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Anotace

Bakalaiska prace se zabyva logopedickou prevenci v matefské Skole a moznym
narusenim komunikac¢nich schopnosti v piedskolnim véku. Cilem prace je popsat vyvoj
fe¢i u piedSkolnich déti, charakterizovat narusenou komunika¢ni schopnost a druhy
narusené¢ komunikacni schopnosti, které se nejcastéji vyskytuji u déti v predskolnim
veéku. Dale vymezeni logopedické prevence a jeji zaclenéni do Skolniho vzdélavaciho
programu Vv mateiské Skole. V praktické casti jsou prezentovany vysledky Setfeni
realizované prostfednictvim dotaznikd. Cilem praktické ¢asti je zjisti, jak je v soucasné
dobé realizovana logopedicka prevence ve vybranych matetskych Skolach v okrese Pisek

a také zjistit, zda se promita do Skolniho vzdélavaciho programu.
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Annotation

The bachelor thesis takes an interest in speech therapy prevention in kindergarten and
possible impairment of communication skills in preschool age. The main goal of my
thesis is to describe the development of speech in preschool children and to characterize
the impaired communication ability and types of impaired communication ability that
most often occur in preschool children. Furthermore, the definition of speech therapy
prevention and its inclusion in the school education program in kindergarten. The
practical part presents the results of the survey realized through questionnaires. The aim
of the practical part is to describe how speech therapy prevention is done within the
district of Pisek in the selected kindergartens and whether being projected the school

educational program.

Keywords

Casuistry, Logopedia prevention, Language disorder, Nursery school, Preschool age,

Questionary



TEORETICKA CAST ........ooviiiiiiiieeies s 11
1 CHARAKTERISTIKA VYVOJE DITETE V PREDSKOLNIM VEKU......... 11
I R S (0740 1 0] (0] |4 Y 2SRRI 11
1.2  Rozvoj smysloVENO VIIMANT .......ecvviiiiiiiiiiiicic e 12
1.3 ROZVO] ZIaKOVE PEICEPCE. ... eivieriiiiiiiieiieie sttt 13
1.4 ROZVO] SIOVIT ZASODY ....iiiiiiiiiiiiiiii i 14

2 ROZVOJ KOMUNIKACNI SCHOPNOSTI U DITETE V PREDSKOLNIM

VEKU ..ottt 15
2.1 VYVOJ TECT c.utetiiieiiieeete sttt n e 15
2.2 Kategorie narusené komunikacni SChOPNOSti .........cevvviriiiiieiiiiiiic e 18
2.3 Naruseni komunikacni schopnosti v pfedSkolnim veku.........cccoevvviiiiiiiiiiiiinnns 20
3 KOMUNIKACE - VYMEZENI ZAKLADNI TERMINOLOGIE................ 25
3.1 ZaKladni terminOlOZIC .......cevveeuviiieiieiiiie st 25
3.2 JAZYKOVE TOVINY ..eeiviiiiiiiie sttt ettt ettt ettt e e b e e e b e ann e e nneesnneennneas 26
4 LOGOPEDICKA PREVENCE ............cccoooommiiiimiiiieiinesesiesesiesesiesesesssene 29
4.1 Vymezeni oboru [oZOPEAIE .......cooviiiiiiiiiiieiii e 29
4.2 Logopedicka prevence a Jeji STUPNEC .......ceevveriireiiieiiiiesiieie e 31
4.3 Metody 10Z0pediCke PrEVENCE. ......couviviiiieiiieiesiee et 33
4.4 Logopedicka prevence v matefské SKole...........coooviiiiiiiiiiiii 34

5 LOGOPEDICKA PREVENCE REALIZOVANA V MS V OKRESE PiSEK 36

5.1 CIL a metody VYZKUMNEHO SETRENI.........coooviiiimiiciieeieeeeeseeee e, 36
5.2 Charakteristika vyzkumného Setfeni ..........coccovvveiiiiiiiiniieece e 36
5.3 PrlUDEh SEIENT .....eeiiiiiii i 37
5.4  Analyza skolniho vzdélavaciho programu ............ccccooiiiiiiiiiiiiiii e, 49
541 2. MS PISEK ..o 49
542 Kralovska SKOIKa......cccoiiiiiiiiiii e 50
543  Milankova SKOIICKA .........coiiiiiiiiiii et 51
5.4.4 3. MS PISEK ... 52
5.4.5 5. MS PISEK ... 52

BB 8. MS PISEK ...eeeeeeeeeeeeee e e e eeeeee e sevee e e et et et et et et et et ese e e e eee e e e e e e sneseseseseseseraseseneeenens 53



BAT 13 MS PISEK .oeeeeeeeeeee e ee e e e et et et et et et et et et etetatesesesesesesesesesee e seseeseses et esesasssasaessens 54

548 15 MS PISEK .....ooiiiiciciieiieiseiseeeeese sttt esen s 55
0.5 ZAVETY SETENL ...eviiiiiiiiii it 95
Y 7.4 ) L ST 57
SEZNAM POUZITYCH ZDROJU..........cooviiiiieirisioeeeeessesies s sessesseenineens 59
SEZNAM ZKRATEK ..ooiiieieseeteseetes e eetesee s sesss s ses s ses s sssssssssen st sn s ssnsnnens 63
SEZNAM TABULEK A GRAFU.........o.coooiiiiiieeeeeeeeseeee s 64

SEZNAM PRILOH ..o e ettt r e e 65



UvVOD

Téma bakalaiské prace (dale jen prace) je ,,Logopedickd prevence a skolni vzdéldvaci
program Vv materské skole . Téma bylo zvoleno zamérmé, a to z divodu, ze poskytnuti
logopedické prevence détem predskolniho véku je velice dulezité pro jejich budouci
rozvoj komunikaénich schopnosti. Cilem prace je popsat logopedickou prevenci
v predskolnim véku. Nejprve logopedicka prevence bude vymezena z teoretického

hlediska, poté v praktické ¢asti realizovana v matetskych Skolach v okrese Pisek.

Prace je délena na dvé hlavni casti — teoretickou a praktickou. Teoreticka cast je dale
¢lenéna do ¢tyt hlavnich kapitol, jejichz soucasti jsou dil¢i podkapitoly. V teoretické Casti
jsou vymezeny zakladni pojmy tykajici se narusené komunikaéni schopnosti, rozvoje
ditéte v oblasti motoriky, smyslového vnimani, zrakové percepce a slovni zasoby, dale
také nejCastéjsi poruchy u déti v predskolnim véku. V praktické ¢asti jsou vyhodnocena
data, které autorka ziskala pomoci dotaznikového Setfeni realizované¢ho v matetskych
Skolach v okrese Pisek. Dotaznik byl anonymni a odpovidaly na né&j ucitelky z vybranych

matefskych Skol. Data byla nasledné prezentovana pomoci grafii.

Nejprve je v teoretické ¢asti vénovan prostor charakteristice vyvoje u déti v pifedskolnim
veéku v oblasti motoriky, smyslového vnimani, zrakové percepce a slovni zasoby.
Nésledné je vénovana pozornost rozvoji komunikacni schopnosti, kde je zahrnut vyvoj
feci, kategorie naruSené komunikacni schopnosti podle Lechty a naruSeni komunika¢ni
schopnosti v predskolnim véku, které zahrnuje stru¢ny popis jednotlivych druhti narusené
komunika¢ni schopnosti nejcastéji vyskytujici se v predSkolnim véku. Dale neméné
dulezita je kapitola tykajici se komunikace, ktera ma dvé podkapitoly, které zahrnuji
zachycena logopedicka prevence, ktera ma 4 podkapitoly a to vymezeni oboru logopedie,
stupné logopedické prevence, metody logopedické prevence a moznost jeji realizace

v mateiské Skole a ddle samotna podkapitola logopedicka prevence v matetské Skole.



Prakticka cast je zalozena na dotaznikovém Setieni realizované pomoci anonymnich,
tisténych dotazniki, které bylo provedeno v matei'skych §kolach v okrese Pisek. Reditelé
a feditelky matetskych kol byli pozadani 0 vyplnéni dotaznikd. Cilem Setieni je zjistit,
zdali a jak je provadéna logopedicka prevence vV matetfskych Skolach. Jaké metody jsou
vyuzivany, zda se lisi rozsah logopedické prevence v matetskych Skolach v okrese Pisek.
Jednim z kritérii bylo, zda sledované matetské Skoly spolupracuji s dal$imi pracovniky
Vv oblasti logopedie ¢i dalsim odbornym pracovistém. V souvislosti s poskytovanim
logopedické prevence pedagogy, je také zjistovano dosazené vzdélani pedagogu. Do
vyzkumného prizkumu bylo zafazeno osm matetskych skol, Sest statnich advé
soukromé. Kapitola 5.4 predstavuje analyzu Skolniho vzdélavaciho programu ve

vybranych Skolach v okrese Pisek.
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TEORETICKA CAST

1 CHARAKTERISTIKA VYVOJE DITETE
V PREDSKOLNIM VEKU

Dit¢ v predskolnim véku velmi pozorné vnima a vyhodnocuje vse, co se kolem n¢ho déje.
Vytvareji se tak zaklady pro jeho vlastni sebehodnoceni. Zacind rozliSovat minulost,
pritomnost a budoucnost, zac¢ind vnimat a porovnavat vztahy mezi vécmi. PfedSkolni
obdobi, tedy od tii do Sesti let je charakteristické zlepSujicim se rozvojem vSech druhti
vnimani, jako naptiklad pfesnéjs$i vnimani tvard, velikosti, objemu jednotlivych predmétii
aj. Ddle dochazi k rozvoji sluchovych schopnosti (rozliSuje délku a vysku toni). Co se
ty¢e rozvoje ve vnimani okolniho svéta, dité projevuje veEtsi zdjem 0 poznavani
souvislosti ataké zacind rozliSovat ¢asové vztahy. Spolecné se slovni zasobou se
vyznamné rozvijeji rozumové schopnosti a postupné se prodluzuje doba koncentrace

pozornosti.

ryst predskolniho veéku. Zde hvofime 0 hfe symbolické. Dité¢ se hrou uc¢i a hra také
ovlivituje jeho télesny rozvoj. Zacina piijimat pravidla a vyjadfovat svilij postoj ke svétu.
Aby byl svét predskolaka pestiejsi, pomaha mu k tomu fantazie. Tématické hry pomahaji
détem v ptipravé na budouci roli. Déti si hraji na maminku, na tatinka, na prodavacku
nebo na Skolu aj. Nejdulezitéjsi je pro dité srozumitelny déj a vymezena pravidla.

Prostfednictvim pohadek dité postupné zacina chapat fungovani svéta (Vagnerova, 2008).

1.1  Rozvoj motoriky

Rozvoj hrubé mototriky, tedy motoriky velkych svalovych skupin, kdy dit¢ rozviji
celkovou svou obratnost, je tfeba do denni aktivity ditéte fadit jiz od Gtlého v€ku. Hrubou
motoriku dité rozviji spontanni ¢innosti, jako naptiklad b&h, chiize ¢i hazeni kaminkt do

vody. Témito Cinnostmi dit€¢ objevuje svét, vSe je pro n¢j nové. Vedle spontannich
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pohybovych aktivit, je dilezité spravné ovliviiovat pohyb ditéte a jeho aktivitu. Proto
do denniho rezimu v mateiské $kole (dale jen MS) je fazena Fizena &innost, ktera Gasto
byvéa spojena s hudebnim doprovodem pomoci n€jakého hudebniho néstroje, jako

napiiklad - chiize po Spickach, po patach, pohyby celyma rukama, hlavou aj.

Velmi dulezité je rovnéz rozvinout jemnou motoriku, tedy pohyby malymi svalovymi
skupinami (pohyby prsty u rukou, pohyby mluvnich organit). Aby pohyby svalti mély pro
¢lovéka urcity smysl, je zapotiebi jejich koordinace — v naSem piipadé koordinace ruka-
oko, ktera je dulezita pro nacvik spravného psani a ¢teni. Déti rozviji jemnou motoriku
napiiklad pfi praci s modelinou (valeji, mackaji). Dale mohou navlékat koralky, skladat
puzzle, hrat si s piskem na piskovisti, tfidit predméty, stiihat papir nebo cvrnkat kulickou.
Ve chvili, kdy dité tyto zdkladni pohyby ovlada, pfichdzi na fadu spravny tchop tuzky.

Zde je dulezita koordinace ruka-oko.

