UNIVERZITA JANA AMOSE KOMENSKEHO PRAHA

BAKALARSKE KOMBINOVANE STUDIUM
2011-2014

BAKALARSKA PRACE

Klara Konvicova

Neurézy fe€i u mladsiho Skolaka

— koktavost a breptavost

Praha 2014

Vedouci bakalarské prace: Prof. PhDr. Karel Kamis, CSc



JAN AMOS KOMENSKY UNIVERSITY PRAGUE

BACHELOR COMBINED (PART TIME)
2011-2014

BACHELOR THESIS THESIS

Klara Konvicova

Neuroses speech at a younger schoolboy
- stuttering and cluttering

Prague 2014
The Bachelor Thesis Work Supervisor:
Prof. PhDr. Karel Kamis$, CSc.



Prohlaseni

Prohladuji, Ze predlozena bakalafska prace je mym plvodnim autorskym dilem,
které jsem vypracoval samostatné. Veskerou literaturu a dalsi zdroje, z nichz jsem
pi zpracovani &erpala, v praci radné cituji a jsou uvedeny v seznamu pouzitych zdroju.

Souhlasim s prezené&nim zpfistupn&nim své prace v univerzitni knihovné.

dne..Z.Cg Z 20/4 i Jméno autorky..... %wnwws) A



Podékovani

Chtéla bych podékovat vedoucimu bakalaiské prace Prof. PhDr. Karlu KamiSovi,
CSc. za odbornou pomoc a uziteCné rady. Ale také Mgr. Alené Kabrhelové

za poskytnuti logopedické praxe.



Anotace

Bakalafska prace se zabyva FeCovou adaptaci znevyhodnéného Zaka s poruchou
koktavosti a breptavosti. Teoreticka Cast obsahuje symptomatologii, etiologii, diagnostiku
a terapii. Také rozdéluje koktavost a breptavost podle doby vzniku, podle verbalnich
symptom(, podle plvodu, podle miry uvédoméni si i podle stupné.
V praktické c&asti se zaméfuji na feCovou adaptaci znevyhodnéného Zaka. Nejvice
na pripravna cvi€eni, hlasova cvi¢eni, uvolfiovaci artikulacni cvi€eni, cvieni plynulosti

mluvy, fe€nicka cvi€eni...
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The bachelor thesis deals with the adaptation of a disadvantaged student speech disorder
of stuttering and cluttering. The theoretical part includes symptomatology, etiology, diagnosis
and therapy. It also divides stuttering and cluttering according to the time of, by verbal
symptoms, according to the origin, the degree of awareness and by degrees. In the practical
part focuses on speech adaptation disadvantaged pupil. Most preparatory exercises, vocal

exercises, relaxation articulation exercises, fluency of speech, rhetorical ...
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uvoD

Tahle prace je zaméfena na Neurézu fei u mladSiho Skoldka — koktavost
a breptavost. Hlavnim cilem bylo ukazat, jak se s témito détmi pracuje a jaka je jejich Sance
na zmirnéni nebo zlepSeni této poruchy.

V teoretické Casti se dozvite: jaké jsou pfiCiny a pfiznaky koktavosti a breptavosti.
Vliv socialniho prostfedi na pacienta. Jak se koktavost a breptavost da napravit.
Jestli je dédi€na nebo ne. Ale také to, jak se rozdéluje a jaké jsou mezi témito poruchami
rozdily

Prakticka Cast zahrnuje praci s deseti détmi ve véku 4-12 let, které maji poruchu
koktavosti a breptavosti. Od pani logopedky se dozvime, jak se s témito détmi pracuje

a jaké pouziva pomucky.
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TEORETICKA CAST
1 KOKTAVOST (BALBUTIES)

Koktavost (téz zejména odborné balbutismus, balbuties) je fe€ova porucha, pfi které
je plynulost fe€i neumysiné preruSovana opakovanim jednotlivych slabik ¢i ¢asti slov nebo
jejich nechténym prodiuzovanim. Reé je v nékterych pfipadech proloZzena nedmysinymi
pauzami, kdy koktavy Clovék neni schopen vydat zadny zvuk (tzv. fe€ové bloky). VSeobecné
vZita pfedstava, Ze koktavost se vyznacuje pouze rychlym opakovanim nékolika slabik, neni
tedy pravdiva. Lidé trpici touto poruchou byvaji oznacovani jako balbutici. Véda, ktera

se koktavosti zabyva se nazyva balbutologie.

Hlavnim problémem mnohych balbutikil je pravé nechténé opakovani c&asti slov
a protahovani samohlasek predstavuje spiSe mechanismus, ktery ma toto opakovani
Castecné eliminovat. Pojem koktavost zastfeSuje rizné vazné feCové poruchy. Patfi sem
jak feCové poruchy spide kosmetického charakteru (pfi mluvnickém projevu balbutika
si posluchai jeho poruchu fe€i jen stézi uvédomuji) az po vazné poruchy,
kdy je pro postizeného jakykoli feCovy projev velkym problémem. Pro balbutika maze jeho
feCova porucha predstavovat zavazny psychologicky a emocionalni problém. Mnozi balbutici
se snazi vyhybat se mluveni na vefejnosti nebo se snazi zamérné nepouzivat takova slova,
u kterych predpokladaji vznik feCového bloku. Toto vyhybavé chovani ale vede Casto
k uzavieni se do sebe, uzkosti, stresu, hanbé a pocitu ,ztraty kontroly béhem mluveni.
Koktavost je Casto spojovana s uzkostlivosti koktavého, ve skute€nosti zde vSak nebyla

prokazana zadna souvislost (Casto naopak uzkostlivost vznika az jako nasledek koktavosti).

Koktavost neznamena ve své podstaté problém s fyziologickou produkci feci
ani s prevadénim myslenek do mluvené podoby. Pokud odhlédneme od jejich feCovych

problémd, jsou lidé postizeni koktavosti z klinického hlediska ,normalni*.

Koktavost se u mnohych balbutiki méni v pribéhu €asu i v zavislosti na konkrétnich
situacich a ¢asto je spojena s mnozstvim stresu pfi ur€itych ¢innostech. Pro mnoho balbutikt
je tak napfiklad velkym problémem telefonovani a stres, ktery pfi telefonickém hovoru

pocituji, mize vyrazné negativné ovlivnit projevy jejich feCové poruchy.”
Pfesna pficCina koktav osti je dosud neznama, zda se v8ak, ze zde hraji ro

li jak genetické tak neuropsychologické faktory. Existuje mnoho pfistupu a terapii k ,|é¢bé*”

koktavosti
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1.1 Typy koktavoti
1.1.1 Vyvojova koktavost

Typicka koktavost je vyvojovou poruchou, kterd se objevuje v raném détstvi
a u nékterych jedincl (asi 20 % ) pretrvava do dospélosti. Primérné se koktavost objevuje
kolem 30. mésice Zivota. ACkoli i zde jsou rozdily, détska koktavost se projevuje obvykle
opakovanim slabik ¢i slov; druhotnym projevem je napéti. Vyhybavé chovani se vSak v této
fazi jeSté neobjevuje. VétSina déti si svého FeCového problému neni védoma. U téchto
détskych koktavych se mohou problémy objevovat epizodicky, kdy se stfidaji obdobi koktani

s obdobimi relativni plynulosti feci.

