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Abstrakt

Diagnostika schopnosti a dovednosti pri
krmeni je dtlezitou soucasti intervence
klinického logopeda na poli problematiky
détskych dysfagii u novorozencii, kojenct
kterych zahrani¢nich diagnostickych a te-
rapeutickych nastroji, které jsou pristupné
v online podobé odbornikiim i v Ceské re-
publice. Text déle seznamuje se zakladnimi
principy pfistupti ke krmeni novorozencti
a kojencu zaloZenych na identifikaci kli-
¢ovych signdlt vysilanych ditétem béhem
ptijmu potravy, nebo pfistupt ke krmeni
tzv. fizenych ditétem.

Abstract

The assessment of the feeding skills of in-
fants and older children is an important
part of speech-language pathologist inter-
vention in the field of paediatric dyspha-
gia. This article presents some paediatric
feeding assessment and treatment tools
from abroad, which are also accessible to
specialists in the Czech Republic, as well as
basic information on the infant-driven, or
cue-based approach to infant feeding.
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Uvod do problematiky

Kazdy terapeuticky proces, nejen v lo-
gopedii, za¢ind dtikladnym poznanim,
diagnostikou problému. Klinické, nestan-
dardizované vysetfeni ma svoji dilezitou
a nezastupitelnou roli. Standardizované tes-
tové metody jsou v diagnostickém procesu
ale také neméné dulezité. Zatimco proble-
matika poruch polykani u dospélé popula-
ce je jiz pevnou soucasti logopedické péce
mnoha klinickych logopedt v CR, péce
o détskou populaci s dysfagii neni zatim
v CR jeité tolik rozifend. S tim souvisi to,
7e pro dospélou populaci jsou i v CR do-
stupné rtizné testové metody jak vytvorené
pifimo v tuzemsku, tak modifikované ze
zahrani¢nich materiald. Pro détskou popu-
laci tyto diagnostické metody v CR bézné
dostupné nejsou. V zahrani¢i je situace od-
lisnd, péce o déti s dysfagii nebo o déti, kte-
ré maji obtiZe s krmenim, je jiz del$i dobu
samoziejmou soucasti tamni logopedické
péce. K tomu se vaZe i moznost vyuziti
standardizovanych testovych metod ¢i uce-
lenych diagnosticko-terapeutickych kon-
ceptti. Casto je uziti takovéhoto konceptu
vazano na nutnost proskoleni v progra-
mu. Epidemiologicka opatfeni souvisejici
s onemocnénim COVID-19 pres veSkerda
negativa v mnoha zemich uspisila jiz dtive
zapocatou digitalizaci vzdélavani. Nékteré

! Mgr. Markéta Kleinerova, Klinika otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku FN HK, Sokolska 581, 500 05 Hradec Kralové - Novy Hradec Kralové, Ceska republika.

E-mail: marketa-kopecka@seznam.cz.

https://doi.org/10.36833/1k1.2021.022

Prijato k recenzi: 29. 1. 2021  Pfijato k publikaci: 16. 7. 2021

licensed under CC BY-NC


mailto:marketa-kopecka@seznam.cz
https://doi.org/10.36833/lkl.2021.022

VARIA / MISCELLANEOUS

zahrani¢ni logopedické koncepty jsou diky
tomuto trendu pristupnéj$i zdjemctim
po celém svété. I ze svého domova v CR
se muze klinicky logoped formou online
kurzu v anglickém jazyce vzdélat v nékteré
z téchto diagnostickych (i terapeutickych)
metod. Cilem na$eho sdéleni je seznamit
¢tendre s témito moZnostmi.

Diagnostika procesu
polykani u novorozencii
a kojencii

Zatimco logopedickd péce v CR o déti
té malo rozsifend, v zahrani¢i muzeme
klinického logopeda v neonatologickém
tymu potkat bézné. Jeho tymova role za-
hrnuje diagnostické a terapeutické ptiso-
beni v oblasti krmeni, v komunikaci s 1é-
kafi a dal$im zdravotnickym personalem
a edukaci rodi¢i. SnaZi se také o koordi-
naci vech zucastnénych v procesu krme-
ni tak, aby pristup k ditéti byl srovnatelny
a konzistentni u vSech pecujicich osob.

