocitd, zacina se ob-
jevovat jiz mékky hlasovy zacatek. Kolem 6. mésice Zivota dité zaCina
napodobovat Zvatlani. V tomto obdobi dité pfipodobriuje své zvuky k
hlaskdam svého materského jazyka. Tudiz se zapojuje i sluchova a zra-
kova kontrola, pozoruje pohyby mluvidel osob ze svého okoli. V tomto
obdobi vyuziva modulac¢nich faktor( feci tj. vysky, sily, rytmu,a melodie

feci.

Tamtéz (s.35) ,Dité opakuje pfi tvorbé hlasu séni a polykaci pohyby i

kdyZ nepfijimé potravu — mluvime o pudovém Zvatlani, jsou vytvareny
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tzv. prahlasky a prefonémy.”

Kolem 10. mésice nastupuje dalSi stadium — rozumeéni. V tomto obdobi
mimika mluvici osoby.a vzajemné citové vztahy ditéte a jeho okoli.

S ditétem se snazime mluvit jen o tom co se déje kolem a co pravé vidi.

TamtézZ (s 36) ,Reakci ditéte vyvoldva melodie feci, velky vyznam ma
mimika a gestikulace mluvici osoby, vzajemné citové vztahy ditéte a

jeho okoli.”

V tomto obdobi je nutno poskytovat dostatek kontaktd s ostatnimi lidmi
a s ostatni spolecnosti a prostifedim. Rozumi se kontakt s ostatnimi
osobami v okoli, s vrstevniky, kontakt s ostatnim socialnim okolim. Dité
uzivani hlasu a prvni tvofi hlasky reflexné, tvofi zvuky-k,l,g,h a nékteré
samohlasky, Zvatld a sméje se, brouka, vokalizuje, jako vyraz potéSeni
nebo rozladéni, vokalizaci pferusi, vstupuje-li nékdo do jeho blizkosti,
brouka si samo pro sebe i pro ostatni, je-li k tomu vedeno. Uziva vokal-
ni vyraz dychtivosti, uziva hlasek m,n,t,b,p,z v slabikach pfi Zzvatlani,
hraje si s hlasem: melodické broukani-jako by zpivalo, napodobuije fe-

cové vzory jinych osob, vokalizuje pfi hfe a pfi divani do zrcadla,

pouziva vSechny samohlasky a souhléasky pfi vokalni hfe, prvni slova
se mohou objevit ve véku 10-18 mésicy.

Kapitoly z logopedie BalaZzova ( 2002 s.10) ,, 2/ ,Vlastni vyvoj feci: ob-

dobi emocionalné volicionalni, obdobi asociacné reprodukéni.”
Vyvoj feci ditéte v obdobi jeden aZ dva roky

Napodobuje intonaci vét, které slysi, hraje si se slovy, ¢asto opakuje

oblibena slova, uziva velké mnozstvi samohlasek pfi Zvatlani a
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breptani, vynechava koncové a nékteré pocate¢ni souhlasky, feCovy
projev je malo srozumitelny s vyjimkou nékolika slov, klade otazky pro-
stfednictvim stoupavé intonace na konci vét, s ukon¢ovanim tohoto ob-
dobi se zlepSuje srozumitelnost. DalSi znaky patfici do vyvoje pro toto
obdobi je: posloucha jednoduché pfikazy, ukazuje na znadmé predméty,
které chce, na pokyn ukazuje na nékolik Casti téla, aktivni slovni zasob
je  3-20 slov, vlastni vokalizaci provazi gesty, nékdy negace, odpovi-

da na otazky: Co to je?, opakuje slova.

Kapitoly z logopedie I. Klenkova ( 2000 s.12) ,V obdobi 1,5 — 2 roky
Zivota dité napodobuje dospélé, ale také si samo opakuje slova, objevu-
je mluveni jako €innost. Mluvime o egocentrickém stadiu vyvoje feci.
(Kondas 1983)."

DalSi znaky vyvoje po toto obdobi jsou:aktivné hled& zdroj zvuku,
usmév je jako reakce na fec, reakce na svoje jméno, hlasité projevy pfi
odejmuti pfedmétli,poznava ostatni blizké osoby, hleda zrakem ¢lena
rodiny,jestlize se vyslovi jejich jméno, rozumi slovu ne,Casto pla-
¢e,odchazeji-li osoby blizké, kfi¢i,aby upoutalo pozornost, pak poslou-
chd, a znovu kficCi, pfevazuji gesta-na pokyn déla paci paci, jak délaji
hodiny, gesty naznaci ne- vrti hlavou, snazi se o pojmenovani,spatfi-li
znamou osobu nebo pfedmét, dokaze pojmenovat nebo hledat predmé-
ty,které nevidi, nékdy se podafri skute¢né slovo, gestikuluje nebo voka-
lizuje,aby vyjadfilo prani nebo potfebu, méni chovani dle emocnich re-

akci jinych osob, opakuje €innosti, ktera vzbudil smich.

Logopedie predSkolniho véku Sovak ( 1986 s.75 ) ,Jde tu o aplikaci
principu nazornosti, kteryzto uz pfed tfremi staletimi vyjadfil J.A. Ko-
mensky. Tento princip plati nejen pro zacatky uceni feci, ale pro uceni a

vyuku vlbec.“

35



Vyvoj feci ditéte v obdobi kolem dvou let

Dité v tomto véku by mélo dokazat: rozumi asi 300 sloviim, posloucha
opakované jednoduché pribéhy a pohadky, odpovida na otazky ano-ne,
aktivni slovni zasoba je asi 50 srozumitelnych slov, jmenuje znamé
predméty, jmenuje zvifata a umi napodobit jejich hlasy
(bG,pipi,mnau,haf), fika vlastni jméno-odkazuje na sebe a uziva své
vlastni jméno, verbalizuje ne, kombinuje dvé slova do vét, zaCiné pou-
Zivat slovesa a pfidavna jména, zacina rozumét pojmim - nahore, do-
le,vpfedu,vzadu- , posloucha pokyny s pouzitim predlozek:v,na, umi
vyjadfrit vlastnictvi:tadta ma auto, asi 30% vyrokl jsou slovesa, kombinu-
je dvé slova:podstatné jméno+sloveso, podstatné jméno+pfidavné jmé-

no.

Tamtéz (s. 75) ,, UZ velmi zahy po tom, co dité se zdarem vytvafi jed-

noduché mluvni vzorce, zacne vytvéret vetsi celky."

Kapitola z logopedie I.Klenkova( 2000 s.12) ,, Po dovr$eni 2,5 roku md-
Zeme u ditéte pozorovat frustraci v pfipadé neuspésného pokusu o ko-

munikaci.”
Vyvoj feci ditéte v obdobi dva az tfi roky

Dité v tomto véku zvlada: fec je z 70% srozumitelnd, rozumi asi 500
slovlim, provadi dva pfikazy, které jsou ve vzajemném vztahu, rozviji
pojmy jeden a vSechno, pouziva asi 200 rlizné srozumitelnych slov,
odpovida na otazky: Kde,kdo?, odpovida na otadzky co dit&, nebo co jiny

dela.

Logopedie predskolniho véku Sovak (1980 s.76) ,Prenos ( transfer )

reflexné podporuje rozvijeni feci.”
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Vyvoj feci ditéte v obdobi kolem tfetiho roku véku

V tomto véku dité rozumi asi 900 sloviim, dokaze se soustfedit asi na
15 min., zna pfedloZky v,n,pod, zna co je maly,velky a nékteré dalsi
protiklady, pouziva asi 500 srozumitelnych slov, odpovida na otaz-
ky:Kdo co déla?-co plave-ryba,zaba,lod, odpovida na jednoduché otaz-
ky Kdo? Kde? Kolik? Jaka barva? Proc?, klade prosté otazky, uziva vic
sloves v pfitomném Case, uziva mnozné cCislo, zaCina pouzivat minuly
¢as, pamatuje si ¢asto uzivané obraty a uziva je, pouziva slovo
je+pridavné jméno (trava je zelend), pouziva zajmena ja,muij,ty, zacina
se objevovat on,ona,ono, za€ina pouZzivat prislovce tady,tam, pouziva

prikazy.

Kapitoly z logopedie BaldZova (2003 s.10 ) ,, Obdobi logickych pojmU je
vékové obdobi kolem tfetiho roku Zivota Dité zacind komunikovat ve 2 -
3 slovnich vétach, operuje s obecnymi pojmy.“

Vyvoj feci ditéte v obdobi tfi az Ctyfi roky

Dit& pouZiva ¢asto a spravné hlasky L, J, S, pouZiva pisme-

na:k,g.,t,d,n,s,r ale nékteré jesté spravné neovlada, fe€ se stavasrozu-
mitelnou. rozumi asi 1200 sloviim, reaguje na pfikazy zahrnujici dva
predméty, pouziva asi 800 slov, zacina pokladat otazky, dopliuje po-

sledni slovo z véty napf.slunicko je- Zluté.

Tamtéz (s.77 ) ,Reflexologicky vyvoj gramatiky v détské feci je podsta-
té jednoduchy. Jde tu vlastné o pfenos ( transfer ) z jednoho uzitého

mluvniho vzorce na mluvu v situaci obdobné.“

Logopedie Klenkova (2006 s.37) ,, Na pfelomu 3. a 4. roku véku ditéte
vyjadfuje svoje mySlenky zpravidla obsahové a formalné s dostatec¢nou

presnosti.”
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Vyvoj feCi ditéte v obdobi konec ¢tvrtého roku

Dité v tomto véku: rozumi asi 1500-2000 sloviim, rozpoznava velké
mnozstvi barev, pouziva 800-1500 slov, vyjadfuje jednoduché analogie,
odpovida na otazky: Kolik? Jak dlouho? Ale ne vzdy spravné., vypravi
pribéhy, ale misi skute¢nost se svoji fantazii, vede dlouhé konverzace,
odpovida na otazky:Co kdyby...,pta se:Jak?, nékdy klade otazky:Proc?
a:Kdy?, bézné pouziva prvni osobu jednotného &isla (ja mam), pouziva
tfeti osobu jednotného ¢isla, pouziva pfitomny ¢as, pouziva mnoho
zkomolenin, objevuji se zvratna zajmena, €asto pouziva:Ja sam., obje-

vuje se minuly ¢as-byl, byli.

Kapitoly z logopedie Balazova (2003 s.13) ,,Obdobi intelektualizace Feci
zacina kolem ¢tvrtého roku Zivota ditéte a pfetrvava do dospélosti. Po-

stupné se Uroven obsahové a zvukové stranky feci obohacuje a zkvalit-
nuje. V tomto obdobi dité zacina rozliSovat pojmy konkrétni a abstraktni

a zacina se plné zapojovat €innost druhé signalni soustavy.”

Logopedie predskolniho véku Sovak(1984 s.67) ,,UZ v minulém stoleti
bylo upozorfiovano réiznymi badateli a psychology, Ze vyvojova stadia
feci u ditéte se navzajem ovliviuji a prostupuiji, Jsou bez presnych hra-

nic a u rliznych déti vyvoj probiha nestejné.”

Vychazime z mySlenky, Ze funkce nervové dusevni se vyviji od nizSich

K vy33im.

Klinicka logopedie Skodova a kol.(2007s.94)“Neposkozenéa centralni
nervova soustava, normalni intelekt, normalni sluch, vrozena mira na-

dani pro jazyk, adekvatni socialni prostfedi (otazka stimulace k feci)."
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3.3.2. Psychomotoricky vyvoj ditéte

Tento slozity ndzev znamena vyvoj ditéte po strance pohybové a psy-
chické. Jde o sloZity a uceleny proces, ktery zahrnuje mnoho slozek
jako napfiklad hrubou motoriku — zde patfi napf. otaeni se z bfiSka na
zada, lezeni po Ctyfech, postavovani se, chiize. Dale pak jemnou moto-

riku, kde patfi pfedevsim prace rukou, manipulace s hrackou atd.

Skolni zralost Bednéafova ( 2011s.13) Motorika ovliviiuje fyzickou zdat-
nost déti, vybér pohybovych aktivit ,zapojeni do kolektivu déti, do pohy-
bovych her.”

Psychomotoricky vyvoj ditéte zahrnuje taktéZ dovednosti social-
ni, poznavaci, mentalni, vyvoj v oblasti oralni (zpracovani potravy v pu-
se, pfiprava na fec, fec) a dalSi. Pfestoze je kazdé dité jiné a jeho vyvoj
mUzZe byt od ostatnich odliSny, tak zde existuji urcité principy psycho-
motorického vyvoje, kterymi se vyvoj zdravého ditéte fidi. Jednotlivé
principy se vzajemné prekryvaji, prolinaji a neni mozné oddélit jeden od
druhého. Psychomotoricky vyvoj je skutecné proces, kde vSe souvisi se

vS8im a vSe se vzdjemné ovliviuje.

Tamtéz (s.3) ,,U déti pfedCasné narozenych, s velmi nizkou porodni
hmotnosti, s naslednymi problémy ve vyvoji motoriky a feci u téchto déti
se také Castgji projevuje porucha aktivity a pozornosti, posléze i pripad-

né poruchy uceni.”
Psychomotoricky vyvoj ditéte od narozeni do jednoho roku :

Dité v tomto véku si kutali s miem,zveda véci palcem — jedna se o
pinzetovy Uchop, pfeklada véci z jedné ruky do druhé, opakované
upousti a zveda hracku,reaguje na fec€ tim, Ze se diva na mluvici oso-

bu, reaguje na zabarveni a vySku ténu hlasu — laskavy, prisny, muzsky,
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Zensky, otaci se smérem ke zvuku, odpovida gestem na zakladni
pozdravy a povely, jsou-li slova doprovazena vhodnym gestem, ikon¢i
¢innost je-li mu fe¢eno NE, a je — li zapor doprovazen vhodnym gestem
a tbnem, odpovida spravné na otazku : Kde je?, Co je ?, a otazka je
doprovazena gestem. Kde je mama?, Kde mas hracku? Dale dité po-
slechne je-li pozadano aby pfineslo hracku, opakuje nékteré souhlasky
a samohlasky, brouka a Zvatla, je — li samo, nebo jestlize se na néj
mluvi, aktivné komunikuje s jinymi osobami a napodobuje jejich feCovy
projev vokalizaci, snaZi se rozpoznavat vyznam prostfednictvi intonace,

snazi se napodobovat fec,

Skolni zralost Bednafova( 2011 s.13) , Mira obratnosti motoriky ma vliv
i na rozvoj vnimani télesného schématu, prostoru, a zrakového vnima-

rn

ni.

Dal$i dovednosti, které dité zvlada: je malo rozdil(i mezi gramatikou
dospélého a gramatikou ditéte,v feCi se nevyskytuji témér Zadné dra-
matismy, umi se vhodné zapojit do konverzace, poskytuje informaci,
dobfe komunikuje s rodinou, pfateli i cizimi osobami, umi bezpecné
prechézet ulici, vybird si vlastni pratele, hraje jednoduché stolni hry,
rozvoj zdravé soutézivosti, Ucastni se spolecnych her s jinymi détmi,

smysl pro fair play.
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Tabulka ¢. 3 RUst slovni zasoby do 6. roku Zivota ditéte

Vek ditite Pocet slov podle Pocet slov podle
Pfihody Lechty

1 3 5-7

1,5 22 70

2 272 270 - 300

2,5 446 350 - 450

3 896 1 000

3,5 - 1200

4 1540 1 500

S 2072 2000

6 2562 2500 - 3000

Tato tabulka umoZziuje nahled nékterych erudovanych odbornikd v obo-

ru logopedie na prlimérné mnoZzstvi slovni zasoby u déti rlizného véku.

Rec je schopnost ,ktera se prolina do t&chto rovin:
Foneticko — fonologicka rovina

Skolni zralost Skodova (2011 s.25) ,Jde o sluchové rozliSovani hlasek

matefského jazyka a jejich vyslovnost.”

Dité pro spravné rozliSovani potfebuje hlasky spravné slySet, aby si
mohlo posoudit, zda je hlaska dobfe vyslovena i nikoli.Dité nejdfive
zvlada vyslovnost leh€ich hlasek, postupné si osvojuje vyslovnost hla-
sek obtiznéjSich. Do péti let povaZujeme nespravnou vyslovnost
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za fyziologickou, od péti do sedmi let véku ditéte za prodlouzenou fyzi-
ologickou, v této dobé je nutné se ditéti vénovat po strance odborné na
navozeni spravné vyslovnosti, a po sedmém roku véku ditéte je mélo

pravdépodobné, Ze se vyslovnost upravi spontanné. Proto v tomto véku

je logopedicka terapie narocnéjsi.

Lexikalné — sémanticka rovina

Skolni zralost Bednéafova (2011 s. 26) , Zahrnuje porozumeéni feci
v okruhu bézného hovoru, zaroven také chapani instrukci, vykladu

pojmU,sdéleni vypravéni.”

Do této slozky mizZeme pocitat aktivni slovni zAsobu, souvislé a smys-
lupIné pojmenovéni toho co dité vidi, proziva, vnima. Popisuje udalosti
situace,obrazky Samostatné vypravi jednoduchy pfibéh, pouziva slova

nadrazend, synonyma, antonyma, homonyma.
Morfologicko — syntakticka rovina

Skolni zralost Bednafova ( 2011 s. 26) ,Tato rovina se tyka uzivani jed-

notlivych slovnich druhd, ohybani slov, tvoreni vét, a souvéti.”

Dité by meélo uZivat po Ctvrtém roce véku jiz vSechny slovni druhy béz-
né ve vétach. Do Ctyr let véku ditéte povaZujeme neobratnosti v tvaro-
slovi a vétoslovi za fyziologické. Pokud pretrvavaji dysgramatismy ve

vétSim rozsahu, pak toto miZe byt signalizace k pozvolnéjSimu vyzra-

vani feci, i pfipadé mentalnimu vyvoiji.
Pragmaticka rovina
Skolni zralost Bednafova ( 2011 s. 26) ,, Jde o uziti fedi v praxi v socidl
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nim kontextu. Jedna se o takové dovednosti,jako je napfiklad vyzadani
nebo oznameni informace, vyjadfeni vztahu pocitu, proZzitku, udalosti,

zahrnuje také tzn. regulacni funkci feci.”

Tato rovina se v logopedii objevuje az v devadesatych letech.

Dité 5 —6leté by mélo dobfe rozumét a chapat vyklad zadani pfi
hrach,strukturovanych ¢innostech, pochopit déj pfibéhu. Pfedskolni dité
by mélo uzivat vSechny druhy slov. Mélo by umét vyjadfit umérné

k svému véku svoje mySlenky pocity a proZitky. Spravna vyslovnost je

samoziejmosti. Je neméné dilezitad pozdéji k osvojovani ¢teni a psani.

