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Anotace

Cilem bakalarské prace je popis logopedické intervence v matefské Skole
logopedické Don Bosco v Praze a v matef'skych skolach v Brandyse nad Labem a okoli.
Prace je rozdélena do dvou cCasti, na ¢ast teoretickou a praktickou. Jednotlivé kapitoly
teoretické Casti jsou zaméfeny na vymezeni naruSené komunikacni schopnost u déti
v predskolnim veku, na nejCastéji se vyskytujici poruchy komunikacnich schopnosti
u déti v piedskolnim véku, na organizaci logopedické péce v Ceské republice. Prakticka
Cast prace se zabyva komparaci logopedické péce nabizené v béznych matefskych
Skolach v Brandyse nad Labem a matefskych Skolach blizkych vesnic oproti péci ve
specialni matefské Skole logopedické Don Bosco v Praze. Ke zjisténi potifebnych
informaci od rodi¢t a pedagogii byly pouzity dotazniky. Vysledky, kterych bylo

testovanim dosazeno, jsou vyhodnoceny a shrnuty v zavérecné Casti prace.
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Annotation

The aim of the bachelor thesis is to describe the speech therapy intervention in the
Don Bosco speech therapy kindergarten in Prague and in the kindergartens in Brandys
nad Labem and its surroundings. The work is divided into two parts, the theoretical and
practical part. The individual chapters of the theoretical part are focused on the definition
of impaired communication skills in preschool children, on the most common disorders
of communication skills in preschool children, on the organization of speech therapy care
in the Czech Republic. The practical part of the work deals with the comparison of speech
therapy care offered in regular kindergartens in Brandys nad Labem and kindergartens in
nearby villages compared to care in a special speech therapy kindergarten Don Bosco in
Prague. Questionnaires were used to find out the necessary information from parents and
teachers. The results achieved by testing are evaluated and summarized in the final part

of the work.
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UVOD

Cilem bakalarské prace a vyzkumného Setfeni je zmapovani nabidky moznosti
logopedické intervence v matefskych skolach v Brandyse nad Labem a okoli, specialni
logopedické mateiské Skole Don Bosco v Praze a zjistit ptipadné rozdily v jeji realizaci
v jednotlivych ptedskolnich zatizenich.

Bakalatska prace je rozdélena na Cast teoretickou a praktickou, pfi€emz ¢ast
teoretickd je rozclenéna do péti hlavnich kapitol. Hned v uvodu se prace zabyva
nejdualezitéjSim komunikacnim prostiedkem — feci, ktera je pro rozumovy vyvoj jedince
nesmirné dulezita. Tato Gvodni kapitola teoretické Casti dale charakterizuje pojmy
souvisejici s vyvojem feci, definuje zékladni znaky a faktory, které se podili na vyvoji
feCi vCetné jazykovych rovin. Druhd kapitola je vénovana naruSené komunikacni
schopnosti déti v predSkolnim véku a popisuje nejcastéjsi poruchy komunikacnich
schopnosti déti v tomto predSkolnim obdobi. Treti kapitola se zabyva ramcovym
vzdélavacim programem pro piedskolni vzdélavani a vzdélavanim déti se specialnimi
vzdélavacimi potfebami. Dalsi kapitola popisuje organizaci a koncepci logopedické péce
v Ceské republice a teoreticka &ast je uzaviena popisem a vymezenim logopedické
intervence. Prakticka ¢ast se zabyva zpracovanim vlastniho vyzkumného Setfeni mezi
rodic¢i zaka navstévujicich bézné matetské Skoly v Brandyse nad Labem a okoli a rodici
zakt navstévujicich logopedickou matefskou Skolu Don Bosco v Praze. Vyzkumné
Setfeni probéhlo 1 mezi pedagogy téchto matefskych Skol. V této praktické casti
bakalarské prace jsou stanoveny vyzkumné predpoklady, jejichz platnost byla ovéfena na
zakladé zjisténych dat. Tato data byla ziskana na zakladé dotaznikového Setieni. V zavéru
prace jsou dotazniky vyhodnoceny, ziskané poznatky z vyzkumného Setfeni jsou

popsany, véetné€ zaveéru a mozného doporuceni.



TEORETICKA CAST

1 KOMUNIKACE A JEJi VYZNAM PRO CLOVEKA

Clovék bere komunikaci jako samoziejmou dorozumivaci schopnost kazdého
z nas. Pomoci komunikace udrzujeme mezilidské vztahy, komunikace tedy zasahuje do
roviny socialni, ale i do mnoha védnich disciplin — do pedagogiky, psychologie,
lingvistiky, sociologie, antropologie a dalSich (Klenkova, 2006).

Komunikaci, neboli dorozumivani, Ize z hlediska obecné roviny chapat jako velmi
slozity proces vymény informaci. Komunika¢ni schopnost patii k jedné z nejdulezitéjsich

schopnosti Cloveka a je dilezité uz v raném détstvi komunikacni schopnosti rozvijet.

1.1 Re& - nastroj komunikace

Na uvod by mélo byt feCeno, ze nejdulezitéjSim a zakladnim prostiedkem
komunikace je fe¢. Re¢ zadlefuje &lovéka do spolegnosti, ovliviiuje jeho prozivani,
poznavani, citéni i jeho rozumovy vyvoj. Vyvoj feci je ovlivnén mnoha faktory a probiha
u kazdého ditéte individualng. Casto se stava, 7e se odchyli od normy a dochazi tak
k naruSeni komunikacni schopnosti. V takovych piipadech je nutné vCasné zahajeni
logopedické péce, ktera ma naruSenou komunikacni schopnost eliminovat, nebo alespori
zmirnit jeji disledky. V predskolnim obdobi je hlavnim ukolem logopedické péce zlepsit
feCovy projev ditéte pred nastupem do zakladni Skoly a pfipravit tak ditéti pfedpoklady
pro normalni zdravy vyvoj. Zvlasté je dilezité v predSkolnim obdobi klast diraz na
logopedickou prevenci, ktera by meéla byt poskytovana v§em détem v matefskych Skolach
s cilem rozvijet jejich feCové dovednosti pred nastupem do zakladni Skoly a predchazet

tak vzniku poruch feci.
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1.2 Vyvoj reci v ontogenezi

Ontogeneze fecli, tj. vznik a vyvoj individualni feci u ¢loveéka, zkoumalo mnoho
odbornikti (napt. Becker, Bohme, Pfihoda, Sovak, Vygotskij, Zeller, Lechta).

Znat vyvoj feci je nezbytné pro rozvijeni komunikacnich schopnosti. Pfestoze
autofi pii popisu vyvoje détské feci pouzivaji odlisna schémata, vétSina z nich déli vyvoj
feCi na pripravna stadia a stadia vyvoje feci. Sovak (1984) uvadi pred obdobim, nez dité
zaCne mluvit, celou fadu pfipravnych obdobi, predstupiiti feci, ktera zacinaji hned po
narozeni ditéte a nejsou Casové predné oddélena, prostupuji se navzajem a probihaji
i soucasné vedle sebe. V ontogenezi détské feci vydéluje predbézna stadia vyvoje feci,
a to jsou:

e obdobi kiiku

e obdobi zvatlani

e obdobi rozuméni feci a vyvoj vlastni feci, kam fadi tato na sebe navazujici stadia:
o stadium emocionalné — volni
o stadium asocia¢né — reprodukéni
o stadium logickych pojmu

o intelektualizace feci

Oproti tomu Viktor Lechta pfichazi s nasledujicimi obdobimi:
e pragmatizace (do konce 1. roku zivota)
e obdobi sémantizace (1. - 2. rok zivota)
e obdobi lexémizace (2. - 3. rok zivota)
e obdobi dramatizace (3. - 4. rok zivota)

e obdobi intelektualizace (po 4. roce zivota)

Obdobi, které je vymezeno od narozeni do pfiblizné jednoho roku veku ditéte, je
nazyvano piipravné neboli také predifecové, ve kterém dochazi k postupnému rozvoji
schopnosti ditéte reagovat na rizné zvukové podnéty, samotnou fe¢ a v pozdé&jsim obdobi
i na obsah feci (Neubauer, 2010). Prvnim vyraznym hlasovym projevem novorozence pii
narozeni je kiik. Jde o prvotni reakci ditéte na zménu prostredi, teploty ¢i nejriznéjsi
zvuky, a to vSe na zaklad¢ jeho vrozeného reflexu. Kolem 6. - 7. tydne véku ditéte se kiik

zacina lisit svym rozsahem i silou a z hlediska zvukové stranky se jedna o kfik s tzv.
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tvrdym hlasovym zacatkem. V tomto obdobi je dité schopno prostifednictvim kiiku
vyjadrovat nelibé pocity, bolest ¢i odpor. Priblizné kolem tfetiho mésice se u ditéte zacina
kromé tvrdého hlasového =zaCatku objevovat itzv. mékky hlasovy zacatek,
prostfednictvim néhoz je vyjadfovana spokojenost a stavy, které jsou pro dité piijemné
(Vysteyn, 1995). Na zakladé mékkého hlasového zacatku u ditéte pozorujeme prvni
projevy tzv. broukani, za pomoci kterého jsou ditétem produkovany prvni zvuky, které
vznikaji opakovanim sacich pohybu ataké pomoci pohybu rth ajazyka (Kutalkova,
2005).

Postupné se plynulym pfechodem mezi stadiem kiiku abroukénim u ditéte
objevuje stadium pudového zvatlani. Na zaklad€ pudového zvatlani dité rozviji svij hlas,
rozviji schopnosti hlasového ustroji azaroveii dochazi k neuromotorickému
a anatomickému zrani. Z pohledu odbornikti se jedna o tzv. hru s mluvidly, ktera je
souCasn¢ doprovazena hlasem ditéte, ale dosud vtomto obdobi nedochazi u ditéte
k védomé sluchové kontrole, tudiz jej pozorujeme jak u déti slySicich, tak i neslySicich.
Mezi 4. - 6. mésicem u ditéte nastavaji viditelnéjsi reakce na znamé hlasy a predevsim na
hlas matky (Bytesnikova, 2007).

Mezi 6. - 8. mésicem nastupuje u ditéte obdobi napodobujiciho zvatlani. Jedna se
pfedevSim o napodobovani melodie arytmu mluvené feci, ale také prvnich hlasek
matetského jazyka. Pomoci rozvijeni feci si dit€ zvyka navazovat kontakt se svym okolim
a také ji zaCina rozumét a chapat, coz ma podstatny vyznam pro jeho dusevni vyvoj. Toto
obdobi je vyznamné predevsim z hlediska diagnostikovani sluchové vady, nebot
napodobujici zvatlani u neslySicich déti ustava ¢i se nevyskytuje (Bytesnikova, 2007).

Posledni ptipravné obdobi nastupuje u ditéte priblizné kolem 10. mésice a jedna
se 0 obdobi rozuméni feci, neboli posledni stadium pied nastupem vlastni feci. V tomto
a samotna slova jiz nabyvaji na svém vyznamu. Nastupuji prvni reakce ditéte na
jednodussi pokyny a zaroveri je schopno urcitymi gesty ¢i nahodnymi zvuky reagovat na
dotazy, avSak stale pfevazuji odezvy na melodii fe€i, nez na samotny obsah sdéleni.
Dulezitymi podnéty tohoto obdobi je dostatek komunikacnich pfileZitosti a pocit bezpeci
ze strany dospélych osob. Na zakladé téchto podnétt u ditéte rychle stoupa pocet slov,
kterym je schopno rozumét, prestoze je doposud neni schopno vyslovovat (Kutalkova,

2005). Od jednoho roku veku ditéte nastava obdobi vlastniho vyvoje feci.

12



1.3 Jazykové roviny v ontogenezi reci

Pfi charakteristice feCového vyvoje ditéte se vyuzivaji poznatky o vyvoji
jazykovych rovin. V ontogenezi feci se jazykové roviny prolinaji, jejich vyvoj probiha
v jednotlivych €asovych usecich soucasné. Klenkova (2006) rozde€luje jazykové roviny
na:

Morfologicko-syntakticka rovina

Dle Lechty (1990) tato rovina je jako jedina schopna odrazet uroven intelektu déti.
Tuto rovinu 1ze zkoumat okolo prvniho roku zivota, kdy zacina vlastni vyvoj feci. Prvni
slova, ktera dit¢ zaCne pouzivat, plni funkci vét, tzv. obdobi jednoslovnych vét. Slova
vznikaji opakovanim slabik (napf. mama, baba, tata...). Jsou neohebnd, podstatna jména
jsou vétsinou v 1. padé, slovesa v infinitivu. Projevy pomoci izolovanych slov trvaji
piiblizné do 1 a pul az dvou let. Z hlediska morfologie za¢ina nejdfive pouzivat podstatna
jména, pozdé¢ji slovesa. Mezitim se objevuji onomatopoickd citoslovce, coz jsou
citoslovce, ktera prevadéji zvuky vnéjsiho svéta do artikulované podoby — napt. chacha,
haf, buch. V obdobi mezi 2. a 3. rokem pouziva dité stale vice pfidavna jména, postupné
i zajmena. Nejpozdé€ji zaCind pouzivat Cislovky, predlozky a spojky. Po 4. roce jiz
obvykle pouziva vSechny slovni druhy. Mezi 2. a 3. rokem zacin4 dit€ sklonovat, po 3.
roce uziva jednotné i mnozné ¢islo. Mezi 3. a 4. rokem jiz dité tvori souvéti. (Klenkova,
2006). Do ctyt let veéku ditéte je pfirozenym procesem pii feCovém projevu neuplné
a nepfesné uzivani gramatickych pravidel tzv. fyziologicky dysgramatismus (Dvorak,
2001). Pokud tento jev vSak dale pretrvava, muze jit o signal zavazn€jsi poruchy vyvoje
feci. Vyvoj gramatické stranky feCového projevu je zpravidla ukoncen po 4. roce zivota
ditéte. (Klenkova, 2006). Zvladnuti morfologicko-syntaktické roviny je v celkovém
psychickém vyvoji ditéte nesmirné slozitou zalezitosti. Dité€ nabyva schopnost chapat
souvislosti a vzajemné vztahy ve svém okoli, tyto jevy dokaze verbalné komentovat pri

soucasném uplatiiovani gramatickych pravidel.
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Lexikalné-sémanticka rovina

Zabyva se slovni zasobou a jejim vyvojem, ato jak pasivnim, tak aktivnim.
D. Kutalkova (2009) uvadi, ze slovni zasoba se u ditéte nezvySuje stejnoméerné.
V komunikaci ditéte zpocatku prevliada pasivni slovni zasoba, ktera je postupné
nahrazovana uzivanim jednotlivych slov av dalsim obdobi nésleduje prudky rozvoj
aktivni slovni zasoby.

