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UvOD

Tématem pedloZzené bakataké prace je ,Logopedicka & v matéskych Skolach”
a to konkréta ve mest Liberec. Téma bylo zvoleno zadodu stalecasgji se
vyskytujicich problém s naruSenou komunikai schopnosti udi predSkolniho ¥ku

a s tim souvisejici nasledn&pé tyto dti.

Dle statistik uvedenychUstavem zdravotnickych informaci a statistikieské
republiky mezi nefastji se vyskytujici druh narusené komuniké schopnosti v roce
2009 patila dyslalie (43 %) a opozdy vyvoj reci (20,7 %) u osob od 0-18 let
(Wiesnerova 2010, s. 7). Vroce 2011 doSlo Kistér €chto dvou tyd naruSené
komunikani schopnosti u osob od 0-18 let a to u dysladielf,1 % a u opoZdéeho
vyvojeteci na 23 % (Popovi2012, s. 3).

Na zaklad shora uvedenych statistickych Uilae lze domnivat, Ze je nezbytné

u céti s naruSenou komunikai schopnosti poskytovat vétsi mie logopedickou p#.

Hlavnim cilem této bakaigké prace je zmapovat logopedickouipémataskych
Skolach (MS) ve wst Liberec a kvalifikaci jejich pedagégv oblasti logopedie.
Kromé toho zjistit spolupraci MS s jinymi institucemi ta predevdim se Skolskymi

poradenskymi pracovisti.

Bakal&ska prace je roztena nacast teoretickou a praktickou. Celkem se tato prace
sklada zectyi kapitol, kde teoretick&ast je sestavena zéi tkapitol, které jsou
zpracovany s vyuzitim analyzy odborné literaturyslpdni kapitola je &novana

praktickécasti.

Prvni kapitola teoretickétasti je zamfena na objasmi pojmi souvisejici
s komunikaci avyvojem komunikaich schopnosti. Druha kapitola pojednava
o narusené komunikai schopnosti a podroBiim popisu jednotlivych drdhnaruSené
komunikani schopnosti, které se mohou vyskytovatti giedSkolniho ¥ku. Posledni
treti kapitola teoretickéasti popisuje logopedickou §iéa to jak v MS, tak i v resortu
zdravotnictvi. Dale jsou zde popsany dva typy Skbirporadenskych pracovi@a to
Pedagogicko-psychologické poradny a Spee¢igdadagogického centra a krédrnoho

také spoluprace s railidéti potrebujici logopedickou @é
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Praktickd¢ast bakalgské prace se zabyvaugkumem, ktery je zaloZeny na uZiti
metody dotazovani, konkrétntechniky dotaznik a analyzy dokumntMS.
Dotaznikové 3&eni je uteno pro pedagogy oslovenych MSe@&oklady stanovené
pro tuto bakal&skou praci jsou pomoci dotazhikveérovany a ziskana data zigkumu
zpracovana do grafa tabulek. Cilem tohoto jfmkumu je vyvratit nebo potvrdit
stanovené ifedpoklady a zmapovat poskytovani logopedickéepéMS dtem, které
maji problémy s naruSenou komunikaschopnosti a na zakkadjisttnych dat stanovit

navrhovana op#&tni.
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TEORETICKA CAST

1 Komunikace a vyvoj komunikaénich schopnosti

Clovek pati mezi tvory spoléenské, ktery je schopen diky svym schopnostem
komunikovat se svymi druhy. i€devSim se jednd o sociélni komunikaci. Slovo
komunikace je vyuzivano viznych dnich disciplinach, jako je pedagogika,

psychologie, lingvistika, sociologie, antropologiel. (Klenkova 2006, s. 25).

Ret, jazyk a komunikace

Ret predstavuje specificky lidskou schopnost slouZicisk&ovani pocit, prani
a myslenek. Re¢ neni pouze zélezitosti mluvnich orgéafzevniies), ale gedevsim
mozku a jeho hemisfér (viiti fec).” Zevni fe¢, mluvenare¢ je ozn&ovana jako
schopnostélovéka uzivajici sdlovaci prostedky, které vznikaji pomoci mluvidel
(Klenkova 2006, s. 27). Dle Jetky (2003, s. 89) jéec ,biologicka vlastnostloveka,
systém, kterym lzefgnaset informace pomoci jazyka.” Kefklova (2011, s. 15) uvadi,
Ze sdlovaci prostedky vyuZivané weci jsou mluveni, pismo, posunky, mimika
a neartikulované hlasové projevy. Mluveiégstavuje n€psgjSi zpisob dorozumivani
se mezi lidmi tzv. komunikaci, kdy na jedné strga osoba informace &ldjici a na

druhé straé osoba informacetpimajici.

.Na mluveni se aktivépodili:
» respirace(proud dychaného vzduchu),
» fonace(tvorba zvuku mezi hlasivkami nebo v jiném zuzgeni)
» artikulace (formovani zvukové podobyiznym postavenim mluvidel, tj. jazyka,

zuhi, rta, patra, hltanu).

Klenkova (2006, s. 27) ve své publikaci specifikde ,Jazyk je soustava zvukovych
a druhotnych dorozumivacich priestki znakové povahy, schopna vyjddveskereé
védeéni a Fedstavyclovéka o s¥té a jeho vlastni vnihi prozitky.” ByteSnikova (2007,
s. 61) déle informuje o tom, Ze jazyk je univerb@lrprostedkem kazdé spajrosti
a kazde lidske bytosti, ktera si osvojuje misitg jazyk, ktery vyuziva. Krogtoho take
uvadi, Ze jazyk sefidi presnymi sémantickymi, gramatickymi, fonologickymi
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a fonetickymi zakony platici pro konkrétni jazyksau gislusné pro uité etnickéci

jiné skupiny.

V odborné literatte existuji tizné definice pod pojmem komunikace. Klenkova
(2006, s. 25) definuje komunikaci nasledujicimisgbem: ,Komunikace (z lat.
communicatio, které Ize chapat ve vyznamu spojqvadilovani, ale také ignos,
spole&enstvi, participace) znamena ob&chidskou schopnost uzivat vyrazové
prostedky k vytvdeni, udrZzovani a gstovani mezilidskych vztadl* ByteSnikova
(2007, s. 62-63) uvadi dva signalimd systémy v komunikaci a toerbalni
a nonverbalni K verbalni komunikaci uvadi, Ze se jednd o soci&omunikaci
reprezentovanou ipdevsSim mluvenou i psanou formdeci. Dale specifikuje, Ze
nonverbalni komunikace je komunikace beze slovemgiavuje doprovodny dogk
k verbalni komunikaci. Do nonverbalni komunikacetiipanimika, nebo-li vyraz

obli¢eje, pohledy, pohyby, fyzické postoje, dotekibipzeni nebo oddaleni, taeci.

1.1 Ontogeneticky vyvojiefi

Ontogeneticky vyvoj ozriaije vyvojieci lidské osoby prochazejiciznymi stadii od
narozeni az po dosjost. Ontogeneticky je sloZzenoieckych slovon, ontoscoz je
bytost, jedinec a ze sloggenesisnebo-li pivod (Kejklickova 2011, s. 17).

Ontogeneticky vyvojiefi od narozeni po FedSkolni &k

Novorozencovym prvnim zvukem jerik, ktery predstavuje pro okoli radostné
znameni usEného nadechualosti ke s¥tu. Kiik u kojence se od Sestého tydnénm
a on dokaze pomociiiku vyjadit svoji nelibost, nechit Spolu s kkem se také
objevuje plé&, vzlykani. Odobdobi kiiku postupg prechazi kbroukani, které se
objevuje v obdobi od 2 do 4&siail. Dit¢ vyjadiuje i pocity pozitivni jako je Usawv,
matka pozna, kdy si ditspokoje® brouka. Mezi 4. a 6. &3icem se objevuje dalSi
obdobi nazvané jakdvatlani. Dit¢ si pohravd s mluvidly, tato hra je doprovazenéa
pestrymi hlasovymi projevy. Zvatlani postdpprechazi dostadia opakovani. Dité
opakuje ty samé zvuky a slabiky, proto také prwdoma slova déte jsou zdvojenim

té same slabiky jako mama, tata
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Prvni védomé slovose z@ind objevovat v jednom roce. Objevuji se slova jako
mama, babaPrvni ¥ta je slozena spojenim dvou slov haggnama ham®. V prvnich
ttech letech je mluva jednoducha, patlava a $patozumitelna. D& nespraviy
vyslovuje souhlasky a souhlaskové zvuky, nahrapeijgnymi jednodusSimi nebo je
vynechava. red vlastnim mluvnim projevem d#i¢ predchazi obdobi porozumi reci
pof. chapani ufitych slov, ¥t nebo vyzev. Logika pojinse u dite objevuje okolo
tretiho roku (nap slovo pesneuziva jenom pro znamého psa, ale pro vSechny psy
(Kejklickova 2011, s. 20-21). Vagnerova (2005, s. 95-9€ daadi, ze spotmé
s prvnimi slovy se zarowerozvijeji neverbalni gesta. Dogasto se stava, ze dit
nejdiive ukitou véc vyjadi pomoci gest a teprve potom pouzije slovo. Jeislediek
toho, Ze dti jeS€ nez z&nou mluvit, chapou, Ze pro diré prednety ¢i situace jim

slouzi izné symboly.

Mluveni v delSich a sloZiSich wtach a pozgi i v souwtich se objevuje ve
4 letech. V tomto &ku také dovedoudi spravreé pouzivat budouaias. V obdobi mezi
4 a7 6 lety nastava u dié osvojovani zjsohi uzivani slov¢asgji vyuziva minulého
¢asu v situacich, kdy hoyioo uplynulych udalostechigsto se stale objevuji chyby ve
vyjadrovani slozi¢jSich casovych vztain Objevuje seegocentrickare¢, coz jerec pro
sebe, ktera nep@buje posluchse, dit si povidd samo pro sebe (Vagnerova 2005,

s. 195-196).

1.2 Jazykoveé roviny v ontogenezieci

RozliSuji se 4 jazykové roviny a to (ByteSnikov®?20s. 77):

lexikalné-sémanticka,

morfologicko-syntakticka,

foneticko-fonologicka,

pragmaticka.

Rovina lexikalné-sémanticka: Jak uvadi ByteSnikova (2007, s. 78) z&ume se na
sledovani pasivni a aktivni slovni zasoby, defipgjmi a Urové zobedovani. Slovni
zasoba fedstavuje vSechny slova daného jazyka.wodu velkého rozsahu slovni
zasoby neni zadny jedinec schopen celého ovladmatipouze jeji &Si ¢i mensSicasti
ozna&ované jako individualni slovni zasoba. U indivichiaslovni zasoby rozliSujeme

pasivni a aktivni slovni zasobu. Pasivni slovnbbhasjsou ta slova, kterym rozumime.

16



Aktivni slovni zasoba igdstavuje slova, ktera pouzivame. Klenkova (20088-s39)
k této roviré dale uvadi, Ze se u & okolo 10. misice rozviji slovni zasoba a dit
za&ina rozundt reci. Ve 12. nesicich se rozviji aktivni slovni zasoba, kdy ditina
fikat prvni slova. V obdobi okolo roku @lgit¢ klade otazky typu: ,,Co je to?, Kdo je
to?, Kde je?"“. Ve &ku okolo ti a pil klade otazky typu: ,Pr&?, Kdy?“. Ve ¥ku i let
dokazefici svoje jméno a ifjmeni, mezi tetim actvrtym rokem chape rozdily mezi
maly—velky, vi, jak se jmenuje jeho sourozerfekne baswku. Ke konci pedskolniho
véku hovdi o miznych udalostech, které se tykaji jeho Zivota, deksprava proveést

i delSi gikazy.

Rovina morfologicko-syntakticka: ByteSnikova (2007, s. 78) k této ro¥invadi,
Ze ,zahrnuje uplabvani gramatickych pravidel v mluvnim projevu, geditkou
spravnost slov, &, slovosledu, rodugisla, padu, atd.“ Klenkova (2006, s. 37-38)
informuje, Ze tuto rovinu lze zkoumat az okolo phm roku ditte, kdy se rozviji
vlastnitec. Tato prvni slova jsou neohebna, nesljo se, ani nejsou v Zadnétase,
podstatna jména maji prvni pad, slovesa infinfifipadre tieti osobu nebo rozkazovaci
zpisob. Di¢ se projevuje pomoci izolovanych slovilghzné do 1,5 az dvou let.
Postupi ze dvou jednoslovnychét/vznikaji dvouslovné. Détnejdive uziva podstatna
jména, potom slovesa a ve stejnou dobu se objenojinatopoicka citoslovce. Ve&ku
dvou az ti let uziva stalecasgji piidavna jména, ijdavaji se i osobni zajmena,
¢islovky, pedlozky. Spojky nastupuji nejpogd Po ¢tvrtém roce dit obvykle ovlada
vSechny slovni druhy. Ditskloiuje mezi druhym aiétim rokem a potrétim roce
pouziva jak jednotné, tak i mnozréslo. Sou¥ti jsou dtmi tvoirena mezi fietim
actvrtym rokem. Gramatickd strank&ci u ctyfletého ditte by nemdla vykazovat

napadné odchylky, pokud tomu tak jejza se jednat o naruSeny vyve§i.

Rovina foneticko-fonologicka: ByteSnikova (2007, s. 79) uvadi o této r@yike se
zant®iuje na zvukovou strankieci, kde zakladnimi jednotkami této roviny jsou hlgsk
neboli fonémy. Tuto rovinu Ize zkoumat na rozdilasdatnich rovin nejive vzhledem
k tomu, Ze uz po sedmém tydnéku ditte Ize v kiku postupi pozorovat souhlaskové
zvuky, ale o vyvoji vyslovnosti Ize hotib az v obdobi fechodu od pudového
k napodobujicimu zvatlani. Jedna se o to, Ze wodéby nelze détem produkované
zvuky povaZzovat za hlasky m#&&ého jazyka, protoZze jsou temy pouze na bazi
pudové a nejsou kontrolovany sluchem a zrakem. kéed (2006, s. 40) upozasje na
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to, Zze z pohledu logopeda je v ontogerteZi dalezité znat fixaci jednotlivych hlasek.
Nejdiive se fixuji samohlasky, potom souhlasky a to kagbhlasky zasrové, Gzinové,
jednoduché, poloz&wvé a Gzinové se zvlastnim tgobem tvéeni. Vyslovnost se
vyviji od narozeni az asi datplet, nekdy to mize byt od pti do sedmi let. Zavisi to
nag. na obratnosti mluvnich orgénvyzralosti fonematického sluchu, sp@askych
faktorech (nap mluvni vzor).