Stejné jako predchozi cviceni hrou, je pro dité¢ rozvoj motoriky mluvnich organ.
Nejdalezitgjsi je, jak pedagog tuto ¢innost realizuje do rezimu dennich aktivit. Cinnost
by méla mit svou strukturu a byt promyslena — pohyby jazyka ze strany na stranu, nahoru,
dold, doptedu a dozadu, do kruhu, tukani Spickou jazyka na horni alveolu, pohyb jazyka
po horni a dolni alveole, piejizdéni jazyka po ptedni a zadni strané zubti nebo rolovani
jazyka (zvedani stran jazyka nahoru). Dale je zapotiebi procvi¢ovat rty — uvolnit rty
a brnkat 0 n¢ prstem, naSpulit rty (zuby jsou vidét, zuby nejsou vidét) usmat se, zamracit
se, vycenit zuby jako pejsek, vibrace volnych rtl, které jsou k sobé pftilozené
a vydechneme skrz né, jako kdyZ frka konik. Jako dalsi cviky jsou naptiklad drZeni zubt
stiidavé proti dolnimu a hornimu rtu (Kutalkova, 2002). K stimulaci ditéte mizeme
pouzit podplrné pifedmcéty, které mohou cCinnost zpestfit, naptiklad malé gumové
bonboény, které se dité snazi udrzet pomoci rtil, povozit na jazyku, udzet v zubech nebo

jazykem za hornimi fezaky.
1.2  Rozvoj smyslového vnimani
Prostfednictvim smysli ¢lovek poznava svét, protoze smysly jsou branou k poznani. ,, Jen

to, co V danou chvili vnimdme, se nasledné stava vedomym obsahem nasi mysli. Vnimani
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Jje inspiraci pro mysleni, nezastupitelnym zdrojem informaci pro uvahy 0 svété kolem

nds. “ (Sik1 2012, s. 11)

spravné vyslovnosti se neobejde bez rozvijeni schopnosti sluchového vnimani, rozvijeni
jako diskrimina¢ni schopnosti hlavné pro zvuky, z nichz se sklada nase fec, tedy rozvijeni

tzv. zvuku fonematického. (Vystejn, 1991)

U ditéte je také potiebné rozvijet sluchovou pamét’, ktera uklada a vybavuje ziskané

informace.

| vizualni percepce ma ve vyvoji feci velky vyznam - upeviiuje sluchové vijemy. Zrakem
dit¢ kontroluje pohyby mluvidel svych i ostatnich, atim pfispiva k napodobovani
spravného pohybu. Nejen zrakova analyza a syntéza, ale i zrakova pamét’ je nutna, patii

sem i schopnost diferenciace tvart. (Klenkova, Kolbabkova, 2005)

Rozvijejici se rytmické schopnosti pfispivaji K rozvoji spravné melodie fec¢i a jejiho
tempa. Oslabeny cit pro rytmus je dal$i komplikaci pfi vyslovnosti predevsim u delSich
slov, kterou si lze usnadnit rytmickym slabikovanim, pfi ¢teni, frazovanim véty nebo

zapamatovanim delSich celkt. (Kutalkova, 2010)

Rozvoj mysleni, poznavacich schopnosti ajazykovych dovednosti v sobé zahrnuji
rozumové schopnosti. Lze je rozvijet pomoci her, pozorovanim i experimenty. V ramci
aktivit se rozviji pfedstavivost, fantazie i fe¢. Tim dité ziskava nejen zkusenost a znalosti,
které se fixuji vjeho paméti, ale projevuji se iV jeho chovani ajednani — pomoci

komunikace probiha proces socializace v okolnim svéte. (Klenkova, Kolbabkova, 2005)

1.3 Rozvoj zrakové percepce

Rozvoj zrakové percepce, zrakové pozornosti a postiehu, jsou pro fe¢ velice dulezité,
nebot’ velkou cast utvaii neverbalni sdé€leni, jako jsou gesta, postoje, mimika atd.
Plynulost Cteni je zna¢né€ determinovéana koordinaci ocnich pohybi, které dozravaji ke
konci 6. roku zivota. Proto je dulezité jiz v predskolnim veku tutu koordinaci rozvijet

napf. skladanim puzzle, prohliZeni a popis obrazku, rozliSeni figury od pozadi aj. Poté je
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pak schopné vizudlni analyzy a syntézy. Bez této schopnosti nelze zacit dité ucit psat
a Cist, nebot’ dit¢ musi vnimat slovo jako soubor pismen jdoucich v urcitém potadi za

sebou. (Kutalkova 2011, Prochazka, Smahaj a kol. 2014)

Dité¢ zacina vnimat prostor v dobé¢, kdy sleduje své ruce. Okolo osmého tydne se zaCina
tvorit fize, kterd umoznuje lepsi odhad v prostoru. K diferenciaci nervovych drah z oka

vvvvvv

(Vagnerova 2005).

1.4 Rozvoj slovni zasoby

Z pedagogického hlediska ma slovni zasoba dvoji dilezitost. Jednak se jedna 0 postupné
rozvijeni v oblasti matefského jazyka a je nedilnou soudasti vyvoje ditéte. Urovei slovni
zésoby je jednou z podminek pro dalsi vzdélavani, kde se i nadale rozviji. Zak na zakladni
Skole si po dobu devitileté dochazky musi osvojit 1500-1700 slov (lexikélnich jednotek),
aby se mohl vyjadfovat v kazdodennich situacich (Priicha, Walterova, Mare§ 2008, s.

215).

vewr

proto jeji rozvoj fadime k logopedické prevenci. Slovni zasoba se d€li na aktivni
a pasivni. Kapacita pasivni slovni zasoby je vyssi nez aktivni. Dité, které ma v potadku
zvukovody a spravné slysi, mize mit kapacitu pasivni slovni zasoby vyssi, ale v disledku
napt. vady mluvnich orgént ¢i centralni nervové soustavy se nedokaze slovné vyjadrit (
naruseni expresivni stranky feci). Dtlezitd je komunikace s ditétem jak v matei'ské Skole,
tak v rodinném prostiedi. Jednou z moznosti jak obohatit slovni zasobu ditéte je Cteni
nebo vypravéni pohadek. Tim dité stimulujeme k tomu, aby samo pievypravélo kratky
ptibéh, co ho v pohédce zaujalo, co se mu nelibilo ¢i ptekvapilo, aby prevypravélo co
délalo o vikendu — k tomu v matetské Skole slouzi komunitni kruhy, které je mozno
zafadit do denni aktivity. Knihu vybirame tak, aby dit€ bavila a jeji text byl zpracovan
tak, aby odpovidal veéku ditéte adit€¢ textu porozumélo (Horndkova, Kapalkova,

Mikulajova 2005).
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2  ROZVOJ KOMUNIKACNI SCHOPNOSTI U DITETE
V PREDSKOLNIM VEKU

Na optimalnim prabéhu vyvoje feci se podle Lechty (2002, s. 33) ,,podili kazdy (pokud
mozno pozitivni) podnét, ktery stimuluje a provokuje dité k urcitému verbalnimu
ptedpokladem rozvoje feci spravny mluvny vzor. Vzhledem k tomu, ze dit¢ v tomto
., akceleracnim obdobi jazykového vyvoje zvidsté vnimavé* (Opravilova, 2003, s. 113)
pfejimd mluvni vzor rodi€li, sourozenci, ucitelil, vrstevnikll a §irSi spolecnosti, véetné

médii.

2.1 Vyvoj reci

wRec¢ Ize definovat jako biologickou viastnost clovéka, systém, kterym lze prendset

informace pomoci jazyka.* (Jedlicka 2007, s. 93)

Sovak (In: Klenkova, 2006) pied obdobim, nez dité zaéne mluvit, prochazi celou fadu
ptipravnych obdobi, kterd zacinajici hned po narozeni ditéte a nejsou Casoveé piesné
oddélena, postupuji se navzajem a probihaji i souc¢asné vedle sebe. V ontogenezi détské
feCi rozdéluje predbézna stadia vyvoje feci, a to jsou obdobi kiiku, Zvatlani, rozuméni
feCi a stadia vlastni fe€i, kam fadime tato postupna, na sebe navazujici stadie: stadium
emocionalné-volni, asocialné-reprodukéni, stadium logickych pojmu a intelektualizace

fecl.

»Ontogeneze reci je nezastupitelnou soucasti celkového vyvoje ditéte. Vyvoj reci Ize
charakterizovat jako prirozeny proces osvojovani si porozuméni, vyjadrovani a pouzivani
komunikacnich schopnosti jako komplexniho systéemu znakii a symbolit ve vSech jeho

formach.* (Klenkova, Bockova, Bytesnikova 2012, s. 25)

V obdobi, které probiha pfiblizn¢ do 1 roku zivota, si dit€ osvojuje zrucnosti a navyky,
pozdgji na jejichz zaklad€ vznika skutecna fec. Tyto Cinnosti jsou charakterizovany jako

pfedverbalni a neverbalni aktivity.
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Predverbalni projevy, jako naptiklad broukani ¢i kiik, maji uz§i vazbu na budouci
zvukovou, slovni i mluvenou fe¢ ditéte. Pfedverbalni aktivity casem zanikaji a ve vyvoji
jsou nahrazeny verbalnimi projevy, za to neverbalni komunikace pfetrvava v riznych
formach po cely Zivot. Neverbalni projevy obsahuji jak zvukové, tak i nezvukové prvky.
Ty vSak nemusi byt vazany na budouci mluvenou fe¢ (napt. zrakovy kontakt, komunikace

na zéklad¢ télesného kontaktu pii kojeni apod.).

Piedverbalni projevy, které jsou ptipravou artikulacniho aparatu ke skute¢né feci, zacinaji
jeste pied narozenim ditéte: jiz v prenatalnim obdobi se objevuje tzv. nitrod€élozni kvileni
(vaginus uterinus). Zeller (In: Klenkova, 1983) uvadi polykaci pohyby, dumlani palce,
v obdobi pted porodem dochazi k naladéni sluchu na zvuky feéi. VSechny tyto zjisténé
ginnosti pokraduji a dité trénuje artikulaéni aparat i po narozeni. Cinnosti jako sani,
zvykani, polykani jen zddnlivé nesouvisi s vlastni feci, ale teprve jejich ovladnuti umozni
vyvoj fe¢ovych aktivit. K prvnim projeviim novorozence patii kiik, ktery je povazovan
za reflex, vyvolany podrazdénim dychaciho centra piechodem z placentarniho
zasobovani kyslikem na plicni dychdni. Mériova (In: Lechta, 1990) usuzuje, Ze
novorozenecky kiik muze mit idiagnostickou hodnotu, napiiklad u déti ptred¢asné

narozenych.

Charakter kiiku se za¢ind ménit kolem 6. tydne Zivota. Kiik dostava citové zabarveni.
Zpocatku vyjadiuje nespokojenost, nelibé pocity tvrdym hlasovym zacatkem, v dalSim
vyvoji mezi 2. a 3. mésicem dité kiikem vyjadiuje i pocity libé, objevuji se jiz mekky
hlasovy zacatek. V tomto obdobi hovofime 0 hlasovych projevech jako je houkani ¢i
broukani. S timto obdobim se prolina zacatek zvatlani. Podle Sovaka (1972) se objevuje
vetsi rozmanitost zvukll, coZ souvisi se zménami v Utvareni resonancnich dutin, Ustni
a hltanové dutiny. Dité opakuje pii tvorbé hlasu sani a polykaci pohyby i kdyz neptijima
potravu — mluvime 0 pudovém zvatlani, jsou vytvareny tzv. prahlasky. Nejsou to jesté
hlasky matefského jazyka, pouze détské zvucky. Okolo 6. a 8. mésice zac¢ina obdobi
napodobujiciho zvatldni. Dit€¢ se snazi ptipodobnit vlastni zvuky, které pii zvatlani
produkuje, zapojuje se védoma sluchova a zrakova kontrola. Dité¢ si vS§ima svych
I nejblizsich osob pohybt mluvidel. Okolo 10. mésice nastupuje stadium rozumeéni. Dité

jesté nechape obsah slov, které slysi, ale sly$né zvuky asociuje s vjemem nebo piedstavou
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konkrétni situace, ktera se ¢asto opakuje. Motorickou reakci se projevuje jeho rozumeéni,

jako napt. na pokyn ,, Udélej paci, paci.

Kejklickova (2011) uvadi néktera obdobi vyvoje feci trochu odlisné. Prvni predstavuje
obdobi kiiku, nasleduje obdobi broukani, Zvatlani, rozuméni feci, naléhavych otazek
a potfeby pro sdélovani a komunikace. Dale souhlasi, Ze v pfedSkolnim veku se fe€ stale

rozviji.

Vlastni vyvoj feci za¢ina az okolo 1. roku. Prvni slova, ktera dit¢ za¢ne pouzivat, plni
funkci vét (obdobi jednoslovnych vét). Slova vznikaji opakovanim slabik jako napf.
mama, tata, baba). Prvni slova se nesklonuji, jsou neohebna a ani se necasuji, podstatna
jména jsou vétSinou v 1. padé a slovesa v infinitivu. Projevy pomoci jednoslovnych vét
trvaji zhruba do 1 a pil az dvou let. V logopedii toto stadium nazyvame emocionalné-
volni (Pfihoda In Klenkova, 2000). Poté vznikaji véty dvojslovné. Gramaticky systém
v tomto obdobi Lechta (In: Klenkova, 2006) nazyva ,, pivotova gramatika *“, V ramci niz
jsou slovni druhy v pevné vazbé, jako napiiklad ,,mama‘,, pd-pa “, ,,tata*”,, pd-pa ““ apod.
(slovo,, pa-pd “ je slovo pivot). V obdobi mezi 2. a 3. rokem zivota dité stale vice pouziva
ptidavna jména, 0sobni zajména a zacind sklonovat. Nejpozd&ji zacina pouzivat
predlozky, c¢islovky aspojky. Toto stadium nazyvame asocialné — reprodukéni.
Komunikace zac¢ina byt pro dité zajimav¢jsi a zacind aktivné komunikovat S dospélym
(Klenkova 2006). Slova dostavaji pojmenovavaci funkci a dité€ si vytvari asociace. Vice
se zajima 0 své okoli a manipuluje s predméty. V tomto obdobi je dité schopno reagovat
na jednoduché otazky jako naptiklad Kdo je to?, Co je to? (Bendova 2014). Dalsi stadium
se objevuje kolem 3. roku Zivota, je pfedposlednim ve vyvoji lidské fe¢i a nazyvame ho
stadium logickych pojmi (Klenkova 2006). Po 3. roce uziva jednotné i mnozné ¢islo.
V tomto obdobi je mozno zaznamenat intenzivni obdobi otazek Pro¢? a Kdy?, hovoii se
0 druhém véku otazek (ByteSnikova 2012). ,,Po tretim roce je U ditéte patrnd snaha
komunikovat, navazovat a udrzovat kratky rozhovor s dospélym ve svém okoli. Ve ctyrech
letech stale castéji dokaze komunikovat primérené dané situaci. (Klenkova 2006. s. 41)
Mezi 3. a 4. rokem jiz tvofi souvéti. Dokaze fici naptiklad své jméno a piijmeni, chape
rozdily mezi ,,maly-velky, svétlo- tma*“. MiiZzeme zacit sledovat nastup intelektualizace
feCi. ). Tato etapa se vyvyji az do dospélosti. V tomto obdobi se zlepSuje gramaticka

stranka teci, rozsifuje se slovni zasoba a zptesiiuje se feCovy vyvoj (Klenkova 2006). Po

17



4. roce zZivota obvykle uziva vSechny slovni druhy. Slovni zdsobu ma asi 1500 slov. Vyvoj

vyslovnosti zacind pomérné brzy po narozeni a ukonc¢en muze byt v 5 letech ditéte, ale

muze také trvat do 5.-7. roku zivota ditéte. Pfed nastupem do Skoly, tedy v 6 letech je
slovni zasoba okolo 2500-3000 slov.

