Univerzita Karlova

Pedagogicka fakulta

Katedra specialni pedagogiky

BAKALARSKA PRACE

Ptinos Neuro-vyvojové stimulace jako prevence poruch uceni a chovani

The Contribution of Neuro-Developmental Stimulation as Prevention of

Learning Disabilities and Behavioural Disorders

Sara Lojkova

Vedouci prace: PhDr. Marja Volemanova, PhD.
Studijni program: B7506 specialni pedagogika

Studijni obor: 7506R002 specialni pedagogika

2021



Odevzdanim této bakalaiské prace na téma Piinos Neuro-vyvojové stimulace jako prevence
poruch uceni a chovani potvrzuji, Ze jsem ji vypracovala pod vedenim vedouciho prace
samostatn¢ za pouziti v praci uvedenych prament a literatury. Dale potvrzuji, Ze tato prace

nebyla vyuzita k ziskani jiného nebo stejného titulu.
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ABSTRAKT

Cilem bakalaiské prace je aplikace motorickych testli metody Neuro-vyvojové stimulace na
vzorku déti predskolniho véku za Ucelem zjisténi prevalence pietrvavajicich primarnich
reflext, které mohou mit vliv na nésledné projevy specifickych poruch uceni ¢i chovani
u téchto deti. Prace si tak klade za cil zjistit ptinos Neuro-vyvojové stimulace v diagnostice,
terapii a zejména prevenci téchto poruch. Zachycen je zde psychomotoricky vyvoj ditéte
v prvnim roce Zivota, jsou popsany zakladni a nejCastéji pretrvavajici primarni reflexy
vyskytujici se u déti a souvislost téchto pretrvavajicich primérnich reflexii s naruSenou
komunikacni schopnosti, kterd se nejvice zobrazuje jako diagndéza v ramci stanoveného
vyzkumného souboru. Obsazen je dale popis vybranych testli na pfitomnost primarnich
reflexti a v neposledni fad€ prace nabizi stru¢ny piehled cvikiit Neuro-vyvojové stimulace dle

vytvofeného programu.

K vypracovani bakalaiské prace, experimentu v ramci metody Neuro-vyvojové stimulace, byl
pouzit kvantitativni vyzkum za pouziti motorickych testt, pifi jejichz hodnoceni byly
pozorovany pohybové souhyby, jejichz ptitomnost obvykle zna¢i pietrvani nékterého

z primarnich reflexd. VSe bylo nasledné ¢iseln€ a graficky znazornéno.

Z vysledktt  vyplyva, ze piitomnost pretrvavajicich primarnich reflexti ptevladala
u testovanych déti ve tfidé matefské Skoly zifizené dle §16 odst. 9 Skolského zakona.
U béznych zakd nejcastéji pretrvaval pouze 1 reflex ¢i 2 s nizkou intenzitou projevu anebo
reflex zadny. Zaky se specialné vzdélavacimi potiebami, navstévujici matefskou $kolu
ziizenou dle §16 odst. 9 Skolského zékona, jsme mohli nachdzet na opaéném konci stupnice.
Nejcastéji se u nich vyskytovaly 4 reflexy s vyssi intenzitou projevu. V celém vyzkumném

souboru se nejvyraznéji a nejsilnéji objevoval Landau reflex.

V zavéru jsou vyvozeny zcela ziejmé souvislosti shledané mezi nalezenymi ptetrvavajicimi
primarnimi reflexy a jejich predispozici k porucham uceni a chovani, coz doklada dulezitost
zafazeni Neuro-vyvojové stimulace jako podpory spravného vyvoje déti do matefskych
1 prvnich stupiiti zékladnich Skol, jez navstévuji. Neuro-vyvojova stimulace se zde ukazuje
jako vhodné zvolend metoda slouzici k eliminaci ¢i regresi symptomt diagnéz déti se
specidlné vzdélavacimi potifebami i diky vysledkiim vyzkumného Setieni potvrzujiciho vyssi
pritomnost pietrvavajicich primarnich reflext u téchto déti, jez navstévuji skoly ztizené dle

§16 odst. 9 skolského zakona. Je tomu stejné jako dokladaji jiz jiné pfedchozi védecké studie.



V zavéru je také navrzeno, jakym zplsobem by bylo mozné vyzkum rozvinout v budouci

akademické praci.

KLIiCOVA SLOVA

Primarni reflexy, Neuro-vyvojova stimulace, Neuro-vyvojova terapie, inhibice pietrvavajicich

primarnich reflext, poruchy uéeni a poruchy chovani



ABSTRACT

The aim of bachelor thesis is the application of motor tests of the method Neuro-
developmental stimulation at the sample of preschool children. The main intention is to find
the prevalence of persistent primary reflexes, which may have an impact of subsequent
learning disabilities or behavioural disorders on these children. The reason why this work is
written is to refer about the contribution of Neuro-developmental stimulation in a diagnostic
and therapy, and particularly about the prevention of these disabilities. There is captured the
psychomotor development of the child in the first year of life, the main and most common
persisting primary reflexes in children and the connection of these persisting primary reflexes
with language disorders. Children with language disorders represent a big group in my
explorational sample. There is also a description of selected tests for the presence of primary
reflexes and, last but not least, the work offers a brief overview of Neuro-developmental

stimulation exercises according to the created programme.

For this bachelor thesis quantitative research were applied Neuro-developmental motor tests,
which were created to observe movement interactions. The presence of these motor
discrepancies usually signs the persistence of some of primary reflexes. The results are

numerically and graphically represented.

The outcomes of the research show the presence of persistent primary reflexes which prevail
mainly in the group of tested children in special education preschool. The prevalence of
primary reflexes in intact children in the explorational sample was found very low, only one,
two or even no reflex was visible. Children with special educational needs were situated on
the opposite end of scale. Mostly 4 reflexes with the higher intensity were manifested on these
tested children. The highest frequency of incidence in the whole explorational sample belongs

to the Landau reflex.

In the conclusion, clear connections are drawn between the found persistent primary reflexes
and their predisposition to learning disabilities and behavioural disorders, which demonstrates
the importance of including the Neuro-developmental stimulation as a support for the proper
development of children in preschools and the first grades of primary schools they attend. The
Neuro-developmental stimulation is proving to be an appropriately chosen method for
eliminating or regressing the symptoms of diagnoses of children with special educational
needs also thanks to the results of research confirming the higher presence of persistent

primary reflexes in these children. This is the same case as other scientific studies have



shown. Finally, it is also suggested how the research could be developed in a future academic

(diploma) thesis.

KEY WORDS

Primary reflexes, Neuro-developmental stimulation, Neuro-developmental therapy, inhibition

of persistent primary reflexes, learning disabilities and behavioural disorders
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Uvod

Metoda Neuro-vyvojové stimulace patii v Ceské republice stale jestd k novéjsim formam
prevence a terapie specifickych poruch uceni a chovani u déti. U déti se SPU se ¢im dal
Castéji ukazuje jako pric¢ina jejich problému fyzicky faktor, a to pfetrvavajici primarni
reflex ¢i kombinace vice znich. Pokud primarni reflexy nebyly zavcasu dostate¢né
inhibovany, mohou byt kontraproduktivni pro optimalni neurologicky vyvoj ditéte a mit
tak vliv na mozny projev nékteré¢ ze specifickych poruch uceni ¢i chovani. V takovém
pripadé mize byt Neuro-vyvojova terapie (NVT), potazmo stimulace (NVS) jako aplikace

terapie ve skolni praxi, velkou pomoci.

Déti s ur¢itymi poruchami uceni, chovani ¢i opozdénym vyvojem se kolem nas vyskytuje
mnoho. Metoda intervence, jakou je NVS mé ztéchto divodl zaujala jako moZnost
efektivni pomoci. Stejnou mérou vnimam diilezitost prevence pretrvani primarnich reflexd,
kdy aplikace NVS muze zapocit jiz v mateiskych Skolach a zaslouzit se tak o podporu déti

naskyta prilezitost k ptedejiti rozvoje poruch uceni a chovani v zacatcich Skolni dochazky.

V jednotlivych kapitolach ptedstavuji metodu NVS a popisuji jeji piinos v eliminaci
poruch uceni a chovani. Nejprve se zabyvam a popisuji psychomotoricky vyvoj ditéte
v prvnim roce Zivota, zejména z hlediska reflexti ¢i jednotlivych stadii s nimi
souvisejicimi. Dalsi kapitola hovofi jiz o samotnych primarnich reflexech
a symptomatologii ve chvili jejich pfetrvani. Zahrnula jsem zde pouze takovou skupinu
reflext, jejichz eliminace je nejzasadngjsi v prevenci poruch uceni a chovani a také jsou
tyto reflexy v ramci testovani nejlépe identifikovatelné a tedy vyhodnotitelné. Dale je zde
specifictéji charakterizovdna skupina 74kl s naruSenou komunikacni schopnosti a z toho
plynouci souvislost s pretrvavajicimi primarnimi reflexy. Tato skupina byla vybrana se
zameérem hlubSiho pochopeni souvislosti plynoucich z vysledki vyzkumného Setfeni
praktické casti prace, kde jsou velkou soucasti vyzkumného souboru déti s touto
diagnozou. Treti kapitola pfind$i popis metody NVS a NVT. Rozepisuji se zde
o vybranych typech testli a cvikii v ramci téchto metod a také ukazuji, s jakymi dalSimi
metodami mtize NVS souviset. Tzn., jakd se mezi nimi d& nalézt podobnost, kde se
prolinaji a jaky byl postupny vyvoj pojeti intervence u déti s SPU na bazi inhibice
pfetrvavajicich primérnich reflexti za pomoci pohybu v ramci struéné popsané historie

vzniku ve svété. Specialné zde popisuji metodu INPP, kterd mé zaujala a také metodu
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senzorické integrace, jenz je jednou ze slozek, ze které NVT vychazi a aplikuje ji.
V neposledni fad¢ je zde kratkd stat’ vénovana tématu jogy pro déti se specialné
vzdélavacimi potiebami, kterou autorka povazuje za zajimavé zminit, vzhledem k tomu, zZe
muze slouzit jako vhodnd prevence pretrvani primarnich reflexi potazmo jiného

patologického psychomotorického vyvoje ditéte.

Hlavnim cilem této prace je za pomoci vyzkumného Setfeni zjistit, jakd je prevalence
pretrvavajicich primarnich reflexti u déti v predSkolnim véku 5 — 7 let v ramci zkoumaného
vzorku ve vybranych matefskych Skolach a také vyhodnotit, jaké reflexy u téchto déti
nejcasteji pretrvavaji. Cilem je dale zjistit, zdali je prevalence pretrvavajicich primarnich
reflext vétsi u predSkolnich déti v matefské Skole ziizené podle §16 odst. 9 Skolského
zakona nebo u piedskolnich déti v bézné matetské Skole opét v rdmcei zkoumanych vzorkd.
Zamérem je nasledné potvrzeni dileZitosti a pfinosu Neuro-vyvojové stimulace jako

prevence.
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1 Psychomotoricky vyvoj ditéte v prvnim roce Zivota

Psychomotorika oznacuje v obecném pojeti propojeni psychiky a motoriky, tedy duSevni
a pohybové slozky vyvoje jedince. Z tohoto faktu vyplyva, ze psychické a motorické
funkce se navzajem ovliviuji a tedy, Ze jedna bez druhé nemohou spravné fungovat
a prospivat. Prvni rok Zivota je proto pro psychomotoricky vyvoj ditéte velmi podstatny.
Nastéavaji zde tzv. vyvojové milniky, coz jsou dobie predvidatelné faze osvojovani
dovednosti (Cibochova, 2004). Pokud si dité¢ neosvoji danou dovednost v rozmezi takto
doptedu stanovené¢ho mezniku, mize to naznacovat moznost opozdéni v nekteré ze slozek
jeho vyvoje. Primarni reflexy s takovymi milniky uzce souvisi. Jedna se o neoddélitelnou
soucast spravného vyvoje plodu jiz v prenatdlni fazi, novorozence ve fazi perinatalni
a dalsiho postupného vyvoje, kde absence primarnich reflexii neni moznéa pro postup na
dalsi aroven (pocatek batoleni/vzpiimovani atd.). Je vSak dulezité si uvédomit, ze ruku
v ruce s pritomnosti takového primarniho reflexu je také nutnd jeho nasledna inhibice
vys§imi centry centralni nervové soustavy. V opaéném piipadé hovofime o pfetrvavajicim
primdrnim reflexu ¢i jeho kombinacich, které mohou postupné negativné ovlivnit ¢i

opozdit dalsi psychomotoricky vyvoj (Fiorentino, 1972).

Vyvoj ditéte v prvnim roce zivota mizeme podlé Cibochové (2004) délit na Ctyti stadia,
jimiZ jsou:
- 1 flekcni stadium — od 1. do 6. tydne (2. mésice)
- I extencni stadium — 7. tyden az konec 3. mésice, resp. 4. mésice, prechod do
zacatku
- volni motoriky
- I flekcni stadium — 4. az 7. mésic, kdy dochazi k pripravé prvni lidské lokomoce

- 1l extencni stadium — 8. az 12. (14.) mésic, kdy se objevuje bipedalni lokomoce “

Akustikofacialni reflex* do 10. dne

Hledaci reflex do 3. mésice
Saci reflex do 4. mésice
Reflexni tichop na hornich koncetinach do 4. mésice
Reflexni tichop na dolnich koncetinach do 12. mésice
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Morouv reflex do 4. mésice

Chiizovy reflex do 3. mésice

Tabulka 1: Zakladni novorozenecké reflexy a jejich vyskyt u zdravého ditéte (Cibochova, 2004)

*reakce mrknutim na akustické podnéty

Je dilezité zminit, Ze primarni reflexy hraji velmi duleZitou roli jiZ v obdobi prenatalnim,
kde se také velkd vétSina z nich zaklada. Nize jsou zminéna obdobi typicka pro vyvoj ¢i

prvni projev danych reflexi (Volemanova, 2019):

TYDEN GESTACNIHO OBJEVUJICI SE REFLEX
VEKU
10. Zacatek saciho a palmérniho reflexu
13. Zacatek polykaciho reflexu
18.-19. Asymetricky  tonicky  Sijovy reflex (pouze flexni

komponent), Spinalni Galantiv reflex (reakce na zadech)

22. Asymetricky tonicky Sijovy reflex (flexe koncetin na
zahlavni strané a extenze na obliCejové stran€), Spindlni

Galantiv reflex, saci reflex (optimalni), palmarni reflex

26. —28. Morotv reflex (extenzni faze), plod poprvé otevira oci

32.-33. Hledaci reflex, dobra koordinace hledaciho, saciho

a polykaciho reflexu

36.-37. Morotv reflex jako u novorozence (extenzni s naslednou

adduk¢ni fazi)

Tabulka 2: Obdobi typicka pro vyvoj ¢i prvni projev danych reflexii (Volemanovd, 2019)

V nasledujicich kapitolach je pfedlozen struény psychomotoricky vyvoj v prvnim roce
zivota ditéte z hlediska primarnich reflext, v obdobi 6. - 8. mésice zivota ditéte dochézi
k vyvoji velmi dulezité schopnosti ditéte, a tou je lezeni. Je mu proto vénovana zvlastni

podkapitola.

13



1.1 Novorozenec a 1. mésic od narozeni

Novorozenec bezprostiedné po svém narozeni veskery Cas predevSim prospi. Zaroven je jiz
vybaven soustavou reflexti dulezitou pro jeho preziti. I ve fazi spanku siln€¢ vnima okolni
vjemy, a to piedev§im formou dotyku, sluchu a ¢ichu. Rytmické pohyby a jemné vyzivujici
dotyky jsou tak pro dit¢ nezbytné pro jeho rany vyvoj mozku. Ze strany reflexti zde
nejvetsi roli hraji reflex patraci a saci. Po doteku tvafe se miminko natoc¢i hlavickou
smérem k dané ruce, jenz dotek provedla. Jedna se o pfirozenou adaptivni reakci
novorozence nasmérovat hlavicku a usta tam, kde se nachézi zdroj potravy, tzn. prsni
bradavka. Patraci reflex nasledné stfida reflex saci. Vnimani dotyku lze také demonstrovat
zakrytim obliceje ditéte latkou. Dité¢ bude reagovat snahou vyprostit se z pod dané latky
pohyby hlavy a rukou. I kdyz jsou tyto reflexni reakce automatické, musi byt spravné
integrovany tak, aby nastavaly a byly vyvolavany pouze ve vhodnych a k tomu uréenych
situacich. Nicméné¢, dit€¢ neni schopno zaznamenat presné misto dotyku na svém téle, coz
jesté dostatecné vyvinut (Ayres, 2005).

Taktilni vjemy jsou tedy po narozeni dulezit¢ ptedevsim z hlediska emocionalniho
uspokojeni, z toho plynouciho spravného vyvoje mozku a prohloubeni vztahu matka-dit¢,

které piispiva k pocitu bezpeci.

U novorozenych déti ptevazuje flekéni drzeni koncetin, dovedou je vSak i volné nechat
lezet v extenzi. Ruka provadi vyrazny reflexni uchop, tj. s flexi palce do dlan¢ (Cibochova,
2004). Za pomoci tohoto tichopového reflexu se dit¢ automaticky dovede chytit jakéhokoli
objektu, jenZ se dotkne jeho dlané. Ditéti dale postupné narlsta svalovy tonus a v pozici na
bfisku dovede néjaky cas udrzet nadzvednutou hlavicku. Jinak jsou pohyby ditéte tzv.
holokinetické — nekoordinované, trhavé, stereotypni (Volemanova, 2019). Stale ptevlada

Morotiv reflex v reakci na podrazdéni, napt. na silny svételny ¢i sluchovy podnét.

Volemanova (2019) zmituje, Ze vSechny primarni reflexy jsou tedy v tomto obdobi velmi
dobfe vybavitelné. V procesu hodnoceni je tfeba dbat na jejich symetricnost, tzn. stejny
projev na obou stranach téla.

U novorozence se také uplatituje tendence k asymetrickému tonickému Sijovému reflexu
(ATSR). Jedna se o pohyb, kdy se konéetiny na strang, ke které se otaci hlava, napinaji do

extenze, koncetiny na druhé stran¢ téla se naopak kr¢i do flexe. Jedna se o tzv. polohu
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»sermife®. Tento reflex velmi ovlivituje svalovy tonus, ktery pokud nevymizi, mize byt ve

vyssim veéku pficinou Spatné senzorické integrace.

1.2 2. az 3. mésic od narozeni

Vyvoj motorickych funkei probiha ve sméru od hlavy k prstim u nohou. Mezi prvni ¢asti
téla, které se dit¢ uci ovladat, patii krk a oci. Pro vizudlni percepci je dilezité udrzet hlavu
stabilni tak, aby pozorovany obraz nebyl rozmazany ¢i rozostfeny. Mozek si tuto stabilitu
hlavy a krku zajist'uje integraci nasledujicich slozek:

1) Integraci vnimani gravitace a pohybu diky vestibuldrnimu aparatu

2) Integraci pocitka z okohybnych svalil

3) Integraci pocitkil z proprioreceptori ve svalech krku
Dité se skrze tento proces snazi zpozorovat celkovy obraz jeho okoli. Tyto tfi typy
integrace jsou vSak pro mozek velmi naro¢né a potrvaji jesté¢ nékolik dalSich let. Slouzi
jako zdkladni stavebni kdmen pro uceni se Cist a celkoveé spravnou koordinaci téla.
Vzptimovaci proces probihd v prvnim roce Zivota velmi rychle. Sotva, co se dit¢ v obdobi
druhého a tiettho mésice Zivota nauci zdvihat hlavicku, postupné piidava 1 opirani se
o predlokti. ,,Viliv gravitace je zde nepopiratelny.* (Ayres, 2005) Dlan¢ ditéte jsou jiz
pfevazné oteviené, palec neni flexovan smérem do dlan€. Uchopovaci reflex ve druhém
mésici vSak stale pirevladad ve smyslu automatické reakce. Dité napf. nedovede zdmérné
uvolnit uchop hracky. Zapoc€ina si ale s rukama vice hrat. Objevuje se koordinace oko-
ruka-usta — rukama pohybuje smérem do sttedu svého zorného pole. Tim, Ze jsou dlané
oteviené, vyvoj volniho tchopu postupné za¢ina (Cibochova, 2004).
Na konci tfetiho mésice dité jiz vétSinou ,,pase konicky*. Hlavicka je zvednutd, ruce se
opiraji o cela predlokti v€etné lokth a téziste je na stydké sponé (viz podkapitola 1.3).
Ke konci tohoto obdobi nastdva vyrazné utlumeni primarnich reflexit mimo reflexni tichop

na dolnich koncetinach.

1.3 4. az 6. mésic od narozeni

Dité se stava byt velmi pohyblivym. Zac¢ina si hrat s rukama, pozorovat je a davat si je do

ust. Dochézi zde k upevnéni koordinace ruka-oko-tsta. Hracky uchopuje obéma rukama,

vvvvvv
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nastava, kdyz se dité spontann¢ dotkne obéma rukama pred svym télem. Zapocinad zde
koordinace mezi obéma castmi téla. Nastava tzv. prvni vzpiimeni. Dité zacind pfi
provadéni trakéniho testu, tedy piitazenim hlavicky do sedu, drzet hlavicku v ose trupu.
Dit¢ jiz také ,,pase konicky*. Provadi tedy velmi zasadni polohu pro vyvoj vzpiimovani.
Hlavicka je zdvizena v ose téla v thlu 45°-50° nad podlozkou a dité ji v takto zvednuté
poloze udrzi. Dovede s ni volné otacet za smérem motivace (Cibochova, 2004).

V Sestém mésici jiz dit¢ dovede rotovat zapéstim a tedy manipulovat objekty a nachéazet
tak nové formy hry. VétSina pohybit doposud probihala automaticky, nyni za¢inaji byt vice
planované, coz souvisi se zvySovanim prilezitosti k senzorické integraci.

Dité by se mé¢lo dovést udrzet na kratkou chvili v pozici sedu bez ztraty rovnovahy.

1.4 6. az 8. mésic od narozeni

Dité se ¢im dal tim vice dostava z polohy na bfise do pozice Sikmého sedu. Ten jeste stale
neni stabilni. V pasivnim sedu se dovede udrzet, ale sdm se neposadi. (Cibochova, 2004).
Jeden z nejdilezitéjSich aspektli tohoto obdobi je lokomoce, tedy pohyb z mista na misto.
Ditéti se otevira svét novych moznosti, jez mize objevovat. Dochazi zde tedy k osvojovani
si nové schopnosti, jakou je lezeni. V tomto véku dité také zacinad planovat pohyby svych
rukou. Jedna se napfi. o spojovani ¢i rozpojovani riznych véci k sobé a od sebe, zazvonéni
zvoneckem ad. Z tohoto faktu vyplyva, Ze jiz uchopi predméty celou rukou. Tyto pohyby
musi byt v mozku naplanovany ve spravné sekvenci. T€lesné pfijimané senzorické podnéty
poskytuji informace nezbytné pro planovani pohybu. Dité se zacina z pozice na Ctyfech

posazovat a postupné se v tomto postaveni t€la i udrzi (Ayres, 2005).

