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ABSTRAKT

POLAKOVA, Lucia: Tvorba stimulacného programu pre rozvoj reci u deti v predskolskom
veku. [ Bakalarska praca ] / Lucia Poldkova — Univerzita Konstantina Filozofa v Nitre.
Pedagogicka fakulta; Katedra pedagogiky. — Skolitel: PaedDr. Erik Zovinec, PhD. Stupefi
odbornej kvalifikacie: Bakalar (Bc.). — Nitra : PF UKF, 2011.

Hlavnou ideou v predlozenej bakalarskej praci je priblizenie rozvoja reci deti predskolského
veku. Podstatu tvori charakteristika reci a S flou suvisiace javy. Praca je roz€lenena na tri
hlavné kapitoly ana ich d’alSie, nemenej podstatné, podkapitoly. V prvej casti sa autorka
venuje charakteristike vyvoja re¢i, jeho podmienkam a stadiam a tiez faktorom ovplyviiujicim
reC. V neposlednom rade tu poukazuje na blizky vzt'ah, teda na spitost’ re¢i s myslenim.
V druhej kapitole sa praca zaobera najcastejSie sa vyskytujicimi poruchami reci u deti
v predskolskom veku. V jednotlivych podkapitolach sa teda analyzuje narusend komunikacna
schopnost’, naruSeny vyvoj reci, poruchy artikuldcie a zvuku. Ostatnéd cast’ tejto kapitoly je
venovana porucham plynulosti reci, akymi su zajakavost’ a brblavost. NajpodstatnejSia cast’
a teda jadro prace je tretia kapitola, v ktorej autorka opisuje a pribliZuje prevenciu proti tymto
porucham z logopedického hl'adiska. Téato Cast’” obsahuje diagnostiku vyvinu reci a rozobera
odchylky vo vyvoji re€i aich potencionalne pri¢iny. Autorka pontka definovanie pojmov
a taktieZ popisuje moznosti stimuldcie vyvinu reci. Prdca smeruje k tvorbe stimula¢nych
programov na efektivnu diagnostiku uz v ranom veku, prevenciu a odstranenie, alebo aspon

Ciasto¢né stimulovanie portch reci a tym padom aj poruch ucenia u deti predskolského veku.

KPucové slova

Rec. Vyvin re€i. Poruchy reci. Stimulaény program.



ABSTRACT

POLAKOVA, Lucia: Gestaltung eines Stimulierungsprogramms fiir Sprachentwicklung bei
Kindern im vorschulischen Alter. [ Bachelorarbeit ] / Lucia Polakova — Konstantin-Philosoph
Universitdt in Nitra. Pddagogische Fakultét; Lehrstul fiir Padagogik. — Erstgutachter: PaedDr.
Erik Zovinec, PhD. Grad der fachlichen Qualifikation: Bachelor (Bc.). — Nitra : PF UKF,
2011,

Die Hauptidee der vorliegenden Bachelorarbeit ist sich mit der Sprachentwicklung bei
Kindern im vorschulischen Alter. Die Grundlage der Arbeit bildet die Charakteristik der
Sprache und damit zusammenhédngende Ereignisse. Die Arbeit ist in drei Hauptkapitel und
weitere Unterkapitel gegliedert. Im ersten Teil widmet sich die Autorin der Charakteristik der
Sprachentwicklung, deren Bedingungen und Phasen sowie auch anderen, die Sprache
beeinfluBenden Faktoren. Vor allem deutet sie auf das enge Verhiltnis, bzw. die Verkniipfung
zwischen der Sprache und dem Denken hin. Im zweiten Kapitel beschéftigt sich die Arbeit
tiberwiegend mit den Sprachstérungen bei Kindern im vorschulischen Alter. In einzelnen
Unterkapiteln werden die gestorten Kommunikationsfahigkeiten, Sprachentwicklung,
Artikulations- und Stimeprobleme analysiert. Der Rest dieses Kapitels beschreibt die
Storungen des Gefills der Rede, wie z.B. das Stottern oder Geschwatz. Der Kern der Arbeit ist
das dritte Kapitel, in dem die Autorin PriventionsmaBBnahmen gegen diese Stérungen aus der
logopadischen Sicht ndher beschreibt. Dieser Teil beinhaltet die Diagnostik der
Sprachentwicklung und setzt sich mit den Abweichungen in der Sprachentwicklung sowie
deren potentionellen Ursachen auseinander. Die Autorin bietet auch verschiedene
Begriffsdefinitionen an und stellt die Moglichkeiten in Bezug auf die Stimulation der
Sprachentwicklung vor. Die Bachelorarbeit richtet sich auf die Gestaltung der
Stimulierungsprogramme, die die effektive Diagnostik schon im friithen Alter ermdglichen und
die Privention, vollstindige oder zumindest partielle Beseitigung der Sprach- und

Lernstorungen bei Kindern unterstiitzen.

Stichworte
Sprache. Sprachentwicklung. Sprachstérungen. das Stimmulierungsprogramm.
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UvVOD

Predskolsky vek je oznacovany ako primarne obdobie v zivote deti preto, Ze nastava
osobnostny rozvoj dietata po kazdej stranke. Ide teda o harmonické s komplexné rozvijanie
celej osobnosti, do ktorého patri aj rozvoj reci, slovnej zasoby a komunikacnej schopnosti.

Od narodenia sa zaCina dieta dorozumievat a pokuSa sa kontaktovat' so svojim
najbliz§im okolim. Najskor je to neverbalnym spdsobom, na mysli madme najmid mimiku,
gesta, detsky pla¢, smiech a podobne. Komunikacia v pravom zmysle slova zacina neskor.
V desiatom mesiaci zachytdvame u dietata prvé ndznaky re¢i a zacina sa rozvijat slovna
zasoba, ktorti v tomto obdobi charakterizujeme ako pasivnu. Je to tiez vek, v ktorom c¢lovek
zacina rozumiet’ re¢i. V prvom roku Zivota dietat’a pride okamih, ktorym nase ratolesti potesia
nejedného rodi¢a - nastava rozvoj slovnej zasoby a pocujeme zich ust prvé slova. Slovna
zasoba sa vo vel'kej miere rozsiruje u deti v predSkolskom veku a ,,vychovu re¢i* povazujeme
za sucast’ celej detskej osobnosti a jej dynamického rozvoja.

Predlozena bakalarska praca ma teoreticku podstatu. Priblizuje rec, ako dolezitu stcast’
Zivota dietata. Rozpisali sme v nej vznik re€i, jej faktory a tiezZ mozné poruchy vyskytujuce sa
u deti a zaroven ich logopedickt prevenciu. Spolu s prvymi slovami sa u deti objavuju r6zne
komunika¢né problémy, ktoré sa s pomocou odbornika, idostatkom vedomosti 0 danej
poruche, daju odstranit. V praci sme vyuzili literatru odborného charakteru a tieZ sme mali
moznost’ stretnit’ sa so stimulaénym programom od Lazikovej - Rukavicka.

Na deti v predskolskom veku ma dopad tiez reCovy vzor, a teda ich najblizsie okolie.
Rodicia ovplyviluju svoje dieta aj po tejto stranke a mnohokrat si to, zial', neuvedomuju. Ale
aj napriek spravnemu recovému vzoru sa komunika¢né poruchy objavujl, v nasledujicich
riadkoch sme sa ich snazili priblizit' a blizSie popisat. Primarnym cielom naSej prace bolo
uvedenie do problematiky porich re¢i a oboznamenie sa suZz existujucimi stimulacnymi
programami i tvorbou novych stimulaénych programov na rozvoj re¢i u deti predskolského

veku.



1 TEORETICKE VYCHODISKA

Clovek sa li§i od ostatnych Zivych organizmov tromi vlastnostami: vzpriamenou
chdodzou, obratnostou ruky a reCou. VSetkym tymto veciam sa musi kazdé dieta ucit’, musi
k nim byt vychovou privedené. Na jeho okoli potom bude zalezat’, kedy a ako dobre tieto
ulohy zvladne. Pokial’ ide o osvojenie reci, je to tloha omnoho néarocnejsia, nez by sa nam
mohlo na prvy pohlad zdat, a to ako pre jedinca, ktory sa uéi rozpravat, tak aj pre toho, kto
ho tomu u¢i. (Pavlova-Zahalkova a kol., 1980)

»Rec¢ sa vytvarala v podmienkach spolocenského bytia z primitivnych zaciatkov.
Najprv sluzila na vyjadrovanie vlastnych citov a Zelani, ako aj na vybavenie prislusnej reakcie
u druhych ludi a nakoniec zacala plnit funkciu pri pomenovani a dorozumievani. Slovo sa
stalo signdlom vysSieho druhu, oznacovanim pojmov a ndstrojom na zovseobecnovanie, na
abstraktné myslenie. Rec takto vytvorila zdklady pre najvyssie moznosti ludského ducha.

(Sovak, M. In: Filcikova — Herfortova, M., 1966, s.11)

1.1 Podmienky vyvoja reci

Ak by vas niekto poZiadal, aby ste si predstavili svet bez re€i, pravdepodobne by ste
najskor povedali, Ze takému svetu by chybal prostriedok komunikacie. Bez re¢i by si l'udia
neboli schopni oznamit’ ni¢ iné ako celkom jednoduché veci. Keby ste vSak o tom premyslali
d’alej, uvedomili by ste si, Ze svet bez reci by tiez bol svetom bez myslenia. Alebo skor svetom
bez zlozitejSiecho myslenia. Bez re¢i moZzno mysliet’ ( s pouzitim predstav, telesnych pocitov),
ale nie na takych Urovniach, s akymi Uplne samozrejme pocitame i pri najjednoduchsich
kazdodennych ¢innostiach. Ked’ sa u l'udi vytvorila re¢, ich vyvoj urobil zadsadny krok vpred.
Nielen v schopnosti jednotlivcov zdiel'at’ svoje myslenie s druhymi, ale tiez v kvalite a
rozsahu tohto myslenia. (Fontana, D., 2003)

V terminologickom a vykladovom slovniku od L. Duri¢a (1997) najdeme tato definiciu
reCi: ,,Re¢ je bezprostrednou skutocnostou myslienky, jej materializaciou a objektivizaciou.
Pretvara skutocnost’ do pojmov, uchovava ju a umoznuje vymenu myslienok a zazitkov medzi
Tudmi a odovzddvanie vydobytkov historického vyvinu Tudstvu.“ (Sejéova, L., In: Duri¢, L.,

1997, s. 303)



Aj mnohi d’alsi autori sa snazili o priblizenie tohto pojmu. Napriklad P.Dolejsi (2004)
uvadza, ze re¢ je najdokonalejSim dorozumievacim prostriedkom, ktory slizi k medzil'udske;j
komunikécii, a teda k dorozumievaniu ¢loveka s ¢lovekom.

J. Dvorak (1998) definuje re¢ vo svojom logopedickom slovniku takto: ,Jednd se o
formu sdélovani a dorozumivani, kterd je zaloZend na pouzivani slovnich (mluva, pismo), ale i
neslovnich (gesta, mimika) vyrazovych prostredkii komunikace “.

Rec¢ je schopnost’ pouZivat’ komunikaéné prostriedky. Clovek ma moznost’ prejavovat,
tj. sprostredkovavat svoje pocity, priania a mySlienky roznymi spdsobmi. Moze ju
sprostredkovat’ reCou hovorenou, pisanou alebo posunkovou. Re¢ ako jav individualny je
vlastny vSetkym I'ud'om. (Sovak, M., 1965)

J. Vystejn (1991) poukazuje na to, ze sa jedna o vylu¢ne 'udsku schopnost’, ktora nie je
vrodend, ale ¢lovek sa ju musi ucit’. Jedinec si na svet prinasSa iba dispoziciu k tomu, naucit’ sa
hovorit, av§ak bez re¢ového kontaktu s okolim by sa tato dispozicia d’alej nerozvinula.

B. Krahulcova (2007) sa snazi objasnit’ re¢ z troch r6znych aspektov. Prvym aspektom
je kultirne hl'adisko, kde l'udia vnimaju re¢ ako dedi¢stvo a vyraz kultarneho zivota, néstroj,
Vv ktorom je zakotvend hudba, dejiny, literatiira. Re¢ sa neustidle zdokonal'uje a naberd nové
hodnoty. Vnimanie jazyka a reci z historického pohl'adu a snahy o jeho zdokonalovanie
dokazuji jeho vyznam pre kultarny Zivot. Z pohladu socidlneho hladiska sa do popredia
stavia spolo¢nost’. Spoloc¢nost’ je podmienkou re¢i a vyvoj re¢i velakrat reflektuje vyvoj
spolo¢nosti. A napokon zdravotnicke hl'adisko povazuje re¢ za velmi citlivého ukazovatel’a
celkového zdravia, aktualneho psychického a zdravotného stavu ¢loveka i jeho povahovych
vlastnosti. Re¢ sluzi tiez ako ukazovatel’ vykonnosti nervového systému.

Rec¢ tvori zdklad pre rozvoj celej druhej signalnej sustavy. Na zaklade reci sa rozvija
schopnost’ abstraktného myslenia, veda, umenie i moralne hodnoty ¢loveka. Vychova reci a
odstraniovanie poruch re¢i je teda sucastou vychovnej starostlivosti o c¢loveka v jeho
najvyssich hodnotach. Preto je vychova reci neoddeliteI'nou sti€astou vychovy vobec. (Sovak,
M., 1980 )

M. Sovak (1965) tiez uvadza, ze re¢ je Specificky l'udskd vlastnost. Pomocou reci
clovek sprostredkovava svoje pocity, priania a myslienky inym lud'om. V podmienkach

spolo¢enského bytia tiez vnima, €o ini hovoria. Re¢ ako vykon individua a recové prejavy,



vytvarané v spolocenskom prostredi, sa navzajom ovplyviluju. Vytvara sa tak zlozity proces,
ktory oznacujeme ako komunikacny proces.

Dalej hovori, Ze pri vzajomnej komunikacii v kolektive ¢lovek prijima redové podnety.
Podl'a individualneho spracovania vytvara odpoved. Svoju vlastni re¢ zameriava spat’ do
spolocenského prostredia. Z toho vyplyva, Ze re¢ vo vlastnom slova zmysle je iba sucastou
celého komunika¢ného postupu, a to vykonnou stcast’'ou.

