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Uvod

Logopedie, potazmo logopedickd prevence, ma své nezpochybnitelné misto
ve specialni pedagogice a uzce souvisi 1 sjinymi obory, naptiklad s medicinou
(foniatrie, pediatrie...), psychologii ¢i sociologii. Komunikace prostfednictvim mluvené
feCi je jednim ze zékladnich znaki, kterymi se cloveék odliSuje od ostatnich zivocicht.
Diky fte¢i se rozviji lidské mysSleni a sebevédomi. Slouzi také k navazovani
mezilidskych vztahii, proto je nutné, aby mluva byla srozumitelnd a nijak vyrazné
negativné¢ se neodliSovala od fe€i ostatnich. To by mohlo ¢lovéka vyclenovat
z kolektivu a zhorSovat jeho Sance na §t'astny a plnohodnotny zivot.

Pro svou bakalafskou praci jsem si vybrala téma tykajici se informovanosti rodin
o zpisobech logopedické prevence. Predstava zpracovavani tohoto tématu mé velice
zaujala, nebot’ jsem se beéhem své praxe v logopedické ambulanci i1 kratkého plisobeni
v mateiské Skole setkala s mnoha détmi piedSkolniho véku s n€kterou z forem narusené
komunikacni schopnosti, nejcastéji s dyslalii, ale 1 s mutismem nebo opozdénym
feCovym vyvojem. Zajimalo mé, zda rodi¢e délaji néco pro to, aby se u jejich ditéte
naru$eni komunikacni schopnosti nevyvinulo, a zda viibec védi, ze existuji zpisoby,
kterymi se témto komplikacim v feCovém vyvoji da predchazet. Hledaji si rodice
informace o feCovém vyvoji déti, a pokud ano, z jakych zdroji Cerpaji? A domnivaji se,
ze je dostupnost a kvalita materidlli na toto téma dostaCujici nebo maji pocit, Ze je
pristup k informacim omezeny a musi se spolehnout az na naslednou terapii
Vv logopedické ambulanci, kdyz se u jejich ditéte objevi problémy v fecovém vyvoji?
Toto byly otazky, kterymi jsem se ve své praci chtéla zabyvat.

Jako zpusob ziskani informaci od rodict o mife jejich informovanosti jsem vyuZila
metodu kvantitativniho vyzkumu, konkrétné dotaznikové Setfeni.

Predkladand bakalaiska prace je slozena =z péti kapitol. V prvnich ctyfech
kapitolach je zpracovéana teoreticka Cast, ktera se nejprve zabyva vymezenim zékladnich
pojmu, jako je komunikace, fe¢, jazyk a naruSena komunikacni schopnost. Dale
popisuje jednotlivé faze feCového vyvoje ditéte a upozoriiuje na nektera rizikova obdobi
vV tomto vyvoji, ve kterych se mohou vyskytnout problémy, které pii spravné péci rychle
odezni a dité si neponese do pozd¢jsiho Zivota Zadné nésledky, ale pifi zanedbani se tyto
potize mohou rozvinout v nékterou formu naruSené komunikacni schopnosti a dité

se s ni mize béhem svého Zivota potykat.



Treti kapitola této prace se zaméfuje na strucnou charakteristiku jednotlivych
nejcasteji se vyskytujicich forem narusené komunikacni schopnosti u déti predskolniho
véku. Na tuto kapitolu navazuje Ctvrtd a posledni kapitola teoretické cCasti prace,
ve které je vysvétlen pojem prevence a jeji druhy a piedlozeny zplsoby, jak je mozné
béhem fe¢ového vyvoje déti predchazet narusené komunikacni schopnosti nebo alespon
podpofit feCovy vyvoj a tim zmirnit nasledky.

Hlavnim cilem této bakalaiské prace bylo zjistit miru informovanosti rodict
o zpusobech prevence feCovych poruch u svych déti. Jako prostiedek ziskani informaci
od rodi¢t o mife jejich informovanosti jsem vyuzila metodu kvantitativniho vyzkumu,
konkrétn¢ dotaznikové Setieni. V posledni paté kapitole, ktera obsahuje praktickou ¢ast
prace, se tedy nachazi popis a zpracovani odpovédi z dotaznikového Setfeni
a shrnuti vysledkl s navrhy moznych feSeni nebo podporou zajmu o toto téma a osvéty

rodicu.



TEORETICKA CAST BAKALARSKE PRACE

1. Komunikace a rec¢

V této tivodni kapitole bych se chtéla alespon stru¢né vénovat zakladnim pojmtim,

jako komunikace, fe¢, jazyk a naruSena komunika¢ni schopnost.

1.1. Komunikace

Pro pojem komunikace najdeme v rtzné literatufe rizné definice. Setkame se s nim
naptiklad v lingvistice, sociologii, psychologii, pedagogice atd. Obecné lze fici,
ze komunikace slouzi k navazovani a udrzovani mezilidskych vztahti a k utvareni
vlastni osobnosti, nebot’ pfi komunikaci dochazi k pfenosu informaci a vzdjemnému
ovlivitovani v§ech ucastniki. (Klenkova, 2006)

Lejska (2003) vnimad komunikaci jako proces, pii némz dochéazi k vysilani,
pfijimani, dekdédovani a naslednému porozuméni informacim.

Komunikace muze mit dvé zakladni formy — verbalni a neverbalni. Verbdlni
komunikaci rozumime veskeré projevy, které jsou realizovany mluvenou nebo psanou
fe¢i. (Klenkova, 2006) Je to tedy jak rozhovor sdruhou osobou tvaii v tvar,
tak 1 napfiklad dopis, e-mail, nebo konverzace pies socidlni sit€ na internetu.

Neverbalni komunikace, n€kdy také oznaCovand jako nonverbalni ¢i mimoslovni,
V sob¢ zahrnuje vSechny ostatni projevy neslovni povahy. Tento druh komunikace je
vyvojové star$i, jak fylogeneticky — lidé se dorozumivali posunky diive
nez artikulovanou feci, tak i ontogeneticky — dité s rodinou nejprve komunikuje pomoci
kiiku a gest, neZ se nauci mluvit. (Klenkova, 2000a)

Neverbalni komunikace v sob& zahrnuje jednak vokalni (paralingvistické) jevy,
jimiZ jsou napiiklad hlasitost feci, tempo, intonace, zabarveni hlasu; jednak nonvokalni
(extralingvistické) jevy. Do této kategorie patii mimika (vyraz obliceje), gestika,
haptika (kontakt dotykem), proxemika (vzdalenost mezi komunikujicimi), drzeni téla
a zrakovy kontakt. (Klenkova, 2006)

Rozdéleni komunikace na verbalni a neverbdlni vSak neni jediné, které
se v literatute vyskytuje. Napiiklad podle Lejskova (2003) pojeti z hlediska sluchového

vniman ji miZeme dé¢lit na smyslovou a mimosmyslovou. Smyslovou komunikaci
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mizeme jest¢ dale rozde€lit na neakustickou, kam patii pfijiméani informaci pomoci
optického, pachového, hmatového a chutového kanalu, a akustickou, ktera zahrnuje
zvukové pozadi, coz jsou zvuky, které jsou soucasti naSeho Zivota, ale které bézné
vubec nevnimame (naptiklad dést’, vitr, ruch ulice...). Tyto zvuky néas nevédomky
informuji, zZe jsme soucasti redlného svéta, ze existujeme my i véci kolem nas. Dale
pod akustickou komunikaci patfi tzv. obecné zvuky, coz jsou zvuky, kterymi
komunikuje vétSina zivocicht (kvakani, st€kani...). My lidé jimi vyjadiujeme napiiklad
libost, nelibost, smutek, bolest. Posledni skupina zvukt, které Lejska fadi do akustické
komunikace je pojmova, verbalni. Touto skupinou se lidé odliSuji od ostatnich
zivocichu. Je to pfedédvani informaci pomoci slov.

Jako ptiklad mimosmyslové komunikace uvadi Lejska (2003) tizeni krevniho tlaku

a glykemie uvnitf organismu.

1.2. Re¢ a jazyk

Re¢ je specificky lidska schopnost, slouzi nam k vyjadfovani pocitii, myslenek,
podili se na rozumovém vyvoji kazdého jedince. (Klenkova In: Pipekova a kol., 1998)
Schopnost fe¢i nam vSak neni vrozend, pfi narozeni si pouze piindSime dispozice
Ktomu si ji osvojit, coz se nam podafi jen pii styku s mluvicim okolim.
(Klenkova, 2006)

Jazyk je podle Logopedického slovniku (Dvotak, 2001, s. 95) , soustava
druhotnych dorozumivacich prostiedkii znakové povahy, zprostredkujici dorozumivani
lidi. “* Z toho tedy vyplyva, Ze jazyk je néstrojem komunikace a slouZi k jeji realizaci.

Plhékova (2003, s. 307) tikd, ze ,fec je individualni mentdlni aktivita, pri niz
jedinec uziva jazyk predevsim ke komunikaci a mysleni.“ Pokud je fe€¢ individualnim
vykonem, pak jazyk je jevem spoledenskym. Re¢ a jazyk spolu tzce souvisi,
protoze aby Si lidé mohli vzajemné néco sdélit, promluvit, musi nejprve umeét jazyk.

(Klenkova, 2006) Re¢ se tedy déje diky znalosti a pouzivani jazyka.

1.3. NaruSena komunikacni schopnost

Autofi odbornych publikaci se shoduji, ze ptesné¢ definovat naruSenou komunikac¢ni
schopnost je obtizné. Vétsina z nich se vSak priklani k Lechtové definici (1989, s. 19),

ve které tika, ze ,, komunikacna schopnost jednotlivca je narusena vtedy, ak niektora
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rovina (alebo niekolko rovin sucasne) jeho jazykovych prejavov posobi interferencne
vzhladom na jeho komunikacny zdmer. Pritom moze ist o foneticko-fonologicku,
syntakticku, morfologicku, lexikalnu, pragmaticku rovinu jazykovych prejavov,
resp. moze ist' o verbdlnu i neverbdlnu, hovorenu i graficku formu interindividualnej
komunikaCie, jej expresivnu i receptivnu zlozku. Zahrnuje teda jazykové i nejazykové
prostriedky komunikacCie.

Pro posuzovani komunika¢ni schopnosti jedince je dulezité si nejprve stanovit
normu, se kterou ho budeme porovndvat. Tato norma vSak neni jednotna, liSi se
s kazdym jazykem, ale i vramci jedné zemé¢, jednoho jazyka (napf. nareci). Dale
pii posuzovani feci zalezi na situaci, vniz se Clovék nachazi, a na povolani,

které vykonava. (Klenkova In: Pipekova a kol., 1998)
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2. Ontogeneticky vyvoj reci

Vyvojem fe€i z ontogenetického hlediska se zabyva mnoho autort a kazdy z nich
ho pojima trochu jinak. VétSina se ale shoduje na tom, ze dité prochazi nejprve
pfipravnym stadiem a aZ po ném nasleduje vlastni vyvoj feci.

Sovak (In: Klenkova, 2006) déli ontogenezi fe¢i na nékolik stadii:

1. Obdobi kiiku

2. Obdobi zvatlani

3. Obdobi rozuméni fe€i, po kterém nasleduje vlastni vyvoj feci, ktery

se jesté dale déli na:

a) Stadium emocionalné-volni

b) Stadium asocia¢né-reprodukéni

c) Stadium logickych pojmi

d) Intelektualizace feci

Déale se také autofi shoduji, Ze proces ontogeneze feCi je u kazdého ditéte
individudlni a nedé se presné ohranicit uréitym vékovym obdobim. Podle Lechty (1989)
jsou jednotlivé stupné vyvoje feci dobte rozpoznatelné z hlediska individualniho vyvoje
daného ditéte. Lechta (1989) také tika, ze v prub&éhu fecového rozvoje se mohou
objevovat faze akcelerace a retardace. Zadné stadium v$ak nemiZze byt vynechéno,

jedna se pouze o individuélni délku jejich trvani.

2.1. Pripravné obdobi

vvvvv

neuzivd findlni formu verbalni komunikace, ale osvojuje si navyky a dovednosti,
na zaklade kterych se pozdgji verbalni fe¢ rozviji. (Lechta, 1989)

Obdobi kiiku — Po narozeni vydava dité¢ neurcity kiik, ktery se svou vySkou
pohybuje kolem komorniho A. (Lechta, 2008) Je to reflexni ¢innost a nemusi to nutné
znamenat, ze ditéti néco chybi. (Kutalkova, 2005a)

Kolem Sesté¢ho tydne se z bezobsazného reflexniho kiiku stdvéa citové zabarveny
kiik s tvrdym hlasovym zacatkem, ktery vyjadiuje nespokojenost ditéte. (Lechta, 1989)

Nejsou to ale jen nelibé pocity, co dité kiikem vyjadiuje. Dit€ brzy zjisti, ze jeho kiik
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pusobi na okoli, které¢ na néj zaCne reagovat a snazi se ho utisit. Kiik tedy mtze byt
pouzivan i k upoutani pozornosti a ptivolani pecujici osoby. (Kutalkova, 2005a)

Mezi druhym a tfetim mésicem se ke kiiku ohlasujicimu nelibost ptidava i hlasovy
projev s mé¢kkym hlasovym zacatkem, kterym dava dité najevo svou spokojenost.
(Klenkova, 2006) Diky opakovani sacich pohybu dit¢ nachazi nové moznosti pohybu
jazyka a rtl a tim vydava stale vice zvukl s me¢kkym hlasovym zacatkem. Tyto zvuky
se oznacuji jako broukani. (Kutalkova, 2005a)

V tomto obdobi také dochédzi ke stdlému zdokonalovani zrakového vnimani
a naslednym prvnim reakcim ditéte na lidskou tvaf, na kterou reaguje Gsmévem.
(Lechta, 2008)

Obdobi Zvatlani — S broukdnim se prolind pocatek Zvatldni. Nejprve se jedna
o tzv. pudové zvatlani, kdy dit¢ provadi pohyby mluvidel, jako pfi pfijimani potravy
1 kdyz zadnou potravu nepfijimd. Podle ndhodné polohy jazyka se hlas méni na zvuky,
které ptipominaji lidské hlasky. (Sovak, 1984) Zvuky v tomto obdobi jsou téméi shodné
pro vSechny déti bez ohledu na svétadil ¢i kulturu, dokonce i pro déti neslysici.
(Kutalkova, 2005a)

Mezi Sestym a osmym meésicem uz dochazi ze strany ditéte k napodobovani.
Nejprve napodobuje gesta a vyrazy oblieje, pozd€ji se snazi i o napodobu zvuki,
které slysi. (Kutalkova, 2005a) Zac¢ina si v§imat zvukovych projevi a pohybl mluvidel
nejblizsich osob a zkou$i je napodobit. (Klenkova, 2006) Z pocatku se mu dafi
napodobit spise jen melodii a tempo feci nez samotné hlasky. (Kutalkova, 2005a)

Obdobi rozuméni iec¢i — Kolem desatého meésice nastupuje obdobi rozuméni.
Neni to vSak rozuméni fe€i v pravém slova smyslu, dit¢ jest¢ nechape obsah slov,
ale slySené zvuky si spojuje skonkrétni, Casto se opakujici situaci, a reaguje
na ni pfevazné¢ motorickou odpovédi (napi.: Udélej paci, paci. Jak jsi veliky?).
(Klenkova, 2006; Lechta, 2008)

K tomu, aby dité¢ porozumélo, je potfeba vyrazné melodie i mimiky. Kutalkova
(2005a) uvadi, ze diikazem toho, Ze se dit¢ v tomto veéku tidi prevazné melodii a nikoliv
vyznamem slov, mize byt pokus, kdy mu polozime otazku, kterou proneseme
se stejnou intonaci, ale naptiklad v jiném jazyce nebo se zménou nékterého slova.

