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Uvod
Re¢ ma v Zivoté kazdého ¢lovéka velmi dilezitou ulohu. Sdélujeme ji informace, rtizné
osobni nazory, myslenky a pocity. Stézejni roli ma pro rozvoj mysleni, osobnostni
rozvoj a socializace. Kazdé dité ma pii narozeni predpoklady k rozvoji fe¢i. Re¢ je viak
nutné stimulovat a rozvijet.
Na rozvoji komunikace se krom¢ rodicii, a osob v nejbliz§im okoli podileji 1 ucitelé,
nejprve v matetské §kole a pozdgji v zakladni skole. Re¢ se vyviji po cely Zivot ¢lovéka.
se u déti formuji zaklady plnohodnotného rozvoje komunikacnich schopnosti.
V piipadé, ze se v této dobé komunikacni schopnost nerozviji dostatecné nebo se objevi
poruchy ve vyvoji fe¢i, miize to mit vdzné disledky pro dalsi rozvoj osobnosti ¢lovéka.
V piedskolnim obdobi je tedy velmi dilezité sledovani vyvoje feci a véasné rozpoznani
narusené komunikac¢ni schopnosti. V¢asna logopedicka intervence ma za kol tyto vady
eliminovat, odstranit nebo je alespoil minimalizovat.
Vzhledem ke své jiz dlouholeté praxi ucitelky mateiské Skoly mohu konstatovat,
ze pribyva déti s komunika¢nimi problémy. Nékdy se jedna o vadnou vyslovnost,
ale mnohem zavaznéjsi jsou problémy s komunikaci s vrstevniky i s dospé€lymi. Mnoho
déti ma malou slovni zdsobu. Domnivam se, Ze to je dané dobou. Rodice jsou
zaméstnani a prarodice, ktefi difive hodn¢ pomahali s vychovou vnoucat, jsou v dnesni
dob¢ zaméstnani také. Pri rozhovoru s détmi se Casto setkdvam s tim, ze déti mohou
sledovat televizi i do pozdnich vecernich hodin a ani pocitaée nejsou pro déti nic
nezndmého. V dnesni technické dob& najdeme mnoho vhodnych vyukovych programi
pro vSechny vékové kategorie. Zalezi na rodicich, zda dokdzi détem vhodné korigovat
¢as straveny u pocitace. Déti travi malo volného Casu se svymi kamarady. Tento deficit
se projevi pii vzdélavani na zakladni Skole.
I v praxi zakladnich Skol se stale ¢astéji setkavame s détmi, u nichZ se objevuje naruSeni
komunikacni schopnosti. Tyto problémy se projevuji uZ v prvnim roc¢niku. Pokud dité
nerozlisi pismeno sluchové, tak ho 1 Spatné Cte a piSe.
V diplomové praci bych se chtéla zaméfit na problematiku naruSené komunikacéni
schopnosti v ndvaznosti na Skolni Gspésnost. Soustfedila bych se hlavné na oblast ¢teni

v souvislosti s vadnou vyslovnosti.

Hlavnim cilem je zjistit, zda a jak ovliviiuje naruSend komunikacni schopnost Skolni

uspésnost v prvni tfidé zakladni skoly.
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Dil¢imi cili je sledovat, se kterymi formami narusené¢ komunikac¢ni schopnosti
se nejcastéji setkavame v materské Skole a jak tato narusend komunikac¢ni schopnost
ovliviiuje Skolni uspésnost v prvni tfidé zakladni skoly.

Diplomova prace se sklada z teoretické a empirické Casti. V teoretické ¢asti je popsan
vyvoj te€i ditéte, problémy naruSené komunikacni schopnosti a moznosti terapie
narusené¢ komunikaéni schopnosti.

V prvni kapitole je popsana ontogeneze feci a faktory ovlivitujici spravny vyvoj feci,
a jazykové roviny feci. Dalsi ¢ast je vénovana interdisciplindrnimu védnimu oboru -
logopedii, dale komunikaci, narusené komunikaéni schopnosti a jejim kategoriim. Jsou
zde uvedeny zékladni definice jednotlivych druhti narusené komunikacni schopnosti,
diagnostika a terapie narusené¢ komunikacni schopnosti. Je zde zminén 1 systém
poskytovani logopedické intervence v nasi republice. Nedilnou soucasti teoretické ¢asti
je problém Skolni zralosti a GspéSnosti.

Vlastni vyzkumné Setieni je sousttedéno do druhé ¢asti diplomové prace. Je zde uveden
cil vyzkumného Setieni, metodologie, charakteristika vyzkumného vzorku, zpracovani
vysledkii a zavérecné vyhodnoceni. Ziskané vysledky jsou statisticky zpracovany,
vyhodnoceny do tabulek a graficky znazornény.

Podklady pro diplomovou praci byly ziskany studiem odborné literatury. V empirické
¢asti bylo pouzito orientacni logopedické vySetfeni a rozbor kresby ditéte. V prvni tfide
zakladni Skoly byla pouZita zkouska Cteni, ur€ovani prvni a posledni hlasky, analyza a

syntéza a tvofeni rymda.
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1 Teoreticka cast

Jednou ze schopnosti ¢lovéka je komunikace. Je to schopnost védomé pouzivat jazyk
jako slozity komunikaéni systém znaku a symboli ve vSech jeho formach za ucelem
realizace komunikac¢niho zdméru ( Lechta, 2011, s. 13).

To, ¢im se 1isi cloveék od zvitat, jest rozum a fe€. To prvé ma pro svou vlastni potiebu,
to druhé pro blizni, proto mé o oboje stejné¢ pecovati, aby mél jak mysl, tak z mysli
pochézejici hnuti udu, tedy 1 jazyk co nejvybrousenéjsi (J. A. Komensky, Informatorium
Skoly matefské).

¢lovéka. Vyviji se v pribchu celého zivota. Prvnim projevem je détsky kiik, ktery je
pouze reflexni Cinnost. Pozd¢ji se méni na zvukové projevy slouzici k uspokojovéani
potieb ditéte. Re¢ se postupné stava nastrojem komunikace a zaroveti i prostfedkem
mysleni. Novorozenec se narodi s vrozenou dispozici naucit se mluvit. Bez kontaktu
s okolim a moznosti mluvit by se ale fe¢ nerozvinula.

Vyvoj tfe€i je podminén motorikou, vnimanim a socidlnim prostfedim. Pro dité je
dilezity rozvoj hrubé i jemné motoriky. Déti s opozdénym vyvojem hrubé nebo jemné
motoriky maji problém s rozvojem feci.

Dalsim faktorem, ktery ovliviiuje vyvoj tfeci je zrak a sluch. Prvni slova, ktera dité
vnima, jsou spojend se zrakovym vnimanim. Sluch mé& vyznam pro osvojeni spravné
artikulace.

K dalsim faktorm, které vyznamné ovliviiuji vyvoj feci, je prostiedi, ve kterém dité
vyrusta. Nedostatek podnétlh miize mit za nasledek pomalejsi vyvoj feci. Pokud ma dité

nadbytek podnétil, miZe to spravny vyvoj feci také ohrozit.

1.1 Ontogeneze reci
Re¢ provazi &lovéka po cely zivot. Je to forma sdélovani a dorozumivani zaloZena
na pouzivani slovnich (mluva, pismo), ale i1 neslovnich (gesta, mimika) vyrazovych
prostfedki komunikace (Dvoték, 2001, s. 171).
Vyvoj te¢i probiha cely zivot a ve stadiich, které se prolinaji a vzajemné na sebe
navazuji. Zadné stadium dité pfi spravném fecovém vyvoji nemiize vynechat, ale doba

trvani jednotlivych stadii je razné dlouha. V nékterych obdobich muize nastat rychly
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vyvoj nebo naopak ustrnuti ve vyvoji. Jednotliva stadia také trvaji rizn¢ dlouhou dobu.
Tato obdobi mezi sebou nemaji piesné¢ danou veékovou hranici, plynule pfechézi
z jednoho do druhého, z Casti se i1 prekryvaji. Individualni je tedy jen jejich délka trvani.
Vyvoj feci je ovlivnén motorikou a zrakovym a sluchovym vniménim. Piedpokladem
pro spravny vyvoj fe¢i je neporuseny intelekt, protoze mysleni a fe¢ se vzdjemné
ovliviiuji. Pro spravny vyvoj feci je neméné dilezité zajisténé podnétné prostiredi.
Nez se dité naudi fikat prvni slova, projde mnoha stupni fe¢ového vyvoje. Redi
a mluveni pfedchazi vyména podnéti. Nejprve mezi matkou a ditétem a pozd&ji mezi
ditétem a jeho okolim. Zasadnim obdobim pro rozvoj fe¢i je obdobi do Sesti let.
Nejrychlejsi tempo je do tii az Ctyt let. V ptipadé, ze dit€¢ ve véku 3 let stdle nemluvi,
je nutné vyhledat pediatra. Ten dit¢ odesle na odborna vySetieni, aby se objevily
pfi¢iny, pro¢ nemluvi. Ontogeneze fe€i je v z4jmu lékait, psychologi, fonetikl
a specialnich pedagogti. Nejcastéji jde tedy o vySetfeni foniatrické, psychologické,
neurologické. Pfi diagnostice naruSené komunikacni schopnosti je nutné komplexni
vysetieni.

Na zéklad® znalosti fe¢i mluvené vznikla i fe¢ psana. Re¢ neni &lovéku vrozena,

ale ¢lovék ma predpoklady k tomu, aby se ji naudil.

1.2 Stadia vyvoje reci

Riizni autofi maji jiny pohled na problematiku vyvoje détské fe¢i. Lisi se u nich také
¢lenéni fecového vyvoje. U vSech autorl je ale spolecné piipravné obdobi a obdobi
vlastniho vyvoje feci.

Ptipravné obdobi trva piiblizn¢ do jednoho roku Zivota ditéte. Je to obdobi osvojovani
si navyki, na zéklad¢ kterych se pozdéji vyviji vlastni fe€. Prvnim projevem je kiik,
ktery asi po Sestém tydnu dostava citové zabarveni. Zpocatku vyjadiuje nespokojenost,
pozd¢ji zacind vyjadfovat spokojenost. Mezi 2. a 3. mésicem zac¢ina obdobi broukéni.
Mezi 4. a 6. mésicem pfechazi obdobi broukéani v obdobi pudového Zvatlani. Jedna se
0 hru s mluvidly. V druhé poloviné 1. roku Zivota, piiblizné v 6. - 8. mé&sici za¢ina
obdobi napodobujiciho Zvatlani. Dité ptipodobiiuje své vlastni zvuky, které pii Zvatlani
produkuje, hlaskdm svého matetského jazyka. Zapojuje se védoma sluchové a zrakova
kontrola, dité si v§imé4 pohybl mluvidel nejblizSich osob a zacind vyuZivat modulac¢nich

faktori feci (Klenkova, 2006, s. 35).
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Stadium rozuméni feci nastupuje okolo 10. mésice. Dité jesté obsah slySenych slov
nechape, ale dokaze reagovat na urCitou vyzvu. Vyznamnou roli zde hraje mimika
osoby, ktera na dité mluvi. Porozuméni se projevuje vétSinou motorickou reakci.
Ptevazuje zde pasivni slovni zésoba nad aktivni.

Obdobi vyvoje teci v pravém slova smyslu nastupuje okolo jednoho roku. Dité zafina
vyslovovat prvni slova. Toto obdobi je velmi dilezit¢é pro rozvoj feci. DéEli se
na stadium emocionalné volni, kde dit¢ hlavné¢ vyjadiuje své pocity a zadosti. Prvni
slova jsou jednoslabi¢na, zacinaji se objevovat i slova viceslabicna a poji se
s konkrétnimi osobami a vécmi. Mezi rokem a pul a dvéma roky nastupuje egocentrické
stadium vyvoje feci. Dit¢ napodobuje dospélé a samo si opakuje slova. V tomto obdobi
nastava prudky kvalitativni i kvantitativni vyvoj fe¢i.

Mezi druhym a tfetim rokem nastupuje stadium rozvoje komunikaéni fe¢i. Dité se snazi
komunikovat s dospélym. Prostiednictvim fe¢i dosahuje uritych cild a snazi se
komunikovat stile castéji. V tomto obdobi se muize objevit frustrace v piipadé
neuspésné komunikace. Okolo tfetiho roku nastupuje stadium logickych pojmi. Do této
doby mélo dité vzdy slovo spojené s konkrétnim jevem. Postupné pomoci abstrakce se
slovo stava slovem s urcitym obsahem. Podle Sovaka zde dochazi k pfechodu mezi
prvni a druhou signalni soustavou. Dé¢ti v tomto obdobi nevyslovuji spravné jednotlivé
hlasky, nahrazuji je, slova komoli. V tomto obdobi je nejvétsi riziko vzniku koktavosti
pfi Spatném pristupu k feci ditéte. Rodice by méli pomahat prekonat ditéti tyto t€Zkosti.
Na pielomu tfetiho a ¢tvrtého roku dit¢ dokéze vyjadiit myslenky, které jsou obsahové
spravné, osvojuje si dalsi slovni zasobu, zlepsSuje se jeho gramaticka stavba véty. Toto
obdobi se nazyva intelektualizace feci a trva az do dospélosti. Okolo Sestého roku by

dit¢ mélo mit takové komunika¢ni schopnosti, Ze miZe zacit psat.

1.2.1 Jazykové roviny v ontogenezi détské ieci
Reéovy vyvoj miizeme charakterizovat ve &étyfech jazykovych rovinach, a to v roving
morfologicko-syntaktické, lexikalné-sémantické, foneticko-fonologické a pragmatické.
Jazykové roviny se v ontogenezi fe¢i prolinaji, jejich vyvoj probiha v jednotlivych
Casovych usecich soucasné. Poznatky o vyvoji jednotlivych jazykovych rovin

se vyuzivaji pfi charakteristice vyvoje feci.
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e Morfologicko-syntakticka rovina
Tato rovina sleduje uzivani slovnich druht, tvaroslovi a tvotfeni vét. Morfologie zkouma
ohybani, tedy sklofiovani a ¢asovani. Syntax se zabyva vztahy mezi slovy ve vété, dale
spravnym tvofenim vétnych konstrukci a slovosledem. Dité zacind nejprve pouZzivat
podstatna jména, pozd¢ji slovesa. Mezi druhym a tfetim rokem pouziva piidavna jména,
pozdé&ji postupné 1 zajmena. V této dob¢ zacina sklonovat a po tfetim roce tvofi mnozné
¢islo podstatnych jmen. Nejpozdéji zac¢ind pouzivat Cislovky, ptedlozky a spojky. Okolo
ctvrtého roku vétSinou uzivaji déti vSech slovnich druhti a tvofi i souvéti. Nejvetsi
potize maji déti se stupnovanim piidavnych jmen. Dysgramatismy jsou bézné do Ctyt
let. Hovotime o fyziologickém dysgramatismu. Po tomto obdobi by nemély byt napadné
odchylky. Pokud dysgramatismus pietrvava i po tomto obdobi, mohlo by se jednat
o naruSeny vyvoj fe¢i. Dalsim problémem muze byt oslabeny jazykovy cit, ktery se
projevuje ve Spatném ur¢ovani rodu, ve vytvareni pfidavnych jmen a podobné.

e Lexikadlné-sémanticka rovina
Lexikalné-sémantickd rovina se zabyva slovni zasobou. Sémantika je soucasti sémiotiky
(obecna filozoficka teorie znakil a symbolll zabyvajici se zvlasté jejich funkei). Zabyva
se vyznamem vyrazli z raznych strukturnich Grovni jazyka, morfémi, slov, slovnich
spojeni a vét poptipadé i vysSich textovych jednotek. Vztahy téchto vyrazi se
skutecnosti pak davaji vyznam. Jedna se o pasivni i aktivni slovni zasobu, to znamena,
Ze jde o porozuméni fe€i (perceptivni slozka) a vyjadfovani (expresivni slozka). Dité si
nejprve osvojuje pasivni slovni zasobu. Okolo 10. mésice za¢ina fe¢i rozumét. Pfiblizné
V jednom roce zacina postupné pouzivat prvni slova, zac¢ina se rozvijet aktivni slovni
zasoba. V této dobé jesté dité nekomunikuje pouze verbaln€. Dorozumiva se gesty,
plaCem a podobné. Prvni slova chape vSeobecné a mluvime o hypergeneralizaci.
Po osvojeni vétsi slovni zasoby dochazi k opaénému jevu — hyperdiferenciaci, kdy
urcité slovo spojuje pouze s jednim konkrétnim predmétem.
Obdobi okolo jednoho a piil roku je spojené s otazkami ,,Co je to?* a okolo tfech let je
sttidaji otdzky ,,Proc¢?*
Razni autofi se 1iSi v pruméru slovni zasoby, kterou by dit¢ v ur¢itém véku mélo
zvladnout. Klenkova (2006, s. 39) uvadi primérné udaje z vyzkumti Smithové (Ptihoda,

1963), Kondase (1983) a Sterna (Lechta, 1985).
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Tabulka ¢. 1 slovni zasoba

vek Primérny pocet slov
1 rok 5-7
1,5 70
2,0 270 - 300
2,5 350 - 450
3,0 1000
3,5 1200
4,0 1500
50 2000
6,0 2500- 3000

Z uvedené tabulky je patrné, Ze nejrychlejsi rozvoj slovni zésoby je do tfech let véku
ditéte. Pii vySetfeni vyslovnosti je vzdy nutné sledovat nejen vyslovnost, ale i slovni
zasobu déti. Nekteré deéti mivaji mensi slovni zasobu, postradaji verbalni pohotovost
zadani.
e Foneticko-fonologicka rovina

Fonetika se zabyva zpracovanim signalt, to znamena jejich tfidénim a klasifikaci. Jedna
se o sluchové rozliSovani hlasek a jejich vyslovnost. Fonologie se zabyva funkci hlasek.
Tato rovina se zabyva stejné jako fonetika zkouméanim zvukové stranky pfirozeného
jazyka, a to konkrétn¢ zvukovymi rozdily, které maji v daném jazyce schopnost
rozliSovat vyznam. Okolo Sestého mésice dité postupné zacind ze zvuku, které ho
obklopuji, vy¢lenovat hlasky matefského jazyka. Pro logopeda je dulezité znat poradi
fixace hlasek a podle tohoto potadi postupuje pii naprave vadné vyslovnosti. Nejprve
dit¢ vyslovuje hlasky, které vyzaduji nejmensi namahu. Dité nejprve tvoii samohlasky,
potom teprve retné souhlasky a postupné az hlasky hrdelni. Zde byvaji problémy
s fonematickou diferenciaci, analyzou a syntézou nebo se sluchovou paméti. Nékdy diteé
vyslovi jednotlivé hlasky spravné, tvoii 1 spravné jednotliva slova, ale bézna tec je té¢zko
nejsou zcela zautomatizované, mluvime o artikulaéni neobratnosti. Jindy je pro dité

obtizné zapamatovat si celou vétu.
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e Pragmaticka rovina

Pragmatika jako védni disciplina spada do oblasti lingvistiky a filosofie, ktera se zabyva
ustnim projevem, tedy promluvami a vypovéd'mi. Tato rovina sleduje uziti fe¢i v praxi.
Jde o rovinu socidlni aplikace. Zahrnuje dovednosti jako je oznameni informace,
vyjadifeni pocitl, udalosti, ale i konverzacni schopnosti. Do pragmatické roviny
zafazujeme 1 neverbalni prvky komunikace. Pro dit¢ je dulezité spojeni verbalnich
a neverbalnich prvki, aby mohlo spravné informace zpracovat.

Nékteré deti s naruSenym vyvojem feCi mivaji mens$i chut k mluveni, byvaji

wewvr

1.3 Podminky spravného vyvoje reci
Pro spravny vyvoj fe¢i musi byt splnéné urcité podminky. Pfi nesplnéni téchto
podminek dochazi k naruseni komunikacni schopnosti.
fadi schopnost ditéte naucit se mluvit a stav organismu. K vn&jsim faktorim se fadi
Vv prvni fad¢ vliv prostiedi a vychovy.
Vnitini podminky jsou individualni schopnosti ditéte, které jsou zavislé na vyssi
nervové ¢innosti, deficity v dil¢ich funkeich, poruchy zraku, sluchu, télesné postizeni ¢i
mentalni retardace, dale duSevni poruchy a emocionélni poruchy ditéte. Tyto podminky
mohou byt vrozené i ziskané.
Dité, které nema spravné zrakové vnimani, je ochuzeno o fadu podnétti. Nemuze odeziit
postaveni mluvidel pfi artikulaci, nema presnou piedstavu o vSech slovech, ktera
pouziva.
Sluchovy deficit se odrazi na vyvoji fe¢i jesté znatelnéji. Bez sluchové kontroly se
nikdy nemlze vytvofit fe¢ kvalitativné odpovidajici teci dobie slySiciho ditéte.
U sluchového postizeni je nutna vcasna diagnostika a intervence, aby nedoslo
k vymizeni hlasovych projevi ditéte.
Nezanedbatelnym cCinitelem pro kvalitu verbalniho projevu je stav intelektu daného
jedince. Také jiné deficity mozku, jako lehkd mozkova dysfunkce, mohou ovlivnit
kvalitu feci.
Celkovy vykon feci je upravovan i motorickou obratnosti. JelikoZ se motorika a fec¢

vzajemné ovliviiuji, mize se i porucha motoriky promitnout do mechanismi feci.
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Poruchy fecovych organii, které délime na dychaci, hlasové a artikulacni mohou rovnéz
vést ke kvalitativni poruSe verbalniho projevu.

Mezi vnéjsi podminky patii zejména vlivy prostfedi, ve kterém jedinec vyrusta a Zije.
Dtlezitou roli hraje rodina. Ta by méla s ditétem travit dostatek ¢asu a poskytnout ditéti
dostatecnou moznost komunikace. Na spravném vyvoji fe¢i se podili i to, zda dité
navstévuje kolektivni zatizeni, kde ziskava dalsi komunika¢ni dovednosti.

Zéakladem spravného feCového vyvoje je podnétné prostiedi. Dit¢ musi ziskavat
dostatek ptfiméfenych verbalnich 1 neverbalnich podnétd. Nedostatek moznosti
komunikovat mize vést ke zpomaleni vyvoje feci u ditéte. Pokud je podnétu piilis nebo
jsou-li na dité kladeny piehnané naroky, mize to vést k neurotizaci ditéte. Vyvoj feci se
muze zpomalit, dit€¢ mize ziskat negativni vztah k mluveni. Reakce okoli na feCovy
projev ditéte by mély byt pfimétené a fe€ by méla byt pro dité srozumitelna.

Pro spravny vyvoj feci je stejné dulezity feCovy vzor. Dité se u¢i ndpodobou, a proto si

snadno zafixuje nespravny fecovy mechanismus.

1.4 Logopedie

Specialni pedagogika je jednou z vyznamnych pedagogickych disciplin, zabyvajici se
zakonitostmi vychovy a vzdélani déti a zakl se specidlnimi vzdélavacimi potifebami
a osobami, které¢ zdivodu znevyhodnéni vyzaduji specidlnépedagogicky pfistup,
podporu pii pracovnim a spoleCenském uplatnéni. Specialni pedagogika se dale déli
na obory podle jednotlivych postizeni. Jednim Zz oborti specidlni pedagogiky je
logopedie.

Logopedie je védni obor interdisciplinarniho charakteru, jehoz pfedmétem jsou
zékonitosti vzniku, eliminace a prevence narusené komunikacni schopnosti. (Lechta,
2011, s. 15).

V dnesni dobé se logopedie fadi mezi discipliny specialni pedagogiky. Pivodné byla
pouze lékaiskou védou. Lékatr a foniatr Milo§ Sovak ji zacal pokladat za disciplinu
specidlné¢ pedagogickou. Ziklady logopedie jsou ve dvacatych letech 20. stoleti.
Neustale se vyviji, méni se terminologie a celé postaveni logopedie v systému ostatnich
véd. Pivodné se logopedie orientovala pouze na poruchy vyslovnosti. V dnesni dobé¢ je
hlavnim tUkolem moderni logopedie naruSena komunikacni schopnost (Lechta in
Skodova 2003, s.17), Tento termin v sob& zahrnuje vsechny &tyfi roviny jazyka —

morfologicko-syntaktickou rovinu, lexikdlné sémantickou rovinu, foneticko-
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fonologickou rovinu a pragmatickou rovinu. Obor logopedie proto spolupracuje
s mnoha dalSimi védnimi obory. Jde zejména o specidlni pedagogiku, medicinu,
psychologii a jazykovédu. Logopedie patii mezi nejmladsi védni discipliny (Skodova,
2003, s. 19). Nezaméiuje se pouze na détské klienty, ale i na dospivajici, dospélé a staré
lidi.

