UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
PEDAGOGICKA FAKULTA

Ustav specialnépedagogickych studii

Diplomova prace

Bc. Adriana Pekarkova

Sluchova hygiena u pubescentu, adolescentt,
vysokoskolskych studentu a jeji edukace

Olomouc 2021 vedouci prace: doc. Mgr. Jifi Langer, Ph.D.



Dékuji doc. Mgr. Jifimu Langerovi, Ph.D. za odborné vedeni diplomové
prace a poskytnuti cennych rad pfi zpracovani prace. Dékuji vSem zakum

a studentim za vstficnost a ochotu pfi sbéru informaci.



Prohlasuiji, ze jsem diplomovou praci vypracovala samostatné a pouzila jsem

jen uvedené zdroje.

V Olomouci dne 27. 4. 2021 Bc. Adriana Pekarkova



UVOD .. 6
TEORETICKY RAMEC ......cooiviiieceieeeeeeee ettt 8
1 LIASKY SIUCH .. 8
1.1 Anatomie sluchového analyzatoru ...........cccceeeeeeeiiiiiiiiciice e, 9
1.1.1 Zevni (VNEJST) UCNO......iii i e 10
1.1.2 SEFedNi UCNO ... e 10

1. 1.3 VNIFNT UCRO ... 12

1.2 Fyziologie lidSkého SIUChU ... 15

1.3 Fyziologicka akustika ............cccccoviiiiiiiiii 17

1.4 SIUChOVE POTUCNY ....coooiiiiiiiiiiiii 18

2 SIUChOVA NYGIENA ... 20

3 Patologie a poranéni sluchového analyzatoru ..............cccccvviiiiiiiiiiiiiinnnnns 26
3.1 Patologie sluchového analyzatoru .............cccooeeiei 26

3.2 Poranéni sluchového analyzatoru............ccccoeeeeei, 28

4 Charakteristické rysy vékovych skupin .........ccccooeiiii, 30
R 0 o1 E{ o =T o 30

4.2 AQOIESCEINCE ... 31

4.3 CaSNA AOSPEIOSE ........ooueieeeeeeeeeeeeee e, 31
PRAKTICKY RAMEC ...ttt 32
5 Dodrzovani sluchoveé hygieny ..........ccccoooiiiiiiiiii e 32
5.1 Cile VYZKUMU ..ovviiiic e 32

5.2 VYZKUMNE OLAZKY .....covviiiiiiiii e e 32

5.3 MetOIKa ..o 33

5.4 Analyza vyzkumnych dat...........ccccooiiiiiiiii 33

5.5 Vyhodnoceni vysledkl ..........ccooooiiiiiiiiiiiicec e 53

5.6 Edukacni material o sluchové hygiené...........cccccccoeiiiiiiiiiiiiiiiiiie, 57

LI 1S 0 74 58
ZAVER ..ottt 60
ZDROUJE ... e 62
SEZNAM OBRAZKU .....ocuiuimiiiiiiiiieitieeieisiss st 66

SEZNAM TABULEK ... e 67



SEZNAM GRAFU......cviiiiiiiiiieieteit ettt
SEZNAM PRILOH.......ooiiiiiiiieieiiiite e

ANOTACE



UvoD

Na sluchovou hygienu jsem se v této diplomové praci zaméfila proto, ze
mne zajimalo, jestli si lidé uvédomuji riziko poskozeni sluchu v dnesni velmi
hluéné dobé. Zda si jsou védomi dulezitosti sluchu pro ¢lovéka a snazi se své usi
chranit pfed nepfiznivymi vlivy okoli. Jako budouci pedagog jsem se v praci
zaméfila na Zaky 2. stupné zakladnich a stfednich Skol a studenty vysokych Skol.

Podle vyvojovych obdobi Clovéka byli rozdéleni do tfi skupin, a to:

e 11-15 let (pubescent)
e 16-20 let (adolescent)
e 21-26 let (mlady dospély)

Teoreticka Cast prace se zabyva anatomii sluchového analyzatoru
a principem zpracovani akustickych vin lidskym uchem, zasadami spravné
sluchové hygieny a pfipadnymi riziky pfi jejim nedodrzovani. Dale pak
patologiemi a poranénimi lidského ucha, charakteristikou jednotlivych vékovych
skupin osob, které se zapojily do vyzkumné &asti prace. Zamérfuje se na jejich

psychicky a fyzicky vyvoj, kterym se jednotlivé vékové skupiny vyznacuiji.

V Casti praktické jsou zpracovana data ziskana z provedeného online
vyzkumného Setfeni zaméfeného na navyky souvisejici se sluchovou i usni
hygienou u osob ve véku 11 az 26 let. Mimo to mne zajimalo, jak moc je pro
dotazované sluch dulezity v porovnani s dalSimi lidskymi smysly a zda prodélali

néjaké onemocnéni Ci poranéni usi.

Dodrzovanim spravné sluchové hygieny Clovék pfedchazi zhorS§ovani nebo
uplné ztraté sluchu. Ruku v ruce jde s timto pojmem usni hygiena, ktera
se zaobira Cistotou sluchového analyzatoru. Dodrzovanim usni hygieny mizeme
predchazet riznym infekcim €i zanétim, které by pak mohly vést k poskozeni
sluchu. Vlivem starnuti se rozsah frekvenci zvuku, ktery je ¢lovék schopny
vnimat, snizuje. Mnozi z nas si ale nevhodnym chovanim sluchové pole snizuji

sami.



Lékafsky obor, ktery se zaméfuje na peéCi o uSi, se nazyva
otorinolaryngologie (ORL). Hejnarova a Slezakova definuji otorinolaryngologii
jako obor, ktery se zabyva prevenci, diagnostikou a IéCbou usSnich, nosnich
a krénich chorob. Nazev je odvozen od tfi Feckych slov otds (ucho), rhinos (nos)

a larynx (hrtan).



TEORETICKY RAMEC

1 Lidsky sluch

Sluch je pro nas velmi dulezity. Tento smysl umozniuje u Elovéka rozvoj feci,
tedy verbalni komunikace, ktera je podstatnym faktorem pro dorozumivani s lidmi
a také pro socializaci. Re¢ ovéem neni nezbytna, v dnesni dobé Ize vést kvalitni
zivot i bez ni. Komunikaci mizeme definovat jako vzajemnou vymeénu informaci
mezi lidmi a lze ji rozdélit na verbalni (feC a psany projev) a neverbalni (vyuziti
téla, mimiky, zvuk,...). Tyto dva zplsoby komunikace se navzajem doplfuiji.
Pokud se ale vlivem absence vnimani zvuku mluvena re€ nerozvine, mlze ¢lovék
komunikovat pomoci psané podoby jazyka C&i neverbalné. NeslySici uzivaji
vétSinou jako hlavni komunikacéni prostfedek znakovy jazyk, pro ktery jsou velmi
dllezita gesta, pohyb téla a mimika obliCeje (vizualné-pohybové prostredky).
(Bendova, 2015; Zacharova, 2017)

Kabatova definuje zvuk jako podélné nebo pficné mechanické vinéni
v latkovém prostiedi, které je schopné vyvolat v lidském uchu sluchovy vjem.

Zvukem se zabyva fyzikalné matematicka véda — akustika. (Kabatova, 2012)

Zdravy mlady jedinec dokaze vnimat zvuk o rozsahu 16 az 20 000 Hz, kdy
hertz je jednotka frekvence, ktera udava pocet kmitu €astic za 1 sekundu (vyska
zvuku). Lidské ucho je citlivé na akusticky tlak o riznych frekvencich, nejvice
vSak v rozmezi asi 2 000 az 4 000 Hz, coz odpovida frekvenci mluvené feci.
Vlivem stafi se citlivost sluchového analyzatoru snizuje. (DrSata, 2015; Rokyta,
2015)

DalSim velmi €asto uzivanym pojmem ve vztahu k lidskému sluchu
je decibel. Jde o jednotku hladiny intenzity zvuku, tedy hladinu akustického tlaku,

ktera pusobi na sluchovy analyzator (hlasitost zvuku). (Hahn, 2015)

Zvuk je veden do vnitfniho ucha dvéma cestami. Vzdusnym vedenim
ziskava Clovék vétSinu zvukovych podnétd ze svého okoli. Akusticka vina je
zpracovana vsemi Castmi sluchového analyzatoru. Kostnim vedenim se

do vnitfniho ucha dostavaji vibrace pres lebeéni kost a rozkmitavaji endolymfu
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v blanitém hlemyzdi. BliZze se tomuto tématu vénuiji v kapitole Fyziologie lidského
sluchu. (Drsata, 2015)

1.1 Anatomie sluchového analyzatoru

Sluchovy analyzator neboli ucho je slozity systém, ktery nam neslouzi jen
k ziskavani zvukovych podnétli z naseho okoli, ale jsou v ném ulozena i ¢idla pro
vhimani rovnovahy a polohy celého téla. Jeho zakladni funkci je pfijem
zvukovych vin a jejich dalSi zpracovani. Sklada se ze 3 Casti — vnéjsi, stfedni

a vnitfni ucho. (Novotny, 2015)

Obrazek €. 1: sluchové ustroji ¢lovéka (Orel, 2010)
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1.1.1 Zevni (vnéjsi) ucho

Jde o viditelnou ¢ast sluchového analyzatoru, ktera ma za ukol zachytit
zvukové viny a nasmérovat je do stfedniho ucha. Vnéjsi ucho délime na usni
boltec a zevni zvukovod. V nékteré literatufe je do této Casti ucha zarazen
i bubinek. (Balko, Tonar a Varga, 2016)

UsSni boltec

Ma specificky tvar pfipominajici musli, ktery slouzi k nasmérovani zvukovych vin
do sluchového analyzatoru. Je tvofen elastickou chrupavkou, ktera je pokryta
tenkou kizi. Na spodni ¢asti vybiha usni laliek tvofeny jen klzi. Ve stafi se

boltec zvétSuje, a to obzvlast u muza. (Machova, 2016; Skutilova, 2014)

Zevni zvukovod

Je esovité prohnuta trubice vyztuzena v pfedni ¢asti chrupavkou a v zadni kosti.
Trubice ma primér 8—10 mm a je dlouha asi 30 mm. Z kuZze, kterou je zvukovod
vystlan, vyrastaji chloupky, jejichz ukolem je branit proniknuti necistot a jinych
drobnych ¢&astic dale do ucha. V kizi zvukovodu najdeme také zlazy, které
produkuji nazloutly uSni maz, ten ma funkci ochrannou a distici. Tenka kuze

zvukovodu je pomérné silné inervovana. (Muknsnablova, 2014; Orel, 2019)

