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Uvod
Re¢ zalenuje ¢lovéka do spolénosti, ovliiiuje jeho prozivani, poznavani, it
i jeho rozumovy vyvoj. Je velmi komplikovanou fumka proto trpicastymi poruchami od

téch nejjednodussich az po ty velrdizke.

Vyvoj feci je ovlivnén mnoha faktory a probiha u kazdéhoétditindividualre.
Ne vyjimainé se stava, Zze se odchyli od normy a dochazi takarkSeni komunikani
schopnosti. V takovychifpadech je nutné dasné zahajeni logopedickécpé ktera ma
narusenou komunikai schopnost eliminovat, nebo alespamiznit jeji disledky.
V piedSkolnim obdobi je hlavnim Ukolem logopedickéepBepsittecovy projev ditte pred
nastupem povinné 3kolni dochazky épmvit tak ditti predpoklady dalSiho normalniho
vyvoje. ZvIast dulezité je v pedSkolnim obdobi role logopedické prevence, ktgréndla
byt poskytovana vSenttem v mateéskych Skolach s cilem rozvijet jejieecové dovednosti

pied nastupem povinné Skolni dochazkyedghazet tak vzniku porudkci.

Vychodiskem pro stanoveni cile prace byla snahapore moZznosti logopedické
intervence v maitskych Skolach v regionudin.

Cilem bakaléské prace a vyzkumného projektu je zmapovani ngbidkznosti
logopedické intervence, kterd je nabizena v iskjeh Skolach na dnsku, kdo
logopedickou intervenci poskytuje, kdo se na niilboghkym zpsobem probih4, dale se
kterymi odbornymi pracovisti matské Skoly spolupracuiji.

Bakald&ska prace je roztbna nacast teoretickou a empirickou. Teoretickast je
roz&klena docétyt hlavnich kapitol, které se zabyvaji komurdikBmi schopnostmi &ti
predskolniho ¥ku, naruSenou komunikni schopnosti, organizaci a koncepci logopedické
pé&e vCeské republice a logopedickou intervenci.

V empirické ¢asti bakaléské prace byly stanovenyi thypotézy, které byly dle
ziskanych dat na zéwvpotvrzenygi vyvraceny.

Pro owieni gedem stanovenych hypotéz byla vybrana metoda daiazdormou
nestardardizovaného dotazniku, ktery byewr witelkdm ¢editelkdm) matiskych Skol na

Jicinsku. Pro dopkni informaci (vysledk) dotaznikového Sini byla pouZzita metoda

fizeného rozhovoru skolika pedagogy matskych Skol.

Smyslem bakak&ké prace je zmapovani situace logopedické intee/ea vesnickych
a mestkych mateskych Skolach na dinsku. A to by mohlo mit jinosem pro pedagogy
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matdskych Skol Jdinska, vedouci Skolského odborwsta JEin a SPC Duh##k Hradec

Krélové.
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|. TEORETICKA CAST

1 Komunikaéni schopnosti dti v predskolniho vku

1.1 Re¢ — nastroj komunikace

Ret¢ mé v lidské spolmosti zcela mimidné postaveni, a proto neni divu, Ze jsme
na ni mimdadre citlivi. Z hlediska vyvoje lidstva je to funkce cdela mlada. Bhem staleti

se z artikulovanéeci se stal nejtinngjSi nastroj spokseenské komunikace.

,Cilem komunikativniho chovanicloveka je krong vzajemného dorozumivani
a sttlovani informaci pedevsim vytv@ni, udrzovani a dstovani mezilidskych vztéth
(Klenkova, Pipekova 2006, s. 105). Vyznamtgeditost komunikace pro Zivot spoteosti

nelze tedy dostate¢ ocenit. Komunikani schopnost pét k nejdilezitejSim lidskym

schopnostem.

Jak dale uvadi Klenkovéa,Rec je specificky lidskou schopnosti. Jedna sedpmé

uzivani jazyka jako slozitého systému zreakymbat ve vSech jeho formachs. 105).

Kazdé di¢ prichazi na s#t s vrozenou schopnosti ri@use mluvit. Kazdému jsou
dany utité dispozice, které postuprrozviji az pi verbalnim styku se svym mluvicim
okolim. Tato schopnost se rozvine v dovednost pomaeodpovidajicich podminek
a vhodnych okolnostRes je velmi sloZity psychomotoricky vykon, ktery pibh za dasti
mnoha orgai a jejich tsné koordinované spolupraceUneni spravié mluvit je tedy
vysledkem vychovy afimého vlivu progedi, do kterého ditvristd” (Krejcikova 2000,
s. 9).

Russell a kolektiv autéruvadi: schopnost komunikovat mluvenimdi si v pribchu
vyvoje osvojuje kazdé zdravse vyvijejici di¢&. Uvedomujeme si, Ze mozek je zdrojem
vesSkerého komunikaiho chovani. Jak dale uvadi, vyzkum v oblasti kazg neurologie
ieCi slibuje novou éru v porozuni odwkym problénim spojenych s naruSenou
komunikani schopnosti. Prace lingvistkognitivnich psychololy neuroedci, stejré jako
logoped: piindSi na poli poruch komunikaich schopnosti a éd zabyvajicich
se komunikaci stéle nové poznatky o mechanizmectkmdteré spéivaji v zakladuredi
a jazyka (2009, s. 11).

Cilerg a komplexg se ie¢i a terapii naruSené komunéka schopnosti, v teorii
i v praxi, nejvice ¥nuje logopedie. V tomto pojetDefinujeme logopedii jakoédni obor
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interdisciplinarniho charakteru, jehoZ /@dmetem jsou zakonitosti vzniku, eliminace

a prevence narusené komunikaschopnosti‘(Lechta 2005, s. 15).

.Logopedie je v modernim pojetédou zkoumajici naruSenou komunikaschopnost
ucloveka z hlediska jejich i‘in, projevi, nasledk, moZznosti diagnostiky, terapie
i prevence”(Lechta 2005, s. 16)

1.2 Vyvoj Feti v ontogenezi

Ontogenezéei, tj. vznik a vyvoj individualnieci u ¢lovéka, zkoumalicetni badatelé.
Znat vyvojteci je nezbytné pro rozvijeni komunika@ch schopnosti. Rany vyveégi ditéte
je podmign a ovlivren vyvojem senzorického vnimani, motoriky, mySlenfa&é jeho
socializaci. Emito vztahy se zabyvalo mnoha&dci, nagiklad Rihoda, Sovak, Zeller,
Lechta. Pestoze aufid pti popisu vyvoje dtske ieci pouzivaji odliSna schématagtsina

z nich c&li vyvoj feci na @ipravna stadia a stadia vyvagEi.

Sovak (1984, s. 75) uvadtqd obdobi, nez ditzaine mluvit, celouradu gipravnych
obdobi, pedstupi reci, kterd z@inaji hned po narozeni #i¢. Jednotlivé stugnnejsou
caso\ presré odctleny, prostupuji se navzajem a probihaji i vedles® ontogenezidské
feCi vydéluje stadia vyvoje étskéreci takto:

1.obdobi kiku

2.obdobi zvatlani

3.obdobi rozuréni feci a vyvoj viastnitedi

stadium emocionatavolni

stadium asocimé-reprodukini

stadium logickych pojrin

stadium intelektualizacesi

Krahulcova in Lechta (2013, s. 49-50) uvadi #edi vyvojeieci na vyvojové faze,

které je vhodné pouZzitiporientatnim posouzeni Urowyed:
1.obdobi pragmatizace <ilplizné do konce 1. roku Zivota

2.obdobi sémantizace — 1. - 2. rok Zivota

3.obdobi lexémizace — 2. - 3. rok
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4.obdobi gramatizace — 3. - 4. rok Zivota
5.obdobi intelektualizace — po 4. roce Zivota

Jednotlivé vyvojové fazéeci mohou byt individuald dlouhé, authi se ztotoau;ji
s ndzorem, Ze tize dochazet k obdobi akcelerace i retardace, @mhetnamend, ze by
mohla byt gktera stadia vyvojéeci vynechana. Nazvy vystihuji nejtyj¢jSi procesy, které
v jednotlivych obdobich probihaji. Mnohé aktivityjedinec osvojuje fed i po vyvojovych

fazich. Mizemetici, Ze v jednotlivych fazich vyvojici proces osvojeni vrcholi.

1.3 Jazykoveé roviny v ontogeneaiefi

Pti sledovani vyvoje éskéreci muzeme postupovat dle jednotlivych vyvojovych etap,
nebo je mozné zkoumani a hodnoceni vyvig& podle jazykovych rovin, které se
v ontogenezireci prolinaji (Klenkova 2004, s. 34). Vyvoj jazykouyaovin probihd vzdy
souwasre v jednotlivych¢asovych Usecich. Dvak (2007, s. 173) uvadi: @¥ina jazykova je

dil¢i systém jazyka charakterizovany specifickymi ziitai jednotkami®

Foneticko-fonologicka rovina

Morfologicko-syntakticka rovina

Lexikalné-sémanticka rovina

Pragmaticka rovina

Foneticko-fonologicka rovina

Reprezentuje vyvdiegi po strance zvukové a hlaskové, zakladni jednotkturoviny
je foném (hlaska). V této rownposuzujeme intonaci, temgeci, hlasitost a v neposledni
fad ivyslovnost digte. Dale hodnotime rozliSovani zvukostejnych a rozdilnych slov,

analyzu a syntézu slov &w

Dulezitym meznikem v ontogenezeci je obdobi pechodu z pudového zvatlani
na zvatlani napodobuijici, to je véku ditte od 6. do 9. ®sice. Lechta zdaziuje: ,Od
tohoto stédia je mozné vlagtmluvit o vyvoji vyslovnosti v pravém slova smygtatoZe do
této doby zvuky, které diprodukuje nelze klasifikovat jako hlasky niske&ho jazyka.“
(Lechta in Klenkova 2006, s. 39) Jazykové rovinyaojg feci ditéte se vyviji od hlasek

viN s
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samohlasky, potom retné souhlasky a postuph hlasky hrdelni. Vyzkumy tednich
fonetikl se shoduiji, Ze najive se v dtskéreci fixuji samohlasky, v ptadi fixace souhlasek
(konsonant) jsou to hlasky z#eve, Gzinové jednoduché, polozéwé a UZinové se

zvlastnim zfsobem tvéeni. (Ohnesorg a Pasova in Klenkova 2006, s. 40)

Prehled p#adi fixace souhlasek:

%

* zawrovép,b,m,t,d, n,d, nk, g
* UZinové jednoduchéf, v, j, h,ch,s, z,§, Z
* poloza¥roveé a uzinové se zvlastnimigobem tvéeni ¢, I, r, ¥

Pro logopeda je idezité znat v ontogeneziCi poradi fixace jednotlivych hlasek,
neba’ dle tohoto peadi se postupujefipkorekci vyslovnosti. Vyvoj vyslovnosti 2zina tedy
relativré brzy po narozeni, ukéen miZze byt asi v 5 letech die, ale niZe trvat také do 7.

roku zivota digte.

Morfologicko-syntakticka rovina

Tato rovina zahrnuje upk&vani gramatickych pravidel v mluvnim projevu. Jde

0 gramatickou spravnost slovtyslovosledu, roduisla padu (Dviék 2007, s. 173).

Tuto rovinuieti Ize zkoumat aZ okolo 1. roku dié, kdy z&ina vlastni vyvojegi.
Prvni slova, ktera ditzatina pouzivat, plni funkci& (obdobi jednoslovnychér mama,
tata, baba). Tato slova jsou neohebna, nésklse ani né&asuji, podstatna jména jsou

vétSinou v 1. paél slovesa v infinitivu, pofipact ve 3. osob ¢i v rozkazovacim zjsobu.

Projevy izolovanych slov trvaji veétsing pripadi do 1 a il az 2 let ¥ku ditte.
Sumaci dvou jednoslovnycltwznikaji dvojslovné dty (tata pa-pa). Détnejdive pouziva
podstatnd jména, pogdslovesa, mezitim se objevuji onomatopoicka titese. V obdobi
mezi 2. a 3. rokem pouziva &istalecastji ptidavna jména, postupn osobni zajmena.
Nejpozdiji zacne pouzivatislovky, gredlozky a spojky. Po 4. roce Zivota obvykle pouziva
vSechny slovni druhy. Skilovat dit zpravidla z8ina mezi 2. a 3. rokem, po 3. roce Zivota
uziva jednotné i mnoznéislo. Obtizné je pro d&i stupiovani gidavnych jmen. Pro
slovosled je typické, Ze slovo, které ma praé éinocionalni vyznam, klade véty na prvni
misto. Mezi 3. a 4. rokem Zivota jiz tfosouvti. Pravidla syntaxe se diuci pomoci
transferu (gramaticka forma, kterou slySi \itdr situaci. PouZije ji analogicky i v jiné
situaci). Po 4. roce by neta gramaticka stranka projevu &é v kEZnych komunik&nich
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situacich vykazovat napadné odchylky. Jestlizemtoowku pretrvava dysgramatismus, pak
se miZe jednat u déte o naruSeny vyvagci (Klenkova 2006, s. 37-38).

Lexikaln &-sémanticka rovina

Krahulcova popisuje Lexikélni a Sémantickou rovibhaxikalni rovinu reprezentuje
rozsah pasivni slovni zasoby (slov, jejichz vyznadhii v komunikaci rozumi) a aktivni
slovni zasoby (slov, které ditv komunikaci pouziva). Sémanticka rovingegstavuje
dosazenou Urove pojmotvornych procds postupné z@siovani chapani vyznamu slov
a pojmu, i chapani zrn ve vyznamu jednotlivych slov vizném jazykovém kontextu.
.Procesy sémantizace jsou zavislé na jazykoveé nkissie' (Krahulcova 2013, s. 49)

U ditte zaznamenavame ¢&ky pasivni slovni zasobyiblizn¢ okolo 10. ndsice
Zivota, kdy di¢ zatina rozundt feci. Ve 12. nésicich di¢ pouziva svoje prvni slova, rozviji
se aktivni slovni zasobaiddto je dorozumivani hla¥ma arovni pohled, mimiky, pohyti,
place. Prvni slova chape vSeobéchaf-haf je vSe, co méyii nohy a je chlupaté. Hoviime
o hypergeneralizaci. Pokud di& umi jiz vice slov, pak ma opaou tendenci —

hyperdiferenciacijedno slovo nazev pro jedndcy osobu, tata ozrani jen pro jeho otce)
(Klenkova 2006, s. 38).

Ve vyvoji détske feci zndme prvni a druhyék otdzek, dle Sternovych (Klenkova 2006,
s.38):

* Cojeto?", ,Kdo je to?", ,Kde je?“ - vedku okolo 1 a fl roku
*  Prat?", ,Kdy?" - v obdobi kolem 3 at roku

Diky t¢mto obdobim, kdy dit chce komunikovat se svym okolim a poklada své

otdzky opakova¥ je velmi dilezité pro rozvoj aktivni a pasivni slovni zasoby.

Primérna slovni zasoba dfe okolo 1 roku je 5 — 7 slov. Slovni zasoba dvtdlie
ditéte je 200 slov,ifleté dit slovni zasoba az kolem 1000 slov. \é&w 4 let ma dit slovni
zasobu 1500 slov, v 6 letechaibzumi az 2500-3000 slom.

Pragmaticka rovina

Dvorak uvadi: ,Pragmatickd rovina reprezentuje schopnost vyjadrozlicné
komunikani zanery, jako pozadat o dto, vyjadit své postoje a emoce, schopnost veést

dialog, spontana& vyprawet (Dvordk 2007, s. 173). Jedna se tedy o rovinu sociglikace
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komunikani schopnosti. Jiz dvou afileté dit dokadze pochopit svoji roli v komunikaci
a reaguje v ni podle konkrétni situace.éDde nedi ovladat matisky jazyk jako soubor
znalki a pravidel, ale osvojuje siischopnost pouzivetné komunikani vzorce, které
vyuziva fiznym zmisobem a virznych situacich. Bve nez pochopi vyznam, obsah slova,

véty, dokaze intuitive pochopit celkovou situaci.

Po 3. roce je u dite patrnd snaha komunikovat, navazovat a udrzovakyk
rozhovor s dosflymi ve svém okoli. Ve 4 letech dokdZze komunikop#iméiené dané
situaci. Chovani dite je mozné ustmovatieci a di€ samotné pouZzivéec k regulaci dni

ve svém okoli (Klenkova 2006, s. 41).

1.4 Komunikace v Ramcovém vzélavacim programu pro predskolni
vzdélavani

Souwasnd koncepcert@dSkolniho vz8avani je koncipovana tak, aby sétidjiz
od utlého ¥ku osvojovaly zaklady ktovych kompetenci a ziskavaly takeppoklady
k celozivotnimu vzdavani. ProblematikaipdsSkolniho vz8avani je blize specifikovana ve

Skolském zakon561/2004 Sb. a vyhlasce MSMT14/2005 Sb. oiedSkolnim vzdlavani,
kterd byla zdinéna vyhlaskow. 43/2006 Sb.

