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Neverbalni komunikace novorozence pred-
stavuje zdkladni prostfedek interakce ditéte
s okolim a je duleZitym ukazatelem jeho
neurovyvojové zralosti, a to jak u dono-
$enych, tak u pred¢asné narozenych déti.
Tento prehledovy ¢lanek predstavuje vybra-
né neurovyvojové a vyvojové orientované
ptistupy, zejména synaktivni teorii, vyvojo-
vou pédi, teorii senzorické integrace, teorii
vztahové vazby a polyvagalni teorii, které
prispivaji k porozuméni komunikaci ditéte
prostrednictvim behavioralnich a télesnych
signali. Soucdsti ¢lanku je také prehled
metod hodnoceni neverbalni komunikace
v klinické praxi od klinického pozorovani
po standardizované nastroje a rodic¢ovské
dotazniky. Neverbdlni projevy jsou zde
chapany jako soucast dynamického regu-
la¢niho systému mezi ditétem a pecujici
osobou, pfi¢emz vyznamnou roli hraje kaz-
dodenni interakce, v¢etné situaci spojenych
s krmenim. Cldnek zdtraziiuje vyznam
neurovyvojové orientovaného pristupu
v klinické logopedii pro v¢asnou identifika-
cirizik a podporu rané intervence.

Neonatal non-verbal communication rep-
resents a fundamental means of interaction
between the infant and the environment.
It is an important indicator of neurode-
velopmental maturity in both full-term
and pre-term infants. This review article
presents selected neurodevelopmental and
developmental approaches, including syn-
active theory, developmental care, sensory
integration theory, attachment theory and
polyvagal theory, which contribute to the
understanding of infant communication
through behavioural and bodily signals.

The article also provides an overview of
methods for assessing non-verbal com-
munication in clinical practice, ranging
from clinical observation to standardised
tools and parent-report questionnaires.
Non-verbal expressions are conceptualised
as part of a dynamic regulatory system
between infant and caregiver in everyday
interactions, including feeding situations.
The article highlights the importance of
a neurodevelopmentally oriented approach
in clinical speech-language pathology for
the early identification of risks and the
support of early intervention.
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Komunikace v raném détstvi je komplex-
nim procesem, ktery se opira zejména
o neverbélni projevy ditéte a citlivou ode-
zvu jeho okoli. V obdobi pred rozvojem
feCi tvori neverbalni komunikace primar-
ni prostredek, jimz dité vyjadruje své po-
treby, emocni stav i miru pfipravenosti ke
kontaktu (Trevarthen, 1998; Stern, 2000).
Tyto projevy nejsou nahodné, ale systema-
tické a organizované. Predstavuji vyvojové
adaptivni systém, ktery ditéti umoznuje
interagovat s prostfedim pomoci télesnych
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a behavioralnich signalt a regulovat vlast-
ni stav.

Neverbalni komunikace je v odborné
literatufe nahlizena z réiznych perspektiv.
Je vnimana jako prvni forma komunikace
a zaroven jako zaklad pro rozvoj reci a ja-
zyka (Piaget a 1954; Bruner, 1975). V kli-
nickém kontextu v8ak ziskava jesté hlubsi
vyznam, stava se prostiedkem, ktery umoz-
nuje porozumét vnitfnimu prozivani ditéte.

Vzhledem k tomu, Ze kvalita rané komu-
nikace je tizce provazana se zranim central-
ni nervové soustavy, miize byt jeji organiza-
ce vyrazné variabilni v zavislosti na stupni
neurobiologické zralosti ditéte. U novoro-
zenct obecné existuje kontinuum regula¢ni
kapacity, v jehoz ramci jsou nékteré skupi-
ny, zejména pred¢asné narozené déti, zra-
nitelnéjsi virci dysregulaci a stresové zatézi
(Levine a Grunau, 2021). Vyzkumy dlou-
hodobé ukazuji, Ze prematurita je spojena
s vy$$im rizikem obtizi v oblasti regulace,
pozornosti, socioemo¢ni komunikace i ja-
zykového vyvoje (Feldman, 2007; Sansavini
etal, 2011).

Porozuméni neverbalnim signalim di-
téte proto nepredstavuje pouze podporu
interakee, ale i citlivy diagnosticky ukaza-
tel, ktery umoznuje vcas zachytit mozné
odchylky ve vyvoji a zahdjit odpovidajici
intervenci.

Moderni klinickda logopedie se tak
postupné posouva od izolovaného hod-
noceni artikulace ¢i jazykové struktury
k $irSimu neurovyvojovému ramci, ktery
integruje poznatky neurovéd, psychologie,
neonatologie i specialni pedagogiky (Paul
a Norbury, 2012). V tomto kontextu se do
popredi dostavaji neuroprotektivni pristu-
py; jako je synaktivni teorie vyvoje, vyvo-
jové orientovand péce, péce orientovand na
rodinu, senzoricka integrace, vztahové vaz-
by ¢i polyvagalni teorie. Vybrané teoretické
pristupy nejsou v tomto kontextu chapany
jako konkuren¢ni, ale jako vzdjemné se do-
pliwjici perspektivy, které umoznuji kom-
plexnéjsi porozuméni chovani ditéte jakozto
smysluplné komunikaci, v niz kazdy signal
nese vyznam a vyzaduje citlivou odpovéd.