1.1.2 Stredni ucho

Tato ¢ast ucha je tvofena bubinkem, stfedousni (bubinkovou) dutinou, tfemi
sluchovymi kustkami, Eustachovou trubici a svaly stfedousSi. VSechny cCasti

stfedousi jsou ulozeny ve spankové kosti. (Kachlik, 2018)

Bubinek

Je ovalna polopruhledna ftfivrstva blana ulozena v bubinkové kosti, ktera
rozdéluje zevni a stfedni ucho. Je silné prokrvena i inervovana. Na bubinku
dochazi k pfeméné akustické energie na mechanickou. Z vnitfni strany je srostly
s kladivkem. (Slouka, 2018; Orel, 2019)
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Stredousni dutina

Tato Cast stfedniho ucha ma krychlovy tvar a od zvukovodu ji oddéluje usni
bubinek. Je vypInéna vzduchem a jeji stény i sluchové kustky, které jsou zde
ulozeny, pokryva sliznice. Usti sem Eustachova trubice, diky které dochazi
k vyrovnavani tlaku. (LGllmann-Rauch, 2012; Slouka, 2018)

Sluchové kustky

Jsou sice hodné malé, ale pro spravné slySeni velmi dulezité. Jak jiz bylo
zminéno, jsou ulozeny ve stfedousni dutiné. Na bubinek je pfirostlé kladivko,
které je kloubné spojeno s kovadlinkou. Na ni navazuje tfminek, nejmensi kost
lidského téla, propojeny s ovalnym okénkem. Tyto kustky maji za ukol kmity
bubinku zesilit a pfenést je dale na ovalné okénko. (Nanka a Eliskova, 2015;
Machova, 2016)

Eustachova trubice

Spojuje nosohltan a stfedousni dutinu. Je uzaviena, otevira se pouze pfi zvykani,

polykani nebo zivani. Zastava hned nékolik funkci:

e vyrovnava tlak mezi stfedousim a nosohltanem (ventilacni funkce)

o odvadi sekret, ktery se tvofi ve stifedousi (drenazni funkce)

e snizuje riziko priniku infekce do stfedousi pfi zanétu hornich cest dychacich
(ochranna funkce). (Sedy, 2016)

Svaly stredousi

Ve stfedousi najdeme 2 svaly — napinac bubinku a tfrminkovy sval. Jejich hlavni
funkci je ochrana vnitfniho ucha pred velmi intenzivnim zvukem. Jsou napojeny
na bubinek a tfrminek a v pfipadé potieby se stahnou a omezi tak silu pfenosu

mechanické energie. (Balko, Tonar a Varga, 2016; Mescher, 2018)
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1.1.3 Vnitrni ucho

Vnitfni ucho je ulozeno v kosti skalni a je nejkomplikovanéjSi Casti
sluchového analyzatoru. Tvofi ho kostény labyrint vypinény perilymfou a v ném
ulozeny labyrint blanity, ktery vyplhuje endolymfa. Ve vnitfnim uchu najdeme

organ sluchu a rovnovahy. (Skutilova, 2014)

Ovalné okénko

Nachazi se na pomezi stfedniho a vnitfniho ucha. Je na néj napojen tfminek,
ktery mu pfedava zesilenou energii, a tak ovalné okénko rozkmita perilymfu v
pfedsini. (Hahn, 2019)

Kostény a blanity labyrint

Kostény labyrint je ulozen v kosti spankové a sklada se ze 3 Casti — predsin,
polokruhové kanalky a kostény hlemyzd. Tvofi ochranné pouzdro pro hlemyzd
blanity, ktery se nachazi uvnitf. Tato blanita ¢ast vnitfniho ucha ma také tfi Casti —
2 blanité vacky, 3 polokruhové kanalky, ve kterych najdeme statokinetické
(rovnovazné) cidlo a blanity hlemyzd, v némz je uloZzeny organ sluchu (Cortiho
organ). (Narnka a EliSkova, 2015; Machova, 2016)

Blanité vacky

V pfedsini se nachazi dva polokruhové blanité vacky vyplnéné rosolovitou
hmotou a endolymfou. Vejéity vacek navazuje na 3 polokruhové kanalky. Vacek
kulovity je propojen s blanitym hlemyzd&m. (Cihak, 2016)

Uvnitf obou vacku jsou ulozeny tzv. otolity — krystalky uhli€itanu vapenatého,
vznasejici se v rosolovité vrstvé, ktera je t€ZSi nez endolymfa. Pfi zméné polohy
hlavy se vlivem pusobeni gravitace zacnou otolity pohybovat a tim pusobi
na vlaskové bunky, které se ohybaji. Ty jsou uloZeny v silné epitelové vrstvé
(makula), ktera obsahuje i podparné buriky. Podrazdéné smyslové buriky vyslou
rovnovaznym nervem do mozku signal o zméné polohy téla. Tento systém
oznacCujeme jako statické Cidlo, které nam slouzi k vnimani polohy. (Mescher,

2018; Mourek, 2012)
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Polokruhovité kanalky

Jedna se o 3 navzajem kolmé kanalky. Na zaCatku kazdého z nich se nachazi
rozSifené misto (ampule), kde jsou umistény vliaskové burky. Ty drazdi pohyb
endolymfy v kanalcich, ktery je vyvolan rotaci hlavy. Podrazdéné vliaskové bunky
vySlou signal rovnovaznym nervem do mozku, cely proces probiha velmi rychle.
Tento systém oznadujeme jako ¢&idlo kinetické, které reaguje na pohyb. (Cihak,
2016)

Pro zaznamenani polohy téla a rovnovahu je velmi dilezity i zrak, ktery pomaha

s analyzou okoli. Ovdem neni pro udrZeni stability nezbytny. (Machova, 2016)

Obrazek €. 2: fez strednim a vnitfnim uchem - statokinetické ¢idlo (Orel, 2010)

POLOKRUHOVITE KANALKY
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Blanity hlemyzd

Tato struktura svym tvarem pfipomina Sneci ulitu, ktera ma 2 a pll zavitu. Je
slepé zakoncCena a uloZena v kosténém hlemyZzdi, jehoz tvar kopiruje. Vypliuje ji
endolymfa a z venku omyva perilymfa kosténého hlemyzdé. Na pficném fezu
vidime, ze je kostény hlemyzd rozdélen blanitym na 2 patra — predsinove
a bubinkové. (Mescher, 2018)
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Uvnitf blanitého hlemyzdé je uloZen organ sluchu (Cortiho organ), ktery lezi na
bazalni membrané a tvofi jej 2 druhy sluchovych bunék. Vnitini viaskové bunky
jsou usporadany jen do jedné rfady a po podrazdéni vedou vzruch do sluchového
nervu. Vneéjsi vlaskové bunky tvofi 3 az 5 vrstev a zesiluji podnéty o zvukové
hladiné nizSi nez 35 dB pro vnéjsi sluchoveé bunky. Kazda ¢ast hlemyzdé vnima
jinak vysoké tony. Na zacatku jsou zaznamenany vysoké tony a u vrcholu tony
hluboké. Soucasti jsou i podplrné buriky — Deitersovy, pilifové, falangealni a
Hensenovy buriky. (Cihak, 2016; Orel, 2019)

V Cortiho organu dochazi k preméné mechanické energie na nervovy impuls.
Poskozeni vliaskovych bunék byva bohuzel nevratné. (Balko, Tonar a Varga,
2016)

Obrazek €. 3: pricny priifez zavitem hlemyzdé (Kopecky, 2010)

1 predsifiové patro, 2 blanity hlemyzd, 3 bubinkové patro, 4 Cortiho organ, 5 bazalni membrana

a vlaskové burniky, 6 kryci membrana, 7 pfedsifiova membrana, 8 skalni kost
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Kulaté okénko

Najdeme jej v kosti kosténého labyrintu, kde oddéluje stfedni ucho od endolymfy
blanitého hlemyzdé. Jelikoz je tekutina nestlacitelna, je jeho ukolem vyrovnavat

tlak, ktery je zplsoben pohyby endolymfy. (DrSata, 2015)

1.2 Fyziologie lidského sluchu

Jak jiz bylo zminéno, okolni zvuk se do vnitfniho ucha dostava dvéma
zpusoby. Pfi vzdusném vedeni projde akusticka vina vdemi ¢astmi sluchového
analyzatoru, timto zpldsobem vnimame vétsinu zvukd. Zatimco kostnim vedenim

se vibrace dostanou kosti rovnou do vnitfniho ucha.

Vzdusné vedeni

Akustické viny jsou z okoli nasmérovany boltcem do vnéjSiho zvukovodu,
rozkmitaji usni bubinek a akusticka energie je pfeménéna na mechanickou.
Pokud je tlakova vina pfilis silna, svaly stfedousi ji zmirni a Eustachova trubice
vyrovna tlak. Mechanicka energie postupuje pres 3 kloubné propojené sluchové
klstky, které ji zesili a pfenesou na ovalné okénko.

Zesileni je dUlezité, protoze tekutina ve vnitinim uchu klade odpor, ktery
musi byt pfekonan. Pohyb perilymfy v kosténém hlemyzdi rozkmitd Reisnerovu
membranu, ktera oddéluje bubinkové patro od blanitého hlemyzdé. Energie je
pfenesena i do endolymfy a po podrazdéni kryci membrany a nasledné
i viaskovych bunék vznikne akéni potencial. Dojde k pfeméné mechanické
energie na elektricky impuls. Ten je vnitinimi vlaskovymi bufikami a sluchovym
nervem veden do klry spankového laloku, kde je ulozeno centrum sluchu.
(Moller, 2012; Rokyta, 2015; Sedy, 2016)

Kostni vedeni

Pfi kostnim vedeni zvuku je akusticka energie prenesena pres kost lebky
spankovou kosti pfimo do vnitiniho ucha. Zesiluje energii, ktera se tam dostala

vedenim vzdusnym a je zpracovana v kochlee. (DrSata, 2015)
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Reakce sluchového analyzatoru na hluk

1. Sluchova adaptace

Pokud je Clovék vystaven velké hlukoveé zatézi, spusti se obranné mechanizmy,
které maji za ukol zabranit poSkozeni sluchu. Sluchovy analyzator se doCasné
adaptuje na zvySeny hluk. Pokud se po chvili intenzita zvuku dostatecné snizi,

navrati se vSe do normalu.

