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AAK v rané péci: kdy a komu?

Studie Lorang et al. zkoumala, co rozhoduje o tom, kterym détem logopedi zavedou
AAK a v jakém véku. Logopedi se ve studii vétSinou rozhodovali podle toho, nakolik
dité mluvi, nebo zda nemluvi vibec a také podle diagnézy ditéte (autismus, Downav
syndrom atd.). Vyzkumy nam pfitom ukazuji, ze vyuziti AAK podporuje rozvoj
mluveného jazyka a soucasné, ¢im dfive je AAK zavedena, o to lepSich vysledkU Ize
dosahnout. Dlikazy z védeckych poznatkl ukazuji, ze kazdé dité, jehoz komunikaéni
potifeby nelze naplnit samotnou feci, by mélo mit moznost uzit AAK. Logopedi vétSinou
o AAK uvazuji jako o moznosti bud/anebo, tedy bud AAK nebo mluvena fe€. Pokud se
ale Ceka se zavedenim AAK aZ na dobu, kdy dité dlouhodobé nedéla pokroky
v mluvené feci, mize se ztratit velmi drahocenny ¢as ve vyvoji.

Ackoliv se logopedi vrané péci vétSinou rozhoduji pro low-tech systémy (znaky,
fotografie, obrazky), méli by vzdy zvazit volbu dle dlouhodobého hlediska. Pokud tedy
pfi komplexnim zvazeni dojde logoped s rodicem na to, Zze iPAD bude pro dité
nejvhodnéjsi, neni tfeba se této pomucky jako AAK systému bat ani v raném véku.

PFi uvazovani nad AAK u déti v rané péci neni také vhodné Fidit se néjakymi obecnymi
milniky. Neni potfeba ¢ekat na to, az dité nebude napf. pll roku v jazyku postupovat,
ani na jinou pomysinou hranici. Zasadni je zde vhodna edukace rodi¢li a dalSich
blizkych osob.

the

| INFORMEDSLP

AAK by méla byt...

s prizpGsobena
dovednostem, potfebam a
prostfedi daného ditéte. S
tim Vam mUze pomoci
klinicky logoped.

Co je to AAK?

AAK je...
n zkratka pro
augmentativni a
alternativni komunikaci.

» zplsob propojeni, sdileni pocitl, vypravéni, ® pristupna a v dosahu
pokladani dotaz(l a mnohého dalsiho. kdykoliv je to mozné.
» technicka (napr. tablet a poéitac), netechnické idealné stale.
(symboly, znaky, gesta) nebo jejich kombinace. s predvadéna ditéti v pribéhu

smysluplnych aktivit.

AAK neni...
m az posledni moznost.

Wazkumy ukazuji, 7e AAK

AAK je pro... nebréni jazykovemu  vivoji,
» kohokoliv, jehoz komunikacni potreby nelze ale naopak jej mitze podpofit.
naplnit samotnou feci. » rychla naprava. Ziskani
m lidi jakéhokoliv véku, fyzickych ¢i mentalnich pistroje je jen jednim

schopnosti, mluvici i nemluvici.
n  kazdého! My viichni vyuzivame mnoho metod a
strategii pro vyjadreni nasich myslenek.

krokem k tomu, naucit se
komunikovat.

n Cas pfed obrazovkou. Mize Vasemu ditéti pomoci
se zapojenim a interakci se svétem kolem sebe!

Thismembers-only downloadaccompanies The Informed SLP's research review “AAC for tiny humans: Who, what, when, why, how?" and isbased on research byLorangetal., 2022 For clinical
usebymembersofThelnformedSLP. Sharingorredistribution of thissupplementaldocumentisstrictlyprohibited.




Lorang, E., Maltman, N., Venker, C., Eith, A., & Sterling, A. (2022). Speech-language pathologists’
practices in augmentative and alternative communication during early intervention. Augmentative and
Alternative Communication. https://doi.org/10.1080/07434618.2022.2046853

Intervenéni program MetaCom pro nacvik metafor

Tonini et al. vytvorili program MetaCom, ktery pomaha détem s pochopenim metafor.
Dle jejich studie bylo u déti (zaci Ctvrté tfidy s typickym vyvojem) , které vyuzivaly
s logopedy MetaCom, zjiSténo zlepSeni nejen v porozuméni metaforam, ale také
v celkovém porozumeéni Cteného textu v porovnani s kontrolni skupinou.

