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Uvod

Specificky naruSeny vyvoj fe€i neboli vyvojova dysfazie, predstavuje narusenou
komunikacni schopnost, ktera se neprojevuje jenom v oblasti feci a jazyka, ale je doprovazena
celou skéalou rozmanitych ptiznakd, ovlivitujicich celou osobnost vyvijejiciho se ditéte az do
jeho dospé€lého veéku. Proto piedstavuje diagnostika vyvojové dysfazie pomérné narocny
proces, pii kterém je nutna spoluprace specializovanych odborniki z mnoha obora. Velmi ¢asto
se stava, ze k potvrzeni diagnézy vyvojové dysfazie dochazi az v predskolnim veku, tedy tésné
pfed zahdjenim povinné Skolni dochazky. Vyvojova dysfazie je postizenim systémového
charakteru a zasahuje jak expresivni, tak receptivni slozky fe¢i ve v§ech jazykovych rovinach.
Je velice dllezité, aby u déti s vyvojovou dysfazii byla co nejdiive zahdjena vhodné nastavena
terapie.

Hlavnim cilem diplomové prace byla analyza porozuméni u zakt s vyvojovou dysfazii
vV mlad$im Skolnim v&ku ve vybrané zékladni Skole logopedické. Oblast porozuméni u zaka
s diagnostikovanou vyvojovou dysfézii jsme zjisStovali pomoci Token testu.

Diplomova prace je ¢lenéna do péti kapitol. Teoreticka ¢ast je tvoiena prvnimi ¢tyfmi
kapitolami. Ty byly vypracovany na zaklad¢ analyzy odborné literatury, které popisuji zékladni
védecké poznatky tykajici se komunikace, ontogeneze feci, jazykovych rovin feci, vyvojové
dysfazie a obdobim mladSiho Skolniho véku. Posledni kapitola je ¢asti vyzkumnou.

V prvni kapitole jsou definovany zdkladni terminy, jako je komunikace, jazyk, fec.
Druha kapitola je vénovana vymezeni jazykovych rovin fe¢i s piehledem stadii v ontogenezi
feci. Ttreti kapitola se vénuje narusené komunikaéni schopnosti, zejména naruSenému vyvoji
feci. Definovéna je jeji terminologie, etiologie, symptomatologie, diagnostika a terapie déti
s vyvojovou dysfazii. Ve ¢tvrté kapitole je popsano obdobi mladsiho Skolniho véku.

Praktickému zpracovani se vénuje pata kapitola, vniz byly vyuzity metody
kvalitativniho vyzkumu s kvantitativnimi prvky. Ve vyzkumu byla pouZzita testovd metoda —
Token test, pfimé pozorovani, analyza odborné dokumentace. Dale byla provedena analyza
dotaznikového Setfeni. Zaverecna Cast diplomové prace obsahuje vyhodnoceni hlavniho cile
a skute¢nosti vyplyvajici z vyzkumného Setfeni, které mohou byt v budoucnu vyuZity pro praci
se zaky s vyvojovou dysfazii, a to jak pro pedagogy, kteti s détmi pracuji, tak pro rodiny téchto

zaka.



1 Vymezeni pojmi
1.1 Komunikace, jazyk, re¢

Clovek Zije ve spolecenstvi ostatnich lidi a je pro n&j velmi dilezité umdt se s nimi
dorozumét. Pojem komunikace nema jednotné vymezeni, existuje $iroké spektrum definic
a nahledu, které jej objasiuji. Tyto definice se shoduji v tom, Ze na komunikaci nelze nahlizet
jen jako na schopnost specificky lidskou, ale na schopnost vlastni v§em zivo¢ichtim, ktera mtize
mit rizny charakter. Komunikace je jednou z nejvyznamnéjSich lidskych schopnosti a je
dulezitd Kk vytvareni a péstovani mezilidskych vztaht. Probiha jiz mezi matkou a ditétem
Vv prenatalnim obdobi a je velmi dilezitd pro pozd¢€jsi vyvoj feci. Vybiral (2000) uvadi, ze je

komunikace pro zivot lidi nepostradatelna.

Veskeré komunikaéni procesy, které se uskuteCiiuji prostiednictvim mluvené
nebo psané feci, fadime do skupiny verbalni komunikace. Je to chovani uvédomélé a zamérné
a vede k dorozuméni a porozuméni. K doplnéni slovniho vyjadieni je dulezita i neverbalni
komunikace (nonverbalni, neslovni). Zaujima Sirokou oblast, ktera slouzi ke komunikaci beze
slov. Mezi neverbalni projevy patii gesta rukou, postoje téla, pohled oc€i, vyrazy obliceje,
dotyky, mimoslovni hlasové projevy aj. (Klenkova, 2006, s. 29). Neubauer (2018) k fecové
komunikaci uvadi, Ze se jednd o komplexni proces, na kterém se podileji nasledujici typy
predpokladii: vrozené mentélni predpoklady k uZivani jazyka; predpoklady, které jedinec ziskal
aktivni interakci (ucenim), a aktudlné¢ puhsobici faktory béhem komunika¢niho procesu

(Neubauer, 2018, s. 36).

Vyraz komunikace pochazi z latinského ,,communicatio™ a I1ze jej chapat jako sdélovani,
spojovani, ptrenosy. Zakladem komunikace jsou Ctyfi stavebni prvky, které se vzajemné
ovliviiuji a doplnuji: tj. komurikdtor (0soba sdélujici informaci), komunikant (osoba piijimajici
informaci), komuniké (obsah sdéleni) a komunikacni kandl nezbytny pro uspé$nou vyménu
informaci (plati zde, Zze pfedem musi byt mezi komunikatorem a komunikantem dohodnut
konkrétni komunika¢ni kod) (Klenkova, 2006, s. 26). Jak uvadi Vagnerova (2005), schopnost
komunikovat s druhymi osobami je velice vyznamna pro socialni zivot ¢lovéka a jeho zapojeni
do spole¢nosti. Nejobecngji definuje komunikaci Cermak (2011), a to tak, Ze se jedna o pienos
informaci mezi minimaln€¢ dvéma ucastniky, pfedevSim mezi posluchaCem a adresatem,
pomoci urcit¢ho znakového systému. Podle Klenkové (2006, s. 28) je komunikace slozity

proces, ve kterém rozliSujeme Sest fazi: ideova geneze (vznik myslenky, nazoru komunikatora),
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zakddovani (vyjadieni myslenky, nazoru v symbolech, znacich, pohybech), ptenos (vedeni
vysilaného obsahu), pfijem (informace dojde k ptijemci), dekédovani (interpretace ptijatych
symbolll), akce (reakce komunikanta na ziskanou informaci). Pfijimani a dekédovani sd€leni je
nazyvano recepce a predstavuje aktivni proces, jehoz prostfednictvim Cloveék pfijima nové
informace. Tomuto procesu piedchazi percepce (vnimani). K mezilidské komunikaci dochazi
v urcitych souvislostech, ¢asto byva zkreslena urcitym Sumem, obvykle obsahuje moznosti

zpétné vazby a zpravidla ma néjaky ucinek. (DeVito, 2001).

S komunikaci také izce souvisi pojem komunikacni kompetence. Jedna se o souhrn
schopnosti a dovednosti jedince, diky kterym dokaze plnohodnotné komunikovat. Pricha
(2011, s. 111) definuje tento termin nésledovné: ,,Jednd se o soubor vSech mentdlnich
predpokladu, které clovéka cini schopnym komunikovat, tedy uskuteciiovat komunikacni akty,

zucastnovat se komunikacnich udalosti a hodnotit i ucast druhych na nich“.

Jazyk a Fec jsou zakladni prvky komunikacéni schopnosti, jsou to blizké terminy, nikoli
vSak totozné. V praxi dochézi Casto k jejich zaméné. Klenkova (2006, s. 27) definuje pojem
jazyk jako ,,soustavu zvukovych a druhotnych dorozumivacich prostredkii znakové povahy,
schopnou vyjadrit veskeré védeni a predstavy clovéka o svété a jeho viastni vnitini proZitky.
Dale uvadi, ze jazyk se muze naucit ¢lovek pfedevsim tak, Ze se pokousi mluvit. Neubauer
(2018, s. 36) charakterizuje jazyk jako zakladni systém lidské komunikace, realizovany
mluvenou feci, pismem ¢i manudlnim zptisobem. Dle Vitaskové, Peutelschmiedové (2005,

S. 129) je jazyk sd€lovacim a dorozumivacim prostiedkem urcité skupiny lidi.

Dvoték (2003) uvadi, Ze jazyk je spojen s kodovanim, které dava smysl hlaskam. Tento
proces ma urc€itd pravidla, kdy jazyk jako systém fidi uZivani slov. Aby €lovék mohl systém
uzivat, je tieba si ho nejdiive osvojit. Smolik, Seidlova-Malkova (2014, s. 12) to nazyvaji
pojmem ,,0svojovani jazyka®.

»Aby mohl clovek cesky promluvit (Fec), musi cesky umeét (jazyk)“ (Klenkova, 2006,
s. 28).

Mluva (promluva) je sdéleni piedavané jazykem. Jedna se o nejb&znéjsi a nejcastéjsi
zpusob mezilidské komunikace. Po zvukové strance se jednd o po sob¢ jdouci tony a Sumy,
(foném). Kombinaci hlasek se tvofi morfémy (nejmensi jazykové jednotky S vyznamem).

Kombinaci morfém pak vznikaji slova, ta davaji véty a véty promluvu (Klenkova, 2006, s. 41).
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Vitaskova, Peutelschmiedova (2005, s. 129) uvadéji, mluva je zvukové realizovand tec. Pii

bézném rozhovoru se terminu mluva neuvédoméle vyhybame.

Re¢ zahrnuje soustavu slozitych znakd, kterymi si lidé sdéluji své myslenky, piani,
pocity, radost, smutek. Pokud fe¢ pouziva urcity narod, oznacujeme ji za jazyk (Kejklickova,
2016, s. 18). Tato schopnost ndm neni vrozena, rozviji se az pii verbalnim styku s mluvicim
okolim a je formovana a rozvijena po cely Zivot jedince. Re¢ neni pouze zaleZitosti mluvnich
organt (zevni fe€), ale predevsim mozku a jeho hemisfér (vnitini fe¢). Koreluje s kognitivnimi

procesy a myslenim (Klenkova, 2006, s. 27).

Lejska (2003) poukazuje na to, ze lidskd fe€¢ je souborem specidlnich zvukové
artikulacnich symbolli, které dokdzi prenédsSet vnitini informaci. Dale uvadi, ze fe¢ ma
z komunika¢niho hlediska dvé slozky, a to slozku expresivni (produkce teci) a slozku
receptivni (porozuméni fedi). Re¢ ovliviiuje spousta faktord, kterymi mize byt vék,

inteligence, postoje, jazykové zkuSenosti, vzdélani a nazory jedince.

Slowik (2007, s. 85) definuje fec, jako schopnost verbalné i neverbalné uzivat jazykové
prostiedky v komunikaci.
Jedlicka (2003, s. 90) popisuje nezbytné podminky ke spravnému vyvoji feci:
e nepoSkozend centralni nervova soustava;
o normalni intelekt;
e normalni sluch;
e vrozend mira nadani pro jazyk;

e adekvatni socialni prostredi.

1.1.1 Vztah fedi k jinym oblastem

Re¢ a motorika

Re¢ je motoricky vykon, ktery souvisi ontogenezi ditdte. S rozvojem motoriky v oblasti
mluvidel dochazi ke zmén¢, kdy z neartikulovanych zvuki se stavaji zvuky artikulované.
Vyznamna pro rozvoj feci je zvySena pohybova aktivita ditéte, kterd je spojena se schopnosti
vétsiho nddechu, sestoupeni hrtanu a s vysloveni prvnich slov, pozdégji i vét. Motoriku délime
na hrubou (cileny pohyb celého téla, rukou a nohou), jemnou (soustfedéni na ruce, prsty
a artikula¢ni organy), grafomotoriku (graficky vyraz, psani, kresleni) a oromotoriku (pohyb
mluvnich organti — mluvidel). Motoricky vyvoj je té€sné spjaty s psychickym vyvojem,
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hovotime o psychomotorickém vyvoji. Zaostava-li motoricky vyvoj, byva negativné ovlivnén
I vyvoj psychicky. Motoricky vyvoj u zdravého ditéte je pfesn¢ naprogramovan. K ukonéeni
motorického vyvoje dochazi po myelinizaci vSech mozkovych drah kolem 3. roku véku ditéte,
neznamena to vSak funk¢ni zralost. Pokud se u ditéte objevi potize na nizSich urovnich, je velka
pravdépodobnost, Zze se prenesou i do vyssich Urovni, a ty se pak mohou projevit v feci

(Krahulcova, 2013, s. 62 - 75).

Re¢ a mySleni

Pro optimalni vyvoj feci a vyslovnosti maji zcela zdsadni vyznam rozumové schopnosti
ditéte. Vyvoj feci a mysSleni ma odlisné kofeny. Ve vyvoji feci se objevuje piediecové obdobi
a ve vyvoji mysleni existuje pfedintelektualni stadium. Do urc¢itého v€ku probiha jejich vyvoj
v odli$nych liniich a kolem druhého roku veku ditéte se ob€ linie protnou. Mysleni se stava
verbalnim a fe¢ intelektualni (Krahulcova 2013, s. 87). Rozumovy vyvoj u ditéte je vyrazny
pravé v feCovém projevu, ktery zobrazuje vzestup narocnych myslenkovych operaci kolem
3. roku véku ditéte. Pti téchto naroénych myslenkovych operacich mize dochézet k t€zkostem,
vyvojovym obtizim v fe€i, a to k neplynulosti v fe¢i (opakovani hlasek, slabik, slov apod.).
Pokud nedojde béhem tii mésict ke korekci, hovofi se o pocatcich koktavosti a méla by byt

zahdjena terapeuticka korekce (Klenkova, 2006, s. 53).

Re¢ a pamét’

Red a pamét’ jsou vzajemné provazané procesy, které probihaji v lidském mozku. Red
je zavisla na paméti (pamatujeme si a nemusime se vSe stale znovu ucit) a pamét’ zase na feci
(bez teci by nebylo mozné ukladat informace). Dilezity je vztah fe¢ — mySleni — pamét
(Koukolik, 2000).

Re¢ a zrak
Vyznam zraku ve vyvoji fe¢i byva nedocenén, ptitom ale sehrava vyznamnou roli v fadé
okruhti:
e je dulezity pfi navazovani socidlnich vztaht;
e provokuje dité k vokalizaci, napodobovani artikula¢nich pohyb;
e ma zasadni roli pifi odezirani mimiky, gestikulace, Kk osvojovani si
nonverbalnich komunikacnich prvk;
e ovliviluje vyvoj feci po formdlni i obsahové strance aj. (Krahulcova, 2013,
S. 76 - 77).
10



Slowik (2007, s. 59) uvadi, Ze zrakem ziskavame az 90 % vSech informaci. Jakékoli

zrakové omezeni ovlivituje také komunikaci.

Ret a sluch

DalS$im smyslem, ktery ma u ¢loveka zasadni vyznam pro komunikaci a ziskavani
informaci z okoli, je sluch. Je dileZitou soucasti zpétnovazebného procesu, bez n¢hoz nelze
vytvofit jasnou a srozumitelnou mluvenou fec. Jakakoli porucha ¢i vada sluchu zptsobuje
nedokonalé vnimani fe€i, a tim i komunika¢ni omezeni. Pokud dojde k tuplné ztraté sluchu
v raném véku, dochdzi k zastaveni a preruseni vyvoje mluvené feci. Komunikace je nahrazena
alternativnim komunika¢nim systémem, napt. znakovym jazykem (Krahulcova, 2013, s. 77 -

86).

1.2 NaruSena komunikaéni schopnost

Komunikac¢ni schopnost 1ze chapat jako schopnost uplatnit jazyk v mluvené, ctené
i psané podobé. Komunikaé¢ni schopnost a naru§enou komunika¢ni schopnost je potieba vnimat
Vv celé jeji $ifi, nikoli se zabyvat pouze foneticko-fonologickou strankou feci. Pfi sledovani
komunika¢ni schopnosti jedince je nutné zaméfit se na vSechny jazykové roviny, tzn.

i morfologicko-syntaktickou, lexikalné-sémantickou a pragmatickou (Klenkova, 2006, s. 53).

Podle Slowika (2007, s. 85) se narusend komunikacni schopnost netyka jen mluvené
teCi, zahrnuje 1 jeji grafickou formu, mimoverbalni prostfedky i netradi¢ni komunika¢ni kanaly.
Mluvena fe¢ je nejpouzivanéj§im dorozumivacim prostiedkem v socialnim prostiedi nasi
spolecnosti a problematika vad a poruch feci spada do oblasti logopedie.
terminem, a to narusend komunikacni schopnost (dale jen NKS) (Vitaskova, Peutelschmiedova,

2005, s. 129).

Lechta (2003, s. 17) definuje NKS takto: ,,Komunikacni schopnost ¢lovéka je narusena
tehdy, kdyz néktera rovina jeho jazykovych projevii (prip. nékolik rovin soucasné) piisobi
interferencné vzhledem ke komunikacnimu zameéru “. Autor uvadi, ze naruSeni mize byt trvalé

nebo piechodné, vrozené ¢i ziskané, Uiplné, piipadné castecné.
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Etiologie NKS je rozmanita. Pti déleni pficin se vyuziva hledisko ¢asové a lokalizacni.
Z casového hlediska mize NKS vznikat v obdobi prenatalnim (vyvoj plodu pfed narozenim),
Z lokaliza¢niho hlediska se fadi vyvojové odchylky, genové mutace, chromozomalni aberace,
poskozeni efektort, socidlni interakce, puisobeni nevhodného, nepodnétného, nestimulujiciho

vvvvvvvvv

(Klenkova, 2006, s. 54).

Lechta (2003, s. 19 - 22) ve své knize uvadi hlediska, podle kterych Ize NKS analyzovat,
zkoumat, posuzovat:

e zpusobu komunikovani — NKS se mlZe tykat nejen mluvené a grafické formy
komunikace, ale i verbalni a neverbalni komunikace;

o priibéhu komunikovani — nemusi byt narusena jen expresivni, ale i receptivni
sloZka feci;

o [klinického obrazu — NKS mize dominovat, nebo miiZze byt symptomem jiné¢ho
dominujiciho postizeni, onemocnéni ¢i narusen;

e rozsahu — mize se jednat o ¢asteéné NKS (rotacismus) ¢i Gplné (nemluvnost,
patlavost);

e uvedomeni si — jedinec S NKS si muze (ale také nemusi) uvédomovat své
naruseni;

e manifestace — NKS se mize promitat do sféry symbolickych i nesymbolickych
procest;

e hlediska etiologického — pFiciny NKS mohou byt organové ¢i funkéni;

o hlediska casového — NKS muZe byt trvald nebo pfechodna, vrozené nebo

ziskané.