Re¢ ma zlozku receptivnu (porozumenie reCi) a expresivnu (vyjadrovanie,
rozpravanie). Pri obmedzenom porozumeni dieta sice re¢ vnima, ale nerozumie uplne presne
obsahu. Po¢uva pokyn, ale trva mu dlhsiu dobu, kym si uvedomi, o ma urobit. Urovei
rozpravania je ovplyvnena bohatostou slovnej zasoby, artikuldciou, rychlostou vybavovania
slov (rychleho vymenovania predmetov) a ovladanim gramatickych kategorii, porozumenie
¢itanému textu i v pisomnom prejave. ( Zelinkova, O., 2008)

,,Z odborného hladiska rec¢ je zvukovy prejav vytvarany hlasivkami a artikulacnymi
organmi na podklade podmienenych reflexov vyssieho stupna. Podnety z roznych analyzatorov
(najmd sluchového a zrakového) spracuva druha signalna sustava, ktora ma schopnost
abstrahovat a zovseobecnovat. “ (Sejova, L., In: Duri¢, L., 1997, s. 303)

Vyvoj reci dietata je nesmierne zlozity proces ovplyviiovany faktormi vnutornymi i
vonkajsimi. K vnitornym faktorom patria vrodené predpoklady a nadanie pre rec,
neposkodend centralna nervova ststava a recové organy, zdravy vyvoj zrakového 1 sluchového
analyzatora, celkovy duSevny 1 fyzicky stav dietata, ¢i priaznivé intelektové predpoklady.
Vonkaj$imi faktormi su vychova dietat’a a prostredie, v ktorom Zije (Klenkova, J., 2006).

S. Vasek (1979) hovori, Ze existuje mnozstvo $tadii, ktoré podrobne analyzuja vplyv
socialneho prostredia dietat’a na vyvin reci. Sledovali sa v nich rézne faktory, napr. socialno-
ekonomickd urovenn rodiny, pocetnost rodiny, vzdelanie rodicov, poradie narodenia deti,
bilingvizmus, a pod.

Prvé slova dietata su S napdtim ocakévané rodicmi aj pediatrami, pretoze signalizuju
spravny fyziologicky vyvoj dietata. Vyvojom reci sa zaobera lekarsky odbor foniatria a tiez
odbor logopédia. Obidva tieto odbory pozeraji na danu problematiku z iného uhlu pohl'adu.
Lekari hladaju vacsinou priciny oneskorené¢ho vyvoja re¢i. Logopédi nevenuju pozornost’ len

pri¢indm, ale svoju pozornost’ zameriavaji aj na poruchy reci, ich prevenciu i pripadnu
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terapiu. Spolo¢ne s d’al§imi odbornikmi hladaju optimélne lieCebné i rehabilitaéné postupy
(Novak, A., 1999).

K spravnemu vyvoju reci je nutné, aby boli zachované tieto podmienky: Nemoze byt
poskodena centrdlna nervova sustava, intelekt musi byt na dostato¢nej urovni a tiez sluch
musi zodpovedat’ norme. Ddlezita je aj vrodend miera nadania pre jazyk a adekvatne socialne
prostredie, v ktorom diet’a vyrasta. (Jedlicka, 1., 2003)

Na spravny vyvoj rec¢i dietata vplyva vo velkej miere i ucast’ dospelych, predovsetkym
matky. UZ od narodenia, kedy prebiehaji pripravné §tadia reci, zohrava doleziti ulohu
emocionalita dietat’a. Preto je pre celkovy rozvoj i rozvoj re¢i ziaduce kladné ladenie diet’at’a,
ktoré pocituje v situaciach, ako je pestovanie v naruci, hipanie atd’. (Vystejn, J., 1991)

Dalsou délezitou podmienkou pre spravny rozvoj redi je stimuldcia dietata. Rodicia
mozu stimulovat’ a motivovat dieta pozitivhou spédtnou védzbou, pochvalou, usmevom a
podobne. Pre reCovy rozvoj dietata je dobré, ked dospeli urcitym spdsobom reaguji na
prejavy dietata (Vagnerova, M., 2000).

Podl'a Klenkovej (2006) je pre dieta v obdobi dva a pol roka délezity spravny recovy
vzor, ktory mu poskytuju T'udia v jeho bezprostrednom okoli. V troch rokoch mézu rodicia
dieta Setrne opravovat’. Neskor je vhodné pouzivat’ na rozvoj reci rozpravky, ktoré pdsobia
ako stimula¢ny faktor a rozvija schopnost’ stvislého vyjadrovania pomocou kratkeho pribehu.

A. Pavlové-Zahalkova a kol. (1980) spomenuli vo svojej publikdcii tiez spolocenské
faktory vyvoja re¢i. Medzi ne patria najmé prostredie a rodina. Pre vyvoj dietata a jeho reci st
dolezité tri prostredia: rodinné, pracovné ( u deti predskolského veku jasle, materska Skola,
detsky domov ) a mimopracovné ( ihrisko, ulica, centrd vol'ného Casu ). Tieto prostredia su
v8ak réznorodé, posobia roznymi sposobmi a podnetmi. Preto tieZ vSetky deti nevyrastaju
rovnako, ale ani deti v rovnakom prostredi neprijimaji tie isté Cinitele rovnakym sposobom.
Z rdznych podnetov si diet'a vybera to, o sa mu najviac paci a ¢o na neho najviac posobi.

Podl'a Chomského nativistickej teorie, uvedenej v publikacii G. Hill-a (2004), majt
Pudské deti vrodené , zariadenie” k osvojeniu jazyka, zabudovany mechanizmus, ktory
dietat'u automaticky umoziuje dekodovat’ akykol'vek jazyk, ktory okolo seba pocuje, a odhalil
jeho zakladné pravidld a principy. Dieta je teda uz popredu schopné rozpoznat a uzivat

Jjazykoveé univerzalie (napr. slovesa, podstatné a pridavné mena), ktoré obsahuje kazdy jazyk.
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1.1.1 KPucové faktory ovplyviiujice vyvin reci

., Clovek neprichdzi na svét jako nepopsany, Cisty list papiru, na ktery teprve Zivot, t.
vliv zevniho prostiedi, zacne psat. Neni ani Cistou deskou (tabula rasa). Clovek prichdzi na
svet vybaven urcitymi moznostmi, které uz od zacatku usmernuji jeho budouci vyvoj. *“ (Sovak,
M., 1978, s. 190)

Vznik a vyvin reci je mimoriadne zlozity proces, na ktory vplyvaju rézne vonkajsie 1
vnutorné faktory. Zo stavu organizmu, aj schopnosti dietata vyplyvaji vnutorné faktory.
Vonkajsimi faktormi pdsobi na prostredie, v ktorom dieta Zije. (Antusekova, A., 1995)

Dalej hovori, Ze: ,, Z vnatornych faktorov st najddlezitejsie: vrodené predpoklady,
zdravy vyvin dial’kovych analyzatorov — sluchového a zrakového, reCovo-motorickych zon
vV mozgu, recovych organov a celkovy fyzicky a duSevny vyvin, najmé troven intelektu.

Z vonkajSich Ccinitelov treba uviest' celkovy vplyv prostredia a vychovy najmé
mnozstvo a primeranost’ reCcovych podnetov a spravny reCovy vzor.“ (Antusekova, A., 1995,
s.18)

V modeli reflexného okruhu dorozumievania sledujeme dve zakladné zlozky, tj.
faktory spolo¢enské (vonkajsie) a faktory individualne (vnutorné-biologické). Okrem toho
delime vsetky reflexné priebehy z dvoch zdkladnych hl'adisk:

1. Vertikdlny priemet — inak vertikalne uloZenie znamend, Ze v hodnoteni aktualneho
deja prebiehajiceho na ktorejkol'vek urovni berieme do tvahy vsetko, ¢o vyvoju individua
predchadzalo.

2. Horizontalny priemet — inak horizontalne ulozenie, znamena sledovat’ priebeh
reflexného dejstva v Casovom tUseku, a to podla jednotlivych etdp, ktorych podnet prechadza
z prostredia cez jednotlivca a opat’ sa do prostredia vracia. (Sovak, M., 1978)

Jednotlivé etapy reflexného okruhu dorozumenia podl'a M. Sovéka (1978):

1. Na zaciatku reflexného okruhu st podmety, ktoré vychadzaju zo spolocenského
prostredia. Jeho vyznam spociva z poskytovania dostatoéného mnozstva reCovych podnetov
primeranych veku dietata a stimulédcie k reCovému prejavu. Nadbytok reCovych podnetov
dieta zbytoCne vyCerpdva amdze vniom vyvolat odpor. Naopak nedostatok podnetov
spomal’uje vyvin jeho re¢i. Doélezity je preto spravny recovy vzor, zhodny s artikulacnymi,
zvukovymi 1 gramatickymi normami jazyka. Ak nie je reCovy vzor spravny, dieta ho prebera

s chybami.
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2. Receptory dialkovych analyzatorov — zrak asluch prijimaji podnety prichadzajice
z prostredia. Najdolezitejsi, pri tvorbe arozvoji re€i, je sluchovy analyzator. Bez neho sa
nemdze hovorena re¢ normalnym sposobom vyvinat. Dolezitym doplnkom sluchového
vnimania reci je odzeranie mimiky, artikulacie a gestikulacie, preto ma i zrak vel’ky vyznam
pri spravnom vyvine reci.
3. Dostredivé drahy vedu podnety, prijimané receptormi, z prostredia do korovej oblasti
analyzatorov. V podkorovych utvaroch, cez ktoré prechadzaju tieto dostredivé drahy,
nadobudaju vSetky podnety citové zafarbenie. Citova oblast’ plni dolezita ulohu pri formovani
osobnosti dietata, rozvijanim socialnych vztahov. Absencia citovych vzt'ahov v detstve moze
viest’ k asocidlnemu az antisocialnemu spravaniu, oneskorenému vyvinu re¢i a pod. V praxi to
znamena, ze na rozvoj reci dietata ma podporujici a ul'ahcujici vplyv optimalne stimulovany
emocionalny vyvin.
4. V centralnej casti sa zachytdvaji informacie a do urCitej mieryi spracovavaju.
Rozoznédvame tu vstupni, centrdlnu Cast, t.j. integratni a vystupni. Vo vstupnej Casti sa
podl'a optickej skladby (napisan¢ho slova), alebo akustickej skladby (pocutého slova)
poznavaju slovné signaly bez pochopenia obsahu. Centralna cast’” potom umoznuje pochopit’
slovny obsah. Viaze sa nail hodnotenie, rozhodovanie aj programovanie odpovede. Takto
pripravena odpoved dostava vo vystupovej Casti pohybovy slovny tvar a teda i podnet na
hovorenie, popripade tiez podnet na pisanie. Vysledkom spoluprace vstupnej, integracnej
| vystupnej Casti je intelektualny vykon, tu sa stavaji znaky re¢i symbolikou pojmov. Pre
kvalitu hovoreného prejavu z vyrazovej i obsahovej stranky je rozhodujucim ¢initel'om stav
intelektu, rozumovych schopnosti.

Po centralnom spracovani podnetu prechadza vzruch na odstredivé drahy.
5. Motorické korové i mimokorové centra usmeriiuji a upravuju celkovy vykon reci.
Ked’Ze motorika a re¢ sa navzdjom ovplyviluju, poruchy motoriky sa premietaji aj do jemnych
mechanizmov re¢i. Okrem motoriky s recou suvisi tiez lateralita. A to vyvinovo, funk¢ne i
Strukturalne.
6. Efektory, tj vykonné organy umoziujuce reCovy vykon. Re¢ové organy si vykonnym
organom hovorenej reci, delime ich na dychacie, artikulaéné a hlasové Ustroje. Anomalie
reCovych organov nemavaji vazne nasledky pre vyvin reci, preto ich netreba precenovat, st to

napr. defekty chrupu, zhryzu, radzstep pery alebo podnebia, prirasteny jazyk.
13



7. Dal$im ¢lankom reflexného okruhu je spologenské prostredie, ktoré prijima recovy prejav.
Pozitivne prijaty recovy prejav dietata mu poskytuje uspokojenie a povzbudi ho do dalSej
recovej aktivity. Naopak negativne prijaty reCovy prejav je pre dieta skor demotivujuci a
negativne ovplyviiuje jeho d’alsi reCovy vyvin i celkové prezivanie.

Tato fazu reflexného obluku treba spravne docenit’ a vyuzit, aby tym bolo motivované
k lepsiemu vykonu.

8. Druha osoba prijme recovy prejav dietata a spraciva ho. Vysledkom spracovania je
reakcia na reé¢, ktorda ma komunika¢ny vyznam a spatne ovplyviiuje dieta. Reakcia musi byt
prirodzend, primerand situacii a samozrejme dietatu pochopitelna. Tuto etapu reflexného

okruhu mozno zdmerne az cielavedome vyuzivat’ na ovplyviiovanie vyvinu reci dietat’a.

1.2 Stadia vyvoja reéi

Vyvoj reci je zavisly na celkovom vyvoji dietata a prebieha v §tadiach, ktoré od seba
nie su vyrazne odliSené hranicami. Vo vyvoji re¢i mdézeme pozorovat urCit¢é medzniky.
Z logopedického hladiska mozeme pozorovat S$tadid akcelerdcie a retardacie. Jednotlivé
obdobia majii u kazdého dietata individualnu dizku trvania. (Lechta, V., 1990)

J. Klenkova (2006) uvadza, Ze u dietat’a neprebieha vyvoj re¢i ako samostatny proces,
ale ako proces, ktory je ovplyviovany vyvojom senzorického vnimania, motorikou, myslenim
a jeho socializdciou. Tymto problémom sa zaoberalo mnoho vedcov a napriklad Vygotskij
(1970) uvadza, ze vyvoj myslenia reci prebieha do daného veku nezavisle na sebe. V mysleni
totiz existuju urcité predintelektualne Stadia a v reci zase predrecové Stadid. Ked’ dieta dovfsi
vek okolo 2. roku, obe tieto linie sa pretinaji a nasledkom toho sa myslenie stava verbalne a
re¢ intelektudlna. Na zaklade tohto mozeme rozdelit’ vyvoj re¢i na pripravné stadid, nazvané
tiez predrecové obdobie, a stadia vlastného vyvoja reci.

M. Sovak (1971) zarad’uje medzi obdobia, hned’ po narodeni dietata az do doby, kym
zaCne diet’a rozpravat’, celt radu pripravnych obdobi a predstupnov reci, ktoré sa navzajom
prelinaji a dokonca mozu prebiehat’ i sti€asne vedl’a seba.

Predbezné stadia vyvoja reci:

e obdobie kriku

e obdobie dzavotania

e obdobie porozumenia reci
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Vyvoj vlastnej reci:

© ©® N o g b~ w DR

Stddium emociondlne- vol'né
Stadium asociacne- reprodukcéné
Stadium logickych pojmov

intelektualizacia rec¢i

Na rozdiel od Sovaka (1972), deli Piihoda (1963) vyvoj reci do 11 kategoérii:
vyrazové Stadium interjekEné
intonacna drezara
pociatky jazykovej recepcie
Stadium onomatopoické
Stadium komplexnych vyrazov
izolacny typ reci
rozsirenie izolacnej vety
flektivny typ reci

pociatok zrozumitel'nej vyslovnosti s jasnou artikulaciou

10. zdokonal'ovanie tvaroslovné a syntaktické

11. spravne vytvorenie podrad’ovacieho stivetia

Viac ako 30 rokov po tom, ¢o Pfihoda (1963) rozdelil vyvoj re¢i do uz spomenutych 11

Stadii, Lechta v roku 1995 publikoval rozdelenie vyvoja reci na vyvojové fazy, ktoré st vel'mi

uzito¢né, ak chceme orientatne posudzovat turoven reci. Nazvy fazi koreSponduju s

najtypickejSimi procesmi prebiehajucimi v prislichajicom obdobi:

1.