2. Sluchova unava

V této fazi dochazi k vyCerpani vlaskovych bunék Cortiho organu a doasnému
zvyseni sluchového prahu. Poté, co hluk ustane, mél by tento stav odeznit v fadu

minut, maximalné hodin.

3. Sluchové vycerpani

Vycerpani sluchovych bunék se ve vétsiné pfipadl projevi az po nékolika letech
v hluéném prostiedi. Je Sance, Ze se bunkam alespon z Casti navrati jejich
funkce. Dochazi k tomu ale az po nékolika mésicich, kdy uz jedinec neni

vystavovan hluku.

4. Ztrata sluch

Ve Ctvrté fazi dochazi k poruseni struktury i funkce nékterych bunék a sluchovy
prah se zvysi natrvalo. PoSkozeni byva nezvratné a ¢lovék trpi nedoslychavosti.
(Lejska, 2001)
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1.3 Fyziologicka akustika

Fyziologicka akustika je obor, ktery se zabyva vznikem zvuku, jeho vedenim
a dalSim zpracovanim ve sluchovém analyzatoru €lovéka. Jak jiz bylo zminéno,
Kabatova definuje zvuk jako podélné nebo pficné mechanické vinéni v latkovém

prostfedi, které je schopné vyvolat v lidském uchu sluchovy viem.

Hlasitost a intenzita zvuku

Akusticka vina stlacCuje a rozpina prostfedi, ve kterém se Sifi. Dochazi ke zméné
tlaku v prostfedi, ¢im jsou zmény vétsi, tim se zvySuje hlasitost zvuku, ktery
vnimame. Hlasitost je subjektivni, zalezi na citlivosti sluchového analyzatoru
jedince.

Energii akustického vinéni oznacdujeme jako intenzitu zvuku. Ta se uvadi
v decibelech a jde o pusobeni dané energie na urcitou plochu v ¢ase. (Pejchar,
2013)

Frekvence a vyska zvuku

Frekvence udava pocet kmitl za 1 sekundu. Jednotkou této fyzikalni veli€iny je
hertz. Kdyz jsou kmity zvuku v prostfedi dostate¢né, vyvolaji u ¢lovéka sluchovy
viem. Jak jiz bylo zminéno zdravy mlady jedinec je schopen vnimat frekvenci
v rozmezi 16-20 000 Hz, s vékem se rozpéti zmensuje.

Vys8ka zvuku se odviji od frekvence, ¢im vysSi je frekvence, tim vysSi je tén, kdyz
klesa, ton je hluboky. (Pejchar, 2013)

Rozpéti sluchového pole (viz obrazek €. 4) je u kazdého clovéka
individualni, ovliviuje ho napfiklad geneticka predispozice, zpUsob Zivota ¢i vék
jedince. Jedna se o intenzitu zvuku, kterou je lidské ucho schopno vnimat.
je nejvyssi intenzita, kterou je sluchovy analyzator schopen zachytit a jak nazev
napovida, zpusobuje v uchu pocit bolesti. U zdravého ¢lovéka ma sluchové pole
rozpéti 0—-130 dB a 16-20 000 Hz. Jako prah nepfijemného slyseni se
oznacuje hluk o intenzité asi 120 dB. Tuto intenzitu zvuku vnima Clovék také jako

hmatovy prah (vyvola hmatovy viem). (Navratil a Rosina, 2019)

17



Obrazek €. 4: sluchové pole €élovéka (Schimmel, 2013)
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1.4 Sluchové poruchy

Pokud je néktera ¢ast sluchového analyzatoru poskozena, pfenos zvuku
neprobiha jak ma. Podle mista poskozeni rozliSujeme vady prevodni, percepcni
a smisené (kombinace obou). Tyto tfi druhy sluchovych poruch souhrnné
oznacujeme jako vady periferni. O centralni sluchovou poruchu se jedna, pokud
jedinec neni schopen dekodovat obsah sdéleni, je totiz naruSeno zpracovani
nervovych impulzd v mozku.

Sluchové vady Ize délit podle doby vzniku na vrozené, které vznikly pred
narozenim jedince a ziskané vznikajici béhem porodu, kratce po ném, ¢i kdykoliv
v prubéhu Zivota.

Jestlize se sluchova vada objevi pfed dokon&enim vyvoje feci (do 7. roku
véku), oznaCujeme ji jako prelingvalni. Pokud vada vznikne az je fe€ u jedince

pIné rozvinuta, jedna se o vadu postlingvalni. (Barvikova, 2015)
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Prevodni vady

Patologie vznika ve vnéjSim nebo stfednim uchu, funkce kochley je nenarusena.
Je tedy zachovano kostni vedeni zvuku, to znamena, Ze u tohoto druhu vady
nikdy nedojde k uplné hluchoté.

Pfevodni vady lze €asto napravit chirurgicky, pokud to z jakéhokoliv duvodu
mozné neni, vyuziva se implantat BAHA. Ten se sklada ze 3 ¢asti - titanovy Sroub
je upevnén v kosti, nastavec vyCniva z kiize a k nému Ize magnetem pfichytit
feCovy procesor. Akustické viny jsou pfeménény na vibrace, které se dal Sifi
kosti. Tento implantat Ize pouzit i u perifernich a smiSenych sluchovych vad.
(Boucek a Skfivan, 2014)

Percepéni vady

Je naruSena funkce blanitého hlemyzdé nebo sluchového nervu. Jelikoz
sluchové bunky ani neurony nemaji schopnost regenerace, jedna se o nevratné
poskozeni sluchu.

Pfi splnéni urCitych podminek je moznou kompenzaci takovych vad kochlearni
implantat. Ten se sklada ze zvukového procesoru, ktery je umistén za uchem,
a samotného implantatu chirurgicky viozeného pod kizi. Do blanitého hlemyzdé
je zavedena civka s elektrodami a ty drazdi sluchova nervova vlakna, ktera vedou

vzruchy do sluchového nervu a dale do mozku. (Razi¢kova a Vitova, 2014)

Snizenou sluchovou percepci Ize ve vétSiné pripadu alespon Casteéné

kompenzovat sluchadlem.
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2 Sluchova hygiena

Jako sluchovou hygienu mizeme oznacit soubor nepsanych pravidel péce
o sluch, ktery ma za cil pfedchazet jeho poskozovani. Ruku v ruce se sluchovou
hygienou jde také usni hygiena, pod kterou si miZzeme predstavit péci o Cistotu
sluchového analyzatoru. Nevhodnym chovanim &i Spatnou péci mize dojit ke
ztraté sluchu. Podle velikosti ztraty stanovila Svétova zdravotnicka organizace
(WHO) v roce 1980 klasifikaci sluchovych ztrat (viz tabulka €. 1).

Tabulka ¢. 1: mira ztraty sluchu (WHO, 1980)

0-25dB normalni sluch
26-40 dB lehka ztrata sluchu
41-55 dB stfedni ztrata sluchu
56-70 dB stfedné tézka ztrata sluchu
71-90 dB tézka ztrata sluchu

91 a vice dB velmi tézka ztrata sluchu

V roce 2001 vydala WHO dokument s nazvem Mezinarodni klasifikace
funkénich schopnosti, ktery byl do Cestiny prelozen v roce 2008. Je zde uvedeno
5 stupniti deficitli, ubytek funkce se udava v procentech (viz tabulka €. 2). Cilem

MKEF je sjednoceni pfi ur€ovani miry problému.

Tabulka €. 2: mira deficitu (WHO — MKF, 2008)

0 -norma 0-4 %
1 - lehky problém 5-24 %
2 — stfedné tézky problém 25-49 %
3 — tézky problém 50-95 %
4 — komplexni problém 96—-100 %
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Na nas sluch plsobi spousta podnétl, a to nejen ve dne, ale i v noci. Sluch
je totiz jediny lidsky smysl, ktery ,pracuje” i kdyz spime. Nize jsou uvedeny
priklady toho, co nasemu sluchu prospiva i co mu mize skodit.

Cisténi usi

Usni maz je produkovan jako ochrana pfed poranénim vnéjSiho zvukovodu,
a taky k zachyceni necistot. Ucho ma samocistici funkci, coz znamena, Ze neni
potfeba pouzivat Zadné specialni prostfedky a pfipravky. USni maz, odumfrelé
koZni bunky, chloupky a prach jsou posouvany smérem Kk pfedni Casti
zvukovodu, a to hlavné diky Zvykani a mluveni. Takze staci, kdyz je jednou za
¢as odtud odstranime tfeba ru¢nikem nebo ubrouskem. | tak najdeme na trhu
nékolik produktl, které by nam mély usni hygienu usnadnit. (DrSata 2015;
MuksSnablova, 2014)

Zasouvat cokoli dal do zvukovodu se nedoporucuje. Méli bychom se tedy
vyhnout i dnes stale hojné pouzZivanym vatovym tyCinkam. ZatlaCujeme si totiz
usni maz az k bubinku a po Case se muze vytvofit tzv. mazova zatka, ktera
zvukovod ucpe. V tomto pfipadé musime vyhledat odbornou pomoc. Vatové

tyCinky nejsou primarné ureny k €isténi zvukovodu. (Victory, 2019)

V lékarné si mizeme koupit nékolik druht prostfedku k odstranéni usniho
mazu, které jsou pro nase usi SetrnéjSi nez vySe zminéné vatoveé tyCinky. Usni
spreje a kapky si davaji za cil rozpustit maz, zmékcit zevni zvukovod a tim
usnadnit vyplaveni mazu ke vchodu do zvukovodu. VétSina téchto spreju i kapek
je na olejové bazi. Pozor ale na Casté pouzivani, jak jiz bylo zminéno, usni maz
je pro sluchovy analyzator velmi dllezity. Nadmeérné pouzivani téchto Cisticich
prostfedkl nam pak muze spiSe uskodit. Pfi nedostatku mazu je zvukovod vice
pro uzivatele sluchadel, u kterych se objevuje vysSi produkce usniho mazu, a tak
tyto prostfedky usnadni usni hygienu a mohou pfedejit mnozZeni bakterii. Jejich

uzivani se nedoporucuje u déti mladsich 3 let. (Mills, 2020)

DalSi moznosti, jak odstranit udni maz, je pouziti usni svice. Ty jsou
ve vétsiné pfipadu vyrobeny z baviny a napustény véelim voskem s parafinem.
Funguji na principu kominového efektu, kdy vlivem tepla a podtlaku, ktery
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vznikne, kdyZ svici zapalime a zavedeme do zvukovodu, se veSkery usSni maz
a necistoty nahromadi uvnitf svice. Tento produkt se ale mezi odborniky netési

velké oblibé, jsou znamy pfipady, kdy doslo k popaleni ucha. (Wilson, 2018)

Zpusob, jakym dbame na Cistotu naSich usi, mize ovlivnit kvalitu sluchu,
proto pokud se rozhodneme vyuzit k CiSténi néjaky z prostfedkl, meéli bychom

byt opatrni a pfecist si pfilozeny pfibalovy letak.