Rec¢ a jazyk jako sou¢ast komunikace znamena obecné lidskou schop-
nost uzivat vyrazovych prostredkl k vzajemné interakci. Osvojeni této
schopnosti nazyvame komunikacni kompetenci. Verbalni komunikace
se odrazi ve Ctyfech jazykovych rovindch. Vyvoj feCi probih& v urcitych
vyvojovych stadiich, které lze rozdélit do pfipravného obdobi a obdobi
vlastniho vyvoje feci. Tento proces je soucasti fyzickych, kognitivnich a

psychickych procesu, které se vzajemné ovliviiuiji.
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Tab.4 Fyziologicky vyvoj artikulace

a-m-b-p

a,e,i,ou, (4,6,,0,0) - au, ou

f - v

t-k->g

h, ch — pouze napodobou

[, n, d, t — kontrola eventualné Uprava artikulaniho postaveni ve tfech
letech je prevenci nespravné az vadné vyslovnosti sykavek, stejné jako
i hldskyrafr

I% ~

i—»ej—>bé,pé,fﬂé,Vé—»ﬁ,d,f—»é—»S—» YA

dt-r ¥

t-Cc-ss->727

Alena Novotna Hodnoceni vyvoje vyslovnosti u déti predskolniho véku a zakd 1.-5.

ro¢niku ZS — vypracovani 2010

Dité kdyZ se uci mluvit, je jeho vyvoj vyslovnosti velice individualni. Ani
sourozenci, ktefi maji stejné rodice, i zde mize byt vyvoj vyslovnosti
aplné odlisny.

Ze samohlasek. si upevriuje nejdfive a dalo by se fici témér v poradi
souhldsek (a,e,i,o,u). Dlouho si déti fixuji dvojhlasky ou, au. Mnohem
delSi je proces osvojovani a nasledné fixace souhlasek .Nejdfive se
dité nauci vyslovovat souhlasky expresivni. Jsou to : p,t,k,b,d,g. Potom
se nauci vyslovovat I,n,d,tl. Velmi téZké jsou sykavky. Dité vétSinou
zvladne tupé sykavky dfive €,8,Z a ostré sykavky zvlada pozdéji. Jako

posledni se ustaluji I,r F..
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4. NaruSena komunikacCni schopnost

Logopedie Klenkova (2006s.52) ,NaruSenou komunikacni

schopnosti je jednim ze zakladnich terminl soucasné logopedie.”

Logopedie se zabyva individualni schopnosti ¢lovéka pouZzivat
jazyk jako systém pfi promluvé. NaruSenou komunikacni schopnost j
nutné vnimat v celé jeho Sifi a nelze se zabyvat jen strankou napf. fone-
ticko-fonologickou (zvukovou strankou), ale vS8emi rovinami ve stejné
Sifi. Tyto roviny se navz4jem prolinaji a dostavaji se do roviny pomysiné
umisténé na vrcholu ZebfiCku nazyvajici se rovina uplatnéni komuni-
ka¢ni schopnosti. Spolu s uplatnénim socialni aplikace s touto doved-
nosti velice Uzce souvisi a je dllezitym prvkem pro umisténi jedince do
systému ve spolecnosti.

Tamtéz(s.52) ,Moderni koncepce logopedie klade dliraz na pre-
sun predmétu zkoumani logopedie od ,hovoreni“ , ,feci* ke ,komunika-
ci”.

Definovat naruSsenou komunikacni schopnost je velmi kompliko-
vané a tzv. vymezeni normality to tj. ur€eni kdy se jedna o normu a kdy
mlzZeme hovofit o naruSeni. Hodnotime-li, zda u urcité osoby se jedna
0 naruSeni, musime zvazit v jakém jazykovém prostiedi Zije (Praha,
stfedni Cechy, jizni Morava, Ostravsko apod.), zda se jedna o mluvniho
profesionala, jaké mé& zaméstnani a nelze opomenout také jaké ma za-
méstnani. Musime si vSimat vSech jazykovych rovin urcité osoby.

Tamtéz (s. 53) ,Mezi projevy naruSené komunikacni schopnosti
nelze u ditéte povazovat urcité projevy, které jsou fyziologickymi jevy.*
Jako napf. mezi 3.-4. rokem ditéte se jedna o dysfluenci (fyziologickou
neplynulost). V tomto véku se nejedn& v pravém slova smyslu o projev
naruSsené komunikacni schopnosti, ale je vhodné se poradit
s odbornikem.

Tamtéz (s. 53) ,Priblizné do 4. roku véku je typicky fyziologicky
dysgramatizmus.,
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urCité nedostatky v gramatické slozce feCi nepokladame za naruSeni
komunika¢ni schopnosti.”
V tomto véku nelze povaZovat za naruSenou komunikacni schopnost
fyziologickou dyslalii. Jedn& se o nespravnou vyslovnost zplsobenou
vynechanim hlasky, nebo hlaskovou zaménou. Opét je vhodn& konzul-
tace s odbornikem, nebot ve vétSiné pfipadl jde o nevyzralost nervo-
vého systému a neobratnost mluvnich organd, kterd neni zplsobena
smyslovou poruchou, ani organovym poskozenim.

U déti stémito fyziologickymi nedostatky v komunikaci neni
vhodné mluvit jako o pacientech s vadou fedi.
Tamtéz (s. 54) ,Komunikacni schopnost jednotlivce je naruSena tehdy,
kdyz nékterd rovina nebo vice rovin zaroven, pUsobi interferencné

vzhledem k jeho komunika¢nimu zaméru.".

Etiologie vzniku naruSené komunikacni schopnosti
Tamtéz (s. 54) ,, Z lokalizacniho hlediska se k nejCastéjSim pfi-

¢inam fadi genové mutace.”
Ve smyslu ¢asovém je prenatalni — rozumi v obdobi vyvoje plodu prfed
narozenim, perinatalni — vznik komunika¢niho problému v obdobi poro-
du, nebo bezprostifedné po ném a postnatalni — vznik naruSené komu-
nika¢ni schopnosti po narozeni.

Z hlediska vokaliza¢niho se fadi mezi nejCastéjSi pficiny naru-
Sené komunikacni schopnosti genové mutace, aberace chromozémd,
vyvojové odchylky, organové poskozeni receptorll —mezi tyto dlvody
poruchy fadime i poruchy rozumeéni feci, dale poSkozeni centrélni ¢asti,
a dalsi vnitfni poSkozeni centralnich Casti. Mezi vnéjsi faktory fadime
plsobeni nevhodného a nepodnétného prostredi, naruseni socialni in-
terakce.

Narusena komunika¢ni schopnost se mize promitat do sféry
symbolickych procest — dysgramatizmu, nebo procesti nesymbolickych
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— napf. dyslalie. NaruSeni komunika¢ni schopnosti miize byt dominant-
nim projevem, nebo disledkem jiného dominantniho poskozeni. Potom
se mluvi o symptomatickych poruchéach feci.

Tamtéz (s. 55) ,NaruSena komunikacéni schopnost mize vznik-

nout tedy na podkladé organové nebo funkéni pficiny."

TamtéZ (s. 55) ,Za naruSené komunikacni schopnosti pova-

Zujeme-

10.z&kladnich kategorii :

vyvojova nemluvnost

ziskana organova nemluvnost
ziskana psychogenni nemluvnost
naruseni zvuku feci

naruSeni fluence ( plynulosti ) feci
naruseni ¢lankovani reci

naruSeni grafické stranky feci
symptomatické poruchy stranky feci
poruchy hlasu

kombinované vady a poruchy feci.”

4.1. Poruchy vyvoje fecCi

Klinicka logopedie Skodovéa a Jedlicka (2007 s. 95) , Vyvoj feci nelze
odlisit od ostatnich schopnosti €lovéka. Neni mozné rozvijet détskou
feC na odpovidajici urovni k véku."

Toto zlomové obdobi se datuje kolem 3.roku, kdy od dospélych jsou
kladeny velké naroky na dité. V nékterych pfipadech se stava, ze dité
bez obtiZi toto obdobi nepfekona. Pak nastavaji rlizné problémy v feci
ditéte, které mohou nechat i nasledky trvalejSiho razu, nebo nasledky,
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které se Spatné, nebo dlouhodobé odstranuji. Jedna se zejména o :

4.1.1. Koktavost (balbuties)

nejnapadnéjsi druhl naruSené komunikac¢ni schopnosti.Koktavost je
mozné pokladat za syndrom komplexniho naruseni koordinace organt
participujicich na mluveni, projevujici se nejnapadnéji charakteristic-
kym nedobrovolnym pferuSovani plynulosti procesu mluveni.

Balbuties ma bohatou symptomatologii.U koktavého se meéni
postoj k verbalni komunikaci, miZze dojit aZ k logofobii. Pfiznaky se mé-
ni dle momentalni situace, rlzné se kombinuji. Potize se projevuiji
v respiraci, fonaci, artikulaci, jsou naruseny prozodické faktory feci, do-
chazi k embolofraziim, parafrdzim. Objevuji se poruchy neverbalniho
chovéni, (grimasy,tiky,zvykani,mrkani,celkovy motoricky neklid),zmény
v oblasti vegetativni a emocionalni (poceni,hypertenze,napéti).”

Vznik koktavosti v dnesni dobé& mizeme pfipisovat do dédic-
nosti, ktery je dne s jiz dostatecné prokdzan, avSak nevime, zda se dédi
dispozice urcité organové odchylky ¢i geneticka vybava, €i vznik kokta-
vosti spojeny s poskozenim centralni nervové soustavy.

TamtéZ(s.168) K pficindm uvadénym v soucCasnosti patfi: dé-
diéné dispozice, organové poruchy, pribéh biochemickych procesl
mozku, psychotraumata apod.*

Na vzniku koktavosti se vétSinou nepodili pouze jedna priCina, vétSinou

je jich nékolik.”

PTi terapii koktavosti je velice obtizné volit terapeuticky postup, nebot

nezname vétSinou pricinu naruseni plynulosti fec¢i, nemiZeme ji odstra-

nit, mdZzeme ji jen zmirnit.

TamtéZ(s.168) ,Problém terapie koktavosti neni dodnes vyfeSen. Ne-

zname-li pfic¢inu naruseni plynulosti fec¢i, nemizeme ji odstranit, pouze
48



potlaCujeme pfiznaky."

4.1.2. Breptavost (tumultus sermonis)

TamtéZ(s.174) ,Breptavost (tumultus) neni izolovanou nozologickou
jednotkou, ale pfipomina syndrom. Breptavost mize predstavovat kom-
binaci naruSeni psychickych (poruchy koncentrace pozornosti a chao-
ticnost mysleni), lingvistickych (neplynulost feci,dysgramatismus),a fy-
ziologickych(dychaci dysrytmie).”

Breptavost je nespecifickd porucha, projevujici se od velmi
raného détstvi pres dospivani a mlize trvat ojedinéle do dospélosti.

TamtéZ(s.174)Etiologie breptavosti neni dosud objasnéna, za
mozné etiologické faktory povazujeme dédic¢nost, organicky podklad,
ale také charakter neuroticky nebo polyfaktorialni.

Diagnostika breptavosti je sloZzena z komplexniho vySetieni,
které provadi tym odbornik( — neurolog,foniatr,logoped, psycholog,a dle
potieby dalSi odbornici. Pfi diagnostice se vychazi z normalniho intelek-
tu. Déle do vySetfeni patfi vySetfeni EEG a EMG. Patologicky nalez na
EEG -zaznamu mize naznacit organicky podklad breptavosti. EMG
mlze pomoci odliSit zda se jedna o koktavost nebo o breptavost. Pri

diagnostice vyuzivame rozhovor, a testova vySetreni.

Tamtéz(s.174) ,Tradicni terapie koktavosti se soustieduje na
strukturu vnéjSi vypovédi,zatimco novéatorska metoda navrhuje sestup
do jejich hloubkovych struktur.”

U vétSiny dnesnich postupl je nejpodstatnéjSim ukolem logo-
peda vytvorit Ci obnovit akustickou a motorickou zpétnou vazbu, aby si
doty¢na osoba sama uslySela a uvédomila si sviljj stav a tento stav ko-

rigovat.
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Logopedicka intervence spociva v nacviku spravného dychani, jasné
artikulace, upravy rytmu feci a tlumeni jeji rychlosti.
TamtéZ(s.174) ,U breptavosti je podminkou Uspésné terapie
dikladna diagnostika a popis naruseni, zjisténi vSech projevd.

4.1.3. Opozdény vyvoj feCi
TamtéZ (s. 95) , Opozdény vyvoj fe¢i (OVR) se za samostat-

nou nozologickou jednotku poklada tehdy, je-li hlavnim pfiznakem po-
ruch, jenz dité ma."
Za opozdény vyvoj prosty (stanovil Seeman v r. 1955) poklada stav, kdy
dité kolem tfetiho roku véku ma malou slovni zasobu a téZkou patlavost
i pfesto podrobné vySetfeni neprokazalo zadny patologicky nalez. Neu-
rologicky nalez DMO je také negativni, nema poruchu jemné motoriky
ani motoriky jazyka, ma normalni sluch a nema snizeny intelekt.
Sovak v r. 1978 vidél pficiny opozdéného vyvoje ve faktorech:

- biologické- dédi¢nost,individuélni schopnosti, lehk& prenatélni a

perinatalni poSkozeni CNS , opozdéné vyzravani CNS

- sociélni — patologie vychovného prostredi

Tamtéz (s. 95-96) ,, Dlvodem k terminologické nejednotnosti je pra-
vé mnozstvi pficin, které mohou opozdéni vyvoje feci zplsobovat.”
Etiologie - vzniku vyvojové poruchy neni vzdy zcela jasna. Posledni
klinické zkuSenosti potvrzuji jako pfiCinu opozdéného vyvoje feCi vySe
uvedené faktory, spolu s dalSimi uvedenymi faktory, kterymi jsou mozné
poSkozeni CNS jiz v prenatalnim obdobi. Nebo také dédi¢nost, kdy
opozdény vyvoj feci Ci jeji vyvojové poruchy se vyskytuje vice u muz-
skych potomkd.

Tamtéz (s. 96) , Opozdény vyvoj feCi mze byt symptomem ji-

nych onemocnéni nebo postiZzeni.”
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1/Opozdény vyvoj feCi prosty - opozdény vyvoj v oblasti feCového
projevu. Zpocatku je zasazena nejvice obsahova stranka feci. To se
projevuje malou slovni zasobou, aktivni slovnik je mensi nez pasivni

- po strance formalni — dlouho pfetrvava chybna vy-
slovnost nékterych hlasek nebo jejich skupin.
Tamtéz (s. 96) ,, Hlavnim pfiznakem je opozdéni v oblasti feCového pro-
jevu.”
2/0Omezeny vyvoj Fe€i — pfi mentalnim postizenim, tézSim postizeni
sluchu, a z vnéjsich vlivll je uvedena patologie socidlniho prostredi.
Opozdéni vyjadfovacich schopnosti se projevuje vyrazngji a
v obsahové strance feci.
3/Preruseny vyvoj fe€i- po Urazech, onemocnéni mozku, vaznych du-
Sevnich &i psychickych onemocnéni.
Za priznivych podminek a spravné rekonvalescenci mize dojit
k Uplnému dosahnuti normy.
4/Scestny vyvoj feCi — Tamtéz (s. 96) ,, Scestny ( odchylny ) vyvoj feci
se projevuje odchylkou od normy jen v nékteré z rovin feCového vyvo-
je.”
Toto se tykd vadné artikulace, jenz je disledkem organové anomalie.
Jako priklad jsou uvadény rozstépy patra nebo organické zmény na

mluvidlech.

Symptomy z hlediska véku

Fyziologickd nemluvnost — je doba, kdy dité prochazi obdobim pfi-
pravnym a predfecovym stadiem feci.

Prodlouzena fyziologickd nemluvnost — pokud dité nezacne mluvit

do konce tfetiho roku Zivota, ale jeSté nemusi jit o vyvojovou poruchu.
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Vyvojova nemluvnost — v tomto pfipadé je nutné z hlediska diferenci-
alni diagnostiky pfesné diferencovat vyvojovou nemluvnost od nemluv-
nosti ziskané.
Klinicka logopedie Skodové, Jedlicka( 2007 s. 98) , Vyvojova nemluv-
nost ( patologicka ) spada jiz do vyvojovych poruch feci.”
Symptomy z hlediska etilogie

Tamtéz (s. 98) ,Hlavnim symptomem je Casové opozdéni jed-
notlivych slozek ( pfipadé vSech)mluvené feci o jeden aZz dva roky pfi
normalnim stavu sluchu, zraku a inteligenci pfi minimalnim motorickém
opozdéni.”
Jak bylo jiz uvedeno pro zdravé utvareni feci je nejdllezitéjsi stav slu-
chu a zraku a zdrava mira intelektovych schopnosti.
Bezchybné funkce sluchu ma nezastupitelnou roli ve spravném utvareni
reci.
Nemalou roli ma pro rozvoj fe€i zrak, nebot odezirdni mimika a gestiku-
lace jsou dilezité slozky feci.
Diagnostika je tedy zaméfena na vySetfeni stavu sluchu, feci, intelektu
a jemné a hrubé motoriky.
Vysetfeni intelektu — ten je podminén i dédi¢né, kdy je hranice ur€ena u
kazdého individualné. Toto vySetfeni provadi klinicky psycholog,ktery
provadi fadu testll,ze kterych se vysledky séitaji,coz mize byt do urcité
miry nevyhodné pro déti, které maji lepSi neverbdlni intelekt - byvaji
podhodnoceny.

Tamtéz (s. 99) ,, Rozhodujicim Cinitelem pro kvalitu obsahové a

formalni stranky mluvené feci je stav intelektu.”

4.1.4. Vyvojova dysfazie
U téchto déti je podpriimérna kresba, ktera je nejcastéjSim uko-
lem pfi zjiStovani vySe intelektu.
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Vliv vnéjSich podminek na vysi intelektu se urcuje velmi nesnadno.
VysSetfeni motoriky - toto vySetfeni je nutné, nebot motorika a fe€ spolu
velmi Uzce souvisi.

Klinick& logopedie Skodova Jedlicka ( 2007 s.100) ,Ret a

motorika se tedy vzajemné vyznamné ovliviuji.”

Provadi se vySetfeni hrubé motoriky a pohybové koordinace
celého téla. Dale navazuje vySetfeni jemné motoriky ruky a vySetfeni
motoriky mluvidel. Tuto skupinu vySetfeni provadi klinicky logoped popf.

|ékar foniatr.

Tamtéz (s.100) ,VySetfeni sluchu a jeho vnimani — Pfesné
specidlni vySetfeni sluch patfi do kompetence lékaili — foniatr(, audio-
logll, popripadé otorinolaryngologl.P¥i zékladnim logopedickém vySet-
feni je tfeba udélat orientacni sluchovou zkousku a vySetfit Grovné vy-

voje fonematického sluchu.”

Dalsi vySetfeni patfi do rukou lékarl — foniatrd.
Provadi vySetfeni vykonnosti sluchového analyzatoru - (tj. slySeni Cis-
tych tond) a provadi se zvukova zkouska Feéi. Uroven fonematického
sluchu se vySetfuje az kolem péti let, kdy dité je schopno rozlisit hlasky
podobné znéjici.
Vysetfeni zraku a zrakového vnimani — pfi rozvoji fe¢i dochazi spolu s
rozvojem motoriky k nemalému rozvoji zrakového vnimani.