1.5 Logopedicka intervence

V logopedické praxi i teorii uzivame terminy jako logopedicka péce, terapie, vychova
fe¢i, rozvoj, vychova a vzdélavani nebo logopedicka ¢innost. Diagnostika, terapie
a prevence se Casto prolinaji. V zahrani¢i se v poslednim obdobi zacal uzivat termin
logopedickéd intervence, ktery se jevi jako nejlépe vystihujici aktivity logopeda
(Klenkova, 2006, s. 56).
Pojem intervence pochazi z anglického slova ,intervention“. Dvotak (2001, s. 92)
ve svém slovniku definuje intervenci jako vméSovani, zasah, zdkrok v néci prospéch
nebo zakrok do uré¢itého jevu ¢i procesu s cilem ovlivnit jej. Intervence je také Casto
chédpéana jako synonymum pojmii reedukace ¢i terapie. Termin logopedické intervence
Slovensky logoped, Viktor Lechta, charakterizuje logopedickou intervenci jako
specifickou aktivitu, kterou provadi logoped s cilem identifikovat, eliminovat, zmirnit ¢i
alespon prekonat naruSenou komunikaéni schopnost; anebo pfedejit tomuto naruSeni
(zlepsit komunikaéni schopnost) (Lechta 2011, s. 18). Jedna o specifickou aktivitu
logopeda s cilem naruSeni komunika¢ni schopnosti piedejit. Tato aktivita je specificka
pro praci logopeda ve vSech jejich oblastech. Termin intervence je v logopedii pojiman
¢innosti logopeda (Lechta 2011, s. 18).
Jedna se o sloZity multifaktoridlné podminény proces, ktery se v rdmci dosazZeni svych
cili realizuje na tfech urovnich:

e logopedicka diagnostika

e logopedicka terapie

e logopedicka prevence (Lechta V., 2011, s. 18).
Metody terapie v logopedie se déli na:

e stimulujici, které stimuluji nerozvinuté a opozdéné fecové funkce,

e korigujici, které se pouzivaji pfi terapii dyslalie,
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e reedukujici, které reeduku;ji ztracené fecové funkce.

1.6 Logopedicka prevence

V dnesni dobé se dostavd do poptedi snaha ptredchdzet poruchdm komunikacnich
schopnosti. Logopedicka prevence je pusobeni, které nejen predchdzi porucham ve
vyslovnosti hlasek, ale i tempu a obsahu mluveného slova. Dechova cviceni, rozvijeni
obratnosti mluvidel i povidani nad obrazky, to vSe naleZi k logopedické prevenci, ktera
probihd jiz v matefskych Skolach. Jde o vytvofeni Cinnosti na podporu piirozeného
rozvoje komunikace. Pokud prevence funguje spravn€, podnécuje feCové schopnosti
a dovednosti déti, pomaha minimalizovat vznik poruch feci, ale rozviji celou osobnost
ditéte. Ucitelka v mateiské Skole také mulZe vytuSit mozné pfiznaky rizikového
feCového vyvoje a v takovém piipad¢ poskytne informaci o dostupné logopedické péci.
Me¢la by byt v kontaktu s logopedem a spolupracovat s nim. Béhem logopedické
prevence bychom m¢éli dbat predev§im na ty faktory, které fe¢ ovliviluji — prostredi,
pohyb a ptedev§im sluchové a zrakové vniméni. Logopedickd prevence by méla byt
naprosto piirozenou soucasti celého vychovného programu ptedskoldka, a proto ji
v zéasadé provadi kazdy, kdo sditétem pracuje. K logopedické prevenci patii
zptesiiovani slovni zdsoby. Nejednd se tedy pouze o ndpravu vadné vyslovnosti.
U ditéte se musi dostatecn¢ rozvinout slovni zasoba a porozuméni, artikulaéni obratnost
a fonematické slySeni a tim podporovat piirozeny vyvoj feci, vCetné vyslovnosti.
Neodborn¢ provadéna logopedicka intervence zaméfena pouze na vyslovnost mize
napravu vadné vyslovnosti velmi negativné ovlivnit, u déti se mizZe projevit koktavost
a podobng. Vychova a vzdélavani ditéte s naruSenou komunikaéni schopnosti
v mateiské Skole znamend rozsifeni a posileni individudlniho pfistupu ucitele k ditéti.
Aplikuje nékteré logopedické, psychologické a specidlné-pedagogické piistupy, které
jsou pro dit¢ dialezité ¢i nezbytné, aby se optimalné rozvijelo a aktivné realizovalo
vlastni komunika¢ni zaméry.

V logopedii se vyuzivaji metody prevence primarni, sekunddrni a terciarni.

e Primarni prevence piedstavuje piedchdzeni ohrozujicim situacim v nejSirsi
populaci a dale se rozliSuje forma specifickd a nespecifickd. Primarni prevence
nespecificka predstavuje vSeobecnou podporu Zzadoucich forem chovani, jako je
napiiklad spravny fecovy vzor. Primarni prevence specifickd se orientuje

na predchazeni konkrétnimu riziku, naptiklad prevence vzniku koktavosti.
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Sekundarni prevence se zamétuje na rizikové skupiny, které jsou ohrozeny

moznym vznikem naruSené¢ komunikacni schopnosti. Jedna se o ptfedchazeni porucham

vyvoje fteCi u déti rizikovych, ptredchazeni hlasovym poruchdm u hlasovych

profesionalti apod.

Terciarni prevence je zacilena na jedince, u kterych se jiZz narusena

komunika¢ni schopnost objevila. Hlavni snahou je zde zabranit dalSimu zhorSovani

daného stavu, jelikoz sekundarni disledky se mohou negativné projevit napt. v

kognitivni oblasti, emocionalné-volni oblasti, v oblasti estetického vnimani, ve Skolni

a pracovni uspésnosti i socidlni adaptaci.

Pti logopedické prevenci bychom méli dodrzovat tyto zasady:

Nenutit dit¢ mluvit vyzvami typu: Rekni! Zopaku;!

Nezesmésnovat dit¢ opakovanim jeho chyb-nych vypovédi.

Netrestat, nekritizovat a neupozornovat dité, ze mluvi Spatné.

Neopravovat ho, nevracet se, aby néco vyslovilo, zopakovalo, zodpovédélo
spravng.

Nepfterusovat dité pti mluveni.

Nevyc¢itat ditéti, Ze malo a Spatné mluvi.

Nenutit dit¢ mechanicky opakovat prediikdvand slova bez pochopeni jejich
obsahu.

Nenutit dit€¢ k feCovym projevim pied cizimi lidmi nebo pifi vefejném
vystoupeni, pokud samo nechce.

Nevystavovat dit¢ komunika¢nim situacim, v nichz by selhalo nebo se citilo
neuspesné.

Nepodcenovat ani nepteceiiovat komunikacni schopnosti ditéte.

Nestresovat dité nedostatkem ¢asu, netrpélivosti.

Nezapojovat dité do ¢innosti, které v ném vyvolavaji strach a uzkost.
Nevyvozovat u ditéte spravnou vyslovnost narusené hlasky - to je v kompetenci
logopeda (Lipnicka, 2013, s. 36).

1.7 Organizace logopedické péce u nas

Cilem logopedické péce, kterou provadi logoped je identifikovat, eliminovat, zmirnit ¢i

alespon piekonat naruSenou komunikaéni schopnost, nebo piedejit tomuto naruSeni
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(Klenkova, 2006, s. 56). Logopedicka intervence se provadi na tfech urovnich:
diagnostika, terapie a prevence.

Logopedickda péCe je u nads poskytovand v resortu ministerstva Skolstvi, mladeze
a télovychovy, v resortu ministerstva zdravotnictvi a v resortu ministerstva prace
a socialnich véci. Je ur¢ena nejen détem, ale i dospivajicim a dosp€lym a starym lidem,
ktefi maji naruSenou komunikacni schopnost. Logopedickd péce je realizovana
ve statnich, nestatnich a soukromych zafizenich.

o V rezortu Skolstvi, mladeze a telovychovy jsou zaklady logopedické péce
v mateiské $kole. Kompetence ve Skolstvi jsou vymezeny Skolskym zidkonem
¢. 561/2004 Sb., a Metodickym doporu¢enim ¢&. j. 14 712/2009-61 k zabezpeceni
logopedické péce ve Skolstvi, které se tyka podminek zabezpeceni logopedické péce,
kvalifikace a kompetenci pracovnikli. V rezortu Skolstvi poskytuji péci o rozvoj
komunika¢nich schopnosti logopedi a logopediéti asistenti (viz Piiloha A).

Ucitelky mohou velkou mérou ovlivnit feCovy vyvoj ditéte. Do logopedické péce
v mateiské Skole fadime vyvoj ve vSech Ctyfech jazykovych rovinach. Zarazujeme
rozvijeni komunika¢nich dovednosti, rozvoj jemné i hrubé motoriky, oromotoriky,
zrakové a sluchové vnimdani, rozvoj slovni zasoby, dechovd a fonacni cviceni.
Pii podezieni na néjaky problém mize ucitelka rodi¢im poradit, ke kterému
odbornikovi by se méli obratit. Rodi¢e by méli vzdy byt pfitomni na vySetfenich
a sledovat pribéh péce. Logoped by mél rodi¢e poucit jakym zplisobem s ditétem
s naruSenou komunikaéni schopnosti pracovat. Rodi¢ by mél informovat i Skolu
o prubéhu péce.

Dé&ti s naruSenou komunikacni schopnosti mohou navstévovat logopedickou tfidu pfi
bézné matetské Skole nebo matefskou Skolu logopedickou. Ve Skolnim véku mohou
Zaci obdobné navstévovat logopedickou tfidu pii bézné zakladni Skole nebo zékladni
Skolu logopedickou. Vzdélavani v logopedickych tfidach ztizenych pti béZznych Skolach
je nazyvano skupinovou integraci. Déti s narusenou komunikaéni schopnosti mohou byt
také integrovany do bézné matetské ¢i zakladni Skoly.

Logopedickou péci poskytuji také Skolska poradenskd zatizeni — specialné pedagogicka
centra. Kompetence specidlné pedagogickych center (a dalSich Skolskych poradenskych
zafizeni) jsou vymezeny Skolskym zakonem ¢&. 561/2004 Sb., Vyhlagkou &. 73/2005 Sb.
a jeji novelou Vyhlaskou &. 147/2011 Sb., zeyména pak Vyhlaskou ¢. 72/2005
o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a poradenskych zafizenich a jeji novelou

Vyhlaskou ¢. 116/2011Sb.
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Ve specialné pedagogickych centrech pracuji specialni pedagogové — logopedi,
psychologové a socialni pracovnice. Ti pak spolupracuji s dal§imi odborniky — pediatry,
foniatry, neurology, otorinolaryngology, rehabilitanimi pracovniky =z resortu
zdravotnictvi a s kuratory a pracovniky ufadu prace z resortu prace a socialnich véci.
Pracuji s zaky zpravidla ve véku od 3 do 19 let. Specialné pedagogicka centra se déli
podle zdravotniho postizeni klientd.

Formy specialné pedagogické péce jsou ambulantni, kdy klienti dochazi do centra.
Jindy pracovnik centra dochazi do prostiedi, ve kterém dit¢ zije. Navstévuje skolu, kde
jsou zaci s naruSenou komunikacni schopnosti integrovani. Také pro zdky s narusenou
komunikacni schopnosti organizuji diagnostické pobyty. Soucasné poradaji informacni
¢innost pro rodiCe a vefejnost.

o V resortu zdravotnictvi logopedicka ¢innost vymezena zakonem ¢. 160/92 Sb.
Zakon stanovi, ze péfe o osoby s poruchami sdélovaciho procesu v kategorii
nelékaiskych obort piislusi klinickym logopedtim. Klinicky logoped je absolvent
specializac¢ni piipravy, ktera je zakonCena zkouskou ptred komisi Institutu pro
vzdélavani zdravotnickych pracovnikd. Klinicky logoped pracuje samostatné,
po splnéni dalSich podminek muze ziskat licenci k provozovani vlastni privatni praxe
(Skodova a kol., 2003, s. 47). Provadi logopedicka vySetfeni a diagnostické postupy.
Na zakladé diagnostiky vytvari individualni plan terapie. Pod supervizi klinického
logopeda muze v resortu zdravotnictvi pracovat i logoped, ktery je absolventem studia
logopedie nebo specidlni pedagogiky se zaméfenim na poruchy komunikace a u€eni se
statni zavéreénou zkouskou z logopedie a surdopedie.

o V resortu ministerstva prace a socialnich véci ptsobi logopedi, klinicti logopedi
nebo specialni pedagogové se specializaci logopedie a surdopedie. Logopedicka péce je
poskytovana jako soucast komplexni rehabilitacni péce v ustavech socialni péce, kde
jsou umisténi téZce télesné postizeni, mentalné postizeni jedinci a jedinci

s kombinovanymi vadami.

1.8 NaruSena komunikac¢ni schopnost
Ptedmétem oboru logopedie je osoba s narusenou komunika¢ni schopnosti. Tento
termin obsahuje vice nez jen poruchu feci. V roce 1990 byly poruchy nebo vady feci
nahrazeny terminem naruSend komunikacni schopnost. Tento termin zavedl profesor

Lechta, ktery vychazel z anglického communicative disability, z francouzského trouble
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de la capacité communicative. Komunikaéni schopnost je termin, ktery v sobé zahrnuje
komunikaci jako celek, tedy verbdlni i neverbalni komunikaci, grafickou nebo
mluvenou formu, jeji expresivni i impresivni slozku. Komunikacéni schopnost ¢lovéka je
narusena tehdy, kdyz néktera rovina jeho jazykovych projevi (pfipadné nékolik rovin
soucasng) pusobi interferenén¢ vzhledem ke komunika¢nimu zaméru (Lechta, 2003,
s. 17). Muze se jednat 0 rovinu foneticko-fonologickou, lexikalné-sémantickou,
morfologicko-syntaktickou nebo pragmatickou.

Nejcastéji se jedna o naruseni zvukové stranky feci, dale se objevuji obtize v obsahové
¢i gramatické strance, ale také v roviné socialniho uplatnéni komunikaéni schopnosti.
Narusena komunikaéni schopnost miize byt prechodna nebo trvald. Miize se projevovat
jako vrozend vada feci, nebo jako vada ziskand. MiZze byt hlavnim, dominantnim
symptomem nebo miize byt symptomem, piipadné disledkem jiného, dominantniho
postizeni. V tomto pifipadé¢ mluvime o symptomatické poruse fe¢i (Klenkova, 2000,
s. 18).

Narusenou komunika¢ni schopnost délime do deseti okruh:

naruSeny vyvoj feci

ziskana organova nemluvnost

ziskana neuroticka nemluvnost

naruSeni ¢lankovani feci

naruseni plynulosti feci

naruSeni grafické stranky feci

naruSeni zvuku feci

poruchy hlasu

© ©° N o gk~ w DR

symptomatické poruchy feci

-
©

kombinované vady feci

Za naruSenou komunikacni schopnost nepokladame fyziologickou nemluvnost. Pokud
dit¢ nemluvi pfed dovrSenim jednoho roku Zzivota, jde o pfirozeny jev. Fyziologicka
neplynulost feci, pokud se vyskytuje do tfech let Zivota, také nefadime do narusené
komunikac¢ni schopnosti. Pokud dité pted dovrSenim patého roku nespravné vyslovuje
nekteré hlasky a fe€ je srozumitelnd a dit€¢ nema vadu sluchu nebo zraku, hovoiime
o fyziologické dyslalii. Do ¢ty rokd se projevuji u déti chyby v morfologicko-
syntaktické roviné, mluvime o fyziologickém dysgramatismu. O naruSené¢ komunikacni

schopnosti nemluvime ani tehdy, kdyz néktera rovina jazykovych projevi plsobi
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rusivé, ale produktor a recipient nepouzivaji stejny kod. Jedna se na piiklad
o komunikaci v cizim jazyce.
Narusend komunikacni schopnost ovliviiuje déti v rizné mifte. Je to dispozice osobnosti

ditéte, ktera vyzaduje zohlediiovani v edukacnim procesu.

1.8.1 Naruseny vyvoj reci

Vyvoj tfe¢i ovliviiuji vnéj$i a vnitini faktory. Vnitini faktory souvisi se stavem
organismu. Jsou to vrozené predpoklady a nadani pro fe¢, zdravy vyvoj sluchového
a zrakového analyzatoru, neposkozena centralni nervova soustava a mluvni organy
a pfiméteny intelekt. Mezi vnéjsi faktory, které ovliviiuji vyvoj feci, fadime predevsim
vliv prostredi.
Naru$eny vyvoj fe¢i ma mnozstvi pficin, které ho mohou zpusobit. Definuje se jako
strukturni a systémové naruseni jedné ¢i vétSiho poctu, ptipadné i vSech oblasti vyvoje
feCi (osvojovani mateiského jazyka) vzhledem k chronologickému véku ditéte (Lechta,
2003, s. 61). Re¢ muize byt naruiena ve viech jazykovych rovinach. Narugeny vyvoj
fe¢i mize byt symptomem jiného onemocnéni nebo postizeni. Problematikou se zabyva
mnoho autor, a proto byl popsan i zriznych pohledi — medicinského,
psychologického a logopedického.
Naruseny vyvoj feci se klasifikuje z nékolika hledisek.

e Etiologicke hledisko
* NaruSeny vyvoj fe€i jako dominantni pfiznak je povaZovan za samostatnou
nozologickou jednotku, hovotime o specifickém naruseni vyvoje fe¢i neboli vyvojové
dysfazii.
* NaruSeny vyvoj feci jako symptom jinych vyvojovych poruch, kde neni povazovan
za samostatnou nozologickou jednotku a hovofime o symptomatickych poruchéch feci.

e Hledisko pribéhu vyvoje feci
Opozdény vyvoj reci
Nemluvi-li dité ve tfech letech nebo mluvi méné nez ostatni déti v tomto véku, jedna se
ziejmé o opozdény vyvoj feci (Klenkova, 2006, s. 66). Klasifikaci opoZzdéného vyvoje
feci rozpracoval Sovédk a vyvojovou nemluvnost povazuje za vedlejsi ptiznak, kdyz je
soucasti jiného dominujiciho onemocnéni a za hlavni pfiznak, kdyz je zpsobena lehkou

mozkovou dysfunkci. Pro ur€eni diagnozy je dulezité komplexni vySetieni, které musi
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vyloucit ostatni vady. Tato odborna vySetfeni by méla vyloucit sluchovou vadu a vadu
zraku, poruchy intelektu a vady mluvnich organt.
U ditéte s opozdénym vyvojem feci je nepomér mezi aktivni a pasivni slovni zasobou.
Logopedicka terapie by se méla zaméfit na rozvijeni sluchové a zrakové percepce,
na schopnost sluchové diferenciace. U déti rozvijime porozumeéni feci, aktivni
a pasivni slovni zasobu a motoriku. Pokud se dité spravné stimuluje, je progn6za dobra.
Pifi spravné terapii se opozdéni mize vyrovnat. Pro déti je vhodné zafazeni
do kolektivniho zafizeni.
U nékterych déti se nasledné projevi narusena artikulace hlasek (dyslalie) a v nékterych
ptipadech se projevi vyvojova dysfazie.
Omezeny vyvoj reci
Pfi¢inou omezeného vyvoje feci mize byt mentalni retardace, t€Z§i porucha sluchu,
patologie socialniho prostiedi, kdy je dlouhodoba absence podmétl z prostedi. V téchto
ptipadech je prognoza nepiiznivé a jedinec nedosdhne normy.
Pieruseny vyvoj re€i
Pfi¢inou preruseni mize byt Uraz, vazné duSevni onemocnéni nebo tézké psychické
trauma. Po tomto pieruSeni se v piiznivych ptipadech fe¢ vyviji dobie a dosdhne normy
nebo v nepfiznivych ptipadech (napf. pfi demenci) ma dalsi pribéh charakter
omezeného vyvoje feci.
Odchylny vyvoj re€i
Pfic¢inou muze byt rozSt€p patra. Odchylka od normy se projevuje jen v nékteré
jazykové roving, takze vyvojova kiivka jakoby kolisala okolo normy.

e Hledisko véku
Do 1 roku dit€¢ nemluvi, prochazi pfipravnymi stadii. O tomto obdobi hovoiime
o fyziologické nemluvnosti. Okolo 1. roku zac¢ina dité fikat prvni slova. Jestlize nemluvi
do 3 let zivota, nemusi je$té nutné jit o naruSeny vyvoj feci. Pokud neni narusen dusevni
vyvoj, motorika ani fecCové organy a dité¢ zije Vv podnétném prostiedi, hovoiime
o prodlouZené fyziologické nemluvnosti. O vyvojové nemluvnosti hovofime, kdyZ se
jedna o skutecné ptipady naruSeného vyvoje feci. VEtsinou se nejednd o plnou némotu.
Zde je nutné provést diferencialni diagnostiku, abychom odlisili vyvojovou nemluvnost
od ziskané nemluvnosti.
Cilem diagnostiky naruseného vyvoje feci je:

1) identifikovat déti s naruSenym vyvojem feci,

2) provést vysetreni kvili vytvofeni vhodného intervenéniho programu,

27



3) sledovat a méfit zmény, které vyplyvaji z intervence, pfip. urCit prognézu

(Lechta, 2003, s. 62).

Vyvojova nemluvnost (dysfazie)

Fyziologickd nemluvnost trva asi do jednoho roku ditéte. Vyvojova dysfazie je
centradlni porucha komunikacni schopnosti. Za vyvojovou dysfazii povazujeme
specificky naruseny vyvoj fe€i v disledku raného poskozeni mozku rtzné etiologie,
které postihuje feCové zoény vyvijejiciho se mozku (Mikulajova, s. 31). Muze se
projevovat neschopnosti nebo snizenou schopnosti verbalné¢ komunikovat, i kdyz
podminky pro vytvoreni této schopnosti jsou dobré (Klenkova, 2000, s. 21). Inteligence
u téchto déti je pfiméfend, déti nemaji vadu sluchu ani zdvazné neurologické ani
psychiatrické poruchy. Zavaznost této poruchy zavisi na rozsahu poSkozeni mozku. Pti
diferencialni diagnostice vyvojové dysfazie je nutné vylouit mentalni retardaci,
autismus, mutismus, syndrom Landau Kleffnera, a opozdény vyvoj feci.

Terapie se diive zaméfovala pouze na rozvoj feéi a vyslovnosti. V dnes$ni dobé je vyuka
spravné vyslovnosti u vyvojové dysfazie az druhotfadou zalezitosti. Pokud se zvoli
spravny postup terapie, vyslovnost ditéte se vyrazné zlepsi sama.

Velmi dulezita je spoluprace vSech odbornikti. Spolupracuje klinicky logoped a klinicky
psycholog s foniatrem, neurologem a pediatrem. Rodi¢e by se méli co nejvice podilet
na procvicovani tkoli, které klinicky logoped doporuci. Terapie zahrnuje rozvijeni
hrubé a jemné motoriky, grafomotoriky, zrakového vnimdani, sluchového vnimani,

pameéti a pozornosti, mysleni a orientace v Case a prostoru.

1.8.2 Ziskana organova nemluvnost (afazie)
Afazie se charakterizuje jako ztrata jiz vyvinutych, naucenych schopnosti dorozumivat
se mluvenou nebo psanou fe¢i v disledku organického poSkozeni korovych
1 podkorovych oblasti mozku (Klenkova, 2000, s. 21). Lechta uvadi né&kolik definic
afazie, ale podstatu afazie charakterizuji tyto atributy: 1. jde o ziskané naruSeni
komunikacni schopnosti, 2. tykajici se poruch symbolickych procesti, 3. které vznika pii
loziskovych poskozenich mozku, 4. jako dasledek systémového vlivu mozkové 1éze

na vyssi psychické funkce ¢lovéka (Lechta, 2003, s. 203).
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Je to porucha ziskana. Nejcast&jsi onemocnéni, ktera mohou afazii doprovazet, jsou:

e cévni mozkové piihody,

e urazy mozku,

e mozkové nadory,

e encefalitidy a meningoencefalitidy,

e intoxikace,

e degenerativni onemocnéni centralni nervové soustavy (Klenkova, 2006, s. 79).
Na zakladé téchto postizeni dochéazi nasledné k naruseni komunikacni schopnosti.
Terapie afazie je velmi individudlni zalezitost. Ke kazdému pacientovi musi klinicky
logoped 1 1€kafi pfistupovat podle typu a zavaznosti jeho postizeni. Lechta uvadi
nékolik diagnostickych pfistupti, které se pouzivaji hlavné v anglické a némecké
jazykové oblasti. Pti diagnostice by méla byt posuzovana fe¢, ale i porozuméni feci.
V komplexnim hodnoceni se sleduje fe¢ mluvena, jak clovek ¢te i piSe. Terapie by méla
byt zahdjena co nejdiive. Na terapii spolupracuje kromé logopedie i1 kognitivni
neuropsychologie, neurolingvistika, psycholingvistika. Klinicky logoped by m¢él
s pacientem navazat prvni kontakt jiz v nemocnici. Dal$i péce zavisi také na tom, zda je
pacient pohyblivy ¢i nikoliv. Pokud je pacient v domaci pé¢i, mize pravidelné dochazet
na ambulantni logopedickou terapii. Pokud je pacient na lazku, logopedicka péce

probiha v nemocnici.

