o zvlastnostech osobnosti mentaln& retardovanych déti o zédko-
nitostech jejich rozvoje. Dale se Sirokymi praktickymi pedago-
gickymi dovednostmi z oblasti specidlnich metodik, odbornice
schopné tyto dovednosti vhodné a ucCelné aplikovat ve vlastni
vychovné préaci s mentédlné retardovanymi détmi opravdu od
nejatlejSiho vEku, i kdyZ jisté stdle hlavni a podstatnd oblast
jejich vychovného pisobeni budou postiZzené déti ve véku od
tri do Sesti let.

Potreba takto pripravenych pracovnic v oblasti specidlni pred-
Skolni vychovy se jisté odrazi ve sloZeni a zameéreni odborniki
kateder pedagogické fakulty, které je budou na toto povolani
pripravovat a k tomuto ucelu budou jisté i nové koncipovany
ucebni plany studia specidlni pedagogiky.

SKOLY PRO MLADEZ S PORUCHAMI SLUCHU A RECI

Nékolik poznamek k situaci v 1. roéniku Z$ pro
vadné mluvicl v Olomouci - Kopeécku

v

Alzbéta Peutelschmiedovd

ZS pro vadnd mluvici v Olomouci-Kopetku (jedna z on¥ch pouze né&kolika
3kol tohoto typu v CR) témdF zavr3uje &tvrté desetileti svého trvéni a piso-
beni. Tato specidlnf 3kola byla zaloZena v roce 1951. Jsou do ni pfijimény

détl s t&z8imi Fetovymi vadami a poruchami, v&tSinou s diagn6zou balbuties
a dyslalia multiplex.

Tato ZS pro vadné mluvici nikdy nebyla pln& organizovanou zdkladni
Skolou se vSemi ro&niky. Ani po rozsdhlé a nédkladné generdlni rekonstrukci
nelze z prostorovych divodid oteviit v kadém 3kolnim roce vice neZ 3est
ro¢nikl zékladni Skoly, a to vZdy podle poctu piihlasenych Z&kli do jednot-
livgch t¥id. Zdaleka tim nejsou uspokojeny vSechny poZadavky na prijeti
a zafazenf dé&ti na zdklad® doporuceni OPPP, foniatrickych oddélenf a rozhod-
nutim odbornych komisi p¥i 05 ONV v jednotlivfch okresech spddové oblasti
§koly, kterou tvoff témef celd Morava a ¢ast vychodnich Cech.

V piivodni koncepci Z5 pro vadn& mluvici v Olomouci-Kopetku nebyly tra-
ditn& otevirdny okrajové ro¢niky zékladni $koly, v obdobi existence ZDS tedy
zahajujfci 1. ro¢nik a ukondcujici 9. ro¢nik.

Absence zéavérecného 9. rotniku ZDS byla zdivodiiovdna komplikovanym
zafazovanim a prijimédnim Z4kd k daldimu studiu na stfednich 3koldch a také
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jejich zafazovdnim do utebnich obordi. Délka pobytu Zékd na Z3! pro vadn#
mluvici v Olomouci-Kopecku je totiZ pldnovdna na pouhy jeden Skolni rok
s, moznostf prodlouZeni pobytu v pripadech hodnych zvlastniho zietele. D&tl
zlistdvaji i v dob& pobytu na specidlni Skole Zéky svych kmenovych $kol,
které je nejen vybavuji Skolnfmi pomiickami a ucebnicemi, ale u, vychézeji-
cich Z&kl zajistuji také jejich zarazeni do dal3ich forem studia a vzd&lavéani.
Praxe — zejména v obdobi pfechodu z devitileté zékladni $koly na osmileton
— si vynutila zménu. Proké&zalo se, Ze dobrou vili a zvy3enym Gsilim spe-
cidlnfch pedagogii ZS pro vadng mluvici a pedagogii kmenovych 3kol lze
spolecné zvladdnout i sloZitou administrativu kolem pfechodu Z&kd na vy33i
typ vzd&lavani. Nyni jiZ nékolik rokil je v ZS pro vadné mluvici v Olomouci-
Kopecku zavéretny 8. ro¢nik zékladni $koly samoziejmosti, a jak se ukézalo,
vZzdy ku prospéchu vychézejicich Zak{. Déti postiZzené vadou freci zde nalé-
zaji pfiznivéjsi prostfedi pro komplikované rozhodovdni o své dal3i profe-
siondlni a Zivotni orientaci i adekvatné&jSi podminky pro pFipravu na priji-
maci zkousky na vy33i typ 3kol a pro vstup do slozitéjSich podminek viibec.
Bylo by jist& zajimavé podrobit je kvalifikovanym Setfenim a zjistit, jak a do
jaké miry se zme&nily pro tyto dé&tli‘podminky pro pfechod na stfedni $kolu
srovnanim obdobf, kdy musely posledni ro¢nik zdkladni Skoly absolvovat na
normélnich ZDS, se soutasnym stavem.