Postup intervence je nasleduijici:

1) Predstaveni metafory v kontextu (napf. kratky pfibéh), vysvétleni a diskuze

2) Spojeni metafory s vizualnim obrazem (ve studii mély déti vybrat jeden obrazek
ze tfi, ktery nejlépe pfedstavuje danou metaforu. Tedy pokud Slo o metaforu
,meésto bylo jako dzungle®, dité vybiralo z obrazku chaotického mésta, obrazku
dzungle v mésté a obrazku ruin v historickém mésté.

3) Nacvik slovnich asociaci, v€etné kliCového slova z cilové metafory. Ve studii
uzili vzdy Ctyfi slova a diskutovali nad asociacemi jednotlivych paru slov. Tedy
napf. leopard/dzungle/supermarket/kocka. Déti samy by mély pfijit na spojeni
vyuzivajici metaforu, Ze ,supermarket je nékdy jako dzungle®.

4) Déti vytvari samy pfibéh vyuzivajici danou metaforu.

Tonini, E., Lecce, S., Del Sette, P., Bianco, F., Canal, P., & Bambini, V. (2022). Efficacy and benefits of
the MetaCom training to promote metaphor comprehension in typical development. First Language.
https://doi.org/10.1177/01427237221081201

Vyuziti programt prevadéjicich fe¢ na text v terapii artikulace

Findley et al. vyuzili biofeedback opirajici se o program prevadeéjici fe€ na text u sedmi
az devitiletych déti s poruchou vyslovnosti vibrant. Kazdé dité meélo seznam slov
s problematickou hlaskou v inicialni pozici a jeho ukolem bylo, aby program
SpeechTexter zaznamenal jeho fe€ korektné. Po tfech neuspésnych pokusech vzdy
logoped udélal pauzu a procviCil se Zakem dané slovo osobné. Poté to dité zkusilo
znovu s programem. Po deseti sezenich dosSlo u déti k vyraznému zlepSeni vyslovnosti
danych hlasek, demonstrovaly generalizaci na jiné slova a tento progres udrzely jesté
i pfi kontrolnim vySetfeni po mésici. ACkoliv to byla velmi mala studie a je jisté zapotiebi
brat v ivahu to, Ze tento postup nelze vyuzit u déti s viceCetnou poruchou vyslovnosti,
je mozno tento postup povazovat u nékterych pacientli za zajimavé zpestreni terapie.

Findley, B. R., & Gasparyan, D. (2022). Use of speech-to-text biofeedback in intervention for children
with  articulation  disorders.  Perspectives of the ASHA Special Interest Groups.
https://doi.org/10.1044/2022_PERSP-21-00276 [available to ASHA SIG members]




Tvoreni dvouslovnych vét v AAK

sv s

V momenté, kdy déti zaCinaji vytvaret komplexné&jsi jazyk, stava se i syntax mnohem
komplexnéjsi. To plati i pro uzivatele AAK. Gevarter et al. se zaméfili na tvofeni
dvouslovnych vét u dvou autistickych pfedskolnich déti. Kazdé z déti samostatné
uzivalo padesat izolovanych slov na svém AAK zafizeni. Vyzkumnici se zaméfili na
zajmy déti. V kazdé intervenci zalozené na hfe vyuzili terapeuti pomocného
jazykového modelovani k demonstraci kombinace symbolu, ptaly se déti na otazky,
komentovali a podporovali vyuzivani AAK. Zde je pfiklad toho, jak terapeuti asistovali
pfi hfe s realnymi plySovymi zvifatky:

Logoped: ,Co déla koCka?“
(dité da kocku pod pefinu)

Logoped aktivuje ,koCka spi“ na zafizeni a poskytne mluveny model: ,Kocka spi!“

Gevarter, C., Najar, A. M., & Siciliano, M. (2022). Teaching children with autism to create multi-symbol
messages on augmentative alternative communication applications during play. Advances in
Neurodevelopmental Disorders. https://doi.org/10.1007/s41252-022-00254-w