Klenkova (2006, s. 53) upozoriiuje na fyziologické jevy, které nelze povazovat za
projevy NKS u ditéte. Jedna se naptiklad o fyziologickou nemluvnost, kdy dité¢ do dovrSeni
jednoho roku zivota nepromluvi. Déale o fyziologickou neplynulost (dysfluenci) u déti mezi
tretim a ¢tvrtym rokem zivota. Mezi tyto jevy patii i1 fyziologicky dysgramatismus, ktery se
u deti projevuje piiblizné do Ctyt let. Za NKS nelze povazovat nespravnou vyslovnost, zaménu
¢i vynechavani hlasek v obdobi, kdy se jedna o fyziologicky jev, tzv. fyziologickou dyslalii
(Klenkova, 2006, s. 53).
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V nasi odborné literatuie se nejCastéji uziva klasifikace NKS podle symptomu, ktery je
pro dané naruSeni nejtypic¢tejsi. Jedna se o klasifikaci, kterou uvadi ve své odborné knize Lechta
(2003), deli NKS do deseti zakladnich kategorii:

® vyvojova nemluvnost (vyvojova dystazie);

e ziskand organova nemluvnost (afazie);,

e ziskand psychogenni nemluvnost (mutismus);

e naruSeni zvuku reci (rinolalie, palatolalie);

e naruseni fluence reci (tumultus sermonis, balbuties);
e naruSeni ¢lankovani reci (dyslalie, dysartrie);

® naruseni grafické stranky reci,

o symptomatické poruchy reci,

e poruchy hlasu;

e kombinované vady a poruchy reci.

Slowik (2007, s. 86) uvadi, ze komunika¢ni schopnost miize byt narusena z mnoha
riznych pri¢in. NKS se velmi Casto vyskytuje v souvislosti s nezralosti, resp. opozdénym
vyvojem, piip. organickym poskozenim centralni nervové soustavy (dale jen CNS),
Vv nékterych pfipadech miizeme predpokladat dobrou progndzu, jelikoz vyzravani CNS zlepSuje
komunikacni schopnosti. Pokud se jedna o NKS v disledku sluchového postiZeni, bude tieba
zahdjit vhodnou 1é¢bu, nebo kompenzovat sluchovou vadu a zah4jit kvalitni logopedickou péci.
Jestlize je pfi¢inou poskozeni mluvidel (rozstépové vady), naruSeni je vétSinou jen ve
vyslovnosti, nikoliv v obsahu sdéleni. VZdy je nutny opera¢ni zékrok a nasledné logopedicka
péce; fecova vada se pak zcela upravi. U poruch zplisobenych psychickymi faktory je nutna
psychoterapeutickd péce; zlepSovat v tomto piipadé pouze komunikaci by nebylo pfili§
efektivni. Autor k NKS jesté dodava, Ze pii diagnostice je nezbytné respektovat jednotliva

stadia ontogeneze ie€i (Slowik, 2007, s. 87).
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2 Faze vyvoje reCi podle Lechty

vvvvvv

aspekty dané¢ho obdobi (Lechta, 2003, s. 32). Popis fazi s moznou dosazenou urovni.

2.1 Obdobi pragmatizace

Obdobi trva pfiblizné do konce jednoho roku zivota.
Do ttetiho tydne dit¢ vydava reflexni kiik, nasleduje reakce sacimi pohyby na hlas matky.
Kolem Sestého tydne se objevuje u ditéte emocionalni kiik (vyjadiovani pocitii). Mezi druhym
a tfetim mésicem zacinad dité reagovat ismévem na Gsméev. Ve tfetim mésici dité vydava
komunikac¢ni kiik (jako pfivolani), dale se objevuje pudové zvatlani (babling), broukani —
prefonémy. Po tfetim mésici dité odpovida broukdnim na promlouvani matky, o¢ima dité hleda
zdroj zvuku. Pfed patym mésicem dité reaguje na zvukové zabarveni hlasu. Mezi Sestym

a osmym meésicem se u ditéte objevuje napodobujici zvatlani (labling) — fonémy. Kolem

zakazy, za¢ina experimentovani se zvuky (Lechta, 2003, s. 32).

2.2 Obdobi sémantizace

Jedna se o obdobi mezi prvnim a druhym rokem Zivota.
V prvnim roce Zivota dit€¢ pouziva jednoslovni véty sriiznou intonaci v zéavislosti na
emocionalné-volnim zdméru, mnohdy tvotené duplikaci jednoduchych slabik. Dité se dokaze
orientovat na svém téle, na pozadani ukaZe Casti svého téla. Postupné dit€ dava hlaskdm
komunikativni funkci, stdle mé& vyjimeény vyznam neverbalné-piedverbalni forma
komunikace. Pfed druhym rokem Zivota se u ditéte objevuje mluveni jako ¢innost. Pfichazi
prvni v€k otazek (,,Kdo je to? Co je to?) — substancni vék. Polovinu verbalni produkce feci
tvoii podstatnd jména, dité jiZ zna ptiblizn€ 200 slov a je schopno ukézat ¢asti téla i na panence

(Lechta, 2003, s. 33).

2.3 Obdobi lexemizace

Jde 0 obdobi mezi druhym a tfetim rokem zivota.
Dité v prvni poloviné tohoto obdobi za¢ind pomalu ohybat slova, vnima a dokaze diferencovat
distinktivni znaky nékterych fonémi z hlediska znélosti (b — p), zpusobu artikulace (k — 0)
a mista artikulace (f — g). Dit¢ uptednostituje verbalni formu komunikace. V tomto obdobi dité
tvoti 1 viceslovni véty, pokud dité zazije komunikacni netspéch, miize byt frustrované (napf.
14



pokud ditéti blizké osoby nerozumi nebo nemaji ¢as s ditétem komunikovat). Kolem tietiho
roku zivota dité jiz dovede fici své jméno a piijmeni, chape svou llohu komunikac¢niho partnera
areagovat v ni podle situace, rozumi ¢asovym pojmim (den — noc), znd kolem 1000 novych
slov (Lechta, 2003, s. 33).

2.4 Obdobi gramatizace

Jedna se o obdobi mezi tietim a ¢tvrtym rokem zivota.
V tomto obdobi jiz dité dokéze fici jména svych sourozenctli, rozumi obsahu slov. Objevuje se
druhy vék otdzek (,,Proc? Kdy?), tvoii i souvéti. Pred Ctvrtym rokem se zkvalitni
morfologicko-syntakticka jazykova rovina fei u ditéte, nevyskytuji se napadné
dysgramatismy. Dale dité tvofi antonyma, reprodukuje kratké basnicky, ovlada jiz vétSinu

konsonantli a je schopno navéazat konverzaci a udrzet ji (Lechta, 2003, s. 33).

2.5 Obdobi intelektualizace

Nastava po ¢tvrtém roce Zivota.
Mezi ¢tvrtym a patym rokem by mély byt verbalni projevy u ditéte z gramatického hlediska
spravné. V tomto obdobi jiz dité¢ ovlada 1500-2000 slov. Ve foneticko-fonologické roving
pretrvava u ditéte jen nespravna vyslovnost tézkych hlasek. Dité vyuziva v feci vSechny slovni
druhy. Od patého do Sestého roku zivota se verbalni projev ve vSech jazykovych rovinach
podoba feci dospélych. Dité dokaze popsat pfedméty a jejich pouZiti, umi souvisle a spontanné
vypravét, reprodukuje dlouhou vétu, vyslovnost by méla byt spravnd, zné ptiblizné 2500-3000
slov. Po Sestém roce verbalni projev po obsahové 1 zvukové strance odpovidéd pozadavkim

bézné konverzacni fe¢i (Lechta, 2003, s. 34).

2.6 Jazykové roviny v ontogenezi reci

»PFi charakteristice Fecového vyvoje se vyuzivaji poznatky o vyvoji jazykovych rovin.
V ontogenezi reci se jazykové roviny prolinaji, jejich vyvoj probiha v jednotlivych casovych
usecich soucasne” (Klenkova 2006, s. 37). Soucasna logopedie vymezuje Ctyfi zakladni
jazykové roviny, a to rovinu foneticko-fonologickou, morfologicko-syntaktickou, lexikalné-

sémantickou a rovinu pragmatickou (Krahulcova, 2013, s. 49).
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2.6.1 Foneticko-fonologicka jazykova rovina

Foneticko-fonologicka rovina se zabyva zvukovou strankou jazyka. Zvukovou rovinu
definuji a vymezuji dvé discipliny jazykovédy — fonetika a fonologie. Fonetika se zabyva
zvukovou strankou lidské feci a jeji funkci pii mluveni, tvofeni hlasek, jejich vnimani a uziti
ve zvukové stavbé jazyka. Oblast zvuku zkouma ze tii hledisek: artikulaéniho (popisem
artikulacnich organti a procesem tvorby hlasek a vétSich celktll), akustického (zkouma zvukové
vlny), auditivniho (sloZenim a funkci sluchového organu, rozsahem slysitelnosti). Fonologie se
na rozdil od fonetiky zabyva nejmensimi stavebnimi jednotkami zvuku, které slouzi k rozliSeni

vyznamu (Vitaskova, Peutelschmiedova, 2005, s. 130).

Zvukové projevy miizeme u ditéte pozorovat velmi brzy po narozeni, a to ve formé
kiiku, broukani, zvatlani. Za zasadni meznik lze povazovat piechod z takzvaného pudového
zvatlani na Zzvatlani napodobujici. Tento pfechod nastavd obvykle v obdobi mezi Sestym
a devatym mésicem zivota ditéte. Od tohoto stadia mizeme hovofit o vyvoji vyslovnosti.
Zvuky, které dit¢ produkuje pted timto obdobim, se nepovazuji za hlasky matetského jazyka
(Klenkova, 2006, s. 35). Dle odborniki se vyvoj vyslovnosti fidi principem nejmensi ndmahy,
coz znamena, ze dité zacina nejdiive produkovat hlasky, které je schopno vyslovit s nejmensi

v

tvoii samohlasky, pak souhlasky retné, a nakonec hlasky hrdelni (Lechta, 2005).

Kejklickova (2016, s. 30) uvadi, ze vyvoj vyslovnosti za¢ind kratce po narozeni
a ukoncen by mél byt pfed nastupem povinné Skolni dochazky. Vyvoj vyslovnosti ovliviiuje
vice pfi€in, kterymi mizZe byt obratnost mluvnich organt a vyzralost fonematického sluchu.
Velkou roli zde hraje spolecenské prostiedi ditéte, mluvni vzor, podnétnost prostiedi a dostatek
zkuSenosti matky nebo jiného pecovatele. Klenkova (2006) upozoriiuje na dilezity Cinitel, ktery
ovliviiuje uroven vyslovnosti; je jim troven intelektu. VétSina odbornikt se ptiklani k tomu, ze
dit¢ by mélo mit ukonéeny spravny vyvoj vyslovnosti do 5 let. Pokud se objevi nespravna
vyslovnost, je v tomto v€ku vhodné zahdjit logopedickou intervenci, aby vyslovnost upravila
a aby tak pfi nastupu povinné skolni dochazky jiz byla vyslovnost v potadku (Klenkova, 2006,
s. 37).

2.6.2 Morfologicko-syntakticka jazykova rovina
Tato rovina byva definovéana jako gramatickd a Ize ji zkoumat az kolem jednoho roku
ditéte, kdy nastupuje vlastni vyvoj feci. V logopedické praxi se tato rovina hodnoti nejcastéji
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klinicky, tj. na zaklad¢ porozuméni, a to pii rozhovoru, kdy se hodnoti uziti gramatickych
pravidel (sklonovéani, ¢asovani). Dale se rozliSuje porozuméni gramatické stranky jazyka
a uplatnéni spravnych gramatickych pravidel v bézné feci (Lechta, 2003). Zpocatku plni prvni
slova funkci celych vét (obdobi jednoslovnych vét). Takovato slova vznikaji nejprve
opakovanim slabik (napf. mama, tata, baba, aj.). Prvni slova jsou neohebna, necCasuji se
a nesklonuji. V pocate¢nich stadiich pfevazuji podstatna jména v 1. padé a slovesa v infinitivu,

piipadné ve 3. osob¢; nasledné se v feci objevuji citoslovce (Klenkova, 2006, s. 37).

Z hlediska morfologie nejprve dit¢ uziva zminovand podstatnd jména, poté slovesa.
Mezi druhym a tfetim rokem zacina do svych promluv zafazovat ptidavna jména, postupné
I 0sobni zajmena. Nejpozdé&ji se v fe¢i objevuji ¢islovky, predlozky a spojky. Po ¢tvrtém roce
by mélo dit¢ uzivat vSechny slovni druhy. K ¢asovani, skloniovani a uzivani jednotného
I mnozného ¢isla dochazi po druhém roce Zivota. Dité klade emocionalné dilezité slovo vzdy

na zacatek véty (Klenkova, 2006, s. 38).

Syntaktickd pravidla se uci dit€ samo, a to pomoci transferu. Jedna se o pfenos urcitych
gramatickych pravidel, kterad slySi v dané situaci a pouzije je analogicky v jiné situaci. Dité
nebere v potaz gramatické vyjimky a uzije analogicky transfer v kazdé situaci. U déti do Ctyf
let jde o pfirozeny jev, tzv. fyziologicky dysgramatismus. Po ¢tvrtém roce by neméla
gramatickd stranka fec¢i vykazovat vyrazné odchylky. JestliZze by se i nadéle v feci objevovaly
dysgramatismy, mohlo by to byt znakem ohroZeni vyvoje fe¢i a mozné piFitomnosti

neurovyvojové poruchy (Moskurjdkova, Neubauer, 2018, s. 265).

2.6.3 Lexikalné-sémanticka jazykova rovina

Lexikalné-sémantickd rovina teci se zabyva slovni zasobou, jiz délime na aktivni
a pasivni, jeji tvorbou, vyvojem a pouzivanim. Vitaskova a Peutelschmiedova (2005) poukazuji
u této jazykové roviny na rozsah a trovenl aktivni a pasivni slovni zasoby, chapani vyznamu
slov, ptenos slovniho vyznamu, uzivani fikadel ¢i metafor. Piiblizn€ kolem desatého mésice
Zivota je mozné u ditéte registrovat zacatek rozvoje pasivniho slovniku, dité¢ za¢ina rozumét
feCi. Jedna se tedy o slozku porozuméni feci, kterd presahuje rozsah aktivni slovni zdsoby. Ve
dvanactém mésici jiz zacina pouzivat sva prvni slova — jde o rozvoj aktivniho slovniku. Aktivni
slovni zasobu miizeme oznacit jako slozku fe¢ové produkce. Jedna se o souhrn slov, ktera v feci
dit¢ intuitivné vyuziva. Neznamend to ale, ze dit¢ jiz bude komunikovat jen verbalné.

Dorozumivani je zatim pfedev§im na urovni pohledd, mimiky, pla¢e (Klenkova, 2006). Dle
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Klenkové (2006, s. 38) dit¢ chape prvni slova vSeobecné — hypergeneralizace (napt. haf, haf je
oznaceni pro vse, co je chlupaté a ma Ctyfi nohy). Pokud jiz dit€¢ ovlada vice slov, nastava
opacna tendence — hyperdifetenciace, kdy kazda véc ma své jméno (napf. tata je oznaceni jen
pro otce). Uroveti slovni zasoby je u kazdého ditdte jina a jeji rozsifovani je nerovnomérné.
V obdobi do tfi let je rozvoj slovni zdsoby nejmarkantnéjsi jeji rozvoj vsak trva po cely zivot
aje ovlivnén mnoha faktory, napf. Grovni intelektu, prostfedim jedince, individualnimi
schopnostmi. Z hlediska vyvoje feci je jednodussi sledovat aktivni slovni zdsobu nez pasivni

slovni zasobu (Moskurjakova, Neubauer, 2018, s. 264).

Lechta (2003) rozliSuje prvni a druhy vék otazek. Prvni otazky se objevuji kolem
jednoho a pil roku. Typické otazky: ,,Co je to?* nebo ,,Kdo je to?*. Druhy vék otazek je kolem
tretiho roku ditéte a jedna se o otazky: ,,Proc?* ptipadné ,,Kdy?*. Pfed nastupem povinné skolni
dochazky by dit¢ mélo umét pouzivat homonyma, antonyma i synonyma a chapat spojitost mezi

nadfazenymi a podiazenymi pojmy (Bednafova, Smardova, 2015, s.26).

Klenkova (2006) nasbirala data z n¢kolika vyzkumnych Setieni slovni zasoby u déti,
ktera probihala n€kolik let. Nasledné€ z nich vytvotila praimérné tdaje poctu slov, ktera by dité
meélo v uréitém véku umét vyslovit. Kolem jednoho roku je slovni zasoba ditéte pét az sedm
slov, dvouleté dité jiz umi pfiblizné 200 slov, nasledn€ dochézi k velkému nartstu slovni zasoby
a tileté dité jiz zna téméf tisic slov. Kolem Etvrtého roku obsahuje slovni zasoba ptiblizné 1500
slov a pfed nastupem do povinné Skolni dochazky by v Sesti letech mélo mit dité slovni zasobu
kolem tii tisic slov. Sestileté dité jiz dokaze spontdanné vypravét o udalostech, které zazilo,
a porozuméni je na takové urovni, Ze dit¢ pochopi dokaze realizovat i dlouhé ptikazy

(Klenkova, 2006, s. 39).

Pro uspésnou edukaci ve skole by mél byt dostateéné rozvinut jednak aktivni i pasivni
slovnik zaka, jednak odpovidajici porozuméni. Pokud zak neprospiva, je zamlkly, pasivni,

muze byt pfi¢inou oslabeni v této jazykové roviné (Horakova, 2012, s. 32).

2.6.3.1 Specifika v oblasti lexikalné-sémantické jazykové roviny u Zakd s NKS

Horakova (2012, s. 27) popisuje specifické obtize, které se projevuji v jazykovém vyvoji
u déti. Jedna se o pozd¢€jsi nastup prvnich slov, setrvdvani na omezeném poctu slov aktivni
slovni zasoby do véku tii let ditéte. Jmenované obtize mizeme pozorovat u déti s opozdénym

N 24
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zaznamenavame u déti s vyvojovou dysfazii, nebo u déti s verbalni dyspraxii. Deficitni
osvojovani slovni zasoby je pfiznacné pro déti s PAS, Downovym syndromem a dal$imi
diagn6zami, u kterych je typicka snizena Groven rozumovych schopnosti; nejedna se tedy pouze
0 opozdény vyvoj feCi. Tézkosti jsou patrné 1 u neslySicich a mentalné retardovanych déti

(Horakova, 2012, s. 27).