Vyznam lezeni

V obdobi mezi 6. — 8. mésicem od narozeni se dité¢ obvykle zafind vzptfimovat tak, aby se
mohlo zacit pohybovat po vSech Ctyfech koncetinach, tedy 1ézt a plazit se. A. Jean Ayres
(2005) jako autorka konceptu senzorické integrace popisuje, ze lezeni a plazeni po rukou
anohou velmi pfispiva k spravné integraci vSech smysli a také podporuje batole
v uvédomeéni si sebe sama jako nezavislé bytosti. Pfi pfesunech z mista na misto postupné
vSe pozndva a uci se tak o prostoru a vzdalenostech kolem n¢j. Miminko se nejprve
v poloze na bfiSe musi dostat do vzptimené polohy hlavy. K této ¢innosti je ndpomocen

Sijovy vzpiimovaci reflex, jenz podnécuje hlavicku k zvednuti. Je tedy pfirozené, ze
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miminko v tomto obdobi travi v této poloze na bfise mnoho casu. Dité tzv. pivotuje (d€la
nachazi na pupiku (Volemanova, 2020). Postupné se vSak posouva z centra trupu a dité se
tak dovede zvednout vyse — do tzv. ,,vysSiho vzporu® — tj. symetrické vzepieni o natazené
pozorovat napiiklad také stfemhlavy reflex. Pfiblizime-li dit¢ nahle k podlozce, dité proti

ni pfedpazi ruce tak, aby se uchranilo pied moznym padem na oblicej (Cibochova, 2004).

Velmi dualezitou néslednou postupné ziskavanou dovednosti je prostorové vnimani. Mozek
ditéte dostava prilezitost vnimat vzdalenost diky télesnému pohybu. Pfi plazeni z mista na
misto poznava strukturu svého okoli, a to napomaha k jeho porozuméni tomu, co vidi.
Dochazi také k uvédoméni si velikosti pfedmétii a schopnosti usuzovat vzdalenost. Jako
dalsi zasadni prvek upevilujici se pii lezeni je koordinace ruka-oko (dité se diva na pohyby
rukou), jenz je predpokladem pro spravny vyvoj jemné motoriky a také spravného Cteni,
napf. nevynechavani slov ¢i tadkii. Lezenim se upevnuje také integrace vestibuldrnich
informaci v propojeni s informacemi z dalSich soustav jako je proprioreceptivni a vizualni.
Béhem faze lezeni je také dilezitd postupnd myelinizace v centrdlni nervové soustave
(Volemanova, 2019). Pro jemné motorické pohyby je zapotiebi vyvinutd kontrola nad
pohybem okohybnych svalli, diky nimz mohou byt o¢i navigovany piimo na misto, kam
ma dit¢ intenci upfit pohled. K vyvoji takové precizni souhry o¢nich pohybt mtze dojit az
nasledné po zaziti niz§iho stupné o¢ni kontroly, kterd se vyvijela v pozici na bfiSe béhem

zvedani hlavicky (Ayres, 2005).

Neuskute¢néné lezeni

Lezeni je pro dité pfirozenou cestou k postupnému vzpiimovani a integraci smyslovych
vjeml. MiiZe se vSak stat, Ze vlivem pietrvani nékterého ¢i kombinace primarnich reflext
k lezeni stale nedochdzi. Dit¢ muze tuto fazi svého vyvoje dokonce i pteskocit a nic
nemusi naznacovat, ze se nékde nachazi problém. Postupnym dozravanim muze vSak dojit
k tomu, ze u ditéte nedochazi k pfirozenému kontralateralnimu pohybu, coz v praxi mize
vypadat tak, ze dit¢ chodi jako ,robot* — ,stridave soucasné pravou pazi a nohou
a soucasné levou pazi a nohou* (Volemanova, 2019), coz ovliviluje 1 stabilitu.
V pozdéjsim véku se ukazuje, ze velka skupina déti, u které bylo lezeni v jejich vyvoji

vynechdno, mé problémy se ¢tenim.
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MUDr. Kleplova (2006), odbornice na motoricky rozvoj déti opét upozornuje na fakt, ze
lezeni po ctyfech ma velky vliv 1 na koordinaci oka a ruky a pfedev§im na propojeni
mozkovych hemisfér. ,, Ovliviuje zkratka to podstatné, co je potreba pro cteni, psani,
pamét a uceni jako takoveé.” (Kleplova, Pilna, 2006) Dle nazoru velkého mnoZstvi
odborniki je tedy lezeni pro spravny psychomotoricky vyvoj kojence nezbytné
a nenahraditelné. ,, Pokud dité v daném obdobi neprojde tou urcitou viditelnou fazi, kterou
lze jasné pozorovat na pohybu, je tim ovlivnéna neviditelna cast, jiz je vyvoj nervové
soustavy. “ (Polakova, 2019)

Vyznamnym faktorem neuskute¢néného lezeni mohou byt pretrvavajici primarni reflexy.
Muze se jednat o tonicky labyrintovy $ijovy reflex, asymetricky tonicky Sijovy reflex,
symetricky tonicky Sijovy reflex ¢i naopak nevyvinuty Amfibie reflex, ktery se vzhledem
k neuskutecnénému lezeni nemiize dostate¢né projevit tak, aby dit€¢ bylo schopno
pohybovat pazi a nohou nezavisle na sob¢ a na poloze hlavy, tzn., Ze dovede pohybovat

jednou ¢asti téla bez souhybu zbytku téla. Vice o téchto reflexech a symptomech pfi jejich

pfetrvavani v kapitole 2 ,,Pietrvavajici primarni reflexy u déti.*

1.5 9. az 12. mésic od narozeni

V obdobi devatého az dvanictého mésice dochazi k velkym zméndm v oblasti vztahu
areakci ditéte na prostor kolem né&j. Dit¢ se pohybuje do vétSich vzdalenosti, kde se
zvySuji pfrileZitosti pro objevovani nového a dochédzi tak k vyrazné stimulaci jeho
nervoveého systému. Velikou roli zde hraje velikost spektra podnéti, jez dit€¢ obklopuji.
Cim vice piilezitosti se ditéti naskyta k objevovani, tim vice trénuje schopnost integrace
taktilnich, proprioreceptivnich a vestibularnich pocitkii a formuje se mu tak schopnost

naslednych adaptivnich odpovédi.

Na pocatku dvanactého mésice nastava druhé extencni obdobi. Dité stfida pozici na zddech
vytahnout do stoje. Ve dvanactém mésici jiz obratné a rychle leze po schodech, kolem
nabytku atd. Postupné se zacind samo stavét v prostoru bez opory a zkousi dé€lat prvni
samostatné kroky (Cibochova, 2004). Udrzeni se ve stoje a poCatek chlize zasadné¢ méni
dosavadni sebepojeti ¢i ,,sebevnimani® jedince. Pro posturdlni postaveni téla je dilezita
integrace vSech télesnych €asti, zahrnujici 1 slozky vizualni a proprioreceptivni z §ijovych

svalt, které nelze opomenout.
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Chlize je primitivni, nezrald, neni stabilni. Horni koncetiny slouzi k balan¢ni funkci,
u dolnich koncetin nedochazi ke Svihu pfi nakroceni, jen k flexi v kycelnim a kolennim
kloubu. Kroky jsou velmi kratké a pii chiizi se neprojevuji souhyby kondetin. Casté jsou
pady. Béhem otoceni o 180° zatadi tii a vice krokll. Funkce hornich koncetin se postupné
méni z oporné na uchopovou. Dité dovede hracku uchopit, premistit a pustit. Zkousi jist

samo 1zickou. Z kojence se postupné¢ stava batole (Ayres, 2005).
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2 Vybrané primarni reflexy diilezZité z hlediska poruch uceni a chovani

,.Specifické poruchy uceni (SPU) byvaji definovany jako neschopnost naucit se psat
a pocitat pomoci beznych vyukovych metod za prumerné inteligence a primérené

sociokulturni prilezitosti** (Jucovi¢ova, 2008).

Dle Zelinkové (2003) jsou mezi SPU fazeny dyslexie, neboli specifickd porucha ¢tend,
dysgrafie jako specificka porucha psani, dysortografie jako specificka porucha pravopisu,
dyskalkulie jako specifickd porucha matematickych dovednosti, dysmuzie jako porucha
hudebnosti, dyspraxie jako porucha schopnosti vykonavat slozité ikony a ADHD, neboli
porucha pozornosti spojena s hyperaktivitou. Bartoniova (2012) mezi tyto poruchy zafazuje

také dyspinxii, jenz postihuje oblast kresleni.

Mize se stat, ze u nékterych déti, jimz se diagnostikuje néktera z forem SPU, se jedna
pouze o pretrvavajici primarni reflex nebo kombinaci obou problémd, Castd je 1 zhorSena
senzorickd integrace. V takovém pfipadé je vhodné nastavit cviéeni na inhibici
pretrvavajich primarnich reflexti, zlepsit senzorickou integraci a pokud se u déti stale
nachazi opravnéna diagnodza napi. ADHD ¢i dyslexie, dostdvame se do faze, kdy jsou timto

zpusobem alespon snizeny jeji projevy (Volemanova, 2019).

Reflex je automaticka reakce organismu na nahlou zmeénu. ,,Reflexni akce zastupuje mozek
a fidi velké mnozstvi pohybil, ¢imz nechdva vysSim silam prostor k fizeni dileZitych
zalezitosti“ (Blythe, 2012). Role reflexti v Zivoté ¢lovéka je nezastupitelnd, ma klicovou
ulohu v ovladani téla, mysleni apod. Bez téchto reflexii by se mozek nemohl naucit

kontrolovat fungovani téla.

Primarni reflexy se tadi ke skupiné reflexti, které se vyvijeji jiz v prenatalnim obdobi
v déloze, pln€ se rozviji pfi porodu a postupné béhem prvnich Sesti mésicli zivota jsou
inhibovany a pfeménovany ve zralejsi télesné vzory a posturalni schopnosti. Pouze jeden
z primarnich reflexi, tonicky labyrintovy reflex, mize pietrvat v modifikované formé do
tii a pal roku véku. V literatufe se Casto naléza pro stejny pojem i termin primitivni reflexy,

a to predevs§im v zahrani¢nich zdrojich.

Inhibice a transformace reflexu se kona primarn¢ jako nésledek dozravani centralni
nervové soustavy. Primarni reflexy nikdy uplné€ nevymizi, ale postupné dochazi k jejich
inhibici tim, jak vy$$i mozkova centra dozravaji béhem prvniho mésice Zivota. Mohou

vSak pfetrvat z divodu poskozeni vyssich mozkovych center v obdobi raného zivota. Zde
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byva pfi¢inou mozkova obrna. I v pozd€jsim veéku je vSak mozné pretrvavajici primarni
reflexy pozorovat, dojde-li k nehodé¢ a néslednému poskozeni jiz zminénych vysSich
mozkovych center. Napf. jako nasledek mrtvice, urazti hlavy ¢i degenerativnich
onemocnéni centralni nervové soustavy jako je roztrouSend sklerdéza ¢i Alzheimerova
choroba. Pokud primérni reflexy nevymizi béhem prvnich Sesti mésicii Zivota, je nutné
dany stav kojence podchytit vzhledem k pravdépodobnym patologiim nésledného

neurologického vyvoje.

Je v8ak dllezité zminit, Ze vzrista pocet diikazl, které ukazuji, Ze stopy primarnich reflexii
mohou v populaci ptetrvat bez identifikované patologie. Takovi jedinci vétSinou
nezapadaji do konkrétni diagnostické kategorie, ale vyvoj motorickych funkci nezbytnych
k podpote nedostacuje pfiméfenému chronologickému véku. Pozlstalé primarni reflexy
u déti starSich Sesti mésicl mohou tedy zplsobovat neuromotorickou nezralost, ktera
nasledné tvori bariéru vii¢i spravnému procesu uceni (Blythe, 2012). Také muiize postihnout
smyslové vnimani, rovnovahu a koordinaci pohybu. Sta¢i, aby byla postizena i jen jedna
funkce a thned dochdzi k negativnimu ovlivnéni i téch ostatnich. ,,Pretrvdavajici primarni
reflexy mohou zpusobit napviklad problémy se psanim, ctenim, symptomy ADHD a ADD,
dyslexii, dyspraxii, logopedické a ortoptické vady, vertebrogenni potize (bolesti zad),
neurozy, chronickou unavu, autismus, anorexii a bulimii. Primarni reflexy hluboce
ovliviji zakladni fyzické a psychické reakcni vzory. “ (Volemanova, 2020)

Vysetieni pritomnosti primdrnich reflexi béhem prvnich Sesti mésict Zivota piinasi tyto
moznosti:

- Identifikace ptiznakl neuromotorické nezralosti

- Nalezeni adekvatniho typu a Girovné intervence vhodné pro dané dité

- Vyhodnocovani zmén stavu reflexu pied a po intervenci

Pokud tedy porozumime tomu, co délaji reflexy v rané fazi vyvoje a co miiZze selhani jejich
integrace zpusobit, mizeme nasledné pochopit miru diileZitosti pohybu pro uceni a také
vyuziti reflexti jako ukazatele vyvoje. ,, Zlepseni oviadani pohybu béhem prvniho roku
Zivota je ukazatelem posilujicich se propojeni mezi mozkem a télem a téZz v mozku
samotném. *“ (Blythe, 2012) Pro spravné fungovani nervovych center, jenZ ma velky vliv
1 na uceni je velmi dulezité spravné zapojeni svali véetné periferii. V prvnim roce Zivota se

z pohybu miminek dozvime plno informaci o jejich moznych nastavajicich problémech,
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které se mohou plné projevit az napi. ve Skolnim v€ku. U déti se sleduje télesna symetrie,

tzn. drzeni patete a hlavicky, postaveni nohou apod. (Poldkova, 2019).
NiZze jsou uvedené znamé primarni reflexy tak, jak je d€li Volemanova (2013):

- Primarni reflexy: uchopovy, hledaci a saci reflex, palmarni a plantarni reflex,
Morotv ulekovy reflex, asymetricky tonicky Sijovy reflex, tonicky labyrintovy
reflex, spindlni Galantiiv reflex

- Prechodné reflexy: symetricky tonicky sijovy reflex, Landau reflex, Babinski reflex

Pti pretrvani téchto reflexd, miize s velkou pravdépodobnosti dojit k negativnimu ovlivnéni
vySSich posturalnich reflexti. Velky vliv se objevuje také na motoriku ditéte, pohyb o¢i,
svalovy tonus, spousténi symptomil, které vedou k poruchdm chovani, pozornosti
a k potizim se psanim, ¢tenim a ucenim vubec (Polakova, 2019), viz symptomatologie

jednotlivych reflexi nize.

2.1 Morouv (objimaci) reflex

Morotiv neboli objimaci reflex je primarni reflex pfitomen u vSech novorozenych déti jako
nevédoma adaptivni reakce na stimulaci. Tento reflex pfirozené pietrvava do Ctvrtého az
patého mésice veku jako odpoveéd’ na nahlou ztratu opory. Pocit ditéte ve chvili, kdy reflex
nastava, se da demonstrovat jednoduse, citi se, jako kdyz padd. Divodem piitomnosti
Moroova reflexu je, Ze novorozené dit¢ jeSté¢ neni schopno vyhodnotit, jestli je na néj
pusobici stimul nebezpecny nebo ne. Jedna se tedy o primitivni reakci tzv. ,,bojuj nebo
utec®, Cili se da fici, Zze se v tu chvili jedna o jediné, o pfeziti. Tento automaticky reflex
z mozkového kmene tedy pomiize upozornit a ptivolat pomoc (Blythe, 2005). Jeho
aktivace probiha rychlou zménou polohy hlavy vici télu (Koléat, 2009). Stimuluje se tim
centrum dychani, kdy je napomahano prvnimu nadechu ve chvili, kdy k nému nedojde
spontanné. Je tedy pfedchdzeno ucpani dychacich cest. Reflex nastava jiz v dobé devatého
az dvanactého tydne po poceti. Objevuje se jako prvni primarni reflex. V perinatalni
a postnatalni fazi je jiz plné¢ vyvinut. Doba pfedpokladaného vyhasnuti je dle rGznych
autorti odli$na. Primérné se jedna, dle zralosti CNS, o druhy az ¢tvrty mésic Zivota. Napf.
Kolat (2009) udava fyziologickou dobu piisobeni pouze do tfetiho roku Zivota. Slachtova
(2015) a Volemanova (2019) se shoduje, Ze diilezitou souvislosti spojenou s vyhasinanim

reflexu je projev posturalniho zajisténi v poloze na zadech, ktery povétsSinou vznika kolem
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tretiho mésice véku. Pokud je Morotv reflex vybavitelny i v pozdéjsim véku, takovy stav

se da povazovat za velmi rizikovy. Nésledné by tento reflex mél byt inhibovan a nahrazen

vyspelym posturalnim Strauss reflexem.

Pti aktivaci Moroova reflexu pozorujeme tyto faze projevu (Obrazek 1):

1. symetrickd abdukce hornich koncetin do stran s otevienyma rukama

2. strnuti, kdy se aktivuje sympaticky nervovy systém a je uvolilovan ,,stresovy hormon*
kortizol a adrenalin, prohlubuje se dychani v plicich, zrychluje se tep, zvysuje se krevni
tlak, rudne kize atd.

3. objimavy pohyb hornich koncetin, kdy jej doprovazi vydech, kiik a plac.

Jak jiz bylo zminéno, reflex se aktivuje predev§im nahlou zménou polohy hlavy ¢i téla.

Blythe (2015) a Volemanova (2019) vSak zminuji 1 dalsi stimuly, jakymi jsou ndhla zména

svétla, bolestivy ¢i neptijemny tepelny stimul ¢i ne€ekany hlasity zvukovy podnét.

Symptomy a nasledky pretrvani reflexu

Mezi symptomy se fadi zhorSend rovnovdha a koordinace. Jedna se tedy o vestibuldrni
problémy, jez mlzeme spojit i s problémem ovladdni ocnich pohybl, jenz negativné
pusobi na spravné zpracovavani informaci. Tyto déti maji zvySenou reaktivitu a senzitivitu.
Jejich oci jsou pfitahovany a zaujima je kazdy pohyb, zvuk ¢i zména svétla. Je pro né tedy
tézké odfiltrovat nevhodné stimuly, coZz vede k jejich ptetizeni. Porucha rovnovahy muze
trvat aZ do obdobi puberty, napf. pfi pohybovych hrach, kdy byva casto viditelnd porucha
planovaného pohybu, jako je napf. chytani a hod mi¢em ¢i rychlé zpracovani vizualniho
podnétu. Pfi zvySené produkci kortizolu a adrenalinu maji tyto déti 1 projevy zhorSené
imunity, kolisani nélad, castd je porucha koncentrace. Tyto déti jsou obvykle vice
senzitivni, je u nich zvySena reaktivita. Velmi Castym projevem je také piecitlivélost na
svétlo a také zvuk. DéEti mivaji problémy s Cernymi pismenky na bilém papife a také jim
nejde jednoduse rozlustit auditivni informace. Typické je stfidani hyperaktivity s inavou,
emocni nestabilita, nizké sebevédomi ad. Tyto projevy psychického charakteru oznacuje
Blythe (2005) jako ,,sekundarni psychologické symptomy* pfi pretrvavani tohoto reflexu.
Radi sem jesté velmi silnou nechut’ ke zménam, problémy se rozhodovat, rychlé stiidani

nalad, vétsi svalovy tonus €1 pocity nejistoty a nevysvétlitelného strachu.
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Obrazek 1: Moroiv reflex (pievzato 7 Blythe, 2005)

2.2 Asymetricky tonicky Sijovy reflex (ATSR)

Pii aktivaci ATSR pozorujeme pozici téla v postaveni tzv. posturalniho vzoru $ermite.
Tento reflex se projevuje ve chvili, kdy otd¢ime hlavu ditéte na jednu nebo druhou stranu.
V okamziku otoc¢eni hlavy jednim smérem, dochédzi soufasn¢ k extenzi horni i dolni
koncetiny stejné strany, kam sméfuje oblicejova cast hlavy ditéte. Koncetiny na stejné
stran¢, kam v tuto chvili smétuje tylni oblast hlavy ditéte, se krci, dochazi tedy k flexi

(Obrazek 2).

ATSR lze spatiit poprvé v osmnactém tydnu t&hotenstvi a jeho zasadni funkci je zlepSovat
svalovy tonus a podnécovat vestibularni systém k aktivité. Jeho podstatnou ulohou je
specificky spirdlovity pohyb ven z d€lohy béhem porodu, tedy v rotaci o 180°. Jesté
v obdobi perinatdlnim se diky tomuto reflexu pfetdci hlavickou v déloze dolt (Blythe,
2005). Primérna fyziologicka doba vybavnosti se udava do Sestého meésice zivota, kdy se
oci1 1 ruce mély jiz pohybovat bez zavislosti na otd€eni hlavy. Podle riznych autorii se vSak
stanoveni této doby opét 1isi. Nazory na obdobi, kdy nastava inhibice, se pohybuji mezi

ttetim, Ctvrtym, ale i sedmym mésicem.

Jak jiz bylo zminéno, tento reflex se Casto ztotoZznuje s polohou Sermife, ktery je ale, na
rozdil od ATSR charakterizovan aktivni rotaci hlavy. Starsi literatura popisujici ATSR také
doklada pravy opak a to, ze ATSR se projevi, oto¢ime-li hlavu ditéte do strany pasivné,
coz u pozice Sermife neplati. K otoceni hlavy je zde vyslan védomy impuls. Také Kolar
(2009) zmifiuje, Ze pozice Sermife a ATSR nejsou totozné modely. Rozdil vidi predev§im
v odliném drZeni konéetin. V pozici ATSR je oproti pozici Sermife pozorovana vnitini
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rotace koncetin, u pozice Sermife naopak rotace zevni. Dale zminuje, ze poloha Sermife je
oproti ATSR fizena z vySSich center nervové soustavy a zapocinana vzdy optickou

kontrolou. Objevuje se az ve Ctvrtém az Sestém tydnu.

Co se tyka funkce tohoto reflexu, byla jiz zminéna jeho dilezitost pfi porodu tak, ze
zajiStuje aktivni spolutcast ditéte v rotacnim spirdlovitém pohybu. Dulezité je vSak zminit,
7e soucasné cely prabéh porodu posiluje ATSR a dalsi primarni reflexy. Je zde tedy velmi
patrna dulezitost tohoto procesu pro prvni mésic Zivota a je patrné, ze déti narozeny
cisaiskym fezem o tento jedineny proces piichdzi a maji tak jistou nevyhodu. ATSR je
dale velmi podstatny v rozvoji koordinace oko-ruka, kdy dité pfi otoCeni hlavy natdhne
pazi a sleduje tak prsty na ruce, coz poméaha vyvoji schopnosti zaosttit zrak na délku paze
a také schopnosti dosdhnout na véci (Blythe 2005, Volemanova, 2019). Timto jevem je
ovliviiovan i vyvoj laterality. Diky ATSR je také dit& chranéno pfed nebezpe¢im udusen,
vzhledem ktomu, Ze vyvolava vhodnou pozici lehu na biiSe pii dychani. Také je

pfispivano k jednostrannym pohybovym vzorcim novorozence.