V CR bude dspésnost krmeni u tak-
to malych déti bézné hodnocena pouze
na zakladé kvantitativniho hlediska - tedy
zda je dité pii krmeni schopné dosdhnout
nutri¢né potfebného mnozstvi potravy.
Ale i v CR existuji pracovisté, kde je si-
tuace odli$nd a uplatnuji se jiné metody.
Zku$enosti ze zahrani¢i ukazuji, Ze pouze
toto hledisko hodnoceni neni vzdy do-
stacujici, a to predev$im u skupiny déti
predc¢asné narozenych nebo u déti s pred-
pokladem vzniku problému z diivoda ne-
ptiznivého zdravotniho stavu, zdravotnich
dispozic, s podezfenim na dysfagii. Pokud
je krmeni hodnoceno pouze z hlediska pfi-
jatého mnozstvi potravy, a ne podle kvality
procesu, mize dojit k prehlédnuti problé-
mu dobg, kdy je zadouci jej fesit. Pfi krme-
ni pak muze byt vyuzita zcela nevhodna
strategie, ktera situaci v dlouhodobém
horizontu jesté zhorsi. Prikladem nevhod-
ného ,fe$eni muze byt snaha o zvy$eni
mnozstvi pfijimané potravy zvétSenim
otvoru savicky, nebo vyuziti zdklonu hlavy
ditéte pro vyuziti gravitace pfi proudéni
tekutiny v ustech. V duasledku nevhodné
strategie muze nechténé dojit k negativ-
nimu ovlivnéni senzomotorického vyvoje
procesu krmeni. Situace muze u ditéte vy-
ustit az v nezddouci averzivni reakci k uve-
dené aktivité v pozdéjsim véku. (Thoyre et
al., 2013; Shaker, 2013)

V zahrani¢i se proto prosazuji pristupy,
které pri krmeni usiluji predev$im o jeho
bezpecnost, budovani pozitivnich zku-
$enosti s jidlem a podporuji dal$i vyvoj

schopnosti. Pfistupy najdeme v zahrani¢ni
literatufe pod anglickymi nazvy ,cue-
-based feeding” ¢i ,,infant driven feeding®
V téchto pristupech dité neni krmeno dle
pfedem stanoveného ¢asového harmono-
gramu, ale nejprve se u néj sleduji projevy
ptipravenosti a podle ni se Fidi zahajeni
krmeni. Béhem vlastniho procesu krmeni
pecovatel peclivé sleduje behavioralni sig-
ndly ditéte a dle nich provadi modifikaci
procesu (umozni napt. ditéti pauzu v kr-
meni), nebo krmeni ukon¢i, pokud signély
ukazuji, ze by setrvanim v procesu mohlo
dojit k naruseni homeostazy zakladnich zi-
votnich funkci (napt. pokles saturace krve
kyslikem v dtsledku neefektivniho sttidani
¢innosti sani/polykani/dychani). V téchto
ptistupech je také snaha o to, aby hlavni
pecujici osobou byl rodic, ktery je zdravot-
nickym personalem zacvi¢en v tom, aby
signaly svého ditéte dobre interpretoval.
(Shaker, 2013; Ross, 2020)

V nasledujicim textu seznamujeme ¢tenare
s nékterymi zahrani¢nimi diagnosticko-
-terapeutickymi koncepty.

NOMAS

NOMAS koncept (Neonatal Oral-Motor
Assesment Scale) byl vyvinut klinickou
logopedkou M. M. Palmer jiz v roce 1983,
v zahrani¢i je $iroce vyuzivan. Jedna se
o hodnotici nastroj perordlntho prijmu
Vyzivy u novorozenci, véetné nezralych,
a v soucasné dobé i o navazujici terapeu-
ticky koncept. Vysledkem hodnotici skaly
je prediktivni informace o ptipadnych ob-
tizich v této oblasti béhem dal$iho vyvoje
ditéte. Administrace $kaly nezabere vice
nez dvé minuty, hodnoceni probiha béhem
ordlniho pfijmu potravy pii kojeni nebo
pfi krmeni z kojenecké lahve. U nutritiv-
niho sani je hodnocena jak jeho vyspélost,
stupenl organizace (subskoére desorgani-
zace), tak jsou sledovany znamky svéd¢ici
pro hlubsi patologii (subskore dysfunkce).
Pfi hodnoceni organizace sani se sledu-
je pritomnost/neptitomnost saciho cyklu
(burst sucking), doba jeho trvani a jeho
variabilita. Dale jsou hodnoceny behavio-
ralni projevy béhem krmeni, jako je rozsi-
fovani nosnich vchodi pfi dychani, odvra-
ceni hlavy, zvySeny pohyb koncetin, jejichz
pritomnost svéd¢i pro $patné organizova-
ny vzorec sani/polykani/dychani. Pti hod-
noceni patologie je v NOMAS sledovan
tonus orofacidlni oblasti; pevné sevieni
Celisti mize byt znamkou patologického
hypertonu, zatimco pfi hypotonii mize
byt pfitomen zvySeny rozsah otevieni ce-
listi. Pfitomnost téchto priznak( mize byt
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v dal$im vyvoji perzistujici. (Bingham et
al., 2012; NOMAS international, 2020)

