Univerzita Karlova v Praze

Pedagogicka fakulta
Katedra Specialni pedagogiky

BAKALARSKA PRACE

Logopedicka intervence u déti se specidlnimi pottebami v mateiskych Skolach

Speech therapy and intervention of children with special needs in nursery

schools

Kristyna Peturova

Vedouci prace: doc. PaedDr. Jitina Klenkova, Ph.D.
Studijni program:  Specialni pedagogika

Studijni obor: Specialni pedagogika

2016



Prohlasuji, Ze jsem bakalaiskou praci na téma Logopedicka intervence u déti se
specidlnimi potfebami v matei'skych skolach vypracovala pod vedenim vedouciho prace
samostatné za pouziti v praci uvedenych prament a literatury. Dale prohlasuji, ze tato
prace nebyla vyuzita k ziskani jiného nebo stejného titulu.

V Praze dne 14. 4. 2016



Réda bych touto cestou vyjadiila podékovani doc. PaedDr. Jifiné Klenkové, Ph.D. za jeji
cenné rady a trpélivost pii vedeni mé bakalaiské prace. Rovnéz bych rada podékovala viem

ucastniklim mého vyzkumu za vstticnost, poskytnuti informaci a spolupraci.



ANOTACE

Bakalaiska prace se zabyva logopedickou intervenci u déti se specidlnimi potiebami
v matefskych Skolach se zaméfenim na vyslovnost. Prvni kapitola je vénovéna vymezeni
tohoto obdobi, pozorovanym zméndm ve vyvoji intaktniho ditéte v predskolnim obdobi
pocitaje v to vyvoj fe¢i a vyslovnosti. Druha kapitola je zaméfena na narusenou komunikaéni
schopnost, jaka jsou jeji nejCastéjsi naruseni véetné charakteristiky logopedické intervence
a moznostem rozvoje komunikacnich schopnosti. Tteti ¢ast analyzuje dopad logopedické
intervence na vyslovnost déti v mateiské skole logopedické. Popisuje zlepSeni v uréitych
oblastech osobnosti, dale vyhody a nevyhody vzdélavani v tomto typu mateiské Skoly.

Realizovany vyzkum je kvalitativni.

KLICOVA SLOVA
dit¢ v matefské Skole, specidlni potfeby, vyvoj fe¢i, narusend komunikacni schopnost,

logopedické intervence

ANNOTATION

Bachelor thesis deals with speech therapy and intervention of children with special needs in
nursery schools with the focus on articulation. The first chapter is concentrated on definition
of this period, observed changes in development of intact child at the preschool age including
speech and articulation development. The second chapter is focused on communication
disorders and their the most frequent types including characteristics of speech therapy and
intervention and opportunities of development communication skills. In the third chapter is
analyzed impact of speech therapy and intervention on articulation of children in special
nursery school. This chapter describes improvements in specific areas of personality, also
suggestions for influencing of articulation and advantages or disadvantages of education in

this type of nursery school. The research is based on qualitative methods.

KEYWORDS
child in nursery school, special needs, speech development, communication disorders,

speech therapy and intervention
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1 Uvod

., To, ¢im se lisi clovek od zvirat, jest rozum a rec¢. Prvni mad pro svou vlastni potiebu,
druhé pro blizni, proto mda o to oboje stejné pecovati, aby mél jak mysl, tak z mysli

pochazejici hnuti udii, tedy i jazyk co nejvybrousenéjsi.
J. A. Komensky

Bakalarské prace ,,Logopedicka intervence u déti se specidlnimi potfebami v matefskych
Skolach* jsem si zvolila pfedevs§im z diivodu zdjmu o tuto problematiku, ktery byl podpoien
absolvovanim praxe v mateiské Skole logopedické. VEasna logopedicka intervence ma
vyznamnou roli pro vyvoj feci a osobnosti jako celku. Proto je tieba se zaméfit na podporu

komunikace u déti co nejdrive.

Cilem prace je seznameni s problematikou narusené komunikacni schopnosti u déti
v piedskolnim obdobi. Dale si klade za tikol zjistit, zda je mozné zaznamenat vlivem
logopedické intervence pozitivni dopad na vyvoj vyslovnosti u déti v mateiské Skole

logopedické.

V prvni kapitole je vymezeno, kdo jsou déti se specialnimi potfebami v predskolnim
obdobi a jaké vyvojové zmény u nich muzeme pozorovat. Celkovy vyvoj 0sobnosti, vyvoj
feéi a vyslovnosti hlasek je individualni a muze kdykoliv nastat bud’ jeho zrychleni ¢i
zpomaleni, proto je potfeba znat vyvoj u intaktniho ditéte. Z toho ditvodu se konkrétnéji
zaméfuji na vyvoj feci, S nim souvisejici vyslovnost a neopominam zminit charakteristiku

jazykovych rovin.

Nésledujici druha Cast je zaméfena na naruSenou komunikaéni schopnost, a jaké jsou
nejcastéjsi poruchy feci v tomto obdobi. Pro maximalni rozvoj komunika¢nich kompetenci
je potieba logopedické intervence, z toho diivodu se vénuji také jejimu popsani a zplisobim

jak je mozné fecové dovednosti ovlivnit.

Ve tieti ¢asti popisuji a analyzuji dopad logopedické intervence na vyvoj vyslovnosti u
déti se specifickymi potiebami v matetské Skole logopedické. Tato ¢ast byla zpracovana na

zakladé kvalitativniho Setieni.

Pro zpracovani prace byla uzita analyza odborné literatury a diagnostickych materiali,
syntéza poznatkl o problematice, samostatna prace s détmi, rozhovory s rodici, pozorovani

a nasledné vyhodnoceni dat.



2 DEéti se specialnimi potrebami v materskych Skolach

Ptedskolni obdobi je ¢asové odpovidajici dobé, kdy dité navstévuje materskou Skolu.
Proto se zde zabyvame charakteristikou terminu ptedskolni obdobi a specialnimi potfebami
u téchto déti. Dale jsou popsany vyvojové zmeény nastavajici v tomto obdobi,
charakterizovany jednotliva stadia vyvoje fe¢i a s nimi souvisejici jazykové roviny, ze

kterych je navdzano na vyvoj vyslovnosti hlasek.

2.1 Terminologické vymezeni

Vymezeni terminu specialni potieby zajistuje zakon ¢. 561/2004 Sb. a jeho nasledné
novely. Zakon popisuje vzdélavani déti, zakd a studentd se specidlnimi vzdélavacimi
potfebami. Zde je charakterizované, které osoby pod tento zdkon spadaji. Tyké se ¢lovéka
zdravotn¢ postizeného, vlivem mentélniho, télesného, feCového postizeni aj. Dale ¢loveka
zdravotné znevyhodnéného z divodu napiiklad dlouhodobého onemocnéni, clovéka
socialn¢ znevyhodnéného pro ulozeni ochranné vychovy a z jinych divodu v zakoné dale
uvedeném (Vzdélavani déti, zakt a studentd se specialnimi vzdélavacimi potfebami podle

zakona ¢. 561/2004 Sb.).

Déti se specidlnimi vzdélavacimi potiebami vyzaduji specidlni intervenci ve Skolach ¢i
Skolskych zatizenich. Dale mohou byt vyzadované specidlni vzdélavaci programy, vétSinou
poskytované specidlnimi $kolami a zafizenimi. Jiz v predskolnim obdobi je dilezité se
vénovat zaclenéni jedince do socidlniho prostfedi, které poskytuje prav€é matetska Skola
(Bartotiova, Bytesnikova, Vitkova, 2012). Uspéiné zafazeni do takového prostiedi jiz
v raném véku, ovlivni pozdéji celkovou osobnost ¢lovéka. Konkrétné u déti s narusenou
komunika¢ni schopnosti se vyzaduje pomoc pro jejich komunikativni jednani v béznych
dennich situacich a v procesu uceni. Dilezity vyznam ma podpora rozvoje sebekonceptu a

rozsifeni komunikativnich a socialnich kompetenci (Klenkova, 2006; Bytesnikova, 2012).

Piedskolni obdobi Ize chapat dvéma rliznymi zplisoby. V §ir§im pojeti byva oznacovano
jako obdobi od samotného narozeni, kam muze byt zahrnut i1 prenatalni vyvoj az po finalni
nastup do Skoly. Tento typ tvrzeni nese spousty kladd, ale také i zdpori. Z tohoto divodu se
nejcastéji pristupuje k vymezeni terminu jako vétSinou tiiletého obdobi pied nastupem do
zakladni skoly (Langmeier, Krejéifova, 2006). Jedna se o obdobi trvajici od 3 do 6 - 7 let,

kdy ukonceni etapy urcuje nejen fyzicky veék, ale predevsim vstup do zakladni Skoly.



Nastup do matetské skoly je povazovan za dilezity z mnoha diivoda. Pfichazejici zmény
jsou méné napadné oproti predeslym obdobim, avSak je jim piikladdan zna¢ny vyznam.
PtedSkolni vék se oznacuje jako obdobi iniciativy, kdy se dit€ snazi néco zvladnout, tvofit a
potvrdit si tak svou schopnost. V oblasti socializace je toto obdobi brano jako ptipravné pro
zivot ve spolecnosti. UCi se zde pfijmout fad, prosadit se ¢i spolupracovat, tedy osvojit
vlastnosti potfebné zejména v rovnocenné skupiné s vrstevniky. V tomto stadiu ma na
jedince vyrazny vliv rodina a podstatny je rozvoj vztaht s vrstevniky. Zmény podminéné
vyvojem u ditéte v pfedskolnim véku se odrazi predevsim pii hrach, které jsou dulezitou

soucasti tohoto obdobi, a proto je také nékdy nazyvano obdobim hry (Vagnerova, 2005).

Ptestoze je vyvoj individudlné specificky, pro plné porozuméni tomu, kdo je dité
ptedskolniho véku je vhodné se déle seznamit s vyvojovymi zménami, které jsou alespoil

typické pro tento vyvojovy stupeti.

2.2 Vyvojové zmény v piedSkolnim obdobi

Dle Klenkové, Kolbabkové (2003) u ditéte v piedskolnim véku pozorujeme zmény

pfedevsim v oblastech télesného vyvoje, poznavacich procest a Skolni zralosti.

V oblasti télesného vyvoje spatiujeme u predskolnich déti zna¢né pokroky. Dochazi
k viditelné zmén¢ stavby téla, kdy celkova hybnost ditéte se zdokonaluje, a pohyby jsou
védomé. Mé€lo by jiz byt schopné zvladdat samostatné ¢i s mensi pomoci ¢innosti, které
souvisi s vlastni sebeobsluhou. Dle Langmeiera, Krej¢ifové (2006) se vyvoj motoriky
vV tomto obdobi dostava na vyssi uroven, zlepSuje se pohybové koordinace, hbitost a elegance
pohybti. V mnohych hrach se cvic¢i hruba i jemna motorika, ta se zv1asté zlepsuje ke konci

stadia.

Diky vyvoji poznavacich procesti, mize dit€ dokonaleji poznavat okolni svét a pravidla,
jez zde plati. Dochazi ke zméné zpiisobu, jakym dit¢ poznava. Etapa kognitivniho vyvoje
dle charakteristického stylu uvazovani déti v ptfedskolnim véku je pojmenovana jako obdobi
nazorného, intuitivniho mysleni, které neuznava zakony logiky. Je tudiz klamné a ma mnoha
omezeni (Piaget, 2007).

vvvvv

nému nabyvame informaci o svété kolem nds. Nejvétsi podil na rozvoji vniméani u
predskolnich déti maji jejich vlastni prozitky. Vnimani Ize délit prevazné dle smysli na
zrakové, sluchové, ¢ichové, chutové, dotykové a vnimani ¢asu a prostoru.
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Z oblasti paméti je za nejvice dominantni povazovana mechanickd pamét’, diky které si
déti pamatuji basnicky a verSe. Obdobi okolo Sesti let je vyznamné tim, Ze silné zazitky

mohou zustat jiz trvale uchované.