Symptomy a nasledky pretrvani reflexu

Castym disledkem byva, Ze tyto déti nelezou. Jak jiz bylo zminéno v kapitole
Psychomotoricky vyvoj ditéte v prvnim roce Zivota, lezeni je nedilnou soucasti spravného
vyvoje pravé pro rozvoj koordinace oko-ruka a sjednoceni vestibularni informace s dal§imi
senzorickymi stimuly z jinych organii. Tento jev mlZe mit také negativni dopad na
nedostatecnou stabilitu a pfirozeny kontralateralni pohyb v pozdé&jsim véku. Pietrvavajici
ATSR v sobé tedy nese velky vliv na projevy SPU u déti v predikolnim véku ¢i predevsim
Skolnim veku. Objevuji se deficity dil¢ich funkci, které mohou vést az k porucham ¢teni,
psani, pravopisu, poruchdm feci, kdy je Casto pozorovéan velky nesoulad mezi verbalnim
a psanym projevem. Vzdy, kdyz dit€ 1 jen lehce pootoci hlavu do strany, je ihned aktivovan
ATSR, ktery zpUsobi nataZeni paZe na této strané a prsty se automaticky za¢inaji otevirat.
Disledkem je kiecovité drzeni tuzky, coz je pro dité vysilujici a ma neptiznivé dopady na
jeho koncentraci. Velmi vysilujici je také pro tyto déti schopnost ,,udrzet fadek* pfi psani,
jejich linie psani sméfuje neustale smérem nahoru a nuti je tak otacet papir klidné€ az o 90°.
Problémy se ctenim byvaji  zapfi¢inéné neklidnymi ocnimi pohyby, predev§im
v horizontalnim sméru. ATSR obecné zhorSuje kooperaci mozkovych hemisfér

(Volemanova 2019, Blythe 2005).
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Obrazek 2: Asymetricky tonicky Sijovy reflex
(pFevzato z Blythe, 2005)

2.3 Spinalni Galantuv reflex

Tento reflex byl pojmenovan po svém objeviteli neurologovi Johannu Susmannu Galantovi
vroce 1917 (Dangk, 2019). Je vyvolan, pokud drzime dité oblicejem dolii a stimulujeme
jej (hlazenim, dotykem) podél jedné strany patete. Ptirozend reakce ditéte je jeho flexe
smérem ke stimulované strané. Z téla ditéte se tak vytvoii oblouk sméfujici k dané strané
(Obréazek 3). Vyznam Galantova reflexu je b&hem porodu, kdy ptisobi v synergii s ATSR,
behem n¢hoz se dité za pomoci rotacniho pohybu musi dostat smérem z délohy ven, aniz
by muselo dojit k chirurgickému zakroku. Ve chvili, kdy probiha kontrakce, je aktivovan
tlak dé&loZni stény na oblast trupu. Vysledkem je ziskand pruZnost bokli miminka pro
hladké otaceni porodnimi cestami (Volemanova 2019, Blythe 2005). Ontogeneze tohoto
reflexu probihd u embrya do dvacatého tydne a inhibovan by mél byt do devatého mésice
zivota, kdy Koléaf tvrdi, Ze by se tak mélo stat jiz ve ¢tvrtém mésici. ,, Nepritomnost reflexu
u ditéte s normalni posturdlni zralosti po 4. mésici je v normé, avsak absence v tomtéz
obdobi se soucasné porusenou posturalni situaci svédci pro spastické ohrozeni.

(Slachtova, 2015)

Ptiznivy vliv tohoto reflexu v obdobi po narozeni, je diskutabilni. Co vSak bylo zjisténo, je,
e Spinalni Galantiiv reflex hraje roli v pomoci inhibovani ATSR a nasledného budovani
Amfibie reflexu, kdy pfi zvedani panve dochédzi na stejné stran¢ k flexi paze, kolena

a kycCle, aniz by zde byla zavislost na poloze hlavy. Tento jev je velkym piedélem ve
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vyvoji ditéte, vzhledem k tomu, Ze do té doby nebylo schopno pokréit a natdhnout nohy,
aniz by byly stimulovany vychylenim hlavy. Jeho dilezita role je viditelnd i v déloze pti

prenosu zvukovych a vibracnich signali (Volemanova, 2019).

Symptomy a nasledky pretrvani reflexu

Pretrvani Spindlniho Galantova reflexu se vyznacuje snizenou schopnosti sedét v klidu,
zpusobenou hypersenzitivitou pfi drazdéni v sedu na zidli. Od tohoto faktu se odviji silny
psychomotoricky neklid, snizend koncentrace a horsi kritkodobd pamét. Pokud tento
reflex pretrvava na jedné strané, je zde pravdépodobnost patologické rotace kycle pii chiizi
(viditelné vinéni boktll). Nasledkem mize byt i skolidza. Zajimavym jevem je aktivace tzv.
Plugar-Marx reflexu, jehoz funkci je kontrola a vliv na mocovy méchyt a konecnik. Ve
chvili, kdy je stimulovdna oblast podél bederni patefe (napt. paskem u kalhot ¢i opérkou
zidle) mize proto Spinalni Galantiiv reflex zptisobovat pomocovani u déti starSich péti let,
coz také velmi souvisi s naslednou neposednosti, problémy s pozornosti a v neposledni
fade s psychickou nevyrovnanosti vzhledem k neptijemnosti takovych ,nehod*“ jiz ve

Skolnim véku (Volemanova 2019, Blythe 2005).

Obrazek 3: Spindlni Galantiiv reflex (pievzato 7 Blythe, 2005)
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2.4 Tonicky labyrintovy reflex (TLR)

Vlivem riznych poloh téla dochazi také ke zméndm svalového tonu. Aktivace tohoto
reflexu nastava ve chvili pohybu hlavy v sagitalni rovin€. Pti zaklonéni hlavicky ditéte se
zvysuje tonus v extenzorech celého téla. Koncetiny se tedy natdhnou. Opa¢nym projevem
je predklon hlavicky ditéte. V takové fazi se zvysi ve flexorech, koncetiny jsou pokréeny
a dit¢ zaujima polohu, kterou prenataln¢ zaujima v d€loze, tzn. poloha ,,flexor habitus*
(Obrazek 4).

Flexni ¢ast reflexu je aktivni jiz od ¢tvrtého tydne té¢hotenstvi, zatimco extenzivni az pfi
porodu. Inhibice TLR by méla dle Blythe (2005) a Volemanové (2019) probéhnout do
¢tvrtého meésice postnatalniho Zivota, TLR do extenze je propojen s vyvojem posturalnich
reflexti a k jeho inhibici dochdzi az ptiblizn¢ kolem tietiho roku. Kolaf (2009) vSak dobu
jeho pasobeni udava pouze do Sestého mésice zivota.

Co se ty¢e funkce tohoto reflexu, TLR dopoméha vyvoji svalového tonu extenzort, diky
¢emuz mize dojit k vymanéni se ze skréené fetdlni pozice (Blythe 2005, Volemanova,
2019). Na pocatku zivota novorozence slouzi jako jedind moznd odpovéd ditéte na
gravitaci, kdy u n¢j jeSté neni dostate¢né rozvinuta schopnost udrzeni zvednuté hlavicky
akrku vzpfimené. Dité vSak postupné béhem prvniho roku zivota ziska kontrolu nad
ovladanim krénich svalli, které slouZzi jako zadklad pro ovladani celé horni poloviny téla
ataké spravného rozlozeni svalového tonu celého téla nezavisle na poloze hlavy.
Schopnost kontrolovat polohu hlavy vici télu je nezbytnd pro pozdé¢jsi spravné udrzeni

rovnovahy, koordinace a posturalniho postoje.

Obrazek 4: Tonicky labyrintovy reflex (pievzato z Blythe, 2005)
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Symptomy a nasledky pretrvavani reflexu

V situaci pfetrvavani TLR je negativné ovlivnéno fizeni o€nich pohybl, coz miva
negativni dopad na odhad vzdalenosti a objevuji se vizualn¢ percepcni problémy. TLR
negativné ovliviiuje piijem informaci z vestibularniho aparatu a proprioreceptort. Pro tyto
déti byva velmi tézké se plazit a 1€zt po Ctyfech vzhledem k zdklonu hlavy, ktery zptsobi
natazeni nohou. Jak jiz bylo zminéno v kapitole Psychomotoricky vyvoj ditéte v prvnim
roce zivota, nasledkem neuskutecnéného lezeni byva Spatnd koordinace oko-ruka
a negativn¢ ovlivnénd spoluprace rovnovazného ustroji s dalSimi smyslovymi orgény. Vliv
je zde také na rovnovahu ve stoji, jelikoz pokazdé, kdyz bude dité pohybovat hlavou
v sagitalnim sméru, dojde k ovlivnéni svalového tonu. Dité¢ mize mit tedy tendenci chodit
po Spickach. Tento jev je patrny i v sedu, kdy dochazi ke zhorSenému drZeni téla. Je zde
viditelnd hrudni kyf6za (kulatd zada). Jeji pficinou je, Ze pokud ma dité pii cteni hlavu
v mirném piedklonu, dojde ke zvyseni svalového tonu ve flexorech. Dité tedy nasledné
spatfime sedici s kulatymi zady, podpirajici si hlavu nebo dokonce lezici na stole (Obrazek
5).

Dtsledkem tohoto jevu byvaji problémy pii psani ve Skole, mezi problémy se také Casto
fadi problém s naucenim se hodin, déti také nemaji ponéti o ase a neumi napi. dopiedu
planovat. Obecné je tedy naruSené vnimani Casoprostoru. Vlivem zvySené¢ho ¢i naopak
snizen¢ho svalového tonu déti ¢asto nemaji rady sporty, jez ovlivituje 1 Spatna rovnovaha
a koordinace. MiiZeme pozorovat 1 po patach ¢i rozevlatou chiizi anebo chlizi s zkou bazi
(Dan¢k, 2019). Mohou mit také tzv. kinetézu, ,,nemoc z pohybu®, projevovanou
v dopravnich prosttedcich. Mozné jsou 1 zvukové halucinace nebo zavraté (Volemanova,

2019).
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Obrazek 5: Projevy pretrvavajiciho TLR (pievzato z Blythe, 2015)
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2.5 Symetricky tonicky Sijovy reflex (STSR)

Udava se, ze symetricky tonicky Sijovy reflex se poprvé objevuje piiblizné ve tficatém
tydnu téhotenstvi. Pfi narozeni ditéte je pfitomny na velmi kratkou dobu a nasledné
vyhasina. Znovu se objevuje v obdobi Sestého az devatého mésice, kdy ditéti umoznuje
naudit se 1ézt po &tyfech. O‘Dell a Cook (1999) popisuji, ze STSR neni aktivni ihned po
narozeni, vyviji se az mezi ¢tvrtym az osmym mésicem a v tuto chvili pfebira kontrolu nad
nekterymi pohyby ditéte. Vzhledem ke kratké dobé ptlisobeni a absencni casti pred
opétovnym projevenim byva nékdy fazen mezi prechodné reflexy.

Aktivace STSR nastava pii pohybu hlavy do predklonu & uklonu. Proto se rozdéluje na
extenéni a flekéni ¢ast. Pii zaklonu hlavy, jedna se o STSR do extenze, dochazi k pokréeni
nohou a natazeni pazi. Pfi predklonu hlavy, kdy se jednd o STSR do flexe, dochazi
k nataZeni nohou a pokréeni pazi (Obrazek 6). Velkou roli hraje STSR v potlageni TLR
v oblasti panve, kdy je diky nému u ditéte umoznéno rozlisit a zacit pouzivat horni a dolni
poloviny téla oddélen¢ a procvicovat tak zrakovou kontrolu. Tim je mySlena akomodace
coCky o¢i do dalky v kombinaci s rychlym pohledem zpét na blizky bod. O’Dell a Cook
z polohy na bfiSe do pozice tzv. ,,sedici kocky*, ktera slouzi jako ptiprava na lezeni. V této
pozici se dité postupné koléba tam a zpét a prirozené se tak dostdva do pozice lezeni, tzn.
vzporu kle¢mo, ve chvili, kdyZ se pfi kolébani pohybuje jedna ruka dale neZ druhd. Dité
tedy miize zadit 1ézt. STSR napomaha vzniku rovné spinalni osy mezi kosti temenni
a panvi, coz vede k umoznéni vzpiimeného postoje ditéte (Danck, 2019).

Je udavano, Ze fyziologicka doba vymizeni STSR nastivd mezi devatym aZ jedenactym
mesicem (Blythe 2005, Volemanovéa 2019). Dle Kolafe (2009) je toto Casové rozmezi

delsi, a to mezi ¢tvrtym az dvanactym meésicem.
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Obrazek 6: Symetricky tonicky Sijovy reflex ve flexi a v extenzi (prevzato z Blythe, 2005)
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Symptomy a nasledky pretrvani reflexu

Pii pretrvani STSR dochdzi pievazné k tomu, Ze déti nelezou. Pokud ano, délaji tak
nespravnym zpusobem nebo lezou jen po velmi kratkou dobu (Volemanova, 2019).
Vzhledem k nedostate¢né koordinaci horni a dolni poloviny téla dochazi ke Spatnému
postaveni pfi sedu nebo vztyku. Tento projev je nejvice viditelny u starSich déti pfi sezeni
u stolu, kdyz piSi anebo pii jidle. Divodem je, ze pfi pohledu ditéte smérem dold,
nedovede udrzet vzpiimena zada a ruku v ruce s tim psat (Obrazek 7). Pii jidle toho déti
spoustu zaSpini, jelikoz problémem miize byt i pohyb ruky smérem k ustim, coz je
ovlivnéno vychylenim hlavy puasobici na svalstvo na rukou, a tedy na jejich rychlost
a koordinaci pohybu. Svalstvo vykazuje snizeny a nerovnomérné rozlozeny tonus,
vzptimené drzeni téla ¢i sezeni je tak pro dité fyzicky i1 pocitové velmi nepiirozené a ma
neptiznivy vliv na udrZeni pozornosti pii delSim sezeni v jedné pozici (Blythe, 2005). Dité
ma tendenci se tzv. ,,zhroutit” a skoncit tak lezet s hlavou na stole. (Volemanova, 2019).
Slozitéjsi pohybova aktivita je pro tyto déti naro¢nd. Projevuje se u nich narusena
koordinace pii plavani, kotoulech, chytani a hazeni micem... Dité se proto Casto vyhyba
pohybovym aktivitam. Vlivem problému se zaostfenim oc¢i do dalky a rychlym pohledem
zpét dochazi k problémtiim pfi opisovani textl z tabule, obecné¢ dochazi k poruchdm uceni.
Je ztizeno sledovani objektli ve vertikalni roviné a moZnost napodobeni pohybu druhych.
Nedokonéeny vyvoj STSR miZe mit silny vliv na psychicky stav ditdte, ktery je
demonstrovan na uceni, zhorSenych vztazich, nizké sebeucte, agresivité, tendencim

k uzkostnym staviim az frustraci (O’Dell a Cook, 1999).

Obrazek 7: Pietrvivajici STSR do extenze a do flexe (Blythe, 2005)
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2.6 Landau reflex

Landau reflex spada mezi pfechodné reflexy vzhledem k tomu, ze se objevuje mezi tfetim
az desatym mésicem véku ditéte. K jeho inhibici dochazi do ttetiho roku zivota.

Reflex se objevuje ve chvili, kdyz drzime dit¢ ve vzduchu pod jeho hrudi, obli¢ejem
smérem dolt. Nastane tak extenze jeho trupu, coz znamend, Ze dojde k protazeni
a soucasnému zvednuti rukou 1 nohou. Vyviji se vSak postupné. Ve tietim mésici je vidét
predevSim v oblasti zad, az kolem osmého meésice se prohyba celd patet a dochazi
k extenzi kolen. (Volemanova, 2019) Je také dtlezité rozlisit prubeh reflexu pfi hypertonii
a hypotonii. K pfehnanému protazeni dochazi pti hypertonii, naopak pti hypotonii dité
jakoby padad smérem dolt, coZ vypada tak, ze se svési kolem ruky, ktera jej drzi.

Velky vyznam tohoto reflexu tkvi v budovani svalové sily pro udrzeni zdvizené hlavy
v poloze na bfiSe a také v inhibici TLR, diky ¢emuz zacina dit¢ zvedat nejen hlavu, ale
ihrud, bez ¢ehoz by nemohla nastat koordinace slozitéjSich pohybii mezi hornimi
a dolnimi koncetinami soucasn¢.

V pfipad€ pretrvavani Landau reflexu je tedy zjevné, ze pretrvavaji primarni reflexy,

zejména TLR (Blythe, 2012).

Symptomy a nasledky pretrvavani reflexu

Problémy nastdvaji pfi sportu. DéEti s pfetrvavajicim Landau reflexem mivaji casto
asymetrické pohyby dolni poloviny téla (potize v protaZzeni a natazeni pouze jedné
koncetiny), z cehoZ vyplyvaji potize pii béhu, skakani (pfedev§im na jedné noze) ¢i jizde
na kole... ZhorSena hruba motorika ma neptimy vliv i na projevy jemné motoriky (Dan¢k,

2019).

2.7 Palmarni a plantarni reflex

Palmarni a plantarni reflexy se fadi do skupiny tuchopovych. Jejich vyskyt a inhibice
nastava prumeérné ve stejné dobé jako u Morova objimaciho reflexu, nachazi se mezi nimi
tedy souvislost. Aktivace palmarniho reflexu nastdva podrazdénim nebo vlozenim
pfedmétu & napf. prstu do dlané (Obrazek 8 vpravo). Casto byva oznatovan jako ,,opici
reflex®, jelikoz Blythe (2005) a Volemanova (2019) ve svych publikacich udavaji, ze je

reflex silny natolik, Ze dit¢ dovede udrzet kratsi dobu na vétvi &i prstech rodi¢i. Casto se
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hovofti o tom, Ze je u déti v dnesni dob¢ funkce tohoto reflexu nejasnd, vzhledem k tomu,
ze se reflex oznacuje spise za evolucni pozistatek, ktery nevymizel. Vznika v jedenactém
tydnu téhotenstvi a zjevna je jeho souvislost se sanim, béhem néhoz dité specificky otevira
a svira dlan. Jedna se tzv. o Babkintiv reflex (Volemanova, 2019).

Dle Kolate se tento reflex déli na loketni a vietenni stranu, kdy u kazdé z nich dochazi
k inhibici v jiné dobé&. Reflex na strané loketni kosti se inhibuje do tfetiho mésice zivota, na
strané vietenni do Sest¢ho mésice zivota.

Plantarni reflex se aktivuje podrdzdénim plosky nohy ditéte. Dojde tak k roztazeni prsti
amuze nastat i jejich flexe (Obrazek 8 vlevo). K inhibici dochdzi do devatého mésice
zivota, kde chodidla slouzi miminku k pomoci pfi plazeni a pozd¢ji ke stavéni na nohy

a k chizi.

Symptomy a nasledky pretrvani reflexu

K utlumu palmarniho reflexu dochazi postupné, zacind tim, ze miminko je jiz schopno
pustit z vlastni vile drZici predmét. Pokud k této schopnosti u ditéte nedojde, odrazi se to
na jeho manudlni zru¢nosti. Principem palmarniho reflexu je fungovani palce i vSech Ctyt
prsti soucasné. Pokud nedojde k inhibici, je ovlivnéna jemna motorika, kde je kazdy prst
nucen fungovat zvlast. Kolem &tvrtého az patého mésice by mélo zmizet sevieni v pést,
aby dité mohlo zacit uchopovat klestovym uchopem, ktery je mj. dtlezity pro vyvoj feci.
Uchopit ptedmét védomé dokaze dite€ az kolem péatého mésice véku (Blythe, 2005).

Mezi symptomy se tedy fadi problémy pii tchopu prfedmétli, problémy v opozici palce
oproti prstim, Spatné drzeni tuzky, precitlivélost dlani a chodidel, problémy s feci
a artikulaci, tendence chodit po Spi¢kach vlivem hypersenzitivity plosky nohy ¢i Babkiniv
reflex, tedy tendence ,,psat usty* a ,mluvit rukama®, kdy dité¢ hodné se soustiedici na
pohyb rukama, pohybuje zaroven i Usty a jazykem, coz mlzeme pozorovat pii psani.
Opacné¢ muzeme pozorovat nadmérnou gestikulaci pfi slovnim projevu. U ditéte také
prevladd horsi rovnovaha, miva problémy pii béhu a mohou ho tlait prsty v botach

(Volemanova 2019, Danék 2019).
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Obrazek 8: Palmarni a plantarni reflex (pievzato z Blythe, 2005)

2.8 Saci a hledaci reflex

Aktivace saciho a hledaciho reflexu nastava pti dotyku ¢i drazdéni tvafe miminka, jenz se
nasledné oto¢i za stimulem s otevienymi usty a hled4, odkud by mohlo sat, tedy zdroj
potravy. Ve chvili nalezeni bradavky pfitiskne jazyk na spodni ¢ast dutiny Ustni, vznik4 tak
vakuum a sani mize prob&hnout (Obrazek 9). Ustni dutina je také jedno z prvnich
prostiedi, které dit¢ zacina zkoumat, probihaji zde tedy prvni senzorické stimuly. Vyznam
sacich a polykacich pohybtl neni jen v posileni svald rti a jazyka, nybrz i hltanu, hrtanu
a dychani nosem. VeSkeré toto procvi¢ovani se objevi i v pozdéj$im obdobi pii trénovani
fe¢i a zvukovych projevil. Facilituje se tedy ontogeneze mimickych svaltl.

Vytvoteni saciho reflexu nastdva okamzité po porodu a k eliminaci dochazi mezi nultym
az tretim mésicem zivota. Hledaci reflex se fyziologicky vytvafi mezi dvacatym Ctvrtym az
dvacatym osmym tydnem téhotenstvi a inhibice nastava ve stejném obdobi jako u reflexu

saciho (Blythe 2005, Volemanova, 2019).

Symptomy a nasledky pretrvani reflexu

V orofacidlni oblasti pretrvava potieba neustdle néco zvykat, sat nebo cucat a také
nadmérna salivace. Jazyk je zastréeny piili§ v pfedni ¢asti Ust, coz vede k tomu, Ze je tézké
jej ovladat a nastavaji problémy s teci, polykdnim, artikulaci a hor$i koordinaci mezi
mluvenim a dychanim, coz se projevuje pii pfijimani jidla, kdy dit¢ nedovede jist se
zavienymi usty, a proto se ¢asto Spini. Velmi dlouho trva, nez dit¢ odnauc¢ime sani palce,

tuzky, limce od tricka atd. Neinhibovany saci reflex ptisobi na celé¢ drzeni hlavy, kterd je

34



pfedsunutd. Dité je vSemi témito jevy rozptylovano a rychle ztraci pozornost (Blythe 2005,

Volemanova, 2019).

Obrazek 9: Saci a hledaci reflex (pievzato z Blythe, 2005)

2.9 Zaci s naruSenou komunikac¢ni schopnosti a primarni reflexy

Z4ci snaruSenou komunikaéni schopnosti piedstavuji rozmanitou skupinu, ktera je
specifickd riznymi stupni i druhy naruseni komunika¢nich kompetenci. Obtize se mohou
projevovat jak v oblasti porozuméni feci, tak v feCové produkci. Lechta (2003) vymezuje
narusenou komunikacni schopnost touto definici: ,, Komunikacni schopnost jednotlivce je
narusena tehdy, kdyz néktera rovina (nebo nékolik rovin soucasné) jeho jazykovych
projevii piisobi interferencné vzhledem k jeho komunikacnimu zameéru.*“ Jedna se o rovinu
foneticko-fonologickou,  lexikalné-sémantickou, = morfologicko-syntaktickou  nebo
pragmatickou, jejichZ naruseni se tedy mohou i1 navzajem prolinat a ovliviiovat. NaruSena
nemusi byt pouze verbalni slozka komunikace, ale i ta neverbalni, mluvena fe¢ nebo
grafickd forma feCi. Porucha fe¢i muze byt trvald nebo ptrechodnd, dale vrozend nebo

ziskana (Bartoniova, Vitkova, 2016).

Klasifikace naruSené komunikaéni schopnosti byla vytvofena na zékladé symptomatologie
jednotlivych naruSeni. Spadéa sem tedy afazie jako ziskand organova nemluvnost, mutismus
jako ziskand psychogenni nemluvnost, rhinolalie a palatolalie jako naruSeni zvuku feci,
breptavost a koktavost jako naruSeni fluence feci, dyslalie a dysartrie jako naruSeni
artikulace, déle naruseni grafické stranky feci, symptomatické poruchy feci, poruchy hlasu
a kombinované poruchy (Bartonova, Vitkova, 2016). Do béznych §kol jsou integrovani

zéaci s raznymi druhy naruSeni komunikacni schopnosti, nejvice vSak prevlada skupina
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s dyslalii a dale se specificky naruSenym vyvojem feci neboli vyvojovou dysfazii, kterd
bude nyni rozvinuta hloubé&ji v rdmci souvislosti s pfetrvavajicimi priméarnimi reflexy. Ze
vSech druhi narusené komunikacni schopnosti se literatura zaméfena na pietrvavajici
primarni reflexy zaméfuje nejvice praveé na vyvojovou dysfazii. Opodstatnénym divodem
muze byt ¢im dal Castjsi vyskyt této diagndzy mezi détmi.