Odpoved’ ditéte zlistane stejna.
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2.2. Vlastni vyvoj rec€i

Do tohoto obdobi piichazeji déti pfiblizné v jednom roce Zzivota, kdy zacinaji
pouzivat prvni slova, kterda maji konkrétni vyznam. Vyjadiuji jimi sva pfani, pocity,
prosby, proto se tomuto obdobi tikd emociondlné-volni. (Klenkova, 2006) Prvni slova
jsou vétSinou jednoslabi¢na a maji funkci celé véty. Napiiklad slovem ham dité
vyjadfuje, ze ma hlad, ze ma na néco chut nebo Ze chce dat ochutnat to, co ma
ten druhy. V tomto obdobi je dulezité vSimat si melodie, s jakou dité slovo pronese,
a gestikulace, kterou pfi tom pouziva, protoze jedno slovo muize v rizné situaci mit
rizny vyznam. (Kutalkova, 2005a) Rieder a Zellerova (In: Lechta, 1989) také zminuji
dialezitost prozodickych faktorti v feci ditéte, pro spravné porozuméni jednoslovnym
vétam. Na zéklad¢ intonace rozliSuji tii typy jednoslovnych vét: oznameni, otazku
a zadost.

V tomto obdobi vyrazné pievldda pasivni slovnik nad aktivnim. Dité uz rozumi
mnoha sloviim, ale vyslovit a spravné pouZit je jesté nedokaze. (Lechta, 1989)

Pouzivani prvnich slov vSak neznamend okamzit¢ vymizeni Zzvatlani.
Hra smluvidly jest¢ né&jakou dobu pietrvavd a to hlavné vecer pred usnutim.
(Seeman In: Klenkova, 2006)

Ve stadiu asociacné-reprodukénim pienasi dité¢ pojmy, které slySelo ve spojitosti
s néjakym jevem, na jevy podobné. (Sovak In: Klenkova, 2006) Naptiklad slovo haf
uZ nemusi znamenat jen psa, kterécho ma rodina doma, ale pojmenovani se rozsifi
na vSechny psy, které dit¢ potkd, nebo vSechna chlupata zvitata, kterd maji ¢tyfi nohy,
¢umak a usi. (Kutalkova, 2005a)

V jeden a pul roce az dvou letech dité postupné zacina tvofit dvouslovné véty,
protoze samostatnd slivka uz nestaci k vyjadieni myslenky. Tyto véty jeSté nejsou
vétami v pravém slova smyslu, vétSinou jde jen o spojeni nékolika slivek k sobé.
Zde se casto vyskytuje slovo mama (mamo ham, mamo pd...), protoze dité mé vétSinu
zazitkh a uspokojeni svych potieb spojenou pravé stouto osobou. (Lechta, 2008;
Kutalkova, 2005a)

Toto obdobi je také nazyvano prvnim vékem otdzek, protoze dit€¢ se snazi
komunikovat a poznava svoje okoli, chce vSechno pojmenovat. Neustale se pta

,Co je to?“. (Lechta, 2008)
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Mezi druhym a tfetim rokem dochézi k prudkému rozvoji verbalni komunikace,
dit¢ uz umi asi 200-400 slov, mluvi v jednoduchych vétach a objevuji se i pocatky
skloniovani a Casovani. Postupné zjistuje, ze pomoci fe¢i se da lecCeho dosahnout,
ze muze ovliviiovat osoby kolem sebe a proto stile Castéji vyhledava komunikacni
ptilezitosti s dospélymi. (Lechta, 2008; Klenkova, 2006; Kutalkova, 2005a)

Kolem tietiho roku ptichazi ebdobi logickych pojmii, kdy dité prechazi od oznaceni
pojicich se s konkrétnimi jevy k pojmtim vSeobecnéj$im. (Lechta, 2008; Lechta, 1989)

V tomto véku uz dité pouziva kolem 1000 slov, mluvi ve viceslovnych vétach
a zaCina tzv. druhy vek otazek — otazka Proc?. (Lechta, 2008) Tato otazka neslouZzi jen
k poznani néeho nového, ale nekdy si chce dit€ prost¢ jen povidat,
proto se ptad opakované na jednu a tu samou véc, 1 kdyz mu dospély jiz odpovédél.
(Kutalkova, 2005b)

Kwvili rychlému rtstu slovni zasoby v tomto véku a touze déti nova slova pouzivat
a mluvit sdospélymi, je vtomto obdobi zvySené riziko vzniku neplynulosti,
které mohou byt pfedstupném koktavosti. Pfi pouzivani vhodnych vychovnych postupli
lze timto obdobim projit bez nasledkli, naopak nesprdvny piistup mize vést
k prohlubovani problému a obtizim pietrvavajicim i v pozd¢jsim véku. (Lechta, 2008;
Kutalkova, 2005b)

Tieti rok veéku ditéte je také povazovan za hranici tzv. obdobi fyziologické
nemluvnosti. Pokud dit¢ do této doby mluvi malo, neni tfeba se tim nijak moc
znepokojovat, zvlasté u chlapci ptichazi feCovy vyvoj pomaleji nez u divek, pokud ale
tento stav pretrvdva 1 ve tfech letech, je dobré vyhledat odbornika.
(Kutalkova, 2005a; Kutalkova, 2005b)

Posledni stadium vyvoje feéi, tedy stadium intelektualizace ¥eci, nastupuje kolem
¢tvrtého roku veéku ditéte. V tomto obdobi dochazi ke zpiestiovani obsahu slov
a gramatickych forem a stdlému rozSifovani slovni zasoby. Toto obdobi pretrvava

az do dospélosti ¢loveka. (Lechta, 1989)
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2.3. Jazykové roviny ve vyvoji reci ditéte

Jazykové roviny se vzdjemné prolinaji a jsou na sob& zavislé. RozliSujeme Ctyii
jazykové roviny (Dvortak, 2001):

e Morfologicko-syntaktickou — gramaticka stranka feci

o Lexikalné-semantickou — pasivni a aktivni slovni zasoba, definice pojmu apod.

e Foneticko-fonologickou — zvukova stranka feci

e Pragmatickou — schopnost vyjadfit rozlicné komunikaéni zaméry

Morfologicko-syntaktickd rovina

Tato rovina zahrnuje uplatiovani gramatickych pravidel v mluvnim projevu,
gramatickou spravnost slov, vét, slovosledu, rodu, ¢isla, padu aj. (Dvoiak, 2001)

Touto jazykovou rovinou se pii vyvoji fec€i u déti Ize zabyvat az kolem jednoho
roku zivota ditéte, kdy se objevuji prvni slova. Jednotliva slova plni funkci vét — obdobi
jednoslovnych vét. Podstatnd jména jsou v 1. padé, slovesa v infinitivu popiipadé
Vv rozkazovacim zptsobu ¢i 3. osobé. Prvni slova jsou neohebnd a nesklonna.
Toto obdobi jednoslovnych vét trva ptiblizné do jednoho a pil az dvou let,
poté nasleduje obdobi dvouslovnych vét, které vznikaji spojovanim dvou slov k sobé.
Jejich vyznam vSak nemizeme pochopit z nich samotnych, ale pouze z konkrétni
komunikacni situace. (Klenkova, 2006; Lechta, 1989)

Z hlediska morfologie pouziva dit¢ nejprve podstatnd jména a onomatopoicka
(zvukomalebna) citoslovce. Podle Ohnesorga (In: Lechta, 1989) tvoii interjekce
a onomatopoia az 50 % prvnich détskych slov. Pozdé&ji zafina pouzivat slovesa.
Mezi druhym a tfetim rokem se piidavaji pfidavna jména a dale osobni zajmena.
Jako posledni pfijima dit¢ do feci Cislovky, predlozky a spojky. Po ¢tvrtém roce uz
by mélo pouzivat v§echny slovni druhy. (Klenkova, 2006; Bytesnikova, 2007)

Kolem druhého a tietitho roku zacina dité sklofiovat podstatnd jména a Casovat
slovesa. Podle Pacesové (In: Lechta, 1989) se nejprve ustaluje kategorie rodu, poté ¢isla
a nakonec padu. Z padu dit€¢ zvlada nejprve pady bez piedlozky. Po tfetim roce
uz pouziva jednotné a mnozné ¢islo. Problémy plsobi stupiiovani ptidavnych jmen.
(Klenkova, 2006)

Co se tyCe syntaxe, zaCina dité pouzivat souvéti mezi tietim a ¢tvrtym rokem.

Nejprve sluCovaci, pozdéji 1 podiadnd. Dité¢ se u¢i gramatickym pravidlim svého
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rodného jazyka pomoci tzv. transferu — pfena$i mluvni vzorec, ktery slySelo, na to,
co chce samo sdélit. (Bytesnikova, 2007) Podle Sovaka (In: Klenkova, 2006) je transfer
pfesny a nezahrnuje vyjimky v jazyce.

Do ctyt let véku ma dit€¢ narok na gramatické chyby, fikad se tomu
fyziologicky dysgramatismus. Po ¢tvrtém roce by vSak feCovy projev ditéte mél byt
po gramatické strance spravny. (Bytesnikova, 2007) Kutdlkova (2005a) vsak ftika,
ze gramatika se vyviji az do péti let. Potize pfetrvavajici i po patém roce jiz signalizuji
potize ve vyvoji a je tieba vyhledat odbornika.

Morfologicko—syntakticka rovina se rozviji pfevazné napodobou slySeného
a naslednou aplikaci na vlastni vyjadfeni, je proto nutné poskytovat ditéti spravny
mluvni vzor nejen zhlediska vyslovnosti, ale 1 po strdnce gramatické.

(Bytesnikova, 2012)

Lexikalné-sémanticka rovina

Do této roviny fadime aktivni a pasivni slovni zasobu. Podle Dvotaka (1999)
muzeme fici, Ze: ,, aktivni slovni zasoba je mnozstvi slov, kterym jedinec rozumi a uziva
je pri verbalni komunikaci. Pasivni slovnik je oznacovan soubor slov, kterym jedinec
rozumi, aniz je uziva. Jiz od zacdtku vyvoje Feci je pasivni slovni zdsoba veétsi asi
o tretinu nez aktivni. *

Jako prvni se u dé€ti rozviji pasivni slovni zasoba a to kolem desatého mésice Zivota.
Kolem prvniho roku se objevi i prvni slova, ale v komunikaci ditéte stale jesté prevazuje
neverbalni forma komunikace, pfedev§im mimika, gesta, pla¢, pohyby celého téla.
Teprve s rozvojem slovni zasoby a komunikac¢nich schopnosti za¢ne pievladat verbalni
komunikace nad neverbalni. (Lechta, 1989,Damborska In: Lechta, 1989)

V pocatcich vyvoje feci chape dité prvni slova vSeobecné (haf je kazdé chlupaté
zvife se ¢tyfma nohama). Hovoiime o hypergeneralizaci. Pozdéji, kdyz uz umi vice
slov, se situace obraci a dité¢ poklada slovo za nadzev jedné konkrétni véci (tdta je
oznaceni jen pro jeho otce). Toto nazyvame hyperdiferenciace. (Klenkova, 2006)

Pro rozvoj aktivniho i pasivniho slovniku jsou diilezita obdobi otazek. Prvnim timto
obdobim je veék kolem jednoho a puil roku, kdy se dit¢ casto pta ,,Co je to?*
popt. ,,Kdo je to?*“ nebo ,,Kde je?*“. Vyzaduje tedy po ostatnich pojmenovani véci
a osob ve svém okoli a tim si rozSifuje slovni zasobu. Druhé obdobi otdzek nastupuje

okolo tfi a pil let. V této dobé je nejcastéjsi otazka ,,Proc?* nebo také ,,Kdy?“.
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Dité se snazi jednak zjistit podstatu véci, ale tato otdzka slouZzi i1 jako prosté navazani
kontaktu. Timto si dit¢ nejen rozSifuje slovni zasobu, ale i1 ujasiiuje gramatické
struktury. (Sternovy In: Lechta, 1989; Kutalkova, 2005a)

Autofi se shoduji na tom, ze slovni zésoba dvouletého ditéte je asi 200 slov,
ve trech letech uz znd 1000 slov a ve veéku ¢tyf let ma slovni zasobu 1500 slov.
Pted nastupem do Skoly (v Sesti letech) ¢ini slovni zasoba ditéte okolo 2500 — 3000
slov. Nejvétsi nartst slovni zasoby pozorujeme mezi prvnim a druhym rokem a mezi

druhym a téetim rokem. (Klenkova, 2006; Lechta, 2008; Dvoiak, 1999)

Foneticko-fonologickd rovina

Foneticko-fonologickd rovina zkouma zvukovou stranku feci, jako zakladni
jednotky povazuje hlasky, z fonologického hlediska fonémy. Tuto rovinu muizeme
zkoumat nejdiive ze vSech jazykovych rovin. Zellerova (In: Lechta, 1990
In: Bytesnikova, 2007) tiké, ze ji je mozno posuzovat uz od 7. tydne po narozeni,
kdy se do hlasového projevu ditéte zacinaji zacleniovat souhlaskové zvuky.

