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Uvod
Téma nasi bakalarské prace odpovida nasemu zaméfeni — tedy tomu ¢im bychom se chtéli do

budoucna zabyvat. Radi bychom chtéli do oboru logopedie proniknout hloubéji.

Pro¢ jsme si vybrali pravé téma Specifika komunikace se studenty s koktavosti na vysoké
Skole? Jiz pti prednaskach logopedie s nasi vedouci prace pani PhDr. Renatou Ml¢akovou,

Ph.D. nas téma koktavost velice zaujalo.

Béhem psani nasi bakalatské prace bychom tedy chtéli tuto narusenou komunika¢ni schopnost
vice prozkoumat. Jelikoz jsme sami studentkou na vysoké skole a béhem ustnich zkouseni at’
uz to bylo na stfedni Skole nebo nyni na vysoké, jsme vzdy mohla citit, jak té¢zké je soustredit
se a odpovidat na otdzky vyucujiciho, tak aby byly otdzky zodpovézeny spravné. Kazdy
vyucujici ma také jiné naroky a jedna se studenty/zéky zcela jinak. N¢ktery, kdyz zak/student
nevi odpovéd na otazku €1 neodpovi v plné mife, dale se jiz nevyptava a nevystavuje je tim
stresu, jiny ma zase tendenci se béhem zkouseni vyptavat az do podrobnosti a dostavat tak své

zaky/studenty do rozpakd.

Pro zaky/studenty s koktavosti musi byt urcité velice t€zké byt zkouseny pied celou tfidou. A
nejedna se jenom o zkousSeni, jedna se také o prezentovani pied jakymkoliv poctem lidi, kdy na
cloveka puasobi napf. stres, ktery s sebou piinasi mnohé vyhody ale také i nevyhody. Nemusi jit
ani o zkouseni pted celou tfidou, na misté je také mluvit o maturitnich zkouskach nebo statnich

zavérecnych zkouskéch, kdy zak/student musi hovofit souvisle o dané problematice.

V nasi bakalaiské praci, v teoretické casti bychom tedy chtéli popsat a vymezit termin
koktavost, popsat jeji etiologii, syndromologii, klasifikaci, patogenezi, diagnostiku, prevenci,

prognozu a terapii V prvni ¢asti, v ¢asti druhé se pak zaméfit na studenty s koktavosti.

V praktické ¢asti bychom pak radi vedli rozhor se studenty s koktavosti na jedné vysoké Skole
v Ceské republice, ktefi pravé vyhledali odbornou pomoc v ramci vysokoskolskych
poradenskych zatizeni. Jelikoz jde o kvalitativni vyzkum byli bychom radi, kdybychom mohli

S témito studenty provést rozhovor.

Na zavér nasi prace bychom chtéli vytvorit letacek, kde by bylo shrnuto, jak pravé se studenty

s koktavosti komunikovat a ¢eho se pii komunikaci s nimi naopak vyvarovat.



V4

Teoreticka cast

1. Koktavost

1.1 Terminologie
Dle Lechty koktavost patii do jedné z 10 zakladnich naruSenych komunika¢nich schopnosti
(NKS), tj. do kategorie naruSeni plynulosti fe¢i. Do této kategorie spada spolu s breptavosti

(tumultus sermonis).

Podle MKN-10 z roku 2006 je koktavost zafazena do kategorie F98: Jiné poruchy chovani a
emoci zacinajici obvykle v détstvi a v adolescenci. Konkrétné ma oznaceni F98.5. (Ml¢akova,

Vitaskova, 2013)
Jedna se o jednu z nejtizivejsi narusené komunikaéni schopnosti. (Ml¢akova, 2014)

Definovat koktavost neni snadné, nebot' problematika tohoto naruseni komunikacni schopnosti,
jeji etiologie, symptomatologie, diagnostika i terapie, je rozsahla a obtizna. (Klenkova, 2006,

s. 153)

ProtoZe je problematika koktavosti velmi Siroka vytvofil se podobor logopedie — balbutologie.
(Klenkova, 2006)

Klenkova se také zminuje, Ze neexistuje zadna jednotna a vSeobecné pfijimana definice
koktavosti. Kazdy autor definuje koktavost jinak. V definicich se pak odrazi jejich pohled na

etiologii koktavosti. Diky tomuto existuje velké mnozstvi definic.

Peutelschmiedova (2000, s. 7) definuje koktavost dle Starkweathera: ,,Koktavost definujeme

‘

Jjako rec prenasenou prerusované s nadmernym, prilisnym usilim.

V pribéhu let, kdy je koktavost zkouména, byla popisovéna zcela jinymi zptisoby. Jsou dvé

riizna pojeti, jak ji charakterizovat:

e Tradi¢ni pojeti — Mnoho autort tvrdi, Ze koktavost je neurdza feci vznikajici predevsim
béhem détstvi. Jednim z téchto autorti je napt. Seeman.

e Moderni pojeti — Pocitd jiz s moznym orgdnovym podkladem. Jednim z autort je Viktor
Lechta, ktery ji popisuje takto (Lechta, 2010, s. 28): ,,Jde o syndrom komplexniho
naruseni koordinace organt participujicich na mluveni, ktery se nejnapadnéji projevuje
charakteristickymi nedobrovolnymi specifickymi pauzami narusujicimi plynulost

procesu mluveni, a tim pisobicimi rusivé na komunikaéni zdmér. Je to multifaktoridlni,
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dynamicky a variabilni syndrom NKS se sloZitou symptomatikou, kterd je casto
disledkem nékolika parcidlnich, vzajemné se prolinajicich, navazujicich nebo

reciprocné i souhrnné reagujicich pficin.* (Ml¢akova, Vitaskova, 2013)

Dle Curleeho in Fraser (1994) se nenajdou dva lidé zcela podobni, ani hlasem a feci.

Dramaticka cesta kazdého koktavého je odlisna zptisobem, jak jeho fe¢ové potize zacinaji.

V diivéjsSich dobach lidem s koktavosti byla poskytovana pouze 1ékatska péce. (Jedlicka,

Skodova, 2003)

Lidé s koktavosti mohou také dosahovat vyssiho poctu bodl v testovani 1Q nez lidé, ktefi

koktavost nemaji. (Hulit, 2004)

1.2 Vyskyt

Koktavost se vyskytovala jiz v pradavnych Casech, béhem raznych archeologickych patrani byl
v Egypté nalezen hieroglyf znazornujici ¢loveka s koktavosti. Jednim z historicky postav byl i
Mojzis. Své latinské ptizvisko ,,balbuties si nese po clovéku jménem Balbus Blaesius, ktery
sdm touto narusenou komunikacni schopnosti (dale jen NKS) trpél. Ani dnesSni znamé tvare

nejsou vyjimkou, pfikladem je Herec Bruce Willis ¢i herecka minulého stoleti Marilyn Monroe.

(Lechta, 2010)

Dle vyzkum trpi koktavosti zhruba 1 % lidi z celkové populace. Jde piedevsim o chlapce nez
o dévcata. U dévcat dozrava dfive nervova soustava, a tak nejsou tolik ohroZené timto
postizenim. (Lechta, 2010) Pomér mezi chlapci a dévcaty je 3:1 nebo 4:1 i vyssi. (Klenkova,
2006)

Conture se v publikaci Jane Fraser také zminuje, Ze chlapci byvaji nachylngjsi 1 k jinym
feCovym a jazykovym problémuim.

Curlee v knize Jane Fraser fika. V soucasnosti Zije na svété vice nez 45 miliond lidi, ktefi

vvvvvv

Ke koktavosti nedochazi v nasledujicich situacich: pfi neptitomnosti dal§ich osob, sborové feci,
zpévu, Sepotu, promluvam ke zviratim/loukam, v urcitych spontadnnich situacich nebo kdyz

clovek s koktavosti nemuze slySet svij hlas. (MI¢akova, 2018)

Ve starsich pramenech byl uvaden vyskyt 0,5-1,5 % détské populace, v soucasnosti c¢ini 4-5 %

détskeé populace. V urcitych vékovych obdobich (obdobi fyziologickych tezkosti ve vyvoji reci —
-7-



predskolni vek, obdobi vstupu do skoly, puberta) pozorujeme tendenci zvysené frekvence

vyskytu oproti obdobim ostatnim. (Klenkova. 2006, s. 155)

Podle Lechty (1995b) in Klenkova (2006) asi 70 % pripadii zacind balbuties ve véku 3-5 let, ve
20 % Vv zacatku skolni dochazky, a jen v 10 % pozdeji.

1.3 Etiologie
I kdyz zijeme v modernim svété, jesté doposud se nepodafilo zcela zjistit ptic¢iny vzniku
koktavosti. Spoustu odbornikt z fad logopedu, 1€kafit a psychologii se snazi tuto zahadu

rozlustit. (Lechta, 2010)

Jde zde o spoustu faktort, jednim z nich je dédi¢nost, také socialni prosttedi, psychické procesy

a organové odchylky. Také jsou tu rizné udalosti (jak ty dobré, tak ty Spatné). (Lechta, 2010)

Nékteré déti maji sklon, predispozici ke koktavosti podloZenou geneticky, pficemz se ukazuje,
7ze podminky prostfedi mohou u nekterého ditéte ptispét ke vzniku koktavosti. Nékteri
odbornici véfi, ze néjaké nepatrné mozkové poskozeni narusuje presnou koordinaci stovky
nebo 1 vice svali zapojenych do produkce feci. Nékteré déti mohou na takové naruseni reagovat

vvvvvv

koktavost bude pietrvavat. (Conture in Fraser, 1994, s 28-29)

Moderni technologické postupy umoziuji nyni zietelnéji a preciznéji nahlédnout do struktury
mozku a jeho aktivit. Jedna z nedavnych studii mozku ukazuji, ze zde mohou byt jemné rozdily
u nékterych dospélych koktavych. Neni prokézéno, ze tyto diference jsou pti¢inou koktavosti.

(Conture in Fraser, 1994, s 34)

Conture dale uvadi, Ze traumaticky vznik koktavosti je velmi vzacny. Také Parent se ptiklani

K tvrzeni, Ze koktavost nevznika jako dtsledek citové nebo psychické nevyrovnanosti.