Vyvojova dysfazie nebo naruSeny vyvoj feci spadd do skupiny specifickych vyvojovych
poruch. Projevuje se nejen motorickymi a feCovymi schopnostmi, ale také Skolnimi
dovednostmi. Dilezité je zminit, Ze vyvojova dysfazie se mlize projevovat neschopnosti
nebo snizenou schopnosti verbalné komunikovat i1 v situaci, kdy jsou podminky pro
vytvoreni této schopnosti dobré. Z etiologického hlediska dochdzi k poskozeni ran¢ se
vyvijejici centralni nervové soustavy. ObtiZe se u zakl vykazujicich tuto poruchu objevuji
ve vSech jazykovych rovindch a také v oblastech paméti, emociondlni sféry,
grafomotoriky, motoriky, pozornosti, Casoprostorové orientace, orientace Vv télesném
schématu... Casté jsou také specifické poruchy udeni, jakymi je dyslexie nebo
dysortografie. V ramci terapie je potfebné rozvijet celou osobnost zdka, tzn. oblast
verbalnich 1 neverbalnich schopnosti a dileZitost by méla byt kladena na specifické oblasti,

v nichz se projevuji obtize (Bartoiiova, Vitkova, 2016).

Z hlediska primarnich reflexti mize u téchto déti pretrvavat napt. Morouv reflex. Tento
reflex, jak jiz bylo zminéno v kapitole 2, ovliviluje dité z hlediska jeho citlivosti na
smyslové vjemy. Takové dité se nedovede pln€ soustiedit, napi. mu zplisobuje velké potize
rozliit rizné zvuky, jak ty které chce slySet, tak ty na pozadi. Neustale se citi ruSeno
okolnimi zvuky, coz miize mit vliv i na kratkodobou pamét’. Po vyruseni okolnim vjemem
zapomene, co chtélo delat nebo fict. Tyto déti maji z principu rady tad, protoze si spousty
pokynii ¢i signald z okoli nemusi vSimnout. Souhra vSech téchto symptomi vlivem
ptretrvavajiciho Moroova reflexu mize nékdy mylné plisobit jako porucha autistického
spektra. Détem s vyvojovou dysfazii je bohuzel Casto pfif€ena prave tato diagnoza, coz
muze vést knevhodné zvolené terapii a ndsledné k jejim neuspéSnym vysledkim.
U vyvojové dysfazie mize hrat roli i tonicky labyrintovy reflex, ktery vyrazné ovliviiuje
hrubou motoriku. Dité chce veSkeré pohyby provadét jakoby holokineticky, tzn. celym
télem. Pokréeni jedné nohy ovlivni svalovy tonus v celém téle. Jakmile se tento reflex
propoji s horsi rovnovahou, zhorSuje se u jedince vnimani téla a prostoru, tedy celé jeho

prostorové vnimani a prostorova orientace. Vyznamnou roli hraje také asymetricky tonicky
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reflex, ktery ovliviiuje naopak jemnou motoriku vlivem zmény svalového tonu pokazdé, co
se zméni postaveni hlavy. Jemn4d motorika se rozviji od motoriky hrubé a vedle
grafomotoriky a motoriky ruky zahrnuje také ogomotoriku, definovanou jako pohybova
motorika mluvnich orgdnu pfi procesu artikulace feci, mimiku, oromotoriku,
vizuomotoriku a plynulost o¢nich pohybli (Svoboda, 2014). U déti s timto reflexem také
Casto nespolupracuji spravné a vhodné se nedoplituji mozkové hemisféry. Takovy jedinec
pomaleji reaguje a jeho mozek spotfebovava vice energie, rychleji se tedy unavi. Se
zhorSenou spolupraci mozkovych hemisfér dale souvisi opozdénd lateralizace.
Vyhranénost jednoho z parovych organti by méla byt odrazem dominance daného

mozkového centra (Volemanova, 2019).

Nemusi to byt na prvni pohled ziejmé, ale s vyvojovou dysfazii souvisi také ptetrvavajici
palmérni reflex. Tyto déti drzi Casto velmi kieCovité tuzku a jejich ruka je obecné velmi
citliva na to, aby napf. byla schopna drzet tuzku klasickym dlaiiovym uchopem. Piikladem
muze byt, ze dit€¢ nechce polozit tuzku do valu mezi palcem a ukazovackem. Drzi ji jen
lehce a psani je tak velmi nestabilni. V neposledni fad¢€ stoji za zminku saci a patraci reflex
ovliviiyjici zvySenou citlivost okolo Ust a v Ustech, coz mlze zapfi€init horS§i motoriku

mluvidel a tedy potize v artikulaci (Volemanova, 2019).

Narusend komunikacni schopnost omezuje jedince ve velkém mnozstvi Zivotnich oblasti.
Komunikace patii k nezbytnym lidskym projeviim slouzicim k dorozumivani. Nejedna se
vSak pouze o prosté preddvani informace. V ramci komunikace dochazi k celkovému
podileni se na povaze, disledcich a pribéhu komunikaéniho procesu (Vybiral, 2009).
Nachézeni vhodnych zpisobtli, facilitatnich metod a terapii, jak dané naruSeni
komunikacni schopnosti eliminovat ¢i minimalné sniZit jeho nasledky je proto velmi

dilezitym pfedmétem specialné pedagogické védni discipliny.
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3 Neuro-vyvojova stimulace

3.1 Neuro-vyvojova stimulace a Neuro-vyvojova terapie

Neuro-vyvojova terapie (NVT) je vysoce individualizovana 1é¢ba propojujici poznatky
z vice metod najednou. Jeji pouziti ma vyznam u déti od cca 4 let, ale ukazuje se byt
ucinna i u dospelych. Témeét u kazdého je totiz mozné, ze u n¢j piretrvava néjaky
z primarnich reflexti. V zdkladu se jednd o zpisob 1é¢by, kdy se na bazi jednoduchych
cvikll inhibuji pfetrvavajici primarni reflexy. Jednd se o napodobeni pohybu vyvolaného
primarnimi reflexy, které poméaha zlepsit nervové spojeni mezi mozkem a télem, a také
mezi mozkovymi centry navzdjem. Inhibice pfetrvavajicitho primarniho reflexu je velmi
dalezita pro dalsi spravny vyvoj posturalniho systému, ktery, pokud je oslabeny, zptisobuje
u déti problém sedét v klidu a delsi dobu se koncentrovat vzhledem k motorickému neklidu
nedokonalou spolupraci celych svalovych skupin s rovnovaznym tstrojim a posturdlnim
systtmem, nezbytnymi pro sed ¢i stoj vklidu a slouzici jako piredpoklad
k bezproblémovému uceni. Neuro-vyvojovou terapii se tedy pro vSechny aspekty uceni
vytvaii pevny zéklad. Jako forma intervence u déti s poruchami uceni a chovani NVT tedy
pfinasi ptrelomovou informaci, Ze problémy uceni nemusi byt vilbec zpiisobeny nizkou
inteligenci, nybrz fyzickym faktorem (Volemanova, 2019).

Jak jiz bylo zminéno NVT vychdzi z mnoha pfistupli a metod, mezi né€z patii inhibice
primarnich reflex®i, senzorickd integrace, specidlni pedagogika, fyzioterapie a vizudlni
screening (kontrola binokularnich funkct).

Tuto metodu v Ceské republice propaguje PhDr. Marja Volemanova, PhD., kterd na
zéklad¢ kladnych ohlasti vefejnosti na seminadfe o NVT potfadané od roku 2011 pod
znaCkou Red Tulip zalozila vroce 2015 Institut Neuro-vyvojové terapie a stimulace.
Institut si klade za cil rozsitit povédomi o NVT a Neuro-vyvojové stimulaci (NVS), tzn.
pfedevSim o terapii a prevenci pietrvavajicich primarnich reflext. Hlavni ¢innosti je tedy
pofadani kurzh NVS ve skolni praxi, dale vzdélavacich akci a nedilnou soucasti je také
publikacéni ¢innost.

NVS je aplikovanou metodou NVT pro Skolni praxi. Obsahuje testy i cviky vychdzejici
z psychomotorického vyvoje ditéte, které jsou ptizplisobeny tak, aby mohly byt dobie

pouzivany i pro vétsi skupiny déti. Jednd se o program, ktery ma velky vyznam i jako
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prevence, neni tedy podminkou pouzivat jej jen u déti se zjevnymi poruchami uceni, ba
naopak, pro vSechny ztacastnéné bude pfinosem.

., V ramci Neuro-vyvojové stimulace jsou provadeny jednoduché pohybové testy

na pritomnost pretrvavajicich primdrnich reflexii. Je potreba zamerit se také na
rovnovahu, propriocepci a lateralitu. Dale se vyuzivaji testy kresleni.” (Volemanova,
2020)

Po celém svété existuji metody, které se zabyvaji inhibici primarnich reflext. Jednotlivé
zeme si takovou terapii uzplsobily na miru. V Evropé€ se jedné napt. o Primary movement,
INPP metodu, Dore Programme, v USA o Masgutovu metodu, v Australii NeuWays,
program STNR apod. Metoda INPP a také teorie senzorické integrace, jenz je pro inhibici
ptetrvavajicich primarnich reflext také velmi podstatnd, jsou vice rozvinuty a pfiblizeny

nize.

Metoda INPP

INPP je zkratka nazvu Institutu neurofyziologické psychologie, ktery byl zaloZzen v Anglii
v Chesteru psychologem Petrem Blythem roku 1975. Jeho cilem bylo zkoumat vliv
nezralosti centralniho nervového systému na Skolni vysledky, emocionélni vyvoj a fe¢ déti.
Zaveéry jeho vyzkumi ukazaly, ze v mnohych pfipadech je neprospivani ditéte ve Skole
a socialné-emocni oblasti podminéné nezralym fungovanim nervového systému. Peter
Blythe je tedy jeden z prvnich odborniki, jenZ se zacal touto souvislosti zabyvat. V roce
1988 se do této Cinnosti zapojila 1 jeho Zena Sally Goddard Blythe, jejimZz zdmérem bylo
priblizit informace zjisténé Peterem Blythem a jeho kolegy také SirSi vefejnosti. To
znamena, jak rodicim déti s poruchami uceni ¢i chovani, tak dalSim odbornikiim z jinych
odvétvi, napt. pedagogim, fyzioterapeutim atd. Jednoduse feCeno, ukdzat jak primarni
a postojové reflexy ovliviiuji vyvoj a vzdélavani. Od té¢ doby zacala Sally Blythe vydavat
velké mnozstvi publikaci jako napt. knihu ,,Dité¢ v rovnovaze®, kterd byla pteloZena 1 do
Ceského jazyka. V posledni knize ,,The Genius of Natural Childhood* velmi klade diraz na
fakt, Ze soucasnd moderni technologickd ekonomicky zamétena spolecnost silné riskuje
upadek ptirozeného détstvi, které je tolik dulezité pro zdravy biologicky vyvoj ditcte.
V INPP byla tedy nastavena pravidla, jak pfedavat trénink metody INPP v dalSich zemich
v jiném jazyce. Zejména v Némecku bylo za poslednich 16 let vytrénovanych nékolik tisic

profesiondll, také se jednd o Nizozemi, Italii, Finsko, Polsko, USA, Novy Zéland, Jizni

39



Afriku atd. Roku 2012 se metoda dostala na Slovensko, kde ji i pro Cesko zastieSuje
Institt psychoterapie a socioterapie. Cilem INPP v anglickém Chesteru je rozsifit
screeningové testy primarnich reflexi 1 mezi Iékare. Tato metoda je spojenim poznatkii
z mediciny, vzdélavani a psychologie, ale pfitom zcela nespada ani k jedné z nich. VétSina
déti, se kterymi se v INPP setkdvaji, na tom nejsou ,Spatné“ natolik, aby jim byla
stanovena lékarska diagndza, ale zaroven nemaji vSechny schopnosti a vybavenost natolik
v poradku, aby si mohli uvédomit sviij potencial a byly schopny dosahnout toho, co
skute¢né¢ mohou. Vzhledem k tomu, Ze na tom tyto déti nejsou ,,dostatecné Spatné®,
mluvime zde o tzv. Sedé zon¢, kdy dité nespadd konkrétné k zddnému odbornikovi. Cilem
je tedy, aby byla metoda INPP uznana jako plnohodnotné metoda a jakykoli odbornik ji tak
mohl regulérné vyuzivat ve své praxi.

Sally G. Blythe v rozhovoru, kde hovoii o metodé¢ INPP zminuje, Ze piiblizné¢ béhem
kazdych 10 let, co pracuje v tomto oboru, probihala zména kategorizace diagnéz. Casto se
pry odehrava situace, ze se zacina s diagnostickou ,,nalepkou®, u které se zda, ze adekvatné
popisuje syndrom. Béhem let se vSak stavd, ze se tato diagndza zacne pouzivat vice ze
Siroka a jiZ nepopisuje to, za jakym ucelem byla vyvinuta. V obdobi vzniku metody INPP,
60. - 70. let minulého stoleti pfevladal termin ,,lehka mozkova dysfunkce*. Existovalo vSak
velké mnozstvi symptomi spadajici pod tento termin a mohlo se jednat jak o dité
s poskozenim mozku, tak bez poskozeni, v ¢emzZ je veliky rozdil, ktery rodice pfi vyiceni
této diagndzy vétsinou nemohli rozliSit. Od tohoto terminu se proto upustilo a zacalo se
pouzivat: ,,organické poskozeni mozku®, které popisovalo organickou dysfunkci, ktera ma
svij puvod ve fungovani mozku, ale neni to nutné mozkové poskozeni. I tento termin vSak
postupné zacal nevyhovovat a dospélo se k oznafeni ,,neuro-vyvojové opozdéni®,
u které¢ho se ale také po Case ukdzalo, ze je ponckud obecné a spadé pod né¢j mnohem vice,
neZ je jen neuro-motorickd nezralost. Muze zahrnovat také potiZze pii zpracovani
sluchového ¢i zrakového podnétu, potize s chovanim nebo také globalni neuro-motorickou
opozdénost, kterd predstavuje Sirokospektralni kombinované té¢zké poruchy. Nejlépe
vystihujici termin se zdd byt ,,neuro-motoricka nezralost®, ktera pfedstavuje pfetrvani
primarnich reflexti v ¢ase, kdy jiz mély byt inhibovany a absenci a nedovyvinuti
posturalnich reflexti. Tyto reflexy jsou ukazatelem zralosti ¢i nezralosti a fungovani
centralni nervové soustavy. Kdyz se tedy divame na skupinu abnormalnich primitivnich

a posturalnich reflexii, divdme se na znaky neuro-motorické nezralosti. Jednd se tedy
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o vhodny pojem zahrnujici celou oblast abnormdlnich reflexti, problému s rovnovéhou,

koordinaci a souvisejicimi okulomotorickymi funkcemi (Blythe, 2005).

Teorie senzorické integrace

Senzorickd integrace patii mezi jednu ze slozek, z niz vychazi NVT a nasledné NVS. Jeji
zakladatelkou a autorkou je americkd ergoterapeutka A. J. Ayres, kterd v roce 1972 vydala
knihu Senzory Integration and the Child, popisujici zde teorii senzorické integrace.
Intenzivné se zde vénuje jednotlivym obdobim spravného psychomotorického vyvoje
ditéte a senzorickou integraci definuje jako organizaci informaci za ucelem pouziti. Nase
smysly ndm zprostfedkovavaji informace o nasem téle a prostfedi kolem nas a nad§ mozek
musi veSkeré tyto informace kazdou vtefinu zpracovavat a vyhodnocovat. Tyto informace
nejsou pouze vizudlniho ¢i auditivniho charakteru, pochdzeji i z kazdé ¢asti naSeho téla.
Mozek tyto veskeré informace tiidi a organizuje tak, aby se ¢lovék mohl pohybovat, ucit
a chovat pfiméfenym zplisobem. Pokud vSak nedojde ke spravnému utfidéni informaci,
miize byt plnéni téchto innosti velmi komplikované a slozité. Zivot takového jedince si
muizeme predstavit jako jeden velky chaos a zmatek (Ayres, 2005). Reakce na smyslové
podnéty, jako je detekce, modulace, nebo interpretace stimuli dokazuje miru poruchy
senzorického zpracovani (Miller, Coll, Schoen, 2007). Mezi vyznamny druh problému
poruchy senzorické integrace patii hypersenzitivita nebo také smyslova precitlivélost.
Opacnym projevem je hyposenzitivita, neboli necitlivost. Takovi jedinci, nedostatecné
citlivi na smyslové vjemy, na né bud’ nereaguji, nebo dany vjem nedovedou rozlisit. Do
treti skupiny patfi smyslové hledani, kdy jedinec neni schopen diskriminovat typ
senzorického zpracovani, objevuji se u né tedy obtize pii uréeni smyslového stimulu
(Schubertova, 2014).

., Pokud pretrvavaji primarni reflexy, casto vidime i problem se senzorickou integraci.
(Volemanova, 2019) K inhibici pfetrvavajicich primarnich reflexi tedy mize pomoci
1 zlepSeni senzorické integrace. Mnoho symptomt je spolecnych. Zajimavé je, Ze Casto
byva tézké urcit, zdali se u ditéte jako prvni projevila porucha senzorické integrace ¢i
naopak pfetrvavajici primarni reflexy, tedy, co je pfi¢ina a co nasledek. U ditéte
s problémy se senzomotorickou integraci totiz také Casto muzeme nalézt pretrvavajici
primarni reflexy. Zakladem cilené senzomotorické stimulace je piedevSim vestibularni

vnimani, taktilni vnimani a propriorecepce. Tyto smysly jsou povazovany za vychodisko
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pro rozvoj ostatnich systémd, pfedevs$im auditivniho a vizualniho. ,, Také ovliviiuji rozvoj
ostatnich duilezitych funkci, jakymi je rec, motorické planovani, koordinaci pohybii,
pozornost, emocni kontrola, uroven aktivity a skolni dovednosti.““ (Volemanova, 2019)

., K terapii se pristupuje poté, kdy je proveden test senzorické integrace podle J. Ayres
sestavajici ze sedmndcti oblasti (napr. zrakové vnimdni, vnimani télesného schématu
apod. “ (Pokorna, 1997) Vyuzivaji se u ni rizné pomucky, jako jsou napft. pojizdné desky,
naklonéné roviny, mékké prvky, valce, mice, taktilni material, specialni houpacky,
trampoliny... Odbornici, ktefi tuto terapii provadéji, jsou vétSinou ergoterapeutové. Cviky

se maji zarazovat v bézném zivot¢ nebo pfii cileném cviceni (Poldkova, 2019).

Joga pro déti se specialné vzdélavacimi potFebami

Jedna se o ucelenou pohybovou ¢innost, jez se velmi prolind se cviky Neuro-vyvojové
stimulace. Joga pro déti se specialné vzdélavacimi potfebami se v posledni dobé znaéné
rozsifila a ziskala na popularit¢ u rodici a predevsim jejich déti, které mohou jogu
navs§tévovat jako zajmovy krouZek. Postupné se ukazuje, Ze tato forma jogy miiZze velmi
prospét spravnému psychomotorickému vyvoji ditéte, kdy je mozZné, napf. oproti
kolektivnim sportim, cilené stimulovat rozvoj hrubé a nasledné¢ i jemné motoriky,
procvicovat senzoricko-senzitivni integraci a také prisp€t k pfiznivému vnimani téla
jedince jako sebe sama. Cilem je také porozumét détem s ADHD ¢i s poruchami
autistického spektra, kdy se je dafi skrze intenzivnéjsi aktivity aZ po ty pomalé zklidiiovat
a harmonizovat tak, aby se mohly sniZit jejich projevy hyperaktivity a psychomotorického
neklidu. Principem nahlizeni této formy jogy na déti se specialné vzdélavacimi potfebami
je, ze lze vzdy nalézt zpusoby, jakymi je mozné s détmi s danym typem postizeni cvicit
a aktivizovat je. Kazdy jogovy cvik 1ze modifikovat do takové miry, aby byl pro dané dité
proveditelny. Dilezitym prvkem je kreativita a trpélivost (Luhanova, MareSova, 2021).

Institut Neuro-vyvojové terapie a stimulace spolupracuje s Ceskou asociaci détské jogy
(CADJ), kde Marja Volemanové, jako zakladatelka Institutu Neuro-vyvojové terapie
a stimulace, pfeddva informace o téchto metodach lektorim détské jogy v rdmci
pofadanych kurzi a seminait. V détské joze nalezneme velké mnozZstvi spole¢nych ryst
s NVS, tyto metody se spolu tedy mohou velmi efektivné dopliovat a prolinat se. Joga se
u déti zamétuje predevsim na rovnovahu a propriorecepci. Jednotlivé pozice jsou odvozené

z psychomotorického vyvoje, ktery je hlavnim pfedmétem zkouméani NVS. Samotnd CADJ
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se také zabyva organizaci kurzd, jak pro odborniky, tak i $ir$i vetfejnost, kdy je zdkladnim
ptedpokladem nejen podnécovani déti k ptirozenému pohybu, jenz je nezbytny pro zdravy
vyvoj, ale také prevence a terapie problému déti se specifickymi poruchami uceni
a chovani. Deklaruji, ze cviceni jogy détem piinadsi osvojeni si spravného drzeni téla, tzn.
zlepseni vnimani svého téla a néasledné také pocitti, lepsi ovladani svého téla — koordinaci,
rovnovahu, ladnéj$i pohyby, snadnéjsi zvladani stresovych situaci, rozvoj pozndvacich
procestl, trénink paméti ad. (Luhanové, 2020). Jeden z mnoha kurzi, ktery CADJ poiada,
se zamé&fuje piimo na déti se specidlné vzdélavacimi potifebami.

V Ceské republice neni tato organizace jedinou, kterd se zabyvéa détskou jogou hloubdji,
jako intervence u déti s SPU. Za zminku stoji také Institut naprav neuro-vyvojovych
poruch (INNP), ktery ftesi ADHD a poruchy uceni pohybem a vychazi takeé
z pretrvavajicich primérnich reflexti. J6gu vSak pouze aplikuje, nepotradéa vzdélavaci kurzy.

Dulezitou roli zde hraje trojlistek pohybu, emoci a smysli (Polakova, 2019).

3.2 Vybrané testy na pritomnost primarnich reflexu

NiZze zminéné a popsané testy na pfitomnost pretrvavajicich primarnich reflext, dle
Volemanové (2019), byly vybrany na zdkladé nejvétsi vhodnosti testovani na détech
ptedskolniho véku. U velkého mnozstvi testil na konkrétni typ reflexu je k dispozici vice
typl testll v riznych pozicich. Piikladem miize byt test na ATSR, ktery je mozny provadét
jak v pozici na Ctyfech, tak v pozici ve stoje. Pozice ve stoje je vSak preferovéana u starSich
déti €1 dospelych. U mladsich déti je reflex v pozici na Ctyfech velmi dobie viditelny.
V ramci kazdého reflexu je tedy zvolen typ testu, jenZ je nejvhodnéjsi pro danou vékovou

skupinu a je nasledné aplikovan v ramci praktického vyzkumného Setfeni u téchto déti.

3.2.1 Testy narovnovahu
Chiize palec-pata

Provedeni: Dit¢ je podnécovano, aby predsouvalo patu chodidla jedné nohy tésné pred
Spicku nohy za ni a timto zptisobem doSlo na pfedem vytycené (ukazané) misto. Nasledné
to muze zkusit 1 pozpatku.