Prijiméni Zakl do 1. ro¢niku zé&kladni $koly specidlniho typu bylo posu-
zovéno jako nevhodné jednak vzhledem k v&ku d&tf, které by mé&ly Zit
v odlouceni od rodiny v internatnim zafizeni, jednak problematikou a néroc-
nost{ 3kolnich zafatkd. Diilkazem, Ze prédce specidlnich pedagogl v ZS pro
vadn& mluvici v Olomouci-Kopeéku nenf pouhym stereotypnim prakticismem,
jsou aktudlné probihajici zmény ve struktufe tohoto specidlniho zafizeni.
Ve 3kolnim roce 1988—89 byl na ZS pro vadn® mluvici v Olomouci-Kopetku
poprvé otevien 1. ro¢nik. Na doporuceni a s podporou Skolni konzilidrni
lékafky — foniatra byla v tomto $kolnim roce do 1. ro&niku ZS pro vadnd
mluvici v Olomouci-Kopecku prFijato 10 déti.

Tato mald skupinka déti ani délka jejich pobytu na specidlni 3kole za-
jisté naprosto neopraviiuji k jakymkoli statistickym dvahdm a zav&rim.
Pfesto studium dokumentace téchto dé&ti prind3f zajimavé podné&ty a postfehy,
jeZ by mohly byt v budoucnosti inspiraci k hlub3imu, rozsédhlejSimu a dlouho-
dob&j3imu vyzkumu. Pro prehlednost zachovdvdme pii prezentaci podn&tnych
fakti obvykly postup Setfeni.

Metodika

Pro 3etfeni celkové situace d&ti pfijatych ve 3kolnim roce 1988—89 do 1.
ro¢niku Z8 pro vadn& mluvici v Olomouci-Kopecku bylo uZito metody studia
a vyhodnoceni pristupné dokumentace, a to:

— zdravotnich z8znami ditéte
— v¢sledkl specldlnich vy3etfeni ditdte (psychologického, foniatrického ap.)
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— osobnich listll dit&te : ;
— zéznamil logopedické diagnostiky

K vyhodnoceni jsme pfistupovali s védomim a piredpokladem, Ze mnohé
Gidaje (napf. rodi¢li) mohou byt znacn& subjektivni, nebo i méalo specifickeé.
Byly sledovany Gdaje tykajici se zdravotniho stavu d&tf, sociokulturni Grovné
rodiny, stupn& socializace ditéte v rodin& pripadngé v matefské 3kole,
vyvoje a stavu fecl, vtasnosti a rozsahu péce.

V nésledujicich prfehlednych tabulkéch jsou jména déti zak6dovéna ciselneé
ve stabilizovaném pofadi.