NasSi pozornost bychom méli vénovat i uSnimu boltci, ktery je hojné
vystavovan necistotam z okoli. Je vhodné pravidelné Cistit vodou a ru€nikem
zahyby a ryhy boltce a také jeho zadni stranu, kde se necistoty Casto usazuji.

Pfedejdeme tak mnozZeni nezadoucich bakterii.

Hluk

Za hluk mGzeme oznacit pro Clovéka Skodlivy zvuk, ktery je nepfijemny
a rusivy. Tento pojem je pro kazdého subjektivni, s vékem se sluchové pole lidi
meéni. A tak zvuk, ktery bychom dfive hodnotili jako nepfijemny nebo pfilis hlasity,

nam ve stafi nemusi vlbec vadit. (Tucek, 2018)

Dulezitym faktorem pfi hodnoceni hluku je obsah, ktery nam zvuk
zprostfedkovava. Jako pfiklad Ize uvést rockovy koncert. Milovnik tohoto
hudebniho zanru bude koncert o intenzité 110 dB hodnotit kladné a za hluk by ho
neoznacil. Pro starSi lidi, ktefi bydli nedaleko a preferuji lidovou hudbu, bude
takovy koncert nesnesitelny, a tudiZz ho vnimaji jako hluk. At uz jej vnimame
kladné ¢&i negativné, dopad na na$ sluch bude stejny. Plasobeni tak vysoké

intenzity zvuku po dobu jiz 1,5 minuty muze poSkozovat sluch. (Hrncif, 2013)

PFi Castém Ci pravidelném pUsobeni hluku dochazi k ur€ité sluchové ztraté.
Doba odhaleni poskozeni zavisi na intenzité hluku, sam jedinec totiz Casto
snizeni sluchové percepce nevnima. Pokud je ztrata pozvolna, Clovék se

pfizplsobi a snizené sluchové pole povazuje za normu. (Kabatova, 2012)

Dnesni doba je velmi hluéna, proto bychom ve volnych chvilich méli
vyhledavat klidng&jsi mista, aby si nase usi mohli odpoginout. Cim vy3si je
intenzita hluku, tim krat$i doba staci k poSkozeni sluchu. (viz tabulka €. 3). Uz pfi

vystaveni hluku o intenzit¢ 85 dB po dobu vice nez 8 hodin muze dojit
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k nevratnému poskozeni sluchu. Pokud jsme hluku vystaveni €asto, snizuje se
nase sluchové pole — rozsah frekvenci, které je ucho schopno vnimat. Jestlize
tedy vime, Zze se budeme pohybovat néjaky Cas v hluéném prostiedi, mél
bychom zvolit ochranu sluchu. Protihlukova sluchatka nebo Spunty do usi nam

mohou pomoci udrzet nas sluch v dobré kondici.

Tabulka €. 3: riziko ztraty sluchu dle intenzity hluku a dobé jeho ptasobeni (NIOSH)

85 dB 8 hodin

95dB 1 hodina

100 dB 15 minut

110 dB 1,5 minuty

115 dB 30 vtefin

130 dB 1 vtefina
Sluchatka

Fenoménem dnesdni doby jsou sluchatka, ktera jsou nepostradatelna témér
pro kazdého mladého Clovéka. Umoznuji nam totiz poslech hudby nebo
mluveného slova kdekoliv a kdykoliv, aniz bychom ruSili ostatni lidi. Jsou

ale sluchatka bezpec¢na, nehrozi nam trvalé poskozeni sluchu?

Kdyz sluchatka, tak urcité ta nahlavni, oproti peckdm, tém co se strkaji
pfimo do zvukovodu, maji nékolik vyhod. Obejmou cely boltec, takZe clovék
vnima mensi mnozstvi hluku z okoli a nemusi si hudbu tolik zesilovat. Pozitivem
je takeé to, Ze zvukova vina nepulsobi pfimo na bubinek, jak je tomu u ,pecek®, ale
vice se rozprostfe. Za nevyhodu muzeme oznadit velikost nahlavnich sluchatek,
jsou pfilis napadna a ne moc skladna. To neplati o ,peckach®, které jednoduse
stréime do kapsy a Ze je mame v uSich, si mnohdy nikdo nevSimne. Pokud je to
ale mozné, méli bychom se uzivani sluchatek vyhnout, pfece jen sluchovy
analyzator vice zatézuji a zplUsobuji také vyS$Si produkci uSniho mazu. Jestlize si
nedame pozor, muze dojit k poSkozeni sluchu nadmérnym hlukem. (Hahn a
LekeSova, 2018)

23



Chlad a vitr

Hlavné u malych déti jsou znamy pfipady, kdy jim nafoukal studeny vitr
do usi, a to zpusobilo zanét stfedniho ucha. Vitr ani chlad nejsou hlavni pFiinou
zanétu. Chlad oslabi lidské télo, které je nachylngjsi k infekcim a studeny vitr
nepfijemny pocit jeSté vice umocni. Vdechovani chladného vzduchu oslabi
i Eustachovu trubici, ktera spojuje nosohltan se stfedousim. Muze dojit k jejimu
zablokovani a zanét stfedniho ucha se zacne rozvijet. V zimé& bychom se tedy

méli chovat tak, aby nebyla nase imunita oslabena. (Rokyta, 2015)

Voda

Obc¢asné setkani s vodou usim nijak nevadi a neskodi jim. Pokud se ale
Casto potapime, muze se u nas objevit zanét zevniho zvukovodu neboli ,plavecké
ucho®. Riziko se zvySuje pfi potapéni v mofi nebo jinych pfirodnich koupalistich,
kde je mnohem vice bakterii a neCistot. Jde o zanét kuze nebo chrupavky
zvukovodu, ktery se projevuje bolesti, opuchnutim nebo dokonce docasnou
ztratou sluchu. (Rokyta, 2015)

Prevenci jsou Spunty do uSi. Zabrani priniku znecisténé vody do ucha,
a tak i vzniku zanétu. Dullezité je také udrzovat uSi v suchu, vihké prostrfedi je

podhoubim pro mnoZzeni bakterii.

Koureni

Ze je koufeni Skodlivé pro nas organismus snad vSichni vime. Ovsem
o moznych dopadech koufeni na kvalitu naseho sluchu vi jen malokdo.
V minulosti bylo provedeno mnoho vyzkumdu, které potvrdily, Ze koufeni muze

poskozovat nas sluch, pficin je hned nékolik.

Je prokazano, Ze nikotin a oxid uhelnaty snizuji hladinu kysliku v krvi a tim
dochazi k zuzeni cév ve stfednim uchu, které prokrvuji sluchové bunky. Pres
Eustachovu trubici, ktera propojuje nosohltan se stfednim uchem, se Skodlivé
latky, které pfi koufeni vdechujeme, dostavaji pravé do stfedousi. Mohou tedy

negativné ovlivnit jeho funkci. (Victory, 2019)
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Pravidla sluchové hygieny

Jaké zasady bychom méli tedy dodrzovat, aby nam nas$ sluch co nejdéle

dobfe slouzil? Z uvedenych informaci muzeme vydedukovat nasledujici pravidla:

odstranovat usni maz a jiné necistoty rucnikem nebo kapesnikem
e vyhybat se hlu¢nému prostredi

e pfi dlouhém pobytu v hluku pouzit ochranné prostfedky

e O0Omezovat uzivani sluchatek

o dat pfednost nahlavnim sluchatkim pred ,peckami®

e chranit uSi pfed studenym vétrem

e udrzovat usi v suchu

¢ nekourit
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3 Patologie a poranéni sluchového analyzatoru

Nemoci sluchového analyzatoru maji ¢asto formu zanétu a vétSinou lze
rozlisit akutni nebo chronickou formu. Velkou nevyhodou pfi vySetfeni a IeéCbé je
Spatny pfistup k jednotlivym Castem ucha. Podle mista vyskytu rozliSujeme
nemoci zevniho ucha, stfedousi a vnitfniho ucha. Pro ucely této prace jsem

vybrala jen ta onemocnéni, se kterymi se mizeme setkat nejcastgji.