Rovina pragmaticka: ,Lechta (1990) uvadi, Ze pragmaticka rovingdstavuje
rovinu socialni aplikace, socialniho upkatn komunik&ni schopnosti, do pdéedi
vystupuji socialni a psychologické aspekty komuoéka Dvou az tileté dit je uz
schopno pochopit svoji roli komuni&aiho partnera a reagovat na vzniklou situaci. Po
tretim roce se ditsnazi o komunikaci, navazovani a udrzovani kratkétzhovoru
s dosplymi, kteri se objevuji v jeho okoli. Ve 4 letech ditalecastji komunikuje
pfimérerg dané situaci. ,V tomto obdobi intelektualizatei dochazi k regukani
funkci fe¢i, chovani diéte je mozné uspmiovat feci a di€ samotné pouzZivdec
k regulaci @ni ve svém okoli* (Klenkova 2006, s. 40-41). Byigdna (2007, s. 81)

k pragmatické rovi& uvadi aspekty vystupujici v této rovirdo pogedi, jedna se
0 ,schopnost jedince akti¥nse @astnit konverzaceip zachovani pravidel dialogu,
schopnost postihnout aimérend reagovat na nonverbalni projevy, schopnost udrzet
téma rozhovoru, schopnost akt#vpouzivat nonverbalni komunikaci v zavislosti na
komunika&ni situaci, schopnost uzivat adekvéatni komutikatyly a zfisoby chovani

vzhledem ki#iznym komunik&nim partneim.*
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2 Narusena komunikatni schopnost

Lechta (2011, s. 13) komunik@ schopnost definuje ,jako schopnostdeme
pouzivat jazyk jako slozity komunikai systém znak a symbal ve vSech jeho
forméach, za éelem realizace komunikaiho zansru®.

Lechta (2003a, s. 17) dale uvadi, Ze naruSena kidatum schopnost je ,tehdy, kdyz
néktera rovina jazykovych projév(prip. nskolik rovin sowasre) pisobi interferetns!
vzhledem ke komunikaimu zamdru.“ Klenkova (2006, s. 5465) ve své publikaci
informuje o tom, Ze naruSend komunika schopnost fize byt Uplna (totalni) nebo
casté&na (parcialni). Dale osoba s narusenou komunikechopnosti si $i nedostatek
uvédomovat nize, ale také nemusi. NaruSeniza Fedstavovat hlavni, dominujici
projev, ale také rize se vyskytovat jako projev jiného postizeni, &tgr dominantni.
V tomto pipact se jedna o symptomatickou poruckati. Priciny vzniku naruSené
komunika&ni schopnosti mohou byt prenatalni, perinatalnion@bstnatalni potom
hovatime oc¢asovém hledisku nebaipinou mizou byt nap. genové mutace, aberace
chromozond, vyvojové odchylky, organova poSkozeni atd. a potdovdime

o lokalizasnim hledisku.

2.1 Druhy narusené komunikaéni schopnosti

Poruchieti je mnoho, & uz se jedna o lehké (nagatlavost), obtizgSi nebo velice
zavazné. Stupezavaznosti zavisi nejen na tom jak obtizné jeradgtnebo zmirnit
poruchy, ale také na tom jaky dopad ma poruchaehawey zdravotni stav postizeného.
(Kejklickova 2011, s. 23)

2.1.1 Poruchy vyvoje iefi

Schopnostiloveéka rozvijetie¢ nemizeme od ostatnich schopnosti odliSovat. Nelze
tedy rozvijet dtskou ie¢ na Urovni odpovidajici &u, jestlize celkovy vyvoj vSech
schopnosti a dovednosti neprobihd podle nasiahi @ pedstav. Dosfi kladou na
tiileté dit velké néaroky v oblastieci. Ne vSechny é&i, ale dokdzou toto obdobi

piekonat, aniz by do3lo kéfakym problénim (Skodovéa 2003, s. 91).

1Interference-,,ru§iv§/ vliv poruchy v procesu komuadle” (Neubauer 2010, s. 19)
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Opozdény vyvoj iefi

Klenkova (1997, s. 18) upozarje na to, Zze pokud ditve wku ti let nemluvi nebo
mluvi malo, nez ostatniéd vjeho wWku, jedna se o opoZdy vyvoj feci. Mezi
negasgjsi priciny opozdného vyvojeei fadi:

» prostedi, kdy se matka svému ditnewnuje, nesnazi se s &étiem kontaktovat

a dit se postuphprestava snazit argstava mluvit,

» citova deprivace, kdy ditrpi nedostatkem citovych vazeb,

e malo mluvnich poputl dit je vychovavano prosdi, kde se malo mluvi, chybi

spravny mluvni vzor (na&pdéti neslysicich, mentatnpostizenych atd.),

* jedinec neslysici lidské slovo,

» slaby typ nervoveé soustavy,

* nedonoSené pdasre narozené &i,

* lehk& mozkova dysfunkce,

» dedicnost,

* naduzivani masmédii jako jsou televize, videa,

*  pxitxe.

Klasifikace opozdéného vyvojereci

Sovak (1981, s. 9@1) rozliSuje opozéhy vyvoj ieti, omezeny vyvofedi, naruseny
VyVoj ieCi, predcasny a scestny (odchylny) vyvegci. K opozdénému vyvoji reci
uvadi, Ze je charakterizovan tim, Ze mluveed& se vyviji mnohem pomaleji nez
obvykle, ale v dalS§im gbéhu dochazi k postupnému vyrovnavani sengru, ktery
odpovida ¥ku a duSevnim schopnostemétdt Omezeny vyvojieci specifikuje jako
pomalé a opozmé vyvijeni mluvy, ktera ani v dalSim gihu vyvoje nedosahuje
obvyklé Urovr. NaruSeny vyvojieti charakterizuje postizenim §dtku rozvijenireci
vychazejici z normélnich zékldMuze se jednat n@po zavazna onemoéni nebo
Urazy poskozujici smyslové nebo nervové duseumiosti. Tyto nasledky dzou byt
docasné, kdy se vyvoj @asré zastavi, opozdi, nebo jsou dlouhodobé, az trnaié t
dalSi nerozvijenteci ¢i dokonce zhorSovani dosazené UrovAiredéasny vyvoj iei
charakterizuje jakoiedtasné rozvijenteci, které neni imérené ¥ku a jeho pi¢inou
je perfekcionisticka vychovaScestny (odchylny) vyvojvyswtluje jako nespravné

vyvijeniteci odchylujici se od obvyklého apobu mluveni nap pri rozS€pu patra.
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Skodova (2003, s. 994) uvadi dali klasifikace z hlediskaku, stupi poruchy
a etiologie vSe zpracovano dle Sovaka (1978) atyed®90). Klasifikace, z hlediska
veéku, je nafyziologickou nemluvnost, prodlouzenou fyziologicka nemluvnost
a vyvojovou nemluvnost. Klasifikace z hlediska stugnporuchy auti uvadsji
nasledujici: ,,Opozeéhy vyvoj feci zahrnuje celu Skaluifpadi od Uplné nemluvnosti
(ztidka se vyskytujici) poffpady lehkych odchylek od normyippozdném vyvoiji
slova smyslu: jde sice o vydavani zuuk jistym subjektivnim signalnim vyznamem,
ale ne o produkci skuteé feci.” Klasifikace z hlediska etiologie auforozcluji na
.nemluvnost jako hlavniifiznak (nap. vyvojova dysfazie) a nemluvnost jako vedlejSi

piiznak jiné poruchy (symptomaticka porudies)“.

VySetreni opozd&ného vyvojeredi a terapie

Klenkové (1997, s. 18) upozarje na fakt, Ze je idezité hledat ficiny opozdni.

S tim souvisi odborné vy$ehi, kdy di¢ musi byt odbor& vySeteno foniatrem,
neurologem, psychiatrem, psychologem atd.fikteusi vylowit: sluchovou vadu,
zrakovou vadu, poruchu intelektu, vadu mluvidetjsanus a autistické rysy. Skodovéa
(2003, s. 9599) uvadi k opozhému vyvoji fe¢i nasledujici vySéeni: sluchu

a sluchového vnimani, intelektu, zraku a zrakovénémani, feci, dale vySeteni
laterality, motoriky a vySéeni vlivu prostedi.

Klenkové (2006, s. 67) uvadi, Ze &tids opozdnym vyvojemiedi je vhodné:

e vramci logopedického poradenstvi, réitin dopordit vhodny postup
stimulaci psychomotorického &ecového vyvoje ditte, pipadré doporwit
zarazeni digte do kolektivu dti — do mateéskeé Skoly,

e poskytovat dobry mluvni vzor, po&rovat chti ditéte komunikovat — zvySovat
jeho ,mluvni apetit” (nenutit dét mluvit, ale ,vtahovat je do komunikaich
situaci hravou formou),

* rozvijet sluchovou a zrakovou percepci, schoproshsvé diferenciace,

* rozvijet rozungni feci,

» rozvijet aktivni i pasivni slovni zasobu,

* rozvijet motorické schopnosti (motoriku hrubou, f@u, motoriku mluvnich
organi),

P11

* rozvijet spontanniec”.
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Vyvojova dysfazie

Jak uvadi Skodovéa, Jeghia (2003, s. 106) tato poruchati neni v literatiie
jednotre vymezena a také se odliSuji nazvyiMe se oznéovala jako sluchaimota,
ktera byla pouzivana prdizné druhy dtské vyvojové nemluvnosti, ale ne ztr&adi.

Pro sluchodmotu se také pouZival termin alalie. P§ezde za&al pouzivat termin
dysfazie a v nosi literatde se uziva pojem vyvojova dysfazie. Afit&kodova,
Jedltka vymezuji definici pro vyvojovou dysfazii naslgidim zpisobem:,sodgasna
¢eska klinicka logopedie oz#igie terminem vyvojova dysfazie specificky naruSeny
Vyvoj teci, projevujici se ztizenou schopnosti nebo nesabstpmadit se verbaly

komunikovat, i kdyZ podminky pro rozvigi jsou grimérene.”

Jak uvadi Kutalkova (2009, s. 148) ¢esejSi pricinou dysfazie je problém ve
fungovani centralni nervové soustavy, ktera jed boezrald, nebo posSkozena.
U dysfagickych dti se projevuje lehkd mozkova dysfunkce a v jejasitamnéze se
vyskytuje nap. rizikové ghotenstvi, nedonosenost atd. Skodova, Jel|2003, s. 107)
davaji do souvislosti také&ipadnou ddi¢cnost a uvadi, Ze vyvojové poruchy a opaid
vyvoj ieCi se nefastji objevuji u muzskych potonik Sovak (1981 s. 104t priciny
vyvojové dysfazie na funkcionalni, které vznikajpatologie spok&enského prosedi
a organické, které jsou podniity patologickymi zminami a to pedevSim nevyzralosti

centralni nervoveé soustavy.

Priznaky vyvojové dysfazie se dle Klenkové (2006,/8) projevuji jak wecové
oblasti, tak i n&e¢ové projevujici se v nerovnamém osobnostnim rozvoji. Skodova,
Jedltka (2003, s. 107-108) popisujfiznaky viegi a to jak pro hloubkovou strukturu
feCi, tak pro povrchovou strukturu. V hloubkové stuiktieci se vada projevuje nap
v piehazovani slovosledu, omezeni slovni zasoby, redstavby ¥ty na dvou- nebo
i jednoslovné. V povrchové struktijsou piznaky takové, Zée je na poslech patlava
aZz nesrozumitelna,étd u delSich slov zashuji nebo redukuji hldsky nebo slabiky ve
slow. Mezi dalSi piznaky v néecové oblasti jsou na&pnerovnomdrny vyvoj, naruseni
zrakového vnimani, sluchového vnimani (tzn., nedokasluchem rozlisit jednotlivé
prvky feci), paneti, motorickych funkci (jemna, hruba motorika, pcina motoriky
mluvidel, koordin&ni potize), orientace v prostorutase (Spatna orientace v prostoru,

ve vlastnim&le — pravo-leva orientace) atd.
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Skodova, Jedtka (2003, s. 123, 129) uv§tldveé formy dysfazie a to:

» Dysfazii motorickou — priznaky se projevuji v opoZdém vyvojiieci, re¢ dite
tvori t¢Zkopad®, ma maly mluvni apetit, vice se projevuje neverbaiez
pomoci verbalni komunikace, ma vyr&anzsi aktivni slovnik.

» Dysfazii senzorickou— obtize se projevuji v receptivni oblasti. Mluapietit je
piiméieny, vyvojie¢i nemusi byt opozsh, ani slovnik nemusi byt chudy, ale
plynula fe¢ je nesrozumitelnd a mluveny projev je dost defaramy. Sovak
(1981, s. 106) dale daplje k griznakim v receptivni oblasti vyskyt echolalie,
coz je ,opakovani mluvnich zvik po druhych lidech. Mze se také
u rekterych dti vyskytovat perseverace, tzn., Zze¢dipb solé opakuje mluvni

zvuky. Objevuje se to tehdy, kdyZ &iti, Ze neni pozorovano.

Podle stup& poruchy Kutalkova (2009, s. 148) uvadi dEfi stupe dysfazie
ozna&ovanou jakonemluvnost a stedni stup# jako €Zkou dysfazii neboltastatnou
nemluvnost Nemluvnost charakterizuje jako projev &kt prostednictvim
pohybovych a hlasovych projevbez mluveni, které se nevyvinuldCasté&na

nemluvnost je takova, kdy $ec rozviji, ale pozgji a pomaleji.

Jak uvadi Skodova, Jetka (2003, s. 117) terapie vyvojové dysfazie mudi by
tymovou spolupraci klinického logopeda, klinicképsychologa, Iékd (jako jsou
pediatr, foniatr, neurolog), pedagoga, pracotrn8pecialé pedagogickych center
a rodta spolupracujicich s danymi odborniky. V dnesni &dgé terapie vyvojové
dysféazie zar¥ena na celkovou osobnostdtét bez zéraziovani sloZzkyeci. Rozviji se
tedy zrakové a sluchové vnimani, mysleni, g&rpozornost, motorika, grafomotorika,

schopnost orientacerec.
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2.1.1 NarusSeniélankovani regi

Do této skupiny seéadidysartrie adyslalie. | prestoZe se vyziaji raiznou etiologii,
tak maji spoléeny symptom a tim je&lankovaniteci (artikulace), ktera je naruSena
(Klenkové 2006, s. 99).

Dysartrie

Nazev je odvozen #eckého slovaarthros neboli ¢lanek, kdy se jedna o poruchu
hlaskovani, vyslovovani celkdv Na rozdil od dyslalie, kdy je naruSena vyslovnost
jedné nebo vice hlasek (Sovak 1981, s. 381).