Neverbalni komunikace zahrnuje $i-
roké spektrum projevi - od mimiky,
zrakového kontaktu, gest a vzdalenos-
ti komunikujicich pfes drzeni téla az po
vegetativni projevy a casovani interakci
(Trevarthen, 1979). Tyto projevy nejsou
tvoreny izolovanymi jednotkami, ale pred-
stavuji vzajemné propojeny, koherentni
a dynamicky systém. Odrazi aktudlni stav

centralni nervové soustavy i kvalitu inter-
akce s prostfedim. Zasadni roli zde hraje
pravé kvalita interakce s pecujici osobou
¢i okolim, ktera ma pfimy vliv na neuro-
biologicky vyvoj ditéte. Synchronizace
a emoc¢ni naladéni mezi rodi¢em a dité-
tem podporuji organizaci mozku a rozvoj
komunikace (Feldman, 2007; Feldman
a Eidelman, 2007). Citliva rodi¢ovskd ode-
zva ma zaroven neuroprotektivni efekt,
zejména u rizikovych déti (Murray et
al,, 2016).

Kazdy z nize uvedenych pristupt se lisi
ve svém teoretickém ukotveni, vechny se
ale zaméfuji na vzajemné propojené aspekty
téhoz fenoménu. Zatimco synaktivni teorie
popisuje vnitini organizaci chovani a regu-
la¢ni systémy ditéte, vyvojové orientovana
péce tyto poznatky prevadi do konkrétni
klinické praxe. Teorie senzorické integrace
roz$ifuje tento ramec o zpusob zpracovani
smyslovych podnétt, teorie vztahové vazby
poskytuje kontext pro pochopeni vyznamu
vztahu a polyvagalni teorie popisuje souvis-
lost s autonomni regulaci v ramci interakce
s okolnimi stimuly, ¢imZ se navraci k or-
ganizaci chovani. Spole¢né tak umoziuji
komplexni interpretaci neverbalni komuni-
kace novorozence v biologické, senzorické
i vztahové roviné. Vytvareji uceleny obraz
ditéte jako aktivniho tcastnika interakce,
ktery od prvnich okamziki zivota komuni-
kuje a vztahuje se ke svému okoli.

Synaktivni teorie (Als, 1982) popisuje cho-
vani novorozence prostfednictvim péti
vzdjemné propojenych subsystémd, které
lze chapat jako strukturovana neverbalni
sdéleni. Klicovym principem tohoto mo-
delu je predpoklad, Ze jednotlivé subsys-
témy nejsou funkéné oddélené, ale tvori
dynamicky provazany celek. Vzajemné
se ovliviiuji a spolecné se podileji na or-
ganizaci chovani ditéte. Kazdy subsystém
zaroven poskytuje specifickou informaci
o aktudlnim stavu ditéte, jeho priprave-
nosti k interakei i schopnosti seberegulace.
Pravé seberegulace je v tomto modelu cha-
pana jako vysledny projev jejich vzajemné
koordinace. Z tohoto pohledu predstavuje
novorozenec aktivniho ucastnika interak-
ce, jehoz projevy maji smysl, kontinuitu
a regula¢ni funkci. Vyvojové vyznamné je
zejména to, Ze kvalita této vnitfni koordi-
nace se odrazi ve schopnosti novorozence
udrZet optimalni stav aktivace a efektivné
reagovat na vnéj$i podnéty.

Autonomni subsystém (vitalni funkce)

Signaly stability: pravidelné a klidné
dychdni, razové zbarveni kuize, stabilni

srde¢ni frekvence, klidna travici aktivita
a dalsi vegetativni projevy.

Signaly stresu: apnoické pauzy, ta-
chypnoe, zivani, skytani, mramorovana
kaze ¢i cyandza, regurgitace a dalsi. Tyto
projevy predstavuji velmi citlivy indikator
pretizeni ditéte a mohou byt prvnim signa-
lem, Ze prostfedi nebo stimulace presahuji
jeho regula¢ni kapacitu (Als, 1982).

Motoricky subsystém (pohyb, svalovy

tonus, organizace pohybu)

Signaly stability: semiflekéni drzeni
téla, variabilni, symetrické pohyby, plynulé
prechody mezi pozicemi, adekvatni tonus

apod.
Signaly stresu: extencni  vzorce,
tfes, rigidita, dezorganizované pohy-

by, pokles ¢i vzestup tonu téla, ,sa-
lutovani“ apod. Kvalita motorickych
projevt odrazi stav centralni nervové sou-
stavy a jeji schopnost koordinace a adaptace
(Hadders-Algra, 2010).

Subsystém stavu bdélosti

(regulace spanku a bdélosti)

Signaly stability: schopnost setrvat
v klidné bdélosti, prechazet mezi stavy bdé-
losti a spanku.

Signaly stresu: podrdzdénost, ¢asté pre-
chody mezi stavy ¢i letargie apod. Déti
narozené pred¢asné vykazuji vy$si miru
dysregulace, coz muze ovlivnit interakci
s pecujici osobou (Woolard et al., 2022).

Subsystém pozornosti a interakce

Signaly stability (pfipravenost k inter-
akci): zrakovy kontakt, orientace hlavy
smérem k prichazejicimu podnétu, socidlni
usmeév, modulovana vokalizace.

