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Uvod

Tématem diplomové prace je selektivni (vybérovy) mutismus. Mutismus je
psychogenni porucha bez organického posSkozeni centrdlni nervové soustavy. Jednd se
o nemluvnost, onéméni, tedy narusenou komunikaéni schopnost. Selektivni jeSté¢ navic znaci
to, ze si dit€ vybird, s kym chce a s kym nechce komunikovat. Vybira si osoby, které vpusti
do svého komunikaéniho kruhu, a které z néj naopak vylouci. Tato diagnéza neni moc bézna
a ve spolec¢nosti neni ani tolik zndma. Z toho vyplyva, ze spole¢nost nema s touto diagnoézou
zkusenosti a nevi, jak se k lidem s mutismem spravné chovat. To je jeden z diivodu, pro¢ jsem
si vybrala toto téma. Chtéla bych diky tomu zjistit nazory odborniki na tuto diagnozu
a zaznamenat jejich poznatky a rady, jak s témito Zaky pracovat a cemu se naopak vyvarovat.
Hlavnim dtvodem, vybéru tématu, je ovSem skuteCnost, Ze selektivni mutismus byl

diagnostikovan bratrovi, a proto bych se chtéla tomuto tématu vénovat podrobnéji.
Diplomova prace je rozdélena na dvé ¢asti, a to na ¢ast teoretickou a ¢ast praktickou.

V teoretické casti jsou tii kapitoly, které se nazyvaji komunikace, mutismus
a logopedicka intervence mutismu. V prvni kapitole nesouci nazev komunikace se budeme
vénovat vysvétleni, co je to samotna komunikace.V druhé Kkapitole si terminologicky
vymezime mutismus, jeho klasifikaci, nastinime si vyskyt mutismu. Uvedeme zikladni
informace o etiologii neboli pfi¢in vzniku, jakd je progndéza mutismu a jaké jsou jeho
symptomy. Dalsi kapitola teoretické Casti se vénuje logopedické intervenci, ktera zahrnuje

diagnostiku, mozné terapie a prevenci mutismu.

Prakticka cast zahrnuje metodologii vyzkumného Setieni, kde jsou uvedeny hlavni a dil¢i
cile kvalitativniho vyzkumu, pouzit¢ vyzkumné metody a podrobné popsén postup
vyzkumného Setteni. Prace je zaméfena na rozbor rodinné, osobni a Skolni anamnézy formou
dotazniku. Dale na rozhovor srodi¢i, se sourozencem — sestrou, rozhovor s tfidnimi
ucitelkami z prvniho i druhého stupné na ZS, s asistentkou pedagoga, se specialnimi
pedagogy — logopedy a podle moznosti zahrnu do vyzkumu i osobni rozhovor ¢i psanou
konverzaci szakem se selektivnim mutismem, kde je vyuzita ke komunikaci moznost
elektroniky, v ptipadé, Ze by osobni rozhovor nebyl pro chlapce pfijemny. V neposledni fadé
se prace veénuje vysledkim vyzkumného Setfeni a nasledné zodpovézeni odpovedi
na stanovené vyzkumné otazky. Hlavnim cilem je zjistit od odbornikl, jak spravné

piistupovat k détem s mutismem. Mezi dil¢i cile je zahrnuto zjisténi, co mohlo piedchazet



vzniku mutismu, jak dit¢ komunikuje ve Skole a doma a jaké obtize doprovéazely rodinu

behem diagnozy.



TEORETICKA CAST

1. KOMUNIKACE

,Komunikace je jednou znejdilezitejsich Zivotnich potreb clovéka, jez zaujima
vyznamnou roli, mimo jiné v ramci rozvoje jeho osobnosti. Komunikace je v podstate
procesem, jenze je zalozen na neustdilem kolobehu informaci mezi komunikujicimi. Pri
komunikaci dochadzi ke stridani role komunikatora (toho, kdo komunikaci iniciuje)

a  komunikanta  (toho, kdo  komunikdatorovi Vv daném  momentu  nasloucha.’

(Bendova, 2011, s. 7)

Komunikace je né&jaké ,.sdélovani, dorozumivani. Z pedagogického hlediska je dulezita
socialni komunikace, tj. sdélovani a dorozumivani mezi lidmi. Miva tuto strukturu: mluvci —
zamer sdéleni — formulace sdéleni — viastni sdéleni — poslucha¢ — interpretace obsahu

a zamer mluvciho — reakce posluchace. “ (Prucha, 1995, s. 101)

Dvotak (1998, s. 85) definuje komunikaci jako: ,,communicatio — prenos riznych
informacnich obsahii pomoci riiznych komunikacnich systéemi zejména prostrednictvim
jazyka; vymena informaci, sdelovani a dorozumivani; realizuje se ve 3 hlavnich

formach: mluvené, psané, ukazované. “

vvvvv

Skoly, ucit se zvladat kazdodenni Zivot a navazovat mezilidské vztahy, to vSechno se realizuje
hlavné prostrednictvim reci, mluvenim. Mnohym lidem ale ,,chybi* moznost vyuZit tohoto

prostiedku. *“ (Hartmann, Lange, 2008, s. 11)

,,Obsah sdéleni, respektive to, Co je mezi komunikujicimi sdélovano, se odborné nazyva
komuniké. Vrcholnou formou interpersondlni komunikace je komunikace prostrednictvim
slov, tj. komunikace verbalni. Ta je povazovana za prirozeny zpiisob komunikace tzv.
majoritni spolecnosti (tj. spolecnosti intaktni = spolecnost jedincu bez vyskytu postizeni

¢i naruseni). “ (Bendova, 2011, s. 7)
Vybiral (2009, s. 31) uvadi 5 hlavnich funkci komunikace:

1. Informovat — pridat zpravu, doplnit jinou, ozndmit, prohlasit (informativni funkce).

2. Instruovat — navést, zasvétit, naucit, dat recept (instruktdazni funkce).



3. Presvedcit, aby adresat (po)zménil ndzor: ziskat nékoho na svou stranu,
zmanipulovat, ovlivnit (persuazivni funkce).

4. Vyjednat, domluvit (se) - resit a vyresit, dospét k dohodé (funkce vyjedndvaci
nebo operativni).

5. Pobavit — rozveselit druhého, rozveselit sebe, rozptylit (funkce zabavni).

1.1. NarusSena komunikac¢ni schopnost

Definovat samotny pojem narusena komunikacni schopnost je samo o sob¢ velice obtizné.
Je totiZ nesnadné vymezit tzv. normalitu a urcit tak, kdy se jedna o normu, a kdy mizeme fici,
ze se jedna o naruseni. Existuji zde totiz jazykové zvlastnosti, kam muizeme zatadit tieba
tempo teci, které je odliSné u nas nebo Vv japonsting, u francouzstiny je typické nosové
zabarveni. Nez ur¢ime, zda mé osoba naruSenou komunikaéni schopnost je dulezité zvazit
nckteré aspekty, a to tieba v jaké Zije oblasti, jestli zije v Praze, v Cechach, na jizni Morave,
na Ostravsku, jaké je vzd€lani osoby, zda se jedna o mluvniho profesionala jako je herec,
zpévak, ucitel nebo moderator. Je dilezité zabyvat se vSemi jazykovymi rovinami u dané¢ho

¢loveéka, a nelze se zabyvat pouze formalni strankou feci (Klenkova, 2006).

Pokud mluvime o narusené komunikacni schopnosti, znamena to, ze nékterd z rovin
nebo nékolik rovin soucasné pusobi vzhledem ke komunika¢nimu zaméru rusivé. Muze se
jednat o foneticko-fonologickou, morfologickou, lexikalni, syntaktickou, sémantickou
nebo pragmatickou rovinu. NaruSena komunikaéni schopnost se mize projevovat u verbalni
I neverbalni komunikaci, mluvené nebo grafické formé a jeji expresivni (aktivni mluva)
nebo receptivni (vnimani fe¢i) sloZzce. NaruSeni mize byt trvalé, nebo jen doCasné, mize se
jednat o vrozenou vadu feci ¢i ziskanou poruchu feci. PfiCiny jsou orgdnové, nebo funkéni.
Podle zavaZznosti miize byt uplna, nebo Castecnd a osoba, kterda ma né&jakou naruSenou

komunikac¢ni schopnost si to mtize ale 1 nemusi uvédomovat (Lechta, 2008).

2. MUTISMUS

2.1. Terminologie a klasifikace mutismu

Podle Preissové (2018, s. 525) je mutismus: ,porusend komunikacni schopnost,
ktera ditéti brani dobre fungovat v béinych socialnich situacich, pricemz se nejednd
0 organické poskozeni CNS. Tato porucha je chapana jako funkcni ztrata recovych projevii,

ktereé jiz byly zcela nebo castecné nabyty. *



U mutismu rozliSujeme dva druhy narusené¢ komunikaéni schopnosti a to (s)elektivni
(pouzivani slova selektivni nebo elektivni neni jednozna¢ny, MNK-10 oznacuje jako
elektivni, ale selektivni uvadi jako pfidruzeny termin) a totadlni mutismus. Tyto dvé formy
maji stejny znak, a to je ml€eni jednotlivce, ale rozdil spociva v situacich, ve kterych osoba
zachovava mlcenlivost. Elektivni mutismus, jak ndzev sdm napovida, vybérovy, se projevuje
pouze v situacich pied urcitou osobou nebo v urcité situaci, béhem které nedochazi k verbalni
komunikaci. Dal§im typem mutismu je totdlni mutismus. Je to vzicna forma, ktera se
objevuje v tézkych ptipadech a popsat ji mizeme jako totdlni komunikaéni zabranu,

kdy jednotlivec nekomunikuje s Zadnou osobou a za zadnych situaci (Ticha, 2009).

V MKN-10 je elektivni mutismus zafazen do kapitoly F94 Poruchy socialnich funkci
S nastupem v détstvi a dospivani, pod diagnézou F94.0 Elektivni mutismus, ktery jej definuje
jako: ,,Stav, ktery je charakterizovan mlcenim v urcitych situacich. Je vyrazné emocné
determinovdn a dité demonstruje, Ze za urcitych situaci je schopno mluvit, ale za jinych
definovatelnych situaci mluvit prestane. Tato porucha je obvykle sdruzena s urcitymi rysy

osobnosti, jako je socialni uzkost a odtazitost, citlivost nebo odpor.*

V zahrani¢ni literatuie autori MCHOLM (2005) ve své knize uvadi, ze podle mnoha
odborniki je selektivni mutismus chapan jako specificka fobie, kdy tato fobie je chapana jako
nadmérny strach, ktery se vyskytuje v urcitych situacich, kdy ma byt dité slySeno a vidéno
mluvit. Domnivaji se, ze tato fobie miize byt spojena s dal$imi fobiemi, a to naptiklad se
strachem z vysek, z hadu, pavoukt, vody nebo cizich lidi. Pro dit¢ se selektivnim mutismem
se nova situace, napiiklad pti ptichodu do nové skoly, nového, neznamého prostiedi zda byt
nebezpecnym a ohrozujicim mistem. Dale uvadéji 3 faktory, které jsou u déti se selektivnim

mutismem dulezité: Location, people, activities.

Location. Podle vyzkumu (Black a Uhde 1995; Cunningham et kol., 2004) déti, které
maji selektivni mutismus, s nejvétsi pravdépodobnosti hovoii v domacim prostiedi bézné¢,

ale uz mén¢ Casto komunikuji ve Skole.

VétSina déti se selektivnim mutismem nema zadné zabrany s mluvenim v domacim
prostredi, nékteti rodice dokonce své dité oznacuji za ,,Zvanilky*, coZ je pro ucitele, kteti znaji
dité ze Skolniho prostiedi jen tézko uvéfitelné. Ve skolnim prostiedi uz je pro né obtizné&jsi
navazat komunikaci a vétSinou maji jednoho kamarada, se kterym mluvi a komunikaci

s dalSimi vrstevniky se vyhybaji. Mnoho déti ma potize s adaptaci pfi nastupu do Skoly,
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apokud ktomu pridame jesté skutecnost, ze se dit¢ stydi a ma problémy s komunikaci,

je velice ziejmé, ze pro dité je chozeni do skoly velmi stresujici zalezitosti.

Podle zkuSenosti autort, ze déti se selektivnim mutismem ve Skolnim prostfedi
nejdiive mluvi ve vice soukroméjSich situacich, kde na n€ neni vyvijen takovy natlak. Cast&ji
se tak déti citi komfortnéji, napiiklad v prostorech télocvicny nebo hfisti, kde maji vetsi

prostor pro komunikaci, kde staci i par slov.

People. Pro nékteré déti je jednodussi komunikovat s jinymi détmi, svymi vrstevniky
nez S dospélou osobou. Daleko mensi pocet déti komunikuje s dospélym v soukromi. Ve své
knize uvadéji ptriklad, Ze chlapec radéji komunikoval s panem ucitelem, jen diky tomu,

ze veédél, ze mu to zlepsi zndmky ve Skole.

Family and friends. N¢které déti se selektivnim mutismem mohou mit potize s mluvenim
zadny problém mluveni s cizimi lidmi na vefejnosti. Muze se také stat, Ze se rodi¢e dozvedi

od jinych lidi, Ze jejich dit€ promluvilo na vefejnosti.

Activities. Podle zkuSenosti autori je mozné, ze dit¢ nebude mit problém hovofit
pfi ¢innostech, pfi kterych hovofilo i1 dfive. Je tak mozné zkusit dit¢ zapojit do aktivit,
které pro ngj diive neptedpoklddaly zabranu ke komunikaci. Je dobré vybirat aktivity,
u kterych je nutna komunikace, u kterych je zapotiebi, aby dit¢ vyuzilo svij hlas (McHOLM,
2005).

Mutismus neboli onéméni je neurotickd porucha feci, kdy se jednd o poruchu
psychogenné podminénou bez organického poSkozeni centralni nervové soustavy. Dité je
kviili ni omezeno bézné fungovat a komunikovat. Dité¢ rozumi feci a chéape, co se mu fika,
ale svoji vlastni artikulovanou fe¢ nepouziva. VéEtSinou mu vadi komunikovat v cizim
prostiedi, ale vdomacim, jemu znamém prostfedi, komunikuje bézn¢. Dité s mutismem je
v péci psychologa, psychiatra, logopeda, ptipadné neurologa a foniatra. Vétsinou muzeme
za touto poruchou hledat néjaky psychologicky kontext. Mutismus se nejcastéji objevuje
u deti predskolniho a mladsiho Skolniho véku, ale nejsou vyjimkou 1 dospélé osoby

¢i mladistvi (Preissova, 2018).

,,Poprvé byl klinicky obraz mutismu popsany nemeckym lékarem Adolfem Kussmanem
vroce 1877. Do odborné literatury zavedl pojem elektivni mutismus Svycarsky psychiatr
Moritz Tramer Vv roce 1934. Tento pojem se uzival az do roku 1994, kdy byl v DSM-IV
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(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) zaveden pojem selektivni

mutismus. “ (Preissova, 2018, s. 525)

Podle Sovakovy skoly je mutismus chdpan jako porucha feci v socialni interakci. Jeho
zékladni charakteristikou je nejistota v kontaktu s cizim ¢lovékem nebo v nové situaci. Stres,
ktery ji doprovazi, zablokuje v té chvili feCové mechanismy a dité, které je jindy vyfecné

pfestane najednou mluvit (Kutalkova, 2007).

,Mutismus  je ztrdata schopnosti verbadlné komunikovat. Predstavuje hranicni
problematiku mezi riiznymi vednimi obory — psychiatrii, psychologii, foniatrii a logopedii.“

(Klenkova, 2006, s. 91)

Kutalkova (2011, s. 192) oznaCuje mutismus jako: ,.Stresovou obrannou reakci

na neustdlé opravovani a netaktni pozndamky ¢i reakce (napr. obrdaceni oc¢i v sloup typu

I3

., kristepane, uz zase spatné ), které si clovek ani neuvédomi, ale citlivé dité je presné vnimd. ‘

Dvoték déli selektivni mutismus (2001) nasledovné:

Autisticky — nizka iniciace Kk mluvenému projevu, muze vést az k uplné né€moté,

pravdépodobny ptiznak vzniku détské schizofrenie

Neuroticky — dit¢ ma neurotické zdbrany, které mu nedovoluji komunikovat v urcitych

spolecenskych situacich

Perzistentni — prechodnd nemluvnost, onéméni trvajici déle nez 1 mésic, S timto typem se

pedagogové setkavaji nejcasteji u déti v matetskych skolach nebo pii nastupu do Skoly
Primarni — nespravné oznaceni pro chybéjici artikulovanou fe¢ od pocatku vyvoje ditéte
Psychoticky — jeden z ptiznaka nékterych psychoz

Reaktivni — ztrata feci, ktera vznikla jako reakce v ¢asové souvislosti s (psycho)traumatem
Situa¢ni — kratkodoby utlum verbalniho projevu v urcité situaci, napt. v novém prostiedi
Totalni — uplné onéméni bez ohledu na situaci, osoby, prostiedi

Tranzientni — doc¢asna ztrata feci

12



Traumaticky — vV ndvaznosti na emocionalni nebo té€lesné trauma

Elektivni — vybérovy — utlum feCi se projevuje pouze v kontaktu surcitymi lidmi
nebo v konkrétnim prostfedi nebo situaci, ktery trva déle, nez 1 mésic, s jinymi lidmi dité

ale bézné komunikuje

Totalni — Gplnd, nahla ztrata feci a hlasu na zaklad¢ silného psychického traumatu; jedinec se
snazi komunikovat jinymi zptisoby — gestikulaci, psanim; osoba chce mluvit, nestydi se, nema

strach, ale nemuze promluvit.

Lechta (1988) rozliSuje tfi druhy mutismu jako naruseni komunikacni schopnosti,
ato na totdlni mutismus, elektivni mutismus a surdomutismus. Tyto tii druhy se navzijem

lisi, ovSem jeden spole¢ny znak maji spole¢ny, a to je ml¢eni — mutismus.

