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UvVoD

Vd’aka novym poznatkom o vyvoji reci dietata je moznd vcasna identifikacia deti
ohrozenych zévaznou poruchou — narusenym vyvinom reci. Doned4avna nebola takato rana
diagnostika mozna vzhl'adom na absenciu spol'ahlivych nastrojov vhodnych pre rany vek.
Predpokladalo sa tiez, ze ak dieta do 3 rokov nehovori, ide len o SirSie pasmo vyvinovej
normy a dieta svoje zaostavanie spontanne dobehne. Logopedicky, lingvisticky a
psychologicky vyskum poslednych rokov vSak pontka nové a dokazmi podlozené vedomosti
o rizikovych znakoch vyvijajucej sa detskej re¢i a o novych metddach ranej diagnostiky,
prevencie a terapie.

Aby sa dieta naucilo spravne vyslovovat’ jednotlivé hlasky, je potrebné, aby malo
bezchybny vzor. Ide teda najmd o vyslovnost’ T'udi, ktori tvoria najbliz§iu socidlnu siet
dietata (rodi¢ia, surodenci, stari rodi¢ia...). Neodporuca sa pred detmi Suslat. Velkl ulohu
zohravaju aj kamarati, prip. sirodenci v podobnom veku a v obdobi 3 — 6 rokov, aj ucitel’ka
v materskej Skole. Rovnako dolezité¢ je, aby sa rodi¢ia dietatu adekvatne venovali vo
vSetkych oblastiach jeho vyvoja a pozorne uz od raného veku sledovali pripadné odchylky od
normy.

Komunika¢na schopnost’ ma hlboky stvis so zrelostou nervovej sustavy (presnost
a rychlost’ poznania kvality zvukov). Podobné hlasky totiz detom moézu splyvat’ a deti si ich
zamienaju. Z odbornej literatiry je zrejmé, Ze niektoré poruchy re€i st zapriinené aj
motorickou neobratnost'ou alebo inou objektivnou okolnostou (napr. podjazykova uzdicka,
nosné mandle a pod.).

Podla Oravkinovej nesmierne doleziti tulohu v procese reedukdcie narusenej
komunikacnej schopnosti nezohrava len logopéd, ale aj samotny rodi¢ dietata. Vyvinova
teoria hovori, Ze dieta sa re¢ uci predovSetkym prirodzenou a masivnou stimuldciou reci
matkou a socidlnym prostredim pocas ran¢ho vyvinu do 3 rokov. Toto obdobie sa povazuje za
vyvinovy usek vel'mi citlivy na stimuldciu re¢i. Zakladna Struktura intervenéného postupu je
tvorend diagnostikou, tvorobou intervenéného planu, edukaciou matky, ktord nasledne
aplikuje stimulaciu v beznych kazdodennych ¢innostiach a komunikaénych interakciach s

vlastnym dietatom doma a vysledky tejto stimuldcie sa potom vyhodnocuji rediagnostikou.t

LORAVKINOVA, Z. Rana logopedicka intervencia u deti s razitepom pery a podnebia, s. 102.



1 NARUSENA KOMUNIKACNA SCHOPNOST

Poruchy re¢i v stGcéasnosti predstavuju velmi Siroka kategériu, ktora v podstate
zahriuje patolégiu celého komunikacného procesu. Medzi poruchy reci zarad’'ujeme odchylky
od normy, ustalenej v Specifickom jazykovom prostredi, pricom sa jedna o formalnu, zvukovu
stranku reci, ale aj o obsahovl stranku a pisant formu. Medzi najCastejSie poruchy reci
detského veku zarad’'ujeme: poruchy vyvinu reci, chybnu vyslovnost’, poruchy rezonancie, t. j.
zvukového podfarbenia reci, poruchy plynulosti re¢i, neurézy re¢i, poruchy pisanej reci
a symptomatické poruchy rec¢i (ktoré st symptomom iné¢ho, dominantného postihnutia),
gramaticky chybnt re¢. RuSivo pdsobia aj hlasové odchylky napr. detska chraplavost’,
narusené koverbalne spravanie — t. j. spravanie pri hovoreni.?

Lechta d’alej uvadza, Ze ,,pre posudzovanie narusenej komunikaénej schopnosti je
charakteristickd naro¢nost’ stanovenia vSeobecne platnych kritérii, pretoze jazyky vpecatuju
norme svoje Specifika. Tato skuto¢nost’ sa najnapadnejSie prejavuje pri posudzovani normy,
pokial’ ide o vyslovnost’. Sta¢i porovnat’ napr. normu pre vyslovnost’ sykaviek v slovencine
a v Spanielcine, spravnu vyslovnost’ hlasky ,,r v slovencine a francuzstine. Su i hlasky, ktoré

v niektorych jazykoch uplne chybaji.« 3

1.1  Dyslalia

Salomonové v publikacii Klinicka logopédia uvéadza, Ze ,,spravna vyslovnost’ dietata
Skolského veku je jednou z podmienok jeho Skolskej Gispesnosti. Na spravnom vyvoji reci
aartikulacie méa tiez vyrazny podiel kvalita re¢i rodicov. Uprava chybnej vyslovnosti
u adolescentov a dospelych vyzaduje Specialne metodické postupy. Je Casovo narocnejSia,
pretoZze sa jedna ozmenu pevnych artikulaénych stereotypov. Dyslalia je neschopnost’
pouzivat’ jednotlivé hlasky ¢i skupiny v hovorenej rec¢i podl'a stanovenych ortoepickych
noriem.* 4