Efektivhost Bobath terapie u déti

Te Velde et al. dokoncili svou metaanalyzu terapeutickych vysledk( Bobath terapie u
déti s mozkovou obrnou. Jednalo se o metaanalyzu randomizovanych a
kontrolovanych studii. Zavéry ukazaly, Ze Bobath terapie je méné efektivni nez jiné
terapie zaloZzené na aktivité (napfiklad prace na specifickych ukolech, napfiklad hazeni
balénem nebo natahovani se po hra¢ce), na funkcich téla nebo na strukture (napfiklad
snaha o zvySeni svalové sily). Sou€asné vysoké davky Bobath terapie nebyly
efektivnéjSi nez mensi pocet cviCeni a studie neukazaly ani zadné vyznamné rozdily
v porovnani s détmi, které neprosly Zzadnou terapii.

te Velde, A., Morgan, C., Finch-Edmondson, M., McNamara, L., McNamara, M., Paton, M. C. B,,
Stanton, E., Webb, A., Badawi, N., & Novak, |. (2022). Neurodevelopmental therapy for cerebral palsy:
A meta-analysis. Pediatrics. https://doi.org/10.1542/peds.2021-055061




Diferencialni diagnostika mezi vyvojovou dyspraxii a dysartrii

Doplikovy materidl, Iuzzini-Seigel et al., “A Tool for Differential Diagnosis of Childhood Apraxia of Speech and Dysarthria in Children: A Tutorial,” LSHSS, htips://doi.org/10.1044/2022 LSHSS-21-00164
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luzzini-Seigel, J., Allison, K. M., & Stoeckel, R. (2022). A tool for differential diagnosis of childgood
apraxia of speech and dysarthria in children: A tutorial. Language, Speech, and Hearing Services in
Schools. https://doi.org/10.1044/2022_LSHSS-21-00164 [open access]

Podpora kojeni u autistickych matek

Grant et al. se ve své studii zaméfili na krmeni kojencu rodici s diagnostikovanym
autismem. Toto review ukazalo, Ze mnoho sluzeb ma velmi malé porozumeéni
potfebam autistd. Jednalo se zejména o:

- UzZivani neurotypickych komunikacnich strategii s vagnimi a nespecifickymi
dotazy (,Jak se dafi?*)

- Psané poznamky vétSinou obsahovaly bud pfili§ malo, nebo pfili§ mnoho
informaci.

- Nekonzistentni rady



- VétSina personalu nerozuméla senzorickym odliSnostem rodi¢u a projevovala
k nim nedostateCny respekt

DalSim zjisténim bylo, Ze kojeni bylo pro tyto matky ¢asto velmi naro¢né vzhledem
k senzorickym odliSnostem, bolesti a interoceptivhim odliSnostem. Napfiklad
informace o tom, Ze spravné kojeni nema bolet, byla pro autistické matky
s hypersenzitivitou velmi stresujici. Nékteré matky uvadély, ze bolest a nepohodli
nepocituji stejnou mirou jako neurotypické matky. Senzorické zazitky typu kontaktu
k@ize na kiizi nebo sani maze byt pro tyto matky nepfrijemné. Nékteré matky uklidriovala
pfiprava umélé vyzivy jako forma ritualu, naopak nékteré toto chapaly jako své selhani
v ramci kojeni a sou€asné velmi stresujici zalezitost pfi hlidani bezpeéné pfipravy a
dostateCného mnoZstvi.

Grant et al. doporucili nasledujici kroky:

- Redukovat mnozstvi senzorickych stimulll, pokud jsou pro daného rodice
stresujici.

- Vyhybat se dotykani se matek bez jejich vyslovného souhlasu.

- Ujistit se, ze komunikace je jasna a konkrétni.

- Verbalni komunikaci doprovazet psanou.

- Udrzet personal konzistentné informovany

- Dokumentovat potfeby matky, komunikacni i senzorické a také vSechny
udélené rady pro to, aby se pfedeslo rozporuplnym informacim.

Grant, A,, Jones, S., Williams, K., Leigh, J., & Brown, A. (2022). Autistic women's views and experiences
of infant feeding: A systematic review of qualitative evidence. Autism.
https://doi.org/10.1177/13623613221089374 [open access]

Virtualni diagnostika autismu

Mezi benefity online diagnostiky autismu patfi: lepSi pfistupnost, moznost hodnoceni
ditéte v jeho pfirozeném prostfedi, vice moznosti pro zapojeni rodi€t. Mezi nevyhody
patfi nedostatek vyzkumi potvrzujicich online diagnostiku autismu, financni
problematika, obtize s diagnostikou starSich déti, nebo déti s méné vyraznymi
symptomy Ci narocnym chovanim a také technologické a jazykove bariéry.