2.6.3.2 Diagnostika a diagnostické nastroje lexikalné-sémantické roviny

Lechta (2003, s. 42) ve své publikaci doporucuje sledovat nejen chapani vyznamu slov
(konkrétnich a abstraktnich). Podle jeho nadzoru je nutné sledovat u ditéte i chapani vét
(jednoduchych vét, souvéti), porozuméni pienesenym vyznamum slov (napf. jde o idiomy,
metafory a prislovi) a jejich vyuzivani v komunikaci. Sledujeme, zda dit¢ rozumi a vyuziva pii
fecové komunikaci homonyma, synonyma a dvojznacné vyrazy.

Slovni vyznam se hodnoti z aktivni a pasivni slovni zdsoby. K hrubé orientaci
v aktivnim slovniku slouzi Konddsova obrazkove-slovnikova zkouska. Néktera pracovisté
pouzivaji piekladovou verzi Peabodyho test (PPVT), v némz dité musi ukazat jeden obrazek ze
Ctyt, ktery vysetfujici pojmenoval. Vhodné je tfidéni obrazkt do nadfazenych kategorii, ¢imz
se ziskava ptredstava o dosazené Grovni pojmotvorby. Dité muze tiidit obrazky i na zakladé
vlastni Givahy, coZ vede k spiSe k hodnoceni kognitivnich schopnosti oproti fecovym (blize viz
Vygotskij 1976, Klindova, 1970). Dalsi diagnosticka moznost spoc¢iva v tom, ze dité dostane
za ukol vymyslet jedno hodici se slovo ke tfem fecenym sloviim. K béZznym klinickym
metodam patfi i reprodukce vyslechnutého ptibéhu, popis tematického obrazku a monologické
vypravéni na zadané téma. Timto zachytime Uroven vyznamové, gramatické i pragmatické

stranky feci (Lechta, 2003, s. 89).

Hordkova (2012, s. 28) uvadi na co se zejména zaméfuje diagnostika lexikalné-
sémantické roviny:
e popis pfedmétu denni potieby, obrazku;
e popis situacniho obrazku (Zivotni situace);
e sestaveni obrazkl do d¢je, popis d€jové posloupnosti;
e vypravéni na dané téma;
e spontanni vypraveéni zaka;

e porozuméni feci (dulezité pro tuto diplomovou préci).
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2.6.3.3 Porozuméni

Prvni znamky rozumeéni feci mizeme sledovat u ditéte jiz v preverbalnim obdobi.
Kolem 10. mésice dite reaguje (motorickou reakci) na jednoduché pokyny, instrukce ¢i zakazy.
Béhem batoleciho a ptfedSkolniho obdobi dochazi u ditéte k vyraznému kvalitativnimu
I kvantitativnimu nartstu v této oblasti. Dité rozumi jednoduchym piikaziim a otazkam, dokaze
posoudit a opravit gramatickou spravnost vét. Celkove se zlepSuje porozumeéni predlozkovym
vazbam a prostorovym vztahiim. Po ¢tvrtém roce zivota dit€¢ chape nékterd télesna gesta, ktera

jsou vyjadiena mimickymi svaly ¢i pohyby rukou (Vrbova, 2012, s. 32).

V obdobi mladSiho Skolniho véku dité zac¢ind rozumét abstraktnim a pfenesenym
vyznamiim. Tato schopnost se po nastupu k do zakladni skoly zlepSuje. Rozviji se porozuméni
slozitéj§im gramatickym strukturam, abstraktnim pojmtim i basnické feci. K rozuméni slozitym
¢asovym strukturam pottebuje mit dité uréitou kognitivni zralost. U ditéte se postupné pridava
I porozuméni Vv cizim jazyce a srozvojem Ctenafstvi nastupuje i rozuméni informacim

V psaném jazyce (Vrbova, 2012, s. 32).

2.6.3.4 Specifika porozuméni u zakd s NKS

Schopnost porozuméni se nelisi u vétSiny déti s NKS od intaktnich déti. Obtize se vSak
objevuji u déti, které maji narusené fatické funkce — u afatiki, dysfatiki, n€kdy byva naruSeno
porozuméni u déti s opozdénym vyvojem feci. Pti diferencidlni diagnostice je potieba od sebe
odlisit obtiZze v porozuméni od sniZenych rozumovych schopnosti, sluchové vady nebo PAS.

U zminovanych vad maji obtize v porozuméni specificky charakter (Hordkova, 2012, s. 27).

2.6.3.5 Diagnostika porozumeéni a diagnostické nastroje

e VySetfeni porozuméni fe€i — porozuméni slovim a vétdm, porozuméni
jednoduchym ptikazim a otazkdm, porozuméni gramatickym strukturam,
porozuméni souvislému textu.

e VySetfeni pomoci pfedméti denni potieby — dité ukaze pozadovany predmét,
ukaZe pozadovany piedmét dle pouziti a manipuluje s pfedméty.

e VySetfeni pomoci obrazki — dit¢ ukdze pozadovany obrazek ze souboru
obrazkli, ukaze obrazek dle pozadovaného ucelu ¢i vlastnosti, ukaze

pojmenovanou osobu, véc na obrazku.
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e Vysetieni pomoci pokynt a instrukci na splnéni ¢innosti — dité realizuje ¢innost
dle verbalniho zadéani (obtiznost a zadani se s vékem zvysuje) (Horakova, 2012,

S. 28).

2.6.4 Pragmaticka jazykova rovina

Lechta (2006) oznacuje pragmatickou rovinu jako socidlni aplikaci komunikace se
zaméienim na psychické a socidlni aspekty komunikace. Jedna se o schopnost jedince vyjadrit
svllj komunikacéni zdmér. Dité mezi druhym a tietim rokem jiz dokaze v ramci spolecenského
kontextu pochopit svoji roli coby komunikaéniho partnera. Tato jazykova rovina se nevaze
pouze k verbalni komunikaci, ale i k neverbalni komunikaci. Dité kolem tfetiho roku by se mélo
aktivné zajimat o komunikaci, udrzet o¢ni kontakt a umét pfiméfené zareagovat na danou

situaci (Klenkova, 2006, s. 41).

Pro pochopeni problematiky narusené komunika¢ni schopnosti a pro logopedickou
praxi je velice dulezité znat vyvoj fe¢i u déti. Jednotlivé vyvojové etapy neprobihaji jako
samostatny proces, ale jsou ovliviiovany dalSimi vyvojovymi procesy, jakymi jsou napf.
senzorické vnimani, motorika, mySleni aj. Vyvoj feci probihd u kazdého ditéte individualné,
v kazdém vyvojovém obdobi je potieba piipustit ¢asovou variabilitu. U déti mize dochazet ve
vyvoji k akceleraci nebo retardaci. Dité projde vSemi etapami vyvoje s individualni délkou

trvani. Soucasné ovliviiuje vyvoj fe¢i mnoho vnitinich a vné&jsich faktort (Lechta, 2003).
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3 Vyvojova dysfazie

O naruseném vyvoji fe¢i mluvime tehdy, pokud ma dit€ naruSenou schopnost rozumét
mluvené fe€i, nebo kdyZ ma — v porovnani s vrstevniky — potize vyjadfit se fe¢i. NaruSeni feci
se mize projevovat v urcitych veékovych obdobich riznymi symptomy. Klinicky obraz naruseni
feci se s vékem a vyvojem ditéte méni, ovSem naruseny vyvoj feci se miize vyskytovat jako
soucast jinych vyvojovych poruch a onemocnéni. V tomto piipadé neni samostatnou
nozologickou jednotkou a je oznaCen za symptomatickou poruchu fe¢i. Za nozologickou
jednotku se naruseny vyvoj fe¢i poklada tehdy, je-li hlavnim ptiznakem poruch vyskytujicich
se u ditéte. Takto chapany naruSeny vyvoj fe¢i se ve starSich angloamerickych pracich
oznacoval jako ,developmental dysphasia“, pozdéji ,,developmental language disorder®,
ptipadné ,,specific language impairment®. V tuzemské literatufe se hovoii o vyvojové dysfazii,
respektive specificky naruseném vyvoji feci Mikulajova (2016, s. 14).

Mikulajova (2003, s. 61) definuje naruseny vyvoj feci, jako systémové naruseni jedné,
vice nebo vSech oblasti vyvoje feci u ditéte s ohledem na jeho chronologicky vek. Tyto deficity

se mohou projevit ve vSech jazykovych rovinach ¢loveka.

3.1 Specificky naruSeny vyvoj reci

3.1.1 Terminologie vyvojové dysfazie
Dle Pospisilové (2018, s. 283) ptedstavuje terminologie stale nedofeSenou otazku
a soucasné¢ jeji vymezeni a pojmenovani je zdkladem vyzkumu, diagnostiky a 1€¢by.
Pospisilova (2018, s. 283 — 284) uvadi nejcastéji pouzivané terminy:

o Jazykovd porucha — jednd se termin, kterému dava piednost Americka
psychiatrickd spolec¢nost. Nevyhodou je $ite, ktera dovoluje pojimat rozsahly
pocet onemocnéni nejen vyvojovych, ale i ziskanych, a kde je jazykova porucha
ptiznakem hlavnich onemocnéni (napt. autismus, Downtv syndrom, mozkové
nadory, aj.).

o Vyvojova jazykovd porucha — jednd se o preferovany termin Svétové
zdravotnické organizace (WHO).

o Specifické jazykové postizeni — termin nejCastéji pouzivany v anglosaském
prostiedi. Klinickymi pracovniky vSak neni Casto uZivan, protoZe se jevi jako

prili§ omezujici, je-li pouzit v uzkém slova smyslu.
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o IYvojova dysfazie — jedna se o standartni termin, ktery se uziva v mnoha
neanglicky mluvicich zemich. Je povazovan za medicinsky a vyrovnava vyznam

onemocnéni s dyslexii a dyspraxii aj.

Termin vyvojova dysfazie nema jednotné vymezeni, patifi mezi vyvojové poruchy
jazyka. Jedna se o ,,specificky naruseny vyvoj reci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo
neschopnosti naucit se verbalne komunikovat, i kdyz podminky pro rozvoj reci jsou primeérené “

(Vitaskova, 2005, s. 42).

JiZ v roce 1978 se objevuje termin dysfazie, ktery zavadi prof. Sovak a nahrazuje dosud
pouzivany termin alalie. Jako hlavni a vedouci symptom uvadi vyvojovou nemluvnost, ktera
ma specifické pticiny. O tfi roky pozdé&ji pouziva Sovak termin ,,vyvojova dysfazie® a podrobné
jiz specifikuje syndrom détské nemluvnosti, kterd vznika na zdkladé¢ mozkové dysfunkce.
Poprvé je zminéna souvislost s organickym poskozenim mozku. Termin vyvojova dysfazie se

pouziva dodnes (Krahulcova, 2013, s. 97).

Ptedpona dys- vyjadifuje naruSeni doposud nevyvinutych funkci, ptfipona -fazie zase

naru$eni fatickych funkci (Vitaskova, 2005, s. 42).

Tato vyvojova porucha feci se vyznacuje rozsahlou symptomatikou ve vlastni feCové
produkci i v mnoha jejich urovnich. Byva doprovazena dal$imi ptiznaky, ktery vyplyvaji
Z podstaty jeji etiologie. Vyvojova dysfazie je chiapana jako porucha feci, kterd je zpisobena
zasahem do vyvoje fe¢i od podatku, tj. nejde o ziskany stav (Skodova, Jedlicka, 2003, s. 106).
Bytesnikova (2012) uvadi, Ze deficity, které jsou charakteristické pro tuto poruchu, se projevuji
na riznych trovnich verbalniho projevu a zasahuji tim do dalSich oblasti, napt. v Siroké Skale

do vSech jazykovych rovin.

V souvislosti s vyvojovou dysfazii bylo vydano mnoho publikaci, v nichz se
objevila fada termint a definic. Definice nejsou jednotné, jelikoz vznikaly v riznych ¢asovych
obdobich a v rozmanitych lékarskych i nelékaiskych oborech, napt. foniatrii, neurologii,

logopedii, psychologii.

Pospisilova (2018, s. 285) definuje vyvojovou dysfazii takto: je to komplexni porucha

osvojeni feCovych, jazykovych a komunikacnich dovednosti, kterou nelze vysvétlit celkove
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zpozd'ujicim se vyvojem, abnormalitou feCového apardtu, poruchou akustického spektra,
ziskanym poskozenim mozku, sluchovym postiznim, pohybovym postizenim ani depriva¢nimi
¢1 jinymi vlivy prostiedi. Klenkova (2006) dodava, ze projevy vyvojové dysfazie se objevuji ve
vSech jazykovych rovinach, postihuje receptivni i expresivni slozku feci a poruchu je mozné
pozorovat Vv celkovém naruseni osobnosti. Deficity se neobjevuji jen v oblasti feci, ale také

V oblasti jemné motoriky, grafomotoriky, pozornosti a paméti (Klenkova, 2006, s. 68).

U vyvojové dysfazie celkové zaostava vyvoj fedi, jazyka i komunikace. Re¢ se zpravidla
rozvine a ve Skolnim véku jiz porucha nemusi byt napadna, avsak dysfazie trva a projevuje se
poruchami uceni, obtizemi v porozuméni a zapamatovani si pojmu, v pochopeni slySené feci
I ¢tenému textu. V piipadé, ze se dysfazie vyskytne u déti s vicejazycnou vychovou, porucha

postihne vyvoj kazdého jazyka (Pospisilova, 2018, s. 285).

Dolezalova, Chotéborova (2021, s. 25) dodavaji, ze dochazi k opozdéni vyvoje feci, déti
komoli slova 1 zaménuji, fe€ je nesrozumitelna, je narusena artikulace vét§iho mnozstvi hlasek,
maji potize i s jednoduchymi fikankami. Vyrazn¢ je naruSeno sluchové rozlisovani (pletou Si
podobné zn&jici hlasky, napt. p x b, s X z); je naruSeno vnimani a chapani feci, stavby vét
(chybny slovosled, fe¢ ptfipomina fec¢ cizince). Typické jsou dysgramatismy, je oslabena
kratkodoba sluchova pamét, narusené je i zrakové vnimani, které je patrné nejvice u kresby.
Typicka je také Spatna orientace v Case i prostoru. Dale byva naruSeno porozuméni feci (dité
nerozumi vyznamu slov, vétam ¢i slozitéjSim sdélenim — je nutné opakovat instrukce nebo

zjednodusit pokyn) (Dolezalové, Choteborova, 2021, s. 25).

3.1.2 Klasifikace vyvojové dysfazie

Jednou z nejznaméjsich je klasifikace Rapinové a Allenové (Rapin, 1996), které
rozliSuji naruseny vyvoj fe¢i podle dominujici poruchy jazykové schopnosti v klinickém
obraze. Tato Klasifikace rozliSuje tii druhy vyvojové dysfazie: expresivni, expresivné-
receptivni a deficity na vyS$$i Urovni porozumeéni jazykové informaci bez naruSeni

fonologickych schopnosti (Mikulajova, 2016, s. 17).

Mikulajova (2016, s. 17) uvadi piehlednou podobu klasifikace syndromii vyvojové
dysftazie Rapinové a Allenové (1996):
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Fonologicko-syntakticky syndrom — jedna se o nejcastéjsi syndrom naruSeného
vyvoje feci, charakterizuje ho nespravna vyslovnost a neplynula fe¢. Postihuje pouze expresivni
fe¢ (problémy s vyhledavanim spravnych slov, omezena slovni zasoba aj.), byva naruSené
porozumeéni.

Syndrom deficitniho fonologického programovani — u tohoto syndromu je $patné
srozumitelna fe¢, ale plynuld. U ditéte nejsou problémy s porozuménim.

Verbalni dyspraxie — jedna se o poruchu planovani feCi, neni vsSak spojeno
s neurologickou poruchou mechanismt produkujici fe¢ (na rozdil od dysartrie). Dité¢ mluvi
s namahou, neobratn¢, komoli slova, tvoii kratké véty. Byva spojena s oromotorickou
dyspraxii. Porozuméni feci je odpovidajici.

Verbalni sluchova agndzie (slovni hluchota) — dit¢ neni schopné rozumét mluvené
feci, ta u ditéte neni viibec vyvinutd nebo jen omezen¢ s narusenou vyslovnosti, rozumi vSak
vyznamu gest.

Lexikalné-syntakticky syndrom — dit¢ s timto syndromem ma spravnou vyslovnost,
ale ma potiZze s vybavnosti slov a formovanim souvislé feci. NaruSend je i tvorba vét, déti se
vyjadiuji v kratkych vétach s jednoduchou gramatikou. Porozuméni abstraktnich pojmil je
Vv oslabeni.

Sémanticko-pragmaticky syndrom — s timto syndrome dité mluvi plynule se spravnou
vyslovnosti, ale bez obsahu, ¢asto samo nerozumi tomu, co fikd. U déti se mlize objevovat
echoldlie (bezmyslenkovité opakovani slySeného). Casto byvd narusené porozuméni

(Mikulajové, 2016, s. 17).

Podle pievahy ur¢itych symptomt déli Dolezalova, Chotéborova (2021, s. 13 - 14)
vyvojovou dysfazii na tfi druhy, a to na receptivni (percepcni), expresivni a smiSenou. Prestoze
se v soucasnosti za¢ind od tohoto déleni upoustet, je toto déleni v praxi stale nejvice vyuzivané.
Miizeme se také setkat s pojmy smiSend vyvojova dysfazie s prevahou v receptivni slozce ¢i

smiSend vyvojova dysfazie s pfevahou v expresivni sloZce.

Krahulcova (2013) rozlisuje dva typy vyvojové dysfazie: motorickou a senzorickou.

Motoricka dysfazie (expresivni porucha feci): pfevazuji obtize v logomotorické oblasti,

cv v

mezi vyvojem verbalni komunikace a nonverbalnim intelektem v neprospéch feci. Mezi znaky,

které jsou charakteristické pro motorickou dysfazii, patii: opozdény vyvoj feCi; obtize ve
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schopnosti verbaln¢é se vyjadfovat; dysnomie, nespravné pojmenovani véci; obtize s delSim
mluvnim projevem; ,,mluveni v kruhu* s nedostatkem vhodného slovniku; obtize v ristu
syntaxe; obtize v morfologii; obtize se sémantikou; aktivni slovnik je vyrazné nizsi; dité si
uvédomuje své nedostatky a ztraci zajem o mluvenou fe€¢ a dorozumivani neverbalnimi
zpusoby. Dolezalova, Chotéborova (2021, s. 13) dopliuji i prevahu obtizi v feCové expresi, tedy
ve vyjadfovacich schopnostech. Dité se vyjadiuje Casto jednoslovné nebo v jednoduchych

vétach.