Ackoli procento uzdraveni v raném véku je velmi vysoké, koktavé dit¢ muze
postupem d&asu prejit od ,uvolnéného® koktani ke koktani doprovazenému namahou,
svalovym napétim a prodluzovanim hlasek. Nékteré reakce rodi€d mohou mit vliv na vznik
chronické koktavosti. Dobfe minéna doporuceni rodi¢l jako ,mluv pomalu®, ,pofadné se
nadechni“, ,fekni to znovu“ atd. mohou v ditéti vzbuzovat Uzkost a strach, coz vede ke stale
vétsim feCovym problémim a dité se dostava do nekone¢ného kruhu, kdy strach z koktani
pouze posiluje fe€ovou poruchu. Pozdéji se objevuji sekundarni pfiznaky koktavosti jako
mrkani o€i, pohyby rtl, stejné jako vyhybavé chovani, kdy se postizeny nechce stykat s lidmi
nebo utika pred situacemi, ve kterych by byl nucen komunikovat. VétSina jedinct si nakonec
plné uvédomi svou Fe€ovou poruchu a identifikuji se jako ,koktavi“. S timto poznanim muze

pfijit hluboka frustrace, pocit studu a ha

1.2.2 Ziskana

Ve vzacnych pfipadech se mlze koktavost objevit az v dospélém véku jako
disledek neurologické udalosti, jako napfiklad zranéni hlavy, nadoru, mozkové mrtvice
¢i jako dusledek uzivani drog. Tato koktavost ma v8ak oproti pfedchozimu typu urcité
odliSnosti. Obvykle se omezuje jen na opakovani Casti slov Ci slabik a vyskyt uzkosti
a druhotnych pfiznakd neni pfili§ bé&zny. U tohoto typu koktavosti nepomahaji ani techniky
znamé jako ,zménéna zpétna sluchova vazba“ (viz dale), které mohou byt prospésné
u vyvojové koktavosti. Koktavost mize také vzniknout jako reakce na traumaticky zaZzitek,
jako je zal nad umrtim blizké osoby, rozpad vztahu nebo jako psychologicka reakce
na prozité fyzické trauma. V téchto pfipadech jsou symptomy vzajemné velmi podobné:
koktavost vznikne nahle a je spojena s vyznamnou udalosti, feCova porucha je stala a neni
ovliviovana raznymi situacemi, ve kterych se koktavy Clovék nachazi. Postizeny si své

poruchy také neni pfili§ védom a nepocituje v souvislosti s ni.
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2 ETIOLOGIE KOKTAVOSTI
(PRICINY KOKTAVOSTI)

PriCina vzniku koktavosti neni pfilis objasnéna. Koktavost totiz nevznika z jediné
pri¢iny, ale je vysledkem nékolika faktord a dulezitou roli zde hraje taktéz dédi¢nost.
V posledni dobé jsou podle nejnovéjSich vyzkumu prokazovany u balbutik(l odliSné vykony
jednotlivych mozkovych hemisfér, coz maze v disledku znamena rozpor mezi tim, co ,chtéji

fict“ a tim, co ,feknou”.

NejCastéji se tato porucha projevi mezi tfetim a patym rokem. Jsou v8ak popsany
i pfipady, kdy déti vtomto véku koktaji naucené (tzn., Ze se nauci mluvit podle nékoho
Z blizkych, kdo zadrhava v feci) nebo se mulze jednat ojen tzv. pfechodnou koktavost,

ktera béhem nékolika tydnl odezni

Ve vyvoji koktavosti jsou rozliSovany dvé kriticka obdobi. Jedno z nich je pravé mezi
tretim az ¢tvrtym rokem, kdy dité zagina byt schopno samo formulovat véty. V tomto obdobi
se schopnost mluvit opoZzduje za schopnosti rozumét a dité tedy nékolikrat za sebou opakuje
néco, co jiz feklo. Je nutné odlisit situaci, kdy dité opakuje vétsi celky od situaci, kdy opakuje
pouze zacatky slov nebo ma problémy se zahajenim vyf€eni slova. Druha zmifnovana situace
je totiz vyznamnym signalem, ktery naznacuje, Zze by se mohlo jednat o poruchu feci a méla
by byt zahgjena patfi¢na 1é¢ba u détského logopeda. Druhym kritickym obdobim byvaji prvni
Skolni dny, které jsou pro nejednoho Skolaka tézkou psychickou zatézi.
Existuje i tzv. latentni forma balbuties, ktera se muze odstartovat kdykoliv v pribéhu Zivota
Je znamo nékolik =zazitych mytd kolem koktavosti. Neni totiz napfiklad pravda,
Ze koktavost je nasledek psychického Soku. Pfibéhy typu, ze dité zaCalo koktat po vylekani
Certem a MikulaSem maji sice néco do sebe, nicméné pokud dité v sobé nemélo jiz jisté
predispozice, koktat rozhodné nezacCne. TaktéZ neni pravda, Ze koktavost zavinili rodice
Spatnym vychovnym postupem. A je také nespravné domnivat se, ze koktavosti trpi pouze
labilni a uzkostni lidé. Naopak koktavost a s ni spojené nepfijemnosti mohou zpUsobit vznik

Uzkostnych poruch u balbutiku.
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2.2.1 Klasifikace koktavosti
2.2.1 Podle doby vzniku

- PfedCasna — u déti mladsSich 3 let
- Obvykla — mezi 3. — 4. Rokem (tzv. fyziologicka dysfluence, ktera je pfirozenal!!!

- Pozdni—po 7. Roce

2.2.2 Podle verbalnich symptomii
- Tonicka (mmmmmmmaminka)

- Klonicka (ma ma ma maminka)

- Tonicko-klonicka

Klonickotonicka

2.2.3 Podle pilivodu

- Fyziologicka

Kombinovana s dysartrii

Dysfaticka

Hystericka

Traumaticka

2.2.3 Podle miry uvédomeéni si
- od koktavosti bez kieci mluvidel az po frustraéni formu

- osoby s koktavosti si svou poruchu, na rozdil od osob s breptavosti, uvédomuiji

2.2.4 Podle stupné

- od minimalnich po vyrazné pfiznaky, ¢asto znemozriujici komunikaci

15



3 SYMTOMATOLOGIE KOKTAVOSTI
(PRIZNAKY KOKTAVOSTI)

Koktavost se projevuje naruSenim plynulosti feci. V feCovém projevu Clovéka
s koktavosti muzeme zaznamenat repetice (opakovani ¢asti slov, opakovani celych slov —
dfive oznaCovany jako klony), prolongace (prodluzovani hlasek, slabik, dfive oznaCovany
jako tony), slovni vmetky (hm, ano), tiché pauzy (napadné dlouhé pauzy v feCovém projevu).
Koktavost také doprovazi naruSené koverbalni chovani. Narusené koverbalni chovani
znamena mimovolni pohyby, souhyby artikulaénich organu, souhyby koncetin atd. NaruSeno
je také dychani, objevuji se nadechy uprostied slov. U vétSiny balbutiki se vyskytuje
uzkostnost, ostychavost, projevy nesmélosti. Psychicka tenze se zvétSuje v naroénych

komunikacnich situacich (zkou$eni, vystup na vefejnosti, komunikace s cizim ¢lovékem).

3.1 Rozdéleni symptomatologie koktavosti
3.1.1 Foneticko - fonologicka

- obtize s artikulaci

3.1.2 Lexikalné-sémanticka
- parafraze (rusi pfi koncipovani projevu)

- snazi se obejit slova, ktera jsou pro né slozita

3.1.3 Morfologicko-syntakticka

- usili o co nejkratSi véty

3.1.4 Pragmaticka

- naruSené koverbalni chovani, snaha vyhnout se verbalni komunikaci

- pfiznaky se méni a rizné kombinuji

- projevy koktavosti se mohou objevovat jen v nékterych situacich &i pfi komunikaci
s rdznymi lidmi

- dulezity — aktualni zdravotni stav, mira unavy

- projevy se mohou vazat na ur€itou hlasku, urcité hlaskové seskupeni

- typické pfiznaky koktavosti mizee sledovat v feci, v chovani a také jako pfiznaky

16



4 PRIZNAKY V RECI

4.1 Respirace
- velmi ¢asto naruSené
- projevuji se poruchy dychacich pohyb

- dychaci spazmy

4.2 Fonace
-V hlasivkovych vazech dochazi ke spazmim
- tvrdy hlasovy zacatek

- v nékterych pfipadech ani neni balbutik na zakladé spazmu hlas vytvofit

4.3 Artikulace
- neprojevuje se vadna vyslovnost
- prubéh artikulace je narusen na zacatku slov a vét

- forma tonicka, klonicka nebo kombinovana

4.3.1 Dysprozodie
- melodie, tempo, pfizvuk

- fe€ maze byt monoténni
- tempo na zakladé spazmu — zrychlené, kolisavé

- vystupniované neurotické pfiznaky

4.3.2 Embolofrazie
- slovni vmetky — hlasky, slabiky, slova — jo, no, Zze ano

- embolofrazie se objevuji €astéji u dospélych nez u déti (dospéli maji vétsi mluvni

zkuSenost nez déti, takze Iépe zvladnou kompenzacni cestu, kterou embolofrazie poskytuji