Pecenak (2003) mimo jiné zminuje logofobii neboli strach z feci, kterd se objevuje
nejcastéji po néjakém psychotraumatickém zazitku. Bud® miize byt logofobie jednim
ze symptomu socialni fobie, nebo se mlze objevit naptiklad po zesméSiovani z vadné feci.

Dale uvadi pojem aphrasia voluntaria, kdy ¢lovék védomé a tmysIné odmita komunikovat.

Selektivni mutismus mulze znacné naruSovat bézny zivot déti, zapojeni do spolecnosti,
muze je omezovat sdileni zazitkli s ostatnimi détmi a mtze také bréanit v uspokojeni osobnich
potieb a vykonu ve skole, a to jak z divodu komunikac¢nich bariér taky z toho Ze nejsou

schopni pozadat si o pomoc (Anxiety CANADA, 2022).

2.2. Vyskyt mutismu

Jelenova (1977) provadéla vyzkum v Détské psychiatrické 1é¢ebné v Dolnich Pocernicich,
kde zkoumala nékolik aspektti 68 déti, udaje ziskala v kartotéce z chorobopist a Skolnich
dotaznikli. Informace byly tak ziskany bez osobniho kontaktu s ditétem nebo s rodici. Z jejiho
vyzkumu vyplyva, ze se mutismus objevuje u 62,8 % divek. U 23 % déti s diagnostikovanym
elektivni mutismem je vysloveni prvniho slova az kolem druhého roku. U vétSiny déti
objevila snizenou mentalni uroven. U necelé poloviny déti se objevuje enuréza (neschopnost
udrzet mo¢, zejm. v noci u déti starSich péti let). VétSina rodict téchto déti nedosahli
ani uplného zakladniho vzdélavani. Jeji vysledky dale potvrdily, Ze se u déti vyskytla
anxiozita, dale lehkd mozkova dysfunkce, relativni poruchy chovani a dyslalie skoro
U poloviny déti. Mutismus se u déti nejcastéji projevil v predskolnim véku, u skoro poloviny
déti se projevil az ve skolnim veéku, u nékterych se ale objevil az v puberté. Z jejich vysledka
vyplyva, Ze béhem propusténi z psychiatrické 1é¢ebny bylo u 63 % jedincii zlepSeni, 11,6 %
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bylo vylé€eno, a dokonce u 26,4 % nedoslo k zadnému zlepSeni, coz je u mé pomérné hodné.
V zavéru autorka zjist'uje, Ze osoby s motivem v dospélosti vykondvaji zaméstnani, ve kterém
neuplatiiuji komunikaci a ve svém osobnim zivoté jsou ve vétSing€ piipada svobodni, a pokud
maji déti, tak se u nich mutismus nevyskytuje. Pro detailnéjsi ptehled s jednotlivymi procenty

je uvedeno nasledujici grafové znazornéni.

Vyzkum Jelenova (1977) - data uvedena v %

M Vysloveni 1. slova kolem 2.
roku

M SniZzena mentalni roven

M enuréza

M rodice nemaji Uplné zakladni
vzdélani

M anxiozita

i lehka mozkova dysfunkce

M relativni poruchy chovani

i dyslalie

u projevy v predskolnim véku

M projevy ve Skolnim véku

i projevy v puberté

Graf ¢. 1: Vyzkum Jelenova (1977)

Data z vyzkumu Jelenové jsou staré priblizné 46 let a vice, ale vyplyva z néj, Ze stale
je mutismus diagnostikovan hlavné s nastupem do Skolského zatizeni, kdy nejcastéji dochazi
Kk prvnim projeviim, ale vyjimeéné se muze projevit az v pubertalnim véku. Skoro u poloviny
se objevily 1 jiné poruchy fe¢i, vtomto piipadé dyslalie, i v dneSni dobé je velmi
pravdépodobné, Ze se u ditéte s mutismem objevi jind, pridruZzend porucha tfeci ¢i opozdeény

vyvoj feci.
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V Ceské republice nelze jednozna¢né fici procentudlng, kolik déti méa diagnostikovany
selektivni mutismus. Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR vytvaii statistické
vystupy, které jsou volné ke stazeni. Na webovych strankach Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky CR si mizeme najit stru¢ny prehled ¢innosti oboru logopedie za obdobi
2007-2019. Sbér dat se provadi kazdoro¢né, a to vyplilovanim vykazu, ktery vypliuji
samostatné veSkerd logopedickd pracovisté bez ohledu na zfizovatele, véetné¢ ambulantnich
¢asti nemocnic. Z ptehledu vyplyva, ze vykaz vyplnilo v roce 2019 85,7 % zdravotnickych
jednotek, tj. celkem 366. Selektivni mutismus neni ve vykazech jako samostatnd vada, ale je
zahrnut do tézkych vad, poruchy socidlnich funkci — elektivni mutismus, hyperkinetické
poruchy. UZ jenom proto, Ze je zahrnut spole¢né¢ s ADHD jsou udaje zkreslené a neptesné.
Nejsou zaméifené Cisté jen na selektivni mutismus. Podle vykazu bylo v roce 2016 1éc¢eno
Vv této kategorii 1 698 pacientli, o rok pozdéji se pocet o trochu snizil na 1 446, v roce 2018
pocet opét narostl na 1 643 a vroce 2019 se pocet 1écenych pacientl zase snizil, dokonce
na 1 385. Celkovy pocet 1é€enych pacientil pro vybranou poruchu (vadu) za sledované obdobi
v procentech je to v této kategorii za rok 2016 0,03 %, vroce 2017 0,01 %, v roce 2018
0,03 % a stejné tak i v roce 2019 z celkového poctu tézkych vad (Stru¢ny prehled ¢innosti
oboru logopedie za obdobi 2007-2019, 2020).

V zahrani¢i jsou statistické udaje odlisné. ,,Ackoli se piivodné predpokiddalo, zZe selektivni
mutismus je velmi vzdcny, nedavny vyzkum naznacuje, Ze se tento stav vyskytuje az

u 2 procent deti na zacdatku zdkladni skoly.” (Kumpulainen et al. 1998, s. 16)

2.3. Etiologie mutismu

Etiologie selektivniho mutismu je velice rozmanita. Prvni projevy byvaji mezi tfetim
az patym rokem, kdy dité vétSinou nastupuje do mateiské Skolky. Za pii¢inu se mohou
povazovat rané vyvojové rizikové faktory, socialné nepiizptisobivé chovani rodiny,
nedofesené vnitini konflikty, hospitalizace, trauma nebo genetické faktory. Mutismus se
Castéji objevuje u divek nez u chlapci a jednd se o pomérné¢ vyjimecnou diagndézu

(Preissova, 2018).
Pecenak (1995) uvadi tii okruhy etiologickych faktori:
1. Predispozicni — faktory, které maji charakter spiSe chronické frustrace nez akutniho

spoustéce poruchy nebo jsou dané osobnostnimi rysy ditéte. Mezi né patii pocity viny,
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manipulativni chovani, intelektovy deficit, jinad fecova porucha (opozdény vyvoj feci), pocit
studu, télesnad stigmatizace, nevhodné vychovné styly nebo snizend schopnost adaptovat se

na zmeény.

2. Akutni psychotraumatizujici — faktory, které vyvolaly mutismus. Mize zde byt zména
prosttedi, nejCastéji ndstup do Skolky nebo Skoly, piitomnost u tézkého konfliktu,

nepfiméteny trest, nepiimérené chovani viici ditéti, neadekvatni naroky na dité, tézké trauma.

3. Udrzovaci faktory — vlivy na dit¢ stile pretrvavaji, prehlizeji se nebo se nevhodnym
chovanim okoli u ditéte posiluji, nejcastéji tresty, vysméch, nucenim do mluveni, socidlni

izolaci.

Osoby, u kterych jsou znamky mutismu, byvaji introvertni povahy, tzkostni, plasi,
nendpadni a ¢asto miiZze byt jejich pfitomnost ve spolecnosti prehlizena. Nasledné je mozné,

ze muze byt mutismus odhalen se zna¢nou ¢asovou prodlevou i jeho nadchézejici intervence.

Podle Klenkové (2006) neni pravdépodobnost vzniku poruchy zavisld na inteligenci,
ale riziko vzniku mohou vSak zvySovat urcité osobnostni vlastnosti, které jsou v nékterych
piipadech bud’ geneticky podminény, naptiklad zvySenou zlosti, ptehnanou stydlivosti
nebo problémy v piirozené separaci. U nékterych déti se ale mohou objevovat jiz v pocatku
jejich vyvoje nadmérné obavy z nezndmych lidi a také vyhybani se kontaktu s cizimi lidmi.
Negativni vliv na mozny vznik zminénych obtizi maji samoziejmé také rodi¢e s prehnané
ochranujicima a hyc¢kajicim chovanim. Dalsi pfi¢inou vzniku jsou bez pochyb télesné tresty,
agresivni chovani vzajemné mezi rodi¢i. Dal§i pfi¢inou muze byt i vysméch, vefejné

ponizovani od vrstevniki, ale i dospélych osob.
Klenkova (2006) rozlisuje pii¢iny vzniku elektivniho mutismu do dvou skupin:

e Endogenni priciny — velka psychicka senzibilita pfedev§im viici vlastni vykoniim
e [Exogenni priciny — velké naroky na feCovy vykon nebo vSeobecné na chovani ditéte,

psychicky zatézujici okolni prostiedi

Kutalkova (2011) uvadi mnoho pfi¢in. Jednou z pficin, pro¢ déti prestanou mluvit, je
strach, naptiklad ze selhani, z chyby, z netspéchu nebo z odmitnuti. Vysvétlenim mize byt
véta, kterou autorka uvadi jako vystiznou: ,,KdyZz nic neudélam, nereknu, nic nezkazim.
Upozoriiuje vSak, Zze nejde o védomé rozhodnuti, ale o biologickou reakci organismu,

protoze se pii stresu z mozku vyplavuji latky, které spousti tuto reakci.
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Podle autorky by se mohly pfi¢iny podobat t€ém, které jsou bézné u opozdéného vyvoje
feCi a koktavosti. U ditéte vznikd mutismus v obdobi, kdy jiz plynule mluvi, ale nezvlada rec¢
pii okolnostech pro néj naro¢né, nezvyklé, nebo kdyz se dostava do nepfijemné situace, tak
fe¢ zacina selhavat a dité¢ se snazi feci vyhnout. Dalsi dilezitou roli hraji emoce a pocity,

ale vétsinou je to kombinace n€kolika vlivi.

v

Autorka dale uvadi, ze za pfi¢inou mize spocivat jiny handicap, jako jsou tieba bryle,
které dit¢ nosi, vada sluchu nebo néjaky kosmeticky nedostatek. Tyto pfi¢iny mohou
zpusobovat pocity ménécennosti, nejistotu nebo nedostatek sebevédomi, obzvlasteé pokud se
dit¢ setkalo s posméchem. Nelze také piehlédnout dédiéné vlivy, které zahrnuji povahové
rysy blizkych ptibuznych, jejich labilitu, Gzkostnost ¢i jiné jevy. Chovani déti mize byt
dédi¢né, ale miize byt 1 z Casti okoukané. V neposledni fadé autorka zminuje jako pfi¢inu

neSikovnost, na kterou je dité neustidle upozoriiované nebo poruchy vyslovnosti,

na které reaguje jeho okoli a dit¢ tak proziva permanentni neuspésnost.

Dité, které je vice fixované na rodi¢e zejm. potom na matku, mtize zptsobit elektivni
mutismus, ktery se vyskytuje ve Skolnim prostredi. Takovy mutismus se ptiblizuje k separacni
uzkostné poruse v détstvi. S tim se poji Skolni fobie, kterd vznika kvili strachu z odlouceni.

Mutismus muze vzniknout kvili socialni fobii ze strachu ze socialniho kontaktu (Pecenak,

2003).

Autorka Kutalkova (2011, s. 12) uvedla ve své knize ,,rovnici® ke vzniku mutismu,
ktera je stejna jako u vzniku koktavosti a to nasledovné: ,,dispozice + trauma = mutismus.
Cim je dité celkové nervové labilnéjsi (dédicné, zdravotnim oslabenim nebo z jiné priciny),
tim slabsi traumata staci, aby vyvolala silnou stresovou reakci organismu, kterda zablokuje
recove funkce. Je to v podstate unikova reakce (snaha vyhnout se chybé, nedorozuméni,

neprijemnym pocitiim, které komunikaci provazeji apod.). “

Autorka také upozorfiuje na mozny problém odliSeni projevl mutismu, kdy dit¢ bud’
nemiize zurcitych divodi komunikovat z dGvodu nejistoty a strachu od védomého
negativismu, kdy dit¢ spiSe nechce komunikovat a zkousi, co rodi¢ vydrzi, zkou$i nasi

trpélivost.

Jako vedlejsi pfiznaky muizeme povaZovat také zvySenou nesmélost, vyhybani se

socialnim kontaktim a velkou vazba na rodice (Pecenak, 2003).
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Hartmann a Lange (2008) popisuji pficiny ze dvou oblasti, a to z psychologické
a organické. Pri¢iny z oblasti psychologické jsou chapany jako ,neuroticka strategie
zvladani existujiciho dusevniho problému nebo konfliktu.” MutiSmus muize vzniknout na
zakladé néjakého traumatizujiciho zazitku (dité je svédkem tifeba autonehody nebo proziva
umrti blizké osoby ¢i svého mazlicka), dalsi pti¢inou muze byt dusevni trauma (po Umrti
muze dit¢ vyuzivat mutismus jako obranu Ze strachu, Ze ztrati jiné blizké osoby), mliceni
jako pomsta (dité¢ naschval mléi, jako trest pro rodi¢e za nespokojenost ditéte), mutismus
ze socialni fobie (osoby, které maji strach z navazani socidlnich kontaktii a ze strachu podavat
ve spolecnosti n¢jaky vykon, mohou reagovat ml¢enim jak Gistnim, tak mize chybét i pisemny
projev). Z psychologického hlediska muZzeme vychdazet 2z nékolika teorii.
Teorie stresu — osoba usoudi, ze udalosti, které se kolem né&j dé&ji, jsou pro n¢j maximalné
stresujici. Muze se jednat naptiklad o vstup do skolky nebo do Skoly, proto ml¢eni vyuzije
jako obranny mechanismus. Teorie uceni — dité zjisti, ze diky mlCeni zaziva pozitivni
disledky. Mize se jednat o zvySenou pozornost, miize se tim vyhnout n€jakym povinnostem.
Na zaklad¢ toho dité¢ zjisti, Ze ml€eni je mu pfinosem, zacne toho vyuzivat a ml¢eni se tak
stupnuje. Nebo mtze mlceni dité také napodobovat, miize nékoho imitovat. Teorie prostiedi
— zde muze byt divodem k mutismu hospodaiska ¢i jina krize rodiny, jazykové odliSnosti
imigrantl, jazykova odliSnost mezi Zdky a pedagogy a jiné. PFriciny z oblasti organické,
ktera zahrnuje nckolik spojeni a to nasledujici: mutismus a vyvojové poruchy (mlceni
souvisejici s teCi, intelektem a motorikou), mutismus a psychéza (mlceni spojené se
schizofrenii, endogenni depresi nebo akutnim onemocnénim mozku), mutismus a dispozice
(mlceni na zékladé genetickych vloh). Dalsi pfi¢inou mohou byt genetické viohy, kdy dit¢ ma
sklony uzavfenosti a socidlni izolaci. Z praxe je dokézano, Ze dit€ s mutismem Casto pochazi
Z rodiny, kde je jeden z rodiCii introvertni povahy nebo zdrzenlivy V feci, ¢i jinak socidlné
1zolovan. Béhem rodinné anamnézy se tak Casto zjisti, Zze se v rodin¢ objevuje n€kdo, kdo ma
podobné rysy, nebo sklony k mlceni. U mutismu je tak dilezité vychazet z genetickych
predpokladi. I pres genetické predpoklady se s nimi Casto spojuje dalSi vedlejsi faktor,
ktery vede k mlCeni ditéte. DalSim faktorem se mohou stat situace, které¢ v ditéti vyvolavaji
strach nebo jist¢ obavy a tim se umocni genetické vlohy ditéte (konfigurace dispozice

a stresu).
Pecenak (2003) shrnul etiologické faktory do tii skupin.

1. Faktory, které bezprostiedné vyvolaly mutistické projevy — za nejcastéjsi pricinu je

povazovan zacatek Skolni dochazky a druhotné jiné, psychotraumatické udalosti,
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pfi terych se mlze jednat o nepfiméefeny trest, imrti blizké osoby, nevyhovujici zména
prostiedi, konflikty s rodi¢i, pfehnané naroky na dité a jiné

2. Predispozi¢ni faktory — sem muizeme zatadit napiiklad feCové vady, intelektovy deficit,
nespokojenost se svym vzhledem. Dale mlizeme rozliSit rodinné faktory (dité, které je
velice citové zavislé na rodiCich a ma tak strach z odlouceni, vysoké naroky rodici
na dit¢, kdy dit¢ mize byt nasledné potrestano pii nespokojenosti rodicl, rivalita mezi
sourozenci, neshody mezi rodi¢i). DO osobnostnich rysii muzeme zatfadit neschopnost
ditéte, pocity viny, déti s Uzkostmi. Za chronické stresové faktory mtzeme povazovat
strach z vrstevnik1, strach z rodicu, strach z trestii, prili§ velka ptisnost pedagogii.

3. Udriovaci faktory — faktory, které trvaji del$i dobu, neustavaji, negativni reakce

spole¢nosti na mutismus (posmésky, natlaky na komunikaci, nepochopeni okolim)

2.4, Prognéza mutismu

,,Stanoveni prognozy je velmi individualni a zavislé na mnoha vstupnich faktorech. Mezi
«

nejvyznamnejsSi ukazatele uspésnosti terapie patri vék jedince a rodinnd zdtez.’