3.1 Patologie sluchového analyzatoru

Zanét usniho boltce

Projevuje se bolesti nejen samotného boltce, ale i mista kolem néj. Bolestivé je
pro pacienta zvykani, citlivy totiz byva i Celistni kloub. Mlze se stat, Ze se zanét
rozSifi i do zvukovodu. NejCastéji se této infekce zbavime pomoci antibiotik.
(Plitnik, 2019)

Zanét zevniho zvukovodu

Zanét chrupavky nebo kiGze zvukovodu se muze rozvinout jen v urCité Casti
(lokalné) nebo po celé délce. Tomuto onemocnéni se fika ,plavecké ucho®, jeho
pfi€inou totiz byva Casté potapéni hlavné v pfirodnich koupalistich. Ve vihkém
prostfedi se bakterie rychle mnozi a zanét se rozviji. DalSi pFi¢inou mize byt
podrazdéni zvukovodu napfiklad pfi Cisténi usi vatovymi tyCinkami. Jedna se
o bolestivé onemocnéni, ucho je velmi citlivé na dotek. Zvukovod je tfeba nejprve
vyCistit a nasledné |éCit antibiotiky. Pfedchazet tomu mdzeme udrzovanim usi

v suchu a pfi Castém potapéni pouzivanim Spuntd do usi. (Plitnik, 2019)

Vpaceny a vyklenuty usni bubinek

Pokud se ucpe Eustachova trubice a ve stfednim uchu vznikne podtlak, dojde
k vpaceni usniho bubinku. V tomto pfipadé je nezbytné vyhledat odbornou
pomoc, Iékaf musi Eustachovu trubici znovu zprachodnit. Pfi zanétu stfedniho
ucha zase mulze dojit vlivem tlaku tekutiny k vyklenuti bubinku smérem do
zvukovodu. (Dillon, 2012)
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Zanét stredniho ucha

Jedna se o zanét v bubinkové duting, jehoz pfiCinou je blokace Eustachovy
trubice. Ta ma za ukol odvadét tekutinu ze stfedniho ucha, pfi nachlazeni mize
dojit k jejimu ucpani. Tekutina nema kam odtékat, a tak se vytvofi zanét. Aby
doslo k uvolnéni tlaku a odstranéni hnisu, udéla Iékaf na usnim bubinku maly
fez. K vylé€eni muze dojit i bez chirurgického zasahu, pokud je na bubinek
vyvijen piili§ velky tlak, sam praskne. Rez provedeny lékafem se ale zhoji rychleji

a lépe nez rana vznikla pfirozené. (Rozsypal a Hanus, 2015)

Porucha vestibularniho ustroji

Tzv. vestibularni syndrom je ¢asto symptomem jiného onemocnéni. ZpUlsobuje
jej napfiklad Spatné prokrveni, nador Ci virové nebo bakterialni onemocnéni.
NaruSeny mohou byt viaskove buriky nebo vestibularni nerv. K I1é¢bé se vétSinou

pouzivaji antibiotika nebo mize pomoci rehabilitace. (Fajstavr, 2011)

Mastoiditida

Jde o zanét sklipkll spankové kosti, ktery ¢asto komplikuje prabéh u zanétu

stfedousi. Vylécit jej muzeme také antibiotiky. (Dillon, 2012)

Tinnitus

Tinnitus Ize do &estiny prelozit jako usni Selest. Clovék slysi piskani, huéeni nebo
tfeba Sum, jeho projevy i pfiznaky jsou rGzné. Etiologie tohoto jevu je pomérné
rozmanita, porucha nebo infekce sluchového analyzatoru neni podminkou pro
vznik tinnitu. Jsou pfipady, kdy pfi¢ina vzniku neni i pfes snahu odborniku
odhalena. (Anatomicky atlas, 2012)

Objektivni tinnitus je realny, pacient slysi napfiklad tok pulzujici krve, lupani pfi
stazich stfedousnich svall nebo Sum vlastniho dechu pfi dysfunkci Eustachovy
trubice. Tento druh tinnitu vétSinou Ize odstranit, je ale méné Casty nez tinnitus
subjektivni. Ten slySi pouze pacient, zvuky nejsou realné. VétSinou jde
o symptom pfi naruSeni funkce nékteré ¢asti sluchového analyzatoru, to ale neni
podminkou. Moznych pfi€in je mnoho, a tak je dllezité znat dikladné anamnézu

pacienta a provést komplexni vySetfeni. Napfiklad podle doby trvani Ize

27



subjektivni tinnitus rozdélit na akutni €i chronicky nebo dle charakteru na tonovy,
Sumovy, komplexni a nespecifikovatelny. Ve vétSiné pfipadd tinnitus nelze
vylécCit, jsou ale metody jak jej zmirnit. Uziva se farmakoterapie nebo fyzikalni
|éCba. V zavislosti na charakteru tinnitu mohou pacientim pomoci sluchadla,
ktera produkuji zvuk (napf. Sum mofte), ten potlacuje intenzitu tinnitu a odvede od

néj pacientovu pozornost. (Dillon, 2012; Hahn, 2015)

3.2 Poranéni sluchového analyzatoru

Boltec

Jelikoz je boltec vy€nivajici €asti ucha, nezfidka mize dojit k jeho poranéni.
NejCastéji se setkame s pofezanim, pokousanim nebo natrzenim. Po narazu Ci
tupém uderu vznika krevni vyron. Pfi natrzeni, nebo kdyz je rana po poskozeni

hluboka, je potfeba vyhledat odbornou pomoc. (Pellant, 2014)

Zevni zvukovod

K poranéni zevniho zvukovodu Casto dochazi pravé pfi CiSténi usi vatovymi
tyCinkami, ale také po zasunuti jakéhokoliv ciziho pfedmétu. Obzvlast déti maji
tendenci si do zvukovodu zavadét rizné véci. Zvukovod je tfeba vydezinfikovat,

abychom predesli pfipadnému rozvoji infekce. (Pellant, 2014)

UsSni bubinek

Stejné jako u poranéni zvukovodu je Castou pficinou protrzeni bubinku vatova
tyCinka &i jiny pfedmét zasunuty do zvukovodu. Prasknuti mize zpusobit také
nahla extrémni zména tlaku.
Jelikoz jsou stfedousni kustky vzajemné propojeny a kovadlinka naseda
na bubinek, mlze se stat, Ze pfi poranéni bubinku dojde i k poSkozeni klstek.
(Dillon, 2012; Pellant, 2014)
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Blanity hlemyzd’

K poranéni této Casti sluchového analyzatoru nejCastéji dochazi vlivem velmi
silného zvuku, kdy vznika tzv. akustické trauma. Muze k nému dojit nahle,
napfiklad pfi vybuchu nebo postupné pfi Castém pobytu ve velmi hluéném
prostfedi bez ochrany sluchu. VétSinou dochazi k nevratnému poskozeni

vlaskovych bunék v Cortiho organu. (Pellant, 2014)

Vestibularni ustroji

Nejcastéjsi pfi€inou naruseni funkce rovnovazného ustroji je uraz hlavy. Jedinec
ma nepretrzity pocit zavraté nebo se objevuje jen pfi uritém pohybu hlavy
(rotace, kyvani,...). Bud tento stav po néjaké dobé sam odezni, nebo je nezbytné

vyhledat odbornou pomoc. (Pellant, 2014)
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4 Charakteristické rysy vékovych skupin

Vyzkumu zaméfeného na sluchovou hygienu se zucastnili respondenti
ve vekovém rozmezi 11 az 26 let. Proto v této kapitole naleznete kratkou
charakteristiku fyzickych i psychickych rysu jednotlivych vékovych skupin.
Z hlediska vyvojové psychologie spadaji dotazovani do 3 vyvojovych obdobi,
které nelze striktné vékové vymezit. Vyvoj kazdého jedince je individualni
a obdobi se mohou navzajem prekryvat. Ve vétSiné publikaci vyvojove

psychologie vSak najdeme tato vékova rozmezi:
Pubescence: 11-15 let
Adolescence: 16-20 let

Casna dospélost: 21-30 let (Thorova, 2015)

4.1 Pubescence

Toto obdobi zac€ina kolem 11. roku véku a vyznaCuje se emocni labilitou
a impulzivitou. U divek nastupuje toto vyvojové obdobi asi o dva roky dfive nez
u chlapcu. Jedinec hleda svou identitu a je k sobé i svému okoli pomérné kriticky.
Pubescent ma obtize s pfijetim autority, dalezitou roli hraje pratelstvi a pfijeti
do néjaké skupiny. Na pfelomu pubescence a adolescence ukonCuje dité
povinnou Skolni dochazku a je na néj kladen tlak pfi rozhodovani o dalSim studiu

nebo pracovnim uplatnéni. (Langmeier a Krej€ifova, 2006)

U divek i chlapcl dochazi ke zménam fyzickym, mimo jiné muidzeme
pozorovat tzv. rustovy spurt, tedy velmi zrychleny rust, kdy dité béhem roku
povyroste i o vice jak 10 centimetrd. Kolem 8. roku Zivota se zacina zvySovat
hladina hormond, coz se za¢ne viditelné projevovat asi v 11 letech jedince, kdy
se vétSinou objevuji sekundarni pohlavni znaky. Méni se proporce téla a pro

nékteré déti muze byt téZzké se se zménami vyrovnat. (Machova, 2016)
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4.2 Adolescence

Obdobi adolescence nastupuje u ditéte asi v 16 letech. Na rozdil od puberty
se projevuje vétSi psychickou vyrovnanosti a akceptaci své osoby. Dochazi
k rozvoji vztahl na pratelské i partnerské uUrovni. ZvySuje se touha
po samostatnosti a prosazeni svych nazord. Jedinec si uvédomuje, Ze nese
odpovédnost za své Ciny a jednani. U adolescenti se cCasto objevuje
nerozhodnost. Nékteré mladistvé Ceka prvni narocné a stresujici obdobi,
tzv. zkouSska dospélosti a nasledné dulezité rozhodovani v podobé volby
vhodného studijniho oboru na vyssi odborné nebo vysoké Skole. Popfipadé si
jedinec hleda nové zaméstnani a vice se osamostatiiuje. (Helus, 2011;

Pugnerova, 2019)

Ke konci obdobi se u divek i vétSiny chlapcl zastavuje fyzicky rist. Typicka
je nevyrovnanost fyzického a psychického vyvoje. Na pohled jedinec vypada

dospéle, po psychické strance ale neni uplné zraly. (Pugnerova, 2019)
4.3 Casna dospélost

| kdyZ &lovék dosahuje v Ceské republice z pravniho hlediska dospélosti
v 18 letech, z pohledu vyvojové psychologie je to az kolem 20. roku véku. V tomto
obdobi by mél byt jiz Clovék vyrovnany sam se sebou a uvédomovat si své
postaveni ve spole¢nosti. Jedinec hleda ve svém Zivoté stabilitu, vétSinou touzi
po samostatnosti a stalém partnerském vztahu. Clovék dokaZe Fesit konflikty
v klidu a je schopen ucinit kompromis. Stejné jako u adolescentu hraje dulezitou
roli intimita. Toto obdobi se vyznacuje zakladanim rodiny a naslednou vychovou
potomku. Jelikoz se ale prace v praktické ¢asti zaméruje na jedince, ktefi stale
studuiji, tento rys asné dospélosti se jich ve vétSiné pripadl jesté netyka. (Helus,
2011)

Student vysoké Skoly je vétSinou alespon z Casti zavisly pfedevSim na
finanéni podpofe rodiny, coz umoziiuje realizaci jeho studijnich cild. Kolem 20.
roku véku se u chlapcu zastavuje télesny rust, po fyzické strance dosahne ¢lovék

béhem tohoto obdobi svého vrcholu.