Védecky bylo dokazano, ze u osob s koktavosti dochazi k menSim nepravidelnostem

Vv elektrické aktivité a nedostate¢ném krevnim zasobeni uréitych ¢asti mozku. (Parent, 1998)

Ve vétsing pripadil se zacinaji rysy koktavosti vyskytovat jiz v predskolnim obdobi. Vzacnéjsi
vyskyt koktavosti je pak v mlad$im $kolnim véku, a to zejména v 6-8 letech. Sporadicky se pak
koktavost vyskytuje v puberté zhruba ve véku 12-14 let. U dospélych pak zcela ojedinéle.
(Lechta, 2010)

Peutelschmiedova (1994) rozd¢€luje vznik koktavosti dle tfi nazort:
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e nazory jiz ptekonané: rozpor mezi mluvenim a utajenim myslenek, porucha vztahu
matka — dit¢, infekéni nemoci, anomalie jazyka a jeho uloZeni, rozmazlené déti, sluch
jako pri¢ina koktavosti, diagnozogenni teorie, nepomer fe¢i mysleni;

e nazory pietrvavajici: koktavost jako dusledek psychotraumatu, jako neuroza feéi, vznik
napodobou, piecvicované levactvi jako pficina;

e aktualni nazory: dédi¢nost, poskozeni centralni nervové soustavy.

1.3.1 Dédicnost

Kehoe (2000) in Lechta (2010) uvadi Zze dédi¢nost je podminéna 15 %. Dle Wirtha (1990) in
Lechta (2010) mohou koktavost podminovat neuropatické rodinné vlohy: astma, poruchy
traveni, migrény, poruchy krevniho ob¢hu a jiné vegetativni poruchy, a to z matéiny strany.
Draynna (2000, 2003) in Lechta (2010) informuje o pokroc€ilych vyzkumech, které prokazaly,
ze pri€ina koktavosti je spojena s poruchou genu na 18. chromosomu a ¢astecné 1 13.

chromosomu. Celkovy dopad poruch téchto chromosomt vsak jest¢ neni znam.

1.3.2 Socidlni prostfedi

Do faktorti socidlniho prostfedi se fadi predevs§im nevhodné vychovné plisobeni na dité. Timto
pusobenim rozumime predevsim nevhodné reakce okoli na promluvu ditéte. Rekce mohou byt
nasledujici — upozornovani na neplynulosti, opravy neplynule vyslovenych slov a mnoh¢ dalsi.

Tyto reakce vSak spadaji do Cinitela fixujici koktavost. (Ml¢akova, 2014)

Bubenickova a Kutalkova také upozornuji na rizné druhy koktavosti, které se vazi na socialni
prostiedi. Patii sem napf. koktavost z napodobeni, z pfetizeni fecové funkce, na bazi nejistoty

Vv socidlnim chovani, z pfetéZovani, z adaptacni neptizpisobivosti. (2001)

1.3.3 Psychické procesy

Nelsen v publikaci Jane Fraser uvadi, Ze hyperaktivita piispiva ke vzniku koktavosti.

Koktavost muze vzniknout také z uleku, Soku, nahlé veliké radosti ¢i kratkodobého, ale
velkého strachu. Faktorem miize byt napt. rozvodova situace v rodiné. Toto je pak koktavost
z emoc¢niho pretizeni. Také miize jit o nervovou labilitu, opozdény vyvoj feci ¢i obecnou

nezralost ditéte. (Bubenic¢kova, Kutalkova, 2001)

1.3.4 Organové odchylky
Nejprve byla koktavost povazovéana za organovou odchylku. (Jedli¢ka, Skodova, 2003)



Dle Lechty bylo diive uvaZovano a V nékterych piipadech stile je, jestli nemiZze jit o
dyskoordinaci obou mozkovych hemisfér, lehkou mozkovou dysfunkci ¢i opozdénou

sluchovou zpétnou vazbou.
Existuji také teorie o tom, jak koktavost vznika:

e Psychologicka teorie: zastanci této teorie jsou speech terapeuti z USA. Domnivaji se,
ze koktavost je reakce na urCitou situaci. Miize jit o strach z mluveni, reakce na
nepiijemné zazitky. Tito zastanci v§ak nevylucuji vrozené predispozice.

e Dynamicka teorie: zastava nazor, ze vliv na koktavost maji postizeni CNS a vrozené
dispozice. Kiece na hlasivkdch a ataxie mluvidel pak dévaji vznik koordina¢nim
rozladim.

e Somatickd teorie: koktavost je doprovazena rGznymi somatickymi onemocnénimi,
piedevsim endokrinnimi a metabolickymi postizenimi.

e Seemanova teorie dynamické uchylky podkorovych center: souvisi s koktavosti na
organickém podkladu. Koktavost tak vznikd na podkladu dynamické poruchy fizeni
zpétnovazebnich motorickych mechanismi pfi realizaci feci v oblasti subkorovych
bazalnich ganglii, a to ve striopalidarnim systému. Podkorova ganglia maji vliv na
koordinaci automatickych pohybti a fizeni svalového tomu. V CNS nejsou
strukturované zmény prokazatelné soucasnymi zobrazovacimi technikami. (Jedlicka,

Skodova, 2003)

1.4 Syndromologie

O koktavosti se mluvi jako o syndromu z toho ditvodu, Ze je sloZena z jednotlivych ¢asti, které
dohromady tvoii syndrom koktavosti. Konkrétné se jedna o dysfluenci, nadmérnou namahu a

psychickou tenzi. Dilezité je vSak nezaménovat za fyziologickou dysfluenci. (Ml¢akova, 2018)

Projevy koktavosti nejsou konstantni, stalé ale naopak velmi riiznorodé, zejména u malych déti.

(Curlee in Fraser, 1994, s. 22)

Také MIc¢akova ve studijni opote z roku 2014 zdiraznuje, Ze ptiznaky koktavosti mohou byt
proménlivé a nepfedvidatelné. Dale pak zmiiuje piiklady, kdy mohou potiZe nartstat. Jedna se
o jednani S neznamymi lidmi, nadfizenymi ¢i netrpélivymi lidmi, také béhem telefonovani,
neocekavanych komunikaci, objednavani jidla v restauraci a océekava-li se od clovéka

s koktavosti ustni odpovéd’ na otazku pod casovym tlakem.
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Projevy koktavosti zavisi na aktudlnim zdravotnim stavu nebo mife tinavy v urcitou denni dobu.

Potize v komunikaci se mohou vazat na urCité hlasky, na urcité hlaskové seskupeni. (Klenkova,
2006)

Ptiznaky koktavosti miizeme pozorovat ve vSech ¢tyfech jazykovych rovinach:

o foneticko-fonologicka: artikula¢ni obtize;

e lexikalné-sémanticka: pii koncipovani mluvniho projevu vliv interferen¢nich parafrazi;
e morfologicko-syntakticka: snaha tvofit co mozna nejkratsi véty;

e pragmaticka: naruSeni koverbdlniho chovani, vyhybani se verbalni komunikaci, potize

V navazovani rozhovorti a jejich udrzeni, také realizace komunika¢niho zaméru.

(Klenkova, 2006)

Klenkova (2006) se zminuje, ze ptiznaky koktavosti miizeme sledovat nejen v feci ale 1 chovani

a jako pfiznaky télesné.

e Piiznaky v feci:

o Respirace: dychdni u balbutikii je casto naruSenou. Byva nepravidelné,
preryvané a povrchni. U tézSich pfipadi mize dojit k inspira¢nimu tvoteni
hlasu.

o Fonace: jsou zde spazmy na hlasivkovych vazech. K poSkozeni hlasivek mohou
vést tvrdé hlasové zacCatky. V té€zSich ptipadech neni balbutik schopen hlas
utvorit na zaklad¢ spasmatu.

o Atrtikulace: neprojevuje se vadnou vyslovnosti, ale je naruseno kieCemi. Kiece
jsou dvojiho typu — klonicka forma (trhané opakovani hlasek, slabik) a tonické
kombinovat. Okluzivni hlasky jsou problémem kvili ptekondvani a prordzeni
zaveru.

o Dysprozddie: byvaji naruSeny prozodické faktory feci (pfizvuk, tempo,
melodie).

o Embolofrazie: balbutik do své promluvy vsouva ruzné hlasky, slabiky nebo
slova.

o Parafrazie: je vyhybani se sloviim s hlaskou Cinici potize s vyslovenim. Balbutik

proto voli riiznd synonyma, coz se odrazi v jeho vypovédi.
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Postoj k verbalni komunikaci: vétSina balbutikii ma negativni postoj ke komunikaci
zejména pii fixované a chronické formé koktavosti. DilleZité je, aby nedoslo k rozvinuti
logofobie (=strachu z vlastniho mluvniho projevu).

Narusené koverbalni chovani: projevuje se béhem promluvy a piisobi pro okoli rusivé.
Vliv situace: souvisi s aktualni komunikaéni situaci.

Osobnostni a dalsi pfiznaky: byva zasazena celd osobnost, piedevSim slozka
sebevédomi, interpersonalni chovani a emotivita. Pfiznaky mohou byt 1 v pisemném
projevu (naruSena plynulost vedeni c¢ary, ztizeny zacatek psani, prepisovani,
vynechavani pismen). Mohou se vyskytnout poruchy jemné motoriky a urcité specifické
rysy kresby. Po télesné strance to jsou zvySeny krevni tlak, zvySend unavitelnost,

poruchy metabolizmu a zménéna frekvence pulsu.

1.4.1 Dysfluence

V piekladu dysfluence znamena neplynulost. Jde tudiz o rtzné neplynulosti v mluveném

projevu.

Dale se dysfluence objevuji na spastickém podkladu. (Lechta, 2010)

repetice (opakovani): kdy jedinec mize opakovat Casti slov/slabik, celych slov ¢i
slovnich zvrath

prolongace (prodluzovani): jedinec prodluzuje jednotlivé hlasky/slabiky ¢i se snazi
s namahou vyslovit slovo, pfi¢emz okoli neslysi zadny zvuk tzv. ticha prolongace
interjekce (vsuvky): jedna se vsouvani jednotlivych hlasek/slabik, celych slov ¢i
slovnich zvratii do vét

tiché pauzy: béhem nich dochazi ke spazmu, jedna se o napadné a nespravné pouzité
pauzy

pteruSovana slova: jedinec si slovo rozdéli na napt. dvé ¢asti

nekompletni slovni zvraty

opravy: jedinec misto toho, co by chtél vyslovit fekne pln¢ jinou myslenku, pficemz

se hned vzapéti opravi (Ml¢akova, 2018)

1.4.2 Nadmeérna ndmaha

Jde ptedevsim o fyzické Gsili pii piekonani blokl. Vyskytuje se zde 1 narusené koverbalni

chovani, které probiha béhem promluvy (vice popsano a jednotlivé znaky viz Diagnostika).