Tamtéz (s.101) ,Pfi opozdovani feci vzhledem ke kalendarni-
mu veéku je tfeba vySetrit i zrak a zrakovou percepci.”
Zjistovani urovné zrakové percepce je soucasti mnoha metod vySetio-
vani, zejména kresebnych. Uroven zrakové percepce je dilezitou sloz-

kou k diagnostice vyvojovych poruch feci a i intelektového deficitu .
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Vysetfeni laterality —

Tamtéz (s. 101) ,ZkouSka zjiStuje lateralni preferenci a do-
minanci ruky a oka.”
VySetfeni tohoto typu patfi k zakladnim metodam logopedické dia-
gnostiky. Tuto zkousku Ize pouZit pro déti i dospélé.

Klinicka logopedie (s.102) ,VySetfeni feCi - Vlastni feCova
produkce a vySetfeni jejich jednotlivych sloZek jsou pfi volbé nasledné
adekvétni terapie pfi opozdéni vyvoje feci klicove:"

Tamtéz (s.102) ,Rozuméni feCi se vySetfujeme u malych
déti pomoci konkrétnich dennich situaci, predmétl denni potfeby nebo
pomoci obrazkd.”

V poslednim pfipadé mize se vySetfujici logoped ptat na dalSi otazky
typu ,, Kde je?, Co se ji? “ apod.

Tamtéz (s.102) ,K vySetfeni vlastni feCové produkce
v klinické praxi pouzivdme nejcasté&ji popis obrazki- jako popis, rozho-
vor, reprodukci vypravéni a v posledni dobé jsou to i specialni pocita-

c¢ové programy.”

V feCové reprodukci se sleduji roviny

foneticko — fonologicka- zde se sleduje délka trvani neschop-
nosti rozeznavat znélé nebo neznélé hlasky, tudiz irigace se provadi az
v mladSim Skolnim véku.

morfologicko-syntakticka-pfevladaji podstatna jména Spatného
tvaru, rodu Cisla a padu. Nové slovni druhy pfibird pomalu, chybuje se
ve vazbach, véty jsou nelplné se Spatnym slovosledem. S narlstajici
slovni zasobou se zvétSuje i po€et chyb v mluvé.

lexikalné- sémantickd zésoba slov je mala, pasivni slovnik

vyrazné prevazuje nad aktivnim. Nespravné chape vyznam slov.
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pragmaticka- uz na urovni zékladniho vySetfeni se sleduje

stupen opozdéni feci.

VySetfeni vlivu prostfedi — sociokulturni prostfedi v rodiné
odhadne klinicky psycholog, ktery dle vzajemné komunikace a verbal-

niho a neverbalniho chovani ¢lend rodiny a zajem o stav ditéte.”

Terapie

Klinicka logopedie Skodova Jedlicka (2007s.103) , Spolecen-
ské prostfedi ( zejména rodina ) musi ditéti poskytovat dostatek pfimeé-
fenych fecovych podnétl a dité k feGovému projevu stimulovat.“.

Pro déti s opozdénym vyvojem feCi by mély dostavat jen takové podné-
ty, které se zacinaji u smichu place, tedy u téch, které dobfe znaiji.

Tamtéz (s.103) ,, Vlastni feCova produkce se zacina vytvaret
ze zakladnich zvukovych projevi ( smich plac).”
Pro déti je neverbalni komunikace v mnohych pfipadech jako jediny
prostiedek jak se dorozumét. Melodie Feci je jeden z prvnich prvkd, kte-
ry dité chape, tedy je nutno postupovat od téchto zaklad. A opakovani
a vénovani se ditéti ma klicovy vyznam. V této strdnce mohou napo-
moci vyraznéjsim zplsobem rodice, je-li v pé¢i ambulantni.

Tamtéz (s.105) , ....vyvojovy proces u jednotlivych typl po-

ruch vyvoje fec¢i nemusi byt plynuly.”

Opozdény vyvoj feCi prosty je pfi dobré a intenzivni péci velmi
rychle upraven. V tomto pfipadé dité nema Zadny jiny problém, mimo
opozdéného vyvoje fedi, a jeho Groven verbalni komunikace se dorov-
nava k normalu.

Rozvijeni slovni zdsoby — Problém se feSi od jednodusSich
prvkil ke sloZitéjSim a pokracuje se az kdyz se upevni zaklad. Dlraz se
dava na obsahovou stranku feci.
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U déti s minimalni slovni produkci se zacina s nacvikem rozuméni reci
a spolu s podporou motivace mluvit.

Rozuméni se nacvicuje pomoci stereotypUl, provazejici stejnym
predmétem pohyby, slovy vzdy stejnymi.

Obsahova stranka feci - V praxi klinickych logoped( se osvéd-
Cil program, kde se postupuje od nejjednodusSich zvukovych materia-
I0.Dostane-li se do této péce dité, které ma rozvinutou fe¢ na urcitou
Groven,ale jejiz Groven neodpovida chronologickému véku, mize zadcit

tim stupném tohoto programu, kde se dité nachazi.

Logopedickéa intervence — Rozvijeni obsahové stranky

1.Prace se zékladnim zvukovym materialem- hlas, napodobovani
zvukd, i pfirodnich

2.Jednoslabi¢na slova-zacina se od téch nejjednodussich napodo-
beni slovem, zvifata, nebo jiny zvuk= haf, mfau, tyto slova vy-
chéazeji ze zakladniho zvukového materialu

3.Dvouslabi¢né slova — opét se zacina od téch nejjednodussich, tj.
opakovanim téch dvou stejnych slabik.(mama, tata, baba). Po-
stupné se pridavaji slabiky se dvéma rlznymi souhlaskami.
Roste pocet vyznamovych slov.

4.Vytvareji se slovesa a podstatnd jména=zakladni slozky détské
slovni zasoby.

5.Tvorba jednoslovnych a pozdéji dvouslovnych vét. Tvorba téchto
vét spolu s ukdzanim predmétu nebo na obrazku ukazani situa-
ce.

6. Tvoreni vét dvou- az tfislovnych, nacvik jednoduchych vét den-
niho uziti. Zakladni nacvik syntaxe, ktery ma dullezity vztah me-
zi zvukovym a vyznamovym systémem. V této dobé mize dité

tvofit omezeny pocet vét.
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7.Viceslabi¢na slova- dalsi narlst slovni zasoby, dalsi vétné ¢leny,
odstranovani dysgramatismdl.

8.Prace s obrazky popisovani déji na obrazku, procviCovani po-
sloupnosti déje. Stavba Casoveé linie.

9.Vypraveéni jednoduchého déje z obrazkd, kratké pohadky

10.Uprava vyslovnosti- provadi se je-li jiz dostate¢né rozvinuta
slovni zasoba, tvori-li se véty gramaticky dobfe postavené, a
déjova linie je spravna. Fonematicky sluch musi byt taktéz na
spravné urovni.

Tamtéz (s.106 ) ,Formalni stranku feci upravujeme — spravnou

vyslovnost — az tehdy, ma —li dité dostatec¢nou slovni zasobu.”

Progndza
Dle Lechty z r 1991, ktery doplfiuje Sovakovu klasifikaci ale vyplyva, ze
rozvoj fec¢i nemusi byt proces plynuly,ale postupuje prevazné ve sko-

cich.

Opozdény vyvoj prosty

V tomto pfipadé je Zadouci, aby dité pokud mozno pravidelné
navstévovalo kolektiv vrstevnik(l, kde ma vétsi Sanci, odborného vede-
ni a popf. odborné individudlni feSeni tohoto problému. Denni pobyt
v matefské Skole je tedy vhodnym doplfikem rodinné péce.
Klinick& logopedie Skodovéa Jedlicka (s.106 ) ,Dobfe rehabilitované dité

vétSinou nema v dalSim Zivoté s komunikaci problém."

Opozdény vyvoj pfi anomaliich mluvidel

PFi anomaliich mluvidel nejde ve vétsiné pfipadech o opozdény
vyvoj v pravém slova smyslu, ale opozdéni je zplisobeno né&jakym pro-
blémem. Jedna se o rozstép rtu nebo patra.
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Tyto déti jsou od Gtlého véku v péci Spickovych specialistl, ktefi véas
diagnostikuji opozdéni feci. Po korekEnich operacich a nasledné reha-
bilitaci se jejich stav zlepSi natolik, Ze okoli ani jejich handicap nepozna.

Tamtéz ( s.106) ,, Nejde tedy o opozdény vyvoj feCi v pravém

slova smyslu.”

Opozdény vyvoj feci pfi vadach a poruchéach sluchu

Déti se sluchovou vadou maji opozdény vyvoj feci vzdy. Tento
problém se koriguje vZdy sluchadly. V€asné rozpoznéni vady a pridéle-
ni odpovidajiciho sluchadla ma kliCovy vyznam pro rozvoj feci intelektu
a dalSich schopnosti .

Tamtéz ( s.107 ) ,U téZkych sluchovych vad jsou mimo obsaho-
vou stranku feci vyraznéji poruseny i vSechny modulacni faktory reci.”

U nedoslychavosti se mize vyskytovat problém sykavek, fe¢ je pomér-
né dobfe srozumitelnd, Zadouci je integrace do béznych pfedSkolnich a
Skolnich zafizeni.

Je-li dité rehabilitovano Spatné nebo pozdé, je fe€ napadna a
Spatné srozumitelna. V téchto pfipadech je nutné vzdy sluchadlo odpo-
vidajici kvality.

Dalsi dileZitou podminkou rozvoje feci je intelekt a Groven zra-
kového vnimani, coZz mé vyrazny vliv na dalSi rozvoj feCi- odezirani.

Populace déti — jako novorozencll — je nej¢asté&jsi poruchou
vibec. Nékteré zdroje uvadi az jednu pétinu déti, které maji poruchu
sluchu. Pokud jde o vaznou poruchu sluchu, ktera neni odhalena do
dvou let ditéte, nerozvine se ani sluch, nebot se nestimuluji sluchova
centra.

Dle Hrubého (1998) , ktery uvadi Ze v CR je asi 3900 osob s praktickou
hluchotou a asi 3700 osob s Uplnou hluchotou, ktera trva od narozeni
nebo vznikla do 15-ti let véku ditéte.
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V naSi republice Zije zhruba 0,5 mil. sluchové postizenych a z tohoto
poctu je asi 15 000 osob, které se s vadou sluchu narodily nebo vada
vznikla v priibéhu détstvi.

Tamtéz (s.107 ) ,, Vada musi byt vzdy korigovana sluchadly odpovida-
jici kvality.”

Opozdény vyvoj feCi pfi poruchach CNS
TamtéZ (s.107) , Jednim z pfiznakl détské mozkové obrny je

vyvojova dysartrie."

Vyvojova dysartrie - vyvoj feCi byva opozdén jen nékdy, po strance
obsahové - zde zéleZi na intelektu.
na koordinacni schopnost mluvidel.Tyto déti byvaji stizeny i problémy

s polykanim a s nadmérnym slinénim.

Opozdény vyvoj fec€i pfi nedostatcich ve vychové

Pfi feSeni tohoto problému Ize olekavat Gplnou Upravu feci. Uprava
vychovného prostredi a korekce vychovnych cill rodiny, je naro¢né na
pedagogicky takt a ¢as ze strany terapeuta.

Klinicka logopedie Skodova Jedlicka (2007 s.108 ) ,OpoZdéni vyvoje

nasledkem nadmeérné vychovné péce ma také dobrou prognézu.”

Prevence

TamtéZ(s.108) ,Nékteré (zvlasté vyvojové) formy nemluvnosti
jsou podminény nedostacujici nebo nespravnou vychovou.*
Za ucinnou prevenci lze povaZovat vychovu priméfenou k véku, ale i

ke schopnostem ditéte. Vhodné podnécovani mluvniho apetitu ditéte.
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Dal$im dulezitym prvkem je navozeni spravné motivace ditéte ke vza-
jemné komunikaci, ale zase musi byt spravny mluvni vzor z hlediska
obsahu i formy. V neposledni fadé je ddlezitost i citova a mluvni stimu-
lace a tim vliv na duSeni vyvoj ditéte. Chybi-li néktery z téchto prvkd,
pak dochazi opét k opozdovani feci a tim i vyvoje ditéte.

Pobyt ditéte ve spolec¢nosti svych vrstevnik(l a péce je zadouci
hlavné v téch pfipadech, kdy je nespravny fecovy vzor v rodiné.
NejCastéjSi chyby

Tamtéz (s.108) ,UZiva-li dité po tfetim roku véku jen izolovana
slova (pfipadné vyrazné zkomolena) slova a ¢ekaji-li rodi¢e nebo lékafi
Ze se slovni zasoba rozvine."

Tento mylny postup vyplyva z malé informovanosti, ale i myl-
ném podvédomi, Ze do specializované péce pediatfi i rodiCe mohou jit
az po patém roce ditéte, tedy, kdy ma byt poslednim rokem
v predskolni péci a tim se promeska doba v€asné stanoveni diagndzy a
vCasné zahajeni logopedické terapie.

TamtéZz (s.108) ,Nerespektuji-li rodiCe i terapeuti potupnost
vyvojovych stupnl ditéte.“

Jako nejvétsi chybou ve snaze o korekci vyslovnosti je zah&-
jeni v dobé, kdy dité nema dostate€¢nou slovni zasobu a nema ani do-
state€¢nou schopnost koordinovat pohyb mluvidel. V této dobé, kdy dité
pro korekci vyslovnosti neni jesté dostatecné vyspélé procviCovanim a
snaha o npravu, jesté vice posilime chybné prvky v feci a posilime tak
nezadouci spojeni v CNS.

Klinicka logopedie Skodovéa Jedlicka( 2007 s.109 ) ,Nuti-li ro-
dina dité k pfedvadéni mluvy pred cizimi lidmi nebo pfi vefejném vy-
stoupeni kdyZ dité samo nechce.”

Tamtéz (s.109) ,Nevhodna je aplikace nejrliznéjSich pfirucek a
informaci z pseudoodbornych ¢lankd.
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Vyvojova dysfazie

Tamtéz (s. 110) , Termin vyvojova dysfazie je v Ceské foniat-
rické Skole chipén jako porucha fe€i ve vlastnim slova smyslu, jenz je
zplUsobena zasahem do jejiho vyvoje od pocatku. Nejde teda o stav
ziskany aZ po osvojeni feci."

Klinicka logopedie tento termin pouZziva pro specificky naruseny
vyvoj feci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo neschopnosti se
naucit verbalné komunikovat, i kdyZ podminky pro rozvoj fe€i jsou pfi-
meéfeneé.

Etiologie tohoto onemocnéni zfejmé pochazi jako nasledek
poruchy centralniho zpracovani feCového podnétu. Z tohoto ddvodu je
postizeni lokalizovdno smeérem k centralni sluchové oblasti feCovych
center. K hlavnimu charakteru tohoto stavu patfi nalez difuzniho cha-
rakteru v CNS. Zasahuje tedy v podstaté celou centralni korovou oblast.
Otazka vlivu dédicnosti neni Uplné zodpovézena. Ale soucasné prace
ukazuji na opozdény vyvoj fe€i a vyvojové poruchy feCi se objevuji
v rodinéch spiSe v muzské populaci ( pfiblizné v poméru 4:1).
Symptomatoogie

Klinicka logopedie Skodova Jedlicka (2007s.111),Vyvojova
afazie se projevuje mnoha rliznymi symptomy vcéetné vyrazné nerov-
nomérného vyvoje celé osobnosti.”

NejnapadnéjSim symptomem byva vyraznéjsSi opozdéni vyvoje feci.

Mezi dalSi pfiznaky patfi: pfehazovéni slovosledu, nespravné
ohybani slov,vynechavani nékterych slov, omezeni slovni zasoby, re-

dukce stavby véty na dvou- nebo jednoslovné.

TamtéZ (s.111) ,Recové obtize zasahuji jak povrchovou,tak

hloubkovou strukturu.”
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Jako hlavni znaky této poruchy: fec€ je na poslech vyrazné
patlava az nesrozumitelna. Nékdy dochazi k redukcim hlasek &i slabik
nebo jejich zaménam. Shrneme-li vSechny pfiznaky, tak :dalSi nejCas-
t&jSi pfiznaky jsou zavérovost — nezavérovost ,znélost — neznélost.

mluvime o fec€i opozdéné nékdy az aberantni( odchylny) vyvoj feci.

Pfriznaky v dalSich oblastech

Nerovnomérny vyvoj — rozdily mezi jednotlivymi slozkami mlze
byt az nékolik let, co se tyCe kalendarniho véku.

Diskrepace mezi verbélnimi a neverbalnimi schopnostmi — ver-
balni projev je vyrazné nizSi nez je Uroven intelektu vzhledem i ke ka-
lendarnimu véku ditéte.

Naruseni zrakového vnimani - kresba je €asto jedinym vodit-
kem k urCeni diagnoézy.

NaruSeni sluchového vnimani — poruchy vevnimani a
v souvislosti s tim i tvorby sled( hlasek.

Naruseni pamétovych funkci — Nizk& Grovenn paméti mize
svédcit o naruSeni rozumovych schopnosti na bazi organického posko-
zeni CNS.

Tamtéz (s.111) , Kvalita paméti mdze mit diferencialné — dia-
gnostickou hodnotu.”

NaruSeni motorickych funkci — opozdéni jemné motoriky rukou,
opozdéni motoriky mluvidel. Casté je opozdéni vyvoje hrubé motoriky i
jemné motoriky, a koordinacni obtize.

Lateralita- vyskyt nevhodného typu laterality, nevyhranéna la-

teralita, zkfizena, nebo souhlasna levostranna dominance ruky a oka.
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Diagnostika
Jedné se vzdy o tymovou spolupraci Iékarskou, psychologickou a spe-
cialné — pedagogickou.

Foniatricka diagnostika — vySetfeni feCi ve vSech slozkach,
vySetfeni sluchu. Test fonematického sluchu vykazuje niZ8i procento
uspésnosti nez je dano pfislusnou vékovou normou. Diagnostiku pro-
vadi |ékaF — foniatr.

Neurologicka diagnostika- byva zcela negativni, ostatni nalezy
na CNS maji difuzni charakter. VySetfeni provadi zkuSeny neurolog.

Logopedicka a specialné-pedagogicka diagnostika
Tamtéz (s.113 ) ,Tato diagnostika pomaha dotvaret celkovy ob-
raz schopnosti ditéte zjiStovat miru opozdéni jeho vyvoje.”
V té se zaméfuje na nejtypictéjsi deficity.

- Orientace v prostoru a €ase — naruSena pravoleva orientace,
problém v chapani ¢asovych vztahd.

Vysetfeni ve skupinové nebo individualni terapii.

- Lateralita- vySetfuje se standartné, testem laterality. VySetfuje se
lateralita oka a ucha.