Klenkova (1997, s. 27-28) uvadi, Zze kkomaruSeni artikulace se projevuje také
.porucha respirace (dychani), fonace (tvorba hlasu)dysprosodie (porucha
modula&nich faktofi reci — tempo, rytmus, melodie)“. Mezitiginy dysartrieradime
poskozeni mozku v obdobi prenatalnim (nedonoSemugcni onemocni matky,
pokus o peruSeni gdhotenstvi), perinatalnim (postiZzeni motorickychasil krvacenim,
asfyxii (tj. nedostatek kysliku)) a postnatalnime(imgitidy, encefalitidy, chronicka
intoxikace, v poz&Sim wku cévni mozkoveé onemo&mi, Urazy hlavy). RozliSuji se
rizné typy dysartrii podle lokalizace centralnihovogého systému ve kterém je

postiZzeni a to korova, pyramidova, extrapyramidaedebralni, bulbarni, smisSena.
Dyslalie

V odborné literatie existuje ¥tSi mnozstvi definic, které svym vy&dienim si jsou
velice podobné. Sovak (1981, s. 122) definuje diygdéko ,vadnou vyslovnost jedn&
vice hlasek matského jazyka, ffxéemz ostatni hlasky jsou vyslovovany spravn
Klenkova (2006, s. 99) dyslalii definuje jako ,pohu artikulace, kdy je naruSena
vyslovnost jedné hlasky nebo skupiny hlasek rodngayka, ostatni hlasky jsou

vyslovovany spravhpodle gislusnych jazykovych norem.”

Dyslalie pati mezi nefastjSi poruchy komuniké&nich schopnosti uéti, nékdy se
také mize vyskytovat narusena vyslovnoskterych hlasek u dosfych. Negastji se
jedna o vadnou vyslovnost hlasek R,a sykavek. Tato porucha se vyskytuje vice
u chlap@ nez u divek v postu 60:40 % (Klenkova, 2006, s. 100).
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Pri¢iny dyslalie

Krahulcova (2007, s. 32) roZdje priciny na exogenni a endogenni, které jsou

V rizném vzajemném stupni, pém a zavislosti. Jedna se o tytiacmy:

dédicnost (nap. nespecificka édicnost — dyspraxie, dysgnozie, daletova

slabost, ktera je evidovana v linii e opozény vyvoj iedi),

vrozené dispozice (n&psmyslova postizeni — zrak, sluch, postizeni émitno

nervového systému),

vlivy prosttedi (nap. nespravny mluvni vzor, nedostatek citovych pkdgit
nedostatek stimulace ke komunikaci, vychovné chyby)

patologie mluvnich orgdn(nag. dychani, fonace, artikulace, artikééd mimika,

souhra v celkové technice mluvy),

dalSi postizeni, tauz se jednd o mentalni, senzorické nebo jinééktaa

souvislost s vyvojovou vyslovnosti a dyslalii.

Klasifikace dyslalie

V odborné literatte existuje tkolik rozdleni podle #znych hledisek. Klenkova

(1998, s. 15-17) uvadiekni z vyvojového hlediska, podleigin, podle lokalizace

konkrétni pi¢iny, podle rozsahu a kontextu.

Déleni z vyvojového hlediska -Pokud di¢ nesprava vyslovuje asi do patého
roku, jednd se o jevipozeny, fyziologicky a mluvime tak fyziologické
dyslalii. Pokud nespravna vyslovnost trva mezi patym a gadrokem jedna se

o prodlouzenou fyziologickou dyslalij vzhledem k tomu, Ze do sedmého roku
se upetuji mluvni stereotypy, kdy se jeéShespravna vyslovnost v l&leh
piipadech mze upravit. Jestlize se po sedmém roce vyslovregbnavi, pak se
hovai o ,pravé dyslali“. Pokud je dita hlaska dittem ve slovech
vynechavana oziaje se tato vada jakmogilalie. Zanenovani hlasky za jinou
se oznduje jakoparaldlie. Hlaska, ktera je vadntvorena dostanéecky nazev

a piponu ismus Pro hlasku, kter4 chybi nebo se vynechéava, jsauydelicie
(nicim), eliminace (vylouceni, vyazeni),elize (vypousEni). Nahrazeni jinou
hlaskou je nazewsubstituce (nahrazeni), pokud hlaska neni dobra, mluvime

o distorzi (pfekrouceni).
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Déleni podle pri¢in

o Funkeni (funkcionalni), kter4 se&l na senzoricky typnaruseni sluchové
diferenciace) anotoricky typ(motoricka artikulani neobratnost).
o Organova (organicka) dyslalie, ktera se dalelidna a) dostedivou,

impresivnidyslalii, b)ods¥edivou, expresivnt) centralni.

Podle lokalizace konkrétni Fi¢iny se @li na akustickou, labialni, dentélni,

palatalni, lingvalni, nazalni.
Déleni z hlediska kontextu

o Dyslalie hldskovéa- tyka se jednotlivych hlasek.
o Dyslalie kontextovaktera je bd’ slabikova nebo slovni (tzn. izolované
hlasky jsou tveéeny sprava, problém je u slabik nebo slov, u kterych jsou

tvoreny Spats).
Podle rozsahu

o Dyslalia univerzalis (mnoh@etnd) — je postiZzena étsina hlasek, i
nahrazovani souhlasek hlaskou —tgetémer nesrozumitelna.

o Dyslalia multiplex (gravis) oproti pedeSlé va#l je menSi rozsah vadn
tvofenych hlasek. Jedna se o postiZeni artikul&t@ho p@tu hlasek.

o Parcialni dyslalie (dyslalia levis, simplex) jedna se o vadu jedn®one
n¢kolika hlasek. RozliSuje smonomorfni(,vadné vyslovované hlasky jsou
z hlediska mista artikulace v jedné artikuboblasti) apolymorfni(,vadng
vyslovované hlasky jsou z vice artikétdch oblasti®).
Krahulcova (2007, s. 42) uvaddyklalii levis Ze se jedna o jednoduchou

poruchu nebo vadu vyslovnostgje srozumitelna.
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Terapie u dyslalie
Klenkova (1998, s. 23—-24) uvadi Seemanétyyi zasady pro odstii@vani dyslalie.

Jedna se o:

e zasadu kratkodobého ¢eni — kratké acasté procwviovani vyslovnosti
(,Seemen doportoval cvkit 2-3 minuty 20-30 krat derty),

e zé&sadu vyuziti sluchové kontroly — z&me se na sluchové vnimani gov
vytvoiené hlasky,

e zasadu pouzivani pomocnych hlasek — jedna se h&iéyrt artikulované
dyslalikem (nap u vyvozovani hlasky R je pomocnou hlaskou D),

e zasadu minimalni akce — @i bez gehnaného nasili, n&g artikulatnich
organi. Seeman dopotuje nacvik Septem.”“ Nova hlaska se rijd cvici

tiSe a potom seipchazi v hlasité c¥eni.

Klenkova (1998, s. 24-25) dale uvadi deéplé zasady A. Radka, které jsou: ,novou
hlasku vyvozujeme individua# postupujeme od snagjgiho ke sloZijSimu, Spat#
vyslovovanou hlasku neopravujeme, ale vzdy vyvanej@ovou, vyvozujeme vzdy jen
jednu hlasku, zachovame princip minimalni akceyrépé se o sluchovou kontrolu,
dbame zéasady kratkodobého, alastého cwvieni, posilujeme sebédeéru ditte,
nesnadnym a neznamym shov se vyhybame, mechanickych pacek pouzivame jen
v pifipadech nezbytnosti, spolupracujeméidntimi witeli, rodinou ditte a odbornymi
lékari.

Pribéh terapie dyslalie

Klenkova (2006, s. 113-114) uvadi dle Kovacsa@wii etapy a to: fpravna

cviceni, vyvozeni hlasky, fixace hlasky a automatizdésky.

Pripravna cviéeni — do této skupiny p&tdechova, fonéni cviéeni, cvteni rozvijejici

motoriku ri, ¢elisti, jazyka, mitkkého patra atd.
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Vyvozovani hlasek- u vyvozovani hlasek se daji vyuzit metodiyr@® a nefimé.

Metody nepimé — malé dti formou hry napodobujitizné zvuky, & uz girodni Ci
technické (hlasy zvat, dopravnich prosdki). JelikoZz si neuwdomuji pravy dvod

tohoto cvéeni, jsou pi cvicenich uvolgny.

Metody gimé— uz gimo vyvozujeme danou hlasku, tato metoda se vyuzistarSich

déti a dosplych, kdy je nespravna vyslovnost dlouhoggh

Fixace vyslovnosti hlasek — spojujeme hlasky, které jsou vyvozené s jinymi
v nejizrejSich spojenich, n&gstji ve slovech a slabikach. Toto ¢eni je poteba
provadit zajimavou formou prodt, aby nedoSlo k odrazeni a ztrathuti ditte dale

CVicit.

Automatizace vyslovnosti hlasek- nejprve se provadi jednoduché opakovani slov za
pomoci zraku a sluchu, nasleduje etapa, kdy se grognavaji obrazky,edntty, fikaji
se basriky, fikanky a posledni etapou je pouziti spravné vysistinv dialogu

a monologu.
Krahulcova (2007, s. 48) uvadi ve své publikackes @t fazi:

e pripravna cueni,

* vyvozeni hlasky,

* identifikace hlasky — jedna se o ,poznavani hlastgstou sluchové -
fonematicke, proprioceptivni — hmatové, kinestick@tické, gipadré asocigni
(zejména s pismenem) identifikace",

» fixace nového mluvniho stereotypu,

* automatizace spravné vyslovnosti.
2.1.2 Ziskana orgdnova nemluvnost

Ztrata schopnosti komunikovat mluvenim, které uly mabyté, se nazyva afazie,
nazev je odvozen oikckého slovaphatos coz znamenaémy, nemluvici. Jedna se
o to, Zeclovék neni schopeiec vytvaret a/nebo ji porozuét. ,Afazie (fatické poruchy)
jsou ziskané poruchyiipmu (percepce) a produkce (exprese) jazykové glagki,
vznikajici ne¢asgji pii poSkozeni &ry dominantni mozkové hemisféry. Afazie vznika
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poSkozenim korovych centde¢i v dominantni mozkové hemist ktera jsou na
produkci a rozumni ieci specializovana.” Ovladani aktivieci (exprese) se dke
prostednictvim motorického centra nazvaného jako Brocoporozundni feci
(recepce) se &k prostednictvim senzorického centra ozawané jako Wernickovo
(Kejklickova 2011, s. 42). Mezi ngjsgjSi priciny afazie pat cévni mozkové iphody,
Grazy a poragni mozku, mozkové nadory, intoxikace mozku, é&bva onemocgni
mozku, degenerativni onemdaari centralniho nervového systénech&kova 2003,
S. 145-147).

2.1.3 Ziskana psychogenni nemluvnost

Mutismus, nebo-li okméni ma za nasledek silny duSewhifyzicky Graz, velké
vzruSeni, duSevni ¥grpani. Jedna se o nahlou ztrédi, kdy postizeny chce mluvit,
najednou neriize acim vice se snazi, tim vznikaji stalétsi zabrany veci. Doba
trvani mutismu se liSi, fize se jednat o &kolik hodin, tydmi, ale i n#siai.
Vzhledem ktomu, Ze jde o futki poruchu je zde moZznost Uplného uzdraveni.
(Pavlova-Zahalkova a kol. 1976, s. 110)

Druhy mutismu (Skodova 2003a, s. 203—-204):

» Autisticky mutismus- nedostatek mluvni iniciace &gobuje Uplnou &motu
(pravcEpodobrg se jedna o symptom psychotického onensnn

* Neuroticky mutismus- vlivem neurotickych zabran ditnemize mluvit
v urgitych nar@nych spoléenskych situacich.

* Perzistentni mutismus jedna se o aimeni trvajici delSi dobu.

 Psychoticky mutismus symptom nastupuijici psychézy

* Tranzientni mutismus jedna se o afméni na fechodnou dobu.

e Situa’ni mutismus — ,zahrnuje projevy déte, které jsou kratkodobé,
psychologicky jas& srozumitelné (flechodna nemluvnost v novém piest,
nemluvnost v souvislosti s trémou apod.)“.

* Reaktivni mutismus— stav vznikly v ¢asové souvislosti v tdledku
psychotraumatizujiciho zazitku.

* Totalni mutismus- oréméni se tyka vSech osob, situaci i prest.

’Psychéza — ,&ka dudevni nemocipniz je zpravidla ferusen kontakt jedince s realitou” (Skodova,
Jedlitka 2003b, s. 607)
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* Surdomutismus ,neuroticky utlum se rozHii na oblast slySeni.”
* Elektivni (selektivni-vydrovy) mutismus- orémeéni souvisi s ufitou osobou
nebo situaci.
Peutelschmiedova (2006, s. 286) k elektivnimu mutisivadi nasledujici: ,Porucha
komunikace se takasto objevuje f nastupu ditte do kolektivnhiho zZidzeni. Dit
s elektivnim mutismem mluvit @ize, ale nechce, a to Wiové bud’ s jistou osobou,

nebo v uéitém prostedi.”
2.1.4 Poruchy zvuku reci

Klenkové (2006, s. 130) definujaolalii (huh fiavost) jako narusenou komunikai
schopnost postihujici  zvukeci, tak i artikulaci. ByteSnikovad (2007, s. 132)
charakterizuje rinolalii jako ,patologicky zménou nosovost’. RozliSuji sdittypy
huhhavosti a to otetena, uzakend a smiSena. Snizena patologickd nosovost je
charakteristickd pro uz#&énou hukiavost, naopak patologicky zvySend nosovost je
typick& pro otefenou hukiavost. SmiSena hivost je kombinaci uzéené a otekené

huhavosti.
Palatolalie

Sovak (1981, s. 197) definuje palatolalii jako vaihdi, ktera je doprovazena
rozS€pem patra, nebo rozftem patra a rtu. Sovak (1981) mericmy fadi ddi¢nost,
zevni giciny (nag. Uraz matky wasném obdobi gravidity), poruchy latkovée m
(nedostaujici nebo nespravna vyziva matky), infek onemocani. Mezi Fiznakyradi

zmeény rezonance a artikulace. Jedna se &mznvyvojove.

Jak uvadi Klenkova (1997, s. 23) dasei rozStpa je wci Iékaskou (stomatologie,
plasticka chirurgie) a poté nasleduje logopedic&&epJle dlezité, aby spolupracovala

jak Skola, tak i rodina.
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2.1.5 NarusSeni fluence (plynulosti)ireci

Poruchu plynulostieci povazujeme za stav, kdy dochazi dlba ke zrychleni tempa
ieCi az do pekotnosti, pi niz se snizuje srozumitelnosti (breptavost — tumultus
sermonis), nebo kdy jée¢ preruSovana zaskubg§i kiecemi svali fonatniho Ustroji
a mluvidel (koktavost — balbuties)" (Skodova, Jédi 2003a, s. 257),

Typickym znakenbreptavosti je napadné zrychleni mluvy postégprechazejici az
v nesrozumitelnosteci. Jedna se oiprusovani mluveni vdechygkdy i mluveni i
nadechovani, néesnd nebo nespravna vyslovnost, monotonni mluvara kheni
¢leréna akcenty, ani se neodliSuje silou hlasu. Jakilanete ditti, aby mluvilo
pomaleji, protoze mu nerozumite, tak obvykle zponaalrozumitelnost se vyrazn
zlepSi. Kontrolareti u ditte je pouze na chvili, a potom zase znovtirea svojiied
zrychlovat (Kutalkova 2009, s. 133-134).