Fantazii déti v predskolnim veéku uplatnuji z vEétsi ¢asti pti hrach, které maji v tomto
obdobi nezanedbatelnou roli. Nejsou to vSak jen hry, pfi kterych fantazii vyuzivaji, projevuje

se také v kazdodennich béznych situacich a pfipadech.

V oblasti mysleni dochazi k velkému pokroku ve vSech jeho formach. Je utrzkovité,
nekoordinované a détem chybi komplexni piistup (Klenkova, Kolbabkova, 2003). Dale je
malo flexibilni, ndzorové a prelogické, tedy ze déti zatim nemysli dle logickych operaci. Uz
zvladaji vyvozovat zavéry, avsak jsou zavislé vétsSinou na vizudlnim tvaru. Mysleni je stale
vazano na ¢innost ditéte a je egocentrické, antropomorfické tj. ptidavani lidskych vlastnosti,
magické tzn., Ze v§e méni dle vlastnich tuzeb a artificialistické tj. vSe je vytvoiené pro né
(Langmeier, Krejcitova, 2006).

Za pomoci kreseb, her, vypravéni a jinych ¢innosti déti vyjadiuji sviij ndzor a pohled na

emociondlni uspokojeni.

Pted vstupem do zékladni Skoly musi dité spliovat pozadavky v oblasti duSevni, télesné
1 socialni zralosti. Ta je ovlivnéna rodinnou urovni, dédi¢nosti a nékterymi organickymi
postizenimi. Dostate¢nou Skolni zralost posuzuje psycholog, ktery muize v piipadé
nedostatkli v pfipravenosti ditéte rodi¢im doporucit odklad Skolni dochazky (Klenkova,

Kolbabkova, 2003).

Vyvojové zmeény jsou Siroky souborny proces, ktery prostupuje celou osobnosti ditéte.
Do procesu patii vyse uvedené zmény, které lze konkrétné doplnit o vyvoj verbalnich
schopnosti, emoce, socializace a sebepojeti. Z tematického diivodu zaméfeni prace se

budeme dale v nasledujici ¢asti vénovat praveé vyvoji verbalnich schopnosti.

2.3 Etapy vyvoje reci

Dit¢ v predskolnim obdobi dokaze uspokojivym zplisobem formulovat své nézory,
pozadavky i pocity, které ma zajem s ostatnimi sdilet. Je tedy jasnym diikazem, ze vyvoj feci
zacina jesté diive nez v predskolnim veéku. Pro lepsi pfedstavu se zde nachazi shrnuti vyvoje

fe¢i krok za krokem.



vvvvvv

obdobi se povazuje obdobi do Sestého roku. Zdiraziiovan byva usek okolo ttetiho az ¢tvrtého
roku zivota, kdy je rychlost vyvoje na nejvyssi urovni. Vznik a vyvoj fe¢i u lidi je narocny
a slozity proces, jenz je ovlivnén mnoha faktory (Lechta, 2002). Ovliviiovany je
senzorickymi procesy, motorickymi procesy, mySlenim i socializaci a je mozné ho délit do
ruznych vyvojovych stadii. Kazdy si musi projit vSemi stadii feci, které nelze na jisto
prisoudit ur¢itému vékovému obdobi, jelikoz kdykoliv miize dojit ke zpomaleni, ale i naopak

ke zrychleni tempa béhem vyvoje (Klenkova, 2006).

Vétsina autord z riznych oborti samotny vyvoj feci déli na obdobi piediecové, tedy
ptipravné stadium a na stadium vlastniho vyvoje tfeci (Peutelschmiedova, 2005; Lechta

1990; Klenkova, 2006).

Piipravné (prediecové) obdobi je od nasledujici obdobi odd€leno dovrSenim prvniho
roku zivota ditéte. Behem této doby dit€¢ nabyva dovednosti a navykl potifebnych pro
pozdéjsi vyvoj skutecné feci. Toto obdobi miizeme rozdélit na faze kiiku, broukani, pudové

zvatlani, napodobujici Zvatlani a rozuméni feci (Klenkova, 2006).

Obdobi kriku nastava po ptichodu na svét, kdy nékteré déti po narozeni ihned pla€ou nebo
si kychnou, ¢imz probudi plice ke své funkci. Behem prvnich dnti a tydnti déti ¢asto placou.
Pla¢ je pro dité zatim reflexni Cinnost a zpocatku nesouvisi s nespokojenosti. Jako projev
nespojenosti za¢ina dité vyuzivat plac s tvrdymi hlasovymi zacatky az kolem 6. tydne. Jiz v
novorozeneckém obdobi se setkavame se schopnosti déti rozliSovat jiné zvuky od lidské feci

(Kutalkova, 2010).

Ve 2. az 3. mésici po narozeni nastava obdobi broukani. V této fazi zacina dit€ odhalovat
rizné moznosti pohybu rtl a jazyka, diky kterym rozsituje svou skalu vyvozovanych zvuk.
Zacinad se objevovat pla¢ s mékkym hlasovym zacatkem, za jehoZ pomoci dit¢ miize
signalizovat svou spokojenost (Kutalkova, 2009).

S obdobim pudového zvatlani se setkdvame v pfimé navaznosti na predchozi obdobi
broukani. Typické je nahodné vydavani zvukd a tvofeni hlasu u novorozencii. Nau¢enim
zmény vysky hlasu pro nés nastava pocit, ze si dit€ prozpévuje. Kazdé dit€¢ vydava totozné

zvuky, véetné déti od narozeni neslySicich.
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Obdobi napodobivého Zvatlani zaCind kolem 6. - 8. mésice zivota ditéte. Je
charakteristické hlasovymi projevy reagujicich na okoli, pfi kterych se kombinace slabik jiz
podoba sloviim. Zdokonaluje se schopnost uziti oblicejovych svalii a dochazi k vétSimu
porozumeéni fe€i, na kterou je schopné reagovat. V tomto obdobi je tfeba na dité nesislat,
jelikoz ma velkou schopnost napodobovat a mohl by se zde rozvinout uz pocatek fecovych

vad (Kutalkova, 2010).

Okolo 10. mésice nastdva obdobi rozumeéni reci. Dité zacCina spojovat slySené zvuky
s predméty a konkrétnimi situacemi, ackoliv stale jeste pln¢ nerozumi obsahu slov. Reakci

na porozumeéni zvuki ¢i pokynt da dit€ najevo pomoci motorické odezvy.

Vlastni vyvoj fedi, jak uz bylo vySe zminéno, pokracuje po ptedchozim piipravném
obdobi a za pocatek je povazovana doba okolo jednoho roku véku ditéte. Rozdé¢lit 1ze na

Ctyfi stadia, ktera na sebe postupné navazuji.

Prvotnim stadiem je emocionalné-volni, kdy se dité skute¢né vyjadiuje prosttednictvim
verbalniho projevu. Mize se jednat o jednoslabi¢na a viceslabi¢na slova ¢i o jednoslovné
véty, které predstavuji slova majici vyznam komplexni véty. Do této doby stale pretrvava

dorozumivani na ptrediecové — neverbalni urovni.

Nasledujici stadiem je asociacneé-reprodukcni, ve kterém prvni slova zacdinaji mit
pojmenovavaci funkci. Dité se snazi prenaset vyrazy, které zaslechlo na obdobné predméty
a jevy. Prudky rozvoj nastava ve v€ku 2 az 3 let ditéte, kdy pomoci feci dosahuje menSich

cilt a snazi se o komunikaci s dospélymi osobami.

Okolo 3. roku Zivota zacind stadium logickych pojmii. Oznaceni do této doby spojend
s konkrétnim jevem se stavaji vSeobecnymi slovy s danym obsahem. To nastava z divodu

podléhani feci abstrakci a zevSeobeciiovani.

Stadium intelektualizace predstavuje pocatek obdobi na pielomu 3. a 4. roku Zzivota
ptetrvavajici az do dospélosti. Dité se umi samo vyjadfit pfesné a spravné jak po obsahové,
tak 1 formalni strance feci. Dale se jednd o nabyvani novych vyrazl, zdokonalovani a
upiesiiovani vyznamda slov a jejich gramatické stranky (Klenkova, 2006).

2.4 Charakteristika jazykovych rovin

Pti charakteristice vyvoje fe¢i provadime reflexi Ctyt jazykovych rovin. Jednd se o roviny,

které se navzajem prolinaji, a jejich vyvoj probihd ve vSech oddilech soucasné¢.
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Morfologicko—syntakticka rovina ptedstavuje oblast verbalniho projevu, ve které
muzeme spatiit odraz stupné¢ détského dusevniho vyvoje. Rovinu lze vSak posuzovat az

v obdobi, kdy zacina vlastni vyvoj feci ditéte, tedy kolem prvniho roku.

Po morfologické strance nartista postupné s celkovym vyvojem ditéte mnozstvi uzivani
jednotlivych slovnich druht. Nejdiive dité zacina vyslovovat podstatnd jména a az pozdéji
slovesa. Mezi prvni slova vsak patfi i onomatopoicka citoslovce. Ve véku 2 az 3 let ditcte se
slovni zasoba rozsifuje i o pfidavna jména, osobni zajmena a zacina sklonovat ¢i ¢asovat
slovesa. Nejpozdéji se ze slovnich druht nauc¢i uzivat Cislovky, predlozky a spojky.

Vyuzivani vSech nabytych slovnich druhi nastava v obdobi po 4. roce Zivota ditéte.

Po syntaktické strance se dvouslovné véty objevuji kolem 1,5 az 2 let a véty z vice slov
zaCina skladat kolem 2,5 az 3 let. DelSi dobu pfetrvava slovosled ve tvaru, kde slovo
S nejvysSim citovym vyznamem je umistovano na prvni misto. Souvétich zafina dité
vyuzivat vV rozmezi 3. az 4. roku zivota. Spravnému gramatickému tvaru se u¢i pomoci
transferu nebo napodobovanim slySenych pravidel, pficemz nehledi gramatické vyjimky.
Z tohoto diivodu mize byt fe¢ gramaticky nespravna a do 4 let je jeSt¢ povazovana za

pfirozeny jev oznacovany jako fyziologicky dysgramatismus (Lechta, 1990).

Lexikalné—sémanticka rovina zahrnuje pasivni i aktivni slovni zasobu a jeji vyvoj.
Pocatky rozvoje pasivni slovni zasoby, obdobi kdy dité zadind rozumét mluvené feci,
zaznamenavame okolo 10. mésice Zivota. S aktivni slovni zésobou se setkdvame o dva
mesice pozdéji, kdy se objevuji prvni slova uzivana ve vSeobecném smyslu, hovoiime tak o
hypergeneralizaci. Poté co jiz ovlada vice slov, hovofime o jevu opacném zvany

hyperdiferenciace, kdy dité poklad4 dany vyraz za oznaceni jediné véci (Klenkova, 2006).

Dle Sternovych béhem vyvinu ditéte dochazi ke dvéma etapam nazyvanych jako prvni a
druhy vék otazek. Prvni v€k otazek nastava okolo 1,5 roku a objevuji se v ném otazky ,,Co
je to?, ,,Kdo je to?* ¢i ,,Kde je?*. Nasledujici etapa druhy vék otdzek ptichazi kolem 3,5
roku ditéte spolu s otazkami ,,Pro¢?* a ,,Kdy?*. Nejvetsi nartist slovni zasoby proto probiha

do véku 3 let. (sec. cit. Lechta, 1990).

Prvni slova dité vyslovuje kolem prvniho roku, ve dvou letech je rozsah ptiblizné okolo
300 slov. Ve tietim roce ¢ita slovni zasoba asi 1 000 slov, ve ¢tvrtém roce 1 500 slov a
Vv patém roce 2 000 slov. Dité v obdobi nastupu do Skoly ve véku Sesti let ovlada piiblizné
2 500 - 3000 slov.
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Foneticko—fonologickou rovinu lze pozorovat ze vSech jmenovanych rovin nejdfive a
je zaméfend na stranku vyslovnosti. Vyznamnym momentem je piechod ve stadiich
pudového zvatlani na zvatlani napodobujici, vlivem védomého produkovani hlasek pravého
matefského jazyka (Lechta, 1990). V ontogenezi feci je pro logopedické pusobeni klicové
znat potadi fixace hlasek pro postup pii korekci nespravné vyslovnosti. Jako prvni dochazi

k fixaci samohlasek a poté souhlasek.