2.2 Kategorie naruSené komunikacni schopnosti

.,V nasi odborné literature 1V logopedické praxi je od 90. let minulého stoleti uzivina

klasifikace narusené komunikacni schopnosti podle symptomu, ktery je pro to které

naruseni nejtypictejsi... “ (Klenkova, 2006, s. 55)

Lechty (2003) uvadi symptomatickou Kklasifikaci, ve které déli narusenou komunikaéni

schopnost do deseti zakladnich skupin:

Vyvojova nemluvnost — (vyvojova dysfazie), jedna se 0 specificky naruseny vyvoj
feCi, ktery se projevuje ztizenou schopnosti ¢i neschopnosti naucit se verbalné
komunikovat. Naruseny vyvoj fe¢i neni zapfi¢enén zavaznym onemocnénim, ani
poruchou sluchu. I pies vliv podnétného prostiedi fe¢ nepfichazi. D&ti maji také
deficity v oblasti jené motoriky, grafomotoriky, paméti nebo mysleni;

Ziskané orgdnova nemluvnost - (afazie), jedna se O naruSeni feci jiz vyvinuté
schopnosti porozuméni. Afazie nejCastéji postihuje dospé€lé jedince vlivem cévni
mozkové piihody, naddoru v mozku, Grazem mozku nebo intoxikaci omamnymi
latkami. Vyjimecné mlze postihnout déti, které prodélaly uraz hlavy s poSkozenim
mozku;

Ziskana psychogenni nemluvnost - (mutismus), popisovano jako onéméni, neboli
ztrata feCového projevu. U déti v predskolnim se nejCastéji objevuje elektivni
mutismus, ktery souvisi se situaci v prostiedi ¢i osobu;

Naruseni zvuku feci - (palatolalie, rinolalie), rinolalie neboli huhnavost je naruseni
komunikacni schopnosti, ktera postihuje artikulaci a i zvuk feci. Rinolalie muze byt
oteviend, uzaviend a smiSend. Oteviend rinolalie ma Ustni a nosni dutina spojenou.
Tim padem se vzduch dostava do Gst misto nosu afe¢ ma tzv. nosové zbarveni.

Pti¢inou muze byt rozstép. Divodem uzaviené rinolalie mize byt velofaryngalni
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uzavér ¢i prepazka v nose. Vzduch nemiize prochazet nosem a ziskat tak pottebnou
nosovost. Hlasky M, N, N zngji jako B, D,D. SmiSen4 rinolalie vznika kombinaci
rozstépu a zkiivené nosni prepazky. Palatolalie pfedstavuje vyvojovou vadu feci,
ktera je zptisobena rozstépem patra nebo rozsté€pu rtu a patra;

e Naruseni plynulosti feci - (tumultus sermonis, balbuties), Lechta (In: Klenkova 2006,
s. 154) definuje balbuties neboli koktavost takto: ,,Koktavost pokladame za syndrom
komplexniho naruseni koordinace organii participujicich na mluveni, ktery se
nejndpadnéji projevuje charakteristickym nedobrovolnym (tonickym, klonickym)
prerusovanim plynulosti procesu mluveni.* Dale Lechta (In: Klenkova 2006, s. 170)
definuje tumulus sermonis neboli breptaost takto: Jedna se ,, 0 naruseni plynulosti
mluveni, pro které je charakteristické extréemné zrychlené tempo reci.” ;

e Naruseni ¢lankovani feci - (dyslalie, dysartrie), dyslalie je nejcastéjsi détska porucha
komunikace. Jedna se 0 poruchu artikulace, kdy dité neni schopné pouzivat
jednotlivé hlasky nebo skupiny hlasek v mluvené fec¢i. Dité hlasky v komunikaci
vynechdva nebo nahrazuje. Dal$i porucha artikulace v této skupin€ je dysartrie.
Pti¢inou poruhy je poSkozeni entralni nervové soustavy.;

e Naruseni grafické fec¢i — do skupiny naruSeni grafické feci fadime obtize pfi Cteni,
psani, obtize s pravopisem a pii pocitani, které mohou mit charakter specifickych
vyvojovych poruch uceni, jako je dyslexie, dysgrafie, dysortografie a dyskalkulie;

e Syptomatické poruchy fe¢i — Lechta (In: Klenkova 2006, s. 184) definuje jako ,
Lwharuseni komunikacni schopnosti provazejici jiné, dominantni postizeni, nemoc ci
poruchu.” Symptomatické poruchy feci se nejcastéji vyskytuji u déti s mentalnim,
zrakovym a sluchovym postZenim, u déti s détskou mozkovou obrnou nebo déti
s epilepsii a S poruchy autistick€ého spektra;

e Poruchy hlasu — do poruch hlasu se fadi dysfonie, ale i chraptivost a namahani hlasu.
Hlasové poruchy postihuji lidsky organismus v kazdém véku Pfi¢inou muze byt
dédi¢nost, nespravna hlasova technika nebo onemocnéni tstroji;

e Kombinované vady a poruchy feci — fadi se sem rtizné kombinace

(Klenkova 2006, Lipnicka 2013, Kejklitkova 2016, Migakova 2013, Lechta 2003;
Skodova 2003).
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Dle Klenkové (2006) i Lechty (2003) se NKS déli podle stupné na uplnou/totalni ¢i
castecnou/parcialni. Naruseni komunika¢ni schopnosti mize vzniknout na podkladé

organové nebo funkéni pticiny.

2.3 NaruSeni komunika¢ni schopnosti v predskolnim véku

K velice napadnym projevu cloveéka patii narusend komunikacni schopnost, a proto mize
mit negativni dopady na jedince, napiiklad v socialni adaptaci. Termin narusend

komunikacni schopnost je v mnoha publikacich uzivan jako termin poruchy reci.

Narusena komunikacni schopnost je pfedmétem logopedie. Je jednim ze zékladnich
terminu tohoto védniho oboru. V odborné literatute se uzivaji nasledujici terminy — pod
anglickymi pojmy nalezneme Speech Therapy, Speech Correcton, vV némeckém jazyce
Sprachheilpadagogik, Logopidie, Vruském jazyce naruSennaja komunikacionnaja

spasobnost’ (Klenkova 2006).

Lechta (In:Klenkova, 2006) uvadi definici ,,Komunikacni schopnost jednotlivce je
narusSena tehdy, kdyz néktera rovina (nebo nekolik rovin soucasné) jeho jazykovych
projevi pusobi interferencné vzhledem kjeho komunikacnimu zameéru. Muze jit
o foneticko-fonologickou, syntaktickou, morfologickou, lexikalni, pragmatickou rovinu
nebo verbdlni | nonverbalni, mluvenou i grafickou formu komunikace, jeji expresivni

| receptivni slozku.“

Podle Skodové a Jedlicky (2003, s. 23) ,.Komunikacni schopnost ¢lovéka je narusena
tehdy, jestlize nékterd jazykova rovina jeho projevi (pripadné i nékolik rovin simultinné

nebo sukcesivné) piisobi interferencné vzhledem k jeho komunikacnimu zameru.*

Narusena komunikacéni schopnost (dale jen NKS) ovliviiuje zivot ¢loveka jak v socialni
a ekonomické oblasti, tak i oblasti estetického vnimani, medicinské a kognitivni oblasti
(Skodova, Jedlicka a kol. 2007). O NKS lze hovoiit v okamziku, kdy néktera jazykova
rovina, nebo nékolik rovin soucasné piisobi negativné vzhledem ke komunikaénimu
zaméru jedince. Narusena komunika¢ni schopnost mize byt vrozena (vada fe¢i) nebo

ziskana (porucha feci), pfitom etiologie a symptomy jednotlivych naruseni mohou byt
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odlisné. NKS se mize tykat neverbalni, verbalni, mluvené i grafické formy komunikace.
Muze byt narusena slozka receptivni (porozuméni mluvené teci) islozka expresivni
(produkce vlastni fe¢i). Z ¢asového hlediska se miize jednat 0 pfechodné nebo trvalé NKS
ajeji priciny mohou byt funkéni ¢i orgdnové. NaruSeni podle stupné miize byt bud’
Castecné nebo uplné, jedinec si jej neuvédomuje nebo uvédomuje. Pokud v klinickém
obraze NKS dominuje, znaci to, Ze je hlavnim symptomem, nebo je symptomem jiného
dominujiciho postizeni jako napiiklad sluchového ¢i zrakového. (Lechta 2008, Lipnicka
2013).

Od 90. let 20. stoleti v logopedické praxi je uzivana klasifikace NKS podle symptomu,
ktery je nejtypictéj$i pro dané naruSeni. Mezi nejcastéji diagnostikované NKS u déti
v piedskolnim véku patii opozdény vyvoj feci, vyvojova dysfazie, rinolalie, palatolalie,
koktavost, breptavost, dyslalie a mutismus. U déti v pfedSskonim véku muzeme také

diagnostikvat i ostatni poruchy, jako naptiklad poruchy hlasu a afazii.

Opozdény vyvoj teCi - ,, Nemluvi-li dite ve 3 letech nebo mluvi méné nez ostatni deti
V tomto véku, jedna se ziejmé 0 opozdény vyvoj reci‘ (Klenkova, 2006, s. 66). Zahrnuje
vSechy typy adruhy naruSené komunikaéni schopnosti Vv oblasti odchyleného nebo
retardovaného vyvoje fe¢i. Hlavnim znakem je opozdéni v fe€ovém projevu. Nej€astéjsi
pticiny jsou nestimulujici nebo nepodnétné prostiedi ditéte, citova deprivace, dédi¢nost
¢i nevyzrald centralni nervova soustava. Pii diagnostice je dilezité vylouceni zrakové,
sluchové vady, vady mluvnich organt, poruchy intelektu a poruchy autistického spektra
(Lechta, 1990).

Kutéalkové (2011) popisuje opozdény vyvoj fe¢i kolem 3. roku Zivota jako stav, kdy dité
nemluvi, mluvi velmi malo a nebo mluvi hodné¢, ale nikdo mu nerozumi. Do 3 let véku
hovofime 0 prolouzeném obdobi nemluvnosti. Castéji se vyskytuje U chlapcii nez
u divek. Pfi¢iny vyskytu opozdéného vyvoje feci je mnoho, mezi né¢ napiiklad patii
nedostateCna stimulace v rodinném prostiedi, osobnost ditéte, poSkozeni mozku aj.
Dulezité je odhaleni pficiny pro spravnou volbu individualni logopedické péce. Zakladem
logopedické prevence U déti s opozdénym vyvojem feci je rozvoj motorické oblasti

a rozvijeni zajmu 0 fec.
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Vyvojova dysfazie - ,, Vyvojova dysfazie se projevuje mnoha priznaky v oblasti fecové
I vV dalsich oblastech nerecovych, projevuje se nerovnomérnym osobnostnim vyvojem.
Typické je naruseni verbdlniho projevu — jeho uroven je mnohem nizsi, nez odpovida
intelektu a neverbdlnim schopnostem “ (Klenkova, 2006, s. 70). Pti¢iny vzniku mohou
byt vrozené, ziskané ¢i genetické. Pti diagnostice je nutné vyloucit prosty opozdény vyvoj
feci, sluchové vady, mutismus, dyslalii, autismus, mentalni retardaci a syndrom Landau-

Kleffner (tzv. epilepticka afazie) (Klenkova, 2006).