2
3
4.
5

obdobie pragmatizacie — priblizne do konca 1. roku zivota
obdobie sémantizacie — 1.-2. rok zivota

obdobie lexemizacie — 2.-3. rok zivota

obdobie gramatizacie — 3.-4. rok zivota

obdobie intelektualizacie — po 4. roku zivota.

., Nejriiznejsi predverbalni projevy, které jsou pripravou artikulacniho aparadtu ke

skutecné reci, zacinaji jesté pred narozenim ditéte. Jiz v prenatalnim obdobi se objevuje tzv.

nitrodélozni kvileni (vagitus uterinus), polykaci pohyby, dumlani palce, naladeni sluchu na
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ovldadnuti umozni vyvoj recovych aktivit. “ (Klenkova, J., 2006, s. 34)

V. Lechta dalej uvadza, Ze sa vo vyvoji re€i stretavame s dvomi zakladnymi
obdobiami, ktoré st: pripravné obdobie a obdobie vlastného vyvoja reci. Pripravné obdobie
prebieha v priebehu prvého roku zivota dietata. V tomto obdobi si dieta osvojuje zrucnosti a
navyky potrebné k vybudovaniu vlastnej reci.

Uz pri narodeni sa u dietata objavuje reakcia na zmenu prostredia, dieta svoj vydych
sprevadza hlasom — objavuje sa reflexny krik. Okrem neho si u novorodenca mdzeme
v§imnut’ rozne ml'askavé zvuky pri sani materského mlieka. Krik dietat’a sa postupne meni a
dostava afektivne citové zafarbenie, ktoré sa objavuje od Siesteho tyzdna Zivota. Dieta nim
dava najavo svoju spokojnost’ ¢i nespokojnost’. Pocity dietat’a sa odrazajt v sile hlasu, ale tiez
v hlasovom zaciatku. Pri nespokojnosti sa objavuje tvrdy hlasovy zaciatok (Sovak, M., 1984).

V. Piihoda uvadza, Ze v 3. mesiaci sa okrem emocionalneho kriku objavuje aj vyskot,
hvizdavy, jasavy zvuk, ktory sa Casto povazuje za prejav radosti, v skuto¢nosti ide o vyraz
zdravého prebytku energie. Kvalitativne sa 1iSi od kriku 1 od hrkutania, ktoré je d’al$im
Specificky 'udskym faktorom.

Hrkitanie je diferencovanej$im hlasovym prejavom, stvisi s celkovym spravanim
dietat’a, najmid s pohybovou c¢innostou. VicSia rozmanitost’ zvukov stvisi so zmenami
Vv utvarani rezonanénych dutin, hlavne ustnej a hltanovej dutiny pri sacich a prehitacich
pohyboch, ktoré dieta opakuje mimo jedenia pri tvoreni hlasu. (Sovak, M., 1978)

»Takéto zvuky maju mdkky hlasovy zaciatok rovnako ako krik pri prejave spokojnosti,
maju vSak pritom vacsi tonovy rozsah a rozmanitejsie zafarbenie. (AntuSekova, A., 1995,
s.16)

Daldim obdobim vyvinu reéi je dZavotanie. Hlas diefata sa pretvara na rozmanité
zvuky. Ked dieta lezi, jeho jazyk vykonava obcasné pohyby, ktoré pripominaju akt sania, 1
ked’ diet’a potravu v tej chvili neprijima. Podla polohy jazyka, formovania rezonanénych dutin
sa hlas meni na zvuky pripominajuce hlasky I'udskej reci. Je to ¢innost’ pudova.

Vydéavané zvuky st vel'mi podobné u viacerych narodov, preto sa im hovori prahlasky
(tata, mama, atd’.). Alebo inak detské zvucky, ked’ze eSte nejde o hlasky. Niektoré zvucky sa
vekom postupne vytracaju a vreCi dospelych sa uz voObec neobjavuju. Dzavotanie

rozdel'ujeme na dve dodlezité etapy: pudové a napodobiiujuce. (Sovak, M., 1984)
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A. Antusekova (1995) hovori 0 pudovom dzavetani, ako o obdobi hry s hovoridlami,
pricom dieta ma radost’ z ich opakovaného pohybu a spevavo si hrkata. Vytvara rozli¢né
zvuky podobné hlaskam T'udskej reci, v zavislosti od toho, v akom su postaveni jeho recové
organy. Dieta si uvedomuje pohybovym zmyslom pohyb svojich ust a vznika tak tzv.
primarny artikula¢ny kruh (motoricko-proprioceptivny okruh). Toto obdobie sa prejavuje u
vSetkych deti rovnako, bez rozdielu ras, ¢i narodov, u pocujtcich a dokonca i U nepocujucich
deti.

Okolo 6. az 8. mesiaca mozeme sledovat’, ako diet'a napodobnuje hlasky materského
jazyka, toto obdobie sa nazyva obdobim napodobiiujuceho dZavotania. Zapaja sa vedoma
sluchova a zrakova kontrola, dieta si vSima i pohyby ust najblizSich o0sob, matky. K
napodobneniu hlasok je potrebnych vela pokusov, ktoré nazyvame fyziologicka echoldlia.
V tomto obdobi dieta vyuziva modulacné faktory reci, svoje priania a pocity vyjadruje
napodobnenim melodie, sily, vysky, rytmu reéi. (Klenkova, J., 2006).

., Ked' dieta vydava hlas a zdroven sa pocuje, napodobnuje vlastné pocuté zvuky.
Zvuky, ktoré tvori, vaima pohybovym i sluchovym zmyslom. Uplatiuje sa tu tzv. sekunddrny
artikulacny okruh — proprioceptivno-akusticky. Dieta sa vSak snazi napodobnit’ i svoje okolie,
a to nielen pocuté zvuky, ale i videné pohyby ust a mimické vyrazy hovoriacej osoby. Vytvara
sa tak tercidlny artikulacény okruh. “ ( Antusekova, A., 1995, s.16)

Okolo 10. mesiaca veku dietata nastava obdobie rozumenia re¢i. Diet'a nerozumie
obsahu pocutych slov, ale pocuté zvuky dava do stvislosti s predstavou konkrétnej situdcie,
ktora sa casto opakuje. Ide o jednoduché vyzvy ako : ,,Urob tap, tap!*“ — ,,Ukaz aky si uz
velky!“ —,, Ako sa mas?* . Naslednu reakciu diet'ata ovplyviuje melodia reci, vel'ky vyznam
ma 1 mimika a gestikulacia hovoriacej osoby, taktieZ vzajomné citové vztahy dietata a jeho
okolia. V tomto obdobi je ddlezité poskytnut’ dietatu dostatok styku s druhymi 'ud'mi a je
nutné hovorit’ len o tom, ¢o prave vnima. (Klenkova, J., 2006)

Druhym §tadiom vo vyvoji reci je podl'a Klenkovej (2006) vlastny vyvoj reci, ktory sa
v starSej literatare datoval od piateho Stvrtrocia Zivota dietata. Dnes dosahuji tuto uroven,
Cize zaliatok reci, deti okolo jedného roku zivota. Toto Stadium vyvoja reci charakterizujua
Styri na seba postupne nadvézujuce obdobia:

Pociato¢nym obdobim vlastnej reci je Stadium emocionalno-volové, kde dieta prvym
skutoénym verbalnym, tj. slovnym, prejavom vyjadruje svoje city, priania, ¢i ziadosti. Prvym
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takym prejavom st jednoslovné vety s komplexnym vyznamom. Napriklad slovom ,,pa* dieta
vyjadruje nespokojnost’, ze blizka osoba sa vzd’al'uje, alebo radost’, Ze pojde von. Prvé slova
su jednoslabi¢né alebo viacslabicné, vyznamovo prepojené s konkrétnymi vecami, ¢i osobami.
Pouzivanie prvych slov neznamena zanik dzavotania, to eSte nejaki dobu pretrvava, hlavne
pred zaspavanim.

., Dieta v tomto veku uz rozumie mnohym slovam, hoci ich este nevie vyslovit. Pasivny
slovnik teda vysoko previdda nad aktivaym. “ (Lechta, V. a kol., 1990, s. 42)

Kondés (1983) uvadza, Zze v obdobi medzi 1 a pol az 2 rokmi dieta napodobiiuje
dospelych, ale tiez si samo opakuje slova, ako keby sa snimi hralo. Hovorime o
egocentrickom Stadiu vyvinu reci.

V Stadiu asociacno-reprodukénom podla Sovéka (1965) nadobiidaju prvotné slovicka
pomenovacie funkcie. Vyrazy, ktoré dieta poculo v suvislosti s uritymi javmi, prenaSa na
podobné javy, reprodukuje tak jednoduché asociacie.

,, Kym v predchadzajiicom obdobi pouzivalo dieta oznacenie pre konkrétne osoby a
javy, v dalsom vyvine zacina oznacovat rovnakym slovom niekolko osob, predmetov a javov,
ktoré maju spolocné niektoré znaky. “ (Antusekova, A., 1995, s.18) Ako priklad uvadza slovo
,havo®, ktorym dieta oznacuje rdzne zvierata.

Sovéak (1965) d’alej hovori, Ze medzi 2. a 3. rokom dochédza k prudkému rozvoju
komunikac¢nej re¢i. Dieta pomocou re¢i dosahuje drobné ciele a usmerniuje dospelych, co sa
mu paci a preto sa snazi s nimi komunikovat’ Coraz CastejSie.

Vo veku 2 a pol roka mdézeme u diet'ata spozorovat’ podla Wendlera a Seidnera (In:
Lechta, 1990) frustraciu v pripade neuspesného pokusu o komunikéciu s dospelymi, napriklad
rodi¢mi, ktori mu nerozumejt, alebo nemaju ¢as s dietatom komunikovat’.

Vel'mi dolezité je Stadium logickych pojmov, ktoré u deti registrujeme okolo 3. roku
zivota, kedy evidujeme zaciatok prechodu z 1. do 2. signalnej ststavy. Pri tychto naro¢nych
mysSlienkovych operaciach dochadza casto k vyvojovym tazkostiam v re¢i — opakovanie
hlasok, slabik, slov, ¢i zarazky v reci a pod., ¢im vzrastd nebezpecenstvo vzniku zajakavosti.
(Lechta, V., 1987)

Proces, ktory M. Sovak (1978) nazyva intelektualizacia reci, od 4. roku pokracuje az
do Sskolského wveku, velakrat 1 dovtedy, kym je clovek schopny ucit sa. Slova sa

intelektualizujt, tj. diet'a chape ich obsah, rozliSuje pojmy konkrétne a abstraktné, rody, casy a
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pod. Zo zvukovej (formalnej) stranky sa re¢ovy vyvin konéi okolo piateho roku, najneskor
vSak pri vstupe do skoly.

,» U Sestrocného priemerné¢ho dietata, vyrastajiceho v priemernom prostredi, je uz
komunika¢nd schopnost’” na takej urovni, Ze dieta vie spolahlivo komunikovat’ pomocou
zvukovych symbolov materinského jazyka a je vSestranne pripravené na osvojovanie jeho
grafickej formy. Kym vsak zvukovu stranku materinského jazyka si diet’a osvojuje spontanne,
grafickl formu si musi osvojit’ Specidlnym nacvikom — vyucbou c¢itania a pisania v zékladnej

Skole.” (Lechta, V., 1990, s. 43)

1.3 Vzt’ah reci a myslenia

., Poznavaci proces s vyraznym zastupenim myslenia a reci ma formativno-rozvijajicu
funkciu. V jeho priebehu sa rozvija pojmové myslenie a rec. Rec preto pokladame za zdkladny
prostriedok a instrument myslenia, pretoze kazda intelektova cinnost je uvedomeld praca
S pojmami, myslienkami, sudmi a usudkami. (Mihalik L., 1989, s.17)

Na vz4jomny pomer re¢i a myslenia si ndzory dost’ rozdielne. Od ndzoru, Ze tu ide
0 javy Uplne odlisné az po nazor, ze obidve st totozné, Ze re¢ sa rovna mysleniu a ze nie je
myslenie bez reci. Protichodné ndzory zjednocuje reflexoldgia. Z hl'adiska vyvoja oboch
funkcii, re¢i imyslenia, v najcastejSich Stadiach pudového Zivota nie st eSte vzajomné
stvislosti. Na urovni vy$Sej nervovej Cinnosti — 1. signdlnej sustavy ide o procesy,
prebiehajuce vedl'a seba, kde rec€ i myslenie na seba vzajomne pdsobia. V druhosignalnej etape
vyvoja reci, za pomoci slovného transferu sa umoznuje abstraktné, az logické myslenie a rec
sa nakoniec stava odrazom myslenia a tym padom je myslenie totozné s recou. (Sovak, M.,
1984)

Vzt'ah medzi myslenim a recou bol skimany uz v staroveku, vyznamni myslitelia sa uz
vtedy usilovali o jeho vymedzenie a analyzovanie. Nie je preto nahoda, Ze slovo ,,logos*
znamenalo napr. v gréétine nielen ,slovo®, ale aj ,,myslienka“, ,rozum®, ba dokonca i
»zakon®, | najvyssi zakon“. (Lechta, V., 2002, 2008)

Deti predskolského veku st vo faze prudkého rozvoja reci. Je to teda obdobie, kedy
zaCinaju vzrastat’ na vySSiu uroveil pomocou zovSeobecnovania, ¢iZze na Uroven vytvarania

pojmov Vv 2. signalnej sustave. Zakladnou ¢innost'ou je nazornost, ktora pretrvava ako v reci,
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tak aj v mysleni a teda v uceni celkovo. Na tejto urovni prebicha a z nej sa d’alej rozvija tiez
detské myslenie.