31



PRAKTICKY RAMEC

5 Dodrzovani sluchové hygieny

Zda se pubescenti, adolescenti a vysokoSkolsti studenti spravné staraji
o svU;j sluch a usi, jsem se pokusila zjistit pomoci kratkého dotaznikového Setfeni
s jasné formulovanymi otazkami. Dotaznik byl primarné zaméfen na zjisténi

hygienickych navyku tykajicich se sluchového analyzatoru.
5.1 Cile vyzkumu

Hlavnim cilem praktické Casti diplomové prace je zjistit, zda se Zzaci
a studenti chovaji tak, aby neposkozovali svuj sluch. Nevhodné chovani totiz

muze ovlivnit kvalitu sluchu.
Dil¢imi cili vyplivajicimi z povahy diplomové prace jsou:

« Porovnat odpovédi jednotlivych vékovych skupin a zjistit, jak moc se liSi.
o Zjistit rozdily mezi pohlavimi.
o Pfimét respondenty, aby se zamysleli nad svymi hygienickymi navyky, které

souvisi se sluchem.
5.2 Vyzkumné otazky

S pomoci ziskanych dat z dotaznikového Setfeni jsem se pokusila

odpovédét na nasledujici otazky:

Ktera vékova skupina respondentd se o své usi a sluch stara Iépe?
Povazuji zaci a studenti sluch za dulezity smysl pro ¢lovéka?
Dokazi se zaci a studenti soustredit/ucit v hluéném prostfedi?

v s

Poslouchaiji hlasitéjsi hudbu divky/Zeny nebo chlapci/muzi?

o bk 0N PE

Jaky podil respondentd se jiz setkal s tinnitem?
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5.3 Metodika

Pro dosaZeni stanovenych cilu byl vytvofen online dotaznik, zaméfeny
na Zaky a studenty ve véku od 11 do 26 let. Pfi jeho sestavovani byl kladen diraz
na jednoznacnost a jednoduchost, aby nedoslo k nedorozuméni nebo Spatnému
pochopeni otazky. Aby dotaznik nezabral respondentim pfili§ mnoho casu,
zvolila jsem uzaviené a polouzaviené otazky, kde mohli dotazovani popfipadé
pfipsat odpovéd, ktera u dané otazky chybéla. U nékolika polozek bylo zakim

a studentim umoznéno zvolit vice moznosti.

Pfed zahajenim vyzkumného Setfeni byl ve dnech 18. a 19. bfezna 2021
proveden pilotni pfedvyzkum, do kterého se zapoijilo 7 respondentt ve véku 11—
26 let. Po vyplnéni mi vSichni poskytli zpétnou vazbu. Na zakladé jejich
pfipominek jsem upravila formulaci jedné otazky a rozSifila poCet mozZnych

odpovédi u otazky Cislo 9.

Distribuce dotaznik( probihala na pfelomu mésice bfezna a dubna 2021
za vyuziti socialnich siti a také bylo kontaktovano vedeni vybranych zakladnich

a stfednich Skol s prosbou o vyplnéni dotazniku zaky.

5.4 Analyza vyzkumnych dat

Respondentiim bylo polozeno celkem 16 otazek, z nichz se 14 pfimo tykalo
sluchové ¢i usni hygieny. Podminkou pro odeslani online dotazniku bylo
zodpovézeni vSech otazek, takze se nestalo, Ze by néktera polozka nebyla

respondentem vyplnéna.

Béhem 2 tydnld se do online vyzkumného Setfeni zapojilo celkem

261 respondenti ve véku 11 az 26 let.

Pro pfehlednost byla celkova data (vSichni respondenti) zpracovana do
tabulky a vedle téchto udajl pak najdeme k porovnani odpovédi zen a muzl
oddélené (bez rozliseni véku). Celkova cisla jsou doplnéna o procentualni

vyjadreni, které je zaokrouhleno na jedno desetinné misto.
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Vysledky jednotlivych vékovych skupin znazornuje sloupcovy graf. Jelikoz
je pocet respondentl ve skupinach nevyrovnany, je zde C&etnost odpovédi

vyjadfena v procentech zaokrouhlenych na jedno desetinné misto.

1. otazka: POHLAVI

Do vyzkumu se zapojilo vice Zzen nez muzu. Hlavni pfi€¢inou nevyrovnanosti poctu
pohlavi je pravdépodobné rozeslani dotazniki mezi studenty pedagogické

fakulty, kde prevladaji zeny.

Tabulka €. 4: pohlavi

Zena 150 57,5
muz 111 425

2. otazka: VEK
Jak jiz bylo zminéno, vyzkum byl urCen pro osoby ve véku od 11 do 26 let
a respondenti byli rozdéleni do 3 vékovych skupin.

ProtoZe byl dotaznik distribuovan online prevazné na socialni siti Facebook,
pomeérné vyrazné previada vékova skupina 21-26 let. PocCet zucCastnénych

pubescentl a adolescentd je vyrovnany.

Tabulka ¢. 5: vék

11-15 let 67 25,7 31 46,3 36 53,7
16-20 let 64 24,5 37 57,8 27 42,2
21-26 let 130 49,8 82 62,9 48 37,1
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3. otazka: JAK CASTO SI CISTIS USI?

Mnozstvi vytvofeného uSniho mazu je u kazdého individualni, takze je jasné,
Ze se frekvence cisténi usi liSi. Celkové Ize fici, Zze si vétSina Zen Cisti usi hned
nékolikrat do tydne. Z odpovédi muzu zase vyplyva, Ze odstranuji necistoty
z oblasti sluchového analyzatoru méné Casto nez Zeny. Kazdy den si usSi vycCisti

asi 1/10 zaku a studentd.

Tabulka ¢. 6: frekvence cisténi usi

kazdy den 28 10,7 22 14,7 6 5,4

nékolikrat do tydne 104 39,9 73 48,7 31 27,9

asi jednou tydné 74 28,4 33 22 41 37
:'nééks‘;g:rét do 39 149 16 107 @ 23 207
asi jednou za mésic 10 3,8 4 2,7 6 54
jednou za pul roku 2 0,8 0 0 2 1,8
uSi si ne€istim 4 15 2 0,3 2 1,8
jiné 0 0 0 0 0 0
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Rozdil mezi vékovymi skupinami neni nijak vyrazny. VétSina dotazanych si Cisti
usi alespon jednou tydné. VSichni studenti si usi Cisti, mezi zaky jsou jedinci, ktefi

si maz a nedistoty sami neodstranuji a spoléhaji se na samocistici funkci ucha.

Graf €. 1: frekvence cisténi usi
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4. otazka: CO POUZIVAS NA CISTENI USi? (moznost vybéru vice odpovédi)

Z teoretické Casti prace vime, Ze ma ucho samodistici funkci, takze nam
k odstranéni usniho mazu a jinych necistot staci ru¢nik ¢i kapesnik. Ze ziskanych
dat ale vyplyva, Zze velmi vyrazné prevazuje uzivani vatovych ty€inek, a to bez

ohledu na pohlavi nebo vék. 2 dotazovani uvedli, Zze si uSi Cisti pomoci prstu.

Tabulka €. 7: prostfedky k €isténi usi

vatové tycmky 90 7

usni sprej 22 8,5 17 11,3 5 4,5
olejové kapky 5 2 5 3,3 0 0
usni svice 1 0,4 1 0,7 0 0
ruénik nebo 59 225 37 247 22 198
kapesnik

uSi si ne€istim 5 2 2 1,3 3 2,7
jiné 2 0,8 0 0 2 1,8

Pouzivani vatovych tyCinek dominuje u v8ech skupin, nejvice vSak tento

prostfedek pouzivaji vysokoskolsti studenti.

Graf €. 2: prostiedky k cisténi usi
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5. otazka: JAKA SLUCHATKA POUZIVAS?

Z dat vyplyva, Ze vice jak 3/4 lidi ve véku 11-26 let vyuziva k poslechu hudby
nebo mluveného slova ,pecky”, coz je pomérné vysoky podil. Dale Ize napfiklad

vyCist, Ze nahlavni sluchatka pouzivaji vice muzi nez zeny.

Tabulka ¢. 8: druh sluchatek

celkem %

nahlavni 37 14,3 15 10 22 19,8
»pecky* 122 46,7 79 52,7 43 38,8
nahlavni i ,pecky* 81 31 39 26 42 37,8
zadna 21 8 17 11,3 4 3,6

Nahlavni sluchatka pouziva nej¢astéji nejmladsi vékova skupina. Bez sluchatek

se obejde vice jak 1/10 vysokoSkolskych studentu.

Graf €. 3: druh sluchatek
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6. otazka: OMEZUJES NEKDY ZAMERNE CAS, PO KTERY POUZIVAS
SLUCHATKA?

Pouzivani sluchatek omezuiji vice Zeny nez muzi a celkem tak Cini témeér 1/4 zaku

a studentd.

Tabulka ¢. 9: omezeni uziti sluchatek

celkem %

ano 60 23 42 28 18 16,2
ne 180 69 91 607 89 802
Sheikile 21 8 17 113 4 3.6

nepouzivam

Omezovani poslechu hudby € mluveného slova pfes sluchatka je CastéjSi

u stfedoskolakl a vysokoskolakl nez u zakl zakladnich Skol.

Graf ¢. 4: omezeni uziti sluchatek
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7. otazka: JAK HLASITOU HUDBU VETSINOU POSLOUCHAS?

Parametry reproduktoru v PC, notebooku, tabletu nebo mobilu se
liSi a i maximalni akusticky tlak (hlasitost), ktery je reproduktor schopen
vyprodukovat. Tudiz nelze pfesné urcit, jak hlasitou hudbu ¢lovék posloucha. Dle
vyzkumu by ale hlasitost neméla pfesahovat 60 % mozZného zesileni, jinak muze
pfi delSim Ci Castém poslechu hrozit poSkozeni sluchu. Ziskana data jsou tedy
orientacni. Cilem bylo takeé zjistit, zda si respondenti uvédomuiji, jak moc hudbu

pfi poslechu zesiluji.