Vysledky %

Do 1. ro¢nfiku ZS pro vadn& mluvici v Olomouci-Kopetku bylo ve $kolnim
roce 1988—89 prijato celkem 10 dé&ti (9 chlapcii a 1 divka). VSechny pfijaté
déti mély jednorotni odklad Skolni dochézky. Distribuci Z4kt 1. roc¢niku
podle mésicl narozeni v roce 1980 a 1981 ukazuje tabulka &. 1.

V3echny déti mé&ly podle svého fyzického vE&ku zahé&jit povinnou 3kolni do-
chéazku v roce 1987—88.

Vzhledem k umfstdnf d&t{ do internatniho zafizenij bylo sledovéano takeé
bydlisté Zakid podle kraji, se zvla3tnim zFetelem na okres Olomouc, pripadné&
pfimo Olomouc (tab. €. 2).

Z 10 prijatych déti bydli 6 déti v okrese Olomouc (z toho 2 pfimo v Olo-
mouci), 3 d&ti maji bydlisté v daldich okresech Severomoravského kraje
a 1 ditd v Jihomoravském kraji (v okrese sousedicim bezprostfedné s okre-
sem Olomouc).

' Otézku vzd&lani rodid nenf tfeba ani zaznamendvat prehledné& tabulkou,
protoZe rodide viech pfijatych Z¥dkd do 1. ro&niku ZS pro vadn& mluvici
v Olomouci-Kopetku (otec i matka) mé&li pouze zfkladni vzdéldni (zékladni
$§kola + vyuleni v urcitém oboru).

V dokumentaci byly sledovény také rodiny Zéki z hlediska jejich struktury,

Tabulka & 1 Distribuce narozeni 28kft 1. rotniku podle m¥sicil

Z&k Rok
1980 mésic 1981
R e b i S ik 2. 5430 4 hip G 7o Ak

1. — — = = _ = = = _ = - i
2, — - = = 1 - - - _ = = -
3. — - = = 1 - - - 1 - - -
4, — - = - _ = = - _ - 1 —
5, —m —= = - _ = = = —_ = = =
6. — — = - —_ = - it —_ - = -
7. — - = 1 _ - = - - = = -
8. — — = - —_ - 1 - _ = = -
9. — — = 1 _ = = = _ —_=- = -

100, 1 — - — —_ = = -

Celk. 1 '— — 2 2 - 1 1 1 — 1 1
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Tabulka &. 2: Distrlbuce 26kil 1. ro¥nfku podle bydlist&

76k Kraj
Severomoravsky Jihomoravsky
okres Olomouc jiné okresy
1y 1 — —
2 — 1 -
3. 1 - —
4, 1k — —
5. _ 1 —
6. — 1 B
7. 1: — —_
8. — - 1 :
9. 1= — —
10. 1* — —
celkem 6 1

* dé&tl bydli pffmo v Olomouci

Tabulka &. 3: Distribuce Zakii 1. rotniku podle jejich posloupnosti v poFadi
sourozenci

76k Pofadi ditste
1 2 3. 4,
15 1 - =
2% 10 — -
Sh — 1. — —
4, — 1 — —_
5. — 1 — —
6. i1 — — —_
715 — — 1 —
8. — 1 — -
9. - i ¢ — —
10. —_ 1 - —_
celkem 1 8 1 —

Tabulka & 4: Distribuce Z4kil 1. rotniku podle porodnf hmotnosti

" 26k Porodni hmotnost (v gramech)
do 3000 g nad 3000 g

2750 =
= 3450
= 3750
- 3200
- 3700
2 800 —
— 3250
- 3500
— 3900
- 4100

O R U CR D

—_
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a to jak rodiny dplné a nedplné. V Gplné rodind Zije 8 d&tf, 1 dft¥ mé4 roz-
vedené rodice, 1 dité je polosirotek (Gmrti otce).