Mezi odborniky je obvykle uvadéno, ze pro dit€ je vhodné slySet nové slovo
priblizné¢ dvé sté krat, aby bylo schopno si jej zapamatovat auzivat jej. ,,Pri
zapamatovdani novych slov hraje totiz svou ulohu nejen pocet opakovani, ale hlavné
situace a citovy doprovod slova a jeho zvukovad ndpadnost. “ (Kutalkova, 2009, s.20).

Kolem desatého mésice veéku ditéte sledujeme pocatky rozvoje pasivni slovni
zasoby a pfiblizné€ v jednom roce je doplnéna uzivanim aktivni slovni zasoby. Prvni slova
ditéte jsou vSeobecna a dité je také vSeobecné chape, jedna se o tzv. hypergeneralizaci.
S naslednym rozvojem slovni zasoby jsou pro dit¢ slova nazvem jednoho urcitého
predmétu ¢i osoby, hovorfime o tzv. hyperdiferenciaci (Klenkova, 2006).

Z hlediska lexikalné-sémantické jazykové roviny sledujeme u ditéte tzv. prvni
a druhy vék otazek. V obdobi okolo jednoho a pul roku nastava prvni vék otazek, pro
ktery jsou typické otazky ,,Co je to?“ ¢i ,,Kdo je to?* Druhy vék otazek nastava ptiblizné
ve tiech a pul letech a je pfiznacny otazkami , Pro¢?“ ¢i ,,Kdy?*“ Je vhodné, aby rodic¢ ¢i
dospély na tyto otazky odpovidal, nebot’ jeho odpovéd'mi je v jisté mife rozSifovana
slovni zasoba ditéte (Bytesnikova, 2007).

J. Klenkova (2006) prezentuje, ze nejvetsi narist slovni zasoby nastava u ditéte
ve véku mezi druhym a tfetim rokem, kdy dochéazi az k pétinasobnému rozvoji slov.
Slovni zasoba ¢tytletého ditéte by méla obsahovat piiblizne€ 1 500 slov a u predSkolniho
ditéte ve veku Sesti let by méla byt rozvita zhruba na 2 500-3 000 slov. Pred nastupem
Skolni dochazky by mélo byt dité schopno spontanné vypraveét piibéh, spravné formulovat
véty a popsat obrazek ¢i jeho kazdodenni Cinnosti. Slovni zasoba clovéka je rozvijena po
cely jeho zivot. Zavisi predevsim na okolnostech, osobnosti jedince, jeho sociokulturnim
postavenim a prostiedim, ve kterém se pohybuje a které ho urCitym zptisobem formuje

(Peutelschmiedova, Vitaskova, 2005).
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Foneticko-fonologicka rovina
Tato jazykova rovina se zabyva zvukovou strankou feci. Rozvojem této roviny se
odbornici zabyvali velice podrobné a vénovali ji nejvétsi pozornost. Vyzkumy probihaly
jiz brzy po narozeni ditéte, zaméfovaly se na détsky kiik i broukani. Dulezitym obdobim
podle odbornikd je obdobi piechodu z pudového Zvatlani ke zvatlani napodobujicimu.
(tzn. od 6. do 9. mésice véku). Zvuky, které dité produkovalo pred timto obdobim, se
nepovazuji za hlasky materského jazyka. Zakladni jednotkou foneticko-fonologické
roviny je foném (hlaska). Z pohledu logopeda je dulezité znat poradi fixace jednotlivych
hlasek, nebot’ podle poradi se postupuje pti korekci vyslovnosti. Vyvoj vyslovnosti zacina
tedy relativné€ brzy po narozeni, ukon¢en muze byt asi v 5 letech ditéte, ale muze trvat
také do 7. roku zivota ditéte. Nejdiive se v détské teci fixuji samohlasky, v poradi fixace
konsonanti (hlasek) jsou to hlasky zavérové, Uzinové jednoduché, polozaveérové
a uzinové se zvlastnim zptusobem tvoreni (Ohnesorg a Pacesova, Klenkova 2006, s. 40).
Prehled poradi fixace konsonanti:
e zavérove: p,b,m,t,d, n,t,d,n, k, g
e uzinové jednoduché: f, v, j, h,s,z, S, Z

e polozavérové a uzinové se zvlastnim zpusobem tvofeni: c, I, r

Pragmaticka rovina

Tato rovina ptedstavuje rovinu socialni aplikace a socialni uplatnéni komunikacni
schopnosti (Lechta, 1990). Jde o wuziti feCi v praxi, v socialnim kontextu. Jedna se
o takové dovednosti, jako je napfiklad vyzadani nebo oznameni informace, vyjadieni
vztaht, pocita, prozitkd, udalosti, zahrnuje tzv. regulacni funkci feci (tj. pomoci feci dité
dosahuje cile, usmérfiuje socialni interakce) atvoreni dialogu (stfidani role
naslouchajiciho a mluviciho, udrzovani tématu hovoru). Soucasti této roviny je rovnéz
uzivani prvki neverbalni komunikace, jako je mimika, gestikulace a zejména ocni
kontakt. Jiz dvou az tfileté dit¢ dokaze pochopit svoji roli komunikacniho partnera
a reagovat v ni podle konkrétni situace. Po 3. roce je u ditéte patrna snaha komunikovat,
navazovat a udrzovat kratky rozhovor s dospélymi. Ve 4 letech dit€¢ dokaze stale Castéji

komunikovat pfiméfené dané situaci.
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2 NARUSENA KOMUNIKACNI SCHOPNOST

2.1 NaruSena komunika¢ni schopnost u déti predskolniho véku

Termin narusena komunikacni schopnost je jednim ze zakladnich termint
soucasné logopedie. Oznacuje poruchy feci a komunikace, tzn. rizné vady, pii kterych je
narusena jedna nebo vice feCovych slozek. NejCastéji se jedna o naruSeni tzv. zvukové
stranky teci, dale se objevuji obtize v obsahové ¢i gramatické strance, ale také v roviné
socialniho uplatnéni komunikacni schopnosti. Do této oblasti patfi poruchy verbalni
i neverbalni komunikace. Etiologie narusené komunikac¢ni schopnosti je rizna. Pii déleni
pficin se vyuziva ¢asove hledisko nebo lokaliza¢ni hledisko. Z ¢asového hlediska se jedna
o dobu prenatalni — v obdobi vyvoje plodu pfed narozenim, perinatalni — v prabéhu
porodu a postnatalni - po narozeni (Klenkova, 2006). Piiciny tykajici se lokaliza¢niho
hlediska souvisi napf. s genovymi mutacemi, aberaci chromozomu, vyvojovymi
odchylkami, organovym poskozenim receptord, poskozenim centralni ¢asti, pisobenim
nevhodného, nepodnétného, nestimulujiciho prostfedi nebo narusenim socialni interakce.

V logopedické praxi je od 90. let 20. stoleti uzivana klasifikace NKS podle
symptomu, ktery je pro dané naruSeni nejtypictéjsi. Dle Lechty (in Klenkova, 2006) ji
nazyvame symptomaticka klasifikace a délime ji do deseti zakladnich okruhi.
Nejcastejsim porucham komunikacnich schopnosti se bude blize zabyvat nasledujici
kapitola.

Symptomaticka klasifikace narusené komunika¢ni schopnosti (Lechta, 2003)

e vyvojova nemluvnost — vyvojova dysfazie

e ziskana orgadnova nemluvnost — afazie

e ziskana psychogenni nemluvnost — mutismus

e naruSeni zvuku feci — rinolalie, palatolalie

e naruSeni fluence (plynulosti) feci — tumultus sermonis, balbuties
e naruSeni clankovani feci — dyslalie, dysartrie

e naruSeni grafické stranky feci

e symptomatické poruchy feci

e poruchy hlasu
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e kombinované vady a poruchy feci

2.2 Charakteristika nejcastéji se vyskytujicich poruch

komunikac¢nich schopnosti u déti v predskolnim véku

Dyslalie (patlavost)

Jedna se o nejcastéjsi druh narusené komunikacni schopnosti u déti. Musime zde
ovSem odlisit vadnou vyslovnost — dyslalii od nespravné vyslovnosti. Dyslalie je porucha
artikulace, kdy je naruSena vyslovnost jedné hlasky nebo skupiny hlasek, ostatni hlasky
jsou vyslovovany spravné. Pokud pfetrvava nespravna vyslovnost nékterych hlasek az do
7 let, mluvime tehdy o prodlouzené fyziologické dyslalii. Po 7. roce se jiz jedna o pravou
dyslalii. V mladsim Skolnim véku patii mezi nejCastéji nespravné vyslovované hlasky
vibranty R aR asykavky S, Z, C, S, Z, C. Dyslalie se &asto projevuje bohatou
symptomatologii. Dit€ mize hlasku vynechavat (ruka — uka), zaménovat ji za jinou (ruka
— luka) ¢i ji vyslovovat nespravné. Pokud je dyslalie nefeSena a pretrvava az do Skolniho
véku, je velké riziko, Ze se nespravna vyslovnost promitne do Cteni i psani.

Rinolalie (huhnavost)

Rinolalie se vyznacuje patologickou zménénou nosovosti. Postihuje jak zvukovou
stranku feci, tak artikulacni stranku feci. Jde o naruSeni rovnovahy mezi oralitou, coz je
rezonance Ustni dutiny a nazalitou, jenz pfedstavuje rezonanci nosni dutiny. Jestlize se
u oralnich hlasek nazalita zvysi a u nazalnich naopak snizi, dochazi k naruSeni oronazalni
rovnovahy. Tato porucha zvuku feci je patologickym jevem, ktery se nazyva rinolalie
(Klenkova, 2006).

Palatolalie

Tato naruSena komunikacni schopnost patii mezi nejnapadnéjsi. Pric¢inou této
vady je tzv. orofacionalni rozstép. Mezi hlavni rysy palatolalie fadi Masura (1988 In:
Klenkova, 2006) otevienou huhfiavost, nespravnou artikulaci, poruchy mimiky a poruchy
sluchu. Kerekrétiova (1995 In: Klenkova, 2006) uvadi, ze nejtypictejsi pro palatolalii je
porucha rezonance, artikulace a srozumitelnosti fec€i. NaruSeny vyvoj feci, poruchy
neverbalniho chovani ¢i poruchy hlasu se mohou, ale i nemusi u palatolalie projevit.

Klenkova (2006, s. 143) poukazuje: U déti s orofacidlnimi rozstépy musime
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predpokladat, zZe stuperi palatolalie ovliviiuje rozsah rozstépového defektu, postaveni
celisti a chrupu, pritomné poruchy sluchu, mentdini schopnosti, prostiedi, v kterém dité
vyristd, taktéZ vcasnost a komplexnost rehabilitacni péce. Prii palatolalii maji
samohlasky huhnavé zabarveni, projevuje se to nejvice u samohlasek I a U, nejméné u A.
Vyslovnost souhlasek je také deformovand. Nejméné je porusena artikulace nosovek —
m, n, . Nejvice jsou postizeny explozivy, frikativy a afrikaty — hlasky, jenz pii své
realizaci potiebuji pevny patrohltanovy uzaveér.

Koktavost (balbuties)

Koktavost patii mezi dal§i velmi napadnou a problematickou narusenou
komunikacni schopnost. Koktavost je pfedmétem mnoha védnich oborti, mnoho projevi
koktavosti ma u déti i psychicky divod a Casto déti trpici touto vadou psychologickou
ambulanci navstévuji. V soucasné dobé se v nasi logopedii vyuziva definice koktavosti,
kterou zvetejnil Lechta (1990): ,, Koktavost pokladame za syndrom komplexniho naruseni
koordinace orgdmi participujicich na mluveni, ktery se nejndpadnéji projevuje
charakteristickym nedobrovolnym prerusovanim plynulosti procesu mluvent.