Také je doprovazeno tinikovym chovanim, kdy jedinci zméni rytmus feci, jeji tempo a
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hlasitost, tim unikaji z daného okamziku. Je zde vyskyt i Froschelsova syndromu. (MI¢4kova,

2018)

1.4.3 Psychickd tenze

Stejné¢ jako u nadmérné namahy je zde vyskyt naruseného koverbalniho chovani. Jde o
emocionalni reakce na dysfluence. Odrazi se zde presné to, co balbutik citi a proziva. Casté je
1 pouzivani vyhybavého chovani, to je asto spjato s problémovymi situacemi a slovy, kdy se
balbutik rozhodne pouzit zcela jiné slovo, nez by chtél (Casto z davodu toho, ze ptivodni slovo
je pro n¢j té€zce vyslovitelné), a tak se stane, ze si napfi. fekne o pln¢ jinou véc, nez ptivodné

zamyslel. (Ml¢akova, 2018)

1.4.4 Fyziologicka dysfluence

Muize se stat, ze dit¢ ve veéku tii az Ctyt let za¢ne mluvit neplynule, Ze se u n€j zacnou vyskytovat néjaké
rysy dysfluence jako je opakovani hlasek, slabik ¢i piipadné celych slov, nadmémé namahy a psychické
tenze. Nejde vSak o koktavost jako takovou. Pii¢inou vzniku mizou byt: nahlé¢ zivotni zmény, nizka
porodni hmotnost, pred¢asny porod. Diilezité je pii komunikaci s t€émito détmi neprerusovat je pii feci,
nemluvit na né piili§ rychle, nesnazit se jim pomoct nevhodnymi radami ,,Zkus se nadechnout!*. Také
neni vhodné dokoncovat za né slova a davat najevo projevy netrpélivosti a tim zdiiraziiovat néjaky casovy
tlak. (Ml¢akova, 2018)

U vétsiny déti vSak tyto netypické rysy v fec¢i spontanné vymizi a v pozdé€ji mluvi zcela plynule

(Ml&akova, 2014)

Jak jiz bylo feceno vyse vlivem pasobeni nepiiznivych vnéjsich a vnitinich faktorti se mtize u

déti rozvinout koktavost. (Ml¢akova, 2014)

1.4.5 Nefyziologické dysfluence
Nefyziologické dysfluence se mohou vSak objevit i v rdmci jinych syndromi. Mezi tyto
syndromy se tadi afazie, détskd mozkova obrna, dysartrie, riznd psychicka onemocnéni a

naruseny vyvoj fe¢i. (Ml¢akova, 2014)

1.5 Klasifikace

Koktavost miizeme tfidit dle riiznych hledisek.

Lechta (1990) in Klenova (2006) uvadi ¢lenéni koktavosti dle riiznych zahrani¢nich autori:
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e podle doby vzniku koktavosti — predcasnd koktavost (u déti mladsich 3 let), obvykia (u
deti mezi 3. a 4. rokem) a pozdni (po 7. roce);

e podle verbdlnich symptomut na tonickou, klonickou, tonoklonickou a klonotonickou
koktavost;

e podle puvodu na koktavost fyziologickou, koktavost kombinovanou s dysartrii,
dysartrickou koktavost, dysfatickou, hysterickou a traumatickou koktavost;

e podle uvédomeni si poruchy na inscientni formu koktavosti bez kieci mluvidel a na
uvedomelou neboli frustracni formu,

e podle stupné od minimalnich po vyrazné priznaky, casto znemoznujici komunikaci.
Z hlediska etiopatogeneze ¢lenime koktavost na incipientni, fixovanou a chronickou.

-incipientni koktavost (3—7 let): neboli poc¢inajici, vznika ptevazné u déti ve véku tii az Ctyt let.
Kdyz se v€as nezakroCi, tzn. v hodnymi terapeutickymi technikami, muize poté prertst
v koktavost fixovanou. Déti jsou také citlivé a uz ve véku Ctyt a péti let si uvédomuyji, Ze s jejich
feci neni néco v poradku. V této fazi koktavosti se jedna ptedevsim o projevy dysfluence a to
prolongaci a repetic. Vyskytovat se mtizou i znaky nadmérné namahy. Je zde také nejvetsi Sance

K jejimu odstranéni. (Lechta. 2010)

-fixovana koktavost (7-14 let): je to obdobi, kdy se pfi nespravném pusobeni na jedince,
nedochazeni na terapie muze dojit k vrstveni ptiznakt. Mladi zaci maji také obavy z dysfluenci,
pocitu ztraty kontroly nad feCovym projevem. Jednim z negativnich disledki mtize byt i nastup
ditéte do zakladni Skoly, kdy se pro néj vS§e méni (nové prostiedi, spoluZaci, ucitelé). Jedinci
s takovymto postizenim jsou také Casto ter¢em vysméchu a Sikany. U téchto lidi se jiz vyskytuje
1 nadmérné ndmaha, ktera se projevuje predevSim vyhybavym chovanim. Je zde vyskyt
desenzibilitace, kdy se tito lidé snazi snizovat své problémy a citlivost k prozivani. (Lechta,

2010)

-chronicka koktavost (od 14 let az do smrti): dochéazi k prolindni vSech tifi symptomi —
dysfluence, nadmérné namahy a psychické tenze. Jedna se o tii vékové skupiny — adolescenty,
dospéli a balbutiky-seniory. Kazdy z nich mtize vnimat své postizeni jinak. Dospély ¢loveék také
muze brat své postizeni jako jednou velké negativum a dochazeni na terapie jako ponizeni. U
téchto osob muiize dojit také k tzv. logofobii, kdy se za¢nou bat cokoli vyslovit a tim se uzaviou

do sebe a rozhodnou se v nejhor$im piipadé nemluvit vibec. (Lechta, 2010)
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1.6 Patogeneze

Patogeneze koktavosti velmi izce souvisi s etiologii. Jeji problematika je velmi nepiehledna.
Vliv na ni maji vzdjemné se prolinajici skupiny faktora: dispozi¢ni Cinitele, organové odchylky
a patosocialni vlivy. Byva zde také pfitomna psychogenni slozka. U kazdého balbutika jsou
tyto etiopatogenetické faktory zastoupeny v rozliéné mife a rizné chronologické a kauzalni
navaznosti. Také nelze zjistit, ktery z etiogenetickych faktort je hlavni pfi¢inou koktavosti a

jak ji mohl ovlivnit. (Lechta, 2003)

Patogeneze balbuties mize byt rozdélena na tii faze: vyvojova dysfluence, incipientni

koktavost a vlastni koktavost. (Klenkova, 2006)

1.7 Diagnostika
Diagnostiku rozdélujeme na integrativni a diferencidlni (ta se déli na extrafenoménovou a

intrafenoménovou). Pro diagnostiku je také dulezit¢é vypracovani anamnestickych tdaju.

(Lechta, 2010)

Pro kazdy symptom existuji vlastni diagnosticka kritéria. Pti diagnostice dysflunce se pouzivaji
dva typy hodnoceni — kvalitativni a kvantitativni. Spravna diagnostika téchto symptomu je

dulezita pro stanoveni celkové diagndzy a prognozy. (Lechta, 2010)

V diagnostice je také velmi dulezité zohlednit vék vysetfované osoby. (Lechta, 2003)
Diagnostika by méla byt dostate¢né podrobna a komplexni. (Lechta, 2003)
Diagnostiku také mizeme délit na logopedickou a lékaiskou. (Jedlicka, Skodova, 2003)

1) Lékaiska:

a. Provadi se rozbor feCového projevu, zaznamenavani doprovodnych souhybi,
vyskytu poruch dechového stereotypu v zavislosti na feci, zkraceni fonacni
doby.

b. Mira koktavosti je stanovena indexem neplynulosti, ten se vypocita jako podil
slov vyslovenych s poruchou na 100 slov.

c. V diferencidlni diagnostice je pak dilezité koktavost odlisit od poruchy hlasu
typu sakadované spastické dysfonie. Otorynolaryngolog a foniatr by méli umét
rozdily bezpecné pii odborném vysetieni rozeznat.

2) Logopedicka:
a. Byva zaméfena na symptomatiku. Na jejich zakladé se pak mulZe usuzovat o

jednotlivych p¥i¢inach. (Lechta, 1995a in Jedli¢ka, Skodova, 2003)
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b. V diferencialni diagnostice je tieba odlisit:
i. Koktavost od breptavosti;
ii. Organicky podminénou koktavost od jinych typt;
Iii. Pocinajici koktavost od vyvojovych a fyziologickych tézkosti v feci.

c. Tento typ diagnostiky je také velmi naro€ny, proto je tieba ji rozdélit do n€kolika
sezeni. Méla by byt dostatecné podrobna a komplexni, k tomu miize napomoci
pofizeni nahravky se souhlasem zdkonného zastupce ¢i jiz dospélého klienta.

d. Zéakladni analyza (Lechta, 1995a in Jedli¢ka, Skodova, 2003): spontanni fe¢ovy
projev, ¢teni standartniho textu, popis situacnich obrazki

e. Komplikace v diagnostice: u déti, u nichZz se koktavost rozvinula v pozdéjSim
veéku v disledku kombinace se smyslovou vadou nebo vyvojovou dysfazii. Tyto

déti mivaji obtize v obsahové i gramatické strance feci, dile nedokonalou

vyslovnost a problém se zrakovou percepci.

Bubenickova a Kutalkova ve své publikaci z roku 2001 uvadéji, co vSechno by mélo béhem

diagnostiky prob&hnout:

1) Metody shromazd’ovani tdaji: rozhovor s rodici, rozhovor spole¢ny s rodici a ditétem,
rozhovor s ditétem samotnym

2) Vypracovani rodinné a osobni anamnézy

3) Vysetfeni a popis feCi: okolnosti vzniku poruchy, fe¢, mluva, vyslovnost, popis
mluvidel, lateralita, kresba a grafomotorické dovednosti, udaje o dosavadni logopedické
péci

4) Shrnuti vstupniho vySetieni

Za hodnotici material v diagnostice koktavosti se povazuji: spontdnni mluvni projev, Cetni
standartniho textu (Skolni v€k a dospéli), popis situanich obrazki (pfedskolni vék),
balbutiogram. V balbutiogramu se hodnoti: automatismy, verbalni stereotypy, reprodukovani
veét, simultdnni fec, Sepot, pisné a basné, dokoncovani netplnych vét, ¢teni a spontanni fec.

(Lechta, 2003)

Existuji také jednotliva kritéria neboli métitka pro zhodnoceni symptomi koktavosti, ale také

slouzi na diferencialni diagnostiku:

1) Pro hodnoceni symptomu
a. Rileyova skala;

b. KondaSova skala;
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c. Index konzistence, index adaptace a index zlepSeni/zhorSeni.
2) Kritéria pro diferencialni diagnostiku

a. Randollovy-Jehleho normy plynulosti;

b. Adamsova kritéria incipientni koktavosti;

€. Van Riperova diferenciacni kritéria. (Lechta, 2003)

1.8 Prevence

Mezi prevenci mizeme fadit také vhodné vychovné profilaktické ptisobeni. Kazd4 matka by
meéla byt poucena o koktavosti svého ditéte a mély by ji byt poskytnuty rady, co dé€lat a ceho se
naopak vyvarovat. Toto plati, jestlize se jiz u ditéte objevily pfiznaky pocinajici koktavosti.

