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TUMULTUS SERMONIS A SOUCASNA KLINICKA LOGOPEDIE

TUMULTUS SERMONIS AND CONTEMPORARY
CLINICAL SPEECH THERAPY

Karel Neubauer!
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Abstrakt

Tumultus sermonis (TS), breptavost, je
vysoce specifickym fenoménem v oblas-
ti poruch fecové fluence. Vyvoj poznatki
v této oblasti je charakterizovan dlouho-
trvajicimi obtiZzemi v oblasti stanoveni
adekvatni terminologie, diagnostickych
a terapeutickych postupt, ale je i vysoce
inspirativni pro dosazeni hlubsiho po-
znani procesu re¢ové komunikace a jejich
poruch. Prispévek priblizuje soucasny stav
poznani této komunika¢ni poruchy z po-
hledu klinické logopedie a perspektivu
klinicko-logopedické diagnostiky a terapie
pro osoby s TS.

Abstract

Tumultus sermonis (TS), cluttering, is
a highly specific phenomenon in the field
of speech fluency disorders. The develop-
ment of knowledge in this area is char-
acterised by long-standing difficulties in
determining the adequate terminology,
diagnostic and therapeutic procedures.
The knowledge of TS is also extremely
inspirational in the acquisition of a deep-
er understanding of the process of speech
communication and its disorders. The pa-
per presents the current state of knowledge
of this communication disorder from the
perspective of Clinical Speech Therapy and
the perspective of clinical assessment and
therapy for people with TS.
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Uvod - soudasna cesta
od okraje do centra zajmu,
nové poznatky

International Cluttering Association (ICA),
prvni mezinarodni organizace, vénujici se
problematice komunikac¢ni poruchy nazy-
vané v ¢eském jazykovém prosttedi tradi¢-
né breptavost ¢i tumultus sermonis (TS),
vznikla v roce 2007. Bylo to v souvislosti
s 1. mezindrodnim kongresem specializo-
vanym na tuto oblast, First World Congress
on Cluttering, ktery se konal v resortu
Katarino v bulharském Razlogu (Bakker,
Raphael, Myers, 2010). Primarnim cilem
ICA je ptispét k rozvoji povédomi a poro-
zuméni této komunikaéni poruse a k zlep-
$eni 1é¢by a kvality Zivota osob s TS. Vznik,
vyvoj a ¢innost této aktivni organizace, za-
hrnujici fadu publika¢nich, kongresovych
a informativné-osvétovych aktivit, doklada
vyznamné a neustavajici zapojeni ¢asti od-
borniki na problematiku poruch plynulos-
ti fe¢i do rozvoje vyzkumnych, klinickych
a mezioborovych poznatki o TS (www.icac
luttering.com).

Specifické postaveni TS mezi komu-
nika¢nimi poruchami je dlouhodobou
realitou. Zahrnuje pretrvavajici termino-
logické, diagnostické a terapeutické obtize,
které Joseph Dewey, ¢lovék s projevy TS,
poeticky nazval ,neobjevenou zemi pro
obor klinicka logopedie® (,.cluttering is the
undiscovered country of speech patholo-
gy, Bakker, Raphael, Myers, 2010), a pro
které americti feCovi terapeuti 60. a 80. let
minulého stoleti obdobnou poetikou
vzili vyraz ,sirotek® klinické logopedie
(»orphan of speech-language pathology®,
St. Louis, Myers, Bakker, Raphael, 2006,
s. 297). Diskuze v pribéhu 2. poloviny
20. stoleti o tom, zda jde o samostatny
diagnosticky syndrom, jednozna¢né od-
délitelny od balbuties, ¢i jaké jsou zakladni
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diagnostické a terapeutické charakteristiky
pro TS (Meyers, St. Louis, 1992), pfinesly
odborné akceptované odpovédi. Vyznam
této oblasti doklada i zafazeni pojmu TS
(cluttering) do nazvu svétovych kongresii
uznavané mezinarodni asociace pro po-
ruchy fluence mluvy (IFA - International
Fluency Association) od roku 2015.