Vyslovnost se vyviji brzy po narozeni ditéte a byva ukoncena okolo 5. roku, coz neni
pravidlem a muze setrvat do 5. az 7. roku. Je to dano vlivem vét§iho mnozstvi faktort,
kterymi jsou obratnost mluvnich orgénii, dospé€lost fonematického sluchu, ale i spolecenské

Cinitele, naptiklad spoleenské okoli ditéte, mluvni vzor, inteligence aj. (Klenkova, 2006).

V dob¢ nastupu do zakladni skoly by méla byt vyslovnost vSech hlasek spravna. Z toho
divodu se v matetfskych Skoldch zamétuji na fonacni a dechova cvi€eni, cviceni pro
sluchovou diferenciaci a vénuji se tempu, rytmice, dynamice a melodii feci. (Bytesnikova,

2012).

Pragmaticka rovina piedstavuje schopnosti jedince uzivat komunikaci v socialnim
prostfedi (Lechta, 1990). Pochopeni role jako komunika¢niho partnera a schopnost reakce
Vv urcité situaci je dité schopné kolem dvou az tfi let. Ve tiech letech roste usili komunikovat
a udrzovat kratké rozhovory s dosp&lymi, ve ¢tvrtém roce se dité zdokonaluje v komunikaci

odpovidajici nastalé situaci (Klenkova, 2006).

Piedskolni dité by pro vstup do zakladni Skoly mélo byt schopné rozmanitym zpiisobem
komunikovat s vrstevniky i dospélymi osobami. Trénuje se pomoci rozhovori, konverzaci i

hromadnych diskusi, kde se uci zakladim dodrzujicich se pfi téchto akcich.

Ackoliv pribéh vyvoje teci probiha po celou délku Zivota, nejvétsi a nejvice viditelny
rozvoj ve vSech ¢tyfech rovinach probiha pfevazné v piedSkolnim obdobi, proto je tieba se
mu nélezit€ vénovat. Rozvoj feci je ovliviiovan riznymi faktory, kterymi jsou z velké ¢asti

uroven intelektu, individudlni schopnosti a vliv prostiedi (ByteSnikova, 2012).

2.5 Vyvoj vyslovnosti

S vyvojem feci a jazykovymi rovinami, konkrétné foneticko-fonologickou, souvisi také
vyvoj vyslovnosti. Ten je povazovan za jednu ze zakladnich znalosti spravného pracovnika

v oboru logopedie, bez které nemtize zapocit svou praci.
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Samohlasky se podobaji tonim, pii kterych vychéazi skrze usta vydechovy proud rizné
dlouho a bez ptekazek. Pti tvorbé souhlasek vydechovy proud nardzi do rtl, zubt, jazyka a
vytvaii spisSe Sumy. OdliSnosti mezi samohlaskou a souhléskou je jednak zptisob artikulace,
tak 1 zvuk, ktery slySime (Kutalkova, 2009). Vyvoj vyslovnosti je velmi proménlivy i pfes
platnost urcitého fad. Dité pfi tom ovliviiuji vnéjsi podminky (napf. mluvni vzor), ale i
vnitini podminky (napf. individudlni zralost). Z tohoto divodu je vyvoj vyslovnosti
individudlni zaleZitosti.

Vyskyt samohldsek v feci nastavd potupné. Ze samohlasek se nejdiive fixuje A,
nejpozdéji I, U. K upevnéni dvojhlasek je potieba delsiho Casu, avSak jesté vice je ho tieba
pti upeviiovani souhlasek. Z téch se jako prvni dité nauci vyslovit dobie viditelné a zvukové
expresivni hldsky — P, T, K, B, D, G. Poté se uci hlasky 0zinové, a to H a ¢asem J, F, CH.
Vysokou naroénost piedstavuji sykavky, z nichz nejdiive zvlada S, Z a az ¢asem umi
vyslovovat S, Z. Pokud zvladne vyslovnost sykavek, pfichazeji na fadu polozavérové hlasky
C, C. Jako posledni ve fazi vyvoje vyslovnosti pfichazi v nejvice piipadech &as na fixaci L,

R aR.

Pokud chceme vadam vyslovnosti piedchazet, je nezbytné rozvijet dovednosti potiebné
pro fe¢ovy vyvoj a spravnou vyslovnost. Hlavni zadsadou je rozvijet v ditéti mluvni apetit
spolu s poskytnutim spravného mluvniho vzoru, cvicit diferenciaci a fixaci zvuki lidské feci,
dbat na rozvoj celkové motorické obratnosti. Dilezitym faktorem jsou také kladené naroky
na dité, pti kterych bychom ho neméli pfetéZovat nadmérnymi pozadavky (Krahulcova,
2007).
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3 NaruSena komunika¢ni schopnost

V piedchozi kapitole byl popsan jedinec se specidlnimi potfebami v pfedSkolnim véku
vcetné celkového vyvoje, ktery zaznamendvame. Konkrétni zaméfeni na vyvoj feci,
vyslovnosti a jazykové roviny jsou dulezitou znalosti pro kazdého pracovnika
V logopedickém oboru. Tyto dily jsou povazovany za stavebni zéklady potiebné pro napravu
narusené¢ komunikacni schopnosti. Proto se v nésledujici ¢asti budeme vénovat jejimu
vymezeni spolu s jednotlivymi nejéastéjSimi narusenimi v tomto veéku. Velmi dulezita je
podpora maximalniho rozvoje. Logopedické péci a moznostem jak se daji ovlivnit

komunikac¢ni schopnosti je vénovan usek nasledujici kapitoly.

3.1 Terminologické vymezeni

Zpocatku této kapitoly by bylo vhodné nejdiive kratce charakterizovat nékolik termint,

kterymi jsou komunikace, jazyk a fe¢, narusend komunikacni schopnost.

Dle Dvotaka (2001, s. 100) je komunikace definovana jako: ,, Prenos ruznych
informacnich obsahii pomoci riznych komunikacnich systémi zejména prostrednictvi
Jjazyka; vymeéna informaci, sdelovani a dorozumivani; realizuje se ve 3 hlavnich formdch:
mluvené, psané, ukazované.“. Rizné druhy dorozumivani a sdileni informaci potiebuje
kazda Zzijici bytost. Dominantni vlastnosti lidi je vyuziti t€chto metod s cilem vytvofit a
udrzet vztahy v socidlnich sférach. Bez moZnosti komunikovat neni mozna existence
spolecnosti ani jeji vyvoj.

Rozlisujeme od sebe jazyk a ie€, a¢koliv jsou spolu v tizké a dulezité vazbe. Oba aspekty
spolu blizce souvisi, protoze pokud chceme byt schopni fe€i, musime umét také jazyk

(Klenkova, 2006). Jazyk byva ztotoznovan s kodem a fe€ piedstavuje danou zpravu (Dvoftak,

2001).

Dle Sovéka (1984) pojem jazyk piedstavuje systematicky souhrn sdélovacich slovnich i
neslovnich prostiedktl v matefském jazyce. Lechta (in Skodova, Jedlicka a kol., 2003) uvadi,
Ze se jedna o Cisté socialni jev, souhrn konvencnich znakl ¢i pravidel, které spolecnost

uznava a tidi se jimi pfi sdileni konkrétni informace.
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Terminem fe¢ byva oznacovana dovednost clovéka vyjadfovat segmentovanymi zvuky
obsah védomi a uzivat slovni a mimoslovni prostfedky, kterymi jsou gesta, mimika a

posunky. Je povazovana za klicovy faktor mysleni a porozuméni svéta (Hartl, Hartlova

2010).

NaruSenou komunikacni schopnosti se rozumi, pokud nékterd z jazykovych rovin
(ptipadné nekolik rovin soucasn¢) ptisobi rusivé vzhledem k zdméru komunikace. V tomto
pojeti mtize byt narusena jakdkoliv ze Ctyi rovin, morfologicko-syntaktickd, lexikalné-
sémanticka, foneticko-fonologicka i pragmaticka rovina. Tyka se tudiz jazykovych i

nejazykovych prostiedki feci (Lechta, 2002).

Z hlediska pribéhu se muze jednat o naruseni expresivni slozky nebo receptivni slozky
fe¢i. Schopnosti komunikace mohou byt naruSené trvale ¢i pfechodné a miZe se jednat o
vrozené nebo ziskané poruchy. Dle pfi€iny je lze d€lit na organové nebo funkéni a mohou
se dale délit dle rozsahu na plné ¢i ¢astecné naruseni feci. Existuji ve forme primarniho
naru$eni nebo jako pridruzeny symptom jiného dominujiciho postizeni, v tom ptipad¢ pak
hovofime o symptomatickych poruchach fe¢i. Clovék si miize, ale i nemusi byt védom své
naru$ené komunikaéni schopnosti. Jeji Site je od lehkého sigmatismu, az po t¢Zké naruseni

faktickych funkci.

3.2 Nejcastéjsi naruseni komunikacénich schopnosti u déti predskolniho véku

Pohledy autori na ¢lenéni naruSené komunikacni schopnosti se rizni dle oborl, ve
kterych piasobili a vynikali. Nékteti autoti vychézeli naptiklad z hlediska lékatského, to vSak
pro kategorizaci poruch fec¢i nebylo dostatecné vhodné. Proto se v soucasné dob¢ piistupuje
pfi Clenéni komunika¢nich dovednosti k hledisku dle symptoma (Lechta, 1990).
V nasledujici ¢asti je uvedena kategorizace nejcastéjsich poruch feci u predskolnich déti dle
Bytesnikové (2012).

NarusSeni vyvoje ie€i je zastieSujicim terminem pro naruSeni komunika¢ni schopnosti
Vv ¢asti zpomaleného nebo odchylného fe¢ového vyvoje (Sovak in Lechta, 1990).

Opozdeény vyvoj Feci do jednoho roku lze brat jako obdobi fyziologické nemluvnosti,
avSak udobi do tfi let zivota ditéte byva povazovano za meznik, kdy se da jesté hovofit o
prodlouzeném obdobi nemluvnosti. Tyka se déti, které¢ v obdobi okolo tii let a pozdéji stale

nemluvi, neprojevuji zdjem o komunikaci nebo vyuzivaji jen nékolik malo slov.
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Velmi Castou pfi¢inou byva nedostatecny mluvni vzor véetné piilezitosti ke komunikaci,
pokud rodice pfili§ nevénuji pozornost komunikaci s ditétem. V opacném piipadé se mize
jednat o prespfilis peclivou vychovu, kdy dit¢ ma Sirokou pasivni slovni zasobu, ale
nekomunikuje pomoci slov. Mezi dalsi pfi¢iny miize patiit porucha sluchu, snizena funkce
nervové soustavy, lehkd mozkova dysfunkce, ale také i dédicnost miize mit svlij podil na

opozdéném vyvoji feci (Kutalkova, 2010).

Vyvojova dysfazie neboli specificky naruseny vyvoj reci se muze projevit jako
neschopnost nebo snizena schopnost naucit se verbaln¢ komunikovat, ackoliv podminky pro

rozvijeni fei jsou priméfené (Skodova, Jedlicka a kol., 2003).

Jde o poruchu zapti¢inénou narusenim rané se vyvijejici centralni nervové soustavy, kdy
je naruSeno zpracovani fecového signalu. Poskozeni funkce centralni nervové soustavy a
umisténi neurologického nalezu ma vliv na promeénlivost pfiznakd v feci, nerovhomérné
zmény ve vyvoji 1 moznosti dosazeni stupné danych schopnosti. Nejvice viditelnym
symptomem vyvojové dysfazie je opozdény vyvoj feci. Typickymi znaky je chuda slovni
zasoba s Castymi zameénami slabik nebo vynechanim ¢asti slov a produkce dysgramatismii.

