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TAKOVA JE NEMOCNICE

chazim do pavilonu A, prochédzim kolem ce-

dule s napisem: Vinohradska nemocnice, ka-

tedra rehabilitatniho Iékafstvi, oddéleni lo-

gopedie. Na chodbg zdravim sestiicku, vezou-

ci na voziku jakousi pani jen s jednou nohou.
Vchazim do malické mistnosti. Tady, za posteli, slouZici jako
stiil, sedi klinicka logopedka - PacdDr. S. Pani, ktera mi pred
tiemi lety ukéazala prvniho afatika. Navzajem se zdravime.
. Honem, vezmeme si sem pana M. z pétky, * tika. Chystame
jeho kartu, zaznamy o [6¢bg, zalozky, obrazky, knizku, 7rca-
dlo...

+MU.J PACIENT* PAN M.
Diagnéza onemocnéni

Je to jeden z pacientd, které jsem v nemocnici zaZila piiji-
mané bezprostiedné po cévni mozkove piihode (dale jen
CMP), byla jsem svédkem zacatkd jejich logopedické ree-
dukace i propousténi 7z nemocni¢ni do domaci péce. Zkratka
- takovy .mfij pacient®.

Pan M.: 47 let, 7enaty, dvé malé déti. PGvodnim povola-
nim programator a po¢itatovy distributor. Od tnora 1994
hospitalizovan ve fakultni nemocnici po prodélané CMP.

Koncem ijna 1993 byl nalezen doma v bezvédomi po nah-
I¢ém padu na zem, s poruchou hybnosti pravostrannych kon-
¢etin, poruchou fedi a paméti. Diagnoza znéla: smiSend afa-
zic 11. stupng, agrafic, alexie, akalkulic. Tedy typicka CMP
(viz prilohu ¢. 1) s naslednou t¢zkou poruchou psani, ¢teni
a pocitani na expresivnim podkladé.

Logopedicka reedukace a jeji vysledky

g

Takovi pacicnti byvaji 1é&eni nejdiive na internich oddg-
lenich nemocnice se zvyvienou Iékaiskou péé, vyjimkou ne-
by vaji ani hospitalizace na jednotee intenzivni péce. Po zlep-
geni zdravotniho stavu, po obnove metabolismu a zakladnich
7ivotnich funkei organismu se péce o nemocené ujimaji re-
habilita¢ni pracovnici. Béhem nekolikatydenni a7 n¢kolika-
mésicni spole¢né prace se snazi obnovit alespori minimalni
svalovou praci ochrnutych ¢i bezvladnych kondetin, usiluji
o napravu ¢i znovunauceni chiize nebo o moznost piesunu
na invalidnim voziku. Lidé po CMP s¢ znovu udi zakladiim
scheobsluhy a mluvni komunikace, reedukuji fe¢. Vysledky
a uspéehy terapie jsou zecla individudlni. Zavisi nejen na
schopnostech, vaili a psychickém stavu pacienta, ale piede-
v&m na stupni a druhu mozkového poskozeni. Na tom, zda
s¢ jedna u nemocencho o 1. stupen (lehkou), T stuper (stiedng
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&zkou) & M1, stupen (18zkou) atizii i jeji druh (1. Expresiv-
ni atizic = porucha motorické stranky feci, jeji plynulosti. 2
Senzorickd afizie = porucha pereepee, stuchového vnimani
feéi, porozumeni obsahu a porucha fecové paméti. Mohou
byt zachovany napr. jen nekteré automatismy.) zjisCuje na
pocatku hospitalizace pacienta logopedka vstupnim testem
(viz ptilohu &. 2). Velmi podrobnd bodova Skéla hodnoceni
umoziuje v kazdé konkrémi otazee a poté i v komplexnim
percentudlnim hodnoceni postihnout, zda se jednd o moto-
rickou, senzorickou ¢i globalni (smisenou) afdzii a jak je
komplikovana. Zdravy ¢lovek by mel byt 100% tspesny,
afatici se pohybuji vétsinou kolem 30% tsp&snosti. Moto-
rickd atizie i nékteré druhy atizie senzorické slibuji alespon
mirné zlepseni zdravotniho stavu pacienta, uspésnych byva
aZ 45% z nich. Naprava globélnich a 1&zkych senzorickych
afazii je viak velmi komplikovand. Stava se, Ze vysledkem
je (priblizné u 37% lécenych atatiki) zvladani jen jednodus-
§i beznd frazeologic, 18% alutikih mize zistat i po terapii
bez zasadniho zlepseni.