V definicii od Lechtu je ,dyslalia (oznacovana aj ako hatlavost) najCastejSie sa
vyskytujuce narusenie komunikacnej schopnosti (podla niektorych udajov tvori az 2/3 zo
vSetkych druhov narusenej komunikacnej schopnosti). I ked’ v porovnani s ostatnymi druhmi

narusenej komunikacnej schopnosti existuje vSeobecna tendencia pokladat ju za

bezvyznamnu odchylku, nebolo by spravne ju podcenovat, méZe byt napr. jednym z prvych

2 LECHTA, V. Z4kladné poznatky o poruchéch reéi, s. 5 (dalej citované ako Zakladné poznatky o poruchéach redi).
3 LECHTA, V. et al. Logopedické repetitérium, s. 112 (dalej citované ako Logopedické repetitérium).
4 SALOMONOVA, A. Dyslalie. In SKODOVA, E. et al. Klinicka logopedie, s. 328.



priznakov r6znych vaznych neurologickych ochoreni, méze sposobovat’ neurologické

tazkosti, méze figurovat’ ako hlavny dévod netispechu pri vybere povolania atd’.

1.2

Etioldgia dyslalie
U Lechtu tiez nachadzame etiolégiu (pdvody a priciny) dyslalie. Vysoké percento vyskytu

dyslalie mozno dat do suvisu s mnozstvom vplyvov, ktoré ju mézu sposobit. Spomedzi

najcastejSich pri¢in mozno spomenut’ napr.:

1.3

Dedicnost: nazory na vplyv dedi¢nosti su vel'mi protirecivé. V anamnézach dyslalikov
vSak Casto nachddzame udaje o tom, Ze tento druh narusenej komunikacnej schopnosti sa
vyskytoval aj u niektorého z predkov (Casto otca).

Negativne vplyvy prostredia: ide 0 moznost zanedbavania a moznost nespravneho
recového vzoru. Okrem nich tu moze spolupdsobit’ aj napodobniovanie alebo prili§ dlhé
tolerovanie (a tym fixovanie) ,,milej*, maznavej, nespravnej vyslovnosti diet'at’a.
Narusené sluchové alebo zrakové vmimanie: sluchové postihnutie (napr. percepéna
porucha sluchu ma vplyv na vznik sigmatizmu), zrakové postihnutie (najmé v prvych
Stadiach vyvinu nemoznost’ odzerania pohybov artikula¢nych organov) a pod.

K dyslalii dochadza casto pri poskodeni exteromotorického recového neuroefektora.
Velka ulohu tu vSak zohravajii rozlicné kompenza¢né mechanizmy. NaruSeny
mechanizmus vyslovnosti mdze spdsobit’ aj taky neprijemny zasah do ustnej dutiny, ako
je zaciatok nosenia protézy chrupu. Cmulanie prstov niekedy zapri¢ini zly zhryz

s nasledujcim sigmatizmom.®

Klasifikacia dyslalie

V ramci klasifikacie dyslaliu moZno triedit’ z viacerych aspektov:

triedenie z vyvinového hladiska (trva relativne dlho, kym sa vyslovnost’ dietat’a priblizi
k norme, do 5. rokov sa eSte moze jednat’ o tzv. fyziologicku dyslaliu, do 7. roku moze
eSte dojst’ k autokorekcii, avSak po tomto veku byva uz odchylka tak zafixovana, Ze
hovorime o pravej dyslalii);

triedenie z etiologického hladiska (organova — podmienena roznymi etiologickymi
faktormi v dostredivej, odstredivej a centralnej cCasti reflexného okruhu; funkéna —
senzorickd alebo motoricka podl'a toho, ¢i je naruSena schopnost’ sluchovej diferenciacie

alebo ide 0 motoricku neobratnost);

5> Logopedické repretitérium, s. 112.
6 Logopedické repretitérium, s. 114 - 115.



- triedenie podla rozsahu (dyslalia universalis — uplne nezrozumitelna re¢; dyslalia
multiplex — mensi rozsah chybne vyslovovanych hlasok a zrozumitel'nost’ relativne lepsia;
parcidlna dyslalia — tyka sa iba jednej alebo niekol’kych hlasok);

- triedenie z hPadiska kontextu (hlaskova alebo kontextova dyslalia).’