- Motorické funkce — celkové vySetfeni motoriky, u téchto déti jsou
Casté poruchy mluvidel, tj. nedostateCny nebo nepfesny pohyb
miuvidel. DalSim problémem byva koordinace pohybu mluvidel.
TémérF vzdy vazne elevace jazyka - dité pak nedokaze presné
realizovat hlasky, k nimz je tfeba pfesné postaveni jazyka.
Hrubou chybou je zaméfeni logopedické intervence pouze na
artikulaci.
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Klinick& logopedie Skodova Jedlicka (2007s.114) ,Z hlediska kli-
nického logopeda je tedy dllezité nejen vySetieni motoriky mlu-
videl, ale i vySetfeni celkové motoriky.“
PFi vySetfeni motoriky mluvidel se pouZziva test pro déti ve véku
4-16 let. Hodnoti se vyraznost, presnost pohybu, mimovolné
souhyby.
Sluchové vnimani — u déti postizenych dysfazii majici poruchy
percepce a zpracovani slovnich podnétll, jejich uchovavani
v paméti a vybavovani v€etné pamétového uceni se uplatiuje
testy, které jsou zaloZzeny na prezentaci jednoduchych zvuko-
vych vzorcll, kdy zdména hlasek znamena zménu vyznamu slo-
va.
Tamtéz (s.115) ,Sluchové rozliSovani hldsek zvukové podob-
nych (fonematicky sluch ) a slov zvukové podobnych, ale vy-
znamoveé odliSnych se vySetfuje standardizovanym testem -
Hodnoceni fonematického sluchu u predskolnich déti.”
Zrakové vnimani — je soucasti mnoha testovych metod. Pouziva
se pro déti od 4- 8 let, pro déti s téZSim postizenim i v pozdéjSim
véku. Jednotlivé poloZzky mohou slouZit také k nacviku a zlepSo-
vani zrakové percepce.

Tamtéz (s.116) ,V klinické logopedii je dobfe pouZitelny
Vyvojovy test zrakového vnimani (Frostigova 1972)."
Re¢ — Uroveri jazykovych schopnosti s timto druhem postiZzeni je
vyrazné horSi nez by se dalo oCekavat pfi danych intelektovych
schopnostech.
Grafomotorika — v kresbé jako takové jsou napadné deformity
tvar(l, nespravné zobrazené pfimky a kfivky. Céary jsou slabé,
napadnd je jejich organicita . RozloZeni na papife byva také na-
padné, déti kresli Casti obrdzku pres sebe nebo tésné vedle se-
be, i kdyz zlstava ¢ast plochy papiru nevyuzita.
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Pri kresbé na svislou plochu nelze vibec rozpoznat co ma obra-
zek vlibec predstavovat.
U takto postizenych déti je kresba jednim ze zakladnich prvkd
diagnostiky i terapie. Toto vySetfeni provadi klinicky psycholog.
Klinick& logopedie Skodova Jedlicka (2007s.117), Témé&F v kazdé
kresbé vidime deformaci tvard, nespravné zobrazené pfimky Uh-
ly i kFivky.”
Nastup Cteni a psani je témér vzdy opozdény.
TamtéZz (s.118) ,Klinicky logoped vySetfuje uroven roz-
voj e symbolickych funkci standardnimi i nestandardnimi po-

stupy.
Pozornost a jeji koncentrace — porucha kratkodobé paméti je
velmi rozSifenym jevem= déti si nepamatuji zakladni instrukce,
nezvladaji opakovani delSich slov. Nebavi je fikanky, nebot jim
¢ini potize. Problémem je i nakreslit jednoduchy obrazek dle
predlohy. Nepamatuji si postup ¢innosti pro zvladnuti néjakého
akolu.
PFi vySetfeni se zaméfujeme na aroven celkové paméti. Nizka
Groven mlze svédcit o urcité absenci rozumovych schopnosti na
bazi poSkozeni CNS.
Psychologicka diagnostika — dité s timto postizenim prokazuje
znamky difuzniho postizeni CNS, znamky organicity. Celkovy
VYVOj je nerovhomeérny, je poruseno také hospodareni s energii.
TamtéZz ( s.119 ) ,Porucha intelektu zcela zasadné neni soucéasti
klinického obrazu vyvojoveé dysfazie.”
Intelekt mdze byt ba i nadprimérny, ale na strané druhé, pokles
intelektu mGze byt v disledku tfeba opozdéného nastupu terapie

feCi jako sekundarni pfiznak.
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Difuzni postizeni v CNS se projevuje specifickym rozptylem vy-
konl vztahujici se k jednotlivym slozkam intelektovych schop-
nosti- pameét, koncentrace pozornosti, poruchy vyuzivani energie
apod.
Klinick& logopedie Skodova Jedlicka ( 2007 s.119) ,Kresba lid-
ské postavy je zafazena na zaCatek vySetfovani protoze velmi
ulehCuje navazani kontaktu s ditétem."”
Zde se odhaduj uroven komunika¢nich schopnosti, emocionalni
ladéni, vySe sebehodnoceni, postoje k druhym lidem.
Charakteristika v kresbé dysfagického ditéte je velmi nizka uro-
ven, obsahové je chuda. Postava je chuda, nema nékteré Casti
téla a oble¢eni. Postavy plsobi nezivé, schematicky.

Tamtéz (s.119 ) ,Pfi zkouSce obkreslovani svédci o urovni
motoriky a zrakové percepci obecné.”
MUzZe byt provedeno i neuropsychologické vySetieni, které opét

provadi klinicky psycholog.

Diferencialni diagnostika
TamtéZ(s.120) ,Vyvojovou dysfazii je tfeba diagnostikovat
jako celek tj. vSechny jeji projevy.”
U téchto déti se projevuje opozdéni jednotlivych slozek, které je
nerovnomerne.
Vyvojovou dysfazii — Ize zaménit za :
vyvojovou dysartrii — podobné pfiznaky v feci ale neu-
rologicky nalez je odliSny
vadu nebo poruchu sluchu — na rozdil od vyvojové
dysfazie nabyva mimo vyvoje feCi vyrazné opozdén
vyvoj dalSich sloZzek osobnosti
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opozdény vyvoj feci prosty — neni, kromé feci opozdén
vyvoj dalSich sloZzek osobnosti

opozdény vyvoj fedi v disledku mentalniho postizeni —
je opozdén cely vyvoj osobnosti

téZkou dyslalii — nejcastéjSi zameéna mezi laiky

Terapie
Klinicka logopedie Skodova Jedlicka (2007 s. 121) ,Uspé&sna
terapie ditéte s vyvojovou dysfazii je vzdy podminéna tymovou praci.”
Tymova prace predstavuje spolupraci klinického logopeda
s lékafem (foniatrem, neurologem a pediatrem) a klinickym psycholo-

N 4

gem. Ale ze vSeho nejdilezit&jsi je rodinna péce.

Pfi rozvoji komunikacnich dovednosti se zaméfujeme na rozvoj

celkové osobnosti ditéte.

Rozvoj zrakového vnimani — nutno rozvijet hned od pocatku
terapie.

Tamtéz (s.121 ) ,Z hlediska vyvoje zrakové percepce nejdfi-
ve dozravéa schopnost rozlieni detailu smérem nahoru — dol(.*
Zameéfujeme se na rozliSeni orientace v prostoru, rozliSeni jednotlivych
barev, tvard.

Rozvoj sluchového vnimani — u téchto déti je porucha sluchem
rozliSit jednotlivé prvky feci. Je zde i porucha zpracovani akustického
signalu v souvislosti s Casem. To znamena, Ze déti s vyvojovou dysfazii
maji nejvice poruch ve zpracovani akustického signalu. V praxi to zna-
mena, Ze tato déti nedokdZzou rozeznat kliCova slova pro pochopeni
podstaty véci. K tomuto problému se vaze i porucha kratkodobé paméti,

coz zpUsobuje nedokonalou fixaci fec¢ovych vzord.
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Tyto uvedené problémy sméfuji k dalSim navazujicim vyvojovym poru-
cham — dyslexii a dysgrafii. Tyto skuteCnosti vychazeji z dlouhodobé
praxe Klinickych logopedd.

U dysfagickych déti se napadné vyskytuji i poruchy rytmu a
tempa reci.

Pro zlepSeni téchto obtiZzi se pouZiva nacvi¢ovani od téch nejjednodus-
Sich zvukd, kdy zaména hlasky znamena i zménu vyznamu slov, a musi
byt spojena s vyhledanim obrazku.

TamtéZ (s. 123) ,Podle naSich dlouhodobych klinickych zkuSe-
nosti a sledovanych vysledkd by mél byt vyvoj fonematického sluchu
ukoncen priblizné v péti letech.”

Pokud dité nesplfiuje normu odpovidajici véku, je tfeba provadét cviCe-
ni rozvijejici fonematicky sluch.

Rozvijeni mySleni — pfi procviCovani mysSleni se i adekvatné
zlepSuje intelekt ditéte. Na tomto systému probiha i vyuka na Skolach.
Rozvoj obsahové stranky feci je nepostradatelnou podminkou dalSimu
rozvoji osobnosti ditéte.

Tamtéz (s.123) ,Pro déti s hranicnim intelektem a déti
s mentalni retardaci je naopak pfiznaCné relativni vyvazenost verbalni a
neverbalni slozky intelektu ve smyslu sniZzeni v obou slozkach.”
Rozvijeni paméti a pozornosti —

Tamtéz (s. 123 ) ,,Opakovani vSech procvi¢ovanych €innosti a
pracovnich postupl jejichz pomoci se dité uc¢i zadanou ¢innost ovladat

ma pro dalSi rozvoj dysfagického ditéte kliCovy vyznam.*

Rozvijeni motoriky — Tamtéz (s. 124 ) ,, Kromé poruchy feci se dysfa-
tické dité projevuje nejnapadnéji pravé svymi motorickymi projevy pre-
devsim motorickym neklidem a nedostate¢nou koordinaci pohybu*
. Tyto pfiznaky souviseji s poruchami chovani jako druhotnymi dlsled-
ky tohoto handicapu.
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Pro rozvijeni motoriky vSeobecné pouzivame jednotliva cviceni v ne-
nasilné formé.Pro motoriku rukou pouzivame stavebnice riznych veli-
kosti, tvarem i povrchem a materialem jednotlivych prvk(.

Prostorova orientace a organizace pohyb( se nacvicuje pomoci
obycejné napodoby pfimého vzoru, dale pak rozmanitymi hrami rytmic-
kymi i pohybovymi.

Komplexni prace rukou se nacvi¢uje pomoci presnych pohyb(
se stalym opakovanim jako pfiklad je uvadéno zapinani knoflikd, zava-
zovani tkani¢ek a dalSi sebeobsluzné Cinnosti. Souhrnné tyto nacviky
jsou oznacCovany jako jednotlivé dil¢i Cinnosti vedouci ke kone¢nému

vysledku.

DalSi sloZzkou motoriky je motorika mluvidel.

Klinicka logopedie Skodova Jedliéka ( 2007 s. 125) ,U dysfatic-
kych déti jsou poruchy motoriky mluvidel velmi casté.”

Tyto déti ¢asto nedokazou napodobit ani jednoduché pohyby mluvidel
nebo grimasy. Toto souvisi s problémy v oblasti motoriky, tedy je zasa-
zena i pohyby tohoto druhu.

Na pocatku této terapie je nutno zacinat od téch pohybd, které dité
zvlada.

Tamtéz (s. 125) , V terapii je tfeba zvolit takovy postup a takové
typy cviCeni,které dité postupné zvladne. Zasadou by mél byt vybér
takového cviceni, ve kterém bude dité urcité uspésné.”

U menSich déti Ize vyuzit riznéa situacni cviceni. Napt. pfi jidle
olizovéni IZiCky, pfehazovani ovoce nebo bonbonu v Ustech ze strany
na stranu, piti brékem, olizovani rtd, olizovani lizatka, foukani do horké
polévky.Toto cvi¢eni mize dité konat nékolikrat denné, aniz by o tom
védélo, Ze kona pripravna cvi¢eni, které maji slouzit jména k tomu, aby
nevznikaly nespravné artikulacni stereotypy, které se jen velmi tézko
odbouravaji. Také i pfi napraveé této poruchy reci.
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TamtéZz (s. 125 ) ,Je hrubou chybou v terapii vybér cviceni
slouzici pravé k naprave vyslovnosti!*

Rozvijeni schopnosti orientace — u téchto déti je naruSeno chapani
prostorovych vztah, ale je problém i u chapani svého véku,- nezna ve
Skolnim véku datum svého narozeni. Mnohdy nezna ani jména svych
rodicl, nerozumi rodinnym vazbam. NejvétSim problémem byvaji ¢aso-
vé vazby- dité neumi vyjadfit slovem, ¢asové Useky, ale vyjadfuje je
¢innostmi, pf. ,...prazdniny jsou, kdyZz se koupeme ...“, nedovede pozit
slovo léto. Tento problém se postupné zmirfiuje s individualni logope-
dickou péci pfi konkrétnim cviCeni zaméfeny na rozvoj feci jako takove.

Pro napravu v této oblasti jsou nejvhodné;jSi denni stacionare,
kde pracuje klinicky logoped, nebo vyhodou je osobni spoluprace
s matefskou Skolou, ktera je zaméfena na logopedii. Ale opét nejvetsi
podil maji rodiCe, nebot jsou se svym potomkem nejvice.
Rozvijeni grafomotoriky

Klinicka logopedie Skodova Jedlicka (2007 s. 127 ) ,Kresba je
jednou z nejvyznamnéjSich soucasti rehabilitace komunikacnich do-
vednosti.”

Tato oblast poskytuje i moznost motorického uvolnéni, mezi di-
tétem a terapeutem se touto terapii odbourava nejistota, a terapeutem
z drobnych dilek miiZe byt vyéteno mnoho,co se ty¢e momentalniho
ladéni, emociondlni situace apod.

Tamtéz (s. 127) ,Pri nacviku zakladnich kresebnich dovednosti
je tfeba postupovat nenasilng, protoze déti na pocatku rehabilitace ne-
kresli viibec nebo kresli velice nerady.“

Zacina se od téch nejjednodusSich- kresba klubicka, vinovky,
¢ara. DalSim krlickem byva obtahovani a obkreslovani. VSeobecné pla-
ti: je nutno prfedvadét pracovni postup po jednotlivych krocich. Tuto te-
rapii lze provadét ve skupinkach 3-4 déti s vyuzitim velké plochy- napf.
tabule.
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Rozvijeni feci — zahrnuje oblast motorickou — dysfazie motoricka
— prevaZzuji obtize v motorické oblasti.

znaky: - vyvoj feCi je vZzdy opozdén

aktivni slovni je vyrazné nizsi

rozdil mezi vyvojem verbalni komunikace a neverbalnim inte-

lektem v neprospéch reci

dité se spoléha na neverbalni zplsoby komunikace

feC je tvofena téZkopadné

- mluvni apetit je maly
DalSi oblast zahrnuje - dysfazii senzorickou — zde pfevaZuji obtize ve
fonematickém sluchu, poruchy ve sluchové paméti, poruchy v rozuméni
slovlim a v jejich chapani.
znaky: - vyvoj feCi nemusi byt vyrazné opozdén

- slovnik nemusi byt chudy, ale dité ¢asto nechape obsah a

vyznam slov

- feC je Casto plynula, ale nesrozumitelnda, dité ma ¢asto vlastni

slovnik

- mluvni apetit mize byt pfiméreny

Individualni logopedicka terapie

Klinicka logopedie Skodova Jedlicka( 2007 s.133) , Nejcast&jsi
formou v naSi klinické logopedii je ambulantni individualni logopedicka
péce.”
Pocatek je vzdy dam vékem a stupném vyvoje feci, toho konkrétniho
ditéte. pfistupu se. Velkou vyhodou je klid k praci a maximalni soustfe-
déni ditéte v pracovné. Na strané druhé je dlleZitou soucasti rehabilita-

ce osobnost klinického logopeda, a s tim Gizce souvisi ziskani diveéry

ditéte i rodic¢d. Klinicky logoped si pro individualni péci pripravi odpovi-
dajici plan, ktery zacina od nejjednodussich prvkil feéi a
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psychomotorickych dovednosti. Terapeut vede rodinu — obvykle matku
— k vytvareni vhodnych mluvnich vzord a stimulujiciho prostifedi pro
dite.

Skupinova logopedicka terapie

Se uplatiiuje ve stacionéfich, které jsou zafazeny pod minister-
stvem zdravotnictvi, na IGzkovych oddélenich foniatrickych, neurologic-
kych psychiatrickych pracovist, dale v IéCebnach pro déti s viceCetnym
postizenim.

TamtéZ (s.136 ) ,Cilem skupinovych pohybovych programi je
rozvijeni jemné i hrubé motoriky."

Pod ministerstvem Skolstvi jsou to specialni matefské Skoly a zakladni
Skoly specialni. Ve v8ech téchto pfipadech by skupinka zakd neméla
prekroCit max. pocCet ve tfidé tj. 6 déti.

Tamtéz (s. 137) Pfi skupinové terapii je dité nenasilné nuceno
vyjadfovat se i verbalné.”

Na poCéatku programu prevaZzuji rusivé Cinnosti — tzn. ventil, kdy
se déti vybouri, odreaguji a celkové uvolni. Pak nasleduje kratka rela-
xace pro vydychani — dechové cviceni, které pfichazi zcela pfirozené.
Umoznuje détem fyzické a psychické uvolnéni. Relaxace je vyznamnou
soucasti cviceni. S relaxaci pracujeme v priibéhu celého cviceni, nebot
musime reagovat na bezprostfedni reakce déti. Hlavni ¢ast obsahuje
pohybové aktivity déti a Cinnosti zaméfené na procviCovani motoriky
jako takové, koordinaci pohybu a orientaci v prostoru. Nemalou soucas-
ti je rozvijeni zrakové, sluchové a hmatové percepce. Ve skupiné se
rozvijeji i socialni dovednosti, navazovani kontaktll, zviadani konfliktd,
ovladani sebe sama pfi nadmeérné aktivité ¢i nadmérné pasivité.

Z4véreCna Cast je vénovana kresbé a zobrazeni v prostoru.
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Skolni zralost Bednéafova (2011 s. 2) ,, ...3kolIni zralost vyme-
zit jako dosazeni takového stupné vyvoje ( v oblasti fyzické, mentalni,
emocionalné — socialni ), aby se dité bylo schopno bez obtizi U€astnit
vychovné — vzdélavaciho procesu, nebo alespon bez vétSich obtiZi,
nejlépe s radosti a dychtivosti.”

Skolni zralost — tyto déti jsou zpravidla ve véku 6-ti let nezralé,
ale tuto situaci posuzuje pediatr a psycholog v Uzké spolupraci s dalSimi
odborniky.

Klinicka logopedie Skodova Jedlicka (2007 s.139 ) ,Pokud je
dité vyrazné podprlimérné ve vSech oblastech, nejde pravdépodobné o
Skolni nezralost, ale o celkové snizeni predpokladl po zvladnuti pozZa-
davkl zakladni Skoly.“

Tamtéz (s.141) ,, Usp&sna terapie vyvojové dysfazie je dlouho-
dobéa — vétSinou trva nékolik let.”
Prognoza — je-li spravné vyvojova dysfazie diagnostikovana a je-li na-
stolena spravna terapie, je velka Sance, ze v pribéhu let problémy bu-
dou ustupovat, jak bude dozravat CNS. NejCastéji byva naruSena
schopnost naucit se Cist psat a pocitat, mnohdy se vyskytuje i dyspinxie
a dysmuzie, méné Casto dyskalkulie. Vyraznym Cinitelem je intelekt di-
téte. Vysledky rehabilitace ovliviuji i rodinné a socialni faktory, témi se
rozumi dostupnost odpovidajiciho pfedSkolniho zafizeni Nedostatecné
rozvinuté fecCové schopnosti jsou ve Skolnim véku vyraznou prekazkou.
Rodi¢dm je mnohdy navrzena Skola pro déti s vadami feci, nebo po-
mocné Skola.