1.8.3 Ziskana neurotickd nemluvnost (mutismus, elektivni
mutismus)

Mutismus se V psychiatrické terminologii chépe jako symptom - znamena
nepifitomnost nebo ztratu fecovych projevil, kterd neni podmin€na organickym
poSkozenim centralntho nervového systému (Lechta 2003, S. 249). Je to ztrata
schopnosti verbalné komunikovat. U ditéte miizeme pozorovat nepfitomnost nebo ztratu
fecovych projevi. Dit¢ mluvit umi, ale z n¢jakych pfi¢in mluvit nemlZe nebo nechce.
Nékdy dité nemluvi pouze s nékterymi osobami a pak hovofime o elektivnim mutismu.
V 10. mezinarodni klasifikaci nemoci je zafazen do kapitoly F 94 — Poruchy socialnich
vztahl se vznikem specificky v détstvi a adolescenci (Lechta, 2003, s. 251). Lechta zde
ale uvadi, ze elektivni mutismus je mozné diagnostikovat i u dospé€lych jedinct, ale jako
symptom jinych poruch. U déti byva nejcastéjsi vyskyt elektivniho mutismu

v pfedSkolnim obdobi, kdy fe¢ byvd nékdy zachovéana a dit€¢ hovoii pouze Septem
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nebo jednoslovnou odpovédi. K diagnostice elektivniho mutismu je nutné, aby tyto
pfiznaky trvaly alespont Ctyfi tydny. Dit€¢ neni schopné zvladnout ndroky spojené
se vstupem do ptredskolniho zafizeni. Pii diagnostice je také nutné urcit, zda dité chape
jazyk a ze hovoti v n¢kterych situacich normalné.

Urceni diagnostiky je i zacatek terapie. Prvni schiizka by méla byt pouze s rodici.
Dutlezité je ziskani davéry ditéte. Pfi prvnim sezeni s ditétem by mél terapeut mit
dostatek informaci o ditéti. Dité by nemé&lo byt nucené Kk feCovému projevu. Terapeut
sleduje zpusob navéazani kontaktu a zhodnoti projevy verbalni a neverbalni komunikace.
Déti, kterym byl diagnostikovan mutismus, jsou velmi citlivé na pokarani. Nemtuzeme
u nich uplatiiovat autoritativni typ vychovy. Pfi vychové musime zachovévat klid.
Pokud se nepodafi s ditétem navazat kontakt, je nutné¢ vyhledat odbornou pomoc,
zejména psychiatrickou. Nekdy jsou nutnd i dalsi odborna vySetieni. Terapie

u mutismu je dlouhodoba zalezitost.

1.8.4 NarusSeni ¢lankovani reci (dyslalie, dysartrie)

Dyslalie je porucha artikulace. Je to nejcast&j$i naruSeni komunikac¢ni schopnosti,
se kterym se muzeme Setkat v béznych matetskych $kolach, proto vzhledem k tématu
diplomové prace bude popsano podrobnéji.

Dyslalie se vyskytuje castéji u chlapci. Pomér vyskytu u chlapct a divek je asi
60 : 40 %. Nejcastéji byva narusena vyslovnost sykavek a vibranti. Pojem dyslalie je
konvenéni termin, ktery zahrnuje nékolik specifickych stranek naruSené komunikacéni
schopnosti (Lechta, 2003, s. 169). V prvni fad¢ se jedna o stranku fonetickou. Dité neni
schopné spravné vyslovovat jednotlivé hlasky nebo skupiny hlasek. V mluvené feci se
projevuje jako vynechavani (delece) chybné vyslovovanych hlasek, nebo nahrazeni
(substituce) jinymi hlaskami nebo jsou hlasky vyslovovany nepfesné v misté€ artikulace
(distorze). Ostatni hlasky dité vyslovuje spravné. Fonologicka Groven se tyka pouzivani
fecovych zvukl ve spojenich do slabik a slov. To se nasledné projevuje v ostatnich
nebo poruse pouzivani zvukovych vzorii fe€i v procesu komunikace podle feCovych
zvyklosti a norem piislusného jazyka, coz je i1 pfi€inou toho, Ze jde o nejrozsifené;jsi
vadu feci v lidské spole¢nosti (Lechta 2003, s. 170).

Pti¢iny vzniku dyslalie délime na vngj$i a vnitini. Mezi vnéjsi podminky fadime vliv

prostfedi. Dité pottebuje k rozvoji mluveni spravny feCovy vzor. V zanedbavajicim
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prostiedi dochazi také k nespravnému nécviku stereotypti a na vyslovnost mtize mit vliv
1 trestani nebo zesmésnovani ditéte za Spatnou vyslovnost.
Mezi vnitini pfi¢iny fadime nedostatecnou diskriminaci zvukl, anatomické vady
mluvnich organii, neuromotorické poruchy, kognitivné-lingvistické nedostatky
a poruchy sluchu. Dyslalii délime z n¢kolika hledisek:

1. Déleni z vyvojového hlediska
Vyslovnost hlasek se vyviji postupné s dozravanim centralni nervové soustavy.
Do patého roku hovoiime o fyziologické dyslalii. Neékdy toto obdobi pietrvava do
7. roku a hovofime o prodlouzené fyziologické dyslalii. Pokud pfetrvava vadna
vyslovnost po tomto roku, hovotime o pravé dyslalii. Pokud dité hlasku vynechava, tak
hovotime o mogilalii. Jestlize dit¢ hlasku zaménuje, tak hovofime o paralalii. Pfi
chybném tvofeni pfipojujeme koncovku — ismus.

2. Déleni podle etiologie
Dyslalii podle etiologie délime na funk¢ni a orgdnovou. Funk¢ni dyslalie se dale de€li
na senzoricky a motoricky typ a vznika u déti, které nemaji dostate¢nou senzorickou
nebo motorickou schopnost. Organicka dyslalie vznika naptiklad pfi naruSeni centra
feci nebo pii anatomickych odchylkach mluvidel.

3. Déleni podle lokalizace konkrétni prifiny:
e akustickou — odchylna vyslovnost pii vadach sluchu
e centralni — vadna vyslovnost pfi poruchach centralni nervové soustavy
o labialni — vadna vyslovnost pti defektech rtu
o dentalni — vadna vyslovnost pii defektech zubt
¢ lingvalni — vadna vyslovnost pii anomalii jazyka
e palatilni — vadna vyslovnost pfi anomalii patra

4. Déleni podle rozsahu
Pokud je jednoduché porucha vyslovnosti jedné nebo ne€kolika malo hlések, hovotime
o dyslalii levis. Srozumitelnost fe¢i neni naruSena.
Dyslalie gravis je tézkd vada vyslovnosti, kdy je postizena artikulace vétSiho poctu
hlasek. Je naruSena srozumitelnost feci.
Pii dyslalii univerzalis je postizena vyslovnost téméF viech hlasek. Re¢ je prakticky

nesrozumitelna (Krahulcova, 2003, s. 17).
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5. Déleni podle kontextu
Podle kontextu délime dyslalii na hldskovou, kdy jde o vadnou vyslovnost jednotlivych
hlasek a dyslalii slabikovou nebo slovni. Dité jednotlivé hlasky vyslovuje spravné,
ale ve slabikach nebo slovech chybné. U kontextové dyslalie se muzeme setkat
Sriznymi symptomy. Lechta (2003, s. 191) uvadi deleci (vynechavani hlasek),
substituci (nahrazovani), distorzi (nekorektni vyslovnost).
Diagnostika dyslalie se provadi na tfech urovnich:

1. Screeningova logopedicka diagnostika, ktera ma orienta¢ni charakter. Muze ji
provadét i ucitelka matetské Skoly, ktera s détmi pracuje a v§ima si vyslovnosti
jednotlivych déti. Ucitelka m&d moznost porovnavat vyslovnost déti ve stejné
vekové skuping.

2. Zakladni vySetieni, pti kterém se jiz urCuje, o jaky typ dyslalie se jedna.

3. Specialni logopedické vySetieni, které je dulezité u tézSich poruch artikulace.
Toto vySetfeni je komplexni. Logoped spolupracuje hlavné s foniatrem
a psychologem.

Pii logopedickém Setfeni zjistujeme, zda dité hlasku v nékterych spojenich vyslovuje.
Sledujeme fonematickou diferenciaci, iroven jemné a hrubé motoriky a oromotoriky.
Soucasné¢ sledujeme dychani ditéte.

Pii diferencidlni diagnostice je nutné odlisit, zda se jednd o vadu vyslovnosti pii
poruchdach sluchu, poruchy vyslovnosti spojené s mentalni retardaci, komoleni a redukci
hlasek pii breptavosti, Spatnou vyslovnost pii zanedbavajici péci, odchylky
ve vyslovnosti u cizincil, specifické vady vyslovnosti pti lehké mozkové dysfunkci.

Na zéklad¢ logopedického vySetfeni se zahajuje terapie. Pfi terapii je nutné vychazet
z vyvoje artikulace v zavislosti na véku ditéte. V nasledné tabulce je uveden nastup

jednotlivych hlasek v zavislosti na véku ditéte.

Tabulka ¢. 2: vyvoj artikulace

Vek Vyvoj artikulace

od1-25Ilet|B,P,M, A E, I,0,UJ,D, T, N,
25-35 |AU,0OU,V,F H,CH, K, G
3,5-45 |BE, PE,ME, VE,D, T, N, L

45-55 |C,S,7Z
55-65 |C,S,Z, R
65—7 |R akombinace CSZ a CSZ
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Terapie dyslalie vyzaduje individudlni pfistup logopeda. Vzdy se musi dbat
na specifika, kterd jsou spojena s danym obdobim vyvoje feci, ve kterém se dité prave
nachazi. Terapie dyslalie trva u kazdého ditéte rizné¢ dlouho a meéla by zacit jiz
v piedskolnim obdobi. Pfi vstupu do zédkladni Skoly by dit€¢ mélo spravné vyslovovat
vSechny hlasky.

Postupujeme od snadngjsiho ke slozitéjSimu. Pribéh rozdélujeme do nékolika etap:

1. Pripravna cvieni — pomahaji k upfesnéni artikulacnich pohybu, k rozvoji
motoriky mluvnich orgénti, zapojujeme i dechova a fonacni cviceni.

2. Vyvozovani hlasek — pro vyvozovani hlasek pouzivame rizné metody. Nepiimé
metody, pomoci vyvozovani z onomatopoi. Pro nacvik nové hlasky pouzivame
zejména piirodni zvuky. Dité¢ je motivované a tato cinnost ho zaujme.
Pfi pouzivani ptimych metod vyvozujeme hlasku pted logopedickym zrcadlem.
Vyuzivame sluchové a zrakové vnimani, dit¢ sleduje postaveni mluvidel nebo
substitu¢ni metody, kdy se jedna o vyvozeni hlasky z hlasky podobné mistem
nebo mechanismem tvofeni. Pro spravnou polohu jazyka pouzivame mechanické
pomucky. V pfipadé, Ze dit€ hlasku umi v jednom artikulaénim spojeni,
pouzivame metodu vyvozovani z globalnich celkd. Dit¢ hlasku identifikuje,
izoluje a postupné ji fixuje v jinych artikulacnich spojenich.

Pro vyvozovani hlasek je nutné znat poznatky z fonetiky, abychom vyvozovali
hlasky ve spravném potadi. Také metody volime pro kazdé dit¢ individudlné.
Prace musi dité zaujmout, vzdy volit formu hry a vyuzivat nazoru.

3. Fixace vyslovnosti hlasek — po vyvozeni hlasky je nutné upevnit ji v jinych
spojenich, spojujeme ji s jinymi hlaskami a procvi¢ujeme ji na zacatku, uprostied
a na konci slova.

4.  Automatizace hlasky — jednd se o spradvnou vyslovnost nacvi€ované hlasky
v komunikaci.

Dysartrie je porucha motorické realizace feci jako celku vznikajici pfi organickém

poskozeni centrdlni nervové soustavy (Klenkova, 2006, s. 117). Nejté€z8i stupenn

dysartrie je anartrie a projevuje se uplnou neschopnosti verbalni komunikace.

Poskozeni centralni nervové soustavy, pfi némz vznikd porucha procesu artikulace,

muZze mit riznou etiologii (Lechta, 2003, s. 237). Mezi prenatalni pfiiny patii Urazy

matky, infekéni onemocnéni, krvaceni do mozku plodu pii nedostatku vitaminu K,

nedonosené dit¢ a podobné. Perinatalné miiZe jit o asfyxii behem porodu. Pii tézkych

porodech mohou byt postizeny motorické oblasti. Zanétové onemocnéni mozku muze
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byt pficinou vzniku dysartrie v pozdéjsim véku. Dalsi pfi¢iny vzniku dysartrie
V pozdéjsim veéku mulze byt degenerativni onemocnéni centrdlni nervové soustavy,
predevsim Parkinsonova choroba a roztrousena sklerdza.

Dysartrie je ¢asto délena na vyvojovou a ziskanou. Tato diferenciace dé¢leni je
vyznamna a uzivand pro rozdilnou etiologii obou poruch a z ni vyplivajici odliSnou
strukturou syndromt a také dynamikou procesu vzniku, pietrvavani, uzdravy ¢i
progrese (Lechta 2011, s. 284). Vyvojova dysartric zahrnuje poruchy vzniklé
od pocatku vyvoje organismu na zaklad¢ organického poskozeni centralniho nervového
systému ditéte, nejCastéji v ramci syndromu détské mozkové obrny. Ziskana dysartrie
vznika v prub&hu détstvi, dospélosti nebo starnuti organismu. Zahrnuje situace, kdy je
probihajici proces zrani centralni nervové soustavy a rozvoje feCovych schopnosti ditéte
vys§iho nez rané¢ho véku do 1-2 let narusen néhle vzniklym traumatem na bazi irazu
mozku, infekce nebo onkologického onemocnéni nervové soustavy (Lechta, 2011,
s. 285). Pii dysartrii je narusena respirace, fonace, rezonance, artikulace a prozodie teci.
Toto postiZeni se projevuje v rizné mifte.

Pii logopedické péci vyvojové dysartrie je nutné zahgjit stimulaci od nejranéjSiho
obdobi. Logopedicka terapie se zamétfuje na rozvoj fecovych schopnosti. Ta souvisi se
stimulaci vitalnich funkci orofacidlniho traktu. Pfi péci je nutné koordinovat praci se
somatickou rehabilitaci, zejména u déti s détskou mozkovou obrnou. NacviCujeme
s dité¢tem vytvofeni a udrZeni o¢niho kontaktu, procviCujeme motorické c¢innosti
I motoriky mluvidel, artikula¢ni cvieni, vyuzivime masaze mluvidel, stimulujeme
sluchové vnimani, rozvoj slovni z4soby a rozvoj vyjadiovacich schopnosti. Pii terapii
dbame na to, aby obsah vyuky slovni zdsoby odpovidal vyvojové urovni ditéte. Také pfi
ziskané dysartrii je nutné zahgjit terapii v€as. Terapie se odviji od pfi¢iny vzniku.
Hlavnim cilem terapie je maximalizace komunika¢nich schopnosti a zachovani dobré

kvality socialniho Zivota osoby s dysartrii (Lechta, 2011, s. 306).

1.8.5 Naruseni plynulosti reci (tumultus sermonis, balbuties)
Breptavost (tumultus sermonis) je naruSeni komunikac¢ni schopnosti charakteristické
tim, ze si ho dana osoba neuvédomuje, ma maly rozsah pozornosti, narusena je
percepce, artikulace a formovani vypovédi (Lechta, 2003, s. 282). Breptavost je
nespastickd porucha. Zrychlenym tempem feci se stdva fe€¢ Spatné srozumitelna,

objevuje se opakovani a vynechavani hlasek a artikulace je narusena, protoze dité Si
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artikulaci pfi rychlé mluvé nekontroluje. Pfi feci se dité Casto nadechuje, byva naruSena
melodie feci. Breptavost ndsledné plisobi i na Cteni a psani. Dité vynechava pii psani
slabiky, stejn¢ jako pfi mluveni.

Logopedicka terapie breptavosti se zaméiuje na zlepSeni plynulosti feci a navozeni
spravného tempa feCi, zvySeni soustfedéni, pozornosti, zlepSeni Cteni, psani
a vyjadfovacich schopnosti. Soucasti terapie je zvyseni pohyblivosti mluvnich organd.
Pti diagnostice je nutné odliSit koktavost od breptavosti. Breptavé dit€¢ si svij
nedostatek neuvédomuje. Je mozné ho na zpiisob fe¢i upozornit, tim mizeme dosahnout
zlepSeni feci. Koktavé dité na jeho problém nesmime upozornit.

schopnosti (Lechta, 2003, s. 317). Koktavost je spasticka porucha. Je zpusobena
komplexnim naruSenim koordinace organi, které se podileji na mluveni. Déti maji
povrchni, nepravidelné a preryvané dychani a to i v klidu. KieCe hlasivek zptsobuji
tvrdy hlasovy zacatek, ktery zni nepiijemné a hlasivkdm Skodi. Prib¢h artikulace je
naruSeny. Podle kieci, které wvznikaji v prabéhu artikulace, délime koktavost
na tonickou, kde dochazi k napinani prvni hlasky a klonickou, kde je trhané opakovani
hlasek nebo slabik. Tyto dvé formy se mohou kombinovat. Koktavost se ¢asto poji
I S narusenym koverbalnim chovanim, které ptisobi rusivé vzhledem k obsahu vypovédi.
Cilem logopedické terapie je najit vhodny pfistup a zvolit spravnou metodu terapie. Pti

terapii koktavosti se snazime odstranit nebo alespor zmirnit projevy.

1.8.6 Naruseni grafické stranky reci (specifické poruchy uceni:
dyslexie, dysgrafie, dysortografie, dyskalkulie)

Nazev specifické poruchy uceni v sobé zahrnuje skupinu riznorodych poruch, které
maji spolecné to, ze se jim piipisuje dysfunkce centrdlniho nervového systému
(Klenkova, 2006, s. 29). Tyto poruchy zplsobuji problémy ve vzdéldvacim procesu.
Ovliviiyji 1 osobnostni rozvoj ditéte, takze maji vliv 1 na jejich celozivotni orientaci
a adaptaci ve spolecnosti. Specifické poruchy uceni se mohou projevit jak u déti
nadprimérné inteligentnich, tak i podprimérné inteligentnich.
V nasi odborné literatufe neni zcela sjednocena a jasné¢ definovana terminologie
specifickych poruch uceni. Pod terminem dyslexie se Casto ptredpokladdaji obtize
ve Cteni a psani a n€ktefi odbornici pod pojmem dyslexie vyjadiuji celou problematiku

specifickych poruch uceni (Pokorna, 2000, s. 53).
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Dyslexie je porucha schopnosti naucit se ¢ist béznymi metodami a porozumét ¢tenému
textu, prestoze inteligence takového ditéte neni sniZzend. Svétova neurologické federace
v roce 1998 vypracovala definici pro dyslexii, ktera stale zlistava v platnosti. Specificka
dyslexie je porucha projevujici s neschopnosti naucit se Cist, prestoze se ditéti dostava
bézného vyukového vedeni, ma piimétfenou inteligenci a sociokulturni ptilezitost. Je
podminéna poruchami v zakladnich poznavacich schopnostech, pficemz tyto poruchy
jsou casto konstitu¢niho ptvodu (Lechta, 2003, s. 298). Dité nepiecte dlouhy text
a neni schopné pochopit smysl toho, co &te. Ctena slova nahrazuje tak, Ze si je domysli,
muze zaménovat pismena, nékdy ¢te po pismenech.

Pti reedukaci dyslexie se vychazi z problému, které dit€¢ ma. Postup vychdzi od
jednodussich krokii a vzdy zélezi na tom, v jakém stupni je dit€. Nejprve se uci
rozeznavat jednotlivé grafémy, rozliSovat tvarové podobné a pak je spojuje do slabik
a do slov. Cteni textu piedchazi porozuméni textu a az toto dité zvlada, zafazuje se
prace s textem. Vzdy je nutné nezapominat na vhodnou motivaci. Dité, které zazije
pocit uspéchu pii lehc¢im plnéni tkolu, pracuje rado.

Dysortografie se projevuje ztizenou schopnosti osvojit si pravopis daného jazyka
a jejich aplikaci do pisemné podoby, ackoliv se ditéti dostdva be&zného vedeni.
Dysortografie se ¢asto vyskytuje spolu s dyslexii. Nektefi odbornici proto tyto dvé
poruchy neodliSuji a hovoii o dyslexii jako o poruSe, pii které dit€¢ nezvlada rozkladat
slova na hlasky a néasledné je prepisovat. Specifické dysortografické chyby jsou
a naruSenou intermodalitou. Projevuje se vynechdvanim pismen a slabik, pfesmyky
slabik, zdménou podobnych pismen, neschopnosti rozlisit hranice slov ve vété a déti
maji obtize v meékceni. Oslabeni se projevuje ve vSech jazykovych oblastech
(Michalova, 2011, s. 93).

Reedukace se zamé&fuje na posileni nedostate¢né rozvinuté percepéné-kognitivni funkce.
Ta se zjiSt'uje na zaklad¢ specidlné — pedagogické diagnostiky.

Dysgrafie je specifickd porucha psani jakozto grafomotorického aktu (Lechta, 2003,
s. 300). Dité netrpi Zadnou pohybovou ani smyslovou vadou. Dysgrafie je zpisobena
deficity v oblasti jemné a hrubé motoriky a ve spolupraci pohybu levé a pravé ruky
a nohy. Dé&ti mivaji oslabenou zrakovou a sluchovou pamét a tim vazne schopnost
zautomatizovat si jednotlivé pohyby. Maji problémy s pisemnou formou projevu, kdy

pisi velice ztéZka, neobratné, nezapamatuji Si tvar pismen a jejich pismo je velice
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necitelné a neuspotfddané. To souvisi stim, Ze nestaci sledovat obsahovou stranku
a jejich pisemny projev je necitelny.

Prevence zacina jiz v matetské Skole, kde se déti uci drzet kreslici nacini. Pro nésledné
psani v zakladni Skole je nutné u déti rozvijet hrubou a jemnou motoriku, v pfedskolnim
obdobi zatazujeme rozvoj grafomotoriky, kde si déti fixuji spravny tGchop psaciho
nacini.

Pti reedukaci se zamétujeme v prvni fad¢ na spravné drzeni téla pii psani. Pro déti,
které nastoupily do zékladni Skoly je psani velice zatézujici, proto je nutné zarazovat
odpocinkové chvilky. Dité si nejprve musi osvojit psani jednotlivych pismen, pak je
spojuje do slabik a slov. Psani musi mit také dobfe zautomatizované. Velikost pisma si
dit¢€ udrzi pomocnymi linkami.

Dyskalkulie je specificka porucha pocetnich funkci (Lechta, 2003, s. 301). Lechta
uvadi, Ze tato porucha je podobna dyslexii, ale v oblasti matematickych pojmu. Dité
nechape symbolickou povahu ¢isla a neustéle potiebuje konkrétni nazorné predstavy.
Prib&éh napravy specifickych poruch uceni je individualni. Souvisi s pfi¢inami,
intenzitou a mnozstvim obtizi, ale i S osobnosti ditéte a jeho moznostmi. Specifické
obtize nelze odstranit pouhym opakovanim. Pro odstrafiovani poruch musi ucitel znat
napravné metody a postupy a vytvofit koncepci napravy. Ta by se méla fidit pravidly,
kterd dodavaji napravnym opatienim tad, a tim se zajisti jejich ucinnost. Zakladnim
predpokladem je zaméfeni terapie na specifiku jednotlivého ptipadu. Musime zhodnotit
celkovou situaci ditéte, jeho vztah k uceni. Ten je ovlivnén dlouhodobymi neuspéchy,
ale 1 postojem rodict. Pfi terapii je proto nutné pracovat i s rodici, trpélivé jim vysvétlit
problém neuspeSnosti jejich ditéte. Pfi terapii volime vhodné metody, které dité
motivuji. Ukoly nesmi byt pro dité piili§ snadné, ale ani pfili§ obtizné. Vzdy se snazime,
aby dit¢ zazilo uspéch v praci, ve které selhavalo. Uspéchu dosihneme tim,
Ze postupujeme po malych krocich, to také znamend, Ze s ditétem musime pracovat
pravidelng. Néprava specifickych poruch uceni vyzaduje dlouhodoby nacvik a vyzaduje

hodné trpélivosti vSech zainteresovanych osob.