Co okem nevidime

To jsou viditelné a slysitelné nasledky CMP. Co v3ak okem
nevidime? Co psychika pacienta, jeho vaitini prozivani?
Samozicjmé, ity jsou narudeny. Ne snad ze by dochazelo
primo k ur¢itym psychickym porucham na zakladé poskoze-
ni mozku, takova situace nastava jen vyjimeéné. CMP ale
musi byt pro ¢lovéka (zviaste byl-li diive aktivni, ¢inorody,
podnikavy) psychicky velmi naroénou situaci a velkym zlo-
mem. DEive samostatni lidé se totiz po prihodé vétSinou sta-
vaji zavisli na okoli. Nejprve na pomoci lékarti a pracovniki
nemocnice, pozdéji na péci rodiny, zejména svého partnera.
Zrdceji své dosavadni postaveni v roding, ve spolecnosti,
ve vétsing pripadii i ve svém byvalém zaméstnani. Nejsou
samostatni, musi byt obsluhovani, zakladni sebeobsiuze sc
musi dlouho a pomalu uéit.
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Je 18z2k¢é v takovych chvilich nezanevrit na okoli, neuza-
vEit se do sebe. Jak ¢asto asi nemocené napadd ona otazka:
Pro¢ zrovna ja? Kde stale brat odvahu, silu a trpélivost? Kdo
z nas si umi piedstavit, jak by se s takovou situaci vyrovial?
Jak by se podruh¢ ve svém zivoté ucil chodit, vyvozovat zvu-
Ky a sestavovat je do slov, feéi, cteni, psani? Tito lidé vetsi-
nou rozuméji svym myslenkam, reaguji na vyzvy, védi, co
fici, nevedi ale jak. Neumi totiz spraviné pojmenovat Lo, na
co myslia co potiebuji. Jak porucit jazyku a rtiim, aby slovo
vyslovily? To je prece velka spoutanost, nesvoboda, zouta-
fost! Pacienti si napf. berou ke své vyuce na pomoc vlastni
déti - Skoldky! Je to pro nas - zdravé - vabece pochopitelné?

Nesnadné zacatky

Sam pan M. mi Casto fikaval: ,, To ne jednoduchy... . Ne-
umél se zpodatku se svou nemoci vyrovnat. Prolezel tii me-
sice na oddeleni se zvySenou lékaiskou pééi, od tnora 1994
byl pieddn na oddéleni rehabilitace. Témeét nemluvil, snad
jen ojedingla slova ¢i paratrazické véty. To znamena véty
beze smyslu, obsahujici navzajem spolu nesouvisejici stova,
vétsinou automaticky zazita, zapamatovana diky ¢astému
pouzivéani. Tedy pozdravy, nadavky, povadechy jako: ., dch

Jo! Jézis Maria!™, slova jako: ,, maminka, soudruzka (z¢ by

vliv socialistického skolstvi?), jidlo, nevim, nechei, dobie,
O.K. " apod. Napada me, Ze takové automatismy, t&ch par
slov zachovanych v paméti i po CMP, mohouasi docela dob-
fe vypovidat o ¢loveku, o jeho hodnotich a ndzorech, moz-
na i o dobg, v niz vyrastal a zil. Je to zvIlastni... a moc zaji-
mavé. Snad by se takovych poznatkii dalo i n€jak védecko-
vyzkumné vyuzit?

Pan M. dokazal navic pomémé dobie opakovat, mohl-fi s¢
divat, jak ma slovo vyslovit, ,,opi¢it s¢™* v postupu vytvareni.
T'o se ale bohuzel stydél délat na verejnosti. Ctend, psani a po-
&itani bylo u tohoto pacienta po CMP na velmi §patné trov-
ni, snad jen kresleni mu nedélalo potize. Pii [éebeé tedy bylo
z ¢eho vychazet. Prace a asili, kterd pana M. &ekaly, byla ale
spousta. Bylo tfeba dat do poradku motoriku mluvidel, upev-
nit v fe¢ové paméti zachovala slovni spojeni a fraze, znovu
je vatépovat do paméti a stale opakovat, rozsifovat aktivni
slovnik (tedy zasobu denné bézné pouzivanych slov). Také
nacvi¢ovat samostatnou mluvu, po¢itani, pocetni piedstavi-
vost a s ni souvisejici i prostorovou a ¢asovou orientaci, au-
tomatické fady (napf. posloupnosti dnii v tydnu, mésicii, po
sobé jdoucich ¢isel apod.), ¢teni a psani. A o pouze levou
rukou, prava je hemiplegni, bezvladna.

