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Uvod

Zrak je jednim z péti smysll, diky némuz vnimame vSe kolem nas. Svétlo,
organem jiz zminéného smyslu. Jeho prostfednictvim ziskdvame nejvice informaci
z naSeho okoli. Pokud se o néj dobfe starame a jeho vyvoj je spravny, pomaha ndm lépe
se orientovat v prostoru.

Ptedskolni obdobi je velice dualezité pro celkovy vyvoj ¢loveéka. Vyviji se a
zdokonaluji vSechny nase smysly v¢etné zrakového vniméani. Musi vSak byt spravné a
v dostateéné mife stimulovano. Nedostatecné rozvinuti zraku mulze pozd¢ji pusobit
potize naptiklad v oblasti ¢teni ¢i psani. Tento problém se muze projevit také v jinych
oblastech. Zrakové vnimani nam napoméha upeviiovat sluchové vjemy, kdy pfi feci
kontroluje mluvidla komunikatora. V dne$ni dobé se miizeme castéji setkat s détmi,
které maji narusenou komunikacni schopnost, a diky tomu ptibyva také Cetnost déti se
specifickymi poruchami uceni, jako je dyslexie (specificka porucha cteni) a dysgrafie
(specifickd porucha psani). Pro pedagogy, v naSem piipadé mateiskych Skol, tato
skuteCnost predstavuje vyzvu u déti zajistit dostateCny rozvoj nejen zrakového vniméani,
ale také rozvoj spravného fe€ového a sluchového vyvoje. Zaméfenim se na v€asnou
prevenci a podporu rozvoje ditéte mizeme minimalizovat riziko moznych potizi
v dal$im obdobi jeho Zivota.

Diplomovéa prace obsahuje teoretickou a praktickou ¢ast. V teoretické ¢asti této
prace je strucné piedstaven vyvoj ditéte ptredskolniho véku z hlediska motorického,
kognitivniho a emocné-socialniho. Druhd kapitola se zamétuje na vyvoj fe€i a jeji
mozné vady. Nasledujici dvé kapitoly se veénuji anatomii a fyziologii oka, vyvoji
zrakovych funkci, ale také moznym porucham zraku. Posledni dvé kapitoly teoretické
Casti pfiblizuji moZznosti diagnostiky pedagogické a diagnostické testy, které lze vyuzit
pro ur¢eni urovné zrakového vnimani.

Praktickd ¢ast diplomové prace prezentuje vyzkum a jeho vysledky analyzuje.
Poukazuje na soucasnou uroven zrakového vnimani u déti predskolniho véku ve tfech
matefskych Skolach. Zaroven predklada vysledky dosazené urovné zrakového vnimani u
dvou skupin déti, z nichZ polovina déti navstévuje matetskou Skolu bézného typu, druha
polovina déti navstévuje mateiskou Skolu logopedickou. Cilem této prace je zjiSténi

jejich trovné zrakového vnimani a porovnani vysledkti obou skupin mezi sebou.



1. Charakteristika vyvoje ditéte

Se starnutim kazdého jedince souvisi také jeho vyvoj. Mnoho lidi si mysli, Ze
vyvoj probihd u vSech déti stejné, nicméné tomu tak neni. Sejdou-li se dvé stejné staré
déti, kazdé znich je pravdépodobné vyvojové zcela na jiné urovni. Mohou si byt
podobny napt. proporcemi, velikosti, ale mohou se liSit ve svych schopnostech a
dovednostech, protoze kazdy jedinec ma vlastni model rastu a také vyvoje. Rust
znamena urcita télesnd zmeéna napt. pfibyvani na véaze, vysce, prodluZzovani koncetin a
celkové zvétSovani vSech proporci téla. Ristové zmény muizeme zcela presné zméfit.
Jednad se o proces, diky kterému mulze dit€¢ nadéle posilovat své chovani, jednani,
védomosti ¢i dovednosti. Postup vyvoje ditéte vSak zavisi pravé na vyse zminovaném
rastu, tedy na vyzralosti pfedevSim nervové soustavy, svalll a kosti. Nelze popfit ani
dédicné faktory, které pii vyvoji ditéte hraji vyznamnou roli (Allen, Marotz, 2008).

V soucasné dobé existuje nékolik vyvojovych oblasti. Pod kazdou oblast pak
spada mnoho dovednosti, znalosti a také vzorct chovani. V této podkapitole se zamétim
na vyvojové oblasti jako je oblast fyzicka, psychickd, socidlné-emocionalni, kognitivni,

motoricka

1.1. Fyzicky vyvoj

V letech mezi 3-5 rokem dochdzi, co se tykd fyzického vyvoje, k mnoha
zménam napi. k osifikaci kosti, dochédzi ke kone¢né fazi profezdvani mléénych zubd.
Dit¢ ma také diky zcela dokon¢enému vyvoji piicné a podélné klenby nozni daleko
vetsi stabilitu nez diive a dokdze tak s vétSim prehledem vyrovnat nerovnosti, se
kterymi se setkdva v terénu. Se schopnosti udrzeni rovnovahy se poji zvétSovani
hmotnosti svalstva, ke kterému dochazi ponékud diive u chlapcti nez u divek.

Muzeme zaznamenat dal$i zmény napiiklad v poméru horni a dolni ¢asti téla.
V obdobi kolem patého roku dochdzi k prodluzovani nejen dolnich, ale také hornich
koncetin (Lisa, Knourkova, 1986).
dilezité ditéti doprat pii télesném vyvoji svobodu a nic neuspéchat. Proto by kazdy
rodi¢ mél znat postup a poradi spravného télesného vyvoje a také mu porozumét.
Telesny vyvoj a rust zavisi predevsim na dédicnych faktorech a na prostiedi, ve kterém
dité¢ vyrusta (Allen, Marotz, 2008).

Kojenecké obdobi ditéte zacind koncem druhého mésice zivota a trva az do

konce prvniho roku. Béhem tohoto obdobi dochézi k velkému mnozstvi zmén. Dité
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povyroste zhruba o 25 cm do délky a jeho hmotnost se az ztrojnasobi. Hlava kojence
tvoti Ctvrtinu jeho délky, kdezto u dosp€lého pouhou osminu. Zvétsuji se také télni
organy jako srdce, mozek, plice (Kuric, 1992).

Batoletem se mysli dit¢ ve véku od 12. — 36. mésice. V tomto obdobi se télesny
rist vyrazné zpomaluje, jeho riist se zpomali na 5 az 7,5 cm za rok a vazi zhruba 9,6 az
12,3 kg. Zméni se také proporce téla, kdy obvod hrudniku je jiz vétsi nez obvod hlavy
(Allen, Marotz, 2008).

V obdobi predskolniho véku, tedy mezi tietim a Sestym rokem, dochdzi
k nejvyraznéj§im zméndm proporci téla. Proménu postavy milzeme zpozorovat
pfedevsim v prodlouZeni trupu, ktery je vétSinou mnohem $tihlej$i nezli diive a také ma

prodlouzené horni i dolni koncetiny (Suchy a kol., 1970).

1.2. Motoricky vyvoj
Motoricky vyvoj znaci schopnost ditéte ovladat vSechny ¢asti svého téla. Tento
vyvoj zavisi predevs§im na zralosti nervové soustavy, mozku, smyslovém vnimani a na
mnozstvi svalovych vldken. Bezpochyby jsou také dilezité prilezitosti k procvicovani
motoriky. V nejranéj$im détstvi jsou motorické schopnosti zcela reflexivni, pozdéji mizi

a prechézi ve védomé ovladani pohybt (Alen, Marotz, 2008).

Dle Allena a Marotze (2008) motoricky vyvoj zavisi na tfech principech:

1. Cefalokaudalni znamena, Ze osifikace neboli zpeviiovani kosti a vyvoj svalii pobiha
smérem od hlavy az ke koneckiim prsti u nohou. Dité se nejdiive uc¢i ovladat svaly
potiebné pro udrzeni hlavy a pohyb krku, poté ovlada svaly trupu. Az pozdé¢ji zacina
ovladat svaly pro udrzeni pfedmétii v ruce a jako posledni ovlada svaly, které mu
umoznuji chiizi, tedy svaly na nohou.

2. Dalsi princip nazyvame proximodistalni, kdy osifikace a vyvoj svali s naslednou
schopnosti dané svaly ovladdat zaCind v centrdlni ¢asti trupu. Od tohoto mista
postupuje pak smeérem ven a k hornim i dolnim koncetindm. Dité se nejprve nauci
ovladat hlavu a krk a poté se uc¢i uchopit predméty pomoci palce a ukazovacku, kdy
palec je v opozici k ostatnim prstiim na ruce.

3. Kultivaéni princip znaci vyvoj svall, ktery postupuje nejen u hrubé motoriky, ale
také u jemné, a to od obecného ke specifickému. Pti kultivaci hrubé motoriky se
dvouleté dit¢ mize pokusit hdzet micem, nicméné nedokaze hodit mi¢ daleko a uz
viibec ne presné. Za n€kolik let vSak bude totéz dit¢ schopno hazet mnohem piesnéji,

do vétsi dalky a také vétsi silou. U jemné motoriky uvadi ptiklad dvouletého ditéte,
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které se pokousi samo jist 1zickou a osmileté dit&, které se snazi ukazat, jak dobie je
pfi stolovani vychované.

V prvnich mésicich kojeneckého obdobi dité lezi pouze na zddech s hlavou
nato¢enou do boku, ruce ma ve vétsin€ piipadii seviené podél téla. Postupné dokdze
zvedat trup a v poloze na bfichu dokaZe mirné zvednout hlavicku. Ctyfmésiéni dité jiz
dokaze sedét s oporou, a pokud lezi na btisku, je schopno otacet hlavou do stran a
natahuje se pro predméty. V sedmém mésici dit¢ dokaze sedét samo bez opory,
manipuluje s pfedméty obéma rukama. V devatém mésici zacind pomalu 1ézt po ¢tyfech
a s pridrzenim se dokaze chvili stat. Kolem prvniho roku by dit¢ mélo byt schopno
chodit samo bez jakékoliv opory (Kuric, 1992).
obdobi se dokéze samo napit z hrnicku, jiné déti dokazi postavit napt. véz ze dvou az tfi
kostek, coz svédci o velkém pokroku ve vyvoji motoriky. U téchto déti se také poprvé
objevuje naznak Spetkového uchopu, ktery tvoti pomoci palce a ukazovacku a diky
némuz lépe uchycuji mensi kousky jidla ¢i mens$i hracky. Dité¢ dokaze také hazet
riznymi piedméty, spontanné Cmaérat na papir, kde také postupné uplatiuje jiz
zminovany Spetkovy tchop. Chodit dokaze jiz bez pfidrzovani se, nebo bez sebemensi
pomoci druhého. Zhruba ve 28. mésici dit¢ dokaze stfidat nohy pfi chizi po schodech
nahoru i doli. Zacinad také skladat puzzle ¢i vkladat pfedméty riznych tvart do
spravného otvoru. Kolem druhého roku si umi dité samo obléci nebo svléci jednoduché
druhy obleceni, umi si samo vy¢istit zuby, coz je také potfeba pii nastupu do mateiské
skoly (Bacus, 2009).

Trileté dit¢ jiz zvladd bez problémi behat jak po rovném, tak po nerovném
terénu a témef nepadd. Do schodt i ze schodli umi chodit bez drZeni se stfiddnim nohou.
Pozdé&ji motorické zmény nejsou jiz tolik zietelné, nicméné jsou velice dilezité pro dalsi
piisobeni ditéte ve spolecnosti a jeho zaujeti role. Ctyileté a pétileté déti dokazi nejen
behat po nerovném terénu, ale také jsou schopny 1ézt po zebtiku, chiize po lavi¢ce nebo
hazet mi¢ vrchem, spodem po vzoru dospélych. S vékem nartistd také mira
sobéstacnosti. Déti v predskolnim véku jsou schopny samostatné jist, samy se svléknout
a obléknout, pfi toaleté¢ potiebuji stdle mensi pomoc. Umi si dobfe umyt ruce samy,
vycistit zuby nebo dokonce se pod dohledem dospélého samy vykoupat (Langmeier,
Krejcitova, 2006).

12



1.3. Percepcéni vyvoj

Percepéni vyvoj predstavuje, nakolik je dit¢ schopno vyuzit informaci,
ziskanych prostiednictvim svych smysld, tedy pomoci zraku, sluchu, hmatu, ¢ichu a
také chuti. Pfi vniméani neboli percepci, zalezi na tom, jak se dany smysl, nebo
kombinace vice smysll, vyuzije. U percepcniho vyvoje je dulezité naucit se vybirat si
znaSeho prostiedi a z okoli specifické aspekty, na které pak zamétfime pozornost
smysl, tzn. klademe si rizné otdzky napftiklad ,,Jaké detaily jsou dulezité?*, ,Jakych
rozdili bych si mél v§imat?“, ,,Co neni az natolik dulezité?*.

Stejn¢ jako motoricky vyvoj, také percepcni vyvoj ma tifi aspekty (Allen,

Marotz, 2008):

1. Multimodalita: Znamend, Ze informaci ziskdvame pomoci vice smysli najednou,
napt. kdyz n€koho poslouchdme, pouzivame nejen zrak (sledujeme druhého, jeho
pohyby ust, gesta) ale také sluch (poslouchame jeho slova).

2. Habituace: Timto pojmem se rozumi schopnost pfivyknuti, kdy si v§imame pouze
toho, co je pro nés v danou chvili dilezité. Dité se tak mlze soustiedit napt. na ¢teni
knihy a nevnimd telefonicky rozhovor né€koho dalSiho, ktery probihd ve stejné
mistnosti.

3. Smyslova integrace: Jednd se o schopnost pfevadét smyslové informace do
pocka, dokud nékladni viiz neptejede a teprve poté piejde silnici.

Zaklady percepcniho systému jsou nam dany jiz pfi narozeni. ZkuSenostmi,
ucenim a také zranim se tento systém pouze zdokonaluje a je schopen zpracovéavat
komplexnéjsi informace jako je tfidéni pfedmétd podle tvaru, velikosti ¢i barvy, a
rozliSovat 1 drobné rozdily jako odliseni slov podle jediné hlasky nebo odliSit od sebe

slova, kterd se rymuji (Allen, Marotz, 2008).

1.4. Kognitivni vyvoj

Kognitivni vyvoj je zaméfen na rozvoj intelektu a mentalnich schopnosti ditéte.
Kognitivni  schopnost neboli poznavaci schopnost predstavuje zachycovani,
zpracovavani a tiidéni informaci a jejich vyuziti. Ke kognitivnimu procesu fadime
mentalni aktivity jako zjiStovani, interpretaci, klasifikaci a uchovani riznych informaci.
U starSich déti to znamena schopnost hodnotit urcit¢ myslenky, délat rozhodnuti, fesit
rizné problémy a konflikty, jednd se také o schopnost porozumét pravidlim a
pfedstavovat si nasledky. Kognitivni vyvoj mizeme oznacit za proces, ktery probiha

neustale mezi ditétem a pfedméty nebo uddlostmi v jeho okoli (Allen, Marotz, 2008).
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1.4.1. MySleni

Mysleni je zédkladnim pfedpokladem pro pochopeni vSech souvislosti v naSem
zivoté. Umoziuje ndm orientovat se v riznych situacich, feSeni nasich kazdodennich
problému a vhodné na né reagovat.

V obdobi mezi tfetim a Sestym rokem zivota dochazi k ukonceni piedpojmového
a snim také symbolického mysleni. Za velice dilezity prvek je povazovan rozvoj
matefského jazyka. Dité v tomto v€ku zacina chédpat pojmy tykajici se Casu a trvani, je
schopno tfidit pfedméty, a to podle jednoho logického kritéria, mlize se jednat napft. o
barvu, tvar, velikost. Zacina chéapat rozdily mezi geometrickymi obrazci. (Allen,
Marotz, 2002). Dité je v tomto véku stale egocentrické, zajima se o vlastni svét a je jeho
sttedem. Proto vnimd hlediska ostatnich osob spiSe negativné. (Mertin, Gillernova,
2003).

Podle Nadvornikové (2011, s. 81-82) se mysleni projevuje v nékolika Grovnich:
1. ,,Nazorné-Cinnostni obdobi, kdy dité postihuje vztahy mezi vécmi a jejich

vlastnostmi ve vlastni cinnosti (manipulaci, zkouSenim). Dité napr. nedokdze
odhadnout, jak postavit stavbu z nestejné vysokych kostek, ale pri vlastni manipulaci
na resent dojde. Slovné je vsak nedokaze zduvodnit.

2. Nazorné-obrazné mysleni je uz rozvinutéjsi forma, kdy pro bezprostiedni cinnosti
s vecmi neni nezbytna. Skutecné predmeéty si dité dokaze nahradit pomiickami,
obrazky ¢i modely.

3. Slovné-logické mysleni je jeste vyssi forma, kdy jiz dite nepotrebuje vnimat
skutecnost ani jeji model, ale myslenkové operace vytvari jen na zdaklade slovnich
podnétu, tedy ve svych predstavach (napr. ucitelka dava detem hadanky nebo vypravi
pribéh a dité domysli jeho pokracovani). To vsak jde pouze tehdy, ma-li dité dost

konkrétnich predstav, o néz se miize oprit. *

1.4.2. Pamét’

V naSem zivot¢ je velice dilezité nejen sledovat informace a poznatky, ale také
si je udrzet v paméti a ndsledné si je vybavit a umét je vhodné pouzit. Do urcité miry ma
uroven paméti jedince vliv na jeho vzdélavaci GspeSnost ¢i neuspésnost. Je také dulezité

" .. < " . T - y : s “r
pamét’ celozivotné rozvijet a trénovat, jelikoz dobra troven kvality mysleni v mlad$im
veku je také predpokladem pro dusevni ,,Cilost* ve véku pokrocilém.