Koktavost (balbuties)

koktavosti fadime nafp deédicnost, negativni vlivy progedi (perfekcionalisticka
vychova, upozatovani ditte na neplynulost eci, psychotrauma — Sok, ulek, rozvody,

rivalita mezi sourozenci atd.) (Klenkova 1997, 3).2

Mezi piiznaky vieci patii opakovani prvni slabiky nebo i posledni. Také moh
opakovat cela slova, cozute vypadat jako neobratné vyfadani. DalSim fiznakem
je protahovani délky slabik. (Kutalkova 2009, s9)l Klenkova (1997, s. 24) dale uvadi
nepravidelné, povrchni,fgryvané dychani, ikée hlasivek, monotonnie¢, mize byt
zrychlené nebo kolisavé tempo, parafrazie (vyhrnsgi problémovym hlaskam
vyskytujici se ve slovech na &ku jako jsou p, b, k, g), embolofrazie (tzv. siov
~wmetky" jako jsou hm, Ze, ano), objevuje se tabgdfobie, coz je strachieci. Dale se
zminuje o naruSeném koverbalnim chovani — jedna sé wapky, Zvykani, mrkani,
vytrhavani vlas, naini poma@ovani, kyvavé pohyby ze strany na stranu. Kutalkova
(2010, s. 70) uvadi, Ze dipii bézné otazce misto odp&édi zrudne anebo zbledne,
zatina psticky, miZze také stahnout ob&j do grimasy a &at pohyby neodpovidajici
situaci nap. dupéni nohou, krouceni rukou. AZ potondreamluvit ,MuZe se stat, Ze po

takové ,Fedelte” mluvi pongrné plynule.”
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3 Logopedicka p&e

NaruSena komunikai schopnost ovlituje zn&né osobnostéloveéka, kdy mize
narazet na nepochopeni od osob poslouchajiciciivadd bul’ neporozurini, nebo
netrglivosti naslouchat. Je nezbytne, abytein s narusenou komunikd schopnosti
byla poskytnuta vhodna logopedick&egktera umaoiuje digti rozvijet komunika&ni
kompetence na vSech jazykovych rovinach, poméha adbouravat strach
z komunikace a pofite mu pekonavat komunikai bariéry (Svojgrova, Girglova
2012).

3.1Vymezeni zakladnich pojni

Specialni pedagogika je pedagogickou disciplinoterak se zabyva vychovou
a vzatlavanim dti a zak se specialnimi vatavacimi potebami a znevyhodmymi
osobami, které ptdbuji specialéh pedagogicky fistup a podporu, aby se mohly
pracovr i spol&ensky uplatnit (Klenkova 2006, s. 11).

D¢leni specialni pedagogiky (Pipekova 2006, s. 97):

« ,psychopedie- (specialni) pedagogika osob s mentalnim postizen

« somatopedie- (specialni) pedagogika osokEkesnym postizenim, s chronickym
a dlouhodobym onemoé&nim,

« logopedie- (specialni) pedagogika osob s narusenou komémiikahopnosti,

- surdopedie- (specialni) pedagogika osob se sluchovym pastize

- oftalmopedie- (specialni) pedagogika osob se zrakovym postizen

- etopedie- (specialni) pedagogika osob s poruchami chovani,

- edukace jedints vice vadamikombinovanym postizenim),

- specifické poruchydeni nebo chovahi

Logopedie se skladaieckého slovdogos coz znamena slovo a ze slopaidea
neboli vychova. Logopedie jeédni obor, ktery se zal rozvijet az v polovi&
20. stoleti. Logopedie byla definovaR&schelsemv r. 1924 jako |ékiska wda, jako
obor specialéh pedagogicky ji definoval u ndSovak. Logopedie, ktera je soasti
specialni pedagogiky, ma blizky vztah k dalSim @bgr mezi které p#t obecna

pedagogika, surdopedie, somatopedie, oftalmopedighopedie, dale z medicinskych
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obori to je pediatrie, foniatrie, psychiatrie, vyvojopéychologie a patopsychologie
a dalSi (Klenkova 2006, s. 11-13).

V. Lechta (2003, s. 22) ,definoval logopedii jakoterdisciplinarni ¥dni obor
zkoumajici zakonitosti vzniku, eliminovani a pregen narusené komunikai

schopnosti.”

3.2 Logopedicka p&e v mata'skych Skolach

Pavlova-Zahalkova a kol. (1976, s. 59-62) se zgbyea své publikaciretovou
vychovou v pedskolnim ¥ku a uvadi nasledujici: Ukolem jazykové vychovy
v matdgské Skole je rozvijeni slovni zasoby, zdokonalovgrdmatické spravnosti
détskych mluvnich projey, rozvijeni po¢édomi o zakladnich jevech gramatické stavby
jazyka, dale rozvijeni vyj&dvani dti, které by mdlo byt souvislé, zdokonalovani
spisovné vyslovnosti. Vyvdieci je poteba neustale rozvijet vhodnymi pa&tin aby
nedoSlo k ustrnutfeci. Nejcasgji se vyuzivahra prinasejici dtem krong radosti také
rozvijeni jejich poznani a slouzi také k mluveniyu¥ivaji se, jak hry probouzejici
u cti fantazii u kterych si & samy mohou vymyslet pohybovy a slovni doprovod
a potom jsou hry specialni zafné na proc¥ovani vyslovnosti. Prohlizeni obrazku
amluveni o nich slouzi krozsni slovni zasoby, coz vede k samostatnému
vyjadrovani. Pro upawvani dtskéreci se vyuzivajihaddanky, které musi byt obsahév
jednoduché, byt pro ditpoutavé, rozvijejici wtip, fantazii a schopnost sprévise
vyjadrovat nap. ,Mala jehlicka, na ni hlavika (dit¢ uhodne: to je Spendlik)”. di také
maji rady rymované rikanky a jednoduché basniky slouzici k upefovani ieci.

U nich nasleduje zpomaleni vyslovovanych hlasek apecialnimrikadle Ize procwiit
jednotlivé hlasky i hlaskové skupiny. Wstd tak dochazi k snadnému zapamatovani
a neustalému opakovani, které slouzi k moz&ini slovni zasoby, aieni obratnosti
mluvidel a upetiovani spravné vyslovnosti. Niafhlaska c: Jaké ¥ci ma Svec v kleci
Byl jeden Svec, ¢hdoma pec, na peci klec, podivnécy el v kleci slepici, sypal ji
pSenici, kazdy den z klece vypadlo vejdérhataskych Skolach se vyuziva takgév
slouzici k Upra¥ a rozvijeniteci. Priznivé se projevuje na dychani, rozvijeni hlasu
a sluchu. Nejtlve u ditte z&iname s jednoduchymi, kratkymi piyiky a pozdji dle
samostatné vypra¥ni, kdy cti podle otazek vypré&yi. Kladené otdzky pomahaji

détem k tomu, aby mluvily souvisloteci, ktera jim misobi potize. Rozvijeni souvislého
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vyjadfovani ma postupovat od nejjednodussiho ke gfékitu: ,,vyprawt podle otazek,
vyprawt podle obrazku, vypr&t slySeny a vidny c&j, nag. divadelni hru.” VyuZivaji
se pohadky a jejich dramatizace, které slouzi kijemi pozornosti, pati, fantazie

a samostatného vyjaaani.

Logopedicka p&e

Sovak (1989, s. 101-102) uvadi, Ze logopedickati pgredskolni dti je myslena,
specialg pedagogick&innost zamifena na rozvijeni mezilidské komunikace,ud jde
o okolnosti normalnéi patologické. U normélnich okolnosti se provadéhgva vSech
sloZzekteci slouzici k rozvijeni osobnosti. U patologickyckotmosti logopedicka @é
ma s pouzitim pedagogickych pri@stki docilit doplréni toho, co schazi nebo uvedeni
na spravnou miru toho, co se #demetvdi. Podstatou logopedické ¢ je &eni.
Vedouci ulohu mé ditelka, kterd poskytuje mluvni vzor, pafip k napodobovani
a také pomocip nacviku mluvnich vykonu. tlitelka by n€la dobré a spravné vykony

pochvalit, naopak na nez@mée a chybné vykony neupo#ovat ani je neopakovat.

Logopedicka pé&e individualni a skupinova

Déti si v matéskych Skolach hraji, poznavaji &y déti ve skupirg komunikuii,
vytvareji, upravuji socialni vztahy. Ve skupirdéti se &i kromé vedouciho vzoru,
kterym je Witelka, také navzajem od sebe. ¥pad, Ze di€ ma napadnou vadieci
branici mu v socialnich vztazich, dopéuje se nejtive individualni logopedicka ©é,
ktera je pipravou k péi skupinove.

Vyuka reci by mela trvat tak dlouho, dokud se &ihenadi spravié mluvit. Délka
jednotlivych lekci sefidi hlavre zdjmem dti. Lekce probihaji tak, Ze se nje
navodi komunikéni pohotovost, potom se provadi motivace zamue adgdakovani
diive ziskanych informaci, v dalSim nacviku je vydivprincip novosti vyuzivajici
napodobovani. Posilovani slouZi k fixaci jiz n&evieho. Cela lekce ma probihat tak,
aby se dit na [¥isti setkanidsilo a spolu s matkou radaiglo.

V logopedické p& ma svoje misto takpohybova, rytmicka a hudebni vychova
Pohybova vychov@e nedilnou sotasti vychovy ditte. Pohybovou vychovy by &h
provazet slovni doprovodfikanky, slovni rytmizace, 2p. V détskych hrach
aiikankach se spojuje rytmus s pohybem a mluvenimalst989, s. 106—109).
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Ve Skolstvi logopedickou géprovadi (Fukanova 2003, s. 47):

» Logopedicky preventista— jedna se o stdoSkolsky vz&laného pedagoga
absolvujici kurs logopedické prevence. Jedna se¢t@ne pripadh o Wwitelky
mateskeé skoly.

* Logopedicky asistent — osoba absolvujici bak#&ké studium specialni
pedagogiky se zagtfenim na poruchy verbalni komunikace.

» Specialni pedagog- ,ucitel se zamifenim na poruchyeci a weni se statni

zawrecnou zkouskou z logopedie.”

Logopedicka p& ve Skolstvi sefidi podle Metodického dopoieni ¢. |.
14 712/2009-61 k zabezmmi logopedické @@ ve Skolstvi.V tomto metodickém
doporieni je vymezena logopedickadeé logoped a jeho kompetence ve Skolstvi, dale
logopedicky asistent a jeho kompetence a nakoneczd®e mluvi o krajském

koordinatorovi a jeho kompetencich.

3.3Logopedicka p&e v resortu zdravotnictvi

Pracovnici fisobici v tomto resortu jsou:
+ logoped,
+ klinicky logoped.

Logoped — jednd se o osobu, ktera absolvovala studium logepedbo specialni
pedagogiky, které je zaifeno na poruchy komunikace a@&emi a vykonala statni
zawrecnou zkousSku z logopedie a surdopedie. ,Pracuje pogervizi klinického

logopeda.”

Klinicky logoped — jedna se o osobu, ktera absolvovala postgradu&rortni
vzklavani, je opravéna pracovat samost@triPokud spini dalSi podminky,tde ziskat

licenci k provozovani vlastni privatni praxe.

35



Zatizeni, ve kterych logoped i klinicky logoped pragujsou statni a soukromé
logopedické ambulance, popporadny, iZzkova oddleni — foniatricka, pediatricka,
psychiatrick&, neurologickd, rehabititd, I&ebny pro dlouhodabnemocné, dale l1azn
Ustavy socialni pie atd. (Fukanova 2003, s. 47).

Logopedické ambulance poskytuji logopedickowigak détem, tak i dosgym.
Zdravotni pojigovny plré hradi standardni pgé Je poteba se objednat wipack
konzultace a i prvni navstvé sebou pinést pfikaz zdravotni pojiovny digte nebo
vlastni, pokud se jedna o dégho, dale pisemné dopéeni od dtského nebo jiného
|ékare (obvodni). Individuadky 1ze domluvit péi nadstandardni, kterou zdravotni
pojistovna, ale nehradi (Kutalkova 2009, s. 198—-199).

3.4 Skolska poradenska z#izeni

Skolska poradenska ifaeni seiidi Vyhlaskou¢. 72/2005 Sb. o poskytovani
poradenskych sluzeb ve Skolach a Skolskych porkgemgaizenich ve zréni vyhlasky
¢.116/2011
Dle této vyhlasky jsou Skolska poradenskéiizami Pedagogicko-psychologické

poradny a Specianpedagogicka centra.

Pedagogicko-psychologické poradny

Novosad (2009, s. 199-201) uvadi, Ze pedagogiciohasogické poradny pit
k nejznandjSim typim poradenského #aeni zabyvajici se problematikou vychovy
a Skolniho vzdavani u dti a mladeze. Osobyénujici se klienim jsou psycholog,
specialni pedagog, logoped a socialni pracovnikiy&@teni ip. o konzultaci v tomto
zarizeni mize pozadat rodi nebo zakonny zastupce, sam mladistvy, ktery jeSista
15 let, dale fislusny pedagog, kdy seuie jednat nap o feditele Skoly, vychovného
poradce, ale ititelku matéské Skoly. Vzhledem k tomu, Ze se S pripadi jedné
0 nezletilou osobu, musi rad nebo zékonni zastupci s timto vyéetm souhlasit.
Pedagogicko-psychologické poradny se zabyvajf.naguchami chovani, komunikace
a pipadre jejich napravou, radi v oblasti volby povolani aetwolby typu Skoly,
vySetuji Skolni zralost, posuzuji vhodnost integrovanghdlavani nebo zazeni do
specialni Skoly atd.
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Specialré pedagogicka centra

Jedna se o specialni Skolskaizeni zabyvajici se &éitym druhem zdravotniho
postizeni nebo poruchy. Speci&lpedagogicka centra jsou zé&iena na &i a mladez
se smyslovym,&esnym, mentalnim postizenim, s vaddedi a dale také &i a mladez,
u kterych se vyskytuje kombinované postizeni. Rrafm centra jsou psycholog,
specialni pedagog a socialni pracovnik, dale jstmu gracovnici doplani dalSimi
odborniky, mezi které piat logoped, rehabilittni pracovnik a Iéka specialisté.
(Novosad 2009, s. 203-205). Svoje sluzby poskytgicaim dti, Skolam, Skolskym
zarizenim, orgam statni spravy ve Skolstvi, ale i dalSim orfgérjinych resorni, které
zabezpeéuji p&i o zdravot® postizené. Mezi ukoly speci&rpedagogickych center
pati nag. poskytovani poradenské a metodickénosti jak rodéim nebo zakonnym
zastupém, tak i pedagogickym pracovriik, zabezp#uji specialg pedagogickou
a psychologickou diagnostiku, provadi depistage d mladistvych, poskytuji pomoc
détem obtizg zailenitelnych, vedou evidenci postizenych a mladishyyktegi jsou
zarazeni do pé&e centra atd. (Kubova 1995, s. 15).