1.4  Hlaskova dyslalia
V publikacii Logopedické repetitorium, cituje Lechta Sovéka, ktory hovori
0 symptomatickej zlozitosti dyslalie: roznorodost’ symptomov je determinovana moznostami
kombinacie rozliénych typov dysldlie, ich pestrym pozadim, genézou, Specifikami
artikulaénych procesov a pod. 8
Hléaskova dysléalia ma obycajne jednu z troch zdkladnych foriem:
- diet’a niektorti hlasku vobec netvori, a preto ju v re¢i vynechava, ¢o nazyvame mogilalia
(napr. namiesto trava povie tava);
- dieta hlasku, ktorti nevie vyslovit', zamiena za ini, Co nazyvame paralalia (napr. namiesto
ruka povie luka);
- dieta hlasku sice vyslovuje, ale chybne, na inom artikula¢nom mieste. Takyto sposob
tvorenia oznacujeme priponou —izmus ku gréckemu nazvu hlasky; napr. chybné tvorenie

hlasky ,,r* sa nazyva rotacizmus, chybna tvorba sykaviek sigmatizmus ($uslavost’) a pod. °

2 KLASIFIKACIA HLASOK A ODPORUCANIA K REEDUKACII

J. Dvonclova, ktord sa zaoberd fyziologickou fonetikou, definuje hlasku ako
»materidlny nositel fonémy, teda konkrétny jedineCny zvukovy prvok (signal), ktory
vytvaraji reCové organy. TieZ uvadza, Ze hlaskou nie je kazdy zvuk vydavany ludskym
organizmom. Napriklad vykrik ,,a* pri bolesti nie je hlaska, ale zvuk (nestci istt informaciu),
ktory vznikne za istého stavu organizmu. Ale spojka ,,a* pouzita vo vete je uz hlaska, nie
hocijaky zvuk.

Hlasky sa obycajne klasifikuji na zaklade tychto troch kritérii:
1. funkéné (podla funkcie hlasky v slabike),
2. akustické (podl'a akustickej Struktury),
3. artikulacné (podl'a artikula¢nych charakteristik).

7 Logopedické repretitérium, s. 116-117.
8 Logopedické repretitérium, s. 117.
9 ANTUSEKOVA, A. Preventivna logopedicka starostlivost v predskolskych zariadeniach, s. 29.



Hlasky (segmenty) sa teda na zéklade akustickych a artikulacnych kritérii a podl'a funkcie v

slabike rozdel'uju na samohlasky (vokaly) a spoluhlasky (konsonanty). 10

2.1  Klasifikacia spoluhlasok

Sikac¢ova uvadza, ze ,pri klasifikacii spoluhlasok sa uvadzaju tri kritéria (funkéné,
akustické a artikulac¢né). Spoluhlésky (konsonanty) z funkéného hladiska nebyvaju zdkladom
slabiky, nie su slabikotvorné (okrem spoluhlasok r, £, 1, {). Spoluhlasky su artikulaéne, a tym
aj zvukovo zlozitejSie nez samohlasky.

Charakteristickou vlastnost'ou spoluhlasok z artikulaéného hl'adiska je prekazkovost a
z akustického hl'adiska Sumovost’. Pri artikulacii spoluhlasok sa vydychovému prudu stavia
do cesty prekazka, (zaver, Zina, polozaver) a vzduchovy prad ju musi prekonat. Uplna
prekazka sa nazyva zaver (prehradenie cesty vzduchovému pradu na uréity ¢as). V. momente
prekonania prekazky vznika spoluhlaska a fonacny prad volne unika (napr. pri zaverovych
spoluhlaskach b, p, m). Zaver sa rusi rychlym a kratko trvajucim pohybom (explozivne
spoluhlasky). Ak po zavere nenasleduje explozia, ale frikcia (ako pri Gzinovych sykavych
spoluhlaskach), vznikaju zaverovouzinové spoluhlasky (tzv. polozaverové alebo afrikované
spoluhlasky). Polozaver je oslabeny zaver prechadzajuci do iziny. Polozaverové spoluhlasky
(c, &, z, 7) vznikaj v ase plynulého rusenia zaveru a tvorenia uziny. Ciastona prekazka sa
nazyva Uzina, Cize zuZeny priechod pre vydychovy prad. Spoluhlaska vznikd v priebehu
celého prekondvania UZiny vydychovym vzduchovym priadom (napr. spoluhlasky f, v, s, j st
tzinové). Uzina moéze byt v strede alebo na bokoch tstnej dutiny, resp. na jednom boku. Ak
je Gzina na bokoch, artikuluju sa bokové spoluhlasky. Ak sa pocas trvania ustnej priehrady
mikké podnebie s Capikom spusti do tstnej dutiny a uvolni sa priechod do nosovej dutiny,
artikulujii sa nosové spoluhlasky. Ak je pocas trvania Ustneho zdveru podnebnohltanovy
priechod zatvoreny, artikuluju sa tstne spoluhlasky. Vyraznou skupinovou konsonantickou
vlastnost'ou je sykavost. Maja ju spoluhlasky s, z, §, Z, ¢, dz, ¢, dZ. Oznacenie ,sykavost™ sa
opiera o sluchovy vnem (o sluchové hodnotenie zvuku). V ramci sykavosti sa z hladiska
sluchového dojmu rozlisuji dve podskupiny: ostré (svetlé) sykavé spoluhlasky (s, z, ¢, dz) a
tupé (tmavé, temné) sykavé spoluhlasky (8, zZ, ¢, dz). Ortofonické chyby su najcastejSie pri

sykavych spoluhlaskach, pri r, I a aj pri tzv. mikkych (palatalnych) spoluhlaskach.*

10 Dostupné na internete: <http://www.unipo.sk/public/media/11339/fonetikallla.pdf>.
1 Dostupné na internete: <http://www.unipo.sk/public/media/11339/fonetikallla.pdf>.