Dité ve veéku raném si zazitky uchovéava pouze na ne€kolik dni nanejvyse tydnt,
pozd¢€ji mésic a jeho vzpominky jsou velice trzkovité. Naopak dit¢ v predskolnim

obdobi ma daleko rozvinutéjsi pamét ve vSech jejich fazich, kterymi jsou

14



zapamatovani, uchovani v paméti a také vybaveni. Na tomto pokroku se podili nejen
zdokonalend cinnost nervové soustavy, ale také postupnd seberegulace. Napiiklad
pokud s ditétem hrajeme hru ,,loto®, dit¢ se snazi zapamatovat si, na jakém misté, ktery
z obrazki lezi.

U déti predskolniho véku vSak prevazuje pamét kratkodobd, kdy si dité velice
rychle vzpominky vytvoii a uchova, ale vzapéti je velice rychle zapomind. Ke konci
predskolniho obdobi jiz mize jit o dlouhodob¢jsi pamét’. Dite si vzpominky uchova po
delsi dobu, nékdy mohou byt uchovany po dobu nékolika let nebo dokonce se z nich
mohou stat také myslenky celozivotni. Také u pétiletych a Sestiletych déti prevazuje
pamét’ mechanickd, tzn. Ze se dit€ dokaZe mechanicky naucit jakoukoliv basnicku tak,

jak jde za sebou, doslova reprodukuje kousky pohédek a ptibéhti (Nadvornikova, 2014).

1.4.3. Predstavivost a fantazie

Predstavivost a fantazie ndm umoziiuje dotvatet si poznani svéta tam, kde ndm
samotnym chybi zkuSenost nebo zkratka nejsme schopni zcela pochopit souvislosti.
Jedna se o vyrazny rys osobnosti ditéte predskolniho véku, kdy neni schopno v urcitych
ptipadech odlisit skutecnost od fantazie. Jedna se také o zaklad tvofivosti, a to nejen ve
veku predskolnim.

Obsahem ptedstav ditéte v batolecim véku, tedy do jednoho roku, je vse, co dité
vidélo nebo prozilo, proto preferuje piibéhy predevsim o lidech, vécech ¢i zvitatech,
které bezprosttedné znéd. Prvni znamky fantazie mizeme spatiovat v personifikacnich
tendencich ditéte, tedy v situacich, kdy pfifazuje vlastnosti a zplsoby jednani zvéfi,
popt. vécem.

V predskolnim veéku se rozviji predev§im fantazijni pfedstavy. Dité vytvaii
situace a obrazy, které vSak nejsou podloZeny jeho prozitkem a redlnou zkuSenosti.
Vytvaii tedy pifedstavy, které nemohlo vnimat. MiZe se jednat o situaci, kdy dité
nakresli slunce s oblicejem, ismévem, a to vSe v riznych barvach. Déti také pti hrach
velice Casto uzivaji vymysla, napadi a fikci (Nadvornikova,2011).

HFantazie ditéte jeste neni korigovana kritickym myslenim, takze je zcela

spontanni a bohata — mluvime o zlatém véku fantazie* (Nadvornikova, 2011, s. 62).

1.5. Jazykovy vyvoj
Jazyk je Ccasto definovan jako systém symboli (mluvenych, psanych,
gestikulacnich, posunkovych), diky kterym jsou lidé schopni mezi sebou komunikovat.

Jazykovy vyvoj zadvisi na vyzralosti jedince a také na prilezitostech, které ma k uceni.
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Prvni rok zivota ditéte byva oznacovan jako ptredverbalni faze, tedy faze, kdy je dité

odkézano pfi vyjadfovani svych potieb a pociti pouze na télesné pohyby a nefecové

zvuky jako je plac ¢i smich. Po této fazi nasleduje obdobi verbélni, kdy se hlavnim
zpiisobem komunikace stava fe¢. Dé&ti si postupné osvojuji urcitd slova, gramaticka
pravidla a tim ziskavaji schopnost vyjadfovat své myslenky a nazory (Allen, Marotz,

2008).

Pti rozvoji teci ditéte musime pozorovat pifedev§im vnitini faktory, které jsou
spjaté s psychickym vyvojem ditéte. Dulezitym faktorem pfii rozvoji détské feci se stdva
dospely, ktery je pro dit€ vzorem.

Podle Kurice (1992) mizeme obdobi rozvoje détské feci rozdélit do nékolika
fazi:

1. Chapani smyslu slov a jejich vysloveni — tato faze trvd zhruba do osmnactého
meésice zivota ditéte, kdy dite slysi slovo a vzapéti se ho snazi vyslovit, postupné
pfifazuje slova ke konkrétnim predmétiim, osobam ¢i jeviim. Dité v jednoslovnych
vétach vyjadiuje své pocity, myslenky a potieby.

2. Jednoduché véty, které dit€ pouzivd pozd¢ji, tvoii pouze mechanickym
pfitazovanim slov za sebe bez gramatické spravnosti (,,tata, pa“). V tomto obdobi je
dité velice zvidavé, proto se velmi Casto dospélych ptd na ndzvy predmétd, zvirat,
jeva.

3. Dité si osvojuje také gramatickou stranku Fe€i. Podstatna jména zacind sklonovat,
slovesa Casovat, pfidavna jména stupiiovat. Pfi tvorbé gramaticky spravnych vét déla
jesté pomérné Casto chyby, které vSak ¢asem vymizi. Tato faze trva piiblizné do
konce tfetiho roku, kdy si dité€ osvojilo zhruba 1000 slov.

4. Posledni faze trva do patého roku zivota ditéte, kdy dité ve vétSiné piipadii zcela

ovlada fec.

1.6. Osobnostni a socialni vyvoj

Osobnostni a socidlni vyvoj zahrnuje to, jak dité¢ vnimé samo sebe, své rodice a
své vztahy s lidmi kolem sebe. Tyka se piedevsim chovani ditéte a jeho reakci na hraci
a pracovni aktivity, vazeb s rodici, popiipad¢ s opatrovniky a vztahli k sourozenciim a
kamaradim. Zakladnimi aspekty osobnostniho a socialniho vyvoje jsou moralka, zenska
a muzska role, nezavislost, divéra, pfijimani pravidel apod. K dilezitym faktortim,
které se podileji na vyvoji osobnosti ditéte a které urcuji jeho osobnostni vyvoj, patii

rodina a jeji kulturni hodnoty. Tempo osobnostniho a socialniho rozvoje je u kazdého
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jedince zcela jiné. Zavisi také na genetickém vybaveni, zdravotnim stavu, nebo také na
zkuSenosti s péci o dité ze strany rodict (Allen, Marotz, 2008).

V zacatcich kojeneckého obdobi, konkrétnéji mezi druhym a tfetim mésicem, se
dité zacind usmivat na tvafe a vyrazy druhych. Do konce patého mésice mluvime o 1.
stupni socializace u kojencti, ktera se projevuje svou nediferenciovatelnosti (dité
nerozeznava, zda se jedna o tvar matky, ¢i nékoho vzdalenéjsiho, usmiva se na vSechny
stejn€). V Sestém mésici pak dochazi k diferenciaci, kdy se dité projevuje naprosto
odliSnym zptsobem k zndmym a nezndmym lidem. V obdobi Sestého mésice se kojenec
velmi fixuje na svou matku, popf. osobu, kterd se o dité stard. Jakmile se matka od
dité¢te na okamzik vzdali, u ditéte se projevuje separacni uzkost, kterou da najevo
prostfednictvim kiiku a place. V osmém meésici za¢ind napodobovat zvuky dospélych a
dokaze rozliSovat smutny ¢i vesely vyraz v oblic¢eji dospélého, na ktery pak kojenec
adekvatné reaguje. V devatém mésici se sméje riznym komickym situacim, preferuje
hru na schovdvanou. Z novych a doposud neznamych situaci ma naopak strach a
pocituje uzkost. Na situace tedy reaguje zcela diferencované, ¢imz dosahlo 2. stupné
socializace (Kuritz, 1991).

V zacatcich batoleciho obdobi nelze brat vztahy s druhymi détmi zcela vazné.
Dité se k jinému ditéti chova velice hezky, nicméné vzapéti je schopno ho uhodit. Pro¢?
Druhé déti maji preci vzdy hez¢i hracky. AvSak vztahy s dospélymi jsou ponékud
harmonictéjsi. Dité v tomto veéku vyzaduje ptitomnost dospélého, a predev§im jeho
pozornost. V tomto obdobi je také velice dilezité ditéti stanovit urcita pravidla a
mantinely. ,,Nékteri rodice si presto mysli, Ze na to je jesté dost casu, a o rok pozdeji
zjisti, Ze maji doma malého tyrana, ktery nevi, co ,, samyma roupama‘* delat. Lepsi je
s laskou, pomalu a postupné zavadet pravidla, ktera v pristich letech usnadni Zivot celé
rodiné‘* (Bacus, 2009, s. 14). Dale dit¢ v tomto obdobi rad¢ji bere, nez dava, chova se
tedy ponékud sobecky. Mnohem radé¢ji vyhledavaji spole¢nost dospélych nez stejné
starych déti a velice rady napodobuji jejich chovani ve svych hrach. Zhruba kolem 26.
mésice se dit¢ stava ponc¢kud spolecenskym tvorem, kdy se ve spole¢nosti stejné starych
déti citi mnohem Iépe. Zacina s ostatnimi détmi navazovat pratelstvi, kdy n€kterd z nich
vydrzi i po dobu nékolika let. Po druhém roce déti velice rddy pomahaji rodicim
s domacimi pracemi (Bacus, 2009).

Predskolni obdobi je velice vyznamna etapa pro socidlni vyvoj ditéte. Nejedna

se pouze o obdobi pfiprav na nastup do skoly, ale o dobu, kterda ma dité ptipravit na

vvvvvv
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vyhledavaji spolecnost vrstevnikli, se kterymi dokézi spolupracovat. Takovy kontakt
ditéti zprostfedkovava predevSim instituce matefska Skola, kterd na n¢j plsobi i
specificky vychovné. Diky této instituci si dit€ osvojuje socidlni role (Langmeier,
Krejcifova in Hoskovcova, 2006). Citovy vyvoj ditéte, ktery je soucésti socidlniho
vyvoje, je jednim z dilezitych prvkil vychovy tzv. zdravého jedince a také je velice
dilezitou podminkou pro UspéSné vrustdni jedince do spolec¢nosti. Pro dité
v predskolnim obdobi je velice dilezity nazor, postoj a hodnoceni dospélych. Déti tyto
informace berou tak, jak jsou jim piredstaveny. Je tedy velice dilezité, co a jakym
zpusobem jim informace sd€lujeme, protoze jsou zdrojem rozvoje détské identity.
Predskolni déti jsou také daleko citliveéjsi pfi prozivani svych uspéchli a neuspéchii.
Zhruba od tii let dit¢ dokaze sd€lovat své pocity, vyjadiovat emoce a také je dokdze
pfipisovat jinym objektim, jako jsou lidé, zvifata, hracky. Dulezité je tedy s ditétem
hovoftit o jeho pocitech a prozitcich, coz ovliviiuje jeho emocionalni vyvoj (Mertin,
Gillernova, 2015).
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2. Reé

Re¢ je jednou z velice diilezitych funkci naseho t&la, ktera nam usnadiiuje Zivot
ve spolecnosti.

Jednd se o dorozumivaci prostfedek mezi dvéma a vice lidmi, ktery slouzi ke
vzajemnému sdélovani tedy k mezilidské komunikaci (VytStejn, 1995). Takova
komunikace pak probihd na zéklad¢ pouziti slovnich ¢i neslovnich prostiedki. Mezi
slovni prostfedky fadime mluvené slovo ¢i pismo. Naopak mezi neslovni prostfedky
jsou pak fazena gesta, mimika a dalsi (Dvotak, 1998).

Re¢ je velice slozitd funkce slozena ze ti zakladnich slozek, kdy kazdé slozce
odpovida urcity organ v nasem téle. Brohm (1956) uvadi tyto zékladni slozky:

1. Dychani — pro dychani je dllezitd dychaci soustava, do niz patii organy jako plice,
hrudni kos, dychaci svalstvo, branice.

2. Fonace — je tvofena v hrtanu.

3. Artikulace — nebo také vyslovnost je tvoiena diky dutin€ ustni, jazyku, zubtm, rtim,

hltanu, mékkému patru, nosohltanu, dutin€ nosni a jejim vedlejSim dutindm.

2.1. Vyvoj eéi
proces je praveé predskolni veék, zejména obdobi od narozeni do 3. — 4. roku Zivota

ditéte. Praveé v tomto obdobi je feCovy vyvoj a jeho tempo nejrychlejsi (Lechta, 2011).

2.1.1. Podminky spravného vyvoje reci
vnitinimi faktory jsou vrozené predpoklady, zdravy sluchovy a zrakovy vyvoj, feCové a
motorické funkce mozku, mluvicich organt, celkovy dusevni a fyzicky vyvoj, intelekt.
Jsou to faktory, které vyplyvaji ze stavu organismu a také schopnosti ditéte. Mezi vnéjsi
faktory mizeme zatadit celkovy vliv prostiedi a vychovy v rodiné ¢i misté, ve kterém
dit¢ vyrasta, mnozstvi feCovych podnéti a jejich pfimétenost, vhodny a spravny fecovy
vzor (Klenkova, 1997).
Dle Sovaka (1974 in Klenkova, 1997) miZeme ukazat pomér vnéjSich a
vnitinich faktorti mezi sebou v jednotlivych etapach reflexniho okruhu komunikace:
1. Spolecenské prosttedi stoji na zacatku reflexniho oblouku. To ma ditéti poskytovat
dostatek feCovych podnétl, které budou pfiméfené a budou ho stimulovat
k feCovému projevu. V opaéném piipadé dochazi ke zpomaleni vyvoje feci, nadbytek

ho naopak neurotizuje a navozuje tak negativistické chovani. Dité¢ svlij mluvni vzor
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napodobuje, proto je diilezité poskytnout mu sprdvny mluvni vzor a vyvarovat se tak
chybam, které¢ by prevzalo.

2. Jako receptory dalkovych analyzatori oznaCujeme zrak a sluch, které pfiijimaji
podnéty znaseho prostiedi. Nejdalezitéjsi je sluchovy faktor, bez néhoz se fec
nemuze vyvijet normalnim zpisobem. AvSak zrak nemulize byt opomijen, nebot’ diky
nému odezirdme artikulaci, mimiku, gestikulaci a je dulezitym dopliikkem prave
sluchového vnimani feci (Kébele — Filcikova, 1965).

3. Podnéty z prostiedi vedené dostiedivou drahou putuji do korové oblasti analyzatort,
kde se nachazi tzv. citovy filtr. Tato citova oblast ma velky vyznam ptedevsim pro
rozvoj socidlnich vztahti a vlastni osobnosti. Nedostatek citovych vztaht miize vést
az k antisocidlnimu chovani a opozdénému vyvoji fe¢i (Antusekova 1995 in
Klenkova, 1997).

4. Centralni c¢ast slouzi kuchyceni informaci a jejich néslednému zpracovani.
Dtlezitym cCinitelem, ktery udavéa kvalitu obsahové a vyrazové stranky mluvniho
projevu je stav intelektu, rozumovych schopnosti. Po tomto zpracovani prechazi
vzruchy na odstiedivé drahy.

5. Celkovy vykon fe¢i upravuji a koordinuji centra motorickd korova neboli
pyramidova a mimokorova neboli extrapyramidova. Re¢ a motorika jsou vzijemng
ovlivilovany. Pokud je naruSena motorika, promitd se také do jemnych mechanismt
feci.

6. Vykonné organy (efektory) umoziuji fe¢ vykonavat. Dochazi k hybnému aktu
reflexniho déjstvi. Zmiflovanym vykonnym organem jsou feCové organy.

7. Spolecenské prostiedi, které piijima fecovy projev, je dalsim ¢lankem tohoto okruhu.
Projev muze byt pfijat pozitivn€, a ptinese tak ditéti uspokojeni a povzbuzeni
k dalS$im feCovym projevim. Miize byt vSak pfijat negativn€ a ovlivnit negativné
dalsi vyvoj mluveného projevu ditéte.

8. Poslednim bodem je reakce na feg. Clovék, tedy druha osoba, feGovy projev ditéte
pfijme, zpracuje ho a nasledné na tuto skutec¢nost reaguje pfirozené avSak priméiené
situaci. Zpétnd vazba ma komunikaéni vyznam pro dité, proto pro n¢j musi byt

pochopitelna.

2.2. Poruchy re€i

Poruchy fe¢i mlizeme rozdelit do dvou zédkladnich skupin. Jedna se o skupinu

poruch organickych a poruch funkénich (Brohm, 1956).
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Pticinou organickych poruch je onemocnéni organu vrozené ¢i ziskané. Mysli
se tim organ, ktery se ucCastni tvorby feci. Do této skupiny fadime poruchy sluchu,
poruchy ustfedniho nervového systému, poruchy artikulacniho ustroji (roz$tépy patra,
deformovany chrup, pfirostly jazyk) (Brohm, 1956).

Poruchy funkéni nejsou podminény onemocnénim organu ¢i jeho defektem,
nybrz neschopnosti spravného uzivani organu vyluéné pfi tvorbé fe€i. Tzn., Ze organy
jsou pln€ vyvinuty a pfi jinych Cinnostech jsou pouzivany zcela bez problému. Pii

tvorbé feci je vSak jejich funkce vadna (Brohm, 1956).

KOKTAVOST

schopnosti. Starkweather (in Peutelschmiedové, 2000, s. 7) uvadi definici koktavosti:
~Koktavost definujeme jako rec¢ prondsenou prerusované s nadmérnym priliSnym
usilim. *

Jednd se o poruchu plynulosti feci. Tento termin je stav, kdy pfi mluvé dochazi
ke zrychleni tempa feci az do prekotnosti, pfi které je snizena srozumitelnost feci.
Tomuto stavu se fika breptavost neboli tumultus sermonis. Druhym stavem je fe¢, ktera
je prerusovana zaskuby ¢&i kie¢emi svalit mluvidel a fonaéniho tstroji. Rika se mu pravé
koktavost neboli balbuties (Neubauer, 2010).