Signaly stresu (pretizeni): odvrace-
ni pohledu, zavirani o¢i, grimasy, plac
(Trevarthen, 1979; Feldman, 2007).

Subsystém regulace (integra¢ni systém)

Signaly stability (seberegulace): sani prs-
ta, pritahovani koncetin k télu, uklidnéni
pti doteku rodice apod.

Signaly stresu: slaba regula¢ni kapacita

muiZze byt asociovana s vy$$im rizikem vy-
vojovych obtizi a poruchami komunikace
(Als et al., 2004).
Tyto projevy nejsou tvoreny pouze jednot-
livymi priznaky, ale jsou ,jazykem ditéte",
ktery ukazuje, kdy je dité pripravené byt
v kontaktu a interagovat, kdy muze pfijimat
podnéty z okoli, a kdy naopak potiebuje
ustoupit a byt chranéno pred pretizenim.

Na poznatky synaktivni teorie pfimo
navazuji pristupy vyvojové péce, které
tyto principy prevadéji do klinické pra-
xe. Zatimco synaktivni teorie poskytuje



teoreticky ramec pro porozuméni chovani
novorozence jako projevu vzdjemné pro-
pojenych regula¢nich subsystému, vyvo-
jova péce tyto poznatky konkretizuje v po-
dobé kazdodennich klinickych intervenci
zamérenych na podporu seberegulace dité-
te a respektovani jeho individudlnich sig-
nalt (Als, 1982).

Nejznaméjsim modelem vyvojové péce
je NIDCAP (Newborn Individualized
Developmental Care and Assessment
Program), ktery pfimo vychazi ze synak-
tivni teorie a aplikuje jeji principy do péce
o novorozence. Tento model je navrzen
tak, aby minimalizoval stres u pred¢asné
narozenych déti (a nejen u nich) a zaroven
podporoval jejich aktivni seberegulaci pro-
stfednictvim individualizovaného prostte-
di a péce. NIDCAP zahrnuje pozorovani
chovani ditéte a pfizpisobovani terapeu-
tickych a oSetfovatelskych zasaht tak, aby
respektovaly jeho signdly a potfeby (Aita et
al.,, 2021).

Avazeh et al. (2025) ve své studii proka-
zuji pozitivni vliv NIDCAP na neurobeha-
vioralni vyvoj zejména v oblasti regulace
a interakce. Kvalita dtikazi je vSak limito-
vana metodologickymi omezenimi studii
(malé vzorky, heterogenita) a vysledky ne-
jsou jednotné napri¢ jednotlivymi domé-
nami. Implementace NIDCAP narazi také
na organizacni bariéry a potfebu speciali-
zovaného Skoleni. Uspésna aplikace proto
vyzaduje systémovy pristup.

Za zasadni princip tohoto modelu lze
povazovat nikoli pouze zménu organizace
péce, ale predev$im zménu perspektivy.
Dité zde neni vnimano jako pasivni pfijem-
ce stimulace, ale jako aktivni komunikujici
jedinec, jehoz signaly urcuji tempo i po-
dobu péce. Cilem tak neni dité stimulovat
za kazdou cenu, ale vytvaret podminky, ve
kterych mtize bezpe¢né regulovat své stavy
a postupné rozvijet vlastni kompetence.

Péce orientovand na rodinu
(family-centered care) roz$ifuje tento ra-
mec o aktivni zapojeni rodiny. Mezi hlavni
zasady patfi respekt k potfebam a preferen-
cim rodiny, zapojeni rodi¢t do rozhodova-
ni o péci a uzndni jejich role v interpretaci
signalt ditéte i v odpovédich na tyto signaly.
Uvedené pristupy podporuji synchronni in-
terakei a zlepsuji vysledky v oblasti regulace
chovani, adaptace a vztahové vazby. Rodi¢
zde nevystupuje pouze jako soucast péce,
ale jako jeji klicovy nositel. Pravé on je pro
dit¢ primarnim regula¢nim partnerem,
ktery svym vnimdanim, citlivosti a odpoveédi
spoluutvari schopnost ditéte zvladat podné-
ty, navazovat kontakt a postupné se oriento-
vat ve svété (Kuo et al., 2012).

1y

V porovndni s vyvojovou péci zaméruji-
ci se na upravu prostredi a interakce po-
skytuje teorie senzorické integrace hlubsi
porozuméni tomu, jak dité jednotlivé sti-
muly (doteky, zvuk, svétlo a dalsi) vnima,
organizuje a zpracovava. Oba pristupy se
tak vzdjemné dopliuji. Senzorické zpra-
covani rovnéz neni izolovanym procesem,
ale tzce souvisi s ostatnimi subsystémy,
coz je klicové pro seberegulaci, organi-
zaci chovani i interpersondlni interakce
(Als, 1982; Brazelton, 1984; Prechtl, 1990;
Ayres, 2005).

Nékteré déti vsak mohou vykazovat od-
lisny senzoricky profil, coz ovliviiuje jejich
schopnost adekvatné reagovat na podné-
ty. To se nasledné promita i do charakteru
jejich neverbalni komunikace. Naptiklad
hypersenzitivita na zvuk mtze vést k ob-
tizim v udrzeni kontaktu, ke zvy$ené mire
stresu ¢i rychlému pretizeni (Ayres, 2005;
Dunn, 2007). Zvysené riziko téchto obtizi je
pritomno zejména u pred¢asné narozenych
déti. Zpusob, jakym dité senzoricky proziva
prostredi, zasadné ovliviuje jeho dostup-
nost pro interakci, tedy to, zda a jak mtze
vstupovat do kontaktu s druhym ¢lovékem
(Machado et al., 2017).