1.8.7 Naruseni zvuku reci (palatolalie, rinolalie)
Palatolalie je vyvojova vada fe€i, ktera vznika na zakladé rozstépu patra, popiipadé

rozstépu rtu a patra (Klenkova, 1998, s. 63). Pfi¢inou vzniku palatolalie jsou rozstépy
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primarniho nebo sekundarniho patra nebo obou soucasné. Rozs§t€py mohou byt
jednostranné nebo oboustranné.
Definice narusené komunikacni schopnosti fika, Ze komunikacni schopnost je narusena,
jestlize néktera rovina (piipadné nékolik rovin soucasn€) jeho jazykovych projevii
pusobi interferencné vzhledem ke komunikaénimu zaméru. Pfi palatolalii jsou naruSeny
vSechny jazykové roviny. NaruSeni se projevuje ve verbalni i neverbalni komunikaci.
Pti vrozenych rozstépech je trvale otevieny prichod z dutiny ustni do dutiny nosni,
tudiz u lidi trpicich touto vadou rezonuje vzduch v nosni dutin€é, a zvuk je tak
deformovany. Krom¢ huhnavé rezonance dochazi také k nespravné vyslovnosti hlasek
K, G, P, B, T, D a dalSich. Narusena byva i mimika. U déti s rozstépy se objevuji také
poruchy sluchu ¢i opozdény vyvoj feci.
Pfi terapii je nutny interdisciplinarni pfistup. Nejprve musi byt chirurgicky odstranéna
vada. Spolupracuje skupina odbornikli zruznych oborti. Mezi Cleny tymu patii
audiolog, stomatolog, foniatr, logoped, oralni chirurg, plasticky chirurg, psycholog, ale
1 socialni pracovnik. Na zaklad¢ doporuceni vSech odborniki se navrhuje konecny
terapeuticky plan. Hlavnim cilem 1é¢by je dosazeni normalni fe¢i. Dilezité je zapojit
i rodi¢e, ktefi musi mit dostatek informaci, aby mohli spolupracovat pii terapii.
Logopedickd péce se zahajuje ihned po té, kdy je dit€¢ schopné spolupracovat
s logopedem. Zaméfuje na zlepSeni rezonance a artikulace.
Rinolalie je narusena komunikacni schopnost, ktera postihuje jak zvuk feci, tak
artikulaci (Klenkova, 2006, s. 130). Pro akustickou skladbu hlasek ma vyznam
rezonance. Pfechodem vzduchu pies rezonan¢ni dutiny vznika hlas. Pro akustiku zvuku
je dualezité uspotadani dutin (hrtanova, hltanova, Gstni, nosohltanové a nosni) a pomér
rezonanci v dutinach. MlZe dojit k naruSeni rovnovahy uUstni a nosni rezonance, ke
kterému dochdzi vlivem poskozeni velofaryngealniho zévérového mechanismu.
Na tvorbé hlasu ma podil 1 meékké patro. Neustdle se pohybuje a jeho poloha se méni
podle vyslovovanych hlasek. Mékké patro tvoii spole¢né se svaly horni ¢asti hltanu
jeden zavérovy mechanismus. Ten podmifiuje miru oronazalni rovnovadhy mezi nosni
a ustni rezonanci. Vady velofaryngeédlniho zdvérového mechanismu maji vliv nejen na
kvalitu komunikace, ale 1 na zplsob vyzivy. Dité s nedostateCnym uzavérem neni
schopné vytvoftit dostate¢ny podtlak pro sani.
Rinolalii délime do tfech hlavni skupin:

1. Hypernazalita - oteviena nazalita (rhinolalia aperta), kterou definujeme jako

patologicky zvysenou nosovost. Jedna se o piebytek podilu nazality na tvorbé
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hlasu a feci. Naruseny jsou vokaly I a U, které jsou vyslovované mens$im
celistnim thlem.

2. Hyponazalita - zaviena huhnavost, (rhinolalia clausa), kterou definujeme jako
patologicky snizenou nosovost. Jedna se o nedostatek podilu nazality na tvorbé
feci, kterd je podminéna jednou nebo vice mechanickymi prekazkami v dutiné
nosni, které¢ se stavi do cesty vydechovému proudu (mandle, polypy, zdutfena
sliznice pii rym¢).

3. Smisena nazalita - smiSena huhnavost - rhinolalia mixta

Poruchy nosni rezonance jsou patrné uz pii poslechu feci ditéte. Pii diagnostice jde
nejen o uréeni poruchy, ale i o to, co je pii¢inou rezonanéni nevyvazenosti. Uspdsna
1écba zavisi na presné diagnostice, proto vyzaduje spolupraci Iékatskych i1 nelékaiskych
oborid. Na diagnostice se podili logoped, foniatr, pediatr. Pozivame metody pozorovani,
exploraéni metody, studium piipadu zaméfené na analyzu vysledkti odbornych
vySetfeni a pristrojové vysetfovaci metody.

Leékarska terapie se tykéd chirurgické a protetické 1é€by. Oteviend huhnavost se miize
objevit napt. pii zvétSeni krénich mandli, které mohou branit spravnému
velofaryngedlnimu uzavéru a lékat ur¢i, zda je nutny chirurgicky zékrok. Zaroven
sleduje horni cesty dychaci.

Pti hyponazalit¢ zahajujeme logopedickou péci po lékaiském oSetieni, po odstranéni
primarni pfi¢iny huhiavosti. Cvieni, kterd jsou zaméfena na zlepSeni funkce
patrohltanového zavéru délime na aktivni a pasivni. Zatazujeme foukaci a saci hry,
dychani nosem, zivani, napodobovani riznych zvuki a cviceni na artikulaci nosovek.
Pti hypernazalité zatfazujeme cvieni zamétena na zlepSeni sméru vydechového proudu,
usmérnovani vydechového proudu nosem, zvySovani orality na ukor nazality, cviceni
ke zlepSeni rezonance, sniZzeni vydechového proudu nosem. VyuZivdme piedevSim

hmatovou a sluchovou kontrolu.

1.8.8 Poruchy hlasu (dysfonie)

Poruchy hlasu vznikaji na zakladé pfechodnych nebo trvalych zmén a v disledku
patofyziologické cinnosti dychacich, fonacnich, rezonan¢nich a artikulacnich orgéni
(Lechta, 2003, s. 142). Projevuji se jako patologickd zména hlasu. Hlas mutze byt
chraplavy, zastfeny a pacient nemiize plné ovladat jeho vysku, barvu nebo silu. Uplna

ztrata hlasu se oznacuje jako afonie.
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Poruchy hlasu délime na organové a funk¢ni, nékdy se mohou objevit jako obraz
neur6ézy. Organové poruchy zplsobuji zanéty, nddory, vrozené anomalie, urazy
a poranéni hrtanu a déle organické zmény na hlasivkach vzniklé v disledku nékterych
hormonalnich onemocnéni. O poruchach funkénich mluvime pfi premahani
a nespravném pouzivani hlasu s naslednymi sekundarnimi zménami na hlasivkach.
Poruchy hlasu mohou byt pfi¢inou horsi srozumitelnosti az nesrozumitelnosti feci a jako
takové pulsobi interferencné vzhledem ke komunika¢nimu zaméru (Lechta, 2003,
s. 142).

Diagnostiku provadi 1ékat — foniatr, ale vzhledem k tomu, ze se poruchy hlasu zafazuji
do narusené komunikac¢ni schopnosti, je nutné, aby logoped tuto problematiku znal.
Cilem hlasové terapie je zlepSeni, nebo normalizace hlasu. Tu provadi také foniatr, nebo
klinicky logoped ve spolupraci s foniatrem. Jak wuvadi Lechta, logoped
se nejcastéji ve své praxi setkava s poruchami funkénimi.

Pti terapii poruch hlasu pouzivame pifimé a nepfimé terapeutické techniky. Nepiimé
metody se zaméfuji na ndcvik spravného postoje téla a dechova cviceni. Pti verbalni
komunikaci je spravny postoj zdkladni podminkou pro spravné pouziti vydechové
kapacity plic pti fonaci. Dech souvisi s celkovym psychickym rozpolozenim a ptipadna
psychickd tenze nasledné nepfiznivé ovlivituje fonaci a artikulaci. Pii piimych

metodach se zamétujeme na vlastni hlasova cviceni, ale 1 hlasovou hygienu.

1.8.9 Symptomatické poruchy reci

Naru$end komunikacni schopnost mize byt dominantnim symptomem nebo muiize byt
ptiznakem jiného postizeni. Symptomatické poruchy feci definujeme jako naruSeni
komunika¢ni schopnosti, doprovazejici jiné, dominujici postizeni, piipadné poruchy
a onemocnéni (Lechta, 2011, s. 52).

Na vzniku se podili vlivy prenatilniho, perinatdlniho a postnatadlniho poSkozeni
centralni nervové soustavy, smyslovych ¢i pohybovych organti nebo jinych vlivii
pusobicich béhem dalsiho zivota. Symptomatologie se odviji od dominujiciho postizeni
a zahrnuje mnoho riznorodych ptiznakd od lehkych odchylek od normy az po tGplnou
nemluvnost. Délime je na specifické, které jsou pro dané postizeni typické a na
nespecifické, které¢ se vyskytuji 1 v jinych piipadech, které nejsou pro dané postiZzeni

typické (Lechta, 2011, s. 55). Symptomatické poruchy se nejcastéji objevuji jako
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narusena komunikacni schopnost pii détské mozkové obrn€, mentélni retardaci, u déti
neslySicich a u déti s poruchami zraku.

Symptomatické poruchy feci se projevuji ve vSech jazykovych rovinach. V gramatické
roviné se projevuji zejména u neslySicich déti a déti s mentdlnim postizenim,
ve foneticko-fonologické roving€, zejména u déti s détskou mozkovou obrnou,
Vv lexikaln¢ sémantické roving, u déti s mentadlnim postizenim a pragmatické roving,
narusené koverbalnim chovani u déti se zrakovym postizenim (Lechta, 2011, s. 55).
Prognoza zavisi na stupni postiZzeni a na kvalité prostiedi, ve kterém dité Zije.

PéCe o déti se symptomatickymi poruchami feéi musi byt komplexni. V ramci
komplexni péce ma logopedicka péce své nezastupitelné misto, kde plati vSeobecné
principy fizeného uceni, pedagogické, ale i1 specifické principy. Mezi specifické
principy fadi Lechta (2011, s. 72): 1) princip komplexnosti, 2) princip individualniho
piistupu, 3) princip polysenzorického piistupu, 4) princip v¢asného zakroku, 5) princip
tymové péce, 6) imitace normalniho feCového vyvoje, 6) preferovani obsahové stranky
fe¢i, 7) prolinani logopedické péée celou vychovné-vzdélavaci ¢innosti, 9) pouzivani
mechanickych pomicek s nutnou motivaci k pfekonani odporu ditéte k této pomucce,
10) princip piistupu hrou, 11) upfednostiiovani socialniho aspektu.

Snazime se umoznit t€émto détem ucinné se dorozumivat. Zarazuji se pouze ty
logopedické piistupy, které jsou nezbytné a ulehcuji dorozumivani. Volime takovy styl
komunikace, ktery jim pomuize kompenzovat postizeni a umozni dorozumivani

ve spolecnosti.

1.8.10 Kombinované vady reci

Kombinované poruchy byvaji chépany jako soub&éh nékolika poruch ¢i postizeni
soudasné. Casto je tento pojem spojovan s osobami, které jsou v disledku omezeni
motorickych, dusevnich a komunikacnich schopnosti odkazany pfi svych kazdodennich
ukonech na své okoli.

Pojem kombinované postizeni zahrnuje Sirokou skalu riznych postizeni, které se spolu
navzajem kombinuji, dosahuji rizného stupné postizeni a jsou ovlivnény dalSimi
faktory, jako je doba vzniku, osobnostni charakteristika, v€asnost odborné péce aj.
O kombinované postizeni jde, kdyz je dité postizeno soucasné¢ dvéma a vice vadami.

U téchto déti je asi nejvetsSim problémem komunikace. Pfirozenou touhou vétSiny déti je

dorozumét se svymi blizkymi, déti komunikaci potfebuji, aby vyjadiily své potieby
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a prani a aby poznavaly svét kolem sebe. Vybér komunika¢niho systému je velmi
individudlni, vychézi ze stupné sluchového, zrakového, mentdlniho a télesného
postizeni. PocateCni zpisoby komunikace zahrnuji piirozend gesta, mimiku,
ohmatavani, t€lesny kontakt, vibrace, doteky nebo svételné podnéty.

U vétsich déti s tézkymi vicenasobnymi vadami je mozné zacit komunikovat pies
zastupné realné predméty, napiiklad 1zicka — jist, bota — jdeme ven, hracka — jdeme
si hrat a podobné. Jako prostiedek ke komunikaci pro déti s vicendsobnym postizenim
se hodné vyuzivaji obrazky, fotografie a piktogramy. Napiiklad komunikacni systém

Bliss v sob¢ zahrnuje misto slov velmi jednoduché¢ obrazky.

1.9. Cile diagnostiky naruSené komunika¢ni schopnosti
Narusena komunika¢ni schopnost se v dnesni dob¢ vyskytuje stale Castéji, zejména
u déti. Individudlni logopedicka intervence je tedy jiz zcela béznd forma péce.
Stanoveni spravné diagnozy je ukolem logopedt, kteti spolupracuji s celou fadou
dalSich obornikd. Diagnéza narusené komunikacni schopnosti by nemohla byt

stanovena také bez diferencialni diagnostiky, zaméfeni se na rizné oblasti vyvoje ditéte.

Cilem logopedické diagnostiky je pfesné urceni diagnézy. Jde tedy o presné postihnuti

naru$ené komunikacni schopnosti.

Stanovit pfesnou diagnostiku je velmi dilezit¢é pro stanoveni vhodného planu

logopedické intervence U 0soby s naruSenou komunikaéni schopnosti. Lechta (2011,

s. 21) uvadi hlavni cile diagnostiky naruSené komunikac¢ni schopnosti:

1. urcit, zda jde o naruseni, a ne o fyziologicky jev,

2. je-li to mozné, zjistit pfi¢inu vzniku narusené komunikaéni schopnosti — organovou
nebo funkéni, jakoz 1 etiopatogenezi naruSené komunikacni schopnosti
V prenatalnim, perinatalnim nebo postnatalnim obdobi,

3. s veétsi ¢i mensi pravdépodobnosti urcit, zda se jedna o trvalé, nebo ptrechodné
naruSeni, tedy jestli je jeho odstranéni potencionédlni a jaké jsou jeho nésledky
(prognoza),

4. urcit, jde-li o naruSeni vrozené (které se oznaCuje jako vada feci), ¢i ziskané

(oznacované jako porucha teci),
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5. zjistit, zda narusend komunikacni schopnost v celkovém klinickém obraze dominuje,
nebo je symptomem jiného dominujictho poskozeni, onemocnéni ¢i naruSeni
(symptomaticka porucha feci),

6. stanovit, uvédomuje-li si jedinec své naruseni, nebo si neuvédomuje (napf. pii
breptavosti), coz ma mimotfadny vyznam z prognostického hlediska, stejné jako
Z hlediska navrhu terapeutickych postupt,

7. urit stupen naruseni — jedna-li se o totalni, Uplné naruSeni s nemoZznosti
komunikovat, nebo o parcialni naruseni s moznymi stupni.

Mezi cile diagnostiky narusené komunikacni schopnosti se nékdy zafazuje i navrh

vhodnych metod odborné terapie.

Pii diagnostice narusené komunikacéni dovednosti aplikujeme metody, které maji

za ukol vysetfovanou osobu stimulovat, vyprovokovat k souvislému mluvnimu projevu

tak, aby logoped mohl sledovat vSechny C¢tyfi jazykové roviny a tim zjistit
co nejpresnéji v jaké oblasti je komunikacni schopnost narusend a aby mohl urcit
pfesnou diagnézu.

Pii diagnostice déti ptedSkolniho v€ku poméhaji v mateiské Skole ulitelky. Ty déti

znaji, pracuji s nimi kazdy den, proto si jako prvni mohou v§imnout, kdyz se fe¢ ditéte

nevyviji spravné.

1.10 Zakladni vySetfeni narusené komunikacni schopnosti

Pro stanoveni vhodnych terapeutickych metod je tfeba udélat komplexni vySetfeni.
Ucitelka v matetské Skole by méla sledovat fe¢ déti a méla by umét diagnostikovat fec¢
a komunikac¢ni schopnosti ditéte. Pro déti by méla stanovovat cile, které jsou pfimétené
konkrétnim détem. Pii praci s détmi musi sledovat vyvoj déti a pracovat s nimi
individualng, vzhledem kjejich komunikaénim schopnostem. Pii podezieni
na narusenou komunikaéni schopnost by méla ucitelka rodicim navrhnout vhodné
odborné vysetieni.

Logopedicka vySetfeni délime do tii skupin:

1. Orientacni logopedické vySetieni se provadi vV ramci screeningu a ma za ukol
odpovédét na otdzku, zda ma vySetfovana osoba naruSenou komunikacni
schopnost.

2. Zakladni logopedické vysetieni uz zjistuje, o jaky druh narusené komunikaéni

schopnosti se jedna.
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3. Specialni logopedické vySetfeni ma za ukol co nejpfesnéji urcit zjiSt€nou
narusenou komunikaéni schopnost.
Pokud ma byt diagnostika pfesna, je nutné komplexni vysetieni. Pfi vySetfeni pracujeme
se vSemi Ctyfmi jazykovymi rovinami. Lechta (2003, s. 35) popsal model
logopedického vysetreni.
Vysetteni rozdélil do osmi krokt:
1. navézani kontaktu
2. sestaveni anamnézy
vySetieni sluchu
vySetfeni porozuméni feci
vySetfeni feCové produkce

vySetfeni motoriky

N o g s~ w

vysetfeni laterality

8. pruzkum socidlniho prostiedi
Vysetieni se ptfizpiisobuje jednotlivym vysetfovanym détem. Vzdy neni nutné striktné
dodrzet vsech osm bodu. Lechta rozd¢lil kroky zakladniho vySetieni na obligatorni, bez
kterych by vySetfeni nemohlo probéhnout a fakultativni, které zafazujeme podle

vlastniho posouzeni.

1.11 Skolni zralost a pripravenost

Zahajeni Skolni dochazky je velmi dulezitou a mimotfadnou udalosti v Zivoté ditéte.
Nastup do Skoly je zavrSenim dosavadniho vyvoje a vstupem do nové Zivotni etapy.
Dité, které nastupuje do zakladni Skoly, by mélo byt na tento vstup pfipravené a zralé.
To jsou podminky pro usp&$né zvladnuti obsahu ugiva. Skolni zralost je dosaZeni
takového stupné vyvoje (v oblasti fyzické, mentdlni, emociondlné-socialni), aby se dité
mohlo bez obtizi zilastnit vzdélavaciho procesu. Skolni pfipravenost zahrnuje
pfedpoklady rozumové, citové-socialni, pracovni a télesné. Tyto kompetence dité
ziskava procesem uceni a socialni zkusenosti.

Skolni zralost je jednim z dileZitych predpokladti pro $kolni isp&snost, proto je nutné
zminit zde jesté dalsi informaci, a to tu, Ze pokud je do Skoly pfijato dité nezralé, miize
to u n¢j vyvolat dlouhodoby stres, protoze diky své nezralosti urcitych dalezitych funkci
nezvlada vyuku. Pozadavky, které jsou od ditéte o¢ekavané, neni schopné plnit. U ditéte

muze dojit k vytvofeni tzv. syndromu neuspésného ditéte, kdy se mohou u néj rozvinout
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rizné formy fobii ze $koly, mohou vznikat poruchy chovani jako negativismus nebo
zvySena agresivita, rozvoj fady dalSich psychosomatickych projevii, mize byt ovlivnéno
sebevédomi ditéte.
Proto je velmi dtlezité, aby do Skoly vstupovaly déti, které jsou na Skolni vyuku
a zaclenéni do kolektivu ve skole pfipraveny.
Pti posuzovani Skolni zralosti se sleduje télesny a zdravotni vyvoj ditéte, uroven
poznavacich funkci, uroven praceschopnosti a troven zralosti osobnosti (Bednafova,
2011,s.2)

e Télesny vyvoj
Posouzeni télesného vyvoje provadi détsky 1ékar. Lékar dit€¢ zvazi, zméfi, zkontroluje
jeho zrak, sluch, krevni tlak, drzeni téla, stav dentice. Toto vySetfeni se provadi
na preventivni pétileté prohlidce, jejiz soucasti je i orientacni zkouska $kolni zralosti.

e Kognitivni funkce
Uroven rozumovych schopnosti je dilezitd pro zvladnuti vzdélavaciho procesu. Nékteré
déti maji rozumové funkce nerovnomérné vyvinuté. V nékteré oblasti zaostavaji
za svymi vrstevniky, nékdy se mohou jevit jako opozdéné. Pokud maji v ptfedSkolnim
roce deficit pouze v jedné oblasti, je nutné zaméfit se na tuto oblast a rozvijet ji. Pokud
maji deficit ve vice oblastech je potieba zvazit odklad skolni dochazky.
Do kognitivni oblasti fadime:

v Motorika, grafomotorika, kresha
Motorické €innosti se prolinaji celym Zivotem déti. Pomahaji jim poznavat svét okolo
sebe. Koordinaci téla se u¢i nejen pii sportovnich aktivitach, ale i pii sebeobsluze.
Aby dité mohlo kreslit a pozdéji psat je nutné spoluprace oka a ruky. PfedSkolni dité by
mélo spravné drzet tuzku. Spetkovy uchop si osvojuje uz v dobé, kdy za¢ina kreslit.
Kresbu sledujeme z obsahové stranky, ale 1 jak dité drzi tuzku, jaky je tlak na tuZku.
Uvolnénost ruky ma vliv na graficky vykon ditéte. V péti aZ sedmi letech se také zacina
zfetelné vyhranovat lateralita hornich koncetin.

v’ Zrakové vnimani a pamé&t’
Zrakem piijimame velké mnoZstvi informaci. Zrakové vnimani spolu s motorikou ma
vliv pro vniméni prostoru. Pfedskolni déti vnimaji spiSe celek. Postupné se uci
zamé&fovat se na detail. DéEti se uci zrakové analyze a syntéze. Zrakova pamét’ poméaha

détem zapamatovat si a vybavit si symboly.
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v" Sluchové vnimani a pamét’
Sluchové vnimani md vyznam pro spravny rozvoj feci. Ke spravné rozvinutému
vnimani patii spravné rozvinuta fonematicka orientace. Spravna fonematicka orientace
v predskolnim véku celkové zlepsi ¢tenaiskou vykonnost ve Skolnim véku. Nedostatky
ve sluchové analyze a syntéze jsou velmi Casto jednou z pficin ¢tendiské nedokonalosti.
v Vnimani prostoru
Prostorové vnimani souvisi s rozvojem zrakové analyzy a syntézy. Pomaha détem
v orientaci v prostiedi. Ve Skolnim véku ovlivituje schopnosti ¢teni, psani ale i pocitani.
v Vnimani ¢asu
Vnimani ¢asu pomahé détem pii urCovani casové posloupnosti. Predskolni déti by mély
ur¢it posloupnost ¢innosti, které délaji béhem dne. Také seznamovani s ro¢nimi
obdobimi pomaha détem k uvédomovani si Casové posloupnosti.
v Ret
Pfi nastupu zakladni $kolni dochazky by dit€¢ mélo mit vyvinutou fe¢. Rozvoj feci je
podminén jemnou a hrubou motorikou, vnimanim a socidlnim prostfedim. Spravny
vyvoj feci ovliviiuje mysleni, poznavani a socializaci.
Vyvoj feci sledujeme ve vSech Ctyfech jazykovych rovinach.
Lexikalné-sémanticka rovina
Jedna se o aktivni a pasivni slovnik, chapani vyznamu slov. Dité¢ by mélo pouzivat fec¢
Vv béZzném hovoru, chapat instrukce a sdéleni. Dulezité je 1 souvislé vyjadfovani
a schopnost zicCastnit se rozhovoru.
Foneticko-fonologicka rovina
Jde o sluchové rozliSovani hlasek a jejich spravna vyslovnost. Okolo ¢tyf a pul let
se objevuje schopnost fonematické diferenciace. Tato rovina by méla byt pfi vstupu
ditéte do zékladni $koly zcela vyzrala, bez deficitu v oblasti fonematické diferenciace
hlasek.
Morfologicko-syntakticka
Tato rovina se tyk4 uzivani jednotlivych slovnich druhtli. Pfi vstupu do Skoly by dité
mélo pouzivat v§echny slovni druhy, mluvit ve vétach a pouZzivat souvéti.
Pragmaticka
Jde o vyuziti fe¢i v praxi. Dit€¢ by si mélo umét vyzadat urcitou informaci, vyjadrit své
pocity, popsat urcitou situaci. Soucasti této roviny je schopnost pfiméfené pouzivat

prvky neverbalni komunikace.
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v’ Zékladni matematické pfedstavy
Zakladni matematické dovednosti souvisi srozvojem motoriky a prostorového
a zrakového vniméni. V1liv ma 1 Groven rozvoje feci a chapani pojmu, jejich vyznamu
a naslednému pouzivani. Pfedskolni déti by mély zvladnout ciselnou fadu do Sesti,
porovnani velikosti pfedmétti, poznat, co do skupiny nepatii.

e Pracovni predpoklady
U déti se predpoklada urcita mira samostatnosti, umét zacit a dokoncit zadany ukol.