(Preissova, 2018, s. 535)

vvvor

nadéjnd. Postupujici zralost nervové soustavy a tim i zvysujici se schopnost snaset zatéz
usnadnuje reedukaci. Zalezi vsak i na rodiné a jeji ochoté respektovat doporuceni. Svou roli

hraje i uroven vyjadrovacich schopnosti ditéte. “ (Kutalkova, 2007, s. 34)

Autorka Kutalkova (2007) ale upozoriuje, ze u déti s ADHD se mize mutismus pozdéji
zménit v opa¢ny extrém chovani, a to vlogorea, ktera se projevuje rychlou mluvou
a nadprodukci mluvy, ovSem schybami. To se potom miiZze stat stejné vychovnym
problémem jako u mutismu, a proto je potfeba minimalizovat rizika vzniku. Je proto dulezité

védét, Ze muze nastat 1 tato situace.

Preissova (2018, s 535) uvadi informace o vyzkumu, ktery byl provadén na téma
uspésnosti 1é¢by mutismu, ktery byl proveden v roce 2014 (Oerbeck). ,, Tehdy se prokdazala
jako velmi uspésna kognitivné-behavioralni terapie (KBT), kterou provadéla Lindsey
Bergman. “ Do tohoto vyzkumu bylo zahrnuto celkem 24 déti, které mély zvysené projevy
selektivniho mutismu, z toho bylo 16 divek. ,,U vsech déti byla jako komorbidita socialni

fobie. “ Déti byly primérné ve veéku 6,5 let a primérnou délkou projevii mutismu 20 mésicu.
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Déti prochazeli KBT po dobu 6 mésicl, po dalSich 6 mésicich doslo k vyhodnoceni jejich
stavu pomoci dotazniki, které vypliiovali rodice a ucitelé. Hodnotil se pocet vyslovenych slov
za nékolika situaci. Vysledkem bylo, ze 12 déti bylo bez diagndézy mutismu, z nich jeste 2 déti
byly jiz po 14 dnech terapie bez ptiznaki. Dale byly 4 déti v remisi a u 8 déti byl mutismus
jednoznaéné prokdzan. U déti mladSiho véku (3-5 let) dosSlo k vyrazngj§imu zlepSeni,
nez U déti starSich ve veku 6-9 let a to u 78 % u mladSich déti a u 33 % u starSich déti.
Z vyzkumu tedy vyplyva, Zze 1 v€k hraje dulezitou roli pro piipadné zlepSeni piiznaku.

Samoziejmée i zdvaznost mutismu je dilezitym faktorem pro Groven zlepseni.

2.5. Symptomatologie mutismu

Poprvé se mutismus projevuje nejCastéji v obdobi, kdy dochazi k odlouceni ditéte
od rodiny, resp. od jeho nejbliz§ich osob, nejcastéji v Case nastupu do mateiské Skolky
nebo s nastupem do zékladni Skoly, vyjimecné se to ale muze projevit uz diive. Za hlavni
symptom selektivniho mutismu je povazovana ztrata fecovych projevl a mlceni, které se vaze
na urCitou situaci. Déti se selektivnim mutismem si vybird dané situace, ve kterych bude
komunikovat a naopak, ve kterych budou komunikaci odmitat, maji jasné dané komunikaéni
hranice, které rozliSuji. Dité tak hovoii pouze v omezenych situacich, ale v rodinném
prostfedi, pfed rodi¢i a sourozenci je jeho komunikace na bézné Urovni, neomezena,
ale za p¥itomnosti jinych osob, at’ uz pro n&j cizich nebo i znamych osob, mléi. Casto se
tak stava mimo domov, napiiklad ve skole, kde déti travi nejvice Casu. U nékterych déti se
ale mize stat opak, kdy vice hovoii mimo domov. Selektivni mutismus se mize vyskytnout
u déti s primérnou inteligenci bez neurotického poskozeni, kdy disledkem mlceni se stava

snizend funk¢nost (Ticha, 2009).

Krom¢ selektivniho mutismu se muize v tézkych ptipadech objevit i totalni mutismus,
ktery se projevuje uplnou neschopnosti komunikace, kdy osoba nekomunikuje v roding
ani mimo rodinu, napf. ve spolecnosti. Totalni mutismus se muze objevit jako soucast
zacinajiciho mlceni v raném détstvi, nebo je jeho vznik nahly, vyvolany naptiklad néjakym
psychickym traumatem, nebo jako souéast psychozy ¢ deprese. Clovek, ktery ma totalni
mutismus, neni schopen viibec mluvit, mize mit potize s komunikaci i jinymi zpusoby,
napf. psanim nebo gesty. Vyhybaji se veSkerym situacim, kdy by se méli verbalné vyjadfit,
a tak nejsou schopni ze sebe dostat jakykoliv zvuk, at’ uz se jedna o kasel, zvuky dychani,

kychani, zivnuti. Z tohoto diivodu, kdy totalni mutista neni schopen ze sebe dostat jakykoliv
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zvuk, jsou cCasto povazovani za duSevné zaostalé nebo autistické osoby (Hartmann, Lange,
2008). Pro osoby s totalnim mutismus je velice dilezita v€asna diagnoza a nasledna 1é¢ba
a terapie, protoze to mize mit zasadni vliv na jejich budouci schopnost komunikovat

a zaClenit se tak do spolecnosti.

Leh¢i forma totalniho mutismu se projevuje tim, Ze dit€¢ verbdlné nekomunikuje,
ale jeho nonverbalni komunikace je zachovana. Dité nema problém splnit néjaky pozadavek,
napiiklad podani hracky, nakresleni obrazku a jinych drobnych piikazi. Dité s leh¢i formou
totalniho mutismu napfiiklad neuhyba pohlazeni, chytne dospélého za ruku, jde si s nim hrat
a celkové tak fici, ze se dit¢ chova pfiméfené¢ ke svému veéku, jen nepouziva verbalni
komunikaci. Pfi této formé je mozné, ze pii sprdvném vychovném vedeni za¢ne dité

jednoslovné reagovat nebo podavat stru¢né odpovédi.

Tézsi forma totalniho mutismu Se projevuje totalni blokddou verbalni i neverbalni
komunikace. Dit¢ nereaguje na pobizeni k hrani, neprovede zadné piikazy, nereaguje
ani neverbalngé. Jeho télo je kieCovité, ma neurlity vyraz ve tvafi, je bledé a puisobi
vystrasen¢. V jeho svalech je viditelné napéti. Pokud se dospéla osoba pokusi dité chytit
za ruku, néjakym zplisobem pobidnout k aktivité, pohladit jej, tak se dit€¢ nepohne, nijak
nereaguje, naopak se jeSté jeho svalové napéti zvétSi. Obecné mlcenlivost déti zasadné

ovliviiyje jejich emocionalni a socidlni oblast a dochazi tak k niz§i a obtizngjsi interakci ditcte

v uzsim 1 $irSim socialnim prostiedi (Ticha, 2009).
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3. LOGOPEDICKA INTERVENCE MUTISMU

3.1. Logopedicka diagnostika mutismu

K dispozici mame dva klasifikaéni systétmy: MKN — 10 (Mezindrodni klasifikace
nemoci 10) a DSM IV (Diagnosticky a statisticky manudl duSevnich poruch). Oba tyto
systétmy uvadéji pouze jednu formu mutismu — selektivni mutismus. V Mezinarodni
klasifikaci nemoci je elektivni mutismus zatazen do kategorie Poruchy socialnich funkci

S nastupem v détstvi a dospivani (F94) s kddem F94.0 Elektivni mutismus.
Ticha (2009) uvadi nasledujici diagnosticka kritéria elektivniho mutismu:

1. Zasadni mlceni v urcitych spolecenskych situacich. Porucha ptivadi potize pii vyuce,
Pii pfipravé do zamé&stnani nebo v komunikaci ve spole¢nosti v urcitém kontextu. Je
prokazano, Ze jednotlivec v nékterych situacich komunikuje na bézné trovni nebo jen
omezené. Pokud se jednd o Clovéka z vicejazyCného prostiedi, je u n¢j znatelna
komunikac¢ni schopnost v alespon jednom jazyku.

2. Beézné nebo skoro bézné porozumeéni jazyka

3. Dostacujict uroven komunikace k socidalnimu zaclenéni

4. Projevy trvaji déle nez 1 mesic. Do této doby se ale nepocitad prvni meésic Skolni
dochdzky. Pokud se jednd o totdlni mutismus, je prokazatelné, Zze jedinec
pfed ml¢enim bézné verbalné komunikoval. V obou piipadech je pro rodice velkym

piekvapenim komunikacni zdbrana u svého ditéte.

Stejné tak 1 Klenkova (2006) vychazi z MKN-10 a DSM-IV a uvadi stejna kritéria
pro diagnostikovani mutismu. OvSem upozoriiuje na duleZitost v€novat se pii diagnoze
i diferencialni diagnostice, kdy je dulezité rozlis§it mutismus od jinych poruch, zejm.
opozdény vyvoj fe€i, vyvojova dysfazie, mentalni retardace, détskd vyvojova afazie, détska

epilepticka afazie, détsky autismus, Aspergeriv syndrom aj.

Velmi dtlezita pro rozpoznani prvnich ptiznaki je v€asna a fadna spoluprace rodicu,
dale terapeuta, pedagogickych pracovnikii z mateiské a zakladni Skoly a détského pediatra

(Ticha, 2009).

Hartmann (2022) upozorfiuje na nevédomost détskych 1ékaii, které museli 0 mutismu
nejprve informovat rodi¢e. Mutismus je totiz ¢astéji znamy mezi logopedy. Od pocatku 90. let

diagnostikuji a 1é¢i mutismus discipliny logopedie, psychiatrie a psychologie.
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Podle Tiché¢ (2009) je wurceni diagndézy elektivniho mutismu zaloZeno
na interdisciplinarni diagnostice v né€kolika rovinach. Jako prvni rovinu uvadi lékarskou
diagnézu, do které spada psychiatricka, pedopsychiatricka, neurologicka, ORL a foniatrické
diagnostika. Lékarska diagndéza méa za tkol vyloucit jakékoliv sluchové postizeni ¢i jiné
organické poSkozeni mozku, vyjimku tvoii akineticky mutismus, ktery je zptisoben prave
organickym posSkozenim mozku. Dal$i rovinou je psychologicka diagnostika, kterd se
zabyva zjiSténim osobnich vlastnosti ditéte a vztahti v rodiné pomoci neverbalnich,
projektivnich testt a dotazniki. K prvnim diagnostickym informacim ptichazime hned
u rozhovoru s rodi¢i bez pfitomnosti ditéte, kdy ziskdvame informace k osobni a rodinné
anamnéze, tim jiz pifedchazime ke specifické diagnostice mutismu. Rodinnd anamnéza Se
zabyva identifikaci povahovymi rysy a zjist'uje, zda se v Sir§Sim piibuzenstvu objevuji néjaké
vady feci. Cilem je zjistit, jaké postaveni mé dit€ v rodin€, jaké maji rodice preference, jaka
panuje v rodin¢ atmosféra, jaké preferuji rodie vychovné strategie a jak rodiCe sami
charakterizuji své dit€. Osobni anamnéza se zabyva informacemi spojené s pribéhem
téhotenstvi a porodu, jaky postoj méli rodice k t€hotenstvi, zda méla matka v pribéhu néjaké
infekce nebo intoxikace, dale posuzuje psychomotoricky vyvoj a vyvoj feci. Zjistujeme Cas

vzniku mutismu a pfipadnou souvislost s psychoterapeutickou situaci.

Dité, které podstupuje odborné vysSetieni kviali mutismu, vzdy v prvotnich setkdnich
verbalné¢ nekomunikuje, ale jiz to, ze se vySetieni zaCastni, je dobrym zacatkem

terapeutického procesu (Ticha, 2009).

Pokud se ovSem nebude selektivni mutismus 1é¢it viibec, mize u osob dojit k tplné
1zolaci, nizkému sebevédomi a socialni zkostné poruSe. Mutismus tak muze pretrvavat az do
dospivani nebo dospélosti. K jeho uspésnému piekonani je dalezita vCasna diagnodza. Pri

diagndze je podstatna spoluprace rodici i skoly (Selective mutism).

3.2. Logopedicka terapie mutismu
Terapie mutismu se zacala vyvijet od poc¢atku 90. let 20. stol. z divodu Castych poruch
fe¢i u jednotlived s mutismem. Logopedicka terapie se zabyva vybudovanim komunikaéni
kompetence, kterd uzce souvisi se socidlni kompetenci a jsou vzajemné propojené. Terapie
ma za cil posilovat komunika¢ni a socialni dovednosti ditéte pomoci modelovych situaci,

které nejprve probihaji spole¢né S terapeutem a nasledné se vyuzivaji, jiz znamé situace
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v realnych podminkach, napiiklad prostfednictvim telefonidtu nebo nakupovanim (Ticha,

2009).

Logopedickou terapii je mozné realizovat s jednotlivcem nebo i ve skuping. Cilem je
utvofit mezi terapeutem a ditétem bezpecny vztah, diky kterému se dit€ neboji spontanné
reagovat, manipulovat s hrackami a zapojit se do svych aktivit i logopeda. V terapii mizeme

volit n€kolik nasledujicich strategii.

1. V piredskolnim v€ku mulzeme terapii realizovat napiiklad prostfednictvim hry
s vhodnymi hrackami (telefon, domecek nebo zvitatka), vyuzivat hru na piskovisti.

2. U déti se selektivni mutismus je vhodné, abychom se s nimi do hry zapojili pouze
na jejich verbalni nebo neverbalni vyzvu.

3. Béhem toho, co si hrajeme s ditétem se selektivni mutismus, je dulezité, abychom byli
verbaln¢ aktivni a slovné popisovali, co délame a v§imali si prozivanych emoci ditéte.

4, U déti se selektivni mutismus je dulezité akceptovat mlceni ditéte a nenutit jej
verbalné odpovidat, nedozadovat se ji.

5. Pro vnitini uvolnéni ditéte mlzeme vyuzit relaxacnich her. Hry by mély byt
uzplisobené pro uvolnéni vnitiniho napéti a nasledné pro uvolnéni napécti svalstva
celého téla.

6. Be&hem terapie je vhodné pouzivat takové hry a hracky, diky kterym bude dité¢ schopno
bezpecné vyjadrit nepfijemné emoce, hnév nebo napéti. Rozsdhld nabidka hracek
umoznuje ditéti vyjadtit své vlastni emoce vhodnym zplisobem a ve vhodném case.

7. Logopedickd terapie se skupinou vrstevniki by méla byt v zacatku vedena
neverbalnimi kratkodobymi aktivity, které maji jasnou a kratkou instrukci, diky které
déti prekonaji prvotni strach z nezndmého. Jako vhodné povazujeme jednoduché
neverbalni hry, které jsou urcené pro déti predSkolniho v€ku, dale vyuzivame hry,
které vedou k odstranéni dotekovych zabran, jako kontaktni hry, hry pro dvojice,
a nakonec prechazime k hram, které jsou vhodné pro celou skupinu, u kterych dochazi
k spontannim volbam roli jednotlivych ¢lenti skupiny.

8. Ve skupinové terapii je vhodné vyuzivat verbaln¢ intervencni strategie jako napiiklad
akceptacni, iniciaCni, patraci, kontaktni, vyzyvaci, stimulacni, reflektujici,
povzbuzujici a jiné strategie, které se snazi vytvofit prostor vhodné skupinové

dynamiky.
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V ramci terapie jsou k dispozici rodi¢lim i poradenské konzultace, které se zaméiuji

na posileni rodi¢ovské kompetence (Ticha, 2009).

Formu terapie je dalezité odvodit podle toho, zda se jednd o primarni pticinu. Jestlize
je mutismus dusledkem raného détského traumatu, nejcastéji se doporucuje analyticka terapie
hrou, kde se terapeut snazi odkryt emoc¢ni zranéni ditéte pomoci hry. Pokud se ovSem jedna
0 komunikacni bariéru z diivodu konfliktu v ramci rodiny, tak se doporucuje rodinné terapie
se zpracovanim vztahové dynamiky, kdy dochazi k nalezeni manzelskych krizi, poptipadé
nevédomych situaci, které mutismus mohou vyvolavat. NejCastéji se postupuje tak, ze dité
nejprve napodobuje zvuky nebo miiZze terapeutovi fikat prvni pismeno obrazku, postupné
nasleduji slabiky, déale jednoslovné odpovédi, nasledné kratké nebo delsi véty, az se dostanou

ke Cteni nahlas a volné reprodukci fe¢i (Hartmann, 2022).

V zahrani¢i je cCastéji vyuzivana kognitivné-behavioralni terapie (KBT). Je to typ
terapie, o které bylo zjiSténo, zZe je pii 1écbe selektivniho mutismu u¢inna. Pfi terapii pracuje
terapeut s ditétem tak, aby pochopilo, Ze jsou jeho tzkostné myslenky a pocity zbytecné.
Terapeut vyuziva techniky, jako je postupné vystavovani obdvanym situacim, nacvik
socialnich situaci a dovednosti zdka, relaxacni techniky, aby pomohl ditéti ptekonat jeho

uzkost a obavy a tim zvysit Sanci na odstranéni komunikacnich bariér v socidlnim zaclenéni.

V Kanadé€ maji k dispozici zdarma je stazeni aplikaci, kterou mize kdokoliv vyuzit pfi
fobii, panice, perfekcionismu, socidlni Gzkosti a samoziejmé lid¢ se selektivnim mutismem.
Lidé zde mohou sdilet své pocity, piibeéhy nebo se inspirovat od ostatnich. Tato aplikace je
zaloZena na principu peer — to — peer (klienti spolu komunikuji a jsou si vSichni rovni).
Strategie aplikace je zalozena na kognitivné behavioralni terapii, kterda lidem pomuze
efektivnéji rozvijet své mysleni a lidé tak mohou najit vzajemnou podporu a pomoc (Anxiety

CANADA, 2022).