Zaklady teorie senzorické integrace
(Sensory Integration Theory) polozila Anna
Jean Ayres. Popsala, jak mozek pfijima, or-
ganizuje a interpretuje senzorické vstupy
z téla a prostredi. Zpusob zpracovani infor-
maci zasadné ovliviiuje regulaci, chovani
a uceni. Tento koncept je vyuzitelny u déti
s neurovyvojovymi poruchami, je vSak
relevantni i v raném vyvoji, nebot kvalita
senzorického zpracovani tvori zaklad pro
modulaci podnétt a adaptivni reakce na
prostfedi. V praxi je uplatiiovan zejména
v ergoterapii a rané intervenci k podpore
organizace senzorického vstupu a modu-
lace chovani. Ayres zduraznila potfebu
integrace rdznych senzorickych systému
(napt. vestibularniho, proprioceptivniho,
taktilniho), aby jedinec mohl regulované
a efektivné reagovat na podnéty v prostredi
(Ayres, 2005).

Winnie Dunn model rozditila o Cty-
i vzorce senzorického zpracovani podle
neurologického prahu (nizky vs. vysoky)
a behaviordlni odpovédi (aktivni vs. pasivni
strategie). Na tomto zakladé popisuje Ctyfi
typy senzorickych vzorcti: nizkou registraci,
vyhledavani podnéti, senzorickou citlivost
a senzorické vyhybani (Dunn, 1997, 2007).
Tento model Ize vyuzit i u kojenct jako
teoreticky ramec pro pochopeni indivi-
dudlnich rozdilt ve vnimani a chovani pri
kontaktu se smyslovymi podnéty, coz tzce

souvisi se schopnosti regulovat stav bdélos-
ti, pozornost a interakci, tedy klicové slozky
neverbdlni komunikace.

U novorozenct se senzorické zpracovani
stale vyviji a je ovlivnéno jak biologickymi
faktory (napf. zralosti centralni nervové
soustavy), tak faktory environmentalnimi
(napt. expozici svétlu, hluku ¢i bolestivym
podnétim v prostfedi intenzivni péce).
Rand exteroceptivni zku$enost a stres mo-
hou ovliviiovat vyvoj somatosenzorickych
procest jiz ve velmi ¢asném obdobi (Marais
et al., 2025). Senzorické zpracovani tak ne-
1ze chépat pouze jako percep¢ni proces, ale
jako kli¢ovy faktor, ktery spoluutvari kvali-
tu regulace, dostupnost pro interakci a po-
dobu neverbalni komunikace ditéte.

Teorie vztahové vazby rozsifuje pohled na
neurobiologickou regulaci o dimenzi vzta-
hové bezpecnosti a poskytuje $irsi kontext
pro chipani komunikace jako zdkladniho
mechanismu budovani bezpecné vazby
(Bowlby, 1982). John Bowlby je povazovan
za zakladatele moderni attachmentové teo-
rie, ktera zdtraznuje biologickou potiebu
bezpe¢nych vztaht mezi ditétem a pecuji-
ci osobou jako klicovy mechanismus pro
emo¢ni regulaci a vyvoj socidlnich kom-
petenci (Bowlby, 1982; Bretherton, 1992).
Casto uvddéné projevy attachmentu u ko-
jenct zahrnuji hledani kontaktu, pla¢, zra-
kovy kontakt a orientaci k pecujici osobé.
Tyto projevy lze chépat jako behavioralni
projevy aktivace bezpecnostniho systé-
mu ditéte. Bezpe¢na vazba se tak formuje
prostfednictvim opakovanych interakci,
v nichz pecujici osoba citlivé a konzistent-
né reaguje na signaly ditéte, ¢imz podpo-
ruje jeho schopnost regulace a postupné
internalizace bezpedi.

Zpusob, jakym dité zpracovava senzoric-
ké podnéty a reguluje své stavy, se nasledné
promitd i do kvality vztahové interakce, coz
je klicovym tématem teorie vztahové vaz-
by. Rana senzorickd a regula¢ni kapacita
ditéte tvoti zdklad pro to, jak je schopno
vstupovat do socidlni interakce a jak efek-
tivné vyuziva pecujici osobu jako zdroj
koregulace. Tyto rané interak¢ni zkuse-
nosti se nasledné promitaji i do neverbal-
ni komunikace ditéte v dalsich kontextech
(Als, 1982; Bowlby, 1982; Brazelton, 1984;
Prechtl, 1990; Feldman, 2007).

Ainsworth et al. (1978) identifikovali
riizné vzorce vztahové vazby (napf. bezpec-
nd, vyhybava, ambivalentni), které odrazeji
stabilitu a kvalitu interakci s pecujicimi
osobami a jsou spojeny s pozdéjsi socidlni
aemo¢ni adaptaci.