Klenkova (2006, s. 216) uvadi, Ze hlavni Ukoly sile¢ pedagogickych center
zabyvajici se naruSenou komurika schopnosti &i a Zak jsou nap. ,stanoveni
konkrétnich  edukaich/reedukénich  logopedickych postip zabezp&ovani
komunikani kompetence di, poskytovani logopedické intervenceigf@dnutim na

individualni poteby klient“.

Vztah mezi Pedagogicko-psychologickymi poradnami &pecialré pedagogickymi

centry

Cinnost  pedagogicko-psychologickych  poraden ¢d@p v pedagogicko-
psychologické diagnostice a terapeutickéi péproblémoveé jedinceipdskolniho ¥ku
a zaki Skol kEzného typu, orientuji se napu predskolnich &ti hlavre na zji§ovani
Skolni zralosti a laterality, na pedagogicko-psyobiké ovliviiovani rodéa
a predskolak, u kterych je vychova lf) opoz@&na nebo zanedbana, dale&yeéo Zaky
zakladnich Skol s vyvojovymi poruchaméani a chovani atd. Specidlpedagogicka
centra se na rozdil od Pedagogicko-psychologickponaden zabyvaji speci&n
pedagogickowinnosti u postizenychéti. Specialg pedagogicka centra tedy nesupluji
¢innost pedagogicko-psychologickych poraden, aniredsiavuji jejich konkurenci,
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svoji ¢innosti navazuji n&innost pedagogicko-psychologickych poraden aitgptak
poradenskou ¢ (Kubova 1995, s. 11).

3.5Rodi¢e a logopedicka p&e

Logopedicka pé& je pro kazdy kraj jina a jeckdy velmi obtizné najit pracovist
v pifimérené blizkosti. V dneSni délio rodice maji snazSi nezide, kdy museli jit jen
ke svému obvodnimu odbornikovi, ktery jim byidglen, dnes si rode mohou sami
vybrat odbornika (Kutalkova 2009, s. 200iji Whbéru logopeda je kromvzdilani také
zajima doporteni, které obdrzeli od svych znamych nebo dibdiavStvujici uritou
ambulanci a maji s ni pozitivni zkuSenosti. Mnobdidi je ochotno dojizét s dittem
na konzultace k logopedovi do vzdalgich mist, jestlize maji o této ambulanci dobré
reference, i kdyz je logopedicka ambulance v &j&ich bydliSg.

V okamziku prvniho setkani logoped musi byt schopawodit vzajemnou t/éru
mezi nim, rodii a digtem. Uji¥uje rodte o tom, Ze vSechnu vynaloZenou iniciativu
smetuje k prospchu ditte. Logoped musi byt optimisticky natay za kazdé situace,
neba’ negativismus nebo naznak skepsergnpsen na rotk i di€. Seznamuje rode
se stupdm vyvoje komunikace u dite. Vyswtluje rodicim, Ze pesré nelze vymezit
casové obdobi logopedické intervence vzhledem k fatalkazdé ditje individualita
s jinymi vlastnostmi, schopnostmi, temperamentefjmymi dédicnymi predpoklady.
Upozoniuje rodie na fakt, Ze po rychlém rozvojitthe nastat obdobi zpomaleni, a neni
tudiz divod ke znepokojeni. Logoped zodpovida veskeré gotadiciu tykajici se
domaciho proc¥ovani. Rodie musi pesré védét, jakym zgisobem maji doma gtmi
pracovat a také jaky je cil konkrétniho @ni. S digtem musi cuieni provadt ¢lovek,
ktery si s diétem dolse rozumi, navodi pocit klidu a pohody. Jéledité ne&ekat
perfektni vykony od déte bEthem procwiovani, ale sledovat postupné zlep3eni, a podle
toho pomalu zvySovat namost cvéeni. Je nezbytné, aby rodilitt za kazdy vykon
a predevSim snahu neustéle chvalil. Je nezbytné, abigtem pracoval rodi ktery
nema sam vadnou vyslovnost, pokud tomu tak je, rhasihahradit jinyclen rodiny.
Kromé vyslovnosti je stejfi vyznamna také hlasitost projevu, kterow diapodobuje.
Logoped také rodiim radi jaké knihy a pofitky jsou pro di¢ vhodné k rozvojireci
(Vladkovéa 2007, s. 26, 29-31).

Jak uvadi Vagnerova (2005, s. 18-19) rodina jeyae@mrjsi socialni skupinou
ovliviwwjici psychicky vyvoj ditte. Ditti poskytuje rodina zakladni zkuSenosti,
pottebny zdroj jistoty abezpeé ,Rodinné prosedi ukuje, jaké schopnosti
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a dovednosti jsou cény anaopak, co je povazovano za ztwyée Odrazi se zde
hodnotovy systém rodiny i celkova urdivebou rodét, resp. vSech doslych clena
rodiny, jeji celkovy kontext.“ Hlavni roli v igphu nebo neusghu reedukace maji
postoje rodiny. Mensi Sanci na ésh maji ti rodée, ktgi beéhaji od jednoho odbornika
k druhému domnivajici se, Zze dosahnou rychlejSibpschu, rodée nepravidel&
chodici, kdy jednou ffjdou a dvakrat se jim to nehodi. Naopak tedidodrzujici
doporieni terapeuta,ipmyslejici o tom, kde se stala chyba a rozitise chovajici,
maji WtSi Sanci na usgh (Kutalkova 2009, s. 129). ,Pokud je vzajemnalgp@ce
rodica dittte s logopedem na dobré Urovninda byt vyhodna pro vSechny&strené
strany.” Pro dit je rodi velice dilezity, predstavuje pro & zdroj bezpéi a jistoty,
poskytuje mu psychickou podporu a tim, Ze secémdipoludastni logopedické gé

o své di¢ spol&né s logopedem, cely proces zefektivni (Vladkova 2@034).
Zakladni pravidla usfné logopedické gé dle Kutalkové (2011, s. 56-57):

e dodrzovat dohodnuté terminy — kigac neschopnosti ifjit véas to nahlasit
a domluvit si novy termin,

» dodrzovat co nejesrEji doporuené postupy,

* pokud navrZzeny postup nevyhovuje nebo existdjak® nejasnosti pozadat
o vyswtleni, dohodnuté postupy némt ani podle pirucek ¢i rad od
piibuznych nebo znamych,

e vénovat se zadanym ukoh pravidel@, nékolikrat denr, jenom kratkou chvili
(Ize s dittem dohodnout odému po splgni Ukolu, lepsi je vyuZzivat get
spravnych pokus nezc¢asovy Udaj nap ,az toiekneme 10x spra¥n cviceni
skorti a dostane$S odinu),

» evidovat splané ukoly nap. ¢arkami v kalendé a poté Ize dohodnout s étigm
cilovou prémii za ufity splnény paiet ukoli,

» vyhybat se pokyim: ,fekni to znovu, opakuj to, oprav se* atd. ¢die pak boji
mluvit, ma trému nebo fize trucovat a byt az agresivni),

« formulace, ktera je nespravna neboiesg vyslovené slovo po diti opakovat
spravi, s mirre zvyrazrenou zngnou,

* pouZivat ¢asopisy, knizky, obrazky, sklatde pro podporu rozvoje slovni

zasoby a vyjaibvaci obratnosti.
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PRAKTICKA CAST

4.1 Vymezeni cili bakalarskeé prace

Hlavnim cilem této bakatéké prace je zmapovat logopedickowipé MS mista
Liberce a kvalifikaci jejich pedagdgv oblasti logopedie. DalSi za&teni cile je zjistit
spolupraci mezi MS a jinymi institucemi zabyvajicise problematikou narusené
komunika&ni schopnosti. Jinymi institucemi jsouieplevSim mysSlena, Skolska
poradenskd Z&eni, nap Pedagogicko-psychologické poradny a Speéialn
pedagogicka centra. Ziskana data z provedenéhardkteyého Séeni daného regionu
budou vyhodnocena a interpretovana pomoci tabutgkifa.

4.2 Predpoklady prizkumu

S ohledem na uvedené cile byly stanoveiiyptedpoklady, pomoci kterych budou
interpretovany vysledky pekumného Séeni.

Predpoklad¢. 1

Lze predpokladat, Ze v soasné dob budou iz vSechny MS daného regionu
poskytovat logopedickou piéve svych institucich.

Predpoklad¢. 2

Lze predpokladat, Zze pedagogovédehto MS poskytujicich logopedickou qpéoudou
pracovat na pozici logopedického asistenta neZzoaaipdogopedického preventisty.
Predpoklad¢. 3

Lze predpokladat, Ze MS spolupracuji v problematice remé&omunikéni schopnosti

vice se Speciathpedagogickym centrem nez s Pedagogicko-psychd&ogiporadnou.

4.3 Pouzité prizkumné metody

K zisk&ni patbnych udaj byla pouZita metoda dotazovani, konkéétechnika
dotaznik (viz Bloha ¢. 1), a analyza dokumentMS (Skolni vzdlavaci program).
V odborné literatie je dotaznik definovan nasledeévnP. Gavora (2000) vymezuje
dotaznik jako ,zfisob pisemného kladeni otadzek a ziskavani pisemogpbwdi.
Samotny dotaznik je soustavéegem pipravenych a pdivé formulovanych otazek,
které jsou promySlensdgazeny a na které dotazovanad osoba (respondentyiodpo
pisemr“ (Chraska 2007, s. 63).
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Podle zfisobu odpowdi respondenta se rozliSujiteviené a uzavicené polozky
(nestrukturované a strukturovanépteviené polozky neboli otazky jsou takové,
u kterych respondent odpall vytvaii sam, respondentovi nenavrhuji Zadné hotové
odpowdi.

U uzawienych polozek je respondentoviigdkladan vzdy uity pocet predem
piipravenych odpaidi. ,Podle pétu predkladanych odpa@di Ize uzavené polozky
rozclit na dichotomickéa polytomické' Pokud se jedna o dwzajemr vylucujici se
odpowdi (nag. ano — ne) jedna se o polozky dichotomicképravou dichotomige
ozna&uji dvé existujici odpow¥di na danou polozku, které se vzajemmevyluwuji.
Polytomicképolozky gedkladaji vice jak dv odpowdi, déle se &i na vylkErove,
vyctové a stupnicové. U vybovych polozek je respondentovirgulkladano vice
odpowdi, kde ma jednu z nich vybrat. ijRlad polytomické polozky s vyem
odpowdi:

Byvate spokojen(a) se svymi vysledky u zkouSek?

A vzdy ano

B wtSinou ano

C rekdy ano, akdy ne

D vétSinou ne

E nikdy*

Polozavena polozka se ozéje takova, kdy vyuZijeme moznosti nabidky ,jina
odpowd™, kterou voli respondent wfpad nevyhovujicich nabizenych moznosti
odpowdi.

Priklad:

.Na které stedni Skole jste maturovala?

A na gymnaziu

B na stedni odborné Skole

C na stednim odbornémcilisti

D na jiné stedni Skole (UvBe KLeré).........ccoovviiinieieanns

Vy¢étové jsou takové, kdy respondent vybira sasré nékolik odpowdi, paet je
bud neomezeny, nebo je aem instrukci. Ustupnicové poloZzky se respondeim
predklada wity pocet odpo¥di, které maji podle ditého kritéria seadit (Chraska
2007, s. 165167).
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V prizkumném Sééeni byl pouZzit nestandardizovany dotaznik, slozz@3 otazek.
Z toho 4 otazky byly otéené, 9 uzasenych a 10 otazek polouzawnych. V dotazniku
bylo 9 otdzek zagteno na zjiSovani informaci o respondentovi (dale jen pedagpgov
dalSi 4 otazky zjidovaly zakladni informace o maské Skole a zbyvajicich 10 otazek
bylo zangéteno na logopedickou piéa vadyieci vyskytujici se u &i v matéskych
Skolach. Ped samotnou realizaci dotaznikového ieddt byly zji§ovany blizsi
informace k oslovenym MS. Jednalo se o $kolnigkadici programy, kterymi sidi
piislusné MS, jejimz obsahem je mhapcharakteristika 3Skoly, charakteristika
a vzalavaci obsah 3$kolniho vévaciho programu. Skolni védvaci programy
(SVP) byly, jak uZ bylo vy3e uvedeno, studovamgdovlastnim dotaznikovym $ehim

z davodu ziskani lepsi orientaci logopedickégge vybranych MS.

4.4 Popis zkoumaného vzorku

Pro pfizkumné Se¢eni bylo nahod vybrano16 MS ve nést Liberec. Vzhledem
k tomu, ze2 MS odmitly Gast, ptizkumného 3é&éni se Gastnilo14 MS. Dotaznikové
Seteni bylo uteno pro pedagogy MS v Liberci. Vimkumném 3éeni bylo
prostednictvim feditelek MS osloveno94 pedagod, ztoho dotaznik vyplnilo
81 pedagog. Informace o ¥kovém sloZeni a délce praxe vykonané v MS jsou ewed

v nasledujicich tabulkach.

Tabulka €. 1: Vékova kategorie pedagoga

Vékova kategorie pedagoga Pocet odpowdi Vyjad¥eno v %
19-25 let 3 3,70
26-31 let 12 14,81
32-37 let 10 12,35
38-43 let 9 11,11
44-49 let 20 24,69
50-55 let 18 22,22

56 a vice let 9 11,11
Celkem 81 100

42



Tabulka €. 2: Praxe pedagoga

Praxe pedagoga Pocet odpowedi Vyjad¥eno v %
meéné nez 1 rok 2 2,47

1-5 let 16 19,75
6-10 let 6 7,41
11-20 let 14 17,28

21 let a vice 43 53,09
Celkem 81 100

Jak vyplyva z udaj v tabulceé. 1, 2 nejastjSi wkovou kategorii oslovenych
pedagod je wk v rozmezi44-49 let a nefastjSi délka praxe dosazena pedagogem

v MS je v rozmez21 let a vice

4.5Vysledky prazkumu a jejich interpretace
V této casti bakaléské prace budou prezentovana data pochéazejici metrssho
prizkumu a takeé jejich interpretace.