(Sovak, 1989)

V matetskych Skolach by pak méla byt u déti s poCinajici koktavosti nastavena specidlné
vychovna péce. Ucitelky v téchto zatfizenich by mély tyto déti nenapadné podnécovat k mluve.
Také by s détmi mély nacviCovat navozovani mékkych hlasovych zacatki, vokalizovanou

nezrychlenou mluvu za pomoci zpévu, fikanek a pohybovych her spojenych s mluvenim.
(Sovak, 1989)

Peutelschmiedova (2004) in Trojanova (2012) klade velky diiraz na komplexni preventivni
prohlidky déti ve véku tfi let s ohledem na depistaz déti s incipientni koktavosti u pediatrii. Toto

se fadi k primarni prevenci, k té se fadi také v€asna terapie.

Ulohou sekundarni prevence je zabranit vzniku fixované a nasledné chronické koktavosti.
Tercidlni prevenci by pak meélo byt docileno eliminace socialnich, komunikac¢nich a
kognitivnich stresorti, které¢ by jinak mohli zptisobit prohlubovani koktavosti na fixovanou az

chronickou formu. (Trojanova, 2012)

Program Irwinové je konceptem preventivni terapie. Tato terapie spociva v Sesti podminkéach
pro odstranéni tlaku na fe¢: vytvofit pocit ochrany a bezpe¢i, klast ditéti méné otazek, nenutit
dit¢ k hovoru a nepferuSovat jej, v€énovat mu dostateCnou pozornost a zabezpecit transfer.
V dal$ich obdobich Zivota jsou preventivni opatfeni zamétfena na to, aby u lidi s koktavosti
nevznikaly pocity ménécennosti a logofobie. Také je balbutikiim nabidnuta pomoc pfi vybéru

vhodného zaméstnani. (Lechta, 2012)
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1.9 Progndza

Z d¢éti, které koktat nepfestavaji, asi tfetina trpi v dospélosti silnou koktavosti, ktera
nepiiznivé ovliviiuje jejich povolani nebo volbu povolani. Avsak i dospélym s chronickou
tézkou koktavosti Ize pomoci natolik, Ze pro n¢ bézna denni komunikace neptedstavuje veétsi

problém. (Curlee in Fraser, 1994, s 23)

Koktavost neznamena snizeni schopnosti navazovat vztahy (ptatelstvi, manzelstvi) a ani
nesnizuje rodi¢ovské kompetence. Lidé s koktavosti mtizou vytvofit rodinné prostiedi
posilujici plynulost feci. Vétsina lidi s koktavosti s se svym postizenim vyporada. Guitar in

Fraser, 1994)

Kazakov in Lechta (1990) ve svém vyzkumu zjistil, Ze se u 60 % balbutikii po skon¢eni
terapie neobjevily Zadné recidivy, 20 % balbutikli mé¢lo jen mirné recidivy a jiz odbornou
pomoc nepotiebovali, 15 % balbutiki pottebovalo nadale odbornou pomoc a u 5 % se projevy

koktavosti nezlepsily viibec.

Prognoza je ovlivnéna mnoha faktory: dédi¢nosti, zacatkem terapie, zptisobem terapie,

vékem, pohlavim a t&€z8i formou koktavosti s rozvinutéj$imi symptomy. (Lechta, 2011)

1.10 Terapie
Existuje mnoho metod, technik a programi, které se snazi pfiznaky koktavosti alespon ¢aste¢né

eliminovat nebo je zcela odstranit. (Lechta, 2010)

Cim diivéjsi 1é¢ba tim lepsi. U déti se miZe piedejit, aby sami sebe pozd&ji nenazyvaly
koktavymi (i kdyz se u nich budou nadéle n¢jaké nepatrné symptomy koktavosti nachézet).

Dospéli se miZzou ¢asem naucit mluvit normaln¢. (Perkins in Fraser, 1994)

ProtoZe prvotni pfi¢ina koktavosti stale nebyla odhalena, jeji terapie nemize byt kauzalni, ale

pouze symptomaticka. (Lechta, 2003)

Pro Uspésnost terapie by méla probéhnout spravna diagnostika. Proto existuje algoritmus:

stanoveni diagnozy— terapeuticky plan— terapie— kontrolni vySetteni. (Lechta, 2003)

Lechta ve své publikaci zroku 2010 uvadi relativni cile, protoze ne vzdy Ize docilit

maximalniho cile:
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1. Zredukovat symptomatiku — predejit u co nejvétsiho poctu priznakii progresi do chronické

vvvr

2.V pripadé perzistujici koktavosti navzdory dysfluencim eliminovat vznik komunikacni bariéry

a tim zabezpecit balbutikovi primérenou kvalitu Zivota.

Pfi terapii mtizeme pouzit napiiklad systému DAF = Delayed Auditory Feedback nebo-li Lee-
efekt. Klient mluvi nebo ¢te a do sluchatek se mu vraci jeho promluva s uréitym opozdénim. U
0sob s koktavosti dochazi zpravidla k Gpravé neplynulosti a celkovému zlep$eni mluveného
projevu. Naopak u osob netrpicich koktavosti dochazi ke zhorSeni jejich mluveného projevu.
Dochazi u nich ke zpomaleni tempa feci, vyskytu neplynulosti hlavné repetic a prolongaci a

zesileni hlasu. (Ml¢akova, 2018)

U déti mohou byt i jiné feCové problémy (pf. dyslalie). Tyto pfidruzené NKS mizou

komplikovat 1écbu. (Gregory in Fraser, 1994)

Gregory dale udava, ze difive byly pouzivany uklidiujici 1éky. V soucasnosti se odbornici
shoduji, Ze medikace neni ucinna. Také se zminuje o mozné spolupraci s psychologem. Dale

uvadi dalsi pfistroj zalozeny na podobném principu jako je Lee-efekt, a to Edinburgh Masker.

Edinburgh Masker funguje tak, ze je osobam s koktavosti béhem promluvy poustén silny zvuk
ptivadény sluchatky do usi. (Gregory in Fraser, 1994) Je to také komer¢ni zafizeni, které je
pienosné. Vysledky vyzkumu provadéného u 18 lidi ukazuji, Ze byl vyskyt koktavosti snizeni

0 50 %. (Bench, Block, Ingham, 1996)

Parent ve své publikaci z roku 1998 tvrdi, Ze pted zapocetim terapie by méla probéhnout

desezibilitace.
Desenzibilitace je soubor postoji a forem chovani. (Parent, 1998)

Koktavost miize byt 1é€ena 1 riznymi léky a vitaminy. Jednim z vitamint redukujicich ¢i zcela
eliminujicich koktavost je vitamin B. Z 1€¢iv jsou to napf. riznd antidepresiva. AvSak na svété

existuji i medikamenty, které koktavost zvysuji. (Kehoe, 2013)

Naopak alkohol, ktery lidem spiSe poméha navodit pocit bezpeci pti komunikaci s jinymi lidmi,
by mohl koktavost redukovat. AvSak ve stavu alkoholového opojeni balbutici ztraceji moznost
kontrolovat své naucené techniky, které jim poméhaji redukovat ¢i zcela eliminovat koktavost,

tudiz mnoho pozitého alkoholu balbutikiim spiSe ublizuje. (Kehoe, 2013)
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2 Koktavost a student vysoké skoly

Pro studenty s koktavosti je dilezité také to, jak je vnimaji jejich spoluzaci a vysokoskolsti
pedagogové. Jejich postoje k nim predurcuji to, jak se studenti s koktavosti budou nadale
rozhodovat napf. ve volbé povolani a navazovani vztahii ve spolec¢nosti. (Dorsey, Guenther,

2000)

Ze studii minulého stoleti probihajicich v USA vyplynulo, Ze vysokoskolsti profesofi a studenti
maji o studentech s balbuties negativni piedstavy. Nejednalo se pouze o profesory a studenty,
tyto postoje méli mj. logopedi (Hurst, Cooper, 1983 in Dorsey, Guenther, 2000) a ucitelé
zakladnich a stfednich skol (Lass, et al., 1992 in Dorsey, Guenther, 2000). Na pfelomu tisicileti
vyplynulo, Ze postoje vysokoskolskych pedagogt ke studentiim s balbuties se pfili§ nezlepsily,
avSak ze strany studentli ano. Studie poukazuje na fakt, ze studenti mezi sebou mohou schéazet
1 ve volném case, a tudiz mohou toho druhého poznat takového, jakym ve skutecnosti je.

Dorsey, Guenther, 2000)

Z nedavnych studii vSak vyplyva, ze se postoje ke studentiim s koktavosti zlepsuji i ze stran
vysokoskolskych pedagogt, ktefi zastavaji neutralni az pozitivni postoje. (Bettagere, Chastain,

2016)

2.1 Doporucené postupy pro studenty s koktavosti, jak zvladnout komunikacni situace

Jak jiz bylo zminéno v prvni kapitole, je dulezité zvladnout desenzibiltaci.
Dle Parenta je pti nacviku desenzibilitace dobré 0svojit si nasledujici okruhy:

e strach: je vhodné nebat se vstupovat ve tfidé ¢i skupiné do diskusi, také se obavat 0
svém problému mluvit s jinymi lidmi, vysvétlit jim, co je koktavost a jak se projevuje

e zastirani: tim, Ze koktajici ¢lovék bude pfedstirat, ze koktavost nemd, se mohou
ptiznaky koktavosti pouze zhorsit, je vhodné nevyhybat se koktani a naucit se s ni zit

e Uhybné praktiky: urcité¢ neni vhodné vyhybat se sloviim ale i hlaskdm, které dé¢laji
koktajicimu potize

e vyzvy: je vhodné vstupovat co nejvice do diskusi a nevyhybat se zadné tecové
prilezitosti

e nahrazovani: nahrazovat slova, které délaji koktajicimu potiZe jinymi také neni na miste,

je lepsi problémova slova vyslovit, a tim ziskavat vétsi davéru v sebe
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nepotlacovana koktavost: potlacovat piiznaky koktavosti neni vhodné, touto technikou
roste sebedlivéra a sebevédomi a snizuje se hypersensibilita

pohled do o¢i: v momenté¢ zakoktani se je dilezité neuhybat pohledem, je vhodné
dodrZovat piirozeny zrakovy kontakt a nedavat najevo své znepokojeni ¢i nejistotu
humor: je vyhovujici si umét sam ze sebe ,,ud¢lat legraci, smich mize napomoct
mnohému (napf. uvolnit situaci)

reakce okoli: je zddouci nenechat se odradit reakcemi okoli na svou koktavost, je lepsi

sledovat prubéh promluvy, nez se znepokojovat koktavosti

Parent dale zminuje jednotlivé techniky nacviku plynulé feci:

1) Prvni etapa — analyza (rozbor) feCovych navyku

2)

a)

b)

c)

jakmile lidé s koktavosti porozumi své vlastni koktavosti, budou schopni sviij fecovy
projev zménit

pro lepsi porozumeéni vlastnim feCovym projeviim je doporuceno potfizeni nahravky,
pozorovani se pied zrcadlem béhem cvi¢né promluvy a v§imani si pohybti mimickych
svall, artikula¢nich orgénd, oci

také by se nemélo zapominat na dech

Druha etapa — jednotlivé techniky plynulosti feci

a)

b)

f)

9)

behem tohoto cviceni by jiz mélo dojit k odstranéni jednotlivych navyklych pfistupt a
symptomu napéti

jednotlivych slov; ¢lovék s koktavosti by se mél naucit sniZovat napéti a nahrazovat
tlacené, stisnéné a skandované pohyby lehé¢imi a zdlouhavéj$imi

zpomaleny zacatek teci: zpusob, jakym lze zpomalit zacatek fecCi, je prodluZzovani
samohléasek

mékka tec: slouzi pro zjemnéni artikulanich pohybil; zacatky vét by mély byt
vyslovovany mirnym hlasem

dechova ekonomika: mél by probéhnout dostatecny nadech a lehky vydech; lepi je
nejprve tvofit véty o menSim poctu slov

prodluzovani: prodlouzeni prvniho slova muze velmi napomoct k udrzeni hladkého
prib&hu dechového proudu ve zbytku véty

anulovani (neplatnost): jakmile se nepodaii n¢jaké slovo vyslovit ihned plynule, nevadi;
je doporuceno proto toto slovo vyslovovat do té doby, dokud nebude jeho vysloveni
Cinit potize
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h) razné formy koktavosti: uvolnéna ¢i imitovana koktavost mtize napomoci k plynulému
feCovému projevu

i) trénink s telefonem: je vhodné si pouze telefonovani nacvicovat bez druhé osoby na
druhé strané telefonu a potizenim nahravky si zpétné€ zrekapitulovat fe€ovy projev

J) vnimavost k sobé samym: souvisi s uvédoménim si celkového uvolnéni fe¢ového
mechanismu a soustfedénim se na kontrolu svalstva mluvidel

K) okruh ,,spoluhrac¢u‘: pro kazdého ¢lovéka je dilezity kontakt s dal$imi lidmi, proto je

lepsi rozsitfovat okruh ptatel, se kterymi si lidé s koktavosti mohou sd€lit napf. i obavy

pii mluveni

Parent také zminuje dal$i mozné zadouci postoje. Tyto postoje souvisi hlavné s psychikou lidi
s koktavosti. Proto je vhodné vybudovat si respekt k sobé samym, ptestat o sob€ premyslet jako
o koktavém, pfestat se snazit o mluvni dokonalost, zacit smyslet pozitivné a nebat se zacit

mluvit s ostatnimi lidmi/na vetejnosti.

Podobna stanoviska také uptfednostiiuje Malcom Fraser ve své publikaci Svépomocny program

pii koktavosti z roku 1978 (do Cestiny pielozila Peutelschmiedova roku 2000).

Tato publikace byva Casto doporucovana lidem s koktavosti, kteti jsou s ni spokojeni a shoduji

se, ze jim velmi pomohla. (Jant, 2015)

Fraser se také zmifiuje o psychice, ktera je velmi diilezitd pro fungovani jedince. ,, Za urcitych
okolnosti mohou byt vysledkem tézce prozZivané pocity bezmoci a ponizeni, které vedou ke
komplexu ménécennosti, depresim a nékdy i k nenavisti k sobé samym.* (s. 20) Proto Fraser
doporucuje snazit se co nejvice uvolnit a snizovat napéti. Toho muze byt docileno rtiznymi
relaxanimi cvi¢enimi. Jedndme ale pfedevsim o uvolnéni svall v orofacialni oblasti téch, které
nam pomahaji hybat rty, jazykem, usty ale i dech a také hlasivky. Vhodné je svaly zamérné
napinat a nasledné uvoliiovat. Vhodn4 jsou také pravidelna télesna cviceni, ktera zpevni celou
postavu a ¢lovek piestane chodit shrben¢. Napomtize se tim rovné postave se vztycenou hlavou
a vypjatou hrudi. Tento typ postoje mize napomoci k sebedtvére. Timto vS§im lidé s koktavosti

posili sviij fecovy projev ale také celkovy zdravotni stav.
Fraser do terapie zahrnuje:

1. analyzu feCového chovani;
2. vylouceni toho nadbyte¢ného nebo abnormalniho, co pii feci balbutici délaji;

3. pozitivni akci vedouci ke kontrole blokad.

-22 -



Dulezita je véta. ,, Hlavnim principem je pochopit, Ze koktavost je néco, co deéldte, a to, co

delate, se miiZete naucit menit. * (Fraser, 1978, s. 28)

2.2 Doporucené postupy pri komunikaci se studenty s koktavosti

MIc¢akova ve studijni opote z roku 2014 doporucuje nasledujici postupy, a to jak obecné zasady

piistupu pii komunikaci s 0sobami s narusenou komunika¢ni schopnosti, tak navrhy pro rozvoj

vzajemné komunikace.

Pro vyucujict, ktefi vyu€uji skupiny Zakl/studentli, mezi nimiz jsou zaci/studenti s koktavosti

by mélo platit ndsledujich osm zasad:

1)
2)
3)

4)
5)
6)
7)

8)

nefikat zaktim/studenttim ,,Zpomal.*, ,,Uvolni se.*;

nedokoncovat jejich slova nebo vypovedi;

pomoci vSem ¢lenlim skupiny/tfidy, aby se uméli ve svych vypovédich vysttidat a
vyslechnout se;

ocekavat stejnou kvalitu a kvantitu provedené prace jako od ostatnich;

mluvit s nimi v klidném fec¢ovém tempu s chvilkovymi pauzami

presvedcit je, ze poslouchame obsah sdé€leni, a ne jak je celé sdéleni feceno;

promluvit si s balbutikem tvaii v tvaf o jeho potiebnych vybaveni ve tfidé/ucebné,
respektovat jeho potiebu ale nedovolovat mu to;

nedovolit, aby koktavost bylo néco, za co by se mél zak/student stydét, mluvit o

koktavosti jako o kterékoliv jiné zalezitosti. (Scott, 2011)

2.2.1 Obecné zasady pfi komunikaci s osobami s narusenou komunikacni schopnosti

Podle Vybirala (2009) in Ml¢kové 2014 by se m¢lo vychazet z charakteristik tzv. zdravé neboli

funk¢ni komunikace. Jednotlivé charakteristiky funk¢ni komunikace jsou:

Bezprosttednost reakce: odpovidat bychom méli ihned a zbyte¢né neodkladat odpovéd'.
Pravé odkladani muze zpusobit poruchy kontaktu i vztahu.

Kognitivni pfizpiisobovani: souvisi s volbou slovniku, mimoslovnimi projevy pfti
komunikaci s jinymi se zohlednénim jejich véku, zdravotniho stavu, typu postizeni.
Zajem o druhého: také bychom m¢éli projevit zdjem o to, ze nas druhy Clovek zajima.
Proto je velmi dilezité udrzovat pfiméteny zrakovy kontakt.

Reciprocita: neboli vzajemnost. VSichni lidé by méli mit moznost (Casovou,
prostorovou) vyjadfit se pfiblizné stejnou mérou v dialogu. Zadny tcastnik jednani by

nem¢l byt pferusovan.
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Oteviena komunikace: podafi-li se nabudit u klienta nabudit pocit bezpeci, je vétsi
Sance, Ze nam zacne otevien¢ sdélovat své pocity, postoje a nazory.

Konzistentni jednani: souvisi s nasim obvyklym jednanim.

Pozitivni komunikace: méli bychom mluvit spiSe o pozitivnich aspektech klienta nezli
negativnich. Pozitivni aspekty mohou vést k povzbuzeni a pfispét k upevnéni

sebeduvery. Negativni naopak sebedtivéru mohou sniZzovat.

2.2.2 Navrhy pro rozvoj vzajemné komunikace

zeptat se, jestli potfebuje nasi pomoc ¢i podporu a vyc€kat na signal, ze ji skute¢né
potiebuje

poskytnout dostatek ¢asu na odpoved’

pii nabidce upiednostnéni pisemné formy zkouSeni pfed ustni taktéz vyckat odpoveédi,
protoze ne vzdy je pro studenty s koktavosti tato varianta ptinosnéjsi, je lepsi, kdyz si
studenti s koktavosti mohou vyzkouset nové situace a tim prfekonavat sami sebe

dale je pak vhodné nedavat najevo ¢asovou tisen, je lepsi vytvofit si Casovou rezervu
dulezité je také chovat se pfirozen¢, abychom si mohli u studentti s koktavosti vytvofit
pocit duvéry, je doporuceno mluvit jasné, konkrétné, klidnym tempem feci tvati v tvar
muze se stat, ze nebudeme hned napoprvé studentovi rozumét, co nam chtél sdélit, pro
mySlenky a pocity komunikacniho partnera se preformuluji tak, jak jsme jim my
porozuméli), pii nespravném pieformulovani myslenky se student ohradi a zpiesni nebo

zopakuje svoje sdéleni
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Prakticka ¢ast

3 Metodologie

Nyni zpracujeme data, ktera jsme ziskali z rozhovori se studenty s koktavosti.

3. 1 Hlavnicil
1) provést rozhovor se studenty s koktavosti vysokych skol
2) vytvorit informacni letacek, jak se studenty s koktavosti na vysokych skolach
komunikovat
3.2 Dilci cile
1) vytvorit strukturovany rozhovor a informovany souhlas
2) ziskat kontakty na studenty s koktavosti
3) navazat komunikaci se studenty s koktavosti
4) sejit se se studenty s koktavosti a pofidit nahravku rozhovoru
5) ziskat od student s koktavosti souhlas s pofizenim nahravky

6) zpracovat jednotlivé rozhovory

7) ze zjisténych informaci sestavit informacni letacek

3. 3 Metoda Setreni

Pro nasi bakaléiskou praci jsme zvolili kvalitativni vyzkum formou rozhovoru.