Lechta (2010, in Ml¢ékova a Vitaskova, 2013) uvadi nekolik ekvivalentii pro
koktavost, a to vruznych jazycich: balbuties (latinsky), zajakavost (slovensky),
stammering (anglicky), zaikanie (rusky), balbuzie (italsky) a dalsi.

., Podle statistik asi 1 % deéti trpi poruchami plynulosti Feci ve smyslu koktavosti.
Postizeni jsou casteji chlapci nez devcata; uvadi se pomer 80:20“ (Vytstejn, 1995, s.
40).

S koktavosti se setkavdme u populace vSech vekovych kategorii, u vSech
narodnosti a jiz od dévné historie. Zacatky koktavosti vétSinou pozorujeme jiz
v ptedSkolnim véku, tedy od pocatki, kdy dité zacind mluvit az do 6. roku zivota ditéte.
Muze to byt také pozdéji (MICdkova a Virdskova, 2013). Po 12. roce zivota se
s pocatecni koktavosti setkdme jen ziidka (Sandrieserova a Schmeider, 2008, in Lechta,
2010).
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Piiciny

Dle Klenkové (1997, s.23) existuje velmi mnoho pfticin koktavosti:

1.

., Dédicnost

2. Negativni vlivy prostredi, k nimz patri:

a.

Perfekcionalisticka vychova, kladeni nadmérnych narokii na dite, prilis prisnd,
utlacujici

Nasilné precvicovani levikiit na uzivani pravé ruky, rivalita mezi sourozenci,
konflikty v rodiné, rozvod

Upozornovani ditéte na neplynulosti jeho reci v obdobi fyziologickych tézkosti ve
vyvoji reci (3. — 4. rok Zivota), karani, trestani, nuceni opakovat znovu spravné
apod. miize vést k naruseni recového automatismu a ke vzniku koktavosti
Nespravna bilingvisticka vychova

Psyhotrauma — ulek, Sok, dusevni otres z necekané zpravy, hospitalizace apod.
Koktavost z napodobeni — dnes se jiz nepripisuje napodobeni velka role
Organové priciny — u deti a mladeze muze byt pricinou koktavosti perinatalni
encefalopatie (obtize kolem porodu)

Neurologicky nalez riizného stupné (EEG nalez)

Na vzniku koktavosti se vétsinou nepodili jen jedna pricina, vetsSinou jich je nékolik.

Priznaky

Koktavost je komplexni naruSeni koordinace orgénii, které se ucastni tvorby feci.

Ptiznaky se podle Klenkové (1997) projevuji na jednotlivych slozkach tohoto procesu:

1.

Dychani byva ¢asto povrchni, nepravidelné, a to 1 v klidovém rezimu, bez mluveni a

objevuji se dychaci spazmy.

Pti tvorbé hlasu neboli fonaci se objevuji kiece hlasivek, coz piisobi zvukové velice
nepiijemné, jelikoz zpisobuji tvrdy hlasovy zacatek. Postupné to muize vést az
k poskozeni hlasivek.

Artikulace byva také naruSena zejména na zaCatku vét a slov. Podle kieci, které
vznikaji v pribéhu artikulace se déli koktavost na formu tonickou, kdy jsou hlasky

tlaceny, byva natahovéana prvni hlaska, a formu klonickou, tedy opakovani hlasek,

slabik. Muzeme se setkat také s formou smiSenou.

Dysprozodie je porucha prozodickych faktort feci tedy melodie, tempo, ptizvuk.
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Embolofrazii je oznacovana porucha, kdy ¢loveék pouziva v mluveném projevu tzv.
vsuvky, tedy hlasky nebo slabiky jako hm, né. atd. Timto zptisobem lidé s koktavosti
prekonavaji kie¢ mluvidel.

Balbutik se snazi vyhybat sloviim, kterd jsou pro n¢j problémova. Snazi se tedy

parafrazovat, hledat synonymni a jiné vyrazy.

Lécba koktavosti

Lécba koktavosti by méla byt komplexni. Je tedy zapotiebi navstivit logopeda,
psychologa a také lékafe neurologa, foniatra, psychiatra, pediatra. Déle probiha
logopedickd péce v logopedickych ambulancich, specidlnich Skolach matefskych ¢i
zakladnich, na psychiatrickych, foniatrickych oddélenich v nemocnici. Dillezité je najit
diivod a pficinu koktavosti a zabyvat se odstranénim, popiipad¢ alespont zmirnénim této
pficiny. Lécba zavisi nejen na ditéti a praci s jeho feci, ale také na Gpravé naruSenych
socialnich vztaht naptiklad v roding, ve Skole, v okoli, ve kterém dité zije (Klenkova,
1997).

DYSLALIE

Dyslalie neboli patlavost je nejcastéjsi poruchou vyslovnosti. Nékteré statistiky uvadi,
7e az jeden z péti predskolaktl ma potiZe s vyslovnosti (Vytstejn, 1995). Cast&ji se pak
vyskytuje u chlapcti, a to v poméru 60:40 vici divkam. Pokud se na tuto problematiku
podivame z hlediska inteligence, u zakt zvlastnich Skol je vyskyt této poruchy daleko
Cast¢j$i nez u zak intaktnich (Klenkova, 1998).

Jedna se tedy o nespravnou vyslovnost hldsek mateiského jazyka. Dité¢ konkrétni
hlasku vynechava, nahrazuje ji jinou hldskou, nebo ji tvoii zcela nespravnym zplisobem.
Tuto poruchu miizeme také nazvat jako poruchu artikulace. Vyvoj vyslovnosti je zavisly
na celkovém dozravani ditéte, na jeho vrozenych dispozicich a ma svou fyziologickou
posloupnost. V neposledni fadé zalezi také na spravném tfeCovém vzoru (Fritzlova,
2013).

Patlavost castéji vznikd u déti nemuzikalnich, nedoslychavych ¢i pohybové
méné obratnych. Objevuje se také u déti s opozdénym nebo omezenym duSevnim
vyvojem. Na jejim vzniku se také podili rizné odchylky v utvéareni mluvidel, jako jsou
vady skusu, vady patra, omezena pohyblivost jazyka v disledku zkracené jazykové
uzdicky atd (Vytstejn, 1995).

Pticinou mohou byt také rodice, kteti maji o dité prehnanou péci a kladou diraz
na spravnou vyslovnost ditéte. Neustalé opravovani vétSinou vede k pravému opaku,

nespravna vyslovnost se tedy jesté vice upevni, nezli odstrani (Vytstejn, 1995).
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Dyslalie je samostatnou poruchou nicméné¢ muze byt i soucasti jiné narusené
komunikacni schopnosti. Diagnostiku diferencialni mize provadét jediné kvalifikovana
osoba tedy logoped (Fritzlova, 2013).

Klasifikace dyslalie se podle Krahulcové (2003, s. 17) posuzuje dle stupné:

1. Dyslalie levis (simplex) je jednoduchd porucha nebo vada vyslovnosti jedné nebo
nekolika malo hlasek. Neni narusena. Srozumitelnost reci. V pripade, Ze se jedna o
poruchu nebo vadu hlasek artikulacné podobnych, tvorenych na jednom artikulacnim
misté oznacuje se toto jako dyslalie monomorfni.

2. Dyslalie gravis (multiplex), tézka vada vyslovnosti, kdy je postizena artikulace
vetsitho poctu hlasek. Je narusena srozumitelnost veci. V pripade, Ze je narusena
vyslovnost hlasek vice artikulacnich mist, oznacuje se tato porucha nebo vada jako
dyslalie polymorfni.

3. Dyslalie univerzalis (tetizmus, hotentotizmus, inaptus). Je postizena vyslovnost témer
v§ech hldsek. Rec je prakticky nesrozumitelnd.

Dtlezitd je vC€asna terapie. Podchyceni nespravné artikulace vcas
nékolikandsobné¢ zkracuje celkovou délku terapie. Spravnad doba, kdy se radit
s logopedem o vhodnosti zahijeni logopedické péce, vyplyva znize uvedeného

ptehledu vyvoje vyslovnosti hlasek podle Fritzlové (2013):

Dolroku | M |B |P |[A |E [I |O |U |[D |T [N |[J
Do 25 —-|K |G |H |CH|V |F OU | AU

3 let

Do 3,5 —-|L |BE |PE |ME | VE

4 let

Kolem N D T C S 7z

4,5 let

Do65let |[C |S [Z |R |R |CSZ[CSz

Obecné plati pravidlo, ze vzdy je lepsi a jednodussi hlasku vyvodit ¢i vhodné
zvolenym zpisobem postupu podpofit jeji spontdnni vyvozeni, nez hlasku tvofenou
nespravnym zpiisobem preucovat a precvicovat (Fritzlova, 2013).

K zadsaddm odstranovani dyslalie patii podle Seemana (in Klenkova, 1998):

1. Zésada kratkodobého cviceni. Jedna se o procviovani vyslovnosti kratce, ale co
nejcasteji, naptiklad 2-3 minuty 20-30 krat denn€. Je tedy nutné spoluprace logopeda

s rodic¢i a Skolou.

24



2. Zasada vyuziti sluchové kontroly. Je diillezité vnimat nove vytvarenou hlasku také za
pomoci sluchového vnimani.

3. Zasada pouzivani pomocnych hlasek. Do této skupiny patii hlasky, které umi
dyslalik zcela bez problémi vyslovovat. Od nacvicované hlasky se lis§i zvukove,
nicméné artikula¢né jsou si velice podobné. Napiiklad pfi vyvozovani hlasky » byva
pomocnou hlaska d.

4. Zésada minimalni akce. Doporucuje se, aby si pifi nacviku hlasky dité
neuvédomovalo, Ze se jedna o nacvik hlasky, kterou neumi zcela spravné vyslovovat.
Masura (1988 in Klenkova, 1998) také tika, ze pokud dit¢ mysli na nespravné
vyvozovanou a narusenou hlasku, vybavi se mu nespravné, ditéti zndmé artikulacni
stereotypy. Pfi této zdsad€ jsou tedy naruSeny staré artikulacni spoje, nacviCuji se
spoje nové, a to za doprovodu hlasek pomocnych, které dité umi vyslovovat, a které

se tvoii na podobném misté.

DYSFAZIE

Jedna se o poruchu feci, kterd je charakterizovana né€kolika symptomy, a to v rtiznych
urovnich feci. Tim nejnapadnéjSim projevem je opozdény vyvoj feci, ktery je také
hlavnim divodem, pro¢ rodice navstivi spolu s ditétem klinického logopeda (Machanek,
2009).

Vznik vyvojové dysfazie se vaze na organické postizeni mozku u ditéte béhem
téhotenstvi, pfi porodu nebo po narozeni, a to az do 1 roku zivota. Témto fazim se také
fika prenatalni, perinatalni a postnatalni poskozeni mozku (Machanek, 2009).

Projevii vyvojové dysfazie je mnoho. Tim nejndpadnéjSim symptomem je
vyrazngji opozdény vyvoj jazykovych schopnosti. K vnéjsim piiznakim mizeme fadit
odchylky ve vyvoji ordlni feci, nesrozumitelnost az Uplnou nemluvnost (Neubauer,
2010).

Poruchy vyvoje fe€ovych schopnosti zasahuji do oblasti sémantické, syntaktické
1 gramatické. Vyraznymi symptomy jsou zména slovosledu, nespravné koncovky a
ohybani slov, vynechavani nékterych slov naptiklad predlozek, omezena slovni zasoba,
redukce véty na co nejkratsi, tedy jednoslovné ¢i dvouslovné (Neubauer, 2010).
Vyrazn€ byva narusena také schopnost sluchového rozliSovani. Déti prfedSkolniho véku
maji velice napadnou poruchu kratkodobé paméti, motoriky mluvidel pfi tvorbé hléasek,
chybné zrakové vnimani, coz se projevuje pfedevSim pii kresbé, kterd je vyrazné

opozdéna (Machének, 2009).
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Tato porucha zasahuje celou centralni korovou oblast. Podle véznosti postizeni

se pak projevuji riizné piiznaky. Vyvojové poruchy feci se objevuji piedevSim u

chlapcti, a to vpoméru 4:1 oproti divkam. Diagnostika vyvojové dysfazie je

dlouhodobym viceoborovym procesem (Neubauer, 2010).

Kutalkova (2002) uvadi, ze pii prvnim vySetieni ditéte s dysfazii logoped
vyuzivéa schéma pro opozdény vyvoj feci:

1. Vprvni fadé¢ probihd rodinnd a osobni anamnéza, kdy se logoped zaméiuje
pfedev§im na okolnosti souvisejici s LMD, nezralosti ditéte nebo handicapem
razného typu (kvality spanku, vyzivy, adaptace).

2. Vzapéti probiha vysetfeni fe¢i, kdy se sleduje a zaroven popisuje percepéni a
expresivni slozka sdélovaciho procesu, tedy porozuméni a realizace feci. Dale
fonematicky sluch, hudebni sluch at’ uz pasivni ¢i aktivni (zda dit€¢ pozna melodii,
rytmus, zda dokdze rytmus napodobit, piesnost melodie, rytmu v pisnicce). Posuzuje
se také uroven motoriky mluvidel a Groven jemné motoriky, lateralita a jeji typ.
Dulezité je také zachytit ndznaky ndhradniho zptsobu komunikace.

3. Psychologické vysetfeni je nedilnou soucésti. Logoped se zaméfuje na intelekt,
podrobny rozbor kresby, pozornost, soustiedénost.

4. Foniatrické a ORL vySetieni, vySetfeni sluchu.

5. Probiha také neurologické vysetieni, poptipad¢ medikace.

Aby byla terapie déti s vyvojovou dysfazii GspéSnd, miva casto dlouhodoby
charakter, a to az po dobu nékolika let, u tézsich forem se miize jednat az o proces po
dobu celé Skolni dochazky. Pfi v€asné terapii ubyva napadnych projevi hyperaktivity a
impulzivnosti v chovani a zlepSuje se také koncentrace pozornosti. ZlepSuji se také
pamét'ové procesy, zpracovani mluvnich projevi a v diisledku toho pak vlastni mluvni
projev ditéte. U nékterych déti se tento syndrom projevi v osvojovani si zdkladnich
Skolnich dovednosti, se kterymi maji problém. Nejcastéji byva narusena schopnost ucit
se Cist a psat. Vyrazné potize pak déti pocituji ve vysSsich rocnicich Skolni dochdzky,
kdy se u¢i cizim jazyktim (Neubauer, 2010).

Pti terapii mohou také pomoci ucitelky a ucitelé matetskych skol. Tato pomoc se
aplikuje napftiklad pfi pohybovych hrach, které jsou spojeny s feci ¢i zpévem. Timto
zplisobem se u déti podporuje jak pohybova aktivita, tak chut’ k vyjadiovani. Vzor se
poskytuje nendpadnou formou, tudiZ napodobovani probihé zcela spontanné¢. Dtlezité je

dit¢ nenutit k opakovani toho, co mu nejde. Vhodné je s ditétem radéji nendpadné
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promluvit za pomoci manaska, loutkového divadla nebo jinych pomtcek. Tim ucitel

navodi pfiméfenou radost z uspéchu, tedy nenapadnou odménu (Sovak, 1989).

OPOZDENY VYVOJ RECI

Opozdénym vyvojem feci je oznaCovano ¢asové opozdéni fecového vyvoje. DEti s touto
poruchou zacinaji mluvit daleko pozdé€ji, maji mnohem mens$i slovni zasobu nebo
pouzivaji jen vybrané slovni druhy. Projev takovych déti je také méné srozumitelny.

Do jednoho roku véku se mluvi o obdobi fyziologické nemluvnosti. Az do 3 let véku
muze byt obdobi prodlouzené fyziologické nemluvnosti, avSak za ptedpokladu, ze dité
bez problému slysi a nema Zadné onemocnéni CNS. V¢k 3 let je vSak povazovan za
hrani¢ni dobu, kdy je pfi potizich nutné tento stav konzultovat s odbornikem, v tomto
ptipadé s logopedem (Fritzlova, 2013).

Existuje nékolik druhti opozdéného vyvoje feci. Mize se vyskytovat samostatné
jako opozdény vyvoj feci prosty, pii vadach a poruchach sluchu a jinych smyslovych
vadach, pii poruchach autistického spektra, pii rozstépech patra a organovych
poruchach mluvidel nebo pfi snizené trovni rozumovych schopnosti (Fritzlova, 2013).

Mezi nej€astéjsi priciny opozdéného vyvoje feci podle Kutalkové (2003) patfi:

1. Mluvni vzor, ktery je nevhodny. Miva rychlé tempo feci, nevyraznou mimiku a
melodii fe¢i, pouziva nepfiméfenou vétnou stavbu pro dité.

2. Vychovné metody, kdy se ditéti nedostava potiebnych podnéti napodobovat, nebo
naopak byva problémem nadbytek podnétl, kdy se dité brani proti pietiZzeni a narusi
se tim schopnost soustfedit se.

3. Vychovny styl, kterym se mysli zejména styl autoritativni a perfekcionisticky.
Vlivem stresovych reakci dochazi pravé k opozdénému vyvoji feci. Jedna se taktéz o
obranny mechanismus.

4. Nadmérné sledovani televize, rliznych videi plsobi pietizeni zraku, omezeni
sluchového vyuziti a tim malou zkuSenost s aktivni komunikaci s dospélymi ¢i
vrstevniky.

5. Hospitalizace jako okolnost, ktera naruSuje ¢i zpomali vyvoj fe¢i piedevSim

v prvnich fazich vyvoje. Vyvolava stres, a tedy nedostatek moznosti komunikovat.