4.3.3 Parafrazie
- tvofeny ve snaze vyhnout se slovim s ,nebezpecnou® hlaskou
- opisy a synonyma

truktura a obsah vypovédi je tim naruSena

-z hlediska koncipovani myslenek je to vazny pfiznak koktavosti — syntax
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4.3.4 Postoj verbalni komunikaci

- pfirozvinuté koktavosti Casto negativni

- nepfijemné pocity a obavy z tézkosti pfi mluveni

- obavy z urcitych situaci

- logofobie — snahy terciarni prevence o snizeni vyskytu logofobie
- vliv na osobnost balbutika

4.3.5 Naru$eni koverbalni komunikaci

- zahrnuje celou fadu pfiznaku

- projevuje se b&hem mluveni — rusivé

- grimasy, mrkani, kyvani ze strany na stranu, preslapovani, manipulace s prsty
a obleCenim, celkovy motoricky neklid

- pohyby Celisti, dotykani se vlas(, krku

- balbutik se vyhyba zrakovému kontak
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5 VLIV SITUACE NA KOKTAVOST

- Porucha plynulosti neni konstantni, ale maze dochazet ke kolisani

- Plynulost se zlepsi — manasek, divadelni role, mluvi sam k sobé&, zpév

- Plynulost se zhorsi - uvédomi-li si dopfedu svij problém

- ZatéZoveé faktory — unava, — nemoznost pfipravit se na hovor (téma, potfeba

neoCekavané komunikace, citové napéti, rozhovor s nadfizenymi, roz€ileni)

5.1 Osobnostni a dalSi pfiznaky
- Koktavost zasahuje celou osobnost

- Sebevédomi
- Interpersonalni chovani
- Emotivita, neurotické pfiznaky

- Spojeni koktavosti s neurézou — enuréza, tiky, hysterie, depresivni neurdéza

5.1.1 Pisemny projev
- ZatiZzeny zacCatek psani
- Narus$eni plynulosti vedeni &ary
- Opakovani, pfepisovani, Skrtani

- Poruchy jemné motorik

5.1.2 Fyziologické priznaky
- Zménéna frekvence pulsu — je vysSi
- Zvyseny krevni tlak
- Poruchy metabolismu
- Nespavos

- Zuysi
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6 GENEZE KOKTAVOSTI

Asynchronni koordinace mozkovych hemisfér + dalsi komponenty

Opakované zazitky z nerealizovaného nebo zméfeného komunikacniho zaméru
Opakované zazitky ztraty kontroly nad fecCi

Vysméch

Subjektivné prozivani pocit extrémniho ¢asového tlaku pfi komunikaci, atd.

Jsou to tzv. fixujici mechanismy

6.1 Komplexni obraz koktavosti — vzajemné prolinani tfi mnozin

dysfluence (neplynulost) — repetice (opakovani slabik), prolongace (prodluzovana,
natahovana prvni hlaska)

nadmérna namaha — pfekonavani blokl svalstva artikulacniho aparatu, prvky
naruSeného koverbalniho chovani

psychicka tenze — béhem mluveni, postupné i pfed nim, pfed potfebou komunikovat,
S moznym vyusténim do logofobie

vSechny tfi pfiznaky se projevuiji:

6.1.1 Individualné v rizné mire

6.1.2 V rozmanité casové navaznosti

6.1.3 V rozli€ném stupni zavaznosti a riizné vzajemné souvztazn
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7 PATOGENEZE KOKTAVOSTI

7.1 1.faze — vyvojova dysfluence

- doprovodny pfiznak ontogeneze (fyziologicka neplynulost)

- ve vétsiné pfipadl spontanné zanikne

- vyvojova dysfluence + rizikové faktory (mohou se stfidat faze koktani a plynulé feci)

=> ohrozZené dité

- podminky pro plynulost feci ditéte

- kapacita kognitivni, lingvisticka, motoricka, socialni a emocionalni musi byt v rovnovaze

s pozadavky prostre

Obrazek 1: Vyvojova dysfluence

7.2. 2.faze - Incipientni koktavost

- prechod do patologie

- zacinajici prinik dysfluenci a nadmérné namahy

- mohou se vyskytnout prvky uvédomovani si problému s feci (prvni zazitky ztraty kontroly

nad red

Obrazek 2: Incipientni koktavost

@: psychicka tenze

nadmérna namahae



7.3 3.faze — chronicka koktavost

- kompletni klinicky obraz

- postupna habitace vzajemného priniku pfiznak
(dysfluence + nadmérna namaha + psychicka tenze)

- individualni pomér

Obrazek 3: Chronicka koktavost
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8 DIAGNOSTIKA KOKTAVOST]
(ROZBOR)

- analyza symptomu koktavosti

- sledovani okolnosti souvisejicich se vznikem koktavosti
- analyza symptomu fedi

- postoj ke komunikaci

- projevy naruseného koverbalniho chovani

- zohlednit vék vySetfované osoby

8.1 VySetieni

- spontanni feCovy projev

- fizeny rozhovor

- nahravka provedeného rozhovoru

- predSkolni vék — popis situacnich obrazku

- Skolni vék a dospéli — upraveny text

- balbutiogram (pfFistup kvantitativni, pofidi se opét zaznam) — (slova/chyby)

= horma

8.2 Tymova interdisciplinarni spoluprace
- foniatr

- neurolog

- logoped

- psycholog

- psychiat
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9 DIFERENCIALNI DIAGNOSTIKA KOKTAVOSTI

- neplynula fe€ na podkladé organického poskozeni centralniho nervového systému
CMP
- breptavost

- fyziologicka neplynulost a incipientni koktavost

9.1 Terapie koktavosti
- nezname pfiiny — orientujeme se pouze na pfiznaky

- 250 postupu
- Individualni i skupinova forma

- Psychoterapie

9.2 Postup podle Van Ripera
- Identifikace — poznani vlastni koktavosti

- Desenzibilace — odstranéni pocitu strachu a uzkosti
- Modifikace — uéi se ,plynulejSimu koktani*

- Generalizace — vyuziti nau€enych technik v praxi

9.3 Psychoterapeutické jednodimenzionalni metody
- Jednodimenzionalni

- Muzikoterapie - rytmizace
- Hypnoza

- Akupuntura
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10 OSOBNOST KOKTAVOSTI

Tabuka : Osoba s koktavosti

Dysfluence Nadmeérna Psychicka tenze
namaha

Vyvojova Vsuvky, slovni Zadné napadné Zadné projevy
dysfluence repetice, opravy projevy
(3-4 roky) nekompletnich vét
Incipientni Prolongace, Nepfirozena Projevy netrpélivosti,
koktavost (5-7 opakovani ¢asti slov, | artikulace, hektika, obCas
let) redukovana vegetativni uvédomeéni si obtizi,

samohlaska — schwa,
sporadicky vyskyt

fluentni redi

pfiznaky, znaky
svalového napéti,
nékdy naruSené
koverbalni chovani,
zvyseni tonu nebo
akcelerace pfi

dysfluenci

nejasné pocity frustrace,

ustupujici zrakovy kontakt

Fixovana
koktavost (7-13
let)

Prevaha prolongaci,

repetice hlasek

Bloky, napéti,
tlaCeni, zapoleni se
slovy, narusené

koverbalni chovani

Rozpaky, pocit blamaze,
vyhybavé chovani,
situacni strach,
anticipovani bloku a
obtiznych komunikacnich

situaci

Chronicka
koktavost (14
let a vice)

Habitace pfiznaku

Prodluzovani bloku
spolu s tremorem

rtdl, sanice

Agofobie, unikové,
vyhybavé chovani, silné
pocity frustrace a obav

z komunikace, zmény ve

slozitosti mluvy
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11 BREPTAVOST

Tumultus je porucha, kterd ma co délat s plynulosti mluvy. Cesky nazev této poruchy
(breptavost)pomérné pfesné vystihuje jeji podstatu. Ma mnoho spole¢ného s koktavosti,
pokud jde o prevencii profylaxi. PFiCiny jsou vSak vétSinou jiné. Breptavost je typicka
napadnym zrychlovanim mluvy, které se Casto stupfiuje aZz k nesrozumitelnosti, protoze

Clovék v rychlosti ,polyka“ slabiky a €asto i cela slova, takze véty ztraceji smysl.