Definice podle Jedlicky a Skodové (2003): ,.Vyvojovd dysfizie je specificky naruseny
vyvoj Feci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo neschopnosti naucit se verbalné
komunikovat, i kdyz podminky pro rozvoj feci jsou primérené* (Skodova, Jedlicka a kol.,
2003, s. 106)

Rinolalie (huhnavost) - ,, Huhniavost je porucha zvuku veci, patologicky zmeénénd
nosovost. Jedna se 0 Shizenou Nebo zvysenou nazalitu (nosovost) v mluvené reci, poruchy
zvuku jednotlivych hlasek pri artikulaci, ktera zavisi na cinnosti patrohltanového
(velofaryngealniho) uzaveru “ (Klenkova, Bockova, ByteSnikova, 2012, s. 64). Rinolalie
muze byt oteviena, zaviend a smiSena. Oteviend huhiiavost se projevuje zvySenou nosni
rezonanci a mezi pfiiny vzniku fadime obrny mékkého patra, rozstépy patra apod. Pii
zavien¢ huhnavosti jde 0 patologicky snizenou nosni rezonanci a pfi¢inou muZe byt
naptiklad zduteld nosni sliznice. SmiSena huhnavost vznik4 pfi kombinaci obou naruseni.
Vsechy tyto druhy vyZaduji odbornou lékatskou péci andslednou logopedickou

intervenci. (Sovak, 1989)

Palatolalie — Palatolalie patii do naruseni zvuku feci. Pfedstavuje jednu z nejnapadnéjsich
NKS. Pfti¢inou palatolalie jsou orofacialni rozstépy. MKN-10 rozliSuje rozstépy patra,
roz§tépy rtu adéle rozs§tép patra artu, ktery mohou byt bud jednostranné nebo
dvoustranné. ,,Druh narusené komunikacni schopnosti, ktery vznika na zdklade
orofacialniho rozstepu. Orofacidlni rozstepy vznikaji mezi 4. a 9. tydnem nitrodélozniho

vyvoje. Pricinu vzniku rozstépu nejsou dodnes uplné zndamy, objasnéni se veénovali

a venuji védci i dnes * (Klenkova, Bockova, Bytesnikova, 2012, s. 65).

Orofacialni rozstépy (Klenkova 2006, s. 138-139) oralis- ustni, facialis- obli¢ejovy,

tvatrovy. ,,Rozstépy dutiny ustni, tvari a obliceje = zavazné kongenitalni vady vznikajict
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porusenim vyvoje stredni tretiny obliceje ; organové anomadalie, které postihuji pevné

utvary oddélujici ustni dutinu od nosni dutiny a organy patrohltanového zaveru.”

Charakteristickymi projevy jsou poruchy mimiky a vyslovnosti. Samohlasky ziskavaji
huhnavého zbarveni, vzduch unikd nosem. Zptsob léCeni pozaduje komplexni ptistup.

Uprava teci zacina jiz pted operaci rozstépu a pokud je tfeba pokracuje po operaci.

Koktavost (balbuties) - ,,Jde o syndrom komplexniho naruseni koordinace organii
participujicich na mluveni, ktery se nejndpadnéji projevuje charakteristickymi
nedobrovolnymi specifickymi pauzami narusujicimi plynulost procesu mluveni a tim

pusobicimi rusive na komunikacni zamer* (Lechta, 2004, s. 16).

Lechta (2004) roz¢lenuje koktavost zakladni diagnostikou na fyziologickou
a nefyziologickou dysfluenci. Ta se v ramci své etiopatogeneze muze projevovat ve tiech
typech ato fixovand koktavost, incipientni koktavost a chronicka koktavost. Volba
komplexni terapie je vazana tfemi oblastmi vyskytujicich se syndromi a to psychyckou

tenzi, nadmérnou namahou a dysfluenci.

Jedna se 0 komplexni syndrom. Jehoz symptomy se projevuji ve vSech lexikéalnich
rovinach. V pragmatické roviné je naruSeno nonverbalni chovani, snizena snaha a touha
navazat verbalni komunikaci, mohou se projevovat problémy s realizaci komunika¢niho
zamé&ru. V morfologicko-syntaktické roviné je napada snaha tvofit kratké a jednoduché
vety. V roving foneticko-fonologickeé jsou obtize s artikulaci. VSechny tyto symptomy se
kombinuji @ méni. Vyznamny vliv na projev symptomt ma i osobnost ditéte. Bud’
pozitivné nebo negativné ovliviiuje budouci vyvoj ditéte ato jeho postojem ke
komunikaci a reakce prostiedi. Pokud se s ditétem spravné pracuje, jeho okoli je trpélivé
a tolerantni, a tim padem je mozno omezit projevy na minimum. Balbuties neni nemoc,
ktera se da vylécit. Jedna se 0 poruchu, kterou Ize korigovat. Dité, které prekond strach
a obavy z mluvy, je daleko pristupnéjsi a oteviengjsi k sobé samému, a i ke svému okoli

(Sovak, 1989).

Kejklickova (2011, s. 40) predstavuje koktavost jako: ,,Koktavost je porucha plynulosti

mluvy, nékdy | respiracniho a fonacniho svalstva.*
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Dochézi k preruSovani plynulosti mluveni. V feci jedince se objevuje bud’ protahovani
(tony) nebo opakovani (klony) slabik, slov nebo Casté pauzy. Pfi¢inou koktavosti je
dédic¢nost, drobna mozkova postizeni ¢i neptiznivé vlivy prostiedi a osobnostni rysy
jedince. Symptomatologie koktavosti souvisi se zavaznosti jeji formy. Opakovani prvnich
slabik, hlasek nebo jejich protahovani souvisi s lehkou formou koktavosti. Sttedné tezka
forma je doprovazena kieCemi v pocatecnich souhlaskach, protahovanim ¢i opakovanim
slabik je vyrazngjsi. Vedlejsi pfi¢iny mohou pfedstavovat pohyby mimického svalstva,
koncetin, hlavy a trupu. U tézké formy je plynulost mluvy siln¢ narusena. (Hubena 2014,
Kejklickova 2011)
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3  KOMUNIKACE - VYMEZENI ZAKLADNI
TERMINOLOGIE

V této kapitole bude vénovan prostor obecnému vymezeni terminu komunikace. Proces
komunikace se sklada ze Ctyt slozek, kterymi jsou: komunikétor (osoba sd€lujici néco
nového), komunikant (pfijemce informaci), komuniké (obsah sdé¢leni) a komunikacni

kanal, ktery je diilezitou podminkou pro Gspésny transfer informaci (Klenkova 2006).

Komunikace (zlat. communicatio = spojovdni, sdélovani, prenos, spolecenstvi,
participace) znamena obecné lidskou schopnost uzivat vyrazové prostiedky k vytvareni,

udrzovani a péstovani mezilidskych vztahii. (Klenkova 2006, s. 25)

3.1 Zakladni terminologie

V piipadé¢ komunikace mezi lidmi ¢loveék vstupuje do interakce s okolnim svétem,
seberealizuje se, prosazuje své nazory a vytvaii uréité hodnoty. Bez komunikace by
spole¢nost nemohla existovat. Clovék komunikuje nejen prostfednictvim slov. Rozliguji

se dva zakladni druhy komunikace — verbalni a neverbalni.

Do skupiny verbalni (slovni) komunikace se zahrnuji vSechny komunikaéni procesy,
které cloveék realizuje pomoci psané ¢i mluvené fe€i. VétSina socidlnich kontaktl je
zavislych na uritém stupni schopnosti jazykové vymény, rozhovoru a jazykové
piedstavivosti. Ve vzajemné interakci vyuzivame i mimoslovni prostiedky komunikace,
nebo-li neverbalni komunikaci. Do této druhu komunikace fadime dorozumivaci
prostiedky neslovni povahy. Z hlediska vyvoje komunikace neverbalni druh komunikace
je fylogeneticky i ontogeneticky star$i aodviji se od spoleCenského kodexu dané
spole¢nosti. Hovofime-li 0 neverbalni (nonverbalni, neslovni, mimoslovni) komunikaci
zahrnujeme veskeré dorozumivaci prostfedky neslovni podstaty jako je naptiklad:
kinezika (pohyby celého téla), haptika (doteky), gestika (pohyby rukou), proxematika

(udrzovéani urcité vzdalenosti komunikujicich), posturika (postoj téla), chronemika
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(nakladéani s casem behem neverbalni komunikace), mimika (pohyby svalli v obliceji)

a o¢ni kontakt (Klenkova, 2006).

3.2 Jazykové roviny

Ve spojeni s problematikou lidské teCi ajazyka je zapotiebi vénovat pozornost také
jazykovym rovinam, jiz se navzajem se prolinaji a jejich vyvoj probiha v jednotlivych
Casovych usecich soucasné. SteCi je také spojen pojem jazyk. Jednd se O systém
dorozumivacich prostfedkii na znakové bazi, ktera slouzi k dorozumivani s okolim.

PodIéha urcitym pravidlim spoleénym pro dany jazyk, neustale se vyviji a méni.

,, Rozliseni pojmui jazyk arec¢ nabyva na vyznamu v relaci k mezindrodne uzivanym
terminum, jako jsou speech therapis a language therapis. Logopedovo pusobeni je tak
diferenciovano podle toho, je-li komunikace narusena pouze na urovni reci nebo iz na

urovni jazyka* (Vitaskova, Peutelschmiedova, 2005, s. 129)

Klenkova (2006) uvadi, ze jazyk je soustava zvukovych a druhotnych dorozumivacich
prosttedkl jazykové povahy, prosttednictvim nichz se popisuji véci, mySlenky a stavy.
Je to spolecensky jev a proces. Jazyk a fe¢ spolu velice souvisi. Aby ¢lovék mohl Eesky

mluvit (fe¢), musi nejdiivé umét ¢esky (jazyk) (Klenkova 2006, s. 27-28).

»Rec je forma sdelovani 0 dorozumivani zalozend na pouzivani slovnich (mluva, pismo),

ale i neslovnich (gesta, mimika) vyrazovych prostredkii komunikace™ (Dvotak 2007, s.
147).

Redovy vyvoj je velice slozity a zdlouhavy proces, ktery Ize rozdglit do étyf jazykovych
rovin. ,,Vontogenzei reci se jazykvé roviny prolinaji, jejich vyvoj probihd v jednotlivych
casovych usecich soucasné.” (Klenkova 2006, s. 37) Prvni jazykova rovina je
morfologicko-syntaktickd a vénuje se gramatické strance jazyka. Druhou jazykovou
rovinu oznaCujeme jako lexikalné-sémantickou, nebo-li rovinu slovni zasoby. Pfi
komunikaci se komunikant soustied’uje na zvukovou stranku fe¢i komunikatora, ta se
nazyva foneticko-fonologicka jazykova rovina. Posledni jazykovou rovinu nazyvame

pragmatickou, ktera ma své opodstatnéni v socialnim uziti jazyka. (Klenkova 2006)
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Dvorak (2007) definuje jazykovou rovinu jako wurcity dil¢i systém jazyka
charakterizovany specifickymi zdkladnimi jednotkami. V feci rozliSujeme Ctyfi jazykové
roviny: morfologicko-syntaktickou, lexikalné-sémantickou, foneticko-fonologickou

a pragmatickou.

Morfologicko-syntakticka rovina lze chapat jako gramatickou rovinu ¢lovéka, ktera
umoznuje ¢loveéku poznat celkovou psychologickou uroven psychického vyvoje ditéte.
Z tohoto divodu ji 1ze pozorovat az kolem 1. roku véku zivota, kdy za¢ina vlastni vyvoj
fe¢i. Obecné je mozno fici, Ze uroven ukazuje pouzivani Casovani, slovosled ve véte,

stupiiovani ptidavnych jmen a ptislovci.

Pro tutu rovinu je také dulezity rozvoj jazykového citu pomoci vypravéni a ¢teni z knih
nebo vyuzivat didaktické hry na zdokonalovani gramatické spravnosti (Byte$nikova

2012)

Lexikalné-sémanticka rovina, téz rovina obsahova, ktera urcuje troven porozumeéni feci
V bézném rozhovoru. Porozuméni vyznamu slov, ¢innosti, vlastnosti, Casové, pricinné,
prostorové vztahy a souvislosti, také porozuméni vyznamovym vztahiim vyjadieni ve

vétach.

K ptirozenému rozvoji slovniku dité pfispiva samo pomoci tzv. prvniho a druhého véku
otazek. Dité se pta na véci a déje ze svého okoli a tim si rozsifuje védomosti 0 svéte, timto
zpusobem rozvoj pokracuje béhem celého piedskolniho obdobi, ale | béhem celého zivota

( Klenkova 2006).

Pti¢inou neporozuméni vykladu, ¢tenému textu, neschopnosti vyjadfit své myslenky nebo

prokézat své znalosti mize byt mala slovni zasoba ( Zelinkova 2009, s. 89)

Foneticko-fonologicka rovina, nebo-1i zvukova, posuzuje rozliSovani zvukové shodnych
arozdilnych slov, intonaci, hlasitost, analyzu a syntézu slov nebo tempo a vyslovnost
feci. Rovinu lze pozorovat jiz brzy po narozeni ditéte, protoze se zamétuje na détsky kiik

a broukani.

wlato rovina se zabyva zvukovou strankou recového projevu, pricemz zakladnimi

Jednotkami této roviny jsou hlasky* (Bytesnikova, 2012, s. 72)
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Zelinkova (2009, s. 89) upozornuje, ze nedostatky ve vyslovnosti se mohou negativné

odrazit ve Cteni a psani. Pokud dité nespravné hlasku artikuluje, nespravné ji i pise.

Pragmaticka rovina vychéazi z vySe zminénych jazykovych rovin. Ptedstavuje vyssi
kvalitni uroven. Predstavuje obraz 0 samostatnosti ditéte v realizaci komunikaénich
zameru, vyuziti feci v praxi a socialnim kontextu (napf. pti vyjadiovani vztahi, udrzovani
tématu rozhovoru, vymeénovani roli komunikanta a komunikéatora aj.) (Klenkova, 2006;

Kocurova, 2002; Lechta, In: Lipnicka, 2013).