Certifikovany kurz NOMAS konceptu
ma tfi ¢asti, kazdou v délce trvani jednoho
dne, na uzemi CR je mozné v anglickém
jazyce absolvovat pouze prvni ¢ast.

SOFFI
Diagnosticko-terapeuticky koncept byl
vyvinut klinickou logopedkou E. S. Ross
v roce 2010 na zakladé jejich zku$enosti
s problematickym pfijmem potravy no-
vorozenctl na jednotkach intenzivni péce.
Koncept je vyvinut jak pro uziti u déti
pred¢asné narozenych, tak pro déti s dys-
fagii z jinych pric¢in. V diagnostické ¢asti
program udi ucastniky spravné identifiko-
vat a interpretovat projevy ditéte (nejen)
béhem procesu krmeni a poté, dle zhodno-
ceni aktualnich dovednosti, jeho zafazeni
do jednotlivych schopnostnich stupnu $ka-
ly BROSS (Baby Regulated Organization of
Subsystems and Sucking). Na diagnostiku
navazuji vyplyvajici terapeutické metody.
(Ross, 2020; SOFFI, 2020)

Na tzemi CR je formou online kurzu
mozné v anglickém jazyce absolvovat cely
program.

Skala IDFS
IDFS (Infant-Driven Feeding Scales) je di-
lem autorské dvojice K. A. Ludwig a S. M.
Waitzman z roku 2007. Je urcena k ad-
ministraci u déti pred¢asné narozenych.
Vychazi z principu pristupt krmeni zalo-
Zeného na hodnoceni klicovych signalt
ditéte, nicméné je posouva k mirné odlis-
nym principim pristupu krmeni Fizené-
ho ditétem. IDFS s§kdla ma tfi hodnocené
oblasti. Prvni posuzuje ptipravenost ditéte
k zahdjeni ordlniho ptijmu potravy, druha
hodnoti kvalitu krmeni z kojenecké lahve
i pti kojeni, ve tfeti jsou zaznamendvany
techniky, které pecujici osoba pfi krmeni
vyuzila. Obsahuje také navrhy vhodnych
technik pro krmeni vyplyvajicich z pred-
choziho hodnoceni. Je vytvofena pro vy-
uziti neonatologickou sestrou, ale i pro
dal$i zdravotnické odbornosti podilejici
se na péci o dité. (Waitzman et al., 2014;
Infant Driven Feeding, 2020)

Na tzemi CR je mozné v anglickém
jazyce formou online kurzu dosdhnout
uplného vzdélani v tomto konceptu.

Diagnostika procesu
polykani u starSich déti -
testové metody

Ve svété existuje mnoho testovych baterii
hodnoticich oralné-motorické schopnosti
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u déti béhem procesu krmeni. Zatimco
vyuZiti materiald, které diagnostikuji ja-
zykové schopnosti, je z pochopitelnych
divodt bez modifikace a standardizace
na populaci s jinym matefskym jazykem
problematické, vyuziti testlt hodnoticich
oralné motorické schopnosti pti polyka-
ni tuto nevyhodu v takovéto mife nema.
Proto uvadime dva ve svété casto uzivané
diagnostické testy.

SOMA
Testovd $kdla SOMA  (Shedule for
Oral-Motor ~ Assessment)  vytvofena

S. Reilly a kolektivem je v zahraniéi jed-
nou z nejuzivanéj$ich. Je urcena pro
déti ve véku 8-24 mésict. Skila hodno-
ti 65 polozek v Sesti sekcich, v kazdé ze
sekei se hodnoti vykon ditéte u rozdilné
textury potraviny. Jednd se o nasledujici
textury: 1. pyré ze lzicky (jogurt), 2. po-
lopevnd konzistence ze lZicky (krémovy
syr), 3. pevna konzistence ze 1zicky (ryze),
4. susenka z ruky, 5. tekutina (kojeni z prsu
nebo prijem z kojenecké lahve) a 6. tekuti-
na z hrni¢ku. Hodnoceni $kaly je binarni,
kazda hodnocena struktura ma svoje bo-
dové skére oddélujici normu od patologie.