Podle Gdajd rodi¢d vSechny dé&ti byly cht&né, cemuZ celkem nasvéd&uje
jejich pofadi v posloupnosti sourozencii (tab. ¢ 3), a byly dono3ené, o ¢emZ
miiZe sv&dd&it 1 jejich porodni hmotnost (tab. &. 4).

Z 10 Z4kd v 1. ro¢niku pro vadn& mluvicf v Olomouci-Kopecku se jeden Z4k
narodil v rodin& jako prvni dit8, 8 Z&kl jako druhé dit& a jeden Z&k jako
tfetf ditd v rodin& v poslopnosti sourozenci.

Primérnd porodni hmotnost u sledovanych dé&ti ¢inf 3440 g, pouze dv& d&tl
mély porodni hmotnost ni?3f{ neZ 3000 g a jedno dft¥ vy33i neZ 4000 g,
pFigemZ odchylky neni t¥eba povaZovat za v§znamné.

Matky ve tfech pripadech z 10 Zakd uvedly, ¥e lékal oznatil jejich t&ho-
tenstvi za rizikové, tj. ve 33,3 %. Néasledn& byl zjistén polet d&tf v rodindch
74kl 1. rocniku (tab. €. 5).

Tabulka &. 5: Potet d&tf v rodindch sledovan§ch Zékii

Z&k Pocdet d&ti v rodin&

1. - L= = —
2: — 1 —_— -_
3. —_ — — 1
4, — — 1 —
B, — 1 — —
6. —_ - 1 —_
7. — — 1 —
8. — 1 — —
9. — — il —
10. — i — —
celkem — 5 4 1.

Z&dné ze sledovanych d&ti nebylo jedindfkem, 5 d&tf Zilo v rodin& se dvéma
d&tmi, 4 d&ti vyristaly v rodindch se 3 dé&tmi, 1 dit& mé&lo dal3f tFi sourozen-
ce. Primérny pofet détf na jednu rodinu ¢inf 2,6 dit&te.

Zjistovani laterality se opiralo o odpovéd rodi¢li (s omezenim na lateralitu
ruky). (Tab. €. 6.)

Tabulka & 6: Distribuce 2dkii podle laterality ruky

VA Vedouc! ruka
leva prava
1 — 1
2. —_ 1
a3, — il
4, - ol
L — 1
6. 1* ambidextrie
74 — 1
8. 1 —
9. — 1
10. — 1
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Z celkového pod&tu 10 Zakid 1. ro¢niku ZS pro vadné mluvici v Olomouci-Ko-
petku bylo rodi&i uvddéno 8 détf jako vyhradn& pravorukych, 1 Zdk jako le-
voruky + ambidexter.

Dal3im uvaZovanym kritériem byl vék rodl(‘,l’; %24kl 1. ro¢niku pii narozenf:
sledovanych d&tf (tab. €. 7).

Tabulka &. 7: Distribuce ¥&8kfi 1. rotniku podle v&ku rodi&ii pfi narozeni
ditéte

Zak Vék matky Vék otce (v letech)
do 20 21—35 nad 35 do 20 21—35 nad 35

1% 1 —_ 1k —
2: —_ 1 — — i —
3. — 1 —_ —_ 1. —_
4, —_ 1 —_ -_ 1 —_
7: — 1. — — 1 —
5. — 1 —_ — 1 —
8. 1 —_ —_ 1 —
6. — 1. — — 1 —
9. — 1 — — 1 —_
10. 1 — —_ — 1§

celkem 1 9 —_ — 10 3

Rodi¢e vSech Zakd (matky i1 otcové) s v¢jimkou jediné matky (20 let) se
vékové pohybovali pfi narozeni sledovaného ditéte v obdobi mezi 21—30 lety.

Z logopedického hlediska byla sledovdna diagnéza vady feci, pro niZ byly
déti umistény ve specidlni 3kole v Olomouci-Kopecku (tab. ¢. 8).