¢ Emocionalné — socialni zralost
Zakladem je to, ze se dit¢ dokaze na urcitou dobu odloucit od rodiny, pfijimat cizi
autoritu. To je problém déti, které nenavstévuji predSkolni zafizeni. Dilezita je
1 schopnost zatadit se do skupiny vrstevnikli, komunikovat s nimi a pfijmout pravidla
kolektivu.
Posouzeni skolni pfipravenosti je hlavné zalezitosti zapisu do prvniho ro¢niku zakladni
Skoly. Pii zapisu mize ucitelka zékladni Skoly posoudit troven Skolni zralosti,
ale zaroven muze sledovat uroven péce rodiny o dité. Rodice nastavajicich prviidka by
meli byt na schiizce po zdpisu informovani o kritériich pfipravenosti, jak by méli své
dit¢ beéhem zbyvajiciho ptlroku na vstup do Skoly pfipravit. Nékdy je nutno posouzeni
pedagogicko-psychologické poradny. Skola a pedagogicko-psychologicka poradna
by mély posoudit, zda je toto dité ptipravené na vstup do zakladni $koly.
U nas nastupuji do prvniho ro¢niku zékladni Skoly déti, které k 31. srpnu dovrsi Sesti
let. Nékdy rodice zadaji nastup do zakladni Skoly 1 pfed timto terminem. Tyto déti jsou
pfijiméany na zaklad¢ zadosti rodi¢ii a doporuceni Iékare a psychologa.
U nékterych déti je vhodny odklad Skolni dochdzky. Také odklad Skolni dochazky
doporuci prakticky 1ékaf, a odborné poradenské pracoviste, bud’ specialné pedagogické
centrum, nebo pedagogicko-psychologicka poradna. O odklad skolni dochazky si zada
rodi¢ u feditele Skoly.
Pfipravenost ditéte na Skolu je prvnim predpokladem uspéSného pribéhu Skolni
dochazky. Dovrseni Sestého roku véku a posouzeni télesného vyvoje ditéte nefika vSak
nic vyznamného o tom, jak se dité ve Skole pracovné a socialné zatadi, jak bude celkové

prospivat.
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1.12 Problémy Skolni nedspésnosti
Pro dité i rodice predstavuje nastup do skoly zdsadni zménu dosavadnich zvyklosti. Dité
si zvykd na novy rezim, musi se naucit pfipravovat se doma na Skolu.
Kazdy ptipad Spatného prospéchu ma svou individualni souhru pficin a podminek,
vlastni vyvoj a dynamiku. Pfedpokladem pro uspé$ny vstup do zdkladni Skoly je
dosazeni urcitého vyvojového stupné.
Pti¢iny Skolniho netispéchu mohou byt riizné. Mize to byt vyvojové opozdeéni, Spatny
zdravotni stav ditéte, snizena uroven inteligence, specificka porucha uceni, nejrizné;si
psychické vady ziskané nebo vrozené, porucha pozornosti. Velky vliv ma na Skolni
uspésnost rodina.
Skolni netispéch nemusi nutné znamenat, Ze dité je netispésny &lovék. Kazdy ¢lovék ma
uspéch v néfem jiném. Nékdo nemd dispozice k tomu, aby chépal slozité pocetni
operace. Nékdo se dokaze naucit chapat problém teoreticky, ale v praxi tyto znalosti
neuplatni. Jini naopak zvladaji manualni praci. To, Ze se ditéti ve $kole nedafi, mize mit
nejvétsi dopad na jeho psychiku. Na zakladé negativni zkuSenosti, si dit€¢ vytvofi
negativni postoj, ktery ho bude nepfiznivé ovliviiovat v jeho chovani a vykonech.
Pro feseni Skolniho neuspéchu je nutnd spoluprace uditeldi, rodicl, samotnych zakl
a nékdy i odbornikil. Casto je nutna i konzultace s psychology. Skolni vykonnost je totiZ
uréovana fadou faktord, které se tykaji predevSim osobnosti a zdravotniho stavu ditéte,
dale prostfedi ditéte, zejména rodinného a mimoSkolniho a také Urovné vychovné
vzdélavaciho procesu ve skole.
Vzhledem k tématu diplomové prace zde bude zminéna Urovenn komunikacnich
kompetenci, které by dité pti vstupu do zakladni Skoly mélo zvladnout.
Pii vstupu do zékladni Skoly jsou kladeny velké naroky na komunika¢ni dovednosti
ditéte. Re¢ plni funkci komunika¢ni, kterdA mu zprostfedkovava kontakt s okolim
a zajist'uje prenos informaci. Dal$i funkci je funkce kognitivni, to znamena, Ze se fec
spolupodili na rozvoji symbolického a abstraktniho mysleni. Uroveii fedi ovliviiuje cely
pribéh Skolniho procesu. UZ v predskolnim obdobi je nutné vénovat pozornost rozvoji
foneticko-fonologické roviny. Nevyzralost této jazykové roviny se muze projevit
obtizemi pii vyslovnosti sykavek a mékkych a tvrdych slabik. Déti mohou mit problémy
s uplatnovanim gramatickych pravidel. Tyto problémy se nasledné projevi pii Cteni
a psani, protoze dit¢ nedokaze spravné napsat slovo, které Spatn¢ vyslovi. Z hlediska
¢teni a psani je dualezit¢é dosazeni urCit¢ho vyvojového stupné sluchové analyzy
a syntézy. V ptedskolnim obdobi by dité¢ mélo zvladnout urcit prvni a posledni hlasku
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ve slové, rozlozit slovo na slabiky a ze slabik, popiipadé pismen, slozit slovo. Pokud
toto dité¢ nezvlada ma pii Cteni problémy se spojovanim slov a vét. Technika ¢teni pak
ditéti déla znacné obtize a omezuje vnimani obsahu ¢teného.

Pii psani mohou nastat problémy s rozliSenim hranic slov, k zdmén¢ potadi pismen,
vynechdvani pismen popiipadé celych slov. Dit¢ vynalozi velké usili, které
nekoresponduje s dosazenymi vysledky.

V predskolnim obdobi se ale snazime v maximalni mife podpofit rozvoj vsech
jazykovych rovin.

Skolni neusp&snost je obrazem i disledkem individualnich rozdilt, které nachazime
nejenom v osobnosti zaku, ale i v oblasti jejich vykonnosti ve $kole a v jejich rodinné

vychove.
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2 Empiricka cast
Téma diplomové prace je narusend komunikacni schopnost a Skolni tspésnost. Hlavnim
cilem je u vybraného vzorku respondentli analyzovat Skolni uspéSnost déti s naruSenou
komunikacni schopnosti. Mély by byt potvrzeny nebo vyvraceny hypotézy, které byly

stanovené jako nedilna soucast cile diplomové prace.

2.1 Cil vyzkumného Setreni

Diplomova prace analyzuje problém naruSen¢ komunikacni schopnosti a GspéSnosti déti
s narusenou komunikacni schopnosti v prvnim ro¢niku zakladni Skoly.

Hlavnim cilem empirické ¢asti bylo ovétit ¢i vyvratit konkrétné stanovené hypotézy,
které souvisi se Skolni UspéSnosti déti s naruSenou komunikacni schopnosti. Soucasti
empirické ¢asti bylo zjistit odpovéd’ na vyzkumnou otazku, zda a jak ovliviiuje naruSena
komunikac¢ni schopnost skolni uspésnost v prvni tfidé zakladni skoly.

Pro potieby vyzkumu byla vyuzita spoluprace se dvéma matetskymi skolami a dvéma
zakladnimi Skolami v okrese Jablonec nad Nisou. Soucésti byl i rozhovor s ucitelkami
matefskych a zdkladnich Skol pro ovéfeni, s jakymi problémy se setkdvaji u déti

s narusenou komunikacni schopnosti v matetské Skole a prvni tfid¢ zakladni skoly.

2.1.1 Vyzkumné otazky a hypotézy
Vzhledem k vyzkumnému problému byly stanoveny tyto vyzkumné otazky ke zjisténi:
1. Jak a v¢em ovliviiuje narusena komunikac¢ni schopnost $kolni uspéSnost
Vv 1. ro¢niku zakladni skoly?
2. 'V jaké oblasti maji déti s naruSenou komunikacni schopnosti nejvétsi problémy?
3. Jak jsou déti s narusenou komunikacni schopnosti pfipravené na vstup do
zakladni Skoly?
4. V ¢em spociva priprava na vstup do zékladni Skoly?
5. Ptibyva déti s naruSenou komunikaéni schopnosti?
Pro dosazeni cile prace byly stanoveny nésledujici hypotézy:
1. NaruSena komunikacni schopnost ovliviiuje vykon v ceském jazyce v 1. rocniku
zékladni skoly
2. Déti s narusenou komunikacni schopnosti jsou méné skolsky uspésné, nez déti, které

nemaji komunikaéni problémy
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2.2 Casovy harmonogram
2. Kvéten 2014: studium odborné literatury, pfiprava podkladd pro orientacni
zkousky logopedického vySetieni.
3. Cerven 2014: vytipovani a osloveni matefskych $kol, podpisy informovanych
souhlasi, orientacni logopedické vysetfeni vybranych ptedSkolnich déti
4. Btezen 2015: zkouska déti ve 2. pololeti 1. roéniku zékladni $koly, vyhodnoceni

ziskanych dat a stanoveni vysledkl

2.3 Metody vyzkumného Seti‘eni

Pro ziskani pozadovanych tdaji a zpracovani sebranych dat byly pouzity metody
pedagogického kvantitativniho vyzkumu, kde je obvykle pracovdno s vét§im poctem
respondentll. Kvantitativni vyzkum v matefskych Skoldch probéhl prostfednictvim
orientacniho logopedického vySetteni, rozboru kresby, pozorovani a rozhovoru.
V zakladnich Skolach byla provedena zkouska Cteni, analyzy a syntézy, tvofeni rymu,
ur¢ovanim prvnich a poslednich hlasek ve slove. Pro uceleny obraz zkoumaného jevu
byla pouzita i metoda pozorovani a rozhovor s ucitelkami matetskych a zakladnich skol.
Pro pfedmét pozorovani poslouzilo sledovani chovani déti pii praci.

V této ¢asti budou jednotlivé testy popsdny teoreticky a dal$i casti prace budou
doplnény vysledky jednotlivych testa.

Pomoci orienta¢niho logopedického vySetieni se vyhledavaji pfiznaky narusené
komunikacni schopnosti u déti. Zavéry z dil¢ich zkousek jsou podkladem pro stanoveni
logopedické diagnozy a pro naslednou logopedickou intervenci. V diplomové praci byly

pouzity 3 subtesty: vySetieni vyslovnosti, slovni zasoby a porozuméni feci.

Vysetreni vyslovnosti

Baterie pouZzitych slov se pouziva ke zjisténi vadné vyslovnosti hlasek. Cilem je zjistit,
které hlasky dité vyslovuje vadné, které hlasky nahrazuje a které hlasky nevyslovuje
vibec. Dit¢ by mélo vyznam zvolenych slov znat, proto byl zapojen i rozhovor
o slovech a byla sledovana vyslovnost jednotlivych hldsek ve vétném spojeni tak, aby
dité vyslovilo hlasku na zacéatku, uprostfed a na konci slova. Do mluvniho projevu déti
nebyly nucené, nékteré odpovidaly jednoslovné, jiné odpovidaly souvisle ve vétach.

Nejvétsi problémy déti maji s vyslovnosti C, L, R, R a sykavek.
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Vysetieni slovni zasoby

Cilem této zkousky je ovétit, zda slovni zdsoba odpovida véku ditéte. Soucasti zkousky
byla baterie slov spojena s obrazky. Byla sledovana aktivni slovni zasoba, kdy dité¢ mélo
spravné pojmenovat obrazek. Soucasti testu byly 1 dopliujici otazky. Pfi posuzovani
pasivni slovni zasoby dité mélo podle pokynu vybrat urcity obrazek. Nasledné obrazek

samo pojmenovalo.

VySetieni porozuméni reci

Cilem zkousky je zjistit, zda dit€¢ rozumi zadanym ukolim. Naroc¢nost zkousky
zadani. Ukolem této zkousky bylo plnit zadani s nékolika tkoly. Dité si muselo
zapamatovat a posunovat obrazky dle slovni instrukce. Pti zkouSce bylo sledovéno, zda
dit€¢ zna a umi pouzivat v§echny slovni druhy. Soucasti zkousky bylo sledovat, zda dité
hovoii gramaticky spravné. Nejprve splnilo kol podle zadani a nasledné popsalo svijj

postup.

Kresba je pro dité pfirozeny zpusob vyjadfovani. Rozbor kresby ditéte je
nejpouzivanéj§i metoda u déti. Diagnostickd hodnota kresby je validni do 13 let
(Svingalova, 2004, s. 27). Pomoci jejiho zpracovani mizeme sledovat i intelektovou
uroven ditéte. V ramci diagnostického vyuziti détské kresby sledujeme v kresb& urcité
symboly. Jejich naslednd interpretace nam umozni poznani osobnosti kresliciho.

Déti zacinaji kreslit uz okolo jednoho roku. Prvni pokusy o nakresleni postavy jsou
okolo tretiho roku. Kresba se vyviji rychleji, pokud dité kresli Cast&ji a ma dostatek
pozitivnich podnéti. U Sestiletého ditéte se zacind objevovat dvojdimenzionalni kresba
koncetin a Clenéni figury na hlavu a trup. PaZze jsou pfipojené k trupu. Nekdy je
naznacen pohyb pazi, ale ve vétSin¢ ptipada jsou paZze upazené do stran. Na hlavé jiz
déti kresli vlasy a v obliceji detaily. V predskolnim véku jiz dité umi rozlisit kresbu
Zeny muze nebo ditéte.

Zkousku kresby lidské postavy vytvofila v roce 1926 F. Goodenoughova. Vychazela
pii tom z ptredpokladu, Ze détskd kresba se zakonité vyviji a jeji vyvoj se projevuje
pfibyvanim detaild, ale i vzristajici spravnosti a piesnosti. Ceskou verzi tohoto testu
vytvorili v roce 1982 Vagnerova a Sturma. Test se sklada z 35 polozek. Ty jsou

rozdélené na hodnoceni obsahové a formalni stranky kresby. Kazda spravné
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vypracovana polozka se hodnoti jednim bodem. Sec¢tenim bodt jednotlivych zkousek
dostaneme tfi skore, ktera slouzi k vyhodnoceni testu.

1. obsahové — sectenim bodovych hodnot u polozek 1 —15

2. forméalni — sectenim bodovych hodnot u polozek 16 — 35

3. celkové (hrubé) — sectenim bodovych hodnot obsahového a formalniho skore
Obsahové skore hodnoti kvalitu kresby, zda dité pouzilo v kresbé detaily a kolik jich
pouzilo. Detaily se tykaji jednotlivych ¢asti postavy (prsty, trup, obleceni apod.). Dité
kresli diive tyto detaily, teprve potom se vyviji kvalita formalniho zpracovani kresby.
Po obsahové strance dité zvlada kresbu diive nez po strance formalni.

Formalni skére vypovida o zpracovani tématu. Hodnotime zpracovani vzajemnych
proporci jednotlivych ¢asti postavy. Kresba piedskolniho dit€¢ se vyznacuje
dvojdimenzionalnim provedenim jednotlivych ¢asti téla. Formalni skore sleduje, jak
dité spojuje jednotlivé ¢asti nebo zda je naznacen pohyb. Srovnanim hodnot obou skore,
obsahového a formalniho, lze ziskat diagnosticky cenné podnéty. Test kresby vypovida
nejen o intelektu ditéte, ale 1 o jeho rozpolozeni. Mizeme sledovat drzeni kresliciho
nacini. Dit¢ nemd moznost gumovat, proto sledujeme 1 jak chybuje, pfetahuje a déla
silné ¢ary. Také umisténi postavy do prostoru vypovida mnoh¢ o ditéti.

Vysoké skore ziskavaji vyzralé déti. Inteligence téchto déti je na dobré urovni. Ziskavaji
ho i déti peclivé a déti, které jsou motivované ke kresleni.

Nizky pocet bodii byva typicky pro déti se snizenou Grovni rozumovych schopnosti, déti
s n&akym postizenim senzomotorickych dovednosti. Také déti  neklidné
a nesoustiedéné nedosahuji vétsiho poctu bodt.

V kresbé postavy mizeme mezi sebou porovnavat obsahové a formalni skore. Nizsi
obsahové skore opét poukazuje na niz$i intelekt. Pokud je formdalni skore vyssi nez
obsahové, miiZe nas to upozornit na né&které problémy v oblasti emocnich nebo
motivacnich poruch. Déti, které nejsou motivované ke kresbé, mivaji formalni skore
vys$8§i nez obsahové.

Déti dostaly papir A4 a tuzku. Zadéani znélo: ,,Nakresli svoji maminku. M4s na to dost

Casu, nespéchej a kresli, jak nejlépe to umis.*

Metoda rozhovoru je jedna z explora¢nich metod specialni pedagogiky, ktera spoc¢iva
Vv dotazovani. Ve vyzkumném Setfeni byl pouzit neformalni rozhovor s détmi

a ucitelkami matefskych Skol a ucitelkami 1. rocniku zakladni Skoly. Otazky testu byly
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oteviené. V rozhovoru sdétmi se jednalo o navazani kontaktu. Cilem rozhovoru

s ucitelkami bylo uptesnéni informaci o détech.

Pro piesnéjsi zpracovavani dat byla pouzita metoda pozorovani béhem vyucovani.
Pozorovani je zékladni metodou v diagnostickém procesu. Ve vyzkumném Setieni bylo

pouzito pozorovani volné, kde byla sledovana reakce déti pti praci.

V soucasné dob¢ se u nas pro vyuku cteni v prvni ro¢niku zékladni Skoly vyuziva
metoda analyticko-synteticka, geneticka a globalni. V diplomové praci bude podrobné&ji
popsana metoda analyticko-synteticka a geneticka, protoze déti, které byly vybrany do
Setieni, pouzivaji pouze tyto dvé metody.

Geneticka metoda ¢teni je oznaCovana jako hlaskova. Tato metoda spociva
v hlaskovani slov. Pro ¢teni dité nevyuziva slabiky. Spojuje jednotlivé hlasky ve slové
a slovo pak precte dohromady. Tato metoda je dnes chapana jako metoda piirozena
vyvoji ditéte. Déti se nejprve uci Cist velkymi tiskacimi pismeny. Protoze ¢tou pouze
jeden typ pisma, zvladnou celou abecedu velmi brzy a mohou piejit na ¢teni malych
pismen.

Nékteré déti zacinaji Cist uz v matetské skole. Nejprve se seznamuji se tvary velkych
tiskacich pismen a zaroven se je uci napsat. Nakonec skladanim pismen dohromady
¢tou slova. Pfi genetické metodé¢ je dulezity rozvoj sluchového vnimani. Vyuka psani
se posunuje az do druhého pololeti Skolniho roku. V prvnim pololeti se zatazuji
pfedevsim uvoliiovaci cviky.

Analyticko-synteticka metoda je také nazyvana jako metoda slabikovaci. Metoda
vychazi z toho, ze slovo se sklada z hlasek, které se stejné piSou a Ctou. Pii ¢teni dité
slabikuje. Spojuje se zde postup analyticky, kdy dité rozklada slovo na slabiky a hlasky
a postup syntézy, kdy dité spojuje hlasky do slabik a slov. Dité nejprve spojuje hlasky
do slabik a pak se ptechazi ke ¢teni celych slov.

Tato metoda byla ve 2. poloviné minulého stoleti zavedena povinné do vSech $kol. Dnes
je vyuZivana vice nez ostatni metody. Vyznamnym znakem této metody je vztah cteni
a psani. Déti se zaroven se ¢tenim uci 1 jednotliva pismena psat. Pii praci procvicuje
myslenkové operace analyzu a syntézu, ktera je pro nékteré déti velmi obtizna.
Genetickd metoda je vice hravad. Déti pracuji s obrazky, kartickami s pismenky a hraji
rizné fonetické hry. U analyticko-syntetické metody jsou v nékterych ucebnicich
nekvalitni texty. ZaleZi na uciteli, jakou ucebnici pro Cteni vybere, aby u déti podpofil

zajem o ¢teni. Ob& metody maji své klady a zdpory. Kazda bude vyhovovat jinému typu
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zakli a kazdd znich bude riznymi uciteli aplikovana jinak. Nezalezi tedy jen
na metodach vyuky, ale také na zptisobu jejich aplikace do Skolniho vyucovani. Nelze

tedy jednoznacéné urcit, kterd z metod je vhodnéjsi.

2.4 Popis a charakter vyzkumného vzorku

Pro vyzkumné Setfeni byl vybran vzorek respondentl,, ktery splioval pozadavky
stanovené cilem a predpokladem prace. Byly vybrdny déti pfedSkolniho véku
s narusenou komunikacéni schopnosti a déti intaktni. V prvnim ro¢niku zakladni Skoly
byly porovnavany vysledky téchto dvou skupin.

Pro ziskani podkladii byly osloveny dvé matefské Skoly a dvé zakladni Skoly,
do kterych déti nastoupily do prvniho ro¢niku. Jedna se o mateiské Skoly a zakladni
Skoly okresu Jablonec nad Nisou. Jedna matetska $kola, ve které Setfeni probihalo,
se nachazi na vesnici, druhd ve mésté. Vesnickd matetska Skola je jednottidni, slozeni
této tfidy je heterogenni, to znamend, ze déti vSech vékovych skupin jsou pohromadé.
Tato matetska Skola je mala, soucasti jsou tfi mistnosti, které déti vyuzivaji v ramci
vychovné vzdélavaciho procesu k riznym aktivitdm. Pro odpoledni spani slouzi mensi
loZnice v prvnim patie. Jidelna pro spole¢né stolovani se nachazi v suterénu. Maximalni
kapacita Skoly je 24 déti. Déti si spolu nejen hraji, ale nauci se i vzdjemné si pomahat,
pracovat, respektovat se a malé déti se uci od starSich. Matei'ska Skola spada jako
odloucené pracovisté pod zékladni Skolu, ptispévkovou organizaci, jejimz zfizovatelem
je obec. Déti matefské Skoly Casto navstévuji Skolu zakladni pfi riznych pfilezitostech,
se zéky a uciteli se setkavaji pfi spole¢nych akcich. Z tohoto hlediska pak nastup
do zakladni Skoly pro déti neni tak stresujici, protoze jdou do zndmého prostiedi a znaji
ostatni déti 1 pani ucitelky. Matefska Skola nabizi détem rtzné aktivity. Krouzek
anglického jazyka se prolind celym dnem, protoZe pani ucitelka je zaroven ucitelka
anglického jazyka na zakladni Skole. V obci je velky lyzaisky areal, proto se déti mohou
kazdorocné pftihlasit do lyzafského kurzu. Ramcové vzdélavaci programy na sebe
navazuji, déti pokracuji v krouzku hry na flétnu nebo ve vyuce anglického jazyka. Obé
ucitelky této matetské Skoly plisobi jako logopedické asistentky.

Zakladni Skola na vesnici ma dvé tfidy, které navstévuji déti od prvniho do patého
roéniku. Skola ma i druzinu, do které chodi déti i o prestavkach, takze piestavku travi
aktivné podle své volby. Zakladni Skola také nabizi mnoho riznych aktivit. VétSina déti

navs§tévuje keramicky krouzek, ze kterého si odnaSeji vkusné vyrobky. Déti prvniho
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a druhého ro¢niku navstévuji krouzek anglického jazyka, takze ve tfetim ro¢niku, kde je
tento jazyk povinny, maji dostatecnou slovni zasobu a plynule navazuji na ziskané
zkuSenosti.

Druhé matetska skola, ve které probihal vyzkum, je ve mésté. Je slozena ze tii tiid.
V tomto zafizeni jsou déti rozdéleny do tfid podle véku, jsou tedy homogenni.
Nejmladsi déti (3 az 4 leté) se jmenuji Broucci, prostiedni vékova skupina (4 az 5 leté)
se jmenuje Alici a nejstarsi, pfedSkolni tfida se jmenuje Kotata. Kazdé odd¢leni je
ve své budove. Kapacita Skoly je 72 déti. VSechny tiidy jsou prostorné, zafizené novym
nabytkem. Na spani maji déti nova lehatka, ktera se na dobu odpocinku rozkladaji
V herné. Vsude jsou vystavené détské vyrobky. Spole¢né se vSechny déti setkavaji
pfi hrach na zahradg. Skola také nabizi détem rizné aktivity. Nejvice aktivit je uréeno
pro ptredSkolni déti. Jezdi do bazénu, jednou tydné€ mohou navstévovat krouzek
anglického jazyka, chlapci mohou hrat fotbal. Do zakladni Skoly se déti rozdéluji,
protoze ve mésté jsou dveé zakladni skoly. Pfichazi tedy do prostiedi, které neznaji,
neznaji ani ucitelky. Ob¢ ucitelky této mateiské Skoly maji sttedoSkolské vzdélani.
Jedna pani ucitelka studuje specialni pedagogiku se zaméfenim na logopedii.
Po dokonceni studia bude spliiovat pozadavky na pozici logopedické asistentky.
Zakladni Skola, do které déti presly, je sportovné zamétena. Dochazi do ni déti prvniho
1 druhého stupné. Kazdy ro¢nik druhého stupné€ ma vyssi pocet hodin télesné vychovy.
Zaci 1. — 5. roéniku mohou navitévovat nepovinny pfedmét pohybové hry. Sou&asti
Skoly je sportovni hala, télocvicna a turistickd ubytovna. Ke Skole patii stadion
s travnatym povrchem, hiisté s umélou travou, $kolni dilny a $kolni druzina. Skola je
moderné zafizend. Zakiim nabizi velky vybér volitelnych predméti. Pedagogové i Zaci
maji ptistup na internet, k vyuce vyuzivaji dataprojektory a interaktivni tabule.