Hodnoceni: U ditéte se mize objevit mnoho variant v realizaci tohoto pokynu. Sledujeme

zde smér jeho chlize, zdali déla kroky po pomysiné ¢aie ¢i smér neudrzi. Dale hodnotime
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propriorecepci, zdali predklada patu jedné nohy tésné pred Spicku nohy druhé ¢i se zde
objevuji vétsi rozestupy, nebo si dit€é naopak na Spicku Slape. Zdali si tedy vibec
uvédomuje, kde noha konci a zac¢ina. Je tedy ziejmé, Ze ve stoji na uzké bazi jedné nohy je
divat se doptedu, mize se vSak také divat smérem na své nohy a timto svou chuzi
kontrolovat. Pfi nasledném pohledu dopiedu mtze dojit k vychyleni. Pohled smérem doli

muze také naznacovat pretrvavani TLR.

Stoj na jedné noze

Provedeni: Dité¢ dostane pokyn stat jen na jedné noze. Pozorujeme, jakym zplisobem se
mu to dafi, a souasné¢ métime Cas, jak dlouho dokéaze na této noze stat, aniz by pouzilo
nohu druhou.

Hodnoceni: Pozorujeme zde, zdali dochdzi k souhybim druhé nohy s naslednym
vychylenim z rovnovahy a padanim. DalSim, méné ¢astym projevem muze byt otoCeni
hlavy (n€kdy i ruky pfi vyrazngjsi reakci) smérem na tu stranu, kde je zdvizend pokréena
noha. Tento jev je zndmkou pietrvavajiciho ATSR, kdy je vyuZivan pohyb hlavy jako
dopomoc k pokréeni nohy vlivem natazeni nohy druhé.

Miize zde byt viditelny 1 TLR pro néjZ je typické, ze ruce 1 nohy cht&ji provadét stejné
pohyby. Ptikladem je pokrceni jedné nohy u tohoto cviku. Pfetrvavajici TLR nuti druhou
nohu také k automatickému pokréeni — souhybu.

Zmeétena doba, po kterou dité zvladne udrZet se na jedné noze, se nasledné hodnoti podle

jeho véku:

1 rok 1 sekunda
3 roky 3 sekundy
3,5-4roky  8sekund
6 let 10 sekund
8 let 30 sekund

3.2.2 Testna TLR

Provedeni: Dit¢ stoji v mirném stoji rozkro¢ném s pazemi podél téla. Dulezité je stat
v jeho blizkosti a byt tak pifipraven dit¢ zachytit (dat ruku za jeho zéada), pokud dojde

k jeho ztraté rovnovéhy, a to padu, zejména dozadu. Ukolem je pomalu piedklanét hlavu
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smérem doptedu, poté zpét nahoru a néasledné¢ zaklonit smérem dozadu s cilem provadét
tuto ¢innost pomalu a po provedeni zéklonu i ptedklonu par sekund pockat. Pohyby je
mozné provadét nejdiive s otevienyma a poté 1 se zavienyma o¢ima. Pozorujeme zménu,

kterou zptsobi vychyleni polohy hlavy.

Hodnoceni:

Pozorujeme zménu, kterou zptisobi vychyleni polohy hlavy. D¢ti, kterym tento cvik Cini
predklonu, davaji najevo, ze se jim jiz do zaklonu nechce, jejich pohyby jsou strnulejsi,
maji pocit ztraty rovnovahy, kterym se snazi vyvarovat.

0 — bez problému

1 — mirné vychyleni z rovnovahy, zakymdaceni se nebo zména svalového tonu zadni strany
stehen

2 — viditelné vychyleni z rovnovahy, kompenzaéni reakce nohou (souhyb), pii predklonu
hlavy jdou ramena smérem doptedu, zada se zakulacuji az témét do ,,flexor habitus*

3 — dochazi témét ke ztraté rovnovahy, kompenzacni reakce nohou i1 celého trupu
(souhyby)

4 — Gplna ztrata rovnovahy

Pii tomto cviku se miize vyjevit také STSR ve chvili, kdy bude dit& pohybovat hlavou do
zaklonu. MlZe nasledné dojit k tomu, Ze se dit¢ v tomto sméru prohne v zadech, ruce
prodlouzi v natazeni a nohy pokr¢i. Pti predklonu dojde ke skréeni ramen, jejich pohybu

dopiedu, nohy vSak zlistanou v natazeni, coz je pravé zndmkou pretrvavajiciho STSR.

3.2.3 Test na Landau reflex

Provedeni: Dité¢ je v pozici vleze na biiSe s pazemi ve ,,svicnu®, opira se ¢elem hlavy
o podlozku a mé natazené nohy. Néasledné dostane pokyn, aby zvedlo hlavu spolu
s pazemi, aniz by zvedalo nohy (coz ditéti dopfedu neni prozrazeno). V této pozici necht’
dit¢ vydrzi cca 5 sekund a poté hlavu i s pazemi opét polozi. Tento cvik by mél byt
nekolikrat opakovan.

Hodnoceni:

0 — bez problému
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1 — lehké zvednuti nohou od zemé¢ a nasledné rychlé polozeni
2 — lehké zvednuti nohou nad zemi a jejich drzeni v této pozici

A%

4 — zvednuti nohou cca 8 cm nad zem, natazeni i pazi

3.2.4 Testna STSR

Provedeni: Dité¢ je v pozici na Ctyfech a dostane pokyn podivat se za pomoci piedklonu
hlavy smérem dozadu mezi nohy a poté, aby se pifi zaklonu hlavy podivalo smérem na
strop.

Hodnoceni: Pii pietrvavajicim STSR dité pii piedklonu automaticky tihne k poloZeni
hlavy na podlozku nebo tak rovnou ucini spolu s pokréenim pazi. Pti zéklonu se propadaji
zada anebo je zde viditelna tendence si s propnutim pazi a pokréenim nohou sednout na
paty.

0 — bez problémt, neobjevuji se zde zadné souhyby pazi, nohou ani trupu

1 — lehky tfes pazi anebo mirna reakce v kyclich

2 — mirny souhyb v pazich, v kyclich a zddech — prohnuti pfi pohledu nahoru a zakulaceni
pii pohledu dolt

3 — znatelny souhyb pazi, zad a kycli

4 — dité poklada pti pokrCeni pazi hlavu az na podlozku nebo se pii zaklonu prohyba

v zédech a dosedé aZ na paty

I pii tomto testu na STSR se miiZe stat, Ze se projevi pietrvavajici TLR a to tak, Ze pfi
pfedklonu ma dit€¢ tendenci zakulatit se celé do klubicka, pfi zédklonu se naopak celé

natahnout.

3.2.5 Test na ATSR na ¢tyfech

Provedeni: Dit¢ uvedeme do pozice na Ctyfech. Dulezité je, aby byly lokty pod rameny,
kolena v urovni pod ky¢lemi a hlava v prodlouzeni patete. Dadvame pozor, aby dité¢ nemélo
tzv. ,,zablokované“ lokty. Pokud se tak stane, je vhodné, aby dit¢ lehce paze pokrcilo.
Stoupneme si pied dité (ne ze strany) a jeho hlavu drzime z obou stran rukama (pozor, aby

nebyly zacpané usi) a pasivné ji otd¢ime smérem doprava a doleva.
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Hodnoceni: Podle toho, kam se dité podiva, hodnotime ATSR. Pii pohledu ditéte vlevo
zaroven hodnotime kompenzacni reakci pravé ruky. Pozorujeme, zdali u ni dochdzi
k pokrceni a také, zdali se pravé rameno pohybuje smérem doptedu. Obcas je mozné vidét
1 vyboceni panve do strany.

0 — bez problémd, u ditéte nedochazi k souhybtim, pohyb v kréni patefi probiha volné

1 — tfes paze a lehkd kompenzacni reakce ramene smérem dopiedu

2 — lehka kompenzacni reakce paze a ramene

3 — znatelnd kompenzacni reakce paze a ramene

4 — velmi zfeteln€ pokrcena paze, trup rotuje, az ztrati rovnovahu

3.3 Vybrané priklady cvikua a aktivit v ramci Neuro-vyvojové stimulace

Cviky automaticky posiluji hluboky stabiliza¢ni systém. Je u nich dilezita pravidelnost
kazdy Skolni den, cca 5-10 min napf. pfed zacatkem vyucovani a jsou ruzné, velmi
rozmanité. Od jednoduchého zvedani hlavy az po lezeni a pouZivani vSech casti téla
najednou. U cvikl je kladena dileZitost na plynuly, kontrolovatelny pohyb. ,,Napodobuji
se pohybové vzorce dvou az devitimésicniho ditéte, které jsou zdkladem pro vsechny dalsi
cilené pohyby, jako jsou napriklad pohyby jemné motoriky.“ (Volemanova, 2019) Cviceni
pfinasi zlepSeni schopnosti pouZivani a rozliSovani levé a pravé strany téla a také horni
adolni casti téla, coz je zékladni predispozice pro rozvoj spravné koordinace.
Nejdulezitéjsim principem NVS je, Ze se u ditéte nejprve zacina rozvijet rovnovaha, ktera
kombinuje inhibici pfetrvavajicich primérnich reflexti se zlepSenim senzorické integrace.
Dalsi dovednosti se mohou zacit pfidavat az pozd&ji. NVS je také zalozena na pfirozeném
kraniokaudalnim sméru vyvoje, to znamena od hlavy dolt. Pokud nedrzime spravné hlavu,
dalsi pohybové stereotypy nemaji Sanci se fadné vyvinout. Na kazdy den je stanoven jeden
cvik na rovnovahu anebo bodymap, poté jeden cvik na primarni reflexy vleze na biiSe,

jeden na zddech a posledni cvik je na posileni nebo zklidnéni integrace senzorickych

funkci. Tento program trva 9-12 mésicti (Volemanova, 2019).

TYDEN CVIKY
1. mlyn, slunicko, §t€né, houpéani na vinach
2. mlyn, slunicko, $téné, houpani na vinach
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

mlyn s hlavou v ptedklonu, slunic¢ko, stén€, pumpa

mlyn s hlavou v predklonu, kytka, zvédavé stén€, pumpa
provazochodec, kytka, zvédavé §téné, pumpa

provazochodec, kytka ve vétru, nepokojné §téné, sova
provazochodec se zavienyma o¢ima, kytka ve vétru, nepokojné
skakani na jedné noze, bagr, letadlo, zvonek

stoj na jedné noze, bagr, letadlo, zvonek

stoj na jedné noze, loutka, letadlo, ohfiva¢ mysli

vaha, loutka, letadlo, ohfiva¢ mysli

vaha, loutka, lachtan, parni valec

vaha, loutka kiiZzem, lachtan, parni vélec

podiep jednonoz, loutka k¥izem, lachtan, parni valec

podiep jednonoz, loutka ktizem plus otazky, lachtan do Sikmého
sedu, parni valec

podiep skrémo, kiizové pohyby, lachtan do Sikmého sedu s
pokyny, ko€ici usi

podiep skrémo, kiizové pohyby, lachtan do Sikmého sedu s
pokyny, ko€ici usi

zrcadlo, kfizové pohyby, lachtan do sedu plus kyvadlo, sovi o¢i
zrcadlo, valeni sudd, kyvadlo, sovi o¢i

zrcadlo, valeni sudii, kyvadlo, sloni usi

joga strom, valeni sudt, lodicky, sloni usi

joga strom, krokodyl, lodicky a opakovani kyvadla, sloni usi
joga strom, krokodyl, lodicky, obrovské zivnuti

holubicka, vojak, kocka, obrovské zivnuti
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25. holubicka, vojak, kocka, obrovské zivnuti

26. holubicka, lezeni - 3 bodové, zvédava kocka, odpocivajici tygr
27. tanecnice, lezeni - 3 bodové, zvédava kocka, odpocivajici tygr
28. tanecnice, lezeni, zvédava kocka, odpocivajici tygr

29. tanecnice, lezeni, zvédava kocka, hod’ to — chyt’ to

30. tanecnice, zvédava kocka, tleskdme! hod’ to — chyt’ to

Tabulka 3: Pitehled cvikit Neuro-vyvojové stimulace (Volemanova, 2019)

3.3.1 Priklad cviku ,,Sluni¢ko“

Provedeni: Dit¢ sedi s pokréenyma nohama a rukama tak, aby prava paze a noha byla
nahofe (u pravakl, u levakl je leva paze/noha nahote), hlava v ptredklonu, ramena
uvolnénd, oc¢i zaviené. Dit¢ se ndsledné s nadechem skuli dozadu (pfes srolovany
rucnik/polStar) na zada, ruce natdhne nahoru a nohy dé od sebe. Poté se vrati zpét do

uvodni pozice.

Zaklon hlavy zde mtize zptuisobit Morouv reflex (Volemanova, 2020).

3.3.2 Priklad cviku ,,Zvédavé §téné«

Provedeni: Dit¢ lezi na biiSe s koleny v minimalnim pokréeni a hlavou poloZenou na

podlozce v prodlouzeni téla, paze jsou v pozici svicnu.

1. Dité se opie o kofeny dlan¢ a paty tlaci dozadu (smérem od sebe), diky ¢emuz
dochdzi k napiimeni patefe. Vzpérem o koten ruky pfenasi vahu na vngjsi ¢ast téla
(tuber frontale). Dillezité je, aby kolena zlstala na podloZce, nohy se nepropinaji.

2. Dité¢ pomalu zvedne hlavu (10-15 cm) tak, jako by se bradou snazilo tlacit hlavu
smérem nahoru (hlava vSak musi zlstat v prodlouzeni patefe). Hrudni kost

odtlacuje od podlozky nahoru a opira se jen o predlokti a stydkou sponu.

Tento cvik je zaméten na inhibici TLR, pro néjz je dilezita stabilita na bfise (Volemanova,

2020).
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3.3.3 Priklad cviku na koordinaci oko-ruka
Koordinace oko-ruka vychézi ze spoluprace mozkovych hemisfér.
Provedeni: Dité lezi na zadech na zemi s pazemi podél téla a s natazenyma nohama.

1. Dité pomalu otac¢i hlavu doprava a soucasn¢ pokrc¢i pravou nohu, loket a koleno. Ve
chvili, kdy se palec pravé ruky dostava do zrakového pole, dité¢ zacne oc¢ima palec
sledovat az do polozeni hibetu ruky na podlozku.

2. V této pozici vydrzi cca 3 sekundy.

3. Poté se dit¢ pomalu vraci do tivodni pozice, pfi¢emZ opét sleduje palec pravé ruky,
dokud je palec v jeho zrakovém poli.

4. Cvik se opakuje na druhou stranu.

Tento cvik je zaméfen na inhibici ATSR vzhledem k opaénému pohybu jeho projevu.

Smérem, kterym se dit€ diva, tam se pokrcuji koncetiny (Volemanova, 2020).

Nasleduji cviky na kfizové pohyby, posturalni reflexy a spousty dalSich.
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4 Experiment v ramci metody NVS

4.1 Cile a metodologie vyzkumu

Hlavni cil, ktery si prace klade, je zjistit, jaka je prevalence pietrvavajicich primarnich
reflextt u déti v predskolnim véku 5 — 7 let. Na zakladé tohoto stanoveného zaméru byl
testovan vyzkumny soubor utvoreny z déti v bézné matetské Skole a v matetské Skole
podle §16 odst. 9 $kolského zakona. Poget déti testovanych v MS Rudna &ita 14 déti. Pocet
déti testovanych v MS Matousova, Liberec zfizené podle §16 odst. 9 skolského zakona &ita
16 déti, z nichz 5 nepochdzelo ze specialni ttidy, ale ze tfidy bézné, proto jsou pro ucely
vyzkumného Setieni piicteny k détem navstévujicich tiidu b&zného typu. MS Matousova
vzdelava déti s pfiznanymi podplirnymi opatfenimi 2. - 4. stupné. Prevazné jsou to déti
s narusenou komunika¢ni schopnosti a déti s poruchami pozornosti a chovani, mentalnim
postizenim, poruchami autistického spektra ¢i kombinovanymi vadami. Ve vyzkumném
souboru piedskolnich déti se nejvice objevuji déti s narusenou komunikacni schopnosti
a opozdénou Skolni zralosti. Zastoupeni vSech téchto déti dle pohlavi a véku je blize

specifikovano nize v Tabulce 4.
Stanoveny byly dale tyto dil¢i cile:

- Zjistit, jaké reflexy u stanoveného vyzkumného vzorku predskolnich déti nejcastéji
pretrvavaji.

- Zjistit, zdali je prevalence ptetrvavajicich primarnich reflext vétsi u déti ve tfidé
matefské Skoly zfizené podle §16 odst. 9 Skolského zdkona nebo v bézné tfidé

matefské Skoly v rdmci stanovenych vyzkumnych vzorkd.
Na zakladé vySe zminénych dil¢ich cild byly stanoveny tyto vyzkumné otazky:

Vyzkumna otdzka €. 1: Jaké reflexy u stanoveného vyzkumného vzorku ptedSkolnich déti

nejcastéji pretrvavaji?

Vyzkumnd otdzka €. 2: Je prevalence pietrvavajicich primarnich reflexii vétsi u déti ve

tfidé matetské Skoly ziizené podle §16 odst. 9 Skolského zédkona nebo ve tfidé mateiské

Skoly bézného typu v ramci stanovenych vyzkumnych vzork?
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Vyzkumny vzorek vék divka chlapec Celkem

zakia
Déti testované ve tiidé MS béZného 5 8 5 13
typu 6 4 2 6
7 0 0 0
12 7 19
Déti testované ve tiidé MS ziizené 5 0 2 2
podle §16 odst. 9 Skolského zakona 6 1 6 7
(drive specialni trida)
7 2 0 2
3 8 11

Tabulka 4: Piehled rozloZeni déti podle véku a pohlavi ve vyzkumném vzorku

Vyzkum byl realizovin metodou kvantitativni za pomoci pohybovych testi
standardizované metody Neuro-vyvojové stimulace aplikovanych na vzorku 30 déti
navstévujicich jiz zminéné matefské Skoly. Jednotlivé testy probihaly na kazdém ditéti
individualné. ,, Motoricky test pouzivame ve vyznamu zkousSka. Jedna se o védecky
podlozenou zkousku, jejimz cilem je dosahnout kvantitativniho vysledku. (Hendl, Remr
2017) Dle Hendla a Remra znamend testovani provedeni zkousky ve smyslu procedury
a dale pfifazovani Cisel, jeZ jsme nazyvali méfenim. Metodika testd na konkrétni cviky
a také jejich hodnotici Skaly jsou popsany v kapitole 3.2 ,,Vybrané testy na pfitomnost
primarnich reflex, kdy je cilem pozorovat a hodnotit pohybové souhyby. Mezi zvolené
reflexy k testovani se fadi: tonicky labyrintovy reflex, Landau reflex, symetricky tonicky
reflex a asymetricky tonicky reflex. Pro testy na rovnovéhu, které jsou spiSe doplikové,
nebyla v literatufe popsdna konkrétni hodnotici Skéla, proto byla sestavena samotnou
autorkou bakalafské prace pro moZnost hledani souvislosti a lepsiho porovnani s vysledky
(tyto hodnotici Skaly popsany nize jako Testy na rovnovahu). Autorka povazuje za nutné
zminit, ze takto sestavena Skala slouzi opravdu pouze k utvoieni komplexné¢jSiho obrazu
o daném ditéti, tzn. k jeji lepsi orientaci ve vyvozovani zavéri. Takto sestavené Skaly

nejsou a ani nemohou byt podloZeny Zadnym informacnim zdrojem.
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Testy na rovnovahu

Chuze palec-pata

0 — bez problému

1 — chvéni, neudrzeni sméru

2 — Slapani si na Spicku/velké rozestupy — neudrzeni vzdalenosti, divani se smérem na
Spicky

3 — vychyleni z rovnovahy, zakymaceni

4 — pad

Stoj na jedné noze

0 — bez problému

1 —souhyb druhé nohy/otoceni hlavy smérem, kde je pokréena noha
2 —vychyleni z rovnovahy, tfes, nestabilita

3 —neschopnost udrzet nohu v takto zdvizené poloze ani na 10 s

4 —pad

Cas: S

4.2 Pribéh vyzkumného Setreni

Pivodnim autoréinym zamérem pro vyzkumné Setieni bylo jej provést napi. ve Ctyfech
matefskych Skolach béZzného typu 1 Skolach ztizenych dle §16 odst. 9 Skolského zakona.
Vlivem celosvétové pandemie covidu 19 musely byt vSak jeji plany upraveny. V obdobi
fijna az prosince 2020 bylo osloveno cca 8 matetskych skol, zdali by s nimi autorka mohla
navazat spolupraci na daném vyzkumném Setfeni. Velkd vétSina Skol byla velmi ochotna,
vlivem vyhlaseni nouzového stavu v Ceské republice a jeho postupného prodluzovani ¢i
zavirani konkrétnich tiid hygienickou stanici ale nakonec autorce nebylo umoZnéno
navstivit stanoveny pocet matefskych Skol. Vysledny vyzkumny vzorek pro toto Setfeni
tedy sestava ze souctu piedskolnich déti ne péti, ale dvou matefskych Skol. Autor¢inym
zamérem dale bylo provést motorické testy na vzorku déti v rovnomérném rozloZeni ve
t¥idé MS b&zného typu a ve tiidé MS ziizené dle §16 odst. 9 §kolského zakona. I tento cil
musel byt ndsledné upraven. Vyuzit byl dostupny vzorek déti, ktery ¢inil mensi pocet déti

ve tiidé MS ziizené podle §16 odst. 9 Skolského zékona, viz kapitola 4. 1, kde je
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charakterizovan vyzkumny vzorek. Vyzkumné Setfeni probihalo v obdobi ledna 2021 az
unora 2021 ve dvou matetskych Skolach, a to MS Rudna u Prahy a MS Matousova,
Liberec, ktera je ziizena dle §16 odstavce 9 Skolského zédkona. Tato Skola disponuje tedy
mimo tii tfid bézného typu také dvéma tiidami specialnimi. Ve vSech téchto skolach byly
testovany déti v predskolnim veku, tzn. 5-7 let, vzhledem k tomu, Ze je dle teoretickych
vychodisek predpokladem vétsi Sance rozpoznani pretrvavajicich primarnich reflext u déti
v tomto véku nez ve vé€ku mladSim a v idedlnim ptipadé by dité¢ pii vstupu do prvni tfidy

melo mit jiz veSkeré primarni reflexy inhibované.

Pfed samotnym procesem testovani byli rodice danych déti sezndmeni se zdmérem
vyzkumu a vyzvani k vyjadieni souhlasu, zdali se jejich dit¢ mize Setfeni i¢astnit pouze
pro ucely bakaldiské prace. Po ziskdni souhlasu od rodici mohlo samotné testovani
zapoc€it. Pro samotné testovdni nebylo tfeba Zadnych pomtcek, jednalo se pouze
o podlozku na cviCeni a pfipravené vytisténé zadznamové archy s hodnoticimi Skalami
v ramci jednotlivych testovanych reflexti (Pfiloha I.). Déle byla pfizvana asistentka, jez
slouzila jako pomocné sila k zapisovani jednotlivych hodnoticich vysledkii u danych

reflexu.

Kazdé dit¢ bylo vyzvano, aby postupné provadélo jednotlivé piedvedené cviky. Po
provedeni sedmi cviki, mohlo jit na fadu dité dalsi. Ostatni si mezitim hraly ve vedlejsi
mistnosti pod dohledem ucitelt tak, aby byl pro provadéni cvikii prostor. Testované cviky
byly hodnoceny nejprve testujici osobou a nasledné zkonzultovany s asistentkou tak, aby
mohlo dojit k vétSi objektivité. Zamérem testujici osoby také bylo navodit piijemnou
atmosféru tak, aby se déti neostychaly a naopak si mohly 1 tento pro né nevSedni program
uzit. Po provedeni vSech cviki u vSech déti méla testujici osoba pfipravené kratké cviceni
détské jogy jako zédbavu a odménu za to, Ze vSechny déti krasné spolupracovaly a cviceni
zvladly. Tuto aktivitu bylo mozné provést pouze v prvni MS bézného typu vzhledem

k ¢asovym moznostem.