Re¢ a myslenie sa u predSkolského dietata vyznacuju vzajomnou stimulaciou, jedno
pomaha druhému. Za pomoci slov sa zovSeobeciiovanou funkciou vytvaraju a nadalej
spresiiuju pojmy. Recou sa podporuje a rozvija myslenie. Rozvijané a spresiiované¢ myslenie
spitne napomaha procesu, ktorym sa obohacuje re¢ a s fiou i socidlna komunikacia. (Sovak,
M., 1984)

Sovak (1981) prebera Kainzovo zhrnutie tedrii o vztahu myslenia reci :

* teoria identity ( stotoznujuca myslenie a rec),
* teoria paralelizmu ( tvrdiaca, ze ide o rozlicné Cinnosti, ktoré sa rozvijaji vo vzdjomnom
vztahu),

* indiferentna, az skepticka tedria (popierajuca akykol'vek vzt'ah)

Problematikou vztahu myslenia re¢i z ontogenetického hl'adiska sa zaoberalo viacero
autorov. Za vyznamny vSak povazujeme pristup Vygotského (1971) in Lechta (1991, s. 15) ,
ktory tvrdil, ze:

1. vo vyvine myslenia a rec¢i existuju dva odli$né korene obidvoch procesov,

2. vo vyvine reci existuju predintelektudlne Stadium a vo vyvine myslenia predrecové
Stadium,

3. do urcitého veku prebieha ich vyvin v odliSnych liniach nezavisle na sebe,

4. v urcitom obdobi (okolo 2. roku) sa obidve linie pretnd : myslenie sa stava ,,verbalne* a re¢

,,intelektualna“.

., Tymto mozno okrem iného vysvetlit, Zze u deti s oneskorenym vyvinom reci (t. j.
predizenou fyziologickou bezrecnostou) sa do urcitého veku méze myslenie rozvijat bez prilis
zjavnych sekundarnych dosledkov. * (Lechta, V., 1991, s. 15)

Dalsie nazory na vzt'ah re¢i a myslenia uvadza Grahame Hill (2004) :

Behavioristicky pohlad J. B. Watsona, ktory tvrdil, Ze hovorena re¢ je v hmotnom zmysle
myslenie. Veril, Ze drobné pohyby v hlasovom ustrojenstve predstavuju (pre ostatnych
nepocuteln) podobu vnutornej reci, ktora je totozna s myslenim.

Kognitivny pohlad Piageta, ktory veril, ze re¢ len popisuje myslenie a ze urcité pojmy sa

musia vyvinut skor, ako ich jazyk moéze zmysluplne popisat. Jazykové vyjadrenie pre
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myslenie je mozné sa naucit, ale nie pochopit, kym kognitivny vyvoj nevytvoril pojmy,
ktorych su zakladom (napr. deti mo6zu pouzivat’ slovo ,,macka“ pre psa, pretoze eSte nemaju
spravny pojem ,,psa‘). Trvalost’ objektu preto moze vysvetlit' prudky narast slovnej zasoby
okolo 18. mesiaca veku dietata. Vyskumy deti, starSich jedincov i zvierat postradajtcich rec¢

naznacuju, Ze i bez jazyka moze prebiehat’ myslenie. (Hill, G., 2004)
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2 NAJCASTEJSIE PORUCHY VYVOJA RECI U DETI
PREDSKOLSKEHO VEKU

2.1 NaruSena komunikacna schopnost’

Poruchy re¢i su u deti velmi rozSirené, patria K najéastejSie sa vyskytujucim
postihnutiam deti prevazne predskolského veku, nie st vSak vynimkou ani u skolakov, ani u
dospelych. Recova porucha sa vel'mi Casto stdva zdrojom neprijemnych situacii, ¢asto byva
tiez dovodom odkladu povinnej $kolskej dochadzky. (Vystejn J., 1995)

~<Komunikacnd schopnost' cloveka je narusend vtedy, ked niektora rovina jeho
Jjazykovych prejavov (prip. Niekolko rovin sucasne) posobi interferencne vzhladom na
komunikacny zamer. Pri vychadzani zo sucasného psycholingvistického ponatia ide o situdciu,
ked produktor (vysielatel) vysiela K recipientovi (prijimatelovi) recovy signdl, pricom
aktudlny prejav naruSenej komunikacnej schopnosti produktora pdsobi na recipienta pri
dekodovani tohto signadlu interferencne, rusivo. Treba pritom zdoraznit, Ze aj v pripade, ked’
ma produktor poruchu v oblasti rozumenia reci, t.j. v dostredivej zlozke reflexného okruhu,
tato porucha sa sekunddrne zdkonito prejavuje aj v oblasti odstredivej, tj. v oblasti
prehovoru, jazykového prejavu (a bude teda posobit’ interferencne, rusivo vzhladom na
komunikacny zamer jednotlivca. * ( Nebeska, 1992 In: Lechta, V., 1995, s.13)

V. Lechta (1990) upozorfiuje na to, Ze pri vymedzeni pojmu narusenej komunikaénej
schopnosti, je tiez treba brat’ do uvahy jazykové roviny: morfologicko-syntakticku, lexikalno-
sémanticktl, foneticko-fonologickt a pragmatickd. MézZe ist’ teda o formu interindividudlne;
komunikacie hovorent 1 graficku, verbalnu 1 neverbalnu, jej receptivnu a expresivnu zlozku.

NKS sa moze prejavit’ ako vrodena, ¢i ako ziskana porucha re¢i. V klinickom obraze
moze bud’ dominovat’ alebo byt iba priznakom iné¢ho, dominantnejSieho postihnutia. V tomto
pripade sa jedna o symptomatické poruchy reci. NeruSenie moze byt uplné alebo ¢iastocné,

¢lovek si preto mdze ale nemusi uvedomovat’.

2.2 NaruS$eny vyvoj reci
Naruseny vyvoj reci, ako jedna z kategorii naruSenej komunikacnej schopnosti, je
chdpany Siroko kvoli mnoZstvu pricin, ktoré ho mozu sposobit’ , a bohatstvu symptémov,

ktorymi sa prejavuje.
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NaruSeny vyvoj re¢i chapeme ako systémové narusSenie jednej, viacerych alebo
vSetkych oblasti vyvoja re¢i (osvojovanie materinského jazyka, rozvijanie jazykovych
schopnosti) u diet’at’a s oh'adom na jeho chronologicky vek. (Klenkova, J., 2006)

Moderné ponatie Sovaka, ktory Specifikuje naruSeny vyvin rec¢i z dvoch hl'adisk a to:
moéze ist’ o vyvinovu bezrecnost’ ako hlavny priznak (spdsobenti najmi l'ahkou mozgovou
dysfunkciou) alebo o vyvinova bezre¢nost’ ako vedl'aj$i priznak (najéastejSie pri detskej
mozgovej obrne, poruchach sluchu, ¢i mentalnej retardacii). (Sovak, M., In: Lechta, V., 1990)

Pozaduje sa, aby deti prichadzali do ZS sredou dostatoéne obsahovo rozvinutou
a spravnou po formalnej stranke. Objavuju sa vSak ziaci, ktorych re¢ nie je dostato¢ne
vyvinutd alebo je postihnutd jednak vyvojovym oneskorenim, aj chybami vyslovnosti.

Vyvojové chyby reci st Castejsie u chlapcov, nez u dievéat. (Sovak, M., 1980)

Oneskoreny vyvoj reci

Terminologia oneskoreného vyvoja reci je nejednotnd, ked’ze existuje mnozstvo pricin,
ktoré mozu oneskorenie vyvoja reci sposobovat’.

Kedysi sa, ako uvadza Skodové, Jedlitka a kol. (2003), za oneskoreny vyvoj reéi
povazoval stav, kedy dieta okolo treticho roku malo malu slovni zdsobu a tazku patlavost’
I napriek tomu, Ze podrobné celkové vysetrenie nepotvrdilo Ziadny patologicky nalez ani
neurologicky nalez v zmysle DMO, nemalo poruchu jemnej motoriky ani motoriky jazyka,
malo normalny sluch a nemalo zniZeny intelekt.

Oneskoreny vyvoj re€i znamena, Ze diet'a zacCina rozpravat neskor, nez zodpoveda jeho
veku. To sa tyka hlavne pouzivania re€i, slovnej zasoby a recovej pohotovosti. Vyslovnost’
moze byt pritom spravna alebo nespravna. (Sovak, M., 1980)

Ak dieta nerozprdva vo veku troch rokov alebo rozprava menej ako ostatné deti
v tomto veku, jedna sa zrejme o oneskoreny vyvoj reéi. Je nutné hladat’ priciny tohto
oneskorenia a je vhodné vykonat’ diferencialnu diagnostiku a zabezpec€it odborné vysetrenie
(foniatrické, neurologické, psychologické a d’alsie). (Klenkova, J., 2006)

Za pri¢iny vzniku oneskoreného vyvoja refi dnes moédZeme povazovat pri¢iny
biologické, medzi ktoré zarad’ujeme dedi¢nost, I'ahké prenatilne a perinatdlne neloZiskové
poskodenia centralnej nervovej sustavy (CNS), oneskorené dozrievanie CNS, individualne

schopnosti, pri¢iny socialne, teda patologiu vychovného prostredia. Podla najnovsich
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skusenosti k nim mézeme zaradit' aj poskodenie CNS uz vo vnutromaternicovom vyvoji.
Mozeme konStatovat, Ze oneskoreny vyvoj re¢i a vyvojové poruchy reci sa v rodindch
objavuju skér u muzskych potomkov. (Dlouh4, 2001 In: Skodova, 2003)

Z hladiska veku rozliSujeme fyziologickia bezrecovost’, pri ktorej ide o dobu, kedy
dieta prechadza pripravnymi, predreCovymi Stadiami vyvoja re¢i. Vlastny vyvoj reci zacina
okolo jedného roku veku dietata. Dalej rozliSujeme prediZzenu fyziologicku bezrefovost’,
tzn. ze pokial' dieta nezacne rozpravat do konca treticho roku zivota, nemusi ist’ eSte
0 vyvojovu poruchu re¢i. Ak nie je postihnuty sluch, motorika, intelekt ani reCové organy,
dieta je primerane stimulované vychovnym prostredim a adekvatne na to reaguje, moze ist
0 oneskoreny vyvoj re¢i s moznostou dosiahnutia normy. V tychto pripadoch je vzdy nutné
okamzité¢ komplexné vySetrenie dietat’a prisluSnymi odbornikmi. A v poslednom pripade ide
0 vyvojovi bezrecovost’, ktora uz spadéd do vyvojovych poruch reci. Vzdy je nutné z hl'adiska
diferencialnej diagnostiky presne diferencovat’ vyvojovu bezreCovost’ od bezreCovosti ziskane;j
(napr. organické poskodenie mozgu). U oneskoreného vyvoja re¢i zostava hlavnym
symptomom casové oneskorenie jednotlivych (popripade vSetkych) zloziek hovorenej reci
0jeden az dva roky pri normalnom intelekte, stave sluchu izraku apri minimalnom

motorickom oneskoreni. (Skodova a kol., 2003)

Vyvojova dysfazia

Vyvojovd dysfazia, alebo inak Specificky naruSeny vyvoj re¢i, je naruSend
komunika¢nd schopnost’, ktorti zarad’'ujeme k vyvojovym poruchdm. Ide o centrdlnu poruchu
re¢i. V starSich odbornych pramenoch bola nazyvand ako sluchonemota, alalia, detska
vyvojova bezreCovost, afémia a pod. ( Klenkova, J., 2006)

Podla Skodovej, Jedlitku (2003) su¢asna klinickd logopédia oznaGuje terminom
vyvojova dysfazia Specificky naruSeny vyvoj reci, prejavujici sa znizenou schopnostou alebo
neschopnostou naucit’ sa verbalne komunikovat, aj ked podmienky na rozvoj re¢i su
primerané.

J. Sowik (2007) hovori o vyvojovej dysfazii ako o poruche oneskorené¢ho vyvoja reci
s vyrazne naruSenou schopnost'ou sluchového rozliSovania, vnimania a chapania reci, stavby

viet a S vyraznymi agramatizmami.
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Jednou z pri¢in vyvojovej dysfazie je podla Lechtu (1990) dedi¢nost, dieta mdze
zdedit’ tzv. recovu slabost’ , ktord sa prejavuje réznymi odchylkami reCového vyvoja. Na vznik
tohto narusenia moze mat vplyv tiez pohlavie dietata. Rozne odborné Studie dokazuju, ze
vacsi vyskyt vyvojovej dysfazie je zaznamenany u chlapcov, nez u diev€at. Rizikovym
faktorom su i1 komplikécie v gravidite (poskodenie plodu), nedonosenost’, ¢i rozne porodné
poskodenia. Dal§iu pri¢inu vidi autor v patologii prostredia, dieta moze byt v rodine
zanedbavang, citovo frustrované, ¢i nedostatoéne re¢ovo stimulované. Dalej ovplyviiuje vyvoj
reci patologia receptorov, poruchy metabolizmu, ¢i poskodenie nervovych drah a centralne;j
casti reflexného okruhu.

Z foniatrického pohladu je vyvojova dysfazia striktne zaradend do vyvojovych
reCovych portich na zéklade poruchy percepcie reci. Vacsina sucasnych vyskumov sa priklana
k uzSiemu vymedzeniu pri¢iny tejto poruchy a oznaéuju ju za nasledok poruchy centralneho
spracovania rec¢ového signalu. U vyvojovej dysfazie existuje predpoklad, ze typickou pric¢inou

stavu je difuzne a nie loZiskové postihnutie CNS. (Skodova, Jedlicka, 2003)

2.3 Poruchy artikulacie

V defektologickom slovniku M. Sovaka akol. (1984) je uvedena artikulacia
(Clankovanie) ako oznacenie pre koordinované pohyby recovych organov pri vytvarani
jednotlivych hlasok. PouZitie terminu artikulacia sa ¢asto obmedzuje len na ¢innost’ hovoridiel
v nadhrtanovej oblasti, odtial' artikulaéné ustrojenstvo ako jedna cCast' hovoridiel vedla
ustrojenstva respiracného (dychacieho) a fona¢ného (hlasového).

Mozn¢ pri¢iny vyskytu patlavosti ndzorne rozpisal J. Vystejn (1991), ktory pritom
vychadzal z reflexologického hl'adiska M. Sovéka. Na prvom mieste je teda patologickost
prostredia, tzn. nespravny re¢ovy vzor. DalSou pri¢inou moézu byt poruchy zmyslovych
organov, predovsetkym sluchu. Pri znizeni sluchovej ostrosti vnima diet’a re¢ zo svojho okolia
skreslene, nedokaze ju zvukovo spravne napodobnit. Mozné problémy sa objavuju tieZ pri
poruchach fonematického sluchu. Problém vznikd ipri poruchdch zraku, ktoré sa tiez
podstatnou mierou podielaji na tvorbe spravnej vyslovnosti. Velmi Casto sa podcefiuje
nedostatok citovych vztahov, tzv. citova absencia. Tieto deti zacinaju hovorit’ nielen neskér,
ale aj nespravne. Ddlezitym prvkom na ceste recCového signdlu reflexnym oblukom je

centralna nervova sustava, preto nas neprekvapi, ze jej naruSenie sa na vyslovnosti prejavi tiez
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negativnym spdsobom. Vel'mi tazko narusend byva re¢ napr. pri detskej mozgovej obrne, tato

porucha vyslovnosti sa nazyva dyzartria.