Pudvodné se soudilo, Ze pfiCinou prekotné mluvy je nepomér mezi chuti mluvit
a motorickou obratnosti mluvidel, ktera nestihnou vSechno spravné realizovat. Rodice nékdy
déti charakterizuji jako velmi chytré, ,nestihnou fici vSechno, co védi“. V posledni dobé se
vSak opétovné prokazuje u vétSiny breptavych déti organicky plvod jejich poruchy, tedy
drobnéjSi nebo i vyslovené abnormalni nalez na EEG. Podle psychologickych vySetfeni
podavaji breptavé déti horsi vykony ve vnimani, v pravolevé orientaci, v senzomotorické
orientaci i v motorice, stejné jako v neverbalnich zkouskach, ve ¢teni a psani. Celkové Ize
tedy povazovat tumultus za jeden z projevl lehké mozkové dysfunkce. Také podil dédi¢nosti

neni zanedbatelni.
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12 SYMPTOMATOLOGIE BREPTAVOSTI
(PRIZNAKY BREPTAVOSTI)

PFiznaky jsou velmi rlznorodé. Casto se déti vyznaduji pfekotnym, nevypoditatelnym
temperamentem a impulzivnosti. V situacich, které vyzaduji rychlou reakci, byvaji naopak
pomalejSi, nez je obvyklé. Neni to vSak pravidlem. Nékteré se chovaji naopak velmi klidng,

jsou rozvazné a manualné velmi zruéné. To pak vyrazné kontrastuje se zbrklym charakterem
miuvy.

TakZe za spoleCné rysy se daji povazovat jen pfiznaky na Feci. Mluveni byva
naruseno Castymi vdechy, nékdy déti mluvi i pfi nadechovani. V proudu feci se ztraceji
koncovky, Casti slov i cela slova. Vyslovnost je Casto nepfesna nebo nespravna, ale neni
vazana na nékteré hlasky — v rychlosti se prosté nékteré hlasky nepovedou. Nékdy neni ani
vlastni tempo mluvy zrychlenég, ale vynechané Casti slov tento dojem navozuji. Mluva byva

navic pomérné monoténni a neni ¢lenéna ani akcenty, ani odliSenim sily hlasu.

Vyrazné se breptavost projevuje az kolem nastupu do Skoly a pozdéji. Mnozstvim
slov byva nékdy prekryta obsahova chudost. ZvIast obtizné pro posluchace je, ma-li Celit

Zvanivosti - to neni jen charakteristika, ale pfimo oznaceni jevu.

Dosti ¢asto se breptavost kombinuje s koktavosti, ktera vznika druhotné&, obvykle jako
nasledek komunikaCnich neuspéchli a nevhodnych vychovnych postupl. Vychova

breptavych déti nékdy byva opravdu obtizna a vyCerpavajici.

Breptavost Ize poznat a odliSit ji od koktavosti jednoduchym zpusobem. Kdyz
pozadame breptavé dité: Mluv, prosim, pomalu, nerozumim ti dobfe, obvykle zpomali
a srozumitelnost se vyrazné zlepsi. Postupné vSak zase zalne fe€ nabirat rychlost, dité
se dovede kontrolovat jen chvili. Koktavému ditéti se po stejném pokynu zacne mluvit

podstatné hirf. Vlastné bychom takovou zadost ani neméli pouzit.

12.1 Rozdéleni symptomatologie koktavosti

12.1.1 Pf¥iznaky prvni arovné (tykajici se obsahu vypovédi)

- deformace obsahu vypovédi

- dezorganizace mysleni, bezobsazna fe¢

- slabé chapani vypovédi

- vynechavani podstatnych informaci

- absence sémantické soudrznosti (sdéleni nedava dohromady smysl; slova nejsou

uspofadana tak, aby na sebe navazovala)
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vyboceni od tématu (komplikuje orientaci komunikacnimu partnerovi)
ztrata déjove linie

neuvédomovani si problému brebtavou osobou

12.1.2 Pf¥iznaky druhé urovné (tykajici se formy vypovédi)

deformace formy vypovédi

neprisludna segmentace textu

konstruovani nadmérné dlouhych vét (ztrata orientace pro komunikacniho partnera)
dysgramatismus (nespravné sklofiovani, Casovani, potiZze s praci s pojmy na
mluvnické urovni)

prefeknuti, floskule (komunikaéni Gtvar, ktery pouzivaiji tiskovi mluvéi; uméni Fict

cokoliv, aniz bych fekla cokoliv konkrétniho; ,mlzeni)

12.1.3 Priznaky treti urovné (tykajici se substance vypovédi)

deformace substance vypovédi
(problémy v prozddické oblasti, nespravné vytvari prestavky, chybi pfizvuk)
vytvareni prestavek
chybné pfizvukovani
zrychlené €i arytmickeé tempo feci
faktory feci — pfizvuk, rytmus, plynulo
embolofrazie (narusené mysleni, neni to uvédomi)
opakovani ¢asti vypoveédi
monotdnni vypoved
naru$ené dychani
poruchy hlasu — zastfeny, hrdelni, malo rezonujici hlas

dysmuzie (snizeny cit pro rytmus a melodii, celkové zachazeni)
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13 DIAGNOSTIKA BREPTAVOSTI
(ROZBOR)

13.1 VysSetreni intelektu

- 0soba s breptavosti ma normalni intelekt
- odliSeni od mentalni retardace — sémanticka urover
13.1.1 Pf¥i mentalni retardaci — chudé mysleni

13.1.2 P¥i breptavosti — dezintegrované mysleni — intelekt v normé

13.2 Komplexni diagnostika
- provadi tym odbornikl (foniatr, psycholog, logoped, neurolog)

- dulezita vySetreni
13.1.1 EEG - elektroencefalografické (organicky podklad breptavosti)
131.2 EMG - elektromyografické (odliSeni od koktavosti — spasmy)

13.3 Dalsi postup v diagnostice — rozbor, hlasité ¢teni
- psani

- zpeév a recita- reprodukce vétce (cit pro rytmus, melodii, intonace,...)
- vySetfeni motoriky a muzikalnich schopnosti

- testova vySetfeni

13.4 Diferencialni diagnostika

- odliSeni breptavosti od koktavost
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14 ROZDIiL MEZI KOKTAVOSTi A BREPTAVOSTI

Tabulka: Koktavost x breptavost

Hlavni rozdil Breptavost Koktavost
Zaklad poruchy - centralni porucha - neurovegetativni
fe¢i dysfunkce
Charakter poruchy - nekfeCovita - kieCovita
Uvédoméni si poruchy - ne - ano
Charakteristické znaky:
- specifické priznaky - opakovani - prodluzovani a

- tempo ieci
- stavba vypovédi

- obava z vyslovnosti

hlasek

- koncentrace pozornosti -

na re¢

- relaxace, uvolnéni

- cizi jazgyky

- souhyby a grimasy

- zaznam EEG
- melodie vypovédi

casto velmi rychlé
¢asto nespravna
neobjevuje se

zlepSuje fec

zhorsSuje fe¢
zlepSuji fec
objevuji se
malokdy

Casto rozsahly
méné monotonni

opakovani
prevazne normalni
pfevazné spravna
objevuje se

zhorSuje fe¢

zlepSuje fec
zhorSuji fec
objevuji se ¢asto
obycejné v norme
vice monotonni

Hlasité ¢teni

- dobie znamého textu - S$patné - plynule
- nezndmého textu - plynule - Spatné
Pismo - nedbalé, mnoho - z0Zené

oprav a Skrtani

Utinky
- alkoholu - zhorSuje - nebyva zaporné
- Leeova efektu - zhorSuje - oslabuje
Psychické vlastnosti - bezstarostnost - nesmélost
- impulzivnost - nejistota
- povrchnost - brzdéni aktivity
- nedivéra
Pribéh poruchy - staly - spontanné zlepSovany
a zhorSovany
(névratny)
Podstata terapie - zkoncentrovani - psychoterapie a

pozornosti na fe¢

odvraceni pozornosti
od feci

Prognoza zavisi

na soustiedéni

na emocionalnim
postoji pacienta
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PRAKTICKA CAST

Svou praxi jsem absolvovala v logopedické poradné v TfebiCi u pani logopedky
Mgr. Aleny Kabrhelové. Praxi jsem chtéla ukazat, jak se pracuje s koktavymi
a breptavymi détmi ve véku 5 do 12 let.