Spole¢né s vyse uvedenymi skutec¢nost-
mi Ize vyzdvihnout dal$i dtlezitou sou-
¢ast problematiky TS, které vede k stale
se zvySujicimu zajmu o tuto komunikaéni
poruchu mezi odborniky z celého svéta.
TS je komplexnim jevem, ktery prostu-
puje celym procesem fecové komunikace
¢lovéka. Diskuze o etiologickych, dia-
gnostickych a terapeutickych vychodis-
cich této komunika¢ni poruchy je stale
neuzavtena a souvisi s dosud pritomnymi
obtizemi ve vyvoji adekvétni terminolo-
gie, diferencidlni diagnostiky a postupti
terapeutické pomoci osobam s projevy
TS. Zaroven ukazuje soucasné limity
v integraci viceoborového pole poznatku
o oblasti kognitivnich, senzorickych, ja-
zykovych a motorickych vlivli na fecovy
projev ¢lovéka a poruchy fluence mluvy.
Piekonavani téchto limiti stavi proble-
matiku TS do stfedu souc¢asného rozvoje
poznatki, pfedev$im v souvislosti s ob-
lasti rozvoje konceptu neurovyvojovych
poruch i oblasti ziskanych neurogennich
poruch komunikace.

Terminologicka vychodiska TS
Do soucasnosti pritomna diskuze k defi-
novani této komunika¢ni poruchy a ter-
minologie prfinasi ozfejméni vyznamu
puvodni terminologie a pojeti TS, jak je

uvadi v roce 1964 Deso Weiss, autor prvni
komplexni publikace vénované TS (Weiss,
1964), ktera byla podkladem pro pul sto-
leti trvajici dialog o pfitomnosti poruch
jazykového systému ¢i kognitivniho de-
ficitu souvisejici s projevy TS. V sou-
¢asném pojeti zduraziiuje Ward (2018)
existujici rozpor v puvodni definici TS
od Weisse, ktery uvadi TS jako fecovou
poruchu a zéroven i jako poruchu kog-
nitivnich, myslenkovych procest, které
ovliviwji fe¢, tedy poruchy pozornosti
a povédomi o deficitu v mluvé, pri¢emz
nedochdzi k vyjasnéni toho, co je pti¢inou
a co je sekunddrnim nasledkem ptitom-
ného komunikaéniho deficitu. Nasledny
vyvoj snah o ujasnéni obsahu pojmu TS
vyustuje v fadu pracovnich soubornych
definic (blize Neubauer, 2018). V soucas-
nosti je akceptovanym vychodiskem tzv.
uvedeni shodnych spole¢nych jmenovate-
Ia (lowest common denominator) v sou-
hrnné definici:

»I'S je porucha plynulosti, pfi niz jsou
segmenty konverzace (a) v rodném jazyce
mluv¢iho, (b) obvykle vnimény jako cel-
kové prili§ rychlé, (c) ptili$ nepravidelné,
(d) nebo oboji. Segmenty rychlé a/nebo
nepravidelné rychlosti fe¢i musi byt dale
doprovazeny jednim nebo vice z nasledu-
jicich prvka: a) neintaktni frekvence dys-
fluenci; b) neintaktni frekvence odchylek
¢i eliminace hlasek a slabik; a/nebo (c)
abnormalni pauzy, zdtraznovani slabik ¢i
¢asti slova nebo abnormdlni fecovy ryt-
mus.“ (St. Louis, Schulte, 2011, s. 241-242)

Vyse uvedené defini¢ni snahy repre-
zentuji spiSe symptomatologické nez
etiologické vychodisko, které zahrnuje jak