4.5.1 Pribéh prazkumu

Dotazniky byly osob® predanyieditelkdm MS s tim, Ze jim byl z&ma obsah
podrobré vyswtlen. Divodem bylo proskoliteditelku, ktera pedagdg vyswtlovala
zamer a zmisob vyphovani dotaznikuReditelky byly ujis&ny, Ze veskeré ziskané
informace budou prezentovany pouze v této bagkdapraci a bude zaj&ta jejich
anonymita. Po domluvenéasovém obdobi byly dotazniky os@ébwyzvednuty ve
vybranych MS. Vzhledem k shora uvedenym skubstem doSlo ze strany pedafog
k ochot dany dotaznik vyplnit, nelsaz celkového p&u rozdanyct94 dotaznik bylo
vypInéno 81 tj. 86, 17 %

4.5.2 Vysledky prazkumu

Otéazka v dotaznikil 1: Jaka, pokud mate, je specializace Vasi MSPag'. jazykova,

montessori pedagogika, logopedick&géapod.)
Otazka v dotazniksi 2: Kolik t ¥id ma Vase MS?

Otazka v dotaznikéi 3: Uved’te prosim celkovy pdet déti navstévujici Vasi MS.
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1 tfida zamdfena na naruSenou komunikd schopnost
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1 tfida zamdfena na naruSenou komunikd schopnost
3 tfidy zangiené nadlesné postizeni + kombinované vady
2 tridy zangfené na naruSenou komuniké schopnost
2 tridy zangfené na narusenou komuniké schopnost+1
tiida zandfena na vady sluchu
4 tridy zamgfené na kombinované vady+ilda zanstena
na vady zraku
2 tridy zangtfené na narusenou komuniké schopnost

Otazka v dotaznikdl 5: Pokud ve Vasi ¥idé jsou déti s vadami Fedi, uved’te prosim

jejich poéet.

Tabulka €. 4: Patet diti s vadouredi ve tride

—_
25,42
10 16,95
7 11,86
1 1,69
26 44,07
59 100
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Poget déti s vadoureti ve téidé
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Graf &. 1: Patet dsti s vadoureti ve tide MS

Na tuto otdzku odpovidali pouze ti pedagogovéii kte své ttide méli déti s vadou
feCi. Z tabulky¢. 3 a grafuc. 1 vyplyva, Ze né€pstjSi odpowd byla 8 a vicegkterou
uvedlo26 pedagod (tj. 44, 07 %),15 pedagod (tj. 25, 42 %) odpoidélo, Ze v jejich
tiide se vyskytuji 4 a mé&ndéti s vadouregi, 10 pedagod (tj. 16, 95 %) uvedlo 5Sati
s vadou feci, 7 pedagod (ti. 11,86 %) uvedlo 6 &i svadouiedi, 1 pedagog
(tj. 1, 69%) uvedl 7 &i s vadoueti.

Otazka v dotazniku. 6: Jaké poruchy Fefi se vyskytuji u déti ve Vasi #idé?
Upresréte prosim, paiet déti s poruchouiegi.
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Poruchy ¥eti vyskytujici se u diti ve t¥idé

jiné & 1

mutismus &= 3
breptavost e 7

rinolalie ===== 6
palatolalie == 3

dyslalie & 4 46

opozdny vyvojieci & 4 54
vyvojova dysfazie & d 19
dysartrie &= 3
koktavost == O
afazie === 5

0 10 20 30 40 50 60
pocet odpowedi

Graf ¢&. 2: Poruchyfegi vyskytujici se u &ti ve #idé

V této otdzce pedagogové mohli zvolit vice odfby Z grafu ¢. 2 a tabulky
¢. 5 vyplyva, Ze nepstjSi poruchoureci vyskytujicich se u &i byl opozdny vyvoj
redi (tj. 34,62 %), nasledovaldyslalie (tj. 29,49 %),vyvojova dysfazie(tj. 12,18 %),
koktavost (tj. 5,77 %), breptavost (tj. 4,49 %), rinolalie (tj. 3,85 %) aafazie
(j. 3,21 %), vyskytujici se poruchou v MS byl takétismus (tj. 1,92 %), dysartrie
(t. 1,92 %) a palatolalie (tj. 1,92 %). U poloZkyjiné poruchy feci odpowdél
1 pedagog (tj. 0,64 %), Ze ve swédE ma di¢ sesymptomatickou poruchou Fedi.
K vyhodnoceni shora uvedeného grafu — konkr&todpowdi afazie je nutné dodat, Ze
v détském ¥ku je tato vadaeci velice vzacna, nelfose jednd o poruchiegi, jejiz
pii¢inou jsou nap cévni mozkoveé ithody, Urazy mozku atd. Z tohotdvbdu se Ize
domnivat, Ze znalost pedagotykajici se vadeci je nedostaténa, a tim #ejmé doslo

k mylné voll& odpowdi a to ve vztahu zagny s vyvojovou dysfazii.

Otézka v dotaznikei 7: Je ve Vasi MS poskytovéana logopedicka pé?

Tabulka &. 6: Poskytovani logopedické g&v MS

Poskytovani logopedické pé&e Pocet odpowdi Vyjad¥eno v %
ano 64 79,01

ne 17 20,99
Celkem 81 100
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Graf &. 3: Poskytovani logopedické gg&v MS

Z tabulky ¢. 6 a grafué. 3 je patrné, Ze &1 dotazovanych pedagdgpdpovdélo
64 kladné (tj. 79,01 %), na otazku poskytovani logopedickéepéMS al7 pedagod
(tj. 20,99 %) odposdélo, Ze v MS, ve které pracuiji, logopedickowipgeposkytuji.

Otazka v dotaznikw’. 8: Pokud jste zvolili v pfedchozi otadzce odpad® ano,

odpowézte na nasleduijici otazky, jakéasto probiha logopedicka p&e ve Vasi MS?

Tabulka &. 7: Casovy piibéh logopedické pie u dti v MS

24

37,50
5 7,81
25 39,06
10 15,63
0 0,00
64 100
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Graf &. 4: Casovy pfibéh logopedické pée

Z tabulky¢. 7 a grafwe. 4 vyplyva, Ze népstjSi odpovd pedagogové uvétl, ze
logopedickou pé& u déti je provadna 1x-2x tydné (tj. 39, 06 %), druhou n&gsejsi
odpowdi bylo denné (tj. 37,5 %), nasledovalbx-2x mésiéné (tj. 15, 63 %), odpoxd’
3x tydné a viceuvedlo 5 pedagdg(tj. 7,81 %).

Otazka v dotaznikd. 9: Jakym zpiasobem je zajifovana logopedickd pée (LP)

détem, které navstvuiji Vasi MS?

Tabulka €. 8: Zptisob zaji§ovani logopedické e

17 20,99
64 79,01
0 0,00

81 100
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Zpusob zaji¥’ovani logopedické pée
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Graf €. 5. Zpasob zaji§ovani logopedické e

Z tabulky¢. 8 a grafu¢. 5 odpo¥délo 64 pedagod (tj. 79,01 %), ze logopedickou
p&i poskytuji gimo v MS, 17 pedagod (tj. 20,99 %) odpodélo, Ze logopedickou
p&i zajifuje klinicky logoped, na variantu logopedickécpézajifované speciath
pedagogickym centrem neodpokl nikdo. Na zaklad zjiStnych informaci
poskytnutych pracovnikem Speci&lpedagogického centra v Liberci Ize uvést, ze
logopedickou pé& détem zajiguji v 11 MS ze 14 vybranych. Ke zigivanému
poskytovani logopedické pé timto centrem Kizemetici, Ze pracovnik jezdi 2x do
roka do vybranych MS na supervize, kdy na &jiét nedostatky pedagogy upozorni.
Zbylé ¥ MS speciald pedagogické centrum nekontaktuji ohledagopedické pée
u diti, ani pracovnik speciénpedagogického centra tyto MS nenaveje, jelikoZ to
situace v MS nevyzaduje. Pokud by to situace vyZaldo jsou rodie odkazani

pracovnikem MS na speci&lpedagogické centrum.

Otazka v dotaznikiél 10: Kdo logopedickou pé&i ve Vasi MS zajiuje?

Tabulka €. 9: Zajis'ovani logopedické @é

ZajiStovani logopedické pée Pocet odpowdi Vyjad¥eno v %
uditel/ka MS 28 37,33
logopedicky asistent, ktery pracuje v MS 23 30,67
logoped, ktery pracuje v MS 7 9,33
logoped, ktery do MS dochézi 17 22,67

jin& osoba 0 0,00
Celkem 75 100
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Graf €. 6: Zajistovani logopedické @é

Vzhledem ktomu, Ze v &kterych mateskych Skolach pracuje séasré vice
odborniki na logopedickou @ tak pedagogové mohli zvolit vice odpol na tuto
otazku. Z tabulky¢. 9 a grafu¢. 6 vyplyva, Zenejéastji logopedickou p&i u déti
provadi uéitelka MS (tj. 37,33 %), nasledovabgopedicky asistent ktery pracuje
v MS (tj. 30,67 %)Jogoped, ktery do MS dochazitj. 22,67 %) a nejménodpowdi
ziskallogoped, ktery pracuje v MS(tj. 9,33 %)

Otézka v dotaznikel 11: Je logopedicka pée ve Vasi MS poskytovana individuélni

formou, tj. samotna sezeni s jednotlivél

Tabulka €. 1G Individualni forma logopedické pé

Poskytovani logopedické p& v MS individualni

f Pocet odpowvedi Vyjad¥eno v %
ormou

ano 64 100

ne 0 0

nevim 0 0
Celkem 64 100
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Graf ¢. 7: Individualni forma logopedické pé

Z tabulky¢. 10 a graf&. 7 vyplyva, Ze vSech4 pedagod (tj. 100 %) odpovdélo, ze
poskytuji logopedickou gév MS individualni formou.

Otazka v dotaznikil 12: Provadi Vase MS logopedicka vySeéeni déti?

Tabulka €. 11 Logopedicka vyséeni ckti

ano 59 72,84
e 2 2,47
“doporugujeme roditim navsgvu odbornika 20 24,69
Celkem 81 100
Logopedicka vyseteni déti
70
59
60
2 50
o
S 40
o
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>§ 20
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10 2 .
0 _
ano ne doportujeme rodétim
navstvu odbornika

Graf ¢&. 8: Logopedicka vyséeni dsti
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Z tabulky¢. 11 a grafie. 8 vyplyva, 2e59 pedagod (tj. 72,84 %) odposdélo, Ze
logopedicka vySéeni provadi, 2 pedagogove (. 2,47 %) odposdeli, Ze ne,
20 pedagodg (tj. 24, 69 %) odpasdélo, Ze doporduji rodictim navsévu odbornika.

Otazka v dotaznikd. 13: Spolupracuje Vase MS s ékterymi z dalSich odbornych

pracovist’ v oblasti narusené komunik#&ni schopnosti?

Tabulka & 12 Spoluprace MS s dal$imi odbornymi pracovisti

Spoluprace MS s dalsimi odbornymi pracovisti Pocet odpowdi Vyjadieno v %
Pedagogicko-psychologicka poradna 71 46,71
Specialré pedagogické centrum 52 34,21
poradna klinického logopeda 29 19,08

jiné pracovisté 0 0,00
Celkem 152 100

Spoluprace MS s daldimi odbornymi pracovisti

jiné pracovist | 0

poradna klinického logopedasssssssssssssd 29

Speciali pedagogické centrum R 52

Pedagogicko-psychologicka poradn g 71

0 10 20 30 40 50 60 70 80
pocet odpowedi

Graf &. 9: Spoluprace MS s dalsimi odbornymi pracovisti

V této otazce pedagogové mohli zvolit vice odfsby Z tabulky ¢. 12 a grafu
¢. 9 vyplyva, Ze nepstji materské Skoly spolupracuji Bedagogicko-psychologickou
poradnou (tj. 46, 71 %), nasledovalSpecialré pedagogické centrum(tj. 34,21 %),
a nejmensi peet odpovdi (tj. 19, 08 %) bylo zaznamenano golupraci s poradnou

klinického logopeda
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Otazka v dotaznikél 14 Jaka je VaSe ¥kova kategorie?

Tabulka €. 13 Vékova kategorie pedagoga

Vekova kategorie pedagoga  Pofetodpowdi  Vyjadkenov%
aeoslet 3 3,70
sedtlet 12 14,81
st 10 1235
asazlet 0 11,11
aaaget 20 24,69
sosslet 18 2222
Seavicelet 0 1111
Celkem 81 100

Vékova kategorie pedagoga

25

20

20
18
12
10
10 9 9
5 . I I I
oM

19-25let 26-31let 32-37let 38-43let 44-49let 5085 56 a vice let

pocet odpowedi

Graf ¢. 10 Vékova kategorie pedagoga

Z tabulky¢. 13 a grafu. 10 vyplyva, 220 pedagod (tj. 24, 69 %) je ve &ku 44-
49 let,18 pedagog (tj. 22,22 %) je ve &u 50-55 let,12 pedagod (tj. 14,81 %) je ve
veéku 26-31 let,10 pedagod (tj. 12,35 %) je ve &ku 32-37,9 pedagod (tj. 11,11 %)
je ve wku 38-43 & pedagod (tj. 11,11 %) je ve &ku 56 a vice let3 pedagogovdt;.
3,7 %) jsou ve §ku 19-25 let.
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Otézka v dotaznikei 15: Jak dlouho pracujete v MS?

Tabulka €. 14 Dosazena praxe pedagoga

‘ménénezlrok 2 2,47
15kt 16 19,75
6100t 6 7,41
11-20fet 14 17,28
‘2lletavice 43 53,09
‘Celkem 81 100
Dosazena praxe pedagoga
60

5 90 43

% 40

o

B 30

3 20 16 14

8 6

210 2

0 ‘
mére nez 1 rok 1-5 let 6-10 let 11-20 let 21 let a vice

Graf ¢. 11 DosaZena praxe pedagoga

Z tabulky¢. 14 a grafie. 11 vyplyva, zet3 pedagod (tj. 53, 09 %) ma praxi 21 let
a vice, 16 pedagod@ (tj. 19, 75 %) ma praxi 1-5 letl4 pedagod (tj. 17,28 %)
11-20 let,6 pedagod (tj. 7,41 %) praxi 6-10 let @ pedagogove(tj. 2, 47 %) maiji

praxi mensi nez 1 rok.
Otazka v dotaznikii 16:V jaké t¥idé ve Vasi MS pracujete?

Tabulka ¢. 15 Zarazeni pedagoga dle typiictv MS

Zatazenipedagogadle ypud vMS  Pofetodpoudi  Vyjadienov%
bezna 58 7160
14 17,28
9 11,11
81 100
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Graf &. 12: Zarazeni pedagoga dle typiict v MS

Z tabulky ¢. 15 a grafu¢. 12 vyplyva,58 pedagod@ (tj. 71,6 %) odpogdélo, ze
pracuji v Ezné tide, 14 pedagod (tj. 17, 28 %) pracuje veitlé specialni zagiené na
vadu fe¢i a9 pedagod (. 11,11 %) pracuje Widé jiné a to ve specialnititde

zametené na vady zraku, sluchu, kombinované vady.