VétSina studii souhlasi s tim, Ze pro online diagnostiku jsou nejvice vhodné déti, které
maji malo nebo zadné komorbidity, maji jiz vyslovené podezieni na autismus a pro
malé déti, které maji vyrazné znaky autismu. Idealni takové vysetifeni pak neni pro
déti, které maji vyrazné potize s udrzenim pozornosti, pro situace, kde se nelze
spolehnout na pecujici osobu nebo pro rodiny, které nemluvi stejnym jazykem jako
vySettujici.

V zahraniCi Ize pro online diagnostiku vyuzit:

Brief Observation of Symptoms of Autism (BOSA)

Autism Detection in Early Childhood-Virtual (ADEC-V)

TELE-ASD-PEDS




Naturalistic Observation Diagnostic Assessment (NODA)

Gilliam Autism Rating Scales-3rd Edition

Dow, D., Holbrook, A., Toolan, C., McDonald, N., Sterrett, K., Rosen, N., Kim, S. H., & Lord, C. (2021).
The Brief Observation of Symptoms of Autism (BOSA): Development of a new adapted assessment
measure for remote telehealth administration through COVID-19 and beyond. Journal of Autism and
Developmental Disorders. https://doi.org/10.1007/s10803-021-05395-w [open access]

Kryszak, E. M., Albright, C. M., Fell, L. A., Butter, E. M., & Kuhlthau, K. A. (2022). Clinician perspectives
on telehealth assessment of autism spectrum disorder during the COVID-19 pandemic. Journal of
Autism and Developmental Disorders. https://doi.org/10.1007/s10803-022-05435-z [open access]

Kryszak, E. M., Albright, C. M., Stephenson, K. G., Nevill, R. E., Hedley, D., Burns, C. O., Young, R. L.,
Butter, E. M., Vargo, K., & Mulick, J. A. (2022). Preliminary validation and feasibility of the Autism
Detection in Early Childhood-Virtual (ADEC-V) for autism telehealth evaluations in a hospital setting.
Journal of Autism and Developmental Disorders. . https://doi.org/10.1007/s10803-022-05433-1 [open
access]

Lee, J. D., Yoon, C. D., & Meadan, H. (2022). Coaching caregivers of young children with autism via
telepractice to collect assessment data and implement interventions. Perspectives of the ASHA Special
Interests Group. https://doi.org/10.1044/2022_PERSP-21-00254 [available to ASHA SIG members]

Matthews, N. L., Skepnek, E., Mammen, M. A, James, J. S., Malligo, A., Lyon, A., Mitchell, M., Keifer,
S. L., & Smith, C. J. (2021). Feasibility and acceptability of a telehealth model for autism diagnostic
evaluations in children, adolescents, and adults. Autism Research. https://doi.org/10.1002/aur.2591
Wagner, L., Corona, L. L., Weitlauf, A. S., Marsh, K. L., Berman, A. F., Broderick, N. A., Francis, S.,
Hine, J., Nicholson, A., Stone, C., Warren, Z. (2022). Use of the TELE-ASD-PEDS for autism evaluations
in response to COVID-19: Preliminary outcomes and clinician acceptability. Journal of Autism and
Developmental Disorders. https://doi.org/10.1007/s10803-020-04767-y [open access]

Online diagnostika v klinické logopedii

Mnoho vyzkumU opakované potvrzuje efektivitu online terapie. La Valle et al. ve svém
systematickém review zkoumali také efektivitu online diagnostiky neurovyvojovych
poruch. Ukazali vysoké procento souhlasnych zavérd osobni a online diagnostiky.
Soucasné také potvrdili velkou spokojenost rodi€l i vySetfujicich s online metodou.
intervenci. PrestoZe jsou vysledky slibné, je potieba jesté dalSich vyzkuma
podporujicich tyto zavéry.