Vyvoj vyslovnosti v pravém slova smyslu nastava, az kdyz dité¢ ptejde z pudového
zvatlani na zvatlani napodobujici. Do té doby tvoii zvuky podobné hlaskam matetského
jazyka jen ndhodné, aniz by pouZivalo zrakovou ¢i sluchovou kontrolu, které zacne
vyuzivat az pii napodobujicim zvatlani. (Lechta, 1989)

V minulosti probéhla mnoha Setfeni, ktera méla zjistit posloupnost vyslovnosti
hlasek u déti, které hlasky vyslovuji déti nejdfive. Podle Schultze (In: Lechta, 1989)
plati tzv. pravidlo nejmensi ndmahy, podle néhoZ se déti nejprve nauci vyslovovat ty

hlasky, které vyzaduji nejmensi namahu a az poté pfechazi k hlaskam artikulacné

S 4

24

jednodussi. (Lechta, 1989)

Kazda hlaska prochazi tzv. obdobim fixace artikulace, nez je Vv fe€i pouzivana
automaticky a bezmyslenkovité. Toto obdobi mize byt u kazdé hlasky rizn¢ dlouhé.
(Bytes$nikova, 2007) Obecné lze fici, Ze rychlost a spravnost osvojeni si vyslovnosti
jednotlivych hlasek matetfského jazyka zavisi na individualnich schopnostech ditéte
(obratnost mluvnich organd, troveit fonematického sluchu) a na socialnich faktorech
(socidlni prosttedi, mluvni vzor, pfiméfend kvalita 1 kvantita podnétd podporujicich

feCovy i psychicky vyvoj). (Klenkova, 2006)
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Nejprve se v détské teci fixuji samohlasky. Jako prvni pouzivaji A, jako posledni
se nau¢i U a L. Bylo zjisténo, Ze tato posloupnost je stejnd i v fe¢i jinych narodu.
(Bytesnikova, 2007)

Jako dalsi se déti velmi rychle nau¢i retné souhlasky (P, B, M a F, V).
Daéle si jednoduse osvojuji i T, D a N. Urcité problémy pfinasi vyslovnost sykavek,
které dité¢ zac¢ind pouzivat ve trech letech. Nejprve je vSak jejich vyslovnost nepiesna.
Poradi, v jakém dit¢ zaCind sykavky vyslovovat, je individudlni. Ustaleni sykavek
nastava kolem patého roku. (Kutalkova, 2005a)

Mekéené hlasky T, D, N dité zpo&atku nerozlisuje od T, D, N, proto je nepouZiva,
ale se zpfesiujicim se fonematickym sluchem a ovladanim artikulaé¢nich organt je
zatazuje do fe€i. Automatizuji se po ¢tvrtém roce. (Kutalkova, 2005a)
t¥{ déti jako prvni umi hlasku L a aZ poté se objevuje hlaska R nebo R, to je u kazdého
ditéte jiné. Tyto posledni hlasky se objevuji v feci po patém roce, do Sesti let by je dité
mélo zcela zvladnout. (Kutalkova, 2005a)

Ohnesorg a pozd¢ji Pacesova (In: Lechta, 1989) uvadéji posloupnost fixace hlasek
v feCi takto: jako prvni se fixuji hlasky zavérové (p, b, m, t, d, n, t, &, 1, k, g),
dale pak uzinové jednoduché (f, v, j, h, ch, s, z, §, 7z) a jako posledni hlasky
polozavérove a iZinové se zvlastnim zptisobem tvoreni (¢, ¢, dz, dz, 1, r).

Riizni autofi maji rGzné ndzory na to, kdy by mél byt u déti ukoncen vyvoj
vyslovnosti, do kolika let je jest¢é mozné tolerovat odchylky ve spravné vyslovnosti
hlasek. Neékteti autofi vymezuji toto obdobi do Ctyf let, jini posouvaji hranici vyvoje
vyslovnosti az do sedmi let. Vymezeni hranice tzv. fyziologické dyslalie je velice
dualezité pro vcasné zahajeni logopedické péce. Dnes bereme jako tuto hranici vék péti
let, aby dit¢ nastupovalo do prvni tfidy jiz se spravnou vyslovnosti vSech hlasek.

(Klenkova, 2006)
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Pragmaticka rovina

Pragmaticka rovina ptedstavuje schopnost jedince vyjadfit rizné komunikaéni
zamery. Lechta (In: Bytesnikova, 2007) fika, ze pragmaticka rovina je brana jako rovina
socialni aplikace, neboli uziti, komunikacni schopnosti ¢lovéka.

Tato rovina je zaloZena na socidlnich a psychologickych aspektech komunikace. Je
to tedy spravné pouzivani jazyka v ramci spolecenského kontextu. (Bytesnikova, 2007)

Jiz ve tiech letech se dit¢ snazi navazovat a udrzovat rozhovor se svymi blizkymi.
Ve Ctyfech letech dokaze stale vice komunikovat pfimétfené situaci. V tomto obdobi je
jiz mozné usmérnovat dité feci a i ono samo pouziva fe¢ k ovlivilovani okolnich osob.

(Klenkova, 2006)
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3. Nejcastéjsi formy narusené komunikacni

schopnosti u déti predSkolniho véku

V této kapitole bych chtéla strucné charakterizovat nejcastéji se vyskytujici druhy
narusené komunikacéni schopnosti u déti predskolniho véku, jejich symptomy a nékteré

Z moznych pficin vzniku téchto poruch.

3.1. Dyslalie

Dyslalie je povaZzovana za nejrozsifencjs$i formu narusené komunikaéni schopnosti
v détském véku. (Peutelschmiedova In: Vitaskova, Peutelschmiedova, 2005)
Je definovana jako ,neschopnost pouzivat jednotlivé hlasky alebo skupiny hlasok
V komunikacnom procese podla prislusnych jazykovych noriem.* (Lechta, 1989, s. 112)

U této narusené komunikacni schopnosti je tfeba odlisit dvé formy — dyslalii
fyziologickou, ktera je do sedmi let véku ditéte pfirozenda, a patologickou, kdy dité
z n¢jakého diivodu neni schopno osvojit si spravnou tvorbu nékterych hlasek ¢i jejich
skupin. (Salomonova In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003)

Do tii let véku ditéte neni tfeba vénovat vyslovnosti nijak vyznamnou pozornost.
Po tfetim roce se zptfesnuje vyslovnost jednotlivych hlasek v disledku stalého
zlepSovani hybnosti a koordinace mluvidel. Do ¢tyf, ¢ty a pll let umi vétSina déti

A4

spravné vyslovovat viechny hlasky, kromé L, R a R, které jsou na vyslovnost nejtézsi

vvvvvv

vyslovuje nepiesné. (Kutalkova, 2005b)
Salomonova (In: Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003) déli dyslalii podle rozsahu na:
e Duyslalii levis, kdy je naruSena artikulace jen nékolika hlasek a nijak vyznamné
neni ovlivnéna srozumitelnost feci
e Dyslalii multiplex, pfi niz je narusena vyslovnost vice hlasek a to se nepfizniveé

odrazi na srozumitelnosti mluvy
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Pii¢iny vzniku dyslalie mohou byt réizné. Salomonova (In: Skodova, Jedlitka

a kol., 2003) rozlisuje nasledujici:

e Dedicnost. (Lechta (1989) uvadi, ze se jedna o dédi¢nost nespecifickou,
kdy se nedédi naptiklad konkrétni forma rotacismu, ale artikula¢ni neobratnost
nebo vrozena feCova slabost.)

o Viiv prostredi. Zde je pri¢inou nespravny fecovy vzor nebo nespravné
vychovné postupy — zanedbdvani, minimalni komunikace, pfili§ pfisna
vychova atd.

e Poruchy zrakového a sluchového vnimani. Pti poruseném sluchovém vnimani
dit€ nezvlada spravné diferencovat jednotlivé hlasky, coz nasledné vede k jejich
Spatné vyslovnosti. V piipadé¢ poruSené¢ho zrakového vnimani dit€¢ nepiesné
vnima artikulacni pohyby a to mu brani ve spradvném napodobeni pohybu
mluvidel.

o Poskozeni dostredivych a odstredivych drah. Dochédzi k poruSe percepce
i produkce feci.

e Poskozeni CNS

o Anatomicke uchylky mluvidel. Mezi né patii napiiklad vadny skus, obrny

jazyka, rtd, prirostla podjazykova uzdicka® atd.

Podle projevi rozliSujeme dyslalii na mogilalii, paralalii a tzv. -ismus. Mogilalie,
jinak také eliminace, se vyznacuje tim, ze dit€ hlasku vynechdvd (trdva — tava).
Pii paralalii, neboli substituci, dit¢ zaménuje hlasku, kterou neumi, hlaskou jinou
(trava — tlava). A v poslednim pfipadé tvoii dit€ hlasku chybné, to se oznacuje
jako —ismus. Ptikladem toho je rotacismus, kdy dit€é nespravné tvoii hlasku R.
(Lechta, 1989, Salomonova In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003, Peutelschmiedova
In: Vitaskova, Peutelschmiedova, 2005)

1Podjazykovei uzdicka je vazivova blanka, ktera pfipojuje svalovinu jazyka ke spoding ustni. Za béznych okolnosti
nijak pohyb jazyka neomezuje, ale u ne¢kterych déti se stane, ze se narodi s delsi podjazykovou uzdickou, kterd se
mize tdhnout témét podél celé délky jazyka. Takovéto prodlouzeni uzdicky jiz pohyblivost jazyka omezi a déti
nemohou vyslovit n€které hlasky nebo je vyslovuji Spatné. Lze ji odstranit jednoduchym chirurgickym zakrokem.
(Kutalkova 2005a)
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3.2. Opozdény vyvoj reci

Kdyz mluvime o opozdéném vyvoji feci, musime nejprve rozlisit, zda se jedna
0 tzv. opozdeny recovy vyvoj prosty nebo zda se opozdéni objevuje jako soucast jinych
vyvojovych poruch.

Obecné se mluvi o opozdéném feCovém vyvoji, pokud dité ve tiech letech véku
nemluvi, respektive ma velmi malou slovni zasobu. Pokud dit¢ nemluvi do dvou let
(zvlasté chlapci zacinaji mluvit pozdéji), povazuje se to za fyziologickou nemluvnost.
Nemluvnost pietrvavajici do tfi let se nazyva prodlouzenou fyziologickou nemluvnosti.
Vétsinou se vSak nejednd o Gplnou némotu, ale spiSe o velmi omezeny slovnik, dité
pouziva jen par slov. (Dvorak, 1999)

Pii¢in opozdéného fedového vyvoje mize byt mnoho. Seeman (In: Skodova,
Jedlicka a kol., 2003) stanovil 10 druhi pfi¢in. Za opozdény fecovy vyvoj poklada stav,
kdy ma dit€¢ ve tfech letech malou slovni z4sobu a tézkou patlavost a to vSechno
1 presto, Zze nebyl prokdzan zadny patologicky nalez ani neurologické odchylky, neni
pfitomna porucha jemné motoriky ani motoriky jazyka a sluch i intelekt jsou v normé.
S touto definici souhlasi i Lejska (2003) a Dvoték (1999) a dodavaji, Ze porozuméni
feci je v potadku, zaostava produkce feci.

Sovak (In: Skodové, Jedlicka a kol., 2003) délil piic¢iny OVR na biologické
(dédi¢nost, individualni schopnosti, pre nebo peri natalni poskozeni mozku, opozdéné
vyzravani mozku) a socialni (Spatna vychova).

Opozdény feovy vyvoj lze charakterizovat zriznych hledisek. Skodova
(In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003) uvadi Sovakovu klasifikaci z hlediska priibéhu
vyvoje fe¢i jako nejpiehlednéjsi. Sovak zde mluvi o opoZdéném vyvoji prostém,
kdy se jedna o opozdéni pouze v oblasti feci. Toto opozdéni se miize projevit ve vSech
jazykovych rovinach nebo pouze v nékteré z nich. Nejvice byva zasazena obsahova
stranka teci, kviili malé slovni zdsobé a Castym dysgramatismiim. Byva ale postiZzena
i formalni stranka, ve které Casto pretrvava Spatna vyslovnost nékterych hlasek.
Za ptiznivych podminek se u tohoto druhu opoZzdéného fecového vyvoje mize fec
rozvinout az na Uroven normy.

Dale Sovak hovoii o omezeném vyvoji Feci, kde je opozdéni vice patrné.
Opét se nejvice projevuje v obsahové strance feci, déti maji potize s porozuménim

vyznamu slov. Toto opozdéni je pfitomno vétSinou u mentdlniho postizeni, tézSich
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poruch sluchu nebo pii silné patologii prostiedi. U sluchového postizeni jsou naruseny
I modulaéni faktory fe¢i. U mentalni retardace zavisi zavaznost opozdéni na stupni
postizeni intelektu.

Jako dalsi rozlisuje Sovak prerusSeny vyvoj ieci, kdy byl feCovy vyvoj v dusledku
urazu, nadorového onemocnéni mozku nebo psychického traumatu zastaven, ale
za priznivych podminek (napfiklad po odstranéni nadoru) je mozné dosdhnout normy.
Pokud se vSak nepodafi odstranit pfi¢inu pferuSeni feCového vyvoje, ma dalsi prub¢h
charakter omezeného fecového vyvoje.

Jako posledni zminuje scestny (odchylny) vyvoj i‘eci, ktery se projevuje narusenim
jen v nékteré feCové roving.

Daéle je mozno charakterizovat opozdény fecovy vyvoj z hlediska stupné poruchy,
které se pohybuji od lehkych odchylek od normy az po uplnou nemluvnost.” (Lechta
1989, Sovak In: Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003)

3.3. Vyvojova dysfazie

Vyvojova dysfazie je podle Dvotaka (1999, s. 23) definovana jako: ,,patologicky
odchylny vyvoj Feci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo az neschopnosti naucit se
komunikovat pomoci artikulované reci, i kdyz podminky pro rozvoj mluvené reci
a jazyka jsou primérené .

Vyvojova dysfazie se projevi v celém vyvoji osobnosti ditéte, ale nejnapadné;si
projevy najdeme v oblasti fe¢i. V feCové oblasti se dysfazie projevuje jak v hluboké, tak
i vV povrchové vrstvé jazyka. (Skodova, Jedlicka In: Skodové, Jedlicka a kol., 2003)
V hloubkové struktufe feci zasahuje oblast sémantickou, syntaktickou i gramatickou.
V sémantické oblasti pozorujeme malou slovni zasobu, zaménovani slov ve vétach
za slova podobné znéjici, ale jiného vyznamu. Déle je v fe¢i vyrazny nepomér mezi
pouzivanim jednotlivych slovnich druht. (Kutalkova, 2005a,Skodova, Jedlitka
In: Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003).

V gramatické strance fe€i se objevuji Casto chyby ve sklofiovani a ¢asovani, dité
neni schopno rozliSovat vidy sloves, vynechdvé zvratna zdjmena i napiiklad ¢asti tvaru
minulého Casu. Véty déti s vyvojovou dysfazii jsou jednoduché, Casto se Spatnym

slovosledem. (Kutalkova, 2005a)

?Nejedna se viak o tiplnou némotu, postizeny vydava zvuky s jistym vyznamem, ale neprodukuje artikulovanou feg.
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V povrchové struktuie fe¢i se dysfazie projevuje vyraznou patlavosti, ktera mize
vést az k uplné nesrozumitelnosti mluvy. (Skodové, Jedlicka In: Skodova, Jedlicka
a kol., 2003) Podle Kutalkové (2005a) déti umi téméf vSechny hlasky jako ptirodni
zvuk, ale ve slové je nedokdzou pouzit. Dale maji déti problémy s rozliSovanim tvrdych
a mekkych slabik, potize jim ptsobi i znélé hlasky, které dlouho v mluvé chybi.