K mému vyzkumu jsem zvolila 10 déti v pfedSkolnim a mladSim Skolnim véku
(od 5 do 12 let). 5 jich bylo s poruchou koktavosti a 5 s poruchou
breptavosti. Praxi jsem chtéla wukazat, jak se pracuje s koktavymi
a breptavymi détmi ve véku 5 do 12 let.

Pouzila jsem metodu pozorovani a dotaznik. 1 dotaznik byl uren pro pani
logopedku, zbytek dotaznik(i jsem rozdala rodi€im pacient. Bylo jich celkem sedm
a v8echny dotazniky se mi v poradku vratily.

Pfi pozorovani jsem se zaméfila na praci logopeda s pacienty a spolupraci s rodici. VSe
jsem si peclivé zaznamenavala. Pani logopedka pracovala se vSemi détmi individualné
a kazdy do poradny dochazel dle potieby.

Byla jsem také seznamena s riznymi pomulckami a metodami napravy plynulosti feci.

Zameéfili jsme se na pfipravna cviceni, hlasova cvi€eni, uvolfiovaci cviky, artikulaéni

cviky, cvi€eni plynulosti mluvy a fec€nické cviky

15 INFORMACE O PORADNE A PANi LOGOPEDCE

Mgr. Alena Kabrhelova je klinicka logopedka a svoji poradnu ma v nemocnici,
ktera se nachazi v Tfebici. Ma dlouholetou praxi se vSemi druhy logopedickych poruch.
A minimalné 10 let se zabyva poruchou koktavosti a breptavosti.

Do poradny dochazi ,déti“ ve véku od 5 do 18 let z celé TiebiCe a jejiho okoli.

Momentalné do poradny dochazi 7 koktavych a 5 breptavych déti.
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16 PROBLEMATIKA KOKTAVOSTI V DETSKEM VEKU

Koktavost — v soulasnosti pojimana jako biopsychosocialni problém — patfi
vékem, zejména ve fazi logopedické intervence je tfeba pfistupy k feCové handicapovanym
diferencovat podle vékovych kategorii v celé jejich Sifi. V détském véku je nezbytné
diferencialni diagnostikou odlisit pouhou vyvojovou dysfluenci feci nebo fyziologickou iteraci
od incipientni koktavosti. Odborné stejné jako i rodiovska verejnost neni v CR vZdy na
urovni nejnovéjSich poznatkli o problematice koktavosti. Tyka se to jak pfistupu
k balbutickému ditéti (napf. tabuizace problému), tak nabidky problematickych
terapeutickych postupt (hypnézy, oxygenoterapie, biofeedbacku apod.). Pediatfi sehravaji
zavaznou roli v otazce, kdy a Jak efektivné intervenovat.
.,Rem tene, verba equentur®, ,Drz se véci, slova budou nasledovat®, zni jedna z rad Senecy
starSiho. Tato anticka moudrost pozbyva smyslu pro ty mezi nami, jimz samotny vykon feci
byva trpkou a téZce zdolavanou  pfekazkou interpersonadlni  komunikace.
Jsou to balbutici, koktavi, ktefi podle rlznicich se statistickych udaji reprezentuji
5-4 % populace. Jsou tedy skupinou Cetnosti vyskytu srovnatelnou napfiklad s diabetiky.
Koktavost stale zlstava tézko uchopitelnym problémem, a to hned z nékolika hledisek:
etiologie, diagnostiky i terapie. Jednim z divodu tohoto neutéSeného stavu je nepochybné
variabilita, nekonstantnost a nepredvidatelnost symptom( koktavosti, coz lze lakonicky
shrnout do zavéru, Ze neexistuji dva shodni balbutici. Koktavost se vyskytuje od nepaméti
(zmifuje se oni i bible ve vztahu k MojziSovi) a na celém svété, nezavisle na rase,
narodnosti, socialnim statusu, naboZenském vyznani, pohlavi ani Zivotni etapé jedince,
objevuje se ve vSech vékovych kategoriich, v riznych modifikacich od détstvi do stafeckého
véku. Postihnout problematiku koktavosti v celé Sifi by bylo zalezitosti sebranych spisu
vzeslych z dlouhodobé spoluprace tymu odbornik( mnoha védeckych disciplin

Nejen z praktickych divodd bude pozornost prezentovaného textu zuzena pouze
na problematiku balbutickych déti. | v tomto pojeti bude tfeba zdolavat mnoha uskali. Pojem
dité, détsky vék je znacné vagni a odborné nejednotné pojimany. V zasadé vyjadfuje zivotni
etapu od narozeni do doby ukonceni povinné Skolni dochazky ve véku patnacti let. Toto
poctem let nepfili§ rozsahlé obdobi je vSak z pohledu vyznamu pro kvalitu Zivota jedince

Koktavost (balbuties) je Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO) v ramci
Mezinarodni klasifikace nemoci z roku 1992 vedena pod kédem F98.5 a zafazena je mezi
poruchy chovani a emoci. Jedna se o velmi diskutabilni zafazeni, kdy by koktavost mohla byt

chapana jako nemoc jediné podle stejné diskutabilni definice zdravi WHO jako stavu celkové
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fyzické, psychické a socialni pohody jedince. Logopedie — v Ceské republice specialné
pedagogicka disciplina — moderné pojima koktavost jako biopsychosocialni jev, jako
naruseni komunikacni schopnosti a fadi ji do okruhu naruSeni plynulosti feci, kam spada
také breptavost (tumultus sermonis). Breptavost Ize kratce charakterizovat jako naruseni
tempa fec€i, na rozdil od koktavosti chapané jako naruSeni dynamiky feCi. Termin naruSeni
komunikacni schopnosti je rozsahem a pojetim SirSi nez pouhé oznaCeni vada €i porucha
Fedi. Ukolem soudasného logopeda je zaijistit komunikaci, coZ se nemusi vzdy dit pouze

cestou oralni, ¢imz se dostavame do oblasti logopedie alternativni a augmentativn
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17 PACIENTI S PORUCHOU KOKTAVOSTI

17.1 Dévce Y

Dévce Y trpi poruchou koktavosti (klonickou). Je ji 6 let. Pfi€¢inou problému jsou
neurotické problémy. Do poradny chodi od svych 5 let. Rodi€e dévCete se taktéz snazi,
aby jejich dcera poruchu, co nejvice zmirnila. Proto se fidi radami pani logopedky a pini

veskeré domaci ukoly.

17.1.1 Prace s logopedem
Pani logopedka vétSinou dévceti predklada obrazek k popisu nebo s ni hraje rizné
hry, u kterych je potfeba mluvit. Mezi tim se zamérfuje na plynulost feci a dychani. Taktéz

s ni procvi€uje uvolnovaci cviky a artikulacni cviky.

17.2 Chlapec Z

Chlapec Z, také ftrpi poruchou koktavosti (Ténickoklonickou). Je mu 12 let.
A poruchu zdédil po svém otci. Poradnu navstévuje od svych 4 let. Dfive dochazel do
poradny 2 - 3 x za mésic dle potfeby. Momentalné dochazi 1 x mésicné.

Ob¢as pfijde sam bez rodicu.

17.2.1 Prace s logopedem
Chlapec trénuje nejvice s pani logopedkou véci, které se tykaji Skoly. Napfiklad
prednes slohové prace pred tabuli nebo zkouseni u tabule. Zaméfuji se na plynulost fedi,
ale také na v encyklopedii.hlasova a pfipravna cvi¢eni. Pani logopedka da vzdy chlapci

ktery ma chlapec do dalSiho setkani splnit. Napfiklad vyhledat urcité informace

17.4 Dévée H

Dévce H taktéz trpi poruchou koktavosti (Klénicko — ténickou). Je ji 8 let. Poruchou trpi

od svych 6 let. PfiCina byla leknuti Certa pfi oslavé Mikulase. DévCe navstévuje poradnu

od svych 5 let. Do poradny dochazi 3 x za mésic.

17.4.1 Prace s logopedem

Pani logopedka trénuje s dévCetem plynulost fe€i a artikulaci. Pfi své praxi pouziva

pomucky zrcadlo, aby se dité hlidalo, jak mluvi. Knihu s obrazky. Dévce ¢te pani logopedce

knihu a po té popisuje obrazky. Také hodné hraje s pacientem pexeso s obrazky.