Do Setfeni nebyly zafazeny déti s odloZenou Skolni dochazkou. Ucitelky a rodice
vybranych respondentli byli seznameni s ucelem Setfeni. Rodice podepsali informovany
souhlas (viz pfiloha B). V ném souhlasi s vyzkumnym Setfenim, které je pouze
pro ucely vypracovani diplomové prace. Bylo vybrano 22 déti, ztoho 11 déti

SnaruSenou komunika¢ni schopnosti a 11 dé&ti intaktnich (viz graf ¢. 1).

56



Graf ¢ 1: Zastoupeni poctu déti s naruSenou komunikacni schopnosti a déti

intaktnich

Do vyzkumného Setfeni se nckteré déti nechtély zapojit. Zpocatku bylo pracovano
S poctem 35 déti a z této skupiny bylo vybrano 22 déti, které splnovaly kritéria pro
stanoveni zavéri diplomové prace. Byly vybrany déti s naruSenou komunikacni
schopnosti a déti intaktni. Vyzkumny vzorek tvofi chlapci i divky. Vzhledem k tomu,
jak byly déti ochotné spolupracovat, je skupina divek pocetnéjsi. Zastoupeni poméru
poctu chlapct a divek ukazuje graf ¢. 2. Pro zachovani anonymity jsou déti oznaceny

pouze Cisly.
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Graf ¢ 2: Zastoupeni poctu chlapcii a divek

2.5 Vlastni Setreni
Vlastni vyzkumné Setieni bylo zaméfeno na Skolni uspéSnost déti s narusenou
komunika¢ni schopnosti. Prvni ¢&ast probihala v poslednim ro¢niku dochdzky
do matetské Skoly v obdobi Cervna a dalsi Setfeni se uskutecnilo ve druhém pololeti
prvniho ro¢niku zakladni Skoly, tedy v bieznu. Zakladem pro stanoveni vysledkl bylo
orientacni logopedické vySetfeni a kresba postavy Vv pfedskolnim obdobi. Cilem této
zkousky bylo zjistit, kolik déti ve vybrané¢ skupin¢ ma narusenou komunikacni
schopnost nebo jiné oslabeni v jazykovém projevu. V prvnim ro¢niku zakladni Skoly
byla zédkladem Setfeni zkouska Cteni, tvorba rymi, urovani prvni a posledni hlasky
ve slové a analyza a syntéza. K provedeni jednotlivych zkousek byl ziskan informovany

Skoly (viz ptiloha B).

Vysledky jednotlivych zkouSek byly zpracovany do tabulek. Na podkladé
téchto tabulek byly vytvoreny grafy, ve kterych byly vysledky jednotlivych zkousek
vyjadieny procentualné. Celkem bylo zpracovano 8 dil¢ich zkouSek. Na zakladé grafu

a tabulek byly potvrzovany nebo vyvracovany zakladni hypotézy a vyzkumné otazky.
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Tabulka & 3: Divky v poslednim rocéniku mateiské Skoly

vék | Vyslovnost Slovni zasoba | Porozuméni feci kresba
1 6,7 spravna 20 bodi 100 % 31
2 6,9 spravna 20 bodu 60 % 26
3 6,4 dyslalie levis 20 bodi 100 % 31
4 6,4 spravna 20 bodu 100 % 17
5 6 spravna 20 bodu 100 % 30
6 6,4 dyslalie levis 15 bodu 40 % 29
7 6,9 spravna 17 bodi 100 % 28
8 6,9 dyslalie levis 16 bodu 80 % 29
9 6,8 dyslalie levis 19 bodu 80 % 18
10 6,5 dyslalie levis 13 bodi 80 % 30
11 6,6 spravna 16 bodu 60 % 30
12 6,6 spravna 15 bodu 60 % 32

Pfi orientaénim logopedickém vySetfeni byla z poctu dvandcti divek diagnostikovana
u 5 divek naruSend komunikacni schopnost. Ze Setfeni vyplynulo, Ze se jedna o dyslalii,
kdy dité¢ vadné¢ vyslovuje jednu hlasku nebo skupinu hlasek a ostatni hlasky jsou
vyslovovany spravné dle pfisluSnych jazykovych norem. Pfi zkouSce porozuméni feci
zvladla divka ¢. 6 zkousku pouze na 40 %. Divka ma problém s akusticko-verbalni
paméti. Ta se projevuje tim, Ze si nepamatuje vicestupiiové zadani a nezvladne tyto
ukoly plnit. Lze ptredpokladat, ze se u divky mohou projevit piiznaky vyvojové
dysfazie.

Tabulka ¢. 4: Divky v 1. rocniku zakladni Skoly

Pocet slov Rymy Prvni a posledni pismeno Analyza a syntéza
1 20 pozna urci zvladne
2 18 pozna urci zvladne
3 16 nekdy urci prvni, posledni ¢aste¢né pomalu
4 23 pozna urci zvladne
5 25 nékdy prvni uréi, posledni ¢astené pomalu
6 30 pozna urci zvladne
7 19 pozna urci zvladne
8 20 pozna urci zvladne
9 26 pozna urci zvladne
10 31 pozna urci zvladne
11 15 nepozna urci zvladne
12 11 nepozna urci zvladne
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Divky byly rozdéleny do 2 skupin. V prvni skupiné (¢. 1-6) jsou divky, které ¢tou
ve Skole analyticko-syntetickou metodou. Do druhé skupiny (¢. 7-12) byly zafazeny

divky, které Ctou genetickou metodou.

Tabulka ¢ 5: Chlapci v poslednim roéniku materské Skoly

vék | Vyslovnost Slovni zasoba | Porozuméni feci kresha
1 6,6 dyslalie levis 16 bodi 60 % 22
2 6 dyslalie levis 16 bodu 60 % 31
3 6,3 spravna 18 bodi 40 % 13
4 6 spravna 20 bodi 100 % 23
5 6,7 asimilace 17 bodu 60 % 26
6 6,9 spravna 17 bodii 60 % 26
7 6,6 dyslalie levis 20 bodu 80 % 24
8 6,3 spravna 16 bodi 80 % 22
9 6 spravna 20 bodt 100 % 29
10 6,9 dyslalie levis 15 bodu 40 % 16

Pii orienta¢nim logopedickém vySetfeni bylo z deseti chlapct diagnostikovano Sest
chlapct s narusenou komunika¢ni schopnosti. | v tomto piipadé¢ se jedna o dyslalii, kdy
dit¢ vadné vyslovuje jednu hladsku nebo skupinu hlasek a ostatni hlasky jsou
vyslovovany spravné¢ dle piisluSnych jazykovych norem. Dva chlapci neuspéli
pfi zkouSce vySetfeni porozuméni feci. Ziskali pouze 40 %. Projevuji se u nich

nedostatky v porozuméni fec¢i, coZz by mohlo byt znakem pro vyvojovou dysfazii.

Tabulka ¢. 6: Chlapci v 1. rocniku zdkladni Skoly

Pocet slov | Rymy Prvni a posledni pismeno | Analyza a syntéza
1 21 nékdy uréi prvni, posledni pomalu
Castecné

2 23 pozna urci pomalu

3 11 nepozna ur¢i pomalu pomalu

4 31 nepozna urci zvladne

5 10 pozna urci pomalu s chybami
6 24 pozna urci zvladne

7 16 pozna urci zvladne

8 24 nepozna urci zvladne

9 18 nepozna urci nezvladne
10 18 pozna urci zvladne
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Chlapci byli také rozdéleni do dvou skupin podle metody cteni, kterou pozivaji.
Do prvni skupiny (¢. 1-5) byly zafazeni chlapci, ktefi ¢tou analyticko-syntetickou

metodou a do druh¢ skupiny (¢. 6-10) chlapci, ktefi ¢tou genetickou metodou.

Prubéh Setfeni

Orientacni logopedické vySetfeni probihalo v rannich hodinach a nékdy z casovych
divodi pfi odpolednich hrach. VysSetfeni bylo zahajeno rozhovorem pro navazani
kontaktu s détmi. Prvni zkouSkou bylo vySetfeni vyslovnosti jednotlivych hlasek
(viz tabulka €. 3). Détem byla predkladana jednotliva slova s piislusnou hlaskou, ktera
poté opakovaly. Prace byla motivovand hrou na ozvénu a pracovaly vzdy 3 déti
najednou. Po zjisténi vyslovnosti jednotlivych déti, nasledoval rozhovor s ucitelkami.
Cilem rozhovoru bylo zjistit, kolik déti je v logopedické péci. Z rozhovoru vyplynulo,

ze z 11 déti s narusenou komunikacni schopnosti, jsou v péci logopeda pouze 4 déti.

Vysetieni vyslovnosti

Tabulka ¢. 7: Vysetieni vyslovnosti

vyslovi nevyslovi nahrazuje

Baba 22

Bonbony 22

Ticho déti 21 1
Hodiny tikaji 21 1
K4ja kouka 22

Ve vané 21 1
Michal se chytd za ucho 20 2
Delfin plave 20 2
Opice je v Kleci 19 3
Standa je silny 21 1
Koza leze. 22

Babicka pece. 21 1
liska, Siska 22

Zizala 22

Stara brana 19 3
Klara 19 3

Rizek 19 3
Osus si vlasy 20 2

Casopis 20 2
Svestky 22

Obvaz 22
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Graf ¢ 3: VySetieni vyslovnosti jednotlivych hldsek

Z grafu ¢. 3 vyplyva, ze nejpocetnéjsi skupinu tvori divky bez narusené¢ komunikaéni
schopnosti. Piesto, Ze chlapci jsou ve vyzkumném Setfeni zastoupeni v menSim poctu,
prokazalo se jejich vySsi procento s naruSenou komunikacni schopnosti. Déti byly
vybirdny z béznych matetskych skol. Pfi orientacnim logopedickém vysetfeni bylo
zjisténo, ze se jedna o dyslalii, kdy je narusena vyslovnost jedné nebo skupiny hlasek.
Hlaska je nahrazovana jinou hlaskou nebo je vynechavéna. U jednoho chlapce byla
zjiSténa vadna vyslovnost hlasky R na zadkladé Spatného mechanismu tvofeni hlasky.
Chlapcova matka ma také vadnou vyslovnost hlasky R. Na logopedickou terapii chlapec
dochazi, ale velmi nepravidelné. Matka podala vysvétleni, Ze s chlapcem nemiize hlasku
procvicovat vzhledem ke své Spatné vyslovnosti dané hlasky. Pani logopedka se snaZila
mamince vysvétlit dilezitost terapie v tomto v€ku, ale maminka nejevi o moznou terapii
zajem. Divka, kterda ma problémy v oblasti mékéeni, na logopedii dochazi, a doma
se také pravidelné vénuje procvicovani. Jeji matka pochazi ze Slovenska, a jak sama
tfikd, ma také v ¢eském jazyce vadnou vyslovnost n¢kterych hlasek. S divkou procvicuje
otec. Tato divka ma ptfedpoklady pro zvladnuti spravné vyslovnosti jesté pred nastupem
do zakladni Skoly. Nejvétsi problém délalo slovo Klara. Pti artikulacni neobratnosti déti
izolovang vyslovi spravné L 1 R, ale obtize Cini spojeni téchto dvou hlasek. Projevy

artikulacni neobratnosti se nepifiznive projevi v psani.
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Pii $etfeni se prokazalo, Ze nejvice &ini détem problémy vyslovnost hlasek C, L, R a R.
Tti déti maji vadnou vyslovnost C, tfi déti vadnou vyslovnost R, dvé déti vadnou
vyslovnost R a L.

Procenta vysledkti zkousky vyslovnosti jsou pouze orientacni. Pro pfesnéjsi vysledek
by musela byt skupina respondenti vysSi. Presto lze konstatovat, ze je dyslalie
nejéastj§i  poruchou komunikaéni schopnosti u vySetfovanych déti. Ustav
zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky vypracovava kazdoroéné
statistiku ¢innosti logopedickych pracovist’. Z té vyplyva, ze nejcastéjsi zastoupeni ma
kazdoro&né dyslalie. Ustav uvadi, ze za rok 2013 odevzdalo statistické vykazy o své
Cinnosti 348 pracovist logopedie. Nejcastéjsi poruchou u osob ve véku
0-18 let byla ve 48 % dyslalie. Ze statistiky dale vyplyva, Ze pocet déti s dyslalii vzrostl
od roku 2011 vice jak o Ctyfi tisice. Procentudlni rozdéleni chlapcii a divek statistika

neuvadi.

Vysetieni slovni zasoby

Tabulka ¢. 8: VySetieni slovni zdsoby

Pojmenuje dobfe: Pojmenuje Nepojmenuje: 0 bodi

2 body s dopomoci: 1 bod
1 | raminko 16 6 0
2 | zidle 22 0 0
3 | hrnek 20 2 0
4 | kvétinac 14 7 1
5 | jablko 22 0 0
6 | konev 17 5 0
7 | lampa 16 6 0
8 |pila 12 8 2
9 | baterka 12 8 2
10 | kulicky 17 4 1
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chlapci méné nez
18 bodl - 6
8%

Graf ¢. 4: VySetieni slovni zdsoby

Dalsi dil¢i zkouska se soustfedila na vysetieni slovni zésoby. V této zkousce jiz déti
pracovaly samostatné. ProhliZely si obrazek (viz tabulka ¢. 4 a pfiloha C) a sdé¢lovaly,
co na obrazku vidi. Nékterd slova fikaly s dopomoci a pak jsme si jeste¢ slovo
uptesiiovaly pomoci dopliujicich otazek. Z vysledkt vyplyva, ze nejvétsi skupinu tvori
divky, které ziskaly mensi pocet bodu. Ve skupiné, ktera ziskala vice nez 18 bodu, jsou
ale divky o 6 % lepsi nez chlapci. Predméty denni potieby, se kterymi se bézné
setkavaji, déti pojmenuji bez problémil. Kvétina¢ déti znaji, ale slovo fikaly opisem
(jak se do toho davaji kyticky, aby mohly rist). Nejvétsi problém c¢inila slova baterka
a lampa. Velké mnozstvi déti pro baterku pouzilo slovo lampicka. Nékteré déti viibec
nevédely, k ¢emu se baterka pouziva. Dvé déti baterku nepojmenovaly ani s napovédou.
Také se slovem pila byl problém. Déti znaji motorovou pilu, ale ruéni pilu spravné
pojmenovalo dvanact déti z dvaceti dvou. Zajimavé bylo zjisténi, kolik déti spravné
pojmenovalo kulicky. Presto, ze védéli témer vSichni, ze kulicky jsou na cvrkani
do doli¢ku, pouze 2 divky tekly, Ze kulicky n€kdy hraly. Zavérem k této zkousSce je
mozné konstatovat, e slovni zasoba déti je na dobré Grovni. Zadné dité v bodovém

hodnoceni nekleslo pod deset boda (pod 50 %).
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Vysetieni porozuméni reci

Tabulka ¢&. 9: VySetieni porozuméni ieci

zvladne nezvladne
1 Uprostfed obrdzku je zdhonek mezi babickou a 9 13
klukem.
2 Pta¢i budka visi na strom¢ a kocicka se koukéd na 19 3
budku.
3 Kluk se nejdiive podiva na pejska a pak odejde. 17 5
4 Babicka dovoli kocce, aby §la do zahonku. 19 3
5 Pejsek, kterého chytil kluk, kousne kocicku. 17 5

divky méné nez 50
% -1

chlapci méné
nez50%-2
9%

Graf C. 5: VySetieni porozuméni ieci

Pti posledni zkousce, kterd zjistovala u déti uroven porozuméni feci, mély déti pred

sebou neuplny obrazek (viz ptiloha D a tabulka ¢. 9). U této zkousky déti také pracovaly

samostatnég, aby jejich vykon nebyl ovlivnén sledovanim piedeslého ditéte.

Déti si prohlédly pripraveny obrazek (viz ptiloha D). Zadani znélo: ,,Obrdzek je netuplny

a nyni si s obrazkem budeme hrat.“ Vedle obrazku bylo poloZzeno nékolik malych

obrazki (viz piiloha D). Ukolem bylo podle slovniho diktatu posunovat obrazky. Véty

a slovni instrukce byly voleny tak, aby si déti musely zapamatovat a nasledn¢ provést
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pohyb s postavou v urcitém potadi. Véty byly koncipovany tak, aby odpovidaly urovni
ptedskolniho véku. V tomto obdobi by mély mit déti dostatecné rozvinutou sluchovou

pamét’ a zvladnout nékolikastupniové zadani.

Z grafu ¢. 5 je patrné, ze porozumeéni feci zvladnou divky Iépe nez chlapci a tabulka ¢. 9
ukazuje, jak byly déti uspésné pii plnéni ukolu. VétSina chlapeti pracovala nejisté
a velky problém byl s prvni vétou (Uprostfed obrazku je zdhonek mezi babickou
a klukem). Ttinact z dvaceti dvou déti nebyla schopna tento ukol splnit. Po nékolika
neuspesich dostaly déti dostatek ndpoveédy, presto tkol nesplnily. Véta byla zafazovana
1 v jiném potadi, pfesto déti nezvladly umistit obrazky tak, aby odpovidaly zadani.
Uz 1 pfi pohybu s obrazky byly divky jistéj$i nez chlapci. Nékteré déti si nezvladly
zapamatovat za sebou jdouci ukoly a pak pouze nejisté posunovaly postavou
a pracovaly systémem pokus a omyl. Obrazkem né&jak posunovaly a sledovaly, zda je
pohyb spravné. Dva chlapci a jedna divka maji problém s verbalni akustickou paméti,
kterd se diagnostikuje tehdy, kdyz je pfitomny naruseny vyvoj jazykovych schopnosti.
Jeden chlapec a jedna divka maji soucasné i vadnou vyslovnost. Pamétové potize
pro pojmy a jejich vyznam (verbalné-akusticka pamét’) se objevuji v obraze vyvojové
dysfazie. Verbdlni slozka je kvalitnéjsi, déti mluvily svymi slovy a v kratkych vétach
komentovaly svilj postup pii praci. S détmi, které mély dysfatické rysy bylo hovoteno
1 0 nadfazenych pojmech, které nezvladly pojmenovat, stejné jako jim délaly problémy
suréenim pojmi nad, za, mezi a podobné. VSechny tyto déti byly diive unavené

a Spatn¢ se soustiedily.
Kresba

Test kresby postavy se pouzivé jako doplitujici test k orientaénimu vySetieni ditcte.
V logopedii se pouzivd jako pomocny nastroj. Pfesné vyhodnocovéani provadi
psycholog, ktery s détmi pracuje delsi dobu.

Test byl vypracovavan vSemi détmi spolecné. Déti dostaly papir A 4 a obycejnou tuzku.
Ukol zndl: ,Nakresli svoji maminku. Ma§ dost &asu, pracuj, jak nejlépe dovedes.”
Pti kresleni byly déti pozorovany. Nékteré déti zadaly o pastelky, jiné potiebovaly
gumu, ale Kk praci nedostaly ani pastelky ani gumu a musely si vystacit pouze s tuzkou.
Pracovaly rizné dlouhou dobu. U néekterych déti bylo vidét, ze jsou pii kresbé nejisté,
trvalo jim del$i dobu, nez zacaly kreslit. Jiné déti pracovaly s klidem. Vzhledem k tomu,

ze ukol plnily spole¢né, bylo vidét, Zze nekteré déti se snazi kreslit podle kamarada.
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Zde bylo hodné vidét, které z déti jsou motivované ke kresleni. Prace nebyla Casove
omezena. Nékteré déti potiebovaly delsi Cas, nékteré pracovaly podstatné kratsi dobu.

Primeérny ¢as prace byl asi dvacet minut.
Pro vyhodnoceni testu byl pouZit test Vagnerové a Sturmy

Kresba postavy Sturma, Vignerova
Hodnoceni obsahu
. trup — jakékoliv dvoudimenzionalni zobrazeni
. krk — jakékoliv 2 dimenze
. usta — kazdy jasny zptsob provedeni

. nos — kazdy jasny zpiisob provedeni

1

2

3

4

5. detaily o¢i I — obo¢i nebo tasy
6. detaily o¢i II — panenky v obou ocich

7. vlasy | — jakykoliv zptisob vyjadieni

8. vlasy Il — vice nez na obvodu hlavy, neni vidét obrys hlavy

9. paze — obé, lze promnout jen pfi kresbé z profilu

10. prsty | —jasné na obou rukou (jsou-li vidét)

11. prsty Il — spravny pocet

12. chodidla nebo boty na obou nohou

13. odév I — kazdy jasny zpusob vyjadieni (knofliky, klobouk)

14. odév II — 2 neprithledné soucasti odévu (klobouk na hlavé ne nad ni)
15. odév III — rukavy, nohavice, boty, Gplné oble€eni, viditeln¢ zndzornéné
Hodnoceni formy

16. proporce hlavy — mensi nez 1/2 trupu, vétsi nez 1/10 trupu

17. profil — hlava, trup a nohy jsou spravné bez podstatné chyby

18. nos — 2 dimenze

19. proporce oka — vodorovny rozmér oka je vétsi nez rozmér svisly

20. ptipojeni pazi I — k trupu, ke krku, ke spojnici hlavy a trupu (neni-li trup — 0)
21. ptipojeni pazi I — k rameniim

22. paze nejsou upazeny — thel mensi nez 90°

23. ramena spolehlivé vyznacena

24. paze — dvoudimenzionalni (délka je vétsi nez Sitka)

25. proporce pazi — piiblizné stejné dlouhé jako trup

26. symetrie pazi — ob¢ stejné¢ dlouhé 1 Siroké
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27. kloub lokte — ostry, znatelny ohyb (sta¢i u jedné paze)

28. prsty — dvojdimenzionalni, délka je vétsi nez Sitka

30. pfipojeni nohou k trupu — pfipojeny ob¢ nohy

31. dvoudimenzionalni nohy — délka je vétsi nez Sirka

32. proporce nohou — délka obou nohou neni mensi nez 2 délky trupu, Sitka je mensi
nez tup

33. symetrie nohou — pfiblizn¢ obé stejné dlouhé a Siroké (1 dimenze — 0)

34. proporce chodidla — dvoudimenzionalni, délka vétsi nez Sitka, max. polovina délky
nohy

35. rozdéleni chodidla — zfetelné oddéleni podpatku nebo paty

Pro uptesnéni vysledki kresby byly zaznamenany do tabulky. Z tabulky je patrné, které

¢asti kresby postavy délaly détem nejvétsi problémy, a které Casti kresby déti plnily bez

problému.
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Tabulka & 10: Divky — obsahové skore
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Tabulka ¢. 11: Chlapci — obsahové skore
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Jednotlivé body byly zaznamenany do tabulek, které byly pouzity pro vytvoreni zavéru.
Z uvedenych tabulek vyplyva, ze divky nemély problém se zakreslenim celkové
postavy. Ve srovnani s chlapci ziskavaly Vv jednotlivych zkouSkach vyssi pocty bodi.
patrné, ze s dvojdimenzionalnim kreslenim trupu nemélo zadné dit€¢ problémy.
Také kresleni krku a detaily obli¢eje zvladla vétSina déti. Nejveétsi problém détem délaly
body 5 a 6, které se tykaly detailtl o¢i. Vétsina déti kresli o¢i jako tedku. Rasy nakreslilo
pet déti z dvaceti dvou. Vlasy naznalily vSechny déti, ale problém byl s piesnéjSim
vyjadfenim. VétSinou byly vlasy nakreslené tak, ze byl vidét obvod hlavy. Déti mély
spravné nakreslené paze i s prsty, ale pocCet prstii byl nepfesny u tfinacti déti. Nékdy byl
spravny pocet prstil pouze na jedné ruce. U vétSiny déti byla nakreslena chodidla. Odév

m¢ély naznaceny vSechny déti.