24

nemluvnost, pfi niz se verbalni fe¢ nerozviji. O néco malo méné zdvaznym stupném je
¢astecna nemluvnost, fe€ se rozviji pozd¢ji a deformované. Dalsim stupném je dysfazie, kdy
ma fe¢ zavazné nedostatky vétSinou v kombinaci postiZzeni percep¢ni i1 expresivni slozky

feci. (Kutalkova, 2002).

Dalsimi jsou poruchy artikulace, u kterych je spole¢nym symptomem dle nazvu

naruseni procesu artikulace, ackoliv etiologie je rozdilna (ByteSnikova, 2012).

Dyslalie patfi mezi nejhojnéji se vyskytujici poruchy feci. Typickd je naruSenim
vyslovnosti jedné nebo vice hlasek ptislusSného matetského jazyka, pii vyslovnosti zbylych
hlasek je artikulace korektni dle norem platnych pro dany jazyk (Sovék, 1984). Mize se
projevovat v kombinaci s jinymi typy narusené fecové schopnosti nebo samostatné. Dyslalii
1ze oznacit za nespravny stereotyp dle zvuku, umisténi ¢i mechanismu a zptsobu tvofeni

hlasky. Pokud dojde k ustaleni stereotypu, nedojde k samovolné korekci.

Mezi pti¢iny vzniku dyslalie patii vliv dédicnych predispozici (napf. nizké nadéani pro
fe€), ur¢ité vrozené dispozice (napt. sluchové postizeni), vliv prostiedi (napf. neurotizace
ditéte), anatomické odchylky mluvidel (napt. podjazykova uzdicka) a jind postizeni (napf.

mentalni postizeni) majici vliv na vyslovnost (Krahulcova, 2007).

17



Dysartrie dle Bytesnikové (2012) je porucha vznikla organickym poskozenim centralniho
nervového systému, pii niZ je narusend motoricka cast realizace feci. NaruSena je artikulace,
konkrétnéji s ni spojena fonace, respirace a prozodické faktory (melodie, rytmus, tempo,
prizvuk). Klenkova (2006) uvadi, ze muze byt vrozena, naptiklad u déti s DMO nebo ziskana
pii urazech, nadorovych onemocnénich mozku atd. Zavaznou dysartrickou poruchou je

anartrie, pii které je dit€ neschopné verbalné komunikovat.

Neubauer (in Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003) uvadi klasifikaci dle lokalizace postiZzeni
centralniho nervového systému, déli ji na typy dysartrie: pyramidové, extrapyramidové,

cerebelarni, bulbarni, smisené, kortikalni.

Poruchy plynulosti a tempa Fe¢i mohou mit podobné etiologické faktory, ale ne ptimo

identické.

Koktavost neboli balbuties je poruchou plynulosti feéi, pfi niz je naruSena spoluprace
mluvnich orgénl a je povazovana za specificky syndrom. Specificka je pro své priciny,
nasledky a postupy pfi terapii. Tato neplynulost fe¢i je nedobrovolnd a je pfivozena
pusobenim nékolika pticin. Znaky koktavosti se v nékterych situacich neprojevuji a v jinych

jsou naopak hojné se vyskytujici.

K etiologickym faktorim fadime poruchy koordinace mozkovych hemisfér, odchylky
mozkovych struktur, dédicné vlivy, metabolické poruchy, vlivy okolniho prostfedi,

vystaveéni stresu.

Poruchou tempa teci je breptavost neboli tumulus sermonis. Déti s breptavosti mluvi
natolik rychle, az jim neni rozumét. Pii komunikaci vynechavaji nebo opakuji hlasky,
slabiky 1 slova, chybné¢ artikuluji, maji monoténni fe¢. Mohou se také objevovat poruchy
koncentrace a nepravidelnost dychani. Na rozdil od déti s koktavosti si poruchu
neuvédomuji. Mezi nejcastéjsi etiologické faktory patii dédi€né vlivy, organové odchylky

mozku, vliv nespravného fec¢ového vzoru (Lechta, Kralikova, 2011).

Pii poruchach zvuku feli je Charakteristickym projevem nazalita neboli nosovost.
V pribéhu fe€i nosni dutina rezonuje, jeji pomér spolu s rezonanci dutiny ustni vytvari

akusticky dojem hlasek, které miizeme d€lit na nazalni a ordlni (Dvorak, 2001).
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Dle Kerekrétiové (in Lechta a kol.,, 2002) Rhinolalie (huhnavost) piedstavuje
patologickou zménu v nazalité. Dochazi k naruseni zvuku feci i artikulaci. Pokud je
rezonance patologicky snizena az Uiplné chybéjici, hovotfime o huhnavosti zaviené. Opakem
je patologicky zvySena rezonance, tedy oteviena huhnavost. Existuje také smiSena

huhnavost vznikla kombinaci ptedeslych dvou typt.

Etiologickymi pfi¢inami zaviené huhfiavosti mohou byt deformace v obliceji, poskozeni
nosni prepazky, nadory, cysty, deformace po urazech. Mezi etiologické piiCiny oteviené

huhnavosti patii rozstépy patra, obrny, neurologicka onemocnéni, Spatny mluvni vzor.

Dle Vitaskové (in Vitaskova, Peutelschmiedova, 2005) pti Palatoldlii je narusend
komunikacni schopnost v disledku rozstépovych vad patra, poptipadé¢ jinych orofacialnich
vnéjSich teratogennich vlivli, napf. prenatdlni infekce, uzivani toxickych latek, poruchy

vyzivy plodu, onemocnéni matky v ranych stadiich té¢hotenstvi.

Rozstépy vznikaji poskozenim embrya v oblasti alveolarnich vybézka béhem sedmého
az devatého tydne gravidity. Mezi symptomy palatolalie patii poruchy artikulace, rezonance
a srozumitelnosti. Z naruSené komunikaéni schopnosti je povaZovana za jednu
Z nejobtizngjsich a nejvice viditelnych vad. Usp&$nou operaci se da palatolalii piedejit

(Klenkova, 2006).

Nasledujicim symptomem jsou ziskané psychogenni nemluvnosti, kam zatazujeme

mutismus.

S mutismem se setkavame u jedinci s ukoncenym vyvojem feci, ktefi ackoliv maji
schopnost feci, tak nekomunikuji, tj. onémi. Mutismus se vyskytuje bez pritomnosti
organického poskozeni centralniho nervového systému (Skodova, Jedlicka a kol., 2003).
Oznacuje se jako onéméni zplisobené napiiklad psychickym traumatem, kdy pro terapii je

vzdy potfebna pomoc psychologa (Slowik, 2007).

Totalni mutismus je typ majici nejSirsi zabér, ml¢enlivost se vztahuje na vSechny osoby,
prostiedi, mista i momenty. V piipadé elektivniho/selektivniho mutismu existuje schopnost
komunikace. Situace onéméni je vézana na konkrétni osobu a moment. Casto se s nim
setkdvame u déti pii nastupu do zékladni Skoly, kdy dochézi k situaci, Ze doma bézné

komunikuji a ve tiidé s uitelem komunikaci odmitaji. (Skodova, Jedlicka a kol., 2003)
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Opakem poruchy hlasu je zdravy hlas, proto zde nasleduje definice od Kerekrétiové
(2009, s. 157): ,, Zdravy lidsky hlas je cisty, zvucny, lehce nasazovany, stabilni ale zdaroven
flexibilni, primereny ve vysce, sile, barve, a rezonanci vzhledem k veku a pohlavi, jako i
spolecensko-kulturni a historické pozadi a momentdlni situace a prostredi. . Pokud tyto

podminky splnény nejsou, hovoiime o poruchach hlasu.

o 24

ztratu hlasu, poté dysfonie tj. porucha hovorového hlasu a dysodie oznacujici poruchu

zpévného hlasu (Kerekrétiova, 2009).

wrwe

fona¢nim, dychacim, rezonan¢nim nebo artikulaénim vcetné centralni nervové soustavy.
Tyto systémy se vSechny podileji na tvorbé feci. Jeden nebo vice rozdill se vZdy objevi mezi
zakladnimi vlastnostmi hlasu, naptiklad v sile, vySce atd. Konkrétnimi pfi¢inami mohou byt
operacni zékroky, vrozené anomadlie, dédiCnost, Spatny hlasovy vzor, sluchové vady,

nedostacujici zpétna vazba, nespravna hlasova hygiena a pouzivani hlasu. (Klenkova, 2006)

3.3 Logopedické intervence

Lechta (in Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003, s. 37) definuje logopedickou intervenci jako
,, ...Specifickou aktivitu, kterou uskutecinuje logoped s cilem identifikovat narusSenou
komunikacni schopnost, eliminovat, zmirnit nebo alespon prekonat narusenou komunikacni
schopnost, anebo predejit tomuto naruSeni (zlepsit komunikacni schopnost). . Udava se
tomu na tfech urovnich zahrnujicich logopedickou diagnostiku, logopedickou terapii a

logopedickou prevenci (Opattilova, Novakova, Vitkova, 2012; Lechta 1990).

Soucasti logopedické intervence je nezbytné vyuzit znalosti z oboru medicinského,
lingvistického, pedagogického, psychologického, specidlné pedagogického aj. Zameéteni
logopeda nespoc¢iva pouze v orientaci na rozvoj feci, ale také naptiklad na poruchy dychani,
pfijmu potravy a tekutin, slinéni, polykéni. Intervenci nemusi provadét pouze logoped, ale

muzZe 1 spravné instruovany clen rodiny nebo ucitel (Bazalova, Novakova, Vitkova, 2014).
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Lechta (in Skodova, Jedlicka a kol. 2003) uvadi, Ze v nové&jsim pojeti se diagnostika
zamétfuje na celkovou osobnost cloveéka, komplexni chapani narusené komunikacni
schopnosti. V tomto pojeti si klade za cil rozpoznat, zda se jedna o narusenou komunika¢ni
schopnost ¢i fyziologicky jev, odhaleni pfi¢iny narusené komunika¢ni schopnosti, zda je
trvala — ptfechodnd, vrozena — ziskana, dominujici — symptomaticka, urceni stupné a formy
narusené komunikacni schopnosti, zda si osoba naruSeni uvédomuje ¢i nikoliv a stanoveni
terapeutického opatieni. Na zaklad¢ zhotoveni diagnostiky se stanovi progndza, vyberou se

postupy, metody, formy a prostiedky vhodné pro naslednou terapii.

Terapie je aktivita, provadéna specifickymi metodami a v situaci zamérného uceni.
Vyuzivaji se metody stimulujici, korigujici a redukujici, dle typu naruseni fecovych
schopnosti. Déle se dle naruSeni miize zaméefovat napt. na rozvoj zrakového a sluchového
vnimani, mysleni, pozornosti, paméti, jemné 1 hrubé motoriky, grafomotoriky, orientace

V prostoru i ¢asu, feci a jejich slozek.

Terapeutickd ¢innost je realizovana Vv zatizenich spadajicich pod rezorty sSkolstvi a

zdravotnictvi dle podminek Ceské republiky.

Z hlediska formy se mize jednat o individualni nebo skupinovou logopedickou terapii.
Individudalni terapie je Castéjsi a vyhodnéjsi, v ptipadech zohlednéni zasady individudlniho
ptistupu, klidu na praci a dosazeni maximalniho soustiedéni. Usp&snost terapie je zavisla na

osobnosti logopeda a navazani pozitivniho vztahu s ditétem a jeho rodinou.

Se skupinovymi terapiemi se setkdvame v matefskych a zékladnich Skolach specidlnich
nebo v zafizenich, jako jsou denni stacionafte, 1é¢ebny, lizkova oddéleni nemocnic. Pocet
déti ve skupin€ by nemél piesahovat Sest osob. Mezi klady skupinové formy terapie patii
socialni adaptace, stimulace ostatnimi, napodobeni vzoru ostatnich déti a s tim spojeny

rozvoj Sirokého spektra dovednosti.