Mutismus

Mutismus zahrnuje vSechny ptipady, pro které je typicka nahlé ztrata schopnosti
verbalné komunikovat. Pfedstavuje hrani¢ni problematiku mezi logopedii, psychologii,
psychiatrii a foniatrii. Klenkova (2006, s. 92) uvadi: ,, Mutismus znamena onéméni, jednd
se o nepritomnost nebo ztrdtu Fecovych projevi, kterd neni podminéna organickym
poskozenim centrdlniho nervového systému. *

Breptavost (tumultus sermonis)

Breptavost patii do okruhu poruch plynulosti feci. Je charakteristickd naruSenim
dynamiky fedi, tempo feéi je zrychlené. Re¢ breptavého byva Gasto az nesrozumitelna.
Sovék (1972, s. 168) tika: , Prekota mluva neni ovSem vyrazem zvySeného vybavovani
mysSlenek, spiSe naopak byva zde obsahovd chudost a rozmélitovani obsahu cetnymi
parafiazemi.” Rychlost feci nartsta s délkou slov a vét. Peutelschmiedova (2005) pise,
ze takto postizeni jedinci se proto nékdy delSim sloviim a vétam vyhybaji. Artikulace
breptavych je velmi neptfesnd. Vzhledem k pfekotnému tempu feci jedinci nestihaji
jednotlivé hlasky poradné vyslovovat. Jejich hlas byva i ptes neposkozené hlasové organy

zastfeny a hrdelni.
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Vyvojova dysfazie

Vyvojovou dysfazii fadime k centralnim porucham feci. Jedna se o specificky
naruSeny vyvoj feci, k némuz dochéazi poskozenim rané se vyvijejici centralni nervové
soustavy. Je to tedy porucha vyvojova. Problematikou vyvojové dysfazie se zabyvaji
odbornici z riznych oblasti. Ve starsi odborné literatufe pro ni byl pouzivan termin
sluchonémota, alalie, détskd vyvojova nemluvnost, afemie apod. (Klenkova, 2006).
Soucasna klinicka logopedie definuje vyvojovou dysfazii jako: ,, ...specificky naruseny
vyvoj Feci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo neschopnosti naucit se verbdlné
komunikovat, i kdyz podminky pro rozvoj reci jsou primérené “ (Skodova, Jedlicka a kol.,

2003, s. 106).
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3 RAMCOVY VZDELAVACI PROGRAM

Vymezeni RVP PV

Od roku 2004 vstoupil v platnost Zakon MSMT CR & 561/2004 Sb.
o predskolnim, zdkladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzdélavani. Tento zakon
spoleéné s Bilou knihou upravuje vzdélavani v Ceské republice v piedskolnim,
zakladnim, stfednim, vy$§§im odborném vzdelavani ve Skolach a Skolskych zafizenich,
stanovi podminky, za nichz se vzdélavani a vychova uskuteciiuje, vymezuje prava
a povinnosti fyzickych a pravnickych osob pfi vzdélavani a stanovi puisobnost organd
vykonavajicich statni spravu a samospravu ve Skolstvi. Kurikularni dokumenty jsou
vytvareny na dvou arovnich — statni a Skolni (viz obrazek 1). Statni uroven v systému
kurikularnich dokumentt predstavuji Narodni program vzdélavani a ramcové vzdélavaci
programy (dale jen RVP). Narodni program vzdélavani vymezuje pocateni vzdélavani
jako celek. RVP vymezuji zavazné ramce vzdélavani pro jeho jednotlivé etapy —
predskolni, zakladni a stfedni vzdélavani. Skolni roveri piedstavuji $kolni vzdélavaci
programy (dale jen SVP), podle kterych se uskutetiiuje vzdélavani na jednotlivych
Skolach. RVP je hlavnim vychodiskem pro tvorbu jednotlivych Skolnich programu
a prispiva k jejich uskute¢néni. Urcuje spole¢ny ramec pro vSechny, snazi se o otevienost
Skoly, ucitelt, ale i déti. ,, Ramcové vzdéldavaci programy stanovi zejména konkrétni cile,
Jormy, délku a povinny obsah vzdéldvanti, a to v§eobecného a odborného podle zaméreni
daného oboru vzdéldani, jeho organizacni uspordddni, profesni profil, podminky priubéhu
a ukoncovani vzdélavdani a zdsady pro tvorbu Skolnich vzdélavacich programii, jakoz
i podminky pro vzdéldvani Zdakit se specidlnimi vzdéldvacimi potiebami a nezbytné
materidlni, persondlni a organizacni podminky a podminky bezpecnosti a ochrany
zdravi. Podminky ochrany zdravi pro uskuteciiovani vzdéldavani stanovi ministerstvo
v dohodé s Ministerstvem zdravotnictvi“ (Zakon ¢. 561/2004 Sb.).

Skolni vzdélavaci programy uruji vzdélavani na jednotlivych $kolich.
iédny takovy program se neobejde bez dodrzovani obecné zavaznych ramcovych
vzdélavacich programu.

Ramcové programy vznikly pro:

e predskolni vzdélavani

e zakladni vzdélavani
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e stiedni vzdélavani
e ostatni vzdélavani

Obrazek 1: Systém kurikularnich dokumenti

NARODNI PROGRAM VZDELAVANI

................................................................................................................................................

RAMCOVE VZDELAVACI PROGRAMY

STATNI predskolni zakladni stfedni ostatni
UROVEN vzdélavani vzdélavani vzdélavani vzdélavani

RVP G

—> —
RVP PV — RVP 2V RVP GSP RVP ZUV
RVP DG ’—|RVP =
RVP Z8s |

| Rrvwpsov |

............................................................................................................................................

SKOLNI SKOLNI VZDELAVACI PROGRAMY ZPRACOVANE PODLE RVP
UROVEN SKOLNI VZDELAVACI PROGRAMY, PRO NEZ NEBYL VYDAN RVP

Zdroj: Ministerstvo Skolstvi, mladeZe a télovychovy

3.1 Ramcovy vzdélavaci program pro prredsSkolni vzdélavani

Ramcovy vzdélavaci program pro predSkolni vzdélavani (RVP PV) vymezuje
hlavni pozadavky, podminky a pravidla pro institucionalni vzdélavani déti predskolniho
veéku. Tato pravidla se vztahuji na pedagogické Cinnosti probihajici ve vzdélavacich
institucich zarazenych do sité Skol a Skolskych zafizeni. Jsou zavazna pro predskolni
vzdélavani v matefskych Skolach, v matefskych skolach zfizenych podle § 16 odst. 9
Skolského zakona, v lesnich matetskych Skolach a v ptipravnych tiidach zékladnich skol.
RVP PV piesné stanovuje zakladni vzdélanostni zéaklad, ktery predstavuje zasadni
vychodisko pro tvorbu skolnich vzdélavacich programu i jejich uskutecniovani. RVP PV
urcuje spolecny ramec, ktery je tfeba zachovavat. Je otevieny pro Skolu, ucitele i pro déti,
a vytvaii tak podminky k tomu, aby kazda Skola mohla — za ptedpokladu zachovani
spole¢nych pravidel — vytvaret a realizovat svij vlastni Skolni vzdélavaci program. RVP
PV je dokumentem smeérodatnym nejen pro nositele predSkolniho vzdélavani (pro
ucitele), ale také pro zfizovatele vzdélavacich instituci ijejich odborné a socialni

partnery. RVP PV je otevienym dokumentem, ktery je v urcitych ¢asovych etapach
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inovovan podle ménicich se potieb spolecnosti, zkuSenosti uciteld se SVP i podle

meénicich se poteb a zajmu déti. RVP PV je formulovan tak, aby:

akceptoval prirozeny vyvoj déti v predskolnim véku a dasledné ho promital do
obsahu, forem a metod jejich vzdélavani

umozioval rozvo] avzdélavani kazdého jednotlivého ditéte dle jeho
individualnich moznosti a potteb

se zaméfil na vytvareni zakladi kli¢ovych kompetenci dosazitelnych v etapé
predskolniho vzdélavani - definoval kvalitu pfedskolniho vzdélavani z hlediska
cila vzdélavani, podminek, obsahu i vysledka, které ma pfinaset

zajistoval srovnatelnou pedagogickou ucinnost vzdélavacich programi, které
jsou vytvareny jednotlivymi matetskymi Skolami

vytvarel prostor pro rozvoj riznych programt a koncepci v jednotlivych typech
matetskych skol

umoziioval matefskym Skolam vyuzivat razné formy imetody vzdélavani
a prizpusobovat vzdélavani konkrétnim podminkam, moznostem a potiebam

(MSMT, 2018)

Cile predskolniho vzdélavani

RVP PV pracuje se Ctyimi cilovymi kategoriemi: stanovuje cile v podob€ zaméru

a cile v podobé vystupt, a to nejprve v urovni obecné a nasledn€ v urovni oblastni (RVP

PV, 2004). Konkrétné se jedna o tyto kategorie:

ramcové cile — vyjadiuji univerzalni zaméry predskolniho vzdélavani

klicové kompetence — predstavuji vystupy, resp. obecnéjsi zpusobilosti,
dosazitelné v predSkolnim vzdélavani

dil¢i cile — vyjadiuji konkrétni zaméry prislusejici té které vzdélavaci oblasti
dil¢i vystupy — dil¢i poznatky, dovednosti, postoje a hodnoty, které dil¢im cilim

odpovidaji

Tyto cilové kategorie jsou tésné provazané a vzajemné se spolu prolinaji. Tento

systém musi byt funkéni. Ukazuje, ze védomé a systematické sledovani a napliiovani

stanovenych zameért v bézné kazdodenni praxi spolehlivé vede k dosahovani vystupt.

Pracuje-li ucitel pfi vzdélavani déti prubézné s védomim vzdélavacich zaméri (at' uz
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v urovni obecné, i oblastni), ma zaruku, ze skute¢né vede déti k osvojovani kompetenci
a k jejich postupnému zdokonalovani. matefské Skoly i poskytovaného vzdélavani (RVP
PV, 2004).

Ramcové cile

Zamérem predskolniho vzdélavani je rozvijet kazdé dité po strance fyzické,
psychické isocialni avést je tak, aby na konci svého predSkolniho obdobi bylo
jedinecnou a relativné samostatnou osobnosti, schopnou zvladat takové naroky zivota,
které jsou na n¢ bézné kladeny (zejména v prostiedi jemu blizkém, tj. v prostredi rodiny
a Skoly), a zaroven i ty, které ho v budoucnu ¢ekaji. Ucitelé by méli sledovat pii své
praci tyto ramcové cile: 1. rozvijeni ditéte, jeho uceni a poznani 2. osvojeni zaklada
hodnot, na kterych je zalozena nase spolecnost 3. pomoc pfi ziskani osobni samostatnosti.
Tyto ramcové cile vyjadiuji zakladni orientaci pro piedskolni vzdélavani i kazdodenni
praci ucitele. Tyto cile je tfeba vnimat tak, ze pokud jsou napliiovany, sméetuje vzdélavani
k vytvareni zaklada klicovych kompetenci, protoze zasahuje-li vzdélavani zaroven do
oblasti poznatkti, hodnot a postojt, ziskava dité vice dovednosti s pozd€jsim praktickym
vyuzitim. Toto je dileZité mit na paméti nejen pii tvorbé SVP, ale zejména ve
vzdélavacim procesu samotném (MSMT, 2018).

Kli¢ové kompetence

Ramcové vzdélavaci programy definuji klicové kompetence jako ,,soubory
védomosti, dovednosti, schopnosti, postojit a hodnot diileZitych pro osobni rozvoj jedince,
Jjeho aktivni zapojeni do spolecnosti a budouci uplatnéni v Zivoté.“ (Metodicky portal
rvp.cz)
Klicové kompetence predstavuji vystupy, které by dit€¢ mélo po odchodu z ptedskolniho

zafizeni ovladat. Jedna se o tyto kompetence:

e kompetence k uceni

e kompetence k feseni problému

e kompetence komunikativni

e kompetence socialni a personalni

e kompetence Cinnostni a obanské (RVP PV, 2004)

Obsah predskolniho vzdelavani je usporadan do péti vzdélavacich oblasti:

e dité a jeho télo (oblast biologicka)
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e dit€ a jeho psychika (oblast psychologicka)
e dité a ten druhy (oblast interpersonalni)
e dité a spolecnost (oblast socialné-kulturni)

e dité a svét (oblast enviromentalni)

Kazda oblast obsahuje dil¢i vzdélavaci cile (co pedagog u ditéte podporuje),
vzdélavaci nabidku (co pedagog ditéti nabizi), oCekavané vystupy (co dité na konci
predskolniho obdobi dokaze) arizika (co ohrozuje Uspéch vzdélavacich zaméru

pedagoga).