Jenze pacient nemét chut’ do prace, zadnou snahu, v ne-
mocnici nehledal zadné pratele, nepovzbuzovaly jej prilis
ani navitevy jeho blizkych a znamych. Myslim, ze byl sam
s¢ svym postizenim. Pravidelné dochédzel na rehabilitacni
cviceni, rozhybaval bezvladnou ruku a nohu, absolvoval lo-
gopedickou reedukaci. Dvakrat denné za nim dochazela na
pokoj logopedka nebo si jej vozila na voziku do logopedic-
ké pracovny. Naucil se ve svych nékolika automatismech
poznaval jednotliva pismena a rytmus, tvofit jednoducha slo-
va. Uréité pokroky to jisté byly a on sam si je také musel
uveédomovat. Nebyly viak asi natolik pfesvedéivé, aby jej
dostateéng uspokojily a dodaly silu a optimismus do dalsi
prace. Zacal pomalu &ist, ale zlobil se, Ze takové ¢teni je
k nicemu. ,, Tukhle koktat miize se akorat venku! ™, fikal (ne-
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mognice jako by byla izemim, kde se méize pracovat s chy-
bami a nedokonalostmi, ,venku® uz sc to nesmi: tam jako by
mohli jen zdravi, nckoktavi...). Bral do levacky tuzku, umdl
sc podepsat, napsat par vét, jednoduchy text. fednou jsem
mu navrhovala, jestli mu nemam pomoci napsat dopis. Od-
mitl, bylo to podobné jako s odmitanym , koktavym ctenim®.
Maval mi pred oc¢ima papirem, na némz byl pied par dny
napsany diktat, kousck pohadky o Koblizkovi. Ukazoval mi,
kolik udélal chyb. U kazdé fadky nekolikrat vyznamné po-
klepal na chybng napsand slova, vynechana pismena (zejmé-
na §patn¢ slysitelné samohlasky a koncovky slov), nckdy
obracena zreadlove, nékdy nahrazena jinvmi - graficky po-
dobnymi. Minimum gramatickych chyb. Ne¢kdy nepochopi-
telné, zvIagtni chyby: kde se napft. vzalo ., vymef sebe “ misto
Lvvmet sypku?

Diktat mé pomemné oslovil, ptipadal mi svymi . .chybami*
poeticky. mily, snad az détinsky naivni. Proto jej nyni pied-
kladam na ukazku na piedchozi strance.

Détinské pomiicky

Mohla naivita az détinskost mnoha pomucek pana M. mr-
7et? Casto jsem si kladia tuhle otdzku, kdy7 jsme se s panem
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M. spole¢né ucili vyluzovat hlasky s pomoci obrazkl zvitat
a rozvzpominani se na jejich hlasy, jak to ilustruje dolejsi
obrazek.

Byvalo mi a7 hloup¢, kdyZ jsem s nim - s t¢m¢F padesati-
letym panem - Jovila na udici® pismenka, plovouci v nama-
lovaném rvbnice, a kdy7 jsme je sestavovali do slov! Co asi
prozival pan M. pii diktovani zminéné pohidky o Koblizko-
vi? Vzdyt pohadky jsou tolik alegorické... (Kdy7z jsme spolu
¢etli, nejraddji mél pan M. pohadku o kaprovi. Pamatuji si
dobic dve véty, kterymi pohadka zacinala: .. Kapr je veliky
hohaé. Ma mnoho Supin... ). Nevzpominal na své détstvi
a gkolu, kdyz mé tak ¢asto napadalo prirovnani, 7e¢ takova
prace se podobd praci s pryiacky? I nami tvofend slova a vety

jako by primo vypadly détem 7e slabikafe...