2.2 Delenie spoluhlasok
»Spoluhlasky sa delia podla :

1. miesta artikulacie, ¢ize podl'a miesta, v ktorom sa tvori prekazka vzduchovému pradu;

2. sposobu artikulacie, teda podl'a druhu prekazky (zaver, tizina, polozaver), ktora sa postavi
do cesty fona¢nému pradu;

3. artikulujuceho orgénu, ktory sa zucastnuje na tvoreni prekazky;

4. auditivneho dojmu, ¢ize podl'a vysledného zvuku, ktory vznikd pri prekonavani prekazky:
zrusenie zaveru spdsobuje vybuch, trvanie uziny vnimame ako treci Sum a artikuldciu
polozéaverovych spoluhlasok ako ¢iasto¢né trenie;

5. ucasti hlasu — ide o artikulaciu spoluhldsok, pri ktorych hlasivky kmitaju (znelé), a pri
ktorych hlasivky nekmitaju (neznelé);

6. ucasti nosovej dutiny, to znamend, Ze pri artikulacii niektorych spoluhldsok sa uvolni
priechod do nosovej dutiny a spoluhlasky ziskaju nosovy charakter;

7. trvania (ide o slabi¢né sonory) sa delia spoluhlasky na dlhé a kratke.*?

2.3 Diagnostika z hPadiska roznych jazykovych rovin

Diagnostika oneskoreného vyvoja re¢i musi byt zameranid aj na vySetrenie Stavu
intelektu, jemnej a hrubej motoriky, sluchu a zraku, laterality a vplyvu prostredia, nakol’ko
dosiahnuty stupenn vyvoja aich aktudlny stav tiez vyrazne ovplyviiuju rozvoj vlastnej
hovorenej produkcie.

Pokial’ ma dieta hovorit, musi najskor samé hovorenej re¢i rozumiet. Porozumenie
reci sa vySetruje pomocou konkrétnych situdcii, predmetov dennej potreby alebo pomocou
obrazkov. Stupeii naro¢nosti porozumenia je dany dizkou a zloZitostou vety v pokyne,
roznorodostou uloh vo vete a pouzitim zaporov. V klinickej praxi pouzivame najcastejSie
popis obrazkov, rozhovor, reprodukciu rozpravania a v poslednej dobe i $pecialne pocitacové
programy.t3

V ramci samotného vySetrenie reci Lechta uvadza tri zakladné jazykové roviny, ktoré sa
sleduju, tieto sa v§ak vzajomne prelinaji:
a) Foneticko — fonologicka jazykova rovina

- oneskorenie vtejto oblasti sa prejavuje dlho i vTlahsich pripadoch (tato rovina

dozrieva najpozdejSie u intaktnej populacie),

2 Dostupné na internete: <http://www.unipo.sk/public/media/11339/fonetikallla.pdf>.
13 SKODOVA, E. et al. Klinickd logopedie, s. 98 (dalej citované ako Klinickd logopedie).



vel'mi dlho pretrvava neschopnost’ rozoznavat’ fonologické opozicie, predovsetkym
znelost’ — neznelost’, pripadne narusenie sledu hlasok v slove,
v dosledku toho je mozné vyslovnost’ u tazSich pripadov korigovat vacSinou az

v mladSom sSkolskom veku.

b) Morfologicko — syntakticka jazykova rovina

je jednym z najpresnejSich indikatorov narusenej komunikacnej schopnosti,

Vv re€i prevladaju podstatné mend nad ostatnymi slovnymi druhmi,

diet’a tvori a pouziva tvary podstatnych mien chybne, zamiena rody, ¢isla, pady,
ked’ diet’a tvori vety, st jednoduché, asto neuplné, s chybnym slovosledom,

pri obmedzenej slovnej zasobe tvori diet'a len obmedzeny pocet viet,

S roz§irovanim slovnej zasoby sa zvySuje aj pocet dysgramatizmov.

c) Lexikalne — sémanticka jazykova rovina

oneskoreny vyvoj obsahovej stranky reci je najnapadnejsi u deti s tazkym mentalnym
alebo sluchovym postihnutim,

slovna zéasoba je mald, pasivny slovnik vyrazne prevazuje nad aktivhym slovnikom
(dieta viac rozumie, nez je schopné samé vyprodukovat’),

pouzitie slov nie je Casto adekvatne ich obsahu a situacii.

d) Pragmaticka jazykova rovina:

Podrl'a

sleduje sa slovna zasoba, pouZzivanie jednotlivych slovnych druhov,
pouZzivanie spravnych alebo chybnych gramatickych tvarov,
tvorenie a pouzivanie spravnej, ¢i nespravnej stavby vety,
schopnost’ udrzat’ casovu a dejov liniu,

spravne alebo chybné pouzivanie jednotlivych hlasok.**

Statistickych odhadov takmer % z Casu, ktory clovek neprespi, nejakym sposobom

stvisi Srecou €i uz hovorenim c¢itanim, pocivanim alebo pisanim. To znamend, Ze ak

v recovej sfére dojde k nejakej poruche, mdze sa to vlastne nepriaznivo prejavit’ na vacsine

nasej ¢innosti. °

2.4

Zasady reedukacie podla M. Seemana

Zasady upravy dyslalie boli spracované este v roku 1955 M. Seemanom a aj v dnesne;j

dobe maju v praxi prvorady vyznam.