Nov¢jsi modely, napf. Dynamic
Maturational Model of Attachment and
Adaptation (DMM), rozifuji koncepty,
které predstavili Bowlby a Ainsworth, o po-
hled na neurobiologickou adaptaci a indi-
vidudlni strategie zvladani rizika. Model
ukazuje, Ze vztahové strategie ditéte vznikaji
v souvislosti s prostfedim, pocitem bezpeci
a vrozenymi predispozicemi, coz je diilezité
pro interpretaci jeho chovani a komunikace
v raném véku (Landa a Duschinsky, 2013).

Ptitomnost pecujicich osob a kvalita ro-
dicovské péce béhem ranych stresovych si-
tuaci formuji neuralni systémy zodpovédné
za regulaci emoci a socidlni chovani ditéte,
a to dokonce i v kontextu neptiznivych si-
tuaci. Pecujici osoba tak funguje jako ex-
terni regula¢ni systém, ktery pomahd ditéti
zvladat stresové situace béhem kritického
obdobi vyvoje. Rodi¢ se tak stava regula¢ni
oporou ditéte, jeho vnéj$im nervovym sys-
témem, ktery pomaha zvlddat stres a orga-
nizovat prozivani (Packard et al., 2021).

V dalsich stadiich vyvoje je pak ko-
munikace spojovana také s principem in-
tersubjektivity, coz znamena schopnost
sdilet obsahy, odlisné perspektivy, po-
zornost, afekt a rytmus s druhou osobou
(Trevarthen, 1979). Tento mechanismus
tvori zaklad pro pozdéjsi socioemo¢ni kom-
petence, schopnost empatie a formovani
bezpecné vazby.

Polyvagalni teorie pfindsi na tuto proble-
matiku odli$ny pohled, nebot propojuje
autonomni regulaci s kvalitou socidlniho

zapojeni.
Polyvagalni teorie (Polyvagal Theory;
PVT) byla pavodné formulovana

Stephenem W. Porgesem v roce 1994 jako
neurofyziologicky ramec, ktery vysvétluje,
jak autonomni nervovy systém organizuje
emocni regulaci, socidlni zapojeni a reakce
na stres prostfednictvim funkci X. hlavové-
ho nervu (nervus vagus). Podle této teorie
lze funkci autonomniho nervového systé-
mu chapat jako hierarchické usporadani tii
systému:

parasympatického ventralniho vagalniho

komplexu (VVC), ktery je spojen s pocity

bezpeci, socialniho zapojeni a klidu;

sympatiku, ktery mobilizuje

aktivitu (,,boj, nebo uték®);

parasympatického dorzalniho vagalniho

komplexu (DVC), ktery je spojen

s nedostatkem energie a ,,zamrznutim“

v situaci extrémniho stresu (Porges

a Furman, 2011; Porges, 2021).
V ceském prostredi je polyvagdlni teorie
déle interpretovana v ramci vzdélavacich

a aplikacnich programi (napt. Polyvagalni
institut CZ), které ji propojuji s praxi za-
méfenou na praci s télesnou regulaci
a stresem.

U novorozencil je zralost vagalni regula-
ce klicova pro schopnost regulovat srde¢ni
rytmus, dychdni a emocni reakce v inter-
akci s pecujici osobou (Chang et al., 2003).
Tento rdmec umoznuje interpretovat, jak
bezpe¢né prostiedi, klidny kontakt a syn-
chronizovana interakce podporuji aktivaci
ventralni vagalni vétve, zatimco nadmérna
nebo nevhodné nacasovana stimulace mize
vést k aktivaci sympatiku ¢i dorzalni vagalni
vétve a projevit se zménami v chovani di-
téte (Porges a Furman, 2011, Porges 2021).
Tento ramec je zvlasté relevantni u novoro-
zencl v intenzivni pé¢i, u nichZ ma regu-
lace autonomniho nervového systému za-
sadni vliv na schopnost socidlniho zapojeni
a seberegulace (Feldman a Eidelman, 2003;
Longin et al., 2006; Field a Diego, 2008).

V kontextu neonatalni péce se principy
polyvagalni teorie objevuji v rimci koncep-
ti traumainformované péce a jejich cilem
je vytvaret podporujici pocity bezpeci a so-
cidlniho zapojeni (safety and social engage-
ment), které podporuji aktivaci ventrdlniho
vagalniho systému. Tyto pristupy zduraz-
nuji vyznam citlivé pritomnosti pecujici
osoby, fyzické blizkosti a stabilnich interak-
ci jako prostfedku regulace autonomniho
nervového systému ditéte i rodice (Sanders
a Hall, 2018).

V klinickém kontextu a praktické aplika-
ci rozpracovava tyto principy naptiklad Deb
Dana, ktera zdtraznuje vyznam tzv. kore-
gulace jako zdkladniho mechanismu, jehoz
prostrednictvim dochazi k modulaci fyzio-
logickych i emo¢nich stavii v ramci interak-
¢niho vztahu. Tyto pristupy prindseji cenné
propojeni mezi télesnou regulaci, emocemi
a socialnim chovanim. Jejich empiricka va-
lidace v oblasti neonatologie je v$ak zatim
omezend (O’'Neill a McDonald, 2025).