Tumultus sermonis (TS)
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pojeti TS jako fec¢ové motorické poruchy,
zahrnujici i jazykové deficity (Daly, 1992,
Ward, 2006), tak neni v pfimém rozporu
ani k pojeti TS jako poruchy jazykového
systému (Van Zaalen, Reichel, 2015),
pfi¢emz tachyfemie (tachyfrazie, tachy-
lalie, zrychlenda mluva) ¢i pritomnost
monoténniho  zrychleného hlasového
projevu (monopitch, monoloudness) bez
dal$i symptomatologie neni vyjadienim
této diagnostické jednotky. Tedy nelze
spojovat nadmérné vysoké tempo mlu-
vy (excessively rapid speakers — ERS)
s diagnostikou TS, pokud neni provazen
dal$i symptomatologii. Ward (2018)
upozoriuje pravé na vyse zminénd ome-
zeni uvedené definice, vzhledem k jeji
symptomatologické popisnosti, nejasnosti
v uvedeni pritomnosti jazykovych deficitt
spojenych s TS a Sirokému rozptylu sta-
novenych kritérii. Zaroven ale upozornuje
na hodnotu jejitho obsahu a obtize v moz-
ném stanovovani dal$ich kritérii diagnos-
tiky TS (str. 147).

Multifaktorialni model dle
Warda a symptomatologie TS

Nézorné zobrazeni prehledu vlivii na vy-
slednou diagnostiku TS v souvislosti s pri-
tomnymi komorbiditami a poruchami,
které ovliviiuji diagnostiku symptomt
a jsou uvedeny ve vySe popsaném defini¢-
nim souhrnu tzv. shodnych spole¢nych
jmenovatelt pfitomnosti TS (dle Ward,
2018, str. 167), 1ze prehledné uvést v nasle-
dujici tabulce.

Nadmérné tempo, rychlost fe¢ového projevu

omezena -y o
, motorickd snizena
slovni , . S  x
frekvento- ) zpomaleni,  poruSeno  dezinhibice  fel. poru- kontrola
1 ) zasoba . . poruchy -
Potencidlni  vané pauzy, preruseni tempo aakcelerace  cha, koar- L, %.  tempa fedi,
. . , a syntax . v oy, . rytmu reci, VoY,
deficit inkompletni , motoriky arytmus fe¢ového tikulace, . fecové
. f vedouci v Y v . dysartrie . ,
véty a fraze Kk castvm reci reci projevu akcelerace, a jazykové
ym dysartrie dysfunkce
dysfluencim
oruch RS
porucly porucha . . TS
. vyvoje . 1 ADD/ Parkinsono- roztrousena
Porucha dyslexie . . balbuties  autistického \ bez
jazykového ADHD va choroba skler6za 1
, spektra ., komorbidit
systému mozkomi$ni

Tabulka 1: Pfehled vlivii na vyslednou diagnostiku TS v souvislosti s pritomnymi komorbiditami a poruchami



HLAVN] TEMA / MAIN TOPIC

Tabulka uvadi soubor frekventovanych
potencialnich koexistujicich poruch a de-
ficitd (vyvojovych i ziskanych), které mo-
hou naplnovat kritéria soucasné definice
projevit TS. Vychazi z preferovani ptistu-
pu, ktery uznava jak pritomnost TS v po-
zici komunika¢ni poruchy bez pritomnych
komorbidit, tak i frekventovanou ptitom-
nost poruch a souvisejicich deficitd, jez
napliuji  symptomatologické znaky TS.
Prezentovany model mtize dobfe ilustrovat
vyznam etiologicky zamétené diagnostiky
a limitace pfi preferovani pouze symp-
tomatologického hlediska popisujiciho
ptiznaky, bez ohledu na jejich zatazeni
do pfi¢inné souvislosti s komorbiditami
a koexistujicimi deficity (blize Neubauer,
2018). Pricemz vrazeni syndromu TS
do systému predev$im neurovyvojovych
poruch, které dosud narazi jak na obtize
v diagnostice pritomnosti TS v predskol-
nim véku déti, tak i na rozvoj diferencidlni
diagnostiky v této oblasti, souvisi s rozvo-
jem poznatkil o prevalenci a etiologii TS
(Neubauer, 2018).
K problematice procesu diagnos-
tiky a diferencidlni diagnostiky (blize
Neubauer, 2018) Ize na tomto misté pti-
pomenout skute¢nost, Ze vySe uvedené
schéma akcentuje také pritomnost pro-
stupujictho symptomatologického znaku
breptavosti - nadmérné zrychleného tem-
pa fedi, pti kterém se zhorsuje srozumitel-
nost projevu a muze vyustit aZ do nesrozu-
mitelné fe¢i. Podrobnéjsi souhrn ptiznaka
je spiSe v souladu s vy$e uvedenou symp-
tomatologii breptavosti, s moznym vlivem
specifik ¢eského jazykového prostredi:
> Typickym ptiznakem je nejen rychlé,
ale i nerovnomérné tempo feci.