Klicovym dokumentem dudjicim v sodasné dob podminky, Ukoly a cile
predSkolniho vz8avani je Ramcovy vziavaci program pro fedskolni vzdlavani (dale
vtextu RVP PV). Jsou vém formulovany konkrétni cile, obsah i oblasti #adani,
podminky a poZadavky institucionalniho ¥EVvani dti predSkolniho ¥ku, které
se vztahuji k pedagogick@#nnosti instituci zéazenych do sitSkol. RVP PV pedstavuje
elementarni vz8lanostni zaklad, na ktery navazuje z&kladni¢la, je také zdsadnim
vychodiskem pro tvorbu Skolnich wddvacich prograrina jejich uskuténovani (Smolikova

2004, s. 4).

Cilem aktualniho fedskolniho vzédlavani je podpora emocionalniho a socialniho
rozvoje ditte, podpora jeho vztahu k wdvani a k deni, rozvojiecovych a intelektualnich
dovednosti, rozvoj individuélniho vyjéehi a twiréich vlastnosti. Rozvoj osobnosti kazdého
dittte by nel probihat s fihlédnutim k jeho individualnim schopnostem, mozes

a potebam (ByteSnikova 2012, s. 89).
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Nejobecrjsi cile gedskolni vychovy a vzdavani vyjaduji klicové kompetence,
ty tvori zaklad na vSech Urovnich éni a nich se navazuje v dalSich Urovnichéiémi.
Kli¢ové kompetence podle RVP PV jsou formulované jalsiupy (Smolikova 2004, s. 8):

* kompetence k&eni

* kompetence keSeni ukal

* kompetence komunikativni

* kompetence socialni a personalni

* kompetenceéinnostni a obanské

Vzdélavaci obsah igdSkolniho vzé8lavani gedstavuje hlavni pragtdek vzdlavani
ditéte v matéské Skole. V RVP PV je vymezen tak, aby slouZildplitiovani vzalavacich
zaneria a dosahovani vzthvacich cili. Obsah vz#&lavani je formulovan v RVP PV
v podolg wiva a @ekavanych vystup (Smolikova 2004, s. 12). Je uggpdan do i
jednotlivych oblasti, které se kontinudlprolinaji a dopluji. Dle RVP PV se jedna o oblast
biologickou, psychologickou, interpersonalni, sbwi&ulturni a environmentalni. Tyto

oblasti nazyvame:
+ Dit¢ ajeho¢lo
» Dité a jeho psychika
* Dité¢ aten druhy

* Dité a spolénost

Rozvoj komunik&nich schopnosti po celou dobuiegSkolniho vzélavani probiha
kontinualré vevSech jmenovanych oblastech, ovSem 2zdefii je povazovana oblast
nazvana Di a jeho psychika (ByteSnikové 2012, s. 89).

1.5 Podpora rozvoje komunik&nich kompetenci v fed3kolnim wku v MS

Obdobi gedSkolniho ¥ku je vyznamné nejen z hlediska rozvoje komuélkeh
schopnosti, ale i zidodu prevence narusené komunrikiaschopnosti. Odbornici uv§d ze
praw matgska Skola méa velky vyznam v preveneiovych vad.Jak uvadi Sovak;Rozvoj
mate'ského jazyka ma v nasSich maleych Skolach dlouholetou tradici a dosahuje vysoké

arovre v pojeti i metodice(1984, s. 17).
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Slezdkova uvadiPrave ucitelky v matéskych Skoldch mohou éldt pro rozvojreci
deti opravdu mnoho, najklad rozvijet u diéte jazykovy cit, smyslové vnimani a jeho
poznavaci procesy, na coz pak navazuje roa¢ojako takove.“(Slezakova 2012, s.8)

IR Ye

spravnou vyslovnost. Je Zadouci podporovat porémunrozvoj slovni zasoby aktivni
i pasivni, zdokonalovani mluvnich dovednosti, zagera¢ a rozvijet dalsi funkce, které se
vztahuji k rozvoji komunikénich dovednosti. V souvislosti s touto problemaitikovadi

ByteSnikova (2012, s. 114-155jklady podpory rozvoje komunikaich kompetenci.
» podpora sluchového vnimani a fonematicka difereecia
* podpora zrakového vnimani
* dechova a fonmi cviceni
* rozvoj motoriky mluvnich organ
* hruba motorika
* jemna motorika a grafomotorika

Jestlize se dostat®e¢ nerozviji motorika déte, wtSinou se to projevi na skugin
hlasek, které jsou nataé na pohyblivost a koordinaci mluvidel — L R“a(Slezakovéa 2012,
str. 8).

Mezi zakladni pedpoklady rozvoje komunikaich dovednosti ué&ti predSkolniho
véku pati predevSim poditné fecoveé-vychovné prosedi, ovladani kultivované spisovné
cestiny pedagogickymi pracovniky, prohlubovani koikatmich dovednosti pedagogy,
poskytovani spravnéh@coveého vzoru, vyuziti hry — jako nejvyznaggiho prostedku weni
pro obdobi pedskolniho ¥ku. Nemég dalezita je schopnost rozpoznat odchylku od normy
vkomunikaci di¢te. Proto je dlezita profesni fiprava pedagogickych pracoviikisobicich
v matéskych Skolach a v neposledait také vychovné {isobeni v rodis.

.Prvni a velmi dilezitou okolnosti je mluvni vzor, a to nejen tadiale i witelky
mate'ské Skoly. D& musi slySet spravnou vyslovnost dostate’asto. Jako mluvni vzor
pusobi také masmédia, zejména televize. Proto jeikltazité, aby ptady, které di
sleduje, naly po vSech strankach kvalitni koment&Slezakova 2012, s. 8).
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Autorka zdiraziuje, Ze je Skoda, Ze stdkého sw¥ta mizi tikadla a zpv. Praw

fikadla a pisé jsou tim spravnym nastrojem k rozvijenitskeé feci. Dost ¢asto se i

piedSkolniho ¥ku setkavaji s pisniidkadly jen v mat&ské Skole.

1.6 Podpora komunikanich dovednosti v rodiré

Aby seie¢ déti vyvijela co nejprozereji a dosahla co nejlepSi Uroynje teba

vyuzit vSechny ziskané poznatkyeti ditéte. Kutalkova (1999, s. 47-57) havm rizeni

fyziologického vyvoje. P restoZze kazdé dife jiné, ma jiné vlastnosti i schopnosti, Zije

v jinych socialnich i kulturnich podminkéachiepto je mozné stanoviehkolik zasadnich

pravidel, jenz plati obee’

Dostatek piméienych podata

Respektovat &k ditéte

Respektovat dosazeny stipg/voje
Respektovat zajmy a katkly

Pochvala

Trpélivost

Vybér podreta

Rozvoj smyslového vnimani désné obratnosti

Dialog predpokladéa dva lidi

Déti potiebuji kontakt s lidskoieci. KdyZ réco feknou, je pdeba jim odpowdét, aby

se vytvdela vzajemnd interakce. Hlavnim nastrojem, kteryni&y rodi¢, pedagog pouzivat

pro podporu vyvoje &skéreci, je on sam. Ratac nebo televize &em neposkytnou zZnou

vazbu, ktera je velmitdezita. Pra¢ v tomto ¥ku se fixuji navyky a vzorce chovani, a proto

bychom ngli s televizi i p@&itatem, na &z se @ti chytnou velmi rychle, co nejvice &t
(Hrubinova 2011, s. 21).
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2 NaruSena komunikani schopnost

Predmétem wdniho oboru logopedie je naruSena komugkaschopnost, ktera je
jednim ze zakladnich termiinsowasné logopedie. Logopedie se zabyva individualni
schopnostic¢lovéka pouzivat jazyk jako systém dorozumivani, promlukomunikace.
Definovat naruSenou komuni&a schopnost neni zcela snadné, velmi komplikovigné
vymezeni normality, @it kdy se jedna o normu a kdy jiz o jeji naruSeflienkova (in
Pipekova 2006, s. 107) uvadidodnotime-li, zda jeci neni u urité osoby naruSena
komunikani schopnost, vzdy zvazime, v jakém jazykovenrguiogije, jaké ma hodnocena

osoba vzdani, je-li mluvnim profesionalem.”

Autorka poukazuje, Zeifphodnoceni komunikaich schopnosti si musime vSimat
vSech rovin jazykovych projévloveéka. Dale piSe;Za naruSenou komunikai schopnost

nelze u ditte povazovat uité projevy, které jsou fyziologickymi jevy.”

Rozhodnuti, zda se jedna o narusenou komuanikechopnost, nebo jde o nedostatek

v komunikaci v dsledku jevu fyziologického,ifslusi vzdy odbornikovi — logopedovi.

VSechny pozadavky, které je nutné splnit definovani narusené komunikd
schopnosti, akceptuje definice u¢ad Lechtou (2003, s. 17)Komunikacni schopnost
jednotlivce je naruSena tehdy, kdyZktera rovina (nebo ¢kolik rovin soudasre) jeho
jazykovych projev pisobi interferetine vzhledem k jeho komunikdmu zardgru. Miize jit
o foneticko-fonologickou, syntaktickou, morfologigklexikalni, pragmatickou rovinu nebo

o verbalni i nonverbalni, mluvenou i gramatickounia komunikace, jeji expresivni
i receptivni slozku."

Na vzniku naruSené komunik@ se podiliada velmi dlezitych faktoti. Odbornici
negastji zminuji nevhodny frecovy vzor, zmny Zzivotniho stylu, #&di¢énost, rozpady
multigeneranich rodin, stav zZivotniho prdstdi, nevhodné vychovné postupy (Krahulcova
2013, s. 11).

schopnosti. Neznalostiipiny se promitne i do Sance na spravnou korekci Sesrél
komunikani schopnosti. Etiologie naruSené komugikaschopnosti je tzna. CElit

je mizeme zfasového hlediskakdy dochazi k naruseni v obdobi:
* prenatalnim (obdobi vyvoje plodu)

* perinatalnim (v pibéhu porodu)
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postnatalnim (po narozeni)
genové mutace
aberace chromozam
vyvojové odchylky

organova poskozeni receplior(receptivni nebo impresivni poruchy — poruchy

porozungni reci)
poskozeni centralrsti (poruchy fatické, naruseni nejvyssfetovych funkci)
poskozeni efektdr(naruseni expresivni sloZkgci — poruchyie¢ové produkce)

pusobeni nevhodného, nep@timeho, nestimulujiciho prasidi — opozéni ve vyvoiji
fedi ditéte

NaruSeni komunikai schopnosti vznikd na podkkdrganovém nebo ma fuéki

pri¢inu vzniku. Dle stup&je NKS Uplné (totalnixaste&né (parcialni), které si jedinecite

a nemusi wsdomovat (Pipekova in Klenkova 2006, s. 108).

V klinickém obraze mize NKS dominovat nebo iwe byt symptomem jiného

dominantniho postizeni,ie se promitat do sféry symbolickych i nesymbolatkprocesd
(Lechta in Skodova 2003, s. 24).

Jak uvadi Klenkova (in Pipekova 2006, s. 108) zeusenou komunikai schopnost

nepovazujeme:

fyziologickou nemluvnost— nemluvi-li di¢ pred dovrSenim prvého roku Zivota, jde
0 piirozeny jev

vyvojovou dysfluenci (neplynulost) - neplynulostiecového projevu kolemi¢tiho
roku zivota

fyziologickou dyslalii — nespravnou vyslovnostekterych hlasek f&d dovrSenim
piiblizné patého roku Zivota — jde-li o jednoduchou dyslaéz vaznych organovych
odchylek

fyziologicky dysgramatismus — nespravnosti v morfologicko-syntaktické ravin

jazykovych projeu priblizné do ¢tvrtého roku Zivota
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2.1 Klasifikace naruseni komunika&ni schopnosti

V logopedické praxi i v odborné liter& se uziva klasifikace narusené komuérika
schopnosti podle symptomu, ktery je pro to kterdu$eni nejtygit¢jSi - symptomaticka
klasifikace. Lechta&i NKS do 10 z&kladnich kategorii:

1. vyvojova nemluvnost (vyvojova dysfazie)

2. ziskana organova nemluvnost (afazie)

3. ziskan& psychogenni nemluvnost (mutismus)

4. naruSeni zvukiedi (rinolalie, paratolalie)

5. naruSeni fluence (plynulostici (tumultus sermonis, balbuties)
6. naruSenélankovanireci (dyslalie, dysartrie)

7. naruSeni grafické stranksti

8. symptomatické poruchi

9. poruchy hlasu

10. kombinované vady a porucksgi

2.2 Charakteristika nejéastji se vyskytujicich se poruch komunik&nich

schopnosti u dti v piredSkolnim wku

U déti predSkolniho ¥ku se nejastji setkhvame sharuSenym vyvojenredi. Jak
vyswtluje Lechta (2003, s. 359)Dnes se terminu naruSeny vyvegci pouziva jako
zastesujici termin pro vSechny poruchy ve vyveji.“ Tato kategorie je charakterizovana
jako systémové naruSeni jedné nebo vidép§olre vSech) oblasti vyvojéeci vzhledem
k chronologickému &ku ditte. Deficity se fitom mohou projevovat ve v3ech rovinach
jazykovych projeu. NaruSeni vyvojereci postihuje psychiku i formovani jedince. Sovak
(1978,1982) wvytviil velmi prehlednou Kklasifikaci z hlediska dbe¢hu vyvoje feci
(in Skodova 2003, s. 92-93).

*  Opozdény vyvoj Feti prosty — pricinou je ddicnost, opozéné vyzravani centralni
nervové soustavy, negativni vychovné vlivy (nepadé, nestimulujici progdi),

nedoslychavost. Hlavnimiignakem je opozshi v oblastirecového projevu, mala
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slovni zasoba, dysgramatismy. Prognéza vyvoje jérdov gipak véasného
podchyceni a spravného oviwani vyvojereci ditéte.

* Omezeny vyvojreti — pri¢inou je mentalni retardacezsi poruchy sluchu, patologie
socialniho prosedi. Vyraze jsou naruseny i modulai faktoryieci (tempo, rytmus,
dynamika, melodie). Podle Sovaka nedosakiivk& vyvojereci normy.

* PrerusSeny vyvoj ie¢i — pricinou preruseni vyvojereci mohou byt Grazy, vazna

duSevni onemoemi, tZka psychicka traumata. Zaftignivych podminek,

N

* Scestny (odchylny) vyvojieci — se projevuje odchylkou od normy jen vkteré
z rovin recového vyvoje. Tyka se zvl&wadné artikulace, ktera provazi vyvojové
organoveé anomalie. Vyvojové&iltka se pohybuje okolo normy.

Symptomy z hlediska ¥ku (Sovék 1978, Lechta 1990 in Skodovéa 2003, s. 93)

* Fyziologicka nemluvnost— povazujeme za ni dobu, kdy dftrochazi pipravnymi
piediecovymi stadii vyvojefeci. Vlastni vyvoj feci zatind zhruba kolem jednoho

roku.

* Prodlouzena fyziologicka nemluvnost pokud di¢ nez&ne mluvit do koncerétiho
roku Zivota, nemusi jit o vyvojovou porucketi, kdyz prostedi gimérens stimuluje

vyvoj fe¢i a di€ reaguje pimérenou (neeci) reakci na podsiy z prostedi.

* Vyvojova nemluvnost — je patologicka, spada do vyvojovych poruebi, i kdyz
obvykle nejde o totalni émotu. Vyvojovou nemluvnost jerdba odliSit od ziskané

nemluvnosti (na z&kladheurotickénti na bazi organického poskozeni mozku).

DalSi poruchou typickou prot@dSkolni ¥k je vyvojova dysfazieneboli specificky
naruseny vyvojeci, ke kterému dochazi vidledku poSkozeni rérse vyvijejici centralni
nervové soustavy.Ceska klinicka logopedie ozi#wgie terminem vyvojova dysfazie
»Specificky naruseny vyvegci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo nesastpnauit
se verbald komunikovat, i kdyZ podminky pro rozwefi jsou pimeérené” (Skodovéa 2003,
s. 106). Porucha ma systémovy charakter, zasakpjesavni i impresivni sloZzku ve vSech
jazykovych rovinach. UZzSi vymezenitigny této poruchy ma za nasledek poruchy
centralniho zpracovariecoveho signalu. U &i s timto naruSenim se projevuji deficity
v oblasti jemné motoriky, grafomotoriky i kognitilalm funkci. Jsou lehce unavitelné,

narusena je sféra emocionalni i zajmova.
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Lejska (2003, s. 156) vystluje, ze v pipad vyvojové dysfazie dét re¢ slysi, ale
nepgesré rozumi, coz negativnovliviiuje vlastnite¢ovou produkci. Dit v feci reprodukuje
tak, jak samo rozumi, porozémi je vSak chybné. A to zejména v oblasti fonologie
a segmentaceéeci, coz ma za nasledek naruSeni vyvogi. Klenkova zdiraziuje, Ze
porucha intelektu &i s vyvojovou dysfazii neni soéasti klinického obrazu. Jak uvadi:
.Intelekt miZze byt nadpimerny, a to dokonce i u velmézkych forem dysfazie(Klenkova
2006, s. 73).