Polyvagalni teorie predstavuje vlivny
model, ktery propojuje autonomni ner-
vovou regulaci se socidlnim zapojenim
a emo¢ni regulaci (Porges a Furman, 2011,
Porges 2021). V poslednich letech je vy-
uzivana zejména v oblasti vyvojové a trau-
matologicky orientované péce, nicméné
nékteré jeji neurofyziologické interpretace,
zejména hierarchie pojeti vagalnich okru-
ht a jejich pfimé mapovani na behavio-
ralni stavy, jsou v odborné literatute dis-
kutovany a nejsou vSeobecné priijimany
(napt. Grossman, 2023). Z toho pohledu
je polyvagdlni teorie vnimdana spie jako
integrativni a klinicky inspirativni ramec
nez jako definitivni neurofyziologické

vysvétleni véech regula¢nich mechanismi
(napt. Giroux et al., 2023).

Systematické hodnoceni neverbdlni ko-
munikace novorozence je v literatufe
chapano jako multidimenzionalni pro-
ces, ktery integruje klinické pozorovéni,
strukturované behaviordlni hodnoceni
i standardizované neurobehavioralni na-
stroje (Brazelton, 1984; Als, 1982; Lester
a Tronick, 2004). Neverbalni projevy v ra-
ném obdobi predstavuji komplexni vystup
vzajemné propojenych regulacnich sub-
systémil, které odrazeji jak zralost cent-
ralni nervové soustavy, tak aktudlni stav
organismu a kvalitu interakce s prostfedim
(Als, 1982; Feldman, 2007). Jejich interpre-
tace proto vyzaduje kontextualni pristup,
ktery zohlednuje biologickou zralost ditéte,
aktualni fyziologicky stav, kvalitu prostredi
i interak¢ni dynamiku mezi ditétem a pe-
¢ujici osobou. V klinické logopedii pred-
stavuje hodnoceni neverbalni komunikace
dalezity nastroj pro porozuméni rané re-
gula¢ni kapacité ditéte a jeho adapta¢nim
mechanismtim, které jsou vyznamné pro
dalsi psychomotoricky a komunikaéni vy-
voj (Brazelton, 1984; Als et al., 2004).

Klinické pozorovani je povazovano za za-
kladni nastroj hodnoceni neurobehavio-
ralni organizace novorozence. Jeho cilem
neni pouze identifikace pritomnosti ¢i
nepritomnosti jednotlivych projevii, ale
zejména analyza jejich kvality a casova
a regula¢ni funkce. Sleduje se predevsim
kvalita stavi bdélosti, schopnost jejich sta-
bilizace a pfechody mezi jednotlivymi sta-
vy (spanek, klidnd bdélost, aktivni bdélost,
pla¢). Tyto stavy jsou v literatufe popsany
jako zdkladni organiza¢ni ramec chovani
novorozence (Brazelton, 1984).

Diéle je hodnocena schopnost ditéte
navazat a udrzet interakci, v¢etné kvali-
ty zrakového kontaktu, orientace na hlas
a schopnosti reagovat na socialni podnéty
(Feldman, 2007; Als et al., 2004). Soucasti
hodnoceni je také analyza regula¢nich stra-
tegii ditéte. Mezi né patfi napriklad sani
prsttl, zmény polohy, flexni vzorec a dalsi
behavioralni projevy, které Ize chapat jako
adapta¢ni mechanismy podporujici navrat
k homeostaze (Als, 1982; Als et al., 2004).

Klinické pozorovani by mélo byt pro-
vadéno v rlznych stavech ditéte, zejmé-
na v klidné bdélosti, pfi tinavé a béhem



krmeni, protoze pravé krmeni casto odha-
luje limity regulac¢ni kapacity organismu.

Vedle klinického pozorovani je vhodné
vyuzit standardizované neurobehavioral-
ni nastroje, které umoznuji systematickou
a strukturovanou analyzu chovani novoro-
zence. Tyto néstroje doplnuji klinicky tsu-
dek a zvysuji reliabilitu hodnoceni, zejmé-
na u rizikovych populaci.

V mezindrodni praxi je §iroce pouzivana
napiiklad $kdla NBAS (Neonatal Behavioral
Assessment Scale) vytvorena Brazeltonem
(1984), kterd hodnoti autonomni stabilitu,
reflexni odpovédi, habituaci, motorickou
organizaci a schopnost socidlni interakce.
NBAS poskytuje komplexni obraz o neuro-
behavioralni organizaci novorozence a jeho
schopnosti reagovat na podnéty.

Na NBAS navazuji dal$i neurobeha-
vioralni $kaly, naptiklad NICU Network
Neurobehavioral Scale (NNNS), kterd
hodnocenti rozsituje o neurologické, beha-
viordlni a stresové odpovédi a je vhodna
zejména pro vysoce rizikové novorozen-
ce (Lester a Tronick, 2004). Specificky pro
predc¢asné narozené déti byl vyvinut nastroj
Assessment of Preterm Infants’ Behavior
(APIB), ktery ptimo vychazi ze synaktiv-
ni teorie vyvoje (Als et al., 1986). APIB
umoznuje detailni analyzu péti regula¢nich
subsystému a jejich vzdjemné koordinace
a je povazovan za citlivy indikator neuro-
behavioralni nezralosti i pokroku v ramci
vyvojové orientované péce (Als et al., 2004).