V terapeutickém procesu je dulezita spravna motivace ditéte a vhodné zvolené ¢innosti

tak, aby dit¢ zaZilo Gspéch a chvalu.

V logopedické intervenci je mozné aplikovat tfi typy preventivnich opatfeni. Primarni
prevence se zaméfuje na celkovou populaci a jeji osveétu v ramci konkrétnich narusenych
komunikacnich schopnosti. Sekundarni prevence se tyka rizikové skupiny. Terciarni
prevence se orientuje piimo na osoby s naruSenou komunikacéni schopnosti S cilem zamezit
dalSim negativnim diisledkim. Pokud bude diagnostika a prevence spravna a v€asna miize

vyznamné ovlivnit priibéh celé terapie (Lechta in Skodova, Jedli¢ka a kol., 2003).
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Formou prvotni logopedické intervence, jesté pred zahdjenim vychovné vzdélavaciho
procesu, se kterou se dit¢ mtize setkat ihned po narozeni, je rana logopedicka intervence.
Byva vymezovana od vyse zminéné doby narozeni po dovrseni tfetiho roku zivota ditéte.
Meéla by byt zajiSténa u déti s identifikovatelnym rizikem ihned po narozeni ¢i zjisténi
postizeni. U déti s potencialné identifikovatelnym rizikem vyskytu naruseni fe¢i vyuzivame
pravidelnych kontrol logopedem (Opattilovd, Novakova, Vitkova, 2012). Kerekrétiova
(2009) uvadi, ze dovrSenim tfetiho roku Zivota tato intervence nemusi byt striktné ukoncena

a muze pokracovat az do Sestého roku ditéte, tedy az po nastupu do zakladni Skoly.

Mezi jedince s identifikovatelnym rizikem muizeme fadit déti naptiklad s genetickymi a
chromozomalnimi aberacemi, neurologickymi postizenimi, vrozenymi malformacemi,
senzorickymi  deficity, chronickymi  onemocnénimi. Za déti s potencialné
identifikovatelnym rizikem fadime pied¢asné narozené, s nizkou porodni hmotnosti ¢i skore

Apgar, déti rodic¢u zavislych na alkoholu, s vracejicimi zanéty sttedousi aj. (Rosseti, 2001).

3.4 Moznosti ovliviiovani komunika¢nich kompetenci

Rozvoj feci neprobiha jako samostatny proces, ale je doprovazen i vyvojem jinych
neméné dilezitych procest, které maji vyznamny vliv na podporu rozvoje komunika¢nich
kompetenci. Dtlezitou roli pro stimulaci pfirozeného vyvoje feci zpocatku hraje prevazné
matka a nejbliz8i okoli, pozdéji jsou to napi. pedagogové v materskych Skolach nebo
pracovnici v ramci logopedické péce. MoZnosti jak 1ze komunikacni schopnosti rozvijet je

nékolik, proto jsou zde uvedeny ty zakladni a nejhojnéji se vyskytujici.

Rozvoj sluchové percepce a fonematické diferenciace je nezbytné pro spravny rozvoj
komunikacnich schopnosti. Fonematicky sluch dle Dvotaka (2001, s. 178) je ,,schopnost
rozliSovat ve slovech sluchem hlasky s distinktivni funkci (fonémy).“. Jedna se tedy o
schopnost odliSovat hlasky, které tvofi vyznam slova. Do sluchové percepce fadime uméni
naslouchat, sluchové rozliSovani, sluchovou pamét, vnimani rytmu, analyzu a syntézu.
Pokud se vyskytnou obtiZze v nékteré z t€chto ¢asti, mohou se projevit ve skolnim obdobi

jako problémy v ¢teni, psani (Bytesnikova, 2012).
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Diferenciaci Dvotéak (2001) charakterizuje jako rozliSeni ¢i odliSeni vlastnosti, predméti.
U déti predskolniho veku by se mélo dbat na identifikaci a rozliSeni pfedmétt, zvitat, podle
zvuku a pisni ¢i tona dle vysky, délky a kvality. Dale se pro rozvoj a trénink uziva
prediikavani slov podobnych a dité ma za ukol poznat, zda jsou slova stejna &i nikoliv. Casto
se vyskytuje u déti v matefskych Skolach obtiz v rozliSovani mékkych a tvrdych slabik,
znélych a neznélych hlasek, nejcastéji sykavek, coz nespravné ovlivni osvojeni vyslovnosti.

Nakonec se trénuje samostatny foném.

Rozvoj zrakové percepce zacina ihned po narozeni. Za jeho pomoci se upeviiuji
sluchové vjemy a kontroluji mluvidla ostatnich. Snahou je nabyt schopnosti rozliSovani
barev a tvaril, zrakové diferenciace, analyzy, syntézy a paméti. Dulezité je dostatecné

rozvinout schopnost zrakové diferenciace pro nauceni ¢teni a psani.

Pro stimulaci zrakové percepce existuje Siroka Skala nejriiznéjSich pomicek, které se
snazi podnitit dit¢ k optickému vnimani. Vyuziva se riznych druhti her, obrazkovych

materiald, barevnych pastelek, fixt, kiid, magnett, folii.

Fonaéni a dechova cvieni jsou spolu v uzké vazbé a Casto se prolinaji. Ulohou je
koordinovani dechu spolu s hlasem a fe¢i. Dechova cviceni zlepSuji a prohlubuji dychéani a
nacvicuji spravny fyziologicky vdech a vydech pti komunikaci. Vydechovy proud vzduchu
je nezbytny pro tvoreni hlasité fe¢i. Nauceni se spravnému dychéni, kam a jakym zptisobem
se maji nadechovat, je potiebné jak pro déti s narusenou komunikaéni schopnosti tak i pro

intaktni déti. Vyuziva se pozice v sed¢, v leze, béhem které si mize samo kontrolovat misto

vvvvv

Pti nacviku sily a délky vydechového proudu se vyuzivaji nejriznéjsi pomicky napf.

peticka, vétrniky, pistaly, bublifuky (Bytesnikova, 2012).

Motorika mluvnich organii (oromotorika) byva jedna z Casto se vyskytujicich pticin
obtizi souvisejicich s vyslovnosti hldsek a nedostatkli v fecové produkei. Pro jejich rozvoj
se vyuziva napodobovani a vZdy se cvi¢i formou hry. Jako prvni se rozhybava jazyk, ktery
rtu, poté se zaméiujeme na Spuleni a uvoliiovani rtil a jako tfeti se rozcvicuje patrohltanovy
uzavér. Déle se trénuje olizovani horni a dolni alveoly, kmitani rtli, zeSpicaténi nebo

zplosténi jazyka a mnoho dalsich.
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Cvi¢eni na oromotoriku se provadi prevazné pied logopedickym cvicenim, aby se
uvolnily veskeré potiebné svaly pro verbalni komunikaci. Pro lepsi zrakovou kontrolu se

muZze vyuzit pfi rozcvi¢eni mluvnich organti logopedické zrcadlo (Kutalkova, 2009).

Hruba motorika je souhrnem celkovych pohybovych dovednosti. Jeji vyvoj miize byt
ovlivnén multifaktorialné (genetické faktory, vyzralost mozku, senzoricka percepce atd.). Je
povazovdna za vyznamnou, jelikoz z ni vychdzi jemnd motorika, grafomotorika a
oromotorika. Jiz od raného détstvi se spolu S pohybem rozviji i fe¢. Pokud nastanou poruchy
Vv oblasti motoriky, negativni dopad tak bude mit i na mechanismus feci. V dobé
predskolniho véku ditéte se markantné snizi tempo vyvoje motoriky oproti piedeslému

obdobi.

Pro rozvoj hrubé motoriky se vyuziva chlize, béhu, poskoki, plazeni, cvicenich na

rovnovahu, opiCich drah, her na honénou.

Jemnou motoriku a grafomotoriku je dalezité stimulovat u déti predskolniho véku pro
optimalni piipravenost na nasledny vzdélavaci proces v zakladni $kole a pro souvislost
funkce ruky a fe€i. Jemnd motorika pfedstavuje pohyby vyvolané drobnymi svaly, které
vyzaduji spolupréci zraku a rukou. Pokud nastanou deficity v této oblasti, ¢asto se projevuji
jako nedostatky v oblasti feci, proto piedstavuje nezastupitelny vyznam pro jeji rozvoj. Na
rozvoji vizuomotoriky a motoriky jemné je zavisla grafomotorika. U piedskolnich déti se
zatazuji do programu pravidelna cvi€eni na grafomotoriku, aby zvladlo pohyby zapéstim a

jemné pohyby prstl (ByteSnikova, 2012).
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4 Vliv logopedické intervence na vyslovnost déti v materské

Skole logopedické

Empirick4 ¢ast je tvofena vlastnim Setfenim, které si klade za cil zodpovédét otazku
»Muze logopedicka intervence v rdmci puisobeni mateiské Skole logopedické mit pozitivni

dopad na vyvoj vyslovnosti déti se specifickymi potfebami?.

4.1 Cil prace a metody

Hlavnim cilem vyzkumného Setieni je zjistit vliv logopedické intervence na rozvoj

vyslovnosti u déti s naruSenou komunikacni schopnosti v matetské Skole logopedické.
K dil¢im ciliim patfi:
- zaznamenani zlepSeni v urcitych oblastech osobnosti ditéte;
- uvést priklady ndmétii pro rozvoj vyslovnosti v matetské Skole logopedicke;
- identifikace vyhod a nevyhod, které piinaSi zaClenéni do matefské Skoly
logopedické,;

- Sestavit doporuceni pro uspésny rozvoj ditéte a pro pedagogickou praxi.

Empirickd ¢ast byla zpracovdna jako piipadova studie dvou déti s naruSenou
komunikacni schopnosti. Provedeny vyzkum je kvalitativni, v jehoZ ramci byly pouzity
metody a techniky, kterymi jsou: analyza literatury a diagnostickych materialti déti, syntéza
poznatkli o problematice, samostatna prace s détmi, rozhovor s rodi¢i, pozorovani a

vyhodnoceni ziskanych dat.

Zduvodnéni metodiky prace

Z duvodu povahy prace a jejich stanovenych cilti byla pro zjisténi vlivu logopedické
intervence na rozvoj vyslovnosti u déti v matefské skole vyuzita metoda ptipadové studie,
kterd patii mezi metody kvalitativniho vyzkumu. Tato metoda umoznuje poznat a ziskat
velké mnozstvi informaci o jednom nebo malém mnozstvi jedinct, coz je pro tuto praci
dalezité. Vyhodné je také Siroké spektrum nabizenych moznosti, jak data pro ptipadovou

studii 1ze ziskavat a to za pomoci rozhovort, studia dokumentt i zdznami pozorovani.
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Metodika prace

Kvalitativnim vyzkumem rozumime vyzkum, na jehoz zakladé se k dopracovani
konkrétnich vysledkim nevyuzivaji statistické procedury a kvantifikace. Nékteré z dat
mohou byt kvantifikovany, avSak analyza musi byt kvalitativniho ptivodu. Cilem byva
zdiraznéni subjektivnich aspektli jednani lidi, odhaleni ¢i porozuméni podstaté jevl
(Strauss, Corbinova, 1999).

Kvalitativni pfistup popisuje, analyzuje a interpretuje nekvantifikované nebo
nekvantifikovatelné atributy fenoménu, ktery zkouma a vyuziva k tomu kvantitativnich
metod (Miovsky, 2006). Existuje Siroka Skéla ziskani dat. Za dilezit¢ je povazovan
intenzivni a dlouhodoby kontakt se situaci jedince, jelikoz sbér dat a jejich nasledna analyza
ma longitudinalni charakter. Kvalitativni vyzkum je jedine¢ny a lze pouze téZko opakovat

pro svou pruznost a nestrukturovanost.

Pripadova studie je jednou z metod kvalitativniho vyzkumu, zabyvajici se velmi
podrobnym popisem a rozborem jednoho nebo nékolik malo ptipadl. Vyznacuje se sbérem
velkého mnozZstvi dat od jednoho nebo malého mnozstvi jedinci. Dukladnym
prozkoumanim do hloubky, lze poté 1épe porozumét piipadiim obdobnym. Pod pojmem
piipad mizeme nalézt jak osobu, tak skupinu, ale i organizaci aj.