I pfes velice rozlisné nazory na prognoézu terapie u ditéte se selektivnim mutismem, se
vSak odbornici shoduji na tom, Ze intervence by méla zacit co nejdiive. VE€asna intervence
u ditéte se selektivni mutismus muze zabranit edukacnim a socidlnim problémutm, které se

projevuji Spatnou interakci s ostatnimi détmi (Ticha, 2009).

Hartmann (2022) se domniva, Ze kdyz se bude jedinec s mutismem postupné, nenasilné
a s naslednou pochvalou vystavovat situacim, ze kterych ma strach, postupné dojde k otupéni

a osoba si na dané situace zvykne a strach se tak bude snizovat.
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Medikacni 1é¢ba se pouziva v piipadé, Ze je mutismu soucasti n¢jaké socialni fobie
nebo tézké deprese. K 1éEbé se osveédCily anxiolytické konstitucni léky, které potlacuji strach
a tlumi negativni emoce. Jako novéjsi skupina 1éki proti depresi se pouzivaji selektivni
inhibitory zpétného vychytavani serotoninu, ovsem podpora 1€k by méla byt vzdy zaclenéna

do celkového planu Ié¢by a terapie (Hartmann, 2022).

3.3. Logopedicka prevence mutismu

Prevence se zaméfujeme na predchazeni vzniku mutismu, snazi se zamezit vzniku
sekundarnim nasledkim mlcenlivosti (socialni izolace). Preventivni opatfeni dal zamezuje

recidivé a také hlubsim socidlnim disledkiim mléenlivosti (Ticha, 2009).

Prevence v ramci rodiny (uzS$i socidlni prostfedi). Podle Tiché (2009) je
nejvyznamngj$im faktorem ovlivilujicim emociondlni vyvin, vyvoj komunikac¢nich schopnosti
a socialnich schopnosti ditéte, socidlni interakce s rodi€i, a to zejména v obdobi rané¢ho

a predskolniho véku. Ticha (2009) dale uvadi nékolik vyznamnych preventivnich strategii:

1. ,,Piedchadzeni nevhodnym vychovnym strategiim rodi¢ii“ - snazime se predchazet
nadmérné autorité rodicii nebo napiiklad nepfimétené verbalni agresivité.

2. ,,Obeznamit rodice s nebezpecim neurotizace u déti“, zejména pied ndstupem
do mateiské nebo zakladni skoly. Zde je velice dilezité vyhnout se predevsim straseni
déti z neznamého prostiedi, popfipad¢ nestrasit dité z toho, Ze tam pujde za trest, tiecba
za jeho neposlusnost.

3. ,,Obeznamit uZsi, ale i Sirsi socialni prostiedi s problémem elektivni mutismus
ditéte.“ Blizké rodiné je zapotiebi vysvétlit, jaké jsou projevy elektivniho mutismu
a jakym zpuisobem s ditétem vhodné¢ komunikovat. Pokud rodi¢e vi, ze ma dité
problém s komunikaci v kolektivu, je vhodné konzultovat i s pedagogy, jakym
zpusobem reagovat na zaka se Selektivni mutismus a upozornit je na specifickou
komunikaci s dité¢tem. Pokud cizi osoby néjakym zpiisobem komentuji mlcenlivost
ditéte, je vhodné reagovat neptimo.

4. ,Nytvoiit u rodi¢i redlnou piedstavu o selektivnim mutismu.“ Rodice se Casto
domnivaji, Ze ml€enlivost ditéte je védoma. I chovani ditéte je specifické, a tak maji

rodic¢e problém vibec rozpoznat, zda je mutismus piiznakem strachu a tzkosti.
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10.

wAkceptovat mlcenlivost ditéte, neupozoriiovat na mlcCenlivost a nenutit dité
K verbdlni komunikaci.“ Spoustu rodi¢u, ale i pedagogu se snazi, aby z ditéte dostali
n¢jaky verbalni projev. OvSem tento piistup se projevuje ndsilnym vynucovanim
a upozoriiovanim ditéte na to, Ze neustdle miI¢i a dozaduji se, aby uz konec¢né néco
fekl. OvSem takové reakce na dit¢ plisobi opacnym smérem a mlcenlivost se tak
u ditéte upeviiuje. Neustaly natlak od okoli na dit¢ v ném vzbuzuje tendenci se do sebe
¢im dal vic uzavfit a nereagovat zadnym zptsobem, pouze pasivné vykonavat pokyny
okoli. Akceptovani mlcenlivosti ditéte jeho okolim, tak vytvafi vhodny prostor
projeho spontdnni reakce, ze zacitku neverbdlnim zplisobem komunikace
az pres verbalni doprovod tfeba hry néjakou hldskou, Septani, az se objevi prvni slova
pii vzajemném pusobeni s jeho okolim. Jako nezadouci je prosba od rodi¢u, a tak
vynucovani od ditéte, aby splnilo slib, Ze bude ne¢kde hovofit. A nabadat je k tomu
naptiklad z toho divodu, Ze budou smutni, nebo zklamani. Pro dit¢ samotné je velice
tézké Casto prekonat své vlastni bariéry mlceni i1 pfesto, Ze by samo chtélo a mize mit
velké pocity viny z toho, Ze praveé rodic¢e budou smutni nebo, Ze z n¢j budou zklamani.
Takové chovani a pocity vedou u ditéte k velké ztraté sebedtuvéry.

»Neupozoriiovat na pripadné verbdlni nebo jiné ,,o¢ekdavané,, projevy ditéte. “ \Velice
vhodné je nevSimat si jakychkoliv projevi ditéte se selektivnim mutismem
nebo jakkoliv reagovat na jeho projevy, protoZe jenom naSe nev§imavost ho mize
pozitivné posunout dale v jeho komunikaci a on mulZze rozvijet tak svoji vlastni
aktivitu, muze se tak postupné az plnohodnotné zapojovat do skupinovych aktivit.
wZaujmout postoj, Ze navzdory mlicenlivosti ditéte je vS§echno v poidadku.“ Neméli
bychom dévat najevo jakoukoliv nespokojenost s ml¢enlivosti.

wAkceptovat dobrovolnou volbu ditéte promluvit, nebo nepromluvit v ramci SirSiho
socidlniho prostiedi.“ Je rozhodnutim ditéte, zda chce promluvit v ur€ité situaci
¢i nikoliv. Neméli bychom ho k tomu nabadat ani neverbalnimi gesty, napf. obo¢im
nebo o¢ima.

»Neslibovat odmény za verbalni projev. “ Dité je v dané situaci schopno slibit cokoliv
a svij slib v tu chvili myslet vazné, ale v piipadé, Ze slib nesplni, zplisobi to,
ze slibenou odménu nedostane a u ditéte se tak mize objevit dlouhodobé zklamani
az frustrace.

., Casto dité pochvdlit a ocenit.“ Jedna se o jakékoliv vyznamné posuny v riznych
oblastech ditéte, které nemusi zrovna souviset ptimo s komunikaci, ale je dilezité tyto

posuny u ditéte ocenit a pochvalit jej.

27



11.,,Uzce spolupracovat s predskolnim nebo Skolskym zaiizenim. Je velice dilezita
vzajemna spoluprace a komunikace mezi rodi¢i a zafizeni, aby se vzajemné

informovali o pokrocich 1 nedostatcich ditéte.

Prevence v ramci Sirsiho socidlniho prostiedi. V predskolnim véku je velice vyznamné
navazovani socidlnich vztahti s vrstevniky. Pro GspéSnou socialni interakci s vrstevniky je
dilezita schopnost komunikace ditéte, navazovani interakci, umét reagovat na podnéty jinych
déti, vysilat pfimé informace a dokazala setrvat v komunikaci u jednoho tématu. V SirSim
socidlnim kruhu je dulezité predchazet selhavani ditéte pii komunikaci se svymi

vrstevniky (Tich4, 2009).

Ticha (2009) uvadi nékolik dalSich bodt, diky kterym mizeme piedejit nedostatkim

pii interakei v $irSim socialnim prostiedi s vrstevniky ditéte:

1. ,Zrealizovat kritickou analyzu situace.“ Odhalit u ditéte jeho slabé a silné stranky
a zjistit jaky je jeho zptisob vyjadfovani se.

2. Vytvorit si s ditétem spolecnou komunikacni rovinu.“ Miuzeme vyuzit znakovou
fe¢, kresleni obrazkd, nebo hru s panenkami ¢i jinymi hrackami. Cilem je vzbudit
u ditéte jeho zajem o situaci. Dit€¢ mize mit ze zacatku roli pouze jako pozorovat,
ale nemélo by se citit, Ze je z déni vyfazeno nebo se naopak stat sttedem pozornosti,
to by pro néj bylo velice nepiijemné.

3. ,Vytvorit piiznivé klima ve Skolni tiidé.“ Ptijemné a klidné prostiedi je dualezité
pro eliminaci stresovych situaci pii Skolskych zacatcich. Dit€¢ by mélo mit dostate¢ny
prostor, mélo by se mu dostat trpélivosti bez manipulace a mél by mit dostateCnou
podporu samostatnych ¢innost.

4. ,,Akceptovat pozvolnou adaptaci ditéte v novém prostiedi.“ Dit¢ nevydrzi dlouho
nechat nové hracky bez povSimnuti, a tak se postupné zacne dostavat k hrackam, se
kterymi si bude hrat a ¢eka, jak na to bude reagovat jeho okoli. Je vhodné¢ dité neptimo
podporit, aby tak védélo, ze hracky jsou tam pro né;.

5. ,UmoZnit pFitomnost sourozence v novém prostiedi.“ Za ptitomnosti sourozence je
pro dité jednodussi zapojit se do spolecnych aktivit i do spolecné komunikaci se
sourozencem. Pro dité to tak bude pfirozené a nebude mit dojem, Ze jeho odpovéd
ocekavame, navic bude mit po boku né¢koho blizkého a bude tak klidné;si.

6. ,,Dozvédét se, pokud moZno co nejvice informaci o rodinném prostiedi ditéte,

0 atmosfére v rodiné*, a vzajemnych vztazich mezi jednotlivymi ¢leny rodiny.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Jakmile budeme dobie znat situaci v roding a jejich vzajemné vztahy, bude jednodussi
piedejit tak dalsi neurotizaci.

wDitsledné pozorovat charakter volnych aktivit u deéti.** Vcas odhalit déti, ktera jsou
negativné poznamenané svym okolim, protoze miizou stat divodem vzniku neurdz.
wZadavat ditéti ulohy, které nejsou spojené s potiebou promluvit.“ Diky tomu
umoznime ditéti zatadit se do socidlni skupiny. Muze napiiklad vykonavat mensi
ukony jako je zalévani kvétin, rozdavani sesitu, utirani tabule.

» UpFednostiiovat kolektivni formy prdace.” Zde muzeme uplatnit napiiklad sborovy
zpév nebo skupinové recitovani a jiné skupinové aktivity, pii kterych Zaci uZzivaji
verbalni projev. Autorka vychazi z predpokladu jiného autora a to Heesa (1980),
ktery uvadi, Ze prvotni feCové projevy se objevuji nejprve pii Skupinové nebo
kolektivni praci.

wNepouZivat piehnanou pochvalu a neprojevovat nadmérny zdajem o dité. “ Pokud
dit¢ se selektivni mutismus promluvi, je velice nevhodné piehnané reagovat, naopak
se doporucuje pokracovat v piedeslé komunikaci obvyklym zpiisobem.

»V komunikaci s ditétem zalit S povzbuzovanim jeho neverbdlnich projevii.“ Je
dilezité, aby obdobi neverbalnich projevii netrvalo ptili§ dlouho, protoze dit¢ by to
po delsi dobé mohlo dité¢ postupné povazovat za ptirozené, a ztratilo by tak motivaci
zacit komunikovat.

»Nepiehlédnout snahu 0 komunikaci.“ Za snahu povazujeme veSkera gesta,
kterymi se dité snazi navazat kontakt okoli, napt. rizné pohledy, gesta, fe¢ tcla.
Vhodné formulovat otazky. Pokud ditéti pokladame otazky, je dulezité, abychom je
formulovali tak, aby dit¢ na né mohlo odpovidat prostfednictvim gesta nebo jen
odpovidat gestem, mozna pozd¢ji navaze Septem.

» Vhodné je piedstirané vyprdvéni. Dité otevira Usta a bez vydavani zvuku artikuluje.
Vyuzivame takové aktivizacni hry, ale vyuzivame je pfirozené, tak aby ostatni déti
nem¢ély pocit, Ze jsou to hry ur¢ené pro dit€¢ s mutismem.

»Povzbuzovdni spontannich ifecovych projevit ditéte.” Spontanni projevy se objevuji
predevsim pii hie, kdy dité Vida spontanné n¢jaky zvuk, zasméje se a podobng.
wAkceptovat viechny formy projevii ditéte.” Déti s mutismem ze zaCatku vyuzivaji
ke komunikaci Sepot, proto je dulezité, aby byl akceptovan. Pfi komunikaci s ditétem
se selektivnim mutismus, je vhodné béhem rozhovoru piejit do polohlasé¢ mluvy,

aby se hovor co nejlépe piizpisobil ditéti a konverzace pro néj tak byla ptijemna. Déti
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17.

18.

se selektivni mutismus se Casto boji svého vlastniho hlasu, proto zacinaji Sepotem
ve skuping Septajicich déti nebo ve dvojicich a az na konec za¢ne Septat sam.
wPoskytnout pravidelnou konzultacni podporu pedagogovi ditéte. Pomoc je nutna
Vv ptipadé, Ze dit€¢ odmita jakoukoliv aktivitu zadanou pedagogem.

wZaméiit pozornost celého persondlu matei'ské Skoly na specifickou komunikaci

13

sditétem se selektivnim mutismem.”“ Persondl musime upozornit na spravnou
komunikaci, a to ze se nesmi doZzadovat zadného verbalniho projevu, respektovat
projev ditéte, neupozornovat na jakykoliv jeho verbalni projevy a brat to jako

samoziejmost.
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PRAKTICKA CAST

4. Metodologie vyzkumného Setieni

Naplni diplomové prace je piipadova studie 0 chlapci se selektivnim mutismem, zjistit
jaké jsou komunika¢ni i socidlni potize u chlapce se selektivnim mutismem, nejen od ng¢;
samotného, ale i od rodicu, tfidnich uciteld, sourozence, specialnich pedagogti — logopedd.
Byly provedeny rozhovory s jednotlivymi respondenty, zjistovani zasadnich informaci
o0 mutismu a také, jaké jsou problémy tykajici se této diagnozy. Zavérem prace bude
doporuceni potfebnych informaci, které by rodi¢im, vefejné spolecnosti, spoluzikiim
a ucitelim zjednodusily pochopeni diagnézy, pohled na zaky se selektivnim mutismem,
ale i praci snimi a jak knim pfistupovat, jak jednat v jejich pfitomnosti. Tyto poznatky

vyplynou z vyzkumu.

Jak uz sam nazev diplomové prace napovida, budu aplikovat kvalitativni vyzkum.
Kvalitativni vyzkum je vhodné&jsi volbou z toho divodu, ze selektivni mutismus neni béznou
diagndézou a neobjevuje se tak ¢asto. Diky kvalitativnimu vyzkumu je ziskan podrobny pohled
respondentd a lze tak lépe pochopit jejich nazor a vcitit se tak do jejich problému, které je

doprovazely nebo doprovazi pii praci s lidmi se selektivnim mutismem.

Pro c¢ast praktickou je zvolen kvalitativni vyzkum. Chraska (2016) uvadi,
ze kvalitativné orientované vyzkumy vychdzeji zejména z fenomenologie, kterd zduraziuje
subjektivni aspekty jednani lidi, a tudiz kvalitativné orientované vyzkumy piipousteji

existenci vice realit.

Kvalitativni vyzkum je druh pedagogického vyzkumu, ktery se zacal vyvijet od 60 let
(Prtcha, 1995). Tento druh vyzkumu zahrnuje sbér velkého mnozstvi dat a jejich naslednou

analyzu.

4.1. Stanoveni cile a vyzkumnych otazek

Hlavnim cilem diplomové prace je ziskani informaci od tfidnich uciteld a specidlnich
pedagogi — logopedd, zjistit jakym zplisobem pfistupovat k Zakovi se selektivnim mutismem.

Poznamenat si jejich rady a poznatky, které ziskali béhem své praxe pii praci se zaky se
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selektivnim mutismem. Nasledné¢ ze vsSech ziskanych informaci vytvofit shrnuti, jak

s takovymi détmi spravné pracovat, jak k nim pfistupovat.
Dil¢i cile vyzkumného Setfeni:

e Zjistit, co pravdépodobné ptedchazelo u ditéte vzniku mutismu.
e Jakym zpusobem dit¢ komunikovalo v tfidnim kolektivu a naopak, jak v domacim
prostiedi.

e Zjistit, s jakymi potizemi se potykala rodina pii diagnostikovani mutismu.
Vyzkumné otazky:
VOI1: Jakym zplisobem efektivné pracovat se zdkem se selektivnim mutismem?
VO2: Co ptedchazelo vzniku mutismu?
VO3: Jak dité komunikovalo ve §kolnim a domacim prostredi?

VVO4: Jaké potize spojené s mutismem doprovazely rodinu?

4.2. Vyzkumné metody
V diplomové praci je pro potieby vyzkumu pouzit jako vyzkumna metoda dotaznik,
ktery zahrnuje rodinnou anamnézu, osobni anamnézu a $kolni anamnézu, dale rozhovor
s ditétem, s rodici, se sestrou, s téidni ucitelkou z prvniho stupné a s tfidni ucitelkou z druhého

stupné, s asistentkou pedagoga a se specialnimi pedagogy — logopedy.