Tabulka & 12: Divky — formalni skore

16 (17 (1819|2021 | 22|23 |24 |25|26|27|28(29|30(31|32|33|34|35

1 /122 {1 2 {1 0 (2 412 2 0 |2 (1 {2 2 j1 |1 (1 |1 |1 |1 |18
2,141,002 (2 (2 |2 2 |12 |0 |0 |0 |1 1 |1 (2 (12 (1 (0 |14
34|14}1,;1 412 (2 (2 fO |2 |2 |0 |1 |0 |0 |1 1 |1 (212 (1 (1 |1 |16
4 117 {1 |0 41 4|1 0 0 (O (2 (2 O OO |1 |1 |1 O |1 |1 |1 |10
54141 41 12 (2 (2 2 |2 |2 |12 |0 |1 {1 j1 1 |1 (0O (21 (1 |1 |18
6 {1 1,0 0|2 (OO |O |2 |2 |1 |1 O |1 |1 |2 (12 (O |1 |0 |12
71 4}14}1 412 (2 (2 212 |2 |0 |0 |0 |0 |1 |1 |1 |2 (212 (1 (1 |0 |15
8§20 {12 41 4j1 4j1 12 (2 2 (O /O (2 |2 |2 |1 |1 |1 |1 1 |1 |17
911 |1 |1 4,1 }0 0 (O |2 (O |2 (O O |21 |1 |O |O |O |O |O |1 |9

0f17 {2 2 2 2 |2 4|12 {0 {1 4|1 40 j1 12 (212 (2 12 |1 |1 |1 |1 |18
117{y1 12 j1 |1 (1 |1 (1 |1 |1 |0 |O 1 (1 (1 (1 |0 |1 |1 |1 |16
12 19

12119 |(10|11|8 |8 |9 |10|7 |4
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Tabulka ¢. 13: Chlapci — formalni skore

16 |17 |18 |19|20|21 (22|23 |24 |25|26|27|28|29|30(31|32|33|34|35
1 112 }0}0j12 |1 12 |0 (2 1 12 (O O |2 |1 (1 |1 (1 |1 (O |14
2 64122 4j2 1 {2 j1 412 |1 2 {1 0 212 1 |2 |1 |1 |1 (1 |1 |18
3 o012 }12 |0 |0 |0 (O0O|1 O |O O |O |1 |2 |1 |[O |O |O |O |6
4 112 1|1 0 |0 (0|1 (2 |1 (0 |O |1 |O |1 21 |1 |21 |1 |1 |14
5 112 {0 |1 4}12 |1 412 |0 (2 |1 12 |{O0O (O |1 |21 (O |1 |O |1 |O |13
6 1 /12 {12 j|1 1|1 212 |1 (01 (O |O |1 |2 |1 (O |O (O |O |O |12
7 112 |1 |1 )12 |0 (0|1 {2 O (2 |O (O |O |2 |2 |1 |2 |1 |O |13
8 112 |0 }|1 0 |0 (OO O |O O |O O |21 |O 21 |1 |21 |1 |1 |10
9 112 {1 |1 )12 |0 (2 |1 (212 0 (2 O |1 |2 |1 (21 |1 (1 |1 |1 |17
01 4|12 /0 |12 |1 |O O |O|O |O |1 (O |O (|21 |2 |1 |1 |1 (O |O |10

8 9 /6 |9 |7 |4 |57 |5 |6 |6 |0 |4 |9 9 |9 (8|7 |7 |4

Déti si uvédomuji, jaka je spravnad velikost hlavy ve srovnani s télem. Divky byly
téla. Paze vétSinou nebyly v upazeni, ale pohyb byl naznacen pouze u péti kreseb.

S kreslenim nohou maji déti vét§i problémy, nez s kreslenim rukou. Nohy nekresli

vvvvvv

Zavéry porovnavani kresby postavy

V kresbé se dala ve vétSiné piipadil odlisit kresba divky od kresby chlapcti. MiiZzeme
konstatovat, Ze divky pracovaly pe€livéji. Chlapci obrazek odevzdavali podstatné diive.
Nikdo z déti nemél moznost pouzit gumu. U nékterych chlapct bylo vidét pretahovani
které ale v tomto testu nebyly zohlednény (korale, tasky a podobné). Pii rozhovoru
s ucitelkami o jednotlivych obrazcich se potvrdilo, Ze déti, které jsou motivované
kreslily nejisté, drzely tuzku kfeCovité a sila na psaci nacini byla silnéjsi. VétSina
nakreslenych postav odpovidala kresbé intaktnich déti. Pouze u tii déti je mentalni

uroven primérna.
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divky nizsilQ -1

9%

Graf C. 6: Kresba postavy

Vysledky tohoto testu jsou pouze orienta¢ni, z divodu subjektivniho posuzovani.
Pii vyhodnocovani testu kresby zéalezi na vyhodnocovani. Mnoho polozek ma pro
¢lovéka, ktery neni s testem podrobné sezndmen, velmi sporné hodnoceni. Nekdy déti
splnily kol pouze z poloviny. Vyhodnocovani neptipousti polovinu bodu, proto byl dan

bod cely a to ovlivnilo celkové skore.

Pro spravné vyhodnoceni testu byl nutny znat vék déti (roky a mésice). Souctem dvou
dil¢ich zkousek byl vypocitan piesny pocet bodi. Tyto body byly zaznamenany
do grafu podle piesného veéku ditéte.

Zkousky ve 2. pololeti 1. roéniku zakladni $koly
Zkouska poctu prectenych slov.

Jak jiz bylo zminéno, déti z matetskych Skol nastoupily do prvniho ro¢niku do dvou
ruznych zakladnich Skol. Kazd4 Skola pouzivé na ¢teni jinou metodu.

Pro zkousku ¢teni byl vybran stejny text (viz piiloha F) pro vSechny déti. Nejprve bylo
konzultovano s obéma ucitelkami, zda déti text zvladnou precist.

Déti si nepamatovaly, ze v mateiské Skole kreslily postavu a povidaly si o obrazcich,
proto bylo nutné znovu s nimi navazat kontakt. Bylo jim feceno, Ze nyni ukdzi, co se

v prvnim ro¢niku naucily. VSechny déti spolupracovaly bez problému. Pro objektivni
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vysledek pracovalo kazdé dité samostatné. Zkouska Cteni probihala tfi minuty. Kazdou
minutu byl zapsan pocet slov. Do tabulky jsou uvedené pocty prectenych slov ve druhé
minuté. Nekteré déti se potiebovaly s textem seznamit. V prvni minuté byl pocet slov
u neékterych déti nizsi. Déti, které mély vysledné skoére nad 20 slov za minutu, vétSinou
V prvni minuté¢ mély témét stejny pocet slov. Naopak déti, které ctou pomaleji, ve tieti
minuté uz precetly jen maly pocet slov a Castéji chybovaly. Pfi ¢teni byla sledovana
1 piesnost ¢teného textu. Zde byla patrna vadna vyslovnost nékterych hlasek. Vzhledem
k tomu, ze déti hlasku Spatné vyslovi, tak ji také Spatné ¢tou. V tabulce €. 14 jsou divky
rozdélené do dvou skupin. V prvni skupiné (¢. 1-6) jsou zafazeny divky, které ¢tou
analyticko-syntetickou metodou. Ve druhé skupiné (¢. 7-12) jsou zafazeny divky, které
¢tou genetickou metodou. Stejné déleni je 1 u chlapct (viz tab. ¢. 15). V prvni skupiné
(6. 1-5) jsou zafazeni chlapci, kteti ¢tou analyticko-syntetickou metodou

a ve druhé skupiné (€. 6-10) jsou zatazeni chlapci, kteti ¢tou genetickou metodou.

Tabulka & 14: Pocet prectenych slov- divky

Pocet slov

20

18

16

23

25

30

19

20

O O N| o o b W N|

26

[EY
o

31

-
-

15

=
N

11
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Tabulka ¢. 15: Pocet piectenych slov — chlapci

Pocet slov

21

23

11

31

10

24

16

24

O©| O N| O O & W N -

18

[ERY
o

18

Déti, které Ctou genetickou metodou, ctou plynuleji, ale neplati to pro vSechny déti.
Pti porovnani intelektového skore je patrné, Ze déti s niz§im intelektovym ohodnocenim
maji vétsi problémy se Skolni uspésSnosti. V dil¢ich zkouskach ziskaly niz$i procento
uspésnosti. Pfi komparaci skupiny respondentti s narusenou komunikaéni schopnosti
a intaktnich dojdeme k z&véru, ze dyslalie nemé vliv na rychlost ¢teni, ale projevuje se
zde Spatnd vyslovnost. Déti, u kterych jsou patrné prvky dysfazie, ¢tou pomaleji
a Cast€ji chybuji (zaménuji pismena, opakuji slabiky nebo cela slova). Zaroven bylo
zjistovano, jak se déti pfipravuji na ¢teni doma. U nékterych déti je problém, pokud
jsou delsi dobu nepifitomné ve Skole. Doma neftou a ve Skole zacinaji jakoby
od zacatku. Pokud je ve tfidé dvacet déti nebo je Skola vicetfidni a ucitelka musi
zvladnout pracovat s n€kolika ro¢niky najednou, je velmi néro¢né vracet se neustale

na zacatek ¢teni s jednim ditétem.
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Graf ¢ 7: Pocet piectenych slov

Grafické vyjadieni se tyka procentni uspésnosti cteni bez ohledu na metodu, kterou déti
¢tou. Také ztabulek nelze ptesné uréit, ktera metoda Cteni je vhodnéjsi. U obou

pouzivanych metod se vyskytuji déti, které ¢tou dobie a déti, které jsou méné€ uspesné.

Tvoreni rymi

Nejprve bylo s détmi ovéteno, zda védi, co je rym. Po ovéfeni, zda ukolu rozumi, jim
byly fikdny dvojice a déti méli urcit, zda se rymuji, ¢i nikoli. Do dvojic byly voleny
jednoduché rymy (les — pes), ale i slova, kterd se nerymuji, ale n&jak spolu souvisi

(kartacek — pasta).
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Tabulka ¢. 16: Tvoieni rymii - divky

pozna

pozna

nekdy

pozna

n¢kdy

pozna

pozna

pozna

O O N| o O | W N

pozna

[EEN
o

pozna

[EEY
[EEY

nepozna

[EEN
N

nepozna

Tabulka ¢ 17: Tvoieni rymii - chlapci

n¢kdy

pozna

nepozna

nepozna

pozna

pozna

pozna

nepozna

©O| O N o O | W N

nepozna

[HEN
o

pozna

vvvvvv

divky nepoznaly rym. N¢ekteti chlapci typovali a vétSinou u rymu tekli, Ze se nerymuje
a naopak. Neékteré déti urcovaly rymy nejisté. Nelze presné urcit uspéSnost podle

metody, kterou déti ¢tou.
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Graf ¢ 8: Tvoieni rymii

Urceni prvni a posledni hlasky

Byla nahodné vybirana slova z textu, ktery déti Cetly a slova, ktera se ve ¢teném textu
nevyskytovala. Dé¢ti urovaly prvni a posléze posledni hlasku. Déti si zacaly rozkladat

slova na jednotlivé hlasky.

Tabulka & 18: Uréovani prvni a posledni hlasky — divky

urcéi

urci

urci prvni, posledni ¢astecné

urci

urci prvni, posledni ¢astecné

urci

urci

uréi

O O|INO OB WIN|F-

uréi

=
o

urci

-
-

uréi

[EEN
N

urci




Tabulka ¢ 19: Uréovani prvni a posledni hlasky — chlapci

urci prvni, posledni ¢astecné

urci

urci pomalu

urci

uréi

uréi

urci

uréi

OO |NO OB WIN| -

urci

=
o

uréi

V této dil¢i zkousky se projevil velky rozdil mezi détmi, které ¢tou genetickou a détmi
které Ctou analyticko-syntetickou metodou. Dé&ti, které Ctou genetickou metodou,
zvladaly velmi rychle slovo rozlozit a spravné urcit prvni a posledni hlasku. Déti, které
¢tou analyticko-syntetickou metodou, jsou zvyklé na spojovani do slabik. Prvni hlasku
urcily bez problému. Pokud urcovaly hlasku posledni, tak fikaly celou slabiku. Lépe
se jim urcovala posledni hlaska, pokud to byla souhlaska. Nékdy musela byt posledni

hlaska zdaraznéna.

neurci posledni
urci pomalu - divky 9%

P\

urci pomalu -
chlapci- 2
9%
neurci posledni
chlapci-2
9%

Graf ¢ 9: Urceni prvni a posledni hlasky
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Analyza a syntéza

Tabulka ¢ 20: Analyza a syntéza — divky

zvladne

zvladne

pomalu

zvladne

pomalu

zvladne

zvladne

zvladne

zvladne

zvladne

zvladne

il
SlEIBlo|e(~N|o|u|sw|rf-

zvladne

Tabulka ¢ 21: Analyza a syntéza — chlapci

pomalu

pomalu

pomalu

zvladne

pomalu s chybami

zvladne

zvladne

zvladne

OO|INO OB WIN|F-

nezvladne

[HEN
o

zvladne

Pii této zkouSce opét bylo dobie znatelné, kterou metodou déti ¢tou. Byl sledovan
1 poCet chyb. Zkousku zvladly vSechny déti, ale u déti, které ctou genetickou metodou,

bylo tempo rozkladu rychlejsi a presnéjsi.
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Graf ¢ 10: Zastoupeni uspéSnosti déti pii analyze a syntéze

2.6 Vyhodnoceni

Vyzkum tohoto typu nezajiStuje zcela objektivni vysledky, protoZe byly testovany

pouze déti dvou zdkladnich Skol. Na pocatku byl stanoven vyzkumny piedpoklad, ze

naru$ena komunikacni schopnost ovlivituje uspésnost v prvnim ro¢niku zakladni skoly.

Pro empirickou ¢ast diplomové prace byly stanoveny dvé hypotézy:

Ovéteni nebo vyvraceni hypotézy ¢. 1: NaruSend komunikacni schopnost ovliviiuje

vykon v ¢eském jazyce v 1. ro¢niku zékladni Skoly

Ovéteni nebo vyvraceni hypotézy €. 2: Déti s narusenou komunikacni schopnosti jsou

mén¢ skolsky uspésné, nez deti, které nemaji komunikacni problémy

V ramci diplomové prace si klademe tyto vyzkumné otazky:

1.

Jak a v éem ovliviiuje narusend komunikaéni schopnost uéeni v 1. ro¢niku
zakladni Skoly?

V jaké oblasti maji déti s narusenou komunikacni schopnosti nejvétsi problémy?
Jak jsou déti snarusenou komunikaéni schopnosti pfipravené na vstup do
zakladni Skoly?

V ¢em spociva priprava na vstup do zakladni Skoly?

Ptibyva déti s narusenou komunikacéni schopnosti?
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V této kapitole se pokusime vyzkumny ptedpoklad dolozit.

Vyzkumny soubor tvofilo celkem 22 déti, z toho 11 déti s naruSenou komunikacni
schopnosti a 11 déti intaktnich. V kazdé skupiné byly zastoupeny chlapci i divky.
Vsechny déti prosly zkouSkou v ¢ervnu 2014, tedy tésné pied ukoncenim piedskolniho
vzdélavani v matetfské Skole a potom na zaCatku druhého pololeti prvniho ro¢niku
zakladni Skoly. Vysledky jednotlivych zkouSek byly zpracovany do tabulek. Pro lepsi
nazornost byly vysledky tabulek ptevedeny do graft. V téchto grafech jsou srovnany
celkové vysledky vSech respondentii v dil¢ich zkouskach. Vysledky byly pro lepsi
nazornost prevedeny na procenta. Zastoupeni jednotlivych skupin je uvedeno v grafech
¢. 1 az 3. Z grafii je mozné vycist, ze chlapci s naruSenou komunikaéni schopnosti
tvotily pocetngjsi skupinu. Pfi dotazu, kolik téchto déti dochdzi v piredskolnim obdobi
na logopedickou pripravu, bylo zjisténo, Ze z 11 déti, které maji problémy s vyslovnosti
hlasek, jsou v logopedické péci pouze 3 divky a 1 chlapec.

Pfi vyhodnoceni zavéru jednotlivych zkousek byly zjistény nasledujici informace:
Nejvétsi problémy détem cinila zkouska vyslovnosti v pfedSkolnim véku. Pfi ni bylo
zjisSténo, Ze u 23 % divek a u 27 % chlapcti, se projevuje dyslalie. Jedna se o vadnou
vyslovnost jedné hlasky. U tech déti bylo zjisténo oslabeni verbalné akustické paméti.
Pti zkousce ¢teni v prvnim ro¢niku zékladni Skoly bylo zjisténo, Ze vyslovnost se
zlepsila pouze u 2 divek. V prvnim roc¢niku zékladni Skoly navstévuji logopeda 3 déti.
Pii zkouSkach v 1. ro¢niku zakladni Skoly bylo zjiSt€no, ze déti, které se uci Cist
genetickou metodou, zvladaji analyzu a syntézu rychleji, nez déti, které se uci Cist
analyticko-syntetickou metodou. Tento vysledek je patrny z grafu ¢. 10. Pfi Cetbé slov
déti s dyslalii nechybovaly vice neZz déti intaktni. Byla ale vadna vyslovnost hlasek.
Pii komparaci skupiny respondentl s dyslalii a intaktnich byl u¢inén zavéru, Ze dyslalie
nema vliv na rychlost a spravnost ¢teni. Déti, u kterych se projevily dysfatické znaky,
mély problém v prvnim roéniku zakladni $koly se &étenim. Castéji chybovaly, byly
rychleji unavitelné, coz se projevilo 1 v rychlosti ¢teni. Tento vysledek potvrzuje
hypotézu €. 1, Ze naruSend komunikacni schopnost ovliviluje vykon v ¢eském jazyce
v 1. ro¢niku zékladni Skoly. VSechny dil¢i zkousky ukézaly, ze vysledky v prvnim
ro¢niku neovliviiuje vadna vyslovnost jedné nebo nékolika hlasek, ale pokud ma dité
problém s verbalné akustickou paméti, ovliviuje to jeho vykon v uceni. Velkou roli hral
zajem rodiny. Pfi rozhovoru s ucitelkami zakladni $koly, bylo konstatovano, ze déti,
které jsou méne Skolsky usp€$né, maji zdroven slabsi rodinné zazemi. Do Skoly

nevypracovavaji ukoly a ¢teni doma procvi€uji mélo, nékdy nectou doma viibec.
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Pti vyhodnoceni jednotlivych dil¢ich zkousek u jednotlivych déti bylo zjisténo,
ze naruSend komunika¢ni schopnost mé velky vliv na $kolni uspé$nost v prvnim ro¢niku
zékladni Skoly. Hypotéza ¢. 2 D¢ti s naruSenou komunikacni schopnosti jsou méné
Skolsky uspesné, nez déti, které nemaji komunikacni problémy, také byla potvrzena.

Empirické ¢ast dava odpovédi na vyzkumné otazky.

1. Jak a v ¢em ovliviiuje narusena komunikaé¢ni schopnost uc¢eni v 1. ro¢niku

zakladni Skoly?

Narusend komunikacni schopnost ovliviiuje uceni v prvnim ro¢niku zakladni Skoly.
V empirické ¢asti bylo pracovano s détmi v béznych matetskych skolach a u téchto déti
byla diagnostikovana dyslalie a deficit v oblasti porozuméni fe¢i. Tyto déti maji

problém vV prvnim ro¢niku zakladni Skoly s osvojenim si techniky c¢teni.

2. V jaké oblasti maji déti s naruSenou komunikacni schopnosti nejvétsi
problémy?

Déti, které maji vadnou vyslovnost hlasek, tyto hlasky i chybné ¢tou. V prvnim ro¢niku

vadna vyslovnost pfi ¢teni neni velky problém, pokud déti hlasku sluchové uréi spravné.

Pokud hlasku sluchové neurci, nemohou ji spravné napsat a v dalSich ro¢nicich

vzniknou problémy pfti psani diktétu.

3. Jak jsou déti s naruSenou komunikacni schopnosti pripravené na vstup do
zakladni Skoly?

V empirické ¢asti bylo prokazano, Ze déti s dyslalii jsou pfipravené na vstup do zakladni

Skoly stejn¢ jako déti intaktni. Déti, u kterych jsou patrné prvky dysféazie, jsou ve Skole

méné UspéSné. Zalezi na inteligenci a na rodinném zdzemi, které détem pomaha

s prekonanim piekazek pii nastupu do zékladni Skoly. Dé&ti musi byt do Skoly zralé

1 fyzicky, aby zvladly nové a hlavné vétsi naroky, které na né zakladni Skola klade.

4. 'V ¢em spociva priprava na vstup do zakladni Skoly?
Predskolni obdobi je pro dité¢ dialezité. Do Skoly by mély nastupovat déti, které jsou
na tento vstup pfipravené a zralé. To jsou podminky pro uspé$né zvladnuti obsahu
uciva. Rodina pfipravuje dit€ na vstup do zakladni Skoly, ale nezastupitelnou roli zde
zastava matefska Skola. Ucitelky znaji problematiku Skolni pfipravenosti a cilevédomée
déti pripravuji. Déti se také v kolektivnim zatizeni uc¢i pracovat ve skupiné a vydrzet

dokoncit zapocaty tkol.
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5. Pribyva déti s naruSenou komunika¢ni schopnosti?
Logopedicka péce je na stale lepsi irovni. Vyssi pocet déti se dostane do péce logopeda.
Statistiky uvadéji, Ze ptibyvaji déti s diagnostikovanou dyslalii. Situaci by zlepsila vetsi
kvalifikovanost ucitelek matetskych skol. Idedlni stav by byl, kdyby v kazdé¢ tfidé
matefské Skoly pracovala s détmi alesponn jedna logopedickd asistentka, kterd by

na zaklad¢ svych znalosti détem, poskytovala odbornou logopedickou péci.

2.7 Navrhovana opatreni

Na zakladé shrnuti vyse uvedenych vysledkli vyzkumu Ize uvést doporuceni pro praxi
v matetskych Skolach.

Pomoci analyzy jednotlivych zkousek bylo vyhodnoceno, zda jsou déti s naruSenou
komunikacni schopnosti méné Uspésné v prvnim rocniku zdkladni Skoly. Na zaklade
ziskanych dat bylo zjiSténo, Ze pokud se jednd o dyslalii levis a je vadnad vyslovnost
pouze jedné nebo nékolika malo hlasek, pro dité to nema zasadni vliv na Skolni
uspésnost. Dité ale Spatné vyslovuje pii ¢teni a miize to mit vliv na pozdé€jsi psani.
Tento deficit se miize vyraznéji projevit pozdéji, v dobé kdy déti zacinaji psat diktaty.
U déti se ale projevuje 1 naruseni komunikacni schopnosti v oblasti porozuméni feci.
Vysledky empirické ¢asti potvrzuji ditleZitost a vyznam prevence a nasledné intervence
u déti s narusenou komunikaéni schopnosti. S vadnou vyslovnosti je nutné co nejdiive
pracovat. Bylo vSak zjisténo, ze malé procento déti s vadnou vyslovnosti dochazi
na logopedickou pripravu. DileZitost spatfujeme také ve zlepSeni spoluprace
a komunikace rodici s nckterymi odborniky. Rodi¢e by méli mit nejvétsi zdjem
na zlepseni komunikacnich schopnosti svého ditéte. Neméné¢ dulezitou ulohu maji
1 ucitelky matetskych skol, které jsou s détmi v kontaktu velkou ¢ast dne. Maji dostatek
zkuSenosti a mohou déti jednotlivych v€kovych skupin poskytovat odbornou péci,
sledovat jejich mluvni projev a rozvijet jejich komunika¢ni dovednosti. Ucitelky
matefskych Skol byvaji prvni, kdo rodi¢e upozorni, Ze vyvoj ditéte neni v norme.
Poskytuji rodi¢tim informace o dalSich moznych postupech intervence.

Na zaklad¢ téchto zjisténi navrhujeme zapojit co nejvice déti do logopedické intervence
jiz v pfedSkolnim véku, tak aby vSechny déti nastupovaly do prvni tfidy zékladni Skoly
bez vadné vyslovnosti. Re§enim tohoto problému by byla vyssi informovanost rodi¢t
o problematice narusené komunikaéni schopnosti. Détsti prakticti 1ékafti, ke kterym déti

dochdzi na preventivni 1ékai'skou prohlidku, by méli s rodi¢i vice hovofit o kvalité feci
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jejich déti. Na pétileté preventivni prohlidce by méli uz rodicim doporucit odborné
vySetieni u logopeda. Také vyssi kvalifikovanost ucitelek matetskych skol by pfispéla
ke zlepseni kvality feCi. Dvé pani ucitelky pracuji jako logopedické asistentky.
Pti rozhovoru s nimi bylo zjisténo, Ze ptes jejich doporuCeni k navstévé logopeda,
vyuzije malo rodicii této nabidky. Rodice navstévu logopeda oddaluji a nejvétsi zajem
maji v pfedSkolnim obdobi, kdy je na vadnou vyslovnost upozorni ucitelky zakladnich
Skol pii zapisu do prvniho ro¢niku.
Do piipravy na vstup do prvniho ro¢niku zékladni Skoly doporucujeme zafazovat tato
cviceni, kterd se zaroven prolinaji a logopedickou intervenci:

e dechova cvi€eni zajist'ujici spravné hospodaieni s dechem,

e cvic¢eni oromotoriky,

e procvicovani vytvateni rymd,

e ndacvik jednoduchych fikadel, spojenych s pohybem, aby se procvicovala i jemna

a hruba motorika,

e urcovani prvnich pismen ve slové a tvoteni slabik z uréenych pismen,

e procvicovani zrakové a sluchové paméti,

e cviceni grafomotoriky nacvik spravného tichopu psaciho nacini,

o dostatek prilezitosti ke kresleni,

e zikladni matematické pojmy,

e vnimani prostoru, které souvisi s rozvojem zrakové analyzy a syntézy.

V predskolnim obdobi je nutné zapojovat do kresleni zejména chlapce, ktefi vétSinou
0 tuto Cinnost nemaji pfili§ zdjem. Je vhodné naucit déti spravné drZet a pracovat
s kreslicim nacinim. Zapojovat praci s riznymi grafomotorickymi listy. Praci s listy je
vhodné spojovat s fikadly. Béhem dne zapojovat hry s fikadly, aby se rozvijela hruba i
jemna motorika, kterd souvisi se spravnym rozvojem feci.