Tabulka & 8: Distribuce Zékii 1. rotniku podle diagnostikované vady reti
Diagnostikovana vada feti i

Zak dyslalia multiplex vyvojova dysfazie balbuties
1% 1 — —
2 — 16 —
3 1 - —
4, 1 — -
5. 1 - —
6. — 1 —
7. 1 — —
8. h — —
9. — 1 -
10. 1 — —_
celkem /4 3 o

*=dité se sluchovou vadou

Zavaznym problémem Setfeni bylo zjiStovéni zdkladnich ddaji o ontogenezi
Fecl sledovanych déti. Jen néktefi rodice byli schopni vymezit ¢asové obdobf,
kdy jejich déti zacaly uZivat prvnich slov (tfi rodi¢e udali obdobi 4. roku
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Tabulka @. 9: Distribuce Zdkii 1. rotnfku podle formy poskytované odborné
péte

logopedickd poradna foniatrické odd.
od véku ditéte

Z4ak e B el s e L e TR ]
il —_ == = = = = =1 =
o

gk — = I = s —_ -
4, - P s e S 1
5. GA e o s Rt A e S ey S
6. S| SRR e
7; Co e e R ey
8%

9. — S e e R
10. SR s et S S S
celkem — 1 2 - = = P 2 1

*=neni udéno

ditéte). U &tyf z deseti Zakd 1. ro¢niku ZS pro vadn& mluvici v Olomouci-Ko-
petku bylo v dokumentaci uvedeno, Ze jejich retovd komunikace byla silng
redukovdna jeSté pfed vstupem do zékladni 3koly. Jedno dit¥ mé zé&vaZnéjsi
sluchové postiZeni — podle audiogramu lehkou percep&ni nedoslychavost
vlevo, vpravo zbytky sluchu. Podle lékafského vySetifeni bylo adaptovédno na
sluchadla, psychologické vySetfeni konstatovalo, Ze dit& nevyuZivd moZnosti
sluchadel. Matefskd Skola doporucila u tohoto dit&te zaFazeni do 3koly pro
sluchové postiZené, na zéklad& lékafského doporuceni bylo dité zafazeno do
ZS pro vadng mluvici v Olomouci-Kopetku. Konzilidrni lékafka — foniatr
povaZovala za vhodngj3i zafazeni ditéte do ZS pro d&ti se zbytky sluchu.

Z hlediska velmi komplikovaného vyvoje Fe¢i sledovanych déti byla zjisto-
vana forma odborné péce poskytované détem bud v logopedickych poradnéch,
nebo na foniatrickych oddé&lenich ORL klinik (tab. ¢. 9).

Vzhledem k zavaZnosti poruchy vyvoje fe¢i byla logicky vé&tSina dé&ti zafa-
zena do péce foniatrickych oddéleni (u dvou détf ndsledn& po predchézejicich
ndvstévach v logopedické poradné). U dvou dé&ti nebyl pocatek péce
zaznamendn. V priméru byla postiZenym d&tem ordinovdna odbornd péce na
foniatrickych oddé&lenich po 5. roce ve&ku ditéte.

Dusevni vyvoj zékd 1. ro€niku ZS pro vadn& mluvici je podle ddborn?ch
vySetfenf roztfidén a klasifikovdn v tab. & 10.

Pouze u dvou %4kd 1. ro¥nfku Z8 pro vadnd mluvici v Olomouci-Kopetku
z celkovych deseti byl diagnostikovan opoZdény dusevni vyvoj.
Diskuse

Distribuce Zdkd 1. ro¢nfku ZS pro vadn& mluvici v Olomouci-Kopetku podle
pohlavi (9 chlapcdl, 1 divka) v podstaté odpovidd obvyklému pomé&ru vyskytu
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Tabulka & 10: Distribuce #6kii 1. rotnfku podle klasifikace du¥evniho
v§voje

dulevni vyvoj

748k normélnf opo?d&n¢
s — ol
2, 1 —_
3, 1 _—
4. 1 —
5: A £ -
6. 1 —
7: 1 _
8. 1 —
9. — 1

10. 1 —

celkem 8 2

FeCovych vad u obou pohlavi vysv&tlovanych v&t3i celkovou vy33i fyziologickou
zranitelnosti hochii, odli¥nosti vyzrdvanf jejich vy33f nervové &innostl a ze-
jména specifiky koordinace obou hemisfér, &asovou diferenciaci myelinizace
nervovych drah ap.