3.2 Vzdélavani déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami v MS

Pojmem déti a zaci se specialnimi vzdelavacimi potfebami oznacujeme v souladu
se Skolskym zakonem (Zakon ¢. 561/2004) vzdélavajici se jedince, kteti k naplnéni svych
vzdélavacich moznosti nebo k uplatnéni a uzivani svych prav na rovnopravném zaklade
s ostatnimi potiebuji poskytnuti podpirnych opatieni. Jedna se o nezbytné upravy ve
vzdélavani a Skolskych sluzbach, které odpovidaji zdravotnimu stavu, kulturnimu
prostiedi nebo jinym zivotnim podminkam Zzaka, akteré témto zakim bezplatné
poskytuje Skola a Skolské zafizeni. V ramci podpurnych opatieni jde napf. o Upravu
organizace, obsahu, hodnoceni, forem ametod vzdélavani a Skolskych sluzeb,
zabezpeCeni vyuky predmétt specialné pedagogické péce, prodlouzeni délky vzdélavani,
upravu podminek pfijimani ke vzdélavani aukonCovani vzdélavani, pouzivani
kompenzacnich pomicek, specialnich ucebnic a ucebnich pomicek, vzdélavani podle
individualniho vzdélavaciho planu, vyuziti asistenta pedagoga a dalsi (jsou uvedeny v §
16 odst. 2 skolského zakona). Podpurna opatfeni se Cleni do péti stupit podle
organizaéni, pedagogické a finan¢ni narocnosti a rizné druhy nebo stupné podptrnych
opatfeni lze kombinovat. Jejich uplatiiovani se fidi vyhlaskou ¢ 27/2016 Sb.,
o vzdélavani zaku se specialnimi vzdélavacimi potfebami a zakt nadanych.

Podpiirma opatieni pro déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami jsou
v matefské $kole zafazena podle doporuceni $kolského poradenského zafizeni (SPZ)

a priznaného stupné podpory. Vzdélavaci obsah je konzultovan s odborniky

24



a prizpiisoben vzdélavacim moznostem a predpokladiim ditéte s pfiznanymi podptrnymi
opatfenimi v ramci IVP a PLPP dle vyhlasky ¢.27/2016 Sb.

Podptrna opatieni prvniho stupné slouzi ke kompenzaci mirnych obtizi ve
vzdélavani ditéte, u kterého je mozné prostfednictvim mirnych aprav metod, organizace
a hodnoceni vzd&lavani a spoluprace s rodinou dosahnout zlepseni. Reditelka matefské
Skoly rozhodne o podpurnych opatienich 1. stupné bez doporuceni skolského
poradenského zafizeni (SPZ) i bez informovaného souhlasu zdkonného zastupce. Tim
neni doteno pravo zakonného zastupce na informace o prubéhu a vysledcich vzdélavani
ditéte. Plan pedagogické podpory (PLPP) zpracuje Skola, nepostacuje-li samotné
zohlednéni individualnich vzdé€lavacich potieb ditéte pti vzdélavani. Ten zahrnuje popis
obtizi ditéte a specialni vzdé€lavaci potieby, definuje podpirna opatieni, ktera Skola
nastavila, stanovuje cile podpory a vyhodnocovani napliovani planu. PLPP skola
prubézné vyhodnocuje a po 3 mésicich od zahajeni poskytovani podpurnych opatieni
vyhodnoti, zda podparna opatieni vedou k naplnéni stanovenych cila. Pokud nepostacuji
podpurna opatieni prvniho stupné€, doporuci feditelka Skoly vyuziti poradenské pomoci
SPZ za t&elem posouzeni specialnich vzd&lavacich potieb ditéte. S PLPP seznami $kola
zakonné zastupce a pedagogické pracovniky, kteti se podileji na provadéni planu.

Podparna opatieni druhého az patého stupné lze uplatnit pouze s doporucenim
SPZ a s informovanym souhlasem zakonného zastupce ditdte. K poskytnuti poradenské
pomoci SPZ dojde na zékladé vlastniho uvazeni zakonného zastupce, doporudeni
feditelky matefské skoly nebo OSPOD. Matetska Skola zahaji poskytovani podpirnych
opatfeni 2.-5.stupné po obdrzeni doporudeni SPZ, ziskani informovaného souhlasu
zékonného zastupce a na zakladé zadosti zakonného zastupce ditéte. Skola zpracovava
individualni vzdélavaci plan (IVP) vyzaduji-li to specialni vzdélavaci potreby ditéte. IVP
je zpracovan do 1 mésice, kdy Skola obdrzela doporuceni a zadost zakonného zastupce
ditéte. IVP mize byt prab&zné dopliiovan a upravovan. Skola ve spolupraci se SPZ
a zakonnym zastupcem prabézné vyhodnocuje poskytovani podparnych opatieni

nejméné 1x rocne.
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4 ORGANIZACE A KONCEPCE LOGOPEDICKE PECE
V CESKE REPUBLICE

4.1 Logopedicka péce v rezortu Skolstvi

Logopedické péce ve Skolstvi je legislativné definovana metodickym
doporucenim ¢. j. 14 712/2009-61. , Metodické doporuceni se tvkda podminek
organizacniho zabezpeceni logopedické péce v resortu Skolstvi (ddle jen ,, logopedicka
péce ), jeji koordinace, kvalifikacnich predpokladit a rozsahu kompetenci pracovnikii
s pracovnim oznacenim , logoped” a “logopedicky asistent”, kteri ve Skolstvi
logopedickou péci o rozvoj komunikacnich schopnosti a dovednosti déti, Zdkit a studentii
(ddle jen Zdkii) poskytuji.

V SirSim  meéfitku logopedickd péfe zahrnuje iprevenci vzniku poruch
komunikace, Ctenafskych obtizi a vénuje pozornost oblasti péCe o kulturu fecového
projevu mladé generace (Metodické doporuceni €. j. 14 712/2009-61). Snahou je také
predchéazet Cctenafskym obtizim a peCovat o kulturu feCového projevu jedince.
Logopedicka prevence by méla byt pfirozenou soucasti vychovného programu ditéte,
a proto se na ni podili vzasadé kazdy vychovatel — rodice i ulitelky v predSkolnim
zatizeni. Cilem logopedické péCe zustava naucit dité, aby piiméfené podle véku
srozumitelné a bez zabran komunikovalo a komunikaci rozvijet jeho spolecenské vztahy
(Sovak, 1984). Logopedickou péci v predskolnim véku dle Sovaka (1984) rozumime
specialné pedagogickou ¢innost zaméfenou na rozvijeni mezilidské komunikace, a to za
okolnosti normalnich i patologickych.

V poslednich letech se mateiské skoly potykaji s narastem poctu déti s vadami
reci. Jejich logopedické obtize byvaji pti¢inou odkladu Skolni dochazky. V reakci na tento
zvysujici se trend podporuje Ministerstvo $kolstvi, mladeze a t&lovychovy (MSMT)
logopedickou prevenci v matefskych Skolach dal§im rozvojovym programem ,, Podpora
logopedické prevence v predskolnim vzdéldvani“. V dne$ni dobé je vyvijen stale vétsi
tlak na pedagogy matetskych Skol ve vztahu k jejich vzdélani a odbornym znalostem.
Prostrednictvim vyS§e uvedeného rozvojového programu maji zfizovatelé matetskych skol

moznost zvySovat kvalitu pfedskolniho vzdélavani. Jedna se o pfilezitost vyuzit Cerpani
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dotace k ziskani odborné zpusobilosti vykonavat Cinnost logopedického asistenta pro
zameéstnance — pedagogické pracovniky. Z verejné podpory lze také zlepSovat pracovni
prostiedi pro zajisténi logopedické prevence (napi. nakupem pomucek). Vzdélavaci
programy jsou urCeny pro pedagogy matefskych §kol s pedagogickym vzdélanim.
Absolventi prostfednictvim kurzu docili rozSifeni kvalifikace pro préaci s détmi.
V mateiské skole poté mohou ptisobit jako logopedicti asistenti. Metodické doporuceni
¢.J. 14 712/2009-61 specifikuje zptisob ziskani odborné zpusobilosti k vykonu ¢innosti.
Obsahem kurzu byva vyklad o systému logopedické péce v Ceské republice. Ugastnik
byva dale seznamen s vyvojem feCi, anatomii mluvnich organi, hlasovou hygienou
ajejimi zasadami. Velmi dulezitou Casti kurzu jsou zaklady charakteristiky naruSené
komunika¢ni schopnosti, vady feci, jejich ¢lenéni a nejcastéjsi logopedické diagnozy.
Utastnici vhlizi do problematiky orientaéniho logopedického vysetieni. Mimo
teoretickych poznatkt je vedena i prakticka metodologie, a to jak pro kolektivni ¢innosti,
tak pro individualni. Kurz zahrnuje pedagogickou praxi — obvykle 20 hodin.

Ziskanim odborné zpusobilosti je v kompetenci logopedického asistenta podpora
pfirozeného rozvoje komunikacnich schopnosti a dovednosti u déti v predSkolnim véku
a mladsim Skolnim véku. Rovnéz je zpusobily ke spolupraci na preventivnich opattenich
vzniku poruch feci.

Logopedicky asistent spolupracuje na preventivnich opatfenich, v ramci §kolnich
vzdélavacich programt podporuje oblasti ,Jazyk afteC“ apodili se pfi tvorbé IVP
(individualni vzdélavaci plan) zaka s narusenou komunikacni schopnosti.

Logopedicka prevence se v matefskych skolach realizuje skupinové, moznost je
i individualné. K realizaci prevence jsou potieba i rodiCe, pravé rodina vnasi zaklad pro

fyziologicky vyvoj feci svych déti.

4.2 Logopedicka péce v rezortu prace a socialnich véci

V rezortu ministerstva prace a socialnich véci je logopedicka intervence soucasti
komplexni rehabilitace v ustavech socialni péce pro déti a mladez. V téchto zafizenich
jsou umisténi télesné postizeni, mentaln¢€ postizeni a jedinci s kombinovanymi vadami.
Logopedi v tstavech socialni péce se vénuji logopedickém intervenci v ramci komplexni

rehabilitace, provadi logopedickou diagnostiku i naslednou terapii, u tézce postizenych
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osob ma logoped moznost zvolit k rozvoji jejich komunikacni schopnosti systémy

augmentativni a alternativni komunikace (Skodova, 2006).

4.3 Logopedicka péce v rezortu zdravotnictvi

V rezortu ministerstva zdravotnictvi logopedickou intervenci poskytuji logopedi
nejcastéji v logopedickych poradnach (ambulancich). Provadeji i ¢innost poradenskou.
Logopedické ambulance jsou vétSinou nestatni zafizeni. Predpokladem ke zfizeni
soukromé logopedické praxe v rezortu zdravotnictvi je slozeni atestacni zkousky.
K atestaci se mize logoped muze prihlasit na zakladé splnéni legislativnich pozadavka
ptislusného rezortu. Po slozeni atestatni zkousky se nazyva logoped klinickym
logopedem.

Prace se zabyva logopedickou intervenci v matetskych Skolach v Brandyse nad
Labem a okoli, proto je zde predlozena informace o moznosti navstévy klinického
logopeda v této oblasti.

V logopedické ambulanci v Brandyse nad Labem je moznost:

e komplexniho logopedického vySetteni
e sestaveni individualniho planu
e individualni terapie

e doporuceni vhodnych logopedickych cviceni

Logopedické ambulance navstévuji nejcastéji déti v predskolnim véku, které maji
napt. opozdény feCovy vyvoj, poruchy nebo vady vyslovnosti, poruchy plynulosti feci
(koktavost), poruchy sluchu, poruchy hlasu, poruchy uceni, poruchy autistického spektra
(PAS) nebo pacienti po centralni mozkové piihodé. U dospélych klientl se Casto
logopedové setkavaji s artikulacnimi poruchami, se stavy po centralni mozkové piihodé
(CMP), neurologickych onemocnénich nebo neurodegenerativnich onemocnénich, se

stavy po urazech, s poruchami sluchu a zraku, s narusenou komunikacni schopnosti

u senioru s demenci.

28



4.4

Skole

Kvalifika¢ni predpoklady pro logopedickou intervenci vmaterské

Logopedicka intervence je specificka aktivita, kterou uskuteciiuje logoped

s cilem:

rozpoznat narusenou komunikacni schopnost,
eliminovat, zmirnit nebo alespon prekonat naruSenou komunikacni schopnost,

predejit tomuto naruseni (zlepSit komunikacni schopnost).

Rozsah kompetenci v ramci zajisténi logopedické péce ve Skolstvi upravuje

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

Vymezuje dvé kategorie pracovnikd, ktefi zabezpeCuji logopedickou péci o rozvoj

komunikac¢nich schopnosti a dovednosti déti ve Skolstvi:

logoped
logopedicky asistent

Logoped

Logoped je absolvent magisterského vysokoskolského studia v oblasti

pedagogickych véd se zamétrenim na specialni pedagogiku — logopedii ukonceného statni

zavéreCnou zkouskou z logopedie. Statni zavéreCna zkouska ze surdopedie a znalost

komunikace ve znakovém jazyce, resp. znakové feci se vyzaduje, pokud logoped pracuje

i s détmi a zaky se sluchovym postizenim.