Skodova, Jedika 2003, (s. 135 - 137) se ve své publikaci Mvgfidke Skolnimu
zarazeni dti s vyvojovou dysfaziiPoukazuji na to, Ze tyto¢tl v Sesti letech nejsou
piipraveny na vstup do Skoly. \isledku nerovnorného vyvoje dysfatickymaiem chybi
ty schopnosti, které by jim zatily bezproblémovy pechod do povinného zékladniho
Skolstvi. Bmto ditem byvacasto doporéen odklad Skolni dochazky. Ne vzdy jsou tytbi d

zarazeny do Bzné zakladni skoly.

V souwasnosti je vasna terapie a rozvoj komunéach schopnosti uyvojoveé dysfazie
zantfena na celkovou osobnostaiit Celkova terapie se zé&tnje na rozvoj nasledujicich
oblasti: zrakové vnimani, sluchové vniméani, mys$lgmanet a pozornost, motorika,

schopnost orientace, grafomotorikée&

Afazie je centralni poruchateci, ke které dochazi organovym poSkozenim
¢i onemocrnim centralni nervové soustavy. Teidy u afazii stizenych osob byla jiz gin
vyvinuta, avSak na zakladpoSkozeni dominantni hemisféry mozku doSlo ket&tjid
nabyté schopnosti komunikovat. Wtidse setkdvame s afézii -¢tska afazie, postihuje
vyvijejici setfec. Vznika jako nahlé jeruseni a poskozeni dosud norndade vyvijejiciho
centralniho nervového systému. Dochazi k poSkoxgmwijejicich se schopnosti, které

nebyly jeS¢ zautomatizovany.

Mezi neurotické a psychotické poruchipdime mutismus a elektivni mutismus
Mutismus (ogmeni) jedna se o néfjomnost nebo ztratu schopnosti verdomunikovat,
neni podmian poskozenim centralniho nervového systému. Narugerpsychogenh
podmirgné na podklag silného psychického traumatuiellstavuje hragni problematiku

mezi obory psychiatrie, psychologie, foniatrie gdpedie (Klenkova 2006, s. 91-97).

Elektivni (selektivni) mutismuspredstavuje ztratueci, onémeéni, Utlum artikulované
ieCi, které je vazané na ditou situaci, prosedi, osobu. Népsgji se vyskytuje u eti

piedSkolniho a mladsiho Skolnih@ku. Pravé@podobnost vzniku poruchy neni zavisly
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na inteligenci, ale mohou ji vSak zvySovatkteré osobnostni vlastnosti jako citlivost,
piehnana stydlivost, Uzkostlivost a jiné (ByteSnik@042, s. 62—65).

NejcastjSi poruchouredi, se kterou se setkdvame &tids predSkolnim ¥ku je dyslalie
(jinak patlavost nebo také psellismuBati spolu s dysartrii mezi poruchy artikulace hlasek
neboli¢lankovanireci. Je naruSena vyslovnost jedfi&ice hlasek pafpact skupiny hlasek
rodného jazyka. Vyskyt jgastjSi u chlapé nez u dvcat (Klenkovéa 2006, s. 100).

Terminem dyslalia ozgajeme rkolik propojenych drovni. Hlavni Grosige foneticka,
vztahuje se k pouZzivani jednotlivych hlasek #edgstavuje analytickou strankieci.
Fonologicka urovi se tyka elementarnich mluvnich zvwugpojenych do slabik, slovét

a ty jsou zakladem dalSi Uravieci — lingvisticke.

Na fonetické urovni se porucha projevuje vynechéwanhlasek - delecj
zameénovanim, nahrazovanim substituciaz nepesnym vystupovanim distorzi Z hlediska
terminologie je iteba rozliSovatvadnou vyslovnost od nespravné vyslovnosti ktera

je fyziologickym, irozenym jevem do ditého wku ditte, jedna se o fyziologickou dyslalii.

Mezi nefastjSi priciny pati vlivy dédiénosti, pohlavi difte, poruchy sluchu a zraku,
poruchy CNS, rizikova¢hotenstvi poskozenitipporodu, vlivy prostedi (nespravnyecovy
vzor, nepimérenyiecovy vzor, bilingvalni progedi, chyby ve vychovnychiistupech, tresty,
citové stradani), dale anatomické odchylky mluvidebtorickd neobratnost (Salomonova in
Skodova 2003, s. 328 — 329).

Klasifikace dyslalie
Dit¢ hlasku:
* vynecha — mogilalie (trava — tava)
* nahrazuje — paralalie (trava — tlava)

* tvofi chybre — ismus (rotacismus (r), lambdacismus (l), sigsmatis (vSechny
sykavky), rotacismus bohemikug ((Krahulcova 2013, s. 139 -140)

Z vyvojoveho hlediska :
» fyziologicka dyslalie

* patologicka dyslalie
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Toto rozliSeni ma zasadni vyznam pro vedenitsap logopedické reedukace. Zakladnimi
hledisky pro vymezeni fyziologického a patologicgémpisobu tvdeni hlasek jsou &k

ditéte, jeho pohlavi a inteligence.

Podle etiologie:
» funke¢ni (nedostatné viemove, senzorické nebo motorické schopnosti)
» organicka (vznik v tisledku odsedivych a dosedivych drah)

Dle mista posSkozeni organu Oraé (2007, s. 57) uvadi klasifikaci:

akustickou — odchylna vyslovnost padach a poruchach sluchu
* centralni — vadna vyslovnosii poruchach CNS
* dentalni — vadna vyslovnosii gnomaliich zub
* labiélni — vadna vyslovnostiggnomaliich rit
* palatalni — vadna vyslovnosti @nomaliich patra
* linguélni — vadna vyslovnostippnomaliich jazyka
Dle kontextu uvadi Salamonova (in Skodova 200334):
* hlaskovou — tyka se izolovanych hlasek
» slabikovou — dochazi k disimilaci
* slovni — di¢ vynechava slabiky ve sl¢ynebo je pesmykuje
Dle rozsahuifdime dyslalii (Salamonova in Skodova 2003, s. 331)
» dyslalia levis — jen gkolik nespravs vyslovovanych hlasek{s-z, c-s-z, r &)

» dyslalia multiplex (gravis) — rozsah nespré¥nvadre vyslovovanych hlasek jestsi,

ieC je ale srozumitelna
» dyslalia univerzalis

Koktavost a breptavogadime do skupinporuch plynulosti(fluence)ie¢i. Koktavost
(balbuties) povazujeme za jednu z &&ich a nejnapadjsich drutii naruSené komunikai
schopnosti. Lze ji definovat taktoKpktavost pokldddme za syndrom komplexniho naruSeni

koordinace orgaf, Ucastnicich se na mluveni, ktery se nejnagadmprojevuje
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charakteristickym nedobrovolnym (tonickym, kloniokyp-eruSovanim plynulosti procesu
mluveni“ (Lechta in Klenkovéa 2000, s. 24).

U jedinal s poruchou plynulosti, koktavosti, semnh postoj k verbalni komunikaci,
objevuje se strach eci, vyhybani sefeci, mize dojit az k logofobii. Dale se mohou
objevovat poruchy nonverbalniho chovani (grimasky, t zvykani, mrkani, celkovy
motoricky neklid), zminy v oblasti vegetativni a emocionalni (poceni,étiap (Klenkova
in Pipekova 2006, s. 111).

V predskolnim ¥ku se nfize jednat o vyvojovou poruchu plynulodtialbuties
incipientni, jednad se o zdnajici, neu¢donklou formu koktani s fevazujicimi klony.
Obvykle se objevuje ve vyvojieci mezi 2 — 5 rokem dite. Di€ opakuje slabiky, slova
Ci véty, tato faze mize trvat gkolik dnu i tydnd, poté sama odezni. Tyto projevy projevy
povazujeme za fyziologické, pokud netrvaji déle n&kolik mésiai (nejdéle 4-6) (Dviak
2007, s. 34 — 35).

Breptavost(tumultus sermonigg naruseni komunikai schopnosti, o némz dochazi
k k poruse tempaeci. Charakteristické je extréminzrychlené tempdeci, ¢asto jerec
nesrozumitelna. Wskytuje se opakovani a vynechiasfabik, je naruseno dychani, dochazi
k hlasovym porucham, naruSeni artikulace. U bréptdj se projevuje dysprozodie,
tj. porucha modulknich faktofi (chybny gizvuk, monotonni mluva, narusené tempojzen

se vyskytnout i koverbalni chovani (Klenkova 200@6).

Do skupiny poruch zvukieci pafti rinolalie a palatolalie. Rinolalie (hukkavost)je
porucha zvukuiegi, patologicky zminéna nosovost. Nize jit o sniZzenou nebo zvySenou
nazalitu v mluvenéeci, poruchu zvuku jednotlivych hlasekipartikulaci, kde zalezi na
¢innosti patrohltanového uz&w. Je-li nosni rezonance patologicky snizena, jede
0 zavenou hukavost (hyponazalita). fRinou miZze byt zdiela sliznice v duti& nosni,
adenoitni vegetace,organické &m v dutiré nosni. Otekend hubiavost — zvySena nosni
rezonance (hypernazalita) jefiginou vznik funkni poruchy nebo organové #ny
patrohltanového uzéw (rozStpy patra, obrny kkkého patra). Kombinaci obou naruseni

vznika smiSena hutlavost (rhinolalia mixta).

Palatolalie je vyvojova vadareci, kterd vznikd na zakl&drozSEpu patra. HcEinou
vzniku rozSpu mize byt @dicnost, toxické latky, léky, drogy, rentgenové
z&eni,nedostatma vyziva matky, infekni onemocwni béhem ghotenstvi (Klenkova 2000,
S. 24).
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NaruSena komunikai schopnost zahrnuje takgoruchy hlasu. Funkéni poruchy
hlasu ozné&ujeme jakodysfonie funkéni poruchy zpvniho hlasu jakadysodie.Hlavnim
piiznakem dysfonie je chraptivy, drsny hlas @teky). Uplnou ztratu hlasu ozfigeme
jako afonii. Lé¢ba hlasovych poruch jeswi I€kaskou (foniatr, ORL) (Klenkova 2000, s. 31
- 32).

Komunikani schopnostlovéka povaZzujeme za naruSenousgbi-li rekterd jazykova
rovina jeho projetr rusiw vzhledem k jeho komunikaimu zamdru. Muze jit o rovinu

foneticko-fonologickou, morfologicko-syntaktickoexikalné-sémantickou a pragmatickou.
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3 Organizace a koncepce logopedické g v Ceské republice

V Ceské republice je logopedicka ¢géorganizovana jako spolupracé ministerskych

rezorti:
+ Zkolstvi, mladeze a&lbvychovy (MSMT)
* zdravotnictvi (MZ)

* préce a socialnichéei (MPSV)

3. 1 Rezort Skolstvi

Pro zajis¥ni a zabezpeni logopedické @@ ve 3kolstvi bylo vydano MSMT
Metodické doporéeni¢. j. 14 712/2009-61. Jde o jeji koordinaci, kvattini predpoklady

pracovniki poskytujicich logopedickou piéa jejich pracovni kompetence.

Metodické doporteni vymezuje logopedickou §iejako vysoce specializovanou
¢innost v oblasti specialni pedagogikle poskytovana zak s naruSenou komunidka
schopnosti, tj. Zadkn s vadamieci, vcetre 2aki se specifickymi poruchamieni, v celém
komplexu, seretelem na jejich poeby pi pedagogické i sociélni integraéMSMT 2009,

Metodické dopordeni).
Na zajistni logopedickeé pe&e v tomto rezortu se podileji tito odbornici:

Specialni pedagog logopege absolvent magisterského vysokoSkolského stududlasti
pedagogickych & zangfenych na specialni pedagogiku — logopedii Wemou statni
zawrecnou zkouSkou z logopedie. Jak se uvadi v metodickiaporieni ,Logoped
zabezpéuje v souladu se svym pracovniniazaenim a fi dodrzovani profesni odpédnosti

s etiky odbornouinnost v prevenci, diagnostice a komplexni logogeglintervenci u zZak

s naruSenou komunikai schopnosti a zabezjge metodické a konzulai cinnosti v
oblasti pisobnosti.“(MSMT 2009, Metodické dopoteni). Fukanova uvadi: Logoped najde
uplatréni ve speciélnich 3kolach tohoto zstemi (in Skodova 2003, s. 47):

* specialni Skoly zakladni
* specialni zvlastni skoly
* specializované&idy pi zakladnich Skolach

» specialg pedagogicka centra (SPC)
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* pedagogicko-psychologické poradny (PPP)

» z&kladni Skoly s integrovanymi Zaky

* specialni matské Skoly

* special® pedagogické centruntipnternatni specialni zakladni Skole
K odbornymé¢innostem logopeda a jeho kompetencintipat

» komplexni logopedicka diagnostika a logopedick&mvence pro Zaky s naruSenou

komunika&ni schopnosti (fize souviset i siznym druhem zdravotniho postizeni)
* konzulta&ni a poradenské&nnost pro rodiovskou i odbornou vejnost
* budovani komunikéni kompetence Zdks naruSenou komunikai schopnosti

* zpracovani zprav z logopedickéhoigei pro pateby vzdlavani zak a naruSenou

komunika&ni schopnosti

* metodické vedeni pedagogickych pracoung pracovnim ozrignim logopedicky
asistent v oblasti logopedické prevence a odstr@ani prostych vad vyslovnosti
u swienych zak

+ dle pracovniho Zazeni zabezgeje i logopedickou podporu fip vyuce zak
se zdravotnim postizenim (MSMT 2009, Metodické dapeni)

Logopedicky asistent —pracuje pod metodickym vedenim (supervizi) logopegaavidla
ze specialé pedagogického centra, nebo klinického logopedsla vzdy pedagogické
vzklani apro svoucinnost v oblasti logopedie ma odborné&egpoklady ziskané
absolvovanim vysokoSkolského bakakeho studijnino programu v oblasti specialni
pedagog, ukateného statni zkouskou z logopedie a surdopedidi Dalznosti je dopémi
absolvovani programu celoZivotniho ¥alani se zagtenim na specialni pedagogiku —
logopedii. Teti moznosti je absolvovani kurzu z#gemého na logopedickou prevenci

akreditovaného MSMT v ramci dalSiho w#lani pedagogickych pracoviik

Ke kompetencim logopedického asistenta, ktery FEiskalbornou zpsobilost

vysokoskolskym studiem, [t
* primé& logopedicka intervence u Zége zjiSénou prostou vadou vyslovnosti
* provadi logopedem stanovené edirkareedukani postupy a cweni u s¥renych

zaki
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* vyhledava zaky s naruSenou komugikiaschopnosti

* U swrenych zak podporujecinnosti na podporuifrozeného rozvojéeci a prevenci

vzniku poruchieci a prevenci vznikéten&skych obtizi

* v rozsahu svéigsobnosti poskytuje zakonnym zastapczaki s piznaky rizikového

vyvojereci informace o dostupnosti logopedické&pé

Logopedicky asistent (preventista), ktery ziskalbatou zgsobilost absolvovanim

odborného kurzu zagreného na logopedickou prevenci, se &anje predevsim na:

* podporu pirozeného rozvoje komunikaich dovednosti a schopnosti wtid

v predskolnim a mladSim Skolningku
* na prevenci vzniku poruaieci
* na prevenci vznikgtendskych obtizi

* v rozsahu svéysobnosti poskytuje zakonnym zasttpczaki s giznaky rizikového
vyvoje iedi informace o dostupnosti logopedickéépé(MSMT 2009, Metodické
doporweni).

Krajsky koordinator

Aby byla logopedicka p@ v krajichCeské republiky dostupna v kvalin rozsahu
odpovidajici pdebam praxe, to znamena walacim patebam zak s naruSenou
komunikani schopnosti, ptebam Skol, a p&tbam orgaim statni spravy pro éely
koncegniho planovani a rozhodovani, gowje koordinaci logopedické g v kraji krajsky
Giad vybrané Skolské Haeni. Vhodnym vybrany poradenskymiizanim je speciatn
logopedické centrum, které v kraji poskytuje logdipkou péi a pisobi ¥ Skole zizené

pro zaky s vadanteci.

Predpoklada se Uzka spoluprace koordimiao pracovist se Skolami, jejich &Si zapojeni
do¢innosti v oblasti podpory ippozeneého vyvoje iecovych dovednosti, prevence
¢tend&skych obtizi a podpory miluvniho projevu. Na mige také Uzka spoluprace
koordinatora s dalSimi institucemiagpbici ve Skolstvi a s institucemi a odbornikynggh
rezorti (MSMT 2009, Metodické dopoteni).
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Asociace logoped ve Skolstvi

Je dobrovolnickym a nezavislym sdruZenim logdp€teské republiky pracujici
v resortu Skolstvi se zatifenim na éti a Zaky s poruchou komuni&aiho procesu.

Dne 13. 11. 2006 préhl na MSMT ustavujici sfm Asociace logopédve 3kolstvi (ALS).
Cilem ALS je pomoc logop&th ve 3kolstvi v jejich praci, zvySovani spmaského

a profesionalniho kreditu v oblasti celosgeleského i tzce profesniho.