La Valle, C., Johnston, E, & Tager-Flusberg, H. (2022). A systematic review of the use of telehealth to
facilitate a diagnosis for children with developmental concerns. Research in Developmental Disabilities.
https://doi.org/10.1016/j.ridd.2022.104269

Nacvik slov oznacujicich emoce u déti s autismem

Ingepe-Tengir, Whalon et al. ve své studii vyuzili strategii explicitnich instrukci pfi
rozvoji slovni zasoby a strategii spoleéného cteni pfi nacviku slov pro emoce u
predskolnich autistickych déti. Kazda z 25 minutovych lekci zaCala seznamenim
s cilovymi slovy prostfednictvim obrazkovych knih a aplikaci. Déti mély minimalné pét




moznosti k interakci s danym slovem, napf. identifikaci, opakovani, definici slova,
sledovani obrazkl a videi s danymi slovy.

Nasledné terapeuti polozily ¢tyfi otazky na kazdé z cilovych slov pfi spoleéném Cteni.
Vyuzivali také modeling, zpétnou vazbu a rozsifeni odpovédi déti. Po precteni pfibéhu
se déti ptali na otazky tykajici se narativni struktury. Po kazdém sezeni pozadali
terapeuti déti, aby definovaly cilova slova a uvedly pfiklad. U vSech déti doSlo na konci
studie k zapamatovani cilovych slov a také mirnému zlepSeni rozuméni.

Intepe-Tingir, S. & Whalon, K. (2022). Teaching emotion vocabulary to children with autism spectrum
disorder. The Journal of Special Education. https://doi.org/10.1177/00224669221083341

Aktualni praxe ve svété hlasové rehabilitace u transexualu

Dacakis et al. vytvofili novy dotaznik zkoumaijici sebedlvéru ve vlastni schopnosti
trans-Zen touzicich po zméné hlasu. Dotaznik se jmenuje SES-VMTW The self
efficacy scale for voice modification in trans women. Zavéry tohoto dotazniku mohou
slouzit jako prediktor uspésnosti terapie.

Quin et al. se zaméfili na intenzitu terapie a zjistili, ze intenzivni terapie (dvanact terapii,
tfikrat tydné po dobu ¢tyf tydnu) a tradicni terapie (dvanact terapii, jedenkrat tydné po
dobu dvanacti tydnl) byly podobné efektivni.

Dahl et al. zjistil, ze patnact minut laryngealni masaze nasledované patnacti minutama
laryngealniho polohovani snizilo zakladni frekvenci a posluchaci hlas vnimali jako vice
maskulini.

Azul, D., Hancock, A., Lundberg, T., Nygren, U., & Dhejne, C. (2022). Supporting well-being in gender-
diverse people: a tutorial for implementing conceptual and practical shifts toward culturally responsive,
person-centered care in speech-language pathology. American Journal of Speech-Language
Pathology. https://doi.org/10.1044/2022_AJSLP-21-00322 [available to ASHA members]

Dacakis, G., Erasmus, J., Nygren, U., Oates, J., Quinn, S., & Sddersten, M. (2022). Development and
initial psychometric evaluation of the self-efficacy scale for voice modification in trans women. Journal
of Voice. https://doi.org/10.1016/j.jvoice.2022.03.015

Dahl, K., Frangois, F., Buckley, D., & Stepp, C. (2022). Voice and speech changes in transmasculine
individuals following circumlaryngeal massage and laryngeal reposturing. American Journal of Speech-
Language Pathology. https://doi.org/10.1044/2022_AJSLP-21-00245 [available to ASHA members]

Houle, N., Goudelias, D., Lerario, M., & Levi, S. (2022). Effect of anchor term on auditory-perceptual
ratings of feminine and masculine speakers. Journal of Speech, Language and Hearing Research.
https://doi.org/10.1044/2022_JSLHR-21-00476 [available to ASHA members]

Quinn, S., Oates, J., & Dacakis, G. (2022). The effectiveness of gender affirming voice training for
transfeminine clients: a comparison of traditional versus intensive delivery schedules. Journal of Voice.
https://doi.org/10.1016/j.jvoice.2022.03.001

Rapoport, S., Park, C., Varelas, E., Chang, J., Brown, S., Kinberg, E., Goldberg, L., & Courey, M. (2022).
1-year results of combined modified Wendler glottoplasty with voice therapy in transgender women. The
Laryngoscope. https://doi.org/10.1002/lary.30225



Jak vyskolit personal v zahust'ovani tekutin v deseti minutach

1. Zahusténé tekutiny nelze zahustovat univerzalné (2 minuty)

Ujistéte se, ze personal zna rozdily v jednotlivych konzistencich (IDDSI

terminologii).