Tamtéz (s.141) ,Je zfejmé, Ze syndrom vyvojové dysfazie pre-
kraCuje ramec feCové patologie.
V disledku integrace, kterd je soucasti dnesSniho Skolstvi, je mozna i
zakladni Skola bézna. Tento krok je velice zavazny a zalezi vyloZzené na
rodicich, ale i na ditéti, které musi toto zvladat intelektuélné,
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aby se zbytecné nestresovalo, nebot' dnes jsou na Zaky kladeny dost
veliké naroky. Ale rodice mohou si vybrat také Skolu alternativniho typu,
které byvaji mnohdy i soukromé. Vysledek takovéhoto zafazeni byvaji
velice individualni, zalezi ve velkém vyznamu na odborném vybaveni
pedagog, ktefi maji dité v péci.

V pribéhu Skolni dochazky, at' je to v jakémkoli Skolnim zafize-
ni, potize s psanym nebo tisténym textem vétSinou pretrvavaji do star-
Siho Skolniho véku. Je zde i problém pfi u€eni se cizimu jazyku. Déti
jsou vystaveny mnohdy stresu, ktery prameni z uvédomovani si svych
nedostatkll a odliSnosti od svych vrstevnik(. Timto i vznikaji komuni-
kacni bariéry, pocity ménécennosti a omezuji se pfirozené kontakty.

Dal$im dulezitym rozhodnutim, pro tyto déti pfed ukoncéenim
Skolni dochézky, je vybér vhodného dalSiho vzdélavani. Tato volba je
mimoradného vyznamu. Opét se problém odviji od celkové inteligence
ditéte a volbé terapeutické péce v pfedskolnim véku.

Tamtéz (s.141 ) , Vyraznym cCinitelem v Uspésné rehabilitaci je i
intelekt ditéte.”

Velky je i vliv na celkovou Uspésnost rodinné prostiedi a postoj
rodic¢l k dlouhodobym problémdm. Nejuspésnéjsi mohou absolvovat i
stfedni Skolu. Tento problém je tedy ryze individualni.

Logopedick& prevence

Logopedicka prevence Kutalkova (1999 s. 87 ) ,Kde je vékova
hranice, za kterou uz by dité mélo pomalu mluvit srozumitelné a sprav-
né vyslovovat, na tom se rodie a €asto ani odbornici nemohou dohod-
nout.”

Celkové se pfijima nazor, Ze vyslovnost se uzavira kolem sed-
mého roku véku. Do sedmého roku véku je vyslovnost Iépe pfistupna

zménam, snadnéji se da ovlivnit, protoZe neni definitivné zakédovana.
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Po sedmém roce véku se uz vSechny do této doby ziskané navyky fixu-
ji. Lze tedy jednoznacné fici, Ze nespravné vyslovnost do sedmi let vé-
ku je povazovana za jev vyvojovy, pozdéji jiz jde jednoznacné o vadu.
Po této dobé neznamend, Ze Spatné naucené hlasky jiz nejde zménit
vyslovnost. Toto je mylna domnénka. N&prava v pozdé&jSim véku je
mozna, ale je nutné mnohem vétsi Usili a doba, ktera je napravé véno-
vana.

Tamtéz (s.87) ,Cilem logopeda neni napravovat uz vzniklé chy-

by, ale pfedevsim ovlivnit vyvoj vyslovnosti tak, aby bylo vad co nejmé-
ne.”
Z vyvojového hlediska je i lepsi, kdyz hlasku nepouziva vlibec, nebo ji
nahrazuje jinou, jednodusSi napf.:ryba — jiba,uyba,lyba. Ale jakmile se
jako prvni varianta ozve nespravneé artikulovany zvuk na jiném artiku-
lacnim misté neZ predepisuje norma, je jisté, Zze se bez logopedické
péce neobejdeme.

Tamtéz (s. 87) ,Je samoziejmeé rozdil, pokud slovo - satycty -
zazni z Ust tfiletého ditéte a nebo pétiletého ditéte.

Tamtéz (s. 87) ,Je zcela bézné, Ze prvni tfi az Ctyfi roky jsou
mezi détmi i pfi zcela normalnim vyvoji opravdu veliké rozdily ve vy-
slovnosti.“ Toto zalezi na mnoho faktorech jiz dfive v této praci uvede-
nych. A proto nelze zodpovédné stanovit vSeobecné platna hlediska.
Hlavnim ukazatelem se jevi vék kolem 4,5 — 5 let. Toto je vék, kdy se
daji snadnéji odliSit napadnosti ve vyslovnosti a do urCité miry i jejich
mozné priciny.

U pétiletého ditéte Ize vyslovnost rozdélit do nékolika stupnid:

Velmi dobréa: umi pomérné dobfe sykavky, nékdy tyto hlasky
nejsou uplné presné pouzity. Hlasku ,L“ umi samostatné, ale vétSinou ji
nepouziva. Hlasky ,R, R* obvykle jesté neumi, jsou nahrazovany, nebo
je vynechavany. Preventivni metody, pomahaji dalSimu nenasilnému
VYVOJi.
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Normalni - sykavky nejsou dosud diferencované ,S i S* znégji
stejnd, hlasku ,L“ vynechava nebot ji neumi. Hlasku ,R a R* neumi. V
obtiZznych nebo novych slovech nékdy chybné vyslovuje nékteré hlasky.
Preventivni metody jsou velmi Zadouci a a pomahaji nenasilnou formou
daldimu pfirozenému vyvoji spravné vyslovnosti, zejména ,R,R".

Mimo normu — neumi fadu hlasek a kromé sykavek a L,R,R.
Nékteré hlasky vyslovuje mimo normu, pouZziva nékterou podobu ,R",
hlaska ,F“ je tvofena naSpulenim rtli apod. Nékteré hlasky umi samo-
statné, ale ve slovech je nedokdze pouzit. V téchto pfipadech je pre-
vence nutnd pro doplnéni chybégjicich nebo nedokonale se rozvijejicich
schopnosti. Je Zadouci i konzultace na odborném logopedickém pra-
COViSti.

Tamtéz (s.87) ,Uvedené kategorie posuzujeme individualné a

bereme v Uvahu cely jeho dosavadni vyvoj i rodinné dispozice.”
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5. Prevence poruch recCi

N

Tamtéz (s.92) ,, Zname-li priciny poruch feci, pouZijeme jich pro
nalezeni co nejjednodussi metody, jak se jim také vyhnout.”
Ukolem prevence je pfedchazet u kazdého jedince porudeni, at z hle-
diska zdravotniho €i spoleCenského.

Tamtéz (s.93) ,Nikdy necekame na perfektni vykon, spiSe sle-
dujeme, zda provedeni se postupné méni k lepSimu. ,,
Preventivni opatfeni vznikala, kdy si lidé uvédomili, kdy lze se branit
vzniku néjakého zdravotniho problému — pfenosné choroby, epidemie
podobné. Rada védcl vypracovala zéakladni podminky pro hygienu a
prevenci vzniku nékterych nemoci. Clovék si sam zamé&rné mize ménit
a vytvaret prostredi, které ma zpétny vliv na biologicky vyvoj, fyzicky a
psychicky stav Clovéka. Podle toho jak je prostfedi, je vyvoj Clovéka a
jeho zdravotni stav bud podporovan nebo brzdén.Nepfiznivé a Skodlivé
vlivy prostfedi mohou vyustit v rizné chorob, Urazy ¢i vady, které ovliv-

fuji také fe¢ a mohou byt pricinou rdznych poruch dorozumivani.

J.E. Purkyné: , Lépe je chorobam predchéazet, neZli je I&Cit".

Toto se heslo se stalo i heslem naSeho zdravotnictvi.
Logopedie jako soucast specialni pedagogiky.

Prevence poruch feCi Pavlova — Zahalkova (1980s11 ) ,SnaZi
preventivné pfedchéazet vzniku vSech poruch dorozumivani. Pfedevsim
reci, hlasu a sluchu.”

Prevence v oblasti ndpravy feCi ma své specifické znaky a urci-
té metody, které se vzajemné prolinaji a doplfiuji. Mimo jiné jde o také o
dobry fyzicky a psychicky stav jedince. Nedilnou soucasti od utlého veé-
ku je vychova ke spravné feci déti, ktera byla dfive dost opomijena a
jeji systém nebyl pruzny a plynule nenavazoval na Skolsky systém. Lo-
gopedicka péce byla doménou zdravotni oblasti.
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5.1. Logopedick& diagnostika narusené komunikacni
schopnosti (dale jen NKS)
Logopedickéa diagnostika méa nékolik cil{:
zjistit zda se jedna o naruSenou komunikacni schopnost nebo o
fyziologicky jev
odhaleni pfi€iny NKS, pokud je toto mozné
zda si osoba s NKS postizeni uvédomuje €i nikoli
urcCit stupen a formu NKS
navrhnout terapeutické postupy osobé s NKS
Klinicka logopedie Skodovéa Jedlicka ( 2007 s.38 ) ,Kompletni
diagndza narusené komunikacni schopnosti dnes uz obycejné nemize
byt stanovena za 15 — 20 minut, jak tomu bylo tehdy, kdy logopedy za-
jimala vyslovnost a nic vic."
Logopedicka diagnostika se realizuje na tfech arovnich:
logopedické vysSetieni — forma depistaze
zakladni vySetfeni - vySetfeni o jaky druh NKS se jedna
specialni vySetfeni — co nejpfesnéjsi zjisténi druhu NKS
Metody logopedické diagnostiky:
metody pozorovaci — pozorovaci listy,
exploracni metody — dotazniky, anamnesticky rozhovor
diagnostické zkousky — vySetfovani vyslovnosti, zvuku feci
testové metody — test laterality,
kazuistické metody — analyza pfipad(
rozbor vysledk(l ¢innosti — napf. rozbor Skolnich vysledki
pristrojové metody- artikulografie
Tamtéz (s.39) ,Pri jejich aplikovani je tfeba respektovat mnohé
principy téchto metod .“ Je nutno pfihlédnout k jejich validité a reliabilité,
k respektovani celé osobnosti vySetfovaného jedince, rodinné anamné-
ze a podobneé.
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6. Dyslalie

Dyslalie/Patlavost Krahulcova ( 2007 s.30) ,, Dyslélie dg. F 80.0
( jinak patlavost nebo také psellismus( je souborné oznaceni pro vyvo-
jové poruchy nebo vady vyslovnosti.“

NejCastéjSim druhem narusené komunikacni schopnosti Clové-
ka je dyslalie - patlavost. Je to porucha, kterd se projevuje vadnou vy-
slovnosti hlasek, vynechavanim ¢i zaménovanim hlasek.

TamtéZ (s.30) ,, Jiz od pocatku sledovani vyslovnosti ditéte je
nezbytné odliSovat nespravnou vyslovnost od vadné vyslovnosti —
dyslalie.”

Vyskytuje se u vSech vékovych kategoriich. Pro Zivot Clovéka je
dyslalie vyznamné spoleCenské znevyhodnéni nebot schopnost feci je
hlavnim znakem ¢lovéka. Hlasové a mluvni projevy, jejich ¢etnost, cha-
rakteristika a pfiméfenost véku jsou soucasti hodnoceni Uspésnosti ro-
dinné vychovy. Rozvojem vychovou péCi a vzdélavanim osob
s naruSenou komunikacni schopnosti se zbyva specialni pedagogika —
logopedie. Klinicky logoped diagnostikuje vady a poruchy vyslovnosti
plynulosti a vyvojové vady, poruchy uceni, poruchy sluchu z rliznych
pFicin a rozsahu nésledky mozkovych pfihod a Urazd.

Dité si osvojuje mluvenou fe€. Toto je prostiedek rozumivani
mezi lidmi a ve spolec€nosti jako takové. Vyvoj této schopnosti probiha s
vyzravanim vySSi nervové soustavy, které je pro kazdého jedince indi-
vidudlni . Proto i posuzovani détské vyzralosti a tedy i arovné feci u di-
téte je velice véc individualni.

Spravna vyslovnost u ditéte Skolniho véku je jednou
z predpokladd 3kolni Gspé3nosti. Uprava vadné vyslovnosti u dospé-
lych osob je velice naro€na na specialni metodické postupy a na cas,
nebot’ se jedna o napravu artikulacnich stereotypl jiz pevné zafixova-

nych.
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Tamtéz (s.31) ,Dyslalie je funk&ni porucha artikulace nebo or-
ganova vada artikulace, porucha nebo vada artikulace — vyslovnosti
nejméné jedné hlasky."

Je neschopnost pouzivat jednotlivé hladsky Ci skupiny hlasek
v mluvené feci podle stanovenych ortoepickych norem. Hlaska je tvore-
na na nespravném misté.

Mluvena fec, jako vyznamny prostiedek k mezilidskému doro-
zumivani, si dité osvojuje soubézné s narlstajicim vékem a tedy
s vyzravanim vySSi nervové Cinnosti. Toto vyzravani je pro kazdé dité
specifické. Je zavislé na genetickych a zdravotnich podminkach a vnéj-
Si prostfedi. Proto posuzovani vyvoje détské fecCi musi byt zcela indivi-
dudlni, a v ramci urcitych vyvojovych norem.

Spravna vyslovnost vSech hlasek je pro dité ve Skolnim véku
jednou z podminek Skolni Uspésnosti.

Tamtéz ( s.31) ,Pokud je diagnostikovana dyslalie, nékterou
z forem logopedické péce Ize zahajit v kterémkoli véku.”

V humanitnich oborech a pfi vykonu naroCnéjSich profesi, které maji
v n4plni styk s verejnosti, je vyZadovana nejen presna vyslovnost, ale i

jazykova kultura mluveného projevu.

Etiologie

Dyslalie se fadi mezi nejCastéjsi poruchy komunikacnich schop-
nosti u déti.
V roce 1951-1952 uvadi Seeman u déti obecné Skoly 24,4% dyslalii.
V roce 1973 uvadi Sovék na zakladé Setfeni Olchavové u déti 1. stupné
zakladni Skoly 42,8% dyslalii.
V roce 1989 uvadi Janotova a kol. (1991) u déti prazskych Skol 38%
dyslalii. V roce 1999 uvadi Plstova u déti 1.tfid 36% s dyslalii.

TamtéZ (s.35) , Dyslélie ve véku 5-6 let 38,4%, narodni Skola
18,2% a stfedni Skola 8,8%."
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Vyskyt dyslalii u chlapct je pomérné vysoky, a tvofi asi 2/3 déti pfija-
tych do logopedické péce. U déti s mentalni retardaci byva zpozdény
fyziologicky vyvoj mluvené fe€i a spolu s organickou odchylkou na mlu-
vidlech a mnohdy i sociélni prostfedi ma za vysledek vadnou vyslovnost
Dyslalie/ Patlavost Krahulcova ( 2007 s.32) ,Pficiny dyslalie jsou exo-
geni e endogenni.

NejcastéjSi pficiny patfi mluvni vzor, dédi¢nost, pohlavi ditéte,
poruchy sluchu a zraku, poruchy CNS, rizikova téhotenstvi, poSkozeni
pfi porodu

Logopedicka prevence Kutalkova (1999 s.92) ,Mluvni vzor dité
predevsim mluvi tak jak slySi ve svém okoli. Dité musi slySet spravnou
vyslovnost a musi mit pfileZitost slySet ji dostatecné ¢asto.”

Jedna se o klasickou napodobu, ktera je pro dité v tomto véku
zcela pfirozena. Jedna se hlavné o vyslovnost osob v blizkosti déti, te-
dy vétSinou o matku, otce, sourozenci. Za nejvaznéjsi je povazovana
vadna vyslovnost matky, nebo osoby, ktera o dité pfevazné pecuje. Ja-
ko preventivni metoda je naprava vadnych hldsek u matky. Je tfeba
pocitat i s dalSimi osobami, které s ditétem pfijdou do styku. Nepfipust-

Je-li vrodiné mladSi sourozenec, obvykle starSiho obdivuje a
také napodobuje, a to je vétSinou k uzitku. Pokud mé starSi sourozenec
vyslovnost vadnou, byva stejny problém i u mladSiho sourozence. Star-
Si sourozenci mivaji obCas tendenci upoustét od spravné vyslovnosti a
zaCinaji se rovnat mladSimu sourozenci. Toto je vétSinou dano urcitou
davkou Zarlivosti na mladSiho sourozence. Tyto stavy pomérné rychle
jsou prekonané.

Fonetika pro logopedy Ohnesorg (1985 s.67) ,Détské promluvy
s funkci komunikativni jsou méné pfesnym napodobenim mluvniho vzo-
ru dospélych.”

Casto se stava, ze vyslovnost se rapidné& zméni v zavislosti
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s kym se setkava. Jde zejména o kamarady ve Skolce, ale i o p. ucitel-
ku. Nebot' v matefské Skole travi dité velkou ¢ast dne, a p. ucitelka pU-
sobi jako mluvni vzor je nutné aby tato osoba méla také bezvadnou
vyslovnost..

Jako dal$i, vyrazné plsobi masmédia. Je proto velice dllezité,
aby porady, které dité sleduje, byly kvalitni po vSech strankach.
Dédi¢nost : Nazory na vliv dédic¢nosti na vyvoj feci se rlzni. Lechta
(1990) uvadi tento vliv jako nespecifickou dédi¢nost fonematické dife-
renciace, projevujici se artikulacni neobratnosti, popfipadé sniZzenim
schopnosti nebo vrozené fecové slabosti, kterda pak zplsobuje vadnou
vyslovnost.

Vliv prostfedi: za patologické miZeme povazovat nespravny fecovy
vzor v rodiné — mazliva fec, bilingvalni prostfedi, chyby ve vychovném
postupu, mohou vést k vadnému tvoreni vyslovnosti a nasledné k fixaci
vyslovnosti. Pokud se rodina ditéti vénuje dostate¢né, jeho schopnosti
se rozvijeji pfiméfené s vékem. Pokud ale tyto vychovné metody jsou
zanedbavany, pak dochazi ke zpozdovani celkového vyvoje, nema do-
statek prileZitosti cviCit zrakovou pozornost a postfeh a pak dochazi
k tomu, Ze si dité malo vSima pohybl rtl a jazyka u hlasek, které se-
snadno identifikuji zrakem, nebot” hlaska zni jen zlomek sekundy.
Postupné se slovni zdsobou pomalu se zpfesfuje i vyslovnost

Tamtéz (s.67) ,, Foneticky vyvoj détské feci je proces velmi slo-
Zity, ktery zavisi na rozvoji artikulacnich schopnosti, ale sou¢asné na
fadé faktor( psychickych.*

Jestlize dité nema dostatecné zralou nervovou soustavu, nedo-
kaze dostatecné a rychle rozeznavat zvuky a to je dlsledek nepresné-
ho napodobovani a proto ditéti hlasky splyvaji a neni rozumét jeho
mluvé. Ve slové vSak hlasku nestaci zachytit, proto slovo opakuje ne-
spravné. Jindy hlasku pozna, ale jesté ji nedokdze napodobit. DalSi va-
rianta dyslalie je kdy dité hldsku vnima, ale nezvladne motoriku hlasky.
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Toto je také zplisobeno motorickou neobratnosti.