Vyvojova dysfazie se ovSem neprojevuje jen v feci, ale pronika i do jinych oblasti
vyvoje — naptiklad do kresby, ¢asoprostorové orientace, pravo-levé orientace, dité
se nevyzna ani ve vzajemnych rodinnych vztazich. Dale ma dit¢ problémy v oblasti
jemné i hrubé motoriky, motoriky mluvidel a koordinace pohybti. (Skodova, Jedlicka
In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003)

Etiologie této formy naruSené komunikacni schopnosti neni zcela jasnd, ncktefi
odbornici se ptiklangji k naruSeni v oblasti CNS s nejvétsi pravdépodobnosti difuzniho
charakteru. Jini zastdvaji nazor, ze na vzniku dysfazie se podili vice Cinitelli zaroven.

(Klenkova, 2006)

3.4. Mutismus

Mutismus je chapan jako ztrata schopnosti mluvit (onéméni) na neurotickém
zakladé bez poskozeni centralni nervové soustavy. (Bytesnikova, 2007)

Muze vzniknout jako nasledek tézkého psychického traumatu, psychického
vycerpani Ci pretéZovani, stresovych situaci nebo nespravné (zvlasté¢ hyperprotektivni)
vychovy. (Skodova In: Skodova, Jedli¢ka, 2003)

Lechta (1989) i Skodova (In: Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003) se shoduji v rozdéleni
mutismu na:

e Elektivni mutismus

e Totalni mutismus

e Surdomutismus

Elektivni mutismus je druh mutismu, kdy dit€ nemuize mluvit pfi kontaktu s urcitou
osobou nebo v urcité situaci. Nejcastéji se elektivni mutismus vyskytuje u déti
pfedskolniho véku, kdy dit€é neni schopné mluvit naptiklad ve Skole nebo u lékate

i pies to, Ze s rodi¢i a ve znamém prostiedi normalné mluvi. (www.asha.org)

Totalni mutismus je rozSiten na vSechny osoby a situace. VéEtSinou se objevuje

po tézkych psychickych traumatech.
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U surdomutismu se kromé schopnosti mluvit pienasi neuroticky problém
i do oblasti slySeni. (Skodova In: Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003).

U leh¢ich forem mutismu dit¢ pouze nekomunikuje verbalné, ale vyuziva
neverbalni komunikaci nebo, v pfipad¢ starSich déti, pismo. U tézSich forem je
neschopnost komunikace rozsifena i na neverbalni slozku. Dit¢ se vyhyba jakémukoli
télesnému nebo o¢nimu kontaktu, ma zvySené svalové napéti, které pii nechténém

télesném kontaktu mutize jesté vzrast. (Kutalkova, 2005a)

3.5. Balbuties

Balbuties, ¢eskym nazvem koktavost, se fadi k porucham fluence, neboli plynulosti
feci. Lechta (1989, s. 228) definuje koktavost jako: ,, syndrom komplexného narusenia
koordinaCie orgdnov participujucich na hovoreni, ktory sa nejnapadnejsie prejavuje
charakteristickym (tonickym, klonickym) prerusovanim plynulosti procesu hovorenia.

Pfi¢iny koktavosti mohou byt rizné. Kolem tietiho roku véku zivota ditéte, dochazi
K rychlému rozvoji feCi. Pravé v tomto obdobi, mezi tietim a patym rokem Ccasto
dochazi k projeviim koktavosti, které¢ ale mohou odeznit bez nésledki. Je to zplisobeno
nepomérem mezi tim, co dité¢ zna a ¢emu rozumi, toho je vice, a tim, co umi pouzivat.
(Kutalkova, 2005a)

Dal$imi rizikovymi obdobimi jsou pro dité ndstup do Skoly a puberta, se kterymi
se poji vyznamné zmény v Zivoté ditéte a zvySovani naroki na dité. (Lechta, 1989)

Pricinami mohou byt také dédicnost, nespravna vychova (hyperprotektivni
nebo naopak pfili§ pfisna, perfekcionistickd), konflikty v rodin€, pfecvicovani levactvi,
vystaveni silnému emocni zatézi a Vv neposledni fad€ 1 organova poSkozeni mozku

napiiklad nasledkem urazu. (Lechta, 1989; Klenkova, 2006; www.mnsu.edu)

U koktavosti miZeme rozli§it formu tonickou a klonickou. Klonickd forma
se projevuje opakovanim prvni nebo posledni slabiky slova, nepfiméfenym
nemuze vyslovit prvni slabiku, ale po piekonani spazmu ze sebe vyrazi celé slovo.
Nejcasteji se vyskytuje kombinace obou forem. (Kutalkova, 2005a, Klenkova, 2006)

Mezi dal$i projevy koktavosti patii potize s dychanim, které je asto nepravidelné,
povrchni. Také se vyskytuje tzv. embolofrdzie, kdy si jedinec vypoméahd slabikami,

¢t slovy, které¢ vkldda do promluvy a tim ziskdva cas k prekondni spazmu,
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nebo parafrazie, kdy se ¢loveék vyhyba slovim s hlaskami, které mu délaji problémy.
(Klenkova, 2006)

Koktavost se nemusi projevit jen v feCi, ale mé Casto i télesné ptiznaky, které
se objevuji béhem fe€i a plsobi rusiveé. Jsou to naptiklad zatinani rukou do pésti,
pteslapovani, grimasy, pfehnané mrkani, hrani si s prsty, s vlasy atd. (Kutalkova, 2005b,
Klenkova, 2006)

Piiznaky koktavosti nejsou vzdy konstantni, ale mohou se ménit v zavislosti
na situaci nebo na osob¢, se kterou dité mluvi. V kazdém ptipad¢, pokud si dité¢ své
potize uvédomuje, piisobi to negativné na jeho osobnost, zvlasté na oblast sebevédomi

a navazovani mezilidskych vztahi. (Kutalkova, 2005a)

3.6. Tumultus sermonis

Dalsi poruchou, ktera se projevuje naruSenim plynulosti feci, je tumultus sermontis,
¢eskym ndzvem oznacovana jako breptavost.

Knura (In: Bytesnikova, 2012) ftika, ze breptavost se vyznacuje extrémné
zrychlenym tempem feéi, dochazi k vypousténi, presouvani ¢i komoleni hlasek i celych
slov. Zaroven je poruSeno i dychani a fonace. Dité se Castéji nadechuje a nedodrzuje
pauzy v feci. Kutdlkova (2005a) jeste dodava, ze déti casto mluvi i pfi nadechovani
a vyslovnost hlasek byva nepfesnd aZz nespravna, ale neni spojena s konkrétnimi
hlaskami, je to disledek rychlé mluvy. Srozumitelnost feci je tedy neptiznivé ovlivnéna.

Ne&kdy miiZze byt breptavost zaménovana s koktavosti kviili polykani slabik. Lze ji
vSak odlisit, protoZe breptavé dité je schopné na pozadani zpomalit svou fe¢ a mluvni
projev se na chvili zlepsi, naopak koktavému ditéti se po stejném pozadavku mluvi jesté
hife a projevy koktavosti se zhorsuji. (Kutalkova, 2005a)

Klenkova (2000b) uvadi, ze pficiny breptavosti jsou organického pivodu,
to bylo prokazano nalezem na EEG. Breptavost ma podle vyzkumi souvislost s lehkou

mozkovou dysfunkci. Na vzniku breptavosti se mtze podilet 1 dédi¢nost.
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3.7. Rinolalie

Rinolalie, ¢esky huhfiavost, je porucha vznikajici v disledku nerovnovahy mezi
rezonanci dutiny ustni a dutiny nosni. Nosni rezonance se v ¢eském jazyce uplatiiuje
pfi vyslovovani hlasek M, N, N a NG, ostatni hlasky nejsou nosové zabarveny.
(Klenkova, 2006)

Rinolalie se déli na uzavienou (hyponazalita), otevienou (hypernazalita)
a smiSenou.

U hyponazality je nosovost patologicky sniZzena. Pfi¢iny mohou byt organové i
funkéni. Z organovych je to naptiklad zdufeni nosni sliznice pfi chronické nebo akutni
ryme, zbytnéla nosni mandle, nadory, cysty v dutiné nosni, vybo¢ena nosni prepazka,
uzké nosni priaduchy nebo deformace dutiny nosni v disledku trazu. Funkéni
hyponazalita je zpisobena poruchami svalstva mékkého patra, coz zvySuje silu
velofaryngealniho uzavéru. (Lechta In: Bytesnikova, 2012)

Hyponazalita se projevuje Vv ifeci nejvice u nosovek, které zné&ji jako oraly
(m—b, n—d, i—d), a ovliviiuje i dychéni, kdy ¢lovék nemize dychat nosem, nebo se
mu nosem dycha $patné, proto dava radéji prednost dychani usty. (Lechta, 1989)

Pti hypernazalité je nosovost patologicky zvySend. Pfi¢iny jsou vrozené i ziskané.
Vrozené organové pfi¢iny jsou zplUsobené naruSenym vyvojem meékkého patra,
naptiklad rozStépy mekkého patra nebo roz$t€p mekkého patra kombinovany
S rozStépem patra tvrdého, coZz zpusobuje nedostatecnou funkci velofaryngealniho
mechanizmu. Dals8i pfi¢inou muize byt zkradcené mékké patro. Jako ziskané pficiny
se uvadi nasledky trrazl ¢i orgdnovych onemocnéni, centralni i periferni obrny mékkého
patra. (Klenkova, 2006)

U hypernazality se zvySena nosovost projevuje obzvlasté u samohlasek U a I.
Ze souhlasek jsou nejvice postizeny explozivy a sykavky. Celkovéa srozumitelnost feci
muze byt snizena v disledku nedostate¢ného intraoralniho tlaku vzduchu a tim oslabené
artikulace. (Lechta In: Bytesnikova, 2012)

SmiSend nazalita mize byt zplsobena kombinaci hypernazality V disledku
nedomykavosti velofaryngedlniho uzavéru se soucasnou hyponazalitou zplsobenou
pfekazkou v dutiné nosni. Nebo se muze vyskytovat nazalita stfidava, kdy clovék
béhem fteci nevédomky piechazi zotevien¢ do =zaviené huhnavosti a naopak.

(Klenkova, 2006)
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3.8. Dysfonie

Dysfonie se projevuje silnym chraptivym hlasem a zvySenim svalového napéti
pti fec¢i. Béhem delsi feci dit€ zacind postupné sipat, nékdy az ztrati hlas uplné.
(Kutalkova, 2005a)

Pfi¢inou dysfonie je nespravné pouzivani hlasu a tim zatézovani hlasového ustroji,
u kterého miize dojit k poskozeni. Dysfonii trpi déti, které se pohybuji v hluéném
prostiedi, kde jsou nuceny mluvit nahlas nebo dokonce kficet, nebo u déti pohybujicich
se Vv praSném prostiedi. Chraptivy hlas miize provazet 1 riznd onemocnéni hornich cest

dychacich, pradusek atd. (Pavlova-Zahalkova, 1976)
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4. Logopedicka prevence

4.1. Formy logopedické prevence

Prevence obecné¢ znamena ochrana nebo piedchdzeni nemocim, porucham.
(Dvorak, 2001) Miizeme ji vSak jesté rozd€lit na prevenci primarni, sekundarni a dnes
jiz 1 terciarni. Definici prevence a jeji druhy zavedla Svétova zdravotnickd organizace
(WHO) v roce 1948. (www.cplol.eu)

Primarni prevence zahrnuje veSkeré aktivity, které vedou ke snizovani vyskytu
onemocnéni nebo poruch v populaci. Probiha formou osvéty a vychovou ke zdravi
intaktni spolecnosti a vzd€lavanim piisluSnych osob, které mohou vyskyt téchto
nezadoucich jevl ovlivnit. (www.cplol.eu) V piipad¢é logopedické prevence se jedna
o predchdzeni narusené komunikac¢ni schopnosti hlavné informovanim spolec¢nosti
o spravném fecovém vyvoji a jeho podpofe. (Peutelschmiedova In: Renotiérova,
Ludikova, 2006)

Primarni prevenci miizeme podle Hartla a Hartlové (In: Skodova, Jedlicka a kol.,
2003) rozdélit jesté na nespecifickou, kterd se snazi piedchazet vSem porucham
podporou spravnych navyku, a specifickou, ktera je zamétena na konkrétni poruchu
(naptiklad pfedchazeni koktavosti).

Sekundarni prevence je, jak piSe Lejska (2003, s. 145), ,,véasné nalezeni a véasna
lécha s cilem vyléceni poruchy“. Provadi se tedy poté, co se jiZz objevily pfiznaky
nemoci nebo poruchy, ale diive, neZ mohla tato porucha zplsobit néjaké poskozeni.
Dtlezita je v tomto pfipad€ v€asna diagnostika a bezodkladnd, pfesné zaméfend pomoc.
(Dvorak, 2001) V piipadé logopedické prevence se sekundarni prevence zaméiuje
na skupiny lidi, které jsou ohroZeny néjakou formou narusené¢ komunikacni schopnosti.
Klenkova (2006) uvadi jako piiklad pfedchazeni porucham hlasu u osob vykonavajici
hlasové naro¢né profese (zpévak, herec, ucitel).

Terciarni prevence se zamétfuje na osoby, u kterych se jiz nemoc ¢i porucha
rozvinula a zpusobila ur¢itd poskozeni. Vhodnymi zplsoby se snazi piedchazet
prohlubovani poskozeni, vzniku dalSich, a pokud je to mozné, napravu stavajicich.

(Lechta In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003)
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Edelsberer (In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003) mluvi o prevenci i v souvislosti
svéasnym odhalovanim nemoci napf. pomoci depistaze®, vramci zdravotnické
preventivni péCe. S timto tvrzenim vsSak nesouhlasi McCormick (In: Renotiérova,
Ludikova, 2006), ktery iika, Ze pii screeningu se délaji testy u vSech jedinct
(bez zjevnych ptiznakil), aby se nemoc vcas odhalila, ale toto nemuize byt povazovéano

za prevenci, jde pouze o ¢asnou diagnézu nemoci.

4.2. Prevence jednotlivych forem NKS

Protoze je mé prace zamétfena na déti piredskolniho véku, budu se v této kapitole
zabyvat hlavn¢ primarni a ¢aste¢né i sekundarni prevenci.

Mnoho publikaci, které se mi dostaly do rukou, popisuji pfevazné terapii narusené
komunikacni schopnosti a jejich prevenci je vénovano jen par fadkti nebo se o ni
nezmiiuji vibec, nebot’ primarni prevenci vétSinou chapou jako postupy predchézeni
NKS vychazejici z ontogenetického vyvoje feci a etiologie jednotlivych poruch.