Komunikaéni vyuziti jazykovych kompetenci je doménou této roviny. Vénuje se
efektivité jazyka ¢i adekvatnosti, dale bere ohled na socialni kontext idalsi jazyk
ovliviiyjici zkuSenosti a psychosocialni faktory. Zaméfuje se nejen na verbalni, ale

i neverbalni slozku fe¢i (Vagnerova 2007, s. 56,57).
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4  LOGOPEDICKA PREVENCE

Sou¢asti tématu bakalaiské prace je Logopedicka prevence. Ctvrtda podkapitola je
vénovana védnimu oboru logopedie, nebot’ s timto oborem logopedické prevence

bezprostfedné souvisi.

Logopedie ( zfeckého logos = slovo, fe¢ apaideia = vychova) je védni specialné
pedagogické disciplina, ktera se zabyva poruchami komunika¢nich schopnosti u déti

i dospélych, také vadami teci, sluchu a hlasu.

Prevence (zlat. praevenire) znamena soustavu opatfeni, které maji predchazet

nezadoucimu jevu.

Lipnicka (2003) uvadi zpedagogického hlediska podstatu prevence naruSené

komunikac¢ni schopnosti déti takto:

o cfektivni postupy Vv edukacéni praxi — znamend pro dit¢ dosahovéni co nejlepSich
vysledki a vykont v nejkrat§im ¢ase a S co nejmensi namahou ditéte i ucitele;

e optimalni rozvoj komunika¢nich schopnosti ditéte — zajistuje cile, prostredky
a podminky edukace usité na miru ditéti, aby bylo schopné osvojovat si jazykové
prostfedky, uplatiiovat je ataké aktivné zvladat rozmanité komunikaéni situace

V béZném Zzivote i V ramci vychovné-vzdélavaciho procesu.

4.1  Vymezeni oboru logopedie

Jako védni obor se logopedie formovala az v prvni poloving dvacatého stoleti, kdy se také
stala vysokoskolskym oborem. Termin Logopedie poprvé uzil vidensky lékatr Emil
Ceskoslovensku, stal profesor Milo§ Sovak, ktery byl lékat, presnéji foniatr. Pivodné
byla logopedie I¢katskym oborem, az pozd¢ji postupné zacCala prechazet do Skolstvi
a dalSich oblasti. Profesor Sovék ji pozdé¢ji definoval jako obor specidlnépedagogicky

(Skodova, Jedlicka, a kol. 2007, Klenkové 2006).
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Logopedicka terminologie neni zcela jednotna. Moznou pfic¢inou této nejednotnosti je
fakt, ze logopedie je oborem interdisciplinarnim. Definice logopedie, jak ji uvadi Dvorak
V logopedickém slovniku. Logopedie je ,,obor zabyvajici se fyziologii a patologii
komunikace lidskou reci ( rozvoj reci, vyzkum, diagnostika, terapie, prevence, profylaxe);
V pojeti skolském — obor specialni pedagogiky, ktery se zabyva vychovou a vzdeélavanim
0sob s poruchami komunikace.“ (Dvotak 1998, s. 95) Definici v modernéjsi publikaci
profesora Lechty akol. (2011) se od Dvofakovy zasadné neli$i. Profesor Lechta
charakterizuje logopedii jako interdisciplinarni védni obor, jehoz pifedmétem jsou
zakonitosti vzniku, eliminace a prevence narusené¢ komunikacni schopnosti. Mluvime
0 oboru, ktery se vénuje vychové feci, péci s cilem spravného pouzivani lidské feci.
Diagnostika, reedukace mluvy a fe¢i — odstranovani, zmirnovani poruchy mluvy, ¢teni
apsani jsou naplni logopedie. V soucCasnosti ma logopedie téz funkci preventivni,

pomaha tedy pfedchazet porucham feci (Kejklickova, 2011).

Logopedie je fazena mezi specialné-pedagogické obory, které se pohybuji na hranici mezi
specialni pedagogikou, psychologii, medicinou a jazykovédou. To znamena, Ze vyuziva
poznatky a spolupracuje s fadou odborniki z dalSich védnich obortu a to predevs$im pii
diagnostice aterapii narusené komunikacni schopnosti. Mezi specialné-pedagogické
veédy patii naptiklad surdopedie, psychopedie, somatopedie a tyflopedie. V oblasti
mediciny spolupracuje s neurologii, fonoatrii, stomatologii, audiologii nebo psychiatrii.
V oblasti psychologie — vyvojova psychologie a patopsychologie. V oblasti

jazkoveédnych obort spolupracuje s fonologii a fonetikou.

V Ceské republice logopedickd péée zasahuje do tfech rezortii ato rezort $kolstvi,

ministerstva zdravotnictvi a rozort ministerstva prace a socialnich véd.

V rezortu ministerstva Skolstvi ptsobi logopedi v matefskych Skolach logopedickych,
zakladnich Skolach logopedickych nebo ve specidlnich tfidach zfizenych v béZznych
matefskych Skolach nebo zékladnich Skolach. Dale jsou ziizovéana specialné pedagogicka
centra , které zastupuji funkci poradenského organu jak pro rodi¢e a jejich déti, tak i pro
pedagogy mateiskych a zdkladnich Skol. Pedagogicko-psychologické poradny (dale jen
PPP) a specialné-pedagogicka centra (dale jen SPC) se ptedevsim zabyvaji logopedickou

diagnostikou, prevenci a intervenci.
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V rezortu ministerstva zdravotnictvi zajist'uji logopedickou péci klinicti logopedi, ktefi
pusobi v soukromych logopedicky poradnach, soukromych logopedickych klinikach,
Vv poradnach pii zdravotnickych zafizeni nebo v détskych rehabilitacnich stacionafich.
V tomto ptipad¢ poskytovani logopedické péce je prostfednictvim poradenskych sluzeb
rodicim a ptibuznym, ktefi jsou v kontaktu s jedinci S narusenou komunikaéni
schopnosti. Logopedické ambulance jsou vétSinou nestatni zdravotnické zatizeni, které
maji smluvni vztah se zdravotni pojistovnou. Klini¢té logopedi se mohou stat ¢leny

dobrovolného a nezavislého sdruzeni — Asociace klinickych logoped Ceské republiky.

V rezortu ministerstva prace a socialni véd, se jedna 0 déti se zdravotnim postizenim c¢i
znevyhodnénim. Takova péce je logopedem provadéna pievazné v ustavech socialni péce
a lze ji povazovat za komplexni rehabilitaéni péci. Jedna se 0 stacionaie, domovy pro

osoby se zdravotnim postizenim a rana péce (Klenkova, Kolbabkova 2013).

4.2  Logopedicka prevence a jeji stupné

,»V materské skole je prevence soucdasti vychovné-vzdelavaciho procesu. Podle podminek
a potreb deti se orientuje na konkrétni oblasti... Logopedicka prevence zahrnuje péci
lékarskou tak 1vhodné vychovné pristupy v rodiné av materské Skole. V rdamci
preventivniho piisobeni logopeda v materské skole jsou dulezité logopedické poradenstvi

a logopedicka depisaz* (Lipnicka, 2013, s. 10,11).

Logopedickou depisaz Lipnickd (2013, s. 11) popisuje takto: ,,Logoped orientacné
vySetiuje rec¢ 5-6letych deti v materskych skoldch av 1. rocnicich zdkladnich Skol, a tim

vyhledava déti s narusenou komunikacni schopnosti.*

Prevence je velmi dilezitd soucast péCe 0 zdravi. Jedna se 0 snahu predchazet
nezadoucim jevim vyskujicich se v populaci, naptiklad vznik chorob, vznik postizeni
a razné onemocnéni. Prevenci se vénuji jak 1¢kati, tak pedagogové, specidlni pedagogové
I socialni pracovnici, tedy odbornici zrezortu zdravotnictvi, Skolského rezortu i ze
Skolského rezortu. Logopedicka prevence je jednim ze tfi cilii uskute¢niovanych v procesu
logopedické intervence. Prolina se s logopedickou diagnostikou a terapii. Opravnéni

k provadéni logopedické prevence ma klinicky logoped, logopedicky asistent a Skolsky
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logoped. Hlavnim tkolem logopedické prevence je podpora ptirozeného a zdravého
rozvoje feci. Pomaha u déti snizovat vznik feCovych poruch. ,,Funguje-li prevence
spravné, pak se U deéti podcenuji Fecové schopnosti a dovednosti adekvatné jejich veku.
Béhem logopedické prevence bychom méli dbat predevsim na ty faktory, které rec
ovliviuji — prostiedi, pohyb a predevsim sluchové azrakové vnimdni* (Skodova,
Jedlicka, 2003, s. 38-39) Nejptirozenéjsi logopedickou prevenci je spolecenské povidani
si s dit€tem nebo vypravéni. Do logopedické prevence mizeme zafadit hry na rozvoj
slovni zasoby, na pravolevou orientaci a na rozvoj zrakové, sluchové paméti, pozornosti
a diferenciace, hry s mluvidly, hry rozvijejici motoriku ruky i mluvidel, dale také cviceni
na udrzeni déjové linie, cviceni na rozvoj grafomotoriky, na posilovani rytmického citéni

nebo dechova cvieni (Skodova, Jedlicka 2003).

Logopedickou prevenci délime do tii stupiiti. Prvnim stupném je primarni logopedicka
prevence. Tyka se veskeré populace. V podvédomi vSech lidi by mély byt ulozeny
zakladni védomosti 0 tom, jak od narozeni ditéte ptispiva k jeho pfirozenému vyvoji feci,
co podporovat aceho se naopak vyvarovat (Peutelschmiedova 2007). Primarni
logopedicka prevence je predev§im zajiStovana v rodin€. Nejvice v prvnich mésicich,
kdy ma dit¢ velmi silné citové vazby k matce. Primarni prevence je velmi dilezita
I v matetskych Skolach. Pro dit¢ v tomto véku je dilezité se ulit tzv. napodobu, ktera
znaéné piispiva k vytvareni spravného fecoveého vzoru. K primarni logopedické prevenci
se stavaji napodobné riizné fikanky, obrazkové knihy aj. Soudasti nékterych MS byvaji
tzv. pripravna logopedicka cviceni, jako jsou naptiklad artikulaéni, zvukové ¢i dechové

cviceni, které provadi ucitelé se zdkladnim logopedickym Skolenim (Kutalkova 2002).

~Pokud détem nejsou vytvoreny vhodné podminky a Vv dostatecné mire, miize dojit k jejich
deprivaci jednak z vnéjsich pricin a jednak z vnitinich pricin. Vnéejsi pricinou mohou byt
nauplné rodiny. Rodice casto mimo domov, nizkda ekonomickda nebo kulturni uroven
rodiny, kterd neposkytuje dostatek podnétut pro prirozeny vyvoj ditéte apod. Vnitrnimi
pric¢inami byvaji zdjmové zaméreni, charakterova nevyzrdlost, dusevni poruchy atd.“

(Horka, Syslova, 2011, s. 27)

Lipnicka uvadi, Ze primarni logopedicka prevence se zamétuje na predchazeni naruSené
komunikac¢ni schopnosti v celé populaci déti od raného obdobi Zivota stimulaci v rodiné

a efektivni edukaci v matetské Skole (eliminovani situaci, které u ditete mlZe zapficinit
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naruSenou komunikacni schopnosti, dale je zaméfena na osvétovou a poradenskou
¢innost. .V ramci primarni prevence logoped vykonava cinnosti dvojiho druhu:
specifické — resi konkrétni problémy, jenz negativné oviliviiuji komunikacni schopnosti
deti, jako napriklad opozdeny vyvoj reci a nespecifické — podporuji Zadouct formy reci

a chovani ditéte, které zajistuji aktivni jazykovou komunikaci.* (Lipnicka 2013, s. 10-11)

Druhym stupném je sekundarni logopedicka prevence, ktera se zaméfuje na danou
skupinu jedinct, U kterych by se mohla objevit naruSena komunikacni schopnost.
Sekundarni prevenci miize provadét pedagog v matetské Skole, logopedicky preventista
nebo osoba se stiedoskolskym vzdélanim se zaméfenim na pedagogiku. Dle Lipnické se
jedna o prevenci zamétenou na rizikovou skupinu déti, u nichz hrozi ze dojde k naruSeni
komunikac¢nich schopnosti. Snazi se zabranit vzniku pokud moZzno v pocatecnim stadiu
(Lipnicka 2013, s. 10). Na sekundarni prevenci se zamétuje napiiklad logopedicky

preventista.

Tteti stupen je terciarni logopedicka prevence, ktera si za cil klade zamezit nebo alespon
ptredchazet dalsim negativnim dusledktim u populace, u kterych se naru$ena komunikacni

schopnost uz projevila (Skodova, Jedlika, a kol 2007)

,Odborné cinnosti maji nejenom terapeuticky, ale také vychovne-vzdelavaci charakter,
protoze predchadzeji dalsim negativnim dusledkum narusené komunikacni schopnosti

V osobnostnim rozvoji ditéte nebo opakovani probléemu‘* (Lipnicka 2013, s. 10).