Dyzartria

Podr'a J. Slowika (2007) je dyzartria celkova porucha artikulacie (sprevadza napriklad
Detski mozgovu obrnu alebo Parkinsonové ochorenie a pod.), postihnuté su re¢ové funkcie,
nie priamo fatické mozgové centra.

Dyzartria je porucha motorickej realizacie re¢i ako celku vznikajica pri organickom
poskodeni centralnej nervovej sustave. Vystupuje ako najtypickejSie narusenie komunikacne;j
schopnosti stvisiacej s poruchou artikulacie. Najt'azsi stupenn dyzartrickej poruchy (anartrie)
sa prejavuje neschopnost'ou verbalnej komunikacie.

Dyzartria aanartria mo6zu vzniknat' v ktoromkol'vek obdobi zivota ¢loveka.
V niektorych pripadoch sa jedna o vrodené poruchy alebo nasledky perinatalneho poskodenia
nervového systému, najéastejSie u deti s detskou mozgovou obrnou, iné st ziskané roznymi
neurologickymi ochoreniami poc¢as neskorsieho vyvoja ¢loveka. (Klenkova, J., 2006)

Tiez Skodova a Jedlicka (2007) uvadzaju, Ze najéastejsou pri¢inou vzniku vyvojovej
dyzartrie udeti je detskA mozgova obrna. Dalej sa vyvojova dyzartria vyskytuje po
traumatickom poskodeni mozgu po tUraze iako nasledok nédorovych ochoreni mozgu
vrannom veku dietata. Je tiez sufastou nasledkov rady neurologickych syndromov
a ochoreni, najmi vrodenych poruch a degenerativnych ochoreni CNS, ale tiez prejav
infekénych ochoreni mozgu.

., Dysartrie jako dominantné motoricka recova porucha zpiisobuje komplikace v celém
procesu recové komunikace, nebot’ jazykovy, znakovy obsah komunikace je v bézné mezilidské
komunikaci spjat s intaktni fyzikalni realizaci jazykové produkce a také neporusenymi
kognitivnimi (poznavacimi) procesy, predevsim verbalni paméti, pozornosti a intelektovymi
schopnostmi. V oblasti neurogennich poruch komunikace vsak mohou nastat specifické

komunikacnd podminky a bariéry.“ (Skodova, Jedlicka, 2007, s.304)
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Dyslalia

Presnych definicii tejto poruchy existuje niekol’ko. Medzi najcastejSie patri definicia
M. Sovaka (1978): ,,Dysldlie je porucha nebo vada vyslovnosti jedné nebo vice hlasek
materskeho jazyka, pricemz vyslovnost ostatnich hlasek je spravnad “.

Lechta (1990) definuje dyslaliu ako ,,neschopnost pouzivat jednotlivé hlasky alebo
skupiny hlasok v komunikacnom procese podla prislusnych jazykovych noriem “.

J. Slowik (2007) hovori, ze dyslalia je patologcka forma vyslovnosti niektorych hlasok,
resp. ich nahradzovanie inymi hldskami (paralalia) alebo vynechavanie hlasok (mogilélia).
Jednotlivé typy dyslalie sa oznacuju podla pismen gréckej abecedy (napr. sigmatizmus —
patologicka vyslovnost’ sykaviek, rotacizmus — patologicka vyslovnost’ ,,r*, a pod.

V. Lechta uvadza klasifikaciu dyslalii z hl'adiska vyvojového, etiologického, d’alej
Z hl'adiska rozsahu, kontextu a miesta poskodenia.

Z vyvojového hladiska rozliSujeme dyslaliu fyziologickd a patologicku. V prvom
pripade sa jedna o vyvojova poruchu, ktora je do siedmych rokov veku dietata prirodzenym
reCovym prejavom. V druhom pripade si nie je dieta schopné osvojit’ tvorenie niektorych
hlasok, ¢i ich skupin. Spravne rozliSenie obidvoch tychto typov dyslalie ma dolezity vyznam
pre vedenie a riadenie logopedickej napravy.

Z etiologického hladiska rozliSujeme dyslaliu funkénu, kde ide o vyskyt dyslalie
v Skolskom veku, bez organického postihnutia. Jednd sa o nepresny motoricky stereotyp pri
tvorbe niektorej hlasky. Druhym typom je dyslalia organicka, ktorad sa bezpodmienecne viaze
na urCité postihnutie. Moze byt bud’ trvald, kedy ide o postihnutie sluchu, mozgu, alebo
prechodna, napr. prirodzena vymena zubov.

Podl'a miesta poSkodenia delime dyslaliu na akusticku, ¢o je odliSna vyslovnost’ pri
poruchdach sluchu, d’alej centralnu, vyskytujucu sa pri poruchach CNS, dentalnu pri r6znych
anomalidch zubov, pri defektoch pier ide o dyslaliu labidlnu, pri anomalidch podnebia sa
jedna o dyslaliu palatalnu a nakoniec pri anomaliach jazyka ide o dyslaliu lingualnu.

V. Lechta (1990) d’alej uvadza klasifikaciu podl'a kontextu. Kde izolovanych hlasok sa
tyka hlaskova dyslalia, pri slabikovej dyslalii dochadza k disimilécii a Vv pripade dyslalie
slovnej diet'a vynechava slabiky v slove.

Delenie podl'a rozsahu uvadza J Klenkova (2006) nasledovne: provou je dyslalia

univerzalis (mnohopocetna dyslalia), kde je postihnuta vyslovnost’ takmer vSetkych hlasok.
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Dalej na dysldliu multiplex (gravis), kde rozsah chybne tvorenych hlasok je v porovnani
s predchadzajicou skupinou relativne mensi, lepsia je i zrozumitel'nost’ re¢i. V pripade, ze sa
jedna o poruchu jednej alebo niekol’kych hlasok sucasne, ide o dyslaliu levis (simplex).

Skodova, Jedlicka (2003) uvadzaju, Ze pri hlaskovej dyslalii diet’a hlasku:

* vynecha — ide 0 tzv. mogilaliu (napr. trava — tava, kava - -ava a pod.),

* nahradza inou hlaskou, lahSie vyslovitenou, ktort spravne vyslovi, ide o tzv.
paralaliu (trava — tlava),

* tvori chybne, tak, ze vyslovuje viac nespravnych hlasok, jednotlivé hlasky aj celé
skupiny hlasky vynechava a komoli, ¢im sa stava re¢ nezrozumitel'nou. Tieto poruchy sa

oznacuju priponou —izmus, napr. rotacizmus, sigmatizmus, lambdacizmus a pod.

2.4 Poruchy zvuku reci

Huhiriavost’ (rhinolalia)

Pri hovorenej re¢i sa vrozlicnych jazykoch v rdznej miere uplatiuje inosna
rezonancia. Nosovost sama o sebe je fyziologicky jav. U niektorych hlasok je nosovost
minimalna (napr. usamohlasok a u niektorych spoluhlasok). U niektorych spoluhlasok je
nosna rezonancia naopak ich charakteristickym zvukom — preto st nazvané nosovkami.
(Skodova, Jedli¢ka, 2007)

Rinolalia (huhnavost) je narusenie komunikaénej schopnosti, ktora postihuje ako zvuk
reci, tak aj artikulaciu.

Podla J. Klenkovej (2006) je charakteristicky zvuk hlasu ¢loveka po¢as komunikacie
vyznamne podmieneny individudlnou mierou jeho nazélnej rezonancie. Vplyvom ziskanych
poskodeni velofaryngealneho uzaverového mechanizmu alebo vrodenymi organovymi
poruchami v orofaryngealnej oblasti moze dojst’ k pozorovateInému naruseniu rovnovahy
ustnej a nosovej rezonancie. Podla toho potom c¢lovek rozpradva napadne vela, ¢i naopak
vel'mi malo ,,cez nos“. Ide o zvuk hlasu pocas komunikacie, charakteristicky pre ¢loveka
vyznamne podmieneny individuadlnou mierou jeho nazalnej rezonancie. Porucha zvuku reci pri
naruseni tejto rovnovahy moéze mat na takto postihnutého negativny vplyv. K poruche
dochadza vtedy, ak sa priestory dychacej trubice (nosohltan a nosovéa dutina) podiel’aju na

rezonancii prili§ silno, alebo naopak vel'mi malo. Nazalita je zdmerne vytvdrand nosova
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rezonancia, ktord ma za tlohu zlepsit zvuk reci, zvysit' nosovost’ hlasu a zmenSit' napdtie
svalov hrtanu.

sJestlize se u ordlnich hlasek nazalita zvysi a U nazalnich naopak snizi, dochazi
K naruseni oronazdlni rovnovahy. Tato porucha zvukuu reci je jiz patologickym jevem, ktery se
nazyvd rinolalie — huhniavost. *“ (Klenkova, J., 2006, s. 130)

Patologicky znizena rezonancia hlasnej re¢i bud’ vplyvom prekazky v nose alebo
nosohltanu (zatvorena huhiavost’ — poruSena je napr. kvalita vyslovnosti hlasok m, n, ktoré
zneju ako b, d), alebo v désledku poruchy nadhltanového uzaveru (otvorena huhnavost —
hlasky st vyslovované s ,,nosovym® prizvukom. (Sowik, J., 2007)

Miera nosnej rezonancie zavisi na sile nadhltanového uzaveru priestrannosti
rezonan¢nych dutin.

Huhiiavost’ otvorend (rthinophonia aperta, hyperrhinophonia) nastava pri
patologickom zvyseni nosovosti, ked’ nadhltanovy uzaver nesta¢i zabranit’ uniku vzduchu do
rezonan¢nych dutin.

Huhiiavost’ zatvorend (rhinophonia clausa, hyporhinophonia) nastdva pri
patologickom zniZeni nosovosti obmedzenim alebo zmensSenim priestrannosti rezonancnych
dutin. Obmedzenie vznik4 najCastejSie ako nasledok orgdnovych zmien. Nadmerné zvySena
¢innost’ nadhltanového uzaveru sa vyskytuje len obcas.

Huhniavost’ zmieSand (rhinophonia mixta) vznikd, ak je nadhltanovy uzaver
nedostatoény a sucasne je patologicky zmenseny priestor rezoznanénych dutin. (Skodova,

Jelika, 2007)

Palatoldlia

Je porucha vyslovnosti pri razstepe podnebia (patologickd vyslovnost v dosledku
razstepovych zmien na re€ovych organoch). Po operativnej liecbe razStepu ma dieta dobru
progndzu napravy. (Sowik, J., 2007)

., Palatolalia je porucha reci pri rdzstepe podnebia. Razstep je vrodeny organovy
defekt, pri ktorom je podnebnohltanovy uzdver nedostatocny. “ (Lechta, V., 1990, s. 139)

Réz$tepy postihujil miesta na tele, kde za normalnych okolnosti behom vyvoja zarodku
zrastaji jeho vyvijajuce sa Casti, mozu postihnut’ rozne Casti tela. Z hl'adiska vyvoja reci je

vSak pre nas najddlezitejSia oblast’ tvare.
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., Definice palatolalie jako narusené komunikacni schopnosti pri rozstépu patra je
velmi vystiznd: komplexné zahrnuje jazykové i nejazykové prostredky komunikace."
(Kerekrétiova, A., 1997, In: Skodova, Jedlicka, 2007)

Porucha reéi sprevadzajica razstep podnebia, popripade razstep pier a podnebia, je
nasledkom orgénového defektu. Je to vyvojova porucha. Rec sa tvori na vyvojovo narusenom
zaklade. Tato vyvojova porucha reci spolu s deformaciami kozmetického razu ma znaéné
nasledky vo vytvarani osobnosti cloveka 1V rozvijani zodpovedajucich spolocenskych
vztahov. (Sovak, M., 1978)

Podr'a historickych pramenov bolo v staroveku zvykom deti s razstepom po narodeni
usmrtit’. ESte do nedavna bol najzavaznejsim nasledkom razstepovych poruch naruseny vyvoj
osobnosti. Kedysi bol c¢lovek srazStepom pre svoj odpor vzbudzujuci vyzor a zle
zrozumitel'na re¢ Casto zo spoloc¢nosti vyradovany. V dneSnej dobe su deti s razStepmi po
narodeni dispenzarizované a je im poskytnutd komplexna starostlivost’. (Skodova, Jedlicka,
2007)

V. Lechta (1990) definuje palatolaliu ako narusent komunika¢na schopnost’, ktorej
pri¢inou je rdzStep podnebia. Komunika¢na schopnost’ je podl'a Lechtu narusend vtedy, ked’
niektord rovina jazykovych prejavov (pripadne niekolkych rovin sucasne) pdsobi
interferencne vzhl'adom ku komunikaénému zdmeru. Pri palatolélii sa jedna najméa o naruSenie
foneticko-fonologickej roviny (porucha nosovej rezonancie, artikulacie a zrozumitelnosti
reci), ale aj o morfologicko-syntakticku, lexikalno-sémanticku rovinu (v pripade oneskoreného
vyvoja reci) a pragmatickd rovinu ( ako nasledok psychosocialnych problémov, ktoré razstepy
druhotne spdsobuji). Toto naruSenie sa vyrazne prejavuje vo verbalnej 1 neverbélnej
komunikacii a poznamenava nielen jej expresivnu, ale ireceptivnu zlozku (napr. pri
sprevadzajucej poruche sluchu).

Autori Skodova aJedlicka (2007) uvadzaju, Ze razitepy pier, Gelusti a podnebia
vznikaji nie rozStepovanim, ale naopak nespojenim prislusnych anatomickych Struktar pri
vyvoji tvarovych Casti v miestach, kde st za normalnych okolnosti v konecnej podobe perami,
celustou a podnebim. Mechanizmy vzniku rézstepovych portch st predmetom vyskumu
Specializovanych odborov — najmi palatologia.

Deti srazstepmi sa rodia v rodinach, kde sa neda ani urodicov, ani u pribuznych
rodové zat'azenie. Moze tu ist’ o vplyv:
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« infekcie v tehotenstve matky,
* fyzikalne — napr. radioaktivne a rontgenové ziarenie, mechanické poskodenie, znizené
mnozstvo plodovej vody,
* chemické — pdsobenie réznych toxinov, napr. alkohol, drogy alebo lieky uzivané
v tehotenstve,
* materské: - metabolické (porucha latkovej vymeny matky),
- vek matky nad 38 rokov,
- neprimerand vyziva matky,

- diabetes mellitus matky.