Senzoricka dysfazie (receptivni porucha feci): prevazuje naruseni v receptivni oblasti,
jedna se o poruchy fonematického sluchu, sluchové paméti, obtize v chapani a porozumeéni
sloviim aj. Ve vyvoji feci nemusi dojit k opozdéni, nemusi byt chudy slovnik, ale je prakticky
nesrozumitelny, mluvni projev je deformovan verbalni dyspraxii a pro cizi osoby je fec¢ casto
nesrozumitelnd, i kdyz mluvni apetit mize byt pfiméteny. Mezi projevy senzorické dysfazie
patii: echolalie; neschopnost pochopit vyznam piikazii; opakované dotazy ,,Coze?*, ,,Co?*;
zargon; obtiZze v opakovani slov, ¢isel. Dolezalova, Chotéborova (2021) dodavaji, ze dité
s timto typem dysfazie pisobi dojmem, Ze je neposlusné, ale ono si pouze nezapamatovalo dalsi
instrukce a neporozumélo celému sdéleni. Dité se neorientuje dle predlozek a spojek, nerozumi
zaporu, padovym otazkam. Pii tézkych poruchach porozuméni mize dité ptisobit jako sluchové
postizené. V nékterych ptipadech plisobi dezorientovanym dojmem, boji se zmén a Ipi na
ritudlech. Nékdy muize byt zaménéno za dité¢ s poruchou autistického spektra (Dolezalova,

Chotéborova, 2021, s. 13).

Smisena dysfazie: jedna se o nejCastéj$i formu vyvojové dysfazie. U této formy je
pfitomna porucha porozuméni fe¢i v kombinaci s obtizemi v feCovém vyjadfovani. Je bézné,
ze jeden z deficitd ptevaZzuje; pak mluvime pak o smiSené vyvojové dysfazii s dominanci
v receptivni sloZce, anebo naopak s dominanci v expresivni slozce fe€i (Dolezalova,

Chotéborova, 2021, s. 14).

(Krejcitova, 2006, s. 183) uvadi klasifikaci vyvojové dysfazie podle Mezinarodni
klasifikace nemoci (MKN — 10. revize), vydané svétovou zdravotnickou organizaci (WHO).
Podle této klasifikace je vyvojova dystazie zafazena mezi ,,specifické vyvojové poruchy teci
a jazyka“ (F 80). Oznaceni pro expresivni poruchu feci — F 80.1 a pro receptivni poruchu feci

—F 80.2 (Vitaskova, 2005, s. 42).
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3.1.3 Etiologie a symptomatologie vyvojové dysfazie

Vétsina soucasnych praci, kterd se zabyva etiologii a symptomatologii vyvojové
dystazie, se soustfedi na vymezeni pticiny této poruchy a popisuje ji jako nasledek poskozeni
centralniho zpracovani feCového signalu. Lokalizované postizeni je v centralni sluchové oblasti
feCovych center, nejde vSak o loziskovy ndlez v neurologickém smyslu, ale o charakter
ptiznaki. Predpoklada se, Ze pfi¢inou tohoto stavu neni loziskové postizeni CNS, ale difuzni
loziskové postizeni CNS, které zasahuje v podstaté celou centralni korovou oblast a podle

vaznosti postizeni se projevuje riiznou hloubkou p¥iznaki (Skodova, Jedlicka, 2003, s. 107).

Podle Vitaskové (2005, s. 43) se déti s vyvojovou dysfazii ve svych projevech velmi
rizni a plati, Ze neexistuji dva stejni dysfatici. Klenkova (2014) dodavé, ze u téchto déti
mizeme zjistit naruSeni v orientaci v ¢ase, prostoru i na vlastnim téle. Dale upozoriiuje na
nevyhranénou ¢i zkiizenou lateralitu, poruchu grafomotoriky a ¢astou poruchu v kresb¢. U déti
Skolniho véku s vyvojovou dysfazii byvaji ve spojitosti s uvedenymi deficity diagnostikovany
specifické poruchy uceni (dyslexie, také dysgrafie a dysortografie). I pfes vSechny uvedené
obtiZe neni u déti s vyvojovou dysfazii soucasti klinického obrazu primarné porucha intelektu

(Vitaskova, 2005, s. 43).

Mikulajova (2003) uvadi, ze urceni pfiCiny nebyva jednoduché, protoze rodiCe si
dostatecné neuvédomuji okolnosti raného vyvoje ditéte a Casto mivaji malo informaci
0 genetickych souvislostech poruchy. Z etiologickych faktorti tykajicich se prenatalniho,
perinatalniho a postnatalniho vyvoje ditéte pfichazi v tvahu poskozeni mozku ¢i1 mozkové

dysfunkce, jez zasahuje do levé hemisféry, kde je lokalizovano fe€ové centrum.

Skodova, Jedlicka (2003) fadi k symptomiim i nerovnomé&my vyvoj celé osobnosti;

zasadnim ptiznakem je opozdeény vyvoj feci.

Pospisilova (2018, s. 294 - 297) shrnula obtize, které se objevuji v klinickém obrazu

V rozdilni kombinaci a intenzité:

Oblast reci/jazyka/komunikace
e Sluchova percepce — vnimani zvukl (zvuky feci splyvaji, proto se objevuji
obtize se zachycenim jednotlivych slov, hlasek aj.), zvySena senzitivita (citlivost

na silné zvuky, jako je zvuk vrtacky, sekacky aj.).
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Rozumeni — vyznamim slov (receptivni sémantika), tvarim slov (receptivni
morfologie), vétam a sdéleni (receptivni syntaxe).

Zapamatovani — pseudoslov, slov (receptivni lexikon), prave slySené informace
k dalsimu kognitivnimu zpracovani.

Vyjadrovani — vybavnost slov (expresivni lexikon), obtiZe pfi stavbé véty a pfi
osvojovani gramatickych pravidel (expresivni morfologie a syntax).
Komunikace — navéazat na partnera vrozhovoru, uzivat adekvatnich
komunikac¢nich prostredki.

Artikulace — z pohledu kvantity, z pohledu kvality, pfitomné mohou byt ob¢
slozky (Pospisilova, 2018, s. 294 - 297).

Oblasti pfimo propojené s feci/jazykem/komunikaci

Pozornost — zejména selektivni ke sluchovym podnétim.

Exekutivni funkce — obecné (dovednost pldnovat, rozhodovat se, realizovat
cilevédomé postupy, fesit problém aj.), konkrétn¢ (poznat své silné a slabé
stranky, nahlizet na problémy z pohledu jinych lidi).

Motorika — celkova koordinace (chtize, b¢h, lezeni, skakani aj.), koordinace
jemné motoriky (pouzivani ptfiboru, rozepindni a zapinani knoflikd, Snérovani
tkanicek, ¢isténi zub aj.), nejjemnéjsi koordinace grafomotoriky a oromotoriky
(u déti svyvojovou dysfazii jsou vzdy naruSeny a vzajemné korelaci)

(Pospisilova, 2018, s. 294 - 297).

3.1.4 Diagnostika vyvojové dysfazie

Diagnostika u vyvojoveé dysfazie je zélezitosti 1€katskou, psychologickou, specialné

pedagogickou 1 logopedickou a vzdy by méla zahrnovat tymovou spolupraci. Krahulcova
(2013) definuje, které odbornosti se podileji na diagnostice a tvofi tym odbornikd. Jsou jimi:
foniatr, neurolog, psycholog, specialni pedagog a logoped. Uspéch terapeutickych postupti je
zéavisly na v€asné a spravné diagnostice a dulezitou slozkou je diferencidlni diagnostika. Praveé
diky zmiflované multidisciplinarni spolupréaci je moZné stanovit spravnou diagnézu a odlisit
diferencidlni diagnostikou vyvojovou dysfazii od jinych NKS napt. prostého opozdéného
vyvoje teci, dyslalie, mutismu ¢i jinych vad, napt. sluchovych, autismu, mentalni retardace

a Landau-Kleffnerova syndromu (Klenkova 2006, s. 72 - 73). Vitaskova (2005) dodava, ze
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diagnostika vyvojové dysfazie je slozitou zalezitosti, nebot’ komunikace s ditétem s vyvojovou

dysfazii je komplikovana.

Moderni diagnostika se neorientuje jen na vySetfovani feCovych schopnosti. Vyvoj feci
se posuzuje Vv $irSim kontextu psychosocialniho vyvoje ditéte. Diagnosticky ramec zahrnuje
feCové procesy, hru, kognici a socidlni interakci ditéte s okolim. Je prokazéano, ze deficity
Vjedné ztéchto oblasti se negativné promitaji do ostatnich oblasti détského vyvoje

(Krahulcova, 2013).

V souvislosti s diagnostickym procesem, jeho moznym usnadnénim a sjednocenim je
vhodné zminit tzv. diagnostické markery vyvojové dysfazie, které navrhuje Smolik, Malkova
(2014, s. 150). Diagnostickym markerem/diagnostickymi markery jsou pfedevsim tlohy, které
jsou pro déti s vyvojovou dysfazii zvlast’ obtizné, a mira jejich zvladani mize byt dobrym
ukazatelem. Diagnostickd baterie pro posouzeni jazykovych znalosti a dovednosti zaka
ptedskolniho véku obsahuje nésledujici testy: hodnoceni a zpracovani fonologické informace,
rozpoznavani hlasek v pseudoslovech, rychlé jmenovani obrazku, opakovani pseudoslov. Déle
jsou v testové baterii zahrnuty testy pro hodnoceni slovni zasoby, porozuméni gramatiky

I jazyka, opakovani vét (Smolik, Malkova, 2014, s. 150).

Pfi diagnostice vyvojové dysfazie nelze uplatnit pouze jeden metodicky postup, je
potieba vyuzit cely komplex diagnostickych postupi, které vyplyvaji z cili vySetieni a méni se
v podle charakteru ditéte. Diive nez se pristoupi k vybéru diagnostickych postupti, je tieba
vytvofit vSeobecny plan vysetfeni, ktery se bude upravovat podle cilii a charakteristik
konkrétniho ditéte. Roku 1981 Miller navrhl vSeobecny plan, ktery byl nasledné modifikovan
Bernsteinovou a Tiegermanovou (1989) (Mikulajova, 2003, s. 85).

Vseobecny plan nabizi nasleduji schéma.

Nejprve je tieba ziskat informace o ditéti, pro zjisténi jeho celkové urovné. Vychazi se
z pisemnych dokladii (zdravotnich karet, chorobopisti) a pfimého pozorovani ditéte. Nasledné
jsou ditéti kladeny otazky, které se zamétuji na jeho schopnosti, dovednosti, dosavadni vyvoj
a podminky, ve kterych Zije. Na zakladé odpovédi se vyberou vysetfovaci postupy a metody,
které odpovidaji urovni ditéte. Nasleduje vySetieni feci, pii kterém se sleduji projevy chovani,

socialni interakce a motorické schopnosti. Vysledky se analyzuji, shrnou a interpretuji.
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Nakonec se vyslovi doporuceni, zda dité potfebuje intervenci. Pokud ano, jakou struktura

a obsah by méla doporuc¢eni mit (Mikulajova, 2003, s. 84-85).

Principy diagnostiky vyvojové dysfazie
Pospisilova (2018) uvadi dilezité principy pii diagnostice vyvojové dysfazie u déti:
e dukladna znalost psychomotorického vyvoje;
e znalost diagn6zy a komorbidnich poruch;
e bez stanoveni diagnézy a stavu psychomotorického vyvoje nelze 1€€it, v ptipadé
nejistoty se dité oznaci popisem stavu a pokracuje se v diferencialni diagnostice;
e pii diagnostice nesmi chybét klinicky logoped (je specialista na diagnostiku
a terapii fatickych funkeci), deficity jsou pfitomny u déti s vyvojovou dystazii,
e jedna se o nemoc, onemocnéni diagnostikuje a 1é¢i zdravotnicky resort;
e potiebny tymovy piistup — neurolog, foniatr, détsky psychiatr, détsky klinicky
psycholog, klinicky logoped;
e multidisciplinarni hodnoceni je klicem k identifikaci silnych a slabych stranek

ditéte a cilené 1éby (Pospisilova, 2018, s. 304).

3.1.5 Leékarska diagnostika

Foniatrické vySetreni se zabyva vSemi slozkami feci. Cilem foniatrického vySetieni je
diferencidlni diagnostika prostého opozdéné¢ho vyvoje a dysfazie, ale také vylouceni
organického postizeni mozku. Posuzuje se fonematicky sluch, zkouska jemné motoriky, slovni

zédsoba. Toto vysetfeni by mél provadét 1ékai-foniatr s pfislusnou kvalifikaci (Skodova,

Jedlicka, 2003, s. 109).

Dulezité je neurologické vySeti‘eni, které provadi neurolog se zkuSenostmi Vv této
problematice. Pti vySetfeni EEG (elektroencefalografie) jsou Casto zaznamenany patologické
zmény, které manifestuji epileptické projevy. Neurologicky ndlez mlize byt negativni, stejné
jako vysledek pocitaCové tomografie. Mira postizeni fe¢i nemusi byt v souladu

s neurologickym postiZzenim (Krahulcova, 2013).

Vysledky psychologického vysetieni mohou poukazovat na difuzni postizeni centralni
nervove soustavy projevujici se specifickym rozptylem vykont. Vyvoj je nerovhomérny, u déti
je poruseno hospodateni s energii. Soucasti psychologického vySetfeni se vyuziva kresba

postavy a zkouska obkreslovani. Vyuziva se test Kresby postavy od Sturmy a Vagnerové
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(1982), ktery je obzvlast vhodny pro déti s vyvojovou dysfazii, protoze se od ditéte nevyzaduje
mluvni projev. V kresbé se odrazi emociondlni ladéni, kvalita sebehodnoceni, ale i postoje
k druhym lidem. U dysfatickych déti je kresby postavy na velmi nizké arovni, je obsahové
chuda, piisobi spise schematicky. Zkouska obkreslovani svéd¢i o urovni motoriky a zrakové
percepce. Sledujeme zrakové vnimani, jemnou motoriku ruky. Obkreslovani u mensich déti

naznaéuje i inteligenci ditéte (Skodova, Jedli¢ka, 2003).

Mikulajova (2003) uvadi, ze diagnostika vyvojové dysfazie predstavuje dlouhodoby,
viceoborovy proces. U vyvojové dysfazie je zapotfebi vzdy diagnostikovat vSechny jeji
projevy, jelikoZ ji lze Gasto zaménit za jinou vadu nebo poruchu (Skodova, Jedli¢ka, 2003,

5. 109).

3.1.6 Specialné-pedagogicka diagnostika

Cilem specialné-pedagogické diagnostiky je v prvni fadé uréit, zda se opravdu jedna
o vyvojovou dysfézii, nikoli pouze o fyziologicky jev. Déale napomahd lékatrské diagnostice
doplnit celkovy obraz schopnosti ditéte a zjist'uje rozsah a opozdéni jeho vyvoje. Dulezité je
identifikovat druh (typ, formu) naruseni. Tuto diagnostiku by mél provadét kvalifikovany
klinicky logoped (Skodova, Jedli¢ka, 2003, s. 109).

Klenkova (2006, s. 73) uvadi deficity, na které se tato diagnostika zaméiuje a vysetiuje:
e motorické funkce;
o lateralitu;
e orientaci v prostoru a Case;
e zrakovou a sluchovou percepci;
e vnimani a porozuméni feci;
e fecovou produkei;
e grafomotoriku (kresby);
e (Cteni, psani a pocitant;

o pamét (kratkodobou), aktivitu a koncentraci.

Motorické funkce
Pii komplexnim vySetieni pro stanoveni diagndézy si musime vSimat celkového

motorického projevu. Z hlediska klinického logopeda je diilezité nejen vySetieni motoriky
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mluvidel, ale i celkové motoriky. Jeji uroven koreluje s motorikou fecovych organii (Lechta,
2003). Skodova, Jedligka (2003) dodéavaji, ze ulohy by mély byt zaméfeny na nejzékladngjsi
motorické schopnosti a dovednosti. Dale doporucuji O:zeretského test (1931 v upravé
Gollnitzove z roku 1973). Test zjistuje koordinaci hornich a dolnich koncetin, zahrnuje i pravo-
levou orientaci. V§echny ulohy jsou rozdéleny podle véku a pohlavi. Zaci s vyvojovou dysfazii
maji Casté poruchy motoriky mluvidel, nedokdzou napodobit ani jednoduché pohyby ci
grimasy, je porusena koordinace pohybu. Pro motoriku mluvidel se vyuziva Test aktivni

mimické psychomotoriky podle Kwinta (Bohme, 1972) (Skodova, Jedlicka, 2003, s. 110).

Lateralita
K vySeteni laterality se vyuziva Test laterality (Zlab, Mat&jéek, 1972, 2000). Typ
laterality je dan kvocientem, ktery se stanovi z pravorukych reakci podle danych pokynii.

Orientacné se zjiStuje 1 lateralita oka a ucha (gkodové, Jedlicka, 2003, s. 110).

Orientace v prostoru a ase
Nejvetsi obtize maji zaci S vyvojovou dysfazii s vinimanim a chapanim casovych vztahi.
Orientacni vysSetfeni Ize provadét pti individualni ¢i skupinové terapii (Skodova, Jedlicka,

2003, s. 119).

Zrakova a sluchova percepce

Zrakové vnimani — zjiStovani stavu zrakové percepce je soucasti mnoha testovych
metod. V klinické logopedii je pouzivany test Vyvojovy test zrakového vnimdni (Forstigova,
1972), ktery je zamétfen na hodnoceni trovné vizualni percepce, zamétuje se 1 na posouzeni
senzomotorické koordinace a manuélni zru¢nosti. Test je sloZen z péti subtestli: vizuomotoricka
koordinace, diferenciace figura-pozadi, konstantnost tvaru, poloha v prostoru, prostorové
vztahy (Skodov4, Jedlicka, 2003, s. 112).

Sluchové vnimani — standartni testy pro zjiSténi stavu sluchové percepce jsou zaloZeny
na prezentaci jednoduchych zvukovych vzorcli, kdy zdména hlasky znamena zaroven i zménu
ve vyznamu slova (Sedlacek, Novak a kol., 1982). Pro hodnoceni fonematického sluchu se
pouziva test Hodnoceni fonematického sluchu u predskolnich Zdkii (Skodova a kol., 1995).
Tento test je snadno dostupny a Ize ho vyuzit i u zaki s dyslalii. U zakti mladsiho Skolniho véku
lze vyuZzit Zkousku sluchové diferenciace, pii kterém musi zak rozeznat dvé bezesmyslné

slabiky (Wepman, Météjcek, 1987). Dal§im pouzivanym testem je Zkouska sluchové analyzy
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a syntézy (Matéjcek 1987), v némz zak musi rozlozit na hlasky prediikdvana slova, pficemz
obtiznost stoupd, a naopak: z oddélené vyslovovanych hlasek maji slozit celé slovo (Skodova,

Jedlicka, 2003, s. 111).