Jednim z cfl ALS je vypracovani systému vddvani Skolnich logopéd rozvijet
a zdokonalovat logopedickou ¢é&kolnich logopedl v ¢eském Skolstvi. Dale si sdruzeni
klade zacil spolupracovat s organizacemi, sdrafieni statnimi organy podobného
zantieni. Mezi dalsi cile ALS p&toswtovacinnost s cilem informovat ¥ejnost oginnosti
ALS. V neposlednfact si klade za cil organizovat a poskytovat stadaci akce, semiiié

a prednasky a konference pro Skolni logopedy.

ALS se podili na koordinactinnosti 3kolnich logoped v riznych 3Skolskych
zaizenich. Iniciuje vytvEeni krajskych metodickych center pro poskytovanitadiekée
podpory logopedickym pracovriikn ve Skolstvi (ALS 2008).

Logopedicka spolénost MiloSe Sovaka

Logopedicka spotmost MiloSe Sovaka je odbornou spwlesti, kterou zaloZil
v roce 1970 prof. MUDr. PhDr. Milo§ Sovak DrSc.

Sdruzuje kolem 400 logopedickych pracovhikeitela raiznych tym Skol a dalSich
odborniki jinych profesi. Spolmost ma bohatou publikai ¢innost, pdadaradu seminéi
amiznych vzaélavacich akci, celostatni konference se zabminikasti (Logopedicka
spole&nost, O LSMS).

3.2 Rezort zdravotnictvi
Zde pisobi tito pracovnici:

Logoped — absolvent vysokoSkolského studia logopedie nespeciélni pedagogiky,
ukorteného statni zkouSkou z logopedie a surdopedieufergpod supervizi klinického
logopeda.

Klinicky logoped — absolvent specializai piipravy zakogené statni zkouskou. Po s

dalSich podminek fize ziskat licenci k provozovani vlastni privatrage.
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Klinické logopedy a logopedy pracujici ve zdravotwi sdruzujeAsociace klinickych
logopedi Ceské republiky (AKL CR). Cilem AKLCR je chranit profesni zajmy klinickych
logoped:, rozvijet obor klinické logopedie, garantovat odimu Uroveé vzdclavani
klinickych logoped, poskytovat klientm sluzby v souladu s aktualnimi standardyepé

o pacienty (AKL:Asociace klinickych logopgdO nas).

3.3 Rezort prace a socialnichéci

V rezortu prace a socialnickkai mohou fisobit logopedi, kliniti logopedi i specialni
pedagogové se specializaci logopedie a surdopd€ialifikacni predpoklady zalezi
na konkrétnim pracovisti a naplni prace dané ob(&stkanova in Skodova 2003, s. 47 —
49).
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4 Logopedicka intervence

Zakladnimi otazkami terapie narusené komutkachopnosti se zabyvala céddla
obori (psychologie, foniatrie, neurologie), citem komplexg se ji zabyvalogopedie.
Moderni pojeti definujelogopedii jako vedni obor interdisciplinarniho charakteru, jehoz
predmétem jsou zakonitosti vzniku, eliminace a prevenaaudené komunikai
schopnosti.“(Lechta 2005, s. 15)

Pod pojmemintervence rozumime gjaky zakrok¢i zasah. Dvedk (2007, s. 94)
definuje termin intervence jak@asah, zakrok v & prospch, zakrok do #akého jevu,
s cilem ovlivnit jej*. Pedagogicky slovnik vystluje tento pojem jakgzakrok, pedem
planovany a systematicky zasah sledujici zpravigideni utitého problému jedince”
(Pracha a kol. 2001, s. 92).

Logopedicka intervence je chapana jako specifickd aktivita, kterda je tekiovana
logopedem s cilem:

* identifikovat naruSenou komuni&ai schopnost
* eliminovat, zmirnit neboiekonat naruSenou komunitd schopnost (NKS)
» predejit tomuto naruSeni, zlepSit komuriikbschopnost

Jedna se o slozity multifaktori@rpodmirgny proces, ktery se realizuje n@edh

vzajemm se prolinajicich urovnich:
* logopedickéa diagnostika
* logopedicka terapie
* logopedicka prevencglLechta 2005, s. 18)

Ne vzdy je mozné v ramci logopedické intervencengashrantit jednotlivé jeji
soutasti, jako je logopedicka terapie od diagnostikganegopedické prevence. \ékterych

piipadech nastava vzajemné prolinagitych prvki téchto aktivit.

4.1 Logopedicka diagnostika a prevence

Problematika diagnostiky naruSené komutikaschopnosti je natolik obsahla
a zavazna, ze se neobejde b&asti dalSich odbornik ktefi svoucinnosti spadaji do dané

problematiky (jedna se o neurology, foniatry, OFékde, pediatry, stomatology a dalSi).
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Zastupci jednotlivych obér naziraji na osobu s NKS Ziznych hledisek a dotv@tak

komplexni pohled na jedince a jeho poruchu.

Prinosilova (2007, s. 178) poukazuje naleakitost sledovani a hodnocemového
projevu zejména v obdobi¢wtvi, kdy serec vyviji a fixuje. Nutnym pedpokladem
diagnostiky verbalnich schopnosti vegSkolnim ¥ku je dle autorky pozitivni navazani
vztahu s diftem a pocit dvéry. Proto je vhodné, kdyz fehi ditte miZze byt uskuténéno
v prostedi zndmém afipozeném. ZadleZité povaZzuje autorka zjistitripvySeteni, zda

doprovazejici osoba ma pozitivtiinegativni vliv na jeho verbalni komunikaci a chav.

Logopedicka diagnostika vyuZzivdigeteni celou Skalu technik a metod jako jsou
metoda pozorovani, explara metody, diagnostické zkousky (vy&ati vyslovnosti, zvuku
ieCi, pisemné zkousSeni), testové metody, kazuisticlatody, rozbor vysledk ¢innosti
(3kolnich vysledk) a pistrojové metody (artikulografie) (Skodova et J&dii 2003, s. 39).
Vizualni a auditivni zaznamy jsou velmi napomocak i diagnostice, tak ip nasledné

terapii.

Dle hloubky diagnostického z& existuji téi Grovné logopedické diagnostiky —

vySeteni:

* orienta¢ni — realizuje se n&pv ramci screeningu, depistaze, je odfsbwna otazku:

.Ma vySefovana osoba NKS, nebo nema?*

» z&kladni — zjistujeme konkrétni druhu NKS, zakladni otazka zni:jgky druh NKS

se jedna?"

* specialni— jedna se o co négsrEjSi identifikaci zjiSéné NKS, odpovida na otazku:
~Jaky je typ, forma, stupe jaké jsou ficiny, dalSi specifika a nasledky?* (Lechta
2005, s. 20)

Pro efektivni terapii jsou tdezit¢ zawry specialniho vySeéeni NKS, orienténi

vySeteni neposkytuje zpravidla dostatek informaci pek@yni piibéh terapie NKS.

Pfi diagnostice poruch a vadeci je poteba dodrZzovat uité zasady. Jednou
jedince s NKS v (vahu celou jeho osobnost. DalSiozagavkem f posuzovani
komunikanich schopnosti jebjektivnost, které docilime vyuzivanim standardizovanych

metod a technik. Princigaso¥ ekonomické diagnostiky stanovujeciirco nejgesrgji
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diagn6zu za optimalntas a vyvarovat se unahlené, povrchni diagnosticenokédre
dulezité je hledani pfi¢in narusené komunikai schopnosti. Stale vice se prosazuje tzv.
prabéznost diagnostiky, kdy dochazi k prolinani procesu diagnostiky a tergjhechta
2003, s. 54).

Souasna logopedicka prevence vyuziva tyto metody pnimasekundarni a terciarni

prevence.
Primérni prevence

Klenkova uvadi:,Primarni prevence je chipana jakorgrchézeni situacim, které
ohrozuji ugité naruSeni komunikai schopnosti, fedchazeni situacim ohroZeni hlasu,

podpora spravného vyvojeci ditéte.” (2006, s. 57)

Dle Lipnické jde o cinnost zamiienou na pedchazeni narusené komurika
schopnosti v celé populaciétdl od ranych obdobi Zivotarimérenou stimulaci v rodih
a efektivni edukaci v matké Skole. Dale se jedna o eliminaci situaci, kterélitte
zpasobuji NKS. V neposleditad jde o os¥tovou a poradenskatinnost (2013, s. 10).

Primarni prevence @ize byt nespecificka, takova, ktera podporuje zZaddoany
chovani vSeobeen nebo specificka, takova, ktera je zdema proti konkrétnimu riziku
(predchazeni dysfonii, koktavosti). Obé&clze fici, Ze ma za cil figdchazet ohrozujicim

situacim v celé spateosti (Lechta 2005, s. 29).

Sekundarni prevence
Zameiuje se na rizikové skupiny, u nichZ se projevujsblié ohrozeni,ipdchazeni

hlasovym porucham profesioiglzpevaki, hlasatal, witeli) (Klenkova 2006, s. 57).

Lipnickéa uvadi — je zasitena na rizikovou skupinwtl, kterym hrozi, Ze u nich dojde
k NKS, proto se snazi tomuto zabranit jiz ¥@@nim stadiu (2013, s. 10).

Lechta v rdmci sekundarni prevence mluvi taktézamegeni na rizikovou skupinu,
ktera je mim#adre ohroZena negativnim jevem. Wtis vyvojovou dysfluenci, kde existuje
zvysSeneé riziko incipientni koktavosti, uplaje specificky termin preventivni terapie, kde

metody preventivni terapie jsou rozpracovany daittého programu (2005, s. 29)
Terciarni prevence

Je zamdtena na lidi, u nichZ se jiz NKS projevila. Jde zm@isobeni terapeuticke,

i vychovné, které maipdchazet dalSim negativninisiedikiim NKS v osobnostnim rozvoiji
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ditéte, nebo v opakovani problédmV takovych pipadech se nezbyinprolina prevence
s terapii (Lipnicka 2013, s. 10).

Dvorak pise;Hovori se o ni od 60. let, provadi se poté, co nemoiklaza zpisobila

poskozeni, jejim cilem jeqrejit dalSim Skodam (snizit rezidualni handica@p07, s. 158).

Hlavni snahou je zabranit dalSimu zhorSovani dargtheu jedince s NKS, jelikoz
sekundarni tsledky mohou mit negativni projevy v kognitivni a$ii, v emocionaktvolni
oblasti, ve sfée estetického vnimani, v oblasti Skolni a profésgpEsSnosti, jako i socialni
adaptaci.

4.2 Terapie v logopedi

Logopedicka terapie naruSené komunik&ni schopnosti(dale NKS) si klade za cil
cilem terapie NKS je odstrami NKS. V nej€zSich gipadech NKS vSak nejednou neni
mozné tohoto idedlniho cile dosahnout, nelze odistldKS, a proto se snazime o jeji

e

komunikani bariéru.

Vzhledem k citm je poteba podle Skodové (2003, s. 40) 2#mietovou terapii
na stimulaci a korekci opo#dych, nerozvinutych, ztracenyeh vadnychiecovych funkci.
Obdobre vidi téZist logopedické terapie i Lechta (2005, s. 21), kietody logopedické

terapie rozdluje na:
* stimulujici
* Korigujici

* reedukujici

Jak uvadi, stimutai metody Ize aplikovat v terapii naruSeného vywejg napriklad
nerozvinuté a opozaé iecové funkce. Korigujici metody aplikujemei gerapii dyslalie,

reedukujici metody pouzivame u afazie, zttéti. (Lechta 2005, s. 22).

Skodova (2003, s. 39) logopedickou terapii rozurspegifickou aktivitu, ktera
se realizuje specifickymi metodami ve specificktuasi zanérného ueni.” Jedna
se 0 osvojovani specifickych nawyk védomosti, zranosti a osobnostnich vlastnosti
v oblasti komunikace pragtdnictvimiizeného teni, které probiha pod kontrolou logopeda.

Muze je realizovat i sama osoba s NKS pod supemigipgeda.
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Pri logopedické terapii se setkhvame s formou terapikviduélni i skupinovou,

intenzivni a intervalovoyjeZ je moZzné kombinovat dle peb a moZnosti jedince s NKS.

Lechta (2005, s. 28) rozliSuje terapii dle Z#éemi, nejen dle specifik danéhéigmdu,
ale i podle orientace terapeuta. Hiivm terapii lauzalni, symptomatické a celosttauzalni
se zanifuje na piciny NKS a snazi se je odstranit, symptomatickapierse zarruje
na redukci projel, formovani komunikénich schopnosti daného jednotlivce, v kazdém
piipact ma jit o holistické, celostni zaieni terapie, aktivizujici obranné mechanizmy

¢loveéka — jeho Iéeni jako celku.

K problematice logopedické terapie Lechta (200326). dodava, Ze pokud ma byt terapie
logopedicky Usgsna, jeiteba respektovatehiné pedagogické principy a vdeobecné principy
fizeného wteni (motivace, opakovani, &pé informace, komplexnosti, n&zornosti,
soustavnosti), rowt je teba dodrzovat specificky logopedické principy (mialni akce,
vyvojovost, relaxace, tymovyifstup, multisenzorialni ifstup, ¥asna intervence, imitace
piirozeného, normalniho vyvojeci). Stale vice se do pégdi dostavrincip prekonani
komunikaéni bariéry (chapani jedince s NKS jako biopsychosocialni ¢ekim, jez ma
NKS).
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Il. EMPIRICKA CAST

5 Metodologie prace

5.1 Cil empirické ¢asti a formulace hypotéz

Cilem vyzkumného S@ini bylo zmapovani nabizené logopedické intervence
v matéskych Skolach na dinsku.

Pro splini stanoveného cile byly stanovenry hypotézy, které byly vyzkumnym
Setenim owieny, nebo vyvraceny.

Hypotéza. 1

V mateaskych Skolach rstskych je logopedicka intervenéetnsjsi, pravidel®jSi nez

v matgskych Skolach na venkeéyv
Hypotézat. 2

V matdaskych Skolach s vySSim @gem ftid je tSi pravépodobnost fimé
logopedické intervence nez v migeych Skolach s nizSim pem #id.

Hypotézat. 3

Na logopedické intervenci v madskych Skolach se vyraZm casgji podili

logopedicky asistent-pedagog niate Skoly nez specialni pedagog-logoped.

Svaicek a kol. uvadi;Hypotézy i teorie vzniklé na zakladkvalitativnino vyzkumu
neni mozné zobgavat. Jsou platné pravjen pro vzorek, na kterém byla data ziskana.”
(2007, s. 25)

Pro owteni hypotéz bylo pouZzito kvalitatniho vyzkumu. Zehozi metodu gizkumu
byla zvolena metoda dotazniku. Pro dépina zjiSéni dalSich aspeitautorka pouzila
metodutizeného rozhovoru.

Disman uvadi: Dotaznik je vysoce efektivni technika, kter&enpostihnout veliky
pocet jeding: pri malych nakladech(2011, s. 141). Dotaznik umiiie snadno a v relati¥n
kratkémcase ziskat informace od velkéhaspojedindi. Kvalita ziskanych informaci zavisi
na formulaci otazek, které nesmiispbit mnohoznén¢, a na spolehlivosti odpédi

responderii.
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5. 2 Charakteristika zkoumaného vzorku

Ve vyzkumu bylo vyuzito siyu dat prostednictvim dotaznik které byly uéeny
pedagogm matéskych Skol afizeného rozhovoru, jenz byl realizovdn s pedagogy,
logopedickymi asistenty, pracujicimi v miieych Skolach, zadlem doplgni informaci
a objasgini nekterych udaj, které z dotaznikového $ehi nevyplynuly jednozrag.

V regionu Jin, kde bylo vyzkumné &e&ni realizovano, se nachazi celkem
40 predSkolnich z&zeni. VSechny jsoudiného typu, bdi jako samostatné subjekty, nebo
jeden subjekt Zakladni a mé&ka Skola. V rdmci S&ni bylo osloveno viech 40 mistieych
Skol. Nactyiicet adres matskych Skol byl rozeslan elektronickou postou doilazn

Dotaznik uéeny witelkam matéskych Skol se sklada z 19 utemych otazek (viz
piiloha ¢. 1). Otazkycislo 1 a 2 jsou orientovany na osobu pedagoga,kypt&@e5
na organizaci a getnost tid matdéskych Skol. DalSi otazky jsouémovany zji§ovani
vyskytu poruchreci a organizaci logopedické intervence v nisikgch Skolach nadinsku.

Rizeny rozhovor byl realizovam se z&ms vybranymi pedagogy maskych 3kol.
Jeden pedagog byl vybran zéstské matiské Skoly, kde je iizzena logopedickéritla
a druhy z mateské Skoly kZné na vesnici. Rozhovor jégpsan v floze¢. 2.

5.3 Vlastni Sefeni

Zkoumany vzorek tvid witelky matégskych Skol z mista a z vesnic Jdinska.
Dotazniky byly rozeslanytyiiceti matéskym Skolam na dinsku, 115 respondeirh,
piicemz celkova navratnost byla 82 dotaZnilkCoz ¢ini 71%. Pro pehlednost byla data

zpracovana do tabulek a gikakteré jsou spot®é¢ s komenté uvedeny nize.