Fyzickfm v&kem v3echny sledované dé&ti splnily vékovy limit pro zahé&jenf
povinné 3kolni dochédzky jiZz v piFedchézejicim 3kolnfm roce, u v3ech byl
z diivodu komunika¢niho defektu odloZen néstup do 3koly. Odklad povinné
Skolnf dochézky jist® nenf optimé&lnim Fe3enf pro v3echny dé&ti. Pokud se tak
d&je z divodu Feové vady, bylo by asl vfhodn&j3f a efektivn&jsf tyto d&ti
soustfedovat bez odkladu povinné 3kolnf dochédzky v 1. roénicich z&kladnf
3koly se specladlnf logopedickou péci. Nelze totiZ vidy zajistit, aby ¢asové ob-
dobi jednoho roku ziskané Gifednim odkladem povinné 3kolni dochézky bylo
pln& efektivn& vyuZito pr4vd ve smyslu rozvijenf Fe¢i déti s komunika&nim
defektem ve v3ech poZadovan§ch a Z4doucich rovinéch.

Zvl4%tni pozornost zaslouZf distribuce Z4kd podle jejich bydli§t&. Nutnost
pobytu d&tf mladifho 3kolnfho v&ku v interndtnim zafizeni, tedy v odlouteni
od rodinného prostF¥edf, byla jednou z p¥i€in, pro& plivodn& nebyli ¥4ci 1. roé&-
niku ZS pro vadn& mluvici v Olomouci-Kopetku viibec piijiméni. V soucas-
nosti se situace Fe¥f n&sledovn#: d&ti 'pobyvaji ve Zkole po dobu 3kolnfho
tydne, v patek po skonceni vyufovdni si je rodite odvdZejl domu a do 3koly
je vraceji tak, aby v pondé&lf rdno mohlo byt zah&jeno pravidelné vyuZovéanf.
Z tohoto divodu byly ve v&t3in& pripadl prijaty jen d&tl se Severomoravského
kraje, z toho 6 pffmo z okresu Olomouc. Jediné ditd p¥ijaté z Jihomoravského
kraje méd bydlidt¥ v okrese hranidicim s okresem Olomouc. Dva Z&ci bydlici
p¥imo v Olomouci do Z5 pro vadn& mluvicf v Olomoucl-Kopetku denn& dojfZ-
dé&jf prostfedky mistni hromadné dopravy.

OtevFen! 1. ro&nfku ZS pro vadn& mluvicf v Olomouci-Kopetku jako novum
jist® jeXtd informa&n#& nezasdhlo viechny rodie postiZenych d&tf, ani odborné
pracovniky institucf kompetentnich k navrZenf a zalFazenf d&tf s vadami Feli
do ¥kol logopedického typu. Bylo by potFebné, aby se zejména odbornfci
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mohli zavcas a blize seznamit i s caste¢nymi vysledky tohoto experimentu
a na zakladé pfipadnych pozitiv informovat $irsi rodicovskou vefejnost a hlav-
né pusobit ve smyslu zfizovani obdobnych prvnich roénikd zakladni S$koly
v rtiznych regionech s hustotou rozlozeni odpovidajici potfebdm fecové han-
dicapovanych déti mladsiho skolniho véku.