PROMIENA

L Veselé sakrovani*

Piedesly text se vztahoval k prvnimu mésici hospitalizace
pana M. V bieznu jako by nad nim n¢kdo mavl kouzelnym
proutkem. 7, difve pladtivého pana na voziku bez piilisncho
7aimu o okoli sc staval den ode dne veselejsi ¢lovek o ber-
lich. Usmival sc¢ na sestiicky, dvakrat denné nas chodil ,, kon-
trolovar* (jak sam tikal) do logopedické pracovny. Zahla-
holil cosi na pozdrav, nckdy usilovn¢ vytahoval Spatné po-
hvblivou hemiplegickou pravacku ze zavesu, aby nam ji po-
dal. Dlouho vysvétloval, koho dnes ¢ekd na navstévu, zlobil
se, kdyz muto nedlo. Nebylo to uz ale ono smutné sakrova-
ni«, bylo ,veselé®, nad chybami jsme se v&ichni spole¢né
smali. Pan M. si nael kamarady mezi podobn¢ postizenymi
pacienty, o volnyeh chvilich spolu cvigili, zacali psat i ,do-
maci tkoly*, T'v udilela logopedka panu M. uz dfive, aZ nyni
k nim ale m¢l dostatetnou trpélivost a motivaci. Najednou
to §lo:

Ja uz tady dosel © usmival se na nds pii jedné 7 ambu-
lantnich navstey.

..No. pojdie ddil, pane M. Dneska na Vas budeme zase
vé. Je tu zase moje pomaocnice, * fikd o mn¢ panu M. dok-
torka.

W6, tak to ja pryé! " Smich.

Ale. e byste se nds hal? No ne, pojdie. pojdie. sednéte
sil A povidejte, co doma. Viechno v poradku? Jak jste pra-
coval?”

..No jo." pan M. horlivé vytahuje 7 kapsy u bundy sesit,
bude se kontrolovat domaci tkol.

. Tady jsem namaloval. © Ukéazal nam obrazek lidské po-
stavy s popisem jednotlivych ¢asti téla. Opét, jako témdet vzdy,
mé tkol v poiadku, proto s nim za¢iname. Uspéeh a pochvala
hned zpocatku povzbudi.

.No 1o je pardada! ™ raduje se doktorka. 1 kdyz pry néco
zapomng¢l. Sam se proto oznacil 7za blbee. Doktorka to obra-
ci v legraci. 7. druhé strany papiru ¢te pan M. vety:

LJamam cervend ugi ' SméEjeme se doktor¢ing otazee, jestli
po rumu, nebo prod. Pry zimou.

L OCE sviti do dalky.* To je prece poezie! Nasleduje jesté
spousta podobnyeh vét...
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Ambulantni péce

V polovingé dubna 1994 byl pan M. propustén z nemocni-
ce do domdci péce. Byl schopen sam opatrné chodit i bez
hole, rehabilitace mu ¢asteéné srovnala ramena, takze pic-
stal nosit zaves na pravou ruku. Cteni a psani se jesté mirne
zlepsilo (coz lze posoudit z testu fatickych funkei, viz prilo-
hu €. 2). Pomohlo, myslim, hlavné psychické zklidnéni. Uz
mu tak moc nevadilo koktani ani chyby, vétsinou se obratily
v legraci. Moc panu M. pomohl asi i navrat k poéitaci. Moz-
na je jakymsi navratem k ,,minulému zivotu™, hlavng ale po-
¢itad panu M. usnadnuje psani. Levacka bez problémii vytu-
kava pismena na klavesnici, piipadné opravuje chyby, neni
tedy problém cokoliv napsat.

Pan M. 1 jeho manzelka dostali spoustu rad a pokynu, juk
doma pokracovat ve eviéend, piesto nag pacient s nadsenim
piijal nabidku ddle dochiazet do nemocenice ambulaning, jed-
nou az dvakrat tydné. Chodi za nami stale. O¢ividng se 163i
na logopedku (snad proto, ze mu tolik pomohla se zlepsit?),
setkava se se znamymi - byvalymi pacienty v podobném zdra-
votnim stavu. 'T'ém nemusi nic vysvetlovat, pied nimi se ne-
musi stydét za své chyby. Mnohdy spoleéné prikladaji i svou
jedinou pohyblivou ruku na pomoce s organizaci riiznych akei
pod zastitou nedavno zaloZzencho Sdruzeni pro rehabilitaci
osob po CMP. Jezdi spolu do lazni, na specidlni rekondiéni
pobyty, setkani. Jedno takové setkani se konalo pied vano-
cemi. Sesli jsme se v nemocenici: Ickaiky, sestry, pacienti v ne-
mocniéni péci 1t jiz propusténi domu, ¢asto si vzajemne
znami z podzimnich rekondiénich pobytd. Tenkrat ndm pan
M. moc pomohl s piipravou a rozesilanim pozvancek. Obra-
tili jsme se na ngj is prosbou o struéné ohodnoceni akee.
Cituji, co zajimavého o ni napsal:

Kiub - 7.12. 1994

Due 7.12. 1994 se konala seslost. Nejprve bylo nilo lidi
ale to se viecko vwplnilo. Nakonee bylo nas az dost. Bylo
nas uz tiicet. Ale to nejsou vsichui. To zacéalo teprve Mikuld-
Senm u certy, a lidi se tomu nasdli. A potont nastala volna
diskuse. Bvli jsme spokojeni. Pani doktorka ani nemohla fict
kdo je kdo. Ale zapomnél jsem ty nejlepsi, tech bylo 17i. Pani
ucitelka bvla spokojend, tak jsme byly i mi. Sestiicky byly
spokojeny a mv's nimi. 4 vithec vsem se nam tiize libilo. Jes-
16 abych nezapomnél, nevim presné kolik lidi je a kolik zii-
stalo. Ale 1o ziistune na odpisu.

Seznam:...

Zapsal AL

Nezafi snad z tehle fadek radost? Radost z toho, ze se na-
konec seslo tolik lidi a tim se, myslim, panu M. vyplnilo jeho
pEani, by prisli viichni kamarddi®. (Nebo se pouze ano-
nymné* vyplnila mistnost?) Nakonece si na né na vdechny ani
nevzpomnél. ,, Ale to ziistane na odpisu,” pise. Tedy néco
jako ,, Nedslejme si starosti!™ nebo jak jinak bychom meli
jeho ,odpisut rozumét? Zetend je takeé radost, Ze byli vsichni
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pritomni piekvapeni z navatevy Mikulase a ¢ertd (i s jejich
vystoupenim pan M. pomahal), ze zabavy a legrace, z povi-
dani a zpivani koled. Myslim, Ze text také prozrazuje jakou-
si fixaci, daveérné upnuti pacientii na doktorku (jinak také
nazyvanou pani ucitelkanebo i soudruzka) a sestticky. Jako
by jejich spokojenost podminovala spokojenost ostatnich.
Nebo jde pouze o osobni spokojenost pana M.? Je slovo mi
(-..Pani ucitelka byla spokojend, tak jsme byly i mi...) blizsi
gramaticky spravnému my nebo je tvarem zijmena je?

Pozoruji u pana M. také jakousi znovunabytou (alespon
¢asteéne) sebediivéru. Myslim, ze uz si ziskal i postaveni ve
své roding. Jeji , hlavou™ bude ted’ pravdépodobné manzel-
Ka, 1 on je v8ak pro déti rodi¢em, autoritou. Znovu se naudil
v mnohém spoléhat na scbe, nevyzaduje stale pomoc okoli.
O tom svedei napr. 1 jeho nasledujici prohlaseni:

Ot mi dneska Fikali v tramvaji, abych sednout tam pani,
Ze jsem mladej,  oznamoval nam nedavno. |, Tuk jsem chvili
(premysli), a pak jsem, ze jsem nemocnef (stydlive). Ale mi-
nule fsem celou dobu takhle! (Ukazoval, jak se asi drzel vsto-
Je).. Zkratka - 1 on mGze obyéejné stat v tramvaji, aniz by
se néjak pfilis lisil od ostatnich!

Odkud ten optimismus?

Hodné jsem o tom viem pfemySlela. Co je pficinou tak
velkého psychického zlomu u pana M.? Napada mé. Jaky
muize byt zdroj optimismu, dobré nalady a chuti do prace?
Zvykl si pan M. na pozici toho nesamostatného, mnohdy le-
gracniho ¢lovicka, ktery potfebuje mit stale nékoho pii sobe?
Myslim, ze ne! Co kdyz se lze za postizeni ne snad ,,scho-
vat®, ale obratit tuto nepfiznivou situact k vytvafeni jakési
nové identity?