14 Klinicka logopedie, s. 98.
15 74kladné poznatky o poruchéach reéi, s. 5.



a) Zasada kratkodobého cvicenia: U malych deti je nizka schopnost’ udrzat’ pozornost, preto
cvi¢ime maximalne po dobu 3 — 4 minut, s intenzivnym sluchovym a zrakovym vzorom,
za vyuzitia dostupnych pomocok.

b) Zasada pouzivania pomocnych hlasok: nalezitym pouzitim substitu¢nej metody
zefektiviiujeme postup napravy, dietatu ulahcujeme tvorenie spravneho artikaéného
postavenia s presnym znenim hlasky. Metoda vytvara novy sluchovy a artikulacny vzor.

C) Zdsada pouzivania sluchovej kontroly: v sucasnej dobe pdsobenim hlasnych zvukov
Z TV, videa ¢i CD prehravaca mozeme hovorit’ o tuposti sluchového vnimania. Je teda
potrebné zacat’ s napravnou sluchovou vychovou.

d) Zdsada minimdlnej akcie: radSej cvi¢ime tichSie a minimalnou artikulacnou silou.

e) Zdsada individudalneho pristupu

f) Zdsada vyvojovosti: je potrebné prihliadat’ na to, ze re¢ sa u diet'at’a postupne vyvija.

Q) Zdsada nazornosti: K uspesnej reedukacii je potrebné vyuzit' multisenzorialny pristup —
zapojenie zraku, sluchu, hmatu a vnimanie zmeny pohybu. Dietatu poskytujeme co
najpresnejsie informacie o artikulaénom postaveni a sluchovom vneme.1®
Lechta eSte uvadza, ze ,nesmieme zabuidat’ najmé v pripadoch organicky podmienenej

dyslalie na spolupracu s lekarmi, prip. psycholégmi a na vyuZzivanie pomdcok*.!’

Medzi zékladné logopedické pomocky patria zrkadlo, sondy a drievka, rotavibrator,

diktafén, indikatory, videozaznam, pocitacové logopedické programy a pod.

2.5  Fazy metodického postupu ucenia

V publikacii Logopedie ptedSkolniho véku Sovék podrobne rozvadza jednotlivé fazy
metodického postupu ucenia.

Najprv je potrebna motivacia - vyvolanie zdujmu o vykondvanie ¢innosti. Vhodna
motivacia sa uplatni uz na zaliatku navodzovanej akcie. Uspe$ne motivovani akcia je
sprevadzana pocitom uspokojenia. Je potom prirodzené, ze sa dieta nijako nebrani, ale skor
znovu vyhl'adava ta ista alebo obdodnu ¢innost’, ktora mu priniesla uspokojivy pocit.

Dalsia fiza je sprevadzana zaujmom a orientaénym reflexom, ktory je reakciou na
podnet, ktory prindsa nieCo nové a tym navodi zvedavost. Ak sa podnet opakuje, dieta nail
prestane reagovat’. NieCo nové zaujem vzbudzuje, naopak akonahle sa opakuje to isté, zaujem

klesa.

16 SEEMAN, M. Poruchy détské reci. In SKODOVA, E. et al. Klinicka logopedie, s. 332 - 333.
17 74kladné poznatky o poruchdch reéi, s. 15.



Orienta¢ny reflex vyhasne, ak sa ¢innost' stile opakuje ani¢ nové neprindsSa —
dochadza k tzv. habituacii — zvyku, ato az do takej miery, Zze organizmus na podnet uz
nereaguje. Dochadza k vyhasnutiu zaujmu. Habituacia ma vSak aj ochranny vyznam (chrani
organizmus pred vyCerpanim zbytocnymi reakciami). Ked’ uplne ustane zaujem o opakovany
podnet, staci, aby sa v prostredi objavilo nieCo nové, nieco, o pozmeni povodny podnet
a zdujem sa opét’ obnovi.

Orienta¢ny reflex a habituacia, novost’ a pamat’ pri uceni sa v praxi realizuje napr.
takto: pri uceni sa podava nova latka, napr. nacvik novej hlasky. Motivaciou sa vzbudi
zaujem, tzn. orientaény reflex. Nova informacia vstupuje do kratkodobej pamiti. Tam sa
napoji na nieCo zazité, uz zname. V tejto pamitovej faze sa vSak moéze udrzat’ najviac 20
sekund. Pocas tejto doby je vhodné podnet opakovat, avSak s pomocou zachytnej asociacie.
Ak by sa podnet opakoval dlhSie, doSlo by k habitudcii. Ked’ sa nova informécia udrzi so
zdruzenim s nejakou asociaciou a kratkodobym opakovanim, prejde potom k pamiti
strednodobej. V tejto faze, ktora trva najviac 20 minut sa habituacia potlata novostou
(obmeny pdvodného podnetu, variacia na dant tému). Informécia sa posiliiuje pridruzenymi
asociaciami.

Dal3ou fazou je fixécia, je to vlastne suhrn &initel'ov, ktoré spolupdsobia na udrzanie
informécie v pamiti. Zacina posililovanim vo faze strednodobej paméte tym, ze pridruzené
asociacie sa podporuju kladnym citovym prizvukom a pokracuje po vstupe informacie do fazy
dlhodobej pamite.