Existuji urcité postupy, pomoci kterych je mozné u déti podpofit spravny fecovy
vyvoj a vyvarovat se tak vzniku naruSené komunikacni schopnosti. V pocatcich
fecového vyvoje jsou postupy pro snizeni rizika vzniku NKS shodné pro vSechny typy.
Pozdé&ji vSak pfichazeji v feCovém vyvoji obdobi, ve kterych jsou déti nachylnéjsi
ke vzniku nékteré formy NKS a je proto tfeba tato obdobi u ditéte vysledovat. Jak jiz
bylo feceno, fecovy vyvoj je individualni a mize se u kazdého ditéte odliSovat. Vhodné
vychovné postupy umozni pteklenout tato obdobi tak, aby nezpisobila nezédouci
nasledky, které by se musely pozdé;ji fesit navstévou logopedické ambulance.

Autofi se shoduji na tom, Ze vyvoj fe€i neprobihd samostatné, tedy oddélené
od ostatnich sloZek osobnosti, ale tzce souvisi srozvojem mySleni, sluchového
a zrakového vnimani, rozvojem motoriky (hrubé, jemné, grafomotoriky a oromotoriky),
proto je dobré zaméfit se 1 na tyto oblasti a rozvijet celou osobnost ditéte soucasné.
K podpote spravného fecového vyvoje prispivaji fikanky, pisnicky spojené s rytmizaci,
zvySovani slovni zasoby, osvojeni si spravného dechového vzorce, spravny mluvni vzor
a zdravé vychovné prostfedi s dostatkem feCovych podnéti, které podporuji mluvni

apetit ditéte.

3 Depistaz je ,, aktivni vyhledavani jedincii (v celé populaci nebo ve vybranych skupindch) zdravotné ohrozenych,
s vadou nebo poruchou v casnych stadiich jednoduchymi vySetiovacimi metodami. “ (Dvotak 2001)
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V dnesni dobé jsou na trhu rizné pomuicky v podobé publikaci nebo her,
které mohou rodi¢e doma vyuzit pro podporu spravného feCového vyvoje svych déti.
Jmenujme napiiklad Simonovy pracovni listy, Rikame si sd&tmi (Synek, 1995)
nebo knizka Rikej si se mnou (Pavkova, 2005), které obsahuji fikanky, pohadky a ukoly
pro rozvoj grafomotoriky, zrakového vnimani sluchového vnimani nebo zvySovani
slovni zasoby a tim podporuji rozvoj feci.

Pozor je vsak tieba si dat na tzv. logopedické basnicky. Pokud dit€¢ n¢jakou hlasku
vyslovuje Spatn€, rozhodné¢ mu nepomuze ucit se basniCku, ve které je této hlasky
nadbytek. SpiSe by to mohlo vést k zafixovani Spatné vyslovnosti hlasky. Kvalitni
logopedické basnicky by mély respektovat posloupnost vyvoje hlasek a basnika
na ur€itou hlasku by neméla obsahovat hlasky, které dité¢ jeSt¢ neumi.

(Kutalkova, 2005a)

Prevence dyslalie

Jak jiz bylo vysSe feCeno, dyslalie je nejcastéj$i formou narusené komunikacni
schopnosti u déti pfedskolniho veku. Existuji vSak n¢které metody, kterymi se da jejimu
vzniku zcela ptedejit, tedy pokud jeji vznik neni zpuisoben napiiklad vadou
artikulacnich organii nebo poskozenim CNS. Lechta (1989) zdiiraziiuje nutnost vénovat
se feCovému vyvoji ditéte jiz od utlého véku jak pasivng, spravnym mluvnim vzorem,
tak aktivnim rozvijenim foneticko-fonologické roviny, protoZe pii nastupu do prvni
ttidy zékladni Skoly by mélo mit dité¢ spravnou vyslovnost vSech hlasek a pouzivat je
v feci.

Spravnym mluvnim vzorem neni mySlena jen fe¢ bez naruSené¢ komunikacni
schopnosti, 1 kdyZ 1 to je pro spravny rozvoj u ditéte dilezité (dit€¢ mize napodobovat
Spatnou vyslovnost, pokud se u nékterého z rodi¢t nebo z blizkych osob objevuje),
ale 1 zésady, jak na dit¢ mluvime. Pfi feci s ditétem bychom nem¢li $islat, ani na Uplné
malé déti. Mluvit zdrobnéle je v potadku, ale vzdy musime vSechny hlasky ve slové

vyslovovat spravné, aby si dité€ nezafixovalo $patnou podobu slova. (Kutalkova, 2005a)
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Jako prevenci dyslalie (a nejen ji) je nutné rozvijet motoriku mluvidel pomoci
artikulacnich cviceni a fonematicky sluch. Pti rozvoji fecovych schopnosti by
vSak mély byt dodrzovany uréité zasady (Beranova, 2002):

e Dit¢ do ni¢eho nenutime, veskerd cviCeni by meéla probihat spontanné,
nenasiln€, formou hry (volime pro dité atraktivni predméty), dité¢ by to mélo
bavit

e Piijakékoliv znamce inavy nebo nezdjmu okamzité s aktivitou piestaneme

e Na dit¢ nijak nespéchame, vSechny aktivity volime s ohledem na vék
a individualni schopnosti ditéte

e Dité nekritizujeme, kdyZ se mu néco nepovede, nevysmivame se mu, to by
mohlo vést k nechuti k mluveni, naopak pokud se ditéti néco povede,
pochvalime ho

Fonematicky sluch slouzi k diferenciaci hlasek ve slové, coz je dulezité
pro spravnou vyslovnost, a také k analyze hlasek ve slové tak, aby dit¢ jednotlivé hlasky
rozpoznalo a bylo schopné s nimi déle pracovat. (ByteSnikova, 2012) Do ¢tyt let véku
neni tfeba se fonematickym sluchem nijak zvlast zabyvat, pii dostatecné péci
a pozornosti vénované ditéti, se totiz rozviji sdm prostfednictvim ptirodnich zvuk,
které obsahuji hlasky daného jazyka (napt.: koko, cici, bu, haf, tutu...). Dale ho
podporuji rizné basnicky, fikadla a pisnicky spojené s rytmizaci (napf.: vytleskavani).
(Kutalkova, 2005a)
napiiklad slovni kopand, kdy dit¢ ma fict slovo zac¢inajici na posledni slabiku (pismeno)
slova ptedchoziho (mdma — maso — sova — vana...), nebo rozliSovani podobné zné&jicich
slov, ¢i slov, které se lisi jen jednim fonémem, k tomuto cviceni miizeme pouzit vzdy
dvojici obrazki znazoriujici dana slova (koza — kosa, mouka — louka, nos — kos,
pusa — husa, krava — trava...). Toto cvi¢eni se da pozdéji i obmenit tim, Ze fekneme
ditéti jedno slovo a pozddame ho, aby na n¢ vymyslel rym, poptipadé¢ k danému slovu

ptifadil obrazek, ktery se k nému rymuje. (Beranova, 2002; ByteSnikova, 2012)
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Artikulaéni cviceni jsou zaméfena na rozvoj motoriky mluvidel, to znamena

pohyblivost jazyka, rtl, dolni Celisti a m¢kkého patra.

e Jazyk je velice dilezity pii tvorbé hlasek. Jeho pohyblivost muizeme
procvicovat naptiklad hrou na ,Certika®, kdy vyplazujeme a opét zasunujeme
jazyk, dale pohybem jazyka z jedné strany tust na druhou, olizovanim horniho
a dolniho rtu, pokousenim se dosahnout si jazykem na nos...
(Kutalkova, 2005a)

e Rty se daji procvicit foukanim, Spulenim rtti, usmévem, hrou na ,kapiika*
(vtahovani rti a tvafi dovnitf), frkanim jako konik (rozkmitdni rth),
pohybovanim koutka Gst zprava doleva... (Bytesnikova, 2012)

e ProcviCeni dolni celisti se provadi oteviranim a zaviranim ust nebo napiiklad
cvakanim zubi a krouzivymi pohyby. (Beranova, 2002)

e Cviky zlepSujici funkci mekkého patra souvisi s cviky jazyka a rtl (vyplazovani
jazyka, hra na ,Certika®“, mlaskani, rozkmitdni rtG jako konik...)

(Beranova, 2002)

Pfi upeviiovani vyslovnosti je ze strany rodicu tfeba hodné trpélivosti. Pokud dité
vyslovi néco $patn€, neni dobré zkomolené slovo po dité ti opakovat nebo na né
jakkoliv upozoriovat, lepSim feSenim je pouZzit tzv. metodu ,,0zvény* kdy dané slovo
nebo vétu po ditéti zopakujeme s nenapadnym darazem na problematickou hlasku.

Vyjimkou jsou hlasky R a R, na které neupozoriiujeme. (Kutalkova, 2005a)

Prevence opoZdéného vyvoje i'eci a vyvojové dysfazie

Ptfi prevenci opozdéného vyvoje feci, je nutné znat posloupnost fe€ového vyvoje
a vénovat se ditéti hned od narozeni. Je tfeba si v§imat, zda dit¢ dobfe slysi, vidi, zda je
Vv norm¢ jeho motoricky vyvoj, protoze to vSe jsou faktory, které ovliviiuji fecCovy vyvoj
a pii v€asném odhaleni nedostatku v nékteré z téchto oblasti a vhodné intervenci je
mozné bud’ zcela predejit, nebo zmirnit opozdény feCovy vyvoj a u€init potfebné kroky
k jeho napravé. (Kutalkova, 2005a)

Nékdy se mize opozdény teCovy vyvoj vznikat na zakladé Spatné vychovy,
nepodnétného nebo nezdravého prostiedi, ve kterém dit& Zije. Spatny mluvni vzor,
potlacovani mluvniho apetitu, jednotvarnost nebo absence vhodnych podnéti — to vie

muze vést k opozdéni a je tedy treba se téchto chyb vyvarovat. Pokud neni rodina
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schopna zajistit pro dité spravné vychovné prostredi s dostatkem podnétl, je dobré ho
zatadit dit¢ do matetské Skoly, kde pozitivné ptisobi vliv vrstevnikll a ucitelll na rozvoj
slovni zasoby a komunikace viibec. (Skodova, Jedlicka a kol., 2003)

Pti jakémkoliv podezieni, ze steCi ditéte neni néco v pordadku, by mél rodi¢
nepiekrocilo vékovou hranici tii let. (Kutalkova, 2005a)

Zasadami prevence opozdéného vyvoje feci je tedy rozvijeni sluchového vniméni
pomoci fikanek a pisnicek, zrakového vnimani prostiednictvim obrazkii a predméta
(naptiklad: Ukaz, kde je... a pozdéji Co to je?), dale pak rozvijeni motoriky hrubé,
jemné, grafomotoriky a motoriky mluvidel (oromotoriky). Nezbytny je dostate¢ny
pfisun podnétli, komentujeme vse, co vidime, co délame a tim i1 rozSifujeme slovni
zasobu ditéte (nejprve pasivni, pozdéji aktivni). (ByteSnikova, 2012)

Co se tyCe vyvojové dysfazie, je stanoveni ucinnych zptisobui prevence velice
obtizné. VétSina autord (napiiklad Klenkova 2006, Kutdlkova 2005a, Lechta, 1989)
se shoduje vtom, Ze jejimu vzniku piedchazet nelze z divodu nejasné etiologie.
Vhodnymi vychovnymi postupy a vc€asnou diagnostikou je vSak mozné zmirnit
nasledky této formy narusené komunika¢ni schopnosti. Jedna se tedy o sekundarni
prevenci. Témito postupy jsou piedev§im hry na rozvoj fonematického sluchu
a motorické obratnosti mluvidel, ale také zpfesnovani smyslového vnimani a motoriky

obecné. (Kutalkova 2005a)

Prevence mutismu

Lechta (1989) 1 Klenkova (2006) se shoduji v tom, Ze nejrizikovéj§im obdobim
pro vznik mutismu u déti je nastup do zakladni Skoly nebo prozité trauma. Je proto
nutné déti spravné piipravit na to, co je ve skole cekd, ale zbyte¢né u nich nebudit strach
ze Skoly a nestresovat, zvIasté pak déti psychicky labilng&jsi a citlivéjsi, u kterych je
pravdépodobnost vzniku této poruchy vyssi.

U déti je dobré podporovat mluvni apetit, ale ne za kazdou cenu. Kdyz dité v danou
chvili mluvit nechce, neni dobré ho k né€emu nutit, zvlasté¢ pak pred cizimi lidmi.
(Skodova In: Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003) Naopak, pokud se u ditéte objevuji stavy,
kdy odmitd mluvit, je dobré na dit¢ nenaléhat, ale pfejit tuto situaci bez povSimnuti.
Nechavame dité, aby si zvyklo na novou situaci, ptipadné na nové osoby. VSimame si

kazdého pokusu o komunikaci a patfi¢éné na néj reagujeme. Nezapominame dité chvalit,
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ale pochvala by zde méla byt spiSe nendpadna nez teatralni projev radosti, aby se dité

nevylekalo. (Kutalkova, 2005a)

Prevence balbuties (koktavosti)

Nejvyssi vyskyt koktavosti je zaznamendvan kolem tietiho roku, kdy dité touzi
mluvit, ale jeho komunikacni schopnosti a slovni zasoba jesté nejsou dostacujici, a dale
pak pfi nastupu déti do prvnich tiid zékladni Skoly, ktery zvlasté pro emocné labilngjsi
déti znamena velice zatézovou situaci. Vhodnymi postupy vsak lze tato obdobi piekonat
bez nasledki.

Velice dulezita je pti prevenci koktavosti vychova, citlivy pfistup rodica k ditéti
a dobra znalost mechanismu vzniku poruchy. (Skodova, Jedli¢ka In: Skodova, Jedlicka
a kol., 2003) Lechta (1989) zduraziuje rizikové situace, které mohou zpusobit potize
S plynulosti fe¢i u déti kvali nedostatecné informovanosti rodi¢li nebo pedagogt.
Tyto situace jsou: nasilné precvicovani levactvi, nespravnd bilingvni vychova
a vyvolavani strachu ze skoly. Z tohoto diivodu je tfeba rodi¢e co nejvice informovat
o spravnych zptisobech vychovy.