3. 4 Vzorek Setfeni
Od pani doktorky MI¢akové jsme ziskali celkem ¢tyfi kontakty na studenty s koktavosti.

V nasledujicich rozborech rozhovort budeme pouzivat tyto zkratky:

e absolvent— A;
e student 1— SI;
e student 2— S2;

e studentka— S.

3. 4 PrUbéh Setreni

Kontakt na v§echny respondenty jsme ziskali od pani PhDr. Renaty Ml¢akové, Ph.D. VSichni
respondenti vyhledali jeji odbornou pomoc béhem jejich studia na vysoké Skole. Jeden
z respondentd je jiZ absolvent a dalsi jsou nyn&jSimi studenty a studentkou na jedné z vysokych

skol v Ceské republice.
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Od pani doktorky jsme ziskali celkem ¢&tyfi kontakty. VSem respondentim jsme zaslali email
s zadosti a S prosbou 0 pomoc pfi nasi bakalarské praci. Odpovédi jsme se dockali od vSech. Se

vSemi jsme se nasledné domluvili na realizaci rozhovoru.

S kazdym z respondentli jsme se seSli v pro né piijemném prostiedi, které si vybrali sami.
Respondenti byli pfedem emailem informovani o mozném nahravani hlasového vystupu
rozhoru na nas mobilni telefon. Ze s pofizenim nahravky souhlasi, bylo stvrzeno na misté

podpisem informovaného souhlasu viz pfiloha ¢. 1.

Pied zahajenim rozhovort jsme si piipravili strukturované otazky, které jsme také konzultovali
s pani doktorkou Mlc¢akovou. Ta nas upozornila na nékteré chyby, kterych jsme se poté¢ béhem

realizace rozhovort vyvarovali. Otazky pro rozhovor viz pfiloha ¢.2.

Béhem rozhovort jsme se chtéli zjistit, jak respondenti vnimaji vyuku nejen na vysoké skole,
ale 1 na ptredchozich stupnich vzdélani. Také jak jejich naruSenou komunikac¢ni schopnost
vnimaji ¢i vnimali spoluzéci/kamaradi, také predevsim vyucujici. Jak jim, kdo pomaha ¢i
pomahal a jak vypadala jejich vyuka.

Z tohoto a také znabitych informaci z prostudované literatury bychom chtéli sestavit

informacni letacek, jak se studenty s koktavosti na vysoké skole komunikovat.
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4 Analyza rozhovorl

Nyni zanalyzujeme jednotlivé rozhovory. Nejprve rozebereme jednotlivé rozhovory a poté je
vyhodnotime v zavéru vSechny dohromady, abychom zjistili, na ¢em se jednotlivy respondenti

shoduji.

4.1 Rozhovor s klientem A
Prvni rozhovor probéhl s A. A je muz, kterému je 36 let. Pisobi jako ucitel matematiky a

informaéni a vypodetni techniky na jedné zakladni $kole v CR.

Béhem naseho rozhovoru jsme si v jeho fe¢i nev§imli vibec zadnych dysfluenci. Cela fec¢
pusobila v klidu a vyrovnané. Po télesné strance jsme taktéz neregistrovali zadné fyziologické

zmeény a zadné narusené koverbalni chovani.

A uvadi, ze se snazi na svét hledét pozitivné a Ze je celkove pozitivné naladény. To mu pomaha
V jeho Zivote.
Dale uvadi, ze prvnich netypickych ryst vieci si zacali jeho znami i on sam vSimat

Vv pfedSkolnim veku, zhruba kolem patého a Sestého roku Zivota.
Poprvé vyhledali odbornika na pomezi desatého a jedenactého roka.

Kvili ¢astému stéhovani musel A navstévovat vice logopedii. Z dalSich odbornikii se mu

vénoval psycholog, se kterym zkouseli rizné terapie, napt. hypnédzu.

Ve Skole se mu dafilo celkem dobfe maskovat své komunikacni potiZe napt. tim, Ze kdyZ mél
byt zkouSeny, tak se nenaucil nebo jen mlcel a nechal si od ucitele napsat nedostatecnou.
Nekteti ucitelé o jeho potizich védéli, naopak ucitelé, se kterymi se potkaval béhem vyuky
jednou v tydnu, nevédéli vibec. Ti, kteti védéli, ho spiSe nevyvolavali. A to pfisuzuje tomu, ze
diive bylo mezi uciteli o praci s zdky se specifickymi vzdéldvacimi potiebami mala
informovanost. Dale zminuje, Ze béhem jeho studia nemusel nastésti mnohokrat prezentovat

ruzné prezentace pied celou tiidou.

Jeho spoluzaci neméli tendenci A vyclenovat z kolektivu. A se domniva, Ze toto miZe byt diky

tomu, ze koktavost u n¢j neméla vazné symptomy.

V nynéjsi dobé ma potize s telefonovanim. Dava prednost pisemné form¢ komunikace. Také
mu déla potize navézat kontakt s n€kym, kdyz néco potiebuje, hlavné pokud jde o osobu zcela

neznamou.
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Béhem studia na jedné vysoké skole v CR vyhledal pomoc u pani doktorky Ml&akové, ktera
mu velmi pomohla. Pani doktorka vyuZzivala i1 tvrdé formy terapie, kdy A pfiSel prednést
informace o své narusené komunikacni schopnosti napi. studentim logopedie. S pani
doktorkou spolupracuje nadale. Pfed par lety spolu byli pfednaSet na konferenci v Praze.
Domniva se, Ze je mnohem lepsi poskytovat terapii v redlnych situacich, se kterymi se lidé

kazdy den potkavaji, nez byt s odbornikem v jedné mistnosti a drzet e zastaralych forem terapie.

Béhem maturitni zkouSky a statnich zavérecnych zkouSek byla vénovana velkd pozornost

pisemné piiprave.

Svou profesi ucitele nazyva kazdodenni terapii. Rika, Ze je mnohem lepsi vystupovat pred lidmi
v realné zivoté nez dochazet jednou tydné na sezeni k n¢jakému odbornikovi. Dfive se zivil
pouze pocitaci a byl uzavieny pred okolnim svétem a je $tastny, ze se rozhodl své narusené

komunikacni schopnosti Celit.

Jako balbutik muze také posoudit, jaké chovéani lidi pfispiva k navdzani komunikace
s balbutiky. Dle A je dualezité s kazdym balbutikem jednat individualng, protoze kazdy ma jiné
projevy koktavosti. A pomahat by se méclo jen tak, aby u lidi s koktavosti nedochazelo

K pocitim ménécennosti.

Lidé hovoftici s balbutiky by se méli prfedevSim vyvarovat zbytecné rychlosti promluvy,

nadmérnému dokoncovani a piebirani odhadnutych myslenek.

4. 2 Rozhovor s klientem S1

Druhy rozhovor probéhl se S1, ktery studuje navazujici magistersky program na jedné vysoké

skole v CR. S1 ma 25 let.

Béhem naseho rozhovoru pusobil S1 vyrovnané a klidné. Béhem vypovédi jsme mohli
zpozorovat rysy dysfluenci napt. repetice pocateCnich slabik. S1 také neudrzoval zrakovy

kontakt. Casto otacel hlavu na obé strany a dival se po okoli.

S1 uvadi, ze si jeho rodic¢e zacali vSimat netypickych ryst v jeho feci béhem ctvrtého roku
zivota. Na ptivod vzniku se nepfiSlo. SI se domniva, Ze moznym spoustécem mohlo byt
narozeni jeho mladsi sestry. Na druhou stranu ale nevyvraci, Ze by mohlo jit i o vyvojovou

dysfluenci, ktera se poté¢ zmeénila v incipientni koktavost.

Ke klinickému logopedovi dochazel béhem Sesté¢ho a sedmého roku zivota, avSak ne kvili

potizim s koktavosti. Pfi¢inou navstév byla dyslalie. S1 uvadi, ze ve véku 14 let zacal
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navstévovat klinického logopeda, tentokrat jiz kvili potiZim s koktavosti. Po uplynuti jednoho
a pul roku S1 nepocitoval zlepSeni, a tak se rozhodl terapie ukoncit. Nepocitoval, ze by mu
terapie s timto klinickym logopedem pomahala. K Zadnému jinému odbornikovi jiz nedochazel.
Dalsi odbornou pomoc vyhledal po néstupu na vysokou skolu. Nyni spolupracuje s pani PhDr.

Renatou Mlc¢akovou, PhD.

Vv

vypovedi udava, ze mél obdobi, kdy jeho fe¢ byla bez vétsSich komplikaci ale také kdy se mu

fe¢ vyrazné zhorsila.

Béhem vyuky si vyucujici S1 jeho obtizim s fe¢i nevénovali velkou pozornost. Nékteti
vyucujici méli tendenci S1 pomdhat. S1 na pomoc nevzpomina nejlépe zpétné. Uvadi, ze chtél
byt jako ostatni zaci napt. béhem ¢teni néjakého textu, kdy ho vyucujici nevyvolal nebo za néj

zacal dokoncovat véty €i také zadaval kratsi pasaze.

Spoluzaci S1 jeho naruSenou komunika¢ni schopnost vnimali pozitivné. S1 nemél ve Skole se

spoluzéaky potize.

Potize s komunikaci nastavaji tehdy, kdyz hovoii s nezndmou osobou a je ptesné dano, co se
musi sdélit, dale také, kdyz se zacne za S1 tvofit fronta napt. pii nakupu jizdenky. Diive také
mival potize s telefonovanim. Také pro néj nebylo snadné objednat si jidlo v restauraci. Tyto
situace v ném vyvolavaly Gnikové chovani. S1 se také zminuje o alkoholu, po jehoz poziti ma

velké potize s feci.

V nyn¢j$i dobé mu ned€la potize komunikovat. Poté co piekona prvotni prekazku, a to

vysloveni véty ,,Dobry den®, je pak mnohem leh¢i komunikovat.

S1 s pani doktorkou Ml¢akovou ptipravuji rizné prednasky v rdmci jednoho vysokoskolského
poradenského zatizeni pro vysokoskolské pedagogy, logopedy ¢i na konferenci v Praze. Pani
doktorka MIc¢akova S1 velmi pomohla v pfekonani strachu navazat komunikaci a také u S1

doslo k obnoveni davéry k odbornikiim. S1 uvadi, ze se mu vyrazné zlepsila psychicka stranka.

V diivéjSich dobach béhem studia na zdkladni Skole a stfedni Skole si musel prezentace hodné
pripravovat. Bylo pro n¢j tézké vystupovat pred vice lidmi. V nyné&;jsi dobé jiz prezentovat pied

ostatnimi zvlada.