K zajimavym tvaham vybizi v nasi mlinlsondazi sledovana droven vzdélani
rodi¢tt deéti zafazenych do 1. ro¢niku ZS pro vadné mluvici v Olomoucl-Ko-
pe¢ku. Rozhodné nelze klast rovnitko mezi troven vzdélani a vzdélanosti
rodi¢ a podnétnost rodinného prostfedi co se tyce rozvoje fecovych doved-
nosti a schopnosti déti. To bychom opomijeli fadu zavaznych okolnosti,
z nichz je tfeba zdGraznit pfedevsim kvalitu emotivniho ptisobeni a emocio-
nalnich vztah@t v rodiné zcela neoivislou od poc¢tu absolvovanych skolnich
tf¥id, ale prioritni pro rozvoj fe¢i kazdého ditéte. Nelze tedy na =zakladé
zjisténé skutecnosti, Ze vsichni rodic¢e déti pfijatych do uvazovaného 1. roc-
niku maji pouze zdkladni vzdélani, vyvozovat zavéry o kvalité jejich vychov-
ného ptisobeni v oblasti vychovy fec¢i vlastnich déti. Na zakladé dlouhodobého
sledovani rodinnych anamnéz zakt ZS pro vadn& mluvici se v3ak spise nabizi
problém diferencované miry aktivity rodi¢t fesicich fecové nedostatky svych
déti. Domnivame se, Ze rodice se stfedoSkolskym a vysokoskolskym vzdéla-
nim jsou pozornéjsi, vnimavéjsi a citlivéjsi k odchylkam v ontogenezl feci
svych déti, jsou aktivnéjsi v feSeni jejich fecovych problémé, a to tim zpl-
sobem, Ze sami vyhledavaji pomérné vcéas odbornou pomoc. Ne vzdy optimal-
nim feSenim jsou vlastni aktivitou vyhledavané pomoci psychologa ¢i dokonce
psychiatra. Je zarazejici, nachazime-li bézné v détskych psychiatrickych ordi-
nacich zndamé logopedické materialy v podobé karticek s fikankami pro fixaci
spravné vyslovnosti hlasek, tedy pro dpravu dyslalie. Dysldlle v piedskolnim
1 mlads$im skolnim véku jisté jesté nezapficinila takovy stupen defektlvity,
ktery by spadal do kompetence psychiatra. Obdobné za nevhodné a dokonce
8kodlivé pro psychiku ditéte povazujeme pfedéasné konzultace s psychiatry
u malych balbutikd. Pro rodi¢e s niz§im vzdélanim, nebo také méné ambi-
ciézni je podstatnéjsi Impuls, nejc¢astéji ze strany wucitelky matefskych 3$kol,
upozornujici na vadu fe¢i jejich ditéte. Impuls mize piFichazet opakovang,
nebo i z vice stran a trva uréitou dobu. Impulsu pak rodi¢e vénuji pozornost.
Problémem je 1 nedostateéna logopedickd osvéta, takze rodice vétSinou ne-
védi, kam se obratit s Zzadosti o pomoc a opét ubihaji tydny pro fecovy
vyvoj tak vzacného ptedskolniho véku ditéte. Regeni fedovych problémt se
zhorsuje, vada fec¢i se fixuje se vSemi socidlnimi a psychickymi dasledky pro
dité. Tyto déti se vétsinou nédsledné objevuji ve specidlnich 8$kolach logo-
pedického typu, coZ se projevilo i u ndmi sledovaného souboru. Redeni slozité
problematiky spatfujeme prvofadé v prevenci fecovych vad od nejatlejslho
véku déti a dale také v kvalitnéjsi a rozsahlejsi logopedické osvété. Prioritni-
mi odborniky v prevenci v oblasti fecového vyvoje by se pii vsech svych
povinnostech méli stat pediatfi, hloubéji pouceni o zdkladnich otazkach vy-
voje détské fec¢i. Odpovédny a kvalifikovany pfistup k zajistovani ddajd pro
vyplitovani rubriky o vyvoji feci ditéte, ktera je soucasti jeho zdravotniho
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