Test v knizni podobé v anglickém jazy-
ce je mozné zakoupit i v CR.

DDS test a DSMSS skdla

DDS dotaznik (The Dysphagia Disorder
Survey) a na néj navazujici $kala hod-
notici tizi poruchy polykani DMSS (The
Dysphagia Management Staging Scale)

je standardizovany nastroj slouzici jak
ke screeningu poruchy krmeni/polykani,
tak i k jejimu vlastnimu standardizované-
mu hodnoceni. Test DDS umoziiuje po-
rovnani vyvoje poruchy v ¢ase, pomaha pri
rozhodovani o nutnosti pfipadného dalsi-
ho instrumentdlniho vy$etteni. Hlavni au-
torkou testu i $kaly je americka logopedka
J. J. Sheppard, ale na vyvoji se podilel mul-
tidisciplinarni tym slozeny z logopedd, er-
goterapeuttl, fyzioterapeuttl a praktickych
lékarii. Testova metoda vznikla jiz v roce
1986 a je uzivana v rtiznych zemich svéta.
Je dulezité Fici, ze DDS test i DSMSS skala
jsou uréené pro uzeji vymezenou popula-
ci - pro déti s identifikovanou vyvojovou
poruchou, u kterych je daleko vyssi riziko
vzniku poruchy polykani/krmeni. U této
populace je test standardizovan pro uZziti
od 2 let véku do dospélosti, pozdéji pro-
béhla jesté doplitkovd standardizace pro
vék 18-24 mésict. Administrace testu je
udévana na 10-15 min. (Sheppard et al,
2014; Sheppard Dysphagia Institut, 2021)
Test se skladd ze dvou samostatné
hodnocenych ¢asti. Prvni ¢ast ,Faktory
relevantni pro proces krmeni je zaméfena
na hodnoceni a popis individudlnich cha-
rakteristik managementu krmeni a ptipad-
nych kompenza¢nich mechanismt béhem
krmeni. Jako souvisejici faktory jsou hod-
noceny tyto oblasti: BMI (body mass in-
dex), samostatnost béhem krmeni, drzeni
a postaveni téla béhem krmeni, pomucky
posturalni kontroly, pfipadné dietni upravy
predevsim z hlediska konzistence potravy,

LISTY KLINICHE LOGOPEDIE  2/2821

uziti specidlnich pomticek ke krmeni, uziti
specidlnich technik krmeni. Ve druhé &asti
nazvané ,Kompetence v krmeni a poly-
kani“ je pozorovano a hodnoceno vlastni
krmeni rtznymi konzistencemi potravy
- pevnou potravou nevyzadujici kousdni,
tekutinami a tuhymi pevnymi konzisten-
cemi. Kazda konzistence je hodnocena
z péti pokusi, skore je bindrni - deficitni
nebo kompetentni. U kazdé konzistence je
hodnoceno bindrné nékolik oblasti — napt.
ordlni transport, kousani, oro-faryngealni
polknuti, projevy po polknuti aj. Podle
vysledného dosazeného skére je porucha
dle tize nasledné zatazena do pétistupnové
gkaly, kde stupen jedna je ,,Zddna porucha®,
stupeil pét porucha hluboka. (Sheppard
et al.,, 2014; Sheppard Dysphagia Institut,
2021)

DDS test i $kalu mutize zakoupit pouze
odbornik, ktery byl v metodé zacvicen.
V dobé pripravy publikace bylo v priprav-
né fazi spusténi online kurzu v anglickém
jazyce, ktery bude mozné absolvovat kde-
koliv ve svété, tedy i v CR.

Zavérem

Byly uvedeny nékteré zahrani¢ni diagnos-
tické a terapeutické koncepty, se kterymi je
mozné se blize seznamit v online prosto-
ru. Poznatky, které muze klinicky logoped
touto formou ziskat, mohou jisté prispét
k rozvoji péce o déti s poruchami poly-
kéni v oboru klinické logopedie v Ceské
republice.
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