Tabulka 1: Pehled UspSnosti navratnosti dotaznik

Dotazniky celkem Podil (%)
rozdané 115 100,00%
navracené 82 71,00%

Vyzkum byl zalozeny na dotaznikovém igeti. Vyzkumny vzorek tudo
82 respondeiitze ¢tyriceti matéskych Skol Jinska. Ze vSech oslovenych miateych Skol

se jich 26 nachazi na vesnici a 14 msitgch Skol ve rést. Z celkového pétu dotaznik
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navracenych bylo 37 respondért mestskych matiskych Skol (45%) a 45 respondént
z vesnickych matskych Skol, coZini 55%.

Tabulka 2: pehled dotaznikvracenych z @st a z vesnic

Ucitelky Respondentky,  vraceno Podil (%)
Mésto 82 37 45,00%
Venkov 45 55,00%
Celkem 82 82 100,00%

Druh& ¢4st vyzkumu byla provedena technikdizeného rozhovoru se zédme

vybranymireditelkami matiskych Skol Jinska. Tato technika slouzila k dopi a uceleni
informaci.

5.4 Ziskana data a jejich interpretace

Analyza dat @i zpracovani této bakakké prace byla provedena u vSech otazek
dotazniku. Pro potvrzeki vyvraceni hypotéz byly pouzity otdzky z dotazné, ¢. 9,¢. 10
ac. 4,¢. 8,¢. 9, aotazky. 11,¢. 12,¢. 13. Ostatni otdzky byly pouze dagpjici.

Tabulka 3: Odpo&di na otazky tykajici se hypot&zyl.

Mésto paet | Podil (%) Venkov peet | Podil (%)
Otazkac. 8 6 16,20% 0 0,00%
Otazkac. 9 28 75,60% 20 44,40%
Otazkac. 10 18 48,60% 16 35,50%

Prvni hypotéza souvisi s otazkatislo 8, 9, 10, které byly zaffeny na poskytovani
acetnost logopedické intervence \¥ifiskych mateskych Skolach na vesnici i veésg.

Otazky byly vybrany zammné, jelikoz ziskané informace potvrzdjivyvraceji hypotézu.

45



Tabulka 4: Odpo&di na otazky souvisejici s hypotézo@

Jednotidn| Podil v % | 2-4 itidy Podil v % | Vice jak 5ttd | Podil v

i potet pocet %
Otazka ¢. 31 37,80% | 35 42,60% 16 19,50%
4
Otazka ¢.|0 0,00% 2 2,20% 4 4,90%
8
Otazka ¢. |9 10,90% 23 24,20% 14 17,10%
9
Otazka&.1 |4 4,90% 11 13,40% 5 6,10%
5

Tabulka ¢islo 4 nam poukazuje na otazky 4, ¢. 8, ¢. 9 a¢. 15, které souvisi
s hypotézol. 2. Otazka:. 4 zji¥uje paet &id jednotidnich, 2-4 tidnich matéskych Skol
a paet vice jak 5ifidnich mateskych Skol na dinsku. V otazcet. 8 se dotazujeme, zda
respondentky pracuji wbné tidé mateské Skolyci logopedicky zardené tide. V devaté
otazce respondentky uvdlyl zda je v matiské Skole, kde pracuji, poskytovana logopedicka
intervence. Odpovidaly ano, ne, ne-dogojame dti na jiné pracovi&t Otazkac. 15
zjistuje, jaka forma logopedické & probiha v matskych Skolach na dinsku. Nabidka
odpowdi byla individualni logopedicka pé, skupinova logopedicka ¢ logopedickéartda,
logopedicky krouzek, jina forma logopedickéépév MS neprobiha logopedicka geé
Z odpowdi respondeiit byly ziskany informace, které vyvraceji nebo poiyir hypotézu
¢. 2.

Tabulka 5: Odpo&di na otazky souvisejici z hypotézod

Mésto paet | Podil v % Vesnice pet | Podil v %
Otazkac. 11 31 83,80% 20 44,40%
Otazkac. 12 23 62,20% 21 46,70%
Otazkac. 13 4 10,80% 9 20,00%
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Tabulkacislo 5 poukazuje na odpé&di, které se vztahuji k potvrzedi vyvraceni
hypotézy¢. 3. Whbrany byly otazky. 11, ¢. 12 a¢. 13, protoZze odpadi koresponduji
s hypotézou¢. 3. Cilem bylo zjistit, kdo seiasgji podili na logopedické intervenci
v matdskych Skolach na dinsku, zda logopedii asistenti — pedagogové miaeych Skol,
nebo specialni pedagogové - logopedi. Znovu jsmeovoali situaci v mistskych

a vesnickych matskych Skolach.

1. Vékova kategorie respondeni

Tabulkac. 6: Vekova kategorie respondeint

Vek Patet respondeiit %
19 — 29 let 14 17,10%
30 — 39 let 21 25,60%
40 — 49 let 30 36,60%
50 — 59 let 17 20,70%

Vékové kategorie respondentt

17,10% 20,70%

W 19-29 let
B 30-39 let

40-49 let
B 50-59 let

Graf 1: \ekova kategorie respondént

Prvni poloZzka dotazniku byla z&fena na zji&ni weku responderit Z tabulky
a grafu vyplyva, Ze nejvyssi et dotazovanych spada dekevé kategorie 40 - 49 let, kam
se zdadilo 30 dotazovanych (tj. 36,6%). Druhou neégtogjSi skupinou je ¥kova kategorie
30 — 39 let, odpasdélo 21 respondeit(tj. 25,6%). Pedagdgveékové kategorie 50 - 59 let
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odpowdélo 17 (tj. 20,7%). A do nejmladSikové kategorie se #adilo 14 respondett(t].
17,1%).

2. Dosazené vzélani pedagod

Tabulka 7: Dosazené vddni pedagod

Vzdélani pedagod Patet %

Stredni pedagogické 55 67,00%
WsokoSkolské bakataké 19 23,20%
WsokoSkolské magisterské 8 9,80%

Dosazené vzdélani pedagogt

B Maturita
N Bc.
Magr.

Graf 2: Dosazené vzthni pedagot

Druha otadzka zjiovala, jaké je dosazené #@hi pedagod@ Z tabulky i grafu
jednozna&né vyplyva, Ze nejvice pedagbgv matdéskych Skolach je se isdoSkolskym
vzklanim (s maturitou), tuto odp&¥ oznailo 55 respondeidt to je 67%, 19 pedagag
oznailo dosazené vadani vysokoskolské bakakké (Bc.), to je 23,2% a jen 8, to je 9,8%
ozn&ili vysokoskolské magisterské (Mgr.). Bylo zfigb s nizSim ¥kem stoupa procento
vysokosSkolsky vzélanych pedagalg

3. Pracujete v mat@ské Skola na vesnici nebo ve &sté

Tato otazka nam rozliSila respondentky z praabuisatéskych Skol z msta

a na vesnici. Dotaznik vyplnilo 37¢itelek pracujicich v matekych Skolach ve st a
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45 witelek z mateéskych Skol z vesnice. Tedy podikstskych matiskych Skol je nepatin

v

nizSi nez podil matskych Skol vesnickych.

Tabulka 8: Pedagogové pracujici vés# nebo na vesnici

Pracuji v mateskeé Patet Podil v %
Skole

Ve meste 37 45,10%
Na vesnici 45 54,90%

Pedagogove pracujici ve mésté a na vesnici

B Ve mésté
B Na vesnici

Graf 3: Pedagogové pracujici véstt a na vesnici

4. Pcatet tiid v matearskych Skolach

Ve c¢tvrté otadzce jsme zfidvali kolikattidni jsou matiské Skolky na gdinsku.
Respondenti vybirali Zthto odpo¥di: jednotidni matéska Skola - ozri#lo 31 responderit
coz je 37,8%, odped 2 — 4 tidy vyplnilo 35 respondeft to je 42,7%. Sestnéct
responderit (to je 19,5%) ozndlo odpowd’ vice jak 5iid.
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Tabulka 9: Pdet tid v matéskych Skolach

Materska Skola Poet Podil v %
Jednotidni 31 37,80%
2-4 tidy 35 42,70%
Vice jak 5 tid 16 19,50%

Pocet tfid v matefskych Skolach

20%

38%

B jednotfidni

M 2 — 4 tfidni
vice jak 5 tfidni

43%

Graf 4: Pget tid v matéskych Skolach

Pro predstavu velikosti matekych Skol ve réstech a na vesnicich a proéteni
analyzy¢. 2 provedeme analyzu organizac€qioosti tid v matéskych Skolach ve #stech

a na vesnicich nadinsku.

Jeden respondentéstské matiské Skoly oznél 1 jednofidni matéskou Skolu, to je
2,7%. Velikost tidy 2 — 4 tidy ozn&ilo 20 pedagod, to je 54,1%. Odpad’ vice jak 5tid

oznailo 16 respondeiit coz je 43,2%.

Na vesnicich je situace zcela opa. NejvysSi zastoupeni zde maji jediuti
matdské Skoly. V dotazniku bylo vyzéeno 30 takto p&etnych matéskych Skol, to je
66,7%. Mateskych Skol o velikosti 2-4iidy je @iblizne stejny péet jako ve nist, a to 15
matdskych Skol, coZz je 33,3%. Jak vyplyva z vyfigich dotaznik a uskuténénych
rozhovofi v matéskych Skolach na vesnicich se nesetkaméigipnim zaizenim. Zadny

z respondeiittuto odpo¥d’ neoznail.
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Tabulka 10: Peéet tid v matéskych Skolach vedstech a na vesnicichdlinska

Materska Mésto p@et |Podil v % |Vesnice poet |Podil v %
Skola

Jednotidni 1 2,70% 30 66,70%
2 — 4 tidy 20 54,10% 15 33,30%
Vice jak 5 tid 16 43,20% 0 0,00%

Pocet tfid v matefskych Skolach ve méstech a na vesnicich Ji€inska

70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

B mésto
M vesnice

Jednotfidni 2 — 4 tfidy

Vice jak 5 tfid

Graf 5: Pget tid v matéskych Skolach ve #stech a na vesnicichtihiska

5. Pd¥et déti ve tridé

V dalSi poloZzce autorka zjigje, kolik je dti ve tidach v mateskych Skolach
na Jéinsku. MozZnost vice jak 26l oznailo 34 respondeiit to je 41,5%. DalSi moZnosti
odpowdi bylo 21 — 25 &ti. Oznailo ji 35 responderit, to je 42,6%. Odpad’ 16 — 20 dti
vyzn&ilo 9 responderit to je 11%. Posledni moznost do X&i @zn&ili 4 respondenti, coz
¢ini 4,9%. Jak vyplynulo z odpési pedagog, tfidy do 15 dti jsou tidy logopedické. Jsou
ziizeny jen v matieskych Skolach ve w#stech, v z#Hzenich, pevéazre v zaizenich, kde
je vice jak 5 tid. Jak uvedli pedagogové v rozhovoru, v rfgech Skolach na vesnicich
je kapacitaiid maximal@ zaplrena. Lze se domnivat, Ze ve vicépmmich tidach je obtizné

realizovat logopedickou prevenci igpé
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Tabulka 11: Peget diti ve #idach v mateskych Skolach na dinsku

Patet dti ve Materske Skoly Podil v %
tride Jicinsko

Vice jak 26 dti 34 41,50%
21 — 25 dti 35 42,60%
16 — 20 dti 9 11,00%
Do 15 dti 4 4,90%

Pocet déti ve tfidach v matefskych Skolach na Ji€insku

5%
11%

B Vice jak 26 déti
W 21 — 25 déti

16 — 20 déti
B Do 15 déti

43%

Graf 6: Pget cti ve fidach v matiskych Skolach na dinsku

6. Vyskyt obtizi v komunikaci

Na tuto otazku odpovidali respondenti aname. VSech 82 dotazovanych odgd#o
kladns, tedy 100%. Obtize v komunikaci se vyskytuji veeal$ edSkolnich zézenich

Jicinska, které se zapojily do vyzkumnéha'&et.

Tabulka 12: Obtize v komunikaci xeplSkolnich zézenich Jinska

Obtize v komunikaci Rt Podil
ANo 82 100,00%
Ne 0 0,00%
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7. Vyskyt poruch ieti u déti v matei'skych Skolach na Jinsku
V jedné z polozek i respondenti oznat poruchyieci, které se vyskytuji u i
v matdskych Skolach &astnicich se vyzkumného #aii. V této otazce bylo mozné o#ita

vice odpoxdi, tzn. celkovy péet odpo¥di byl 142.

Z niZze uvedené tabulky 13 a grafu 7 vyplyva skubst, Ze n&jastjSi poruchou u &i
v predSkolnich z#zenich je dyslalie (patlavost). Jeji vyskyt zaznamenalo vSech 82
pedagod, tedy vyskyt 100%, tzn. s touto poruchou se setkam vSech igdskolnich
zaizenich, ktera se ¢astnila vyzkumného Seini. Pongrné castou poruchouteci, dle
odpowdi responderit je vyvojova dysfazie tuto poruchu ozr#o 24 respondeiit to je
29,3%.Koktavost byla vyzn&ena 7 respondenty, to je 8,5%inolalie se objevuje jen ve
dvou gipadech, to je 2,4%, dé&vresponderit ozn&ilo vyskyt palatolalie, to je 11%.
Poruchy hlasuv Sesti gipadech, coz je 7,3%nutismus se vyskytuje v 10i#gpadech, to je
12,2% a posledni z poruch zji&anych jedysartrie, vyskytuje se ve 2ifpadech, coz je
2,4%.

Tabulka 13: Vyskyt porucheci u deti v matéskych Skolach

Poruchaei Pocet odpoedi Podil v %
Dyslalia 82 100,00%
Vyvojova dysfazie 24 29,30%
Koktavost 7 8,50%
Palatolalie 9 11,00%
Rinolalie 2 2,40%
Poruchy hlasu 6 7,30%
Mutismus 10 12,20%
Dysartrie 2 2,40%
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Vyslogyt poruch fe€i u déti v materskych Skolach
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Graf 7: Vyskyt porucheci u déti v matéskych Skolach

8. Vyskyt logopedickych ¥id a bézné tridy v materskych Skolach na Jinsku

Tabulka 14: Vyskyt logopedickych é&hych ¥id na Jeinsku

Trida |Mésto pa@et| Podilv % | Vesnice Podil v %
pocet
Logopedicka 6 16,20% 0 0,00%
Bézna 31 83,80% 45 100,00%
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Vyskyt logopedickych a béznych tfid na Ji€insku
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Graf 8: Vyskyt logopedickych abnych tid na Jinsku

Tabulka 14 a graf 8 znazaiji vyskyt logopedickych adinych tid ve nestech a na
vesnicich regionu din. Je ¥ejmeé, Ze logopedick&itly existuji zatim jen v #stskych
Skolach, respondenti tuto moznost adh&® krat, to je 16,2%. Bzna tida matéské Skoly
byla vyznd&ena v 31 fipadech, cozZ je 83,8%. Respondenti v fisktgch Skoldch na dinsku
odpowdéli v 45 krat pro BZnou tidu matéské Skoly, to je 100%.

Z odpowdi otazkycislo 8 mizeme analyzovat vyskyt logopedickych &tych tid
dle paitu tfid v zd&izeni. Tato skutaost je znazorna v tabulcglislo 15 a grafwislo 9.
Z odpovdi responderit je Zejmé, Ze logopedickéritly jsou zizovany v mateskych
Skolach o vy8Sim ptu trid: matéské Skoly 2 — 4+ttdy (2 logopedickeé itdy, 2,2%),
respondentky matskych Skol vice jak @itéidnich oznaily tuto moznost 4 krat (4,9%).
Z matéskych Skol jedndtdnich nebyla ozn@na Zadna volba logopedickddia. Je tedy
ziejmé, Ze na vesnickyc maskych Skolach nejsouizeny logopedickéidy, i kdyz i tam je

tieba logopedické gé.

Béznych mateskych Skol jedndtdnich v regionu din, oznailo 31 responderit
(37,8%), o velikosti 2 - 4ridy vybralo tuto odpoxd 33 respondeit (40,2%), vice jak
5 ttid ozn&ilo 12 respondeiit(14%).
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Tabulka 15: Vyskyt logopedickyatidt dle velikosti mateskych Skol

Trida Jedndfdni |Podilv% 2 — 4Podilv %) Vice jak 5Podilv %
MS tiidy tiid

Logopedic|0 0,00% 2 2,20% 4 4,80%

ka

BéZzna 31 37,80% | 33 40,20%| 12 14,60%

Pozn. Sotet vSechifd tvori celkovy p&et respondeiit

Vyskyt logopedickych tfid dle velikosti matefskych skol

45% 40,2%

40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

37,8%

M jednotfidni
B 2 — 4tfidy
vice jak 5 tfid

logopedicka béZna

Graf 9: Vyskyt logopedickychid dle velikosti mateskych Skol

9. Realizace logopedické intervence (prevence i§@ v mata‘ské Skole, kde respondent
pracuje

Tato otazka nabizela vibze i moznosti odpogdi, ano — ne — ne, dop@ujeme dti
na jiné pracovi&t Vic jak polovina mateskych Skol regionu din, kde byl realizovan tento
vyzkum, logopedickou intervenci realizuje. OdpdvAno ozndilo 46 respondeiit z toho
meéstskych matiskych Skol 26 (70,3%), vesnickych 20 (44,4%). Odyb\WNe ozndil
1 respondent z matké Skoly na vesnici (2,2%), posledni moznost sbralp 35
responderit, 10 respondent z nmestskych matiskych Skol (27%), a 25 respondént
z mateéskych Skol vesnickych (55,55). Tuto skiriest znazatuje graféislo 10 a tabulka 16.
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Tabulka 16: Realizace logopedické intervence v fskfeh Skolach nadnsku

Logopedicka  Celkem Mésto  |Podil v/ Vesnice |Podil v
intervence |pxet | Podil | POcet % pocet %

%
Ano 46 56,1 26 70,30% 20 44,40%
Ne 1 1,2 0 0 1 2,20%
Ne, 35 42,7 11 27,70% 24 55,40%
doporiujem
e ckti na jiné
pracovist

Realizace logopedické intervence v matefskych Skolach na Ji€insku

80% ~ 72,30%
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H Ano

H ne
Ne, doporucujeme déti na
jiné pracovisté

meésto vesnice

Graf 10: Realizace logopedické intervence v iskigch Skolach na dinsku

V tabulce ¢islo 17 a grafucislo 11 sledujeme analyzovanou skutest realizaci

logopedické intervence v masi&ych Skolach nadnsku dle pétu ttid matéskych skol.