Vnimani a porozuméni reci

K vySetfeni porozuméni feci se nejCastéji pouzivaji pfedméty denni potieby, které zak
dobfte zna a odpovidaji jeho veku. Dale se vyuzivaji obrazky; mtze se jednat o situacni obrazky
popisujici urcitou ¢innost. Mikulajova (2003) uvadi, ze vysetieni feCovych procesi se 1i§i mirou
strukturovanosti uloh. Tyto tlohy se pohybuji od vysoce strukturovanych s vyprovokovanymi
odpovéd'mi, pfes nestandardizované postupy s vyprovokovanymi odpovéd'mi (reprodukce
ptibehu, dokonceni véty), az po volné fecové produkce v pfirozenych souvislostech. Ve vSech

ptipadech jde o vyprovokovani zaka K mluvnimu projevu (Mikulajova, 2003).

K vySetfeni porozuméni fe¢i se vyuziva revidované formy Token testu. Test hodnoti
miru naruseného rozuméni verbdlnim pokynim vcetné kratkodobé verbalni paméti
(Pospisilova, 2018, s. 306). Token test je popsany v empirické ¢asti diplomové prace, nebot’ jde

0 testovou metodu, ktera byla souéasti vyzkumného Setieni.

Grafomotorika

Grafomotorika je zakladem pro rozvijeni a osvojovani si kresleni a pozdéji 1 psani.
Skodova, Jedlicka (2003) uvadi, 7e kresba miZe poskytovat orientaéni odhad vyvoje
rozumovych schopnosti Zdka. U dysfatickych Zakl je typicky Spatny Gchop tuzky a poruchy
vizuomotorické koordinace. Kresba u zakl s vyvojovou dysfazii je zcela typicka a napadna:
v kazdé kresbé je patrnd deformace tvar(i, napojovéani Gar je nepiesné. Cary jsou slabé,
roztiesené, nedotazené &i pietazené. Casto nelze rozeznat, co ma obrazek piedstavovat.
Z tohoto vyplyva, ze kresba je u zdkd S naruSenou komunikacni schopnosti dilezitym
diagnostickym voditkem. Je jednim ze zékladnich prvki diagnostiky i terapie (Skodova,
Jedlicka, 2003, s. 113).

Cteni, psani, po&itani
Nastup a rozvoj symbolickych funkci byva u zaka s vyvojovou dystazii vzdy opozdén.
Uroveti rozvoje symbolickych funkci se vySetfuje standardnimi i nestandardnimi postupy

(Matgjeek, 1987) (Skodova, Jedlicka, 2003, s. 114).
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3.1.7 Psychologicka diagnostika
Pamét, aktivita, pozornost

U zaka s vyvojovou dysfazii je napadna porucha kratkodobé paméti. Zaci si nepamatuji
zékladni instrukci a nedovedou ji pouzit v analogickém ukolu; nezvladaji opakovani delSich
slov (slova komoli, pfesmykuji slabiky atd.); nepamatuji si potfadi Cinnosti nutnych k urcitému
ukonu. Pii vySetfeni je nutné zaméfit se na celkovou Groven pozornosti. Sleduje se schopnost
adaptace na nové podnéty a vytrvalost a vykyva v koncentraci pozornosti — ty jsou u zaka
s vyvojovou dysfazii typické. K posouzeni se pouzivaji standardni testy (Vagnerova, 1997)
(Skodova, Jedli¢ka, 2003, s. 114).

Intelektové schopnosti

Diagnostika intelektovych schopnosti byva nejCastéji provadéna ve Specialné
pedagogickém centru nebo Pedagogicko-psychologické poradné¢ a spadd do kompetence
klinického psychologa. K nejcastéji pouzivanym testim patii Wechslerova baterie, ktera
hodnoti verbalni a nédzorové schopnosti zaka. DalS§im casto vyuzivanym diagnostickym
materidlem byva i Raveniv test progresivnich matic, ktery zachycuje neverbalni rozumové
schopnosti zaka do péti let véku. Test méfi abstraktni tvarovou percepci, dedukci a nepfimo

| koncentraci pozornosti na abstraktni zrakové podnéty (Mikulajova, 2003, s. 92).

3.1.8 Logopedicka diagnostika
Logopedickd diagnostika pomahd dotvaret lékarské diagnostice celkovy obraz
schopnosti a dovednosti ditéte, zjistovat miru opozdéni jeho vyvoje. Logopedické vySetieni

provadi kvalifikovany klinicky logoped (Skodova, Jedli¢ka, 2003, s. 109).

Neubauer (2018) uvadi, ukolem klinické logopedické diagnostiky je zachytit celkovy
stav a pfitomné poruchy komunikace. Souvisejici oblasti je motorika, proces polykani

a koordinace orofacialni oblasti (Neubauer, 2018, s. 70).

Jako zaklad v logopedické diagnostice slouzi orientaéni vySetieni feci ditéte, zaméfené
na jednotlivé kliCové oblasti vyvoje sémantiky, gramatiky, pragmatiky a metalingvistiky.
Postup vySetfujiciho pfi diagnostice naruseného vyvoje feci, by mél byt co nejuplnéjsi.
Vysettujici si sdm zvoli konkrétni vySetfovaci postup a strategie vysetfovani.

Mikulajova (2003) upravila jednotlivé oblasti hodnoceni jazykovych schopnosti

Vv logopedické diagnostice nasledovné:
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Sémantika

e Vyznam slovni — konkrétni slova vztahujici se k pozorovanym ptredmétim,
¢innostem. Slova vyjadfujici vztahy (Casové a prostorové).

e Vyznam vétny — sémantické vztahy vyjadiené v jednoduchych vétach. Slozité
vztahy vyjadiené v souvétich. Nadvétny vyznam.

e Vyznam pieneseny — ustdlena slovni spojeni a zvraty. Metafory, piislovi
a porekadla.

Gramatika

e Morfologie — pouzité slovni druhy, ¢asovani a zpusob sloves, stupiovani
ptidavnych jmen a pfislovci.

e Syntax — ¢lenéni véty na syntagmata. Struktura podmétové a piisudkové Casti
véty. Slovosled, otdzka a zapor. Typ soufadného a podfadného souvéti.

Pragmatika

e Komunika¢ni zdméry — vyzadani si informace/Cinnosti, oznameni informace.
Vyjadieni vztahii/pocitli, usmeériovani socialnich interakei.

e Konverzaéni schopnosti — vyména roli mluvéiho a posluchace. Udrzovani
tématu rozhovoru a presupozice (odhad znalosti komunika¢niho partnera).

Metalingvistika

e Fonologické uvédomovani — déleni slov na hlasky.

e Uvédomovani si slov — déleni vét na slova. Oddéleni slova od jeho referentu.

e (Gramatické uvédomovani — posouzeni gramatické spravnosti vét. Posouzeni,
ma-li véta vice vyznamu.

e Pragmatické uvédomovani — posouzeni srozumitelnosti a adekvatnosti zpravy.

Posouzeni vhodnosti komunikace (Mikulajova, 2003, s. 71).

Klinicky logoped vySetfuje vSechny roviny feci. Z jednoho testu nemuze stanovit
diagnézu. K vysetieni vyvojové dysfazie neni ucelena diagnostickd baterie, ktera by urcovala
vyvojoveé urovne vSech rovin, je mozné vyuzit samostatn¢ meétitelné testy, subtesty a zkousky
za ucelem zachyceni nebo vylouceni poruchy, k posouzeni typu, stupné i zatéze v jednotlivych

oblastech (Pospisilova, 2018, s. 305).
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3.1.9 Komorbidity

Spole¢nych znakem neurovyvojovych poruch je ptitomnost jednoho ¢i vice onemocnéni
(chorob, poruch) soucasné¢ s primarnim onemocnénim (Pospisilova, 2018, s. 302). Vyvojova
dysfazie se Casto vyskytuje soucasné s poruchou pozornosti, ktera je spojena s hyperaktivitou
(ADHD). Zaroven se mize objevovat také se specifickymi poruchami uceni (napt. dyslexii,
dysortografii), dale se ¢asto objevuje soucasn¢ i s dyspraxii — jde o naruSeni provadét motorické
ukony, dit€¢ plsobi ,,neSikovné* (napi. dité mé obtize se zavazovanim tkanicek, zapinani
knoflikli, kopani do mice aj.). PospiSilova (2018) k dyspraxii uvadi, ze se jedna nejcastéji
0 oralni, grafickou ¢i verbalni nebo artikulacni. Déle se objevuji Gzkostné poruchy, elektivni
mutismus, koktavost, kdy dit¢ nekomunikuje v cizim prostfedi (Dolezalova, Chotéborova,
2021, s. 14).

Pospisilova (2018) dodava, vyvojova dysfazie mize byt komplikujici komorbiditou

u déti s tézkou ztratou sluchu (Pospisilova, 2018, s. 303).

3.1.10 Terapie vyvojové dysfazie

Terapie vyvojové dysfazie je obtizny proces, ktery je podminén tymovou praci.
V pocatecni péci je nutna spoluprace klinického logopeda s 1ékafem (foniatr, pediatr, neurolog)
a klinickym psychologem. Do dalsi fdze by se mél zapojit pedagog (ucitelé mateiskych,
zékladnich, specialnich $kol) a pracovnici specialné pedagogickych center. Nezastupitelnou
sloZzkou ztistava rodina, zejména jeji spoluprace s uvedenymi odborniky. Mikulajova (2003)
uvadi: ,, Tak jako v diagnostice i v terapii naruseného vyvoje reci plati jisté vSeobecné principy,
Jjejich dodrzovani déla terapii ucinnou... . Terapeutické postupy byly dfive zaméfeny jen na
rozvoj fe¢i a upravu jeji formélni stranky. Skodova, Jedlicka (2003) uvadgji, Zze v dnesni dobé
se rozvoj komunika¢nich dovednosti a schopnosti u vyvojové dysfazie zamétuje na celkovou

osobnost Zaka, nejen na slozku feci.

Celkova terapie musi/by méla zahrnovat rozvijeni v téchto oblastech:
e zrakové a sluchové vnimani;
e mysleni, pamét’, pozornost;
e motorika, grafomotorika;
e schopnost orientace;

e feC.
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Rozvijeni jednotlivych oblasti nelze cvicit izolovang, je tfeba vSechny rehabilitacni,
edukacni a reedukacni postupy kombinovat tak, aby zdk mohl co nejvice vyuzit toho, co uz umi

(Skodova, Jedli¢ka, 2003).

3.2 Prognoza

Spole¢nych znakem u neurovyvojovych poruch, ke kterym patii i vyvojova dysfazie, je
tendence pretrvavat az do dospélosti. S pfibyvajicim vékem dochazi ke zlepSovani vSech
zasazenych oblasti a Vv dosp€losti mohou byt téméf nepostichnutelné. Poruchy jazyka
a komunikace byvaji Casto zavazné a ovliviiuji kvalitu zivota (PospiSilova, 2018, s. 314).
Dolezalova, Chotéborova (2021) dopliuji, ze v dospélosti se dysfazie projevuje v komunikacni
nejistoté, Spatné vybavnosti pojmi ¢i impulzivnim skdkanim do feci. Z vyvojové dysfazie se

neda vyrust, dysfatikem je clovek po cely Zivot (Dolezalova, Chotéborova, 2021, s. 77).

Skodova, Jedlicka (2003) poukazuji na ddlezitost terapie, kterd byva u vyvojové
dysfazie dlouhodoba. Nezbytné pro zlepSeni jednotlivych slozek je zrani CNS v kombinaci
s adekvatni logopedickou terapii i celkovou rehabilitaci. Vyraznym Einitelem v tispé$né terapii
je intelekt ditéte. Dalsimi faktory, které¢ ovliviiuji vysledek terapie jsou rodinné a socidlni
faktory. Dolezalova, Chotéborova (2021) dodavaji k ptistupu rodiny s dysfatickym ditétem, ze
se rodiCe Casto spiSe soustfedi na vyslovnost hlasek nez na rozvoj slovni zasoby ¢1 porozuméni
fe¢i. Socialnimi faktory v dané situaci rozumime adekvatni Skolni ¢i predskolni zatizeni. Dité
by mélo byt pii vstupu do zatizeni osobnostné i socidlné zralé. Vhodny vybér Skoly a podminky,
ve kterych bude vzdélavani déti s vyvojovou dysfazii probihat je mimoiadné dileZité (Skodova,

Jedlicka, 2003, s. 138).
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4 Specifika mladSiho Skolniho véku

Jako mladsi skolni obdobi je zpravidla ozna¢ovano obdobi od 6-7 let, kdy dit¢ vstupuje
do skoly, do 11-12 let, kdy se u zaki zacinaji objevovat znamky pohlavniho dospivani. Mladsi
Skolni v€k v tomto uzS$im pojeti charakterizuje predevS§im nastup ditéte do Skoly. Ten je
povazovan za jeden z nejvyznamnéjSich meznika v lidském zivoté, proto so toto obdobi n¢kdy
oznacuje za Skolni vék. V tomto obdobi se nezdaji zmény tak ptevratné jako v jinych Zivotnich
etapach, proto psychoanalyza tento vék oznagila jako obdobi ,,latence®. Cetné psychologické
studie vSak ukazuji, ze tomu tak neni, vyvoj u ditéte trvale a plynule pokracuje a dosahuje
vyraznych pokrok, které jsou pro jeho budoucnost rozhodujici (Langmeier, Kiej¢ifova, 2006,

5. 118).

Podle Vymeétala (2003, s. 40) je skola svétem povinnosti a je zdliraznovan vykon
asnaha. Déti jsou mezi sebou srovnavany a vedeny k soutézivosti, nejen ve Skolnich
¢innostech, ale 1 ve hrach, ostatné to k tomuto obdobi nalezi. Role Skoldka se pro dité stava
dialezitou soucasti jeho sebepojeti i identity. Zminéné obdobi byva nazyvano vékem snaZeni.
Pro zdravy vyvoj Skolédka je velice dulezité, aby zazival ispéch a byl rodinou i Skolou
akceptovan. Na pocatku Skolniho obdobi byva sebehodnoceni ditéte zavislé na dospélych,
nasledné nabyvé duilezitosti hodnoceni vrstevnikil, s nimiz se dité¢ identifikuje. Diky rozvoji
mysleni si dité¢ vytvafi vlastni idedly, jimZ se chce podobat. Dité se ve Skolnim obdobi uci
zakladnim rolim svého pohlavi. Divky si osvojuji a rozvijeji Zenskou roli a chlapci muZskou
roli, proto je pro dité dulezité vidét doma dobré vzory vzajemného jednani. Pii celkovém

posouzeni je Skolni vék casem harmonickym a klidnym (Vymétal, 2003, s. 42).

Rozliseni Skolniho véku dle Matéjcka (1986)

e MIladsi Skolni v€k (zhruba 6-8 let), jde o typicky pfechodné obdobi mezi hravym
predskolnim vékem a vyspélejsSim chovanim Skoldka. DéEti mladSiho Skolniho
veéku ptijimaji veskera pravidla jako danost.

e Stfedni Skolni v€k (mezi 9. a 12. rokem) je naproti tomu stabilnéjsi
détské skupiny, jejiz normy se dité snazi dodrzovat.

e Starsi Skolni vék (ktery se kryje s pubescenci). Déti starSiho Skolniho véku si
s kognitivnim rozvojem buduji vlastni ndzory a s autoritami polemizuji

(Langmeier, Kiejc¢itova, 2006, s. 119).

38



Nekteti autofi (Vagnerova, 2012) rozde€luji mladsi Skolni vék do dvou dil¢ich fazi:

e Rany skolni v¢k, ktery trva od nastupu do Skoly piiblizné dva roky a je pro n¢j
charakteristicka zména socidlniho postaveni i rizné vyvojové promeny, které se
projevuji predevsim ve vztahu ke Skole.

e Stfedni Skolni vek, ten trva piiblizné od osmi let zdka do jedenécti let, tedy do doby,
kdy dité prechazi na 2. stupen zakladni $koly a zacina dospivat. V prubéhu této faze

dochdzi k riznym zménam, které 1ze povazovat za ptipravu na dobu dospivani.

4.1 Vyvoj zakladnich schopnosti a dovednosti

Vyvoj pohybovych schopnosti je do znacné miry zavisly na télesném ristu, ktery je
b&hem tohoto obdobi rovnomérné plynuly. Skolni dit¢ byva jiz harmonicky vyvinuté.
Longitudinalni studie naznacuji, ze rastové kiivky jednotlivych déti se zna¢né 1i$i. Dnes$ni déti
jsou v praméru vétsi a silngjsi, nez byly zaci pred tiiceti lety (Langmeier, Kiejc¢itova, 2006,

5. 118).

Béhem celého Skolniho obdobi se vyznamné a souvisle zlepSuje hruba i jemna
motorika. Pohyby jsou rychlejsi i svalova sila je vétsi, napadna je zejména zlepSena koordinace
celého téla, souvisi to se zajmem o pohybové hry a sportovni aktivity, které vyZaduji obratnost,
vytrvalost a silu. Zavisi na tom 1 zlepSeni vykonu pfi u¢eni psani a kresleni (Petrova, 2008,
S. 94).

Soustavné se v tomto obdobi u ditéte vyviji 1 smyslové vnimani, jedna se o slozity
psychicky proces, kterého se zucastni vSechny slozky osobnosti ditéte (postoje, oCekavani,
soustiedénost, vytrvalost). Ve Skolnim véku dochézi k vyraznym pokrokiim ve vSech oblastech
vnimani, zejména ve sluchovém a zrakovém. Dité vSe dikladné zkouma, je pozornéjsi,
vytrvalej$i. Vnimani se stava vice cilevédomym jednanim, které se stdvd pochodem zaméfenym

vvvvvv

V paméti — predstavivost (Petrova, 2008, s. 95).

Ve skolnim véku se nezdokonaluje jen motorika a smyslové vniméni, ale vyrazné se
vyviji také re€, ktera je zakladnim pfedpokladem Uspésného Skolniho ueni. U ditéte souvisle

stoupa pocet aktivné pouzivanych slov a slov, kterym pasivné rozumi (primérny pocet slov pfi
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vstupu do Skoly je kolem 20 000). Dité si ve Skolnim prostiedi osvojuje nova slova, poznava
nové vyznamy tychz slov a uziva jich s vét§im porozuménim. Vyrazny pokrok je i v artikulaci.