4.2.1. Pripadova studie

Je to vyzkumna metoda, kterd se zabyva podrobnym zkoumanim urcité situace Ci
jednotlivee. Miize se jednat o zdka, skupinu zaka, o tfidu, o Skolu apod. Piipadova studie
zahrnuje velké zvazovani dat z vice zdroji, mize se jednat o prizkumy rozhovory
nebo pozorovani. Piipadova studie se zabyva konkrétnim problémem a snazi se poskytnout

Detailni ndhled a analyzu moZznych feSeni nebo zptisobi, jak problém fesit (Pricha, 1995).

Piipadovéa studie patii k zakladnim metoddm vyzkumu. Diky detailnim vyzkumim
pomoci piipadové studie se lze vénovat jednomu nebo vice piipadli a umozni tak lepsi

pochopeni slozitych socidlnich jevii. Hlavnim tkolem je podrobné zkoumani a porozuméni
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jednomu ¢i vice ptipadu, ke kterému dochdzi po sbéru skuteénych dat, které se vztahuji
k danému ptipadu. Badatel se snazi o komplexni pochopeni piipadu v jeho pfirozeném
prostiedi. Pfipadem muze byt osoba skupina osob procesy nebo udélosti ¢i instituce. Badatel
ma za ukol ziskat velké mnozstvi dat z rozmanitych zdroji a vyuzivd k tomu veskeré
dostupné metody k ziskani potfebnych udaji. Vyuziva napiiklad pozorovani, rozhovory,
dokumenty k analyze apod. Kvili velkému potiebnému sbéru dat, je ptipadova studie velmi
casove narocna, ale aby splnila sviij ucel, vyzaduje spoustu ¢asu, kterého badatel stravi nad

studiem ptipadu (Hendl, 1999).

4.2.2. Anamnesticky dotaznik

V anamnestickém dotazniku jsou shromazdény zakladni informace, které mohou pomoci
odhalit pravdépodobnou pfic¢inu mutismu (Kutalkova, 2007). Zamé&ieni je piedevsim se zde
na rodinnou anamnézu, kde nas zajima soucasny vek ditéte, zda ma sourozence, popiipade
v jakém veku, jestli se u matky, otce, sourozencu ¢i dalSich pfibuznych vyskytuji néjaké
poruchy feci. U osobni anamnézy je nejvice zajimavé, jestli byl prubéh té€hotenstvi
bez komplikaci nebo s komplikacemi, poptipadé s jakymi. Dale prubéh porodu, jestli byl
s komplikacemi, nebo se jednalo o predCasny porod, zda probéhl porod cisaiskym fezem
nebo byl porod koncem panevnim, jestli doSlo béhem porodu k asfyxii nebo k jinym
komplikacim. Je zde uveden i v€k rodi¢t v dobé narozeni ditéte. Dalsi Casti je Skolni
anamnéza, Kde se objevuji otazky na druh navstévované sSkoly, jestli se jedna o béznou
zékladni Skolu nebo logopedickou Skolu, jestli je to prvni navstévovana Skola ¢i nikoliv, co
dit¢ ve skole bavi, co ho naopak nebavi a jaké jsou jeho zajmy v soukromi. Anamnesticky

dotaznik  slouzi k  ziskani hlavnich informaci o ditéti a jeho roding.

4.2.3. Rozhovor

Rozhovor neboli interview je jednou z metod vyzkumného Setfeni, kterd se vyuziva
k dotazovani, které¢ spociva v pfimé ustni komunikaci mezi vyzkumnikem a respondentem.
Rozhovor miize byt zaznamendn jako nahravka, nebo doslovné pfepsén, ¢i jinym zptisobem
zaznamenan. V pedagogickém vyzkumu se Casto vyuziva spole¢né s pisemnym dotaznikem

(Prtcha, 1995).
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Rozhovor jako vyzkumna metoda sbéru dat se vyuziva nejcastéji v kvalitativnim
vyzkumu. Zpravidla se jednd o jednoho vyzkumnika a jednoho tucCastnika rozhovoru,
kterému jsou kladeny oteviené otdzky. Pomoci rozhovoru je zkoumdno vice ucastnikil
urcitého prostiedi, se stejnym zajmem, specifické socidlni skupiny, od kterych jsou ziskdvany
odpovédi k pochopeni jednani udalosti. Pomoci otevienych otdzek se snazime pochopit rizné
pohledy né¢kolika lidi, jejichZ nazor neni ovlivnén vybérem z moznosti. Hlavni vyhodou
ustniho rozhovoru je zachyceni pfirozené odpovédi dotazovaného. Dalsi vyhodou je

zachyceni feci téla a tim piecist neverbalni sdéleni dotazovaného (Svaricek, 2007).

Rozhovor dale délime na dva typy, a to na polostrukturovany rozhovor, ve kterém jsou
predem pfipravené otazky a druhym typem je nestrukturovany rozhovor, ve kterém je
piipravena pifedem jedna otdzka, a dale badatel poklada dalsi otazky, které navazuji

na informace ziskané z predchozich otazek (Svaticek, 2007).

4.3. Organizace Setieni

Prvnim krokem bylo vypsat si seznam literatury k danému tématu, ktera bude pouzita.
Nasledovala prvni konzultace, kde jsme zkonzultovaly vhodnou literaturu a jiné zdroje,
ujasnily jsme si druh vyzkumu, metody vyzkumného Setfeni a nastinily jsme si obsah
diplomové prace. Jako druh vyzkumu jsme zvolily kvalitativni vyzkum, ktery je k této
diagnostice velmi vhodny. Jako hlavni metodu vyzkumného Setieni jsme zvolily piipadovou

studii, rozhovor a dale anamnesticky dotaznik.

Dalsim dulezitym krokem bylo najit vice déti s diagnostikovanym selektivnim mutismem.
V roce 2021 prob&hlo prvni kontaktovani pani feditelky z logopedické skoly a nasledovala
osobni schiizku. Bohuzel v dobé kovidové byla schizka takika, a tak se vSe protahovalo
a schiizka se né¢kolikrat odkladala. Na konci roku jsme se konecné seSly, j& jsem pani
feditelku sezndmila s tématem diplomové prace a podrobné jsem ji vyli¢ila postup
vyzkumného Setfeni. Pani feditelce jsem dodala veskeré potiebné podklady jak pro rodice, tak
pro specialniho pedagoga — logopeda a tfidniho ucitele. Nyni jsem ¢ekala, az pani feditelka
zkontaktuje rodice zaku se selektivni mutismus a zjisti, zda by méla néjaka rodina zajem se
mnou spolupracovat na vyzkumu. Bohuzel nikdo z rodic¢d, kteti maji dit¢ s mutismem
na logopedické Skole, nebo navstévuji specidlné pedagogické centrum, nebyli ochotni se

mnou spolupracovat.
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Z tohoto divodu, kdy ja jsem méla pouze jedno dit€, mého bratra, Se selektivni
mutismem, byla nutna dals$i konzultace S vedouci prace. V tuto chvili jsme se rozhodly,
ze celou diplomovou praci postavime na jednom ditéti, kde se budeme podrobnéji vénovat
celé diagnoze u chlapce od samého pocatku a béhem jeho celé povinné Skolni dochazky.
Ze vseho nejdiive jsem rodicim dala privodni dopis, kde se seznamili s informacemi
0 diplomové praci a také pisemné souhlasili s ucasti na vyzkumu (viz ptiloha ¢.1). Zacala
jsem provadét rozhovor s rodi¢i Matéje, s jeho sestrou, a shanéla jsem kontakty na dalsi
respondenty. Kontakty mi pomohla ziskat Matéjova matka, ktera je s respondenty Casto
v kontaktu. Postupné jsem tak méla kontakty na tfidni ucitelku z prvniho stupné, tfidni
ucitelku z druhého stupné, asistentku pedagoga, specidlniho pedagoga logopeda, ktery se
Matéjovi vénoval na prvnim stupni a logopeda, ktery se vénoval Matéjovi na druhém stupni.
Vzhledem k tomu, ze osobni kontakt byl stale n€kdy riskantni a nékteti respondenti byli radsi,
kdyz jsme rozhovor nedélali osobn¢, VétsSina rozhovoru probéhla pouze telefonicky. S vedouci

prace jsme konzultovaly, jaké otazky budou pro respondenty vhodné a jaké nikoliv.

Ugastnici rozhovoru byli velice ochotni se mnou spolupracovat a neméli problém udglat si
na mé ¢as. Nevyhoda byla, ze vétSina rozhovoru byla vedena pouze telefonicky a ja jsem tak
nemohla vidét osobné fe¢ téla. Respondenty jsem vzdy seznamila s tématem a obsahem
diplomové prace, znovu jsem se jich zeptala, zda souhlasi, abych jejich odpovédi pouzila
V diplomové praci a nésledné jsem jim pokladala nami predem ptipravené otazky, poptipadé
jsem pokladala otazky, které me napadly béhem rozhovoru a navazovaly na ptedchozi ziskané

informace. Jejich odpovédi jsem si zaznamenavala pisemné na pocitaci.

V letech 2021/2022 jsem tak postupné uskutecnila vSechny naplanované rozhovory.
Béhem roku 2022 jsme s vedouci prace mély nékolik konzultaci, kde jsme prochazely otazky
a odpovédi rozhovori,, popifipadé jsme doplnily dal§i otdzky. Zacala jsem pracovat
na teoretick¢ casti, béhem které jsem vyhleddvala a zjiStovala dal§i vhodné zdroje.
Po vyhotoveni teoretické Casti jsem zaCala pracovat na praktické Casti, kde jsem se vénovala
metodologii vyzkumného Setfeni, vyuZitym metoddm vyzkumu a analyze rozhovoru.
U posledni konzultace v roce 2023 jsme naposledy upravily obsah prace a projednali posledni

zmeny.
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5. Vysledky vyzkumného Setieni

5.1. Rozhovor s ditétem

U ditéte byl zvolen rozhovor formou online konverzace pies Facebook messenger. Byl mu
tak ponechan vétsi prostor, aby se nebal na otazky odpovidat a mohl se nad nimi déle
rozmySlet, aby nemél pocit, Ze je na néj tlaceno. Nekteré otazky bylo potieba dale rozvijet,
doptévat se a otazku lépe formulovat ¢i vice specifikovat. Obc¢as bylo potfeba napovédet. Pri

pokladani neékterych otazek pii osobnim setkani, respondent neodpovidal.

Pisemna konverzace s chlapcem s mutismem z 8. téidy, ktery vzpomina na 1. stupeii ZS
Ja: Potiebuji, aby ses vzpominkami vratil na prvni stupen, na zac¢atek Skoly.
On: Ok

Ja: Co bylo pro tebe nejobtiZné;jsi?

On: Asi si zvyknout na novy lidi

Ja: Jak sis zvykal ve tridé na déti?

On: Rychle

Ja: Jak jsi se spoluzaky navazoval komunikaci?

On: To nevim

Ja: Jak jsi navazoval komunikaci s u€itelkou?

On: Taky nevim

Ja: Jakym zpiisobem jsi komunikoval se spoluzaky?

On: Tak normaln¢ jsme se bavili

Ja: A ze zatatku? Septem, psanim, nebo jen gesty? Nebo hned normalné?
On: Asi Septem

Ja: Jakym zpiisobem jsi komunikoval s pani u¢itelkou?

On: Normaln€ mluvil

Ja: Jaky zpisob komunikace jsi upfednostiioval?

On: mluveni

Ja: Jaky zpisob komunikace jsi odmital?

On: Zadne;j

Ja: Co ti pomahalo ke zlepSovani se v komunikaci?

36



On: To nevim

Ja: Jak té podporovala Tva ucitelka v komunikaci?
On: Byla hodna a povidala si semnou

Ja: Jak se k tobé chovali spoluzaci?

On: Dobie

Ja: Kdybys mél tu mozZnost, co bys doporucil détem s mutismem?
Zkus popiemyslet

On: Nevim

U odpovédi si mizeme vSimnout, Ze jsou jednoslovné nebo velice kratké. Chlapec
svoji odpovéd’ nijak nerozviji a odepisuje velice stroze. Pokud byla polozena otazka, kde je
vyzadovana viceslovnd odpovéd’ i1 piesto neni véta obsahla. Pokud na otazku neznal odpovéd,

nijak se nad tim nezamyslel a rovnou fekl, Ze nevi.

Pti pokusu o pokladani podobnych otdzek osobné, se zdal chlapec nesvilj, bylo mu to
nepiijemné a odpovidal opét pouze, Ze nevi. V piipad€¢ bézné konverzace na jiné téma, které
se nedotykalo ptimo jeho, je podstatné, aby otadzky byly pokladany opravdu piesné. Protoze
to, na co se ho piimo a konkrétné¢ nebylo ptano, neodpoveédél. Chlapec neni vyfe¢ny, nema

zapotiebi své odpovédi dale rozvijet o to, na co se ho ¢lovék piimo nezepta.
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5.2. Rozhovor s matkou

Co podle Vas piredchazelo u Vaseho syna mutismu?

»Nastup do skolky, si myslim ja. Véd¢l, ze uz nebude doma S nami a bude tam muset jit, ja
jsem musela jit do prace. Odmital se divat na déti, odmital chodit kolem Skolky, nechtél se
podivat ani z okna na déti, ktefi $li na prochazku. Vzpominam si, jak jsem mu jednou
obouvala boty a on mi fekl, Zze od ted’ uz nebude na nikoho mluvit a nebude nikoho zdravit.
Nebrala jsem to vazné, byl nastvany, netusila jsem, ze by se nékdy mohlo néco takového stat.
To az pozdé&ji si zacne ¢loveék znovu prehravat, ¢im to mohlo byt zpiisobeno, co se asi stalo.*
Co pro Vas bylo ze za¢atku nejobtiznéjsi?

,Na zacatku jsem netusSila, v ¢em je problém. Nejtézsi bylo to, Ze mé& mrzi, ze nemluvi a aji
ted. Vim, ze kdyz jsme spolu, tak mu feknu, at' to fekne sam, ale nepozdravi urcité lidi

a nemluvi s nimi. To mé mrzi.*
,Naucit se vnimat okoli a jejich reakce: On neumi mluvit?**
Poradil Vam nékdo, jak k ditéti pristupovat?

,»Ne, nikdo, az publikace a knizky. Pfijde mi, Ze je to véc, ktera neni tak Castd a znama
amyslim si, Ze jsem nebyla schopna narazit na kvalitniho odbornika, ktery by mi umé¢l

poradit.

Pokud, tak to bylo az v SPC ve $kole v Sumperku. Oni védéli spravny piistup. Hodnoceni

na jednicku, uplng vzorové. Pani |l a psycholozka z muzikoterapie. Jeho tidni

ucitelka, |

Prvotni bylo, Ze mu odbornici davali 1éky na uklidnéni. Odmitala jsem je. Spekulovali, zda to

neni autismus. Nikdo mi nedokazal poradit. Byli jsme v Sumperku, Zabiehu, v Olomouci.“
Kde jste ziskali informace k této $kole nebo SPC?

,Pan feditel Skoly pfijel za mym otcem a ja jsem ho viibec neznala, ndhodné jsem tam pfisla
a bavili jsme se o tom, jaky problém ma mtj syn. Od té doby tam zacal chodit, v dob¢ naseho

setkani may syn byl zatim ve Skolce.*

wewrs
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,Pro néj, Ze se musel osamostatnit a mluvit s cizimi. Véd¢l, ze kdyz jsem tam ja, fekla jsem

to za néj.*
Které typy terapii Vase dité navstévovalo? Napfr.

»Muzikoterapii n€kolik let, asi od 1. tfidy az do 6. Ttidy. Mél to rdd a uvoliioval se tam,

kolikrat usnul. Bylo to individudlni, chodil sam.
Terapeutické sezeni s ||| GGG icdnou za cas.
Logopedie ve skole az do 7. tridy.*

Jaké emoce prozivate?

»Mrzi mé to, je mi to lito, taky ze nemluvi s otcem. Uz se domluvi, ve §kole neni problém, je
tam spokojeny, chodi si sém do obchodu, nakupuje si sam. Jsem na n¢j pySné a jsem strasné
vdéeéna té Skole. Na 1. stupni jsem se o n&j strasné bala, protoze si nic nefekne, nechtél chodit
na zachod. Drzel to cely den, nékolik let, az pani ucitelka nasla postup a zptisob. Nenechali ho

na pospas.

»Byla jsem z toho nervozni, jak to zvladne. Uz to vySumélo, je mu tam dobie a uz si to vse

sam zafidi. PfiSel na to, ze kdyz je potieba si néco fict, cemu nerozumi tak si to musi fict

13

sam.

Jaké pocity/emoce ve vas vzbuzuje védomi, Ze mate dité se selektivnim mutismem?
,UZ to nefesim, zadné, je to tak.

Sam se prede mnou stydi, vim to. Dostal se do puberty. Nemluvi pfede mnou moc s klukama.

Nemluvi, kdyZ je tam tatka. Neodpovi mi.
Mluvi jako tam to, nefekne nové konkrétni slovo, a kdyz ano, tak Septem.

Jsem rada, za to, Ze ma hodn¢ nacteno, vi z kazdé oblasti néco. Orientuje se v politice,
v pocitacich, dé€jiny, hvézdy, vesmir, zbran¢, vafeni. Nema problém s jazyky, angli¢tina,

némcina. Hraje na klavir, ucil se na bubny. Méa krasny vztah s netefemi (3 a 5 let).

Pokud mu vylozené¢ netfeknes otazku, tak neodpovi, netika nic navic. ,,
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Jak byste popsala vychovny styl rodiny, kterym vychovavate své déti?