Co se tykd zhodnoceni celého testovani na bazi subjektivnich vjeml autorky, povaZzuje za
zajimavé porovnani dvou typt MS. Zajisté se da Fici, Ze piistup ze stran pracovnikil obou
skol byl velmi viely a ochotny. V MS Rudna u Prahy byly cviky provadény ve velké
mistnosti kolmé k herné. Z pozice ostatnich hrajicich si déti nebylo toto misto dokonale
vidét, déti i my jsme se viak mohli navzajem slyset. V prvni MS nas také dozorovala pani

uditelka. V MS Matousova, Liberec, $koly ziizené podle §16 odstavce 9 skolského zakona,
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nam pro testovani byla poskytnuta mensi pracovna jednoho z pedagogickych pracovnikd.
Vyzkumné Setfeni jsme provadeli bez vnéjsitho dozoru. Autorka zpozorovala vétsi
uvolnénost téchto déti pfi cviceni. Je si vSak také védoma faktu, Ze tyto déti mohly byt na
celou aktivitu vhodnéji pfipravené ¢i mély mensi ostych. Autorka pozoruje u déti se

specialné vzdelavacimi potiebami mensi ostych obecné.

V ramci ptiloh této prace (Ptiloha II.) povazovala autorka za podnétné pftipojit pro
predstavu také fotodokumentaci provadénych cvikl. Jsou zde proto piilozeny fotografie,
kdy cviky danych pohybovych testi provadi Sestiletd divka, kterd je také zahrnuta do
vyzkumu. Rodi¢e byli s procesem jejiho fotografovani srozuméni a vyjadfili k nému

souhlas.

4.3 Vysledky a interpretace vyzkumného Setieni

4.3.1 Prevalence pretrvavajicich primarnich reflexii u vyzkumného vzorku

Vék Pohlavi Stupeni pretrvavajiciho primarniho reflexu Testy na rovnovahu
ditéte na Skale 0 az 4
TLR Landau STSR ATSR Chiize Stoj na
reflex palec- jedné
pata noze
5 M 0 1 1 1 1 2
5 Z 1 0 0 0 0 0
6 V4 1 2 0 1 0 0
5 Z 0 1 0 0 1 0
5 V4 0 2 0 0 0 0
5 M 0 1 2 1 0 0
5 Vi 0 3 1 0 1 0
5 Vi 1 3 1 1 0 0
5 Vi 1 2 2 2 1 2
6 Z 0 1 0 0 1 0
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5 M 0 0 0 0 1 0
6 Z 0 2 0 1 1 0
5 Z 0 3 0 0 0 0
5 7 0 0 2 0 2 2
5 M 0 4 0 0 0 0
5 M 1 3 2 2 2 2
6 M 0 1 0 1 1 0
6 M 0 0 0 0 0 2
6 Z 0 0 1 0 0 0

Tabulka 5: Zastoupeni pietrvivajicich primdrnich reflexii u déti dle vysledkii v béiné tidé MS
Komentar: V Tabulce 5 mizeme pozorovat konkrétni stupen na hodnotici skale u daného
reflexu. Jednd se o tonicky labyrintovy reflex, Landau reflex, symetricky tonicky reflex
a asymetricky tonicky reflex. Co miZeme z Tabulky 5 dale vycist, jsou vysledky testli na
rovnovahu, tzn. pro chiizi palec-pata a stoj na jedné noze, pro néz si autorka uzpusobila
svou vlastni hodnotici Skalu tak, aby co nejblize korespondovala s jiz metodicky
stanovenymi Skalami pro znazornéni pfitomnosti (pfetrvani) jednotlivych primérnich
reflext. MUZeme vidét, ze 8 z 19 déti testovanych v této béZné tfidé materské skoly je na
této Skale hodnoceno stupném 0, coZ znamend, Ze tyto déti provedly dany pokyn bez
problémi, v pfipad¢ stoje na jedné noze dovedly udrZet nohu ve vzduchu minimalné 10 s,
coz je minimalni Cas stanoveny pro tento vék. U 7 déti z 19 shledavame stupent 1 nebo 2
u jednoho ze cvikd, tzn. naptiklad projev chvéni ¢i neudrzeni sméru pii chiizi palec-pata
nebo souhyb druhé nohy pfi stoji na jedné noze. Druhy cvik je proveden bez problémdi. U 4
déti z 19 jiz pozorujeme kombinaci stupni, které jsou vyssi nez nula a zaroven mensi nez
3. Graf 15 znazornény dale v této kapitole predstavuje porovnani a souvislosti nalezu

pfetrvavajicich primarnich reflexti s vysledky testl na rovnovahu.

V ramci této tiidy bézného typu prevladaly déti pétileté, z nichZ vétSina z nich nebude mit
odklad Skolni dochdzky. Piehled zastoupeni déti dle véku viz nize v Grafu 1. Ptehled
aporovnani vyskytu pfetrvavajicich primarnich reflexi navzdjem a zéaroven u tfidy
bézného typu a tiidy ziizené podle §16 odst. 9 skolského zakona pokracuje v nasledujicich

grafech nize.
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Vék ditéte  Pohlavi Stuperii pretrvavajiciho primarniho reflexu na Testy na rovnovahu

Skale 0 az 4

TLR Landau STSR ATSR Chiize Stoj na

reflex palec- jedné

pata noze
7 V4 0 2 0 2 2 0
5 M 1 1 0 0 1 0
6 Z 2 3 1 1 2 0
6 M 1 2 1 0 2 0
6 M 1 1 0 1 2 3
5 M 1 3 2 2 3 2
6 M 0 1 3 1 1 0
6 M 0 0 1 0 1 1
6 M 2 1 2 2 1 0
7 7 1 3 1 1 2 2
6 M 1 2 3 2 3 4

Tabulka 6: Zastoupeni pietrvivajicich primdrnich reflexit u déti dle vysledki ve specidglni tiidé MS ziizené podle §16
odst. 9 Skolského zakona

Komentar: Ve tiid¢€ ziizené podle §16 odst. 9 Skolského zdkona se objevovaly déti starsi
nez v predskolni t¥idé bézné MS. Jejich pocetné zastoupeni je mozné vidét v Grafu 2, viz
niZe. Pfehled a porovnani vyskytu pfetrvavajicich primarnich reflexii navzajem a zaroven
u tfidy bézného typu a tiidy ziizené podle §16 odst. 9 Skolského zdkona pokracuje

v nasledujicich grafech niZe.

Opcét zde miazeme pozorovat jednotlivé vysledky testovani primarnich reflexti na hodnotici
Skale o stupnich 0-4. Mezi tyto reflexy se fadi tonicky labyrintovy reflex, Landau reflex,
symetricky tonicky S$ijovy reflex a asymetricky tonicky Sijovy reflex. Po testech na
pfetrvavajici primarni reflexy byly provadény také testy na rovnovéhu, a to na chiizi palec-
pata a stoj na jedné noze. V tabulce 6 je jasn€ vidét, Ze ani u jednoho ditéte testovaného ve
tfid¢ zfizené podle §16 odst. 9 Skolského zdkona nenalézame oba dva vysledky tzv. ,,bez

probléma®, tedy na stupni 1. 6 z 11 déti splnilo jeden ze cvikd bez problému, druhy jiz
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s menSim problémem na stupnici 1 nebo 2. Ve vsech téchto Sesti pripadech se jedna
a bezproblémovy stoj na jedné noze, porozumét ¢i spravné provest chiizi palec-pata bylo
a ne na sve Spicky, také se stavalo, Ze si1 na Spicky Slapaly. U 5 z téchto 11 déti pozorujeme
kombinaci nespravného provedeni u obou cvikii. V jednom pripadé pouze mirné vychyleni
na stupnich 1, ve dvou pripadech na stupnich v kombinaci 2 a 3, dale 2 a 2 a dokonce 3 a 4,
kdy se dité nebylo schopné udrzet ve stoji na jedné noze vitbec a u chiize palec-pata viibec
neporozumeélo danému pokynu. Graf 16 znazomény déle v této kapitole predstavuje
porovnani a souvislosti nalezu pietrvavajicich primarnich reflexi s vysledky testi na

rovnovahu.

Trida bézného typu - zastoupeni déti dle veku

d

7 let '
>6Iet

W6 let

W7 let
5let

10

S S S s S

Podet Zaki

Graf 1: Zastoupeni déti dle véku v ramci tkoumaného viorku ve tFidé b&ného typu

Komentar: V mateiské Skole, kde byly testovany déti ve tiidé bézného typu, bylo
pritomno 13 déti ve véku 5 let, cozZ je nejvyssi pocet v daném vzorku. Nasleduje 6 déti ve
veéku 6 let a zadné dité ve véku 7. O vétsiné z nich byla ziskana informace, Ze po ukonceni
tohoto Skolniho roku v materské Skole, budou nastupovat do Skoly zakladni. Od pani
zastupkyné dané MS bylo zjisténo, ze napi. dvé déti ve véku 6 let do $koly nenastupuii,
ackoliv jsou dle pedagogickych pracovnikii jim naleZejicich velmi zdatné a vysoce
inteligentni. Tyto déti maji opravdu, dle Tabulky 5, mizivy nalez pretrvavajicich

primarnich reflext, coz odpovida 1 teoretickym vychodiskiim. Oproti tomu nekteré z déti,
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které je viditelné pomalejsi a odpovidaji tomu 1 u néj nalezené pretrvavajici primarni
reflexy na vysSich stupnich, nastoupi na prani rodici v tomto roce na zakladni Skolu.
Vysledné rozhodnuti o odkladu Skolni dochazky vzdy nélezi rodicim, navzdory tomu, ze
miZe dité vykazovat v MS ¢i skolském zafizeni projevy nedostate¢né & naopak dostatecné
Skolni zralosti. Dle rozhovoru s velmi vstiicnou pani zastupkyni v dané materské Skole je

tento jev stale ¢asté;si.

Trida zrizena dle §16 odst. 9 skolského zakona
- zastoupeni déti dle véku

7 let
X 5let
’g 6 let
W6 let
m7let
5let
I/) 1 1 1 1 1 1
0 1 2 3 4 5 6 7

Graf 2: Zastoupeni déti dle véku v ramci zkoumaného vzorku ve t¥idé MS ziizené podle §16 odst. 9 Skolského Zikona

Komentar: V mateiské Skole, kde byly testovany déti ve tiidé ziizené dle §16 odst. 9
Skolského zadkona, bylo pifitomno 7 déti ve véku 6 let, coZ je nejvyssi pocet v daném
vyzkumném vzorku. Déti péti a sedmileté se zde nachazi v poétu po dvou. Pii porovnani
tohoto Grafu 2 s Grafem 1 muZeme tedy fici, Ze se v testované tiidé ziizené podle §16
odst. 9 Skolského zdkona nachazi predevsim déti starSiho véku, coz odpovida jejich
opozdénému vyvoji ¢1 danému typu postizeni. V testované tiidé bézného typu se naopak
nachazi nejvyssi pocet déti pétiletych, tedy nejmladsich, které nabudou véku 6 let do konce

Skolniho roku v tomto roce 2021 a vétsina z nich bude nastupovat na zakladni Skolu.
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Vyskyt pretrvavajicich primarnich reflext v
celém vyzkumném vzorku
25
20
% 15
3
810
a
5
0
Landau reflex STSR ATSR
ANO 13 24 16 16
B NE 17 6 14 14

Graf 3: Vyskyt pietrvdvajicich primdrnich reflexii v celém vyzkumném viorku

Komentar: Z Grafu 3 lze vycist, u kolika déti dany reflex pietrvaval a u kolika z nich se
nevyskytoval. Jednalo se o vyskyt v celém vyzkumném vzorku, tedy tridy v matefské Skole
bézného typu dohromady se tiidou v MS ziizené podle §16 odst. 9 $kolského zékona.
Propastny rozdil miZeme pozorovat u reflexu testovaného v poradi druhém — Landau
reflexu. U 24 déti zde reflex pretrvaval a pouze u 6 z nich ne. U ostatnich reflexi byla
pritomnost a naopak nepiitomnost primarnich reflexii zastoupena rovnomeérnéji, ato
vétsinou pul na pul. U tonického labyrintového reflexu se konkrétné jednalo o podil 13:17,
vice jak polovina déti tedy tento reflex nevykazovala. Symetricky a asymetricky tonicky
sijovy reflex se u vyzkumného vzorku pohyboval ve stejném rozlozeni. Nejvyssi vyskyt
pretrvavajiciho reflexu se tedy projevil u Landau reflexu, kdy jeho rozdil s vyskytem STSR

a ATSR ¢inil 8 déti.
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Porovnani vyskytu pretrvavajicich primarnich
reflex(l ve 2 testovanych tridach

Ttida M3 b&7ného typu Trida zfizend podle §16 odst.
9 8kolského zakona
ANO 35 34

41 10

Pocet pretrvavajicich primdrnich reflext
78]
o

|
=
m

Graf 4: Porovndni vyskytu pretrvdvajicich primdrnich reflexii ve t¥idé MS béiného typu a t¥idé MS z¥izené podle §16
odst. 9 $kolského yikona

Komentar: Tento Graf 4 nam oproti Grafu piedchozimu (Graf 3) znazomiuje porovnani
vyskytu pretrvavajicich primarnich reflext ve tiidé MS bézného typu a tiidé MS ziizené
podle §16 odst. 9 Skolského zdkona. MiiZeme pozorovat, Ze v testované tiidé bézného typu
vice reflexli nepretrvavalo, nez pretrvavalo. Primarni reflexy byly u déti tedy ve vétsi mire
spravné inhibované. Téchto déti bylo o 6 vice nez déti se zjisténou pritomnosti primarniho
reflexu ¢i reflext, kterych bylo dle zjisténych vysledki 35. Ve tiidé ziizené podle §16 odst.
9 Skolského zdkona miZzeme naopak pozorovat zjevnéjSi nepomeér mezi nalezy
pietrvavajicich primarnich reflexii. Bylo zde nalezeno 34 pretrvavajicich primarnich
reflexi a pouze 10 se nevyskytujicich. Zreymé dle shody nahod je pocet pietrvavajicich
primarnich reflexi v obou vyzkumnych vzorcich pouze o jeden vyskytujici se reflex
rozdilny. Dulezité je také zminit znacny nepomeér poctu testovanych zaki v danych
vyzkumnych vzorcich. V kapitole 4.2 Pribéh vyzkumného Setfeni je bliZe objasnéno, co je
divodem tohoto faktu.
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Vyskyt pretrvavajicich primarnich reflext
celého vyzkumného vzorku na skale 0-4
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Graf 5: Vyskyt pFetrvivajicich primdrnich reflexii celého vyzkumného viorku na Skile 0-4

Komentar: V Grafu 5 mizeme pozorovat nalezené pretrvavajici primarni reflexy na celém
rozpeti hodnotici Skaly 0-4 pro cely vyzkumny vzorek. MuzZeme vidét, Ze nejvice
pietrvavajicich primarnich reflexii bylo nalezeno na stupni 1 a to u tonického
labyrintového reflexu, Landau reflexu, symetrického tonického Sijového reflexu
a asymetrického tonického Sijového reflexu v podobném poméru 11:9:8:10. Jediné
u Landau reflexu je ziejmé, zZe stupen 1, tedy mirné pietrvani reflexu prevysovalo stupen 0,
ktery znaci zadny nalez. U ostatnich 3 reflexi byl vysledek ,,bez nalezu* vzdy zna¢né vyssi
nez na ostatnich stupnich. Nulovy vyskyt byl shledan nejvice u tonického labyrintového
reflexu, poté u STSR a ATSR ve stejném poctu 14. U Landau reflexu se objevovalo pouze
6 nulovych nalezii, coZ je napi. v porovnani s Tonickym labyrintovym reflexem o 11
meéné. V ramcei velikosti vyzkumného souboru miizeme hovortit o podstatném rozdilu. Co
se tyka nejvyssiho poctu reflexti, z tohoto grafu lze vycist, Ze u Landau reflexu bylo
zji$téno 24 nélezi. Byl tedy v daném vyzkumném vzorku nejvice spatiovan. U STSR
a ATSR pozorujeme o 8 nalezi méné. V nasledujicich grafech bude mozné vidét
zastoupeni téchto reflexii také oddélené v ramci tridy materské Skoly bézného typu a tridy

ziizené podle §16 odst. 9 Skolského zékona.
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Vyskyt pretrvavajicich primarnich reflext na
§ké|e 0-4 ve tfidé MS béZného typu
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Graf 6: Vyskyt pFetrvivajicich primdrnich reflexii na Skile 0-4 ve tidé MS béiného typu
Komentar: Tento Graf 6 nam znazomuje pocetné zastoupeni vyskytu pretrvavajicich
primarnich reflexi na vzorku déti ve tiidé materské Skoly bézného typu. Nejvyssi vyskyt
reflexu muzeme 1 zde, stejné jako v celém vyzkumném souboru, piiradit k Landau reflexu,
ktery se zde nachazel v poctu 14 nélezli, nejvice na stupnich 1, 2 a 3 v poméru 5:4:4.
U ostatnich reflexii miizeme shledat nalezy pouze do stupné 2 na hodnotici Skale.
U tonického labyrintového reflexu, Landau reflexu, symetrického tonického Sijového
reflexu a Asymetrického tonického Sijového reflexu je zieymé, Ze v nadpolovicni vétsiné
viibec nepietrvavaly. U tonického labyrintového reflexu dokonce ve 14 piipadech. STSR
a ATSR byly na tom, co se tyka stupiii na $kale, podobné, u ATSR akorat pievladala
mimé&jsi prevalence na stupni 1, STSR byl o 2 néalezy vyraznéj$i na stupni 2.
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Vyskyt pretrvavajicich primarnich reflext na
$kale 0-4 ve tfidé MS zfizené podle §16 odst.
9 skolského zakona
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Graf 7: Vyskyt pFetrvivajicich primdrnich reflexii na Skile 0-4 ve tidé MS z¥izené podle §16 odst. 9 Skolského zikona
Komentar: V testované tiidé materské Skoly ziizené podle §16 odst. 9 skolského zakona
muZeme pozorovat rapidni narist nalezii pretrvavajicich primarnich reflexii a nizké
mnozstvi reflext, které viibec nepretrvavaly oproti vysledkim zjisténych v testované tiidé
mateiské Skoly béZného typu znazornénych v Grafu 6. Nejvyssi pocet nalezeného reflexu
shledavame na stupni 1, kdy se jednalo o tonicky labyrintovy reflex. Co se tyka vsech
stupni, nejvice se zde vyskytoval opét Landau reflex v poctu 10 nalezii na Skalach
vrozmezi 1-3 stupiii. TLR, STSR a ATSR pokraduji v zavésu viechny po 8 nalezech,
TLR a ATSR vsak pouze do stupné 2, mizeme tedy fici, ze symetricky tonicky $ijovy
reflex pretrvaval mezi témito détmi siln€ji. Pokud reflexy pietrvavaji vyrazné, jiz se

nemohou inhibovat samy a je potieba specialni intervence.

64



Pozitivni vyskyt pretrvavajicich primarnich
reflex(l ve dvou typech MS v procentech
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Graf 8: Porovndni pozitivniho vyskytu petrvivajicich primdrnich reflexii ve tiidé MS z¥izené podle §16 odstavce 9
Skolského zdkona a téidé MS béiného typu v procentech

Komentar: Vyse znazormnény Graf 8 predstavuje procentualni zastoupeni pozitivniho
vyskytu (tzn. bez stupné 0) reflexti v testované tridé mateiské Skoly bézného typu a tiidé
materské Skoly ziizené podle §16 odst. 9 skolského zakona. Z tohoto grafu i1 z grafi
piedchozich Ize tedy rici, Ze v obou typech testovanych trid, zaku ve tridé mateiské Skoly
bézného typu a ve tridé mateiské Skoly ziizené podle §16 odst. 9 Skolského zakona
pretrvaval u zaki v nejvysSim mnozstvi Landau reflex. V testované tiidé materské Skoly
bézného typu pozorujeme tento vyskyt ve 41,2 % a v materské Skole ziizené podle §16
odst. 9 Skolského zakona ve 28,6 %. Muzeme porovnat i celkova zastoupeni v obou tridach
dohromady, zde Landau reflex ¢inil 34,8 %. U symetrického tonického Sijového reflexu
a asymetrického tonického Sijového reflexu pozorujeme témér stejné hodnoty v jeho
rozlozeni v danych tfidach. Rozdilnost mizeme pozorovat v zastoupeni tonického
labyrintové reflexu, jehoz vyskyt ve tiidé materské Skoly béZného typu ¢inil 14,7 %.
Testovana trida matefské Skoly ziizené podle §16 odstavce 9 Skolského zdkona zde meéla
vyskyt TLR o 8,2 % vyssi, tedy 22,9 %. Autorka se dale zamysli nad souvislosti vyskytu
Landau reflexu a Tonického labyrintového reflexu. Landau reflex ma dle teoretickych
poznatkii znac€it pietrvavani 1 dalSich primarnich reflexti, predevsim TLR, vzhledem
k tomu, Ze jej inhibuje. Ve vSech grafech znazornujicich porovnani zastoupeni danych
reflexii vS§ak vidime menSi prevalenci TLR. Autorka se domniva, Ze se jedna o jeji

nedostatek zkusenosti s metodou tohoto testovani. V priibéhu testovani pochopila, ze je
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potiebné ucit se hodnotit pretrvani primarnich reflexi na velkém mnozZstvi déti a az po
delsi dobé je mozné jiZ presné védét a postiehnout konkrétni souhyb ¢i jiné vychyleni
v provedeném cviku a také se dovést rozhodnout, ktery stupen danému provedeni nejlépe

odpovida.

4.3.2 Vyskyt tonického labyrintového reflexu u zaku ve vyzkumném vzorku

NiZze zminéna data jsou pro lepsi prehlednost uvedena pouze v procentech vzhledem

k nerovnomérnému pocetnému zastoupeni déti dvou popsanych vyzkumnych vzorki.

Vyskyt TLR v procentech
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Graf 9: Procentudlni vyskyt TLR u %ikit ve t¥idé MS béiného typu a ve t¥idé MS zFizené podle §16 odstavce 9
skolského zikona

Komentar: 77.8% déti v testované tiidé bézného typu nemélo Tonicky labyrintovy reflex.
27.8 % déti jej vykazovalo na stupni 1. Vyssi stupen se zde nevyskytoval. V testované tride
ziizené podle §16 odstavce 9 Skolského zakona byla pozorovana incidence vyssi. U vice
jak poloviny na tomto misté testovanych déti, tedy 54,5 % z nich, byla shledana pritomnost
TLR na stupni 1. Tento nalez byl tedy oproti testované tridé bézného typu dvakrat vyssi.
V testované tridé ziizené podle §16 odstavce 9 Skolského zakona bylo déale pozorovano

18,2 % déti s nalezem TLR na stupni 2. U téchto déti Casto prevladal hypertonus se snahou
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chodit po Spickach nebo naopak hypotonus s kulatymi zady a slabymi brisnimi svaly. Mély
tedy obecné horsi drzeni téla. Trida bézného typu koncila s nalezy na stupni 1 v ramci

hodnotici skaly.

4.3.3 Vyskyt Landau reflexu u zaku ve vyzkumném vzorku

Nize zmin¢éna data jsou pro lepsi piehlednost uvedena pouze v procentech vzhledem

k nerovnomérnému pocetnému zastoupeni déti dvou popsanych vyzkumnych vzork.