Vyvoj fe€¢i podporuje i rozvoj paméti, ktera se miize opirat o systém slovnich vypovédi.
Dit¢ dokaze reprodukovat naucenou latku a vzestup v tomto sméru je do konce mladsiho

Skolniho véku podstatny (Langmeier, Kiejc¢irova, 2006, s. 119).

Proces uéeni je u piedskolniho ditéte znacné€ nahodily. Ve skolnim véku ziskava novou
kvalitu a ze Skolnich pozadavku vyplyva, Ze je mnohem planovitéjsi. S planovitosti

vvvvvv

vyznam zde maji $kola i rodina (Petrova, 2008, s. 99).

4.2 Kognitivni vyvoj

Kognitivni schopnosti se v mlad$im Skolnim véku opiraji o konkrétni myslenkové
operace. Dit¢ je schopné uvazovat deduktivné a objevuji se u néj pocatky metamysleni, jedna
se o schopnost uvédomovani si a zdmérnou praci s vlastnimi myslenkami (Thorova, 2015,
s. 404).

Podle Piageta je dit¢ kolem sedmi let schopno skute¢nych logickych operaci, pravych
usudkt odpovidajicich zakonim logiky. Stale jde o0 konkrétni véci, které si dokaze nazorné
predstavit. Teprve na pocatku dospivani (kolem 11 let), je dit¢ schopno vyvozovat soudy i zcela
formalné, 1 kdyzZ si nemtiZze obsah ptedstavit. K pfechodu od nazorného (intuitivniho) mysleni
do stadia konkrétnich operaci dochazi pravé na zacatku Skolni dochazky. Myslenkové
schopnosti jsou zavislé na ufeni a mohou byt u ditéte vhodnym vycvikem podporovany
a uspiSeny. Rodina a Skola na samém zacatku vzdélavani mohou cilenymi postupy vyrazné

podpofit vystavbu logického mysleni ditéte (Langmeier, Krej¢itova, 2006, s. 125).

Typické charakteristiky kognitivniho vyvoje podle Piagetova pojeti

Reverzibilita (vratnost): je stéZejnim aspektem opera¢niho mysleni. Dité je schopno
sledovat vlastni myslenky a v duchu se mliZze vracet na zacatek procesu feSeni problému.

Princip konzervace (stalost nékterych vlastnosti): dité jiz chape a rozumi, Ze predméty
si ponechavaji nékteré vlastnosti, 1 kdyz méni svlij vzhled.

Klasifikace je dovednost organizovat predméty do tfid a podtiid na zakladé znalosti
vlastnosti predmétl nebo podle kritérii vzoru. Jedné se o dulezitou kognitivni dovednost, ktera

umoznuje ditéti strukturovat informace.
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Schopnost induktivni logiky (schopnost zobectiovani): dité ve Skolnim veéku dokaze
odvozovat obecné informace ze specifickych. Deduktivni logika (z obecnych informaci odvodit
Schopnost seriality (fazeni, chapani logické posloupnosti): dité jiz dokaze setadit
predméty zachycené na obrazcich podle obecné vlastnosti nebo situace nebo srovnat je podle
casové posloupnosti. Schopnost uspotradat objekty v logické sekvenci je zdsadni, aby si dité
osvojilo aritmetickou dovednost, orientace v ¢ase a naucilo se systemati¢nosti prace.
Tranzitivni inference (spojenim informaci se vytvoii novy logicky zaveér): jedna se
0 schopnost, kdy je dité schopno logicky porovnat dva prvky skrze porovnani se tfetim prvkem.
Decentrace (vyvozeni zaveéru na zékladé posouzeni vice hledisek): dité je schopno
uvazovat pii feSeni Ukolu o vice aspektech najednou. Mysleni pfestava byt egocentrické, ale
stava se allocentrické, multiperspektivni (zdk ma schopnost zaujmout vice perspektiv)

(Thorova, 2015, s. 406).
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Prakticka Cast
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5 Metodologie vyzkumného Setieni
lidstva. Vyzkumem se potvrzuji ¢i vyvraceji dosavadni poznatky, anebo se ziskavaji poznatky
nové* (Gavora, 2010, s. 13).

Pro vyzkumné Setfeni jsme zvolili kvalitativni vyzkum s kvantitativnimi prvky. Podle
Gavory (2010, s. 35) jde v kvalitativnim vyzkumu o popis, ktery je vystizny a podrobny.
Kvalitativni vyzkum pouziva metody, které umoziuji pracovat se zkoumanymi osobami tvari
v tvaf. Vyzkumnika zajimd konkrétni skupina zakti (v naSem piipadé se jednd o zaky
s vyvojovou dysfazii v mlad$im Skolnim véku ve vybrané zakladni skole logopedické). Zavéry
z tohoto vyzkumu nelze zevSeobectiovat, ale jde o hluboké proniknuti do problematiky
porozuméni verbdlnim pokynim u zakd s vyvojovou dysfazii v mladSim Skolnim véku
a zjisténi novych souvislosti s tim spojenych.

Svaticek, Sed’ova a kol. (2007, s. 24) dodavaji, Ze je nutné nejen do hloubky, ale

| kontextualné prozkoumat dany jev a pfinést o ném maximalni mnozstvi informaci.

5.1 Cile vyzkumného Setfeni
Hlavnim cilem vyzkumného Setieni diplomové prace bylo zjistit, jaké je porozuméni
verbalnim pokynim u 74kl s vyvojovou dysfazii v mladSim skolnim véku ve vybrané zékladni

skole logopedické (dale jen ZSL).
Pro dosaZeni cile jsme si stanovili hlavni vyzkumnou otazku:

,»Jaka je aktualni iroven porozuméni verbalnim pokyniim u zakl s vyvojovou dysfazii

v mlads$im Skolnim v€ku ve vybrané zakladni Skole logopedické?*
Hlavni cil jsme definovali dal§imi dil¢imi cili:

Dil¢éi cil €. 1: Zjistit a porovnat vysledky v porozuméni verbalnim pokyniim u zaka
s vyvojovou dysfazii v mlad$im Skolnim véku ve vybrané ZSL v zavislosti na pohlavi Zaki
a tiide, ve které se vzdélavaji.

Dil¢i cil €. 2: Zjistit, zda ma vliv na vysledek porozuméni verbalnim pokynim u zaki

s vyvojovou dysfazii v mlad$im $kolnim véku ve vybrané ZSL odklad $kolni dochazky.
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Dil¢i cil €. 3: Zjistit, zda ma vliv na vysledek porozuméni verbalnim pokynim u zaki
s vyvojovou dysfazii v mladSim Skolnim véku ve vybrané zdkladni Skole logopedické

pravidelna dochazka ke klinickému logopedovi.

5.2 Vyzkumné metody

K naplnéni cilti a ziskani relevantnich informaci jsme ve vyzkumu zvolili n¢kolik metod
a postupil. Nejprve jsme k ziskani potfebnych informaci vyuzili studium odborné literatury,
tykajici se dané problematiky. Informace o respondentech jsme ziskali z dotazniki Vytvoienych
pro jejich rodice. Dale jsme u zakt vyuzili diagnosticky test (Token test) na zjisténi porozuméni
verbalnim pokyntim. Jako posledni jsme vyuzili metodu pozorovani pifi individudlni praci

s zaky.

5.2.1 Dotaznik
Frekventovanou metodou k ziskavani dat v pedagogickém vyzkumu je dotaznik, ten
byva zpravidla anonymni. Jedna se o pisemny zpusob kladeni otdzek k ziskavani pisemnych
odpovédi. Dobfe zkonstruovany dotaznik ma jasné¢ stanoveny cil (Gavora, 2010, s. 121).
Chraska (2007, s. 163) uvadi, Ze se jednd o soustavu piipravenych a peclivé
formulovanych otazek, na které dotazovana osoba (respondent) odpovidd pisemné. Gavora
(2010, s. 121) dodava, otazka se v n€kterych ptipadech oznacuje jako polozka, ta se pouziva

v piipad¢, kdyZ mé vyrok oznamovaci formu a ne tzaci.

Vytvofili jsme dotaznik, ve kterém byly dvé otazky uzaviené, dvé polouzaviené a dvé
oteviené. Gavora (2010, s. 124) definuje uzaviené otazky takto: jsou to otazky, které nabizi
hotové alternativni odpovédi a respondent vhodnou odpoveéd’ jen podtrhne ¢i zakrouzkuje.
Polouzaviené otazky nabizeji nejprve alternativni odpovéd’ a nasledné zadaji vysvétleni.
Uzaviena otazka se ve druhé ¢asti otevie. Oteviené polozky nenavrhuji respondentovi Zadné

odpovédi, jen je uren predmét, ke kterému se maji vyjadrit (Chraska, 2007, s. 165).
Otazkami v naSem dotazniku jsme zjiStovali informace o zécich, ktefi se ucastnili

naSeho vyzkumného Setfeni. Polozky se tykaly odkladu Skolni dochazky, jejich dochazky na

logopedii a vnimani potiZi v komunikaci podle nazoru rodicu.
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Dotaznik s polozenymi otdzkami uvadime nize.
e Byl u Vaseho ditéte realizovan odklad povinné S$kolni dochazky?
Nabidli jsme odpovédi ano, ne, jind odpoveéd'.
e Pokud byl realizovan odklad povinné §kolni dochazky, jaky byl diived?
Nenabizeli jsme zddnou odpoved’, rodi¢e sami napsali divod odkladu.
e Dochazite/dochazeli jste s Vasim ditétem na logopedii?
Opét jsme nabidli odpovédi ano, ne, jind odpoved'.
¢ Kolik let bylo VaSemu ditéti pri zahajeni logopedie?
Rodi¢e méli moznost zvolit si z nékolika nabizenych odpovédi véetné moznosti jina
odpovéd'.
¢ Pokud dochazite na logopedii, jak ¢asto?
| vtomto ptipadé méli rodi¢e moznost volit odpovéd z né€kolika nabizenych
moznosti a méli moznost i jiné odpovédi.
e Popiste, prosim, jaké ma Vase dité potize v komunikaci, dle Vaseho nazoru.

Rodi¢tim jsme nenabizeli odpovédi.

5.2.2 Token test

Aktualni arovent porozuméni verbalnim pokyntim u zaka s vyvojovou dysfazii byla
zjistovana prostrednictvim revidované formy Token testu. Test hodnoti miru narusené¢ho
rozuméni verbalnim pokyntm (Preiss, 1996). Test obsahuje dvacet zndmek (tokens), které jsou
ve dvou tvarech (kolecka a ctverecky), dvou velikostech (malé a velké) a maji pét barev (bila,
Cervend, zelena, Cerna a zlutd). Test je zaloZzen na manipulaci se zndmkami na zakladé
verbalnich pokyni administratora (pf. ,,dotkni se velkého zeleného ¢tverce®) nasledné se ma
vySetiovana osoba dotknout daného tvaru s ptisluSnou barvou. VySetfeni obsahuje celkem sedm
¢asti se stupniujici se obtiznosti v zadavanych pokynech. Ke zkracené verzi, kterd méla Sest Casti
S tficeti péti polozkami byla nove pfiddna 1 sedma ¢ést s jedenacti polozkami. Polozky ze sedmé
¢asti jsou nejobtiznéjsi. Token test je pomérné rychly a administrativné nenaro¢ny diagnosticky
nastroj. U vySetfovanych zakl lze zjistit soucasnou uroveil porozuméni a orientacné i stav

ostatnich kognitivnich schopnosti.

V prvni ¢asti se u zakti hodnoti rozeznavani obou tvart a jednotlivych barev znamek
(jsou vyloZeny vSechny zndmky). Druha ¢ast jiz kombinuje barvy a tvary zndmek (vylozeny
jsou jen velké znamky). Ve tieti ¢asti se operuje jiz s velikosti, tvarem a barvou znamek

(vylozeny jsou v§echny znamky). Od ¢tvrté Casti figuruje jiz kombinace dvou zndmek najednou
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(odebrany jsou malé znamky). Pata ¢ast je shodna se Ctvrtou, jen jsou k dispozici vSechny
znamky. V Sesté Casti je instrukce komplexnéjsi a ke spravnému splnéni je dulezité spravné
porozumeéni gramatickym strukturam. Obtiznost je ztizena i tim, ze instrukce zaddvanych ukolt
se od Sesté Casti jiz nesmi opakovat. Posledni, sedmé Cast obsahuje nejnarocnéjsi ukoly
s nejkomplexnéjsi strukturou a vysokymi naroky na verbalni pracovni pamét’. Za kazdou reakci
do 5 sekund od zadani ukold zak obdrzi 1 bod, za kazdou spravnou reakci po opakovaném
zadani ukolu 0,5 bodu a 0 bodua za ukol nedokonceny. Pokud se v prvni az paté ¢asti vyskytne
petkrat selhani, ukon¢i se administrace. Celé vySetieni by nemélo piesadhnout 15 minut. (Preiss,

1996).

o0
HEE =
cgat

Obrazek 1 Token test (tokens)

5.3 Charakteristika vyzkumného vzorku

Vyzkumné Setieni se zaméfuje na jednu cilovou skupinu, tj. na zaky s vyvojovou
dysfazii v mladsim $kolnim véku ve vybrané ZSL. Jedna se o zamérny vybér. Gavora (2010,
S.79) uvadi, ze zamérny vybér se uskuteciiuje na zéklade relevantnich znaka, které jsou dualezité
pro dané zkoumdni. Hlavnim kritériem pro vybrany vzorek byla vyvojova dysfazie a mladsi
Skolni vék. Dal§im kritériem byla vybrand ZSL, kterou vybrani Zaci navitévuji a v niz se
vzdélavaji.
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Experimentalni soubor se sestava z 30 respondentti — 21 chlapcii a 9 divek. Soubor tvofi
zaci s vyvojovou dysfazii v mlad$im Skolnim v€ku na rGzné Grovni, do které se promita typ

vyvojove dysfazie, stupeil vyvojové dysfazie i rodinné prostiedi, ve kterém zaci vyristaji.

Respondenti| 1.Tfida | 2. Tfida | 3. T¥ida
Divky 2 5 2
Chlapci 7 10 4
Celkem 9 15 6

Tabulka 1 Vyzkumny vzorek

RozloZeni respondent(

Graf 1 Procentudlni rozloZeni respondenti

Z grafu €. 1 je patrné rozlozeni vSech respondentli podle pohlavi. Z celkového poctu 30

zaki bylo 21 chlapct a 9 divek, v poméru 70% chlapcti : 30% divek.

5.4 Prubéh vyzkumného Setieni

Vyzkumné Setieni probihalo ve vybrané ZSL, kterd se nachazi v centru mésta ve
Stiednich Cechach. Jejimz ziizovatelem je od roku 2002 Stiedogesky kraj. ZSL je v budové,
spolecné se zakladni Skolou specialni a praktickou skolou dvouletou. V roce 2013 bylo
v budové ziizeno Specialné pedagogické centrum (dale jen SPC) pro déti s vadami feci. V této
Skole pracuje autorka ¢tvrtym rokem; dva roky ucila ve specialni Skole a nasledné (pii uzavieni
Skoly z divodu karanténniho opatieni (covid-19)) zacala vypomahat ve SPC, kam byla pozdéji

pifemisténa na cCasteény uvazek. Autorka soucasné dochazi dvakrat tydné v odpolednich
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hodinach do mistni matefské Skoly, kde pracuje jako logopedicky asistent pod vedenim vyse

uvedeného SPC.

Rodice zaka byli telefonicky kontaktovani a informovani 0 zaméru realizovat
praktickou c¢ast vyzkumu. Nasledné jim byl pfedan informovany souhlas, ktery garantoval
anonymitu ziskanych udaji a obsahoval zakladni informace o vyzkumu a jeho pfinosu pro
jejich dité. V informovaném souhlasu byl uveden i kontakt na osobu, ktera vyzkum vedla. Bez
informovaného souhlasu nemohl byt zak do testovani zahrnut, ani nemohl byt jinak osloven
anemohlo byt nahlédnuto ani do jeho dokumentace. Informované souhlasy nemohou byt
soucasti této prace z divodu ochrany osobnich dat, ale jsou k dispozici u autorky prace.
Soucasné s informovanym souhlasem dostali rodi¢e dotaznik s Sesti otazkami (viz vyse). Poté,
co osloveni rodi¢e odevzdali podepsany informovany souhlas spolu s vyplnénym dotaznikem,
bylo stanoveno datum vyzkumného $etieni v dané ZSL. Seteni bylo zahdjeno v poloving zafi

2022 a ukonceno Vv poloving listopadu 2022.

Testovani bylo zahajeno u zakl v prvni tfidé; tam se Setfeni zGCastnilo 9 zaku.
Pokrac¢ovalo ve druhé tfid¢, kde se testovani zucastnilo nejvice zakl a to celkem 15. Poté
nasledovalo testovani ve treti tfid¢, kde se do vyzkumného Setieni zapojilo 6 zakd. Pred
zahajenim testovani v konkrétni tfidé byla vzdy kontaktovana tfidni ucitelka a s ni domluven
den a cas, ktery ji i zakiim nejvice vyhovoval, aby nebyla pfili§ narusena vyuka. Testovani
probihalo pievazné v hodindch vytvarné a télesné vychovy. Aby se piedeslo nervozité€ i strachu
na strany testovanych zakd, byla autorka v kazdé tfidé Zaktm piedstavena a seznamila se
s nimi. Pro vyzkumné Setfeni byl zajistén prostor v klidné ¢asti Skoly. S kazdym zakem se
pracovalo samostatné u stolu, na kterém bylo rozlozeno dvacet znamek (tokens) z Token testu.
Zaci ukazovali, posouvali, odebirali a dotykali se znamek podle verbalniho pokynu. Délka
Setfeni byla u kazdého zdka individuélni, vzdy dle konkrétni irovné porozuméni verbalnimu
pokynu, kdy u Token testu plati, ze pokud dojde pétkrat k selhani, ukoncuje se administrace.
Primérny ¢as u testovanych zaki byl deset az dvanact minut. U nékterych zakt bylo tieba
zopakovat instrukci, pti¢emz moznost opakovani instrukce je povoleno pouze do patého oddilu;

u nékterych zaka doslo z tohoto diivodu k prodlouzeni ¢asu testovani.

K administraci slouzily origindlni zdznamové archy Token — test — déti (viz. Ptiloha).
Zaznamové archy s vysledky administrace testu nejsou soucasti této prace z divodu ochrany

osobnich dat, ale jsou k dispozici u autorky prace. Zapisovan byl za spravnou reakci do 5 vtefin
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po zadani 1 bod, za spravnou reakci po zopakovani ukolu bylo pfidéleno 0,5 bodu a za
nedokoncéeny kol 0 bodt. Pokud se vyskytlo 5 chyb, bylo zadani po dokonceni ¢asti pieruseno.
Vysledné hodnoceni zaka odpovidalo poctu ziskanych bodu, pticemz dosazenych bodi bylo

46. Celkovy pocet spravnych odpovédi a ziskanych bodl byl zapsan do tabulky.
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6 Vysledky vyzkumného Setieni
Tato kapitola se zaméfuje ne analyzu a interpretaci vysledka ziskanych z vyzkumného

Setfeni. Data s odpovidajicim popisem jsou shrnuta do jednotlivych tabulek a grafti.