Diagnostiku provadi klinicky logoped, a to komplexnim vySetfenim. Ten
spolupracuje s dalSimi odporniky, se kterymi je provadéna diagnostika diferencidlni.
Jedna se o klinického nebo poradenského psychologa. Logoped musi znéat aktudlni

urovenl rozumovych schopnosti ditéte. Tuto uroven zjiStuje pravé psycholog. Lékar
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ORL a foniatr poté vylou¢i mozné vady sluchu. Détsky neurolog nakonec ur¢i vyzralost
centralni nervové soustavy. Toto vySetfeni vSak neni pravidlem (Fritzlova, 2013).

Pii terapii opozdéného vyvoje fe¢i je ncékdy nutné pravidelné navstévovat
logopeda. V nékterych piipadech stac¢i podat rodi¢im potfebné instrukce o vhodné
stimulaci, doporuceni didaktickych pomicek, metodickych materidld ¢i zahdjit
dochazku do matefské Skoly pro kontakt s vrstevniky (Fritzlova, 2013).

V urcitych oblastech dité velice ¢asto dosahuje normy v pomérné kratkém case.
Jedna se predevs§im o rovinu lexikalné-sémantickou a morfologicko-syntaktickou, a to
pti citlivé a systematické stimulaci. Pfesto vSak nékteré déti byvaji s touto poruchou
v logopedické péci daleko déle, pro diivod pretrvavani dyslalie jako zbytkové poruse po

opozdéném vyvoji feci (Fritzlova, 2013).

28



3. Zrak

Zrak patii kpéti velice dilezitym lidskym smyslim. Diky zraku muizeme
ziskavat informace o okolnim svété. Ackoliv zrak neni jedinym lidskym smyslem, jeho
funkce je vyjimecna. Sami zkuSeni odbornici se neshodnou na procentualnim vyjadfeni,
nicméné s jistotou mizeme fici, Ze pravé zrak ndm pfinasi informaci ze vSech smysli
nejvice (Kochova, Schaeferova, 2015).

., Zrak nam umoznuje poznavat predmeéty na znacnou vzdalenost — vidime barvu,
tvar, velikost predmeétii a jejich rozmisténi v prostoru. Pri kresleni, psani, pri mnoha
pracich a cinnostech kontrolujeme priibéh a vysledky cinnosti predevsim zrakem *
(Cechové, Rozsypalova, 2001, s. 66).

Abychom mohli vidét, musi byt v tutéz chvili zapojeny tzv. zrakové drahy,
kterymi jsou oko, o¢ni nerv a mozkové centrum. Oko je v tomto fetézci na prvnim
misté, kdy piijima informace z okoli. V dal§im okamziku jsou tyto informace pieneseny
pomoci o¢niho nervu do mozku, ktery tyto informace zpracuje. Jestlize n¢ktera z téchto
Casti nefunguje nebo je jakkoli naruSena, nemusi Clovék dostat informaci zadnou,
poptipadé¢ zcela zkreslenou (Kochova, Schaeferova, 2015).

Dité se prvné rodi ne s plné vyvinutym zrakem. Vyvoj zraku trva az do 6 let
véku ditéte. V prvnich chvilich po porodu se u ditéte objevuje schopnost vnimat rozdily
mezi svétlem a tmou. Diva se nejdiive periferné, tedy pfevazné do stran, od druhého
tydne pak ptichazi vidéni centréalni, tedy piimé pied sebe. Po dokonceni prvniho mésice
zivota ditéte dokaze jednim okem fixovat néjaké predméty, kolem druhého mésice
zacina predméty fixovat jiz obéma ocima. V prib&hu Zivota az do batoleciho obdobi se
vzdalenost, na kterou dit¢ dohlédne, neustile prodluzuje. ZlepSuje se také jeho ostrost
vidéni, kdy kolem tietiho mésice dokaze stidat pohled na dva objekty, naptiklad na
hracku a rodice. Kolem Sestého mésice jiz dité dokaze spojit obraz kazdého oka v jeden
spole¢ny, a tak zorné pole vyuziva v plném rozsahu. V obdobi do jednoho roku se dité
nauci orientovat v prostfedi, které je mu znamé, tedy doma, zcela bezpecn¢ pomoci
zraku rozeznava znamé osoby. Ve tiech letech se upevni schopnost vidét obéma o¢ima.
Proces ostrosti vidéni je v tomto obdobi také témét u konce. Zcela ukoncen je pak v péti

az Sesti letech, kdy je dokoncovéan celkovy vyvoj zraku (Kochova, Schaeferova, 2015).

3.1. Anatomie oka

Zrak je fazen mezi radioreceptory. Je vyvinut, pfizptisoben a specializovan ke
vnimani viditelného svétla. Znamena to, Ze zrak je specializovdn ke vnimani

elektromagnetického vInéni, a to o vlnové délce 397-723 nm. Diky takovému rozmezi
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vnimanych vlnovych délek, je ¢loveék schopen rozlisit pfiblizné 150 rtznych skupin

vlnovych délek a tim také stejné mnozstvi barev. Kazda z tohoto mnozstvi barev ma

odli$né hodnoty sytosti a jasu. Znamena to, ze lidské oko je schopno rozeznat az n¢kolik

miliona odstint barev (Orel, Facova a kol, 2010).

Oko, spolu s lidskym mozkem, se podili na schopnosti vidéni. Vétsina paprski,
které dopadaji na oko c¢lovéka, zachycuje rohovka. Oko ma vSak také zaostfovaci
mechanismus, ktery je nazyvan akomodace. Tento mechanismus zprostiedkovava
cocka. Posléze se na sitnici tvoii obraz, ktery je pomoci zrakovych nervi pfenesen do
vizualni kGry mozku. Na okraji sitnice jsou umistény tyc¢inky, které jsou citlivé na
svétlo, barva je pak vniméana pomoci ¢ipki, které jsou umistény v centralni ¢asti sitnice
(Smith, 1990).

Oko je jednim z péarovych organii. Jednd se o parovy organ zraku, ktery ma
kulovity tvar a je umistén v kosténé prohlubni lebky v pravé a levé ocnici (Pitrové in
Hamadova, Kvétonova, a kol., 2007).

O¢ni koule je dale obklopena tukovym polstafem. Orel spolu s Facovou (2010)
uvadi tii vrstvy, kterymi je tvotfena sténa ocni koule:

1. Vnéjsi vazivovou vrstvu tvoii bélimo a rohovka. Bélima je tuhd, pevnd, neprihledna
vrstva bélavé barvy. Ohranicuje o¢ni kouli asi z 5/6, poskytuje ji mechanickou
ochranu vnitfnich struktur oka a upind se k ni Sest okohybnych svalti, které slouzi
k pohybu o¢niho bulba. V oblasti oka, zvané¢ho limbus, pfechazi bélima v rohovku,
kterd mé podobu kulatého, prihledného a mirné vypouklého sklicka. Tvoti zbylou
1/6 povrchu oc¢ni koule, a to v pfedni Casti. Skladd se ztenkych, prihlednych
vazivovych lamel a diky opravdu bohatému vétveni senzitivnich nervl je na dotek
velice citliva.

2. Stiedni cévnatou vrstvu piedstavuje cévnatka, fasnaté télisko a duhovka. Cévnatka
lezi v zadni ¢asti o¢ni koule tésné pod bélimou. Je nazyvana také zivnatka, jelikoz je
protkana hustou siti cév, které zajistuji vyzivu ostatnich ¢asti o¢ni koule. V ptedni
Casti pfechazi cévnatka v fasnaté téleso, které je kulovitého tvaru. Podkladem
fasnatého télesa je fasnaty sval, ktery je fizen autonomnimi nervy. Vldkna, ktera
vybihaji z okrajl fasnatého télesa, se upinaji na okraj ocni Cocky a tvofi jeji zavésny
aparat, ktery se podili na procesu zaostfovani v riznych vzdalenostech neboli
akomodaci. Posledni ¢éast této vrstvy tvofi duhovka. Jednd se o ploténku tvaru
mezikruzi. Do stfedu mezikruzi je zasazena zornice, kterd mize ménit sviij polomér.

Duhovka je velice citlivd na svétlo a intenzivné na néj reaguje. Jeji funkEnost
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pfipomina clonu, ktera reguluje mnozstvi svétla, které projde k sitnici pravé zménou
praméru zornice. Tento primér se pohybuje v rozmezi 2-8 mm v zavislosti na svétle.
3. Vnitini senzoricko-nervovéa vrstva je tvofena sitnici. Sitnice je dale velice slozité
¢lenéna do nckolika vrstev. Jeji svétloCiva ¢ast obsahuje také vlastni ty€inky a ¢ipky

neboli fotoreceptory.

3.2. Zrakové vnimani

Vyvoj zrakového vnimani probihd jiz od narozeni ditéte. Jak jiz bylo zminéno,
dité nejprve vnima svétlo a tmu, pozdéji obrysy riznych predméti. Vnimani se Casem
také zptesiiuje k vétsi diferenciaci tvari, coz je velmi dilezitym meznikem pro pozdéjsi
nacvik Cteni a psani. Této Urovn¢ dosahuje vétSina déti pied nastupem do Skoly
v dostatecné urovni (Zelinkova, 2003).

Zhruba do druhého mésice Zivota ditéte se vytvaii tzv. fixacni reflex. Tento
reflex oznacuje pozorovani predmétu ¢i véci, déni kolem sebe pouze jednim okem,
zatimco druhé oko muiZe Silhat, a to zcela pfirozené. V obdobi kolem druhého mésice se
zaCind vytvaret binokularni fixacni reflex. V dalSich mésicich Zivota pak dit¢ dokaze
vnimat blizké a vzdalené predméty, vytvaii se reflex fuze neboli slouceni obrazu a od
devatého mésice dochazi k upeviiovani binokularnich reflexti. Od jednoho roku véku
ditéte je rozvijeno také prostorové vidéni. Az do Sestého roku dochazi k upeviiovani
binokularnich reflex (Kvétotiova - Svecova, 2000).

Dle Antona (2004) prochdzi vyvoj binokularniho vidéni n€kolika stupni:

1. Simultanni vidéni, nebo také soucasné vidéni, je schopnost clovéka vidét konkrétni
objekty obéma oc¢ima. Obraz jednoho oka neni potlacovan ani prosazovan, dochézi
ke splynuti a piekryti obrazti obou o¢i.

2. Dale vyvoj prochazi stupném binokularniho vidéni s fuzi, kdy dochéazi ke spojeni
obrazi kazdého z o¢i, které jsou velmi podobné.

3. Poslednim stadiem je stereoskopické neboli prostorové vidéni. Pfi takovém vidéni
dokazeme piesné urcit vzajemnou polohu dvou objektl v prostoru. Vzniké zde také

hloubkovy vjem, ktery ndm umoziuje trojrozmérné vidéni.

Pro kvalitni binokularni vidéni se piedpoklada neruseny vyvoj ditéte. Cim diive
by se objevilo naruseni vyvoje, tim méné funkci by bylo dotvofeno, snadnéji by pak

doslo k naruSeni jiz funkci vyvinutych (Anton, 2004).
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Pokud nedochazi ke spravnému vyvoji binokularnich funkci, mize u ditéte
dochazet k jistym potizim (McMains a Davis, 2007):
e dvojitému vidéni,
e Kkinetoze,
e pohybujicim se sloviim v fadku, na strance,
e potizim pii manipulaci s mi¢em (hazeni, chytani),
e bolestem hlavy,
e snizené intenzité vnimani,
e snizené schopnosti koordinace ruky a oka ¢i oka a téla,
e snizeni schopnosti udrzet pozornost pii praci,
e nadmérnému mrkani,
e Spatnému rukopisu,
e zakryti, tedy nepouzivani jednoho oka,

e sniZzeni schopnosti ¢teni a porozuméni ¢tenému.

Pro plnohodnotny Zivot ¢loveka je také dulezité vnimani prostoru, na kterém se
podili pravé zrakové vnimani spolu s motorikou. S vékem se zvySujici pohyblivost
umoziuje ditéti uchopovat rizné predméty, hracky, tim se zptestiuje vizuomotoricka

koordinace (Bednafova, Smardova, 2011).

3.3. Zrakova analyza a syntéza

Pro dité predSkolniho véku je typické vnimani, zaméfené predevsim na celek nez
na detail. Vnimani celku vSak pfedchazi vnimani jednotlivych ¢asti objektu. Tento fakt
mé pak velky vyznam pro sledovéani ¢asti a celku, tedy zrakové analyzy a syntézy
(Bednéfova, Smardova, 2011).

Zrakové vnimani celku ndm napomahd rychle zpracovat informace ziskané
z okolniho prostiedi, protoze nas zrak se nemusi zcela soustiedit na vnimani detaild, aby
poznal, co se pted ndmi nachazi a co piesné vidime. Tato schopnost je prospésna détem
pfi ¢teni, kdy jsou schopny ptfedvidat nasledujici pismena ve sloveé. DéEti s nevhodné
rozvinutym zrakovym vnimanim celku mivaji obtiZe sestavit jednotlivé dil¢i informace
do celku a pochopit tak souvislosti. Schopnost zrakového vniméni celku patii mezi
zakladni dovednosti pro dal$i schopnost plynulého ¢teni a psani (Pratt 2015; Lambert,
2005).
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Dle Zelinkové (2003) Ize zrakovou analyzu a syntézu rozvijet pomoci:
e skladani rozsttihanych obrazka, puzzle,
e skladani z dievénych kostek podle obrazkd,
e dokreslovani nékterych pismen, obrazk, tvari,
e skladani pismen z ur€itych prvki, které mohou byt vystiihnuty,

e skladani slov z menS$ich ¢asti.

Dité v predSkolnim véku je schopno poskladat napt. rozstithany obrazek, a to ze
dvou az Ctyt ¢asti. Ditéti je vhodné poskytnout predlohu, kterou umistime vlevo, vpravo
ma dité k dispozici obrazek rozstithany. Teprve az dité prokaze schopnost poskladat
obrazek v jeden celek, zaddme mu tutéz ulohu bez predlohy (Bednafova, Smardova,
2007).

K zrakové analyze a syntéze také patii dopliovani chybé&jicich nebo naopak
uréovani piebyvajicich €asti na obrazku. Ditéti pfedlozime vzor a do jednotlivého

obrazku v fadé doplni, co chybi nebo naopak piebyva (Bednatova, Smardova, 2007).

3.4. Zrakova pamét’

Jiz v kojeneckém veku je rozvijena schopnost pozndvat nejriznéjsi zrakové
podnéty a posilovat zrakovou pamét’. Zapamatovani si objekt s naprostou piesnosti ma
velky vliv pro mysleni ditéte. Ditéti ve Skolnim véku pak tato schopnost umoziuje
spravné zapamatovani a vybaveni si symboli, jako jsou ¢islice ¢i pismena (Bednatova,
Smardova, 2011).

Zrakové paméti lze vyuzivat naptiklad pfi vyuce ¢teni a gramatiky. Ku ptikladu
globalni metoda vyuky c¢teni je zaloZena pravé na zapamatovani si tvart slov, aniz by
dit¢ znalo pismena. UCi se tedy Cist slova na zadkladé zapamatovani si jejich grafické
podoby (Zelinkova, 2007).

Zrakova pamét je ve velké mife vyuzivana u déti, které maji potize v gramatice.
Namisto neustalého vysvétlovani gramatickych pravidel lze vyuzit jiny postup podle
Zelinkové (2007):

e sledovani spravného tvaru pismen, slov, které jsou napsané vétSim typem psaciho
pisma,

e obtahnuti spravného tvaru v poctu tfikrat az petkrat,

e obtahnuti slova ve vzduchu se zavienyma o¢ima a zapojit tak predstavivost,

e napsani slova n€kolikrat pod sebe.
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Nékteti z dospelych pouzivaji zrakovou pamét’ jako pomicku pro psani. Pokud
nevédi, jaky tvar slova je spravny, predevSim pfi pouziti hlasek i/y nebo s/z, odpoveéd’
zdlouhavé nehledaji v gramatice, nicméné si napis$i oba tvary na papir. Zvoli pak ten
tvar, ktery je pro jejich oko hez¢i, a tudiz se jevi jako spravny, protozZe je jiz zakotven ve
zrakové paméti (Zelinkova, 2007).

Zelinkové (2003) také tikd, Ze uroven zrakové paméti je velice ovlivnéna vékem
déti, jejich motivaci a predev§im zajmem. V publikaci uvadi dal$i moznosti rozvoje
zrakové paméti:

e D¢ti mohou sledovat dva, tfi a vice pfedméti. Po zakryti tyto pfedméty jmenuji
zpaméti. Pii vyjmenovéani predmétl také pozadujeme urceni polohy, tedy zda
predmét lezel vpiedu, vzadu, vpravo nebo naopak vlevo apod. Toto cvi¢eni znadme
pod ndzvem Kimova hra.

e Obkresluji také drive sledované sestavy zkostek, koralkli, domina a dalSich
usporadanych predméti.

o Kratce ditéti pfedstavime, ukdzeme pismeno, které vzapéti opakuje, poptipadée kresli,
tedy piSe.

e Ve skupiné hraji pexeso.

3.5. Figura a pozadi

Ve chvili, kdy dité za¢ina pozorovat pfedméty, uci se zamétrovat svou pozornost
na jeden jediny pfedmét ¢i objekt, ktery je schopno odlisit od dal$ich pfedmétt a pozadi.
Tato schopnost je oznaCovdna pravé jako vnimani figury a pozadi (Bednafova,
Smardova, 2011).

Dle Zelinkové (2007) patii vnimani figury a pozadi k velmi dalezitym oblastem
zrakového vnimani. Zvladnuti této oblasti je také predpokladem pro uspésnost ve vyuce.
Clovék musi pii rozli$ovani figury — pozadi vybrat mezi mnoha podnéty jeden uréity a
udrZet ho v centru nasi pozornosti.

Zelinkové (2007) také uvadi moznosti diagnostiky a cviceni figury-pozadi:

e Prohlizet knihy a stim spojené poznavani zmén na obrazcich, vnimat zmény
obleceni na panenkéach.

e Poznavat ¢asti konkrétniho obrazku.

e Rozeznavat dva ¢i vice obrazkl na sobé nakreslenych a prekryvajicich se.

e Orientovat se ve vymezeném prostoru na papifte, v bludisti, sledovat urcité linie mezi

dal$imi liniemi.
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e Obkreslovat tvary nakreslené ptes sebe.