,U Mati jsem byla star§i matka, asi jsem tak nestresovala ze vSeho. Nejsem vylozené
benevolentni, ale byla u néj vychova jina. Diiv jsme nezili podle toho, jak chceme my,
ale podle toho, jak chtéji nasi rodi¢e. Rodice byli na§im vzorem a vychovu hodné ovliviiovali,

to bylo u dcer. U Matéje jsem uz nebyla tak nervozni, nikdo mi do vychovy nemluvil.*
Jaké ma Matéj postaveni v rodiné? Popiste od narozeni

Byl dité a byl na prvnim misté. Byl nejmladsi, byl maly a pro mé prvotni, navic byl prvni
Kluk. Holky mi hodné pomahaly. Nékdy se o né&j hadaly, nechtély si ptjcovat ani kocar. Otec
hodné pracoval, ale nedokazal ukéazat lasku, kterou citi vnitin€. Mladsi sestra se s nim chlubila
ve Skole a potad o ném mluvila, to jsem slySela od ostatnich, Od ucitelti ze $koly. Byla hodné
starostlivda a hodné se o n¢j starala. Rano se spole¢né vypravovali, dcera do Skoly a syn
do skolky. Starsi sestra ho méla taky rada, ale pfisla puberta a uz na n¢j neméla tolik Cas, ani
zajem, pak $la na stfedni §kolu do Olomouce. Cas jsme stravili spolu, jak jen to bylo moZné.
Manzel byl pofad v préaci. VSichni jsme pro néj motivace, Zene ho to dopfedu, ale nedava
to najevo, asi to neumi, a to je bohuzel asi ten problém. Na svoji rodinu je pySny. S détmi
travil malo Casu, ale s holkama pfece jenom vic nez se synem. Taky maji mezi sebou sestry

s bratrem velky vékovy rozdil 10 a 12 let.
Kdy se nejcéastéji projevoval mutismus? Jak jste to reSila v dané situaci?

,»Nejcastéji se projevoval na vefejnosti. Mezi cizimi a neznamymi lidmi, v obchodé, mimo
domov. Mluvila jsem za n¢j, aby to, kolik nepoznali, abych nemusela poslouchat hloupé
poznamky a jednala jsem tak, aby to nikdo nepoznal, skryvala jsem to. Automaticky jsem

uz za néj odpovidala, jakmile se ho n€kdo na néco zeptal.*
Mél Matéj néjaké dalsi problémy s reci? Jaké?

,Ne, na logopedii chodil od Skolky a tim se jisté piedeSlo jakymkoliv dal§im porucham
feci. Jakmile se mutismu zacal feSit, nav§tévoval rizné odborniky a zavcasu zacal chodit
pravé na logopedii, jsem za to rdda. Diky spravnému pfistupu a v€asnému podchyceni
mutismu jsme piedesli spoustu rizikim, ktera jsou s tim spojené. I piesto, ze to pro nas bylo
tézké obdobi a stile to neni jednoduché, jsem na né& pysSna, jak se dopracoval a v rdmci
moznosti jsou jeho feCové bariéry zniceny. Pouze v roding to stale pretrvava, ale to uz asi jiné

nebude. Otce to velmi trapi a tizi.*
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Je ve vasi rodiné nékdo zdrZenlivy v komunikaci?

,, 10 je nas tu asi vic. Starsi sestra, ja matka a otec. Otec je vyfeny v roding, ale na vefejnosti
uz moc ne. O Matéjové babicce, moji matce, se fika, ze nemluvila vibec, ale ted’ naopak je

az moc vyfecna a rada je sttedem pozornosti, nékdy az ptilis.*

Rozhovor s matkou byl velmi zajimavy a pfinosny. O diagnéze ma za ty roky spoustu
zjisténého a je to osoba, ktera o Mat¢jovi vi nejvic. Pfece jenom je to matka. Jeji odpovedi
jsou velice obsahlé a ptinosné. Diky rozhovoru lze 1épe pochopit pocity a nahlédnout
do nelehkého obdobi, které matka prozivala béhem raného détstvi svého syna. Bylo to pro ni
velice obtizné obdobi. Ji samotné se nedostalo zrovna nejodbornéjsi péce, jak sama ftika,
navs$tévovali hodné¢ odbornikii a nikdo nebyl schopen ji sprdvné poradit a vibec Matéje
spravné diagnostikovat. Sama si  musela hledat spravné odpovédi v literatuie
nebo na internetu. Jak sama pfiznava, na vetejnosti skryvala komunikaéni blokadu u syna.
Snazila se témto situacim vyhybat a prevzit kontrolu nad danym okamzikem. Maminka je
Z celé situace velmi nest’astnd, ale Matéjovi se 1 piesto, dostava velké lasky v rodiné. Rodiné

je pIné funk¢ni a bez manzelskych krizi.
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5.3. Rozhovor s otcem

1. Co podle Vis predchazelo u Vaseho syna mutismu?

,» 10 se zeptej mamky. Viibec nevim. Byli v Mad’arsku, a jak se vratili, tak uZ nemluvil.
Nez odjeli, tak se mnou normalné mluvil.*

2. Co pro Vas bylo ze zac¢atku nejobtiZné;jsi?

,Vibec piijit na to, jak s nim komunikovat.*

3. Poradil Vam nékdo, jak k ditéti pristupovat?

,,Ne, chodili jsme k psychologovi, ale zjistili jsme, Ze je to o ni¢em. Studovali nas. Pfisli
jsme tam s problémem s nim, ale zjistili jsme, ze studuji tebe. Jestli chlastam, jestli vas
doma biju. Jestli se doma hadame. Jestli Zijeme spofadany zivot. Rekl jsem, Ze uz tam
nejdu, ja pottebuju fesit problém s nim. Nedivil jsem se, musi n¢kde zacit, ale hmmm...
no jako...«

4. Ziskal jste informace, jak s nim mluvit nékde jinde?

,,Ne.

,,Vubec nevim.*

6. Jaké pocity ve vas vzbuzuje védomi, Ze mate dité se selektivnim mutismem?

»Na hovno, to zZe semnou... Jsem na tom nejvic bity. Mam z néj velice dobry pocit,

protoze vim, ze to neni zadnej blbec. Protoze ve skole... Umi hrat na klavir, to ja viibec.*

7. Chtél bys sam k tomu néco doplnit?

,»Ja nevim, zrovna mé nic nenapada.*

Pro otce byl rozhovor velmi naro¢ny a dovolim si fict, Ze dokonce i trochu nepfijemny.

Bylo pro néj tézké na otazky odpovidat a bavit se o tom. V otazce Cislo 6 je mozné si

vSimnout, ze vétu nedokondil, bylo pro né&j t€zké vyslovit nahlas pravdu, ktera ho tak tizi. Nad

kazdou odpovédi se dlouze zamyslel a hledal spravna slova. Nejspise je to tim, Ze po tolika

letech byl to jeho prvni rozhovor, kdy se zamyslel na celou situaci s nékym dalsim. Jeho syn

s nim nemluvi od svych cca 3 let. Je pro néj velice naro¢né spolecné souziti. Kdyz jsou spolu

o samot€ a otec si s nim chce povidat, ¢asto se mu nedostane ani neverbalni odpovédi ani ted’,
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kdyz ma jeho syn uz 15 let. Otce to velice mrzi a je to pro néj slozita situace. Je nestastny

Z toho, Ze ani nezna hlas svého syna, protoze v pfitomnosti otce prestane komunikovat.
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5.4. Rozhovor se sourozencem — sestrou

Osobni rozhovor byl zpracovan i s Matéjovou sestrou, ktera je o 12 let starsi. Pro ni bylo

ale velmi naro¢né vzpomenout si na zac¢atky, kdy se u Matéje zacal projevovat mutismus. Jak

vyplyva i z odpovédi, sestra odesla v raném ve€ku bratra na stfedni Skolu, kde byla ptes tyden

ubytovana v Domové mladeze. Je proto zjevné, Ze pocatky mutismu tolik nepocitovala, ani

jak sama tika, ji osobné se to nedotklo, protoze bratr s ni bézné komunikoval.

10.

Jak bys charakterizovala bratra predtim, nez zacal odmitat komunikovat?
,» 10 uz je davno, nepamatuji si, kdy ptestal komunikovat.*

Informovali Té rodice o tom, Ze se néco déje?

,»Myslim si, ze ne. To je moc do minulosti.*

Jakym zpiisobem ses dozvédéla o tom, Ze ma bratr mutismus?
»Nevzpominam si, kdyz on nastoupil do Skolky, j& jsem jezdila kazdy den
do Olomouce do $koly.*

Utastnila ses na néjakém vySeti-eni kviili bratrovi?

,»Vzpomindm si, ze asi jo, ale kde, to nevim.*

Zjistovala sis nékdy sama néjaké informace o mutismu?

»Ne.

Probirala jsi to nékdy s rodici?

«

,,JO.

Co pro Vas bylo ze za¢atku nejobtiznéjsi?

,»S nami vzdycky mluvil a nas se to nijak nedotklo.*

Jak si myslis, Ze bratr prozival prvni roky ve $kole?

,Myslim si, Ze dobie a pak d¢lal pokroky, ze zac¢al mluvit.*

Jaké emoce prozivate?

,,Ted? SmiSené.*

Jaké pocity ve vas vzbuzuje védomi, Ze mas bratra se selektivnim mutismem.
Bez odpovédi.

Béhem rozhovoru si sestra jen stézi vzpominala na rané détstvi svého bratra. Lze

vidét, ze i zde se potvrdilo sdéleni matky, ze i jeho sestra je méné vytecna, jeji odpovedi jsou
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strohé¢ a vétSinou jednoslovné. OvSem co se tyce vzdjemného vztahu s Matéjem, tak maji
nadale krasny vztah. Sestra bydli kousek od rodict a s Matéjem travi spolecné chvile a jezdi
spolu na koncerty. Sestra vlastn¢ ani nepocit'uje, ze by mél Mat¢j diagnostikovany mutismus,

protoze s ni bézn¢ komunikuje. Matéj casto hlida jeji dceru, svoji netet, kterd ho ma také rada.
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5.5. Rozhovor s tfidnim uditelem na 1. stupni ZS
1. Kde jste hledala, jak komunikovat s Zakem, kdo Vam poradil?

»Rady a typy na komunikaci s zakem s mutismem jsem hledala piedev§im na internetu.
Sledovala jsem diskuze uditelii a rady odbornikli. Déle jsem vyuzivala zkuSenosti ze studia
specialni pedagogiky a odbornych publikaci. Predevsim ale rady uciteli a kolegi byly

vvvvvvvvvv

SPC.*

2. Postupy, pokroky, jaké délal, co bylo momentem k pokroku?

»S Matéjem byla prace jednoduchd v tom smyslu, Ze sam chtél. Vzdy se aktivné zapojoval.
Pokud jsem se na néco ptala, vzdy se hlasil a vzdy se do vSeho s chuti zapojil. Nikdy jsem ho

nemusela hlidat, jestli se ve tfidé mezi ostatnimi neztraci, nezapada.

Zpocatku, kdyz odpovidal na otazky, tak nepromluvil viibec. Zkousela jsem tedy nahodné
odpovédi a on ukazoval ANO/NE. Pt. V prvni tfidé, kdyz jsme se uili pismenka, jsem se ho
ptala — Je to A? ANO/NE. Je to E? ANO/NE atd. Nebo m¢l pismena ¢i ¢isla napsana a zvedal
je, ¢i je chodil ukazovat. Také si pamatuji, Ze nam tfeba zkousel malovat, co d€lal o vikendu.

Vzdy jsme si v pondéli povidali, co jsme délali. Tak ndm to kreslil a my hadali.

Vzdy jsem zkousela, aby Mata zkousel mluvit. A on chtél, aspon tak vypadal. A postupné
zacal. Nejdiive odpovidal velmi tichym Sepotem, nebylo to nejdiive slySet viibec. Postupné
to bylo lepsi a lepsi. Parkrat v tydnu jsem si Matéje vzala i odpoledne po vyucovani a zkouseli

jsme spolu mluvit. Zagali jsme od pismenek. Septal mi je. Pak mi $eptal slabiky, slova, véty...

Jako velmi diilezité jsem vnimala, ze se Maté&jovi ve tfidé nikdo nesmal. Aspon o tom tedy
nevim. A vSichni ho tak brali, a naopak se mu snazili pomoci. Bylo nas ve tfidé¢ malo a kazdy
mél svlij problém. Takze kdyz mi mél Matéj tfeba néco poSeptat (ze zaCatku mi Septal

do ucha, postupné uz jsem ho slySela i ze zadni lavice), tak déti ztichly, aby ho bylo slyset.

Postupovali jsme pomalu, ale myslim, ze uspé€$né. Od Septani do ucha k Septani z lavice.
Jakmile bylo Septani do ucha slySet, Septal, kdyz u mé stal, pozdéji uz mohl sedét a Septat

Z lavice.

Myslim, Ze prace s Matéjem byla o to jednodussi, ze je to inteligentni kluk. U¢ivo mu slo

lehce. VSe vzdy rychle pochytil.*
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3. Jak Zak navazoval komunikaci se spoluzaky?

,»Kluci ho mezi sebe pfijali dobfe. Mluvili na ngj, on kyval. Pozdé¢ji Septal. Radi

0 prestavkach sportovali, pozdéji je spojoval piedevsim zajem o pocitace.
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5.6. Rozhovor s tfidni uditelkou 2. stupné ZS

1.  Kde jste hledala, jak komunikovat s Zakem se selektivnim mutismem, kdo Vam

poradil?
»Mam specialni pedagogiku, diky studiu jsem znala diagnézu, studovala jsem logopedii.*

2. Jaké byly jeho postupy, pokroky, jaké délal, co bylo tfreba momentem Kk jeho
pokrokim?

,,Absolutné, fantastické pokroky, v Sesté tfidé¢ zamlklé dité, nevyvolava verbalni komunikaci,
neni inicidtorem, ted’ se snim krdsné¢ povida. Introvert, piedtim uzavieny, rozumi si
s nejlepsim kamaradem, ted’ si dokdze poradit se sigrem ve tfidé. Sebevédomy v zatézové

verbalni komunikaci, musi si obh4jit problém oproti jinym zaktm.*
3. Jak Zak navazoval komunikaci se spoluzaky?

»Neposoudim, skupina uzaviena, navzajem se znali. Byla jsem nova... ma kamarada *****,

s nimi si rozumél dobie, nemél potiebu komunikovat v Sir§im kruhu tfidy.*
4. Jaké zpusoby komunikace Zak upiednostiiuje?

»Ze zacatku jednoslovné odpovédi na pifimé otazky, kdyz byl vyzvan, dokdzal odpovédét,
momentalng, uz neni tak zablokovany, za CJ mizu fict, Ze pfednést referat pied celou tfidou
vyzaduje urcitou odvahu, zvlast pro néj a (zatézova situace), pral mi k narozeninam jako

zastupce ttidy, tfasli se mu ruce, ale bez problému to zvladl.*
5. Jaké zpuisoby komunikace Zak odmita?

,Pred celou Skolou nevim, ale nezazila jsem takovou situaci. Nepotfeboval a nechtél zadnou

ulevu a zvladal to jako vrstevnici.*
6. Jak byste popsala zakovy pokroky v komunikaci?

,UZ jsou vzacné chvilky, stal se inicidtorem komunikace. .... ,,Ze jste byla v€era na masazi?*

Sam rozvijel komunikaci, vtipnym tonem. Pokrok od 6 tfidy. Ptijit fict a nema problém.
7. Jak podporujete Zika ve tridé?

»My V6. tfid¢, nezvolila bych slovo podporovat. My jsme ho vSichni znali, Ze nemusi

fungovat komunikace s muzem a védél, ze na Matéje opatrné a ja jako tfidni, jak to dopadne
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a vse to zvladl. Vstupni informovanost kolegl s diagnézou Matéje, nenaléhali jsme na n¢j,
nenutili ho. Otazky byly lepsi zjistovaci nez dopliiovaci, aby mohl odpovidat stru¢né. Kdo by

o tom neveéd¢l, tak by si toho ani nevS§imal.*

8. Jak komunikuji spoluzaci s zakem se selektivnim mutismem? (Jak probiha

konverzace) 2. stupei.

,»LTed absolutné obvykle, bez zabran, nic neni viditelné, Mat¢j je sebevédomy, vSe se srovnalo,

s kymkoliv, jakkoliv se svymi vrstevniky. Pfijde mi v pohod¢, zdravy, sebevédomy.

Je zlati¢ko, bude se mi po ném styskat, cilevédomi, jak se ptipravoval na piijimacky, ptisobi
na m¢ hodné vyspéle, srovnana hlava, nasel si sviij cil, napnul sily, v CJ pofad na sobé

pracuje. UZasna véc.

Dtive mluvil hodné tichym hlasem, bylo potfeba mu peclivé naslouchat a pfijit k nému blize
a dneska je obrovsky chlap, sedi na druhém konci tfidy a on dokaze krasn¢ komunikovat

na prostor. Hlasité, srozumitelné, sila hlasu se zménila.*
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5.7. Rozhovor s asistentem pedagoga v 8. a 9. tridé

1. Kde jste hledala, jak komunikovat s Zakem, kdo Vam poradil?

»INeporadil mi nikdo, ¢ekala jsem spiSe na impuls od Matéje, védéla jsem o détech a tiide
0 diagndzach ve tiid¢ a u n¢j jsem cekala, kdy se osméli a oslovi sdm, nemam rada, kdyz se
do déti rype, suplovala jsem a je pravda, Ze bych ho nikdy nevyvolavala, k odpovédi jsem ho

nenutila. Cekala jsem na impuls od né&j, nikdo mi nefikal, co a jak. Sama jsem hledala cestu.“
2. Postupy, pokroky, jaké délal, co bylo momentem k pokroku?

,»V Sesté a sedmé tiide jsem tam suplovala— stranil se, ma tam ***** (kamarada), déckam se
nestranil, ma tam sviij okruh, byl mezi svyma a vi¢i mné¢ byl odtazity, ale potom, v 8. tiidé¢
jsem tam nastoupila, netrvalo to moc dlouho, nastala doba covidova, ale my jsme jeli skoro
nonstop. Nezavieli nds a Mat’a, trvalo to mésic az dva, sedime vedle sebe, impulsy
vV matematice — je mi blizka, rozumim ji, umim ji vysvétlit a nasli jsme si k Sob& cestu pies
matematiku, tam se to zlomilo. Devata tiida, od zacatku intenzivni, individualné jsme délali
matematiku na pfijimaci zkousky, piisel sam, ze potiebuje pomoc a vysvétlit néco, bylo
to i vosmicce. Popravdé to nebylo jen v matematice, ale i v jinych predmétech, kdyz
potfebovali pomoci. Poznal, ze nemam problém jim podat pomocnou ruku, ja bych je

nezradila, stojim pfi nich. Mat’a a ***** vi, kdy ano a kdy ne.*
3. Jak zak navazoval komunikaci se spoluzaky?