Nasledky nadmérného nebo nedostateCného zahusténi (2 minuty)

3. Jak zahustit napoj a ujistit se o konzistenci (5 minut)
Idealni demonstraci je predvedeni prutoku tekutiny dle IDDSI. Pokud k tomu
neni dostateCny Cas pfi Skoleni, je mozno vyuzit videi na youtube, ,IDDSI flow
testing®.

4. Riziko kombinovani zahustovani tekutin s medikaci (1 minuta)
ZahusStovadlo a léky by se nemély mixovat, je vzdy vhodné stav pfedem
zkonzultovat s Iékarnikem. Napf. Bravo-José et al. zkoumali 45 |éku a zjistili, Zze
nékteré z nich jsou nekompatibilni s béZnymi zahustovadly (napf. ibuprofen) a
také, ze nékteré Iéky vyzaduji menSi nebo vétSi mnozstvi zahustovadla pro to,
aby se dosahlo pozadované hustoty.

A

Bravo-José, P., Saez-LLed, C., & Moreno-Guillamont, E. (2021). Combining liquid oral drugs with
thickener: Compatibility and changes in viscosity. Dysphagia. https://doi.org/10.1007/s00455-021-
10348-7 [open access]

Garcia, J., Chambers, E., & Boyer, A. (2022). Perspectives of speech-language pathologists about
customary practices, knowledge of thickening process, and quality control of thickened liquids.
Perspectives of the ASHA Special Interest Groups. https://doi.org/10.1044/2022_PERSP-21-00216
[available to ASHA SIG members]

Hygiena dutiny ustni by méla logopedy zajimat nejen u pacientt s dysfagii

Affoo, Hachey et al. se zaméfili na problematiku hygieny dutiny ustni v celém spektru
prace klinickych logopedu. Zjistili, Ze se rozhodné& nejedna jen o problém pacientl
s dysfagii. Obtize s dentici (zubni kazy, onemocnéni dasni, ztrata zub(, bolest zubl a
dasni, rakovina) jsou nejCastéjSimi chronickymi onemocnénimi a jsou spojeny
s dalSimi chronickymi stavy, v€etné CMP, kardiovaskularnimi onemocnénimi, COPD,
Alzheimerovou nemoci, komplikacemi v t&hotenstvi atd. Spatna hygiena dutiny Gstni
také vede k redukované socialni interakci a nizkému sebevédomi.

Hygiena dutiny ustni se tyka nejen logopedl pracujicich se starSimi pacienty
s dysfagii, ale také logopedl pracujicich s détmi. Klinic¢ti logopedi by méli provadét
odborné vySetfeni dutiny ustni a odkazat pacienty na vhodna pracovisté. Nelécené
zubni kazy mohou naruSovat spanek, socializaci a celkovy vyvoj, vést k onemocnénim
dutiny ustni a bolesti a tim padem vést ke Spatnému Skolnimu vykonu a absencim.

Studie proto doporucuje, aby klinicky logoped proved! kratkou prohlidku dutiny ustni
kazdému pacientovi.




Affoo, R., & Hachey, S. (2022). Integrating oral health in speech-language pathology practice: A
viewpoint. Perspectives of the ASHA Special Interest Groups. https://doi.org/10.1044/2022_persp-21-
00277 [available to ASHA SIG members]

Terapie vynuceného pouzivani a multimodalni terapie u pacientd s afazii:
srovnani

Rose s kolegy srovnavali efekt terapie vynuceného pouzivani, multimodalni terapie a
bézné terapie u pacientu s afazii. U terapie vynuceného pouzivani neni uziti
neverbalni komunikace, gesta, kresleni nebo psani podporovano, ale neni mu ani
branéno. U multimodalni terapie je neverbalni komunikace podporovana. V tomto
srovnani byla terapie vynuceného uzivani i multimodalni terapie intenzivni, v Cetnosti
30 hodin v prabéhu dvou tydnl. Bézna terapie, ktera byla také zahrnuta do srovnani,
nebyla tak intenzivni a probihala individualni nebo skupinovou formou. Zavéry studie
ukazaly presvédcCivé vysledky v oblasti vybavnosti slov, funkcionalni komunikaci a
kvality Zivota. Pacienti s lehkou nebo tézkou afazii prosperovali nejvice z multimodalni
terapie, kdezto pacienti se stfedné tézkou afazii prosperovali nejvice z terapie
vynuceného pouzivani. Bézna terapie nedosahovala tak dobrych vysledkd ani
v jednom srovnavacim méfitku. Obé terapie v€etné manualu jsou Kk dispozici
v uvedené open-acces studii.