Ze sebranych a analyzovanych dat fejmé, Ze vSechny jedrii@dni matéské Skoly
umoziuji logopedickou pé. 9 responderit realizuje na pracovisti a ozfilp odpowd’ ano,

to je 11%, odpod” doporkujeme na jiné pracoviSwvybralo 22 respondeintto je 26,8%.
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Materské Skoly o velikosti 2 — 4itly odpoedély Ano ve 23 gipadech, to je 28%, Ne
oznail 1 respondent, to je 1,2% a na jina praca@vditi doporwuji v 11 gipadech, to je
13,4%.

Vice jak 5tidni matéské Skoly realizuji logopedickou intervenci na jondsti v 14
piipadech, coz je 17%. Na jina praco¥idoporiuji ve 2 gipadech, coz je 2,4%. Odpsal/
Ne neoznél nikdo z respondeiit Z odpowdi je Zejmé, Ze logopedickou intervenci
zaji¥'uji méstké Skoly. Mizeme se domnivat, Ze k tomu maji lepSi personaimaterialni

vybaveni. Vesnické mateké Skolyresi situaci dle svych moznosti.

Tabulka 17: Realizace logopedické intervence diguypwid v matéskych Skolach

Jednotidni |Podilv% | 2 — 4Podilv % Vice jak 5Podilv %
mSs tiidy tiid
Ano 9 11,00% | 23 28,00% 14 17,10%
Ne 0 0,00% 1 1,20% | O 0,00%
Ne, 22 26,80% | 11 13,40%| 2 2,40%
doporiujeme
na jin4
pracovis

Realizace logopedické intervence dle poctu tfid v matefskych skolach

28,0%

26,8%
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25%
H Ano
M ne
Ne, doporu€ujeme na jina
pracovisté
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15%

10%
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0%

Jednotfidni MS 2 — 4 tfidy vice ja 5 tfid

Graf 11: Realizace logopedické intervence digypdid v matéskych Skolach
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10. Cetnost cvieni logopedické prevence v matskych Skolach na Jinsku

V této ¢asti dotazniku se zabyvame skumesti, jakcéasto probihaji v igdSkolnich
zatizenich, kde probihal vyzkum, ¢eini v ramci logopedické prevence. Respondenti ajibir
z téchto odpo¥di: deng odpowdélo 34, z toho 18 respondéniz mesta (48,7%) a 16
responderit z vesnickych matskych skol (35,6%). Odpéd’ 3x tydré ozna&ilo celkem 21
responderit a to 11 z mistskych matiskych Skol (29,7%) a 10 z vesnickych ntakgich Skol
(22,2%). Dvakrat tyd& probihaji cvieni logopedické prevence u 21 dotazovanych, z ého
ve mestt (16,2%), 15 odpaddi ozndili respondenti z vesnic (33,3%). Variantu 1x tydn
vyznailo 5 responderiit z toho 3 z nésta (8,1%) a 2 z vesnice (4,4%). Odgdogopedicka
prevence neprobiha ozfilal respondent z vesnice (2,2%). Ziskané vysledkogumani v této
oblasti jsou por#rné priznivé a patsujici. Jak ve rstech, tak i na vesnicich téhv polovins

piipadech probihaji dii cviceni logopedické prevence de€nn

Tabulka 18:Cetnost cuieni logopedické prevence v mate/ch Skolach nadinsku

Celkovy Mesto p@et | Podil v % | Vesnice pet| Podil v %
poset | %
denr¢ 34 |41,5 18 48,70% 16 35,60%
3x tydre 21 | 25,6 11 29,70% 10 22,20%
2x tydns 21 |25,6 6 16,20% 15 33,30%
1x tydre 5 6,1 3 8,10% 2 4,40%
neprobiha 1 | 1.2 0 0,00% 1 2,20%
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Cetnost cvigeni logopedické prevence v matefskych $kolach na Jiginsku
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Graf 12:Cetnost cvieni logopedické prevence v misieych Skolach na dinsku

11. Zpisob zajiS€ni logopedické intervence v matiskych Skolach na Jinsku

Nize uvedena tabulka&islo 19 a graf 13 znazuji moznosti zaji&ni logopedické
intervence v maiskych Skolach na dinsku. Dle odpo&di respondeiit je zajiS€na
logopedicka intervence vi@dskolnich zéizenich pedagogy MS (logopedicky asistent,
preventista) a to v 51fipadech, z toho 31 v #stskych matskych Skolach (83,8%) a na
vesnickych Skolach v 20fipadech (44,4%). Specidlni pedagog - logoped tzggis
logopedickou intervenci celkem v 13fipadech, ve ®s tuto moznost uvedly
4 respondentky (10,8%), na vesnici 9 (20%). Oddoulinicky logoped oznélo celkem
14 respondeiit z toho z mista 1 (2,7%), z vesnickych mgkych Skol tuto odpad’
oznailo 13 respondeiit (28,3%). Moznost odp&di logopedicka intervence neprobiha
oznaili celkem 4 respondenti, z #atskych matiskych Skol 1 (2,7%) a z vesnic 3 (6,7%).

Jak vyplyva ze ziskanych dat dotaznikrozhovofi s pedagogy v nasich mékych
Skolach se vyskytuje nejvySSidm diti s poruchou dyslalia. A to iwe byt, pod odbornym
vedenim specialniho pedagoga, palegbnosti logopedickych asistént
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Tabulka 19: Zpsob zaji&ni logopedické intervence

celkem Mesto Podil v % Vesnice Podil v %
pocet o, |Pocet pocet
Specialni |13 15,9 4 10,80% 9 20,00%
pedagog-
logoped
Klinicky 14 17,1 1 2,70% 13 28,30%
logoped
Pedagogové 51 62,2 31 | 83,80% 20 45,00%
MS
Logopedicka4 4,9 1 2,70% 3 6,70%
intervence
neprobiha
ZpUsob zajisténi logopedické intevence
100% 83,8%

80%

60% B mésto
40% M vesnice

20%

0%
klinicky logoped logopedicka intervence neprobiha
specialni pedagog — logoped pedagogové MS

Graf 13: Zmsob zaji&ni logopedické intervence

12. Zajisténi logopedické intervence pedagogy maitské Skoly

Tato otazka si kladla za cil zmapovat, jaké logaged vzatlani maji pedagogové,
jenz zaji¥uji logopedickou prevenci i pev matéskych Skolach na dnsku. Pedagogové
volili ze Sesti odpogdi. Odpo¥d’ logopedicky asistent volilo celkem 12 respondenttoho
z mestskych matiskych Skol 6, to je 16,2%, z vesnickych niigkgch Skol 6, to je 13,3%.
Pedagod, ktefi maji logopedicky kurz, ozido 23, coz je 28,1%, z toho z é&stskych
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matdgskych Skol 13, to je 35,1%. Tuto mozZnost azleal0 respondelit z vesnickych
matdskych Skol, to je 22,2%. Ro#§jici studium specialni pedagogiky v ramci
celozivotniho vzdlani ozngilo 7 responderit 3 z néstskych matiskych Skol (8,1%)
a 4 z vesnice (8,9%). Moznost vysokoSkolskehashard s bakal&skou statnici z logopedie
ozn&ilo 11 pedago®y, 10 z mésta (27%) a 1 pedagog z vesnické rreké Skoly (2,2%).
Variantu specialni pedagog - logoped s magisterstatni zkouskou ozwih jen jeden
respondent a to z ¢stské matiské Skoly (1,2%). Posledni moznou odgay kterou
oznailo 28 respondeiit je odpo¥d’ zaporna, tedy logopedickou intervenci neprovadnya
z pedagoy MS 34,2%. V matiskych 3kolach mstskych 4 zaporné odpénli (10,8%)
a na vesnickych mategkych Skolach je procento daleko vyssi 53,3%, tgipoved’ oznailo
24 respondeiit
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Tabulka 20: Zajisini logopedické intervence pedagogy niské Skoly

celkem

poset

%

Poet

meésto

Podil v %

Poet

vesnice

Podil v %

Logopedicky| 12

asistent

14,6

16,20%

6

13,30%

Pedagog
logopedicky

m kurzem

23

28

13

35,20%

10

22,20%

Celozivotni

vzadelavani

7

8,5

8,10%

8,90%

VS vzdlani
s Bc. statnici

11

13,4

10

27,00%

2,20%

Specialni
pedagog
logoped Mgr

1

1,2

2,70%

0,00%

Logopedicko 28

u intervenc
neprovadi
Zzadny i
nasich

pedagod

31,3

10,80%

24

53,40%
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Graf 14: Zajis&ni logopedické intervence pedagogy nisité skoly

13. Logopedickou intervenci provadi logoped SPC, be klinicky logoped

Na tuto otazku odpovidali jen ti respondentifkteotazcetislo 11 oznaili odpowved
specialni pedagog — logoped nebo klinicky logog@dpovidalo 43 respondént{52,40%)
z celku 80. Jednalo se o Zp&ani skuteénosti, zda specialni pedagog — logoped, nebo
klinicky logoped dochazi do iedSkolniho zézeni, nebo &i dochazi na pracovist
specialniho pedagoga logopedlaklinického logopeda. Logopedi dochazi dtegskolnich
zaizeni jen v 5 fipadech (11,62%). Z niZze uvedené tabuliglo 21 a grafwislo 15 lIze
usuzovat, ze ve&Sirg piipadech dochaziét na pracovidt specialniho pedagoga — logopeda
nebo klinického pedagoga. Jak vyplynulo z rozhéwftogopedickymi asistenty mas&ych
Skol, specialnich pedagbdogoped: a klinickych logoped je na JXinsku malo. Nktefi
z nich maji pIné stavy a dalSi klienty tidyiraji.

Tabulka 21: Misto, kde doch&zi k napfaeci

Patet odpodi | Podil v %

Dochazi do zazeni k @¢tem 5 11,60%
Déti dochazi na pracovist 38 88,40%
logopeda
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Graf 15: Misto, kde dochazi k napéaeci

14. DalSi vzé&lavani logopedického asistenta

V otazce ¢islo 14 respondenti odpovidali na otdzku dalSihdékexani a kterym
spol&nostem, organizujicim dalSi logopedické &ladani, davaji fednost. Nejvice
responderit vyuzivaji kurzy krajského Skolského wavaciho dtediska, tuto odpad’
ozn&ilo 31 respondeiit (37,8%). Z toho v matekych Skolach ve wost 17 (46%),
vesnickych mateskych Skol vyuzivaéchto kurdi 14 respondefit(31,1%). Odpotd’ kurzy
NIDV ozn&ilo celkem 12 respondeint(14,6%), z toho z maiskych Skol z mista
9 (24,3%), z matskych Skol z vesnice oztih 3 respondenti (6,7%). Kurzy z nabidky
Asociace logopead ve Skolstvi vyuzivd 6 pedagbd7,3%), z mistskych matiskych Skol
3 (8,1%), z vesnickych matkych Skol 3 (6,7%). Jeden respondent z tskée Skoly
meéstské oznél kurzy z nabidky logopedické spdéleosti MiloSe Sovéaka (2,7%).

30 respondeiit odpowdélo nepokrgujeme v dalSim vzHavani, to je 36,7%.
Z mateéskych Skol z mista ozndili tuto odpowd 4 respondenti (10,8%). Pedagogové
z matéskych Skol z vesnic se dale nevl&vaji v 26 pipadech, to je 57,7%. deme
se domnivat, Ze je tomu tak év@bdu menSich maitskych Skol, tidy jednotidni posilaji dti
na logopedickou ¢ na jina logopedicka pracovist
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Tabulka 22: DalSi logopedické \wtévani logopedického asistenta

Celkem | Mesto |Podil v % | Venkov pe&et| Podil v %
pocet | % pocet
ALOS 6 7,3 3 8,10% 3 6,60%
LSMS 1 1,2 1 2,70% 0 0,00%
NIDV 12 14,6 9 24,40% 3 6,60%
KSVS 31 37,8 18 48,60% 14 31,10%
Jiné 2 2,4 2 5,40% 0 0,00%
Nepokra&uji ve|30 36,7 4 10,80% 25 55,70%
vzaklavani
DalSi logopedické vzdélavani logopedického asistenta
50%
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25% M vesnice
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Graf 16: DalSi logopedické véidvani logopedického asistenta

15. Formy logopedické p&e v matd'skych skolach na Jinsku
Na otazkucislo 15 odpowdélo 21 respondeit (25,6%) zapor& neprobiha zadna
forma logopedické p@. Na venkovskych matgkych Skolach v 18 ffpadech (40%),

mestské Skoly jsou na tom Iépe, bylo vyZeao 3 respondenty (8,1%).
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NejcastjSi formou logopedické gé je individualni logopedicka pé, ozndilo 22
responderit (26,8%), z toho 11 v #stskych matiskych Skolach (29,7%), na vesnickych
mateskych Skolach 11 (24,4%).

Skupinovou pé& praktikuje 22 respondeit(26,8%), z toho ve #st 13, to je 35,2%,
na vesnici je to 20%, coz odpovida 9 asrdm.

Variantu logopedickafida ozndilo 6 responderit z mésta (16,2%). Jak vyplyva
z odpowdi, logopedickou ffdu maji Zizenou v matiskych Skolach ve #sts. Zadny z

pedagod z vesnické maiskeé Skoly tuto moznost neoziila

Logopedicky krouzek ozrdi pedagogové jak wst, tak z vesnic. Celkem oazfila
8x (9,8%). Poet odpo¥di je pro vesnici (8,9%) a pro &sto ¢tyii (10,8%). Jinou formu

logopedické p& oznéili 3 respondenti z vesnice (6,7%).

Tabulka 23: Formy logopedické ¢gév matéskych Skolach nadinsku

Celkem Mesto p@et| Podil v % | Vesnice |Podil v %
Patet | % pocet

Individualni 22 26,8 11 29,70% 11 24,40%
logopedicka pé&e
Skupinova p&e | 22 26,8 13 35,20% 9 20,00%
Logopedicka 6 7,3 6 16,20% 0 0,00%
tiida
Logopedicky 8 9,8 4 10,80% 4 8,90%
krouzek
Jina 3 3,7 0 0,00% 3 6,70%
Zadna forma2l 25,6 3 8,10% 18 40,00%
logopedické pée
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Formy logopedické péce
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Graf 17: Formy logopedické pé v matéskych Skolach na dinsku

Pro owieni hypotézy¢. 2 provedeme ze ziskanych dat analyzu skasti jakd forma
logopedické pé& se nabizi v maitskych Skolach vicéidnich x jednatidnich.

Tabulka 24: Formy logopedické ¢geédle p@tu tid v MS na Jiinsku

Jednotidni MS | 2 —4itidy MS | Vice jak 5itid
Patet | % Pget | % Péet | %
Individualni logopedicka g& | 4 4,90% 11 19,40 | 7 8,50%
%
Skupinova logopedicka pé | 4 490% | 14 17,10 | 4 4,90%
%
Logopedickaitda 0 0,00% | 2 2,40% 4 4,90%
Logopedicky krouzek 3 3,70% 4 490% 1 1,20%
Jina forma logopedické pé | 2 2,40%| 1 1,20%| O 0,00%
Neprobiha zaddnad  formalb 18,30 | 5 6,10% | 1 1,20%
logopedicke pé&e %

Pozn.Souet vSech nabizenych forem logopedickéepai celek 82 respondeint
Z tabulky¢. 24 je Zejméze vicétdni zd&izeni nabizéastji individualni logopedickou p#é 2-
4 tridy odpowdélo 11 respondent kladré (19,4%), vice jak 5itd 7 kladnych odpasdi
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(8,5%). Naopak jedntiini matéské Skoly nenabizi Zadnou formu logopedickéepédakto
odpowdélo 15 respondent (18,3%). Zde se potvrzuje skdtest, Ze vicétdni matéské

Skoly maji lepSi moznosti v nabizeni logopedické&epé

Formy logopedické péée dle poétu tfid v MS na Ji¢insku
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14% péce

19% B Skupinova logopedicka péce
° Logopedicka tfida

10%
8%
6%
4%
2%
0%

B Logopedicky krouzek

M Jina forma logopedické péce
Neprobiha zadna forma
logopedické péce

Jednotfidni MS 2 — 4 tfidy MS Vice jak 5 tfid
Graf 18: Formy logopedické peé dle pétu tiid v MS na Jinsku

16. Wuziti metody screeningu k vyhledavani &i s NKS

Na otazkucislo 16 odpovidali respondenti dkladné ANO, nebo zapofNE. Ano
oznailo 44 pedagot (53, 7%), z mista 23 (62,2%) a vesnice vyuziva této metody nepatr
mére. Muzemeftici, Ze vice jak polovina matgkych Skol na dinsku pouzivd metody
screeningu k vyhledavanietil s NKS. Matéské Skoly z vesnic ozuidy 21 kladnych
odpowdi a to je 46,7%.