Kone¢nou fazou logopedickej starostlivosti je automatizécia. Jedna sa o vol'né
pouZivanie nacviovanych a zafixovanych navykov reéi. 18

Podobny priebeh odstrafiovania dyslalie uvadzaju aj Lechta a Skodova vo svojich
publikaciach (pripravné cvicenie, vyvodzovanie hlasky, fixacia, automatizacia spravnej

vyslovnosti).

2.6  Zakladné podmienky pre zahijenie reedukacie hlasok

Pre tuspeSnu reedukaciu nespravne vyslovovanych hlasok je potrebné najskor
zhodnotit, ¢i dieta netrpi inymi poruchami, ktoré maju vplyv na jeho verbalny prejav (napr.
motorickd neobratnost, ind objektivna okolnost, nezrelost’ centralnej nervovej sustavy,

fyzické prekazky a pod.).

18 SOVAK, M. Logopedie predikolniho véku, s. 103 — 106.



2.7

Kutalkova v Metodikéach redukcie uvadza nasledovné:

zrelost’ zrakového a sluchového vnimania (zistujeme vzdy u dyslalie multiplex alebo tam,
kde biologicka zrelost’ nezodpoveda kalendarnemu veku. Ak ma dieta v tejto oblasti
velké problémy, je potrebné zamerat sa najprv na rozvoj nedostatone rozvinutej
funkcie, nie je mozné hned’ zahgjit’ reedukaciu jednotlivych hlasok. Zdokonalenie tychto
schopnosti ¢asto prinasa spontanne zmeny v kvalite vyslovnosti);

fonematicky sluch (pri nedostato¢ne vyvinutom fonematickom sluchu splyvaja zvukovo
podobné hlasky a preto nemoézu byt spravne realizované);

motorika hovoridiel (pri neobratnosti hovoridiel dieta nedokaze presne napodobnit
artikulacné pohyby a postavenie hovoridiel);

pohybové koordinacia (nedostatky v koordinacii spésobuji, Ze novonacvi¢ené¢ pohybové
vzorce hldsok dieta nie je schopné v plnej miere pouzivat. Ako pripravna a podporna
metoda sa vyuzivaji rozne hry na koordinéciu a jemnu motoriku ruk);

koordinacia v orofacialnej oblasti (vyuziva sa pomaly, vedomy pohyb S vyraznou

pomocou hmatu, zraku a chuti.®

NajcastejSie chyby v pristupe k reedukacii dyslalie
Medzi najCastejSie chyby v pristupe k reedukacii nespravnej vyslovnosti zarad’ujeme:
nereSpektovanie doterajSicho vyvoja a anamnestickych tdajov, absencia individualneho
pristupu, vVol'ba metdd podla kalendarneho veku, nie podl'a dosiahnutého stupna vyvoja,
zahajenie reedukacie bez stanovenia priiny tazkosti, resp. mechanicky postup bez
zékladnej pripravy motoriky hovoridiel, dychovych cviceni a fonematického sluchu,
nedostato¢na komunikacia s rodiémi (napr. pisomna forma, bez inStruktaze a pod.),
manipulacia s dietatom bez motivacie a predchadzajucej pripravy, absencia kladného
hodnotenia, tlak na dosiahnutie rychleho uspechu,
dlhodobé a stereotypné pouzivanie niektorej z metdd bez inovacie alebo korekcie
postupu,
predcasné vyuzivanie logopedickych riekaniek,
ukoncenie reedukacie vo faze opakovania, bez dostatocného zautomatizovania hlasky
V beznej reci,
zamena dyslalie s inou poruchou, kde problém s vyslovnostou je dosledkom zékladnej

poruchy. 2

19 KUTALKOVA, D. et al. Dyslalie — Metodika reedukace, s. 114 — 120 (dalej citované ako Dyslalie — Metodika
reedukace).



3 HLASKA ,,C“ A MOZNOSTI JEJ NAPRAVY

Hléaska ,,c* je predod’asnova, jazy¢éna (koncekova), zaverovouzinova, polotrend
(afrikovand), nezneld, 0stna. Podobna je hlaska ,dz“ — td je predod’asnova, jazycna
(koncekova), zaverovouzinova, polotrena (afrikovand), znela, Gstna. Pri ich artikulacii vrchna
Cast’ jazyka utvori na spodnom d’asne zaver, ale spoluhlasky sa nevyslovia ako zaverové, lebo
vzapéti sa vytvori uzina ako pri s, z. V uzinovej faze c, dz sa tvori sykavy Sum porovnatelny
so Sumom spoluhlasok s, z. Zaver a 0izina sa nerealizuje postupne za sebou, ale naraz. Mikké
podnebie s Capikom zatvéara priechod do nosovej dutiny, preto su to ustne spoluhléasky.
Rozdiel medzi ¢ — dz je v znelosti. Pri ¢ hlasivky nekmitaji (neznela hlaska), pri dz kmitaja

(znela hlaska).?