Irwinova (In: Skodova, Jedlitka a kol., 2003) shrnula zasady pro sniZeni rizika

vzniku koktavosti do nasledujicich Sesti bodu:

e Vytvofit pocit bezpeci — tento pocit podporuje dodrzovani pravidelného
denniho rezimu (Kutalkova, 2005b)

o Klast ditéti méné¢ otazek — pokud chce rodi¢ naptiklad védét, co dé¢lalo dité
ve Skole, neni dobré poloZit mu pfimou otdzku, ale zacit mluvit o svém dnu

a pockat, az dit¢ bude pfipravené a samo se rozhovoii. (Www.mnsu.edu)

Kutalkova (2005b) dodava, Ze je lepsi klast ditéti otazky, u kterych si pouze
vybird z moznosti.

e Nenutit dit¢ k hovoru — i zadost, aby dité feklo ,, Prosim* a ,, Dékuji*, mtze
plsobit stresové a tim pfispivat ke zvySovani neplynulosti v feci.

(www.mnsu.edu)

e Neprerusovat dité pti hovoru
e Veénovat ditéti pfiméfenou pozornost

e Zabezpecit transfer
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Dit¢ by se nemélo vystavovat situacim, ze kterych ma strach, ani extrémnimu
rozruSeni a to dokonce i pokud se jednd o rozruseni v kladném slova smyslu (napiiklad
Vanoce). (Skodova, Jedlicka In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003) Kutalkova (2005a)
1 Pvlova-Zahalkova (1976) uvadéji priklad, kdy si dit€¢ k Vanocim néco moc pieje,
ale rodi¢e ho do posledni chvile utvrzuji v tom, Ze vytouzeny darek nedostane. Poté,
co dit¢ dany darek pod stromkem pfeci jen najde, je natolik rozrusené radosti, ze to
muze vést az ke vzniku koktavosti.

Pokud dité obcas zadrhava, rodice by ho na to nem¢li upozoriiovat a rozhodné by
dit€¢ neméli zddnym zplsobem trestat. Naopak, pokud dité nemiize najit néjaké slovo,
rodi¢ by mu mél napovédét nebo pokud mu néjaky vyraz déla problémy, rodic¢ ho fekne
za n¢j a tim udrzi plynulost hovoru a nevystavuje dit¢ zbytecné stresu.
(Kutalkova, 2005a)

I u prevence koktavosti jsou dulezitym néstrojem bésnicky a pisnicky s vyraznym
rytmem, doprovdzené jest¢ naptiklad vytleskdvanim nebo pohybem, které nuti dité
spravné dychat a piesné vyslovovat. Také hra na flétnicku podporuje spravné dychani

a smysl pro rytmus. (Kutalkova, 2005a)

Prevence breptavosti (tumultus sermonis)

Hlavni prevenci breptavosti je spravny mluvni vzor v rodiné. Pokud ma dité sklony
k rychlé mluvé, miZzeme ho, na rozdil od koktavosti, slovné ¢i gestem upozornit
a na n&jakou dobu je opét schopny mluvit béZnym tempem feci. Proto také né&kteti
rodi¢e breptavost nefeSi, dit¢ si svou rychlou a obcas Spatn€¢ srozumitelnou fec
neuvédomuje a blizci si na fe¢ ditéte jiz zvykli. (Kutalkova, 2005a) Becker
(In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003) #ika, Ze spole¢nost je k breptavosti méné kriticka
nez k jinym druhtim narusené komunikaéni schopnosti.

Pti ptedchazeni breptavosti mlzeme vyuzit stejné metody jako u prevence
koktavosti, to znamena naucit dit¢ spravné hospodafit s dechem, vnimat rytmus (napf.

zpév ¢i fikanky s vytleskavanim) a peclivé vyslovovat. (Kutalkova, 2005a)

Prevence huhiiavosti (rinolalie)

Jak jsem jiz uvedla v kapitole charakterizujici jednotlivé druhy NKS, rozliSujeme
tfi druhy rinolalie. Jak uvadi Skodova, Jedlicka (In: Skodova, Jedlicka a kol., 2003)

u oteviené i uzaviené huhnavosti je prevence spiSe v kompetenci l1ékatt, kteti se snazi
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odstranovat piekazky v dutiné nosni a upravovat Spatnou funkci velofaryngealniho
uzaveéru.

Logopedickd prevence spoCivd vnacviku spravného dychani nosem,
aby nedochazelo k opétovnému dortstani nosni mandle. Dychani nosem se muze cvicit
napiiklad foukdnim do pefticek, pampelisek, dale zpévem ¢i recitaci a také hra na flétnu

ptizniveé puisobi k upevnéni spravnych dechovych navyku. (Kutalkova, 2005a)

Prevence poruch hlasu (dysfonie)

S prevenci proti dysfonii je podle Lechty (1989) dulezité zacit jiz od narozeni.
Novorozence nenechavame dlouho kiicet, aby se mu nenaméhaly hlasivky. Kutalkova
(2005a) dale zminuje, ze je dulezity spravny mluvni vzor a oba autofi se shoduji, ze dité
zijici v roding, kde se mluvi nahlas a kde tedy musi i samo mluvit nahlas, kdyZ chce
néco fict, ma vétsi predpoklady, Ze se u né&j dysfonie objevi nez dité Zijici v roding,
kde se hovoii pfiméfené hlasité a jednotlivi clenové rodiny si umi vzajemné naslouchat.

Autofi odbornych publikaci (Peutelschmiedova In: Vitaskova, Peutelschmiedova,
2005; Kutalkova, 2005a) se shoduji na tom, ze v prevenci hlasovych poruch je velice
dualezité dodrzovani hlasové hygieny. Kutalkova (2005a) uvadi nékteré zplisoby hlasové
hygieny a cviceni hlasu jako napftiklad fikat basnicky Septem a postupné piechazet
do hlasité feci a naopak. Pfi zpévu vybirdme nepfili§ rozsahové narocné pisnicky.
Kdyz ditéti nerozumime, pozadame ho, aby nam to znovu zopakovalo,
ale nevyzadujeme, aby to fekl vice nahlas, ale spiSe se zfetelnou vyslovnosti.

Dysfonie muize vzniknout i pfi onemocnénich dychaciho ustroji, které jsou
provazeny chrapotem a pfi nichz se hlas namaha. V téchto pfipadech je dulezité
dodrZovat hlasovy klid, dokud onemocnéni zcela neodezni, aby nedoslo k trvalému

poskozeni hlasivek. (Bytesnikova, 2012)
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PRAKTICKA CAST BAKALARSKE PRACE

5. Vyzkumné Setreni

5.1. Cil prace

Hlavnim cilem tohoto vyzkumu bylo analyzovat miru informovanosti rodi¢t déti
predskolniho veéku o zpusobech, jakymi lze predchazet vzniku narusené komunikacéni
schopnosti u déti béhem jejich fe€ového vyvoje.

Dil¢imi cily bylo pfinést odpovéedi na otazky:

e Zda a jakym zptsobem rodi¢e podporuji feCovy vyvoj svych déti.

e Maji-li rodice povédomi o fecovém vyvoji déti.

e VE&di rodice, na koho se obratit, pokud by méli podezieni, Zze feCovy vyvoj

jejich ditéte neprobiha zcela v poradku.

5.2. Vyzkumna metoda a technika

Pro ulely této prace jsem vybrala kvantitativni formu vyzkumu, konkrétné
dotaznik. Chraska (2007, s. 163) definuje dotaznik jako ,, soustavu predem pripravenych
a peclive formulovanych otazek, které jsou promyslené serazeny a na které dotazovand
osoba (respondent) odpovida pisemné. *

Dotaznik obsahoval 17 otazek, z nichz nékteré byly nestrukturované (oteviené)

a ostatni byly strukturované (uzaviené, polouzaviené).

5.3. Vybér a charakteristika respondentii

Pro svlj vyzkum jsem zvolila zadmérny vybér. Zamérny vybér je takovy,
kde si vyzkumnik vybira respondenty podle toho, zda spliuji podminky,
které si vyzkumnik stanovil a jejichZ splnéni je dualezité pro Ucely dané¢ho vyzkumu.

(Skulil, 2011)
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Respondenty vybiranymi pro tento vyzkum byli rodi¢e ptedskolnich déti
ve véku 3 — 4 roky. Rodice spliiujici tyto podminky jsem oslovila osobné po dohodé¢
s matef'skymi Skolami ve svém okoli a za pomoci piatel.

Celkem jsem oslovila 70 rodict, ktefi splhovali vySe uvedenou podminku.

Se Setfenim souhlasilo a dotaznik vyplnilo 42 rodica.

5.4. Popis sbéru dat a pribéh Setieni

Ptfed samotnou distribuci dotazniki prob¢hla pilotdz na péti rodindch, ktera méla
za ukol odhalit ptipadné nedostatky dotazniku, nesrozumitelnost ¢i zavadéjici znéni
otazek. Diky tomuto pfedvyzkumu se nesrovnalosti podafilo odstranit. Téchto pét rodin
nebylo zahrnuto do vysledku Setieni.

Bylo distribuovano celkem 70 dotaznikii za pomoci emailové poSty a osobniho
pfedani. U osobniho pfeddni si rodi¢e mohli vzit dotazniky domil, aby si odpovédi
mohli promyslet, popiipadé¢ zkonzultovat s druhym rodi¢em, nebot dotaznik meél
zkoumat celkovou informovanost rodin, ne jen jednoho z rodi¢t. Z tohoto divodu
nebyly pii  pozdéjSim vyhodnocovani diferencovany odpovédi podle toho,
zda odpovidal otec nebo matka. Pro ucely tohoto vyzkumu nebylo podstatné,
ktery z rodi¢l dotaznik vyplioval.

Predpokladand navratnost z celkového pocétu 70 dotaznikd byla 40 dotaznikt.
Skutecnd navratnost dotaznikd byla 42. Kazdy dotaznik byl peclivé zpracovan

a vyhodnocen.

5.5. Zpracovani ziskanych dat

Pti zpracovani dotazniku jsem vyhodnocovala kazdou jednotlivou otdzku zvIast.

Otéazky, u kterych to bylo vhodné, jsem pro vétsi ndzornost doplnila tabulkou ¢i grafem.
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1) Informace o ditéti
Z poctu 42 déti bylo 17 (40 %) Ctytletych (z toho 5 chlapcti a 12 divek) a 25 (60 %)
déti ve veéku tii let (z toho 16 chlapcii a 9 divek). Celkovy pocet chlapcii a divek byl

zcela vyrovnany, jak ukazuje tabulka €. 1.

Tabulka ¢. 1 Prehled zastoupeni chlapcti a divek a ptehled zastoupeni déti podle véku

Pocet | %0 Pocet | %0 Pocet %

3 roky | zastoupeni | 4 roky | zastoupeni | celkem | zastoupeni
Chlapci | 9 21 % 12 29% 21 50 %
Divky 16 38 % 5 12% 21 50 %
Celkem | 25 59 % 17 41% 42 100 %

Zdroj: Viastni vyzkum (dotaznik)

Sourozence nemé&lo 9 (21 %) déti. 18 (43 %) déti mélo jednoho sourozence, z toho
5 mladsiho a 13 starSiho, vétSinou v poslednim ro¢niku matetské skoly nebo v prvnich
dvou rocnicich skoly zakladni. 12 (29 %) déti mélo dva sourozence, z tohoto poctu
u 7 déti byly oba sourozenci star$i a 5 déti mélo jednoho sourozence stars$iho a jednoho
mladsiho. Pouze 3 (7 %) déti mély 3 sourozence, ve vSech trech ptipadech se jednalo

0 sourozence starsi.

2) Informace o rodicich
Pramérny v&k matek byl 35 let. Primérny veék otcti pak 38 let.
Otazku o vzdélani vyplnilo vSech 42 rodin, které se zcastnily Setfeni. V polozce
o vzdélani matek nejvice prevladalo stfedoSkolské vzdélani s dosaZzenou maturitou
a vysokoskolské vzdélani. Tyto dva stupné byly co do zastoupeni témét na stejné
urovni. Vysokou $kolu uvedlo 17 (40 %) matek a stfedni Skolu s maturitou 19 (45 %)
matek. Vyuceni a zakladni Skolu tvofilo jen malé procento. 4 (10 %) matky uvedly,

Ze jsou vyuceny a pouze 2 (5 %) matky mély zakladni Skolu.
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Graf ¢. 1 Vzdélani matek
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Zdroj: Vlastni vyzkum (dotaznik)

U polozky vzdélani otci bylo zastoupeni celkem rovnomérné rozloZzeno mezi
vysokoskolské vzdélani, stfedni Skolu s maturitou a vyuceni. 16 (38 %) otcii mélo
vyuéni list, 12 (29 %) uvedlo stfedni $kolu s maturitou a 13 (31 %) otci zaSkrtlo

vysokou Skolu. Zakladni skolu mél jen 1 (2 %) otec ze vSech 42 dotazovanych rodin.

Graf ¢. 2 Vzdélani otc
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Zdroj: Vlastni vyzkum (dotaznik)
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3) Navstévuje Vase dité mateiskou Skolu? Pokud ano, jak dlouho?

V 8 (19 %) dotaznicich respondenti uvedli, Ze jejich déti jest¢ matetfskou Skolu
nenavstévuji. Zbylych 34 (81 %) déti matetskou Skolu navstévuje, z toho 5 (12 %) déti
do ni dochazi méné neZ pil roku (3 mésice a méné). 17 (40 %) déti navitdvuje MS
po dobu zhruba pul roku, 6 (14 %) déti tam chodi jiz rok, 3 (7 %) déti navstévuji

toto zafizeni rok a ptl a 3 (7 %) déti navstévuji matetskou skolu jiz dva roky.

Graf & 3 Procentualni zastoupeni dochazky do MS
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Zdroj: Vlastni vyzkum (dotaznik)

4) Jaké zajmové krouZky dité navstévuje a kolik hodin celkové na nich primérné
tydné stravi?

Déti 25 (60 %) dotazovanych nenavstévuji zatim zadné zajmové krouzky.

Ze zbylych 17 déti jich 9 (21 %) travi néjakou zajmovou Cinnosti primérné 1 hodinu

tydné. 8 (19 %) déti travi na n&jakém (i nékolika) krouzku 2 — 3 hodiny tydné.
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Graf ¢. 4 Zajmové krouzky

= NENAVSTEVUJI
1 HOD./DEN
m 2-3 HOD./DEN

Zdroj: Vlastni vyzkum (dotaznik)

Mezi nejcastéji zmilovanymi krouzky byla dle ofekéavani cviceni a tance pro déti,

flétna a anglictina.

5) Kolik casu tydné se svému ditéti aktivné vénujete (napi.: povidani si s ditétem,
spolecna hra, pobyt na Cerstvém vzduchu — hiisté, prochazky, vylety...)?

35 (83 %) rodi¢u uvedlo, ze se svému ditéti aktivné vénuji kazdy den nékolik

hodin. 6 (14 %) rodica se ditéti vénuje zhruba 1 hodinu kazdy den a 1 (2 %) rodi¢ zatrhl

polozku jiné, ale dale svou odpovéd’ nijak nekomentoval. Ostatni odpovédi (4x tydné

a vice; 2x-3x tydné; méné nez 2x tydné) nezvolil nikdo z dotazovanych.