Spravny télesny vyvoj je v kompetenci 1ékairi. Ucitelky by mély rozvijet déti ve vSech
kognitivnich oblastech. Do poptedi se dostava nutnost poznat silné¢ a slabé stranky
kazdého ditéte a uprednostiovat individudlni ptistup. Pokud déti maji v nékteré oblasti
deficit, je nutné, zaméfit se na tuto oblast a rozvijet ji. Pokud maji deficit ve vice
oblastech je potfeba zvazit odklad Skolni dochazky. Odkladem mohou tento deficit

piekonat a zatadit se do vzdélavani o rok pozdé€ji a bez problému.

84



Do kognitivni oblasti fadime:

e motorika, grafomotorika, kresba,

e zrakové vnimani a pameét’,

e sluchové vnimani a pamét,

e vnimani prostoru,

e vnimani Casu,

o fec,

e zakladni matematické predstavy.
Kromé kognitivnich funkci u déti predskolniho véku rozvijime pracovni predpoklady.
Ptedskolni dit¢ uz by mélo pracovat samostatné a zvladnout dokoncit zadany tkol. Déti
se v predSkolnim zafizeni uc¢i byt na urcitou dobu odloucené od své rodiny. Zaroven

se uci ptijimat cizi autoritu, pravidla kolektivu a nazory jinych lidi.
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Zavér
Cilem diplomové prace bylo analyzovat problematiku naruSené¢ komunikac¢ni schopnosti
u déti predskolniho véku a nasledné uspésnosti v prvnim ro¢niku zékladni skoly. Cilem
prace bylo u vybraného vzorku déti s naruSenou komunikacni schopnosti analyzovat,
zda narusena komunikacni schopnost né&jak ovliviiuje vysledky v zakladni Skole.
Pro potvrzeni nebo vyvraceni stanovenych hypotéz byla do vyzkumu zatazena skupina
respondenti s narusenou komunikacni schopnosti a skupina respondentli intaktnich.
Tyto skupiny respondentii byly porovnavany v dil¢ich zkouskéach. Diplomovou praci
tvorila ¢ast teoreticka a ¢ast empiricka. Teoreticka Cast zpracovanim odborné literatury
teoreticky objasniovala vyvoj feci ditéte. Dalsi ¢ast byla vénovana interdisciplinarnimu
védnimu oboru — logopedii, komunikaci, naruSené komunikaéni schopnosti a jejim
kategoriim. Byly zde uvedeny zékladni definice jednotlivych druhti naruSené
komunika¢ni schopnosti, diagnostika a terapie narusené komunika¢ni schopnosti. Byl
zde zminén 1 systém poskytovani logopedické intervence v nasi republice. Nedilnou
soucasti teoretické Casti byl problém Skolni zralosti a GspéSnosti. V zavéru teoretické
¢asti byl rozpracovan problém Skolni neuspésnosti. Vlastni vyzkumné Setfeni bylo
soustiedéno do druhé casti diplomové prace. Empiricka Cast zkoumala, zda jsou déti
s naruSenou komunika¢ni schopnosti méné Skolsky uspésné. Byl zde uveden cil
vyzkumného Setfeni, metodologie, charakteristika vyzkumného vzorku, zpracovéni
vysledkd, které vyustilo v navrhovana doporuceni. Empiricka ¢ast byla rozdélena na
vyzkum v pfedskolnim obdobi a nasledné ve druhém pololeti prvniho ro€niku zékladni
Skoly.  Ziskané  vysledky  byly  statisticky  zpracovany,  vyhodnoceny
do tabulek a graficky znazornény. Soucasti vyzkumu bylo, s jakym druhem naru$ené
komunika¢ni schopnosti se nej€astéji setkavame v prvnim ro¢niku zédkladni Skoly.
Zjisténi vyustila v konkrétni navrhovana preventivni opatfeni v oblasti rozvoje

jednotlivych kompetenci ptedSkolnich déti.

Vyzkumné Setieni potvrdilo stanovenou hypotézu, Ze naruSena komunikacni schopnost
ovlivituje vykon v ¢eském jazyce v 1. ro¢niku zakladni Skoly. Do vyzkumného Setfeni
byly zafazeny déti s diagnostikovanou dyslalii a dysfazii. Vadna vyslovnost jedné nebo
nekolika hlasek neovliviiuje ¢teni, ale oslabeni verbalné akustické paméti se v procesu
Cteni projevuje vyraznéji. DéEti s naruSenou komunikacni schopnosti mohou mit

nasledné problém pii psani.
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I druhd stanovena hypotéza, Zze déti s naruSenou komunikacni schopnosti jsou méné
Skolsky uspésné, nez déti, které nemaji komunikacni problémy, byla potvrzena.
Zpracovanim dil¢ich zkousek v prvnim ro¢niku zékladni Skoly a rozborem vysledka
kresby byl uc¢inén zavér, ze na Skolni uspésnost nema vliv, pokud je diagnostikovana
dyslalie levis. Souvisi to ale i s urovni intelektu a s rodinnym zazemim, ve kterém dité
vyrastad. Problém by mohl nastat ve vysSich ro¢nicich zakladnich skol, proto by bylo
vhodné, pokud by do prvniho ro¢niku zdkladni Skoly nastupovaly déti bez narusené
komunika¢ni schopnosti. Tomu by pfispéla vyssi kvalifikovanost ucitelek, které by
mohly pracovat s détmi pravidelné.

Pro déti je ptinosné, pokud v pfedSkolnim obdobi mohou navstévovat matetskou Skolu.
Kvalifikované ucitelky je cilevédomé pfipravuji na bezproblémovy vstup do zdkladni
Skoly. Déti si zvykaji na praci v kolektivu, u¢i se pfijimat ndzory jinych lidi.
V kolektivu mohou ucitelky porovnavat vykony jednotlivych déti a vSimat si, pokud
vyvoj ditéte neni v normé.

Ptiprava na vstup do zdkladni Skoly by neméla byt pouze zaleZitosti mateiské Skoly,
1 kdyZ vyznam moZnosti zatazeni ditéte do pfedSkolniho vzdélavani je nepopiratelna.
Velkou roli by méli zastavat i rodi¢e. M¢li by si s détmi povidat, v§imat si, co je zajima.
Meéli by byt ochotni spolupracovat s matetskou Skolou zejména, pokud je ulitelky
upozorni, ze se jejich dité nevyviji v souladu s ostatnimi vrstevniky. Také spravnou
vyslovnost svych déti by neméli odkladat na predskolni obdobi. Cim diive rodi¢e zapoji
dit¢ do logopedické péce, tim maji veétsi Sanci na odstranéni vady pied nastupem

do zakladni skoly.
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Priloha A: Metodické doporucdeni ¢. j. 14 712/2009-61

Metodické doporuceni ¢. j. 14 712/2009-61 k zabezpeceni logopedické péce ve
Skolstvi

Metodické doporuceni se tyka podminek organiza¢niho zabezpeceni logopedické péce v
resortu Skolstvi (dale jen ,logopedicka péce®), jeji koordinace, kvalifikacnich
predpokladli a rozsahu kompetenci pracovnikii s pracovnim oznacenim ,,logoped"
a ,,logopedicky asistent", kteti ve Skolstvi logopedickou pé¢i o rozvoj komunikaénich
schopnosti a dovednosti déti, zakl a studenti (dale jen zaki) poskytuji.

Smyslem metodického doporuceni je pfispét ke zkvalitnéni logopedické péce,
k efektivnéjSimu propojeni jejich poskytovateli a zlepSeni pfistupu zakii a dalSich
uzivateli ke kvalitnim a odborn€ zajistovanym podpirnym specidlné¢ pedagogickym
sluzbam.

Logopedicka péte méa pfimou vazbu na vzdélavaci proces a na $koly. Uroven fe¢ovych
dovednosti a zvladnuti matetského jazyka uzce souvisi se Skolni uspéSnosti zaki.
Nedostatky v uzivani jazyka se projevuji nejen ve vnéjsi podob¢ fec¢i mluvené, ale téz
Vv rozumeéni feci, v uzivani jeji psané podoby, tj. v psani a ¢teni, a tim v celém procesu
uceni.

CL1

Vymezeni logopedické péce

Logopedicka péce predstavuje vysoce specializovanou ¢innost v oblasti specidlni
pedagogiky. Je poskytovéna Zaklim s naruSenou komunikacni schopnosti, tj. zakiim
s vadami feci, v€etné zaku se specifickymi poruchami uceni, v celém komplexu, se
zietelem k jejich potfebam a jejich pedagogické a socidlni integraci. Je zahajena co
nejdiive od okamziku zjisténi specialnich vzdélavacich potieb Zaka.

Do S$ir§iho zabéru logopedické péce spada i vyznamna oblast prevence vzniku poruch
komunikace a ctendiskych obtizi, dale také oblast péce o kulturu fecového projevu
mladé¢ generace.

Logopedicka péce zlepSuje podminky uspésného vzdélavani zakd s poruchami
komunikace a jejich inkluze do $kol hlavniho vzdélavaciho proudu.

Logopedickd péce je poskytovana zdkiim s naruSenou komunikaéni schopnosti
v matetskych Skolach, zakladnich Skolach a stiednich Skolach, ptfedevsim pak v téchto

Skolach nebo tfidach samostatné ziizenych pro zéky se zdravotnim postizenim, a to



v rozsahu stanoveném platnymi pfedpisy a ucebnimi plany piislusnych vzdélavacich
programi upravenych pro potieby vzdélavani zadki se specidlnimi vzdélavacimi
potfebami. Zpravidla se jedna o 1 az 2 vyucovaci hodiny logopedie, jako predmétu
specidln¢ pedagogické péce, tydné.

Logopedickou péci poskytuji také Skolska poradenskéd zatizeni, predevSim specidlné
pedagogické centra logopedicka.

Pedagogicko-psychologické poradny poskytuji logopedickou péci zpravidla Zakim se
specifickymi poruchami uc¢eni bez soubézného dalsiho zdravotniho postizeni.

Skolska poradenska zafizeni poskytuji logopedickou pé¢i z4kim s narusenou
komunikac¢ni schopnosti, kteti se vzdélavaji ve skolach, které nejsou ztizeny pro zaky se
zdravotnim postizenim (béznych Skolach), pokud tuto pé¢i neposkytuje Skola. Dale tuto
péci poskytuji détem v péci rodiny, které nejsou vzdélavany v matetské skole, ptipadné
zakladni Skole.

Skolska poradenské zatizeni poskytuji logopedickou pé&i zaktim v souladu s platnymi
ptedpisy, pfedev§im vyhlaskou ¢. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb ve
Skoléach a Skolskych poradenskych zatizenich a v rozsahu daném individuélni potiebou
zaka, nejvyse do rozsahu stanoveném piislusnymi vzdélavacimi programy.

Skolska poradenska zafizeni spolupracuji se $kolami hlavniho vzd&lavaciho proudu pii
zajiSténi podminek integrace a inkluze Zakli s vadami feci a poskytuji témto zakim
pfimou specialné pedagogickou - logopedickou intervenci v souladu s individualnimi
vzdélavacimi plany.

Dokumentace o pribéhu logopedické péce zaki je vedena v souladu se zakonem
¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udajli v informacnich systémech, v platném znéni.
CLII

Logoped

Specidlné pedagogické Cinnosti logopedii pii praci se zaky s naruSenou komunikacni
schopnosti ovliviiuji procesy centralni nervové soustavy zakii. Je proto nezbytné, aby
tyto Cinnosti byly svéfeny specidlnim pedagogim (logopediim), odbornikiim
s odpovidajici odbornou kvalifikaci vymezenou § 18 zakona 563/2004 Sb.,
o pedagogickych pracovnicich a o zmén¢ nékterych zédkont v platném znéni.

Logoped je absolvent magisterského vysokoskolského studia v oblasti pedagogickych
véd se zaméfenim na specialni pedagogiku — logopedii ukonéeného statni zaveérecnou

zkouskou z logopedie. Statni zavérecnd zkouska ze surdopedie a znalost komunikace ve



znakovém jazyce, resp. znakové teci se vyzaduje, pokud logoped pracuje i s détmi
a zéky se sluchovym postizenim.

Za rovnocenné lze povazovat vzdelani v oblasti logopedie ziskané absolvovanim
dopliujiciho tiiletého rozsifujiciho studia specialni pedagogiky, které navazuje na
vysokoskolské magisterské studium specidlni pedagogiky a je ukoncené zavérecnou
zkouskou z logopedie, u pedagogickych pracovnikl, kteti zahdjili studium do
31.7.1998.

CL 111

Kompetence logopeda ve Skolstvi

Logoped zabezpecuje v souladu se svym pracovnim zatazenim a pii dodrzovani
profesni odpovédnosti a etiky odbornou ¢innost v prevenci, diagnostice a komplexni
logopedické intervenci u zakidi s naruSenou komunikaéni schopnosti a zabezpecuje
metodické a konzultacni ¢innosti v oblasti ptisobnosti. Odborna ¢innost logopeda a jeho
zpusobilost je zejména pro tyto ¢innosti:

. komplexni logopedickou diagnostiku a logopedickou intervenci zakim
s narusenou komunika¢ni schopnosti, kterd souvisi s konkrétnim riznym druhem
zdravotniho postizeni,

. konzulta¢ni a poradenskou ¢innost pro rodi¢ovskou a odbornou vefejnost ve
vécech

vychovy, vzdélavani, integrace a budovani komunikacni kompetence zakl s narusenou
komunikacni schopnosti,

. zpracovani zprav z logopedickych vySetfeni pro potfeby vzdélavani zaka
s naruSenou komunikacni schopnosti a zpracovani navrhi na zajisténi podminek jejich
vzdélavani,

. metodické vedeni pedagogickych pracovnikii s pracovnim oznacenim
logopedicky asistent v oblasti logopedické prevence a odstraiiovani prostych vad
vyslovnosti u svéfenych zakd,

. v souladu se svym pracovnim zafazenim zabezpecuje rovnéz logopedickou
podporu pfi vyuce, ptipadné piimo vyuku zakl se zdravotnim postizenim.

CLIV

Logopedicky asistent

Logopedicky asistent pracuje pod metodickym vedenim logopeda, zpravidla ze

specialné pedagogického centra.



Logopedicky asistent ma vzdy pedagogické vzdélani a pro svou cinnost v oblasti
logopedie ma odborné piedpoklady ziskané:

a) absolvovanim vysokoSkolského bakalatského studijniho programu v oblasti
pedagogickych véd zaméfeného na specialni pedagogiku, ukonceného zavéreCnou
zkouskou/statni zkouskou z logopedie, resp. surdopedie,

b) vzdélanim stanovenym pro ucitele matei'ské skoly, zakladni Skoly, nebo stfedni
Skoly, ktefi nevykonavaji piimou pedagogickou ¢innost ve tfidé ziizené pro zaky se
specidlnimi vzdélavacimi potfebami, piipadné vzdélanim predepsanym pro vychovatele,
ktefi nevykonavaji piimou vychovnou ¢innost v zafizenich ziizenych pro zaky se
specidlnimi  vzdélavacimi potfebami (zdkon 563/2004 Sb., o pedagogickych
pracovnicich a o zméné nékterych zdkond, v platném znéni) doplnéného absolvovanim
programu celozivotniho vzdélavani uskuteciiovaného vysokou skolou a zaméteného na
specialni pedagogiku - logopedii, nebo

C) vzdélanim stanovenym pro ucitele matetské Skoly, zékladni Skoly, nebo stfedni
Skoly, ktefi nevykonavaji ptfimou pedagogickou cinnost ve tfid¢ ziizené pro zaky se
specialnimi vzdelavacimi potiebami, pfipadné vzdélanim pfedepsanym pro vychovatele,
ktefi nevykonavaji piimou vychovnou ¢innost v zafizenich zfizenych pro zaky se
specidlnimi  vzdé€lavacimi potfebami (zdkon 563/2004 Sb., o pedagogickych
pracovnicich a o zméné nékterych zakonil, v platném znéni) a vzdélanim ziskanym
absolvovanim kursu zaméfeného na logopedickou prevenci akreditovaného MSMT
v ramci dal$iho vzdélavani pedagogickych pracovnikii.

CLV

Kompetence logopedického asistenta

Logopedicky asistent, ktery ziskal odbornou zptisobilost podle CI IV pism. a) a b)

provadi:

. primou logopedickou intervenci u zaki se zjisténou prostou vadou vyslovnosti,

. logopedem stanovené edukacni, resp. reedukacni postupy a cviceni u svétenych
zakh

. vyhledava Zzaky s narusenou komunikaéni schopnosti,

. u svéfenych 74kl cinnosti zaméfené na podporu piirozeného rozvoje feci

a prevenci vzniku poruch feci a prevenci vzniku ctenatskych obtizi,
. v rozsahu své plsobnosti poskytuje zdkonnym zastupcim Zzakl s pfiznaky

rizikového vyvoje feci informace o dostupnosti logopedické péce.



Logopedicky asistent, ktery ziskal odbornou zptsobilost podle ¢l. IV pism. c) se
zaméfuje zejména:
. na podporu piirozeného rozvoje komunikacnich schopnosti a dovednosti u déti

v predskolnim véku a mladsim Skolnim véku,

. na prevenci vzniku poruch feci,
. na prevenci vzniku ¢tenatskych obtizi,
. v rozsahu své pusobnosti poskytuje zdkonnym zastupcim zaklt s priznaky

rizikového vyvoje feci informace o dostupnosti logopedické péce.

CL VI

Koordinace logopedické péce - krajsky koordinator

Je zadouci, aby byla logopedicka péce v krajich CR dostupna v kvalité a rozsahu, ktery
odpovidd potiebam praxe, to znamena vzdélavacim potiebam zakd s naruSenou
komunikacni schopnosti, potfebam Skol a potfebdm organim statni spravy pro ucely
koncepénich rozhodovani a planovani v oblasti vzdélavacich a podpirnych specialné
pedagogickych poradenskych sluzeb a jejich financovani v daném kraji.

Koordinace logopedické péce sméfuje k vyrovnani mezikrajovych rozdilti v oblasti péce
o zéky s naruSenou komunikac¢ni schopnosti, ke sjednocovani postupil pifi zjistovani
specialnich vzdélavacich potfeb zaki, k optimalizaci a propojeni sité¢ poskytovateld
podptrnych specidln¢ pedagogickych poradenskych sluzeb a vzdélavaci nabidky pro
zédky s naruSenou komunikacni schopnosti, a tim k posileni kvality, dostupnosti
a efektivity logopedické péce a souvisejiciho vynakladani prostredki statniho rozpoctu.
Koordinaci logopedické péce v kraji mize krajsky ufad povéfit vybrané Skolskeé
poradenské zatizeni, a to po projednani s feditelkou/feditelem tohoto poradenského
zatizeni. Je vhodné, aby povéfenym Skolskym poradenskym zatizenim bylo specidlné
pedagogické centrum, které v kraji poskytuje logopedickou péci a piisobi pfi skole
zfizené pro Zzaky s vadami fe€i. Pokud takové Skolské poradenské zatizeni v kraji
nepusobi, doporucuje se poverit touto koordinaci jiné specialné pedagogické centrum,
kter¢ v daném kraji poskytuje poradenské sluzby Zakim s naruSenou komunikaéni
schopnosti. V pfipad¢, ze v daném kraji plsobi pfislusné specidlné¢ pedagogické
centrum pfi Skole zfizované ministerstvem, je vhodné povéteni koordinaci logopedické
péce tesit téz ve spolupraci s ministerstvem.

Pti koordinaci logopedické péce se predpokldda uzka spoluprace koordinacniho

pracovisté se Skolami, které maji odpovédnost za vzdélavani a vytvafeni podminek ke



vzdelavani zakl, a jejich vétsi zapojeni do Cinnosti v oblasti podpory pfirozeného
vyvoje fecovych dovednosti zakl, prevence cCtenafskych obtizi a podpory kultury
mluvniho projevu zaka.

Uzka spoluprace koordinatora logopedické péde se predpoklada také s dalsimi
institucemi puisobicimi ve skolstvi a s institucemi a odborniky z jinych resorti, ktefi se

podileji na poskytovani péce zakiim s narusenou komunikacni schopnosti.

CL vII

Kompetence krajského koordinatora pro logopedickou péci

Krajsky koordinator pro logopedickou péci se zamétuje na:

. spolupraci s odbory 8kolstvi KU a ziizovateli $kol a $kolskych poradenskych
zafizeni a fediteli skol pfi zajisStovani prevence poruch feci ve Skolach,

. spolupraci s odbory 8kolstvi KU a zfizovateli $kol a kolskych poradenskych
zafizeni a fediteli Skol pfi zajiStovani logopedické péce zakim,

. spolupraci s odbory $kolstvi KU pii zpracovani navrhil na utvateni vzdélavaci
nabidky pro zaky s naruSenou komunika¢ni schopnosti v kraji,

. spolupraci a propojovani sité poskytovatelli poradenskych sluzeb ve Skolstvi
a koordinaci jejich ¢innosti v oblasti pisobnosti,

. spolupraci se Skolami a propojovani Skol vzdélavajicich Zidky s naruSenou
komunika¢ni schopnosti,

. propojovani sit¢ Skolnich specidlnich pedagogl - logopedii a jejich metodickou
podporu a koordinaci ¢innosti,

. propojovani sité specialnich pedagogii — logopedl, koordinaci jejich €innosti
a na poskytovani metodické pomoci témto pracovniklim,

. sjednocovani postupii pii zjistovani specialnich vzdélavacich potieb zakt
s naruSenou komunikacnich schopnosti,

. spolupraci s Institutem pedagogicko-psychologického poradenstvi CR
a profesnimi organizacemi v oblasti plisobnosti pfi stanovovani postupti zjistovani
specialnich vzdelavacich potieb zakli s naruSenou komunikaéni schopnosti,

. provadéni kontrolnich vySetfeni specidlnich vzdé€lavacich potfeb Zzakh
s naruSenou komunikacni schopnosti pro tucely vzdélavani zakd a pro ucely spravnich
rozhodnuti a uplatiovani pozadavkii na Cerpani prostiedkli stditniho rozpoctu podle

§ 160 zakona 561/2004 Sb. v platném znéni,



. spolupraci s poskytovateli kurst dalsiho vzdélavani pedagogickych pracovnikii
pfi formulaci nabidky kursi zaméfenych na rozvoj komunikacnich kompetenci
pedagogickych pracovnikli a zjiStovani specidlnich vzdélavacich potteb zaka

s narusenou komunikacni schopnosti, provadéni vzdé€lavacich aktivit v oblasti

pusobnosti,
. poskytovani logopedické péce v souladu s platnymi pravnimi piedpisy,
. zpracovavani navrhi specidlné pedagogickych a preventivnich koncepci

poradenskych sluzeb ve Skolstvi v oblasti logopedie véetné zpracovavani navrhli Gpravy
a optimalizace sit¢ a struktury sluzeb Skolskych poradenskych zafizeni v kraji v oblasti
pusobnosti pro potieby organt statni spravy

Mgr. Klara Laurencikova, v. I.

naméstkyn€ ministryné

V Praze dne 24. srpna 2009



Priloha B: Formular informovaného souhlasu

INFORMOVANY SOUHLAS

Vazena pani, vazeny pane,

obracime se na Vas se zadosti o spolupraci na vyzkumném projektu, jehoz cilem je

zmapovani skolni uspeéSnosti u déti s narusenou komunikac¢ni schopnosti.

Souhlasim s piedbéznym logopedickym vySetfenim svého ditéte pro zpracovani udajti

do diplomové prace.

Jméno a pfijmeni ditéte:

Datum: Podpis zakonného zastupce:
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Priloha D: Obrazky na vySetieni porozuméni reci
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Priloha F: text na zkouSku ¢éteni

Epp—
Co mame doma Q Baréa
Bar¢a ma malé€ morce. | morte
Bydli ve velké kleci u Bar¢i v pokoji. || {pligek |
Je celé Cerné. Jmenuje se Uhlicek. | Cenda |
R4no na Bar¢u vesele kvika. . rybicky |
Bar¢a Uhlicka krmi. | otka |
Déava mu ¢&istou vodu, seno,
mrkev a riizna seminka. Cislo
Také si s mor¢etem hraje. tecka
M4 ho moc rada. 7 Sarka
5 kola¢
Cenda ma rybicky. Jsou to pavi ocka. opicka
Plavou v akvariu. Maji tam pisek ulicka
a rostliny. Cenda je rad pozoruje.
Také je krmi. omacka
Zaklepe na sklo. zatacka
Rybicky potom Casopis
plavou nahoru. Citanka
| Cenda jim sype "
| barevné Vloglfy. ? o
i Clun
/1 Bar¢a ma doma ; | &len |
Jmenuje se | é?lenka |
Caruje
~ ¢okolada

< A co mate doma vy? Povidejte.

1. Ctéte slova ve sloupcich.

£2 2. Ctéte ob& vypravéni.
3. Dopliite véty podle prvniho ¢lanku. Vymyslejte podobné tikoly (otazky) k druhému &lanku.
4. Vypravéjte o svém domacim mazlickovi, nebo o tom, jaké zvife si prejete mit.