6.1 Dotaznik pro rodice

Pomoci dotazniku byly zjistovany informace o odkladu povinné skolni dochazky
a dtvodu odkladu. Dalsi pozadovanou informaci bylo, zda dité¢ dochazelo na logopedii a jak
¢etné byly navstévy. RovnéZ byl zjistovan nazor rodi¢u na piipadné potize v komunikaci
u jejich ditéte.

Dotaznik byl zaslan v§em rodi¢tim testovanych zakd. Vsichni dotaznik vyplnili a vratili.

Vysledky byly vyhodnoceny, popsany a shrnuty do tabulky.

Informace o odkladu povinné $kolni dochazky byla zjistovana v uvodni otazce
dotazniku. Odklad o jeden rok byl realizovan u 24 zaki z celkového poctu 30. Mezi 6 zaky,
ktefi odklad povinné Skolni dochdzky nem¢li, byli 4 Zaci s pfirozenym odkladem, jelikoz se

narodili v mésicich zafi, fijen a prosinec.

Druha otazka zjistovala divod, ktery vedl k odkladu povinné $kolni dochazky.
Nejcastéji byla jako dtivod uvedena diagnoza vyvojové dysfazie (u 19 zakt). Rodice 3 zaka
uvedli v dotazniku jako diivod vadu feci ($patné porozuméni, mala slovni zasoba, nespravné

sklofiovani). U 2 zaki byla divodem k odkladu celkova nezralost.

Uzaviena, tieti otazka zjisStovala, kolik Zzakd dochazi ¢i dochazelo na logopedii.
Odpovéd’ se vybirala z moznosti ano — ne. Podle odpovédi v soucasné dobé stale dochazi na

logopedii 26 zakl a 4 zaci dochazku jiz ukoncili.

Ctvrtd otazka byla zaméfena na vék Zaka p¥i zahajeni logopedie. \V nabidce bylo
nékolik moznosti véetné ,,jina odpoveéd™. Shodné odpovédéli rodice 23 zak, jejichz détem bylo
v dobé¢ zahdjeni logopedie mezi 4 — 5 lety. 3 Zaci zah4jili logopedii kolem tietiho roku Zivota.

Jinou odpovéd’ nikdo z rodi€i nevyuzil.

Pata otazka se zaméfila na Cetnost dochazky na logopedii. Rodice mohli vybirat
Z nabizenych moznosti, nebo vyuzit moznost ,,jina odpoveéd™. 8 Zaki dochazelo na logopedii

pravidelné po dvou tydnech; 6 Zaki jednou za tii tydny; nejvice zaku (12) jednou za mésic.
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Posledni, Sestou, otevienou otazka zjist'ovala, jaké spatiuji rodic¢e potiZze v komunikaci
u svého ditéte. Odpovédi byly pievazné struéné a ve vétSiné piipadt se opakovaly: $patna
vyslovnost, vynechavani zajmen ve vétach, jednoduché a heslovité véty, neschopnost vypravét
(napt. co dit€ prozilo ve Skole, co délalo o vikendu aj.), Casté dysgramatismy. Na Spatnou

vyslovnost navazovaly potize v psani.

Byl u Vaseho ditéte realizovan odklad povinné §kolni dochazky?

ANo Ne

24 80% 6 20%

Jaky byl divod odkladu povinné S$kolni dochazky?

Vyvog ova Vada feéi Nezralost
dysfazie
13  [43,33% 7 23,33% 4 13,33%

Dochazite/dochazeli jste s Vasim ditétem na logopedii?

Ano Ne

26 |86,66% 4 13,33%

Kolik bylo let Vasemu ditéti pii zahajeni logopedie?

0-3 roky 4-5 let 6-7 let | 8-9 let Jina odpoved

3 10% 23 | 76,66%

Jak casto dochazite na logopedii?

1 xza2tydny | 1xza3 tydny 1 x 4 tydny Jina odpovéd

8 126,66% 6 20% 12 40%

Popiste potiZe v komunikaci u Vaseho ditéte.

Spatna vyslovnost, §patné porozuméni, vynechavani zajmen, jednoduché
véty, neumi vypravét, dysgramatismy v feci, chybna vyslovnost = potize v
psani.

Tabulka 2 Prehled udajii z dotaznikového Setreni

6.2 Zpracovani vysledku Token testu

Vyzkumny soubor tvofilo 30 zakl s vyvojovou dysfazii v mlad§im Skolnim véku ve

vybrané ZSL. Nasledujici graf €. 2 s vloZenou tabulkou ukazuje poéet a rozdéleni respondenti
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podle pohlavi a tfid, ve kterych se vzdélavaji. Z grafu je patrné, ze nejvetsi zastoupeni ve
vyzkumném Setieni méli zaci ve 2. tiidé€ v celkovém poctu 15, z toho je 5 divek a 10 chlapct.
Nasledovali zéci v 1. tfid¢ v celkovém poctu 9, 2 divky a 7 chlapct. Nejméné bylo zaka ve

3. tfidé v poctu 6, 2 divky a 4 chlapci.

Zastoupeni pohlavi

16
14
12
10
-
g g
)
a
6
4
i ‘
0 ” ”
1. Trida 2. Trida 3. Trida
m Divky 2 5 2
B Chlapci 7 10 4
Celkem 9 15 6

Graf 2 Respondenti — zastoupeni pohlavi

Procentualni zastoupeni pohlavi

60,00%
g 50,00%
©
'S, 40,00%
>
£ 30,00%
T
>
€ 20,00%
Q
3
L 10,00% .
0,00% - - -
1. Trida 2. Trida 3. Trida
m Divky 6,66% 16,66% 6,66%
B Chlapci 23,33% 33,33% 13,33%
Celkem 30% 50% 20%

Graf 3 Respondenti — procentudlni zastoupeni pohlavi

Graf ¢. 3 ukazuje pocet zakd V procentualni vyjadieni vzhledem k pohlavi
a Vv jednotlivych tfidach. Vyzkumného Setfeni se zicastnilo nejvice chlapct ze 2. tfidy a to
33,33%, dale byli chlapci z 1. tfidy v poctu 23,33%, pak byly divky ze 2. tfidy 16,66%, nasledné
chlapci ze 3. tfidy v poctu 13,33% a nejméné bylo divek z 1. tfidy a 3. t¥idy 6.66%.
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1. Trida - vék respondentd (roky, mésice)

- 2
[}
>0
o
o

0

7,2 7,4 7,5 7,6 7,8 7,9 8,0

m Divky 1 1
B Chlapci 1 2 1 1 2

Graf 4 1. Trida — vék respondentii

Graf €. 4 ukazuje rozdéleni respondentt v 1. tfid€ podle pohlavi, zaznamenan je pocet

zaki a jejich vék (roky, mésice) v dobé vyzkumného Setteni.

2. Trida - vék respondent( (roky, mésice)

6
5
4
-
>8 3
o
o
2
1 HA
0
8,0 8,1 8,2 8,4 8,6 8,9 8,10 8,11 9,1
B Chlapci 1 1 1 2 1 2 2
M Divky 1 3 1

Graf 5 2. Trida — vék respondentii

V grafu ¢. 5 je znazornéni pro 2. tfidu, jedna se o rozdéleni respondentii podle pohlavi

a pocet v daném veéku, kterého zaci dosahli v dobé vyzkumného Setfeni.
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3. Trida - vék respondent( (roky, mésice)

2
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9,1 9,2 9,3 9,8 9,10 10,0
B Chlapci 1 1 1 1
M Divky 1 1

Graf 6 3. Trida — vék respondenti

Graf €. 6 znazornuje pocet respondentd ze 3. tiidy, ktefi jsou rozdéleni podle pohlavi

a dosazené¢ho veku (roky, mésice) v dobé testovani.

Pocet responent( v uréitém véku (roky, mésice)

B 1. Trida ®2.Trida ®3.Trida

2 2 2 2
1 1 | 1 1 | 11 1 1 1 1 1 | |1 1 1 1 1 1
7,274 757,66 7,87,98,08,18,28,48,68,98,108,119,1 9,2 9,3 9,89,1010,0

Graf 7 Vek respondentit (roky, mésice)

Graf ¢. 7 znazoriiuje vSechny respondenty a jejich dosazeny vék v dobé vyzkumného
Setfeni. Z grafu je patrné, Ze pro testovani neni rozhodujici jen tiida, ve které se zak v dobé
vyzkumu vzdé¢lava, ale jeho vék. V grafu je vidét, ze jeden respondent z 1. tfidy dosahl stejného
veku 8;0, jako jeden respondent ze 2. tiidy. Stejné je to i u dvou respondentti ze 2. tiidy, ktefi

maji rok i mésic shodny 9;1, jako jeden respondent ze 3. tfidy.
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1. Trida - celkové pramérné bodové skoére TT
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Priimérné skore TT
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m Divky 24
H Chlapci 22,4

Graf 8 1. Trida — celkové priumeérné bodové skore TT

1. Tfida - procentudlni vyjadreni celkového skore
1T
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Procenta Uspésnosti

1
H Divky 52,17%
M Chlapci 48,70%

Graf 9 1. Trida — procentudlni vyjadreni skore TT

Graf ¢. 8 a 9 uvadi porovnani celkového prumérného skore TT u vSech respondentti
z 1. tfidy vzhledem k pohlavi. Celkové primérné skore TT bylo vypocitano ze ziskanych bodu
divek a chlapci, pfi¢emZ nejvétsi mozny pocet bodi byl 46. Z toho vyplyva, Ze celkovy
pramérny pocet bodl vsech divek v 1. tfidé byl 24 z mozného celkového poctu 46. U vsech
chlapcti z 1. tfidy byl celkovy primérny pocet bodt 22,4 bodti z moznych 46. V grafu €. 8 je

patrné, ze divky ziskaly o 1,6 bodt vice nez chlapci. Z toho je patrné, Ze divky byly v celkovém

vvvvvv
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Vysledné hodnoty byly ptevedeny do procentudlniho vyjadieni uspé$nosti, vzdy
uvadéno ke 100%. V grafu €. 9 je vidét procentualni uspésnost divek i chlapct v Token testu.

Z grafu je patrné, ze divky byly tspésné v praiméru z 52,17% a chlapci z 48,70%. Rozdil

vvvvvv

2. Trida - celkové primérné bodové skére TT
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Graf 10 2. Trida — celkové priimérné bodové skore TT

2. Trida - procentualni vyjadreni celkového skére
1T
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Graf 11 2. Trida — procentualni vyjadieni skore TT

Graf €. 10, 11 uvadi celkové prumérné skore TT vSech respondentil ze 2. tfidy vzhledem
k pohlavi. Primérné skoére TT bylo vypocitano ze ziskanych bodu divek a chlapci, pficemz

nejvyssi mozny zisk ¢ini 46 bodi. Celkové prumémé skore u divek bylo 28,4 bodu ze 46

vvvvvv
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V porozuméni verbalnim pokynim v Token testu o0 5,2 bodu oproti divkam. Ve je vidét v grafu
¢. 10.

Procentudlni vyjadieni celkového skore TT bylo zaznamenano do grafu ¢. 11.
Procentudlni hodnoty jsou pfevedeny vzdy ke 100%. Graf ¢. 11 znazornuje procentudlni
vyjadieni chlapct, ktefi byli Gspésni ze 73,30% a divky byly Gspésné ze 61,70%. Rozdil

V porozuméni u vSech chlapct a divek ze 2. tidy ¢ini o 11,6% ve prospéch chlapcti.

3. Trida - celkové priamérné bodové skére TT
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Graf 12 3. Trida — celkové primérné bodové skore TT

3.Tfida - procentuadlni vyjadreni celkového skore
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Graf 13 3. Trida — procentudlni vyjadieni skore TT

Celkové prumérné skore TT vSech respondenti ze 3. tiidy vzhledem k pohlavi je
zaznamenano v grafu ¢. 12. Primérné skore TT bylo vypocitano ze ziskanych bodi v Token

testu u divek i chlapct. Nejvyssi mozny zisk bodu €inil 46. Divky mély prumérné skore 41,8
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V porozuméni verbalnim pokyniim ve 3. tfid¢ byly divky s rozdilem 1,8 bodu.

V grafu €. 13 je vidét ziskany bodovy vysledek z grafu ¢. 12 vSech respondentd ze
3. ttidy pfevedeny do primérné procentudlni podoby uvadény vzdy ke 100%. Divky byly
uspésné z 91% a chlapci z 87%. Rozdil v procentualni uspésnosti porozuméni v Token testu ve

3. tfidé mély lepsi divky o 4% nez chlapci.

1. Tfida - primérné bodové skére TT
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wm
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I.Cast | I.Cast N Cast | IV.Cast = V.&st | VI Cast VI Cast
m Divky 7 4 4 3 3,5 5 0
® Chlapci 7 3,71 3,28 3,07 2,5 4,1 6
Max. bod 7 4 4 4 4 12 11

Graf 14 1. Trida — celkové primerné bodové skore TT v jednotlivych castech testu

Graf ¢. 14 uvadi porovnani uspésnosti porozuméni verbalnim pokynim a ziskané body
Vv jednotlivych castech Token testu u zakd z 1. tfidy. Zaznamenané body jsou primérné
vzhledem Kk pohlavi. V grafu je zaznamenana uspé&S$nost divek i chlapci v porovnani
S maximalnim moZznym ziskem bodil v jednotlivych ¢astech testu. Od prvni ¢asti do paté se
postupné zvySuji naroky na verbalni pracovni pamét, i kdyZ syntaxe zadani je jednoducha.

Z grafu je patrné, ze L. ¢ast testu zvladli vSichni respondenti s maximalnim moznym
ziskem bodii, a to 7 bodu.

Ve II. ¢asti ziskaly plny pocet bodu divky a chlapci ziskali o 0,29 bodu mén¢. Jeden
chlapec selhal ve dvou instrukcich.

II1. ¢ast opét zvladly divky s plnym poétem bodu. V této Casti jiz chybovali tfi chlapci,
proto jejich primérny zisk bodu ¢inil 3,28 z moznych 4 bodi, dva chlapci chybovali ve dvou
instrukcich a ztratili dva body a jeden chlapec ziskal ze dvou tikola 0,5 bodu.

U IV. casti jiz zaznamenaly dvé selhani i divky a jejich celkové primérné skore TT bylo

vvvvvv
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bodové skore TT z moznych 4 bodl. V této ¢asti jiz chybovalo pét chlapcii. Po této ¢asti byla
ukonc¢ena administrace u jednoho chlapce, ktery selhal pétkrat.

ze 4 moznych. Chlapci v priméru ziskali pouhych 2,5 bodu. Po této ¢asti byla ukoncena
administrace u dal$ich tiech chlapct, kteti petkrat selhali, do Sesté ¢asti pokracovali celkem tii
chlapci a dvé divky.

V Sesté Casti je jiz instrukce komplexnéjsi a ke spravnému splnéni je dilezité spravné
porozumét gramatickym strukturam. Jedna divka selhala jiz pfi prvnich péti instrukcich, proto
byla ukoncena jeji administrace. Druhd divka ziskala 5 bod a téz ji byla po této ¢asti ukoncena
administrace. Jak mizeme vidét v grafu, tak i pro chlapce byla jiz Sestd ¢ast obtizna a u dvou
byla taktéZ ukoncena administrace. Do sedmé a zaroven nejnarocnéjsi ¢asti se dostal z 1. tfidy
pouze jeden chlapec.

s nejkomplexnéjsi strukturou a vysokymi naroky na verbalni pracovni pamét’. Posledni chlapec,

ktery postoupil az do zaveére¢né sedmé Casti, ziskal celkem 6 bodti z moznych 11.

2. Tfida - prdmérné bodové skore TT
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I. Cast 1. Cast IIl. Cast = IV. Cast V. ¢ast VI. Cast = VII. Cast
m Divky 7 4 3,8 3,2 3,2 5,2 9
B Chlapci 7 3,9 3,95 3,25 3,5 7,9 8,3
Max. bodl 7 4 4 4 4 12 11

Graf 15 2. Trida — celkové priimérné bodové skore TT v jednotlivych cdstech testu

V grafu ¢. 15 je vidét porovnani uspé$nosti v porozuméni verbalnim pokyntim a pocet
ziskanych bodi v jednotlivych Castech Token testu u zaka 2. tfidy. Zaznamenané body
v tabulce jsou primérné vzhledem k pohlavi. Zaznamenana byla do grafu uspésnost divek

i chlapci v porovnani s maximalnim moznym ziskem boda v jednotlivych Castech testu. Od
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prvni ¢asti do paté se postupné zvysSuji naroky na verbalni pracovni pamét, i kdyz syntaxe
zadani je jednoducha.

VSsichni respondenti ze 2. tfidy ziskali v prvni ¢asti maximalni mozny pocet bodii, bylo
jich 7, Gspésnost prevedena na procenta je 100%.

Ve IL ¢asti byly uspeésné divky a ziskaly 4 body, coz je maximalni mozny pocet boda,
ktery se v ivodni ¢asti da ziskat. Chlapctim se primérné skoére TT snizil o 0,1 bodu z diivodu
jednoho selhani.

Ve treti ¢asti jiz doslo k jednomu selhani i na stran¢ divek a jedna divka ztratila jeden
bod. U chlapcii doslo také k jednomu selhani, ale ti ztratili pouze 0,5 bodu, proto jejich
pramérné skore TT ve tieti ¢asti je 3,95 bodl ze 4 moznych. Divky mély zisk 3,8 bodl. Rozdil
verbalnim pokyntiim chlapci.

Ctvrtou &ast testu opét zvladli 1épe chlapci a v praméru ziskali 3,25 bodt z moznych
selhaly dv¢ a na strané chlapct dos$lo k selhani u Sesti z nich. Do paté ¢asti postoupili v§ichni
respondenti.

0 0,3 bodu a ziskali v priméru celkem 3,5 bodu ze 4 moznych, selhalo celkem pét chlapci.
Divky ziskaly v primérném skore 3,2 bodu a selhani bylo u tfi divek. Administrace po paté
¢asti byla ukoncena u jedné divky a jednoho chlapce.

Sestou &ast zvladli 1épe zase chlapci s praimérnym skoére TT 7,9 boddl z moznych 12
bodl. Divky v Sesté ¢asti s komplexné€j$imi instrukcemi ziskaly celkem v praiméru 5,2 bodu.
Rozdil mezi chlapci a divkami byl 2,7 boda ve prospéch chlapct. Coz je dosud nejvétsi rozdil
v zisku bodli u jednotlivych ¢asti Token testu. Po Sesté ¢asti byla ukoncena administrace u tfech
divek a tfech chlapcti.