38 respondefitodpowdelo na otazku zapoin(46,3%), z mista 14 (37,8%) a z vesnice 24

(53,30%). Mizemetici, Ze je stale mnoho maskych Skol, které tuto metodu nepouzivaji.

Tabulka 25: Metoda screeningu k vyhledavadti sl NKS

celkem| Mesto pa@et | Podil v % Vesnice get | Podil v %

poset | %
Ano |44 | 53,7 23 62,20% 21 46,70%
Ne |38 | 46,3 14 37,80% 24 53,30%
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Metoda screeningu k vyhledavani déti s NKS
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Graf 19: Metoda screeningu k vyhledavagti ¢ NKS

17. Logopedickéa spoluprace s odborniky

Cilem otazkycislo 17 bylo zmapovat, se kterymi odbornymi prasbvspolupracuji
matdské Skoly na dinsku. Resre polovina, to je 41 respond@nbznaila spolupraci se
specialg pedagogickym centrem (SPC), 21 nisikgch Skol z masta (56,8%) a 20 (44,4%)
mateskych Skol z vesnic. DalSi petnou odpovdi byla spoluprace s klinickym logopedem,
tuto volbu oznéilo 26 responderit to je 31,7%, z rsta 10 (27%) a z vesnice 16 (35,6%).
S pedagogicky-psychologickou poradnou spolupraddjerespondeidt to je 17,1%. Tato
spoluprace neni takasta, ve rst spolupracuje s PPP 6 respondento je 16,2%,
na vesnicich s PPP spolupracuje 8 respofidemje 17,8%.

Z vysledki vyzkumného Séeni je Zejmé, Ze nejastji mata'ské Skoly na dinsku
spolupracuji se SPC, kde je dostupnacepé&skolského logopeda. V rozhovorech

s logopedickymi asistenty byla uvedena @PC a to SPC Dubék Hradec Kralové, ktery
ma detaSované pracowistv Jicing a SPC Trutnov, vzdalené asi 80 km.
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Tabulka 26: Logopedicka spoluprace s odborniky

celkem MEsto Podil v % | Vesnice ptet| Podil v %
Paset |%  Pocet
SPC 41 50,0 21 56,80% 20 44,40%
PPP 14 17,2 6 16,20% 8 17,80%
Klinicky |26 31,6 10 | 27,00% 16 35,60%
logoped
Orl, 0 0 0 0,00% 0 0,00%
roniatr
Jiné 0 0 0 0,00% 0 0,00%
Zadné |1 1,2 0 | 0,00% 1 2,20%
S Logopedicka spoluprace s odborniky
60% %
50%
40%
= veorice

20%

10% 9(;\0 90\0

o\o
eV
Q' Q Q"Q?L
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Zzadné

PPP

Orl, roniatr

SPC Klinicky logoped jiné

Graf 20: Logopedicka spoluprace s odborniky

18. Logopedickéa spoluprace se zakonnymi zastupci
NejcastjSi odpo¥d pedagod byla tato: zakonny zastupce neritgmen, ale je
pravidelr® informovan o pibéhu logopedické intervence. Takto odpdéla vice jak

polovina respondefif 58,5%, to je 48. Respondenti zsta takto odpasdéli 26x, to je
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70,3%, respondenti z vesnickych nfakgich Skol odpoddéli takto 22x, to je 48,9%.
Nespoluprace se zakonnymi zastupci byla vybrana 26je 31,7%. Tuto odpéd’ ozndili

respondenti v matskych $kol, kde logopedickou intervenci neprovéetiggogové MS. Jen
9,8% zakonnych zastupce pitomno @ kazdé logopedické intervenci, tuto odpdv

vyzn&ilo 8 responderit

Dle odpowdi logopedickych asisteint MS je to hlave z divodu &asovych.
Logopedicka intervence probih&asto khem dopolednicheinnosti, tSina rodéu je

v zamestnani. Rodie jsou zvani na konzultace v odpolednich hodinach.

Spoluprace zakonnych zastipa matéskych Skol na dinsku v ramci logopedické
p&e dle mého mini je pomgrné dobra. Z tabulkyislo 26 i grafucislo 20 je #ejmé, Ze je

lepSi v mateskych Skolach ve #stech nez na vesnici.

Tabulka 27: Logopedicka spoluprace se zakonnyniupés

celkem | Mesto paet| Podil v % Vesnice pet | Podil v %
Paet | %

ZS je 8 9,8 5 13,50% 3 6,70%
piitomen
ZS je 48 58,5 26 | 70,30% 22 48,90%
informovan
Spoluprace 26 31,7 6 16,20% 20 44,40%
neprobiha
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Logopedicka spoluprace se zakonnymi zastupci
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Graf 21: Logopedick& spoluprace se zakonnymi zastup

19. Rozvojovy program MSMT pro Podporu logopedicképrevence v gedSkolnim
vzdélavani

Posledni otazka dotazniku zji§e, jaké je posdomi o projektu MSMT pro podporu
logopedické p& v predSkolnim vzdlavani. Tensi 72% respondeit (59) odpo¥délo
zaporré, nejsou zapojeni v tomto projektu. 20% castrénych pedagoly (to je 17
responderif) o projektu vi, dokonce i Zadali, ale ne&lspJen 6 (7,3%) pedagég
odpowdélo kladrg, tedy jsou zapojeni do tohoto projektu. Z tabulksio 28 jecitelné vysSi
powdomi o tomto projektu v matekych Skolach ve #ste, 6 respondeiit zapojenych do
projektu (16,2%). 11 respondén{29,7%) oznd&lo druhou odpovd’, tedy Zadali, ale
neusgli. Ve 20 pipadech, to je 54,2%, odp&kli respondenti zapoen Na vesnickych
mateskych Skolach je situace zcela jina. Zadna z takfeh Skol neusita a neni zapojena
v projektu. Po¥domi o projektu ma 6 respondénto je 13,3% a tént 90% pedagaly
z matéskych Skol na vesnici odpésélo zaporr 86,7%, to je 37 respondérze 45.
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Tabulka 28: Rozvojovy program MSMT pii@@Skolni vzélavani
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Graf 22: Rozvojovy program MSMT pragaskolni vzélavani
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Celkem | Mesto Podil v % | Vesnice peet | Podil v %
Paet |% | Poet
Ano, zapojeni | 6 7,3 6 16,20% 0 0,00%
Ne, neuspli 17 20,7 11 29,70% 6 13,30%
Ne 59 72 20 54,10% 39 86,70%
Rozvojovy program MSMT pro piedskolni vzdélavani
86,57
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5.6 Owreni hypotéz dle vyzkumu
Hypotézaé. 1

V mateaskych Skolach rstskych je logopedicka intervenéetnsjsi, pravidel®jSi nez

v matgskych Skolach na venkey
Ovéieni hypotézy

V dotazniku bylatetnost a moznosti poskytovani logopedickeé intergengicinskych

mateskych Skolach osftovana otazkamtislo 8, 9, a 10.

Pfi porovnavani dat, vyplyvajicich z dotazéijkbylo zjiS€no, Ze veSkerd data

vypovidaji ve prosgch matéskych skol nistskych.

V otazcec. 8, kde jsme zjtovali vyskyt logopedickychitd v matéskych Skolach
na Jéinsku, jsme &inili zaver: logopedickéifidy jsou Zizeny jen v nistskych vicdfidnich
mateskych Skolach. Na vesnickych miieych Skolachifzeny nejsou.

Realizaci logopedické intervence v ntalgich Skolach na dinsku se zabyvala otazka
& 9. Zawr zni: 72% mistskych MS realizuje logopedickou intervendinpo v jejich
zaizeni. V mateskych Skolach na vesnicich je logopedicka intergema@lizovana v mensi
mite (44%). Naopak vice jak polovina odpgdV matéskych Skol vesnickych dopafuje
déti na jina pracovist

Otazkac. 10 zji¥ujeme ¢etnost a pravidelnost logopedické prevence v iskyeh
Skolach na dinsku - dle porovnavani dat z dotazhikniZzeme dinit zawr: v matéskych
Skolach mistskych probihd logopedicka preveneastji, denre v 49% zaizeni,

na vesnickych matskych Skolach v 35% #aeni.

Dotaznikové Séeni vyplyvajici z danych otazek poukazalo na toyvzmatéskych

Skolach ngstskych je logopedicka intervenéetrgjSi a pravidelsjsi.

Zavér: Hypotézu €. 1 verifikujeme.
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Hypotézac. 2

V matdaskych Skolach s vysSim @gem ftid je WtSi pravépodobnost fimé

logopedické intervence nez v miaeych Skolach s nizSim pem tid.
Ovéieni hypotézy
V dotazniku jsme pro @veni hypotézy. 2 pouzili otazky. 4, 8, &. 9.

Otazkac. 4 owtila skute&nost, Ze ve @stech jsou vicéidni matéskeé Skoly (vice jak
5 tfid 43,2%). Naopak v matkych Skolach na vesnicicltguladaji jednaidni kolektivy.
Otazka¢. 5 zji%uje, jaky je poet cti v matéskych Skolach na dinsku. Nejvyssi
zastoupeni maji kolektivyitl 21 — 25 dti, nejmér zastoupeni jsouitly o pa@tu céti do 15.
Jak vyplynulo z odpasdi pedagod, tfidy do 15 dti jsou fidy logopedické. Jsouizeny jen

v matdskych Skolach ve tstech, v zEzenich, kde je vice jak Bid.

V otazcec. 8 se dotazujeme, zda respondentky pracufznd tidé¢ matgské Skolyci
logopedicky zaréené tidé. Na zaklad sebranych dat fizemetfict, Ze logopedickéridy

jsou zizovany v matieskych Skolach ve #stech, v z#izenich, kde je vice jak Bd.

V devaté otazce respondentky u¥gd zda je v matiské Skole, kde pracuiji,
poskytovana logopedicka intervence. Ze sebranythedaatrné, ze 72% #stskych MS
realizuje logopedickou intervenctimo v jejich zéizeni. V matéskych Skolach na vesnicich
je logopedicka intervence realizovana v mensfen(#4%). Naopak vice jak polovina
odpowdi matéskych Skol vesnickych dopafuje ckti na jind pracovisi

Otazkacislo 15 zjiuje, jaka forma logopedické ¢ probiha v matskych skolach na
Jicinsku. NeasgjSi formou logopedické @é je individualni logopedicka pé, oznailo
11 respondeiit z méstskych matiskych Skol (29,7%), na vesnickych matgych Skolach
takto odpowdélo 11 respondent (24,4%). Skupinovou @€ praktikuje 22 respondeint
(26,8%), z toho ve w3t 13, to je 35,2%, na vesnici je to 20%, coz odpaddznaenim.

Variantu logopedick&ida oznailo 6 responderitz mssta (16,2%).

Z vysledki je patrné, Zze v matskych Skolach s vysSim @em ftid je gima
logopedicka intervence pragabdobrEjSi. Porovnanim vysledkpiedloZzenych otazek bylo

mozné dos§t k potvrzeni hypotézy. 2.

Zavér: Hypotézu €. 2 verifikujeme.
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Hypotéza¢. 3

Na logopedické intervenci v maskych Skolach se vyragn casgji podili

logopedicky asistent-pedagog niateé Skoly nez specialni pedagog-logoped.
Ovéieni hypotézy

Tato hypotéza byla @wovana otdzkami. 11, 12, a 13. Kladla si za cil &it, kdo se
¢astji podili na logopedické intervenci v mékych Skolach na dinsku, zda je to pedagog

MS — logopedicky asistent, nebo specialni pedagggded.

Na zaklad odpowdi responderit miZzeme stanovit z&v. pedagogové maiekych
Skol na Jinsku vykonavaji logopedickou intervenci vyraigréastji nez specialni pedagog
logoped. 62% respondéntodpowdélo, Ze v jejich z#izeni vykonavaji pedagogové —
logopedéti asistenti tuto p&. 15,9% respondefit odpowdélo pro specialni pedagog
logoped, pro klinického logopeda bylo 17,1%.

Otazkac. 12 zji¥ovala, jaké maji pedagogové MS ¥hi pro vykonavani pozice
logopedicky asistent. 11 pedagoga specialni pedagogiku uk@emou bakal&gskou statnici
z logopedie, 1 pedagog ma specialni pedagogiku gisteeskou zkouskou z logopedie,

23 pedagog je absolventy Logopedického kurzdasovou dotaci 64 hodin.

Otazkac. 13 zji¥ovala, zda specialni pedagog logopedklinicky logoped dochéazi
do matéskych Skol nebo &i dochézi na pracovistlogopeda SPC nebo klinického
logopeda. Pokud logopedickadgeéneni zajidina pedagogy MS, pak veétsing piipad: déti
dochéazi na pracovistogopeda SPCEi klinického logopeda.

Ze zkoumanych otazek vyplyva, Ze na logopedickéruainci v matiskych Skolach

na Jtinsku se vyraz¥i ¢astji podili logopedicky asistent nez specialni pedpgo

Zavér: Hypotézu ¢. 3 verifikujeme.
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Zavér

Bakaldska prace se zabyvala problematikou logopedickéniahce v matskych
Skolach na dinsku. Cilem bylo zmapovani moZnosti nabidky logaoge® intervence
v matdskych Skolach na dinsku. V ramci dilich cila jsem zji$ovala, zda je v matskych
Skolach zajiBovana intervence (prevence ikp§ zda probiha S&ni naruSené komuni&ai
schopnosti, kdo se na intervenci podili, se ktergaiibornymi pracovisti mateké Skoly
spolupracuji, jak mateké Skoly spolupracuiji s raiili

Cil této prace byl napém, nebd vyzkumnym Sd&enim byla zji&na a porovnana
arovei logopedické intervence, kterou nabizi pedagogoaterskych Skol z mista a vesnic
na Jéinsku. Kazda ze zapojenych niateych Skol shledava situaci logopedické prevence
i p&e za podstatnou #Si ji dle svych moznosti. Snahou bylo zjistit, dadosavadni
arover dost&ujici, nebo je pdeba ziskat vice fingnich prostedki nag. z podporujicich
projekii MSMT.

Vzhledem k tomu, Ze se v posledni ddiovai o zvySeném ptiu déti s naruSenou
komunikani schopnosti, je tedy nezbytné zamezitistér cti s komunik&nimi problémy.
Jak jiz bylo v praci uvedenolkzity krok ke zlepSeni této situace spatv logopedickée
prevenci, kterou v pIné iifg mohou pra¥ vykonavat pedagogove métkych Skol a rodina.

W s

Mezi pedagogy fedSkolniho vz&lavani bylo realizovano dotaznikové i&eti, jehoz
vysledky byly doplgny o informace ziskané préstinictvim rozhovoru s logopedickym
asistentem z logopedické&idy méstské matiské Skoly a s logopedickym asistentem
pracujicim na vesnické masié Skole v &Zné tidé. Zaji¥ovani logopedicke intervence
mateéskou Skolou potvrdilo vice jak polovina dotdzanymddagog, dale z vyzkumného
Seteni vyplynulo, Ze logopedicka intervence je poskstta pedevSim dtem s vysSim
poétem #id (2 — 4, vice jak 5). Ve vyzkumu se potvrdilo, ri realizaci logopedické &

v matdgskych Skolach dinska se rovnosiné podili logopediti asistenti, specialni

pedagogoVvé i kliiti logopedové.

Uspokojivym zjisénim je, Ze logopedicka prevence je deézrmeho programu
matdskych Skol zeazovana ve &tSirg pripadi, jen 1 respondent odp&¥l, Ze logopedicka
prevence neprobiha. Vyzkumnym i&etim bylo zjis¢no: vice jak polovina respondént
vyuziva k vyhledavani naruSené komurikiaschopnosti metody screeningu. Domnivam se,

Ze vySeteni NKS by nglo byt samogejmosti ve vSech matekych Skolach, f@sto neni
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vSude realizovano. Mezi rigistjSi odbornd pracovi§t se kterymi matské Skoly

spolupracuiji, pat SPC.

| presto, Ze #®tSina dotazovanych pedagogma nejvySSi dosazené ahi
stredoSkolské, vysledky zkoumani v této oblasti jséizrvé. Bylo zjiSéno, ze v ramci
zkoumaného souboru stoupa s nizSitkevmn procento vysokoSkolsky wddnych pedagag
v matéskych Skolach na dnsku. Za pedpokladu, Ze v budoucnu bude i nadalibywat
vysokoskolsky vz&lanych pedagaig nastupujicich do matekych Skol, I1ze se domnivat, Ze
tito pedagogové budou schopni snaze dostat neusgagysujicim pozadaukn, jenz jsou

na r¢ kladeny.
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Navrhovana opateni

Na zaklad zjisttnych Gdaj z prizkumného Séeni v empirickécasti bakaléské prace

navrhuji nasledujici opgni:

Za velmi dilezité povaZzuji dalsVzdélavani pedagogickych pracovnik matéskych
Skol zamtené na logopedickou @@ prevenci. Domnivam se, Ze by sélnaktivné
zajimat o nové informace, dovednosti a zkuSenoskedd v oblasti logopedické

intervence, které pak vyuzijtilkkazdodennickinnostech v matské Skole.