4.3  Metody logopedické prevence

Metody jsou promyslené zpiisoby koordinace ucitelova (Fizeného) uceni a (sponntanich
aneb zamerného) uceni se ditéte za ucelem dosazeni cilii edukace a zviadnuti jejiho
obsahu (Lipnicka, 2003). Metoda, ktera ma vychovné-vzdelavaci charakter, by méla mit
formu hry. Jelikoz hra slozi jako cenny prvek k upevilovani, uplatiiovani fecovych
a jazykovych schpnosti ditéte a k osvojovani v matetské Skole. Uc¢itel ma moznost pii
vybéru vhodné metody posuzovat, zda se dité zvlada vyjadiovat ¢i chovat sponntang.

Dalsi moznost jestli samotny proces ¢innosti ditéte prevazuje nad jeho vysledkem, zda
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najde Vv jednotlivych cinnostech metody spojitost se skutenym svétem, ¢i se dité

Vv pribéhu metody projevuje tvorive. (Lipnicka, 2003)

Ucitel by mél uplatiiovat rozsahlou skalu metod, kombinovat je, hravé a kreativné
modifikovat, aby mohl rozvijet co nejvice osobnostnich pfedpokladu ditéte. Metody by
nemély byt kategoricky ¢lenény dle veéku déti, protoze kazdé dité ma jiny vyvoj. Nekteré
déti se uci rychle, jiné naopak pomalu, jsou déti, které potiebuji vice péCe a méné naro¢né

podnéty a mohou byt i vékove starsi.

44  Logopedicka prevence v mateiské Skole

Zahrnuje soubor opatreni a cinnosti ucitelii 1 odbornych zaméstnancii zameéreny na
véasné predchdzeni (minimalizaci) vzniku neZadoucich jevii U jednotlivého ditéte nebo
skupin déti, napr. nemoci, poruch, problémii, deficitii, urazu (Lipnickd 2013, s. 10). Jedna
se tedy 0 posuzovani, vyhledavani a feSeni rizikovych cinitelti, které mohou negativné

ovliviovat kvalitu vzdélani ditéte ¢i samotnou kvalitu jeho zZivota.

V matetské Skole se jednd o prevenci, ktera je soucasti vychovné-vzdelavaciho procesu,
ktery vychéazi z RVP PV. Podle podminek a potreb deti se orientuje na konkrétni oblasti,
Jjakou jsou poruchy chovani, uzivani navykovych latek, signaly budoucich poruch uceni,
zdravi, pohyb, nemoci ¢i urazy (Lipnicka, 2013). Samoziejmé do preventivniho plisobeni

mateiské skoly patii také narusena komunikacni schopnost.

Prevence naruSené komunikacni schopnosti U déti v matetské Skole vyzaduje od ucitelti
zapojeni pi1 pomoci ditéte apii feSeni jeho situace v navaznosti na lékarské,

specidlnépedagogické, psychologické ¢i logopedickée intervence.

Aktivity logopeda v mateiské skole jsou zaméfeny na diagnostiku, terapii a prevenci
narusené¢ komunikacni schopnosti déti. Maji urcité vyhody, jako naptiklad individudlni
ptistup k ditéti v prostiedi, na néz je zvyklé a které je mu emocné blizké. Za dalsi vyhodu
povazujeme tizkou spolupraci logopeda s ugitelem pfimo v podminkach MS, kde mohou
spolecn¢ diskutovat auplatiiovat potfebné postupy pro rozvijeni komunikacnich

schopnosti ditéte. Kromé toho logoped uciteliim a rodicim aktudlné zprosttedkovava
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a vysvétluje zpravy a doporuceni odbornikil, kteti se spolupodileji na diagnostikovani
aterapii ditéte s narusenou komunika$ni schopnosti V klinickych nebo poradenskych

zatizenich (Lipnicka, 2013).

Aktivity logopeda se zaméfuji na individudlni feCovy schopnosti ditéte tak, aby bylo
kompetentni pouzivat jazyk jako systém ve vSech ctyfech rovinach. Tyto roviny jsou:
morfologicko-syntaktickd — gramaticka stranka feci, lexikalné-sémantickd — obsahova
stranka tecCi, foneticko-fonologickd — zvukova stranka fe¢i a pragmaticka — socialni

uplatnéni feci v komunikaci. (Lipnicka 2013).

»Logoped se nezaméruje pouze na vyslovnost déti nebo na izolované poruchy reci:
odbornymi intervencemi pomaha ditéti prekondvat nebo odstranovat bariéry v obou
realizacnich podobdch jazyka, tj. vV mluvené ipsané 7reci V ruznych situacich

a prostredich.” (Lipnickd 2013, s. 11)

»PFi  prevenci naruSené komunikacni schopnosti ucitel neni opravnén suplovat
specializované logopedovy intervence, 1 kdyz nejsou ditéti poskytoviny, napr. kvili
nedostatku logopedii V regionu nebo neochoteé rodici s ditétem za logopedem dojizdet.*

(Lipnicka 2003, s. 12)

Ucitel by mél planovat, uskutecnovat a hodnotit edukacni ¢innosti zamétené na rozvoj
komunikac¢nich schopnosti, dovednosti a kompetenci ditéte podle programu, podle néhoz
je vzdélavano. Dale ucitel ptispiva vhodnymi podminkami a prostfedky ke zkvalitiovani
jazykového a fecového vyvoje ditéte. ,,Konkrétné jde 0 schopnosti naslouchani, mluveni,
Cteni a psani pri produktivni myslenkové cinnosti, aby je dité dovedlo ucelné a funkcné

vyuzivat V rozmanitych komunikacnich situacich a prostredcich.* (Lipnickd 2003, s. 12).
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5 LOGOPEDICKA PREVENCE REALIZOVANAV MS
V OKRESE PISEK

5.1 CIL a metody VYZKUMNEHO SETRENI

Cilem této prace je zjistit apopsat realizaci logopedické prevence ve
vybranych matetskych skolach v okrese Pisek. Na zéklad¢ tohoto cile byly zformulované
vyzkumné otazky. Jak je v soucasné dobé realizovana logopedicka prevence v okrese
Pisek? Jsou ucitelky v matefskych Skolach pfipraveni poskytnutout logopedické
prevenci? Lze zaznamenat vEétsi pocet déti s diagnostikovanou narusenou komunikacni
schopnosti v matefské Skole? Jak casto se cilené¢ vénuji ucitelky materskych Skol
logopedické prevenci? Jaké aktivity vramci logopedické prevence se vyskytuji

vV matefské Skole nejcastéji?

V ramci teoretické Casti je popsana odborna literatura. Ve vyzkumné ¢asti byla pouzita
metoda kvantitativniho Setieni, v tomto ptipadé §lo 0 dotaznik. Gavora (2000) vymezuje
dotaznik jako ,,zpiisob pisemného kladeni otdzek a ziskavani pisemnych odpoveédi*.
Kladené otazky se mohou vztahovat bud’ k vnéj§im jeviim (napf. ndzory uciteli na
zavadéna organizacni opatieni), nebo k jevim vnitinim (napf. postoje, citové stavy
apod.). Samotny dotaznik je soustava pfedem piipravenych a peclivé formulovanych
otazek, které jsou promyslené sefazeny ana které dotazovana osoba (respondent)
odpovida pisemné. Dotaznik se skladal z 11 otdzek a byl tvofen otazkami otevienymi,

uzavienymi a polouzavienymi.

5.2 Charakteristika vyzkumného Setreni

K vyzkumu byly pfizvany viechny MS v okrese Pisek. V ramci vyzkumu bylo osobné
ptedano do 21 soukromych i statnich matef'skych skol. Jejich feditelky byly 0 vyzkumu
informovany prostfednictvim emailt. Zajem 0 spolupraci projevilo pouze 8 z nich.
Reditelky samy roznesly dotazniky ucitelkam. Utitelky dotazniky vypliiovaly pouze

V papirové podobé, dotazniky jsem si v MS osobné vyzvedla.
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Na vyzkumu se tedy podilelo 38 % matetskych skol v okrese Pisek, tedy 8z 21
oslovenych skol. Celkovy pocet navracenych, vyplinénych dotazniki ze vSech Skol Cinil

36 vzoru.

5.3 Prabéh Setieni

Vlastni vyzkum byl realizovan v lednu 2020 mezi uc¢itelkami matetskych $kol v okrese
Pisek. Vzorovy dotaznik je pfiloZen v pfiloze A. Z dotaznikového Setfeni bylo ziskano 36
vyplnénych dotaznikli z 8 matefskych $kol — 2 jsou soukromé a 6 statnich, pfiméemz
z kazdé mateiské Skoly reagovalo od 1 do 8 respondentii. Konkrétni piehled 0 pocétu

respondentt z jednotlivych matetskych Skol je uvedeno v tabulce 1.

Tabulka 1 Seznam zapojenych matetskych skol

] Nazev M$ Zfizovatel Pocet vyplnénych dotazniku
A 2.MSPISEK STATNI MS 6 dotazniki
B KRALOVSKA SKOLKA SOUKROMA MS 2 dotazniky
| C_ MILANKOVA SKOLICKA SOUKROMA MS 1 dotaznik
| D 3.MS PISEK STATNI M3 5 dotaznikd
| E_ 5.MS PISEK STATNI MS 7 dotaznik
| F 8.MSPISEK STATNI MS 8 dotaznik
| G 13.MS PISEK STATNI MS 6 dotaznikd
| H  15.MS PISEK STATNI MS 1 dotaznik

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)
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Graf 1 Pocet déti ve tiidach

30
25
20
5

10

W Pocet détiv jedné tfidé M Pocet odpovédi

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Ze zjisténi vyplyva, Ze nejcasteji udavany pocet déti v béZzné tiidé matetské Skoly je 25
déti. Tento pocet uvedlo 15 ucitelek, tedy 41,6 %. 7 ucitelek uvedlo, ze v jejich tfid¢ maji
24 a 26 déti. 12 déti maji ve tiide 2 ucitelky, také 2 ucitelky 15 a 18 déti. Celkovych 11

a 22 déti v jedné trid¢ uvadi vzdy pouze jedna ucitelka.
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Otazka ¢. 1: Kolik ucitelek (+asistentek pedagoga) ve vasi tfidé mé absolvovan odborny
kurz tykajici se logopedické problematiky (logopedické prevence, diagnostiky Cci

terapie)?

Graf 2 Otazka ¢. 1

34dnA URIRGI]

M jedna ucitelka

B dvé ucitelky

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Zgrafu 2 je patrné, ze v 15 tfidaich nemaji zadnou ucitelku s jakymkoliv kurzem
tykajicim se logopedie. V 16 tiidach maji 1 ucitelku ( 2x specidlni pedagog - logoped-
surdoped, 2x jazyk afeé¢, 5x logopedicky asistent, 2x primarni logopedicka prevence-
logopedicky asistent, 5x neuvedeno). V 5 tfidach maji dvé ucitelky kurz tykajici se
logopedie ( 4x logopedicky asisten, 5x logopedicka prevence 4x primarni logopedicka
prevence-logopedicky asistent, 2x feCové vady udéti predskolniho véku a jejich

prevence).

39



Otazka ¢. 2: Zjistite-li udéti riziko naruSeni vyvoje fte€i ¢i jiz naruSenou

komunikac¢nischopnost, jak postupujete?

Graf 3 Otazka ¢. 2

UVEDOMIM RODICE UVEDOMIM RODICE, OZNAMIM LOGOPEDOVI U
DOPORUCIME LOGOPEDA NAS V MS

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Z grafu 3je vidét, ze v pfipadé zjisténi zacinajiciho ¢i rozvinutého logopedického
problému u déti uvédomi rodi¢e a doporu¢i logopeda 20 ucitelek. DalSich 9 pouze

uvédomi rodige a 7 oznami logopedicky problém logopedovi ve své MS.
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Otazka ¢. 3: Mate ve tfid¢ krouzek vénujici se logopedii? Rozvoji komunikacnich

schopnosti ¢i piipadné korekei nespravné vyslovnosti?

Graf 4 Otazka ¢. 3

ANO NE JINA ODPOVED

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Graf 4 nam zobrazuje, ze v 16 tfidach nemaji krouzek vénujici se logopedické prevenci,
v dalSich 15 tfidach krouzek vénujici se logopedické prevenci maji. 5 ucitelek uvedlo
jinou odpovéd’ ( 1x mame logopedickou intervenci zahrnutou v SVP, vyuzivame IVP, 2x
krouzek ne, ale kazdodenni logopedické chvilky hratky, 2x zafazujeme pii jazykovych
chvilkach).
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Otazka €. 4: Jak Casto je U Vas ve tiidé provadéno orientacni logopedické vySetteni?

Graf 5 Otazka ¢. 4

M pribézné
W 2x ro¢né
B 1x ro¢né

nebylo provadéno

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Z grafu 51ze zjistit, ze 33 % tedy ve 12 tfidach se provadi orientacni logopedické
vySetfeni prabézné. 31 % tedy 11 tfid provadi orientacni logopedicky vysetieni 2x ro¢né,
8 tiid (22 %) uvadi ze 1x ro¢né a ve zbylych 14 % tedy 5 tiidach nebylo provadéno zadné

vysetieni.
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Otazka ¢. 5: Mate ve tiid¢ déti s diagnostikovanou narusenou komunikaéni schopnsoti?

Graf 6 Otazka ¢. 5

B Ano

m Ne

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Graf 6 ukazuje, ze 64 % tedy ve 23 tfidach neni Zadné dité€ s diagnostikovanou narusenou
komunikacni schopnosti. 36 % tedy 13 tiid mé déti s diagnostikovanou narusenou
komunikacni schopnosti ( 17 déti s vyvojovou dysfazii, 6 déti s opozdénym vyvojem feci,

16 déti s dyslalii a u dalsich 2 nebyla zminéna diagnza)
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Otazka €. 6: Vénujete se cilen¢ logopedické prevenci?