Nezménil pan M. svij piistup k Zivotu, svou pozici v ném,
své cile, hodnoty a zajmy? Je ndhoda, ze ho dnes (po CMP)
na rozdil od drivejsi doby tolik zajima malifstvi a umeni vii-
bee? Ze ma rad obrazy, zamysli se nad nimi a Ze jeho prozit-
Ky jsou plné citu? Jako by jeho ,, oc¢i svitily do dalky”, napa-
da mé, zamyslim-li se nad jednim z jeho komentaia k obra-
Zam:

. Kam oko dosdhlo, je louky. Vpredu Feka a v ni kravy. PFi
obcerstveni je hlida pes a koci myje kola od vozu. Foukd

Jemny vitr, listy Sumi, ale v pozadi miizeme spozorovat shi-

nicko u kopce. Je to piijemny odpoledne. ™

Neni i v téch par gramaticky chybnych vétach pino poe-
zie? Nenasel si pan M. ve své pivodni zoufalé pozici ,,.znovu
od zacatku™ jakousi Sanci podruhé, jinak (¢i Iépe?) zagit?

RESENiI ROVNICE

Jaké jsou odpoveédi na tyto otazky? Jaké je feSeni mé rov-
nice, obsahujici jako ¢leny silnou vili a spoustu prace? ,, To

Je na hvézdach, ” tekl by mozna (jako uz tolikrdt) pan M...

Takovi jséu jsme



PRILOHY:

Ptiloha ¢. 1 : Co je CMP a jak vznika

CMP - cévni mozkova piihoda - je organicke cerebralni onemocnéni, jednostranné poskozeni mozku, odborng afazie.
Vznika pii embolii (do c¢évy, zasobujici mozek krvi, se dostance n¢jaky vmetek a uepe ji) & pii trombéze (podobné jako
vimetek mize cévu ucpat také krevni sraZenina - trombus), tedy pid ucpani piivodné mozkoveé cévy. Nebo také pii jejim
prasknuti (ancurismatu) a rozliti krve z cévy do mozkovych prostor. CMP mlize byt privodenai drazem hlavy, zejména pfi
tézkych dopravnich nchodach. Postizené mozkove centrum potom nemiize zastavat svou pavodni funkei. VEt§inou byva
postizena leva mozkova hemisféra, kde je centrum feci a pohybové centrum pro pravou polovinu t¢la. Proto tedy tak castd
feCova postizeni a ochrnuti pravostrannych koncetin u afatikii. Nékdy fesi takovou situaci 1ékafi chirurgickym zdakrokem do
mozku, jindy sc [¢¢ha ;omezi na reedukaci, na hledani novcho zplsobu zapojeni daného mozkového centra.

Mezi pacienty s CMP pirevaZuji muzi star§iho véku, nejéasteji nad 60 let. Poruch CNS dnes bohuzel viivem civiliza¢nich
faktor(i a nespravné Zivotospravy stale piibyva. Naptiklad dnedni uspéchani podnikatelé jsou piimo Zhavymi kandidaty na
takove onemocenéni. Nemocni Hdé jsou Castedné nebo zeela vytazeni 7 aktiviiho Zivota a spolec¢enského déni v disiedku
ztraty komunikacnich schopnosti, nemoznosti samostatnosti a scbeobsluhy a dalgich pridatnych postizeni, zejména pohybo-
vych. .

Priloha ¢. 2: Test fatickveh funkei

Jméno, ro¢nik: pan M. - 1048 Oddéleni: A-rchabilitace
Datum: 14. 2. 1994 10. 4. 1994 lLogoped terapeut: PaedDr. S.
Vyscetieni: 1. 11 11
\ S
[ n T m'/a
et RS %——— S0
@ e A f oy 1. Smidena afazice [1. stupng
| »"*-——4/ _ o (agrafic, alexic, akalkulic)
@ \ ‘o centr. 1éze VI n,, picevaha
p——— g -0 exprese
11. Ziepseni viditeInd,
Yo i e «
smiscna afazic I. stupné
T %o (reziduum agrafie, alexic,
2 akalkulic).
1°
O%
A (o) P M P SM [ 4]
_____ S g —p— i e
Mozkové okrsk
Vetetfovand ci (QZROVE ORISKY A 0 PI. LM PG GM M
y&etrovana cinnost
I.Spont.icd PL-1.M-A 4 6 4 6 4 6
2.0pakovani A-PL-1L.M 9 9 9 9 9 9
3. Rozuméni A-P1.-M 9 9 9 9 9 9
4.Pojmenovani O- PL- 1.M 6 7 6 7 6 7
5. Automat.fady A-PL-1.M S 6 5 6 506
0.7pcv A 9 9
7.Cteni 0-PG-PL-I.M 4 8 4 8 4 8 4 8
8.Pocitani Gistni A- PL.- LM 6 9 6 9 6 9
9.Pocitani pisemné 0-PG-GM 6 9 6 9 6 9
10.Kreskeni 0-PG-GM 1010 10710110 10
11.Psani 0-PG-PL-GM-1LM 4 71 4 7 4 7 4 7 4 7
7 8 6 82 |59 76154 7416 85167 &7 9 9
Pramernd hodnota 70 %% 60 % 59 % 54 % 60% 67% 90%
80 % 82% 76 % 74 9% 85 % &7 %% 90 %
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L. Spont. ieé: A, O, LM