Podra J. Klenkovej (2006) su pri¢inou vzniku palatolalie tvarove razstepy. Najskor sa
razStepy v oblasti Ustnej dutiny a tvare rozliSovali podla toho, ktord ¢ast’ recovych organov
bola napadnuta (napr. pera, alveolarne vybezky, tvrdé podnebie a pod.). Dnesné terminologia
vychadza z principu embrioldgie. Pera a alveolarny vybezok sa vyvijaju z tzv. primdrneho
podnebia a tvrdé a miakké podnebie vznika zo sekunddrneho podnebia. Preto sa v sucasnosti
pouziva termin rdzstep primdrneho podnebia, razstep sekunddrneho podnebia, alebo razstep
primdrneho a sekunddarneho podnebia. Casté je vyuzitie terminu orofacidlny razitep. Razstep
moze postihnat’ jednotlivé Struktiry primarneho a sekunddrneho podnebia rozne: - makke
a kostné Casti izolovane alebo stcasne.

Orofacialne (oralis — ustny, facialis — tvarovy) razstepy, t.j. razstepy ustnej dutiny
a tvare, s tazké kongenitalne poruchy, ktoré vznikajii porusenim vyvoja strednej tretiny tvare.
Jedna sa 0 organové anomalie, ktoré postihuju pevné utvary oddel'ujuce ustnu dutinu od
dutiny nosnej aorgan nadhltanového uzaveru. Orofacidlne razstepy vznikaju zadrzanim
skorého embriondlneho vyvoja tych Struktur, z ktorych by sa neskor vyvinuli pery, Cel'ust,
tvrdé a médkké podnebie (v 4.-9. tyzdni vnlitromaternicového vyvoja). (Kerekrétiova, A., 1993,

In: Klenkova, J., 2006)
2.5 Poruchy plynulosti reci

Do skupiny narusenej plynulosti (fluencie) reci je zaradena zajakavost’, lat. balbuties

a breptavost’, lat. tumultus sermonis. ( Klenkova, J., 2006)
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Zajakavost’ (Balbuties)

Lechta (1995) hovori, Ze zajakavost’, alebo inak koktavost, je jednym z najtazSich
a najnapadnejsich druhov naruSenej komunikacnej schopnosti. Ide o vSeobecny jav bez vztahu
Kk narodnosti, jazyku.

Definovat’ zajakavost nie je jednoduché, hovori Klenkova (2006), pretoze
problematika tohto narusenia komunikacnej schopnosti, jej etiologia, symptomatologia,
diagnostika i terapia, je rozsiahla a zlozita. Koktavost’ je predmetom zaujmu réznych vednych
disciplin, a to psychologie, logopédie, lingvistiky, lekarskych odborov a mnohych dalSich.
Vytvoril sa preto pododbor logopédie — balbutologia.

Podrla J. Slowika (2007), ktory hovori o zajakavosti ako 0 poruche reéi, je o¢ividna
predovSetkym v dialégu, prejavujicej sa tonickymi (spinavymi) , klonickymi (Sklbavymi)
alebo zmieSanymi (tonoklonickymi) kiémi svalstva reCovych organov. Mo6ze byt sprevadzana
napr. roznymi tikmi, zlozitejSimi uvolfovacimi pohybmi alebo tkonmi pred vlastnym
reCovym prejavom. Najskor bola radend medzi neurotické poruchy, podla najnovsich
vyskumov zohrdva v tejto poruche plynulosti re¢i doleziti tlohu aj drobné organické
poskodenie mozgu.

Skodova, Jedlicka (2003) uvadzaji rozne tedrie povodu zajakavosti. Najskor bola
povazovana za striktne funként poruchu.

Psychologicka tedria povazuje zajakavost’ za reakciu na ur¢ita situaciu, teda v podstate
za formu alebo poruchu chovania. Mdze teda ist’ o strach z rozpravania, reakciu na neprijemné
zazitky a pod., priCom tato tedria nevylucuje ani vrodené predispozicie uplatiujuce sa na
klinickych prejavoch zajakavosti.

Z hl'adiska dynamickej teorie tito autori vysvetluju zajakavost ako stav
koordina¢ného rozladenia, ktory sa prejavi ki¢mi hlasiviek a ataxiou hovoridiel, a to vplyvom
postihnutia centralnej nervovej sustavy a vrodenych dispozicii.

Podl'a somatickej tedérie zajakavost sprevadzaju v niektorych pripadoch somatické
ochorenia, ako st endokrinné poruchy, ¢i metabolické poruchy.

Zajakavost’ triedime podla réznych hl'adisk, Lechta (1990) uvéadza, podla réznych
zahrani¢nych autorov, toto delenie:

- podla doby vzniku zajakavosti — pred¢asna zajakavost’ (u deti mladsich 3rokov), obvykla (u

deti medzi 3. a 4. rokom) a neskora (po 7. roku),
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- podla verbalnych symptomov na tonicku, klonicku, tonoklonick a klonotonicku zajakavost,
- podla pévodu na zajakavost’ fyziologicku, zajakavost’ kombinovan s dysartriou, dysartrick
zajakavost’, dysfaticka, hystericku a traumaticku zajakavost,

- podla uvedomenia si poruchy na inscientni formu zajakavosti bez ki¢ov hovoridiel a na
uvedomelq, frustra¢nu formu,

- podla stupria od minimalnych po vyrazné priznaky, casto znemoziujuce komunikaciu.

Priznaky zajakavosti sa mo6zu v hovorenej reci prejavovat’ vel'mi napadne, alebo su
navonok skryté. Pre cloveka trpiaceho touto poruchou su vSak cCasto velmi zavaznou
prekazkou komunikéacie. Autori Skodové, Jedlitka (2003) hovoria, Ze priznaky zajakavosti
moézeme rozdelit’ na vnutorné a vonkajsie.

VonkajSie priznaky sa prejavuji poruchou fonacnych, dychacich a artikulaénych
pohybov. Objavujl sa na reci, ale tiez na patologickej ,,spolupraci® niektorych svalov, alebo
svalovych skupin pri rozpravani. Podla priznakov delime zajakavost na tonicku, klonicku
a tonoklonicku formu.

» Tonicka forma je charakterizovand zvySenym fonaénym tlakom pri uzatvorenej
hlasovej Strbine, pri ktorom pozorujeme zvySené napétie niektorych artikulacnych svalov,
niekedy tiez vonkajSich krénych svalov. Poruchy sa tykaji i dychania pri rozpravani, kedy
dochadza k nehospodarnemu rychlemu vydychu, ¢im sa skracuje fonacna doba. Zajakavi sa
¢asto nadychuja i uprostred slov.

* Klonicka forma sa prejavuje volnym opakovanim slabik, najcastejSie prvych slabik
slov, pri taz§ich formach ochorenia i uprostred. Cista klonickd forma méze byt znamkou
zvySeného napitia artikulacnych svalov, €o sa objavuje len ojedinele.

* Tonoklonicka (zmiesana) forma je najCastejSia. Je v nej spojend symptomatologia
vyssie uvedenych foriem. Opakovanie slabik je predchddzané zvySenym prefona¢nym napétim
alebo exploziami.

Vnutorné priznaky (dusevné stavy) sa rozvijaju ako reakcia na problémy
Vv komunikdcii, postupne sa mozZe objavovat’ strach z rozpravania, predovSetkym v emocne
vyznamnych alebo Vinych doélezitych situdciach, kedy mu zalezi na dokonalom recovom
prejave, ktory ale nie je schopny zvladnut, ide o logofébiu. Postupne sa pacient vyhyba

priamemu re¢ovému kontakru.
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U deti sa moze objavit hlavne po silnom emociondlnom zazitku, kedy porucha
plynulosti re¢i vznikla nahle. V neskorSom veku k nej dopomaha napriklad negativna reakcia
okolia na neplynuly reCovy prejav jedinca alebo Casovy tlak pri odpovedani ( pri skusani

v kole, na pracovnych schodzkach a pod.). (Skodova, Jedlicka, 2003)

Breptavost’ (tumultus sermonis)

., Brblavost' je pravdepodobne jedinym druhom narusenia komunikacnej schopnosti,
ktora sa vyskytuje zriedkavejsie u deti so symptomatickymi poruchami reci nez v intaktnej
populacii. Dovodom je zrejme skutocnost, Ze napr. detska mozgovda obrna, mentalna
retardacia atd. su zvycajne sprevadzané narusenou motorikou recovych organov, ktora
znemozZnuje zrychlené tempo reci. “ (Lechta, V., 1990, s.151)

Podla J. Slowika (2007) hovori o brblavosti ako o enormne rychlej, artikula¢ne
nedbalej, a preto zle zrozumitelnej re¢i (poruche tempa reci), ktora byva spojena s mensim
organickym poskodenim mozgu.

,»Mozno ju definovat’ ako narusenie plynulosti hovorenia, pre ktoré je charakteristické
extrémne zrychlené tempo verbalnej produkcie. * (Lechta, V., 1990, s.150)

Breptavost’ sa prejavuje napadne rychlou a zbrklou reou s nedbalou vyslovnostou.
Slové st skomolené a vynechévané cel¢ slabiky (obzvlast koncové). Ked’ si breptavy ¢lovek
da na svoju re€ pozor, rozprava spravne (na rozdiel od koktavosti).

Myslienkovy proces predbieha re¢ a ide tu o zbrkli snahu rychlo vyjadrit’ myslienky,
pri ktorej neobratné hovoridld nestihaji. Hocikedy sa slovo objavi skor, neZ ma byt
vyslovené, alebo na inom mieste, takze celd reCova postupnost’ nie je koordinovana (napr. na
Vackom namesti = na Vaclavskom namesti, kojovézidlo = kol'ajové vozidlo, a pod.). Toto
mySslienkové predbiehanie nie je ale znamkou myslienkovej bohatosti, ale myslienkovej
chudobnosti. Breptavost’ sa najviac prejavi vo volnej re¢i, u tazsich pripadov ipri Citani.
Niekedy dosiahne taky stupeii, Ze re¢ je uplne nezrozumitelna. Pri speve obycajne mizne, ¢o
ukazuje na vyznam rytmiza¢ného faktoru.

Je potrebné systematicky a pravidelne cvi¢it’ vyrovnanu artikulaciu a obzvlast’ dbat’ na
spravnu vyslovnost’ vietkych samohlasok (vokalizaciu). Dalej je dolezité podporovat’ spravnu
vyslovnost’ ¢itanim. Po precviCovani reCového zautomatizovania sa prechddza na

precvicovanie konverzdcie a Samotné rozpravanie. NestaCi vSak vychovavat iba rec, je
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potrebné vychovavat’ celého cloveka a dosledne ho viest’ k spomal'ovaniu jeho zrychleného
tempa reci. (Sovak, M., 1980)

Podl'a Klenkovej (2006) je breptavost’ neSpecifickd rdznorofa porucha, ktord sa
prejavuje od raného detstva a pretrvava do obdobia dospievania a U niektorych jedincov
dokonca i dlhsie.

Priznaky breptavosti mozno rozdelit’ na:

» priznaky prvej urovne, tykajuce sa obsahu vypovede (dezorganizicia myslenia,
bezobsahova re¢, neuvedomovanie si problému, slabé chapanie vypovede),

* priznaky druhej urovne, tykajice sa formy vypovede (nespravne vety, chudobna
skladba),

» priznaky tretej urovne, tykajuce sa substancie vypovede (rychle tempo reci,
opakovanie hlasok, slabik, slov a viet, embolofrazia, chybné artikul4cia, nepravidelné tempo

reci, revizie, predlzovanie hlasok, monotonna rec).
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3 LOGOPEDICKA PREVENCIA

,Logopédia v modernom chapani je vedou, skiimajiicou naruseni komunikacnu
schopnost’ u ¢loveka z hl'adiska jej pricin, prejavov, nasledkov, moznosti diagnostiky, terapie i

prevencie.“ (Lechta, V., 2002, s.11)

3.1 Vymedzenie pojmov

Vymedzenie terminu, ktory by jednozna¢ne charakterizoval aktivitu logopéda v
priebehu terapie je komplikovana, vzhl'adom na roznorodost’ pdsobenia v jednotlivych
zlozkéch. Existovali rozne vymedzenia smerujlce k vychove reci, k logopedickym ¢innostiam
a pod, ktoré sa ale v praxi neujali.

Aktivitu, ktora je Specificka pre pracu logopéda vo vsetkych oblastiach, mozno oznacit’
terminom ,,logopedicka intervencia“ (Lechta, V., 2002).

Podla Lechtu logopedicka intervencia je Specificka aktivita, ktora uskutociiuje logopéd
s cielom :

- identifikovat’,
- eliminovat’, zmiernit’ ¢i aspon prekonat’ NKS, alebo
- predist’ tomuto naruseniu (zlepSit komunikaéna schopnost)).

Logopédia ako spolocenskovednd disciplina svojou starostlivostou o znaény pocet
predskolskej 1 Skolskej populécie s naruSenou komunikac¢nou schopnostou plni tlohy, ktoré sa
tykaju teoretického a praktického rieSenia pripravy mladej generacie na jej optimalne
zaradenie do zivota. V tom spociva jej pedagogicky vyznam. Logopédia ma vyznam 1 zo
zdravotnickeho hladiska, pretoZe re¢ a najmd jej poruchy moézu byt prvym a velmi casto
jedinym priznakom niektorych chorob. Zo psychologického hladiska je logopédia dolezita
najmi preto, ze chyba re¢i, osobitne vyvinové, nepriaznivo pdsobia na vyvin osobnosti
postihnutého dietat’a a premietaji sa do jeho psychiky vobec.

Tymto sa zdovodnuje spolocenska potreba logopedickej starostlivosti a z nej vyplyvaja
ijej tlohy:

- predchéadzat’ vzniku chyb a portch reci vytvaranim podmienok spravnej vychovy reci,
- prekonavat’ a odstrafiovat’ prekazky spravneho vyvinu reci,
- objavovat’ nedostatky reci deti a ich priciny,
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- predchadzat’ zhorSovaniu chyb a poruch re¢i, ktoré uz vznikili,

- vychovnymi prostriedkami a metoédami odstranovat’, pripadne zmieniovat’ vyvinové a ziskané
chyby a poruchy reci,

- zabezpecovat a vykonavat’ logopedicka osvetu zamerant na rodicov, ucitelov

1 SirSiu verejnost’.

Za ucelom dosiahnutia uvedenych cielov logopedicka intervencia sa realizuje na
troch Grovniach:

- logopedicka diagnostika ,
- logopedicka terapia ,
- logopedicka prevencia.

Nie vzdy je nutné a ani mozné odlisit’ od seba jednotlivé stcasti — terapiu, diagnostiku
a prevenciu — v logopedickej intervencii. Niekedy nastava vzajomné prelinanie ich prvkov.

Terapia bezprostredne nadvézuje na diagnostiku NKS, kde v ich prelinani dochédza k
tzv. terapeutickej diagnostike alebo diagnostickej terapii.

Rovnako sa moze terapia prelinat’ aj s prevenciou. Primarna prevencia méze byt
neSpecificka alebo Specifickd, ako preventivna terapia — u deti s vyvinovou dysfluenciou.
Alebo terciarna prevencia — ktora sa snazi predist’ d’alSiemu negativnemu vyvinu u I'udi, kde je
uz rozvinuta NKS.