Po otoceni obrazku, dité fekne, co na ném je
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17.3 Dévce X
Dévceti X je 9 let a ma poruchu koktavosti (ténickou). Poruchou trpi od 7 let.

PFicinou byla tézka zivotni situace v rodiné (Umrti jednoho z rodica).
K pani logopedce dochazi celé 2 roky 2 x do mésice.

Rodina se snazi dévceti, co nejvice pomoci. A proto s pani logopedkou spolupracuiji

a pIni veSkeré domaci ukoly.

17.3.1 Prace s logopedem
Pani logopedka doporucila dévceti, aby si zavedla deniCek. Kam si

zaznamenavat, co délala v dobé, kdy se s pani logopedkou nevidéli. Mize se to tykat

bude

napfiklad, rzriznych oslav (narozeninx, svatby, krest....) nebo, co délala ve Skole, venku

s kamaradky, u babicky
V poradné vSe dévCe popisuje a pani logopedka se mezi tim snazi zaméfit
na to, aby dév€e mluvilo pomalu a srozumitelné. Také trénuji spravné dychani.

Pfi vSem si pomaha houpavym pohybem rukou, aby se zklidnila.

Obrazek 4: Dévce X
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17.4 Dévée H
DévcCe H taktéz trpi poruchou koktavosti (Klonicko — tonickou). Je ji 8 let. Poruchou trpi
od svych 6 let. Pfi¢ina byla leknuti Certa pfi oslavé MikuldSe. DévCe navstévuje poradnu

od svych 5 let. Do poradny dochazi 3 x za mésic.

17.4.1 Prace s logopedem

Pani logopedka trénuje s dévCetem plynulost feCi a artikulaci. Pfi své praxi pouziva
pomucky zrcadlo, aby se dité hlidalo, jak mluvi. Knihu s obrazky. Dév¢e ¢te pani logopedce
knihu a po té popisuje obrazky. Také hodné hraje s pacientem pexeso s obrazky.

Po oto€eni obrazku, dité fekne, co na ném je...

17.5 Chlapec P
Chlapci P je 9 let. Trpi poruchou breptavosti. Logopedickou poradnu navstévuje

od svych 4 let. Pfi¢inou breptavosti byl roz&tép rtu. Do poradny dochazi 2 x do mésice.

1‘7.5.1 Prace s logopedem
Pani logopedka s pacientem trénuje nejvice plynulost fe€i, artikulaci redukci plynulosti

feCi. Ve nejvice procvicuji na vécech, které se tykaji Skoly. U&ebnice, Encyklopedie, seSity..

17.6 Shrnuti

Méla jsem moznost pozorovat praci logopeda se tfemi pacienty s poruchou koktavosti ve
véku 6 — 12 let. S kazdym pacientem se pracovalo individualné vzhledem k véku, pohlavi
a druhu koktavosti.

Mohu fici, Zze mé hodné prfekvapilo, jak se da skoktavymi détmi pracovat.
A kolik se toho da naucit a natrénovat.

Nejvice se pouzivala metoda popisu obrazku a rozhovor. Pani logopedka se tazala,
co délali pacienti pfes den nebo jak travili vikend. VétSinou si pfi rozhovoru pomahali rukou
a soustfedili se na dychani.

Také pouzivala pomucku, jako napfiklad deni¢ek, do kterého si déti zaznamenavaly,
co délaly pfes den nebo, co délaly ve Skole. Nebo napfiklad Zivotni situace jako napfiklad
rodinné oslavy narozenin, svatby, nerozeni sourozence...
K textu mohly dokreslit obrazek.

Text i obrazek déti pretlumocCily pani logopedce. A ona si mezi tim zaméfila
na plynulost feci a artikulaci,.....

Koktavym détem se také doporucuje, aby dochazely do péveckého nebo hudebniho

krouzku. Protoze pfi zpivani vétSinou pacienti nekoktaji.
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18 VICEDIMENZIONALNI POSTUPY
KOMBINACE JEDNOTLIVYCH METOD KOKTAVOSTI

18.1 Seemanova komplexni cviéna lééba

- medikamentoézni |é€ba, télesna cviceni, denni rezim dieta (dulezité predevsim u déti -

pfinasi urcity klid a pravidla pro Zivot), dieta (méné rafinovaného cukru

- psychoterapie — odstranéni strachu z mluveni

- logopedické metody: nacvik respirace, fonace, artikulace, fe¢nicka cvi€eni, ¢teni,
¢teni v duetu

- tento koncept byl provadén pouze v individualni formé a pfi izolaci

18,2 Fonograforytmicka metoda podle Lechty
- vychodisko
- koktavost je vysledkem asynchronnosti pravohemisférového a levohemisférového

Systém
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19 LECBA KOKTAVOSTI

Terapii koktavosti se zabyvaji odbornici zfad foniatri, logopedd a psychologu.
V nejtézSich pripadech je pfizvan na pomoc i psychiatr & neurolog. Dfive byla lé¢ba
balbuties uskute¢fiovana v nemocnicich, kde se vS8ak vétSina nemocnych necitila pfilis
uklidnéné a vyrovnané. Pfijemné atmosféry pfi 1éCbé se v dnesSni dobé dosahuje tim,
ze po dobu lé¢by koktavého ditéte jsou pfitomni i rodiCe a jsou taktéz zahrnuti do procesu
napravy feci. Déti podstupuju nejriznéjsi logopedicka cviceni, ktera jsou stfidana skupinovou

terapii, ktera ma za ukol pfedevsim zvysit sebevédomi balbutikd.

19.1 Dulezitou roli v terapii hraji také rodice, ktefi by se méli drzet nékolika
pravidel:

- Koktavost neni nemoc a nepfipustme, aby si koktajici dité jako nemocné pfipadalo.

- Zajistéte doma klidnéjsi, mén é uspéchany Zivotni styl.

Hovofite-li s ditétem, mluvte pomaleji

- Nechte dité dokoncit jeho mySlenky.

- Snazte se nemluvit za dité a nepopohanéjte ho v feci.

- Po dobu spole¢ného jidla vypnéte televizi nebo rozhlas. Je to ¢as pro rodinnou
konverzaci, ne pro poslech rozhlasu di televize.

- Vénujte ditéti vice svého volného €asu, spole¢né si Ctéte, vypravéjte.

- Dejte svému ditéti najevo, Ze vas zajima, co fika. Kdyz vam néco vypravi, divejte se mu
do oci a poslouchejte, co vam fika. -
- Podporujte ho a povzbuzujte. Davejte mu dostate¢né €asto najevo svou lasku a naklonno

- Nedélejte z koktani svého ditéte ,problém". Nedovolte, aby se mu kdokoliv posmiva
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20 SEDM ZAKLADNICH KROKU V TERAPII KOKTAVOST

fonologicka analyza slov na slabiky — rytmické vytleskavani

pfilenéni grafickych ekvivalentl slabik — oblou¢ky

pFiClenéni grafickych ekvivalentl slov — Usecka (slova, véty, dialog)

pragmatizace — pouzivani fonograforytmiky v dialogu, laserovy pointer (ukazovatko)
imaginace — pfedstava pisma bez konkrétni realizace

fixace — fluentni komunikace v konkrétnich komunikacnich situacich, pfitomno vice
ucastnikd konverzace

transfer ve hfe s riznymi verzemi

21 BREPTAVOST

naruseni komunikacni schopnosti charakteristické tim, Ze si ho dana osoba
neuvédomuje

ma maly rozsah pozornosti

narusena je percepce

naruseni artikulace a formovani vypovédi

naruseni myslenkovych procesl programujicich fe¢ na bazi dédiénych predispozic
breptavost je projevem centralnich poruch feci

pusobi na vSechny komunikacéni cesty — ¢teni, psani, rytmus, hudebnost

a chovani

hovofi bez ladu a skladu®

feC stresuje posluchace nikoli breptavost
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22 PACIENTI S PORUCHOU BREPTAVOST

22.1 Chlapec D
Chlapci D je 10 let a trpi poruchou breptavosti. K pani logopedce dochazi od svych 6

let. PFicina poruchy neni dosud znama. Chlapec do poradny dochazi od svych 5 let.

Momentalné 2 x za mésic.