Je zapotiebi mit zformulovany vyzkumny problém, cil vyzkumu, ohraniceni piipadu a
jeho definovani. Data pro ptipadovou studii mizeme ziskavat pomoci rozhovort (rozhovor
s jedincem, kterého se studie tyka, s jeho rodi¢i), studiem dokumenti (Iékaiské zpravy,
deniky) a zaznamt pozorovani (z pohledu vyzkumnika). V nékterych piipadech se vyuzivaji
velkému mnozstvi ziskanych informaci, kterd se rizné kategorizuji, tfidi a interpretuji

(Hendl, 2005).
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4.2 Charakteristika zatizeni a vyzkumného vzorku

Matetska Skola logopedicka, ve které probihalo kvalitativni vyzkumné Setfeni, je
spravovana feditelkou, jez zaroven pisobi ve své funkci na zakladni Skole logopedické, na
které mohou déti po ukonceni dochazky v matetské Skole pokracovat ve vzdélani. Matetska
Skola nabizi svou odbornou péci prevazné détem s narusenou komunikacni schopnosti, ale i
détem s ADHD nebo lehkym mentalnim postizenim. Pro pfijem ditéte do mateiské Skoly
logopedické musi byt splnény podminky zapisu a to v oficialnim terminu, kdy je potieba
podat ptihlasku a doplnit ji doporucenim odbornika alespon z jednoho uvedeného oboru bud’
logopedie, foniatrie, neurologie, nebo psychologie. Vsechny déti v této Skole musi projit
vySetienim specialné pedagogickym centrem ¢i pedagogicko-psychologickou poradnou se
zavérem k umisténi do tohoto typu Skoly. Maximalni kapacita ve ¢tyfech tfidach ¢ita 44 déti,
které jsou rozdéleny dle véku a o néz pecuji specialni pedagogové, logopedi a ostatni
provozni zaméstnanci. Pfijimani déti v pribéhu roku je mozné, pokud neni kapacita

naplnéna.

Mezi sluzby, které¢ matetskd Skola nabizi, patii intenzivni logopedické péce individudlni
i skupinové formy, jez jsou zajistovany logopedem. Dale $kola poskytuje individualni

ptistup v malém kolektivu, predplavecky vycvik, muzikoterapii a hru na zobcovou flétnu.

Prace ve tfidé je vice efektivni, diky nizSimu poctu zaka a klade se velky diraz na
individudlni pfistup ke specifickym potiebam ditéte. V kazdé tride¢ se stfidaji dva specidlni
pedagogové, kdy jeden z nich je pfitomen vzdy rano a druhy odpoledne. Je zde podstatna
piitomnost logopeda, se kterym denné probihaji individualni formy logopedického cviceni,
podle individualnich programt pro kazdé ditéte zvlast a kromeé toho provadi tiikrat tydné

pro kazdou tfidu skupinova logopedicka cviceni dle tematického planu.

Nejcastéjsi diagndzou u deti zatazenych do této matetské Skoly je dyslalie. Mezi dalsi
velmi Casto se vyskytujici diagndzy patii vyvojova dystazie, koktavost, huhnavost, porucha

autistického spektra a jiné.
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Ukolem viech je sméfovani vychovné a vzdélavaci &innosti k celkovému rozvoji ditéte
napf. rozvoj hrubé i jemné motoriky ptedevsim pfi kolektivnich hrach a cvicenich, rozvoj
sebeobsluznych ¢innosti pii dennich aktivitach jako je oblékani, osobni hygiena. V oblasti
feCi se snazi déti podnécovat ke komunikaci, zlepSeni mluvni pohotovosti a vyslovnosti,
rozvoji aktivni 1 pasivni slovni zasoby a rozvijeni smyslového vnimani. Jako ve vSech
matetskych Skolach se 1 v této snazi o maximalni ptipravu déti na ispésny vstup do nasledné

zékladni skoly.

Vyzkumny vzorek

Vyzkumné Setfeni probihalo ve tfid¢, kam jsem dochézela také v ramci vysokoskolské
praxe. Volba déti byla zdmérna, jelikoZ jsem méla moznost je poznat nejlépe a tim jsem také

mohla porovnévat jejich celkovy rozvoj véetné komunikaénich schopnosti a dovednosti.
Charakteristika déti ve tridé

V této tid¢ je celkem 10 déti, z toho 8 chlapct a 2 divky. Vékové rozmezi se pohybuje
mezi patym az sedmym rokem, coz znamend, Ze zde byly také déti s odkladem Skolni
dochazky. Ne vSechny tuto matetskou Skolu navstévuji od pocatku nastupu do prvniho

vychovné vzdélavaciho systému, dohromady 3 déti tuto $kolu navstévuji prvnim rokem.

Z pohledu diagn6z prevazuji u vétSiny Cisté fecové vady, ale dochazi sem také dva chlapci
s kombinaci poruchy autistického spektra. U Sesti déti byl diagnostikovan opozdény vyvoj
feci, u Ctyt vyvojova dysfazie, u jednoho dysartrie. Vyskytuje se tu také porucha pozornosti
nebo vice ¢i méné projevujici se syndrom ADHD. Vyrazny temperament nékterych jedinct

touto tfidou prostupuje a je znatelny, v ptipadech kdy dojde ke stfetu ¢i neshodé¢.

Rodinna péce je dle pedagogii u vSech dobra aZ nadpriimérna, rodice projevujici vysoky

zajem o své dcery a syny, avSak jedno z déti se nachazi v péstounské péci.

V oblasti hygieny se vSechny déti snazi udrzovat osobni ¢istotu, umi uzivat samostatné
toaletu a umyji si ruce, ackoliv je tieba to nékterym ptipominat. U tii chlapct je potieba pii
oblékani dohledu a odsouhlaseni, zda kus obleCeni sméruji spravné ¢i nikoliv, avSak
obléknout si dany kus uz zvladnou samostatné. Pfi stolovéani jsou vSechny schopné se najist,
napit a vynakladaji veskeré usili pro udrzeni Cistoty kolem sebe, pouze dvé déti maji jako

podstatny problém pozit rizné druhy stravy a tekutin, napt. nevypiji ¢aj, ale pouze vodu.
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Celkovy dojem ze ttidy byl velmi dobry, pisobi jako kolektiv s hezkymi vztahy. Je zde
mozné u déti pozorovat schopnost pomoci slabsim kamaradium, ktefi nejsou tak zdatni

Vv daném ukolu nebo hfe.

4.3 Vlastni vyzkumné Setfeni

V souladu se souhlasem na vyzkumném $etfeni byla pro zachovani anonymity déti a jejich
rodin, vSem chlapcim pro ucely empirické Casti jména nahrazena jinymi. Z davodu
maximalni ochrany soukromi, nejsou v praci uvedeny jména logopedil, ndzev ani adresa

matetské skoly logopedické, ve které vyzkumné Setteni probihalo.

4.3.1 Pripadova studie ¢. 1 — Kubik

Osobni a rodinnd anamnéza:
Prvni vyzkumny vzorek tvoii chlapec ve véku 6 let, narozen v roce 2009, s diagnézou
vyvojové dysfazie. V soucasné dobé navstévuje mateiskou Skolu logopedickou tfetim

rokem.

Chlapec je z ctyiclenné uplné rodiny. Matka ditéte, 32 let, stfedoskolské vzdélani,
povolanim asistentka prodeje. Je pln¢ zdrava. Narusend komunikacni schopnost se v jeji

rodiné vyskytovala u bratra, ktery v détstvi dochazel na logopedii pro dyslalii (L, R, R)

Otec chlapce, 36 let, md vysokoSkolské vzdé€lani, povolanim je ekonom. Je zdrav.

Narusena komunikaéni schopnost se v jeho rodiny nevyskytla.

Chlapec ma jednoho sourozence. Mladsi sestra se narodila v roce 2012, je zdrava,

naru$ena komunikacni schopnost se zatim nevyskytla, vyvoj fe¢i odpovida veku.

Osobni anamnéza — od narozeni po soucasnou situaci

Chlapec se narodil z prvniho téhotenstvi matky. Dle vyjadieni matky byl prabéh téhotenstvi
bezproblémovy, fyziologicky. Porod probehl spontanné v terminu (39tt+1), bez komplikaci.
Apgar skore Cinilo 9-9-10. Porodni véha byla 3840 g, a délka 51 cm. Adaptace po porodu ditéte
probéhla bez obtizi.

Béhem prvniho roku Zivota probihal vyvoj v mezich Sir§i normy. Pro nedostatecnou
schopnost pii zkousce pritahovani za rucicky, kdy mél zvedat s télem i hlavicku byl pediatrem
odeslan na neurologii a fyzioterapii. Dle vyjadieni rodi¢i s ditétem cvicil pfiblizn€ 14 mésict
Vojtovu metodu. V pribéhu jedenactého mésice nastalo u ditéte prvni lezeni, sezeni i stoj.

Samostatna chiize se objevila okolo 14. mésice, tedy téméf na hranici normy.
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V obdobi okolo dvou let véku a pozdéji, zacal byt vyraznéji zietelny chlapctiv vyvoj, ktery
byl opozdény v motorickych schopnostech i feci. Aktivni slovni zasoba ve tfech letech ditéte
¢itala jen nékolik malo slov, dle rodi¢ti se jednalo maximalné o 8 slov. Nasledovalo dochazeni
na logopedii ke klinické logopedce, ktera meéla podezieni na diagnézu vyvojové dysfazie,
v obdobi kdy byly chlapci necelé ¢tyfi roky. Dala doporuceni rodi¢im na vySetieni ditéte u
klinické psycholozky, ktera potvrdila a sepsala zpravu s potvrzenim diagnozy vyvojové dysfazie.
Po tomto vyjadieni byl chlapec vySetfen také na foniatrické klinice s vysledkem —sluch v normé,
nalez negativni. Na zaklad¢ zaveéra z vySetienich byl chlapec doporucen ke vzdélavani

Vv matetské skole logopedické.

V raném obdobi byl chlapec dle vyjadreni obou rodict negativisticky, nespokojeny, se silné¢
projevujicim se obdobim vzdoru. Téméi nemluvil, mél vSak svou vlastni fe¢, vlastni zargon a
hojné vyuzival posunk, kterymi se snazil dorozumét s rodici a davat jimi tak najevo své pocity.
Prilis nevyhledaval aktivity a Cinnosti tolik typické pro dany vek, jako jsou leporela, poslouchani
pohadek a radg&ji si hraval sam. Z diivodu narozeni mladsi sestry, zistal chlapec s matkou doma

a nastoupil do matetské skoly pozdéji.

Po nastupu do mateiské skoly logopedické, tedy v obdobi okolo 4 let véku chlapce, byl
opozdén v oblasti jemné i hrubé motoriky, koordinaci pohybti, osobni hygieny, sebeobsluhy a
ruka byla nevyhranéna. Dle matky podstatnym problémem byla a jsou opakovana onemocnéni
z diivodu slabého imunitniho systému, ktera maji také negativni vliv na chlapciiv rozvoj a casto
tim dochazi k vysoké absenci v matetské Skole. Z oblasti komunikaénich dovednosti nebyl
schopny rozliSovat hlasky A a E, schazela znélost a nezvladal mékceni. Vyuzival posunkd,
vlastniho zargonu a vyslovnost byla velmi $patna. Témét nemluvil, az vlivem nacviku se
obcas snazil opakovat vyznamové zvuky a jednoducha slova po slabikach. Spolupréce byla
obtiznd z divodu nesoustiedénosti a negativismu. Reakce na pokyny byly nestabilni, ale

obrazky byl schopny ukazovat.
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V péti letech doslo ke zlepSeni socialnich vztaht s ostatnimi détmi i pedagogy ve tiidé.
Urc¢ity podil na tom mélo prostiedi Skoly a jeho okoli, které mél moznost poznat v predeslém
roce. Doslo k vyhranéni pravé ruky a tim také ke zlepSeni kresby. Z vyjadreni rodict je jasné,
ze zpusob prace pedagogii a logopedii v matetské Skole logopedické piispiva ke zlepSeni
dovednosti chlapce. Drobn¢j§i zaznamenané pokroky nastaly v oblasti motoriky,
samostatnosti a sebeobsluhy. V fecovych dovednostech doslo také ke zlepSeni, avsak stale
dochazelo k presmykovani a komoleni jednotlivych hlasek. Ackoliv se jich spoustu novych
naudil, problémy s vyslovnosti pietrvavaly u n&kolika z nich: V, CSZ, CSZ, DTN, RR a
nestabilni L. Slovni z4soba byla stdle omezena, vyskytovaly se dysgramatismy a problémy
v porozuméni mluvenému slovu. Rodice s chlapcem navstivili tohoto roku pedagogicko-
psychologickou poradnu z diivodu stanoveni diagnostiky $kolni zralosti a ptipravy pro vstup
do zakladni $koly. Vysledky vySetfeni potvrdily podstatné nedostatky, bylo jim doporuc¢eno
odlozit skolni dochazku a pti volbé nasledného vzdélavani se zaméfit a dale pokracovat v

zakladni skole logopedické.