Dalsi néstroje, jako je napriklad Einstein
Neonatal Neurobehavioral —Assessment
Scale — ENNAS (Tran et al., 2022), mohou
doplnovat klinické posouzeni a rozsifovat
pohled na neurobehavioralni organizaci
ditéte. V klinické praxi jsou vyuzivany také
observa¢ni pristupy, napiiklad pozorovani
NBO (Newborn Behavioral Observations),
které umoziiuji nejen hodnoceni novoro-
zence, ale i edukaci rodi¢t a podporu jejich
schopnosti ¢ist signaly ditéte (Nugent et
al., 2007).

Hodnoceni neverbalni komunikace je
vhodné doplnit také o néstroje zamérené
na motoricky a celkovy vyvoj. Mezi né pa-
tfi napriklad Neurobehavioral Assessment
of the Preterm Infant - NAPI (Korner et
al., 2001), Test of Infant Motor Performance
(TIMP) (Campbell et al., 1993) nebo
General Movements Assessment (GMA)
(Prechtl, 1990), ktery je povazovan za vyso-
ce prediktivni néstroj pro odhad neurolo-
gického vyvoje. Pro sledovani dlouhodobéj-
$tho vyvoje jsou vyuzivany standardizované
skaly, jako jsou Bayley Scales of Infant and

Toddler Development (Bayley, 1993), pri-
padné dalsi vyvojové diagnostické pristupy
mapujici $irsi kognitivni, motorické a so-
cioemo¢ni domény.

Dulezitou soucasti komplexniho hod-
noceni jsou také rodic¢ovské dotazniky,
které zachycuji chovani ditéte v pfiroze-
ném prostredi. Napiiklad Infant Behavior
Questionnaire (IBQ) (Rothbart, 1981)
hodnoti temperamentové charakteristi-
ky, zatimco nastroje jako Infant-Toddler
Social and Emotional Assessment (ITSEA)
(Briggs-Gowan a Carter, 1998) nebo Brief
Infant-Toddler Social and Emotional
Asessment  (BITSEA)  (Briggs-Gowan
a Carter, 2006) se zaméfuji na socioemoc¢ni
a behavioralni projevy ditéte. Tyto ptistu-
py umoziuji doplnit klinické pozorovani
o perspektivu rodice a zachytit variabilitu
chovani v kazdodennim kontextu.

Hodnoceni neverbalni komunikace je
také velmi dtleZité v souvislosti s pfjmem
potravy, nebot ten predstavuje jednu z kli-
¢ovych interakénich situaci raného vyvoje.
V situacich, kdy je dité zatizeno somatic-
kym diskomfortem (napt. gastrointestindl-
nimi obtizemi), miiZe dochazet k naruseni
jeho regula¢ni stability, coz se nasledné
promitd do kvality interakce s pecujici oso-
bou a muze ovliviiovat utvareni stabilnich
komunika¢nich vzorcti i rané vztahové
vazby. Piijem potravy nelze chapat pouze
jako nutri¢ni ¢i mechanicky akt, ale jako
komplexni regula¢ni a komunikacni pro-
ces, v némz dité prostfednictvim neverbal-
nich signalt vyjadfuje svou aktudlni droven
bdélosti, komfortu a pripravenosti k inter-
akei (Als, 1982; Brazelton, 1984; Ludwig
a Waitzman, 2007). Uspé$ny priibéh krmeni
je podminén schopnosti ditéte udrzet opti-
malni stav bdélosti, koordinovat sani, poly-
kani a dychani a soucasné tolerovat senzo-
rickou stimulaci prostfedi. Tyto regula¢ni
procesy se projevuji pravé prostfednictvim
neverbalnich signald, které informuji pecu-
jici osobu o tom, zda je dité dostupné pro
interakci, nebo zda dochazi k jeho pretize-
ni (Als, 1982; Thoyre et al., 2005; Ludwig
a Waitzmann, 2007). Krmeni Ize z pohledu
neverbalni komunikace chépat jako dyna-
mickou vyménu signalti mezi ditétem a pe-
Cujici osobou, v niz dochazi ke kontinudlni
koregulaci stavu ditéte. PeCujici osoba na
zakladé téchto signalu prizpusobuje tempo,
intenzitu a charakter interakce, ¢imz ovliv-
nuje miru bezpedi a regulacni stability di-
téte, tudiz i kvalitu prijmu potravy. Pokud
jsou neverbalni projevy ditéte v prabéhu
krmeni vnimany a adekvatné interpreto-
vany, miiZe se tato situace stit prostorem
bezpe¢né koregulace, vzdjemného ladéni

a podpory vztahové interakce. Naopak je-
jich prehlizeni muze vést k naruseni inter-
akéniho procesu a k postupnému vzniku
negativnich zku$enosti spojenych nejen
s prijmem potravy. Schopnost ¢ist jemné
neverbalni signaly v kontextu krmeni tak
nepredstavuje pouze klinickou dovednost,
ale i klicovou soudast porozumeéni rané
neverbalni komunikaci a jeji regula¢ni
funkci v rdmci vztahu dité - pecujici osoba
(Feldman, 2007; Cervenkova, 2021).