22.1.1 Prace s logopedem
Chlapec si k pani logopedce braval svoji oblibenou knihu s nazvem Honzikova cesta.
Bud' pani logopedce pfimo Cetl s knihy a po té popsal obrazek. Nebo cetl knihu doma
a popisoval déj knihy.

Pani logopedka se u chlapce zamérovala hlavné artikulaci a plynulost feci.

Obrazek 5: Matka s Chlapcem D
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22.2 Chlapec F
Chlapci F je 12 let a ma poruchu breptavosti. Svoji poruchu ma zdédénou.

Poradnu navétévuje od détstvi. K pani logopedce dochazi 1 x za mésic.

22.2.1 Prace s logopedem
Chlapec F mél za ukol prepsat text a po té ho precist. PFi ¢teni si pomahal
slabikovanim slov.

Pani logopedka se zaméfila na dychani a plynulost pfi ¢teni.

22.3 Divka K
Divce K je 7 let a ma poruchu breptavosti. Vznikla neurotickymi problémy. K pani

logopedce dochazi od svych 4 let. Navstévuje ji 2x za mésic.

22.3.1 Prace s logopedem
Pani logopedka s dévCetem trénovala recitaci détskych basni, vytleskavani slabik
a zapisovani (tzv. oblouky) Také skladala détské kostky s obrazky a dévce je mélo

popsat.

Obrazek 6: Logopedické pohadky

Logopedické
POHADKY

Aabehr £ peacvadiiviar viodinvends

- % )
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22.4 Chlapec K
Chlapci K je 8 let a ma poruchu breptavosti. Porucha vznikla neurotickymi problémy.

K pani logopedce dochazi od svych 4 let. Navstévuje ji 2x za mésic.

22.4.1 Prace s logopedem

Pani logopedka hrala s divkou rdzné hry, pfi kterych musela mluvit.

225 Divka T
Divce T je 5 let a trpi poruchou breptavosti. Breptavost zdédila po  mamé.

Do poradny dochazi 3 x mési¢né. A navstévuije ji od 4 let.

22.5.1 Prace s logopedem
Pani logopedka pouzivala pomlcky, jako napfiklad kostky s obrazky. Dévce slozilo
Obrazek po sloZeni popsala. Vétdinou také chtéla, aby doma nakreslit obrazek, ktery si po té

vzala do poradny a popsala.

Obrazek 7: Pani logopedka s divkou T
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22.6 Shrnuti

Breptavost si lidé neuvédomuji, proto je téZké s témito lidmi pracovat. Jejich pfi¢inou
je vétSinou dédi¢nost, neurotické nebo organické problémy.

Pfi jeji napravé se nejvice procviCuje, Cteni, psani, recitace nebo slabikovani slov.
Logoped se pfi trénovani zaméfuje hlavné na plynulost fe€i, artikulaci a dychani..

Postupuje se podobné, jak pfi koktavosti. A pouzivaji se podobné pomucky (Napfiklad.
knihy, obrazky, basni¢ky, obrazkové kostky...)

Breptavost se neda bohuzel zcela odstranit

23 TERAPIE BREPTAVOSTI

Jedinci s breptavosti (na rozdil od jedinch s koktavosti) svou feCovou poruchu
vyrazné subjektivné neprozivaji a psychicky ji netrpi. Logoped pfi terapii vyuziva a kombinuje
rizné techniky. Chtéla bych v8ak vyzvednout to, Ze v pfipadé breptavosti je nutné naugdit
jedince feé ,,vnimat“. Uvédomovat si formu feci, nejen obsah. Vnimat dech, kterym ,mluvi®,

v

hlasky, které ,tvofi“. Logoped musi plsobit ,do vnitf

Clovéka, nesledovat pouze vnéjsi
momentalni objektivni projev. Toto je ovSem slozité u dospélého Clovéka a tim vice u ditéte.

v g

Jedinci s izolovanou breptavosti pokud ,cht&ji svou fe€ ovlivnit, jsou toho schopni.
Kombinace breptavosti s koktavosti, nebo jinym druhem naruSené komunikacni schopnosti

vyzaduje jiny terapeuticky postup

breptavi si svlj nedostatek neuvédomuiji, staci upozornit — dosahnem e zlepSeni
(vétSi soustfedéni)
- obnoveni akustické a motorické zpétné vazby (aby se osoba naucila sama sebe
poslouchat, co fika, jak to Fika, ...)
- trénuje se dychani — artikulace — tempo — uvédomeéni si fe€i a soustiedéni se na fed
- redukce extrémné rychlého tempa Feci — rytmizované Cteni (Cteni v duetu)
- nacvik spravného Celistniho uhlu — vétSinou je extrémné maly (v té rychlosti nestaci
usta spravné otevirat)
- nacvik ¢teni a psani — nacvik elementarnich grafomotorickych vzorc(
- odstranovani dysprozédie — fec¢nicka cvi¢eni — zdurazfiovani rytmu a melodie

- cviéeni koncentrac
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24 METODY PREVENCE

Jsou prakticky stejné jako u koktavosti, kladou dliraz na jasné a zietelné vyslovovani,
na spravné dychani, na cit pro rytmus a tempo, na pfiléhavé a vystizné vyjadfovani. V tomto

ohledu neni tfeba délat mezi obéma poruchami zadné rozdily.

Navic mame pokyn ,mluv pomalu“, ktery v tomto pfipadé muzeme pouzivat, ovSem
ne pfilis Casto, protoze vétSina déti slovni pokyn brzy pfestane vnimat. LepSi je tlumit
rychlost nejen slovné, ale i gestem — nenapadné& ukazat na rty, naznacit spojovani palce
a ukazovacku rychlost, nebo pouzit gesto, které vyuzZiva policie pro zpomaleni auta.
S vétSimi détmi je mozné nenapadny signal pfedem domluvit, abychom jim slovnim pokynem

neskakali do feCi a aby bylo mozné pouzit ho zcela nenapadné i na verejnosti.

Pokud jde o moznosti odstranéni tumultu, je situace jina nez u koktavosti. Porucha
sama totiz dité vibec netrapi, neobtézuje, vétsinou si ji neuvédomuje. Proto nema prakticky
zadnou motivaci se ji zbavovat. Ani rodiCe, zvykli na zpusob feCi svého ditéte, nejsou

naklonéni reedukaci. Vétsinou argumentuiji tim, ze ,kdyz si da pozor, mluvi pfece pékné*.

A tak situace Casto pretrvava az do dospélého véku. Pokud se tumultus kombinuje
s koktavosti nebo jinou dal$i poruchou, provazejici ¢asto lehkou mozkovou dysfunkci (LMD),
byva situace velmi obtizna a vyzaduje mimofadnou trpélivost od terapeuta i ditéte a jeho
rodiny, protoZze metody je nutné individualné vybirat a zkouset, co kterému ditéti vyhovuje.

A prognéza byva vzhledem k pfi€inam dosti nejlepSim.

25 PREVENCE

Je nutna vyvazena vychova hlavné v obdobi, kdy je nervova Cinnost jesté plasticka
a jeji vyvoj neni jeSté ukonCen - a vzor klidné mluvy se spravnou vyslovnosti, zejména

samohlasek, pfinasi obvykle podstatné lepSi a trvalejsi efekt nez pozdéjsi redukce.
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ZAVER

Ve své praci jsem se snazila zachytit, co nejvice informaci o tom, jak se da koktavost
a breptavost trénovat, tak abychom poruchu zmirnili na co nejmeéné....
Také jsem chtéla ukazat na pomdcky, které muzeme pouzit, tak aby byla porucha,
CO nejméné patrna.

Krom toho jste se mohli dozvédét, jaké jsou rozdily mezi koktavosti a breptavost,
jak se rozdéluji, jaké jsou pficiny, pfiznaky...

Bohuzel se koktavost a breptavost neda zcela odstranit. Da se pouze pilnym cvi¢enim

zmirnit nebo na néjakou dobu zastavit.
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Pfriloha B - Smlouva o zabezpeceni studijni pra

Smlouva o zabezpedeni studijni praxe
I. Smluvni strany

Univerzita Jana Amose Komenského Praha s.r.o.

se sidlem Praha 3, Zizkov, Rohacova 1148/63,

IC 46358978,

zastoupena rektorem a jednatelem Doc. PhDr. Lubosem Chaloupkou, CSc.
(dale jen . Skola®)

a

Nemocnice T¥ebit, prispévkova organizace

Se sidlem Purkyfiovo nam. 2, 674 01 Tiebi¢
Zastoupena feditelem Ing. Janem Ferencem
Pracovisté pro vykon praxe: klinicka logopedie

Cil praxe: Cilem praxe je vést studenty k praktické aplikaci védomosti 2 dovednost ze specialni
pedagogiky. Praxe je zaméfena na Ziskévani a rozvijeni souboru dovednost, kteé jsou potiebné
k p¥ipravé a vlastnimu vedeni jedincd se specifickymi vzdélavacimi potfebami.