a) uplna ztrata feci 0

b) nedimenty, ojedinéla slova 2

b) poruchy pii dorozumeéni, paralizie 4

d) poruchy vybavovani slov 6 4 6
¢) ojedinelé obdob. poruchy 8

t) bez poruch 10

2. OPAKOVANI: A, PL, LM

a) samohlasky: a, ¢, 1, 0,u |

b) souhlasky: m, b, t,d, r, LK, g, h, ¢ch 2

¢) stabiky: pe, la, via, pro, bé, nos, ber, krk, prst 3

d) slova dvouslabicna: kolo, pivo, topol, hrdlo 4

¢) slova tFislabiéna: dedecek, polena, Hrad¢any, kvéting, zasiéra 5

£) slova étyFslabi¢na:nemocnice, televize, Bratislava, pocetnice 6

g) slova viceslabi¢nammatetidouska, socialisticky 7 9 9
h) zdvojend slova: narodni dkola, méstska doprava, stami draha 8

ch) nardistani Fady slov: nemocnice, fakuling nem., oddéleni FN, interni odd. FN 9

1) slozend véty: V divadle, kam odesli otee a matka, hrali Prodanou nevéstu 10

3. Rozuméni mluvenému slovu: A, PL

a) vyzva K &innosti zaviete oci, podejte mi ruku 1

b) ukazte, co vam feknu: levé koleno, stil 2

(+ obrazky zc souboru: potraviny, prac. nafadi, odév, zvitata, dopr. prostiedky) S

¢) vyberte spravng dané: barvu, ucel, material 7

d) ukazte, co je hezké, odklivé, dobré (abstrakta) 9 9 9
¢) gramatické struktury: ukazie tuzkou kli¢

¢o je napravo od tuzky

ukazte pravou rukou bryle 10

f) ukazte cinnosti-jevy: kdo ma kabat 8

4. Pojmenovani: 0, PL, 1LM

podle skuteénych predméti:

wizka, kapesnik, pyzamo, postel, knotlik, 6 7
viasy, usi, prava ruka, strom, radio 10

5. Automatické fady: A, PL, LM

a) pocet, vzest. a sest. Fada 2

by dny v tydnu popoiadé i pozpitku 5 5 6
¢) mésice popofade i pozpatku 7

d) text pisné 10
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6. 7pevi A

111.

a) poznani znam¢é melodic s textem 2

b) poznani znamé melodie bez textu 4

¢) vytukani textu pisng, rytmu

(zplv s terapeutem) 0 9 9
d) sam. zp&v s podporou terapeuta 8

¢} sam. piscn 10

7. Cteni: O, PL, LM, PG

a) tisk. a psaci izolovana pismena, slabiky |

b) dvoustabi¢na sloba 2

¢) jednoduché prikazy: ¢téte tady, zvednéte oci 4 4 8
d) slozité prikazy:zvednéte ruku a podejte mi ji 6

¢) souvisly text 8

) reprodukce textu 10

8. Pogitani: A PL. LM - Gstn¢

a) odhad mnozstvi do S 2

b) vztah ¢istice k predmétu 4

¢) s¢itani a odcitani do 10 O 0 9
d) zakl. mechanické tady, ndsobilka 8

¢) 7ak!. pocetni vykony 10

9. Pocitani: A, PG, GM - pisemn¢

a) - ¢) viz ot. &islo 8. 6 9
10. Kresleni a opisovani textu: O, PG, GM

a) podie predlohy 2

h) opis slov podle picdlohy 4

¢) opis véty podle piedlohy 6 1010
d) kresleni na pifkaz: panak, dim 8

¢) spontanni kresleny projev 10

11. Psani: 0, PL, PG, GM, LM

a) podpis 2

b) adresa 4

¢) diktat slov 6 4 7
d) diktat vét 8 pichazuje
) spontanni pis. projev 10 pismena
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