V zahrani¢i jiZz existuji screeningové
néstroje pro hodnoceni pifijmu potravy
u novorozenct, naptiklad Neonatal Eating
Assessment Tool (NeoEAT), jehoz auto-
ry jsou Britt Pados et al. (2017). Jedna se
o rodi¢ovsky dotaznik dostupny ve verzich
pro kojeni, krmeni z lahve i kombinované
krmeni, ktery hodnoti oblasti jako sebere-
gulace, fyziologicka stabilita, funkce gast-
rointestinalniho traktu, senzorické reakce
a flexibilita pfi pfijmu potravy. Néstroj po-
skytuje strukturovany ramec pro interpreta-
ci behaviordlnich projevu ditéte v kontextu
krmeni a umoznuje identifikovat miru rizi-
ka obtiZi pfi pfijmu potravy.

V ceském prostredi zatim neexistuje
validovany nastroj tohoto typu. Pravé pro-
to je v soucasné dobé pripravovana findlni
Ceska verze tohoto dotazniku, kterd vznikla
prekladem origindlniho nastroje se souhla-
sem jeho autorky. Na ceském prekladu se
podilel tym odbornikii - Mgr. Bc. Karolina
Cervinkova, Mgr. Barbora Cervenkova,
Ph.D., Mgr. Lucie Zapletalovd a Milan
Vokoun. Tento material bude nésledné vy-
uzivan v ramci vyzkumné faze zamérené na
ovéfeni jeho psychometrickych vlastnosti
v ¢eském prostredi, véetné validace. Po do-
konceni lze ocekavat jeho $irsi vyuziti v kli-
nické praxi. Dotaznik je koncipovan jako
mezioborovy nastroj a jeho vyuziti je vhod-
né pro $iroké spektrum odborniki pracuji-
cich s novorozenci a kojenci, zejména pro
neonatology, pediatry a dalsi 1ékarské spe-
cialisty (napt. v oblasti ORL, gastroentero-
logie ¢i endokrinologie), déle pro klinické
logopedy, ergoterapeuty a fyzioterapeuty,
ale také pro pracovniky rané péce a special-
ni pedagogy. Po dokonceni bude dotaznik
volné dostupny ke stazeni na webovych
strankach Britt Pados, pfipadné na ceskych
odbornych platformach. Blizsi informace
jsou k dispozici u autorek tohoto ¢lanku.

Integrace vy$e zminénych teorii a koncep-
td do logopedické diagnostiky umoznuje
interpretovat projevy ditéte v $ir$§im neu-
rovyvojovém ramci. Namisto izolované-
ho posuzovani jednotlivych symptomil



(napt. slaba vokalizace, omezeny o¢ni kon-
takt) Ize tyto projevy chapat jako soucast
komplexniho regula¢niho systému. Tento
posun znamend prechod od symptomo-
vé orientovaného hodnoceni k vyvojové-
-regulacnimu modelu diagnostiky, kte-
ry reflektuje dynamiku dité-prostredi.
Soucasné tento integrativni pfistup podpo-
ruje interdisciplinarni spolupraci a propo-
juje logopedii s neonatologii, psychologii,
fyzioterapii, ergoterapii a dal$imi pribuz-
nymi obory.

Neverbalni komunikaci nelze chépat
pouze jako prechodné preverbalni obdobi,
které je pozdéji nahrazeno feci a jazykem.
Naopak ji 1ze vnimat jako zdkladni orga-
niza¢ni princip lidské komunikace, ktery
pretrvava v rtiznych formach i v dospélosti.
Regulace afektu, ¢asovani interakce a inter-
persondlni synchronizace zistavaji kli¢o-
vymi slozkami socidlniho kontaktu napri¢
zivotnim vyvojem. Rané zkuSenosti s cit-
livou koregulaci a responzivitou pecujici
osoby tak mohou spoluutvaret nejen jazy-
kovy a kognitivni vyvoj, ale i dlouhodobou
schopnost navazovat a udrzovat vztahy.

U predcasné narozenych déti ma tento
integrativni pristup zvlastni vyznam. Jejich
vyvoj probihd v podminkach zvysené bio-
logické i environmentalni zatéze, ktera
miize ovliviiovat organizaci autonomniho
nervového systému, senzorické zpracovani
i schopnost socidlni angazovanosti. Pokud
jsou jejich neverbalni signaly vnimény a in-
terpretovany citlivé a respektujicim zptiso-
bem, muiiZze byt prostfednictvim neuropro-
tektivné orientované péce podporovana
jejich regulac¢ni stabilita, a tim i dlouhodoby
vyvojovy potencial.

Neverbalni komunikace v raném véku
predstavuje primarni komunikacni kanal
ditéte a zaroven citlivy indikator neuro-
vyvojové integrity. Systematické sledovani
regula¢nich a interakénich signald muze
slouzit jako casny indikator rizik v ob-
lasti jazykového a kognitivniho vyvoje,
socioemo¢ni adaptace i pfijmu potravy.
Integrace vyse uvedenych konceptd do
klinické logopedie umoziuje nejen lep-
$§i porozumeéni vyvojové dynamice ditéte

a presnéjsi diagnostiku, ale také cilenou
prevenci sekundérnich obtizi. Schopnost
analyzovat neverbalni komunikaci tak ne-
predstavuje pouze doplinkovou klinickou
dovednost, ale jeji zakladni soucast a klico-
vou kompetenci neurovyvojové orientova-
né péce. Citliva interpretace neverbalnich
signaltt muze vyznamné prispét k podpote
zdravého vyvoje ditéte i kvality vztahové
interakce.
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