Graf 7 Otazka ¢. 6

W Ano
® Ne

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Z grafu 7 vyplyva, ze vice nez polovina, piesnéji 32 tiid se vénuje cilené logopedické

prevenci. Pouhé 4 ttidy ne.
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Otazka ¢. 7: Kolikrat tydné se vénujete logopedické prevenci?

Graf 8 Otazka ¢. 7

1-2X TYDNE 2-3X TYDNE JINA ODPOVED

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Z grafu 8 vyplyva, kolikrat za tyden se ve tiidach MS vénuji logopedické prevenci. V 11
ttidach je to 1-2x tydné, ve 3 tfidach 2-3x tydné. 22 ucitelek uvedlo jinou variantu a to
9 ucitelek individualné v pribéhu dne, 7 uclitelek obcas a 6 ucitelek kazdy den pomoci

tikadel, pisni, zvukd.
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Otazka €. 8: Jaké aktivity pouzivate k logopedické prevenci?

Graf 9 Otazka ¢. 8
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Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Graf 9 zobrazuje odpovédi 36 ucitelek. Ucitelky v oteviené otazce charakterizovaly
libovolny pocet aktivit, které s détmi praktikuji. Na konci dotazniku byla otazka
0 upfesnéni orientac¢ni specifikace druht aktivit. V grafu je uvedeno kolik uctelek

pouzivaji aktivitu k logopedické prevenci.
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Otazka ¢. 9: Spolupracujete s logopedem ¢i logopedickym zatizeni mimo MS?

Graf 10 Otéazka ¢. 9

B Ano

= Ne

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Graf 10 ukazuje, ze 33 % tedy 12 ucitelek odpovédélo ze nespolupracuji s logopedem ¢i

logopedickym zaiizenim mimo MS. 67 % tedy 24 u¢itelek odpovédélo ano.
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Otazka ¢. 10: Pokud ano, pak s kym?
Otéazka 10 navazuje na predchozi otazku.

Graf 11 Otazka ¢. 10

KLINICKY LOGOPED A SPECIALNI
PEDAGOG, LOGOPED (Z SPC)

S NIKYM

JINA ODPOVED

SE SPECIALNIM PEDAGOGEM,
LOGOPEDEM (Z SPC)

KLINICKY LOGOPED

Zdroj: Autor prace, 2020. (vlastni Setfeni)

Z grafu 11 je patrné, ze 15 ucitelek odpoveédélo, ze spolupracuji s klinickym logopede,
8 ucitelek spolupracuji jak s klinickym logopedem, tak i specidlni pedagogem,
logopedem ze specialné-pedagogického centra. Nikdo nezaskrtl spolupraci pouze se
specidlni pedagogem, logopedem z SPC. 3 ucitelky odpovédéli jinak ( 1x spoluprace
s ucitelkou z nasi specialni logopedické tiidy, 1x spoluprace s logopedickou asistentkou

v MS, Ix spoluprace s logopedem skrz rodige). 10 u¢itelek neuvedlo zadnou odpovéd:.
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5.4 Analyza Skolniho vzdélavaciho programu

V této podkapitole bude popsan $kolni vzdélavaci program (déle jen SVP) ve vybranych
matefskych $kolach v okrese Pisek (viz tabulka 1). SVP je dle Skolniho zdkona povinnou
soucasti §kolni dokumentace. Dokument je zpracovan v soulasu s Ramcové vzdélavacim

programem pro piedskolni vzdélavani ( dale jen RVP PV) a s obecné pravnimi predpisy.

SVP je oteviey dokument zaloZeny na pravu kazdého ditéte na vychovu a vzdélavani, na

individualnim uspokojovani potieb a vzajemném respektovani a spolupraci.

Matetské skoly jsem osobné navitivila a poprosila o poskytnuti SVP v ramci logopedické
prevence, dale jsem zpracovala analyzu SVP ve vybranych mateiskych $kolach v okrese

Pisek.
54.1 2.MS PISEK
Charakteristika

Logohratky- doplitkovy program SVP se zamé&fenim na logopedickou prevenci, pii které
vychazi ze spolupréce s klinickou logopedkou. Pracuji dle jejich doporuceni. Zaméiuji se
zejména na predskolni déti, u kterych pfevlada nespravna vyslovnost n€kterych hlasek

nebo slov.
Realizace logohratek- logopedicka prevence

Zjistuji roven vyslovnosti, zajist'uji individualni pfistup k ditéti s vadou feci a poskytuji
spravny feCovy vzor, dale poskytuni pfimétenych fecovych podnétl k mluveni. Zajisténi
citove vielého a laskavého porstredi, poskytnuti komunikativné bohatého prostredi a také
prilezitosti se samostatné¢ feCoveé projevovat. Respektovani détského ostychu, uzkosti
a strachu pfi komunikaci, vyuzZivani ptfiméteného a vhodného materialu, programi v TV

I pocitacové techniky. Umoznéni piistup ke kniham.
Logopedicka cviceni

Priipravna cviceni na rozvoj motoriky mluvidel (cviceni jazyka, rti, tvaii), dale cviceni

k jednotlivym hlaskam a pro rozvoj fonematického sluchu. Dechova cviceni a nacvik
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nosniho dychani, hry pro rozvoj slovni zadsoby a rozvoj smyslového vniméni. V posledni

fad¢ grafomotoricka cviceni.
Cinnosti smérujici k ciliim

Receptivni dovednosti, literatura- vnimani, porozuméni, poslech, prace s knihou. Dale
rozvoj sovni zasoby a souvislého vyjadiovani- diskuse, rozhovory, scénky, vypravéni
s obrazky, vypravéni zazitkl. Artikulacni, feCové a rytmické hry, také slovni kopana ¢i

hadanky. Pfednes, recitace a dramatizace. Grafomotické listy- domaci tkoly.
Zasady

Zasada individualniho pfistupu k ditéti s vadou teci, zasada kratkodobych cviceni (2-
3 minuty), zasadn¢€ neopravovat vadnou vyslovnost (vyvodit zvuk novy) a v maximalni

mife vyuzivat zasadu multisensoralniho ptistupu (zrak-zrcadlo).
Rizika

Spatny fecovy vzor, lhostejnost a neochota rodi¢t s détmi pracovat. Dale za rizkové
mizeme povazovat $patnou spolupraci rodi¢t s logopedkou, uéitelkou MS nebo

logopedickym preventistou.
5.4.2 Kralovska Skolka

Rozvoj komplexnich dovednosti a ziskdni kvalitnich komunika¢nich kompetenci,
ptiprava déti na vstup do zékladni Skoly a zvladnuti feCovych dovednosti pottebnych pro
hladky prabeh nacviku Cteni, psani, porozuméni textu a celkovému dosazeni co nejlepsi

tirovné kompetenci déti pred nastupem do $koly dle RVP PV a SVP MS.
Jedna se odpoledni aktivity nazvané ,, Hry a hricky se slovicky “ zaméfené na rozvoj:

e vyslovnosti, gramatické spravnosti feci, porozuméni, vyjadfovani, dorozumivant,

e rozvoj motoriky - hrubé, jemné motoriky, grafomotoriky,

e smyslového vniméni — sluchovou percepci, fonematicky sluch, zrakovou percepci,
rytmické schopnosti, rozumové schopnos,

e jazykovych rovin zvukovou stranku feci, slovni zasobu, gramatiku, socidlni uziti feci,
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e spravnou vyslovnost hlasek — (prevence, ne naprava — tu mohou provadét pouze

klini¢ti logopedové).
5.4.3 Milankova Skolic¢ka

Projekt ,, My si spolu rozumime *“ vznikl na podporu rozvijeni feCovych dovednosti déti
predskolniho véku ana podporu logopedické prevence, kterd je dulezita pro kvalitni
rozvoj feCi. Cilem je podpoiit rozvoj feCovych dovednosti pomoci kvalitnich
a komplexnich pomicek a zkvalitnit diagnostiku a evaluaci feCovych dovednosti u déti
v matetské Skole. Vzdélavaci obsah dil¢iho projektu ,,My si spolu rozumime* je
v souladu se Skolnim vzdé&lavacim programem pro predskolni vzdélavani a uzce souvisi
s filozofii nasi MS: Je nam spolu dobfe. Vzdélavaci nabidka je motivovana dle
integrovanych blokti ajejich podtémat. Plan logopedické prevence prolind vSemi

¢innostmi béhem dne.

Vzdélavaci cile jsou stanoveny Vv Tfidnim vzdélavacim programu. Prace s détmi bude
probihat na zaklad¢ provedené analyzy feCového rozvoje déti a na zaklad¢ pisemného

souhlasu zdkonnych zastupcii déti.

Logopedickd prevence je soucasti vychovné vzdélavaciho procesu. Preventivni
logopedicka péce v matetské Skole je zaméfena na vSestranny rozvoj osobnosti déti. Je
provadéna dvéma proskolenymi logopedickymi preventistkami (uéitelkami MS) a dvé
ucitelky jsou vysokoskolsky vzd€lané v oboru ptedskolni pedagogiky se statni zkouskou
ze specialni pedagogiky. Tyto ucitelky ptisobi jednotlivé ve vSech tfidach. Logopedicka
péce bude probihat denné v dopolednich hodinach s celou skupinou déti, intenzivnéji pak

s vybranou skupinou déti cca 20 minut 1x tydné a dle potieb i individualné.
Vzdélavaci cile

e Rozvijet fecové schopnosti a jazykové dovednosti déti.
e Rozvijet komunikativni dovednosti a kultivovany projev.
e Osvojit si nékteré poznatky a dovednosti, které predchazeji ¢teni a psani, rozvoj

zajmu 0 psanou podobu jazyka i dalsi formy sd€leni verbalni i neverbalni.
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Nabizené cvi¢eni

e gymnastika mluvidel,

e dechové cviceni,

e artikulacni cviceni,

e sluchové cviceni,

e rozvoj fonematického sluchu,

e jemna a hruba motorika.
5.4.4 3.MS PISEK

Jiz n&kolik let 3. MS Pisek pozoruje zhorsujici se stav vyslovnosti u déti predskolniho
veku. Neni vyjimkou, Ze ani déti nastupujici do zdkladni Skoly neumi spravné vyslovovat
véechny hlasky. Proto se jiz v minulych letech zaméfili na logopedickou prevenci. Uzce
spolupracuji se specialnim centrem, jejichz odbornik minimalné jednou za rok provadi
depisaz déti a navrhuje dalsi moznosti prace s témito détmi. Aby bylo vysledného efektu
dosazeno, je potteba spoluprace s rodi¢i. V minulych letech se zapojili do rozvojového
programu Podpora logopedické prevence v predskolnim vzdélavani, kdy ziskali finan¢ni
prostfedky, které jsou urCeny pravé k feSeni této problematiky. Hlavnim cilem projektu
je snaha o vytvoreni co mozna nejkvalitnéj$iho prostiedi pro rozvoj fecového projevu déti
predskolniho véku s moZnosti zaméfit se na déti, které jsou v oblasti feci oslabeni
a ucinng spolupracovat s rodici téchto déti. Zamérem pomoci tohoto projektu je vybavit
vSechny tfidy kvalitnimi pomtickami a rozsitit proskoleni pedagogti v oboru logopedické
prevence. U déti jsou u kazdodennich ¢innosti zatazovana cvi€eni, kterymi Ize porucham

komunikacnich schopnosti pfedchazet. S détmi pracuji odborné proskolené ucitelky.
545 5.MS PISEK

Cilem projektu je rozvoj komunikaénich dovednosti, kvalitni provadéni logopedické
péce, ziskani rodic¢u K aktivni spolupraci pii vychoveé fe¢i déti. Prostiedkem k dosazeni
téchto cili je individudlni prace s détmi S vadami vyslovnosti, spoluprace S rodici
V logopedickém krouzku, uplatiiovani tvofivé dramatiky ve vychovné vzdélavacim

procesu pii plnéni RVP.

Cile stanovené ve SVP:
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e rozvoj feCovych schopnosti a jazykovych dovednosti receptivnich i produktivnich,

e rozvoj komunikativnich dovednosti a kultivovaného projevu.
Aktivity naplanované v ramci logopedické prevence:

e depistaz feGovych vad a poruch v MS,

e poskytovani individualni péce détem s mirnéjsi feCovou vadou ¢i poruchou,

e rozvoj fe¢ovych schopnosti viech déti v MS v ramci SVP, systematické zaélenéni
primarni logopedické prevence do ¢innosti jednotlivych tfid,

e ndkup vybaveni pomiicek, materidlli, knih, PC programi, zaclenéni téchto
logopedickych pomicek a pocitatové techniky do procesu vzdélavant,

e vytvofeni atraktivnéjSiho prostfedi pro praci vedouci ke zlepSeni komunika¢nich
dovednosti déti a k podpote piirozeného a spravného vyvoje fedi,

e vyuziti webovych stranek Skoly k informovani rodict o realizaci logopedickych
aktivit v MS,

e spoluprace s SPC.