Vyse uvedena odborna kvalifikace je podminkou pro logopedy pusobici:

ve tfidach zfizenych pro déti s naruSenou komunikacni schopnosti, tzv.
logopedickych tfidach zfizenych v bézné matetské skole

v matefskych Skolach pro déti se specialnimi vzdelavacimi potfebami (matefské
Skoly logopedické)

V ramci svych kompetenci zajist'uji:

komplexni logopedickou diagnostiku

komplexni logopedickou péci o déti s narusenou komunikacni schopnosti
konzulta¢ni a poradenskou cinnost pro rodi¢ovskou a odbornou vetejnost

zpracovani zprav z logopedickych vySetteni pro poteby vzdeélavani déti
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metodické vedeni logopedickych asistentt

logopedickou podporu pii vzdélavani déti se zdravotnim postizenim

Logopedicky asistent

Logopedicky asistent ma vzdy pedagogické vzdélani a pro svou Cinnost v oblasti

logopedie méa odborné predpoklady ziskané:

a)

b)

absolvovanim vysokoskolského bakalafského studijniho programu v oblasti
pedagogickych véd zaméreného na specialni pedagogiku, ukonceného
zavérecnou zkouskou/statni zkouskou z logopedie, resp. surdopedie, nebo
vzdélanim stanovenym pro ucitele matetské Skoly, zakladni Skoly, nebo stfedni
Skoly, ktefi nevykonavaji pfimou pedagogickou Cinnost ve tfidé zfizené pro zaky
se specialnimi vzdélavacimi potfebami, pfipadné vzdélanim piedepsanym pro
vychovatele, ktefi nevykonavaji pifimou vychovnou c¢innost v zafizenich
zfizenych pro zaky se specialnimi vzdélavacimi potfebami (zakon 563/2004 Sb.,
o pedagogickych pracovnicich a o zméné nékterych zakont, v platném znéni)
doplnéného absolvovanim programu celozivotniho vzdélavani uskuteciovaného
vysokou Skolou a zamétreného na specialni pedagogiku - logopedii, nebo
vzdélanim stanovenym pro ucitele matetské Skoly, zakladni Skoly, nebo stfedni
Skoly, ktefi nevykonavaji pfimou pedagogickou Cinnost ve tfidé zfizené pro zaky
se specialnimi vzdélavacimi potfebami, pfipadné vzdélanim predepsanym pro
vychovatele, ktefi nevykonavaji pifimou vychovnou cCinnost v zafizenich
zfizenych pro zaky se specialnimi vzdélavacimi potfebami (zakon 563/2004 Sb.,
o pedagogickych pracovnicich a o zméné nékterych zakont, v platném znéni)
a vzdélanim ziskanym absolvovanim kurzu zameéreného na logopedickou
prevenci akreditovaného MSMT v ramci dal§iho vzdé&lavani pedagogickych

pracovnikd.

Logopedicti asistenti, ktefi ziskali vzdelani podle bodu a) a b), mohou vykonévat

ptfimou pedagogickou ¢innost ve tfidé nebo Skole zfizené pro déti se specialnimi

vzdélavacimi potiebami — logopedické. V bézné matefské Skole mohou napiiklad

zajistovat péci o déti svadami fe€i individualn€ integrované a zabezpecCovat

logopedickou intervenci u déti podle doporuceni odborného logopeda. Vyse uvedené

Metodické doporuceni jim vymezuje kompetence umoziujici provadet:
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e pifimou logopedickou intervenci udeéti s diagnostikovanou prostou vadou
vyslovnosti

e edukacni, resp. reedukacni postupy a cviceni stanovené logopedem

e vyhledavani déti s naru§enou komunika¢ni schopnosti

e Cinnosti zamétené na podporu piirozeného rozvoje feci a prevenci vzniku poruch
feci

e informovat zdkonné zastupce déti s priznaky rizikového vyvoje fe€i o dostupnosti

logopedickeé péce

Nejpocetnéjsi skupinou zastoupenou téméf v kazdé matefské Skole jsou

logopedicti asistenti, ktefi ziskali kvalifikaci podle vy$e uvedeného bodu c).
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5 LOGOPEDICKA INTERVENCE

5.1 Vymezeni logopedické intervence

Co si predstavit pod pojmem logopedicka intervence? Doposud se v této praci
objevuji pojmy logopedickd péce, Cinnosti logopeda, napravna cviceni, ale termin
logopedicka intervence je pojmenovan poprvé. Pokud nahlédneme do logopedického
slovniku autora Josefa Dvoraka, setkame se s touto definici: intervence = zasahovat do...,
zakrocit, vméSovani, zasah, zdkrok do néjakého jevu nebo procesu s cilem ovlivnit jej
(Dvorak, 2001, s. 93). Vystizné tento termin popsal Lechta (1990), ktery oznacil
logopedickou intervenci jako specifickou aktivitu logopeda ve vSech jejich oblastech.
Logopedicka intervence se snazi dosahnout cilt na tfech arovnich, a to:

e logopedicka diagnostika
e logopedicka terapie

e Jogopedicka prevence

Logopedicka diagnostika ma za cil stanovit diagnozu, co nejpresnéji postihnout
narusenou komunikacni schopnost (dale jen NKS), ma specifikovat druh NKS, zjistit
moznou piic¢inu vzniku, prab&h postizeni, stuper a také nasledky NKS (Klenkova, 2006).
Logopedicka diagnostika nespada pouze do oboru logopedie, je vazana na tymovy piistup
odbornikt z riznych obort. Pouze tak mize byt zajisténo komplexni posouzeni daného
jedince. Zaveéry logopedické diagnostiky slouzi ke konkrétnimu vybéru postupti, metod,
forem a prostiedkt logopedické terapie. I kdyz terapie vétSinou navazuje na diagnostiku,
je mnohdy mozné mluvit o terapeutické diagnostice, kdy i prvni kontakt logopeda
s jedincem s NKS muze pfinést terapeuticky ucCinek. Terapie se muze prolinat i
s prevenci. V soucasné logopedii se uzivaji metody primarni, sekundarni a tercialni
prevence. Hlavni snahou primarni prevence je predchazet a zabranovat vzniku NKS.
Sekundarni prevence je zamé&fena na rizikové skupiny, u kterych se projevuje ohrozeni,
napt. predchazeni hlasovym porucham u uciteld, pévcl, hlasovych profesionali.
Tercialni prevence se vyuziva u jedinct, u kterych se jiz NKS vyskytuje, a je snahou, aby

v disledku NKS nedochazelo k obtizim v socializaci (Klenkova, 2000).
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PRAKTICKA CAST

6 ANALYZA VYZKUMNEHO SETRENI

6.1 Cil vyzkumné c¢asti a vyzkumné predpoklady

Cilem vyzkumného Setfeni bylo zjiSfovani nabizené logopedické intervence
v béznych matefskych skolach v Brandyse nad Labem a okoli a moznosti logopedické
intervence v matefské Skole logopedické Don Bosco v Praze. Byly stanoveny tfi
predpoklady, jejichz platnost byla ovéfena na zéaklade zjisténych dat. Tato data byla
ziskana na zéaklad€ dotaznikového Setfeni.

Vyzkumny predpoklad €. 1: V béznych matefskych Skolach je méné pedagogu
s odbornym vysokoskolskym vzdélanim nez ve specialni matefské §kole logopedické.

Vyzkumny predpoklad ¢. 2: Rodice déti z logopedické matetské Skoly se na
logopedické péci podili Castéji nez rodice déti z bézné matetské Skoly.

Vyzkumny predpoklad ¢. 3: Logopedicka intervence v béznych matefskych

Skolach probihd minimalné.

6.2 Charakteristika zkoumaného vzorku

Pro samotné Setfeni a vyzkum byl pouzit kvantitativni pfistup, atim bylo
dotaznikové Setfeni. Divodem vybéru této metody byl fakt, ze dotaznik umoznuje snadno
a v relativné kratkém Case ziskat informace od pomémeé velkého poctu respondentd.
K samotnému Setifeni byly vypracovany 2 druhy dotaznikti. Prvni byl urCen pro rodice
déti navstévujicich dané matefské Skoly (viz piiloha A), druhy dotaznik vyplnili
pedagogové tamnich Skol (viz ptfiloha B). Otazky v dotazniku pro rodic¢e byly vétsinou
zaviené, 2 oteviené. Dotaznik pro pedagogy obsahoval vétSinu otazek zavienych, 2
polouzaviené al otevienou. Otazky se tykaly predevsSim moznosti logopedické
intervence v jednotlivych Skolach, dotaznik zjis§t'oval i nejCastéji vyskytujici se poruchy

fecCi u déti, dale bylo zjistovano odborné vzdélani pedagogii na jednotlivych typech skol.
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Pro vyzkum bylo osloveno 5 matefskych Skol z Brandysa nad Labem a okoli
a logopedicka matefska Skola Don Bosco v Praze. Celkem bylo rozdano 179 dotaznika
pro rodi¢e déti matefskych Skol, pficemz 50 znich bylo pfedano rodi¢im deéti
z logopedické Skoly Don Bosco. Je dilezité upozornit také na fakt, ze v béznych
matefskych skolach byli osloveni ke spolupraci pouze rodice déti tzv. “predskolaka’,
nebot’ u téchto déti je jiz mozno diagnostikovat naruSenou komunikacni schopnost,
zatimco u déti mladSich se muze jednat pouze o fyziologicky jev, ktery s poruchou

nemusi souviset. Pedagogtim matefskych skol bylo rozdano celkem 48 dotaznikd.

6.3 Logopedicka intervence v béinych materskych Skolach

v Brandyse nad Labem a okoli

Pro dité je obdobi ptfedskolniho véku jedno z nejdilezitéjsich v jeho vyvoji.
V prostfedi matetfské Skoly dochazi k rozvoji komunikacnich kompetenci. Hlavnim
Cinitelem v tomto procesu je ucitelka matetské skoly, ktera zastava funkci pozorovatele,
diagnostika, terapeuta, prostfednikem mezi ditétem a rodiCem. Ucitelka matefské Skoly
je pro dité€ nesmirn€ dulezita. Je odbornikem na predskolni vzdélavani a predskolni dité,
prubézné dité hodnoti, v§ima si oblasti, které je nutné rozvijet. V dnesni dobé se mnoho
ucitelek v matefskych Skolach vénuje dal§imu vzdélavani zaméfenému na specialni
pedagogiku. Idealni by bylo, kdyby v kazdé skolce puisobil logoped ¢i specialni pedagog,
ale situace takova bohuzel neni. Logoped provadi v podminkach mateiské skoly prvni
uroven diagnostiky tzv. orientacni vySetfeni neboli depistaz. Depistaz provadi logoped,
ktery je zaméstnancem matetské skoly nebo logoped, ktery je pozvan vedenim matefské
Skoly. Nejvhodnéjsi je provadét depistaz na dvou urovnich. Prvni, provadéna nejpozdéji
okolo tretiho roku zivota, je zaméfena na screening naruSeného vyvoje feci. Druha,
provadéna kolem patého roku zivota, je zaméfena predevsim na dyslalii.

Ke spolupraci byly osloveny 2 matefské Skoly v Brandyse nad Labem a3
matetské Skoly v blizkém okoli.

1.MS 1 Brandys nad Labem

Mateiska skola ¢. 1 je Skolou pavilonového typu acelkem disponuje 4

heterogennimi tfidami po 28 détech. Déti v piedSkolnim veéku je 38 ajak sama pani
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reditelka tika, i1 presto, ze se jednd o béznou materskou Skolu, déti s vadami feci je
i v jejich skolce pomérné dost. NejCastéji se jedna o dyslalii, 2 déti maji diagnostikovanou
koktavost (balbuties) a dysartrii.
2. MS 2 Brandys nad Labem
Mateftska skola €. 2 je v provozu od 1. 9. 2015, nachazi se na okraji mésta smérem na
Prahu. Skola ma celkovou kapacitu 96 déti ve &tyfech tfidach. Tiida , predskolakd™ &ita 29
déti. Nejcastéjsi narusenou komunikacni schopnosti u déti je dyslalie (u 6 déti), 1 dité ma
diagnostikovanu vyvojovou dysfazii. Dle slov pani feditelky je problémem 1 velké mnozstvi
déti s jinym matefskym jazykem nez je jazyk Cesky. Z tohoto duvodu byva u téchto déti
jazykova bariéra a feCove vady se tézko odbouravaji.
3.MS3
Tato matefska Skola byla ptivodné jednotfidni pro déti od 3 do 7 let. V letosnim
Skolnim roce byla Skola po rekonstrukci oteviena jiz pro 2 heterogenni tfidy s celkovym
poctem 42 déti, ztoho 16 v predSkolnim veéku. Z tohoto poctu byla u?2 déti
diagnostikovana dyslalie, u 1 ditéte breptavost. Matetska §kola spolupracuje s externim
logopedem, ktery pravidelné do skoly 1x tydn€ dochazi a s détmi 45 minut provozuje tzv.
,Jogopedické chvilky*.
4. MS 4
Mateiska skola je jednottidni Skolou vesnického typu s celkovym poctem 20 déti,
z toho 6 déti je predskolnich. Ve tiidé kromé pani ucitelky pracuje 1 asistent pedagoga,
ktery pomaha pii vzdélavani 1 zéka s vyvojovou dysfazii.
5.MS5
Mateiska skola k letoSnimu Skolnimu roku ¢itd 98 zapsanych déti. V matetské
Skole jsou integrovany dvé déti, které jsou vzdélavany s dopomoci asistenti pedagoga.
Déti v predskolnim véku je celkem 40. NejcastéjSim problémem v feCové oblasti je dle
slov pani teditelky dyslalie neboli patlavost, u 1 ditéte byla diagnostikovana vyvojova
dysfazie.
Ve skole pracuje 10 pedagogickych pracovnic (feditelka, 7 uCitelek a 2 asistentky
pedagoga). Mateiska Skola cilen€ spolupracuje s:
e pedagogicko-psychologickou poradnou
e SPC pii Specialni MS Stibrova
e détskym psychologem
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6.4 Logopedicka intervence v MS Don Bosco

Mateiska Skola poskytuje specialné pedagogickou a logopedickou péci v oblasti
vyuky, vychovy a z4ymovych aktivit détem od 3—6 let s poruchami feci, komunikace
a uCeni. Cilem logopedické intervence na Skole je zlepSeni komunikacnich dovednosti
arozvoj feCi déti a zak( s narusenou komunikacni schopnosti ve vSech jazykovych
rovinach. Dosahovano je to komplexni asoustavnou individudlni i kolektivni
logopedickou pé&i béhem dochazky do MS.