,»KdyZ ho vidim mezi détmi, ma tam svij okruh, se kterymi se nejvic bavi. Kde si je jisty,
nema problém. Probiraji vSechno, pubertaci, s nimi to tam mladi, ale v dobrém. Kdyz je
¢lovék nestranny pozorovatel, kdybych nevédéla, tak bych to na Matéje netipovala. Ttidni
ucitelka fikala, Ze to byl tvrdy ofech, kdyz pfiSel na 2. stupen. Nikdy jsem na n¢j neSla zhurta,

tteba fekni, odpovéz, to ne.
4. Jaké zpisoby komunikace Zak upiednostiiuje?

,Nejsem si védoma. Kdyz potiebuje pomoc, on si bez problému fekne. Ja jsem ho nikdy
neodmitla, vzdy jsem se snazila vyhovét, vSem. Mat'a s **** jsou moje srde¢ni zalezitosti,
vid€la jsem, Ze ta pomoc, kterou jim ¢lovék dal, ma smysl. Nezneuzili toho, bylo vidét,

ze 10 ma néco do sebe, néco jim to dava.*
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5. Jaké zpusoby komunikace Zak odmita?
,,Nevim, vubec. ,,
6. Jak podporujete Zaka ve tridé?

,INebylo potieba, on mé svoje misto a obraci se na n¢j i slabsi ¢lanky. Abych se ho zastavala

nebo nékoho stavéla do laté, ze by si na n¢j nékdo dovoloval, to jsem nezazila, neni konfliktni

typ ani urypany. ,,

7. Jak komunikuji spoluzaci sZikem se selektivhnim mutismem? (Jak probiha

konverzace) 2. st.

,,Nikdy k nicemu nedoslo takto, kdyz jsme fesili mikiny na konci roku, tak on byl ten z téch,
kdo nikdy netekl ne, fekl sviij nazor, ale nemél postoj odmitavy. Vzhlizely k nému déti, neni
vidcEi typ, ale déti ho respektuji, vzdycky. Chtéli jsme, aby mél na zavér roku pfipravenou fec,
kterou ptecte a fekl, ze ne. Byl to jen ndpad, ma inteligentni vystupovani jako jeden z mala.

Stydi se, ale nikdy bychom ho nenutili. Byl prvni, kdo mé napadl, on by se na to hodil.*
8. Doplnéni — vaSe néjaka situace.

»Jsou to spaci, osma a devata tiida je nekonfliktni, jde tam jeden druhému na ruku, nehadaji
se, jsou zlati. Sestd a sedmé tfida byli zlobivi. Kazdy ted jde na vlastni pést. Nikdy
nevyvoldval konflikty, hraji karty o pfestavce. Bavi se na jakékoliv téma, je to zlato.

Srdcovka. Mata, mam takovou zachranu u néj, postavili by se. Budou mi chybét.

Nejvice jsme se sblizili pted piijimackami, hodné mé¢ to potésilo, vefil mi.*
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5.8. Rozhovor se specialnim pedagogem - logopedem

na 1. stupni ZS
Jaké intervencni pristupy doporucujete tridnimu uciteli u Zakid se selektivnim

mutismem?

,Je to strasné tézké, méla jsem vice déti a na kazdé dité platilo néco jiného, my jsme si
V logopedii ze zacatku pouze hraly, abych v né vzbudila divéru, aby ze m& nemél strach,

nejdiive jsem se bavila s rodi¢i a pak jsme si spolu hrali.

Sem tam jsem piizvala n¢jakého kamarada, aby vidél, Ze kamarad semnou komunikuje, ze ma
néjaky vzor, aby se nemusel bat semnou mluvit, trvalo to strasné dlouho, od maminky jsem

veédéla, které hlasky umi a neumi, neumél jen R a R.

Mamce jsem napsala postup, nebo jsme si to ukazaly, vyvozeni hlasky a hlasita kontrola byla
na mamince. Mamince jsem véfila, ze mi fika pravdu, ze na ¢em jsme se domluvily,

tak to plnili. Trénoval s mamkou a mné to pak tikal potichu.

Zrakova kontrola kvili vyslovnosti hlasek. Kontrolovala jsem Septané slovo, a kdyz uz umél
R a R, nejdiive jsem vyvodila a piidavali jsme na hlase, snaZila jsem se ho namotivovat, brala
jsem si druhého spoluzaka, aby hrali pexeso, aby si hrali se stavebnici. Bylo to v§echno hrou,
hodné pomohla pani ucitelka tfidni. S ni jsem konzultovala, jak na tom Matysek je a on zacal
mluvit ve tfidé nahlas i s détmi, postupné¢ jsme pfidavali na hlasitosti. Na druhém stupni
uz m¢l hlasity projev. Byl na tom dobfe i se slovni zasobou. Az na to, ze nechtél mluvit,
tak feCovy projev, byl na tom dobie, netvoril kratké véty, ale souvéti, s Kluky komunikoval,

s maminkou, se sourozenci a ja jsem ho poslouchala, a tak to zkontrolovala.*
Co by se podle Vas mélo zménit v pohledu na Zaky se selektivnim mutismem?

,,On mél uzasnou pani ucitelku, ktera ho do nic¢eho nenutila. Kdyz se k nému priblizila, on ji
to zaSeptal, nebyl tam vibec Zadny problém, ona na né¢j netlacila a udélala to nejlépe, jak
mohla. Kdyby na n¢j tlacila, tak by se mozné ani nerozmluvil, nechévala tomu volny pribéh,
pochvalila ho, kdyz se néco povedlo, kdyz promluvil, tak ho vyzdvihla, neudélala Zaddnou

chybu.

U nas jsem se nesetkala s pani ucitelkou, ktera by udélala néjaké chyby, vzdycky jsme se

podélily o uspéchy, rady, na kazdé dit€ plati néco jiného, u jiného zaka, obrazky, ¢asopisy,
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nad tim zacal mluvit. Je to tézké, tato diagndza je hrozné tézka a zalezi, jak to vzniklo, pro¢,

hlavné pfiCina, ani tu ja kolikrat neznam, ani se k ni nedopidim.*
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5.9. Rozhovor se specialnim pedagogem - logopedem

na 2. stupni ZS
1. Jaké intervencni pristupy doporucujete tiidnimu uciteli u zaka se selektivnim

mutismem?

»Je dilezité se podridit individualité¢ Zdka. Velmi citlivé k nému pfistupovat a nékdy méné
znamena vice. Je nutné davat mu Cas a nespéchat. Je dobré s nim pracovat samostatné
bez pfitomnosti spoluzaki, tfeba formou doucovani. Pokud Zzak zafne komunikovat

s vybranymi spoluzaky a ucitelkou je to nejlepsi cesta k vysledku.“
2. Co by se podle vas mélo zménit v pohledu na Zaky se selektivnim mutismem?

»Kazdy zak potfebuje jiny pfistup a ten by mu mél byt umoznén. Hlavné pottebuje takticky
a citlivy pfistup. UcCitel by nemél byt autoritativni. Je dobré zachovavat klid a nendsilnou

formou pracovat.*
3. VaSe poznatky béhem prace s Matéjem. Pokroky, postupy, zajimavosti.

»Myslim si, ze Maté] mél velmi empatickou pani ucitelku Klarku, ktera s nim dokazala
pracovat a zcela se podiidila potiebam Matéje. To bylo klicem k uspéchu. To, co se ji
podaftilo, je opravdu vynikajici a pro zivot Matéje kliové. Ostatni pedagogové potom
navazali na Klar¢inu praci a podfidili se potfebam Matéje. Dale byla velmi dobra spoluprace
srodinou. Mat¢jovi preji, at’ pokraCuje v zapocaté praci. A rodicim doporucuji uzkou
spolupraci se Skolou, a pokud bude problém, hned ho v zarodku fesit, aby se jeho Zivot

nastartoval spravnym smérem.*

54



5.10. Vyhodnoceni vysledkii

Srovnani odpovédi rodi¢ii na nékteré otazky, které byly poloZeny obéma stejné.

1. Co podle Vis predchiazelo u Vaseho syna mutismu?

MATKA

OTEC

Matka se domniva, ze je to zplisobeno pied

nastupem do Skolky, kdyz se chlapec
jednoho dne nastve a fekne: ,,Odted’ nebudu

na nikoho mluvit a nebudu nikoho zdravit.«

Otec nevi, odkazuje m¢ na matku.

vvvvvv

MATKA

OTEC

Celkova situace, kdy nevédé€la, co se déje a
pro¢ se to déje. Bylo pro ni tézkd cela
situace, mrzelo ji, Ze jeji syn najednou
nemluvi a ona si stim nevédéla rady.
Naro¢né byly také reakce okoli: ,,On neumi

mluvit?“

13

,vibec pfijit na to, jak s nim komunikovat.

3. Poradil Vam nékdo, jak k ditéti pFistupovat?

MATKA

OTEC

Matce nebyl nikdo schopen poradit i pies
nékolik navstév vicero odbornikli. Pomohly
ji az rtizné publikace a knihy.

Velkou oporu a pomoc pak nasla na Skole,

kam Matgj nastoupil.

Ne nikdo jim neporadil i pfes navstévy

nékolika odborniku.

4. Co bylo podle Vas p

ro Vase dité nejnarocné;jsi?

MATKA

OTEC

To, Ze se syn musi osamostatnit. Ze u n¢j

maminka nebude pofad, aby za n¢j mluvila.

Nevi.

5. Jaké pocity ve Vas vzbuzuje védomi, Ze mate dité se selektivnim mutismem?

MATKA

OTEC

V matce to zadné emoce nevzbuzuje, protoze

syna pfijala takového, jaky je. Vi, ze je

Syn s otcem nemluvi vibec a otec je z toho

hodné¢ smutny. Bylo pro néj tézké o tom
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Sikovny a chytry a nic uZ nefes$i, netrdpi se | semnou mluvit, hodné ho to tizi a trapi. Na
tim. Je na néj pysSna. syna je ovSem pySny, protoze vi, Ze je

v mnoha ohledech sikovny a chytry.

Tabulka €. 1: Srovnani odpovédi rodici.

Otec byl z komunika¢niho kruhu Matéje vytazen od samého zacatku. Bohuzel pro¢
tomu tak bylo a je, nikdo nevi a bohuZzel uz se to nikdy nedozvi. Pro otce bylo nejtézsi zjistit,
jakym zplsobem se synem komunikovat, i pies jeho nezajem. Matka feSila jiny problém, a to
ve spolecnosti, kdy si lidé mysleli, ze neumi mluvit a sama ptiznala, ze skryvala to, Ze nechce
mluvit, hovoftila Casto za néj, 1lidé pro to nemeli pochopeni. Spolecné se shodli na tom,
ze nebyl zadny odbornik schopen jim poradit. Od matky jsme se dokonce dozveédél,
ze ze zacatku Matéjovi diagnostikovali autismus. Podle matky bylo pro syna nejtézsi se zacit
osamostatiiovat, celou dobu na sebe piebirala veskeré komunikacni situace matka, otec
nevédél, co predstavovalo pro syna néjakou piekazku. Podle odpovédi na emoce je ziejmé,

ze otec je velmi nestastny z celé situace a stejné tak i matka. Oba se shodnou na tom, Ze je

Maté¢j Sikovny a snazivy chlapec v mnoha zajmech.
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Srovnani odpovédi téidni uitelky na 1. stupni ZS$ a t¥idni uditelky a asistentky pedagoga

na 2. stupni ZS

1. Kde jste hledala, jak komunikovat s Zakem se selektivnim mutismem, kdo Vam

poradil?

Ttidni uéitelka — 1. stupeti ZS

Ttidni u¢itelka — 2. stupenr ZS

Asistentka pedagoga — 2.

stupent ZS
Informace hledala na | Diagnozu znala, véd¢la, jak | Nikdo ji neporadil, sama
internetu, sledovala diskuze | s ditétem pracovat. Studovala | hledala cestu az béhem

uCiteli a rady odbornikii,
zaklady znala zdob studia
specialni pedagogiky,
vyuzivala odborné publikace,
ale predevS§im dala na rady
situaci

kolegi a celou

konzultovala v SPC.

logopedii.

situaci, cekala na impulsy,

ktera vysilal Mat¢;.

2. Postupy, pokroky jaké délal, co bylo momentem k pokroku?

Ttidni uéitelka — 1. stupeti ZS

Ttidni u¢itelka — 2. stupent ZS

Asistentka pedagoga — 2.
stupeni ZS (8. a 9. tfida)

Zpocatku Matgj
nekomunikoval vlbec, pani
ucitelka pokladala otazky a
on ukazoval na odpovédi
ANO/NE. Pismena nebo cisla
m¢él napsand na papirku a ty
ukazoval, zvedal nad hlavu.
kresbu

ke

Pouzival

jako
prostiedek sd¢lent.
Postupné zacal komunikovat
Septem, ktery neSel vibec
slySet, postupné¢ byl Sepot
hlasitéjsi. Pii individudlnim
zacal

doucovani postupné

Na 2. stupenn pfisel Matgj
jako zamlklé dit€, které je
uzaviené¢ do sebe, postupné
do 9. tfidy se zn& stal
sebevédomy chlapec, ktery si
dokéze poradit i v zatézové
kde

komunikaci, musi

obhajovat sviij vlastni nazor.

V Sesté¢ a sedmé tiidé, kdy

asistentka ve tfidé¢ pouze

suplovala, tak S ni
nekomunikoval a
konverzacim se  vyhybal,

Jakmile Kk nim
T¥ide

stranil  se.
nastoupila v 8.
natrvalo, zacal se postupné
Nasli

otevirat. spole¢nou

zalibu v matematice, diky
které spolu zacali intenzivné
komunikovat castéji az to
pieslo do bézné mluvy bez

zabran.
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Septat od pismenek, slabik,
slov aZz po véty. Zacinal
Septat do ucha, az se nakonec
dopracoval k Septani ze zadni

lavice.

3. Jak

Zak navazoval komunikaci se spoluzaky?

Ttidni ugitelka — 1. stupeti ZS

Ttidni ugitelka — 2. stupeti ZS

Asistentka pedagoga — 2.
stupeni ZS

Zpocatku zéaci hovoftili na
Matéje a on na né kyval
pouze hlavou. Pozdé¢ji zacal
komunikovat Septem. ME¢li
spolecné zajmy, pocitace. To

dopomohlo k rozvoji

Nedokaze posoudit, na 2.
stupni se tfida uz znala a
bavili se tak, jak jsou zvykli a
komunikovat v kruhu svych
nemél

pratel, potiebu

navazovat kontakty v SirSim

V kruhu svych nejblizSich
kamaradii komunikoval bez
zabran. Probirali vSechny své

zaliby bez omezeni.

komunikace. kruhu tfidy. Na  konci

povinné dochazky uz Mat¢j

komunikoval bez zabran.

Tabulka ¢. 2: Srovnani odpovédi tfidni u¢itelky na 1. stupni ZS a t¥idni uéitelky a asistentky pedagoga na 2.

stupni ZS

Pani ucitelka na prvnim stupni se na Matéje skvéle ptipravila, zjistovala si potiebné
informace o jeho diagnoze, radila se s odborniky, cetla publikace. S Matéjem pracovala velmi
dasledné a postupné na n¢j zvySovala naroky, ale nenasilnou formou a vétSinou k tomu
vyuzivala formu hry. Jeji skvéla pfipravenost a jeji nézny pristup jenom dopomohl k tomu,
ze si ziskala Mat&jovu davéru, ktery se ji postupné zacal otevirat a z nemluviciho ditéte, se
stal chlapec, ktery nemd sebemensi strach v bézné komunikaci. Diky skvélému pfistupu pani
ucitelky hned od zacatku povinné Skolni dochdzky se zaCala Matéjova diagndza zlepSovat
a jiz na konci povinné Skolni dochdzky nemél problém pied celym kolektivem obhajovat své
nazory a vystupovat pfed nimi. Stejné tak i1 pani asistentka na druhém stupni potvrdila,
ze zpocatku byl Matgj introvertni, ale postupné zaCaly jeho komunika¢ni zabrany ubyvat,

az se jeho komunikacni uroven dostala na béznou uroven zaka devaté tridy.
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Srovnani odpovédi specidlnich pedagogii — logopedii z 1. stupné na ZS a z 2. stupné na

ZS.

selektivnim mutismem?

Jaké intervencni pristupy doporucujete tiidnimu uditeli

u zaka se

Logoped — 1. stupeti ZS

Logoped — 2. stupeti ZS

Sama potvrzuje, Ze je to velmi individudlni a
je potieba postupovat pozvolna a vychézet
Z potieb zaka. Zpocatku logopedka vyuzivala
hry, aby se spole¢n¢ seznamili a Mat¢j veédél,
ze nemusi mit strach. Nekdy vzala spolecné
s Matéjem jeho kamarada, aby v ném vidél
vzor, ze kamarad s ni komunikuje a on se tak
nemusi  bat.  Spolupracovala s tfidni
ucitelkou, kde spole¢né konzultovaly, jak
S Matéjem pracovat. Postupné piidavaly na
hlasitosti. Jeho mluvu kontrolovala, kdyz
komunikoval

s matkou, kamarady,

sourozenci.

Logopedka upozorfiuje na  dulezitost
individuality kazdého Zaka. Doporucuje tak
individualni a citlivy pfistup. Pracovat s nim
samostatné. Jakmile za¢ne zak komunikovat
se spoluzdky a pani ucitelkou, je to velky

pokrok.