1. P¥edmét smlouvy

Smluvni strany se dohodly, Ze zabezpedi vykonani odborné praxe studenta:

Jméno a prijment: Kléra Konvicové, DiS. Ro¥nfk 2. stud.cbor: Specidlni
S >

pedagogika - vychovatelstvi

Datum narozeni: 3. 3. 1985

Doba trvani smlouvy: v dobé od 16. 9. 2013 do 31. 10. 2013, 4 tydny
IIL Prava a povinnosti smluvnich stran

Univerzita se zavazuje:

Stanovit zaméd¥eni, obsah a cil odborné praxe s ohledem na délku praxe a aktudlni stupen
odbornosti studentti.

Urtit odpovédného pracovnika skoly za pritbéh praxe a styk s organizaci.

Upozornit studenta/ku , aby se po nastupu do organizace sezndmil/a s ptedpisy BOZP,
protipoZarnimi a hygienickymi predpisy dané organizace.

Zajistit zakladni poudeni studenta/ky o obecnych principech zachovani mldenlivosti a ochrany
osobnich dat klienti, se kterymi se pii vykonu své praxe setka.

Organizace se zavazuje:

Umo#nit na svém pracovisti vykon odborné praxe studentt. Vykon odborné praxe znamend
seznémeni studentd s pracovni &innosti daného pracovistg, cili a funkcemi za¥izeni, klientelou
pracovisté a metodami préce. Organizace vymezi studentfim pracovni €innost a urci
koordinatora, tj. zkuseného pracovnika, ktery bude zodpovidat za kvalitni priib&h praxe
studentii a bude praxi Fidit. Organizace provede opatieni (proskoleni) k zajisténi bezpe¢nosti a
ochrany zdravi pfi préci a sezndmi{ studenta/ku pred zahdjenim praxe s konkrétnimi predpisy.
Za¥izeni se zavazuje poutit studenta/ku o povinnosti zachovat ml&enlivost o informacich

v souvislosti s vykonem praxe.




Priloha C - Potvrzeni o absolvovani logopedické praxe

UNIVERZITA

JANA AMOSE KOME

Roha&ova B2 130 NN Prab= 2 +=1- 987 109 NN

POTVRZENI O ABSOLVOVANI ODBORNE PRAXE

Student(ka)

PF¥{jmeni: A IMéNo: Yfsva

Obor: Specialal ped. [Roénik:

; ID: 4402 410238
- Via chovatelstve

Poskytovatel odborné praxe

Nazev: ﬂ/s e WGELIC\'I 'O;LiSPeVéWal ovaav,fia ce

Adresa’?u\rkb\}ova- nam. Z,, 674 01 Trebics

Praxe se uskutecnila v obdobi:

od Ao 110483 do. 1. 10-2018

Celkem pracovnich dnd:

Struéna charakteristika Cinnosti studenta v prubehu odborne praxe: ,
Prvodue ve bere” Sudentlo pseblia se wéwhaéc’ Y T"}e&c\‘@é@ =
hemoemict ( e ko tav. klinicka” le P@Q@l {] foocl vedend il i

logpedé Ma" Plevig lobyhelrve . U beve pogerowla praec

s L’D‘éé vm 5‘-’ 45"'6 &V% WM: Clevévm,, ve 'Vé’é{,\ "ﬂ Ieé
dee&. e{eé pw@w\\e \)f:xke pouiia’ pav "k

| PMU?C a'éoaée \}ﬂé am, Kalor[ae/av %&m“"%é“ S V‘O‘@/é’c_
quéeawn 0[619& vaa{a a Ltéo(/ é-éawe C!é’ﬁc Mc\d\, a/e/mé do‘h«fd‘

Pro- wpveslné%m W‘fmrwucp m»za/sda» studenila Foddifle,

dméazméz A dala_ © P I&dcf'oedce,




PInéni programu praxe se uskuteénilo pod vedenim

JIméno a pfijmeni povéfené osoby: Vud, Alewa Falbrhelowe”
Funkce: k/{wicéa’ /ovaagoed

Kontakt: SE&L09 29

Celkové hodnocenl studenta (zejmena pracovnl aktwnta a mlciahva, samostatnost pn pinéni
ukoll

ﬂa/u/mﬁa,/“xédm- Tl Ao * remoerces . Poekaie ” 0&»/’0‘- AL ,a/z(,gg
s pttsce fars ( ‘aay%m) ledendhe Aochaiwell M m’/oaf
4'\3;‘ Ao W% s o W/I@aéeé S e
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Actme, AbE 2l /Zéj&‘e W,MMMM &
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feanAovodl.

“2Ze -

V... Jeebit dne ... 37 10. 7013

Podpis a otisk razitka:

NEMOCNICE SR8RIC, phupbvkovd organiza-
Purky¥ove sdm. 2. 674 01 Ttebic
K0: 00238296

& d.: 12338-7118100

onatiend®, DS,

Podpis studenta:

E-mail: ujak@uijak.cz IC: 463 58 978 DIC:CZ46358978

i Bankovni spojeni: CS Praha 1
Internet: www.ujak.cz OR: Méstsky soud v Praze, oddil C, viozka 13387

&.0.: 1943622379/0800
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Priloha E — Dotaznik pro logopeda

Dotaznik pro logopeda

Jméno pracovnika: ‘// ALEVY — KIBRHELeiA o
veék: 77
Zelxa/— muz:

» Sy 4
Misto konani praxe: ABUAVEE  KLWCKE  LubPENIE
/"'/”/ MEMHEGE 1 ¢y TRER/C /1 (25

: JURKY oo NAkt 2
| TRE 3/¢° P 97

1. Jaké je Vase pFimé zaméstnéni?

.
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eavesassserse TssesREasEREINFEIRERB TS sauesn =

2. Jak dlouho piisobite na tomhle pracovisti?
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3. Jak4 je VaSe pracovni napli?
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4. Jak staré méte pacienty? {od — do}

2igs - vy He
5. Kolik pacient jste méla za svoji dobu plsobnosti s poruchou
koktavosti a breptavosti?
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6. Kolik jich méate nyni?
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7. Jak se s nimi pracuje?
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8. Jak &asto s témito pacienty pracujete? Kolik hodin v tydnu?
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9. Vidite n&jaké zlepieni u pacientl?
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10. Jak moc jim pomaha terapie?
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Priloha F - Dotaznikl od rodic¢u

-
Dotaznik pro rodice

1. Jak staré je Vase dit&?

Tlet

2. Je to divka nebo chlapec?

[r
diva

eesseevcessens

&
|

CYCEX

3. Do jaké logopedické poradny dochazite?

4. Jakou mé Vase dité logopedickou poruchu?
(koktavost — breptavost)

-------------------------




5. Jak dlouho uz tuhle poruchu ma?

6. Vit_e jeji pfiCinu? Pokud Ano, napiste jaka byla pfitina
i breptavosti

vozvod \(UO/LE(f (éégéa/ 2ot situa ce )

coodade e mebe  addine
Y

7. Jak €asto dochazite do logopedické poradny?

ZX clo’ Vhé'SL/ce




8. Jak moc Vam terapie pomaha?
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9. Co nejvice trénujete?
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10. Procvitujete i nékteré véci doma?
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Priloha H — Souhlas rodi¢t s uverejnim fotografii

Souhlasim s uverejnénim fotografii svého ditéte

Dité Podpis rodicu
Dévée X ARkt b
Dévce y Lo te }%ﬂﬁ/
Chlapec Z %M;\ C“
Dévée H daii P ™
Chlapec P W,\ h 1
Chlapec F 5. i e !
T G U ‘
Divka K (@ /
Chlapec K Senidea |
- V o2 / /
Divka T \‘_717 Bte, 7
Dévée X e’
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