> Jsou pritomny akcelerace (zrychleni),
a to interverbalni (mezi slovy)
a intraverbalni (uprostied jednoho
slova). Pfi intraverbalnich akceleracich
dochazi az k redukcim prostfednich
slabik v delsich slovech.

> V prekotnému tempu mluvy se obtizné
realizuji rychle za sebou navazujici
artikula¢ni pohyby a klesa schopnost
korektni vyslovnosti. Disledkem byvaji
nekonstantni nepfesnosti artikulace
hlasek a redukce délky samohlasek.

> Symptomatologie je nejndpadné;jsi
v dlouhych slovech a vétach a méné
népadna v kréatkych slovech a vétach.

> Prekotnost v mluvené fe¢i zptisobuje
vynechavani slabik (vét§inou prvni
slabiky nebo vyznamové slabiky
uvniti slova), nebo nékdy i jejich
opakovani, aby se vyplnila zvukova
mezera v mluveném projevu.

> Vlivem prekotného a nerovnomérného
tempa mluvy na koordinaci respirace
a fonace mohou vznikat nepravidelnosti
v dechovém rytmu, casté vdechy
s inspira¢nimi Selesty a sklon k uziti
zastfeného a malo rezonujiciho hlasu.

> Je snizeno (az neptitomno) védomi
vlastniho nadmérného tempa
mluvy (diferencialné od vnimani
obtizi pti koktavosti).

> Pri snaze je osoba s breptavosti
schopna tempo mluvy korigovat.

> Byva pritomna dysmuzie ¢i
dysprozédie. Z prozodickych faktora
feci je typicka porusend melodie
fe¢i (pro kterou je charakteristicka
monotonnost), kolisavy rytmus
a poru$eny dynamicky prizvuk.
Monoténnost mluvy byva
frekventované vyrazné vyjadrena.

> Frekventovaneé je pfitomen motoricky
neklid, ale nefe¢ové obtize mohou byt
minimalni. Pokud jsou vice vyjadieny,
zahrnuji pfedevsim oblast chovani
(extrovertnost, unahlenost, neschopnost
naslouchat druhému ad.), motoriky
(¢asté projevy instability v motorice
téla, chuzi, spanku) a Cteni a psani
(predev$im napadnosti v pisemném
projevu) (Neubauer, 2018).