Pokud rozvijime a procvicujeme vybérovost vnimani, je nutné mit na paméti, ze
pfiliS mnoho podnéti ditéti nepoméha, naopak ho zbytecné zatézuje a zahlcuje.
Nespravny ndcvik miize ditéti branit v soustfedéni a Cinit jej tak roztrzitym a zcela
zmatenym. Proto doporu¢uji autorky Bednafova, Smardova (2007) tyto aktivity na
rozvoj vyberovosti vnimani:

e Pii prohlizeni obrazkovych knih vyhleddvat a pojmenovavat vidéné objekty a
e Vyhledavat ¢astecné ukryté objekty v obrazku.
e Vyhledavat objekty, které se vzajemné prekryvaji.

e Vyhledavat obrazky ve zméti Car ¢i tecek.

3.6. Zrakova diferenciace

Zrakovou diferenciaci je ozna¢ovana schopnost rozpoznévat rozdily a podoby
mezi dvéma ¢i vice prvky, pfedméty, odhalovat jejich orientaci v prostoru, velikost,
barvu ¢i pohyb a formu. Dit¢ v pfedSkolnim v&ku ma jiz dostatecné¢ vyvinutou
schopnost zrakem urcit shodné ¢i odli$né predméty a doplnit co na konkrétnim obrazku
chybi ¢i ptebyva (Doyon, 2003).

Aby mohly byt dva ¢i vice prvkll porovnavany, je tteba si uvédomit, které jejich
Casti €1 vlastnosti jsou shodné a které nikoliv. Porovnavané prvky se mohou lisit také
v jejich poloze, tudiz dit¢ musi mit zkuSenosti s prostorovym vniméanim (Bednéfova,
Smardova, 2011).

K urceni rozdili ¢i shod vyuzivame nejriznéjSich materiald. Mohou mezi né
patfit obrazky pfedmétii s riznymi tvary. Naméty na rozvoj zrakové diferenciace lze
cerpat z détskych Casopisii, knizek apod.

Mezi doporucend cviceni Zelinkova (2003) zatazuje:

e Hledani rozdilt, kdy dit¢ ma za ukol urcit, v ¢em se obrazky lisi.

e Hledani shodnych rysti na obrazcich, poptipadé shodnych obrazkii.

., Pro rozvoj zrakového rozlisovani jsou vhodné takové pracovni listy, v nichz
dite napriklad hleda obrazek odlisny od ostatnich velikosti, detailem, tvarem,
horizontdlni ¢i vertikalni polohou, kde posuzuje shodu ¢i odlisnost dvojice obrazkii,
prirazuje objekt ke stinu, vyhledava dva shodné tvary, hleda, v cem se dva komplexnéjsi

obrazky lisi (co na druhém obrdzku chybi)“ (Bednaiova, Smardova, 2010, s.4).
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Bednafova, Smardova (2011) uvadi aktivity vyuzivané k rozvoji zrakového

rozliSovani:

fadu obrazkd, poté ho vyzveme, aby ukdzalo obrazek, ktery je v fad¢ odliSny. Muze
ho také preskrtnout, zakrouzkovat, barevné oznacit, podtrhnout.

Odlisovani obrazku jiné velikosti. Dité si celou fadu obrazka prohlédne, poté ndm
ukaZze obrazek, ktery je v fad€ mensi ¢i vétsi vzhledem k ostatnim obrazkam.
Odlisovani jiného obrazku v fadé. Dité si prohlédne celou tadu obrazki, posléze
ukaze ten, ktery je zcela jiny nez obrazky ostatni.

Odlisovani obrazku v fad¢ lisiciho se horizontalni polohou. Po prohlédnuti celé rady
obrazka dit¢ ur¢i ten, ktery ma oproti ostatnim obrazklim jinou polohu, je jinak
natocen.

Odlisovani obrazku v fadé lisiciho se detailem, kdy dité po prohlédnuti fady obrazkt
urci ten, ktery je jiny nez ostatni, a to pouze detailem.

Vyhledavani dvou shodnych obrazki vtadé. Dité nechame prohlédnout tadu

obrazk, posléze nam ukéze dva obrazky, které jsou shodné.

3.7. Vnimani barev a tvaru

Jiz kolem tietiho roku, tedy pfi nastupu ditéte do matefské Skoly, by mélo dité

znat alesponl zakladni barvy jako je Cernd, bila, modrd, zelend, zluta, Cervend, a dokazat

pfifadit dvé stejné barvy k sob¢. Pfi ndcviku barev at’ uz zékladnich ¢i doplitkovych,

vyuzivame podobnosti s vécmi, se kterymi se dité setkdvd v kazdodennim Zzivoté.

Pomoci ndam mohou obrazkové symboly, konkrétni pfedméty. Na rozliSovani barev se

zaméfujeme zejména pii hrach, kazdodennich Cinnostech. Pozd&ji mizeme u déti

zkouset tzv. pasivni znalost barev, kdy nam dité¢ ukazuje barvy dle konkrétnich pravidel,

nicméné Zadnou z nich nejmenuje hlasité. Pojmenovani barev zvlada dit¢ az kolem 4.

roku (Bednafova, Smardova, 2011).

Mezi cviceni, kterd Zelinkova (2003) zatadila pro rozvoj vnimani barev a tvara

patfi:

Poznani jedné barvy. Zrakovy vjem je spojen s pojmenovanim a s charakteristickym
pfedmétem s konkrétni barvou napft. zelend jako trava, Zluta jako slunce apod.
RozliSovani barev nejprve zékladnich, poté odstinti a barev doplitkovych.

Ttidéni pfedméth podle barvy, tvaru.
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Pti Spatném rozliSovani nékterych odstinii nelze vyloucit poruchu barvocitu u
ditéte. Tato porucha miize byt diagnostikovana jiz v mladSim Skolnim véku pomoci
klinickych testli. NejCastéji se k takové diagnostice pouzivaji pseudoizochromatické
tabulky (Sikl, 2012).

Bednafova, Smardova (2007) zafazuji aktivity, které jsou uréeny détem bez

poruchy barvocitu:

e pfifazovani barev, k ¢emuz mizeme vyuzit PET vicek, kostek apod. Dité¢ pfedméty
roztiidi, skupiny pojmenovava — tfidéni podle barev, tvard,

e vybarvovani omalovanek podle pfedlohy,

e hledani barev na zakladé ¥ikanky ,, Cdp ztratil cepicku, méla barvu barvicku...

e pojmenovani barev.
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4. Vybrané vady zraku

Diagnostika zrakového postizeni miiZze probihat jiz v dobé téhotenstvi, a to v pfipade,
kdy lékat na ultrazvukovém vySetieni zjisti ne zcela standardni vyvoj o¢i. Odchylky
jsou vSak mnohem castéji zjistény pozdéji, po porodu v priubéhu détstvi. Pokud neni
vada zraku zjiSténa ihned po narozeni, 1€kafi ji diagnostikuji nejcastéji kolem tietiho
meésice zivota po pravidelné prohlidce u détského lékafe. Lékat doporuci odborné
vySetfeni zraku v piipad¢ absence zrakové reakce na osoby, predméty v okoli ¢i ismév
(Kochova, Schaeferova, 2015).

Jako normalné vidici nebo emetropické oznacujeme oko, které v akomodacnim
klidu spojuje paprsky paralelni s optickou osou, po lomu optickymi prostredimi, v co
nejmensim kruhu difuze na sitnici. U emetropického oka musi byt spravna relace mezi
lomivosti optického systemu a délkou oka. U oci ametropickych je tento pomér porusen,

takzZe obraz vznika misto na sitnici pred ni nebo za ni (Anton, 2004, s.18).

4.1. Hypermetropie

Hypermetropie neboli dalekozrakost je vada, kdy paprsky, které dopadaji
rovnobézn¢ na rohovku oka v akomodac¢nim klidu, tvofi ohnisko az za sitnici (Anton,
2004).

Primérna predozadni délka oka je u novorozence 18 mm. Kolem tfech let véku
je délka oka jiz 23 mm, od tfech do ¢trnacti let se riist oka zpomaluje a za rok se méni
zhruba o 0,1 mm. Vyrovndni pfedozadni délky oka spoc¢iva ve zplostovani rohovky a
cocky. VSechny oci by se tak mély stat emetropickymi, nicméné u vice nez 50 % oci se
zastavuje na urCitém stupni hypermetropie. Dalekozraké oko je tedy neuplné vyvinuté
(Anton, 2004).

Zkraceni oka muze byt zpsobeno také nékterou z chorob. Pokud na oko tlaci nador
nebo zanétlivda hmota, zamezi tak ristu oka a ztoho divodu vznikd hypermetropie.
Muze se tak stat také z divodu nadzvednuti sitnice v misté¢ Zluté skvrny zanétlivym
vypotkem nebo odchlipenim sitnice (Anton, 2004).

Ptiznakem hypermetropie mize byt pocit ,,nepohodlného* vidéni, slzeni oka,
¢elni bolest hlavy, kterd se zhorSuje predevSim vecer pfi ¢teni. Dal§im pfiznakem muiize
byt necekané piechodné zamlzeni obrazu, které zmizi pifi zavieni oci, popiipadé po
jejich promnuti. Pokud jedinec vniméd zamlzené vidéni do blizka, kdy se obrazky
rozplyvaji, a pozd¢ji se pripojuje také zamlzené vidéni do dalky, mize se jednat o dalsi

ptiznak (Pesatova, 2005).

38



Hypermetropii lze 1é¢it chirurgickym zakrokem, kdy je pfemodelovéna rohovka
za pomoci laseru. Pti korekci dalekozrakosti je nutno postupovat velice individualné.
Pokud se zaméfime pouze na o¢ni obtize, miizeme zanedbat chorobu jinou, a to ve
stadiu, kdy by byl pacient pfi véasném léceni uchranén nenapravitelnému poskozeni
(Anton, 2004).

U déti predskolniho veéku je urity stupenn hypermetropie povazovan za zcela
fyziologicky a bryle jsou doporucovany predev$im u vyssi o¢ni vady, poptipade pii
strabismu. U déti v obdobi povinné skolni dochazky jsou nutné bryle u vad vyssich,
tedy nad +3 D. U starSich déti a také adolescentil je nutné podstupovat kontrolu alespoil
jednou ro¢né. Na zakladé pokynt lékaie je mozno frekvenci noSeni bryli postupné

sniZzovat, je mozn¢ také doporuceni jejich odlozeni (Pesatova, 2005).

Obr. 1 - Hypermetropie

4.2. Myopie

Myopie je ndzev oznacujici kratkozrakost. Jedna se o refrakéni vadu, pfi které se
tvoti ohnisko pted sitnici, a to, kdyZ paprsky dopadaji rovnobézné do oka, které je
v klidu (Anton, 2004).

Kratkozrakost se projevuje neostrym vidénim do dalky, a naopak pomérné
dobrym vidénim do blizka. Mezi nejcastéjsi piiciny kratkozrakosti patii prodlouzeni
ptedozadni osy. Daleko vzacnéjsi jsou kiivkové myopie, kdy je o néco vice zakfivena
rohovka nebo ptedni, zadni plocha ¢ocky. S myopii se miizeme setkat u populace trpici
cukrovkou ¢i Sedym zakalem (Anton, 2004).

Vyznamny podil na této o¢ni vadé mé dédi¢nost. Pfedpoklady k této vadé maji
také deti nedonoSené a v neposledni fad€ na vznik maji vliv tézké infekéni onemocnéni
v détstvi i puberté, vyrazné zhubnuti v pomérné kratkém case. Naopak Spatné osvétleni
¢i priliSné Cteni nebyly prokazany jako pfiCiny v pfimé souvislosti s touto vadou
(Pesatova, 2005).
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roku zivota. Pokud dochézi k rychlé progresy myopie, dosahuje velmi ¢asto vysokého
stupn€. Tzv. Skolni kratkozrakost se objevuje u déti prevazné mezi Sestym a sedmym
rokem zivota. Progrese je pomald, zpravidla do puberty, a ustali se az kolem dvacéatého
roku. Pozdni myopie vznik4 aZ po osmnactém roce zivota (Anton, 2004).

Pokud jedinec neni schopen ostrého vidéni vzdélenéjSich predmétl, piicemz
blizké predméty vidi zcela bez obtizi, mize se jednat o ptiznak myopie. DalSim
pfiznakem muze byt zamlZzené vidéni do déalky, mhoufeni oc¢i, kdy se jedinec snaZzi
vytvofit tzv. trubicové vidéni (PeSatova, 2005).

Myopii je mozno fesit pofizenim bryli se sklicky, ktera jsou na miru vyrobena.
V dnes$ni dobé svou funkci také plni kontaktni Cocky, které snad také brani progresi
kratkozrakosti. Dal§i moznosti je chirurgicky zakrok. K této metod€ ptistupujeme
predevsim tehdy, kdy jedinec nesndsi nebo nemuze z urcitych ditvoda vyuzivat bryle ¢i
kontaktni ¢ocky ke korekci této vady (Anton, 2004).

U déti je zapotiebi podstupovat kontrolu zhruba kazdych 6 mésici vzhledem
k Casté progresi. U vysoce kratkozrakych déti, které maji nalez také na o¢nim pozadi, je
doporuceno omezit télocvik a dal§i sportovni cinnosti, fyzicky namahavé cviky
pfedev§im s tvrdymi dopady, pieskoky, zvedani piili§ tézkych predmétt, prudké
pohyby, které jsou spojeny s otiesy hlavy, zvysit také bezpecnost pti micovych hrach,
kde hrozi uder do hlavy apod. Doporucuje se napt. rekreacni plavani, avSak bez skoku
do vody (Pesatova, 2005).

Obr. 2 - Myopie

4.3. Astigmatismus

Jednd se o refrakéni vadu asférickou, kdy rovnobézné paprsky, které prichdzeji

k oku nemaji své ohnisko v téze roviné (Anton, 2004).
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Pfic¢iny astigmatismu jsou riizné. Patii mezi n¢ zakfiveni, nespravna centrace ¢i
index lomu. Pokud horni vic¢ko tla¢i na ¢ocku, vysvétluje to fyziologické zaktiveni
rohovky. Ziskané zakfiveni byva pak nasledkem urazu, operace ¢i onemocnéni rohovky
(Anton, 2004).

Anton (2004, s.31) uvadi, ze pravidelny astigmatismus ma oba hlavni meridiany
k sobé kolmé. Délime je na:

1. Astigmatismus jednoduchy (simplex), jeden meridian je emetropicky a druhy bud
myopicky, nebo hypermetropicky.

2. Astigmatismus slozeny (compositus), oba meridiany jsou bud myopické, nebo
hypermetropicke.

3. Astigmatismus smiSeny (mixtus), ma jeden meridian myopicky a druhy

hypermetropicky.

Astigmatismus je ve vétSing pripadech vrozeny a je vysledkem interakce mezi
rastem rohovky a dalSich lomivych prostfedi, tlakem voku a tlakem vicek.
S pfibyvajicim v€kem zac¢ind ubyvat astigmatismu piimého a pfibyva astigmatismu
nepiimého. Piimy astigmatismus je také oznacovan jako astigmatismus podle pravidla.
Svisly meridian je vice lomivy nezZ ten horizontalni. Naopak je tomu u astigmatismu
nepiimého neboli proti pravidlu (Anton, 2004).

Jedinec majici tuto o¢ni vadu ma tendenci pfivirat vicka pro ostfej$i vidéni.
Pfiznakem mohou byt bolesti hlavy, sklon hlavy, ktery mlze vést az k bolestem kréni
patete, poptipadé ke skolioze. Zrakova ostrost je celkové zhorSena (PeSatova, 2005).

Stejn¢ tak jako predchozi vady, i tuto muizeme feSit pomoci bryli. Pfi
nesnaSenlivosti bryli 1ékat doty¢nému piedepiSe kontaktni Cocky, které méni jak
velikost, tak také zkresleni obrazu. Posledni mozZnosti nabizi refrakéni chirurgie, kdy

pomoci excimerovych lasert 1€kafi tvaruji rohovku (Anton, 2004).

4.4. Anizometropie

Anizometropie je oznaceni stavu, kdy neni lomivost vinéni na obou oc€ich stejna.
Pii této vade€ byva predevSim poruSeno binokularni vidéni. Jedna se tedy o stav, kdy se
obé oci ve vidéni stfidaji, a to nékdy i k vidéni monokularnimu. Oko, které jedinec
nepouziva slabne a dochazi k tupozrakosti z necinnosti, pozdéji az k tichylce oka zevné
(Anton, 2004).

Anizometropie je rozdélovana na hypermotorickou, myopickou, smiSenou a

astigmatickou. Jednotlivé optické prvky, které urcuji lomivost vinéni obou oci a
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pfedozadni délka oka maji riznou hodnotu. Pomér mezi lomivosti a délkou o¢i je vSak

bez odchylky (Anton, 2004).

4.5. Afakie

Afakie je nazev ocni vady, kdy v oku chybi ¢ocka. Takovy stav nastdva nejcastéji
po operacich Sedého zakalu v oku nebo po trazech. Muze se vSak jednat také o vadu
vrozenou. Paprsky dopadajici rovnobézné na oko tvoti ohnisko az 31 mm za rohovkou
(Anton, 2004).

Velmi vhodnym feSenim této vady je vyuZzivani nitroo¢nich cocek. Pro spravny
vypocet vhodné dioptrické hodnoty je vSak zapotiebi brat v uvahu urcita data, kterymi
jsou lomivost rohovky, délka oka, pooperacni poloha implantované ¢ocky a pozadavek

na hodnotu pooperac¢ni refrakce (Anton, 2004).