Terapiou sa prelina aj logopedické poradenstvo — v modernej logopédii sa uplatiiuje
systétm symetrického poradenstva — rodi¢, pribuzny, resp. Clovek s NKS je partnerom
logopéda .

Zameranie terapie vzdy zavisi od Specifik daného pripadu, ale rovnako aj od orientéacie
terapeuta . Podl'a orientacie terapeuta je mozné delenie podl'a Dvotéaka (In Lechta, V., 2002 )
nasledovne :

- kauzalna terapia — zameriava sa na priciny NKS a snazi sa ich odstranit’,

- symptomaticka terapia — v pripadoch neidentifikovanej etiologie NKS, zamerana

na redukovanie prejavov NKS,
- celostna (holisticky zacielend) terapia — holistické zameranie nie len z hl'adiska
Cloveka s NKS ale aj z hl'adiska jednotlivych sucasti terapie, tj. partikularnych

odborov, participujuicich na terapii.
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3.2 Diagnostika re¢ového vyvinu deti

Vychodiskom, ktoré vyrazne urCuje a ovplyviiuje uspesnost’ terapie NKS je dokladna
diagnostika (niekedy sa za sucast’ logopedickej diagnostiky povazuje aj navrh terapeutickych
opatreni).

Vysetreniu Skolskej sposobilosti v poradenskom zariadeni by mala predchadzat
depistaz so zameranim na Skolski spdsobilost’ deti a zapis dietata do zakladnej Skoly.
Logopedicka depistaz je predbezné, povrchové hodnotenie vyvinu reci, jeho oblasti, kde sa
porovnava vyvinova uroven alebo sa sleduju prvky NKS. Sluzi na upozornenie rodi¢ov a
uciteliek na nespravne vyslovovanie a artikulaciu deti . Preventivne méze zabranit’ vytvaraniu
zlych navykov formovania reéi, ich véasného podchytenia a népravy. Realizuje sa v MS, pod
vedenim Specializovaného odbornika — logopéda. CPPP na zéklade depistaZze nésledne
poskytne konkrétnej materskej Skole skupinovy stimula¢ny tréning ( aj spolu s rodi¢mi ) alebo
individualnu reedukaciu na rozvoj diel¢ich schopnosti deti. ( Lechta, V., 2002 )

Z hladiska efektivnej terapie najvyznamnejsiu ulohu majt $pecidlne vysetrenia.

Podl'a Lechtu (2002, s.15) ,cielom terapie NKS v najSirSom zmysle slova je
eliminovat’, zmiernit’ ¢i aspon prekonat” NKS.*“ Ak nie je mozné NKS odstranit, snazime sa
aspon eliminovat’ a hlavne prekonat’ stvisiace komunika¢né bariéry a tym podnecovat’ a
znovu obnovovat socidlnu integraciu ¢loveka s NKS.

Cielom diagnostiky naruSenej komunikacnej schopnosti je: ¢o najpresnejSia
diagnostika NKS ako vychodisko pre spravny vyber a aplikdciu interven¢nych metdd,
koncipovanie jej stratégie a urcenie progndzy ma pre kvalitu. Patri sem:

1. urcit’ €1 vobec ide o narusenie, a nie o fyziologicky jav,

2. zistit’ pri¢inu vzniku NKS — organovu alebo funkénti , ako aj etiopatogenézu NKS v
prenatalnom, perinatdlnom alebo postnatalnom obdobi,

3. s vicsou ¢i menSou pravdepodobnostou urcit, ¢i ide o trvalé, alebo prechodné
narusenie,

4. urcit, ¢1 ide o naruSenie vrodené (ktoré sa oznaCuje ako chyba reci) alebo ziskané
(oznacované ako porucha reci),

5. zistit, ¢i NKS v celkovom klinickom obraze dominuje, alebo je symptoémom

poskodenia, ochorenia ¢i narusenia,
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6. zistit, ¢i si jedinec svoje naruSenie uvedomuje, alebo neuvedomuje, ¢o ma
mimoriadny vyznam z prognostického hl'adiska,
7. ur¢it stupen narusenia — ¢i ide o totalne, Uplné naruSenie s nemozZnost'ou

komunikovat’, alebo o parcidlne narusenie s moznymi stupiiami. (Lechta, V., 2002)

3.3 Odchylky vo vyvoji reci a ich mozZna pricina

Logopedicku starostlivost’ je nutné poskytovat uz od narodenia. Poruchy spojené
s NKS sa objavuju vo vsetkych vekovych kategoriach, teda i seniorskom veku. Vzhl'adom na
to, Ze mnohé druhy NKS st vyvinové, ich pocet klesa priamo imerne s postupujucim vyvinom
a dozrievanim. Tie druhy NKS, ktoré neboli v detstve vcas diagnostikované a rieSené,
pretrvavaju do dospelosti.

V zahranic¢i sa uz pred viac ako 30 rokmi vedelo o nutnosti ranej intervencie, ktorej
sucast'ou bola aj logopedicka starostlivost’, poskytovana detom s identifikovanym rizikom
alebo potencionalne rizikovym detom so $pecialnymi potrebami (od narodenia do 3-6 rokov).
Do skupiny s identifikovanym rizikom patria deti napr. s neurologickymi chorobami,
genetickymi a chromozoémovymi anomaéliami, vrodenymi malformaciami, atypickymi
vyvinovymi poruchami, senzorickymi deficitmi. Z hl'adiska logopedickej starostlivosti su to
deti s orofacialnymi razstepmi, s DMO, Downovym syndromom, sluchovym postihnutim,
autizmom.

Najvicsi vyskyt NKS je v predskolskom veku, kde ide 0 oneskoreny alebo naruseny
vyvin re¢i, vyvinové dysfluencie, dyslaliu a zajakavost’ v pociato¢nom §tadiu. Objavuje sa tu
tiez NKS sposobend uz spomenutymi vrodenymi anomaliami, napr. palatolaliou, DMO, ale aj
ako dosledok urazov, roznych ochoreni, ¢i poSkodeni mozgu.

Mnohé nad’alej pretrvavaji aj v Skolskom veku a prechddzaju adolescentnym vekom
az do dospelosti. Napriklad NVR je prediktorom Specifickych portch ucenia — dyslexie
a dysgrafie. V predskolskom veku sa rozvijaju komunika¢né schopnosti, ktoré tvoria zaklad
pre Skolska tuspeSnost, ale ovplyviiuju aj na dal§i rozvoj v socialnej, vzdelavace;,
emociondlnej, ¢i ekonomickej oblasti. Preto bolo uzdkonené preventivne logopedické
vySetrenie u 3-5 ro¢nych deti.

S osvojovanim si pisania a Citania je Specificky spojeny mladSi Skolsky vek,
dosledkom ¢oho sa moézu vyskytnat' tazkosti s ucenim vSeobecne. Ako sme uz vysSie
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spomenuli, korene dyslexie adysgrafie sa objavuji udeti s fonologickymi deficitmi
v predskolskom veku. K rozvoju aj inych schopnosti korespondujucich s celkovym narastom
aktivnej a pasivnej slovnej zasoby, rozvojom rozpravacskych a Citatel'skych schopnosti a pod.
dochadza z hladiska vyvinu jazyka a reci v mladSom Skolskom veku.

V obdobi adolescencie pozorujeme vyrazné fyzické a psychické zmeny, stretavame sa
tu srecidivou niektorych druhov NKS (zajakavost), ktorych ndvrat jedinec velmi citlivo
preziva, napr. dyslalia ajej dosledky (pri Specifickych poruchach ucenia a pri fixovanej
zajakavosti). V tomto obdobi dochadza k vzniku novych, napr. mutaénych portich hlasu.
Stretdvame sa so stupajucim zaujmom o logopedicku terapiu, hlavne u tych, ktori tato
logopedicku intervenciu v detstve odmietali. Pretoze ide o poslednti Sancu odstranit’ alebo
aspoil minimalizovat’ pritomnu NKS. Pouzité pristupy a metody usposobujeme v zavislosti od

vekovych, vyvinovych a Specifickych odliSnosti adolescentného veku. (Kerekrétiova, A.,

2009)

Logopedicka prevencia

Predchadzanie NKS, inak prevencia, ma v logopedickej starostlivosti vyznamnejSie
postavenie ako samotna terapia.

V logopédii je mozna aplikéacia metdd primarnej, sekundéarnej i tercialnej prevencie:

* primdrna prevencia — preventivne opatrenia zamerané na celi sledovanu populaciu.
Moze byt nespecificka (napr. propagovanie spravnej starostlivosti o detskll re¢ vSeobecne)
a Specificka (zamerand konkrétne na urcité riziko, ohrozenie konkrétnym NKS, napr.
predchadzanie zajakavosti, dysfonii a pod.)

* sekunddrna prevencia — zamerana na rizikova skupinu ohrozent negativnym javom,
ide napr. o deti svyvinovou neplynulostou re¢i (riziko vzniku incipientnej zajakavosti),
U hlasovych profesiondlov o zamedzenie poruch hlasu, udeti v dojcenskych ustavoch
retardaciu vyvinu reci.

* tercialna prevencia — je smerovand na l'udi, u ktorych sa uz prejavila NKS, ale
snazime sa nou predist’ d’alsim negativnym ddsledkom.

Sekundérnu a tercidlnu prevenciu vykonavaji vyluéne odbornici, ktory sa Specializuju
na NKS, primarnu mézu realizovat’ aj odbornici — nelogopédi (napr. pediatri). Na aplikaciu

prevencie su vyuzivané nielen tradicné metddy a techniky objasniovania (rozliéné letdky,
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¢lanky, publikacie, prednasky, relacie v médiach), ale Coraz CastejsSie i pocitacové programy,
informacie na internete, videoprogramy a pod. (Lechta, V., In: Kerekrétiova, A., 2009)

, V modernej logopédii sa coraz viac uplatnuje model symetrického poradenstva:
rodic, pribuzny, resp. osoba s NKS je partnerom logopéda so vSetkymi pravami, ale aj

povinnostami spoluterapeuta. “ (Lechta, V., In: Kerekrétiova, A., 2009, s. 29)

3.4 Moznosti stimulacie recového vyvoja

Metody logopedickej terapie podla V. Lechtu (2002) mézeme podl'a ich vSeobecného
vymedzenia rozdelit’ na :
- stimulujuce — stimulacia nerozvinutych a oneskorenych re¢ovych funkcii
- korigujuce — korekcia chybnych re¢ovych funkcii
- reedukujuce — reedukacia stratenych alebo dezintegrovanych recovych funkeii.

Podl'a uvedeného Lechta (2002) charakterizuje logopedicku terapiu ako:
- $pecificku aktivitu
- ktora sa realizuje Specifickymi metddami
- v Specifickej situacii zdmerného ucenia (tzv. riadené ucenie).

Ak zlyhaju vSetky terapeutické pokusy o eliminovanie. Zmiernenie ¢1 asponl
prekonanie NKS, je potrené podrobit’ analyze problém neuspesnosti terapie NKS.

Lechta (2002) uvadza podla Borbonusa a Maihacka v oblasti logopédie nasledujice
formy terapie:

A/ individudlny terapia ( 30 — 60 min. sedenia podl'a druhu NKS a veku ¢loveka )

B/ skupinova terapia ( skupinu tvori 3-6 I'udi s NKS podl’a potreby )

C/ intenzivna terapia ( napr. niekol’kokrat denne )

D/ intervalova terapia ( po odstupe niekol'kych tyzdnov alebo niekol'kych mesiacov

sa opdtovne aplikuje intenzivna terapia ).

Je zreyjmé, Ze z hl'adiska optimalnej starostlivosti si mozné tie najrozli¢nejSie variacie.
Kombindcie jednotlivych foriem terapie.

Podla Brauna (In Lechta, 2002) je mozné rozlisit’ dve formy terapie :
- Strukturno-analyticka formu — klasicky princip ,,diagnoza — terapia “
- interak¢no- analyticka forma — ciel'ovo orientovany terapeuticky plan si vyZzaduje analyzu
reCového spravania a trovne recového vyvinu.
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Co sa tyka druhov terapie , existuje velké mnoZstvo, ktoré neboli este komplexne
utriedené, napr.: kontextualna (v prirodzenom prostredi ¢loveka), rodinnd, ergoterapia, fyzicka
(rehabilita¢na), rekrea¢na, cvicna (nacvik fyziologickych stereotypov), bibloterapia,
dramatoterapia, muzikoterapia, terapia hrou, myofunk¢na terapia, psychomotorickd terapia a
pod.

Dalsie delenie by bolo mozné z hl'adiska veku, zamerania, pristupu a pod. S vyvojom

logopédie sa neustale objavuju, vyvijaja i aplikujt nové druhy terapie.

3.4.1 Tvorba stimulaénych programov

Vyuzitie stimulacnych programov zameranych na rozvoj re¢i a osobnosti deti
v predskolskom veku v Specidlno- pedagogickych podmienkach aich tvorba sa zakladd na
celostnej diagnostike, urCeni obsahu vychovy a vzdelavania, v presnom planovani ¢innosti
a cielov, vyhodnoteni vysledkov a zapdjania rodicov do realizacie programu. Stimulacny
program individualneho charakteru berie ohl'ad na priestor medzi skuto¢nou uroviiou vyvinu
dan¢ho dietata ajeho genetickymi limitmi. S ohladom na rozsah priestoru medzi dvoma
urovilami sa postupuje tak, ze sa pristipi k aplikacii hotového, Standardného programu
S testovym materialom, alebo sa vytvori novy program, ktory vznika kombinovanim viacerych
existujucich programov a pri tom reSpektuje vekoveé a vyvojoveé osobitosti, pri com obsahuje aj
vlastnt aktivitu diet’at’a.

Stimula¢ny program individudlneho charakteru neslizi ako ndhrada individudlneho
planu terapie, pri com ani neobsahuje kompletnt oblast’ poziadaviek edukacného charakteru,
ktor¢ sa kladi na dieta. Tento individudlny stimula¢ny program rieSi tazkosti dietata
Vv konkrétnej oblasti vyvinu a tieZ sa zaoberd metodami, formami a postupmi stimulacie. Aj pri
rozvoji vyvoja reci ide o subor podnetov z vonkajsieho prostredia a U deti sa stimuluje jedna,
alebo viac jazykovych rovin zaroven.

Usmernovany stimula¢ny proces by sa mohol uskuto¢iovat’ striedavo vo fazach, akymi
st koncentrovana, motivacna, riadena praca, po ktorej je na rade odreagovanie hrou a u¢enie
objavovanim. Do usmeriiovaného stimula¢ného procesu deti predskolského veku sa zarad'uju
hry, ktoré sii zamerané na rozvoj poznavacich procesov, pohybové a spolocensko- interakéné
hry, ¢innosti na rozvoj reci striedavo s tvorivymi ¢innostami podporujucimi rozvoj jemnej
motoriky, vizualnej motoriky a grafomotoriky. Treba dbat na flexibilni upravu obsahu
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¢innosti z hl'adiska aktudlneho rozpolozenia a stavu dietat’a, jeho schopnosti, potrieb
a zaujmov, aby sa s nim dal udrzat’ kontakt.