DalSi dilezité opateni povaZzuji informovanost rodi¢ia. Pokud bude laitska
spole&nost informovana o moznostech logopedické prevanpé&e, tim vice lze
piedchazet dalSimu n#stu dtti s NKS. S touto ositou bych zaala u nejmensicheti
a jejich rodéa. A to napiiklad formou spoléného Logohratkového odpoledne,
v piipadt zajmu rodét by se mohly #idit krouzky hrubé a jemné motoriky,
logopedické krouzky a jiné. Dopatovala bych, aby krouzky na¥spvali s dtmi
i jejich rodice, aby vidli jak s digtem pracovat doma a naslédse tak upesovaly

vztahy mezi rodii, ditétem i matéskou Skolou.

Materské Skoly by mohly p@dat setkani rodiéa s odborniky (logopedy,
psychology, specialnimi pedagogy a jinymi).

Za nemén dilezité bych povaZovalafizeni bud’ vétSiho paitu specialnich #id
logopedickych v matekych Skolachanebosnizeni pd&tu déti ve tridach béznych
matdskych Skol, kde se nachazefitidcs NKS. Tak by seigdchazelo komunikaim

problémim. Toto opateni by vyZzadovalo vice vynaloZenych fidafch prostedki.

Posileni aktivni spoluprace s logopedickymi odldorrjé nezbytnou nutnosti prace
pedagoga v maieké Skole. Wzaduje pravidelnou néwdt logopeda v mateké
Skole. Tak by mohla byt posilena spoluprace mempedem, pedagogy a rodi

V mateaskych Skolach by #ta pravidiné probihat sSé¢eni k vyhledavani di s NKS.

Na zaklad nich pak mohou pedagogovécas informovat rodie o nutnosti
logopedické p&, nebo po konzultaci se specialnim pedagogempémgm a se
souhlasem rodih mohou zahdjit logopedickou intervenci v niake Skole.

Dale bych povazovala zail@zité &tSi propojenost, spolupraci a dostupnost SPC,
PPP a matskych Skol. LepSi spoluprace odborhiby mohla zlepSit gasné
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podchycenitecovych problénd u dti a tim zlepSit i postoje ro#li vici témto

institucim.
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Priloha ¢. 1

Dotaznik
Dobry den,

jmenuji se Magdaléna Neufussova, jsem studentkodijstho oboru Specialni
pedagog fedskolniho ¥ku na Technické univerzitv Liberci. V ramci své bakaiéké prace
se zabyvam problematikou Logopedické intervencetaiskych Skolach nadnsku. Timto
bych vas chla pozadat o vypkni tohoto dotaznik, ktery je anonymni. VaSe odjplov

prosim zakrouzkujte.

1. Vas ¥k
a) 19-29let
b) 30 — 39 let
c) 40 —49 let
d) 50— 59 let
2. Jakeé je vaSe nejvyssi dosazené pedagogickédadi?
a) stedni pedagogickée
b) vysokoskolské bakalske
c) vysokoSkolské magisterske
3. Materska Skola, kde pracujete, se nachazi ...
a) ve neste
b) na vesnici
4. Matefska Skola, kde pracujete, je:
a) jednotidni
b) 2 —4tidy
c) vice jak 5itid
5. Kolik déti mate ve ¥idé?

a) Vice jak 26 dti
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b) 21 - 25 dti
c) 16— 20 dti
d) do 15 dti
6. VWyskytuji se u dti, navstévujici vaSe predSkolni zaizeni, obtize v komunikaci?
a) Ano
b) ne
7. Které re¢ové poruchy se u dti vyskytuji?
a) Dyslalie
b) vyvojova dysfazie
c) koktavost
d) palatolalie
e) rinolalie
f) poruchy hlasu
g) mutismus
h) dysartrie
8. Pracujete v Zné nebo logopedicky zagtené #idé?
a) biZné tida matéskeé Skoly
b) logopedicky zarrena tida

9. Probihd v predSkolnim za&izeni, kde pracujete, logopedickd intervence

(prevence i pée)?
a) Ano
b) ne
c) ne, doportujeme @ti na jiné pracovist

10. Probihaji v predSkolnim za&izeni, kde pracujete, cweni v ramci logopedické

prevence?(rytmicka cvteni, artikul&ni a mimicka cweni, dechova cveni atd.)
a) denwr

b) 3x tydr
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c) 2xtydre
d) 1xtydrg
e) neprobiha
11. Jakym zpisobem zaji$’ujete logopedickou intervenci v ffedSkolnim za&izeni?
a) specialni pedagog — logoped (SPC)
b) klinicky logoped
c) pedagogové MS
d) logopedicka intervence neprobiha
12. Kdo zaji&’uje logopedickou intervenci ve vaSemifed3Skolnim zaizeni?
a) logopedicky asistent/preventista
b) pedagog s logopedickym kurzermdasovou dotaci 64 hodin

c) pedagog s rozdijicim studiem specialni pedagogiky v ramci celofivho vzélavani

na VS se z&rretnou zkouskou z logopedie
d) specialni pedagog s VS wéhim s bakal&skou statnici z logopedie
e) specialni pedagog s magisterskou zkouskou z &mtiep
f) logopedicka intervenci neprovani Zadny z naSietiggod

13. Pokud provadi logopedickou intervenci logoped FBC, nebo klinicky logoped,
pak (zde vyphuji odpowd ti, ktefi v otazcetislo 11 oznaili odpoved’ a), nebo b))

a) dochazi do naSehoizzeni
b) déti dochazi na pracovistogopeda SPC, nebo na Kklinické pracavist
14. Jak probiha dalSi vzdlavani Skolniho logopeda/ logopedického asistenta?
a) kurzy z nabidky Asociace logogede $kolstvi (ALS)
b) kurzy z nabidky Logopedické spdhmsti MiloSe Sovaka (LSMS)
c) kurzy z nabidky NIDV (Narodni institut pro dal&délavani)
d) kurzy z nabidky krajského Skolského $t&yaciho stediska
e) kurzy jinych vzdlavacich agentur

f) nepokr&uji v dalSim vzdlavani
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15. Které formy logopedické pée ve vaSem zEzeni nabizite?
a) individualni logopedicka pé
b) skupinova logopedicka pe
c) logopedickaifda
d) logopedicky krouzek
e) jina forma logopedické pé
f) v MS neprobiha zadna forma logopedickéepé
16. Wuzivate k vyhledavani dti s NKS metody screeningu?
a) ano
b) ne
17. Se kterymi odbornymi pracovisti spolupracujetglogopedicka spoluprace)?
a) SPC
b) PPP
c) klinicky logoped
d) ORL, foniatr
e) jiné
f) zadné
18. Jakym zpisobem spolupracujete se zakonnymi zastupciétd?
a) zakonny zastupce jeéipmen pi kazdé logopedické intervenci

b) z&konny zastupce neniifpmen, ale je pravidetninformovan o pibéhu logopedické

intervence
c) nespolupracujeme se zakonnymi zastupci

19. Jste zapojeni do rozvojového programu MSMT Paabra logopedické

prevence v gredskolnim vzdlavani?
a) ano, jsme aktivhzapojeni do tohoto projektu
b) ne, ale o projektu vime, zZadali jsme, neéliggme

c) ne
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Dékuiji za vyplreni dotazniku. Zadam Vas o jehosapé zaslani elektronickou postou

na adresumagdalenaneu@seznam.cz

Hezké dny peje

Mgr. Magdaléna Neufussova
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Priloha 2

Rizeny rozhovor

Pro doplrni a zjiSéni dalSich aspektautorka pouzila metodtizeného rozhovoru.
Byl realizovan s pedagogy - logopedickymi asisteptgcujicimi v matiskych Skolach, za
Gcelem doplgni informaci a objasmi nékterych udaj, které z dotaznikového geni
nevyplynuly jednoznéné. Zamerné byly vybrani dva pedagogové — logop#diasistenti,

jeden z nistské matiské Skoly a druhy z matké Skoly na vesnice.

Dobry den,

jmenuji se Magdaléna Neufussova, jsem studentkowijstho oboru Specialni
pedagog pedskolniho ¥ku na Technické univerzitv Liberci. V ramci své bakaigké prace
se zabyvam problematikou Logopedické intervenceatatskych Skolach na dinsku. Timto
bych vas chila pozadat d¢izeny rozhovor. Polozim vantkolik otazek, vase odpédi mi
doplni a ujasni &které udaje plynouci z dotaziiik Rozhovor bude monitorovan a pouzit jen

pro iiely mé bakaléské prace. Zadznamy budou anonymni.

Logopedicky asistent z mateéské Skoly z nésta
1. Charakterizujte piredskolniho z&izeni ve kterém pracujete

.Pracuji v matéské Skole v logopedicky zatiené tidé. V této mateské Skole je
umisgno Sestitid, z toho gt béZznych a jedna proéti s naruSenou komunikai schopnosti.
Materska Skola nabizi kroénbéZného programutzné zdjmové aktivity jako naixlad
hudebni a tarmi kurzy, Hratky s angitinou, mazoretky Pon@émky, Logohratky. Tyto
aktivity probihaji v odpolednich hodinach.”

2. Kolik déti mate ve #idé?

,V letoSnim Skolnim roce 2014/2015 je v logopedititée zapsano 18ddi. Z nichz je
vice chlap@, presre 10, mensicast skupiny tvti dévéata (8). Piimeérny wek déti je 5 let,
nicmére nej\tsi cast tidy tvori déti ve veku Sesti let, verfdé mame ictyileté dti. VSechny
déti potiebuji specialni fistup k jejichrecovym nedostatkm, & uz se jedna o vadyaké ¢i

lehké.*

3. Charakterizujte vaSe kazdodenntinnosti v logopedické ¥idé
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.veskeré naSecinnosti a aktivity se za#fuji na podporu spravnychietovych
schopnosti a dovednosti. Dénse ve iidé vénujeme napray a upeviujeme hlasky
vyvozené a &time se je zapojovat do slovgtva wtnych spojeni. Pravidetncvicime
fonematicky sluch, zrakovou percepci, pravolevoierdaci a orientaci v prostoru. Pomoci
grafomotoriky pipravujeme dti k UspiSnému psani &teni. Nedilnou satasti je také

procvicovani hrubé a jemné motoriky, dechov&ewii a dalsi."
4. Jak probiha spoluprace se zakonnymi zastupci?

.Rodice ckti jsou pravideld zvani na individualni logopedickou konzultaci, kde
spolé&né pracujeme s ditem, rodée jsou pitomni a mohou sledovat individualni
logopedickoucinnost, mohou se taktéZz zapojit. Konzultace prgbiaasovych dvoda

vzdy v odpolednich hodinach.”
5. Spolupracujete s jinymi odbornymi pracovisti?

»NasSe spoluprace s dalSimi odborniky @péa v konzultacich odbornéinnosti
v logopedické p&. Spolupracujemeipdevsim SPC prot s vadami sluchu geci Duh&ek
Hradec Kralove. U kazdého &i¢ si evidujeme zpravy z odbornych vygei a zaznamy
o prab¢hu terapie a ty pak konzultujeme se specialnim gaglem logopedem. Orierta
logopedické vyseéeni, & uz celkovaci dil¢i, si provadime sami, ovSem komplexni
logopedické vyséeni, od kterého se vSechaa odvijet, provede vzdy erudovany specialni

pedagog logoped.”

6. Jste zapojeni do projeki MSMT pro podporu logopedické prevence v peddkolnim

véku?

,V nasi matéské Skole je #novana dtem s naruSenou komunikd schopnosti pe,
ktera je vSak limitovana jak persondélak i materiald. Proto jsme se zapojili do
rozvojového programu MSMT Podpora logopedické pmeeev roce 2015. Chceme
podporovat dalSi aktivity vzthvani pedagogickych pracoviiikv oblasti logopedické
prevence, tvorbu a realizaci Skolnich projekft podporu rozvojeeci ve spolupraci s rodi
a moznosti vybaveni pracovignodernimi pomickami pro logopedickou prevenci. Projekt
byl MSMT vybran mezi usgné a podp@n ¢astkou 60 000 K*

7. Jaké je vaSe logopedické v&thni?

~Vystudovala jsem na Technické unive&ziv Liberci obor specialni pedagog pro

piedSkolni ¥k, studium jsentadre ukortila statni bakal&kou zkouskou z logopedie.”
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8. Mysilite si, Ze je na Jinsku dostaté&ny pocet logopedi?

»Pro Jiinsky region tu mame jednoho Skolského logopeda€,tery zarove
pracuje pi Specialni zakladni Skole vcin¢, dale dva klinické logopedy zde vcikie
a v Hdicich jednu klinickou logopedku. V letoSnim Skolnfote bylo obdobi, kdy logopedi

negijimali dalSi klienty, jejich kapacita byla plna.”

Dékuji Vam za rozhovor!

Logopedicky asistent z mateéské skoly vesnické
1. Charakterizujte piedskolniho z&izeni ve kterém pracujete

.V materské Skole, kde pracuji, je v letoSnim Skolnim rdde dsti. Mame dv¢
smisSenéridy, bizného typu. Bti ve veku od ti do Sesti let. NaSe mdishka Skola je zagiiena
na rozvoj individualni osobnosti die v pfibéhu celého dne ip vSech cinnostech.
Podpporujeme zdravy d&imzeny fyzicky i psychicky vyvoj déte piméierg jeho &ku.
Prosazujeme pravo naigtup do matiské Skoly vSem &em, jejichz rodi a rodina maji
zajem. Umo#iujeme z#éazeni dti se zdravotnimi problémy,étl z nepoditného prosedi,
déti se snizenou psychosocialni adaptabilit@ti, naruSenou komuni&ai schopnosti. Nase

mateska 3kola je zasazena do klidného a malebného ikiaje Ceského raje.”
2. Kolik déti mate ve #idé?

»~JSOu zde d¥ ttidy béZného typu, v kazdé je 2%tdve wku od 3 do 6 let.”
3. Charakterizujte vase kazdodenn€innosti v bézné tidé materské Skoly

~Specialni program realizujeme praétds naruSenou komunikai schopnosti vzdy
béhem dopolednickinnosti. A to pravidelé 3x tydrg, kdy provozujeme jazykové chvilky.
Pracujeme jak individua#y tak ve skupid. Praktikujeme #zné hlasové hry, dechova
a hlasova cvieni, napodobujeme zvuky, nezapominame na rozvdjéhaujemné motoriky
a neposlednifad si hrajeme s jazky a rty. Nezapominame na velmilezité fikanky plné
ryma a k tomu pidame pohyb &kdy rukou, jindy celéhoéta. Rozvijime fonematicky sluch,
zrakoveé vnimani a dalSi. Nabizime dalSi zajmoviakjako je sboreek, flétna, dramaticky

krouzek, anglicky jazyk, logokrouzek (dle zajmud jpiéti za @itomnosti rodéa.”
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4. Jak probiha spoluprace se zdkonnymi zastupci?

.V ramci logopedické p&? V naSi matské Skole se realizujemereuevsim
na logopedickou prevenci, fisnapravu hlasek nechavame na odbornicich z olbgapkedie.

Rodikam nabizime fedevsim poradenskd@innost v oblasti vychovné i logopedické.”
5. Spolupracujete s jinymi odbornymi pracovisti?

~Pravidelré do naSi matské Skoly zveme specialni pedagogy logopedy k d@véni
déti s naruSenou komunikai schopnosti, na kontrolni gemi, na konzultace realnych

situaci. Spolupracujeme s SPC Trutnov a PEIR.Ji

6. Jste zapojeni do projekit MSMT pro podporu logopedické prevence v peddkolnim

véku?

.Mame zajem o podporu logopedické prevence, jak@®lni tak materialni, v nasi
matdské Skole, proto jsme se zapojili do programu Poalpoegopedické prevence v roce
2015, ktery vyhlasilo MSMT v srpnu 2014. Na$ projekbyl vybran, neusfi jsme. UKité

to budeme zkousSet znovu.*
7. Jaké je vaSe logopedické v&thni?

~Vystudovala jsem $edni pedagogickou Skolu. Logopedické &tadi jsem ziskala
absolvovanim kurzu Logopedicky asistent - Primdogiopedicka prevence ve Skolstvi
s hodinovou dotaci 64 vyavacich hodin. “

8. Myslite si, Ze je na Jdinsku dostaté&ny pocet logopedi?

»Obecre vime, Ze jedchto odbornik méalo. Situace nadnsku neni jin4.”

Dékuji Vam za rozhovor!

93