Do sedmé casti postoupila jedna divka z péti divek, které se zucastnily vyzkumného
Setfeni ze 2. tfidy a Sest chlapct z pivodnich desiti. Jak jsme jiz vySe uvadeli, sedmé cast
obsahuje nejnarocnéjsi ukoly s nejkomplexnéjsi strukturou a vysokymi naroky na verbalni
pracovni pamét’ respondentl. V posledni sedmé ¢asti ziskala divka celkem 9 bodl z 11
moznych. Chlapci v primérném skoére ziskali 8,3 bodli ze zminovanych 11 bodi. Jednomu

chlapci se podafilo splnit a zvladnout Gspésné celou sedmou cast a ziskal moznych 11 bodd.
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3. Ttida - prdmérné bodové skére TT
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Graf 16 3. Trida — celkové primérné bodové skore TT v jednotlivych castech testu

Graf ¢. 16 znazoriiuje prumérné bodové skore TT ve vSech sedmi ¢astech Token testu
u respondentt ze 3. tfidy. Je mozné vidét porovnani UspéSnosti v porozuméni verbalnim
pokyniim diky ziskanym bodtim v jednotlivych ¢astech testu. Zaznamenané body v tabulce jsou
pramérné vzhledem k pohlavi a k zisku maximalniho mozného poctu bodi. VSichni
respondenti ze 3. tfidy ziskali v prvnich tfech ¢astech maximalni mozny pocet bodu, tj. v prvni
¢asti 7 bodt, ve druhé 4 body a ve teti ziskali 4 body.

Ve Ctvrté casti testu divky opét ziskaly maximdlni mozny pocet bodu, chlapci
v prumérném skore ziskali 3,62 bodd. V této Casti byly v porozuméni verbalnim pokynim

V paté ¢asti poprvé selhala jedna divka, proto se snizilo primérné skore TT divek na
3,75 bodl ze 4 moznych bodu. Chlapci dosahli primérné skore v paté casti 3,62 bodu, méli

Sestou ¢ast opét zvladly 1épe divky nez chlapci s pramémym ziskem 9 bodt z 12
moznych bodu. I v této ¢asti byli chlapci slabsi a selhali v porozuméni verbalnim pokyntim ve
vetsim poctu instrukci, ziskali primérné skore 8,25 bodi.

Do sedmé casti se dostali vSichni respondenti ze 3. tfidy a UspéSné ji dokoncili.
Nejnarocnéjsi tkoly zvladly 1épe divky a ziskaly v primérmém skére 10 bodit z moznych 11.

V posledni ¢asti ziskali chlapci v primérném skére TT 9,5 bodd.
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Divky a chlapci z 1. - 3. Tfidy - primérné bodové

skore TT
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Graf 17 Primeérne bodové skore TT vsech vzhledem k pohlavi a max. poctu bodii

V grafu ¢. 17 je vidét primérné bodové skore TT u vSech 30 respondentd ze vsech tiid
vzhledem Kk pohlavi a k maximalnimu moznému zisku v jednotlivych ¢astech Token testu.

Z piedeslych grafu je patrno, Ze prvni ¢ast zvladli vSichni respondenti.

Ve druhé ¢asti byly Gspesné v porozuméni verbalnim pokyniim vSechny divky a ziskaly
plny pocet bodi, coz jsou 4 body. Chlapci ze vSech tiid ve druhé ¢asti ziskali v primérném

skore 3,9 bodl ze 4 moznych. Rozdil mezi chlapci a divkami je minimalni, o pouhych 0,1 bodu

vvvvvv

vvvvvv

Ve ctvrté Casti divky ziskaly v primérném skore 3,33 bodu a chlapci 3,26 bodu ze
4 moznych. I v této ¢asti ziskaly divky o 0,07 bodu, coZ je dosud nejniZ§i mozny rozdil.
ze 4 moznych. Chlapci méli o 0,2 bodu méné nez divky, jejich primérné skore TT bylo 3,2
bodu.

V Sesté Casti ziskali vSichni respondenti shodné priméré skore TT, a to 7 bodh
Z mozného maximalniho poctu 12 bodd.

Posledni sedmé ¢ast pfinesla v priméru vice bodli divkam v celkovém primérném
mén¢ bodi nez divky o 1,16 bodu, rozdil mezi pohlavimi byl ze vSech casti nejvyssi. Chlapci

ziskali v posledni ¢asti 8,54 bodl z 11 moznych.
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vvvvv

¢astech testu, ve dvou ¢astech méli vSichni respondenti shodné primérné skore TT.

Respondenti - primérné bodové skére TT

14
12
10
E 8
g
2 6
(%]
4
0 . . . v, s v .
I. Cast 1. Cast Il. Cast  IV.Cast | V.cast VI Cast VI Cast
H Respondenti 7 3,9 3,85 3,3 3,27 7 8,8
Max. bodl 7 4 4 4 4 12 11

Graf 18 Respondenti — priimerné bodové skore TT

V grafu €. 18 je uvedené primérné skore TT vSech respondentli vzhledem k maximalni
mozné hodnoté bodl. V prvni €asti testu porozuméli verbalnim pokynim vSichni respondenti
a ziskali maximalni mozny pocet bodi. Primérné skore TT ve druhé ¢asti je u respondenti
00,1 bodu mensi, nez je maximalni mozny pocet 4 body, a to 3,9 bodi. Ve tieti ¢asti klesa
pramérné skore TT u respondentli oproti maximalnimu moznému zisku 4 bodi na hodnotu 3,85
bodia. Primérné skore TT klesa i v paté ¢asti na 3,3 bodt, kdyz bylo mozné ziskat maximalni
pocet 4 bodl. Respondenti v paté Casti testu ziskali v primérném skoére TT 3,27 bodi, je to
0 0,73 bodli mén¢, nez je maximalnim mozny pocet bodl. V Sesté ¢asti ziskali respondenti
celkem primérné skore V testu 7 bodl ze 12 moznych. Respondenti v posledni sedmé &asti
ziskali 8,8 bodti z 11 moznych bod.

V grafu €. 18 je patrné, ze s piibyvajici naro¢nosti tkkolu v jednotlivych ¢astech Token

testu klesa i primérné skore respondentt.
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Graf 19 Celkové skore TT vsech respondenti

Do grafu ¢. 19 bylo uvedeno celkové skore TT vSech respondentii. Nejméné bodu ziskal
zak z 1. tfidy v celkové hodnoté 12 ze 46 moznych. Naopak nejvice bodi ziskali dva Zaci ze

3. tiidy v celkovém poctu 43,5 z moznych 46 bodd.

64



[ Zavéry vyzkumného Setieni

V nasledujici kapitole jsou vyhodnoceny jednotlivé cile, které byly stanoveny na
zacatku vyzkumného Setfeni. Hlavnim cilem vyzkumu bylo zjistit, jakéd je aktudlni Groven
porozuméni verbalnim pokynim u zaka s vyvojovou dysfazii v mlad$im Skolnim véku ve
vybrané zéakladni skole logopedické. Hlavni cil byl definovan dil¢imi cili: zjistit a porovnat
vysledky v porozuméni u respondentil v zavislosti na pohlavi a tfid¢, ve které se vzdélavaji.
Zjistit, zda ma vliv na vysledek odklad Skolni dochazky a pravidelnd dochazka ke klinickému

logopedovi.

Dil¢i cil €. 1: Zjistit a porovnat vysledky v porozuméni verbalnim pokynim u zZaki

4

s vyvojovou dysfazii v mlad$im $kolnim véku ve vybrané ZSL v zavislosti na pohlavi ziki

a tiidé, ve které se vzdélavaji.

Graf ¢. 20 uvadi v procentudlnim vyjadieni celkové vysledky Token testu u vSech
respondentll v zavislosti na pohlavi a tfid€, ve které se vzdélavaji. Z vysledki je patrné, Ze neni
mozné porovnavat porozumeéni u zaki v zavislosti na tfide¢, tedy veku, jelikoz se porozuméni
fe¢i u zaku s vyvojovou dysfazii neustale vyviji. Muze byt porovnavano pouze mezi sebou
Vv jednotlivych tfidach v zavislosti na pohlavi. Vysledky jednotlivych tiid jsou popsané jiz
v grafech vyse (1. tiida — graf €. 8,9; 2. tfida — graf ¢. 10,11; 3. tfida — graf ¢. 12,13).

Procentualni vyjadreni skore TT
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10,00%
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Procentualni vyjadreni

1. Trida 2. Trida 3. Trida
H Divky 52,17% 61,70% 91%
B Chlapci 48,70% 73,30% 87%

Graf 20 Vysledky Token testu vhledem k pohlavi a tridé
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Klasifikace respondentt byla provedena podle normativu uvedeného v metodice, ktera

je soucasti Token testu.

Vysledky porozuméni verbalnim pokynim u zakd v 1. tfidé: z celkového poctu
9 respondentti byli tfi bez poruchy porozuméni, dva respondenti byli s lehkou formou poruchy
porozumeéni, tfi se stfedné tézkou a jeden s tézkou poruchou porozuméni verbalnim pokyniim.

Vysledky celkového skoére 1. tfidy jsou uvedeny v grafu €. 21.

1. Trida — celkové skore TT
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Graf 21 Celkové skore TT — 1. Trida

I 28
I 34,5

U zék ve 2. tfidé byly vysledky v porozuméni verbalnim pokyniim nasledujici:
z celkového poctu 15 respondentll bylo deset bez poruchy porozuméni, tfi respondenti byli
s lehkou formou poruchy a dva se stfedné té¢Zkou poruchou porozuméni verbalnim pokyniim.

Vysledky celkového skore ve 2. tiid¢ je vidét v grafu ¢. 22 nize.
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2. Trida — celkové skdére TT
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Graf 22 Celkové skore TT — 2. Trida

Vysledky porozuméni u zakt ve 3. tfidé: z celkového poctu 6 respondentli bylo pét bez
poruchy porozuméni a jeden na hranici lehké poruchy porozuméni verbalnim pokynim.

Celkovée vysledky respondentt ze 3. Ttidy jsou uvedeny nize v grafu ¢. 23.

3. Trida — celkové skore TT

m Divky = Chlapci

43,5

36,5
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40
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I, 43,5
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Graf 23 Celkové skore TT — 3. Trida
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Diléi cil €. 2: Zjistit, zda ma vliv na vysledek porozuméni verbalnim pokynim
u zaka s vyvojovou dysfazii v mlad$im $kolnim véku ve vybrané ZSL odklad $kolni

dochazky.

Z dotaznikového Setieni bylo zjisténo, ze z 30 respondentii mélo 24 odklad povinné
Skolni dochazky a dalsi 4 respondenti méli pfirozeny odklad skolni dochazky (narozeni v mésici
zaii, fijen a prosinec), celkem s odkladem Skolni dochazky bylo 28 respondenti,
V procentudlnim vyjadfeni se jedna o 93,33%. Zbyli 2 respondenti neméli odklad Skolni
dochazky. Z ptedeslych vysledkt je patrné, Ze s vékem se zlepSuji projevy vyvojové dysfazie
véetné porozumeéni. Je mozné fici, ze na vysledek porozuméni verbalnim pokyniim u zaka
s vyvojovou dysfazii v mlad$im Skolnim v€ku ma kladny vliv odklad povinné Skolni dochazky.

Dolezalova, Chotéborova (2021, s. 29) popisuji, jak se ve Skolnim véku méni projevy
vyvojové dysfazie (s vyjimkou tézkych pripadl). Upravuje se vyslovnost, fe€ je srozumitelna,
ubyva gramatickych chyb a zlepSuje se porozuméni feci. Pospisilova (2018, s. 303) dodava, ze
98% déti z 200 s diagnozou vyvojova dysfazie trpi ve Skole specifickymi poruchami ucent,

nejcastéji dyslexii.

Diléi cil ¢ 3: Zjistit, zda ma vliv na vysledek porozuméni verbalnim pokynim
u zaki s vyvojovou dysfazii v mladSim Skolnim véku ve vybrané zikladni Skole

logopedické pravidelna dochazka ke klinickému logopedovi.

Informace o respondentech, ktefi dochazi nebo dochdzeli ke klinickému logopedovi
bylo zjistovano dotaznikem, ktery vyplnili rodi¢e. 26 respondentti z celkového poétu 30 stale
dochazi pravidelné ke klinickému logopedovi. | zde se potvrdilo, ze na vysledek porozuméni
ma velice dobry vliv, pokud zak dochézi pravidelné ke klinickému logopedovi, ktery s zdkem

pracuje na rozvoji porozumeéni feci.

7.1 Navrhy pro praxi

Analyzou a vyhodnocovanim ziskanych dat se dospélo k zavérim vyuzitelnym ve
vybrané ZSL. Vysledky z vyzkumného $etfeni maji omezenou platnost vztazenou pouze na
zkoumany vzorek 7aki s vyvojovou dysfazii v mlad$im $kolnim véku ve vybrané ZSL.
Vysledky z Setfeni budou pfedany vedeni Skoly a vyuc€ujicim, kteti se podileji na vzdélavani

testovanych zaki s vyvojovou dysfazii.
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Oblast porozuméni byvad mnohdy podceniovéana, zaci s vyvojovou dysfazii velmi ¢asto
v porozuméni selhavaji a dokazi to dobfe maskovat. Proto bude navrhovano pro praxi, aby se
testovali zaci s vyvojovou dysfazii v mladSim Skolnim véku vzdy na zacatku Skolniho roku
Token testem a nasledné byly ptedany informace s vysledky o urovni porozuméni verbalnim
pokyniim vyucujicim i rodi¢tm.

Podpora porozuméni v ZSL — pii vzdélavani vyuku podpotit vizualizaci (napf. vyuzivat
obrazky, fotky, obrazkovy rezim vyucovani, u tézsich forem zavést komunikacni knihu aj.).
Zpocatku zadavat instrukce jednoduse, postupné rozvijet porozuméni nasobnym instrukcim,

opakovat zadani a kontrolovat porozuméni. Re¢ doplnit gesty ¢ doprovodnymi znaky.
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Zavér
Hlavnim cilem diplomové prace bylo zjistit, jaké je porozuméni u zakl s vyvojovou
dysfazii v mlad$im $kolnim véku ve vybrané ZSL. Autorka prace na zékladé informovaného
souhlasu zdkonnych zastupcti provedla vySetfeni porozuméni u vybranych zaku, kteti splnili

pozadovana kritéria vyzkumného Setfeni, pomoci Token testu.

Cil byl naplnén mj. prostfednictvim dvou c¢asti diplomové prace. Teoretické Casti
pfedchézela analyza odborné literatury, tykajici se uvedené problematiky. Tato cCast byla
roz¢lenéna do Ctyt kapitol, které poskytuji ucelené odborné informace o komunikaci,
jazykovych rovinach, vyvojové dysfazii a obdobi mladsiho skolniho veku. Déle je v teoretické
¢asti podrobné popsana diagnostika vyvojové dysfazie véetné pouzivanych diagnostickych

testd u déti s vyvojovou dysfazii.

V praktické ¢asti diplomové prace byly piedstaveny vysledky kvalitativniho vyzkumu,
jehoz respondenty byli Zaci s vyvojovou dysfazii v mlad§im $kolnim véku ve vybrané ZSL.
Smyslem vyzkumného Setieni bylo zjistit, jakd je aktudlni trovenl porozuméni verbalnim
pokynim u zaki s vyvojovou dysfazii. Ke zjisténi porozuméni byl vyuzit revidovany Token
test. Vysledky vyzkumného Setfeni byly zpracovany a zaznamenany do grafli. Dale byly
v praktické ¢asti predstaveny odpovédi z dotaznikového Setteni od rodicli vySetfovanych zaki.
Odpovédi byly nasledné zpracovany a zapsany do tabulky. V dotazniku bylo piedevsim
zjiStovano, zda zaci méli odklad Skolni dochazky a jestli stale dochdzi ke klinickému
logopedovi. Informace byly zjistovany z divodu mozného kladného vlivu na troven
porozuméni feci. V zavéru prace byly zodpovézeny otazky vychazejici z diléich cilt. Dale pak

byly vyvozeny zavéry a navrhovana opatieni pro ZSL.

Vyzkumem bylo zjiSténo, ze neni mozné€ porovndvat Uroven porozumeéni u zaki
s vyvojovou dysfazii v mlad$im Skolnim v€ku mezi sebou napti¢ celym obdobim mladsiho
Skolniho véku, ale pouze v rozmezi jednoho az jednoho a ptl roku véku, které odpovida
vzdélavani v jedné tfidé. Oblast porozuméni se u zaku s vyvojovou dysfazii neustale vyviji
a vysledky jsou v celém obdobi mladsiho Skolniho véku neporovnatelné, proto byla troven
porozuméni porovnavana pouze mezi zaky v konkrétni tfid¢ v zavislosti na pohlavi.

V prvni tiidé byla zaznamenana u jednoho zaka tézka forma porozumeéni, tii zaci méli

sttedné téZkou a dva lehkou formu porozuméni feci. Tti Zaci byli bez poruchy porozuméni.
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Z nejpocetnéjsi druhé tiidy bylo deset zakt bez poruchy porozuméni, tii s lehkou a dva
se stiedné tézkou formou porozuméni. Tézka forma porozuméni nebyla ve druhé tiidé
zaznamenana.

Ve treti tfidé z celkového poctu 6 respondentil bylo pét bez poruchy porozuméni a jeden

respondent byl na hranici lehké poruchy porozuméni.

Vysledky Token testu potvrzuji, ze oblast porozuméni se u zaki s vyvojovou dysfazii
s vékem vyviji a zlepSuje. K tomu ptispé€l u vétsiny respondentt i odklad skolni dochéazky, ktery
byl doporucen 28 respondentim z celkového poctu 30. Dale krozvoji porozuméni
respondentim pomaha i pravidelna dochazka ke klinickému logopedovi, kterou nam potvrdilo

26 rodi¢u v dotaznikovém Setfeni.

Autorka se domniva, ze je velice dulezité védét, jaka je aktualni trovenn porozumeéni
u zaka s vyvojovou dysfazii na zacatku skolni dochazky. Ke zjisténi doporucuje revidovany
Token test, ktery ve velmi kratkém Case zjisti roven porozumeéni u zaki. Vyucujici tak ziskaji
pfedstavu o aktudlni urovni porozuméni verbalnim pokyntiim, které je nezbytné pro uspésné
vzdélavani zakt s vyvojovou dysfazii. Diky tomu mohou zéci dosahnout svych cilti a vyucujici

Jim mohou k dosazeni cil nalezité a vhodné pomoci.
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