Organizace vzdélavani, provoz a rizeni v materské skole

Kazda tfida ma kapacitu 10 déti. Déti jsou rozdéleny do Ctyt heterogennich tfid.
Na jednotlivé fizené Cinnosti a aktivity jsou déti zafazovany podle své vyvojové urovné.
Ackoli jsou déti roz€lenény do tfid, diky komornimu a rodinnému prostiedi se zamérné
déti ¢leni do dal$ich jednotlivych skupin. Vzdjemnym prolinanim déti se vytvarii rozli¢né
komunikac¢ni situace a podporuje se tim u déti navazovani kamaradstvi. Pfi nékterych
aktivitach se mladsi déti uci od starSich, star§i se uc¢i pomahat mlad§im. Pro nékteré
aktivity je zapotfebi homogenni trovné déti, déti se uci pracovat samy za sebe. Na
skupinovou logopedickou péci jsou déti ¢lenény do skupin dle dosazené feCové urovné.
Déti maji, pokud podminky umoziiuji, po dobu dochazky stejnou dvojici tiidnich ucitelek
a stfidanim tfid pro rizné aktivity maji moznost vyuzivat rdznorodého vybaveni
jednotlivych tfid. Zatfazovani do tiid v daném Skolnim roce je ovlivnéno vékovym
slozenim a dosazené fecové urovné déti. Tridy pracuji z divoda vzajemné propojenosti
arezimu dne podle identického tfidniho planu. VSichni pedagogové v jednotlivych
tfidach maji vysokoskolské vzdélani v oboru specialni pedagogika. V kazdé tiidé ptisobi
1 asistent pedagoga.

Provozni rad

Rezim dne je piizptisoben charakteru MS, potfebam déti, cilim a podminkam,
které maji pedagogové k dispozici.

e (:45-9:30 ranni schazeni déti (do 7:45) hudebné-pohybova chvilka, 1. cast
terapie (individualni logopedie, skupinova logopedie ¢i fizena Cinnost)

e 9:30-12:00 dopoledni 2. ¢ast terapie (individualni ¢i skupinova logopedie;
fizena Cinnost), pobyt venku (prochazky do okoli, aktivity na zahrad¢)

e 12:00-15:00 poledni odpocinek (Cetba ¢i poslech pohadek, spani)
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15:00-17:00 odpoledni Zajmové krouzky (keramika, sportovni krouzek), hra ve

tfidach, odchazeni déti, ukonceni provozu

Logopedické cile

Stanovit logopedické cile v obecné roving je nesmirn€ obtizné, nebot’ jsou zavislé

na typu narusené komunikacni schopnosti ana stupni dosazené fecové urovné

jednotlivych déti. Matetska skola pracuje s postupem obvyklym u osvojovani feCovych

dovednosti:

1)
2)
3)
4)
5)

pasivni dovednost (porozumeéni),

osvojeni dovednosti v umélych podminkach,

fixace dovednosti

transfer dovednosti

aktivni pouzivani feCové a komunikacni dovednosti v libovolné komunikacni

situaci

Charakteristika vzdélavaciho programu

Program vychovy, vzdélavani a rehabilitace a reedukace v CMS logopedické Don

Bosco vychazi z dlouhodobé filosofie Ceské pedagogiky, tradic specialni pedagogiky,

soucasnych poznatkt a zkuSenosti pedagogu této matei'ské skoly:

Respektovani jedinecnosti kazdého ditéte

Vytvareni podminek k osobnostnimu rozvoji a spole¢enské integraci jednotlivych
déti v souvislosti typem a stupném postizeni

Zaméteni vychovného stylu na porozuméni ditéti, poskytnuti potfebné ochrany
a jistoty, sdileni radosti a kultivovanosti vzajemnych vztahti

Spolecné prozivani kiestanského roku

Sméfovani k samostatnosti ditéte a mnohostrannym kompetencim v ramci
vékovych a individualnich moznosti

Navazovani kamaradstvi s détmi riznych etnik

Vytvareni rovnocenného partnerstvi s rodinou ditéte se specialnimi vzdélavacimi

potrebami

Program je vytvaren pro heterogenni skupinu déti od 3—7 let. Déti v ném ziskavaji

poznatky, dovednosti a zkuSenosti pfirozenou cestou: hrou a napodobovanim. Nekteré

37



aktivity jsou zprosttedkovavany prostrednictvim planované a fizené Cinnosti. Formulace
ukold, jejich plnéni a hodnoceni stimuluji déti k vytvafeni pracovnich navykt
a socialnich dovednosti. Zakladnim vychodiskem programu je cyklus roku a rodina, ze
které jde dit€ poznavat svét. Pii sestavovani obsahu jednotlivych oblasti §kola vychazi ze
specifickych potieb déti a z obecnych cili predskolniho vzdélavani. Cile a kompetence
tematickych celkl jsou rozpracovany v tfidnich programech. Postupuje se v tempu, které

vyhovuje individualnim potfebam déti v riznych vékovych kategoriich.
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6.5 Vyhodnoceni dotazniku pro rodice

Dotazniky uréené pro rodice déti byly vraceny v poctu 92, coz odpovida 51,39 %.

Od pedagogu se vratilo 39 dotaznikl, coz odpovida 81,25 %.

Otazka ¢. 1 — Jaky typ materské §koly Vase dité navstévuje?

Tabulka 1: Typ matetské skoly

Typ matetské we & Logopedicka
ol Bé&zna MS % MS %
Bézna MS 58 100 0 0
MS logopedicka 0 0 34 100
Celkem 58 100 34 100
Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)
Otazka ¢. 2 — Objevila se u Vaseho ditéte NKS (narusena komunikacni
schopnost)?
Tabulka 2: Vyskyt narusené komunikacni schopnosti
Vyskyt NKS Béna M$ % Logoﬁ%d“’ka %
Ano 25 43,1 34 100
Ne 33 56,89 0 0
Celkem 58 100 34 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Druhd otazka se tykala vyskytu naruSené komunikacni schopnosti u déti
z jednotlivych typt matefskych skol. Celkem podle predpokladi vsichni rodice
z logopedické MS uvedli, Ze u jejich ditéte byla diagnostikovana NKS (100 %), v b&zné
MS ma problém s fec¢i 25 déti, coz odpovida 43,10 % (viz tabulka 2).
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Otazka ¢. 3 - Pokud ma Vase dité NKS, napiSte, jakou.

Tabulka 3: Typ naruSené komunikacni schopnosti

Typ NKS Bézna MS % Logoﬁ%d“’ka %
Dyslalie 20 80 5 14,7
Vyvojova 3 12 18 52,94
dysfazie

Dysartrie 1 4 5 14,7
Balbuties 2 7.4 2 5,55
Tumultus ! 4 3 8.82
Sermonis

Afazie 0 0 2 5,88
Mutismus 0 0 1 2,94
Celkem 27 100 36 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Treti otazka se tykala typu narusené komunikacni schopnosti. Vétsina rodict déti
z béznych matefskych skol napsala jako nejcastéjsi vadu dyslalii. Z tabulky 3 vyplynulo,
ze dyslalii trpi 20 déti, coz predstavuje 80 % déti s NKS. Druhou nejcastéjsi NKS je u 3
déti dysfazie (12 %), balbuties (koktavost) se vyskytuje u 2 déti (7,4 %). U jednoho ditéte
byla oznaCena dysartrie ataké ujednoho tumultus sermonis (4 %). Rodice déti
z logopedické MS odpovédéli, Ze nejastdji se udéti vyskytuje vyvojova dysfazie

(52,94 %), coz predstavuje téméf polovinu ze vSech ostatnich typt NKS.
Otdzka &. 4 - Navitévuje VaSe dité logopeda nad ramec MS?

Tabulka 4: Logoped mimo MS

Il\fégoped mimo Beérna MS % Logol\pilegdické %

Ano 21 36,2 25 73,5
Ne 37 63,8 9 15,51
Celkem 58 100 34 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

40



Dle odpovédi rodiét z b&znych MS navstévuje logopedickou ambulanci 21 déti
(36,2 %), coz je vice nez tietina viech déti z bézné MS, u déti z logopedické MS je &islo

vy$si — 25 déti (73 % viz tabulka 4)

Otazka ¢. S — Navstivili jste s Vasim ditétem pedagogicko-psychologickou poradnu

nebo jiné Skolské poradenské zarizeni?

Tabulka 5: Navstéva skolského poradenského zatizeni

Logopedicka

Navstéva PPP Bézna MS % " %
Ano 21 36,2 34 100
Ne 37 63,8 0 0
Celkem 58 100 34 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

U otazky, zda nékdy rodice navstivili s détmi néjaké skolské zafizeni, 21 rodica
z b&znych MS odpovédélo kladng, coz predstavuje 36,2 %, u déti z logopedické MS
odpovédéli vsichni respondenti kladné (100 %, viz tabulka 5).

Otazka ¢. 6 — Procvicujete s Vasim ditétem logopedicka cviceni doma?

Tabulka 6: Domaci logopedicka ptiprava

Domaci y L dicks

logopedicka Bézna MS % Ogol\e[% cxa %
pfiprava

Ano 25 43,1 34 100
Ne 33 56,89 0 0
Celkem 58 100 34 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfent)

U Sesté otazky byla jednoznana odpovéd urodict déti zlogopedické MS.
Vsichni respondenti z poctu 34 (100 %) odpoveédéli, Zze s détmi doma procvicuji. U rodicu
déti z béznych matetskych skol byla odpoveéd kladna u 25 respondentt (43,1 %), coz

predstavuje necelou polovinu v§ech odpovédi (viz tabulka 6).
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Otazka ¢. 7 — Jak Casto doma s ditétem procvicujete?

Tabulka 7: Cetnost domaci logopedické piipravy

Cetnost domaci Logopedicka

oHipravy Bézna MS % v %
Kazdy den 1 1,72 2 5,88
5x tydné 3 5,77 9 26,47
3x - 4x tydné 3 5,77 23 67,64
2x tydné 24 41,37 0 0
Ix tydné 27 46,55 0 0
Celkem 58 100 34 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Otazka C. 7 se tykala domaci pfipravy a procvi¢ovani fecovych dovednosti. V této
otazce se odpovédi velmi riiznily u rodica déti z b&znych MS a rodi&i z logopedické MS.
Nejvice rodice déti z b&zné MS trénuji feCové dovednosti 1x tydné (46,55 %), u rodi&i
déti z logopedické MS je Getnost domaciho cvideni &astéjsi. Nejvice rodict odpovédalo,
ze procvicuje 3x—4x tydné (67,64 %). Zajimavosti u této otazky bylo, ze vSichni rodice,
kteti odpovédeli, procvicuji s détmi minimaln€é 3x tydné. Kazdy den trénuji fecové

dovednosti 2 déti (5,88 %, viz tabulka 7).
Otdzka &. 8 - Probiha ve Vasi MS logopedicka intervence?

Tabulka 8: Logopedicka intervence v MS

Lol eans % LR g
Ano 14 24,1 34 100
Ne 44 75,86 0 0
Celkem 58 100 34 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Otazka ¢. 8 mapovala vyskyt logopedické intervence v jednotlivych Skolach,
piicemz ulogopedické MS byl piedpoklad predem jasny. Vsichni respondenti
z logopedické MS odpovédéli, Ze logopedicka intervence v jejich skole probiha (100 %),
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u respondentd z b&znych MS byl vysledek dle piedpokladt odlisny. Logopedicka
intervence v b&zné MS neprobiha v 75,86 % (viz tabulka 8).

Otazka ¢. 9 - Pokud logopedicka intervence ve Vasi Skolce neprobiha, uvitali byste

Ji?

U devaté otazky odpovédéli pouze rodi¢e déti zb&nych MS, ve kterych
logopedicka intervence neprobiha. Z celkového poctu 44 odpovédi bylo 38 (86,36 %) pro

zajisténi logopedické intervence v bézné MS.

Otazka ¢. 10 - Jste spokojeni s mirou logopedické intervence ve Vasi materské
skole?

Tabulka 9: Spokojenost s logopedickou intervenci v MS

Spokojenost .

logopedické Bé&zna MS % LIS %

. v MS

intervence v MS

Maximaln 9 64,2 21 61,76
spokojeni

Jsme spokojeni 2 14,2 7 20,58
Spise spokojent 2 14,2 6 17,64
Spise 1 7,14 0 0
nespokojeni

Nespokojeni 0 0 0 0
Celkem 14 100 34 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

V otazce & 10 tykajici se spokojenosti logopedické intervence v MS byly
odpoveédi u obou typl $kol velmi podobné. Maximalni spokojenost je u respondentt
zb&né MS 64,2 % (viz tabulka 9), u respondentd z logopedické skoly je toto &islo
61,76 % (viz tabulka 9). Zajimavosti je, Z¢ ani jeden z respondent’ z logopedické MS

neni nespokojen s logopedickou pé&i v MS (viz tabulka 9).
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Otazka ¢. 11 — 'V pripadé, ze nejste spokojeni, co byste chtéli zlepSit?