4.6. Anizeikonie

Jedna se o stav, kdy se neobjevuje stejny tvar a velikost obrazu na sitnici obou
o¢i. Pti pozorovani predmétu, ktery lezi stranou, je sitnicovy obraz o néco vétsi na oku,
které se nachézi k predmétu blize (Anton, 2004).

Pfi anizeikonii jedinec vidi mlhavé, Casto je svétloplachy, ma sklony k diplopii,
bolestem hlavy, astenopickym obtizim. Nejvétsi potiz se vSak objevuje poruchou
binokularniho vidéni a také vidéni prostorového. Casto se miize zdat, Ze pozorovany
pfedmét je blize diky vétSimu obrazu na sitnici jednoho z o¢i, i kdyz tomu tak ve
skutec¢nosti neni (Anton, 2004).

K 1écbé jsou nejcastéji vyuzivany cocky izeikonické, které plsobi zvétSeni
obrazu, bez vyrazn¢js$i zmény refrakce tim, ze zméni smér svételnych paprskli (Anton,

2004).
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5. Pedagogicka diagnostika

Pro¢ je dobré zabyvat se diagnostikou a jaké jsou jeji cile jsou dvé otazky, na
které je dobré znat odpovéd’. Nejen rodice, ale i pedagogové si kladou otazku, co by dité
mélo v pfedSkolnim véku znat a umét? Co, kdy a jakym zplsobem u déti rozvijet
(Bednatova, Smardova, 2011)?

Dité by m¢lo mit vytvoteny co nejlepsi podminky pro vlastni rist a rozvoj. M¢l
by mu byt zajistén individudlni piistup. Pro vytvofeni téchto podminek je zakladem
poznat co mozna nejvice samo dité, co jiz umi, znd a zorientovat se v jeho potfebach a
moznostech (Bednafova, Smardova, 2011).

Pricha (2009) definuje pedagogickou diagnostiku jako védeckou disciplinu,
kterd se zabyva otdzkou diagnostiky v eduka¢nim tedy Skolnim prostfedi. Pedagogicka
disciplina mé svou teorii, pfedmét, terminologii, metody, nastroje a zkouma jejich
provedeni. Obsahuje stranku procesiondlni neboli diagnostiku a vysledkovou, tedy
diagnozu.

V Ceskych zemich ma pedagogickd diagnostika jiz dlouholetou tradici, ktera
saha az do obdobi J. A. Komenského. Ten se v Informatoriu skoly materskeé, konkrétné
v kapitole Jak dlouho mladez v materské Skole zdrzovat slusi zabyva vhodnosti nastupu
ditéte do skoly (Zelinkova, 2007).

Zelinkova (2007) uvadi Ctyti typy pedagogické diagnostiky:

1. Diagnostika normativni, jejiz vysledky jsou pfevazné urceny pro potieby spolecnosti,
hodnoti jednice a jeho vysledky porovndva s reprezentativnimi vzorky populace ve
stejné zkoudce. Resi otazku, zda dité dosahuje Girovné svych vrstevnikii ¢i za nimi
zaostava. Umoziuje tak zafazeni ditéte do spole¢nosti, na zdkladé jeho uspésnosti.

2. Diagnostika kriteridlni, kdy jsou porovnavany vysledky s vnéjSimi méfitky,
s objektivné vymezenymi ukoly. Zvlada ¢i nezvlada dité osobni hygienu? Zvlada ¢i
nezvlada nasobilku do péti? Tyto zkousky vychazi z analyzy konkrétni dovednosti a
sméfuji tak k ur€eni urovné, na které se dité nachazi.

3. Individualizovana diagnostika sméfuje k hodnoceni ditéte pouze ve vztahu k nému
samému, a to bez porovnavani s vrstevniky, spoluzaky. Sleduje postup a dosazeni
urovné za urCity casovy usek. Nezbytné nutnou je u déti handicapovanych,
neuspéSnych nebo u nichz doslo ke ztrat¢ motivace. Dulezité jsou tedy zkuSenosti

pravodce diagnostikou, jak zvladat rozdélit ukol a posunout tak dité kuptedu.
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4. Diagnostika diferencialni slouzi k rozliSovani obtizi, které myvaji stejné projevy
nicméné se lisi v pfiCindch. Nekdzen muze byt projevem ADHD stejné jako

nespravného vychovného vedeni. Mozna je vSak také kombinace obou pficin.

5.1. Diagnostické metody
Poznavani ditéte v predSkolnim véku pomoci diagnostickych metod je pomérné
problémil a obtizi. Pedagogicky posudek vychazi z procesu modelu hodnoceni, ktery je
zalozen pfedevSim na analyze Cinnosti ditéte, na vnitfnich a vnéjSich podminkach
¢innosti. Mezi vnitini podminky ¢innosti je zahrnuta dynamika, obsah, kvalita a také
zpiisob. K vnéj§im podminkdm poté patii autoregulace, vyraz projevu, vykonnost a
zpiisoby chovéni, jednani ditéte ve vztahu kjevim a navozenym situacim pii
edukacnich aktivitach (Musilova, 2012).
Pedagogicka diagnostika zahrnuje fadu metod, které jsou pievzaty z psychologie
a jsou pfizpisobovany pro jejich potfeby. Vyjma metod pievzatych pouziva také
pedagogicka diagnostika vlastni metody.
Zelinkova (2007) popisuje né€kolik metod, které pedagogicka diagnostika
vyuziva nejcastéji.

metod¢ ma ucitel moznost vnimat dité v pribéhu celého dne, tydne, Skolniho roku. Ma
moznost uvédomovat si reakce ditéte na uspéch i netspéch a sleduje také jeho vyvo;j.
Pozorovani miize byt proces kratkodoby ¢i dlouhodoby, kdy pozorovani charakteru
kratkodobého muze byt podnétem k uskute¢néni pozorovani dlouhodobého. Napiiklad
pokud se dité o pfestavce popralo se spoluzdkem, mize tento skutek byt podnétem ke
sledovani ditéte, zda se pere Casto, s kym se pere, popiipadé jaké jsou piiciny tohoto
konfliktu. Dale tuto metodu miizeme délit na ndhodnou ¢i systematickou. Systematické
pozorovani spociva v pripravé a vytvofeni zdznamového archu, Skaly hodnoceni,
stanoveni vyuziti technik a pfehledu. Nahodné pozorovani mize byt upozornénim na
moznost vyskytu urcitého jevu ¢i jednéni.

Jedna se o metodu systematického procesu se zaznamenavanim projevu ditéte a
ucitele. Jejim cilem je rozhodnuti o optimalnim vedeni ditéte. Pozorovani neni omezeno
na pole pisobeni ve Skolni tfid¢€, nicméné probiha vSude, kde dochazi k interakci mezi
détmi vzajemné, détmi a dospélymi, zkratka tam, kde se dit¢ n&jakym zpisobem

projevuje.

44



Ptesnost zavera diagnostiky pomoci metody pozorovani se zvysuje s co nejvice
konkretizovanymi cili pozorovani projevii ditéte. Pro dité typickou reakci miZeme
vydedukovat az na zaklad¢ opakujiciho se pozorovani v nejriznéjsich situacich. K tomu

se snazime vyloucit nahodné projevy a také vysvétlit mozné pticiny chovani.

Rozhovor je jednim z vyzkumnych ¢i diagnostickych prostiedki, ktery je
vyuzivan pii procesu dotazovani. Spociva v pifimé komunikaci diagnostikujiciho
pracovnika spolu s respondentem. Cely proces je zaznamenavan na zaznamové zafizeni
a nadale analyzovan, a to z hlediska obsahu rozhovoru a chovani respondenta. (Priicha,
2009)

Otazky, které rozhovor obsahuje mohou byt uzaviené, polouzaviené nebo
oteviené. Je vyuzivan predevSim tam, kde hleddme osobni a Casto velice diavérné
odpovédi. Rozhovor mize mit také formu strukturovaného rozhovoru, kdy jsou predem
vytyc€eny cile a cesta, jak chceme daného cile dosdhnout, jak k nému dojit, tedy otazky a
moznosti odpovédi jsou dany. Nestrukturovany rozhovor ma pak podobu volného
vypraveni rodict ¢i ditéte, ve kterém mluvcéiho podnécujeme (Zelinkova, 2007).

Pti rozhovoru musime dbat na klidné prostiedi a vyloucit tedy rusivé elementy
jako jsou telefonaty, necekany vstup tieti osoby do rozhovoru apod. Pii vedeni
rozhovoru Zelinkova (2007) uvadi nékteré dilezité momenty:

e Navazani kontaktu s rodi€i s pouzitim pozitivnich vyjadieni; presvédceni rodict, ze
vasi snahou je nalézt optimalni feseni pro jejich dite.

e Urceni tématu v Case, ktery bude rozhovoru vénovan.

e Postup podle pfipravenych otazek s profesiondlnim odstupem a zaroven zaujetim.

e Pozadovat v piipadé potfeby dodatecné informace (napt.: Jakym zplsobem se s nim
ucite? Popiste, jak vypada ptiprava na vyucovani.).

e Pozadovat vysvétleni, zopakovat otazku nebo vypoved rodice.

e Jednat srodiCem jako s partnerem, s nimz feSite spolecny ukol; pfestoze ucitel je
v tomto piipadé profesiondl, rodi¢ ma pravo na rozhodovani o svém ditéti a s nim
spojené povinnosti vi¢i nému.

o Zavéretné shrnuti poznatkli a doporuceni pro dalsi postupy, zopakovani ukolii pro

vSechny zucastnéné strany.

Dité¢ by mélo dostat prostor pro vlastni vyjadfeni nazord, aniz by byly jeho
vypovedi kdekoliv pouzity a zneuzity. Po ukonceni rozhovoru je dulezit¢ shrnout

diilezit¢ momenty a v neposledni fad¢é zavéry z celého jednani (Zelinkova, 2007).
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kterych odbornik ziskava od ditéte, Zzaka ¢i rodi¢li co mozna nejvice podstatnych a
dilezitych informaci, které napomohou k objasnéni stavu ditéte ¢i zdka a jeho obtizi. Pti
anamnéze je zpravidla vyuzivano rozhovoru, méné Ccastéji potom dotazniku. Diky
anamnéze zjistime Udaje kolem konkrétni osoby ditéte, zdka. Takovd anamnéza se
nazyva osobni. Rodinnd anamnéza se zabyva rodinou jako takovou, jejim zdzemim.
Pokud jsou zjistovany vztahy s vrstevniky, spoluzéky ¢i uciteli, nazgyvame anamnézu
socialni. Dulezity je také vlastni pohled ditéte ¢i Zaka na jeho vlastni problém.
Dulezitou oblasti diagnostiky pii feSeni Skolnich problémt je $kolni anamnéza.
se adaptovalo? Jaky byl jeho vztah ke kolektivu, k uciteli? Déle poc¢ate¢nich zkuSenosti
na ZS, kdy se diagnostik taZe na skute¢nosti: Jaké byly zaéatky dochazky do zakladni
Skoly? Jaky mélo dité vztah ke Skole? Mélo dit¢ odklad povinné Skolni dochazky? Bylo
dité ve Skole uspésné? Dalsim okruhem otazek je vztah k uciteli, zapojeni do kolektivu
Veskeré anamnestické poznatky mohou byt dulezitym zdrojem informaci o
vyvoji ditéte, o jeho vyvojovém tempu, zvlastnostech. Tyto informace mohou byt velice

cenné predevsim u postizenych déti (Pfinosilova, 2007).

Dotazniky jsou dalSi moznosti diagnostiky. Jednd se o prostiedek, ktery
shromazd’'uje informace prostfednictvim dotazovani osob. Zakladem je skupina otazek
nebo vyroki, které jsou zkonstruovany ptredem podle stanovenych kritérii védecké
metodologie a jsou predkladany zpravidla v pisemné formé (Priicha, 2009).

Pti této diagnostické metod¢ ziskavame udaje od velkého mnozstvi respondentd
v co mozna nejkratS$im ¢ase. Pro hodnotu informaci ziskanych dotaznikovou metodou je
nutné vénovat dostateCnou pozornost pripravé, zaddvani a vyhodnoceni udaji
(Zelinkova, 2007).

V Gvodni ¢asti dotazniku jsou uvedeny jeho cile a instrukce k vyplnéni. Dalsi
dotaznikové Cast obsahuje vlastni otdzky a v koncové ¢asti nalezneme podékovani za
vénovany Cas a spolupraci. Je dilezité také ucastniky informovat o pouZiti odpovédi a
vysledkd. Dotaznik by mél dle Zelinkové (2007) vyhovovat ur¢itym pozadavkim:

e Dotazy musi byt voleny tak, aby postihovaly zkoumany pfedmét.
e Formulace otdzek musi byt stru¢na a vystizna; nesmi pfipoustét rizny vyklad.
e Otazky nesmé&ji obsahovat neznamé pojmy, nesméji pfili§ zasahovat do soukromi

respondentu.
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e Vyplnéni dotazniku musi byt Casové umérné.

Tento druh diagnostiky viak miizeme vyuzit u déti na druhém stupni ZS, kde
pfedpokladdme rozvinutou schopnost ¢teni a psani, coZ u mladSich déti tvoii podstatnou
pfekazku. Dotazniky, u kterych se predpokladéd introspekce, sebehodnoceni miZzeme

vyuzivat u déti zhruba od deseti let (Zelinkova, 2007).
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6. Diagnostika zrakového vnimani

Tato kapitola mé& za ukol objasnit pojem diagnostika, stru¢né charakterizovat
nékteré vybrané testy, které jsou v Ceské praxi vyuzivany k diagnostice zrakového
vnimani u déti jak ptedskolniho, tak Skolniho véku. Prvni dva testy jsou orientovany
primarné¢ na diagnostiku zrakového vnimani, dal§i dva testy jsou, mimo zrakové
vnimani, orientovany také na dalSi oblasti, jako je sluchové vnimani, uroven
grafomotorickych dovednosti nebo schopnost koncentrace a dalsi.

Pojmem diagnostika je oznacovan urcity proces, ktery ma za ukol co nejlépe
poznat a pfiblizit konkrétni objekt. V pedagogice je velice dulezitd jeji v€asnost a
presnost (Pfinosilova, 2007). A to z toho divodu, abychom u ditéte predesli moznym
deficitim a nedochézelo tak pozd&ji k obtizim ptfedev§im ve Skolnim véku. Cilem
diagnostiky je stanovit tirovent védomosti a dovednosti ditéte, charakterizovat poznévaci
procesy, zjistit urovenn socidlnich vztahli, poznat osobnostni charakteristiku a dalsi

faktory, které se podili na détském uspéchu ¢i netispéchu (Zelinkova, 1994).

6.1. Edfeldtuv test

Tento test je fazen mezi globalni, screeningové testy, ktery je velice rozsifen
mezi ¢eskymi odborniky. Zjistuje pfipravenost ditéte ke Cteni a zaméfuje se na jeho
schopnost rozliSovat zrcadlové tvary (Pfinosilova, 2007).

»Edfeldt se vyzkumné zabyval rozvojem vnimani rozdili mezi symbolickymi tvary
a jejich polohou u déti predskolniho veéku a skoldaku v nizsich tfidach* (Edfeldt in
Pokorna 2001).

Test je slozen z 84 part jednoduchych obrazcii, pfi¢emz jsou nékteré z nich viici
sob¢ kongruentné obracené. Dit¢ mé po zacviku vyhledat ty dvojice, které nejsou

shodné Zadnym piipadem, a ty pak pieskrtnout (Pokorna, 2001).

6.2. Rozvoj zrakového vnimani

Mariana Frostigova je autorkou testu zrakové percepce, ktery vydala v roce
1963, v Ceské republice pak v roce 1972. Test je dodnes vyuzivam jak v Evropé, tak
pfedeviim ve Spojenych statech. Casto byva souéasti predskolniho vySetieni a pro
diagnostiku specifickych poruch uceni je téméf nezbytnosti. Test obsahuje nékolik
subtestli, které¢ jsou totozné s jednotlivymi stupni vyvoje zrakového vnimani, které
Frostigova popsala. Kazdy nizsi stupeii je dle autorky predpokladem pro rozvinuti nové
kvality vyssiho stupn€. Prvnim stupném tohoto testu je vizuomotoricka funkce, kterd

pfedstavuje koordinaci oka — ruky, oka — nohy, oka — t¢la, a to ve vzdjemném propojeni.
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Druhym stupném je vnimani figury a pozadi, neboli vnimani konkrétniho tvaru na
pozadi. Tretim stupném je konstantni vnimani tvaru, tedy rozpoznani konkrétniho
tvaru nezavisle na jeho barvé, poloze, velikosti. Dal§im ze stupiii tohoto testu je oblast
zrakového vnimani polohy predmétu v prostoru. Dit¢ by mélo byt schopno rozlisit
vertikdlni ¢i horizontdlni otoceni predméti vici sob€. Poslednim stupném je dle
Frostigové vnimani polohy dvou nebo vice predmétii v prostoru vii¢i sobé
navzajem. Dité¢ tak napiiklad piekresluje rizné tvary dle ptedlohy do soustavy teek
(Pokorna, 2001).

Z jednotlivych subtestii dité obdrzi pfislusny pocet bodu, jejichz soucet je pak
preveden na skore dle vékovych norem. Vysledkem je v tomto testu percepéni kvocient,
diky kterému lze porovnavat vykony v jednotlivych subtestech a lze vytvoftit profil
percepcnich schopnosti ditéte. Dulezité pii testu je ovéfeni porozumeéni instrukcim a
zadani testu. K tomu lze vyuZit tzv. zacvik jako potvrzeni pochopeni zaddvanych uloh

(Kucharska, 2007).

6.3. Test rizika poruch €teni a psani pro rané skolaky

Autorkami testu rizika poruch cteni a psani pro rané Skoldky jsou Anna
Kucharska a Daniela Svancarova. Tento test je uréen pro u¢itelky mateiskych $kol a
ucitele 1. ro¢nikd Skol zékladnich a slouzi k v€asnému zachycovani déti, které jevi
znamky obtizi pro osvojeni si ¢teni a psani.