NejCastéji poslouchaji zaci a studenti hudbu zesilenou v rozmezi 41-60 %

v s

z mozné hlasitosti. Dale Ize z tabulky vycist, Ze muzi poslouchaji hlasitéjsi hudbu

nez zeny.
Tabulka ¢. 10: hlasitost

0-20 15 5,7 10 6,7 5 45
21-40 37 14,2 21 14 16 14,4
41-60 72 27,6 46 30,7 26 23,4
61-80 62 23,8 32 21,3 30 27,1
81-100 38 14.6 14 9,3 24 21,6
nevim 34 13 24 16 10 9
hudbu

neposloucham
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Vice jak polovina studentl zesiluje hudbu pod 60 % z mozZného rozsahu.

v s e

U zbylych skupin je podil niZSi. NejhlasitéjSi hudbu poslouchaji Zaci na zakladni
Graf €. 5: hlasitost
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8. otazka: DOKAZES SE SOUSTREDIT/UCIT V HLUKU (televize, hudba, hovor,

ruch z venku)?

Pomér respondentu, ktefi se dokazi ucit v hluéném prostredi, a téch, kterym hluk
vadi, je témé&rf stejny. Zeny maji vétsi problém soustfedit se v hluéném prostiedi

nez muzi.

Tabulka ¢. 11: soustiredéni v hluku

ano, hluk mi nevadi 125 48 68 45,3 57 51,4

ne, hluk mi vadi 136 52 82 54,7 54 48,6

NejmladSi skupina respondentd se v hluéném prostifedi soustfedi lépe nez

vysokoskolsti studenti. Lze Fici, Ze se citlivost na hluk s vékem zvySuje.

Graf €. 6: soustredéni v hluku
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9. otazka: KAM BY SES OBRATIL/A, KDYBYS ZACAL/A MiT PROBLEMY SE
SLUCHEM?

Vice jak polovina dotazanych by se pfi problémech s usima obratila na ORL. Data
ukazala, ze v tomto ohledu jsou Zzeny rozhodné&;jSi nez muzi, jen 2% by nevédéla

na koho se obratit. Kdezto pomér nerozhodnych muzu je 6 krat vyssi.

Tabulka €. 12: vyhledani pomoci pfi bolesti usi

T T
ORL 140 53,6 87 58 53 47,8

obvodni lékaF 46 17,6 21 14 25 22,5
pediatr 9 3,5 5 3,3 4 3,6
jel/a byc.h do 0 0 0 0 0 0
nemocnice

fesilla bych to s 48 | 184 | 33 | 22 | 15 | 135
rodici

nevim 17 6,5 3 2 14 12,6
jiné 1 0,4 1 0,7 0 0

ORL by navstivilo vyrazné vice vysokoskolskych studentu, zaci by ¢astéji fesili

problém s rodici. Jedna studentka uvedla, Ze by hledala pomoc na foniatrii.

Graf €. 7: vyhledani pomoci pfi bolesti usi
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10. otazka: BYL/A JSI NEKDY NA ORL KVULI ONEMOCNENI| NEBO
PORANENI USI (nosni, usni, kréni)?

139 dotazanych nékdy navstivilo ORL. Pomér mezi Zenami a muzi se nijak

vyrazné nelisi.

Tabulka ¢. 13: navstéva ORL

celkem % zeny % muzi %
jednou 52 19,9 25 16,7 27 24,3
nékolikrat 82 31,4 51 34 31 27,9
chodim pravidelné 5 19 4 2,7 1 0,9
ne 94 36 56 37,3 38 34,4
nevim 28 10,8 14 9,3 14 12,6

Na ORL nikdy nebyly 2/5 studentl. Zda ORL navstivili, nevi asi 20 % zaka.

45
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Graf €. 8: navstéva ORL
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11. otazka: BOLi TE NEKDY USI?

1/3 respondentu boli ob&as usi, bolest je CastéjSi u Zzen nez muzu. Vice jak
polovina dotazanych uvedla, Ze bolesti usi netrpi.

Tabulka ¢. 14: bolest usi

(a:éoléc::liaksrta?t do roka) 6 2.3 4 2.7 2 1.8
obcas 86 33 53 35,3 33 29,7
jen v lété 1 0,4 1 0,7 0 0
jen v zimé 22 8,3 16 10,7 6 5,4
ne 146 56 76 50,6 70 63,1
jiné 0 0 0 0 0 0

Data jednotlivych v&kovych skupin se nijak vyrazné nelisila. Castou bolesti usi

trpi jen studenti. Naopak tento stav nikdy nepocitily asi 3/5 pubescentu.

Graf €. 9: bolest usi
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12. otazka: KTEROU Z TECHTO USNICH NEMOCI A STAVU JSI
PRODELAL/A? (moznost vybéru vice odpovédi)

Z uvedenych stavd a nemoci zvolily 2/5 dotazanych zanét stfedniho ucha.
Naopak Zadny zrespondentl netrpél doCasnou ztratu sluchu. Piskani nebo
hu€eni v uSich méla ¢i stale ma 1/5 oslovenych. 35 % lidi do 26 let Zadnou nemoc

Ci stav uvedeny v dotazniku neprodélalo.

Tabulka €. 15: nemoci a stavy usi

zanét zevniho 44 16,9 28 18,7 16 14,4

zvukovodu

zanet stredniho 105 402 @ 64 427 | 41 369
ucha

piskani nebo huceni |, = ;. 4, 20 24 216
v usich (tinnitus)

praskly usni

bubinek 15 57 8 5,3 7 6,3
docasna ztrata 0 0 0 0 0 0
sluchu

mazova zatka 25 9,6 13 8,7 12 10,8
nic z uvedeného 90 345 52 34,7 38 34,2
jiné 4 1,5 3 2 1 0,9
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Odpovédi pubescentll a adolescentl se nijak vyrazné neliSily. Z dat vyplyva,
Ze s tinnitem ma zkuSenosti vice zaku nez studentld. Zanét stfedniho ucha je

nejfrekventovanéjsi nemoci u véech vékovych skupin.

Graf €. 10: nemoci a stavy usi
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13. otazka: ZNAS NEKOHO, KDO POUZIVA SLUCHADLO?

Prekvapivé vice jak polovina dotazovanych uvedla, Ze zna nékoho, kdo pouziva
sluchadlo.

Tabulka ¢. 16: sluchadlo

celkem % zeny % muzi %
ano 138 52,9 84 56 55 49,5
ne 123 47,1 66 44 56 50,5

S vékem se zvySuje pocet lidi, ktefi se setkali s nékym, kdo pouziva sluchadlo.

Graf €. 11: sluchadlo
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14. otazka: ZAJIMAL/A SES NEKDY O SLUCHOVOU HYGIENU?

Data ukazala, Zze se v minulosti o sluchovou hygienu zajimalo pomérné malo zaku

i studentl. VysSi zajem o tuto problematiku byl zaznamenan u Zen.

Tabulka €. 17: zajem o sluchovou hygienu

celkem % zeny % muzi %
ano 33 12,6 28 18,7 5 4,5
ne 228 87,4 122 81,3 106 95,5

Jak se spravné starat o sv(j sluch, se zajimala asi 1/5 vysokoskolskych studentu.

U ostatnich vékovych skupin byl zajem nizSi. To nejspiS souvisi i s vékem

respondentu.
Graf €. 12: zajem o sluchovou hygienu
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15. otazka: MYSLIS, ZE SE O SVE USI STARAS DOBRE?

Vice jak 2/3 respondentt si mysli, Ze se o své usSi stara dobre.

Tabulka ¢. 18: péce o usi

celkem % zeny % muzi %
ano 202 77,4 109 72,7 93 83,8
ne 59 22,6 41 27,3 18 16,2

U vSech vékovych skupin pfevlada nazor, Ze se o své usi staraji vhodnym

zpusobem. S vékem ale pfibyva téch, kdo si mysli, Ze by o své usi méli peCovat

lépe.
Graf ¢. 13: péce o usi
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16. otazka: SERAD LIDSKE SMYSLY PODLE DULEZITOSTI PRO CLOVEKA.

Migwiv s

Posledni otazka si kladla za cil zjistit, jak moc je podle respondentd sluch pro

Clovéka dulezity v porovnani s Cichem, hmatem, chuti a zrakem. Dotazovani

Podle sefazeni byl polozkam pfifazen urdity pocet bodu:

e 1.—5bodu
e 2.-—4 body
e 3.-3body
e 4. -2 body
e 5.—1bod

Ze ziskanych dat vyplyva, Ze Zaci a studenti povazuji za nejdllezitéjSi lidsky

smysl zrak, sluch skonéil na 2. misté. Zeny a muzi se v nazorech nijak vyrazné

nelisi.
Tabulka ¢. 19: dalezitost lidskych smysla
zrak 1227 31,3 698 31 529 31,8
sluch 1016 26 585 26 431 25,9
hmat 689 17,6 418 18,6 271 16,3
¢ich 528 13,5 288 12,8 240 14,4
chut’ 455 11,6 261 11,6 194 11,6
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VSechny vékové skupiny sefadily lidské smysly stejné. Sluch je podle nich

vrigvivs

Témeér stejnou dulezitost prikladaji adolescenti a mladi dospéli ¢ichu a chuti.

Graf ¢. 14: dulezitost lidskych smyslua
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5.5 Vyhodnoceni vysledku

| pfesto, Ze byly nékteré vysledky pomérné dost vyrovnané, bylo mozné

odpovédét na vSechny stanovené vyzkumné otazky.

1. Ktera vékova skupina respondentu se o své usi a sluch stara lépe?

Rozhodnout, ktera vékova skupina se o své uSi a sluch stara Iépe, bylo
obtizné. Pro ureni byly podstatné odpovédi respondentl na 4 otazky
z dotaznikového Setfeni (4.,5.,6.a7.)

Co se tyCe cisténi uSi, jsou na tom nejlépe pubescenti. V porovnani
s ostatnimi skupinami pouzivaji vatové tyCinky nejméné Casto. Zaroven si 27 %
z nich Cisti usi rucnikem nebo kapesnikem.

Kvalitu sluchu muze ohrozit i Spatna volba sluchatek. Nejméné vhodné jsou
.pecky’, které pouziva az 80 % mladych lidi. Nej¢astéji voli tento druh
adolescenti.

Pouzivani sluchatek zamérné omezuji nejCastéji vysokoskolsti studenti.
Vice jak 12 % respondentl z této vékové skupiny uvedlo, Ze sluchatka vibec
nepouziva, coz je pro sluch nejlepsi.