K markantnimu zlep$eni dle matky doslo v obdobi kolem $estého roku véku. Chlapec si
osvojil mnoho dovednosti, pomalu se zdokonaluje motoricka oblast (nezakopava, umi stat na
jedné noze, chodit po patach a Spi¢kach), zlepsSuji se sebeobsluzné ¢innosti vcetné osobni
hygieny, socialni adaptace (rad si hraje, ptateli se s détmi, ma ochranitelsky pud vici divkam, je
oblibeny). Pracuje se na uvolnéni kiecovitého drzeni tuzky, vizuokoordinaci, rozvoji sluchového
a zrakového vnimani nauceni se pravidlim rozhovoru, orientaci v prostoru/plose/vlastnim téle
aj. Pro spravnou vyslovnost se snazili rozvijet motoriku artikula¢nich organut, pohyblivost

rth a jazyka formou riznych her, trénovali 1 dechova cviceni, sluchovou diferenciaci aj.

Nyni v roce 2015/2016 se vyskytuji obtize v artikulaci. Re¢ je stile velmi opozdéna a
zrychlend, proto je tfeba dbat na plynulost mluvniho projevu. Obcas jesté pietrvava uzivani
nesrozumitelnych zvuka, diive uzivany vlastni zargon, se uz vice mén¢ nevyskytuje. Velké
zmény k lepSimu nastaly ve schopnosti opakovat. Ke komunikaci vSak rad a hojné vyuziva
rizné posunky. Problém, na kterém se hodné& pracuje a postupné se upravuje, je vyskytujici
se obtiz se znélymi hlaskami a fixaci hlasky L. Pi1 komunikaci ve slovech zaménuje sykavky
ostré a tupé (CSZ — CS7), docviduji se polosykavky CC. Jedinymi plné chybé&jicimi hlaskami
jsou RR.
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4.3.2 Pripadova studie ¢. 2 — Honzik
Osobni udaje a rodinna anamnéza

Druhy vyzkumny vzorek tvoii chlapec ve véku 6 let, narozen v roce 2010, s diagnézou
opozdéného vyvoje feci. V soucasné dobé navstévuje mateiskou Skolu logopedickou

druhym rokem.

Chlapec se nachazi v péstounské péci, pestounska rodina je tvofena ¢tyimi Cleny. Matka

ditéte, 36 let, sttedoskolské vzdelani, povolanim tcetni. Je zdrava.
Otec chlapce, 35 let, stiedoskolské vzdélani, povolanim zamecnik. Je zcela zdrav.

Chlapec ma jednoho biologického sourozence, ktery se nachazi ve stejné péstounské
roding. Starsi bratr se narodil v roce 2007, je zdrav. NaruSena komunikaéni schopnost se u

n¢j diive vyskytla také ve formé opozdéného vyvoje feci, nyni jiZ v normé.

Dle informaci od péstount se naruSeni komunikac¢nich schopnosti v rodiné biologickych

rodi¢l vyskytovala ve formé dyslalie.

Osobni anamnéza — od narozeni po soucasnou situaci

Chlapec se narodil z druhého téhotenstvi matky. Dle vyjadieni péstounské rodiny bylo
téhotenstvi rizikové. Porod byl proveden cisaiskym fezem, bez komplikaci. Apgar skore €inilo
9-10-10. Porodni vaha byla 3220 g, a délka 49 cm. Adaptace po porodu ditéte probéhla bez

zietelnych obtizi.

Uvedeni chlapce spolu s jeho bratrem do péstounské péce bylo z divodu pretrvavajicich
negativnich okolnosti v roding. Biologicti rodice se snazi o zvladnuti situace a navazani dobrych

vztaht s péstouny a svymi détmi.

Bé&hem prvniho roku Ziveta dle péstounti probihal vyvoj normalné. Chlapec zacal 1ézt, sedat
si a stat v priab&éhu od sedmého do jedenactého mésice. Prvni samostatné kru¢ky nastaly zhruba
kolem 13. mésice. V tuto dobu biologicti rodi¢e dle péstount fungovali a snazili se o rozvoj

chlapce.
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V obdobi okolo dvou let zacal byt viditelné opozdény vyvoj v oblasti fe¢i a lehce
v motorickych dovednostech a sebeobsluznych ¢innostech. Kratce po tietim roce byl chlapec
spolu se svym star§im bratrem svéien do péstounské péce a v ten moment zacali péstouni aktivné
tresit opozdény vyvoj feci. Bohuzel si nepamatuji pocet slov, které umél. Chlapec prosel nékolika
odbornymi vySetfenimi u foniatra, neurologa, klinického psychologa, klinického logopeda a
oftalmologa, aby se mohly vyloucit vady sluchu, vady zraku, poruchy intelektu, vady mluvidel
(rozstépy) a poruchy centralni nervové soustavy. Vycet vad a poruch byl vyloucen a doslo se
k diagnoze opozdéného vyvoje feci, na ktery mél dle odbornika také vliv nedostateény fecovy
vzor a neklid v rodiné. V domnéni péstount, Ze chlapec vSe zvladne dohnat, pokud se mu budou
vénovat a dochazet s nim na logopedii, byl umistén do béZzné matetské Skoly. Rozhodnuti bylo
také podporeno rodi¢i a snahou sourozence nerozdélit a pouze prifadit mladSiho chlapce

k bratrovi.

Dle péstount byl chlapec bojacny, neuroticky, zpocatku vzdy stydlivy a radéji si hraval sam.
Jistotu ziskava v pripadech, kdy je s nim jeho star§i bratr a citi se s nim bezpe¢néji. Jeho
oblibenymi aktivitami je dodnes fikani basnic¢ek ¢i pohadek a zpivani. Vzhledem k jeho zivotnim
okolnostem se u n&j mnohdy objevovala a stale objevuje touha néco vlastnit. S chlapcem

pravidelné dochazeji ke klinickému psychologovi.

Po absolvovani jednoho roku v b&ézné mateiské Skole, nedoslo k razantnim zméndm. Na
zakladé nového vysetfeni u klinického logopeda jim bylo doporuceno chlapce vzdélavat
v mateiské Skole logopedické. Okolo ¢tvrtého roku Zivota byl u chlapce lehce opozdén
motoricky vyvoj (drzeni tuzky, nevyhranéna lateralita, nemotorny) a z Casti sebeobsluzné
¢innosti. V ramci komunika¢nich dovednosti mél nedostatky v obsahové strance feci a
jazykovych schopnostech. Ptisel s velmi chudou aktivni i pasivni slovni zasobou a
nedostatky ve fonematickém sluchu, kdy sluchova analyza i1 syntéza neodpovidala véku
ditéte. Problematikou oblasti byla vyslovnost sykavek, mékceni hlasek, rozliSovani hlasek
véty. Na formulaci myslenek a hovoteni na zakladé vlastnich prozitkli pretrvava potieba
poskytnuti dostatku ¢asu k jejich vyjadieni. Problematickou ¢asti pro néj predstavuje udrzet

idealné dlouhy o¢ni kontakt, z toho diivodu mluvime zblizka, pomalu, zfeteln¢.

33



V leto$nim roce v obdobi patého az Sestého roku véku chlapce doslo ke zdokonaleni
sebeobsluznych ¢innosti, motorické oblasti, K vyhranéni ruky a tim zdokonaleni kresby.
V feCovych dovednostech lze zaznamenat podstatny pokrok. VSechny hlasky jsou jiz
vét. RozliSovani hlasek CSZ — CSZ, mékéeni a vyslovnost sykavek jiz zvlada. Pro napravu
vyslovnosti vyuzivaji artikula¢nich a fonac¢nich cviceni, formou cviceni jazyka a rtd,
logopedickych hticek a dalsich. Dle vysledkii pedagogicko-psychologické poradny se

predpoklada, ze chlapec bude schopen nasledného vzdélavani na bézné zakladni Skole.

4.3.3 Naméty pro rozvoj vyslovnosti

Naméty na rozvoj vyslovnosti v ramci skupinové i individualni formy logopedického
cviceni v matetské skole logopedické je mnoho a proto zde uvedu alespon nékteré. VéEtsina
Z nich se da trénovat pomoci riznych her, obrazki, Sirokého spektra pomticek a je dobré

vyuzit vhodné chvile, kdy maji déti chut’ se sklebit ¢i napodobovat.

Pro stimulaci sluchové diferenciace a vnimani nachazi své uplatnéni piedevs§im
pisnicky, basnic¢ky. Dale se uzivad vytleskavani rytmu nebo slov (Ku — bik, Hon — zik),
nutnost orientace dle sluchu pii hie na slepou babu, hra ,,Pepicku, pipni“, hadani a
identifikace zvukl z okoli (cinkdni nadobi, Susténi pytliku), rozpoznavani dle melodie,

rozliSeni slov zménénych v jednom fonému (ves/les, mete/mele).

Na rozvoj zrakové percepce je vhodné pouzivat pexesa, omalovanky, tfidéni predméti
dle konkrétniho kritéria (dle barvy, velikosti), hledani rozdili mezi obrazky, dokreslovani
obrazkl, patrani po tvaru ve zméti ¢ar a jeho vymalovani, hledani jednoho rozdilného

obrazku mezi fadou stejnych, orientace co je veptedu — uprostied — vzadu.

Dechova cviceni se velmi ¢asto prolinaji s fonaénimi. Do dechovym mizeme zatadit
vnimani viini (kvétin, jidla) a hry na jejich rozpoznéavani, tvofeni bublin z bublifuku, foukani
do peticek a vat (snaha dostat peficko ven nebo ho udrzet v misti¢ce, hra na brankaie),
rozfoukani pampeliSek dlouhym fouknutim. Do fonacnich cvi€eni patfi hry na zvitatka
(becime jako ovecka béé¢, houkdme jako sova huun), fikanky ,,J4 mam doma vétrnik, udélal

ho nas Tonik. Kdyz se do n¢j zafuci, vétrnik se otoc¢i.” — déti délaji fiii.
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V oblasti motoriky mluvnich organii je mozné doporucit:

Pro rozcviceni rti jejich Spuleni — posildme pusinku mamince a tatinkovi, olizujeme
si prst od sladké marmelady, foukame jako meluzina v komin¢, roztahujeme rty do
Sitky, cenime zuby jako rozzlobeny pejsek, usmivame se. Na jejich uvolnéni

trénujeme brnkani prsty o dolni ret a vytvatime tak zvuk frkajiciho konika.

Zpusob jak je mozné rozcvicCit Celist je za vyuziti zvykani, hry ,,jak papa kravicka®,
Sirokého otevieni ust, jako kdyz si chceme spocitat zoubky nebo ndm je kontroluje

pani doktorka.