DalSi urcujici faktor je reakce okoli na mluvni projev ditéte. AC
se zda zavadséjici, ale tento faktor je na pfednim misté, zda dité bude
ochotno vyslovnost trénovat €i nikoli.

TamtéZz (s.67) ,Pokud jde o vztah feci a sluchu, zalezi tedy u
ditéte na téchto momentech slySeni zvuku feci a chipéni feci.”

Poruchy zrakového a sluchového vnimani. Vyslovnost je vazné
narusena, je-li naruseno sluchové vnimani. Nelze podcernovat prevodni
nedoslychavost, jako nésledek Castého onemocnéni hornich cest dy-
chacich, nebo nésledek zvétSené nosni vegetace ( mandle).

Pfi percep¢ni nedoslychavosti dité nerozliSuje spravné hlavné
sykavky a ma naruSeny modulac¢ni faktory feci.

Porucha zrakového vnimani je pfi¢inou nepfesného vnimani artikulac-
nich pohyb( hlavné v raném véku.

Prevence poruch feci Pavlova—Zahalkova (1980 s.85) , Vyvoj
feci u nevidomych j sice opozdény, ale jejich fe€ byva zcela normalni.”

PoSkozeni dostfedivych a odstredivych drah:Vyzkum ukazuje
Gzkou souvislost mezi motorickym vyvojem ditéte a vyslovnosti, jenz
vyzaduje presnou koordinaci pohybu mluvidel.

Poskozeni centralni Casti: zplsobuji zAvazna postizeni, mezi
které patii také v rizném rozsahu dyslalie.

Anatomické achylky mluvidel: Mezi hlavni faktory fadici se do
této kategorie patfi pfirostla podjazy¢na uzdi¢ka a mezi hornim rtem a
dasni nad hornimi fezéky.

Logopedicka prevence Kutalkova (1996 s.173) ,Prirostly jazyk,
uzdicka, frenulum. TFi oznaceni pro jednu skutecnot. Jde o vazovovou
blanku, kter4 se tdhne pod jazykem a pfipojuje jeho svalovinu ke spodi-

né ustni.”
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Dale sem patfi i noSeni zubnich rovnatek Ci protéz, vadny skus, obrny
jazyka a rtQ.

VSechny tyto faktory jsou velice individualné zastoupené a je
nutno posuzovat také individualné. Nékdy je tfeba pouzit zcela rozdilné
postupy, i kdyZ se zda Ze vady u nékolika jedincli jsou naprosto stejné.

Proto se vSeobecné doporucuje konzultace na odborném pracovisti.

Metody prevence poruch vyslovnosti

Dyslalie/Patlavost Krahulcova (2007 s.38) ,Prevence vzniku a
rozvoje poruch vyslovnosti se v zasadé opird o podporu poznavacich
procesl, zvySovani komunikacniho apetitu a expozici spravné vyslov-
nosti.”

Jako prvni v pomysiném ZebfiCku ma& misto mluvi vzor. Dité mu-
si slySet spravnou vyslovnost dostatecné Casto.Jako dalSi kritérium
spravné vyslovnosti je spravna vyslovnost dospélych, pohybujicich se
v blizkosti ditéte. A v neposledni fadé od utlého véku podporovat ty
schopnosti, které se podstatnou mérou na spravném vyvoiji feci podileji.

Rozvoj obratnosti mluvidel Uzce souvisi s obratnosti ruky, jde-
me-li do disledku, tak musime volit Gkoly od jednodussSich ke slozitéj-
Sim. Je nutné volit tkoly pfiméfené véku. Totéz plati i o hrach ale hlavni
zasadou je ditéti nabidnout ale nenutit! Nikdy vykon neni perfektni, ale
sledujeme, zda se provedeni postupné méni k lepSimu Snahu vzdy po
skoncéeni pochvélime. Délka hry zavisi jen na vdli ditéte, jinak zacne o
hru ztracet zajem.

Tamtéz (s.38) ,Posilovanim motorické obratnosti celkové —
hrubé a stfedni motoriky (sportovnimi aktivitami) i motorické obratnosti
jemné, jak ruky, tak mluvidel, a to formou rGiznych hernich ¢innosti.”

Mezi tfetim a Ctvrtym rokem zacindme s pohyby jazyka a svall

kolem Ust. Tyto pohyby se tykaji uvolnéni jazyka a jeho ohebnosti.
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Dité zjiStuje jaké pohyby se daji vykonat s Usty a s jazykem a co vibec
vS8echno ma v Ustech. NacviCuje se také kloktani vodou. Tento cvik je
nutny pro nacvik hlasek K, G, CH".

U déti pétiletych a starSich se navazuje na predchozi cviCeni a
postupné se prechazi na védomou pripravu zamérenou nejdfive vSeo-

becné&, pozdéiji jiz cilenou..

Symptomatologie a klasifikace

P¥i hlaskové dyslalii dité hlasku:
mogilalie - vynecha — hlasku dité vynechava (krava-kava)
paralalie - nahrazuje — dité hlasku nahrazuje jinou, podobnou
hlaskou (krava-klava)
rotacismus, lambdacismus apod. — chybné tvofeni — dité tvori

hlasku chybné.

Tab.4 Vyvoj artikulace z hlediska véku.

Vék Vyvoj artikulace

1-2,5 roku b,p,m,a,o,u,i,e
j,d,t,n,I- artikulani postaveni se vyviji po tfetim roce a
je zakladem pro hlasku r

2,6-3,5roku | au,ou,v,f,h,chk,g

u,0
3,6-4,5roku | bé,pé,vé,me,d,t,n

4,6-5,5 roku ¢,z2,S

5,6-6,5 roku c,z,S,r

6,6-7 let f + diferenciace ¢,8,7,c,s,z

Dyslalie/Patlavost Krahulcova (2007 s.41)
V tomto pfehledu je znazornén vyvoj artikulace od nejjednodussich hla-
sek aZz po nejslozitéjsi hlasky. Tato hlaskova dovednost je rozdélena do
priblizného véku.
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Tento vék je velice individualni a miiZzeme ho pouzit jen jako voditko, co
by mélo dité asi zvladat. Z mého pohled tuto vékovou orientaci je moz-
no pouzit, jak by mélo dité s vyslovnosti postupovat, od nejjednodussi-

N 4

ho k nejslozitéjSimu.

Dyslalii rozliSujeme na:
Fyziologickou — vyvojova- pro dité je pfirozené do sedmi let véku pfi-
rozenym mluvnim projevem.

TamtéZz (s.40) ,Vynechanim nebo zaménovanim hlasky se do

urcitého véku povaZzuje za fyziologicky jev (nespravnd artikulace)....”

Patologickou — vadnou — po sedmém roku véku, kdy dité neni schop-
no z mnoha pficin osvaijit si tvofeni nékterych hlasek nebo jejich skupin.
Tamtéz (s.40) ,,...pokud ale odchylky prekrocCily vékovou hranici a neby-
ly zvladnuty pfirozenou cestou, ani za zvyS$ené stimulace rodicl a pe-
dagogt jsou odchylky povaZzovany za patologické.“ RozliSeni obou typ(
dyslalie ma zasadni vyznam pro vedeni a zplsob logopedické interven-
ce.

Vymezeni kritérii fyziologického a patologického tvofeni hlasek
stale neni jednotné, zakladnimi hledisky jsou vék ditéte, pohlavi a inte-
ligence. Nejvétsi rozdily v hodnoceni vyvoje vyslovnosti a volby doby
zaCatku logopedické péce je vék ditéte.Dle rliznych Setfeni se pocet
logopedické péce prudce narlistd mezi 5.aZ 6. rokem. Dlvodem takto
prudkého narlstu je také posledni rok v matefské Skole a zapis do 1.
tfidy. Jednim z kritérii zapisu do Skoly je srozumitelnd mluva ditéte.

Pozdéji v 1. tfidé logopedicka péce opét prudce klesa.
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Klasifikace dle etiologie

Funkéni dyslalie — vznik4 diky nedostateCné vjemové nebo
motorické schopnosti. Pficinou byva nespravny mluvni vzor, genetické
dispozice,ale jen minimalni organové poskozeni béhem téhotenstvi a
porodu.

Tamtéz (s.42) ,Funkéni (nebo-li funkciondlni) dyslalie: j od-
chylna vyslovnost bez patologicko — anatomického podkladu je nejCas-

téji zplsobena patologickou artikulaéni dynamikou.“

Organicka dyslalie — vznika dlsledkem naruseni dostfedivych
odstfedivych nervovych drah, pfi naruSeni centra feci, pfi anatomickych
a inervacnich odchylkach mluvidel.

TamtéZ (s.41) ,Organova dyslalie jako disledek poruch sluchu
nebo zraku, vad - malformace mluvidel apod., je podminéna etiologic-

kymi faktory ve sféfe dostfedivé. — impresivni.”

Také poruchy sluchu mohou podstatné ovlivnit vyvoj vyslovnosti. Ne-

spravné slySeni zplsobuje nespravnou realizaci hlasek.

Klasifikace dle mista poskozeni
(Dvorak 1999, Lechta 1990)

Akustickou - odchyln& vyslovnost pfi vadach a poruchéch sluchu

Centralni - vadna vyslovnost pfi poruchach CNS
Dentalni - vadna vyslovnost pfi anomaliich zubd
Labialni - vadna vyslovnost pfi defektech rtl
Palatadlni - vadna vyslovnost pfi anomaliich patra
Lingualni - vadnd vyslovnost pfi anomaliich jazyka
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Diagnostika

Tamtéz (s.40) ,Dyslalii je nezbytné posuzovat a diagnostikovat u déti
z vyvojového hlediska, u adolescentdl, dospélych osob a seniorl je ne-
zbytné vychézet ze zdravotniho vztahu a jazykoveho prostiedi.”

Tamtéz (s.40) ,Zakladé diagnostiky je orientacni zjiSténi dosa-
Zeného stadia ve vyvoji feCi (je-li fyzickému véku pfiméreny, nebo je-li

dyslalie moznym disledkem naruseného vyvoje feci).”

Clem je zjisténi pficin, druhu a rozsahu poruchy ¢i vady vyslov-
nosti a stanoveni diagnézy a prognézy. Z téchto poznatk(l je nutné vy-
tvorit individualni plan, ktery obsahuje anamnestické udaje rodiny i dité-
te, jeho psychomotoricky vyvoj, jeho schopnost pro rytmus, orientace
laterality.

Pokud si nejsme jisti, pak provadime test laterality (Matgéjcek,
Zlab1972). Vzdy je nutné provést orientacni vy3etfeni sluchu. Nutno je
orientacné vysetfit skus, zplsob dychani, mimiku, pohybu rtl a jazyka.
Dle potfeby provadime test jemné motoriky a vySetfeni mimické psy-
chomotoriky.

Organizace vySetieni je vedeno pomoci obrazkl a hry. Obrazky
jsou voleny tak aby byla sledovana hlaska stfidavé na pocatku a upro-
stfed a na konci slova. Cilené také sledujeme také rozsah slovni zaso-
by.Potom na popis obrazkd navazuje volny rozhovor. U mensich déti
(kolem tfi let) pouzivame k vySetfeni hraCky a manasky, stavebnice. U

Skolnich déti pouzivame Cteni ameérné jejich véku.

PTi snizeném sluchovém vnimani dité nedokaze rozlisit spravné
zneéni hlasek — typicky prikladem jsou obé fady sykavek. V téchto pfi-

padech hovofime o senzorické formé, ktera vyZaduje specialni cviceni.
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Neékteré déti slysi chybu u jinych, ale sami nemaji nad sebou kontrolu,

pfi své realizaci hlasek.

Logopedicka prevence Kutalkova (1999 s.95) ,,Fonematicky
sluch se podporuje celou fadou ¢innosti, u¢enim fikadel, basnicek,
zpévem a rytmizaci, spojenou s tleskanim atd. a samoziejmé také pfi

béZném rozhovoru.“

Velice Casto se setkavame s kombinaci senzoricko — motorické formy,

ktera vyzaduje specialni postupy a cviceni.

Pro srovnani a hodnoceni je vhodné si pofidit zvukovy zaznam,

nékdy je vhodnéjSi videozdznam. K pofizeni jakéhokoli zaznamu je

nutny podepsany souhlas rodicu.

Po shromazdéni vSech potfebnych dat je stanovena diagno-
za,kterd je rodic¢lim je sdélena. Spolu s progndzou a postupem pfi Gpra-
vé vadné vyslovnosti dale Casové predpoklady a vysvétleni etap proce-
su uceni a spolu s nutnosti spoluprace rodiny a logopeda.

Klinicky logoped béhem napravy mlze prehodnotit zavéry a zaijistit vSe

k potiebné néprave.

Dyslalie/Patlavost Kahulcova (2007 s.44) ,V pribéhu logope-
dického vySetfovani,bezprostiedné po vysetieni a také v pribéhu logo-
pedické péce se zjisténi o stavu vyslovnosti zaznamenavaji do logope-

dického zdznamového archu.”

Klinicka logopedie Skodova Jedli¢ka (2007 s. 38) ,Kompletni
diagnéza narusené komunikacni schopnosti dnes uz obycejné nemlize
byt stanovena za 15--20 minut, jako tomu bylo tehdy, kdyZ logopedy

zajimala jen vyslovnost a nic vic.”
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Casto je v3ak -- zejména v klinické logopedii -- soucasti celkové
IékaFské diagnostiky, pficemz z hlediska terapie je potom relevantni
|ékaFska diagnoza.

Logopedickéa diagnostika v takovémto chapani ma nékolik cild:

zjistit, jestli jde o NKS, anebo o fyziologicky jev;pokud mozno -- odhalit
pricinu a etiopatogenezi NKS;urcit, zda je NKS trvalé, nebo pfechodné
(progndza), vrozené, Ci ziskané;zjistit, zdali NKS v klinickém obraze
dominuje, anebo jde o symptom jiného postiZeni, naruSeni nebo one-
mocnéni;zjistit, zda si osoba s NKS své naruSeni uvédomuje, nebo

ne;urcit stupen a formu NKS;navrhnout pfipadna terapeuticka opatfeni.

Logopedickéa diagnostika se mlze realizovat na rozliéné Grovni -- ma-
Ze se zamérovat na identifikaci NKS v rlizné mife. Proto existuji tfi

arovné logopedické diagnostiky (Lechta, 1995):

OrientacCni vySetfeni -- realizuje se napf. v rAmci screeningu, depista-

Ze; odpovida na otazku: "Ma vySetfovana osoba NKS, nebo ne?"

Dyslalie/Patlavost (2007 s.43) ,Logopedicka depistaz nebo lo-
gopedicky screening je aktivni a cilevédomé vyhledavani osob

s narusSenou komunikaci.”

Z&kladni vySetfeni -- jde o zjiSténi konkrétniho druhu NKS, ur€eni za-

kladni diagnézy; odpovida na otazku: "O jaky druh NKS jde?"

N 4

Speciélni vySetfeni -- snaha o co nejpresnéjsi identifikovani zjisténé
NKS; odpovida na otazku: "Jaky je typ, forma, stupen NKS, jaké jsou
jeji dal3i zvlastnosti a nasledky?" Casto je vazané na konziliarni vyset-

feni.
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7. Metody atechniky logopedickeé diagnostiky:
metody pozorovani -- napf. pozorovaci listy, hodnotici stupnice;

exploracni metody -- napf. dotazniky, anamnesticky rozhovor, fizeny

rozhovor;

diagnostické zkousky -- napf. vySetfovani vyslovnosti, zvuku feci;
testové metody -- napf. Token test, test laterality;

kazuistické metody -- analyza pfipadd;

rozbor vysledkd ¢innosti -- napf. Skolnich vysledkd;

pristrojové metody -- napr. artikulografie.

Tamtéz (s.43) ,Komplexni logopedickou diagnostiku zpravidla
vykonavé logoped, jedna se o celkové a podrobné posouzeni narusené

komunika¢ni schopnosti.”

P¥i jejich aplikovani je tfeba respektovat mnohé principy: princip vice-
dimenzionalni analyzy (komplexnosti vySetfeni), co nejobjektivnéjsiho
posouzeni, reflektovani celé osobnosti vySetfovaného jedince, patrani

po pricing, priibé&znosti (diagnosticka terapie a terapeuticka diagnostika
atd..)

7.1. Metody logopedické terapie

Stimuluji nerozvinuté a opozdéné feCové funkce, koriguji vadné feCove

funkce, reedukujici zdanlivé ztracené, dezintegrované fecoveé funkce.
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Logopedie Klenkova (2006 s.60) ,Stimulujici aplikuji se napfi-

klad v terapii naruseného vyvoje feci:"

TamtéZ(s.40) ,Korigujici — se aplikuji napfiklad pfi terapii dysla-

lie,korigujici vadné fe€ové funkce.”

Tamtéz (s.40) ,Reedukujici — aplikuji se napfiklad u afazie, re-

dukuijici ztracené (Ci zdanlivé ztracené),dezintegrované fecové funkce.”

Logopedickou terapii v takovémto Sirokém smyslu je mozno
charakterizovat jako aktivitu, kterd se realizuje specifickymi metodami
ve specifické situaci zdamérného uceni -- jde v podstaté o tzv. fizené
uceni probihajici pod zamérnym usmériovanim a kontrolou logopeda v
organizovanych podminkach logopedickych zafizeni, popfipadé i mimo
né; mlze je realizovat i sama osoba s NKS (resp. s rodici, pfibuznymi)
pod supervizi logopeda (Lechta, 1990). V ramci logopedické terapie Ize
aplikovat vlastné vSechny druhy uceni. Napfiklad u€eni podmifiovanim,
resp. operantni podmifovani (napf. pfi rozvijeni motoriky orofacialniho
aparatu), percepcné-motorické uceni (napf. pfi psani), verbalni uceni,
pojmové uceni, uCeni prostfednictvim FfeSeni problému (napf. pfi korekci

dysgramatismu) nebo socialni uceni.

Kapitoly z logopedie | Klenkova(2000 s.10) ,, U nas
se logopedicka péce realizuje v rezortu ministerstva Skolstvi, mladeze
a télovychovy, v resortu ministerstva zdravotnictvi a resortu ministerstva

prace a socialnich véci.”

Prevence

V logopedii mizeme aplikovat metody primarni, sekundarni i terciarni

prevence.
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Klinicka logopedie Skodova Jedlicka ( 2007s.42) ,Primarni pre-
vence je pfedchazeni ohrozujicim situacim v celé sledované populaci.
MUzZe byt nespecificka, ktera vSeobecné podporuje Zadouci formy cho-
vani (v logopedii napf. propagovani spravné péce o fec ditéte vSeobec-
né), a specificka, zamérena proti konkrétnimu riziku, tedy ohrozeni urci-
té NKS (napf. pfedchazeni koktavosti, dysfonii).