NajdolezitejSia faza je z hl'adiska dietat’a faza pozitivneho ocenovania, ktora nasleduje
vtedy, ked’ dieta zacne prejavovat’ snahu k dosiahnutiu istého vykonu. Z pohladu uspechu
stimulacie je podstatny emocionalny postoj dospelého k dietatu. Dieta by malo prezivat
pocity istoty a bezpecia, ma citit, ze dospelym na nom zalezi. V tomto pripade dieta 'ahko
prispdsobi stimulécii, jej aktivitdm a prijima tieZ poziadavky. Pozitivna socio- emocionalna
atmosféra vo vzajomnej interakcii s dospelymi a detmi zakladajica si na spolupatri¢nosti
a kooperacii, ktorej sti¢astou su spolo¢né zazitky, tvoriva aktivita, akceptacia a tolerancia sa
vo vel'kej miere podiel’aji na progrese diet’at’a v oblasti reci.

Mimo vyssie uvedenych aspektov je pre progres stimulacie vyvoja reci u predskoldkov
nutné zddraznit, Ze cielena opora rozvoja reci sa priblizuje ku kvalitativne vy$S§im procesom
pisania, Citania a pocitania na zdkladnych skolach.

Premarnit moznost' vc€asnej stimuldcie vyvoja reci, ale aj komplexného vyvinu
osobnosti deti predskolského veku mdze znamenat dlhodobejsiu stratu casu, ktory sa dal
vyuzit’ rdzne, napriklad pocas ktorého sa dalo predchadzat’ viacerym tazkostiam vo vykonoch
v Skole a zaroven aj v kvalite zZivota diet'ata. (Lipnicka, M., on-line)

Rozvoj reci dietata je uzko prepojeny s rozvojom jeho intelektu. Preto potrebuje
okrem zrucnosti recového prejavu a kvalitnych zmyslovych schopnosti hlavne dostatocny
prisun informécii. V dneSnej dobe deti sice pofuvaju a pozeraju, ale sicasne nepocuju a
nevidia. V tychto oblastiach je logopedicka starostlivost’ je aj sucastou vychovno —
vzdelavacieho procesu:

- vyslovnost( rozvoj jemnej motoriky a rozvoj sluchovych schopnosti )

- porozumenie reci ( akusticka slovna pamét’ )

- slovna zésoba

- vyjadrovacia pohotovost’

- reCovy prejav

- individualna logopedicka starostlivost’ podla potrieb recovych poruch deti. (Lechta, V.,
2002)
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Stimula¢né programy vyvinu reci u deti raného a predskolského veku

Stimulacny program Rukavicka — cez rozpravku do skoly

Cielom tohto stimula¢ného programu je poskytnut komplexnu starostlivost’ pre rozvoj
osobnosti dietata v predskolskom veku a umoznit’ dobra pripravu dietat’a na Citanie a pisanie.
E. Zovinec (2008, s. 84) uvadza, Ze ,,stimulaény program poskytuje vyuZitie predskolského
veku na stimuléciu, ¢i pripadnt remeditaciu a to tak, aby to zapadlo do kurikularneho kontextu
edukacie v MS, ktora je odlisnd od dalieho vyudovania na dalsich stupiioch §koly.
Preventivny program je z hl'adiska RTI modelu prevencie kreovany pre potreby deti na druhe;j
urovni intervencie.*
Zakladom tohto stimula¢ného programu, a teda i orientaciou uloh, je rozpravka O Rukavicke,
ktora prelozila M. Razusova Martakova. Na ul'ah¢enie vstupu do triedneho kolektivu, a teda aj
fungovanie viom, st na jednotlivych stretnutiach uréené ulohy rozvijajice parcialne
psychické funkcie a psychosocialne hry, ktoré sluzia na rozvoj socidlnych zru¢nosti deti.
Tento stimulaény program je zamerany na oblasti:

- Zrakové vnimanie a pamat’

- Sluchové vnimanie a pamat’

- Postupnost’

- Pozornost’

- Priestorova orientacia a zdkladné matematické predstavy

- Intermodalita

- Socialne zru¢nosti a komunika¢né schopnosti
Tieto schopnosti su rozvijané postupne v jednotlivych krokoch od najjednoduchSich po
zlozitejSie, od l'ahkych azZ po tie tazSie.

Stimula¢ny program prebieha 1x tyzdenne v priestoroch SCPPPaP (prip. v priestore
materskej Skoly) za pritomnosti rodi¢a po dobu 10 tyzdiov. Jedno stretnutie trva 45 minut.
Umoznuje poznanie silnych i tych slabSich stranok diet’at’a, ¢o vedie k véasnému rozpoznaniu
slabsich miest a tym umozni systematicky a aktivne zasahovat’ do jeho rozvoja, podnecovat’
arozvijat’ ho. Do programu su zapojeni aj rodi¢ia formou domécich tloh, ktorych cielom je
ich priprava na pracu s dietatom pocas Skoly a obozndmenie sa so schopnostami svojho
dietata. Program je tiez orientovany na pracu s detmi s odkladom Skolskej dochadzky,

dokonca i s detmi z nepriaznivého sociokultirneho prostredia.
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Priebeh stretnuti:

Prvé stretnutie je orientované na zoznamenie sa s ostatnymi det'mi i S rozpravkou ,,0
rukavicke®, urCenie pravidiel, ktoré budi dodrziavat. Na stimuldciu pozornosti, paméte
a postupnosti je ur¢end uloha, kde deti ukladaji na cesticku zvieratka z rozpravky, tak ako sli
postupne do rukavicky. Nasleduje hra na stimulovanie pozornosti, paméite, postupnosti
a zrakového vnimania, kde deti paruju rukavi¢ky a nasledne porovnavajii ich mnozstva. Dalej
deti pomocou obrazkov zvieratiek tvoria tvary jednotného a mnozného ¢isla, ¢im sa stimuluje
morfologicka Struktara reci. Na nacvik spravneho pohybu o¢i je urcend tloha, kde pomahaju
zvieratkam Gitat’ obrazky zl'ava doprava.. Dalsou tlohou je opakovanie viet a urenie poétu
slov vo vete na rozvoj sluchového vnimania. Potom cviceniami na rozvoj jemnej motoriky deti
pomahaju deduskovi zohriat’ si ruky, lebo stratil rukavicku. V zavere stretnutia kazdé dieta
dostane zvieratko a podl'a nalady ho ma polozit' na smutnt alebo veselt tvaricku, ¢im sa deti
ucia vnimat’ a pomenovat’ svoje emocie. Nasleduje ritudl Iucenia a dostanii domacu tlohu na

rozvoj urc¢itych diel¢ich funkcii.

DalSie stimulaéné programy:

Kopasovd, D.: Stimulacny program vyvinu reci. Metodicka prirucka a didakticky obrazkovy

material uréeny na optimalizaciu reCového vyvinu deti predSskolského veku ( 3 — 6 rokov) v
beZznych materskych Skolach. S Uspechom ho mozZno pouzit' aj pri stimulacii deti, ktoré v
recovom vyvine z rdznych pri¢in zaostavaji. Program je tvoreny 10 typmi Gloh:

- Vysvetl'ovanie pojmov

- Triedenie pojmov

- Riesenie problému

- Dopliianie chybajucich slov vo vete

- Interpretovanie obsahu rozpravky

- Oddévodnovanie

- Artikulacia

- Gesta

- Analogie

- Komunikécia pribehu
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Kuprev- je to stimulacny program pre deti v predSkolskom veku, ktorého prioritou je detom
zjednodusit’ vymedzenie svojej vlastnej osobnosti a tiez vstup do spolo¢nosti, socidlneho
zivota. Je to program, ktory slizi na prevenciu a chrani pred vznikom rizikovej skupiny a
zaroven sa zaobera sedemnastimi témami z kazdodenného Zivota deti, ktoré su nadvéizné.
Tento program sluzi na rozvoj celkovej vSeobecnej informovanosti. Je urCeny pre
predskolakov a orientovany na dietata svojou vlastnou osobou v Case a priestore. Je

Strukturovany pre diet'a a rodica, ktori sa ucia s dietatom pracovat’ a dochadza k posilneniu
vzt'ahov medzi nimi.

Stimulacny program podla B. Sindeldrovej- ide 0 korekcie zakladnych funkcii, najma

0 deficity ¢iastkovych funkcii, ktoré su pri¢inami pre vznik poruch ucenia a spravania deti.
Poradenstvo sa zameriava na osobnost’ dietat’a, na jeho celistvost’ a na jeho socialne zdzemie.

V metdde neexistuje ziadna hranica smerom hore a da sa vyuzit’ u prvdkom.

FIE - intervencny program inStrumentalneho obohacovania Reuvena Feuersteina- ide

0 metodu, ktora sa zaklada na pristupe k detom a dospelym, rozvija ich kognitivne funkcie
a intelekt. Neobmedzuje sa na vekom ani vykonom ohrani¢ent skupinu osob. Uplatiiuje sa pri
préaci s detmi trpiacimi poruchami ucenia, spravania, so Ziakmi zo socidlne znevyhodneného
prostredia audeti s Downovym syndromom. Svoju doélezitost zohrava aj pri praci

S intaktnymi det'mi z beznych tried.

DysCom SK - pocitacovy program- je moderny program, ktory je sam o sebe pre deti
motivujici. Je predovietkym pre deti v MS, ZS SZS, ktoré maju problémy s &itanim, pisanim
apri osvojovani jazykovych zru¢nosti, ktoré st potrebné pre tspeSni komunikaciu. Tento

program ma tri oblasti opory a to je Citanie, pisanie a rozvijanie zrakovej percepcie.

Tréning fonematického uvedomovania podla D. B. Elkonina- tento program je pre deti od

piatich rokov apre tie, ktorym bola odlozend povinna Skolskd dochadzka, alebo maju
oneskoreny anaruSeny vyvin reci. V programe sa jednd o nacvik fonematického
uvedomovania, ktoré sa povazuje za rozhodujtci faktor pre osvojenie pisanej re¢i dietat’om.
Tento tréning fonematického uvedomovania povazujeme za prediktor spravneho cCitania a
pocita s tym, Ze diet'a nepozna pismend a naopak predpokladd, ze dieta percipuje zvukovu

stranku reci, ¢o znamena, Ze je schopné sluchom selektovat’ slova vo vetach. Tento program je
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¢leneny na 30 lekcii a Styroch tematickych okruhov. Realizacia fonematického uvedomovania

prebieha v skupindch, ktoré su zlozené z maximalne 6 deti.

Simonove pracovné listy- st zostavované tak, aby komplexne pdsobili na celi osobnost’

dietat’a predSkolského veku, adekvatne su pre deti v prvom a druhom a ro¢niku zakladnych
$kol. St zamerané na rozvoj grafomotoriky, logického myslenia, priestorovej predstavivosti,

praktickych zru¢nosti, zrakovej a sluchovej percepcie a podobne.

Rozcevicka jazycka od M. Taskovej - Pracovny zoSit z jazykovej vychovy uréeny pre 5 — 6

ro¢né deti. Vychadza z Gloh Programu vychovy a vzdeldvania deti v materskych Skolach. Je
zostaveny tak, aby napomahal detom dosiahnut’ kultivované vyjadrovanie svojej myslienky,
zazitkov, dojmov. Smeruje k dosiahnutiu pripravenosti deti v recovej oblasti na vstup do

zakladnej Skoly. (Stimulaéné programy)
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ZAVER

Tam, kde sa stretni dvaja l'udia, tam =zakonite nastupuje proces komunikacie.
Jednoducho mozno poznamenat, ze re¢ sluzi na socidlnu komunikéciu, ktordt mozno
charakterizovat’ ako vzajomny transfer poznatkov, myslienok, nazorov, postojov a informacii
medzi tymito 'ud'mi. Komunikacia ako takd sa rozvijala v nasej spoloCnosti paralelne
s vyvojom [ludstva. Dolezitost reCi pre zdravy vyvoj osobnosti dietata casto rodicia
podceniuju a neprikladaji mu adekvatny vyznam. Zmysluplna a spravne rozvinutd re¢ ma
vel’ky vyznam pri integracii do skolského Zivota a napomaha tiez pri celkovom zacleneni do
spolo¢nosti. Zretel'nd a spravna komunikécia zohrava ddlezit ulohu a jej podstata v zivotoch
l'udi je prvoradd z hl'adiska, Ze uz diet’a v predSkolskom veku zacina vyjadrovat’ svoje nalady,
pocity a potreby. Verbalnym prostriedkami tohto procesu su slova a rec.

Najvyznamnej$im znakom reci je jej spolo¢enska povaha. Re¢ teda definujeme ako
schopnost’ dorozumievat’ sa za pomoci jazyka. Pre I'ahsi Zivot je dblezité, aby re¢ dietat’a bola
od detstva pokojnd, vyrovnand a objektivna. Napriek tomu sa v re€i vyskytuju poruchy a
odchylky, ktoré sa daji eliminovat’ spravnou a hlavne v€asnou diagnostikou. V praci sme sa
snazili popisat’ vyvin reci a charakterizovat’ jeho Stadid. Spomenuli sme rozli¢né poruchy reci
a moZnosti ich odstranenia. Zamerali sme sa a popisali existujiice stimula¢né programy, ktoré
mozno pouzit’ pri eliminacii portach re¢i. Pracu sme uviedli do teoretickej roviny a zamerali
sme sa rozanalyzovanie jednotlivych porach. Okrajovo sme sa dotkli aj porach uc€enia, ktorych
etiologicky zéklad spociva tiez v narusenej komunikacnej schopnosti. Pri rozvijani reci
zohréava najdolezitejSiu ulohu rodina, v ktorej sa dieta rozvija aj v tejto, komunikacnej sfére.
Rodi¢ia su pre dieta vzorom a rodina je prostredie, ktoré re¢ a jej vyvin ovplyviuje
najintenzivnejSie. Vo vel'kej miere ma vplyv aj socialna skupina institucionalneho charakteru-
materska skola. Preto by si rodic¢ia a pedagdgovia mali dat’ zalezat’ na svojom tstnom prejave,
aby boli pre deti adekvatnym vzorom. Jadro prace tvori poslednd kapitola, kde sme popisali
stimula¢né programy, ktoré sme preStudovali a ktoré nés zaujali.

Aj po spracovani témy vyber tejto prace povazujeme za pozitivny. V danej
problematike sme sa vela dozvedeli a verime, Ze praca bude prospesna pre v oblasti vyvinu

reci predskolakov a bude pre nas tvorit’ pilier pri koncipovani diplomovej prace.
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