Jazyk je mozny rozcvi€it naptiklad hrou na Certika (vyplazovani a schovani jazyka)
nebo jestérku (pohyby z jednoho do druhého koutku pusy), olizovani rti kolem
dokola v obou smérech, pocitani a hledani zoubkd za pomoci jazyka, ptetlaovani
jazyka a vloZeného prstu do pusy, ktery tam nepatii. V tomto piipadée se velmi Casto
pristupuje K tréninku za pomoci pamlskli ve formé lizatek, bonbonl, marmelady,

jogurtu, medu.
Pro rozcvi¢eni mékkého patra a s nim souvisejicim patrohltanovym uzavérem
pouzivame kloktdni, nafukovédni tvari a poté jejich prasknuti (napodobovéni

nafukovaciho balonku), piti a foukédni pomoci slamky.

Motorika hruba se d4 podporovat rozvoj pohybovymi hrami, kterymi se da také

rozvijet slovni zdsoba a mysleni. Patii sem hra, pfi které pani ucitelka sedi uprostied na

polstari, déti okolo ni v kruhu. Pokud zvola ,.Skatulata, batolata, hybejte se! déti si

stoupnu a vymeéni si mista. Pedagog se také zapoji a dité, na které nezbylo volné misto

v kruhu, sedi uprostied na misté pedagoga. Dale sem muzeme zafadit piekazkovou drahu,

pantomimu ¢i hru na honénou. Cviceni na jemnou motoriku jsou spojené s manipulaci

s pfedméty, vyrobou z papiru - stithani, mackani, pfehybani. Radime sem také viechny hry

S micem, Cinnosti souvisejici s malovanim, navlékani koralkl nebo cviceni na fikanku ,,To

jsou prsty, to jsou dlan¢, mydlo s vodou patii na né...*.

4.3.4 Vyhody a nevyhody vzdélavani v materské Skole logopedické

Hodnocenim pozitivnich i negativnich stanek vzdélavani v matetské Skole logopedické

je dilezité se zaobirat hlavné z pohledu ditéte a jeho rodiny.
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Podstatnou vyhodou je pro rodice pocit, ze jejich dité je v dobrych rukou specialnich
pedagogu a odborniku, ktefi védi jak s détmi s danou diagndzou pracovat a jak je rozvijet. Maji
k dispozici Sirokou $kalu specialnich pomiticek, pro déti jsou stanoveny individualni vzdélavaci
plany, dale maji maximalni moznost individualniho ptistupu diky snizenému poctu déti ve tiid¢,
vcetné nabidky individualni a skupinové formy logopedické terapie. Vyhodou terapie vV ramci
pusobeni matefské Skoly logopedické je jejich Cetnost, diky kterym je mozné zaznamenat
vyrazng¢jsich pokroktli a dosazeni lepSich vysledkii.

Stézejni vyhodou je vliv na psychicky vyvoj, pirevazné na sebepojeti ditéte v piipade
nebo ménécenné nez ostatni ve tfidé. V kolektivu intaktnich déti by mohlo dojit k posméchu
nebo Sikané. Dulezité je, aby doslo k socialnimu zaclenéni jiz v takto brzkém véku, jelikoz Spatna
zkuSenost by se mohla negativné odrazit na nasledné osobnosti jedince.

Zanevyhodu byva oznaCovana mala ¢etnost vyskytu takto specializovanych matefskych skol,
coz pro rodice predstavuje dovazeni déti mnohdy i nékolik desitek kilometrti tam i zpét.

Rodic¢e vnimaji dochazeni do logopedické Skoly pozitivné€, prozatim je neznepokojuje, Ze by
jejich déti méli mit nasledné problém se zafadit do bézné populace. U velké Casti z nich
predpokladaji dosazeni kladnych wvysledkd, napravu ¢i redukci narusené komunikaéni
schopnosti. Jsou si védomi, Ze nékteré déti se budou diku vlivu strukturované péce schopni

zatadit jiz do bézné zakladni skoly a tedy i do intaktni populace.

4.4 Zavéry z Setfeni

V pribéhu vyzkumné Setieni v matetské Skole logopedické jsem méla moznost sledovat
déti s riznymi druhy diagno6z a z rizného rodinného prostredi z pohledu vyvoje vyslovnosti
a celkového zlepseni i ostatnich slozek osobnosti. Uvedené piipadové studie dvou chlapct
analyzuji, zda logopedické péce v matetské Skole logopedické ma na vyvoj vyslovnosti
pozitivni ¢i neutrdlni dopad. Vyzkumna Setfeni byla sestavena na zdkladé pozorovani,
samostatné prace s nimi, rozhovoru s rodi¢i a studii diagnostickych materiald. M¢la jsem

moznost nahlédnout do aktudlnich individudlnich vzdélavacich plant platnych pro tento rok.
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Pocatky vzdélavani Kubika S diagnozou vyvojové dysfazie, ktery vystupuje v piipadové
studii €. 1, zapocaly v roce 2013, kdy ve svych ¢tyfech letech nastoupil do matetské skoly
logopedické. Nastup byl o rok opozdén z davodu narozeni druhého ditéte do rodin€. Prvni
rok byl chlapec ve skole pasivni, do aktivit a kolektivu se pfili§ nezapojoval. Zlom nastal
Vv péti letech véku ditéte, s rozvojem komunikacnich dovednosti a vyslovnosti. Zacal se vice

zapojovat do aktivit i kolektivu ve tfidé.

Za neprilis stastné rozhodnuti 1ze oznacit fakt, Ze rodie zvolili pro chlapce odlozeni
nastupu do matetské Skoly jak bézné, tak logopedické. Ackoliv se dle informaci snazili
chlapcovi vénovat, je zifejmé, ze kdyby nastoupil alesponi o piil roku diive do specializované
matetské Skoly, mohly by byt vysledky vyraznéji lepsi, jelikoz cCas hraje podstatnou roli.
Nyni rodice tvrdi, ze kdyby ziskali vice informaci o zavaznosti vyvojové dysfazie a méli jiz

zkusenosti, které se svym synem nabyli, rozhodovali by jinak.

Za uspésné lze povazovat celkovy rozvoj osobnosti vlivem plisobeni mateiské Skoly
logopedické. Socialni zaélenéni je velmi dobré, doslo k viditelnym pokrokiim v motorické
oblasti, oblasti hygieny a sebeobsluznych ¢innosti. Nezanedbatelné kladny vyvoj nastal u
komunikac¢nich schopnosti. Zpoc¢atku chlapec téméf nemluvil, nyni komunikuje. U vyslovnosti
se docvicuji nékteré z hlasek, avsak je zde vyznamny obrat K lepSimu. Na zaklad¢ vySetieni
pedagogicko-psychologické poradny se bude ve vzdé€lavani pokracovat na zakladni Skole

logopedické.

Honzik, chlapec s opoZdénym vyvojem reci z ptipadové studie €. 2, nastoupil do
vzdélavaciho procesu v roce 2013. Dle domnének péstountl i rodicu, ze vse stihnou dohnat,
byl chlapec umistén do bézné mateiské Skoly. K pozitivnim zménam ve vyvoji nedoslo,
z toho divodu byl pfefazen na zakladé¢ doporuceni do mateiské Skoly logopedicke.

Motorické oblast i komunikace byly opozdény.

Uspéchem je zdokonaleni opozdénych slozek osobnosti chlapce, které probéhlo v pritbéhu

jednoho az dvou let. Nyni je chlapec zaclenén do kolektivu. Vyslovnost je na dobré cesté,

je nastup do bézné zakladni skoly.

Negativné lze oznacit situaci nastalou v pivodni roding, ktera nejspiSe poznamenala chlapce
na cely zivot a m¢la sviij podstatny podil na opozdéném vyvoji feci, coz uvedli i odbornici.

Drivejsi fesenti situace by kladné piispélo k vyvoji chlapce.
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Vzhledem k uvedenym zjisténim je pro zaznamena Uspéchd v rozvoji ditéte a pro

pedagogickou praxi podstatné nasledujici:

Z pocatku je klicovym predpokladem potfebna spravna a komplexni diagnostika, od
které se odviji idealni zvoleni cilii rozvoje ¢i zplisob vzdélavani. Rovnéz je dulezita
tymova spoluprace vSech zucastnénych stran, véetné odborniki, rodiny, samotnym

ditétem i1 pedagogi.

S diagnostikou také souvisi, potfebné a dukladné vysvétleni rodicim, co diagndza
znamena, jak je tieba s ditétem pracovat, pro¢ by mélo byt vzdélavano v

logopedickych matetskych skolach a jaky je jejich ptinos.

Je zietelné, Ze pii naruSeni komunikacnich schopnosti je vice piinosné pro dité
vzdélavani ve Skolach logopedickych. Pfedevs§im tvorba individuélnich vzdélavacich
plani, individualni pfistup, snizeny pocet déti ve tridé, specidlné pedagogicka
podpora a Casté logopedické terapie prispivaji a usnadni rozvoj ditéte a snizi zatéz

rodiny.
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S5 Zavér

Dorozumivani pomoci slovni komunikace je doménou Cisté lidské populace a je
povazovano za jeden z jejich charakteristickych rysiti. Funkei komunikace je predevsim
dosazeni socidlni integrace, ktera muze byt ztizena nebo ovlivnéna vlivem narusené
komunikac¢ni schopnosti. Z tohoto divodu je potieba pecovat o Fe¢ u déti predSkolniho véku,
nebot’ je to obdobi z tohoto pohledu brano jako kritické. Mizeme ho také pokladat za prvni
mozny vstup do socialniho prostiedi poskytované matetskou Skolou, kdy splynuti s takovym
prostiedi muze pozdéji ovlivnit celkovou osobnost. Dulezitou roli vedle rodiny hraje tedy i
matefska Skola, ktera ma zna¢ny vyznam z pohledu prevence narusenych komunikacnich

schopnosti a rozvoje ostatnich slozek osobnosti.

A4

V pripadé tézSich naruSeni komunikaénich kompetenci jsou déti ve vétSin€ ptipadi
vzdélavany ve specializovanych Skolach, v tomto ptipadé logopedickych, z divodi
poskytnuti individualni i skupinové logopedické péce pod dohledem odbornika. Jejich
snahou je odstranit nebo redukovat v maximalni mife samotné vady fe¢i nebo potize s nimi
spojené. Proto bylo cilem bakalaiské prace pfiblizit problematiku naru$ené komunikacni
schopnosti u déti v pfedSkolnim veéku vzdélavanych v mateiské Skole logopedické.

Konkrétn¢ byla zamétfena na logopedickou intervenci a jeji vliv na vyslovnosti.

Prvni kapitola prace pojednava o vyvojovych zménach v predskolnim obdobi, vyvoji feci
1 vyslovnosti. Ve druhé kapitole se zabyva naruSenou komunikaéni schopnosti, nej€astéjSimi
druhy naruSeni, logopedickou intervenci a moZznostmi ovlivnéni komunikacnich
kompetenci. Posledni kapitola se tyka vyzkumného Setfeni, konkrétné ptipadovych studii
dvou chlapcii s narusenou komunikacéni schopnosti. Jedna se o kvalitativni vyzkum, jehoZ
hlavnim cilem bylo popsat, zda logopedické intervence v mateiské Skole logopedické ma
pozitivni €1 neutralni dopad na vyslovnost déti. V kapitole je rozpracovana osobni anamnéza,
naméty pro rozvoj vyslovnosti, ptipadné vyhody pramenici ze vzdélavani v tomto typu
matefské Skoly. K zavéru vyzkumné casti jsou dle zjisténi uvedeny co je tieba pro

zaznamenani uspéchtl v rozvoji ditéte a mize byt téz vyuzitelné pro pedagogickou praxi.

Stanoveny hlavni cil 1 dil¢i cile prace byly splnény. Pii dochazeni ditéte do zatizeni
matetské Skoly logopedické se dostavuji v oblasti vyslovnosti pozitivni vysledky, které také

napiiklad kladné& ovlivni mozZnosti dalSiho vzdélavani ¢i oblast socialni integrace.
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Ptiloha 1 — Vzor souhlasu s u¢asti na vyzkumném Setieni
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