Tamtéz (s.42)Sekundérni prevence se orientuje na rizikovou
skupinu zvlast ohroZenou negativnim jevem. Mlze zde jit tfeba o déti s
vyvojovou neplynulosti feci, u nichz existuje zvysené riziko vzniku inci-
pientni (pocinajici) koktavosti, o pfedchazeni poruch hlasu u hlasovych
profesionall, retardaci vyvoje feci u déti v kojeneckych Ustavech atd.
Ve shodé s naSi koncepci se zde napf. pfi koktavosti hovofi o "preven-

tivni terapii”.

Tamtéz (s.42) ,Terciarni prevence se zaméfuje na osoby, u kterych se
uz NKS projevila, pficemz se snazi pfedejit dalSimu negativnimu vyvoiji,
resp. dal$im negativnim dlsledkdm NKS.*

K preventivnim metoddm miZeme zaradit také véasné odha-
lovani a odstrarniovani pficiny vzniku zdravotnich poruch, napf. pomoci
depistaze, v ramci zdravotnické preventivni péce (Edelsberger, 2000).

Vedle tradicnich metod a technik objasfiovani, které se pfi
prevenci uzivaji (osvétové prednasky, ¢lanky, instrukce, rlizné letaky,
publikace, relace v médiich), se dnes stale vice a Castéji aplikuji pocita-
cové programy, videoprogramy, informace na internetu atd.

TamtéZ (s.42)V moderni logopedii se také stale vice uplatiiuje
model symetrického poradenstvi: rodi¢, pfibuzny, resp. osoba s NKS
jsou partnery logopeda se vSemi pravy, ale i povinnostmi spoluterapeu-
ta." V pfipadech, kdy se NKS neda odstranit, je tedy nasSim cilem ale-
spon jeji pfekonani: zdolat, pfemoci, prolomit komunikacni bariéru i

pres pretrvavajici naruseni komunikacni schopnosti.
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Prizkumna@ Setreni
8. Cil prizkumu

Zameérila jsem se na logopedické problémy u déti predskolniho
véku a détmi prvnim roce Skolni dochazky. Cilem priizkumu budou déti
z matefské Skoly zakladni Skoly, kde spravna vyslovnost by méla byt

zastoupena ve vétsi mire.

Cilem prlzkumové Casti je zjistit Groven vyslovnosti a vyjadro-
vacich schopnosti u déti 5-8letych. Hlavnim cilem bylo zjistit jaka je
aroven jednotlivych rovin a vyslovnosti v tomto velice dllezitém dét-
ském obdobi pro rozvoj feci. Vliv i vnéjSich faktor(i na vyvoj vyslovnosti
téchto déti. A droven vyjadfovani v tomto véku, kdy dité se pfipravuje

na zahajeni Skolni dochazky, nebo je v prvnim ro€niku zakladni skoly.

Pro ziskavani podklad jsem zvolila test Skolni zralosti, ktery se také
pouziva pfi testovani déti v pedagogicko-psychologickych poradnéch.

Déale rozhovor s vedouci ucitelkou v materské Skole.

Pracovala jsem s détmi vesnické materské a zakladni Skoly na okresu

Pribram. Moje skupina déti a zak( méla celkem 20 zakd.
8.1. Stanovené predpoklady

Na zakladé poznatk(, které byly zjiStény ve zkoumané Skole, jsem sta-
novila pfedpoklad: Prfedpoklddam, Ze daroven jednotlivych slozek
feCi, to znamena foneticko- fonologické, lexikalné — sémantické,
morfologicko — syntaktické a pragmatické roviny bude v materské

Skole nizsi nez v zakladni Skole.
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8.2. Pouzité metody a postupy

Prizkumné Setfeni probihalo ve vesnické Skole na okresu P¥i-

bram.

Prizkum byl veden v nékolika etapach, a byl veden ve tfidach a jednalo
se o pfimy kontakt se Zaky zminiovanych tfid. Jako metody jsem zvolila
individualni rozhovor a rozhovor s vedouci ucitelkou a s ucitelkou ma-

tefské Skole.

Pfed individualnim rozhovorem pfedchézel rozhovor s ucitelkou

zorganizovani vybrané skupiny zaku.

Ke zjisténi arovné jazykovych rovin jsem Cerpala z publikace, Jifina
Bednéafova (Skolni zralost 2011).

ZpUsob ziskavani informaci byl veden dle metodiky, ktera doprovazela
feCovou Céast testu Skolni zralosti. Tyto otdzky byly zaméreny na zjisténi
vyslovnost déle na vSechny roviny v feci. Jedna se o roviny: foneticko —
fonologickou, lexikalné - sémantickou, morfologicko — syntaktickou a
pragmatickou rovinu. Ve sledované skupiné déti a zakl byly pouzity
Skaly skolni zralosti zamérfené na fec€ a vyslovnost.. Vysledky individu-
alnich rozhovor( a prace s obrazovym materidlem jsou pak zpracova-

ny do tabulek v prlizkumném Setfeni.
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8.3. Harmonogram postupu
a/ Pripravné faze

Pfipravna faze probihala na pocatku Skolniho roku 2011/2012.Byly

stanovena Skola, kde bude realizovan zaméreny prizkum.

Prlizkum byl rozdéleny na faze. Byly pfipraveny tabulky a dalsi

materialy, kam jsem si zjiSténé Udaje od déti a zak(l zapisovala.

PFi osobnim kontaktu s ucitelkou v matefské Skole byl objasnén
zamér a cil prizkumu. O mém zaméru byli také informovani zakonni

zastupci téch zakl a déti, kterych se tento priizkum tykal.
b/ Realiza¢ni faze

Po splnéni vSech bod{ pripravné faze, jsem mohla pristoupit
k vlastnimu Setfeni. Setfeni nejdfive probihalo v matefské Skole .Potom

jsem provadéla Setfeni ve tridé zakladni Skoly.
Realizacni faze méla nékolik bodd:

rozhovor s feditelem Skoly

rozhovor s ucitelkou vybrané skupiny, stanoveni organizacnich detail(i
navstéva v materské Skole a osobni kontakt s ucitelkou sledované sku-
piny — zodpovézeni nékterych specifickych otazek kladené ucitelkou
rozhovor s ucitelkou ve skupiné — uvedeni do problému

motivacni rozhovor ve sledované skupiné

individualni rozhovory s jedinci ve skupiné

zaznamenani si Udajd do pfedem pfipravenych materiald, které jsem

Cerpala z publikace —Jifina Bednarova (Skolni zralost 2011)
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¢/ Vyhodnocovaci faze

Po ukonc&eni vSech vyzkumnych Setfeni ve vSech Skolskych
zafizeni byla shromazdéna data a Udaje analyzovana a shrnuta do za-

vérl. Tyto data byla zpracovana do tabulek .

Zde bude uplatiiovana metoda individualniho pohovoru s détmi.
Zamérné jsem zvolila pro svij prizkum mésic prosinec a leden, nebot
toto je doba pred zapisem do Skoly a mnoho dalSich dllezitych zlomo-

vych rozhodnuti pro rodicCe.

8.4. Charakteristika souboru

Po uvaZeni jsem vybrala Skolu, kter4 je na okresu Pfibram.
Jedné se o zakladni Skoly na okresu Pfibram, kde Zaci navstévu;ji 1..- 5.
tfidu, a matefskou Skolu, kde v jedné tfidé je vice déti prfedskolnich tedy
ve veéku 5-6 let.

Ve tfidach materské Skoly a zakladni Skoly kde bych chtéla pro-
vést prlizkum, jsem nejdfive rodi¢e pozadala o pisemny souhlas, zda
dité mohou byt podavany nezbytné informace ucitelkou jako podklady

k mému prizkumu.
Subjekt zakladni Skola a matefska Skola
Skolu jsem vybrala zéakladni $kolu s matefskou $kolou jednom pravnim

subjektu, kde je priblizné 70 déti a zakd. Jedna se o Skolu na okrese

Pribram.
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Matefska Skola

Informace jsem zjiStovala nejdfive v matefské Skole, kde jsem
nejdfive rodiCe pozadala o pisemny souhlas, zda dité mohou byt poda-
vany nezbytné informace ucitelkou jako podklady k mému prizkumu.
Dle sdéleni ucitelky o sledované skupiné déti ve véku 5-6 let je ve tfidé
12, ztoho 7 chlapcli a 5 dévcat. V soucasné dobé dlouhodobé nena-
vStévuje materskou Skolu 2 déti z diivodu nemoci. Moje skupina byla
tedy o poc¢tu 10. Skute¢né slozeni skupiny bylo 5 chlapcli a 5 dévcat.
Tuto matefskou Skolu navstévuje i dité, které neni na Urovni ditéte 5 — 6
letého ditéte, ale dle nepodlozenych odhadll pouze asi 2 — 3 letého di-

téte.

Rozhovor byl veden nejprve s celou tfidou a pozdéji jsem oslovila vy-

brané déti a pracovala jsem s touto skupinou.

Z&kladni Skola

Z&ka v prvnim roéniku je zapsanych 15. Dle informace tfidni uditelky
navstévuije tfidu 5 chlapcd a 10 dévéat. Z hlediska pristupu ke vzdélani
a kazné ve tridé mi sdélila tfidni ucitelka, Ze nevidi problém zasadniho
charakteru, ktery by musela feSit s rodiCi, nebo na jesté vysSi drovni.
Spoluprace srodi€i je na velice dobré urovni, ucitelka je v kontaktu
s rodicCi velice Casto.

Problémy s vyslovnosti dle slov tfidni ucitelky Udajné byly na pocatku
Skolniho roku, nyni jiz vyrazné problémy nejsou.

Dle mého zkoumani a individualniho kontaktu s Zaky jsem urcité pro-

cento problém( s vyslovnosti nékterych hlasek zjistila.

Celkove jsem byla pfijata velice vstficné.
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Déti v matefskych Skoladch byly vcelku vstficné, na otazky odpovidaly
ochotné. AC moje navstéva byla i pro ucitelky jisté byla rusivym elemen-
tem v jejich programu, déti se chovaly bez vétSich vykyvl, byly sdilné
k informacim, které mohly poskytnout.

Ucitelky logopedickou €innost neprovadéji, pouze upozorfiuji rodi¢e na
vadnou vyslovnost a doporucuji odborna pracovisteé.

V zékladni a materské Skole plsobi logopedicky asistent od mésice
listopadu 2011. RodiCe nékterych déti feSi problematiku vadné vyslov-
nosti prostfednictvim logopedického asistenta,nebo dojizdéji ke klinic-
kému logopedovi do mésta vzdaleného asi 12 km. Ale tato intervence je

jejich soukromou aktivitou.

V rozhovoru s ucitelkami ve Skole rodice uvitaji logopedickou intervenci

pfimo na Skole, coz je pro né zajisté pohodInéjsi a pruznéjsi.

PFi ndvstévé na Skole jsem navstévovala jednotlivou tfidu matefské a
zakladni Skoly. Jako dalSi bod byl nestrukturovany rozhovor s tfidnimi

ucCitelkami. A na zavér byla individuélni prace se skupinami déti.

Pribéh a zplsob vySetfovani

MU0j prizkum bude vénovan Urovni vyslovnosti a slovni zasoby u déti 5-
8letych. Jedna se o skupinu déti predskolnich a o skupinu Zaka v 1.
tride.

PFi sbér informaci pro moji praci bude uplatiiovana metoda strukturo-
vaného nebo rozhovoru s uCitelkami. Dale metoda individualni préace,
otazky budou kladeny oteviené nebo uzaviené. PouZivala jsem publi-
kaci Bednéarové J. - Skolni zralost. V pfilohach jsou uvedeny materialy,
které byly pouzivany jako pomocny text pfi testovani skupin v MS i ZS.
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8.5. Analyza dat

Predpoklad:

Pfedpokladam, Ze uroven jednotlivych sloZzek feci, to znamena fo-
neticko- fonologické, lexikalné — sémantické, morfologicko — syn-
taktické a pragmatické roviny bude v materské Skole nizSi nez

v zékladni Skole.

Pfi prizkumu jsem pracovala se skupinou déti z matefské Skoly. Tato
skupina byla sestavena z déti, které pljdou k zapisu do Skoly pro Skolni
rok 2012/2013, nebo jiz byly u zapisu do Skoly pro Skolni rok
2011/2012. Tedy se jedna o déti, kterym bylo, v dob& mého priizkumu,
5-6let.

Tab.5 Pocet 5 - 6 letych déti, s fyziologickou dyslalii z celkového
poctu déti sledovanych v matefské Skole

chlapci divky celkem
vyslovnost |abs. % abs. | % abs. %
SV 0 0 0 0 0 0
FD 5 | 50,00 5 50,00 10 100,00
celkem 5 | 100,00 5 | 100,00 10 100,00

SV — spravna vyslovnost
FD — fyziologickéa dyslélie
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Tab.6 Rec& - polozky v jednotlivych rovinach - matefska skola

Foneticko- nezvlada zvlada s dopomoci | zvlada samostatné
fonologicka

Vyslovnost 10 0 0
Artikulacni obratnost 3 0 7
Jiné (napt..naruseni nemluvnost | O 0
plynulosti Feci 1

Lexikalné-

sémantickd rovina

Regi v okruhu b&Zného | 1 0 10
hovoru i instrukcim

dobfe rozumi 1 1 8

Ma véku prfiméfenou
slovni zasobu

1 0 9
Smysluplné popise, co
je na obrazku

1 2 7
Pozna a definuje ne-
smysl na obrazku

1 0 9
Interpretuje pohadku,
pfibéh bez obrazkoveé-
ho doprovodu 1 2 7
Definuje vyznam
pojmu

1 0 9
Tvofi protiklady s viz.
podporou

2 1 7
Tvofi protiklady bez
podpory

1 2 7
Tvofi nadfazené vyra-
zy s vizualni podporou

1 2 7

Tvofi nadfazené vyra-
zy bez vizualni podpo-
ry 2 2 6
Tvofi slova podobného
vyznamu (Synonyma)

3 2 5
Morfologicko-
syntaktickd rovina
Mluvi ve vétach a
souvétich
1 0 9

Uziva vSechny druhy
slov




Mluvi gramaticky
spravne

Pozna nespravné
utvofenou vétu

Do pribéhu doplni
slovo ve spravném
tvaru 1 1 8

Pragmaticka rovina
Pfirozené navazuje
verbalni kontakt

Dokéaze vést dia-
log,odpovida na otaz-
ky, pta se 4 0 6
Rekne jmé-
no,vek,bydlisté

Uziva o¢ni kontakt

Spravna vyslovnost ve sledované matefské Skole nebyla spravna u
Zadného ze sledovanych déti, které navstévuje tuto materskou Skolu. U
téchto déti - z celkového poctu 10 sledovanych déti, byla naruSena fo-
neticko — fonologicka rovina, konkrétné se jednalo o vyslovnost nejpro-
blémovéjSich hlasek tj. sykavek a hlasek , L, R R. Naru3eni plynulosti
feci, koktavost a breptavost u déti ve sledované skupiné se neobijevilo.
Ve fonematicko-fonologické roviné ve vyslovnost Zadné z 10 déti
nemelo spravnou vyslovnost. V artikulaCni obratnosti 3 déti nemély do-
konalou artikulac¢ni obratnost. Nemluvnost byla jako jiné naruseni plynu-
losti feci.

V lexikalné — sémantické roviné déti z matefské Skoly mélo problém
ve :

4. polozka - Re€i v okruhu b&zného hovoru i instrukcim dobfe rozumi —
nezvladalo 1 dité, a s dopomoci zvladalo 1 dité, ostatnich 8 déti ze sle-

dované skupiny zvladlo Ukol zcela samostatné.
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5. poloZzka — Mé& véku pfiméfenou slovni zasobu 1 dité nezvladlo zada-
ny ukol, a u ostatni déti, tedy v poCtu 9 mély pfiméfenou slovni zasobu.
6. poloZzka — Smysluplné popiSe co je na obrazku.1 dité nezvladalo vi-
bec, a 2 déti zvladaly s dopomoci-kladla jsem doplfujici otdzky. Ostatni
déti 7- zvladly ukol zcela samostatné.

7. poloZzka — Pozn& a pojmenuje nesmysl na obrazku. 1 dité nezvladlo
vibec, a ostatnich 9 déti zvladlo Ukol bez problémd.

8. poloZka — Interpretuje pohadku, pfibéh bez obrdzkového doprovodu.
Tento Ukol nezvladlo, 1 dité vibec, 2 déti zvladly s dopomoci, a ostatni
déti tj.7 zvladly ukol zcela sami a bez pomoci.

9. polozka - Definuje vyznam pojmu. Tento Ukol 1 dité nezvladlo viibec
ostatni déti ze sledované skupiny - 9 déti splnily ukol.

10. polozka — Tvofi protiklady (antonyma) s vizualni podporou.ldité
nezvladlo, 1 dité zvladlo s dopomoci dopliujicich otazek a 8 déti
zvladlo tento ukol zcela samostatné.

11. poloZka — Tvofi protiklady (antonyma) bez vizuélni podpory. V tomto
pfipadé viibec nezvladly tento Ukol ze sledované skupiny predskolakd,
dale 1 dité zvladlo s dopomoci a 7 déti ukol zvladlo ukol naprosto sami.
12. poloZka — Tvofi nadfazené pojmy s vizualni podporou. Tento ukol
nezvladl vibec 1 predskolak, dale 2 predskolaci pracovali s dopomoci,
a ostatnich 7 déti zvladlo ukol zcela samostatné.

13. polozka — Tvofi nadfazené pojmy bez vizuélni podpory - 2 pfedSko-
laci nezvladli ukol vibec, 2 predskolaci zvladli ukol s dopomoci, ostat-
nich 6 predskolakd ukol zvladlo bez pomoci, zcela samostatné .

14. poloZka — Tvofi slova podobného vyznamu (synonyma).Tento, vcel-
ku obtiZzny Ukol zcela nezvladly 3 déti 2 déti zvladly ukol s dopomoci, a

pouze 5 déti zvladlo Ukol zcela samostatné.

V morfologicko — syntaktické roviné mluvené feci se predstavuje pét
Ukoll pro predskolaky.
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15. poloZzka — Mluvi ve vétach a souvétich. Pouze 1 dité tuto polozku
nezvladlo, ostatnich 9 déti zvladlo tento ukol bez podpory .

16. poloZzka — UZivad vSechny druhy slov. Tento Ukol nezvladl jen 1
predskolak, ostatnich 9 déti zvladlo Ukol bez problémd.

17. polozka — Mluvi gramaticky spravné. Pouze 1 dité nezvladlo ukol
pro predskolaky , ostatnich 9 déti zvladly kol bez problémd.
18.poloZzka — Pozna nespravné utvofenou vétu 2 déti ze sledované
skupiny ukol nesplnily, 1 dité tento ukol spinil s dopomoci, a 7 déti ukol
splnily zcela samostatné.

19. polozka — Do pfib&hu doplni slovo ve spravném tvaru. 1 pfedSkolak
nezvladl vibec, 1 predskolak pracoval s dopomoci a ostatnich 8 pred-

Skolaku zvladlo ukol zcela samostatné.