6) Kolik casu denné stravi VaSe dité vyuZivanim médii (televize, pocitaé, DVD,
playstation...)?

Nejvetsi pocet déti (20, 48 %) travi s médii piiblizné 1 hodinu denné. 11 (26 %)
déti vyuziva média vice nez 1 hodinu, ale méné€ nez 3 hodiny denné. 2 (5 %) déti travi
vyuZivanim médii vice nez 3 hodiny kazdy den. 8 (19 %) déti travi s médii piiblizné
30 minut denné a 1 (2 %) dit€¢ mad média povolena 3x tydn€ a v pfipadé¢ nemoci.

Celkovy pocet odpovéedi byl 42.
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Graf ¢&. 5 Cas straveny s médii

2%

30 MIN./DEN
® 1 HOD./DEN
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26%

m ViCE NEZ 3 HOD./DEN
mJINE

Zdroj: Vlastni vyzkum (dotaznik)

7) Ctete pravidelné svému ditéti? Pokud ano, jak casto?
2 (5 %) rodiny uvedly, ze ditéti pravidelné nectou, ve 4 (10 %) rodinach se ¢éte
dvakrat tydné nebo méné, v 9 (21 %) rodinach ¢tou ditéti tiikrat tydné a vice, ve 2 (5 %)
rodinach 5x tydné a 25 (60 %) rodin ¢te svému ditéti pravidelné kazdy den. Odpoved,

ze ditéti ¢tou 2x tydn€ a méné, nevybral zadny rodic.

Graf ¢&. 6 Frekvence ¢teni béhem tydne

KAZDY DEN
B 2x TYDNE A MENE
3x TYDNE A VICE
m NEPRAVIDELNE

60% )
mJINE

Zdroj: Vlastni vyzkum (dotaznik)
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8) Badsnicky, pisnic¢ky, pohddky atd. se dité uci vétSinou?

Zde mohli rodi¢e zvolit i vice odpovédi, proto je zde procentualni zastoupeni
jednotlivych odpovédi vyssi.

4 (10 %) déti znaji basnicky pouze z domova a 4 (10 %) z domova a od prarodicu.
Jedno z téchto déti jesté navic posloucha pisnicky a pohadky zradia. Vsech téchto
8 déti zatim jeste¢ nechodi do matetské Skoly. U ostatnich déti (32, 76 %), které jiz
do matetské Skoly chodi, je tato instituce hlavnim zdrojem ftikadel, pisni¢ek a pohadek.
Krom¢ matefské Skoly se ztohoto poctu 9 (21 %) déti uci basnicky i1 doma
a u prarodi¢a, 1 (2 %) dité¢ z MS a od prarodi¢t, 15 (36 %) déti zna basnictky z MS
a z domova, z toho 2 (5 %) déti jesté navic z krouzkd a CD. Zbylé déti (9, 21 %) znaji

tikanky atd. hlavné z matetské Skoly.

Tabulka €. 2 Zdroje basnicek, pisnicek a pohadek u déti dotazovanych respondentti

Zdroj basnicek atd. Pocet odpovédi % zastoupeni
Domov 32 76 %

MS 32 76 %
Prarodice 14 33 %

Jiné zdroje 3 7%

Celkem odpovédi 81 193 %

Zdroj: Viastni vyzkum (dotaznik)

9) Hledali jste si (hleddte) informace o sprdavném ielovém vyvoji déti
a metoddach jak ho podporit?

U této otazky bylo mnozstvi odpovédi ano a ne celkem vyrovnané. 23 (55 %) rodin

informace o fecovém vyvoji déti nehled4a nebo nehledala, ale n&kteti rodice vysvétlili,

Ze je to proto, ze se fidili zkuSenostmi z vychovy svych starSich déti. V 19 (45 %)

rodinach si informace na toto téma shanéli.

10) Odkud jste cerpali (Cerpdte) informace o iecové vychové ditéte?
V této otdzce je opét vyssi procentudlni zastoupeni jednotlivych odpovédi, nebot’
respondenti méli vybrat vS§echny zdroje, ze kterych Cerpali, tudiz vétSina z nich zvolila

vice odpovédi.
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Z vysledki z ptredeslé otazky by vyplyvalo, ze 23 rodin vybere odpovéd
»Necerpam — reci se dité uci samo prirozene“, ale tuto odpovéd vybralo pouze
12 (29 %) rodicu, 4 (10 %) na tuto otazku vibec neodpoveédé€li a ze zbyvajicich sedmi
rodici, ktefi v predeslé otazce odpovedeli, Ze nehledali informace o feCovém vyvoji
déti, 2 (5 %) ziskali informace od logopeda, 1 (2 %) rodina vychazi z vychovy starSich
déti, 1 (2 %) byl informovan détskym lékatem, 1 (2 %) ucitelem v MS a 1 (2 %) z obou
téchto zdroji (MS i pediatr). 1 (2 %) rodi¢ uvedl, Ze aktivné tyto informace
nevyhledava, ale néjaké ma z internetu.

Zbylych 19 rodict, jejichz odpovéd’ na otdzku €. 9 byla kladna, uvadéli v pfevazné
vétsSin€ internet jako zdroj svych informaci na téma feCového vyvoje déti. Takto
odpovédélo 14 (33 %) dotazovanych. 7 (17 %) rodi¢t uvedlo, Ze cerpalo z knih,
od ugitele v MS ziskali informace 4 (10 %) rodi¢e a 3 (7 %) rodi¢e od détského 1ékare.
12 (29 %) rodict zakrouzkovalo jako zdroj svych informaci logopeda a od prtatel
cerpalo informace 9 (21 %) rodic¢ii. Moznost vypsani jinych zdroji nevyuzil nikdo
Z dotazovanych.

Celkovy pocet odpovedi byl 68 a neodpoveédéli 4 dotazovani.

Tabulka €. 3 Zdroje informaci

Zdroje informaci Pocet odpovédi % zastoupeni
Internet 15 36 %

Knihy 7 17 %

Utitel MS 6 14 %

Détsky lékar 5 12 %
Logoped 14 33 %

Piratelé 9 21 %
Necerpam 12 29 %

Jiné zdroje 1 2%

Celkem odpovédi 69 164 %

Zdroj: Viastni vyzkum (dotaznik)
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11) Jaka je podle Vas dostupnost a kvalita materidlit s timto tématem?

Tato otdzka byla oteviena a respondenti na ni mohli odpovédét dle svého uvazeni.

Vzhledem k odpovédim uvedenym v otazce ¢. 9 odpovédéla na tuto otazku €. 11
vétSina respondentli, ktefi nevyhledavaji informace o feCovém vyvoji, ze nevi
(11, 26 %) a 6 (14 %) jich neodpovédélo vibec. 4 (10 %) respondenti, ackoliv sami
nevyhledavali informace, si mysli, Ze dostupnost i kvalita materiali je dobra. 1 (2 %)
respondent se domniva, ze kvalitni informace se daji ziskat jen v logopedické ambulanci
a 1 (2 %) respondent odpovédél, ze pokud ma nékdo zajem, informace si vzdy najde.

U skupiny respondentti, kteti na otazku ¢. 9 odpovédéli kladng, na tuto otazku
neodpovédeli 2 (5 %) respondenti. 13 (31 %) respondentt je s dostupnosti i kvalitou
materialti na toto téma spokojeno, 3 (7 %) odpovédéli, ze kvalitu materialic nemohou
posoudit, a 1 (2 %) uvedl, ze je nutné mit doporuceni, aby védél, co ma hledat.

Celkem na tuto otazku odpovédélo 34 respondentti a 8 respondentii neodpovédelo.

12) Myslite si, Ze by rodi¢e méli své déti ieli aktivné udit?

U této otazky se 36 (86 %) respondentl rozhodlo pro odpovéd, ze dité se feci uci
hrou, pomoci basniéek, pisnicek atd. Z téchto 36 respondentt si jest¢ 3 zaroven mysli,
Ze by své dité¢ méli ucit feci pomoci cviceni z odbornych publikaci, a 2 si mysli, Ze by
sice meéli své dit¢ ucit fe¢i pomoci basni¢ek a pisnicek, ale zaroven se domnivaji,
ze se déti uci feci pfirozene samy. Zbylych 6 (14 %) respondentl si mysli, Ze se déti uci
feci samy a 2 z téchto Sesti jesté odpovedéli, Ze v ptipadé potieby se dit€ nauci mluvit
u logopeda. Odpovéd’, Ze se dité€ nauci feci v matetské Skole, nebyla zvolena ani jednim

z dotazovanych, stejn€ jako moznost jiného nazoru.

13) Ma podle Vis hrubad a jemnd motorika viiv na ie¢ovy vyvoj ditéte?
Na tuto otazku odpovédélo 42 respondentti. 22 (52 %) z nich si mysli, ze hruba
1 jemnd motorika souvisi s feCovym vyvojem ditéte a 9 (21 %) respondentd si mysli,
ze spiSe ano. Podle 2 (5 %) respondentli ma na fe€ovy vyvoj vliv jen jemna motorika.
Pouze 1 (2 %) respondent uvedl, Ze si mysli, ze motorika neovliviiuje fe¢ovy vyvoj déti

a 8 (19 %) respondentt z nabidky vybralo odpovéd’ nevim.
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Graf ¢. 7 Vliv motoriky na fe¢ovy vyvoj
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Zdroj: Vlastni vyzkum (dotaznik)

14) Vite, na koho se obridtit v piipadé, %e budete mit pochybnosti o spravném

Fecovém vyvoji VaSeho ditéte?

Na tuto otazku odpovédéli vSichni dotazovani rodi¢e kladné, kromé 1 (2 %),
ktery uvedl, Ze zatim nevi. 22 (52 %) dotazovanych by se obracela pfimo na logopeda
nebo na détského 1ékafe. Ve 4 (10 %) piipadech rodi¢e uvedli i uéitele v MS a v 1 (2 %)
ptipad¢ foniatra. 19 (21 %) rodic¢i pouze uvedlo, ze v&di, na koho se obratit, ale dale
svou odpoveéd’ nerozvedlo.

Tato otazka byla oteviend, nenabizela Zadné mozZnosti, respondenti na ni méli

odpovedét podle sebe.

15)  Byli jste jiz nékdy nuceni vyhledat pro své dité logopedickou péci?

V8 (19 %) pripadech jiz byli respondenti nuceni vyhledat pro své dité
logopedickou pomoc. Ztoho 4 kvuli opozdénému feCovému vyvoji a zbyli 4
pro Spatnou vyslovnost. Ostatnich 34 (81 %) respondentli odpovédé€lo, Ze pro své dité
dosud nepotiebovali logopedickou péci nebo navstévovali logopeda se starSim

sourozencem.
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16) Trpite sami néjakou formou naruSené komunikacni schopnosti neboli
wporuchou ieci“?

V 31 (74 %) piipadech z odpovédi na tuto otazku a s ptihlédnutim k otazce ¢. 17
vyplyva, Ze ani jeden z rodi¢ii Zzadnou formou narusené komunikacni schopnosti netrpi.
Ve 4 (10 %) piipadech rodi¢e uvedli, ze si nemysli, Ze by né¢jakou formou NKS trpéli.
V 5 (12 %) rodinach trpi jeden z rodici nékterou formou NKS a ve 2 (5 %) rodinach

m¢él jeden z rodic¢t nékterou z forem NKS v détstvi, ale podafilo se ji odstranit.

17) Trpi nékdo jiny ve Vasi rodiné néjakou formou naruSené komunikacni
schopnosti?

Jen 11 (26 %) rodi¢t uvedlo, ze nékdo z jejich rodiny trpi nékterou formou
narusené komunikacni schopnosti. Ve 4 ptipadech z téchto jedenécti byl uveden otec
ditéte, v jednom sourozenec, ve 2 babicka ditéte a ve zbylych 4 se jednalo o synovce,
netefe nebo stryce. V ostatnich 31 (74 %) dotaznicich byla odpovéd’ na tuto otazku

negativni.

5.6. Shrnuti vysledkii

Jednim z dil¢ich cili bylo zjistit, zda maji rodi¢e povédomi o fecovém vyvoji déti.
Na tuto otdzku se v dotazniku zaméfovaly hlavné polozky €. 9, 10, 12 a 13. Pocet rodin,
které si hledaly informace o tomto tématu, a téch, které ne, byl vcelku vyrovnany.
Predpokladala jsem tedy, Ze vysledky Setfeni odhali horsi pfedstavu o feCovém vyvoji
a metodach spravné tecové vychovy u respondentl, ktefi informace nevyhledavali.
Po vyhodnoceni dotaznikl se vSak ukézalo, Ze vétSina rodin mé povédomi o vyvoji feci
u déti a pouzivaji metody, kterymi ho mohou podpofit, bez ohledu na to, zda se o toto
téma aktivné zajimaly ¢i nikoliv.

Druhym dil¢im cilem této prace bylo zjistit, zda a jakymi zplsoby rodice podporuji
feCovy vyvoj svych déti. Timto se z nejveétsi Casti zabyvaly otdzky ¢. 5, 6, 7 a 8.
Vysledky ukazaly, ze az na dva respondenty, vSichni dotazovani svym détem pravidelné
¢tou a vétSina rodict podporuje rozvoj ditéte také pomoci basnicek, pisnicek atd. U déti,
které navstévuji matetskou Skolu, je fecovy vyvoj jesté navic podporovan odbornym

vedenim pedagogii v tomto zafizeni a stykem s vrstevniky.
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Ttetim, a poslednim, dil¢im cilem bylo zjistit, zda rodice védi, na koho se maji
obratit v pripade€, Ze budou mit podezreni, ze fecovy vyvoj jejich ditéte neprobiha zcela
spravné. To zjiStovala zejména otdzka ¢. 14. Krom¢ jednoho, odpoveédéli vsSichni
dotazovani, ze védi, koho v takovéto situaci vyhledat. VéEtSina uvadéla logopeda
¢i détského 1ékare a nékteti i1 ucitele v mateiské Skole. Velké procento dotazovanych
(81 %) jesté nebylo nuceno vyhledat odbornou pomoc, coz je podle odborniki
Vv poradku, nebot’ se shoduji na tom, ze minimaln¢ do péti let véku neni feCovy vyvoj
jeste ukonCen a je tedy mozné tolerovat nékteré odchylky od normy naptiklad
ve vyslovnosti nebo v gramatické strance feci a fe¢ dale rozvijet. Rodi¢e by vSak méli
vyhledat odbornou pomoc, pokud dité ve tfech letech jest¢ nemluvi (resp. velmi mélo)
nebo pokud se po néjaké stresové situaci (i pozitivni) vyskytnou potize v dosud
bezproblémové mluvé. Kvili opozdénému fecovému vyvoji byli nuceni vyhledat
logopeda 4 respondenti.