Otazka v dotaznikél 17: Jaké je VaSe nejvySSi dosazené v&dni?

Tato otadzka v dotazniku byla otewna, 59 pedago@s odpowdélo, Ze ma
sttedoskolské vz#lani (konkrétg Stedni pedagogickou 3Skolu)4 pedagogové
odpowdéli, Ze maji stedoSkolské vz#lani + dophkoveé studium specialni pedagogiky
al8 pedagod@ vysokoskolské (nap magisterské - ditelka pro 2. stupe zakladni

Skoly, specialni pedagogika, bakaléé - specialni pedagogika, socialni prace)

Otazka v dotaznikél 18: Méate logopedické vzdlani?

Tabulka ¢. 16 Logopedické vzdani pedagody

Logopedické vzdlani pedagog Pocet odpowdi Vyjadieno v %
ano 32 39,51

ne 49 60,49
Celkem 81 100
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Graf €. 13 Logopedické vzédani pedagod

Tabulkac. 16 a graf. 13 zobrazuje logopedické widni pedagog) bez ohledu na
to, zda pracuji v MS s logopedickou &p&i nikoli. Z 81 dotazovanych pedagig
odpowdélo 32 (tj. 39,51 %), Ze logopedické vddni maji,49 pedagod (tj. 60, 49 %)
toto vzctlani nema.

Otazka v dotaznikel 19: Pokud ano, jaké?

Tabulka €. 17: Druh logopedického vztani

26

81,25

5 15,63
1 3,13
0 0,00
32 100
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Druh logopedického vzdlani
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Graf ¢. 14 Druh logopedického vzdani

Z grafu¢. 17 a tabulky. 16 vyplyva, 226 pedagod (tj. 81,25 %) ma logopedicky
kurz, 5 pedagod (tj. 15, 63 %) ma statni zkouSku z logopedie —aldikky studijni
program &l pedagog(tj. 3,13 %) ma statni zkousku z logopedie — ntagiky studijni

program.

Tabulka &. 18 Logopedické vzélani pedagoljv MS s logopedickou

23

logopedickykez —
stéini zkouska - bakaldsky studiniprogriam 5 781
stéini Zkouska - magistersky sudipi pogram 1 156
nemajilogopecické vediani 35 54,69
Celkem 64 100
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Logopedické vzalani pedagodi v MS s logopedickou péi
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Graf ¢. 15 Logopedické vzéani pedagolyv MS s logopedickou &

Tabulka ¢. 18 a grafé. 15 je zamien pouze na pedagogy, Kteracuji v MS
poskytujici logopedickou gé kde 23 pedagod (tj. 35,94 %) ma logopedicky kurz,
5 pedagoa (tj. 7,81 %) ma statni zkouSku z logopedie v bak&kEm studijnim
programu,1 pedagog (tj. 1, 56 %) ma statni zkouSku z magisterskéhaigtiho
programu tzn., Ze celkovy pet pedagog s logopedickym vz#anim je
29 a35 pedagod (tj. 54, 69 %) logopedické vEtani nema.

Otazka v dotaznikw®. 20: Méate zkuSenosti s édtmi s naruSenou komunika&ni

schopnosti?

Tabulka €. 19: ZkuSenosti pedagdégs naruSenou komuni&ai schopnosti

ZkuSenosti pedagod s narusenou komunika&ni

schopnosti Potet odpowdi Vyjadieno v %
ano 40 49,38
ne 41 50,62
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Graf ¢. 16 ZkuSenosti pedagégs narusenou komunikai schopnosti

Z tabulky¢. 19 a grafuw. 16 vyplyva, Zzed0 pedagod (tj. 50, 62 %) ma zkuSenosti
s détmi s naruSenou komunikai schopnosti a4l pedagog (tj. 49,38 %) tuto

zkuSenost nema.

Otazka v dotaznikd. 21 Jak dlouho (let) jste s &tmi s naruSenou komunikani
schopnosti pracovala nebo pracujete?

Tato otazka byla otéena a kazdy pedagog uvedkpblet prace sdmi s narusenou
komunika&ni schopnosti. Pro lepSitghlednost je tato otazka zpracovana do grafu

a tabulky.
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Poket let prace s dtmi s naruSenou komunikani schopnosti
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Graf ¢. 17: Poset let prace sdmi s naruSenou komuni&ai schopnosti

Tato otazka byla otdéena, 40 pedago@d odpowdélo, Ze ma zkuSenosti thi
s naruSenou komunikai schopnosti a napsalo b let. Z tabulky¢. 20 a grafu

¢. 17 vyplyvd, 268 pedagod ma zkuSenost 20 let, coZ je ¢eetjSi odpoed’.
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Otazka v dotaznikd. 22 VyuZivate moznosti &astnit se seminéi nebo kurzi

zamérenych na logopedii?

Tabulka ¢&. 21: Ucast na logopedickych kurzech nebo seftigié

ano 47 58,02
e 34 41,98
Celkem 81 100
Uc¢ast na logopedickych kurzech nebo semittéch
50 47
= 40
B 34
H
£30
(@)
2 20
o
10
0
ano ne

Graf ¢&. 18 Ucast na logopedickych kurzech nebo setfigié

Z tabulky ¢. 21 a grafuc. 18 vyplyva, Zze47 pedagod (tj. 58, 02 %) vyuZzZiva
moznosti @dastnit se kunz zangrenych na logopedii 84 pedagod (tj. 41,98 %) tuto

’.

mMozZnost nevyuziva.
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73 90,12 77 95,06

5 6,17 3 3,70

2 2,47 1 1,23

1 1,23 0 0,00

81 100 81 100
Tabulka €. 23 Aktivity rozvijejici komunik&ni dovednost

~
N

88,89 78 96,30
7 8,64 1 1,23
2 2,47 0 0,00
0 0,00 2 2,47
81 100 81 100
Tabulka €. 24 Aktivity rozvijejici komunik&ni dovednost

74 91,36 7 95,06
4 4,94 4 4,94
1 1,23 0 0,00
2 2,47 0 0,00

81 100 81 100



Aktivity rozvijejici komunika éni dovednost
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Graf ¢. 19 Aktivity rozvijejici komunik&ni dovednost

Z tabulek ¢. 22, 23, 24 a graf&. 19 vyplyva, Ze73 pedago@ (tj. 90,12 %)
odpowdélo, Ze s dtmi provadi skupinové diskuse a rozhovdnpedagog (tj. 6,17 %)
odpowdélo spiSe ano2 pedagogovetj. 2,47 %) spiSe ne & pedagog(tj. 1,23 %)
odpowdél ne. Provadni hlasovych a artikutaich cvieni odpo¥délo 77 pedagod
(. 95, 06 %) ano3 pedagogovdtj. 3,7 %) spiSe and, pedagog(tj. 1,23) spiSe ne.
Reprodukce slov aév odpovdélo 72 pedagod (tj. 88,89 %) ano,7 pedagod
(tj. 8,64 %) spiSe ano apedagogovdtj. 2,47 %) spiSe ne. Na otazkiegnes basni,
zpev pisni, dramatizace odp&klo 78 pedagod (. 96, 30 %) ano,1l pedagog
(tj. 1,23 %) spiSe an@, pedagogové(tj. 2,47 %) ne. Rozvoj samostatného vy@ani

4 pedagogove{tj. 4,94 %) spiSe and, pedagoq(tj. 1,23 %) spiSe n&, pedagogove(tj.

2, 47 %) ne. Prohlizeni &eni knizek odposdélo 77 pedagog (tj. 95, 06 %) ano,
4 pedagogovdtj. 4,94 %) spiSe ano.
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4.6 Ovéreni predpokladi prizkumu

Predpoklad¢. 1

Lze pedpokladat, e v seasné dob budou jiz vSechny MS v daném regionu
poskytovat logopedickou ¢iéve svych institucich.

Redpoklad byl stanoven s cilem zjistit pomociziumného Séeni, zda vybrané
MS poskytuji logopedickou gé piimo ve svych institucich. Tentoiqmpoklad byl
ovérovan pomoci dotazniku (préstinictvim otazky. 7, 9)

Ovéieni predpokladu

Predpoklad byl owifen jako platny. Z 81 dotazovanych pedagbgodpowdélo
64 kladré (tj. 79,01 %) na otazku poskytovani logopedické&epés MS, pouze
17 pedagog (tj. 20,99 %) odpoddélo zaporg. Teéchto 17 pedagagodpovdélo, Ze
logopedickou pé& zajif'uje klinicky logoped.

Predpoklad¢. 2

Lze pedpokladat, Ze pedagogovésetto MS poskytujicich logopedickoupgudou
pracovat na pozici logopedického asistenta neZzamcplogopedického preventisty.

Hedpoklad byl stanoven scilem zjistit pomodiziumného Sééni, zda
pedagogové pracujici v MS poskytujici logopedick@éi pracuji na pozici
logopedického asistenta neZz na pozici logopedickgtaventisty (tj. titelky MS).
Tento gedpoklad byl o¥fovan pomoci dotazniku (préstinictvim otédzky. 10)

Ovéieni predpokladu

Predpoklad byl o¥ten jakoneplatny. Na logopedické p& se dle pizkumu castji
podili logopedicky preventista (tjcitelka MS) s 37,33 % neZ pedagog pracujici na
pozici logopedického asistenta (tj. 30,67 %).
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Predpoklad¢. 3

Lze pedpokladat, e MS spolupracuji v problematice nemés komunikeni
schopnosti vice se Specialpedagogickym centrem nez s Pedagogicko-psychktmgic
poradnou.

Hedpoklad byl stanoven s cilem zjistit pomoctiziumného Sééni, zda dané
vybrané MS spolupracuiji v problematice narusenéuokasni schopnosti se Speciéin
pedagogickym centrem nez s Pedagogicko-psychologipkradnou. Tentoredpoklad
byl ovéfovan pomoci dotazniku (préstnictvim otdzky. 13)

Ovéieni predpokladu

Predpoklad byl owien jako neplatny. Dle vysledku piizkumu vyjadilo
z 81 pedago 52 (fj. 34,21 %), ze MS spolupracuji se Speéighedagogickym
centrem, 71 pedagadtj. 46, 71 %) ozndlo v dotazniku Pedagogicko-psychologickou
poradnu a 29 pedagbdtj. 19,08 %) uvedlo spolupraci s poradnou klidlk logopeda

4.7 Shrnuti ziskanych dat

Provedenym gizkumem na zakladstanovenychigdpoklad bylo zjiS€no nasledujici:
« VétSina MS, které secastnily phzkumného $éeni, poskytuje logopedickou
p&i détem s naruSenou komunikd schopnosti a tofo ve svych institucich.
e Zpraizkumného Séeni vyplynulo, Ze na logopedické gpése castji podili
logopedicky preventista nez pedagog pracujici naicpologopedického
asistenta.

» MS spolupracuji népstji s Pedagogicko-psychologickou poradnou.

DalSi zjisténi z prizkumného Seteni
* Ve ftiidach se vyskytovaly&ti s vadouieti, mezi nefastjSi druhy naruSené
komunikani schopnosti séadil opoz@ny vyvoj ie¢i a dyslalie, dale se uetd
vyskytovala vyvojova dysfazie a koktavost (otazkgotaznike. 5, 6).
« Logopedicka pée je dtem v MS poskytovana detirm 1x — 2x tyda (otazka
v dotaznikw. 8).
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« MS ve svych institucich poskytuji individualni fountogopedické pge (otazka
v dotaznikw. 11).

« VétSina MS provadi logopedicka vyBeti diti, matéské Skoly bez poskytovani
logopedické p& roditam doporwuji odbornika (otazka v dotaznikul2).

* NejvétsSi paet oslovenych pedagddoyl ve wku mezi 44-49 lety. Néastjsi
odpowdi na délku praxe pedagbdpyla 21 let a vice (otazka v dotaznikul4,
15).

» VétSina tj. 58 pedagdg pracuje ve ifidach Znych, zbylych 23 pedagag
pracuje veifdach specialnich (otazka v dotazn&u6).

» Vzdelani pedagog bylo nefastji stredoSkolske, &ktefi z mladSich rénika
meli vzdélani vysokoSkolskeé (otazka v dotaznikul 7).

» 23 pedagofy absolvovalo logopedicky kurz, 5 pedafgoma statni zkousku
Z logopedie v bakatakém studijnim programu, 1 pedagog ma statni zkousk
Z logopedie v magisterském studijnim programu, paglické vzdlani ma tedy
29 pedagog a 35 pedagagtoto vzdlani nema (otazky v dotaznikul18, 19).

* Polovina pedagag ma dle piizkumu zkuSenosti sétmi s naruSenou
komunikani schopnosti, n&astjSi odpowdi bylo 20 let (otdzka v dotazniku
¢. 20, 21).

e Z81 oslovenych pedagbg34 nevyuziva moZznostcastnit se kur@z nebo
semindi zameienych na logopedii ¢ktefi z nich uvedli, Ze zatim nejgunost
je davana pedagam zangrenych na logopedii (otazka v dotazniki2?2).

« Kazdad vybrand MS u &i rozviji komunik&ni dovednosti v podab
skupinovych diskusi a rozhovigrprohlizeni &teni knizek, pednes basni, 2p
pisni, dramatizace, reprodukce slové&h, provaani dechovych, artikutanich,
hlasovych cweni, vypraeni piibeha. Materialy, které pedagogové k rozvoji
komunikanich schopnosti vyuZivali, jsou: leporela, zvukagbah slova,
soubory — jazyk aec, encyklopediefikadla, d¢tské knihy, dtské ¢asopisy,
loutky (otdzka v dotaznik& 23).

Dal$im zji¢nim z analyzy dokumet(SVP) bylo zjis¢no, Ze MS si vypracovavaji

vlastni SVP, které jsou v souladu s Ramcovymigiéadhcimi programy profedskolni

vzdlavani. Na zaklatlSVP si pedagogové vytkgi tiidni vzatlavaci programy.
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Polovina vybranych MS métizenou jednu nebo vice specialni¢fd tpro diti se
zdravotnim postizenim. Séizenim speciélnitidy musi souhlasit mistnprislusny
krajsky Gad podle § 16 odst. 8 zakoa 561/2004 Sb., ofpdsSkolnim, zakladnim,
sttednim, vySSim odborném ajiném ¥lhi, ve zgni pozdijSich pFedpig.
Ve specialnich tffdach se pro kazdé ditvypracovava individualni vthvaci plan.
V téchto specialnichitdach pracuji pedagogové s odbornou kvalifikacbgopedie,
ktefi poskytuji logopedickou @éi détem, které nejsou razeny do specialnichid.
Jedna se o vybrané MS, které jsou smisené, tzji. biimé i specialnirtdy. Tyto MS
maji Zizen nap. logopedicky krouzek a provozuji pro réei dti s naruSenou
komunikani schopnosti logopedickou poradnu. Déle z anatigigument vyplynulo,
7e MS nabizeji nadstandardni aktivity v pogléioouzki pro cti (keramické, tangni
krouzky atd.), dale MSasto spolupracuji krotnskolskych poradenskych izzeni

se zakladnimi $kolami,igtdni pedagogickou Skolou a takékieré se zahratmimi MS.
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ZAVER

PredloZzena bakatéka prace se zabyvala logopedickodipéMS. Hlavnim cilem
bakal&ské prace bylo zmapovat logopedickowipéMS a kvalifikaci jejich pedagag
v oblasti logopedie. Déle si kladla za cil zjisfolupraci MS s jinymi institucemi a to
konkrétre se Skolskymi poradenskymi pracovisti.