Pragmaticka rovina reci

20.polozka — Pfirozené navazuje verbalni kontakt. Tento ukol byl pro 3
déti nezvladnutelnym a pro 2 déti zvladnutelny s dopomoci DalSi déti
tj.5 tento Ukol zvladly zcela samostatné

21. poloZka — DokazZe vést dialog a adekvatné odpovidat . Tento ukol byl
veelku pro déti tézky, 4 déti zadany kol nezvladly viibec, a neodpovi-
daly ani na dopliujici otazky na rlizna téma. S ostatnimi 6-ti détmi jsme
vedli dialog.

22. polozka — Rekne své jméno, pfijmeni, v&k, bydlisté. Tento kol
zvladlo s dopomaoci, ostatni déti tj.9 zvladly naprosto samostatné.

23. poloZka — UZiva oc¢ni kontakt. 2 déti o¢ni kontakt se mi nepodafilo
navazat u 1 ditéte byl o¢ni kontakt velice kratkodoby, a u ostatnich 7

déti o¢ni kontakt byl navazan bez problém.
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Tab. 7 Pocet 6 — 8 letych déti, s prodlouzenou fyziologickou dysla-

lii z celkového poctu déti sledovanych v z&kladni Skole

chlapci divky celkem
vyslovnost |abs. % abs. | % abs. %
SV 4 80,00 9 90,00 13 86,70
PFD 1 20,00 1 10,00 10 13,30
celkem 5 | 100,00 10 | 100,00 15 100,00

SV - spravnd vyslovnost

PFD - prodlouzena fyziologicka vyslovnost

Tab. 8 Re& —poloZky v jednotlivych rovinach — zakladni Skola

Fonemaicko- nezvlada | zvlada s dopomoci | zvlada samostatné
fonologicka rovina

Vyslovnost 2 0 13

Artikulacni obratnost 0 0 15

Jiné naruSeni plynu- 0 0 0

losti FeCi

Lexikélng-

sémantickéa

Reti v okruhu bézné- | 0 15

ho hovoru i instrukcim
dobre rozumi

Ma véku prfiméfenou 1 °4
slovni zasobu

Smysluplné popiSe co 6 9
je na obrazku

Pozna pojmenuje 15
nesmysl na obrazku

Interpretuje pohadku, 15
piib&h bez obrazki

Definuje vyznam 1 14
pojmu
Tvofi protiklady 15

s vizudlni podporou




Tvofi protiklady bez 15
vizualni podpory

[EnY

Tvofi nadf. pojmy 14

Tvofi nadf. pojmy bez | 1 2 12
vizualni podpory

Tvofi slova podobného | 2 2 11
vyznamu

Morfologicko-
synakticka rovina

Mluvi ve vétach a 1 14
souveétich

Uziva vSechny druhy 15
slov

Mluvi gramaticky 15
spravne

Pozna nespravné 1 14

utvofenou vétu

Do pribéhu doplni 15
slovo ve spravném
tvaru

Pragmaticka rovina

Pfirozené navazuje 1 1 13
verbalni kontakt

Dokaze vést dia- 2 13
log,odpovida na otaz-

ky, pta se

Rekne jméno, vk, 15
bydlisté

Uziva o¢ni kontakt 15

Spravna vyslovnost ve sledované zkladni Skole byla spravna u vétsiny
ze sledovanych zakl prvniho ro¢niku.. U téchto déti - z celkového po-
¢tu ve skupiné 15 sledovanych Zakd, byla naruSena
foneticko—fonologicka rovina u 1 divky a u 1 chlapce. Vzdy se jednalo o
hlasky C,S,Z. NaruSeni plynulosti feci, koktavost a breptavost u déti ve
sledované skupiné se také neobijevilo.
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V lexikalné — sémantické roviné zaci v zakladni Skole mély problém
ve :

4. polozka - Reéi v okruhu b&zného hovoru i instrukcim dobfe rozumi
Zvladli Zaci naprosto samostatné 15 Zaku ze sledované skupiny.

5. poloZzka — Ma véku pfiméfenou slovni zasobu 1 Zadk mél slovni zaso-
bu omezenégjSi ze sledované skupiny zakd, s ostatnimi .14 zaky jsem
komunikovala s pfiméfené bohatou slovni zasobou, k svému véku
z sledované skupiny..

6. poloZzka — Smysluplné popiSe co je na dvé déti. U tohoto Ukolu jsem
musela 6 zaklm pomahat doplriujicimi otazkami, zakl ze sledované
skupiny. Ostatni Zaci tj. 9 kol zvladli bez nutné pomoci.

7. polozka — Poznéa a pojmenuje nesmysl na obrazku. Zaci popsali ob-
razek vsichni spravné, a bez pomoci.

8. poloZka — Interpretuje pohadku, pfibéh bez obrazkového doprovodu
Zé&ci zvladli ukol zcela sami a bez pomoci.

9. polozZka - Definuje vyznam pojmu. Tento Ukol 1 74k zvladl s dopomo-
ci au ostatnich 14 Zakd ze skupiny splnily tkol bez pomoci.

10. poloZka — Tvofi protiklady ( antonyma) s vizuélni podporou. Tento
ukol zvladli Z4ci vSichni samostatné.

11. polozka — Tvori protiklady (antonyma) bez vizualni podpory.
V tomto pfipadé vSichni zaci ukol splnili.

12. polozka — Tvofi nadfazené pojmy s vizualni podporou. Tento ukol 1
Zak splnil s dopomoci dalsi ze skupiny zakd 14 plnilo Gkol zcela samo-
statné.

13. polozka — Tvofi nadfazené pojmy bez vizualni podpory. 1 Zakovi se
nepodafilo splnit vibec, 2 Zaci zvladli ukol s dopomoci, ostatnich 12

Z4ak{ ukol zvladli bez pomoci a samostatné.
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14. polozka — Tvofi slova podobného vyznamu (synonyma ).Tento,
vcelku obtizny ukol zcela nezvladli 2 Zaci, 2 zaci zvladli tento ukol

s dopomocim, a pouze 11 zakl zvladlo Ukol zcela samostatné.

V morfologicko — syntaktické roviné mluvené feci se predstavuje pét
Ukoll pro predskolaky.

15. poloZka — Mluvi ve vétach a souvétich. Pouze 1 Zak tuto polozku
zvladl, ostatnich 14 Zaka.

16. polozka — Uziva vSechny druhy slov. Tento ukol zvliadli vSichni Zaci
zcela bez problémd.

17. poloZka — Mluvi gramaticky spravné. VSichni splnili tkol bez pro-
blémd..

18. poloZka — Pozna nespravné utvorenou vétu. 1 Zak v zadaném ukolu
neuspél a 14 z4akd kol zcela spinilo.

19 . poloZka — Do pfibéhu doplni slovo ve spravném tvaru. Tuto polozku

splnili vSichni Zaci zcela samostatné.

Pragmaticka rovin reci
20. poloZka — Pfirozené navazuje verbalni kontakt. Tento ukol byl pro 1
Zaka nezvladnutelny a pro 1 Zéka zvladnutelny s dopomoci. DalSich
74k tj. 13 tento kol zvladli zcela samostatné.
21. poloZzka — Dokéze veést dialog a adekvatné odpovidat. Pfi tomto
Ukolu pracovali 2 Zaci s pomoci, ostatnich 13 Zakd ze skupiny plnili ten-
to Ukol Uplné samostatné.
22. polozka — Rekne své jméno, piijmeni, v&k, bydlisté. Tento ukol
zvladli Zaci uplné samostatné v poctu 15 .
23. polozka — Uziva ocni kontakt. O¢ni kontakt byl navazan bez pro-
blém( u vSech Zakd.

108



8.6. Shrnuti praktické Casti

MUj predpoklad:

Pfedpokladam, Ze uroven jednotlivych slozek feci, to znamena fo-
neticko- fonologické, lexikalné — sémantické, morfologicko — syn-
taktické a pragmatické roviny bude v materské Skole nizSi nez

v zékladni Skole.

V materské Skole je zajiStovana logopedickad péce,je vyslovnost sou-
hlasek, tedy rovina foneticko - fonologicka na rdizné Grovni. VSichni
predskolni déti tedy pocet 10, maji problémy ve vyslovnosti souhlasek,
které jsou artikulacné slozitéjsi. Jedna se o sykavky tj. C,S Z, C,S,Z,
dale L,R,R. Je zde také jeden pfipad nemluvnosti, ale toto dit& by mélo
patfit do péce specialniho zafizeni. Ale bylo soucCésti moji pracovni
skupiny.

Vroviné lexikalné - sémantické byly obtiZze nejvice v Ukolu ¢&. 14.
Tvofi slova podobného vyznamu (synonym) - zde byl problém u 3 déti.
Mensi problémy mély déti u tkold — Tvori protiklady (antonyma) s vizu-
alni podporou, a u ukolu — Tvofi nadfazené pojmy bez vizualni podpo-
ry. Zde byla neuspésnost u 2 déti z celkového poctu sledované skupiny
déti z matefské Skoly. Ostatni Ukoly byly na drovni nezvladlo 1 dit&, ne-
bot' tuto matefskou Skolu navstévuje 1 dité, které ma patfit do predskol-
niho zafizeni jiného typu.

Rovina morfologicko — syntakticka byl nejobtiznéjSi v bodu €. 18.
Pozna nespravné utvorenou vétu, zde byly problémy u 2 déti ze sledo-
vané skupiny déti v matefské Skole. Body ¢.18 - Pozn& nespravné

utvorenou vétu,
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a bod €. 19 — Do pfibéhu doplni slovo ve spravném tvaru- sledovana
skupina déti z matefské Skoly 1 dité zvladlo s dopomoci z celkového
sledovaného poctu 10 déti ve skupiné. Nejlepsi vysledek byl u sloZek €.
15 - Mluvi ve vétach, €. 16 — Uziva vSechny druhy slov, a u slozky €. 17
— Mluvi gramaticky spravné — Gspésnost v plnéni Ukold byla 9 déti
zvladlo samostatné z celkového poctu 10. .

Pragmaticka rovina

Sledovana skupina déti méla v pragmatické roviné nejvice problémd ve
poloZce €. 21 — Dokaze vést rozhovor nezvladly 4 déti z predskolni
skupiny materské Skoly. PoloZzce €. 20 — Navazuje pfirozené verbalni
kontakt — nezvladly 3 déti ze sledované skupiny déti. PoloZce €. 23 —
Uziva oCni kontakt — nezvladly 2 déti ze sledované skupiny. Nejlépe
byla spinéna slozka ¢. 22 — Rekne svoje jméno, pfijmeni, vék, bydlisté —
zde byla neuspésnost u 1 ditéte ze celkového poctu 10 déti ve skupiné.
Polozka €. i0 - Pfirozené navazuje kontakt zvladaly s dopomoci 2 déti
ze sledovaného vzorku. Polozka €. 23 — UZiva o¢ni kontakt — zvladalo
s dopomoci 1 dité ze sledované skupiny déti. Zcela samostatné byla
splnéna sloZka €. 20 - Pfirozené navazuje verbalni kontakt — pouze u 5
déti, slozka €. 21 - Doké&ze vést dialog, adekvatné odpovida na otazky,
pta se, tento Ukol zvladlo pouze 6 déti.

Sledované skupiny déti v matefské Skole, polozka €. 23 — UZiva ocni
kontakt — byla spInéna u 7 déti ze sledované skupiny. Nejlépe byla spl-
néna slozka ¢. 22 — Rekne jméno, pfijmeni, vék, bydlisté — tato slozka
byla splnéna u 9 z 10 sledovanych déti v matefrské Skole.

V této diplomové préci s autor zméfil na rozvoj slovni zasoby a uZziti ma-
tefského jazyka. Vyslovnost u déti 5-6letych je povazovana za fyziolo-
gickou dyslalii. V tomto véku neni dokoncen vyvoj nervové soustavy a
nékterych mozkovych center. S timto faktem souvisi nedokon&eny vyvoj
motoriky mluvidel nedokonalosti ve fonematickém sluchu.
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V této dobé predskolni,ma-li dité neprfesnosti ve vyslovnosti neni tento
stav povaZovan za vadu, ale je toto nazyvdno nespravnou vyslovnosti.
Tato nespravna vyslovnost je zplsobena vétSinou drobnymi odchylkami
ve vyslovnostni normé. Tyto drobné odchylky mohou €asem odeznit
zcela bez pedagogického zasahu, jen vlivem vychovného plsobeni a
slySeni sprdvného mluvniho vzoru. Toto obdobi by mélo byt zavrSeno
kolem 7. roku véku ditéte.

8.7. Doporuceni pro pedagogickou praxi

Cesky jazyk je fe¢ velice naroéna pro nauceni mluvené i psané formy
jazyka. Mluvni formu pfi dostatecné péci a splnéni vSech vnitfnich vlivi
je tento jazyk dobfe naucit pfed vstupem do Skoly v rozsahu, ktery ma
zvladat dité predskolniho véku.

Nelze opomenout i vychovné plisobeni a mluvni vzor v okoli ditéte, kte-
ré pfijdou s nim do kontaktu. Nemalou zodpovédnost nesou samotni
rodice, nebo osoby, ktefi jsou ve styku s ditétem nejvice.

Neni pravda, Ze dité od narozeni nevnima. Je dokazano, Ze dité vnima
matCinu mluvu a hlasy z matcina okoli jiz dlouho pfed narozenim. Pro-

to je dobré, jestlize se s ditétem komunikuje jiZ v prenatalnim obdobi.

V materské Skole by mély ucitelky poznat fyziologickou dyslalii a upo-
zornovat rodice na vadnou vyslovnost jejich déti. A smérovat je do lo-
gopedickych poraden, €i na logopedického asistenta. Dle praxe, rodiCe

mnohdy ani neslysi vadnou vyslovnost svého ditéte, nebot jsou jiz na ni
zvyKkli.
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8.8. Zaver

Tato diplomova prace je vypracovana na téma ,NaruSena
komunikacni schopnost u déti 5-8letych v matefské Skole a zakladni
Skole.”

Tato diplomova prace je sméfovana na obdobi pfedskolni
tedy obdobi kdy dité navsStévuje matefskou Skolu poslednim rokem,
vékove je dité 5-6leté a zacind si fixovat nejenom mluvni navyky, ale i
dalsi navyky, které budou dité provéazet po cely Zivot. Mluvni fixace
v tomto détském obdobi pfichazi pozvolna a u kazdého ditéte je tato
doba velice individualni. Proto nedostatky v mluveé, které jsou charakte-
ristické pro toto obdobi maji byt odstranény nez dité pfijde do 1.tfdy,
tedy do zaCatku Skolni dochazky. Na dité v dobé nastupu do Skoly jsou
kladeny velké naroky a dité které je trénované na kladeni pfiméfrenych
narokl, se s nimi pfirozené vyrovnava. Podstatnym faktem je i skutec-
nost, Ze dité s nastupem do Skoly chce védét a dychti po né¢em no-

7

vém.

Navazujici obdobi je nazyvano jako mladsi Skolni vék. Zde
se dokoncuje fixace hldsek dalSi navyky, které si dité nese po zbytek
svého Zivota. Pfirozena zvidavost pretrvava a rodiCe, pedagogové a
dalSi dospéli, ktefi s témito détmi pracuji, by mély co nejvice vyuzit této
skute€nosti. Jesté v tomto obdobi je mozna korekce hlasek, ale jiz je
potieba vynalozit vétsi Usili, jak odbornik( tak rodicd, ale i samotnému
ditéti da o mnoho vic prace vadnou vyslovnost napravit.

Tato skute¢nost podnécuje k zavéru,&im dfive je ukonce-
na korekce hldsek, tim je dité ve vyhodé. Timto je mysSleno usili, které
musi dité vynalozit, aby korekce hlasky probéhla Uuspésné a v této dobé
i problematika pravopisu nemtze byt odsunuta do pozadi.

Tato skute€nost se prolina i do stranky sociélni a postaveni jedince ve
skupiné, které je mu predurceno témér po cely jeho Zivot.
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V diplomové praci je také zminéno o vyvoji détské feci, jak
ontogenetického, tak fylogenetického a jazykovych rovinach. Casové
tyo etapy nejsou pfesné dany, jsou zde velice individuélni rozdily. Ca-
sové rozmezi jednotlivych etap neni pevné stanovené ani nijak casové
ohraniCené. Je jisté Ze etapy musi nasledovat za sebou a od nejjedno-
dussich ke slozit&jsi. Na vyvoji feci se podili mnoho faktor(, neprobiha
samostatné, jde v ruku v ruce s myslenim, sluchem, motorikou, a socia-
lizaci. Témito souvislosti se zabyvaji Klenkova, Kutalkova, Ohnesorg a

dalSi naSi pfedni védci.

Cést prizkumu je také vénovano vyslovnosti, a to roviné foneticko- fo-
nologické. V matefské Skole nebylo dité prfedskolnim véku, které by
ovladalo bezvadné vSechny hlasky. Je znamo, Ze vyvoj détské feci mi-
Ze probihat ve skocich, vyslovnost jednotlivych hlasek zpravidla probi-
h& od artikulacné jednodusSich k artikulacné sloZzitéjSim. Toto je v sou-
vislosti s dozravani ¥ center CNS a motorikou mluvnich organd, spolu
s vyvojem fonematického sluchu.
V této préaci je vénovano klasifikaci poruch feci z riiznych hledisek.

Prlizkumova ¢ast je zamérena na prizkum fecovych rovin
u predskolnich déti v materské Skole a zakd prvniho ro¢niku zakladni
Skoly. Prlizkum jsem provadéla v jednom subjektu, kde je umisténa ma-
tefska a zakladni Skola a pracuje zde logopedicky asistent. Da se pred-
pokladat, Ze s podobnymi vysledky bychom se setkali i na ostatnich
matefskych a z&kladnich Skolach

Proto autor volil toto téma svoji prace: NaruSsend komuni-
kace 5-8letych déti.
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Definuje vyznam pojmu

Tvofii protiklady (antonyma) s vizuaini podporou

Tvofi protiklady (antonyma) bez vizualni podpory

Tvofii nadfazené pojmy s vizualni podporou

Tvoii nadfazené pojmy bez vizuaini podpory

14| Tvoii slova podobného vyznamu (synonyma)

Mluvi ve vétach a souvétich

Uziva viechny druhy slov

Mluvi gramaticky spravné

| Pozna nespravné utvofenou vétu

Do pfibéhu doplnf slovo ve spravném tvaru

Pirozené navazuje verbalni kontakt

Dokéaze vést dialog, adekvatné odpovida na
otazky, pta se

Rekne jméno, piijmeni, vék, bydlisté

| Uziva ocni kontakt




PRILOHA B

Smysluplné popiSe, co je na obrazku
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PRILOHA C
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R7: Pozna a pojmenuje nesmysl na obrazku




PRILOHA D

R10: Tvo¥i protiklady (antonyma) s vizualni podporou
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R12: Tvori nadfazené pojmy s vizudlni podporou
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PRILOHA F
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R14: Tvofi slova podobného vyznamu (synonyma)
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PRILOHA G
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R19: Do ptibéhu doplni slovo ve spravném tvaru
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