2. Co by se podle Vas mélo zménit v

pohledu na zaky se selektivnim mutismem?

Logoped — 1. stupeti ZS

Logoped — 2. stupei ZS

U nich na Skole byla velmi spokojena s praci
pani uclitelky na 1. Stupni. Véd¢la, ze jen
diky klidnému pfistupu to byl pro Matéje
skvély zacatek, jak odbourat komunikacni

zabrany.

Ucitel by nem¢l byt autoritativni, jeho
pfistup by mél byt takticky a citlivy, znovu
upozoriiuje na individualni pfistup. UCcitel
musi byt trpélivy a zachovat klid, pracovat

nenasilnou formou.

Tabulka ¢. 3: Srovnani odpovédi specialnich pedagogii — logopedii z 1. stupné na ZS a z 2. stupné na ZS

Ob¢ logopedky se shoduji na tom, ze velice dilezity je hlavné individudlni pfistup
k zakovi, netlacit na n¢j, nechat mu prostor a spole¢né pfijit na spravnou cestu, ziskat jeho
davéru, aby nemél strach. Logopedka z prvniho stupné vyzdvihla skvélou praci a pfistup pani
ttidni ucitelky a logopedka z druhého stupné v podstaté uvedla, jak by takovy ptistup mél

vypadat, ucitel by nemél byt autoritativni, pfistup takticky a citlivy, individualni a tohle vse
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tiidni ucitelka splnila, byla trpéliva, zachovala klid a pracovala s Matéjem nenasilnou formou,

a to bylo kli¢em k uspéchu. Oba logopedi potvrdili, ze pani ucitelka odvedla skvélou praci.

VYHODNOCENI VYZKUMNYCH OTAZEK
VO1: Jakym zpiisobem efektivné pracovat se Zikem se selektivhim mutismem?

Z rozhovoru se specialnimi pedagogy — logopedy plyne, Ze nejefektivnéjsi je
samoziejm¢ individudlni pristup, na dit€ netlacit a dat mu prostor, nejcastéji se jim osveédcil
piistup formou hry, aby se dit¢ nebélo a uvolnilo se. Je dilezité se podfidit individualité zaka,
ucitel by nemél byt autoritativni, pfistupovat k Zakovi citlivé, dat mu ¢as a nespéchat na n¢;.
Obecné je dobré pracovat s Zakem samostatné bez piitomnosti spoluzakii, ovSem jeden
Z logopedii vyuzil pfitomnost dobrého kamarada, jako vzor, Ze se nemusi Matg) bat

komunikovat a tim ho motivoval.

Déle je velice dilezitd dobra spoluprace rodicti, ve chvili, kdy se logoped musi
spolehnout na informace od rodi¢t, naptiklad, ze dit¢ uz zvlada vyslovnost danych hlasek,
musi rodi¢e vzajemné spolupracovat. Z toho plyne, zZe je dulezita vSestranna péce pro snazsi

intervenci.

V tiidnim kolektivu je podstatné, aby zaci byli s diagndézou seznameni a respektovali

dané potieby zdka s mutismem.

Na zaka se nesmi tlacit a nutit do odpovédi, dit¢ by se mohlo jesté vice uzaviit do sebe
a nemélo by to tak pozitivni vliv jako u Matéje, ktery mél opravdu skvélou pani ucitelku,
kterd mu piizpusobila svlij pfistup a v tfidnim kolektivu utvofila pfijemné prostfedi mezi
spoluzaky, kde se Matégj citil velice ptijemné. I z rozhovoru s Mat&jem plyne, Ze mél pani
ucitelku moc rad a v tiidnim kolektivu byl spokojeny. Zaci ho respektovali a jednali podle

jeho potieb, tak si mohl najit kamarady a jeho pobyt ve Skole byl o to jednodussi.
VO2: Co predchazelo vzniku mutismu?

Zjistit pti¢inu vzniku mutismu je vzdy velice ndro¢né a mnohdy nemozné, ovsem
Vv piipadé Matéje se 1ze pouze domnivat z rozhovoru s matkou, Ze pfi¢inou vzniku mohl byt
nastup do matetské Skoly, ostatné tak jako uvadi mnoho autorli, je to nejcastéjsi vek, kdy

vznikd mutismus. Kdyz nastala chvile k nastupu do matefské Skoly, matka Matéje
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pfipravovala tak, ze mu o Skolce vypravéla, ukazovala mu samotnou Skolku, déti na zahradé,
déti na vychazce, ale Mat¢j odmital cokoliv spojené se Skolkou a s détmi. Nedokézal piijmout
to, ze uz nebude pofdd jenom doma s maminkou, ale bude muset navstévovat Skolské
zafizeni. Pravdépodobné mohla byt spoustécem jeho véta: ,,Odted’ nebudu na nikoho mluvit

a nikoho zdravit.*
VO3: Jak dité komunikovalo ve §kolnim a domacim prostiredi?

Zpocatku Matéj ve Skole nekomunikoval viibec. Postupné zacal Septat, ale nebylo mu
vibec rozumét, postupné se pani ucitelce podatilo, aby Matéj zacal Septat. Ze zacatku ji Septal
do ucha, postupné Septal vedle ni, potom z lavice veptedu a nasledné dokazal Septat ze zadni
lavice tak hlasité, ze byl slyset v celé téidé. Déti to respektovaly, a kdyz mluvil, bylo ve tfidé
ticho.

Spoluzaci mu ze zacatku pouze pokladali otazky a ona na né kyval hlavou. Jakmile se

snizovaly jeho komunika¢ni zdbrany, zacal s nimi Septat.

Na druhém stupni, m¢l trochu obtize v komunikaci s lidmi, se kterymi doposud
nemluvil. Postupné si ale zase navykl na nové lidi a nové prostiedi a na konci Skolni
dochdzky se jeho komunikacni zdbrany natolik zmenSily, ze byl schopen vystoupit pfed celou
tiidu, prezentovat referat, nebo na sebe prevzal zodpoveédnost, kdyz za tfidu blahoptali pani
ucitelce k narozenindm. Mat¢j ud¢€lal opravdu obrovsky pokrok od prvni tiidy, jenom diky
skvélému piistupu vSech pedagogickych pracovnikii, ale nejvétsi zasluhu na tom ma ovsem

jeho prvni pani ucitelka, kterou mél na prvnim stupni.

V domécim prostiedi komunikuje na bézné trovni. Matka uvadi, Ze se Matéj vyhyba
vysloveni novym sloviim, popfipad¢ je zaSeptd. Za jeji piitomnosti se stydi mluvit
na vefejnosti, protoze je zvykly, ze nekomunikuje. Ze svého komunika¢niho kruhu vytadil
otce z dosud nezndmého divodu. Otec se roding vzdy vénoval, pouze byl vice pracovné

vytizeny.
VO4: Jaké potize spojené s mutismem doprovazely rodinu?

Nejvétsim problémem pro rodinu bylo to, ze Matéj nemluvil s otcem a nikdo jim nebyl
schopen poradit, jak k nému spravné piistupovat. Matéj s nim ptestal mluvit zhruba od svych

tti let, nez nastoupil do Skolky. Nyni m& Matéj skoro 17 rokli a doted’ se svym otcem
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nekomunikuje, ani neverbalné. Pii otazce, jestli vi, pro¢ s otcem prestal hovofit, fekl mi,

Ze nevi.

Dal$im problémem, kterym se rodina potykala, byla neschopnost odborniki,
které navstévovali, stanovit spravnou diagnézu. Matéjovi chtéli diagnostikovat autismus
a jako lécbu nasadit 1éky. S tim ovSem matka nesouhlasila a veSkeré informace si zjiSt'ovala
v odborn¢ literatufe. Az ptred nastupem do Skoly se matka seznamila s feditelem Skoly,
do které Matéj nasledné nastoupil, tam byli schopni Maté&jovi stanovit spravnou diagnozu.

A teprve tam ziskali rodic¢e veskeré odpovédi na své otazky.

Dalsi neptijemnou zélezitosti hlavné pro matku bylo, zZe vefejnost reagovala na Mat¢je
nespravné se slovy, jestli neumi mluvit. Matka se tak snazila mutismus skryvat a vzdy

hovotila s pfedstihem za syna.

Z anamnestického dotazniku (viz ptiloha €. 2) lze vycist v rodinné anamnéze, ze ma
Maté¢j dva sourozence, ktefi jsou o 10 a 12 let starsi, jedna se o sestry. U matky, otce,
sourozencu ani dalSich pfibuznych se nevyskytovaly Zadné poruchy fe¢i. OvSem z rozhovoru
s matkou vyplynulo, Ze jeji matka v minulosti komunikovala pouze omezené, ale neni

to podlozZené.

V osobni anamnéze bylo zjisténo, Ze prabch t€hotenstvi byl bez komplikaci, priibéh
porodu byl také bez komplikaci a dit¢ nemélo zadné zdravotni problémy pifed nédstupem
do skolky. U rodi¢u byl trochu vyssi vék v dobé narozeni ditéte, a to u matky 35 a u otce 34
roktl. Skolni anamnéza nam prozradila, ze 74k navstévuje logopedickou zékladni $kolu a je
to jeho prvni navstévovana Skola. Mezi jeho oblibené predméty patii anglicky jazyk, d&jepis
a némecky jazyk, jako mén¢ oblibeny pfedmét matka uvedla zemépis. Mezi zajmy ditéte patii

hrani na pocitaci, vafeni, historie a zbran¢.
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ZAVER

Diplomova prace pojednava o selektivnim mutismu zéka, ktery navstévoval zakladni
Skolu pro zaky se specifickymi poruchami uceni. Cilem bylo ziskat co nejvice informaci
a poznatki 0 selektivnim mutismu, jak z dostupné literatury, tak v ramci rozhovoru

od odbornik, ktefi se chlapci vénovali a maji s mutismem zkuSenosti.

V teoretické Casti diplomové prace je popsana dilezitost komunikace, nastinén pojem
narusena komunikaéni schopnost a terminologicky vymezen mutismus i s jeho klasifikaci.
Do teoretické c¢asti byl zahrnut vyskyt mutismu, etiologie, prognoéza a symptomatologie
mutismu. Dalsi kapitola se vénuje logopedické intervenci, kde jsou uvedena diagnosticka
kritéria mutismu, mozna logopedicka terapie s zaky s mutismem a jsou také uvedeny zasady,

diky kterym je mozné predchazet vzniku mutismu.

Prakticka ¢ast diplomové prace je vénovana piipadové studii chlapce se selektivnim
mutismem. Pro diplomovou praci byl zvolen kvalitativni vyzkum a diky vyzkumnym
metodam bylo dosaZzeno hlavniho i dil¢ich cild. Béhem vyzkumného Setfeni byly vyuzity
vyzkumné metody jako anamnesticky dotaznik a rozhovor. Béhem rozhovoru s matkou,
s otcem, s tiidnimi ucitelkami, s asistentem pedagoga a se specialnimi pedagogy — logopedy
se podafilo ziskat daleZité informace, jak pfistupovat k détem se selektivnim mutismem
a byly zjistény obtize, které doprovazely rodi¢e zpocatku diagnozy. Diky pedagogickym
pracovnikim Ize skvéle zmapovat, jak a jakym zplisobem probihal Matéjiv vyvoj
komunikace ve Skole. Z rozhovoru s matkou lze vy¢ist, co mohlo pfedchazet mutismu u jejiho

syna, a jakym zplisobem komunikoval v domacim prostiedi.

Ze ziskanych informaci vyplyva, Ze pro déti se selektivnim mutismem je dileZzita
intervence, kterd vyzaduje komplexni a dlouhodobou péci zkuSenych odbornikd. Bohuzel,
podle prvotniho pfedpokladu, nema vefejnost o této diagndze povédomi a je dilezité, aby byla

seznamena s touto diagndzou, a predeslo se tak predsudkiim.

Béhem studia o problematice selektivniho mutismu jsem se dozvédéla dulezité
informace a to predev§im, jak k détem pfistupovat a jak s nimi pracovat, 1épe jsem
tak pochopila problematiku. Veskeré poznatky, které jsem ziskala béhem vyzkumného Setfeni

od zkusenych odbornikt, budu moci vyuzit v pedagogické praxi.
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Seznam priloh

Ptiloha €. 1: Priivodni dopis

Pedagogicka
fakuita

Viazeni rodice,

dovolte, abych se vam pfedstavila. Jmenuji se Veronika Lucka a jsem studentkou
Pedagogické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci, kde studuji obor Ucitelstvi
pro 1. stupedi ZS se specialni pedagogikou. Zpracovavam diplomovou praci na téma:
Zék se selektivnim mutismem na 1. stupni zakladni skoly logopedické - pripadové

studie.

Réada bych pii vyzkumném Setfeni pracovala s Vami, s t¥idni uitelkou Vaseho ditéte,
s logopedem, ke kterému dochazi a v neposledni fadé s Vasim ditétem, ale pouze

pokud bude samo chtit.

Pokud byste méli zajem zapojit se spolu s Vasim ditétem do mého vyzkumného
Setfeni a pomoci mi tak k ziskani informaci do moji diplomové prace, prosim, abyste
vyplnili niZe uvedené zakladni informace. Upozoriuji, Ze veskeré tdaje o Vas
i o VaSem ditéti budou v naprosté anonymité a sdélené informace budou slouzit

pouze pro Gcely diplomové prace.

Prosim o zakrouZzkovani Vaseho rozhodnuti.

—~—
My, rodiCe s§ ziu€astnime/— nezicastnime vyzkumného Setieni.

™~
Souhlasime/- Nesouhlasime s osobnim zapojenim naSeho ditéte do vyzkumného

Setreni.

Pedagogicka fakuita Univerzity Palackého v Olomouci
Zizkovo ném. 5 | 771 40 Olomouc | T: 585 635 088, 585 635 095
www.pdf.upol.cz



Jméno matky: MBACELA LeCrind

Jméno otce: Vi CL v Lucss7

Jméno ditéte: MATES Lecrsy

17.¢. 2006

Datum narozeni ditéte:

Trida: q

F77. /’Cj// Gtz

Datum:

Podpis zak. zastupci:
o .
/ B o
4

De&kuji Vam za Vasi vstficnost a t&§im se na pfipadnou spolupraci.
Veronika Lucka

Pedagogicka fakulta Univerzity Palackého v Olomouci
Zizkovo nam. 5 | 771 40 Olomouc | T: 585 635 088, 585 635 099
www.pdf.upol.cz
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Ptiloha €. 2: Dotaznik pro rodice

Pedagogicka
D4 fakuita
W
| Univerzita Palackebo
v Digmousi

Dotaznik pro rodice

Rodinna anamnéza

> s M3 TR 50
Iméno ditéte: [T T LU0 T

Vek ditéte: 1

Poéet sourozencii: Vék sourozencii:

Vyskyt poruch feéi u matky:

Vyskyt poruch feéi u otce:

Vyskyt poruch fe1 u sourozencu:

Vyskyt poruch fe¢i u dalSich pfibuznych:

Osobni anamnéza
Vhodné odpovédi zakrouzkujte.

Priibéh téhotenstvi:

i)) S komplikacemi — jaké.

Priibéh porodu:

é) Bez komplikaci

b) Predéasny porod

¢) Cisafsky Fez

d) Porod koncem panevnim

e) Asfyxie (duSeni z nedostatku kysliku)
f) Jiné:

Zdravotni problémy u ditéte pfed nastupem do Skolky:
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Pedagogickd

|
W | fakulta
i
i Univerzita Palackebo

v Clomous

Vék rodicu v dobé narozeni ditéte:

nh

Matka:

Otec: i

Skolni anamnéza
Jakou $kolu dité navstévuje:

a) Bézna zakladni skola
b)) Logopedickd zikladni skola

¢) Jina:

Je soucasna $kola prvni navitévovanou Skolou?

’vé)z 'Ano
bj Ne Prvni skola byla:

Co Vase dité ve skole bavi: /W, Li=jc/ny /1)

Co Vase dit& ve Skole nebavi: - /// // ¢

Zéjmy dittte:_ 1 C, VORET]
Datum: 29 1/ Jpi/r Podpis rodici: ==z,
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Anotace

Diplomova prace s nazvem , Zdik se selektivnim mutismem na zdkladni Skole pro Zdky se
specifickymi poruchami uceni — pripadova studie* je rozdélena na cast teoretickou a cast
praktickou. Teoreticka Cast je zaméfenad na vymezeni terminologickych terminii komunikace,
narusené¢ komunika¢ni schopnosti, mutismu a jeho klasifikace, dalsi dilezitou cast tvori
logopedicka intervence, ktera zahrnuje logopedickou diagnostiku, terapii a prevenci mutismu.
Praktickd cast se vénuje metodologii vyzkumu a samoziejmé jsou soucasti rozhovory
ne¢kolika respondentti, kteti spolupracovali se zdkem se selektivnim mutismem. V
rozhovorech se respondenti shodovali na tom, jak s Zakem pracovat a jak k nému pfistupovat.

Na zavér jsou odpovédi jednotlivych respondentii porovnany a vyhodnoceny.

The diploma thesis entitled "A pupil with selective mutism at a primary school for pupils with
specific learning disabilities - a case study"” is divided into a theoretical part and a practical
part. The theoretical part is focused on defining the terminological terms of communication,
impaired communication ability, mutism and its classification, another important part is
speech therapy intervention, which includes speech therapy diagnosis, therapy and prevention
of mutism. The practical part is devoted to the research methodology and, of course, they are
part of the interviews of several respondents who worked with a pupil with selective mutism.
In the interviews, the respondents agreed on how to work with the pupil and how to approach

him. At the end, the answers of individual respondents are compared and evaluated.

Kli¢ova slova: komunikace, mutismus, nemluvnost, rozhovor, intervence, diagnostika,

prevence, terapie

Key words: communication, mutism, infancy, interview, intervention, diagnosis, prevention,

therapy

73