Test obsahuje ulohy z oblasti sluchového vnimani, zrakové percepce, jemné
motoriky, artikulace a feci, jazykového citu a také paméti. Autorky oznacuji test jako
depistazni, a to ztoho divodu, Ze cilem testu neni detailni vySetfeni jednotlivych
oblasti, ale vyhledani ¢i odhaleni problému v jednotlivych pfedpokladech pro cteni a
psani. Test tvoii 56 polozek, které jsou usporddany do 13 subtestli. Zadavan je
individudlné a trvé piiblizné 20 — 30 minut. Jak to u nékterych testii byva, i v tomto
ptipadé kazdému subtestu pfedchazi zacvik, na kterém si ovétujeme, zda dité/zak zadani
rozumi a chape fecené instrukce. Mezi dal$i materialy dalezité pro vykondni testu patii
testové obrazky, papir se tfemi linkami, bzu¢dk a zdznamovy arch. Oblast sluchového
vnimani sleduje schopnost ditéte/zéka déleni slov na slabiky, poznavani prvni hlasky ve
slovech, zjisténi, zda se dand hlaska vyskytuje uprostied, na zacatku ¢i na konci slova,
rozliSeni délky samohlédsek, rozliSovani slabik dy-di, ty-ti, ny-ni a dalSich zvukové
blizkych hldsek. Zrakova oblast sleduje kratkodobou zrakovou pamét’, prekreslovani ¢ar
do sité bodl podle predlohy, pochopeni a interpretaci rytmu pomoci bzuc¢aku, schopnost

diferenciace zrcadlovych tvart. Artikulacni oblast hodnoti schopnost opakovani slov od
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schopnost napodobit tfi tvary napsané pod sebou. V dal$i hodnocené oblasti je zapojeno
vice smyslovych ukolti do jedné Cinnosti. Posledni kol je zaméfen na schopnost

ditéte/zaka hledat vhodna slova pro vytvareni smysluplnych rymt (Zelinkova 2012).

6.4. Orientacni test Skolni zralosti

Orientacni test Skolni zralosti patii k nejuzivanéj$im diagnostickym metodam. Je
oznacovan také jako Kern-Jiraskiiv test a byl vytvofen v roce 1970. Zaméfuje se na
oblast zrakového vnimani, pfedstavivosti, grafomotoriky, vizuomotorické koordinace.
(Ptinosilova 2007, Kucharska 2007).

Test obsahuje tfi tkoly. V prvnim tkolu dité nakresli muzskou postavu, ktera by
méla mit na obrazku hlavu, krk, trup a ¢tyfi koncetiny. Hlava by méla obsahovat vlasy,
o¢i, usi, nos, usta, obo¢i. Horni koncetiny pak maji byt zakonceny pétiprstou rukou.
Pokud v tomto tkolu chybi néktera ¢ast téla, néktery detail nebo neni na prvni pohled
zfejmé, kterd Cast téla by to méla byt, tkol je povazovan za nesplnény. Druhym tkolem
je napodoba psaciho pisma. Dité by melo zcela napodobit pét psacich pismen. Zacate¢ni
pismeno vSak nemusi byt velké, dalsi pismena nemusi byt v fadku, celd véta nemusi byt
rozvrzena do vytyCeného ramecku podle ptedlohy. V poslednim ukolu by mélo dité
ptekreslit skupinu te¢ek podle pfedlohy. V této uloze je velice dilezitd piesnost. AvSak
nékdy je nespravny pocet tecek tolerovan.

Vyhodou testu je ¢asova nendrocnost jak pii vykonavani testu, tak pii jeho

administraci a hodnoceni (Svoboda, Krej¢itova, Vagnerova, 2001)
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7. Uroven zrakového vnimani u déti predskolniho véku

Tato kapitola je vyc€lenéna pro konkrétni prazkum trovné zrakového vnimani u

déti predskolniho véku a jeho vyhodnoceni.

7.1. Cil prizkumného Setieni
Cilem diplomové prace je zjistit uroven zrakového vnimani u déti predSkolniho
véku v ¢eskych matefskych skolach. Zaroven je také cilem zjistit, zda maji logopedické
vady u ptedskolnich déti vliv na zrakové vnimani ¢i nikoliv. K tomuto prizkumu byl
zvolen zahrani¢ni standardizovany test zrakového vnimani — TVPS (Test of Visual
Perceptual Skills), ktery byl aplikovan v eskych matetskych Skolach. Rozhodli jsme se

tedy ovéfit ndsledujici prizkumna tvrzeni:

Pruzkumné tvrzeni 1
Alespont polovina respondentli dosdhne miniméalné primérného hodnoceni v testu

TVPS.

Pruzkumné tvrzeni 2
Respondenti z bézné matetské Skoly dosdhnou lepSich vysledk v testu TVPS nez

respondenti z logopedické mateiské Skoly

7.2. Charakteristika prizkumného vzorku
Vyzkum byl proveden ve tfech matetskych Skolach, které se nachazi
v Kralovéhradeckém kraji.

Prvni z nich byla matetska Skola bézného typu, kterd je dvoutiidni a tfidy jsou
homogenni. Z této matetské Skoly bylo do vyzkumného Setieni zapojeno 20 déti z jedné
tiidy, a to s primérnym veékem 5,9 let.

Druh4 matetska skola byla logopedickéd. Mateiska Skola byla dvouttidni a byly
zde vzdélavany déti s logopedickymi vadami. Pro vyzkumné Setfeni bylo vybrano 15
déti s primeérnym vékem 6,4 let.

Jelikoz respondentl s logopedickymi vadami nebyl pro vyzkumné Setfeni
dostatek, byli doplnéni détmi ze tfeti matetské skoly specialni. Zde probihala vychova a
vzdélavani déti s riznymi typy postizeni ¢i znevyhodnéni. V matetské skole byla nové
oteviena tfida logopedicka, ze které byl vybran zbytek respondentl, tedy 5 déti, pro

realizaci naSeho vyzkumu s primérnym vékem 6,3 let.
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7.3. Testové metody pouzité pfi vyzkumu

Ke sbéru dat byl vyuzit zahrani¢ni standardizovany test zrakového vnimani
TVPS (Test od Visual Perceptual Skills). (Martin, 2006) Jedna se o diagnosticky
materidl, ktery bylo tfeba pro na§ vyzkum pftelozit z anglického originalu. Test je
uréeny pro osoby od 4 do 18 let a je tedy mozné jej vyuzit u déti predskolniho véku.
TVPS je rozdélen do sedmi subtestli dle konkrétnich oblasti. Zrakové rozliSovani,
které oznacuje schopnost jedince poznat dva stejné obrazky. Zrakova pamét je
zaméfena na zapamatovani si konkrétniho obrazku a nasledné jeho vybaveni.
Prostorové vztahy jsou zaméfeny na schopnost rozeznani obrazku, ktery se liSi od
ostatnich. Stalost tvaru znamend pro jedince vyhledat obrazek, ktery mé naprosto
stejny tvar jako obrazek vzorovy, avSak se muze liSit v jeho velikosti, barvé ¢i poloze.
Sekven¢éni pamét’ je schopnost jedince zapamatovat si obrazky v konkrétnim potadi. U
figury — pozadi je jedinec nucen vyhledat tvary dle ptedlohy ukryté v obrazku.
Uzavrenost tvari se zamétuje na schopnost jedince predstavit si nedokoncené tvary
jako dokoncené a vybrat z fady ten, ktery je shodny s piedlohou.

Testujici pfi vyzkumu vyuziva obrazkovy materidl, ktery obsahuje 112
cernobilych karet, zdznamovy arch a hodnotici arch. Kazdy ze subtestli obsahuje dvé
ulohy cvi¢né, pii kterych ditéti vysvétlime zadani a ujistime se, ze dité zadani vhodné
porozumélo. Nasledné jedinec odpovidéa na Sestnact uloh z jedné oblasti. Dit€¢ muze pti
testu vyuZzivat moznosti tipovani.

Jestlize jedinec pfi testovani odpovi chybné na tfi po sobé jdouci tilohy v jednom
subtestu, testovani je dle americké normy ukonceno a ptrechdzi se na subtest nasledujici.
Téchto pravidel jsme se pii testovani také drzeli.

Odpovédi jednotlivych respondentl pfi testovani byly fadné zaznamenavany do

zaznamovych archi a hodnoticich listd.

7.4. Analyza vysledk( vyzkumu
Vyzkumné Sefeni bylo postaveno na vykonani standardizovaného testu détmi ve véku
od 5 let. Pro lepsi ptehlednost jsou zjisténé vysledky znazornény v grafické podobé.
Konkrétni grafy vychazi z tabulek, v nichZ jsou zaznamenéany vysledky respondentt, a
jsou soucasti ptilohy A.
7.4.1. Zrakové rozliSovani
Zadani pro oblast zrakového rozliSovani: ,,Ktery z obrazkii dole je stejny jako

obrazek nahore? “
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Obr. 3 Zrakové rozliSovani

Graf 1 nam zobrazuje vysledky subtestu ¢.1 (DIS). Maximalniho poctu bodi,

tedy Sestnécti, nedosahlo zadné dité. Nejvyssiho poctu bodi, patnacti, dosahl respondent

z bézné matetské Skoly ve veku 6,7 let. Ttinacti bodl dosahli respondenti dva, taktéz

z bézné matetské Skoly ve veku 6,3 a 6,4 let. Z logopedické mateiské Skoly dosahl

deseti, tedy nejvice, bodi respondent ve véku 5,9 let. Nejvice respondentl

z logopedické mateiské Skoly dosahlo tii a ¢tyf bodd, z matetské skoly bézného typu

pak ctyf bodl. Pouze jednoho bodu dosahli dva respondenti z bézné mateiské skoly ve

veéku 5,8 a 5,7 let (ptiloha A).

pocet déti
O B N W b U1 OO N

DIS

8 9 10 11 12 13 14 15 16

2 3 4 5 6 7
pocet bodui

mbéind MS  mlogopedickd MS

Graf 1 Zrakové rozliSovani

Graf 1 ndm ukazuje, ze 30 respondentii nedosahlo ani poloviny bodl v subtestu

zrakového rozliSovani, tedy ze dosdhli méné nez 8 bodl. Z tohoto poctu respondentii

dosdhlo méné nez 8 bodi 12 respondentli z bézné matetské skoly a 18 respondentl
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z logopedické matetské Skoly. Vice nez polovinu moznych bodt ziskalo 8 respondentt

z bézné mateiské skoly a 2 respondenti z logopedické matetské skoly.

7.4.2. Zrakova pameét’

Zadani pro oblast zrakové paméti: ,,Prohlédni si tento obrdzek a zapamatuj si ho

(ditéti nechdme 5 vtetin, poté stranku otocime). Ktery z téchto obrazkii jsi videl? *

000

Obr. 4 - Zrakova pamét’ a) vzor b) najdi obrazek

Graf 2 ndm zobrazuje vysledky subtestu ¢. 2 (MEM). Maximalniho poctu bodi,
tedy Sestndcti, nedosahl zadny respondent. Nejlepsiho vysledku patnacti bodti doséhl
respondent z bézné matetské Skoly ve véku 6,4 let. Dvanacti bodl pak dosahli Ctyfi
respondenti z bézné mateiské Skoly ve veéku 5,6 let, 6,1 let, 6,3 let a 6,5 let. Naopak

zadného bodu nedosahl respondent z bézné matetské skoly ve veéku 5,8 let (pfiloha A).
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pocet bodui

mbé&inda MS mlogopedickd MS

Graf 2 Zrakova pamét

V subtestu zrakové paméti dosdhlo 26 respondentti méné nez poloviny, tedy 8

bodl. Z tohoto poctu respondenti dosdhlo méné nez 8 bodd 11 respondentli z bézné

matetské Skoly a 15 respondentll z matetské skoly logopedické. Vice nez 8 bodl pak

ziskalo 9 respondentii z béZné matetské Skoly a 5 respondentd z logopedické mateiské

Skoly.

7.4.3. Prostorové vztahy

Zadani pro oblast prostorovych vztahl: ,, Podivej se na tyto obrazky, ktery

obrazek se [isi od téch ostatnich?

Obr. 5 Prostorové vztahy

Graf 3 nam zobrazuje vysledky subtestu ¢. 3 (SPA). Maximalniho poctu bodi,

tedy Sestnacti bodii nedosahl zadny z respondentd. Nejvyssiho poctu bodi, patnicti,

dosahl jeden respondent z bézné mateiské $koly ve véku 6,7 let. Ctrnacti bodt pak
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doséhlo pét respondentit bézné mateiské Skoly ve véku 5,5 let, 6,1 let, 6,4 let, 6,5 let,
6,5 let a jeden respondent z matetské skoly logopedické ve véku 6,3 let. Nejvice
respondentli z bézné matetské Skoly dosdhlo pravé 14 bodl, z logopedické pouze 7
bodtl. Zadného bodu nedosahl jediny respondent z logopedické mateiské skoly ve véku

5,8 let (ptiloha A).

SPA

pocet déti

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

pocet bodui
mbé&ina MS mlogopedickd MS

Graf 3 Prostorové vztahy

V subtestu prostorovych vztahti dosdhlo 22 respondenttli vice nez poloviny bod,
tedy ziskali 8 bodii a vice. Z tohoto mnozstvi respondentti dosahlo 15 respondentii
z bézné matetké Skoly a 7 respondentli z logopedické matetské skoly vice nez poloviny
bodl v subtestu. Dale pak 5 respondentll z bézné matefské Skoly a 13 respondentii

z logopedické matetské Skoly doséhlo niz§iho poctu bodi.

7.4.4. Stalost tvaru

Zadani pro oblast Stdlosti tvaru: ,,Podivej se na obrazek nahore, pozorné si ho

prohlédni. Poté se podivej na obrazky dole. Kde ve spodni casti vidis horni tvar? “
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Obr. 6 Stalost tvaru

Graf 4 nam zobrazuje vysledky subtestu ¢. 4 (CON). Opét nebylo zadnym
z respondenti dosaZzeno maximalniho poc¢tu bodl. Nejvice bodi, ¢trnéct, ziskal jeden
respondent z bézné matetské Skoly ve veku 6,7 let. Ttinacti bodl pak dosahl respondent
taktéz z bézné matetské skoly ve véku 6,4 let. Nejnizsiho poctu bodu, jednoho, dosahli
dva respondenti z bézné mateiské Skoly, oba ve véku 6,5 let. Celkem Sest respondentl,
tedy nejvice, zlogopedické mateiské Skoly dosahlo dvou bodd. Jeden respondent

z logopedické matetské Skoly dosahl nejvice bodu, Sesti, ve véku 6,6 let (ptiloha A).

CON

pocet déti
O B N W b U1 O Y

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
pocet bodui

mbé&inda MS mlogopedickd MS

Graf 4 Stalost tvaru

Naprosta vétSina respondentli v tomto subtestu dosdhlo méné nez poloviny, tedy
8 bodi. Sestnact respondenti zb&né mateiské $koly a dvacet respondentl
z logopedické mateiské Skoly. Pouze Ctyfi respondenti z bézné matetské Skoly dosahli 8

a vice bodud v tomto subtestu.
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7.4.5. Sekvenéni pamét’

Zadani pro oblast sekvencni paméti: ,, Prohlédni si pozorné obrazky a zapamatuj si, jak
jdou za sebou (ditéti nechame 5 vtefin, poté obrazek otoc¢ime). Na kterém z techto

obrazkii jdou tvary za sebou stejné jako na obrazku predchozim? “

A 5

w

B

Obr. 7 Sekvencni pamét’ a) vzor b) najdi obrazek

Graf 5 nam zobrazuje vysledky subtestu ¢. 5 (SEQ). Maximalniho poctu bodi,
Sestnacti, nedosdhl zadny respondent. Patndcti bodi vSak dosdhl jeden z respondentl
bézné matetfské Skoly ve véku 6,4 let. Tinacti bodl dosahl respondent taktéz z bézné
matefské Skoly ve véku 6,1 let. Dvanact bodil ziskal jeden respondent z matetské Skoly
logopedické ve véku 6,3 let. Zadny bod neobdrZeli tfi respondenti z matei'ské Skoly
logopedické. Nejvice respondentli z bézné matetské Skoly, tii, dosahlo praveé jednoho a
Sesti bodil, z logopedické pak nejvice respondentd, Ctyfi, dosdhlo sedmi bodu (ptiloha
A).
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SEQ

pocet déti
O P N W b U1 O N
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pocet bodui

mbé&inda MS mlogopedickd MS

Graf 5 Sekven¢ni pamét

Z grafu vyplyva, Ze 29 respondentli dosahlo méné nez 8 bodi, tedy Ze ziskalo
méné nez polovinu moznych bodi. Z bézné mateiské Skoly se jedna o 12 respondentd,
z logopedické o 17 respondentd. Pouze 3 respondenti z logopedické matetské skoly a 8

respondentli z bézné mateiské Skoly dosahlo 8 a vice bod.

7.4.6. Figura — pozadi
Zadani pro oblast figury — pozadi: ,, Pozorné si prohlédni tento tvar. Ve kterém

z obrazkii dole se ukryva tvar, ktery je stejny jako ten nahore?

Obr. 8 Figura — pozadi

Graf 6 nam zobrazuje vysledky subtestu ¢. 6 (FGR). Ani v tomto testu zadny
z respondentd nedosdhl maximalniho poctu bodii. Nejvice bodu, ¢trnacti, dosahli dva

respondenti, z nichZ jeden respondent z bézné mateiské Skoly ve veku 6,7 let a druhy
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respondent z logopedické matetské Skoly ve veéku 5,9 let. Ttindcti bodi dosahli dva
jednoho, dosahl jeden respondent z bézné matetrské Skoly ve veéku 5,6 let a jeden
respondent z logopedické matetské Skoly ve veku 5,8 let. Z bézné matetské Skoly
nejvice respondentd dosdhlo tiech bodi, z logopedické matetské Skoly dosdhlo nejvice

respondentl péti bodu (priloha A).