Vyskyt Landau refexu v procentech
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Graf 10: Vyskyt Landau reflexu u kit ve tidé MS bé&iného typu a ve t¥idé MS zFizené podle §16 odstavce 9 Skolského
zikona

Komentar: Z Grafu 10 lze vy¢ist, ze u tiidy bézného typu pievladalo rovnomeérnéjsi
zastoupeni jednotlivych stupna skaly. U 27,8 % déti zde pietrvaval Landau reflex na stupni
1. U stejného poctu procent déti se Landau reflex nevyskytoval vitbec. Po 22,2 % muzeme
vidét pretrvani Landau reflexu na stupni 2 a 3. 5,6 % testovanych déti ve tridé béZného
typu vykazovalo pritomnost Landau reflexu na stupni 4. Z Tabulky 5 se dozvidame, ze se
jednalo o 1 dité. V testované tridé ziizené podle §16 odstavce 9 Skolského zakona miizeme
vidét také nejvyssi vyskyt tohoto reflexu na stupni 1, kdy se jednalo o 36,4 %. Stupeni 2 a 3
pievladal o 5 % nad témito stupni v testované tridé bézného typu. Pouze 9,1 % déti zde
nevykazovalo piitomnost Landau reflexu. V piipadé pretrvavani tohoto reflexu mohou mit
déti problém zpravidla s rychle se stridajicimi pohyby: béhanim, skdkanim na jedné noze ¢i
skakanim obecné. Co se tyka vlivu na Skolni zralost, piitomnost Landau reflexu mize na
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zakladé narusené hrubé motoriky nepiimo narusit 1 motoriku jemnou (Blythe, 2012). Zde
hovoiime spiSe o vysSich stupnich (2-4) na stupnici skaly.

4.3.4 Vyskyt symetrického tonického Sijového reflexu u zaku ve vyzkumném vzorku

NiZze zminéna data jsou pro lepsi prehlednost uvedena pouze v procentech vzhledem

k nerovnomémeému pocetnému zastoupeni déti dvou popsanych vyzkumnych vzorka.

Vyskyt STSR v procentech

8

B 70,0 - 61,1

3

5 600 - [

2 50,0 A

c / 0
g 40,0 A

3 vd m1
% 30,0 - 2,2 22,2 5
z 20,0 /

Tzu / m3
£ 10,0 - ma
Q

15

T 00

e Trida béZného typu Trida zfizena podle §16 odstavce

9 skolského

Zastoupeni STSR na stupnici §kaly

Graf 11: Vyskyt STSR u Zdkii ve tFidé MS béiného typu a ve tiidé MS zFizené podle §16 odstavce 9 Skolského zikona

Komentar: Symetricky tonicky Sijovy reflex se u déti v testované tiidé bezného typu
v nadpolovi¢ni vétsing, tedy u 61,1 %, nevyskytoval. Dale zde hovofime pouze o stupni 1
a2 po 22,2 %. V testované tridé ziizené podle §16 odstavce 9 Skolského zakona byl
pozorovan nejvyssi vyskyt STSR na stupni 1, dale v rovhomérmém zastoupeni na stupni 2
a3. 27,3 % déti zde reflex vibec nevykazovaly. Stupen 4 nebyl spatien ani v jedné
z testovanych tiid. Pii provadéni jednotlivych testi byl autorkou pozorovan jak STSR do
flexe, tak do extenze. V souladu s vySe znazornénymi vysledky byly projevy tohoto reflexu
mnohem silnéjsi a tedy vyraznéjsi ve druhé skupiné testovanych déti, tedy ve tiidé ziizené
podle §16 odstavce 9 Skolského zakona. U téchto déti byla viditelna Spatnd komunikace
horni a dolni poloviny téla a sniZzena soustiedivost napi. pi1 pokynu ,,Setrvej v této poloze.”
Déti s pietrvavajicim STSR mohou mit vyrazné problémy v uceni & poruchy v chovani.

Symptomy se projevuji tendenci ,,zhroutit se” napt. na Skolni lavici, problémy s opsanim
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textu ztabule, Spatné 3D wvidéni a dalsi projevy zminéné detailnéji v kapitole 2.5

(Volemanova, 2019).

4.3.5 Vyskyt asymetrického tonického Sijového reflexu u zZakua ve vyzKkumném
vzorku
Nize zmin¢éna data jsou pro lepsi piehlednost uvedena pouze v procentech vzhledem

k nerovnomérmému pocetnému zastoupeni déti dvou popsanych vyzkumnych vzorki.
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Graf 12: Viskyt ATSR u Zdkii ve tFidé MS béZného typu a ve tFidé MS zFizené podie §16 odstavce 9 skolského zikona

Komentar: Graf 12 znazoruje procentualni vyskyt asymetrického tonického Sijového
reflexu ve dvou typech testovanych trid. Na prvni pohled je zieymé, Ze procentudlni
zastoupeni déti s nalezem tohoto reflexu bylo zna¢né vyssi v testované tiidé ziizené podle
§16 odstavce 9 skolského zakona. ATSR zde pievladal na stupni 1 a 2 v obou piipadech ve
36.4 %. 27,3 % déti zde tento reflex nevykazovalo. V testované tridé bézného typu to byla
vice jak polovina déti — 61,1 %, u které prevladal stupen 0, tedy nepritomnost tohoto
reflexu. U 33, 3% déti pretrvaval tento reflex mirné — stupen 1 a pouze 11,1 % déti
vykazovalo piitomnost ATSR na stupni 2. To viak jiz miZe byt problém vzhledem k velké
dulezitosti tohoto reflexu pro jemnou motoriku, predevsim koordinaci oko—ruka. Z tohoto

faktu vyplyva velka potieba tréninku grafomotoriky a samoziejmé piiznivé stimulace

- e
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je to jistou znamkou pietrvani ATSR. Postupné se také miize projevit nesoulad mezi
mluvenym a psanym projevem plynoucim z predchozich faktii. ZhorSena automaticka
kontrola rovnovahy miize byt také symptomem. Inhibovany ATSR je tedy velmi dilezity
pro spolupraci mozkovych hemisfér. V pripadé jeho pretrvani mize zpiisobovat problémy
se Ctenim a obecné se pohybovat na Skale od poruch fe¢i az k porucham uceni

(Volemanova, 2019).

4.3.6 Prehled souvislosti mezi reflexy z hlediska stupnu stanovené skaly

Nabizi se otazka, v jakych stupnich a s jakou cetnosti se testované reflexy objevuji. Nize
zobrazené grafy predstavuji Cetnost vyskytu bud’ Zadnych reflexi, 1 reflexu anebo 2
reflexti na stupni 1 v porovnani se 2 reflexy nebo jednim na stupni 2 a dale se 3-4 reflexy

nebo dvéma na stupni 2.

Souvislosti mezi pretrvavajicimi reflexy
z hlediska stupnu stanovené skaly
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Graf 13: Piehled nalezenych souvislosti mezi pretrvdavajicimi primdrnimi reflexy na konkrétnich stupnich stanovené

$kdly v porovndni ve tiidé MS béiného typu a t#idé MS ziizené podle §16 odst. 9 Skolského Zikona
Komentar: Z grafu ¢islo 13 je mozné vycCist, Ze v testované tfidé bézného typu se
vyskytovalo 7 déti, které nemély Zadny pietrvavajici primarni reflex ¢i mély 1 z téchto

reflexti nebo 2 reflexy na stupni 1. Jedna se tedy o tretinu z celého vyzkumného vzorku
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déti z bézné tridy. Dalsich 12 déti, v rovnomérném zastoupeni po 3 jiz mely 2, 3 1 4 reflexy

na stupni 1 nebo 2 nebo 3 a 4.

U testovanych déti ve tride ziizené podle §16 odstavce 9 skolského zdkona vidime v grafu
odlisnou posloupnost. Prvni zaleZitosti, kterou nesmime opomenout je mensi pocet déti
testovanych v této tridé obecné. Proto je vhodné vychazet dale z Grafu ¢. 11 niZe, kde
muZeme pozorovat percentudlné zastoupeni. I z jednotlivych ¢iselnych hodnot mizeme
vSak sledovat nejvyssi zastoupeni déti se 4 reflexy obsahujicimi stupeni 3 nebo 4 nebo 1
reflex obsahujici stupenl 4. Tedy oproti testované tiidé bézného typu zde sledujeme opacny
konec $kaly a to nejvice viditelné pietrvani primarnich reflexi, tzn. na nejvyssich stupnich
a v nejvice kombinacich. Hodnota pro 3-4 reflexy na stupni 1 nebo 2 byla stejna pro obé
testované tiidy. Dvé déti spadaly pod Zadné reflexy, 1 reflex nebo 2 reflexy na stupni 1,
dulezité je vSak zminit, Ze dité bez zadného nélezu pretrvavajiciho primarniho reflexu se ve
vysledné tabulce déti v testované tiidé ziizené podle §16 odstavce 9 Skolského zakona

neobjevuje. V testované tiidé bézného typu se bez nalezu reflexu objevovaly 2 déti.

Souvislosti mezi pretrvavajicimi reflexy
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Graf 14: Piehled nalezenych souvislosti mezi pfefrvdavajicimi primdrnimi reflexy na konkréfnich stupnich stanovené

$kdly v porovndni ve tiidé MS béiného typu a tiidé MS ziizené podle §16 odst. 9 Skolského zikona v procentech
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Komentar: Graf 14 piehlednéji v procentualnich hodnotach znazoriuje porovnani vyskytu
jednotlivych pretrvavajicich primarnich reflext z hlediska jejich zjisténé Cetnosti u déti
v testované tfidé bézného typu a tiid€ ziizené podle §16 odstavce 9 Skolského zékona. Jak
jiz bylo zminéno v komentafi ke Grafu 13 vyse, u vysledkt v téchto dvou tfiddch mizeme
pozorovat znacny rozdil. U 38,9 % déti ve tfidé bézného typu nebyl pozorovan zadny
reflex anebo tyto déti vykazovaly 1 reflex nebo 2 reflexy na stupni 1. Nasledn¢ mizeme
u té€chto déti pozorovat rovnomérné zastoupeni o 16, 7 % spadajicimi do skupiny déti se 2
reflexy a 3-4 reflexy o stupnich 1 a 2 a dale 2-3 nebo 4 reflexy o stupnich 3-4. Z Tabulky 5
0 Zastoupeni pfetrvavajicich primdrnich reflexi u déti dle vysledkl v testované tfidé
bézného typu je velmi zjevné, ze u vSech Sestiletych déti byl nalezeny vyskyt
pfetrvavajicich primarnich reflexti velmi nizky a u jednoho ditéte nebyl nalezen reflex
vibec Zadny. Jedna se o pfiznivy vysledek vzhledem ke Skolni zralosti téchto déti.
U testovanych déti ve tiid¢ ziizené podle §16 odstavce 9 Skolského zakona (dle Tabulky 6)
nebyl tento jev, kdy by byla u starSich déti niz$i prevalence reflexd, pozorovan.

Nevyskytovala se zde klesajici tendence vyskytu pretrvavajicich reflexi.

V testované tfide¢ ztizené dle §16 odst. 9 Skolského zakona miZeme pozorovat v nejveét§sim
zastoupeni vyskyt 4 reflextt obsahujicich stupen 3 nebo 4 anebo 1 reflex obsahujici stupen
4. Hodnota tohoto procentualniho zastoupeni ¢ini 36,4 %. Ve 27,3 % se zde objevovaly 3-4
reflexy na stupni 1 nebo 2. Zadnych reflexti, 1 nebo 2 reflexti na stupni 1 pozorujeme

pouze 18,2%, coZ je markantni rozdil oproti 38,9 % ve tfid¢ béZného typu.
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Testy na rovnovahu

Souvislost mezi rovnovahou a primarnimi
reflexy ve tfidé MS bézného typu
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Graf 15: Pfehled procentudlniho zasfoupeni nalezenych souvislosti mezi pretrvdvajicimi primdrnimi reflexy
a rovnovihou ve t#idé MS béiného typu

Komentar: Graf 15 predstavuje souvislost mezi rovnovahou a primarnimi reflexy
v testované tridé bézného typu. Jsou zde zahrnuty udaje o souvislostech pretrvavajicich
primarnich reflexii z hlediska jejich cetnosti, a to na vysSich stupnich v porovnani
s vysledky testli na rovnovahu, které jsou obsazeny vSechny. Hled4ana byla odpovéd na to,
zdali horsi vysledky testii na rovnovahu koresponduji s vys$im vyskytem pretrvavajicich
primarnich reflexii a také, zdali zde hraje roli jejich vysledny stupeni na hodnotici Skéle.
Z tohoto grafu vyplyva, Ze dle stanovenych kritérii prevladala souvislost mezi horSimi
vysledky testi na rovnovahu (s obéma stupni vysSimi nez 0) a vysSim vyskytem
pretrvavajicich primarnich reflexia. U 15,8 % z4akd v testované tiidé MS bézného typu
pretrvavaly 3-4 reflexy na stupni 1 nebo 2 a zaroven u nich nebyl ani jeden vysledek testi
na rovnovahu bezproblémovy. Jakmile u tohoto vzorku bereme v potaz zaky s 2-4
pietrvavajicimi primarnimi reflexy, navic minimalné s jednim stupném 3 nebo 4,
zjistujeme, ze takovych zaki bylo v daném vyzkumném vzorku 10,5 %. Podivame-li se na
vyskyt 3-4 reflexii na stupni 1 nebo 2, miizeme pozorovat 10,5 % déti, které meély

bezproblémovou rovnovahu a 5,3 % déti s jednim vysledkem z rovnovahy horsim.

U 47,3 % zaka, ktefi vykazovali niZsi ¢1 Zadnou prevalenci pretrvavajicich primarnich

reflext se v grafu na souvislost s rovnovahou nezamérujeme. Z Tabulky 5 na prvni pohled
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vyplyva, ze déti, které meély lepsi vysledky, co se tyCe reflexii, mély piirozené 1 lepsi

rovnovahu.

Souvislost mezi rovnovahou a primarnimi
reflexy ve tfidé MS zfizené dle §16 odst. 9 k.
zakona

e

27,3
30,0 ~
25,0 1 18,2 18,7
20,0 -/ Testy na rovnovahu s obéma
15,0 - 1 vysledky na stupni 0
10,0 7 H Testy na rovnovahu s jednim
>0 stupném vy33im nez 0

0,0

Vyskyt 3-4 reflexd  Vyskyt 2-4 reflexti s Testy na rovnovahu s obéma
na stupni 1 nebo 2 minimdlné& jednim stupni vy33imi nez 0
stupném 3 nebo 4

Procentualni zastoupeni nalezenych
souvislosti ve vyzkumném vzorku

Pocet vyskytujicich se pFetrvavajicich primarnich reflext

Graf 16: Pfehled procentudlniho zasfoupeni nalezenych souvislosti mezi pretrvdvajicimi primdrnimi reflexy

a rovnovihou ve t¥idé MS zFizené podle §16 odst. 9 skolského Zikona

Komentar: Graf 16 znazomuje souvislost mezi rovnovahou a primarnimi reflexy
v testované tiidé MS ziizené podle §16 odst. 9 kolského zakona. Jsou zde zahrnuty tidaje
o souvislostech reflexii z hlediska jejich Cetnosti, a to na vysSich stupnich v porovnani
s vysledky testii na rovnovahu, které jsou obsaZeny vsechny. Hledana byla tedy odpovéd
na to, zdali horSi vysledky testi na rovnovahu koresponduji s vys$im vyskytem
pietrvavajicich primarnich reflext a také zdali zde hraje roli jejich vysledny stupen na
hodnotici Skale. Tento graf nam ukazuje, Ze dle stanovenych kritérii prevladala ve
vyzkumném vzorku souvislost mezi horSimi vysledky testii na rovnovahu (s obéma stupni
vyssimi nez 0 ¢1 jednim stupném vysSim nez 0) a vysSSim vyskytem pietrvavajicich
primarnich reflexi. Ani u jednoho ditéte v této tiidé, tzn. ditéte se specialné vzdélavacimi
potiebami, nebyl shleddn bezproblémovy vysledek u obou z testii na rovnovahu obecné,
natoz u vyssiho vyskytu pretrvavajicich primarnich reflexd, ktery miiZeme pozorovat
v grafu. Oproti vysledkiim znazornénych v Grafu 15 muzeme vidét obecné vyssi vyskyt
pretrvavajicich primarnich reflexi na vyssSich stupnich u déti v testované tiidé ziizené

podle §16 odst. 9 Skolského zdkona nez v testované tridé bézného typu, viz Graf 13 a 14
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ukazujici souvislosti nalezenych ptetrvavajicich primarnich reflexti z hlediska jejich
¢etnosti. Do stanovenych kritérii spada v tomto grafu 72,8 % zaka tohoto vzorku, u déti

v testované tfidé matefské Skoly bézného typu (Graf 15) se jednalo o 20 % Zakti méné.

27,2 % zakt tedy nebylo do dan¢ho grafu zahrnuto vzhledem k niz8i prevalenci
pfetrvavajicich primarnich reflext stejné jako v Grafu 15. Tento procentualni pocet vSak
odpovida pouze 3 zaktm, kteti pod v grafu zvolend kritéria nespadaji. Dilezity je poznatek
z porovnani testl na rovnovahu sobéma vysledky na stupni 0 a vétSiho poctu
pfetrvavajicich primarnich reflexti. Tato souvislost nebyla v daném vyzkumném vzorku

vubec shledana.

Souvislost rovnovahy a pritomnosti pfetrvavajicich primarnich reflexti se zde projevila
zna¢ng. Z téchto dvou Grafl 15 a 16 lze tedy vyvodit potvrzeni teoretickych poznatk, jeZ
ptedkladaji, Ze v pfipad¢ pietrvavani primarnich reflexi mize byt podstatné naruSeno
vnimani télesného schématu, rovnovaha, prostorova orientace, obecné hruba motorika, bez
které se tézko rozviji motorika jemna a dalsi... Je zifejmé, Zze z téchto deficitli a dalSich
pfidruZzenych symptomu se nasledné¢ mohou rozvijet specifické poruchy uceni a chovani,
jez jsou lépe rozeznatelné napf. po nastupu do prvni tfidy zakladni Skoly. Neuro-vyvojova

stimulace muze slouzit jako prevence takovych piipadul, viz Zavér vyzkumného Setfeni.

4.4 Zavér vyzkumného Setfeni

Hlavnim cilem vyzkumného Setieni bylo zjistit, jaka je prevalence pretrvavajicich
primarnich reflexti u déti v predskolnim veku 5 — 7 let. Na zakladé tohoto stanoveného
zaméru byl testovan vyzkumny soubor utvoieny z déti v bézné matetské Skole a v mateiské

Skole podle §16 odst. 9 skolského zakona.
Stanoveny byly dale tyto dil¢i cile:
- Zjistit, jaké reflexy u stanovené¢ho vyzkumného vzorku ptredSkolnich déti nejcastéji
pretrvavaji.
- Zjistit, zdali je prevalence pietrvavajicich primarnich reflexi vétsi u déti ve tiidé
matefské Skoly zfizené podle §16 odst. 9 Skolského zakona nebo v bézné tiidé

matefské Skoly v ramci stanovenych vyzkumnych vzork.
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Pro tento druh vyzkumu byla zvolena kvantitativni metoda za pomoci pohybovych test
standardizované metody Neuro-vyvojové stimulace aplikovanych na vzorku 30 déti
navstévujicich jiz zminéné matetské skoly.

Naplnéni hlavniho cile: Diky vysledkim ziskanych z testovani daného vyzkumného

vzorku déti matefskych Skol jsme mohli zjistit prevalenci pretrvavajicich primarnich
reflexti jak v tomto vzorku celkové, tak odd€lené ve tfidé mateiské Skoly bézného typu
a tiidé¢ matetské Skoly zifizené dle §16 odst. 9 Skolského zdkona. Vzorek dohromady
obsahoval 30 pfedskolnich déti, kdy 19 z nich spadalo do tiidy MS bé&zného typu a 11
z nich pod tiidu v MS ziizené podle §16 odst. 9 $kolského zakona. Nejvice déti v MS
b&Zného typu bylo pétiletych v poétu 13, naopak ve t¥idé MS ziizené dle §16 odst. 9

Skolského zakona bylo nejvice déti Sestiletych, v poctu 7.

Ze ziskanych vysledki vyplyva, Ze v celém vyzkumném souboru se v nejvys$§Sim poctu
vyskytoval Landau reflex. Nasledoval STSR, ATSR. TLR se jako jediny vyskytoval
v niz§im poctu, nez v poctu, kdy viibec nepretrvaval. Pretrvavajicich Landau reflexti bylo
v celém vyzkumném souboru nalezeno o 8 vice nez STSR a ATSR. Co se tyké intenzity
nalezenych reflexil, nejvyraznéji, tedy nejsilnéji se v celém vyzkumném vzorku zobrazoval
pravé Landau reflex. Mize to byt jeho velmi jednoduchym rozpoznanim a také faktem, ze
u déti neni spravné nebo dostatecné inhibovany TLR, ackoliv napf. nebyl pii testovani

nalezeny. TLR a Landau reflex spolu, jak jiz bylo zminéno, souvisi.

Déti s pretrvavajicim Landau reflexem mohou mit ¢asté potize pii behu, kde se mohou
projevit jejich strnulé pohyby dolni poloviny téla. Problémy se mohou projevit pfi skékani,
zvlasté poskoky na jedné noze (Blythe, 2012). Z vysledkl vSak neni patrna souvislost
Landau reflexu a horsiho vysledku stani na jedné noze pii testu na rovnovahu. Stani je vSak
pfirozené jednodussi nez poskoky. Zavéry vyvozené v porovnani testované tfidy matetské
Skoly bézného typu a tiidy matefské Skoly zfizené dle §16 odst. 9 Skolského zakona jsou

shrnuty u Vyzkumné otazky ¢islo 2.

Co se tyka prevalence jednotlivych ptetrvavajicich primarnich reflexii ve vyzkumnych
vzorcich dvou zminénych matetskych skol, tonicky labyrintovy reflex se ve tfidé bézného
typu nevyskytoval u 77,8 % zaki. Pouze v 27,8 % se zde vyskytoval, a to na stupni 1. Ve
ttidé zifizené podle §16 odstavce 9 Skolského zédkona bylo oproti tomu shledano 54,5 %
zakid s mirnou intenzitou pretrvani (stupeni 1) a dokonce 18,2 % déti s intenzitou 2. Pouze

27,3 % déti nevykazovalo pietrvani tohoto reflexu. Pfinosem Neuro-vyvojové stimulace
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u téchto déti mize byt eliminace jejich horSiho drzeni téla ovlivnéného hypertonem c¢i
naopak hypotonem, muize byt zlepSeno jejich vidéni na vzdalenosti a zplsob psani

(Volemanova, 2019).

Co se tyka symetrického tonického reflexu, vyskytoval se opét vice u déti v testované tiideé
MS ziizené podle §16 odst. 9 $kolského zakona v podtu 72,8 %, v testované tiidé MS
bézného typu pouze u 44,4 %, znaénym vysledkem zde bylo 61,1 %, u kterych se tento
reflex nevyskytoval. Stupen 4 nebyl spatfen ani v jedné z testovanych tiid. Pfi provadéni
jednotlivych testii byl autorkou pozorovan jak STSR do flexe, tak do extenze. V souladu
s vySe feCenymi procentudlnimi vysledky byly tedy projevy tohoto reflexu mnohem
silngjsi a tedy vyraznéjsi ve druhé skupiné testovanych déti, tedy ve tiid¢ ziizené podle §16
odstavce 9 Skolského zdkona. Tyto déti mohou mit velké problémy pii Skolni vyuce, napft.
tendenci ,,se zhroutit®, kdy lezi na konci hodiny na stole, mohou mit problémy s opsanim
textu z tabule, s nizkou soustfedénosti, kdyZ musi neustale sedét v jedné poloze, obecné

maji Spatnou komunikaci horni a dolni poloviny téla (Volemanova, 2019).