Maturitni zkouSku a statni zavérecné zkousky S1 zvladl bez jakéhokoliv navySovani ¢asového

limitu.
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Dle slov S1 je dulezité lidem s koktavosti naslouchat, a pfedevsim nechat je odpovédét. Pro néj
samotného je dilezité, aby s nim ostatni lidé komunikovali stejné jako s kymkoliv jinym. Bylo

by dobré, kdyby lidé s koktavosti ziskali davéru, respekt a prostor k vyjadreni se.
Ur¢ité neni vhodné za balbutiky dokoncovat slova/véty €1 za n€ zcela mluvit.

4.3 Rozhovor s klientkou S
Ttetiho rozhovoru se zuc€astnila S. S je slena studentka tetiho ro¢niku bakalatského programu

na jedné vysoké skole v CR. S ma 25 let.

Béhem rozhovoru jsme mohli pozorovat, Ze ze zacatku byly feCové projevy S vice uvolnéné.
Pouze ziidka kdy se vyskytla n¢jaka repetice slova nebo repetice ¢i prolongance hlasky na
zacatku slova. Ke konci naseho rozhovoru jsme mohli pozorovat mensi narust takovychto ryst
neplynulosti. Naopak jsme nezpozorovali zadné tnikové ¢i vyhybavé chovani. Zrakovy kontakt

byl dodrzovan.

S udava, Ze netypickych ryst v feci si jeji rodie zacali v§imat béhem jejiho ¢tvrtého roka
zivota. Ze zacatku se objevovalo opakovani hlasek na zacatku slov. Po nastupu na zékladni
Skolu se feCové projevy zacaly postupné zhorSovat. Své potize s feci si S zacala uvédomovat ve

tieti étvrté tfidé na zakladni Skole.

Pfi prvni navstéve u odbornika bylo S zhruba pét let. Z pocatku vse tesili rodice s détskou
praktickou 1ékatkou, kterd jim doporucila navstévu specialné pedagogického centra, které se

vénuje détem s vadami v feci. Zde byla prvni navstéva u logopeda.

S navstivila mnoho logopedti. V Olomouci navstivila mimo jiné i Oddé€leni klinické logopedie
pii Fakultni nemocnici Olomouc, kde byla v pééi PaedDr. Miloslavy Cechackové, zastupkyné
primaiky tohoto oddéleni. Nyni dochazi k pani doktorce Ml¢dkové na Pedagogickou fakultu
UPOL a k psychologovi.

Na zakladni Skole nebyla S zkouSena ustné, taktéz nebyla vyvoldvana, neticastnila se hlasit¢ho
cteni. Ucitelé ji vSe zadavali pisemné. S pfistupem na stiedni skolu se mnohé pro S zmeénilo.
Ucitelé s ni zacali vice pracovat. Zacala byt vyvolavéana k hlasitému ¢teni. Sama S zminuje, zZe
na stfedni Skole byl mnohem lepsi kolektiv na zakladni Skole. Na vysoké Skole je jiz zkouSena
ustné a nesetkala se s zddnym problémem. Vysokoskolsti pedagogové vzdy vyckaji na

odpoveéd.
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PotiZe se spoluzaky nikdy neméla. S udava, ze se ji snazili vZdy poméhat. Na stiedni Skole
navs§tévovala tfidu slozenou pouze z dévéat. S byla na stfedni $kole spokojena vice nez na

zakladni Skole.

Potize s fe¢i pocit'uje tehdy, kdyZ je unavena, nachazi se v hluéném misté a ve dny, kdy by
chtéla zlstat spiSe sama. Také ma potize, kdyz citi silné emoce. Nepiijemné jednani ji také
nepomahd. Hlavné tehdy, kdyz lidé s ni jednajici za¢nou vykazovat autoritaiské chovani.
Telefonovani ji v jednu chvili nedélalo potize, nyni se za¢ina zhorSovat. Ma potize oslovit cizi
0soby. Jednani na ufadech také nepovazuje za bezproblémové, hlavné proto, Ze se od ni o¢ekava

ptresné sdéleni toho, co by chtéla.

Naopak s lidmi, které zna osobn¢ S nepocituje potize s fe¢i. Tomu piispiva, kdyz se nachazeji

v klidném prostiedi a také kdyz je odpocata.

Vysokoskolské poradenské zatizeni S pomohlo hlavné s navazanim kontaktu s pani doktorkou
Micakovou. Zatizeni také spolupracuje s vysokoskolskymi pedagogy, kterym zpftistupniuje

informace o jednotlivych studentech se specifickymi potfebami.

S pani doktorkou Mlcdkovou S nacvicuje rizné redlné situace a analyzuji spolu pak jeji feCové

projevy.

S prezentovanim pied vice lidmi ma potiZe, neciti se nejlépe. S se zminuje o prezentovani ve
spolupraci s pani doktorkou MI¢akovou. Piipravovaly spolu piednasky pro klinické logopedy
a studenty logopedie. Pti téchto prednaskach se citila S uvolnéné, protoze védela, ze lidé, pred
kterymi bude vystupovat znaji problematiku koktavosti a védi, jak bude fe€ovy projev balbutika

vypadat.

Sudava, Ze ji velmi pomadhaji rozhovory ¢i dotazniky, které podstupuje, aby pomohla
studentiim, kteii pisi napf. zadveérecné prace s problematikou koktavosti. Rika, ze si timto
zpusobem uvédomi mnoho véci a souvislosti a pokud jde o rozhovor, Ze se timto rozmluvi a

poté se ji Iépe po cely den komunikuje.

Béhem konani maturitni zkousky méla k dispozici pét minut navic jak na ptipravu, tak samotny

projev. S vzpomina, ze ucitelé mozna Casovy limit i prekrocili a ona tak méla vice ¢asu.

Za vhodné projevy chovani k balbutikim S povazuje trpélivost, klid a klidné tempo feci. Také
je dulezité na balbutiky nespéchat, tzn. nebat se delSich pauz a tichych mist. Sama S je rada,

kdyZ se ji lidé ptaji na otdzky a zajimaji se o ni. Toto ji pomédha k rozmluveni se.
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Za nevhodné chovani S povazuje skdkani do feci, rychlé tempo. Neptijemné jsou také grimasy
Vv obli¢eji. Nepovazuje za vhodné neustalé opakovani jedné a té samé otazky, jako kdyby

neslysela, a tim vyvijet velky tlak a také uhybani pohledem.

4.4 Rozhovor s klientem S2
Posledniho rozhovoru se ztcastnil S2. S2 je studentem tietiho ro¢niku bakalatského programu

na jedné vysoké skole v CR. S2 je ve véku 22 let.

Béhem naseho rozhovoru jsme mohli pozorovat mnoho neplynulosti. Na zacatku slov se S2
musel vzdy nadechnout a teprve poté fict mysSlenku. Mnohokrat se také stalo, Zze se mu
nepodafilo dokoncit svou vypovéd. Mohli jsme si vS§imnout také spasmu Celisti a Froshelsova
syndromu. S2 se snaZil udrZzovat zrakovy kontakt. Av§ak béhem spasmu byl zrakovy kontakt

ztracen.

Netypickych rysii v feci si zacali jeho rodice v§imat, kdyz S2 byly Ctyii roky. S2 uvadi, ze na
n¢jakou dobu nejprve prestal komunikovat. Z tohoto ditvodu bylo provedeno vySetfeni, jestli u
n¢j neni vyskyt néjakého sluchového postizeni. To vSak prokazano nebylo. Poté postupné zacal

komunikovat, ale zacinala se projevovat koktavost.

Prvni navstéva u odbornika probé&hla kratce poté, co se zacaly projevovat rysy koktavosti. S2
byl 5 lety.

S2 uvadi, ze krom¢ navstév u klinického logopeda vyzkouseli experimentalni 1écbu a také
akupunkturu. S2 se domniva, ze mu akupunktura pomaha, protoze projevy koktavosti byly

v

mnohem napaditéjsi.

Matetskou Skolu S2 nenavstévoval kviili potizim s plicemi. Po nastupu na zékladni Skolu

nezazil od uciteli zadné diskrimina¢ni chovani. Uvadi, ze vSichni byli velice vstficni.

S chovanim ze strany spoluzaka mé¢l vSak potize. Na zékladni Skole zazil projevy Sikany. Poté
nastoupil na osmileté¢ gymnazium. Ze zac¢atku S2 nebyl vlidné ptijat do kolektivu. S postupem
Casu se vSak spoluzéci zacali k S2 chovat vlidnéji. Na vysoké Skole jiz problémy s ostatnimi

studenty nema.

Potize v komunikaci mu zpisobuji stresové situace, kdyZ se od néj ocekava rychla reakce na

otazku. S telefonovanim ma potize, kdyZ potiebuje zavolat cizim lidem.

Pratelskd komunikace mu potiZe ne€ini.

-32-



Vysokoskolské poradenské zatizeni S2 pomaha s vypracovanim lékaiské zpravy na pocatku
kazdého semestru a informovanim jednotlivych vysokoskolskych pedagogii o jeho potizich.

Nyni mu vyrazné poméhd s moznymi fesenimi statni zavérecné zkousky.

Drive s pani doktorkou Ml¢akovou S2 nacvic¢oval riznd dechova cviceni. Nyni S2 nema tolik

casovych moznosti, tudiz k pani doktorce jiz nedochézi.

Z prezentovani pied celou a hlasitého Cteni tfidou byl uvolnén. Na zakladni a stiedni Skole

ucitelé preferovali spiSe pisemnou formu zkousSeni. Jen vyjimecné probéhlo stni zkouseni.
Maturitni zkousku pak vykonal se zvySenym ¢asovym limitem.
S2 uvadi, ze 1idé s koktavosti potiebuji predevsim pochopeni, Ze to, co d€laji, nedélaji zamérné

Naopak zcela urcité balbutikiim nepomahaji povySené usklebky a piredsudkovost o mentalni
retardaci. Taktéz Sikana je zcela nevhodnym projevem. Navic Sikana mtize zanechavat nasledky

mnohdy trvajici cely zivot.

4.5 Zhodnoceni rozhovora
Nyni zhodnotim vSechny rozhovory. Z vypovédi respondentii zjistime, vV ¢em se shoduji ¢i

nikoliv.

Z vypovedi vSech zucastnénych respondentli jsem zjistila, ze u vSech z nich se zacaly projevy

koktavosti objevovat v predskolnim obdobi, zhruba ve véku Ctyti az pét let.

Také vsichni respondenti navstivili alespon jednoho odbornika. Néktei vyhledali pomoc nejen
u klinického logopeda, ale také u psychologa. S a S2 navstivili poprvé klinického logopeda
kréatce po prvotnich ptiznacich koktavosti. S1 sice klinického logopeda navstévoval ale ne kvili

potizim s koktavosti nybrz s dyslalii. Klinické logopeda zacal navstévovat stejné jako A az

V puberté.