V této otazce odpovédéli pouze rodice déti z b&znych MS. Nejéast&jsim divodem
nespokojenosti bylo, ze logopedicka intervence neni Cast&jsi, ze probiha pouze ve velkych

skupinach, rodi¢e by uvitali individualni logopedickou pé&i v MS.

Otazka ¢. 12 - Jak vnimate spolupraci mezi rodicem a pedagogem?

Tabulka 10: Spoluprace mezi rodi¢em a pedagogem

Spoluprace

mezi rodicem  B&na MS % Fogopedicics %

a pedagogem

Spokojenost,

mame

pravidelné 42 72,41 29 85,29
informace

o pokroku ditéte

Informace

mame pouze na 10 17,24 4 11,76
vyzéadani

Komunlvkz}c,:e, je 6 10,34 1 2,94
nedostacujici

Celkem 58 100 34 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Uotazky ¢. 12, ktera zjiStovala spokojenost v komunikaci mezi rodiCem
a pedagogem, byly odpovédi u respondentti z obou typt kol velmi podobné. Dostatecné
informace o pokroku ditéte a tedy spokojenost s komunikaci je u rodict déti z béznych
MS 72,41 % (viz tabulka 10), jako nedostalujici komunikaci mezi rodi¢i a pedagogy
povazuje 10,34 % rodiéh (viz tabulka 10). U respondentd z logopedické MS je maximalni
spokojenost u 85,29 % rodicu (viz tabulka 10), jako nedostateCnou komunikaci oznacilo

spolupraci s pedagogem 2,94 % rodicu (viz tabulka 10).
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6.6 Vyhodnoceni dotazniku pro pedagogy

Dotaznikového Setfeni se celkové ucastnilo 39 pedagogu. Z tohoto mnozstvi bylo
28 pedagogti z béznych skol, 11 pedagogti pracuje v logopedické matetské Skole v Praze
(viz ptiloha B, otazka €. 1).

Otazka ¢. 2 - Kolik je Vam let?

Tabulka 11: Vékova kategorie pedagogu

Vo & Logopedicka
kategorie Bézna MS % 8OPE %

o MS
pedagogti
19-25 let 3 10,71 0 0
26-30 let 5 17,85 2 18,18
3140 let 9 32,14 2 18,18
41-50 let 7 25 6 54,54
51-60 let 3 10,71 1 9,09
61 avice let 1 3,57 0 0
Celkem 28 100 11 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Nejvice zastoupenou vékovou kategorii u pedagogti v b&zné MS je kategorie
3140 let (32,14 %), nejméné je zastoupena nejstarsi vékova kategorie 61 avice let
(3,57 %). V logopedické MS je rozlozeni pedagogi dle véku lehce odligné. Nejvice je
zastoupena kategorie 41-50 let (54 %), ale dle slov pani feditelky se vé€kova hranice
pedagogti stale snizuje. Nejméné je zastoupena kategorie 19-25 let. V b&zné MS pracuje

v této vékové kategorii 10,71 %, v logopedické MS 0 % (viz tabulka 11).
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Otazka ¢. 3 — Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka 12: Nejvyssi dosazené vzdélani

Vékova

katagorie Bé&zna MS % Lot %

o MS
pedagogti
Stredosko‘lske 0 0 0 0
bez maturity
Stredoskolske 14 50 0 0
s maturitou
Vysokoskolské
 bakalafské 3 17,85 2 18,18
VysokoSkolske 8 28,57 9 81,81
— magisterské
Vyssi odborné 1 3,57 0 0
Celkem 28 100 11 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

V otazce dosazeného vzdélani bylo dle vyzkumného predpokladu ovéfeno, ze
vy§siho dosazeného vzdélani maji pedagogové v logopedické MS. Vysokoskolské
magisterské studium ma dokonéeno 81,81 % pedagogt z logopedické MS (viz tabulka
12) oproti 28,57 % pedagogl z bézné MS (viz tabulka 12). Polovina (50 %) pedagogli
z b&zné MS ma stiedoskolské vzdélani s maturitou, 17,85 % pedagogt ma vysokoskolské

bakalarské vzd€lani (viz tabulka 12).
Otazka ¢. 4 - Mate pedagogické vzdélani?

Tabulka 13: Pedagogické vzdélani pedagogu
Pedagogické

vzdelani Bésna MS % Logopedicka %
. MS

pedagogti

Ano 22 78,57 1 100

Ne 6 21.4 0 0

Celkem 28 100 1 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)
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Pedagogické vzd&lani ma v b&zné MS 78,57 % pedagogt, 21,4 % pedagogt ma vzdélani
jiné (viz tabulka 13), nejcastéji respondenti absolvovali Skoly se sociadlnim a zdravotnim
zamefenim.

Otazka ¢. S - Probiha ve Vasi materské Skole logopedicka intervence?

Tabulka 14: Logopedick4 intervence v MS

Lopelild,  pemins % Lepded
Ano 7 25 11 100
Ne 21 75 0 0
Celkem 28 100 11 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Otazka & 5 se tykala aktivni logopedické intervence v MS. Logopedicka
intervence dle predpokladu v logopedické MS probih4, v b&znych mateiskych $kolach
probihd u 25 % dotazanych (viz tabulka 14), coz &ita &tvrtinu ze viech b&znych MS,

Otazka ¢. 6 - Které recové poruchy se u déti vyskytuji?

Tabulka 15: Re¢ové poruchy u déti

ljzcé?i\/é poruchy Bezna MS % Logol\p;[egdické %
Dyslalie 28 65,11 4 16,66
Balbuties 8 18,6 2 8,3
Dysfonie 0 0 1 4,16
Rinolalie 0 0 1 4,16
Dysartrie 2 4,65 2 8,3
Vyvojova 4 9,3 11 45,8
dysfazie

Tumultus 0 0 2 8,3
sermonis

Mutismus 1 2,32 1 4,16
Celkem 43 100 24 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)
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V otazce tykajici se feGovych poruch u déti v jednotlivych typech MS byla jako
nejast&ji porucha uvedena u déti z b&znych MS dyslalie (65,11 %), na druhém misté se
umistila koktavost — balbuties (18,6 %). U déti z logopedické MS se nejvice objevuje
vyvojova dysfazie (45,8 %, viz tabulka 15).

Otazka ¢. 7 - Jakou logopedickou péci v materské skole nabizite?

Tabulka 16: Zpisob logopedické péte v MS
Zpusob 5
logopedické Bézna MS %
pece v MS

Logopedicka

MS %

Individualni
logopedicka 0 0 7 63.6
pece

Skupinova

logopedicka 7 25 11 100
pece
Logopedicka
tiida
Logopedicky
krouzek

0 0 11 100

Jina forma

logopedické 0 0 0 0
pece

Neni
zajiStovana
logopedicka
pece

19 67,85 0 0

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Otazka ¢. 7 se zabyvala zptisobem logopedické péCe v mateiskych Skolach.
V logopedické MS byla jako nejéastdjsi zpisob uvedena skupinova logopedicka prace
(100 %), ktera probiha ve tfidach této matetrské Skoly denné. Individuélni logopedicka
péce byla uvedena v 63,6 %. U béznych matetskych skol individualni logopedicka péce
neprobiha, skupinova prace byla oznacena u 25 % respondentd. V 67,85 % logopedicka
intervence neni zajistovana. V 7,14 % piipadd je v b&znych MS ziizen logopedicky

krouzek (viz tabulka 17).
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Otazka ¢. 8 — Kdo ve Vasi Skole provadi logopedickou intervenci?

Tabulka 17: Zptsob zajisténi logopedické intervence

Zpusob zajisténi

logopedické Bézna MS % Logol\pilegdwka %
intervence

Logoped

zamestnan v ZS 0 0 1 37,89
Externi logoped 3 8,57 0 0
Specialnim 5 14,28 8 42.10
pedagog

Pedagog

matetské Skoly 25 714 0 0
Logopedicka

intervence v MS 2 5,71 0 0
neprobiha

Celkem 35 100 19 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

V otazce ¢. 8 byly opét dle predpoklada riznorodé odpovédi u jednotlivych typa
skol. Zatimco v logopedické MS provadi z 57,89 % logopedickou intervenci logoped
zaméstnany Skolou v pfimé spolupraci se specialnim pedagogem (42,10 %), bézné
matetské Skoly logopeda nezaméstnavaji. K logopedické intervenci dochazi externi
logoped (8,57 %), ale vétsinu logopedické péce zastava pedagog mateiské skoly (71,4 %,

viz tabulka 17). Tento rozdil je ov§em pochopitelny.
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Otazka ¢. 9 — S jakymi odbornymi pracovisti spolupracuje Vase materska Skola?

Spoluprace

s odbornymi
pracovisti
Pedagogicko -
psychologicka
poradna

SPC
Pracovisté
klinického
logopeda

Jiné X
nespolupracuji
s nikym
Celkem

V otazce €. 9, kterd se zabyva spolupraci predSkolnich zafizeni s odbornymi
pracovisti, byla u respondent z béZznych matetskych Skol nejCastéji uvedena spoluprace

s pedagogicko-psychologickou poradnou (45,45 %) adale

Tabulka 18: Spoluprace s odbornymi pracovisti

Bé&na MS

15

12

33

%

45,45

12,12

36,36

6,06

100

Logopedicka
MS

10

11

27

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

spoluprace

%

22,22

37,03

40,74

100

s ordinaci

klinického logopeda (36,36 %). U respondentll zlogopedické MS byla je nejdastéji

spoluprace s pracovistém klinického logopeda (40,74 %), hned za nim néasledovala

spoluprace se

specialné pedagogickym centrem (37,03 %) adale

s pedagogicko-psychologickou poradnou (22,22 %, viz tabulka 18).
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Otazka &. 10 - U¢astnite se logopedickych kurzi &i jinych $koleni v ramci

problému narusené komunikaéni schopnosti u déti?

Tabulka 19: Ucast na dalsim vzd&lavani

Utast na dal§im Logopedicka

i Rl & MS &
Ano 24 85,71 1 100
Ne 4 1428 0 0
Celkem 28 100 1 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

U otazky tykajici se dalSiho vzdélavani v problematice narusené komunikacni

schopnosti, at’ uz ucast na kurzech ¢i jinych odbornych seminafich, bylo ¢islo kladnych

odpovédi u vSech respondenti z riznych typu Skol velmi vysoké. Dal§iho vzdélavani

v problematice NKS se zb&znych MS udastni 85,71 % respondentt, u respondentd

z logopedické MS je tato tidast 100 % (viz tabulka 19).
Otazka €. 11 — Kolik déti ma trida ve Vasi materské Skole?

Tabulka 20: Pocet déti ve tiidé

E?Ccl“:gt déti ve Bezna MS % Logol\p;[egdické %
10-15 deti 0 0 11 100
16-20 deti 6 21,42
21-25 déti 12 42,85
26-30 déti 10 35,71
Celkem 28 100 11 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Otazka ¢. 11 se tykala poctu déti v jednotlivych typech matefskych skol. Dle

predpokladu z tabulky 20 vyplyva, ze ve tfidach logopedické MS je mén& déti nez ve
tiidach b&znych MS. V logopedickych tiidach je 10-15 déti (100 %), ve tiidach b&znych
MS je nelastéj§i pocet 21-25 déti (42,85 %). Na druhém misté je podet 26-30 déti

(35,71 %). Ttida s menSim poctem nez je 15 déti neni v béznych matetskych Skolach ani

jedna.
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Otazka €. 12 — Kolik déti s naruSenou komunika¢ni schopnosti dochazi do Vasi

skoly?

Tabulka 21: Pocet déti s NKS

f(l)\;“:gsdéti Beérna MS % Logol\pilegdické %
Divky 6 24 11 22
Chlapci 19 76 39 78
Celkem 25 100 50 100

Zdroj: Autorka prace, 2022 (vlastni Setfeni)

Otazka €. 12 ukazuje rozlozeni déti s NKS dle pohlavi. V bézné matetské skole je
pocet chlapct s NKS 76 %, divek 24 %, v logopedické MS je chlapci 78 %, divek 22 %
(viz tabulka 21).

Otazka ¢. 13 — Ktery typ narusené komunikacni schopnosti se ve Vasi §kole

objevuje nejcastéji?

Nejcastejsim typem NKS v bézné matetfské skole je dyslalie, vlogopedické

matetské Skole je nejCastejsi poruchou vyvojova dysfazie.

Otazka ¢. 14 — Jakymi formami péce se Vasi materské skole zabyvate?

V této otazce byly oznaleny vSechny nabizené moznosti. Jak pedagogové
logopedické matetské skoly, tak pedagogové béznych materskych skol kladou duraz na
rozvoj sluchového a zrakového vnimani, rozvoj slovni zasoby, rozvoj motoriky mluvnich
organd, rozvoj jemné i hrubé motoriky, grafomotoriky. V obou typech Skol se uziva

dechovych a hlasovych cviceni.