FG

pocet déti
O P N W b U1 O

- —

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 100 11 12 13 14 15 16
pocet bodu

mbé&inda MS mlogopedickd MS

Graf 6 Figura — pozadi

Z tohoto grafu vyplyva, Ze 31 respondentii dosahlo méné nez 8 bodu, tedy méné
nez poloviny bodil v tomto subtestu. Z toho 13 respondentl z bézné matetské skoly a 18
respondentl z logopedické mateiské Skoly. Vyssiho poctu bodi pak doséhlo 7

respondentll z bézné matetské Skoly a 2 respondenti z matetské Skoly logopedické.

7.4.7. Uzavienost tvara
Zadani pro oblast uzavienosti tvarQ: ,, Pokud by obrdzky dole byly dokonceny a
linky by nebyly prerusované, ktery z obrazkit by vypadal uplné stejne jako obrdzek

nahore? “
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Obr. 9 Uzavienost tvaru

Graf 7 ndm zobratuje vysledky subtestu ¢. 7 (CLO). Maximalniho poc¢tu bodi
nedosahl nikdo z respondenti. Nejvice bodu, tfinacti, doséhli dva respondenti z bézné
matetské skoly ve véku 6,4 let, 6,7 let. Jedenacti bodi dosahl jeden respondent z bézné
matefské Skoly ve v€ku 5,11 let. Deseti bodl doséhli tfi respondenti z béZzné matetské
Skoly, dva ve véku 6,3 let a jeden ve véku 5,5 let. Hranice poloviny, osmi, bodl doséhl
jeden respondent z b&zné matetské skoly ve véku 6,4 let. Zadného bodu nedosahl jeden
respondent z logopedické matetské Skoly ve véku 7,6 let. Nejvice respondentl z bézné
matetské Skoly dosahlo 6 a 10 bodi, z logopedické matetské Skoly dosdhlo nejvice

respondentli 5 bodi (ptiloha A).
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Graf 7 Uzavfenost tvara
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Z grafu vidime, ze vétSina respondent dosahla nizsiho poctu bodl nez 8, tedy
méné nez poloviny moznych bodi. Z bézné mateiské Skoly dosdhlo méné bodi 13
respondentll, z logopedické matetské Skoly vSech 20 testovanych. Vyssiho poctu boda

doséhlo pouze 7 respondentd z bézné mateiské skoly.

7.5. Ovéreni prazkumného tvrzeni 1

K vyhodnoceni prizkumného tvrzeni 1, tedy Ze alespoii polovina respondentu
dosahne minimalné primérného hodnoceni v testu TVPS, jsme pouzili americkou
normu, ktera je k testu k dispozici, ze které autofi vychazi a kterd je zalozena na
populacnim rozlozeni. V této souvislosti jsme vychdzeli, stejn€ jako autofi, z celkového
standardniho skore (graf 8). Za priumér autoti povazuji hodnotu 100. Vysledky déle l1ze
pfevést na tzv. percentilové potadi (pfiloha B), které porovnava vykony konkrétnich
osob s normalni populaci. Jiz zminéné primérné hodnoté standardniho skore 100 pak

v percentilovém pojeti odpovidd hodnota 50.

Celkové hodnoty

podprimérné primérné mirné nadprimérné
hodnoceni hodnoceni nadprdmérné hodnoceni
hodnoceni
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>8 6
2 4
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o - I _ 1N N |

25-99 100 101-115 116-133
standardni skoére

mbé&inda MS mlogopedickd MS

Graf 8 Standardni skore

Z vysledkii (graf 8) pak vyplyva, ze 35 respondentli dosihlo nizSiho, nez
pramérného hodnoceni, tedy ze dosdhlo niz§i hodnoty nez 100. Jednd se o 15
respondenti z matetfské Skoly bézného typu a o 20 respondentli z mateiské Skoly
logopedické. Primérné hodnoty sto, kterd odpovida percentilové hodnoté 50, dosdhl
pouze jeden respondent z bézné matetské Skoly ve véku 5,11 let. Mirn€ nadprimérného
hodnoceni, kterym je oznaCovana hodnota 101 — 115 a odpovidd percentilovému

oznaceni 51 — 84, dosahly 2 respondenti z bézné matetské skoly ve véku 5,5 let a 6,1
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let. V oblasti nadprimérného hodnoceni, kterym je oznacovana dosazend hodnota
standardniho skore 116 — 133, a percentilovym pofadim je tomuto skore pfifazena
hodnota 86 — 99, dosahly taktéz dva respondenti z matetské Skoly bézného typu ve véku
6,4 1eta 6,7 let.

7.6. Ovéreni pruzkumného tvrzeni 2
K vyhodnoceni prizkumného tvrzeni 2, tedy Ze respondenti z béZné mateiské
Skoly dosahnou lepSich vysledkii v testu TVPS neZ respondenti zlogopedické
mateiské Skoly, jsme vyuzili statistického zpracovani dat a opét jsme vychazeli

z hodnot dosazeného standardniho skore (graf 9).

Porovnani vysledkl materskych skol
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mBEZNAMS mLOGOPEDICKA MS

Graf 9 Porovnani vysledkii matefskych skol
Tento graf (graf 9) vyjadiuje pocet celkové dosazené¢ho standardniho skore
jednotlivych respondentli jak z bézné matei'ské Skoly, tak ze Skoly logopedické. Potadi
vSak neznamena pfifazené Cislo respondentiim, avSak respondenti jsou sefazeny na

zakladé dosazeného standardniho skore, a to od nejnizsiho po nejvyssi.
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7.7. Shrnuti

Z vysledkii amerického standardizovaného testu TVPS miiZzeme fici, Ze prevazna
vétSina respondentli dosahla niz§iho hodnoceni nez primérného. Priizkumné tvrzeni 1
se tedy nepotvrdilo. Konkrétné 35 respondentli z celkového poctu 40 dosahlo nizsiho
nez pramérného hodnoceni. Jejich hodnoty se totiz pohybuji v rozmezi 25 — 99. Z bézné
matefské Skoly pak dosahly 2 respondenti mirné nadprimérnych vysledkii a dosahly
standardniho skore 101 — 115. Nadprimérného standardniho skore dosahli dva
respondenti z bézné mateiské Skoly, ktefi se pohybuji v rozmezi standardniho skore 116
— 133. Standardniho skoére 100, které odpovida hodnoté 50 percentil, dosahl pouze
jediny respondent z bézné mateiské skoly ve véku 5,11 let.

K vyhodnocovani prizkumného tvrzeni 2 jsme pouzili statisticky vzestupny
graf, ktery zobrazuje respondenty nikoliv podle jejich oznaceni, ale podle dosaZzenych
bodl od nejnizsiho standardniho skére po nejvyssi. Graf 9 nam zietelné vyznacuje
dosazeni lepSich vysledkii respondenty z bézné matetské Skoly nez z materské Skoly
logopedické. Priizkumné tvrzeni 2 jsme pomoci grafu prokazali, a potvrdili jeho
pravdivost.

Na zéklad¢ vysledkti, kdy jsme jasné prokazali dosazeni lepSich vysledki
respondenty z bézné mateiské Skoly, se nabizi vyhodnoceni naSeho cile, kterym bylo
zjistit, zda maji logopedické vady dopad na zrakové vnimani u déti predSkolniho veku,

za potvrzené a relevantni.
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Zaver

Cilem diplomové prace bylo pfiblizit jejim ctenditm poznatky o vyvoji ditéte
pfedSkolniho véku, anatomii a fyziologii oka, vyvoj zrakovych funkci. Déle ¢tenaiim
pfiblizuje pojem zrakova percepce, jeji dil¢i oblasti a moznosti jejiho rozvoje.
Predstavuje okoli vyvoj feci u téchto déti a nékteré z fecovych vad, kterymi disponuji
respondenti vyzkumu z logopedické mateiské Skoly. Diplomova prace se dale zabyvala
diagnostikou a diagnostickymi testy zrakového vniméni, se kterymi se mize Ctenat at’
uz vpozici rodice, ucitele v matefské Skole ¢i poradenského pracovnika setkat.
V praktické casti pfedstavuje vyzkum tykajici se urovné zrakového vniméani u déti
predskolniho v€ku z matetské Skoly bézného typu a matetské skoly logopedické. Tento
vyzkum byl vykonan na zdkladé prizkumného Setfeni prostiednictvim zahrani¢niho
standardizovaného testu zrakového vnimani.

Teoreticka ¢ast diplomové prace vychazela z odborné literatury mnoha autort a
odbornikti. V praktické casti jsme se pokusili pfiblizit ¢tenafim uroven zrakového
vnimani u déti predskolniho véku za pomoci amerického standardizovaného testu
TVSP.

K vyhodnoceni prazkumného tvrzeni 1, Ze alesponi polovina respondentd
dosdhne minimaln¢ primérného hodnoceni v testu, jsme pouZzili dostupné americké
normy. Toto prizkumné tvrzeni se nepotvrdilo. Konkrétné 35 respondentii z celkovych
40 dosahlo nizS§iho nez primérného hodnoceni. Prizkumné tvrzeni 2, tedy Ze
respondenti z bézné matefské Skoly dosdhnou lepSich vysledkd vtestu TVPS nez
respondenti z logopedické matetské Skoly se na zdklad€ porovnani vysledki potvrdilo.

Pti realizaci vyzkumu pro praktickou ¢ast diplomové prace jsme si uvédomili,
jak je velice dulezité v€asné odhaleni deficita dil¢ich funkci, zrakovych a fecovych vad.
Ucitelky v matetskych Skolach mohou patfit mezi prvni, které na moznost deficitu ¢i
vady pfedevsim rodi€e upozorni. Proto byla do diplomové prace zatazena také kapitola,
kterd se vénuje nekterym z diagnostickych testi, které je mozné pouzit v praxi. Mohou
nam byt napomocny pro odhaleni zacinajicich problémi. Pravé véasnym odhalenim vad
a deficitli 1ze ditéti usnadnit jeho budouci Zivot a miZeme tak ptedejit negativnim

zménam détské osobnosti.
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Véek déti z logopedické matetské Skoly:
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Véek déti z logopedické matetské Skoly:

6,6 — 6,11 let (REIER3T) 77,5 let (RESENRA0)

R21 | R22 | R23 | R24 [ R25 | R26 | R27 | R28 | R29 | R30 [R31R32 [ R33 [R34 [ R35] R36 | R37 IRSSINRSONNRAON

6 — 6,5 let (R25 — R30)

5,6 — 5,11 let (R21 — R24)

CON

10

10

5

10
11

12
13
14
15
16

)4

DILCI

W

SOUCET

SKORE
SUBTESTU

Tabulka 4 Stalost tvaru — déti z logopedické matetské Skoly
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v v

VEk déti z bézné matetské skoly:

6,6 — 6,11 let (RENENRE0)

6 - 6,5 let (REERIE)

5,6 — 5,11 let (R2 — R5)

5-5,51et (R1)
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Tabulka 5 Sekven
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Véek déti z logopedické matetské Skoly:

6,6 — 6,11 let (RAIER3T) 77,5 let (RESENRA0)

6 - 6,5 let (R25 — R30)

5,6 — 5,11 let (R21 — R24)
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t — déti z logopedické matetské Skoly

¢ni pamé

v

Tabulka 5 Sekven

80



v v

VEk déti z bézné matetské skoly:

6,6 — 6,11 let (RENENRE0)

6 - 6,5 let (REERIE)

5-5,51let (R1) 5,6 — 5,11 let (R2 - R5)
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Tabulka 6 Figura — pozadi — déti z béZné mateiské Skoly
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Véek déti z logopedické matetské Skoly:

6,6 — 6,11 let (RAIER3T) 77,5 let (RESENRA0)

R21 | R22 | R23 | R24 [ R25 | R26 | R27 | R28 | R29 | R30 [R3T]R32 T R33 [ R34 [ R35 | R36 [R37 IRSSHIRSONNRAON

6 — 6,5 let (R25 — R30)

5,6 — 5,11 let (R21 — R24)

FG

3

10
11
12
13
14
15
16

)4

DILCI

W

SOUCET

SKORE
SUBTESTU

Tabulka 6 Figura-pozadi — déti z logopedické mateiské Skoly
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v v

VEk déti z bézné matetské skoly:

6,6 — 6,11 let (RENENRE0)

6 - 6,5 let (REERIE)

5,6 — 5,11 let (R2 — R5)

5-5,51et (R1)
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Tabulka 7 Uzavienost tvarti — déti z bézné matetské skoly
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Véek déti z logopedické matetské Skoly:

6,6 — 6,11 let (RAIER3T) 77,5 let (RESENRA0)

R21 | R22 | R23 | R24 [ R25 | R26 | R27 | R28 | R29 | R30 [R3T]R32 T R33 [ R34 [ R35 | R36 [R37 IRSSHIRSONNRAON

6 — 6,5 let (R25 — R30)

5,6 — 5,11 let (R21 — R24)

CLO

10

11

12

10

9

10
11
12
13
14
15

16

)4

DILCI

W

SOUCET

SKORE
SUBTESTU

Tabulka 7 Uzavienost tvarti — déti z logopedické matetské skoly
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Ptiloha B — Hodnoceni podle USA normy

VEk déti z bézné matetské skoly:

5-5,5let (R1) 5,6-5,11let (R2 - RS5)

6 - 6,5 let (REERIG)

6,6 — 6,11 let (RUNENRE0)

Rl |R2 [R3 | R4 |R5 | R6 [R7 | R10|
DIS wl|s |33zl 7lwe|s|rz|lw]as4|o]lo|ls|uu|l7]9]|19]7
MEM s l1s|n]loliun|le el o|1t7]i2liolw]|n2|18|e6|s]|2]1a]o9
SPA wlto]is|i|lolwelo|s|in|iw]s]wofs|ioflwzliol7]9]19]n
CON Bluu|lele]s|e6]13]11 ola4lwofuul2{al2]s]7]19]n
SEQ 181451 |3]a18]5 17 910 12] 8 39 ]i15] 6
FG 93| 7 4le |zl s|rlwolizls]|olnzlin]e]|19]10
CLO 17 | 11 ] 8 86 |olw|lie|n|a]ofmlrlullsz3]o|19]o9
_ SOUCET
PREPOCTENEHO | 104 | 75 | 57 | 49 | 100 | 49 {110 | 96 | 72 | 94 | 49 | 133 82 | 75 [ 70 | 67 | 47 | 51 | 124 63
SKORE

Tabulka 8 Hodnoceni na zédkladé USA normy — déti z béZzné matetské Skoly
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Véek déti z logopedické matetské Skoly:

5,6 —5,111et (R21 —R24) 6 - 6,5 let (R25 — R30) 6,6 — 6,11 let (RBIER3T)7 — 7.5 let (RESERED)
R21[R22[R23| R24 | R25 [ R26 [ R27] R28| R29 [ R30 [R31 [ R32 [ R33 [R34 [ R35 [ R36 [ R37 [RSS| RSO RA0]

DIS 7158|159 7|46 |11|11|6]| 4|7 |98 ]|7]|8]|10]35
MEM 8 | 6 1013|106 | 11| 3| 6 |11 |11 | 10 6 | 5186|709
SPA 1mfo |l 7| 732|911 |5]|10]9]99]9]|7]|16
CON s5{s5f(1wof10|e6|4|8|9l9o|8|6]|6]|9]|5|8]|7]|7]5]?3

SEQ 6 |0 11|16 6 |0|8]|]0]|16|17|10] 8 |10| 8 |10]10]10]| 6 | 2

FG 3166|1995 (8|69 |11]9]|6|9]9]7]29 1219

CLO 9o lo9 |11 |7 | 7|68 |6 |10|12|10]12]10] 7 9 | 7

_ SOUCET
PREPOCTENEHO| 49 | 31 | 67 | 93 | 59 | 35 |54 | 33 |73 |89 | 63 |51 |64 53|56 |58]|56]56]|51
SKORE

Tabulka 8 Hodnoceni na zédkladé USA normy — déti z logopedické mateiské skoly
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Priloha C — Percentilové hodnoceni

VEk déti z bézné matetské skoly:

5-551let(R1) 5,6-5,11let (R2—R5) 6 — 6,5 let (REZRIE) 6,6 — 6,11 let (RINEREN)
RI [R2 [R3 [R4[R5S[R6 [ R7 [RS8 [RY [RI0[R11[RI2[RI3[RI14[RI15]R16 [RI7[RIS[RII[R20]

STANQARDNi 123 | 103 | 88 | 85 | 121 | 8 | 129 | 119 | 101 | 115 | 85 | 145 | 109 | 103 | 99 | 98 | 83 | 86 | 139 | 95
SKORE

PERCENTILY | 94 | 58 | 21 16 | 92 | 18 | 97 | 90 | 53 | 84 | 16 | >99 | 73 | 58 | 47 | 45 | 13 | 18 | >99 | 37

Tabulka 9 Percentilové hodnoceni — déti z bézné matetské skoly

Véek déti z logopedické matetské Skoly:

5,6 — 5,11 let (R21 — R24) 6 — 6,5 let (R25 — R28) 6,6 — 6,11 let (R2Z9=R33) 7-1,5 let (REEERES)
R21 | R22 [ R23 [ R24 [ R25 [ R26 | R27 | R28 | R29 [ R30 [R31[R32 [R33 [ R34 [ R35 [ R36 [ R37 FRSSIIRSONIRA0N

STANDARDNi 8 | 72 | 98 | 116 | & | 75 | 88 | 73 [ 102 [ 113 | 90 | 83 | 96 | 87 | 90 | 91 | 87 | 90 | 86 | 68
SKORE

PERCENTILY | 16 3 45 | 86 | 16 5 21 4 55 | 81 | 25 13 139 | 19 | 25 | 27 | 19 | 25 18 2

Tabulka 9 Percentilové hodnoceni — déti z logopedické mateiské Skoly
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