3.1  Metodicky postup vyvodzovania hlasky ,,c*

Sicakova z Presovskej univerzity uvéadza: ,,Pri vyvodzovani spoluhléasky ,,c* sa kutiky
ust zaostria, Celuste zostavaji v prirodzenej polohe, medzi dolnymi a hornymi rezakmi
zostava mald medzera. Hrot jazyka je za dolnymi rezdkmi. Pri tomto postaveni hovoridiel sa
Septom, jemne vyslovuje opakovane ,,t t t t* az sa ozve Sum podobny hléaske ,,c*“. Vyvodené c
nacvi¢ujeme v Slabikach, slovach, vo vetach. Najprv precvi¢ime c¢ na konci slabiky alebo
slova (ic, ec, ac, oc, uc), neskor vnutri slova po samohléaske, pred spoluhlaskou (macko,
dedko, Lacko ...), potom na zaciatku slov pred samohlaskou (Cila, celok, cap ...) a nakoniec
v druhej slabike alebo v d’alsich slabikach (maco, opica) a v spoluhlaskovych skupinach (cl,
ct, cm ...).“%2

Spravne artikula¢né postavenie hovoridiel je nasledovné: zuby st v presnom postaveni
hranami oproti sebe, pery vytiahnuté do vyrazného symetrického usmevu odhal'ujiiceho celé
zuby. Takto nie je vydychovy prud nijako oslabeny mechanickymi prekaZzkami a nepresnym
postavenim zubov. Jazyk je hrotom v oblasti dolnych rezakov a jeho boky s zdvihnuté nahor,
aby v strede jazyka vznikol Zliabok. Nemali by sme teda vidiet’ boky jazyka v medzerach
Vv boénych oblukoch zubov. %

Ako uvadza Salomonova: ,hlaska ,.c* patri medzi najCastejSie naruSené hlasky
u detskej i dospelej populacie. Objavuje sa u deti so senzoricko-motorickou formou dyslalie,
moZe vSak ist' aj oskrytd vadu sluchu. Hlaska ,,c* je zvukovo a artikulaéne narocna.

NajcCastejSou pricinou je nespravne artikulacné postavenie: sigmatizmus interdentalny,

20 Dyslalie — Metodika reedukace, s. 62.

21 Dostupné na internete: <http://www.unipo.sk/public/media/11339/fonetikallla.pdf>.
22 Dostupné na internete: <http://www.unipo.sk/public/media/11339/fonetikallla.pdf>.
23 Dostupné na internete: <http://www.unipo.sk/public/media/11339/fonetikallla.pdf>.



lateralny, addentalny. Chybna vyslovnost’ tejto hlasky i d’alSich sykaviek z tejto rady(s, z) sa
velmi ¢asto vyskytuje i U dospelych.*?*
Medzi najc¢astejsie odchylky v ramci nepresnej vyslovnosti patri:
- nepresna poloha hovoridiel a nasledné Sumy o okraje zubov a pier,
- oslabenie vydychového prudu a nejasny nekvalitny zvuk,
- nepresnd poloha jazyka s hrotom prili§ d’aleko od spodného okraja rezakov ¢i so
splostenou plochou netvoriaca dostato¢ne zky zliabok pre vydychovy prud,
- nadmerne ostry piskavy zvuk pri nadmernej snahe pri odchylkach polohy jazyka,
- VSetko nadmerne vynika pri rozpravani do mikrofonu, ktory zosil'uje vysoké Sumy,
- slabé alebo chybajuce pritisnutie hrotu jazyka na d’asnd alebo absencia jeho pohybu
s nejasnym alebo s ako hlaska ,,s* znejucim zvukom.?
,Nacvik substitu¢nou metédou spojeny so zrakovou kontrolou, je najucinnejsi. Dieta si
pred zrkadlom vytvori presné artikulatné postavenie. Etapa vyvodenia a upevnenia
u interdentalnych a lateralnych sigmatizmov musi byt prevedend velmi dokladne, aby bola

zabezpedena automatizacie.* 2°

3.2 Artikula¢né cvi€enia

V odbornej literatire, na internete, v Skole alebo priamo v logopedickych
ambulanciéch je v sucasnej dobe mnozstvo kvalitnej literattry, ktora popisuje rézne moznosti
nacviku hlasok. V tvodnych fazach sa odporaca precvicit’ motoriku ako taku, reCové organy
(vyplazovanie jazyka, olizovanie pier, nafukovanie lic ...), absolvovat dychové cvicenia
(fukanie, piskanie, prskanie, fukanie slamkou, kloktanie vody ... ), hlasové a artikula¢né
cvicenia, preskusanie fonematického vnimania.

Pri samotnom vnimani fonematického sluchu pri vyvodzovani pismenka ,,c* pripravné
artikulacné cvicenie vyzerd nasledovne: Zaokruhlovanie aroztahovanie pier. Dopredu
vysunuty a zaostreny jazyk vykonava pohyb od jedného kutika tst k druhému. Pri spustenej
sanke vykonava jazyk pohyb striedavo raz k hornym, raz k spodnym d’asnam. Nasledovné
ukazky st z publikicie Preventivna logopedicka starostlivost’. 2/

Zvuky:
Tichy cvrkot cvréka — cccecc. Nieco spadlo — bac. Hlas zvonceka — cin, cin, cin. Hlas sykorky

— cicibé. Zvolavame malé kurciatka — cip, cip, cip. Cupoceme potichu — cupi, cupi, cupi.

24 SALOMONOVA, A. Dyslalie. In SKODOVA, E. et al. Klinickd logopedie, s. 350 - 351.

%5 Dostupné na internete: <http://www.unipo.sk/public/media/11339/fonetikallla.pdf>.