Otazka ¢. 15 - Jste spokojeni s vysledky logopedické péce ve Vasi materské Skole?

Vétsina respondentt (36 z 39, coz ¢ini 92 % ) u této otazky odpovédéla kladné,
tzn. ze jsou svysledky logopedické péce na svém pracoviSti spokojeni. Neékteri
pedagogové (predevsim z b&znych MS) jesté uvedli, Ze by uvitali vétsi kooperaci s rodiéi

déti.
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6.7 Zavéry Setieni a vyhodnoceni vyzkumnych predpokladu

Prvnim vyzkumnym ptedpokladem bylo, ze v béZnych materskych Skoldach je
méné pedagogii s odbornym vysokoskolskym vzdélanim nez ve specidlni materské Skole
logopedické. Tento piedpoklad byl dotaznikovym Setfenim potvrzen, nebot
vysokogkolské magisterské studium ma dokonéeno 81,81 % pedagogt z logopedické MS
oproti 28,57 % pedagogti zb&né MS. Polovina (50 %) pedagogl z b&zné MS ma
sttedoskolské vzdélani s maturitou, 17,85 % pedagogti ma vysokoskolské bakalarské
vzdélani. Studium specialni pedagogiky je pii praci s détmi v logopedické matefské skole
nutnosti, nebot’ vSechny déti v této Skole maji narusenou komunikacni schopnost, a proto
prace s témito détmi vyzaduje specialné pedagogické vzdélani.

Druhym vyzkumnym piedpokladem bylo, ze rodice déti z logopedické materské
Skoly se na logopedické péci podili castéji nez rodice déti 7 bézné materské Skoly. 1 toto
tvrzeni bylo diky dotaznikovému Setieni potvrzeno. Nejvice rodie déti z b&zné MS
trénuji feCové dovednosti maximalné 1x tydné (46,55 %), zatimco rodiCe déti
z logopedické MS domaci cviGeni praktikuji &ast&ji. Nejvice rodiét odpovédélo, ze
procvicuje 3x — 4x tydné (67,64 %).

Tretim vyzkumnym ptedpokladem bylo, ze logopedicka intervence v béznych
materskych Skoldach probihd minimdlné. 1tento piedpoklad byl potvrzen, ale i pfes
vysledek, ze v béznych matetskych Skolach logopedicka intervence probiha u 25 %
dotazanych, coz &ita Gtvrtinu ze viech b&Znych MS, neni toto &slo nizké. Ipodle
vyjadreni feditelek béznych matefskych §kol se pedagogové snazi logopedickou péci do
vyuky zafazovat pravidelné, provozuji nenasilnou formou , logopedické chvilky“, kde se
détem s tfeCovymi problémy snazi pomoci. Déti s feCovymi problémy je stale vice,
v dnesni dob¢ je tato skuteCnost zapficinéna i dvouletym ,,covidovym*® obdobim, kdy déti
do matefskych skol nechodily pravidelné, stejné tak byla omezena navstéva odbornych
zafizeni. I proto je pravidelna logopedicka péce nutna nejen v doméacim prostiedi, ale

i v predskolnich zafizenich vSech typu.
Na zakladé€ zjisténych informaci o zpusobu a realizaci logopedické intervence

v jednotlivych typech matefskych skol vyplynulo, Ze logopedicka intervence v béznych

matetskych Skolach je prevazné realizovana pedagogy matetskych Skol. Dle zjiSténi
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pouze do jedné z oslovenych matefskych Skol bézného typu dochazi externi logoped
k logopedické intervenci. Do budoucna by mohla byt zvazovana funkce logopedického
asistenta do kazdé matetské Skoly ¢i zfizeni logopedické poradny, kterd by slouzila

predevsim rodi¢tim.
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ZAVER

Hlavnim cilem bakalarské prace bylo zjistit, jaké moznosti logopedické
intervence nabizeji jednotlivé typy mateiskych $kol. Uvodni teoretickd &ast prace
popisovala vyvoj feci ditéte v predSkolnim veéku. Prace dale zkoumala komunikacni
narusenou schopnost, popisovala nejcastéjsi poruchy v feCové oblasti u déti. Dalsi Cast se
vénovala ramcovému vzdélavacimu programu, vetné systému kurikularnich dokumentt,
cila a ukoli RVP. Posledni kapitola teoretické Casti se zabyvala organizaci a koncepci
logopedické pége v Ceské republice a cela teoreticka &ast byla uzaviena popisem a
vymezenim logopedické intervence. Sestou kapitolou za¢ina prakticka &ast bakalaiské
prace. Soucasti praktické casti byl kvantitativni vyzkum, ktery probéhl formou
dotaznikového Setfeni. V tomto Setfeni, které bylo urCeno jak pro rodice déti
navstévujicich matefské Skoly, tak pro pedagogy, byla zjistovana kvalifikace pedagogu,
ktefi s détmi pracuji, dale se zjistovala mira spoluprace s odbornymi pracovisti,
pedagogové byli tazani ina vlastni spokojenost s vysledky logopedické intervence.
Otazky urcené pro rodiCe déti se zamerovaly napft. na to, jakou mérou se rodice podili na
logopedické péci déti, otazky se tykaly i spokojenosti rodicu s logopedickou intervenci
v matefskych Skolach a se spolupraci s pedagogy. VSechny pfedem stanovené cile byly
diky Setfeni splnény. Pfijemnym zjiSténim byl fakt, ze téméf vSichni pedagogové
z predSkolnich zafizenich se dale vénuji prohlubovani svych znalosti a dovednosti
v dalSim vzdélavani. Vyzkum pfinesl ipoznatek, ze déti s naruSenou komunikacni
schopnosti nenavstévuji pouze specialni logopedické matetské skoly, ale ze se vzdélavaji
i v béznych matetskych §kolach. Neni zde sice moznost takové logopedické péce jako
v logopedické MS, ale ipiesto jsou rodice zvelké &asti s pé&i spokojeni. Dalim
pozitivnim zjisténim byl i zvySujici se poCet pedagogti s vysokoskolskym pedagogickym
vzdélanim v béznych matefskych Skolach. Divodem muze byt ifakt, ze pocet déti
s naruSenou komunikacni schopnosti neustale roste, a proto je i zesilen tlak na specialni
vzdélavani pedagogu v béznych matefskych skolach. Dulezitym faktorem byla i doba
provadéného vyzkumu. Z divodu castych karantén nebylo mozno oslovit vice
respondentd, a mozna i to bylo divodem, Ze pocet odevzdanych dotaznikd uréenych pro
rodice byl 92, coz odpovida 51,39 %. Od pedagogu se vratilo 39 dotazniki, coz odpovida

81,25 %. Je tfeba pfipomenout, Ze se prace zamétrovala na matefské Skoly v oblasti kolem
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Prahy a v Praze. Pokud by byl vyzkum provadén v jiném regionu, je mozné, ze by se

vysledky mohly liSit. To by mohlo byt podnétem pro dalsi Setfeni.
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PRILOHY
Piiloha A — Dotaznik pro rodi¢e déti navitévujicich MS

Vazeni rodice,
rada bych Vas poprosila o vyplnéni anonymniho dotazniku, ktery bude soucasti mé
bakalarské prace na téma Logopedicka intervence v mateiské Skole logopedické
Don Bosco v Praze a v matefskych Skolach v Brandyse nad Labem a okoli. Jsem
studentkou 3. ro¢niku kombinovaného studia — specialni pedagogika na Univerzité Jana

Amose Komenského v Praze.

Predem Vam dékuji za Vas ¢as a spolupraci.

Katefina Kacalova

1. Jaky typ mateiské Skoly Vase dité navstévuje?
a) bézna materska Skola
b) specialni matetska Skola logopedicka

2. Objevila se u Vaseho ditéte NKS (narusena komunikacni schopnost)?
a) ano
b) ne

3. Pokud ma Vase dité narusenou komunikacni schopnost, napiste, prosim, jakou.

4. NavStévuje Vase dité logopeda mimo ramec materské skoly?
a) ano
b) ne

5. Navstivili jste s Vasim ditétem pedagogicko-psychologickou poradnu?
a) ano
b) ne

6. Procvicujete s Vasim ditétem logopedicka cviceni doma?
a) ano
b) ne



7. Pokud ano, kolikrat s ditétem procvicujete?
a) kazdy den
b) 5x tydné
¢) 3x—4xtydné
d) 2xtydné
e) Ixtydné

8. Probiha ve Vasi materské skolce logopedicka intervence? (mysSleno prevence —
jazykova cviceni, ¢i diagnostika a terapie — naprava individualni ¢i skupinova)
a) ano
b) ne

9. Pokud logopedicka intervence ve Vasi Skolce neprobiha, uvitali byste ji?
a) ano
b) ne

10. Jste spokojeni s mirou logopedické intervence ve Vasi materské Skolce?
a) maximalné spokojeni
b) logopedicka intervence je dle naSeho nazoru dostate¢na, jsme spokojeni
c) spise spokojeni
d) spiSe nespokojeni
e) nespokojeni

11. V pripadé, ze nejste spokojeni, co byste chtéli
ZICPSIE? ..ot e ettt ettt et e b be e et e e nbbeenbeenneeenneas

12. Jak vnimate spolupraci mezi rodicem a pedagogem ve Vasi materské Skolce?
a) jsme spokojeni, mame pravidelné informace od pedagoga o potizich ditéte,
0 jeho pokroku
b) informace mame pouze, pokud se zeptame
¢) informovani jsme zcela mimoradné, komunikace je dle naseho nazoru
nedostacujici
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Priloha B — Dotaznik pro pedagogy

Vazeni ucitelé,
rada bych Vas poprosila o vyplnéni anonymniho dotazniku, ktery bude soucasti mé
bakalaiské prace na téma Logopedicka intervence v matefské Skole logopedické
Don Bosco v Praze a v matefskych s$kolach v Brandyse nad Labem a okoli. Jsem
studentkou 3. ro¢niku kombinovaného studia — specialni pedagogika na Univerzit€ Jana

Amose Komenského v Praze.

Predem Vam dékuji za Vas Cas a spolupraci.

Katefina Kacalova

1. V jakém typu materské Skoly ucite?
a) v bézné materské skole
b) v mateiské skole logopedické

2. Kolik je Vam let?
a) 19-25let
b) 26-30 let
c) 3140 let
d) 41-50 let
e) 51-60 let
f) 61 avicelet

3. Vase nejvyssi dosazené vzdélani
a) stfedoskolské bez maturity
b) stfedoskolské s maturitou
c) vysokoskolské — bakalarské
d) vysokoskolské — magisterské
e) vySssi odborné

4. Mate pedagogické vzdélani?
a) ano
b) ne —napiste, Jake: ...

5. Probiha ve Vasi mateiské skole logopedicka intervence?
a) ano
b) ne

I



6. Které recové poruchy se u déti vyskytuji? (je mozno zakrouzkovat vice
moznosti)
a) dyslalie (patlavost)

b) balbuties (koktavost)

¢) dysfonie (porucha hlasu)

d) rinolalie (huhiavost)

e) dysartrie

f) vyvojova dysfazie

g) afazie

h) tumultus sermonis (breptavost)
1) palatolalie

7. Jakou logopedickou péci v materské skole nabizite?
a) individualni logopedicka péce
b) skupinova logopedicka péce
c) logopedicka trida
d) logopedicky krouzek

f) v MS neprobiha zadna forma logopedické péce

8. Kdo ve Vasi materské skole provadi logopedickou intervenci? (je mozno
zakrouzkovat vice moznosti)

a) logoped, ktery je zaméstnan v matefské Skole

b) externi logoped

c) specialni pedagog

d) pedagog matetské Skoly

e) logopedicka intervence v nasi matetské Skole neprobiha

9. S jakymi odbornymi pracovisti spolupracuje Vase materska Skola?
a) s pedagogicko-pedagogickou poradnou
b) s SPC
c¢) pracovisté klinického logopeda

10. U¢astnite se logopedickych kurzi &i jinych $koleni v ramci problému narusené
komunikaéni schopnosti u déti?

a) ano

b) ne
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11. Kolik déti ma trida ve Vasi materské skole?
a) 10-15 déti
b) 16-20 déti
c) 21-25 déti
d) 26-30 déti

12. Kolik déti s naruSenou komunikacni schopnosti dochazi do Vasi materské
skoly?

13. Ktery typ naru$ené komunikacni schopnosti se ve Vasi Skole objevuje
nejcastéji?

a) dyslalie

b) balbuties (koktavost)

¢) poruchy hlasu

d) rinolalie (huhiavost)

e) dysartrie

f) vyvojova dysfazie

g) tumultus sermonis (breptavost)

h) mutismus

14. Jakymi formami péce se Vasi materské Skole zabyvate? (je mozno
zakrouzkovat vice moznosti)

a) rozvoj sluchového vnimani

b) rozvoj a zrakového vnimani

¢) rozvoj slovni zasoby

d) dechova a hlasova cviceni

e) rozvoj motoriky mluvnich organa

f) rozvoj jemné motoriky

g) rozvoj hrubé motoriky

h) rozvoj grafomotoriky

15. Jste spokojeni s vysledky logopedické péce ve Vasi materské Skole?
a) ano
b) ne
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