Asymetricky tonicky Sijovy reflex se u déti testovanych ve tifidé bézného typu vyskytoval
u 44,4 %, spise v jemném provedeni. U 61,1 % déti se zde ATSR neobjevoval. V testované
ttide ztizené dle §16 odst. 9 Skolského zakona se reflex opét vyskytoval ve vyssi mifte,
témef ve dvakrat vyS$i, coZ znamena v 72,8 % ve stejném zastoupeni stupné 1 a 2 na
hodnotici skale. U 27,3 % se zde reflex neobjevoval. Problémy u skupiny déti s timto
reflexem mohou tkvét ve zhorSené koordinaci oko-ruka, horsi grafomotorice, nevyhranéné
lateralit¢ ¢i nesouladem mezi mluvenym a psanym projevem. ZhorSena automaticka
kontrola rovnovéhy miize byt také symptomem. Inhibovany ATSR je tedy velmi déleZity
pro spolupraci mozkovych hemisfér. V ptipad¢ jeho pretrvani mize zptisobovat problémy
se Ctenim a obecn¢ se pohybovat na skéle od poruch feci az k porucham uceni (Dangk,

2019).

Neuro-vyvojova terapie nabizi spoustu dalSich doprovodnych metod, jak nachazet pfiiny
problémt ditéte s danou diagnézou. Takovou metodou miiZze byt i zjiStovani rovnovahy
v ramci testll na rovnovahu. Chiize palec-pata a stoj na jedné noze v ramci téchto test byly
provadény také ve vyzkumném Setieni této prace. Slouzily ke stejnému ucelu jako v rdmci
Neuro-vyvojové terapie, pouze doprovodnému, k nalezeni souvislosti mezi horSimi
vysledky testi na rovnovahu a vysSim vyskytem pietrvavajicich primarnich reflext.

Otazkou dale bylo, zdali zde hraje roli jejich vysledny stupeit na hodnotici Skale. Ze
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ziskanych vysledkll vyplyvé, Ze souvislost mezi hor§imi vysledky z testi na rovnovéhu
(s obéma stupni vyssimi nez 0) a vysSim vyskytem ptetrvavajicich primarnich reflexd byla
nalezena u obou testovanych tfid v ramci dvou typt matefskych skol. Predpokladanym
vysledkem, ktery se v ramci stanovené skupiny déti potvrdil, je, ze déti majici méné

nalezd, co se tyce reflexti, maji ptirozené i lepsi rovnovahu.

Autorka provadéla s prvni skupinou déti (zéci tfidy matetské Skoly bézného typu) po
provedeném testovani také kratké jogové cviceni. Ze strany déti byl projeveny velky zajem
a zaujeti. Déti maji radi cokoli nového, radi se pohybuji a projevuji. Proto je zjevné, ze
i preventivni cvi¢eni v rdmci metody Neuro-vyvojové stimulace je pro né¢ lakavé. Navic,
kdyz je sestaveno hravou formou, kdy jsou jednotlivé pozice nazyvany druhy zvitat ¢i
jinymi nazvy pro déti blizkymi. Neinvazivni bezbolestnd forma metody, ktera miize
pomoci fad¢ odbornikll v ramci terapie specifickych poruch uceni a chovani ¢i pedagogiim
v ramci prevence téchto poruch, mize byt velkym piinosem pro toto odvétvi oboru
specialni pedagogiky. Velkou vyzvou, zaroven vSak pomoci by mohlo byt proskolovani
¢im dal vice pedagogl tak, aby Neuro-vyvojovd stimulace méla moznost byt vice
zacCleflovana jako podplirnd metoda do matefskych a prvnich i druhych tiid zakladnich
Skol. Proskolovani odbornikd v ramci Neuro-vyvojové terapie, jez by mohla byt
aplikovana ve Skolskych zatizenich typu specidlnépedagogickych center ¢i pedagogicko-
psychologickych poraden v sob& nese také velky potencial. V Institutu Neuro-vyvojové
terapie a stimulace jiz tyto Skolici kurzy za vedeni PhDr. Marjy Volemanové, PhD.

probihaji.

Na zaklad¢ vyse zminénych dil¢ich cili byly stanoveny tyto vyzkumné otazky:

Vyzkumnd otdzka €. 1: Jaké reflexy u stanoveného vyzkumného vzorku predskolnich

déti nejcastéji pretrvavaji?

Pro ziskani odpovédi na tuto vyzkumnou otdzku bylo testovdno 30 piedSkolnich déti ve
veku 5-7 let vrozlozeni 19:11, co se tykd poctu béznych déti k détem navstévujicich
matetfskou Skolu ziizenou dle §16 odst. 9 Skolského zdkona. Tato vyzkumna otdzka si
kladla za cil zjistit nejcastéjs$i primarni reflexy, které u daného vyzkumného vzorku
pretrvavaji. Z teoretickych vychodisek je mozné ptedpokladat, ze nékteré reflexy spolu
souvisi, tzn., ze pokud se jeden z nich u ditéte objevuje, mél by logicky pretrvavat i1 ten
jemu v Case predchézejici ¢i nadchézejici (pokud je s nim provéazany). Mizeme tedy udat
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ptiklad, ze pokud ptetrvava Landau reflex, mé¢l by se zde automaticky vyskytovat i reflex
tonicky labyrintovy, vzhledem ktomu, Ze jej tonicky labyrintovy reflex inhibuje.
Z vysledki vyzkumného Setfeni lze vSak vyvodit, ze vyskyt tonického labyrintového
reflexu byl v daném vzorku cca o polovinu nizs§i. Pokud se zaméiime odd€lené na tfidu
bézného typu, zde jsme mohli vidét znaény nepomér. Pocet nalezenych pretrvavajicich
tonickych labyrintovych reflexti byl zde tfikrat nizs$i. Ve tfid¢ zfizené dle §16 odst. 9
Skolského zékona, vniz byly u déti pfetrvavajici primarni reflexy obecné Iépe

pozorovatelné se vSak vyskyt TLR téméft rovnal poctu nalezenych Landau reflexa.

Co se tyka nalezenych souvislosti pietrvavajicich primarnich reflexti z hlediska jejich
Cetnosti a zjisténych stupiili na stanovené skale u zaka testovanych ve tiidé mateiské Skoly
bézného typu a tfidé¢ matefské Skoly ziizené dle §16 odst. 9 Skolského zdkona, byl zde
shledan zna¢ny rozdil v zastoupeni a intenzité pretrvani danych reflexi. U béZnych zaki
nejcastéji pretrvaval pouze 1 reflex ¢i 2 na stupni 1 anebo reflex zadny. Testované zaky se
specialné vzdélavacimi potiebami, navitévujici MS ziizené dle §16 odst. 9 kolského
zakona jsme mohli, co se tyka téchto kritérii, nalézt na opacném konci stupnice. Nejcastéji
se u nich vyskytovaly 4 reflexy obsahujici stupet 3 nebo 4 ¢i alespon jeden reflex se
stupném 4. U takovych déti, pfevazné s narusenou komunikaéni schopnosti, mize mit
podptrna metoda Neuro-vyvojova stimulace velky potencial k celkovému zlepSeni. Tim je
minéna inhibice pietrvavajicich primarnich reflexd, které vedou k eliminaci specifickych
poruch uceni a chovani. Tyto poruchy by se ziejmé jinak u zminénych déti po nastupu do
zékladni $koly projevily. Obecné lze také Fici, Ze se v testované tiidé MS zfizené dle §16
odst. 9 Skolského zédkona vyskytovaly pfedev§im 2-4 reflexy u kazdého z 74k, coz nebylo
zjisténo u skupiny zakl testovanych ve tfidé bézného typu. Zde bylo nalezenych reflext
méné, ve velkém mnozstvi pouze v poétu 1. U zakli v b&zné tiidé MS bylo rovnomé&rng
zastoupeno vice reflexti na vysSich stupnich, stale vSak zna¢n€¢ méné (vice jak o polovinu)

nez u zadného ¢i 1-2 reflexu s nizkou intenzitou nalezu.

Pokud bychom se jesté¢ chtéli podivat na koincidenci konkrétnich pretrvavajicich
primarnich reflexti u stanoveného vyzkumného vzorku, kromé jiz zminéného Landau
reflexu spolu s TLR, STSR a ATSR, které se navzijem vyskytovaly v podobném
procentualnim zastoupeni, miZzeme fici, Ze mezi témito dalSimi reflexy nebyla spatiena
vyznamné pozorovatelnd zavislost. V testované tfidé mateiské Skoly zifizené dle §16 odst.

9 Skolského zakona se vétSinou vyskytovaly oba tyto reflexy (Landau reflex a jeden dalsi
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reflex) soucasné, zde je vSak dulezité zminit, Ze i1 spolu s dalSimi reflexy vlivem obecné
vy$$i incidence vétSiny z nich. V testované tfidé matetské Skoly bézného typu nebyla mezi

témito reflexy spatiena souvislost vitbec zadna.

Zajimavé by mohlo byt sledovat ptetrvavajici primarni reflexy jesté u dalSich konkrétnich
skupin déti s diagnézami jako je dyslexie, dysgrafie, poruchy autistického spektra... To
vSak znamend u déti starSich, minimalné ve v€ku prvni ¢i druhé tfidy, u kterych tyto
poruchy byvaji viditelné€j$i. Porovnani by také mohlo byt zajimavé s détmi, které jiz
prochéazi programem Neuro-vyvojové stimulace anebo tieba pravidelné cvici détskou jogu,
ktera inhibici pfetrvavajicich primarnich reflexd a spravny psychomotoricky vyvoj také
vhodné podporuje. V ramci Neuro-vyvojové terapie je cilem u ditéte dany reflex rozpoznat
a diky tomu jiz cilen¢ plsobit na jeho inhibici. Pokud pfijde do poradny dité jiz s danou
diagnézou specifickych poruch uceni ¢i s dil¢imi deficity anebo velkymi problémy
v chovani, vétSinou se zde objevuje pravé kombinace vétsiho poctu reflexti se silnéjsi
intenzitou projevu. S takovymi détmi je tedy tieba jiz cilené pracovat (Volemanova, 2020).
Dulezité je také fici, Ze diivodem jejich diagnézy nemusi byt prave pretrvavajici primarni

reflexy, tato souvislost je vSak Casta.

Vyzkumna otézka ¢. 2: Je prevalence pretrvavajicich primarnich reflexi vétsi u déti ve
tiidé matei'ské Skoly ziizené podle §16 odst. 9 Skolského zikona nebo ve tiidé

materské Skoly béZného typu v ramci stanovenych vyzkumnych vzorku?

Pro ziskani odpovédi na tuto vyzkumnou otazku bylo testovano 30 ptedskolnich déti ve
véku 5-7 let v rozlozeni 19:11, co se tyka poétu déti testovanych ve tiidé MS bé&zného typu
k détem navstévujicich matefskou Skolu ziizenou dle §16 odst. 9 Skolského zakona. Tato
vyzkumna otazka byla zaloZena na domnénce, Ze primarni reflexy pietrvavaji vice u déti se
specidlné vzdélavacimi potfebami (SVP). K této ideji pfirozené pfispiva fakt, Ze pokud
u ditéte pretrvavaji primarni reflexy, je zde jiZz dokdzana spojitost s projevy specifickych
poruch uceni. Dil¢i vystupy z aplikace motorickych testii na détech, jak v matetské Skole
bézného typu, tak détech v matetské Skole ztizené podle §16 odst. 9 Skolského zékona tuto

domnénku v ramci Setfeni provedeného na stanoveném vyzkumném souboru, dokéazaly.

U déti s SVP, testovanych ve tfide MS ztizené dle §16 odst. 9 skolského zékona, znateln&

prevladala pfitomnost pietrvavajicich primarnich reflexi nad stavem, kdy se

nevyskytovaly. Mezi témito zaky se neobjevoval zadny, ktery by byl shledan zcela bez
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pfitomnosti primarnich reflexii. Ani rovnovaha nebyla ve vétSin¢ piipadi téchto déti
v potadku, v éemz byla také nalezena souvislost. Déti testované ve tiidé MS ziizené dle
§16 odstavce 9 skolského zdkona zaroven vykazovaly siln€j$i pfitomnost pietrvavajicich
primarnich reflexti oproti testovanym détem ve tiidé MS bé&zného typu. V piipadech obou
vzorkd byla shleddna nejvyssi prevalence Landau reflexu. Dulezité je vSak zminit, ze
Landau reflex mé dle teoretickych poznatki znacit pretrvavani i dalSich primarnich
reflext, predev§im TLR, vzhledem k tomu, Ze jej inhibuje (Volemanova, 2019). Ve vSech
grafech znéazoriiujicich porovndni zastoupeni danych reflexi je vSak mozné pozorovat
mens$i prevalenci TLR. Autorka této prace se domniva, Ze se jednd o jeji nedostatek
zkuSenosti s metodou tohoto testovani. V prabchu testovani pochopila, Ze je potfebné ucit
se hodnotit pfetrvani primarnich reflexi na velkém mnozstvi déti a az po delsi dobé je
mozné jiz presn¢ védét a postichnout konkrétni souhyb ¢i jiné vychyleni v provedeném
cviku plus se dovést rozhodnout, ktery stupen danému provedeni nejlépe odpovida. Tento
fakt vSak nic neméni na tom, ze na zaklad¢ autorského zplsobu vyhodnocovani byla
zjiSténa Castéjsi prevalence pietrvavajicich primarnich reflexii u déti v matefskych Skolach
ziizenych dle §16 odst. 9 skolského zékona, coz dokladaji i jiné, jiz vydané, akademické

prace zamétujici se na téma pretrvavajicich primarnich reflexi u déti.
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Zavér

Neuro-vyvojova stimulace je velmi zajimavou novou metodou slouzici k prevenci
nespravného psychomotorického vyvoje ovliviluyjiciho mozny vznik poruch uceni
achovani. Jejim piinosem je pfirozend pomoc v inhibici pfetrvavajicich primarnich
reflext, které patologicky psychomotoricky vyvoj ¢asto doprovazeji anebo ovliviiuji jeho
vznik. Tato bakalaiska prace si kladla za cil zabyvat se piinosem Neuro-vyvojové
stimulace a demonstrovat jeji postupy vramci aplikace jejich standardizovanych
motorickych testdi na zjiSténi pfitomnosti pfetrvavajicich primarnich reflexti, z nichz
primarn¢ Neuro-vyvojova stimulace vychazi a na néz se zamétuje. Hovoirime-li
o motorickych testech, jedna se o védecky podlozenou zkousku, jejimz cilem je dosdahnout
kvantitativniho vysledku. (Hendl, Remr, 2017) Do vySe definovaného testovani byli
zatazeni zaci predSkolnich tfid matetské Skoly bézného typu a matetské Skoly ziizené dle
§16 odst. 9 Skolského zakona. Hlavnim cilem bylo zjistit, jakd je prevalence
ptetrvavajicich primarnich reflext u déti v pfedSkolnim véku. Dil¢imi cili bylo nalézt, jaké
reflexy u stanoveného vyzkumného vzorku predskolnich déti nejCastéji pretrvavaji a take,
zdali je jejich prevalence vétsi u déti ve tfidé matefské Skoly bézného typu anebo ve tridé

ziizené dle §16 odst. 9 Skolského zdkona opét v ramci stanovené¢ho vyzkumného vzorku.

Dulezité je fici, Ze vlivem vyjime¢né pandemické situace trvajici od lofiského roku 2020
a pokraCujici 1 vtomto roce 2021 byly znacn€ omezené pfilezitosti k navstiveni
matefskych Skol s cilem provedeni téchto testll na skupiné pfedSkolnich déti. Zamérem
bylo testovat vétsi poCet déti, komunikace probihala minimaln¢ s péti matetskymi Skolami,
domluvena setkani vSak casto nemohla byt vlivem neptfiznivé pandemické situace
a vladnich opatieni uskute¢néna. Vysledny vyzkumny soubor tedy obsahuje 30 déti ve
veku 5-7 let, ztoho 11 znich navstévuje tfidu v matetské Skole ziizené dle §16 odst. 9
Skolského zékona. VétSina z téchto déti vykazuje narusenou komunikac¢ni schopnost, proto
byla této diagndze v teoretické Casti prace vyhrazena jedna specialni kapitola. Pro uvedeni
do tématu a pochopeni souvislosti byl do teoretické c¢asti zafazen také piehled
psychomotorického vyvoje ditéte do 1. roku Zivota, piehled jednotlivych ptetrvavajicich
primarnich reflexti a dale pfedstaveni Neuro-vyvojové terapie a stimulace, jejich postupny
vyvoj a také testy zjiStujici pfitomnost téchto reflexti. Neuro-vyvojova stimulace jako

standardizovany program podplirnych cvikli slouzicich pfedev§im pro inhibici
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pfetrvavajicich primarnich reflexd a rozvoj senzoricko-senzitivni integrace je do prace také

zahrnuta v ramci prikladu cviki, jez obsahuje.

Z vysledku testii na pritomnost pretrvavajicich primarnich reflexti aplikovanych na tomto
vzorku déti jsou vyvozeny zavéry pro tuto bakalafskou praci. Dany vyzkum by mohl mit
pfi vétsim poctu testovanych déti rozhodné vétsi potencial, ktery by mohl piinést
relevantnéj$i udaje pro moznost obecnéji vyvoditelnych zavéri v oblasti prevalence
pretrvavajicich primarnich reflexii u predskolnich déti. Proto se zde naskyta piilezitost
navazat timto tématem v diplomové praci, kterou by mohlo zaroven hloubéji prostupovat
téma Neuro-vyvojové stimulace, co se tyka jejiho sestaveného programu cvikt k inhibici
nezadoucich primarnich reflexd. Autorka této prace ma za sebou jiz prvni tavodni kurz pod
zastitou Institutu Neuro-vyvojové stimulace a chysta se pokracovat kurzem navazujicim
tak, aby se této metod¢ mohla v budoucnu vénovat vyznamnéji. Pro autorku je také velmi
zajimavym tématem joga pro déti se specialné vzdélavacimi potifebami, u které si jiz také
vice prohlubuje vzdélani a také se zde nabizi pfiilezitost rozepsat se o ni v budouci

akademické praci.

Z vysledki vyzkumného Setfeni vyplyva, ze ptitomnost pretrvavajicich primarnich reflext
prevladala u testovanych déti ve tfidé¢ matetské Skoly ztizené dle §16 odst. 9 Skolského
zakona. Jednalo se zde o vyssi vyskyt zaki s vice nez jednim z nalezenych reflext, které
navic pretrvavaly se silnéjsi intenzitou. Mezi témito zZaky se neobjevoval Zadny, ktery by
byl shledan zcela bez pfitomnosti primarnich reflexti ¢i rovnovadhy bez odchylek.
U béznych Zakl nejcastéji pietrvaval pouze 1 reflex ¢i 2 na stupni 1 anebo reflex Zadny.
Z4ky se specialné vzdélavacimi potiebami, navitévujici matefskou $kolu ziizenou dle §16
odst. 9 Skolského zdkona, jsme mohli nachazet na opacném konci stupnice. Nejcastéji se
u nich vyskytovaly 4 reflexy obsahujici stupeni 3 nebo 4 ¢i alespon jeden reflex se stupném
4. V celém vyzkumném souboru se nejvyraznéji a nejsiln€ji objevoval Landau reflex. Dle
teoretickych poznatkli vime, ze tento reflex pfimo souvisi s tonickym labyrintovym
reflexem, jelikoz jej inhibuje. TLR se vSak zifejmé béhem testovani neprojevoval natolik
intenzivné, aby byl rozpoznin. Zaméfime-li se na nejcastéji nalezeny reflex — Landau
reflex a projevy ditéte, které mize jeho pfetrvani podnécovat, je mozné konstatovat, ze
jsou u takovych déti shledavany cCasté potize pii béhu, strnulé pohyby dolni poloviny téla,
problémy pii skékani aj. (Blythe, 2012). Je tedy narusena hruba motorika ditéte, ktera

muze nepfimo ovliviiovat motoriku jemnou, je proto dobré tento reflex inhibovat, aby dité
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melo moznost naucit se spravné psat ¢i postupné nevykazovat jinou ze specifickych poruch
uceni anebo nepocitovalo nepiijemnosti v konfrontaci s ostatnimi zaky, ktefi nemaji, napf.

pii télocviku, s danymi aktivitami problémy.

Pokud bychom se chtéli zamyslet nad pfinosem vyzkumu pro specialni pedagogiku,
nedomyslitelné je jim shledani pietrvavajicich primérnich reflexti témef na kazdém ditéti
z vyzkumného vzorku. Je jiz velké mnozstvi zdroji, které dokladaji dilezitost prevence
nebo terapie pretrvavajicich primarnich reflext u déti predevsim predSkolniho a Skolniho
veéku prvniho stupné a tedy, Ze je tato problematika dulezita a neni dobré ji opomijet.
Muzeme fici, ze tato bakalaiska prace diky vysledkim vyzkumného Setfeni tuto informaci
potvrzuje. V odvétvi specifickych poruch uceni a chovani je velkym tématem, jaka je
nejvhodnéjsi terapie téchto poruch, hledani té pravé pticiny. Bakaldiska prace upozoriuje
na fakt, ze se k témto pficindAm mulzou fadit pravé pfetrvavajici primarni reflexy ci
pritomnost téchto reflexi v kombinaci s dal§imi symptomy jinych negativné ovliviiujicich
pri¢in. Vysledek vyzkumného Setfeni dale na zkoumaném vyzkumném vzorku
pfedSkolnich déti doklada, Zze zaci matetské Skoly ziizené dle §16 odst. 9 Skolského
zakona, tedy Zaci se specidlné¢ vzdélavacimi potfebami, manifestuji vEétSsi mnoZstvi
pretrvavajicich primarnich reflexi a jejich vyskyt se projevuje na vyssi intenzité nez
u zaku intaktnich zaélenénych do testovaného vzorku. Zatazeni Neuro-vyvojové stimulace
v ramci jejich podpory se tedy ukazuje jako velmi vhodnou volbou k eliminaci ¢i regresi

symptomt jejich diagnoz.

Pomérné Casto se objevuji piipady, kdy neni u ditéte zfejmé, jaka porucha uceni ¢i chovani
u n¢j prevlada, vzhledem k nejednoznacnému zarazeni projevujicich se symptomi pouze
k jedné diagnodze. Pravé v tomto okamziku je vhodné zamyslet se nad tim, zdali se nejedna
pravé o pretrvani primarnich reflextt (Volemanova, 2020). Je tedy dobré o této varianté
védet. Vlivem dneSniho moderniho stylu Zivota, posileného jesté CastéjSim sezenim déti
u obrazovky pocitace, muzeme shledavat alesponl jeden pietrvavajici reflex témet
u kazdeho ditéte, na kterém testy na prevalenci téchto reflexii provedeme, coz potvrzuji
zavéry vyzkumného Setfeni této prace. Nezbytnid je zde proto prevence, at’ uz je to
pfirozeny pohyb ditéte venku na cCerstvém vzduchu béhem kazdého dne ¢i cilena primarni
prevence ve Skoladch napt. formou Neuro-vyvojové stimulace. ZacCinat tedy diive, nez se
specifické poruchy uceni ¢i chovani projevi intenzivnéji. Vysledky vyzkumného Setfeni

jasné ukazuji, Ze tato prevence je u déti dulezitd. Pokud neni zajiSténa rodici, bylo by
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vhodné, aby byla provadéna v matefskych a zékladnich Skolach, a to formou proskolovani
pedagogickych pracovnikii a poté jejim pravidelnym aplikovanim. V kolektivech je dité
obecné vice podnécovano k zapojeni se a vytrvani v dané Cinnosti, dilezité je proto take,
aby se mohlo do Skoly vratit a mit tak ptilezitost spravné se rozvijet a socializovat. Velkym
potencidlem znovuotevienych Skol, po uplynuti ¢i zmirnéni pandemické krize, mize byt

jejich vétsi otevienost k témto velmi prospéSnym a napomocnym metodam.
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