Zavér — zasadni
terapeutické zaméreni
pro oblast TS

Pro klinickou logopedii jako pomahajici
profesi a nelékarsky zdravotnicky obor je
vyznamnym méfitkem uplatnéni poznat-
kit pro oblast rozvoje adekvatni a efektivni
terapeutické pomoci osobdm s poruchami
fecové komunikace. Z tohoto hlediska je
vyznam vyse uvedenych poznatkt a piistu-
pu zdsadni pro zménu piistupu k rozsahu,
obsahu i zaméfeni terapie pro osoby s TS.
Soucasny pristup k rozvoji pomoci témto
osobam by mél akceptovat predevsim:
> rozvoj pristupil se zapojenim
specifickych postupti poradenstvi
a podptirné psychoterapie, predevsim
kognitivné-behaviordlni terapie,
pozitivni psychoterapie a také vyuziti
tzv. Mindfulness pristupu (Holland,
2007). Tyto postupy vyzaduji také
specifické kompetence klinického
logopeda a zménu postoje k porucham
plynulosti, od pfistupu k ovliviiovani
poruch motorické realizace feci
ke komplexnéj$imu pohledu
na pii¢iny vzniku a pretrvavani
poruch plynulosti mluvy;
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> poznani, Ze postupy terapie TS
a balbuties se ve vyznamném rozsahu
prekryvaji a dopliuji, tykaji se také
vyznamného poctu osob, které
vykazuji pfiznaky obou poruch
plynulosti mluvy (Ward, 2018);
> zménu uzivanych metod, ale predev$im
postoje k osobam s TS, tedy od vnimani
jejich deficitii a nedostatku motivace
k pochopeni zivotni, emocionalni
a komunikacni situace téchto osob
a tvorbé pfiméreného programu
terapeutické pomoci (Neubauer, 2018).
Soucasny pohled na uzndvané koncepce
terapie TS, jejich obsah a spojeni s klinic-
kou praxi u déti i dospélych osob uvadi
Neubauer (2018). Ward (2018) zdtraznu-
je nékolik zasadnich bodt pro hodnoceni
efektivity diagnostiky a terapeutické po-
moci osobam s TS:
> Charakter projevt TS vyrazné zvysuje
obtiznost dospét k objektivnéji
méfitelnym vysledkéim diagnostické
rozvahy a obdobné obtize vykazuje
i snaha o postizeni komorbidit
vedoucich k projeviim TS. To ztézuje
vhodné zacileni terapeutické pomoci.
> Absentuji studie s objektivnimi udaji
dokladajicimi spontdnni vymizeni
symptomatologie TS u déti nebo
dospélych osob, ale i udaje o vlivu
terapeutickych programi v procesu
ovlivnéni symptomatologie TS.
> Vét$ina osob s TS vykazuje v terapii
vyznamné zlep$eni, ale absentuji
poznatky o faktorech udrzeni ptiznivého
stavu v dlouhodobém horizontu.
> Terapie TS zahrnuje frekventované
snahu o zlep$eni sebeuvédoméni
a seberegulaci, predev$im
v oblasti fe¢ového projevu.
> Regulace rychlosti mluvy zistava
ustfednim bodem mnoha pfistupd, které
maji synergicky pohled na problematiku;
napriklad pfimérené tempo mluvy
rychlosti ¢asto pomaha zvladat
problémy v souvisejicich oblastech
(srozumitelnost, intaktni artikulaci ad.).
> Vyznamnym prvkem terapeutického
programu muze byt i uziti zménéné
(zesilené, opozdéné, modulované)
sluchové zpétné vazby.
> Poradenské pristupy, predevs$im
uziti mindfulness, mohou pfi
i nepfimém zaméreni na autoregulaci
vykazovat ptiznivou odezvu pro
osoby s TS (Ward, 2018, str. 411).
Soucasny pristup k rozvoji komplexni tera-
peutické pomoci v oblasti komunika¢nich
poruch, nejen TS, je charakterizovan dlou-
hodobym zapojenim postupti poradenstvi
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a podptirné psychoterapie do tohoto pro-
cesu. Soucasné publikace z provenience
anglické a americké SLT (Speech-Language
Therapy) doklddaji jiz dlouhodoby a rozsi-
fujici se vyznam poradenskych dovednos-
ti pro klinické logopedy (Holland, 2007,

Ward, 2018) Také soucasné souborné mo-
nografie, zacilené na pomdhajici profese,
vykazuji trvaly trend propojeni postupt
poradenstvi a psychoterapie. Jedna se ze-
jména o rozvoj kompetenci téchto povo-
lani (Reeves, 2018, Corey, 2020). Vyvoj
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vzdélavani a postgradudlniho i speciali-
za¢niho vzdélavani klinickych logopedu
v CR by mél tuto skutecnost reflektovat
ve prospéch rozvoje terapeutické pomo-
ci osobam s TS i dal$imi komunika¢nimi
poruchami.
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