Vsichni respondenti taktéz shodné vypovédéli, ze béhem povinné skolni dochazky na zakladni
Skole ucitelé jejich obtizim v fe¢i nevénovali velkou pozornost nebo se jim snazili pomahat,
tim, Ze byli vynechavani nebo Castecné uvolnéni z ustniho zkouSeni, nebyli vyvolavani
Kk hlasitému ¢teni pied tfidou. Na stfedni $kole byla situace obdobna. Na vysoké Skole jiz hlasité

vystupy Casto neprobihaji. Na prezentovani se vSak musi dostate¢né pfedem pfipravit.

Se spoluzaky vétSina z respondentii potize neméla. Spoluzici je piijali takovi, jaci jsou bez

ohledu na koktavost. S2 bohuzel takové §tésti nemél. Potykal se mimo jiné se Sikanou.
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Potize s feci vSichni z respondentll maji nebo mivali béhem telefonovani, kdyZ je vSe ztiZzeno
faktem, Ze s ¢lovékem na druhé strané nemuzou mit zrakovy kontakt. Také je pro né tézsi
navazovat kontakt s osobami, které neznaji a pozadat ostatni kolem sebe o cokoliv. Neklid
pocit'uji také v situacich, kdy se od nich oc¢ekava rychld reakce na odpovéd’ nebo kdyz musi

presné fict, formulovat, ¢eho si Zadaji S ma mimo jiné potiZe, kdyz je emocné rozladéna.

S komunikaci naopak nemivaji potize, kdyZ komunikuji s lidmi, které znaji osobné a jedna se

o pratelskou konverzaci a nemusi hovofit formaln¢.

VSichni respondenti také vyhledali pomoc u jednoho vysokoskolského poradenského zatizeni.
To poté informuje/informovalo ostatni vysokoskolské pedagogy o jejich obtizich s feci. Diky
zatizeni se setkali také s pani doktorkou Ml¢dkovou. Se spolupraci s ni jsou velice spokojeni.
A, Sa Sl spani doktorkou nacvicuji/nacvicovali rizné druhy tvrdé terapie, kdy museji
prekonavat nastrahy kaZdodennich komunikacnich situacich. S2 se zuacastnil dechovych
cviceni.

Maturitni zkouSky byl S a S2 navySen ¢asovy limit. A a S1 ji slozili bez pfidané¢ho ¢asu navic.

Z v¢tsi Casti byla pozornost zamétena také na pisemnou piipravu. A a S1 méli jiz moznost konat

statni zavére¢nou zkousku. Ta probihala stejn¢ jako maturitni zkouska.

V otazce, jak spravné komunikovat s osobami s koktavosti se vSichni shoduji, ze je dulezité
poskytnout jim ¢as na odpovéd, taktéz navodit u nich pocit bezpe¢i a povzbudit je ke
komunikaci tim, Ze jim jejich komunika¢ni partneti daji najevo, Ze se o n¢ zajimaji. Dal§imi
aspekty jsou klidné tempo feci, klidné misto, trpélivost, naslouchani. Pomahat jen do té miry,

aby u balbutiki nedochazelo k pocitim ménécennosti.

Balbutikiim naopak ¢ini potize komunikovat s lidmi, ktefi se nad nimi povysuji, nenechaji je
domluvit (dokonCovani slov ¢i celych vét) nebo zcela za né€ vypovidat. Grimasy v obli¢eji jako

jsou usklebky, rychlé tempo feci a predsudky balbutikiim také nepomahaji.
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Tabulka €. 1: Komplexni hodnoceni vypovédi respondentl, jak komunikovat se studenty

s koktavosti na VS

A S Sl S2
klidné misto +
dostatek ¢asu +
na odpovéd’
pocit bezpedi + +
projeveni +
Zajmu
klldnve E(.ampo + +
reci
trpélivost + +
naslouchani +
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Zavér

V teoretické ¢asti nasi bakalafské prace jsme chtéli v prvni ¢asti popsat koktavost. Chtéli jsme
se zamé&fit na jeji terminologii, vyskyt, etiologii, patogenezi, terapii, prevenci, diagnostiku a
progndzu. Ve druhé ¢asti jsme se pak chtéli zaméfit na problematiku koktavosti spojenou prave
se studenty na vysoké skole. Snazili jsme se v dostupné literatufe dohledat, jaké jsou studentim

s koktavosti nabizena doporuceni ¢i jak se studenty na vysokych Skolach jednat.
Literatury zatim o studentech s koktavosti na vysokych Skolach neni mnoho v ¢eském znéni.

Za velmi kladné hodnotime to, Ze se k lidem s koktavosti pfistupuje pfivétivé a Ze jim je
nabidnuta moZnost studovat a vzdélavat se. V davnych dobéach toto moZzné nebylo pro kazdého

s koktavosti, protoze ji mohli lidé zaménovat s mentalni retardaci.

V praktické ¢asti jsme se predevsim chtéli zaméfit na to, jak pravé se studenty s koktavosti
jednat a ¢eho se vyvarovat. Dllezitd pro nas byla samotna setkani se se studenty vysoké skoly
a jednim absolventem vysoké $koly, ktery jiz ma urcity nadhled a mize se ohlédnout za svymi
zkuSenostmi nazpét a zhodnotit s odstupem casu. Béhem setkani jsme méli sami moznost
komunikovat s balbutiky, tudiz jsme mohli pozorovat jaké chovani jim je ¢i neni ptijemné. Také
jsme mohli pozorovat zmény v promluvach balbutiki pti pfechodu z jednoho prostiedi do
druhého. Zmény v fe¢i byly opravdu rozdilné. Ty jsme také mohli pozorovat, kdyz jsme po
uplynuti rozhovoru piesli v neformalni komunikaci. Béhem rozhovoru s S2 jsme se také mohli
setkat s nepiijemnym chovanim kolemjdouci studentky, ktera méla opovrzlivy vyraz, kdyz
slysela, jak S2 komunikuje. S2 tato reakce nebyla pfijemna a sdm poté iekl: ,,Doufal jsem, Ze
S prichodem na vysokou Skolu se mnohé véci zmeni, zZe tu budou vzdeélani lidé, kteri budou mit

pochopeni a nebudou mit takovéto reakce.” A my s nim pln¢ souhlasime.

Kladn¢ hodnotime to, ze vysokoskolské poradenské zafizeni informuje vysokosSkolské
pedagogy o feCovych obtizich studentt s koktavi. Vysokoskolsti pedagogové tak védi, jaké

studenty budou vyucovat a jak maji koncipovat vyuku a do jaké miry mohou zkousSet ustn¢.

Z odpovedi respondentti jsme vytvorili informacni letaéek viz ptiloha ¢. 3, kde jsme vypsali,
jak se studenty s koktavosti jednat a ¢eho se vyvarovat. Byli bychom radi, kdyby byl tento
letaCek ptinosem pro vysokoskolské pedagogy a také pro ostatni studenty na vysokych skolach,
kteti se mohou se studenty s koktavosti setkavat nejen pti vyuce ale také napt. na obéd¢ v menze

¢i sdilet s nimi pokoj na koleji.
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Doufame, Ze naSe bakalaiskd prace pfinese vysokoSkolskym pedagogiim a studentim na

vysokych skolach uzitecné informace o tom, jak jednat se studenty s koktavosti.
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Ptiloha €. 1: Informovany souhlas
Sdéleni:
Vazeni respondenti,

timto bych vas chtéla pozaddat o svoleni nahrdvat mnou vedeny strukturovany rozhovor.

Nahravku pouziji vyhradné pro tcely bakalatské prace.
Deékuji

Katefina Lehmannova

studentka Univerzity Palackého v Olomouci

obor specialni pedagogika — intervence

Souhlasim / Nesouhlasim s nahranim rozhovoru =~

*nehodici se Skrtnéte Podpis
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Ptiloha €. 2: Otazky rozhovoru

Mo

14.
15.
16.

Jaky obor zde na Univerzité Palackého v Olomouci studujete a kolikatym rokem?
Kolik Vam je let?

Jak se dnes citite?

V kolika letech jste si Vy nebo Vasi blizci zacali vSimat néjakych netypickych rysii ve
Vasi feci?

Kolik let Vam bylo pfi prvni navstévé u odbornika?

Které/ho odborniky ¢i odbornika jste navstivili?

Jak se staveli ucitelé k Vasim obtizim s feci?

V jakych situacich se necitite vylozen¢ dobie?

Kdy se naopak citite skvéle, uvolnéné?

. Jak Vam pomaha Centrum podpory studentil se specifickymi potiebami pti UPOL?
. Bylo/je pro Vas béhem studia hodné tézké vystupovat pied vice lidmi, napi. pfi

prezentacich?

. Jaké byli reakce spoluzakii na neplynulosti ve Vasi feci?
. Byly Vam poskytnuty né¢jaké ulevy pii konani maturitni zkousky a statnich zavére¢nych

zkouskach?

Jak by méli lidé s lidmi s koktavosti jednat?

Ceho by se lidé pii jednani s lidmi s koktavosti méli vyvarovat?
Jak byste zhodnotil/a na§ dnesni rozhovor?
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Ptiloha ¢. 3: Vytvofeny material
F >
JAK KOMUNIKOVAT SE
STUDENTY

S KOKTAVOSTI?

| Co délat? Cemu se vyhybat?

navodit klidné tempo feci e rychlému tempu feci

zvolit klidné komunikagni e dokoncovani vypovedi | |
prostiedi e vytvafeni si mylnych
e navodit pocit bezpeci predsudkt

povzbudit ke komunikaci

odpovéd’

naslouchat
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Seznam tabulek

Tabulka €. 1: Komplexni hodnoceni vypovédi respondentl, jak komunikovat se studenty

s koktavosti na VS str. 35
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Seznam zkratek

¢. »cislo

CR »Ceska republika

mj. »mimo jiné

napf. »napiiklad

NKS »narusend komunikacni schopnost
str. »strana

VS »vysoka skola
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Nazev prace

Specifika komunikace se studenty
s koktavosti na vysoké skole

Nazev prace v angli¢tiné:

Specifics of communication with students
with stuttering at university

Anotace prace:

Bakalaiska prace je zamétena na komunikaci
se studenty s koktavosti na vysoké Skole.
V teoretické casti je koktavost popsana
Vvprvni casti obecné¢, druhé casti vice
zaméfena na studenty s koktavosti, ktefi
studuji na vysoké Skole. Prakticka Cast je
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The bachelor thesis is focused on
communication with students with stuttering
at university. In theoretical part stuttering is
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