26 Klinicka logopedie, s. 351.

27 ANTUSEKOVA, A. Preventivna logopedicka starostlivost v predskolskych zariadeniach, s. 93 — 94.



Slova:

- bac, pec, vec, kopec, otec, palec, valec, tanec ....

- decko, facka, kocka, lacny, macko Micka, placky ...

- cibula, Cilka, cin, cink, citi, cedul’a, cely, cement, cena ...
- chlapci, letci, lovci, plavci, tance, vanjce ...

- opica, lavica, lice, Alica, maco, ocot, palica, ulica, veci ...
- cencul, cica, cicat’

- cmula, cvala, cvikla, cvik,

- cudzi, bryndza, rydzik.

Slova na cvic¢enie fonematického sluchu:

pec : pec ocko : oc¢ko cval : sval
lacny: laény pec : pes cilka : Milka
pecen : peCen noc : nos cesta : vesta
Vety:

Mala pec je piecka. Kupec kupuje kapce. Palica mé dva konce. Decko cmul’a cumlik. Opica je
Vv klepci. Ovocie je na polici. Laco cmul’a palec. Vojaci idu po ulici. Cilka kupila cibul'u. Na

medzi kvitni nevidze.

Basnicky:

Cvalali koniky do kopca, Tancovali vily v noci, Cupkal Laco na kopec,
cvalali koniky pre otca. tancovali do polnoci. hnal  chodnikom  péat
Cvalali  koniky cupity O polnoci vily oviec.

cval, tance unavili. Cupkal celkom poomaly,
cvalali  koniky cupity barance mu  cengali.
v dial’.

Je tieZ vhodné pouzivat’ napr. pracovné listy, pexesa, interaktivnu tabul'u, obrazky, kde
su jednotlivé pojmy graficky zndzornené. Dieta nechdme pomenovat’, co vidi na obrazku.
Najskor venujeme pozornost’ spravnej vyslovnosti. Ked” bude vyslovnost’ dietat’a spravna,
spojime slovo s pridavnym menom (napr. mala cibula). V d’al$ej etape tvorime kratke vety. Je
vhodné u deti stimulovat’ slovnu zasobu a vyjadrovanie a roznymi témami k rozhovoru aj jeho
poznanie. Dal§imi pomodckami pri jednotlivych pripravnych cvi¢eniach mézu byt napr.
sviecka, bublifuk, pena do kuperla, pierka, plastové hracky do vane, pierka, nastrihany papier

na pruzky, vodové farbi¢ky, fukacie fixky, flauta, pistalka alebo harmonika, vrtulka, zrkadlo.


https://www.modrykonik.sk/hracky-do-vody/

ZAVER

Schopnost’ I'udi navzajom sa dorozumievat reCou je jednym z jedine¢nych darov,
ktoré su dané len cloveku. Komunikaciu chapeme ako sposob dorozumievania sa medzi
I'ud’mi, pri ktorom dochadza k vymene informécii. Na komunikéciu vyuzivame slova, vety,
rec tela, gestd, pohlady, posunky, obrazky, pismo.

Vo vyvoji dietata mdze dojst’ k naruSeniu schopnosti spravne komunikovat’. Tato
skuto¢nost moze byt zapriCinend napr. dedi¢ne, negativnym vplyvom prostredia (reCovy
vzor, najcastejSie matka), fyziologicky (napr. sluchové, zrakové postihnutie), poskodenim
centralnej nervovej sustavy. Niektoré znich st ovplyvniteIné ateda je mozné dyslalii
predchaddzat’. Materskd re¢ sa rozvija a vyvija v kontexte ur¢it¢tho prostredia ako
neoddelite'na sucast’ celkového vyvoja dietata. Zdravy a prirodzeny rozvoj re¢i dietata
moézu ovplyvnit’ najma rodicia tym, Ze vytvoria priaznivé podmienky na jeho celkovy zdravy
Vyvoj.

Ked'ze dyslalia je najcastejSie sa vyskytujice narusenie komunikacnej schopnosti,
nemdzeme ju povazovat za bezvyznamnu vzhladom Kk faktu, ze modze byt napr. jednym
z prvych priznakov rdznych vaznych neurologickych ochoreni, moze sposobovat
neurologické tazkosti (vysmech spoluziakov pri ra¢kovani, sykavkach a pod.), moze
figurovat’ ako hlavny dovod netispechu pri vybere povolania (najméa audiovizualne média ...).

Je dolezité, aby sa rodicia dietat'u adekvatne venovali vo vSetkych oblastiach jeho
vyvoja apozorne uz od rané¢ho veku sledovali pripadné odchylky od normy. VEasnou
intervenciou je mozné podchytit’ dieta v ranom veku a pracovat’ na odstraneni prip. re¢ovych
vad. PouZitie spravnej metody s prihliadnuti na individualitu dietata a jeho ontogenézu
vV kombinacii s vhodnymi logopedickymi pomdckami, no najmi trpezlivym a laskavym
pristupom, je predpokladom na uspeSné zvladnutie reedukécie nespravnej vyslovnosti.
V celom procese je nezastupitelna rola rodica alogopéda, ktori moézu dieta pozitivne

motivovat’.
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