Celkovym cilem této prace bylo posoudit informovanost rodin z hlediska prevence
fe¢ovych vad u déti. Setfeni neodhalilo z4dné hrubé nedostatky nebo dokonce chyby
V po¢indni rodica pii feCové vychoveé svych déti. Podle odpovédi, které respondenti
v dotazniku zvolili, se ukazalo, Ze vétSina dotazovanych rodin postupuje spravné
pfi podpote fecoveho vyvoje svych déti a tim se u nich snaZi predchazet vzniku
teCovych poruch. Jak jiz bylo zminéno na zacatku, pfili§ se neliSily znalosti a postupy
rodicl, kteti si aktivné vyhledédvali informace, a rodict, ktefi ne.

Jedinym spornym bodem, ktery z tohoto Setfeni vyplynul (konkrétné z otazky €. 6),
je, ze vétsina déti (33, 76 %) dotazovanych rodi¢l vyuziva média pfiblizn¢ jednu
hodinu denné 1 vice. Pouze 9 (21 %) déti travilo s médii piijatelnou dobu. Doporucena
doba pro déti tohoto véku (3 — 4 roky) je kolem 20 — 30 min. denné. Kutalkova (2005a)
uvadi, Ze pii delSim a nekontrolovaném pouZivani médii dochazi u déti k nizS§imu
rozvoji fantazie, neobratnosti ve vyjadfovani, protoze informace jen pasivné piijimaji,
ale dale je nedokazou prezentovat, a k vyssi toleranci k nasili, kvili potadim, které
pro né nejsou vhodné nebo agresivnim pocitacovym hram.

V dnesni dobé je pravdépodobné, ze mnoho rodicu (a néktefi z dotazovanych to
1 sami uvedli) vyuziva napiiklad pocitac k rozvoji svych déti, nebot” toto médium piinasi
fadu novych moznosti a interaktivnich programii pro rozvoj riiznych stranek détské
osobnosti, nicméné neni dobré si myslet, ze pocitac ¢i televize nahradi aktivni vychovu.

Veskeré pouzivani medii by mélo byt kompenzovano naptiklad pobytem venku nebo
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spole¢nou hrou s ditétem. Programy je tfeba peClivé vybirat a pfedem se s nimi
seznamit, nez je svému ditéti povolime, a pii jejich vyuziti bychom méli s ditétem
spolupracovat, komentovat kazdou cCinnost a vyzadovat to i od ditéte, abychom
predchazeli pasivité, neobratnosti ve vyjadiovani a abychom si byli jisti, ze dité
programu rozumi.

Co se tyce televize, meli bychom se s ditétem pfedem dohodnout, jaké porady bude
sledovat, protoze je pochopitelné, ze nechce byt vyrazovano z kolektivu svych
vrstevniki kviili neznalosti oblibenych détskych hrdinti a poradii. Na televizi bychom se
meli divat spolecné s ditétem a po skonceni potadu otazkami zjistit, zda poradu
rozumélo, co se mu libilo a co ne. Takto bude mit i sledovani televize jisty vychovny
efekt.

Setfeni se zulastnily jak rodiny, kde méa alespoii jeden rodi¢ vysokogkolské
vzdélani, tak i rodiny, kde jsou rodi¢e vyuceni nebo maji stfedni skolu s maturitou.
Béhem Setfeni nebyla odhalena Zzadnd souvislost mezi vzdélanim rodich
a informovanosti o logopedické prevenci. Informace si shanéli/neshanéli rodice
jak s niz§im, tak i s vy$§im vzdélanim.

I pies vysledky tohoto Setfeni, které, podle mého nazoru, ukazalo celkem dobrou
informovanost rodin, si myslim, Ze by bylo dobré, aby byly informace o spravném
feCovém vyvoji déti a metodach jeho podpory (a s tim spojenou prevenci vétSiny forem
naruSené¢ komunikacéni schopnosti) predkladany rodicim bez nutnosti, aby si je sami
aktivné hledali, napfiklad formou volné pfistupnych brozur u détského Iékare
¢1 v gynekologické ordinaci nebo mateiské Skole. Dale by vice matetrskych Skol
¢1 logopedickych ambulanci mélo potfadat seminafe a workshopy pro rodice na toto
téma s moZznosti zakoupit ¢i se inspirovat a naucit se pouZivat materidly urcené

K rozvoji nejen feci déti, ale i zrakovému a sluchovému vnimani a motoriky.
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Z.avér

Predkladana prace si jako sviyj cil stanovila posoudit miru informovanosti rodin
o zpusobech logopedické prevence u déti predskolniho veéku, kdy se fe€ vyviji a je tedy
mozno ji ovlivnit tak, aby nedochazelo k rozvoji nékteré z forem narusené¢ komunikacni
schopnosti, kterd by mohla ditéti pifinést mnohé problémy jak bchem studia,
tak 1 napiiklad pozd¢ji pti hledani zaméstnéni Ci zivotniho partnera. Tento cil byl
naplnén v posledni, paté, kapitole této prace.

Logopedickd prevence je velice dilezitou soucasti oboru logopedie, bohuzel
pfi zpracovavani této prace jsem zjistila, ze vétSina autorii se tomuto tématu vibec
nevénuje, nebo se o ném jen letmo zmifuje na poslednich nékolika fadcich v kapitolach
o jednotlivych formach narusené komunikacni schopnosti. Jedinymi dvéma
publikacemi, které se opravdu zabyvaji pfedchazenim narusené komunikacni
schopnosti, je kniha Logopedickd prevence od autorky Dany Kutalkové
a Prevence poruch reci na které spolupracovali Anna Pavlova-Zahalkova, Karel
Ohnesorg a Milan Kantor. V ostatnich publikacich musi ¢tenai hledat moznosti
logopedické prevence mezi fadky, naptiklad v kapitolaich o bézném fecovém vyvoji
ditéte nebo v ¢astech o etiologii jednotlivych fec¢ovych poruch.

Kvili témto nedostatklim v literatufe jsem se na zacatku zpracovavani této prace
obavala, Ze vysledky dotaznikového Setfeni mezi rodi¢i déti piedSkolniho véeku,
kter¢ mélo zjistit miru jejich informovanosti, nebudou nijak pozitivni.
Pti vyhodnocovani jsem vSak byla ptfijemné piekvapena. Témét polovina dotazovanych
rodict si informace o feCovém vyvoji déti a zpisobech, jakymi se da podpofit, aktivné
hledala a druha polovina, ackoliv se aktivné o toto téma nezajimala, méla znacné
povédomi o spravnych metodach fecové vychovy. K nékterym ztéchto rodici
se informace dostaly nahodou, prostfednictvim internetu, jini Cerpali ze svych
zkuSenosti s vychovou star§ich déti nebo pii navstévach logopedické ambulance
se star§im ditétem.

I pfes tato zjiSténi si vSak myslim, ze by bylo dobré §itit osvétu o logopedické
prevenci mezi rodiCi a snizovat tak fady déti, které navstévuji logopedické ambulance.
Doufam, Ze tato prace, kterd se snazila srozumiteln¢ shrnout bézny fe€ovy vyvoj déti
a postupy, jakymi se da ptredchézet jednotlivym druhlim narusené komunikacni

schopnosti, pfimé&je budouci i stavajici odborniky v oboru logopedie k zamysleni
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a piipadnému vypracovani systematického planu na Sifeni povédomi o logopedické
prevenci mezi rodi¢i, zvlast¢ pak zaméfenou na vyuzivani masmédii takto malymi

détmi.
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Priloha ¢. 1

Dotaznik k bakalarské praci na téma Informovanost rodin o

zplisobech loqgopedické prevence

1. Informace o ditéti:
Vék ditéte . . . . ..
Pohlavi ditéte . . . ... .. ..
Pocet sourozencl . ... ... ...

Vék sourozencd ............

2. Informace o rodicich:

NejvysSi dosazené vzdélani matky:
o Z&kladni skola
o Vyucena
o Stfedni Skola s maturitou

o Vysokoskolské

Vékotce: .........
NejvySSi dosazené vzdélani otce:
o Z&kladni skola
o Vyucen
o Stfedni 8kola s maturitou

o Vysokoskolské



3. Navstévuje Vase dité mateiskou sSkolu?
ANO — NE

Pokud ANO, jak dlouho? ..........ccociiiiiiinnnis

4. Jaké zajmové krouzky dité navstévuje (prosim, vypiste) a kolik hodin celkové na
nich primérné tydné stravi?

5. Kolik €asu tydné se svému ditéti aktivné vénujete (napf.: povidani si s ditétem,
spole¢na hra, ¢teni, pobyt na €erstvém vzduchu — hristé, prochazky, vylety...)?
o Denné nékolik hodin
o Denné kolem 60 minut
o 4xtydné a vice
o 2x—3xtydné

o Méné nez 2x tydné



6. Kolik €asu denné stravi Vase dité vyuzivanim médii (televize, poéita¢, DVD,
playstation...)?
o Pf¥iblizné 30 minut
o Pfiblizné 1 hodinu
o 1-3hodiny
o Vice nez 3 hodiny

Jiné (napf. vibec, 2x tydné...)

(0]

7. Ctete pravidelné svému ditéti?
ANO - NE
Pokud ANO, jak ¢asto?
o Kazdy den
o 3xtydné a vice
o 2xtydné a méné
o Jiné

8. Basnicky, pisni¢ky, pohadky atd. se dité uéi vétSinou:
o Doma
o V matefské Skole
o Od prarodicu
o Zjinych zdroju (prosim, vypiste)



9. Hledali jste si (hledate) informace o spravném re¢ovém vyvoji déti a metodach
jak ho podpof¥it?

ANO — NE

10. Odkud jste €erpali (Cerpate) informace o fe¢ové vychové ditéte?
(U této otazky, prosim, zaskrtnéte vSechny zdroje, ze kterych Cerpate / jste Cerpali)

o Internet
o Knihy
o Ugitel MS
o Détsky lékar
o Logoped
o Pratelé
o Neclerpam —fedi se dité u¢i samo pfirozené
o Jiné zdroje (prosim, vypiste):



12. Myslite si, ze by rodice méli své déti feci aktivné ucit?
o Ano, pomoci cvi€eni z odbornych publikaci
o Ano, hrou (basnicky, pisni¢ky, pohadky)
o Ne, dité se fedi ui pfirozené samo
o Ne, naudi ho to v materské Skole
o Ne, naudi se to u logopeda
o Jiny nazor (prosim, vypiste):

13. Ma podle Vas hruba a jemna motorika vliv na fecovy vyvoj ditéte?
o Ano
o Ne
o Spise ano
o Spise ne
o Jen hruba
o Jenjemna

o Nevim

14. Vite, na koho se obratit v pripadé, ze budete mit pochybnosti o spravném
freCovém vyvoji Vaseho ditéte?



15. Byli jste jiz nékdy nuceni vyhledat pro své dité logopedickou péci?
ANO — NE

Pokud ANO, z jakého davodu?

16. Trpite sami néjakou formou narusené komunikaéni schopnosti neboli
»poruchou rec¢i“?
o Ano
o Ne
o Myslim, Ze ne / Nejsem si védom(a)

o Trpél(a) jsem dfive/ v détstvi, ale podafilo se ji odstranit

17. Trpi nékdo jiny ve Vasi rodiné néjakou formou narusené komunikaéni

schopnosti?

ANO — NE

Pokud ANO, napiste, prosim, kdo:
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Zdroj: www.centrumreci.com
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Zdroj: www.newborns.standford.edu



http://www.newborns.standford.edu/
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v

Zdroj: Simonovy pracovni listy 6




U DOMU M

Méame maly ddm. Dim ma komin. Z komina jde dym. Adam doma topi. Mama a Ema jdou
doml. Ema ma med. D& med Adamovi. ,Jé,“ vola Ema, ,v medu je moucha!”

Adam je doma. Mava mamé a vola: ,Mami, Emo, mate med?“ ,Mame,“ vola Ema.
»A mouchu tam mame taky.”

Adam i Ema doma mameé pomahaji. Ema nékdy mete podlahu a Adam myje okna.

Emil maluje dim. Maluje a povida: ,Mame maly dim, mame i komin a dym. Mame i les.
Tam je mech.”

Vedle Emila je Milada. Milada m& mimino. Mimino je malé. Milada povida: ,Moje mila
Mino! Ja jsem tvoje mama.”

Kde je Tom? Tom je umyty a ji meloun. Povida détem: ,Emile, Milado, dam vam meloun!*
Ale Emil nema umyté ruce. ,To mi nevadi,“ povida Emil. Babi povida: ,Emile, doma mame
mydlo i vodu. Dam je hotovy. Uklid malovani a umyj se.“ Emil utika doma: , Tome, nech mi
meloun. Hned budu umyty!*

Milada povida Miné: ,Moje Mino, dam ti meloun.“ Tom je hodny. Da meloun Miladé, Mine
i Emilovi. Babi meloun nebude, ma doma maliny. Babi mota klubko a hlida déti - Toma,
Emila a Miladu.

,Jé, babi, to je pékny motyl!“ vola Milada.

U domu je les. V lese je hodné mechu. Je tu hodné motyld.

NAVRH PRACE S OBRAZKEM

Motivujeme déti obrazkem a kratkym vypravénim podle uvedeného textu.

1. Jazykova vychova (viz Seznam her a cviceni)
Slovni zasoba a vyjadfovani:
e Co vidis na obrazku (2b): Kazdé dité vymysli jednu vétu podle obrazku.
e Zdrobnéliny: napf. dim - domek, domecek.
Sluchové vnimani:
e Nechytej! (5b) Déti vyberou slovo podle obrazku.
e Dvojice slov (5c): Navrhy: med - led, Milada - Milena, les - pes, meloun - melon, diim - dym, mech - nech,
domek - donek, sluni¢ko - slunycko.

2. Rozvijeni poznani

e Domysleni situaci: Co bude délat maminka s Emou, aZ pfijdou doma? Co udéla babicka, az namota
klubicko? Co bude délat kluk, az domaluje dim?

e Pojmy k procviovani: matka, otec, bratr, sestra, babicka, dédecek.

3. Télovychovna chvilka

e Chiize po kruhu, stiidame malé a vétsi kroky (jako mald Ema, jako mama). B&h po kruhu, paze
napodobuji pohyb motyll, na znameni déti usednou do dfepu (motylek odpociva), pak zase béh. Ve stoji
spatném ve vzpazeni Uklony stranou (vétiik fouka do stromu). Ve stoji mirné rozkroéném vzpazit, pohyby
zapésti napodobuji namotavani klubicka, do pfedklonu. Sed skrémo zkfizeny, pohupovanim pokréenych
pazi napodobujeme pochovani panenky. Leh na zadech - odpocinek na trave, uvolnéni.

4. Hudebni vychova

e Pisnicka Travicka zelena.
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Zdroj: Simonovy pracovni listy 5
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