Rose, M. L., Nickels, L., Copland, D., Togher, L., Godecke, E., Meinzer, M., Rai, T., Cadilhac, D.A., Kim,
J., Hurley, M., Foster, A., Carragher, M., Wilcox, C., Pierce, J. E., & Steel, G. (2022). Results of the
COMPARE ftrial of constraint-induced or multimodality aphasia therapy compared with usual care in
chronic  post-stroke aphasia. Journal of Neurology, Neurosurgery, and Psychiatry.
https://doi.org/10.1136/jnnp-2021-328422 [open access]

Sdileni odbornosti s pacientem pfi terapeutickém rozhodovani

Jovanovic et al. zkoumali benefity uziti sdileného rozhodovani pfi podpofre terapeutické
spoluprace, individualizovanych terapeutickych protokoll a zapojeni pecujici osoby.
MuZze se rozdélit do Ctyr kroku:

1. Prfedstaveni vSech terapeutickych moznosti (véetné moznosti bez terapie).

2. Prodiskutovat oteviené a upfimné vSechny mozné rizika a benefity.

3. Zajimat se o vSechny napady, obavy a o¢ekavani pacientu a jejich pecujicich
osob. Aktivné naslouchat s vyuzitim otevienych otazek.

4. Spolecné dosazeni terapeutického rozhodnuti.

Nund a Brown se zaméfili obzvlasté na spolupraci s blizkymi pacientll s rakovinou
hlavy a krku, vzhledem k tomu, Ze veskeré terapeutické rozhodovani a vedlejSi u€inky
ovlivni hodné také jejich zivot. Studie identifikovaly dlstojnost a respekt, sdileni
informaci, participaci a kolaboraci za zakladni oblasti spoluprace.

Jovanovic, N., Doyle, P., & Theurer, J. (2022). Supporting patient autonomy in shared decision making
for individuals with head and neck cancer. American Journal of Speech Language Pathology.
https://doi.org/10.1044/2022_AJSLP-21-00339 [available to ASHA members]




Nund, R. & Brown, B. (2022). Caregiver burden in head and neck cancer dysphagia cases. Perspectives
of the ASHA Special Interest Groups. https://doi.org/10.1044/2022_PERSP-21-00313 [available to
ASHA SIG members]

Alternativy MOCA testu

MOCA kognitivni screening byval dfive zdarma, nyni vSak autofi vyzaduji zakoupeni
licence za 125 dolaru. Je proto vhodné znat i dalSi alternativy kognitivniho screeningu.
Jednou z nich je i Oxford cognitive screen urCeny primarné pro pacienty po CMP. Jde
o test, ktery je vice senzitivni nez MOCA, ukaze také silné stranky pacienta a sou€asné
je vyuzitelngjSi také u pacientl s afazii. Jeho Ceska verze stale ¢eka na preklad, je
mozno se domluvit s autory.

Zajimavym pocinem je také dokument od Reheger et al., ktefi vytvorili pfevadéc
vysledk mezi MMSE, MOCA a Oxfordskym testem diky jednoduché tabulce
s vyuzitim samostatnych kategorii pro pacienty s Alzheimerovou nemoci, vaskularni
demenci, PN a demenci a CMP.

losa, M., Demeyere, N., Abruzzese, L., Zoccolotti, P., & Mancuso, M. (2022). Principal component
analysis of Oxford Cognitive Screen in patients with stroke. Frontiers in Neurology.
https://doi.org/10.3389/fneur.2022.779679 [open access]

Roheger, M., Xu, H., Hoang, M. T., Eriksdotter, M., & Garcia-Ptacek, S. (2022). Conversion between
the Mini-Mental State Examination and the Montreal Cognitive Assessment for patients with different
forms of dementia. Journal of  the American Medical Directors Association.
https://doi.org/10.1016/j.jamda.2022.03.018 [open access]