Pro tuto bakal&kou préaci byly stanovenytit predpoklady vychéazejici z il
bakal&ské prace. Prace byla teréna na d¢ oblasti a to ¢ast teoretickou
a praktickou. Teoretick&st na zaklatlanalyzy odborné literatury obsahovala zakladni
pojmy souvisejici s komunikaci, naruSenou komufrikaschopnosti a logopedickou
p&i ve Skolstvi a zdravotnictvi. Praktick&st obsahovala vyhodnoceni vlastniho
prizkumu, ke kterému byly pouzity metody dotazovaoinkeétré dotaznik a analyza
dokument MS, kdy se jednalo o prostudovani SVP danych M&agnik byl uten pro
pedagogy oslovenych MS.&&i paset otazek obsazeny v dotaznikélma cil zjistit
krom¢ informaci souvisejici s logopedickou ¢pé&aké dalSi skutamosti tykajici se
piedevSim vz#&ani pedagoly v oblasti logopedie, spolupraci s dalSimi insttnd
a poruchyeci vyskytujici se nejastji u déti predskolniho ¥ku.

Z dotaznikového 3gni vyplynulo, Ze #tsina dotazovanych MS poskytujétem
s naruSenou komunikai schopnosti logopedickou §épiimo ve svych institucich.
Nejcastji logopedickou p& v MS provadi ditelka matéské Skoly a logopedicky
asistent, ktery je v MS zafstnan. Mimo logopedické pé také ¥tSinou sodasre MS
provadji logopedicka vyséeni. Z pfizkumu bylo dale zji$ho, Ze ¥tSina pedagaog
ma stedoSkolské vz#ani, logopedické vzdani ma méa jak polovina oslovenych
pedagod. VétSina pedagag s logopedickym vz#ldnim absolvovala pouze
logopedicky kurz. Pozitivnim zji&im je skuténost, Ze moZznostidastnit se kunx
a semin& zametenych na logopedii vyuziva vice jak polovina pedgigdS nefastji
spolupracuji s Pedagogicko-psychologickou poradn@ale kazda MS i bez
poskytovani logopedické P& u dti rozviji komunik&ni dovednosti v podab
skupinovych diskusi, rozhovor provadi s &mi prohlizeni a¢teni knizek, pednes
basni, zpv pisni, dramatizaci, reprodukce slov &, vdale dechova, artikulai
a hlasova cwieni. K tomu vyuzivatzné encyklopedigikadla, @¢tské knihycasopisy
a loutky.

Dotaznikovym Séenim bylo potvrzeno, 7e MS se ¢hmaji specializovat na
logopedickou p& u dti, které nav&vuji jejich instituci. Je to pravghodobre
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zpisobeno velkym a rychlym nistem dati, které maji problémy v komunikai oblasti
a je poteba, aby pedagogové tuto skumest reSili a to nejlépe fimo ve svych
institucich. Z piizkumu bylo zjis¢no, Ze mezi népst|Si poruchyreci seradi opozdny
vyvoj feci a dyslalie. Ztohoto wodu je dilezité, aby logopedicka pé u dti
s poruchou komunikai schopnosti byla zahdjenacag a prosednictvim

kvalifikovanych odbornik s odpovidajicim vzganim.
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NAVRH OPAT RENI

Na zaklad zjiSttnych dat z pizkumného Séeni a stanovenych il v této
komunika&ni schopnosti &asnou logopedickou pe ktera bude provasha
kvalifikovanymi odborniky v oblasti logopediReditelka MS by z tohototdvodu néla
zajistit kvalifikovaného pedagoga, ktery absolvowal¥. vysokoskolské vzdani ve
studijnim oboru specialni pedagogiky se 2#mim na logopedii nebo kurz zareny
na logopedickou prevenci. Ktomuto navrhu je vSakiné dodat, Zze vramci
celozivotniho vzdlavani by si mil pedagog nadale prohlubovat své znalosti v této
oblasti a to naip absolvovanim kufzc¢i semindd, které by byly zajifovany a hrazeny
zamestnavatelem.

Phzkumnym Sdenim bylo zjis&no, Ze v dotazovanych MS vestsiné pripadi
pracuji logopediti preventisté (¢itelky matéské Skoly s logopedickym kurzem)
a asistentky. JelikoZz u z#dvanych specialiftje znalost této problematiky na nizsi
arovni tzn. absenceutezitych informaci pro plnohodnotny vykon v danéasii, je
nutné, dle mého nazoru, aby problematickipady naruSené komunika schopnosti
ditéte a ipadné dotazy fimo konzultovali se specialnim pedagogem — logopede
pracujici ve speciatnpedagogickém centru nebo Pedagogicko-psychologiokadr.
Specialni pedagog - logopedude tak poskytovat logopedickym asistent ¢i
logopedickym preventi8tn poradenstvi ohledn raiznych logopedickych cweni
u konkrétniho déte s naruSenou komunika schopnosti. Nedilnou stasti vzalavani
ditéte s naruSenou komunik@ schopnosti je rodina, ktera viipje ¢asovy prostor
mimo MS, ve které se pinrozvoji ditte wnuje pedagog. Z tohototdodu je
informovanost rodit ditte o spravném Zpobu vzdlavani — procwovani
logopedickych cwieni nepostradatelné. Aktivnimu figtupu rodét k danému
procvicovani by mdly prispét motivatni konzultace sifslusSnym pedagogem nebo
teditelem MS pi schizkéch s rodii konané v witém ¢asovém intervalu.

Zawrem lze poukazat na specifika forem logopedickéhigeni a jejich spravné
volb¢ dle individualnich pdeb jedince — déte, nebd jsou dilezita pro vyvojieci.
Logopedicka p& je provadna u dti jak formou skupinovou tak i individualni.
Ve skupinach je péeba nejprve provéatl piipravna cuieni (dechova, forgai, cviceni
na rozvoj motoriky i, jazyka, ntkkého patra), poté prociavat jednotlivé hlasky ve

slabikach, slovech, &ach a dale prosdnictvim fiznych ftikanek, baskek,
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pohybovych her gikadly. Déti si tak hravou formou up@wji a fixuji raizné hlasky, aniz
by si uvdomily, Ze se v dané situaci jedna o logopedickideny. Individualni forma
logopedické p& ma také svoje opodstatr vzhledem ke skuteosti, Ze logopedicky
pracovnik s jednotlivym ditem procvéuje konkrétni problémy, které ma v oblasti
naruSené komunikai schopnosti. Dok&ze se takatiivénovat ve ¥tSi mie, nez kdyz
jsou dtti ve skupince. B individualni forme logopedické p&e se tak dé vice sougtedi,
pozorré nasloucha a nestydi se, pokugtmiekne Spat#y jako tomu nizZe byt, kdyz je

v kolektivu ckti.
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Piiloha ¢. 1

Dotaznik pro pedagogy mas&ych skol
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Priloha ¢. 1 — Dotaznik pro pedagogy mateskych Skol

Dotaznik pro pedagogy matéskych skol

Véazena pani &itelko, vazeny pane diteli,

jsem studentkou 3. &aiku Firodowdné-humanitni a pedagogické fakulty,
Technické univerzity v Liberci a v ramci zpracovavé bakal&ské prace se na Vas
obracim s prosbou o vypni kratkého dotazniku, ktery se vztahuje k tématu
logopedické p& u diti v matéskych Skolach (dale jen MS). Vyhodnocovani Vami
vybranych odpo&di bude samdejme ryze anonymni.

Neni-li uvedeno jinak, vyberte vzdy, prosim, jedmunabizenych odpe&di
a oznate ji kiizkem X" v odpovidajicimétvereku. U rekterych otazek, kde neni
mozné navrhnout \Werpavajici odpoddi, je vymezen prostor pro VS nazor
upresréni. Narazite-li v dotazniku na otazku, kteséd Vas netyka nechte ji prost
nezodpow¥zenou. Pokud to bude mozné, prosim Vas o wplnvSech polozek v
dotazniku, jelikoZ neluplny dotaznik nébe byt zéazen do przkumu.
Velmi dékuji za VaSi spolupraci,

Terezie Bhounkova

Dotaznik
1) Jaka, pokud mate, je specializace Vasi MRag. jazykova, montessori
pedagogika, logopedicka & apod.)

2) Kolik t ¥id méa Vase MS?

11
[ 2
[1 3
L1 4
]

vice nez 4 — usrete paet..............



3) Uvalte prosim celkovy pdet déti nav3tévujici Vasi MS?

4) Je ve Vasi MS ¥izena specialniitida pro déti s vadami redi?

1 neni
[] ano, 1 specialniida
[] ano, vice nez 1 specialiida — upesréte paet............

5) Pokud ve Vasikidé jsou déti s vadamiiedi, uved’te, prosim, jejich patet (Jinak
pirejdéte k ot. €. 7).

[] 4 amén
15
[1 6
7
]

8 a vice — ufesréte prosim..........cccceevveveeeneennn.

6) Jaké poruchyieti se vyskytuji u déti ve Vasi #idé? Upiesréte, prosim, paet
déti s poruchouregi. (U této otazky je mozné zaskrtnout vice odgiv

afazie.......cooovviiii
KOKtavosL.........ccccoeveieeiiciece
dysartrie........cccooevoriiiienieeee,
vyvojova dysfazie...........c..........
OpPOZENY VYVO] TECI....cvveereeneee.
dyslalie........c.cccooevoveiiiiiec,
palatolalie.............c.cccoooeeninnenns
rinolalie...........ccooveiiicis
breptavost.........c.cccceveveiiieennnnn

MUESMUS oot

O o o oo ddg o o g g

jiné, uvelte jake......................



7) Je ve Vasi MS poskytovana logopedickéa &?

[] ano

(] ne

8) Pokud jste zvolili v predchozi otazce odpasd’ ano, odpo¥zte na nasledujici

otazky, jak ¢asto probiha logopedické pé&e u déti ve Vasi MS?

denre
3x tydre a vice

]

]

] 1x —2x tyde
[] 1x — 2x n&sieng
]

9) Jakym zpiasobem je zaji¥ovana logopedicka pé&e (LP) détem, které navstvuiji
Vasi MS?(Pokud neni LP poskytovanaimo Vasi MS, fejdéte prosim k otazee 12)

[] LP zajig¥uje klinicky logoped

[0 LP je dstem poskytovanaifmo v MS

[] LP zaji¥uje specialt pedagogické centrum prétds vadamiregi
10) Kdo logopedickou péi ve Vasi MS zajiuje?

O weitel/ka MS

] logopedicky asistent, ktery pracuje v MS
[J logoped, ktery pracuje v MS

[0 logoped, ktery do MS dochéazi
[

JIN& 0SOba — UIBSIBLE, PrOSIIML......civiiiiieiiieieeiecie ettt nneas

11) Je logopedickd p& ve Vasdi MS poskytovana individualni formou, tj.

samostatna sezeni s jednotlivci?

[1 ano
1 ne

[] nevim



12) Provadi Vade MS logopedicka vysseni déti?

[] ano
[1 ne

[] doporwujeme rodéam navsévu odbornika

13) Spolupracuje Vase MS s&kterymi z dalich odbornych pracovi® v oblasti
narusené komunikani schopnosti?U této otazky je mozné zaskrtnout vice odgiv

[] pedagogicko-psychologicka poradna
[] specialg-pedagogické centrum
[] poradna klinického logopeda

[ jiné pracovist — ugresréte, prosim, jakeé...........cc.cooeeieiiiiiie e

14) Jaka je VaSe wkova kategorie?

19-25 let
26-31 let

32-37 let

]

]

[l

[] 38-43 let
[] 44-49 let
[] 50-55 let
[l

56 a vice let

15) Jak dlouho pracujete v MS?

[J mére nez 1 rok
1-5 let

5-10 let

11 -20 let

21 let a vice



16) V jaké tidé ve Vasi MS pracujete?

[] b&zna

[] specidlni - zagtena na vadeesi

L1 JiNA, UVETLE JAKA........cvevevieieeeteeeeeeceeee ettt

17) Jaké je VaSe nejvysSi dosazené ér@hi? Uved'te, prosim jaké................ccoeee.

18) Mate logopedické vzdani?

[] ano

[] ne

19) Pokud ano, jaké?

[] logopedicky kurz

[] statni zkouska z logopedie — bakaky studijni program

[] statni zkouska z logopedie — magistersky studijpgmm

20) Mate zkuSenosti s &mi s naruSsenou komunika&ni schopnosti? (Pokud ne,
pirejdéte k ot. ¢. 22)
[] ano

(] ne

21) Jak dlouho (let) jste s &mi s naruSenou komunik&ni schopnosti pracovala

22) Vyuzivate moznosti dastnit se seminéi nebo kurzi zamérenych na logopedii?

[] ano

] ne



23) Jaké aktivity k rozvoji komunikaéni dovednosti s @tmi v kolektivu provadite?

. skupinové diskuse a rozhovory

ano
spiSe ano
spise ne
ne

. provadéni dechovych, hlasovych a artikul@&nich cviéeni

ano
spiSe ano
spiSe ne

ne

ano
spiSe ano
spise ne
ne

. pfrednes basni, z§v pisni, dramatizace

A

[l

[l

]

]

B

]

]

[l

[l

C. reprodukce slov a ¥t
]

[l

[l

]

D

[] ano

[] spiSe ano
[] spiSe ne
[l

ne



E. rozvoj samostatného vyjadovani (vypravéni pribéhu, popis déje na obrazcich
apod.)

[] ano — uvdte, prosim, jaky material VYUZIVALE..............ccooeveeiiiieieii e,

[] spiSe ano

[] spiSe ne

1 ne

F. prohlizeni a¢teni knizek

[] ano — uvdte, prosim, jaky material VYUZIVALE............ccccoveeieeiececeeeeeeeee

[] spiSe ano
[] spiSe ne

] ne

DEKUJI ZA VAS CAS VENOVANY VYPL NOVANiI DOTAZNIKU