5.4.6 8.MS PISEK

Logopedicky Skolni vzdélavaci program obsahuje skupinovou a individudlni
logopedickou péci, kterd je tematicky — predev§im pii volbé novych pojmi a slovni
z4sobé zaméfena dle SVP — naslednd TVP. Viechna cvieni skupinové logopedie jsou
zaméfena na vSechny jazykové roviny a cvici se kazdy tyden vSe nasledujici: dechova
cviceni, hlasova cvi¢eni, motorika mluvidel, jemn4d motorika, hruba motorika,
grafomotorika, zrakova percepce, sluchova percepce, fonematicky sluch, slovni zasoba,
pojmy, orientace v Case, prostoru, popis obr., tvorba vét, vypravéni piibéhu dle déjovych
obrazka, rytmizace prostiednictvim fikadel, basnicek, pisnic¢ek, rozpocitadel, foneticko-
fonologickd rovina. V individudlni logopedii se zamétuji na nedostatky zjiSténé pii
skupinové logopedické péci a na upravu vyslovnosti. DéEti jsou pribézné logopedicky
kontrolné vysetiovanydiagnostikovany. Pro diagnostické ucely je k dispozici Klokantv
kufr - s diagnostikou skolni zralosti, testové baterie zaméfené na vSechny Ctyfi jazykové
roviny, vlastni testovani a pozorovani. Pomucky a cvi¢eni vyuzivané pii skupinové

a individualni logopedické péci: Logopedické zrcadlo, rotavibrator, Spatle, sondy,
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logopedicky hroch, testové baterie a logopedicka literatura. Klokanav kuftr, Logico, loto,

brainbox, logické hry, abeceda, Miij prvni kviz, brawissimo — prvni slova.
Literatura

e Rikdmesis détmi, Synek,

e  Mluv se mnou, Slezakova,

e Logopedie v praxi, Perutkova,

e Kouzelna abeceda, Jelinkova,

e S kamarady do skoly, Bednatova,

e Logopedicka pexesa.
5.4.7 13.MS PISEK

Ttida je zfizena v souladu se SZ 561/2004 Sb.ve znéni zakona 82/2015 Sb.,§16, odst.9,
Vyhl.¢.27/2016 0 vzdélavani déti se specidlnimi vzdélavacimi potiebami. Déti jsou
pfijimany na zdklad¢ Zadosti rodicii a doporuceni Skolského poradenského zatizeni. Je

urcena pro déti z Pisku a okoli, pfedskolniho véku.

Ve ttidé pracuji dvé uditelky- specialni pedagog- logopedie, surdopedie a asistentka
pedagoga.

Dvakrat tydn& dochazi do MS externi specialni pedagog-logoped-individualni reedukacéni
péce. Trida uzce spolupracuje s SPC— navstévy logopedek, vySetfeni déti, doporuceni

IVP, vySetieni psychologem, posouzeni Skolni zralosti, SVP Strakonice a PPP Pisek.

Ttida je napliiovana do poctu 14 déti. Snizeny pocet déti ve tfidé umoziuje individualni

ptistup k détem a uplatiiovani specialné pedagogickych postupt.

Specidlné pedagogicka péce probihd kazdodenné. Individudlni logopedickd péce je
zatazovana v prubéhu rannich her a béhem dopoledne pii prekryvani ucitelek. Skupinové
preventivni &innosti zafazuji v pribéhu celého dne. Cinnosti jsou zaméfeny na rozvoj
dychacich a artikula¢nich dovednosti, sluchového, zrakového vnimani, paméti, slovni

zasoby a komunikaénich dovednosti.
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Pribéh specialné¢ pedagogické prace je zaznamendvan v pracovnim seSité, rozvoj
dovednosti ditéte v individualni zaznamech . Pro kazd¢ dité je zpracovan vzdélavaci plan,

ktery je konzultovan s SPC a rodici.

Rezim dne ve specidlni tiid¢ je piizpisoben potfebam individudlni prace. Diiraz je kladen

na relaxacni aktivity (zvySeny psychomotoricky neklid déti).
54.8 15.MS PISEK

Cilem logopedické prevence vV MS je predchazet vzniku vSech poruch dorozumivani,
zajisténi pohody fyzické i dusevni. Logopedicka pé¢e v MS je uréena détem s vadami
a poruchami feéi. Je provadéna, na zékladé vySetieni klinické logopedky, ugitelkou MS
ve vymezeném Gase, a to pouze s détmi, které budou mit v uvedenych dnech v MS na
logopedii zavedeny notysek. Nutnd je spoluprace S rodic¢i pfi domacim procvicovani.
Dulezité aspekty logopedické prevence: spravny mluvni vzor, respektovani veku ditéte,
rozvijeni obratnosti mluvidel ve spojeni S obratnosti ruky apohybem, rozvijeni
fonematického sluchu, vyuzivani fikadel, basni, zpévu, rytmizace, dostatek ptimétenych

podnéta, klid a pohoda.

5.5 Zavéry Setreni

Vyzkumné Setieni se vénovalo logopedické prevenci v matefskych skolach v okrese
Pisek. Z dotaznikového Setieni bylo ziskano velké mnozstvi dat, které pfinesly zajimavé

informace.

Neprekvapujicim zjiSténim se stala hned prvni otazka, Ze v béznych tfidach matetskych

Skol je vice nez 24 déti, coz stanovuje Vyhlaska ¢. 35/1992 Sb.

Vyzkumna otazka ¢. 1:Jsou ucitelky Vv matefskych skolach pfipraveni poskytnout

logopedickou prevenci?

Vyzkum déle ukazuje, Ze ve 44 % tedy 16 tfidach, ma kurz jedna ucitelky tykajicim se
logopedické prevence. Ve 42 % tiid nema zadna ucitelka kurz logopedické prevence,

poslednich 14 % tfid jsou dokonce dv¢ ucitelky s jakymkoliv logopedickym kurzem.
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Vyzkumna otazka €. 2: Lze zaznamenat vétsi pocet déti s diagnostikovanou narusenou

komunikacni schopnosti v matetské skole?

Za pozitivni vysledek povazuji, ze v64 % tedy 23 tfidich neni zadné dité
s diagnostikovanou narusenou komunikacni schopnosti. Ze ziskanych vysledkl je
ziejmé, ze vice nez polovina déti v matetrskych Skoldch nemaji narusenou komunikacéni
schopnost. Dale velice pozitivni zjisténi, z 0 otazky ¢. 9, ze 67 % tid spolupracuji

s logopedem, ¢&i jinym logopedickym zafizenim mimo MS.

Vyzkumna otazka ¢&. 3: Jak Casto se cilené vénuji u€itelky matetskych Skol logopedické

prevenci?

Vice nez polovina zkoumanych tfid ( 89 % tiid z vyzkumného Setieni), se cilené vénji
logopedické prevenci. Na otdzku: Kolikrat tydné se vénujete logopedické prevenci?

Odpovédelo 22 ucitelek jinou odpovédi a to nejcastéji individualné béhem dne.

Vyzkumna otazka €. 4: Jaké aktivity vramci logopedické prevence se vyskytuji

v mateiské Skole nejCastéji?

Nejcastejsi odpoveéd’ na otazku: Jaké aktivity pouZivate k logopedické prevenci? Ucitelky
méli libovolny pocet aktivit, které s détmi praktikuji. Na konci dotazniku byla otazka
0 upfesnéni orientacni specifikace druht aktivit. Nejvice odpovédi jsem zaznamenala
u oblasti B (rozhovor, vypravéni) celkem 7 ucitelek, dale oblast E (fikadla, pisn¢, zvuky,
Cetba) tedy 6 ucitelek. Nejméné odpovédi bylo v oblasti A (logopedické cviceni) a oblast
D (didaktické hry). Déle oblast C (obrazkové pomtcky) 3 ucitelky, F (pohybova
amotoricka cviceni) Sucitelek, G (cviky nanrozhybani jazyka) 4 ucitelky,

H (grafomotorika) 3 ucitelky a oblast I ( dechové a artikula¢ni cviceni) 4 ucitelky.
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ZAVER

Cilem této prace bylo zjistit a popsat logopedickou prevenci v matefskych Skolach

v okrese Pisek, které se podafilo splnit.

Prace je ¢lenéna na teorickou a praktickou ¢ast. V teoretické Casti je charakterizovan
rozvoj motoriky, smyslového vnimani, zrakové percepce aslovni zasoby ditéte
v predskolnim veku. Kratce je zminén rozvoj komunikacni schopnosti, aobjasnéni
terminu logopedicka prevence. Hlavni slozku bakalaiské prace tvoii prakticka cast,
kterou tvofil vyzkum. V némz jsem se zaméfila na zjiSténi stavu logopedické prevence
v mateiskych Skoladch v okrese Pisek. Bylo potieba ziskat v kratkém c¢ase co nejvice
odpovédi, aproto jsem zvolila formu dotaznikového Setfeni. V praktické Casti jsou

podrobné vypsana vSechna ziskana data.

Z vysledkt dotaznikového Setfeni vyplynulo n&kolik zjisténi: ve vétsine tfidach MS je
minimalné 24 déti, v 16 tfidach neni krouzek vénujici se logopedické prevenci, za to ve
33 % tedy 12 tfidach je provadéno logopedické vysetieni. Ziskana data poukézala, ze
v matetskych Skolych spiSe nejsou déti s diagnostikovanou komunikaéni schopnosti, ve
vétSing se ucitelky vénuji logopedické prevenci individudlné v pribéhu dne. Vice jak
polovina ucitelek odpovédéla, Ze spolupracuji s logopedem ¢i jinym logopedickym
zafizenim mimo MS, nésledujici otazka potvrdila odpovédi a nejéastéji spolupracuji

s klinickym logopedem.

Primérni logopedicka prevence u déti v pfedSkolnim v€ku by neméla byt podcenovana
a pedagogove by ji méli do dennich ¢innosti s détmi zatazovat. Metody primarni prevence
je tfeba spojovat s hrou, aby se déti zajimaly, bavily a byly pfi nich aktivni. Spojovat
s prostiedim, které je pro déti piirozené. Z analyzy SVP ve vybranych $kolach v okrese
Pisek metody primarni prevence jsou zafazovany ¢asto a pedagogové se snazi co nejvice
predchazet poruchdm v komunikacnich schopnostech. V neposledni tadé k lepSimu
vyvoji ditéte by meli vedouci pracovist’ nabizet dal$i rozSifujici kurzy tykajici se
logopedické prevence a pedagogové mateiskych Skol vramci dal§tho vzdélavani
pedagogickych pracovniki absolvovat kurz tykajici se primarni logopedické prevence.

Dulezité je také aktivni zapojeni rodic¢t predskolnich déti. Pegagogové by méli poskytnou
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v

podrobngjsi informace ohledné toho, jak provadét napravu s ditétem také doma a samy

rodice by se m¢li vice zajimat 0 primarni logopedickou prevenci.
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Priloha A — Dotaznik

Univerzita Jana Amose Komenského v Praze

KATEDRA SPECIALNI PEDAGOGIKY -
VYCHOVATELSTVI

Dotaznik pro reditelky materskych Skol

Dobry den,

jsem studentka 3. roéniku na Univerzité¢ Jana Amose Komenského , obor specialni
pedagogika- vychovatelstvi . Soucasti mého studia je zavéreéna bakalarska prace, ve
které se zabyvam logopedickou prevenci v matefskych Skolach v okrese Pisek. Chtéla
bych Vs poprosit 0 par minut VaSeho ¢asu k vyplnéni dotazniku. Dotaznik je

anonymni a dobrovolny. Dotazniky si poté¢ v domluveny termin osobné vyzvednu.

Pifedem Vam velice dékuji za ochotu a vyplnéni dotaznikii.

1) Kolik mate déti ve tfidé?

2) Kolik ucitelek (+asistentek pedagoga) ve vasi tiidé ma absolvovan odborny kurz
tykajici se logopedické problematiky (logopedické prevence, diagnostiky ¢i
terapie) logopedie? Prosim, vypiste ndzev kurzu a ziskanou kvalifikaci.



3)

4)

a)
b)

c)
d)

5)

6)
a)

b)

7)

8)

9)

Zjistite-li u déti riziko naruseni vyvoje feci ¢i jiz narusenou komunikacni
schopnost, jak postupujete?

Mate ve tfidé krouzek vénujici se logopedii? Rozvoji komunika¢nich
schopnosti ¢1 ptipadné korekci nespravné vyslovnosti?

Ano

Ne

Chceme ho zalozit

Jak Casto je u Vas ve tfidé provadéno orientacni logopedické vySetieni?

Mate ve trid¢ déti s diagnostikovanou narusenou komunikaéni schopnosti?
Ano — uved’te prosim pocet............covviennnnn.. + jaky druh NKS se

Vénujete se cilené logopedické prevenci?
a) Ano
b) Ne

Kolikrat tydné se vénujete logopedické prevenci?
a) 1-2x tydné
b) 2-3x tydné

Jaké aktivity pouzivate k logopedické prevenci? *

10) Spolupracuijete s logopedem ¢&i logopedickym zafizenim mimo MS?

a) Ano
b) Ne
c) Nevim



11) Pokud ano, pak s kym?
a) S klinickym logopedem
b) Se specialnim pedagogem logopedem (z SPC)

* Prosim 0 upfesnéni specifikace druhu aktivity.

A) logopedické cviceni
B) rozhovor, vypravéni
C) obrazkové pomucky
D) didaktické hry
E) fikadla, pisn¢, zvuky, Cetba
F) pohybova a motoricka cvic¢eni
G) cviky na rozhybani jazyka
H) grafomotorika

I) dechové a artkulaéni cvi¢en
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