Jak jiz bylo zminéno, doporucuje se, aby lidé nezesilovali hudbu nebo jiné
audio nahravky na vice nez 60 % z mozného rozsahu reproduktoru, jinak mize
dojit k poSkozeni sluchu. V tomto ohledu si nejlépe vedou opét studenti. Vice jak

polovina z nich pfi poslechu tuto hodnotu nepfekracuje.

Za pomysiného vitéze v péci o usi a sluch mizeme oznadit studenty
vysokych Skol. Jejich prvenstvi ovSem neni ve vSech ohledech jednoznaéné

a také by bylo vhodné, aby néktefi své hygienické navyky prehodnotili.
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2. Povazuiji zaci a studenti sluch za dtlezity smysl pro €lovéka?

V porovnani se zbyvajicimi lidskymi smysly povaZzuji Zaci a studenti sluch
Tabulka Cislo 20 podrobné znazornuje dulezitost jednotlivych smysli pro
Zzeny a muze v zavislosti na véku. Pro lepSi pfedstavu jsou data vyjadrena

v procentech.
Nejvice se odliSuji muzi ve véku 16 az 20 let, na rozdil od ostatnich skupin

i podle muzti mezi 11 az 15 lety.

Tabulka ¢. 20: dualezitost lidskych smyslt dle véku i pohlavi

Zzeny muzi zeny muzi zeny muzi

zrak 29,3 30,6 31 31,9 31,7 32,6
sluch 25,9 24,8 25,6 28 26,2 25,7
hmat 17 16,5 18,4 12,8 19,3 18
€ich 16,4 16,7 12,8 13,8 11,5 13
chut’ 11,4 11,4 12,2 13,6 11,3 10,7

Zrak a sluch maji pro zaky a studenty co do vyznamu jasnou pozici.
Dulezitost ostatnich smyslu vnimaji jednotlivé vékové skupiny i pohlavi

v nékterych pfipadech odliSné.
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3. Dokazi se zaci a studenti soustredit/uéit v hluéném prostredi?

Prazkum dokazal, Zze se soustfedénim &i ucenim v hluéném prostfedi ma
problém asi polovina zaku a studentd. Jak jiz vime, vnimani hluku je u kazdého
jedince subjektivni. OvSem v dnesSni dobé je lidsky organismus vystaven
mnohem veétSimu hluku nez dfiv a schopnost pfizpusobit se je pro zaka Ci
studenta vyhodou.

Pfi podrobné&jSim rozpracovani bylo zjisténo, Ze s vékem schopnost
soustfedit se v hluéném prostifedi u muzd klesa, na vysoké Skole pomérné

vyrazné. Co se tyCe Zen, nejhure se v hluku soustfedi stfedosSkolacky.

Tabulka €. 21: soustiedéni v hluku dle véku i pohlavi

Zzeny muzi zeny muzi zeny muzi
ano, hluk mi nevadi 58,1 64 35,1 63 42,7 39,6

ne, hluk mi vadi 41,9 36 64,9 37 57,3 60,4

Z dat tedy vyplyva, Ze problém soustiedit se v hluéném prostiedi ma asi

polovina zakl a studentd, pfi¢emz pfevladaji Zeny.
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sv s

Ze ziskanych dat Ize usoudit, Ze muzi poslouchaiji hlasitéjSi hudbu nez Zeny.
To plati i u jednotlivych vékovych skupin. Tézko ale Fict, co je pfiinou.

PFi porovnani vyskytu bolesti usi u zen a muzl v jednotlivych vékovych
skupinach (viz graf €. 15) se ukazalo, Ze je u muzu s rostoucim vékem bolest
CastéjSi. Provazanost s poslechem nadmérné hlasité hudby ale nelze

jednoznacné prokazat.

Graf €. 15: bolest usi dle véku a pohlavi
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5. Jaky podil respondentt se jiz setkal s tinnitem?

S tinnitem ma zkuSenosti asi 20 % Zaka a studentl. Rozdil mezi pohlavimi
je zanedbatelny. Mirné vysSi vyskyt byl kupodivu zaznamenan u zakl zakladnich
a stfednich Skol. Z toho vyplyva, Ze tinnitus postihuje kohokoliv bez ohledu
na pohlavi i vék. Vyssi vyskyt byl kupodivu zaznamenan u zaku zakladnich
a stfednich skol.

Po zpracovani ziskanych dat Ize Fici, Ze se mnozi Zaci a studenti nechovaji

tak, aby nepoSkozovali svij sluch. Proto by bylo vhodné vénovat se sluchové

hygiené na zakladni 8kole a seznamit Zaky s riziky nevhodné péce o usi a sluch.
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5.6 Edukaéni material o sluchové hygiené

Pfilohu Cislo 1 tvofi edukacni material, jehoz cilem je ukazat zZakim
a studentd, co jejich usim a sluchu Skodi a naopak prospiva €i nevadi. Tento
material byl i sou€asti online dotazniku. Po vypInéni otazek se respondentim

zobrazil a mohli si jej prostudovat.

Pfi tvorbé byl kladen ddraz na stru¢nost, nazornost a prehlednost.
Za uCelem zpracovani edukacniho materialu byly vybrané obrazky pretvofeny ve
volné stazitelné aplikace Comics and cartoon maker od Game Brain, ktera

fotografie prfevedla do podoby kresby.
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6 DISKUZE

Jelikoz jsem nenasla zadnou diplomovou praci, ktera by se alespon z ¢asti
ve svém praktickém ramci zabyvala stejnym tématem, porovnala jsem ziskana
data s informacemi uvedenymi ve zdrojich, které byly pouzity pro zpracovani

teoretické Casti této diplomové prace.

Frekvence odstranovani usniho mazu ze zvukovodu je individualni, zavisi
hlavné na rychlosti jeho tvorby a konzistenci. Zadna pravidla &i doporugeni tedy
nelze zobecnovat. Hygiené sluchového analyzatoru by se méli vice vénovat lidé,

ktefi nosi sluchadlo.

| kdyzZ je pouzivani vatovych tyCinek k odstranéni mazu a jinych necistot
nevhodné, je tento prostifedek zaky i studenty velmi €asto pouzivan. Z toho
vyplyva, Ze by bylo vhodné poucit danou vékovou skupinu o rizicich nevhodného
a Castého pouzivani vatovych tyCinek. Ostatni prostfedky Zaci a studenti
pouzivaji zfidka. 1/5 pubescentl, adolescentl a mladych dospélych vyuzije
k Cisténi usi ruénik nebo kapesnik, coz je podle dostupnych zdroju jeden

z nejlepsich zplsobd.

Nemilym zjisténim je, ze témér 80 % mladych lidi pouziva k poslechu
hudby &i jiného audiozaznamu tzv. pecky. Jak uvedl Hahn v rozhovoru pro Cesky
rozhlas, neni pouzivani tohoto druhu sluchatek vhodné. Akusticka vina totiz
pusobi pfimo na usni bubinek, ktery je pod velkym tlakem. U nahlavnich

sluchatek se vina vice rozptyli, proto jsou ,mensim zlem®.

Témér polovina zakl a studentt posloucha hudbu zesilenou na méné nez
60 % z mozného rozsahu. Dle dostupnych zdroji mlze byt poslech hlasitéjsi
hudby pro sluch rizikovy. Sama jsem pfedpokladala, Ze budou Zaci a studenti

v s

poslouchat hlasitéjsi hudbu.

NejcastéjSim onemocnénim usi je zanét stfedniho ucha, ktery se vétSinou
objevuje do 6. roku véku, déti maji totiz uzsi Eustachovu trubici a jejich imunita
se stale vyviji. Proto neni pfekvapenim, ze 40 % lidi do 26 let tuto nemoc béhem

sveho Zivota jiz prodélalo.
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Kdyz vezmeme v potaz, Ze sluchovym postizenim trpi v Ceské republice asi
0,5 milionu lidi a ne vSichni samoziejmé pouzivaji sluchadlo, je fakt, ze vice nez

50 % Zakul a studentt zna nékoho, kdo tento pfistroj pouziva, pfekvapivy.

Migwivs

se na tom i mnohé internetové Ci knizni zdroje. Sluch je jednoznacné hned na

druhém misté.
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ZAVER

V této diplomové praci jsem se snazila zjistit, zda se lidé ve véku 11 az 26
let chovaji tak, aby si nepoSkozovali svij sluch. K ziskani potfebnych dat byl
sestaven kratky dotaznik, ktery cilil na zaky a studenty. Celkem se zapojilo
261 respondentd, coz je dle mého nazoru dostatené mnozstvi pro zodpovézeni

stanovenych vyzkumnych otazek.

Osobné jsem predpokladala, ze vysledky odhali vyrazné rozdily v péci
o sluch mezi Zaky na zakladni Skole a vysokoskolskymi studenty. Tuto mou
domnénku se podafilo vyvratit. Mezi jednotlivymi vékovymi skupinami byly

zaznamenany odliSnosti, ovSem ne néjak vyrazné.

Vysledky vyzkumného Setfeni prokazaly, Ze asi 90 % zaka a studentd
pouziva k odstranéni usniho mazu a dalSich necistot vatové tyCinky. Ty mohou
byt pfi Spatném &i Castém pouzivani pro ¢lovéka Skodlivé. Stejné tak je nevhodné
i pouzivani sluchatek, tzv. pecek, které ucpou zvukovod, takze je na usni bubinek

vyvijen velky tlak. Ty preferuje témér 80 % lidi ve véku 11 az 26 let.

Dotaznik obsahoval také otazky, které se soustfedily na nemoci a stavy usi
Casto se vyskytujici u déti a mladistvych. Bylo prokazano, ze 40 % oslovenych
prodélalo zanét stfedniho ucha, ktery se nejCastéji objevuje do 6. roku véku.
HucCeni Ci piskani v uSich nékdy mélo nebo stale ma asi 20 % mladistvych, coz

je pomérné vysoké Cislo.

Celkové Ize tedy fici, Ze se mnozi Zaci a studenti nechovaji ke svym usim
a sluchu pfili§ dobfe. Proto by bylo vhodné se tomuto tématu vénovat uz na
zakladni Skole a poucit zaky o moznych rizicich, které hrozi pfi delSim pobytu
v hluéném prostiedi nebo pfi poslechu hlasité hudby. Také poukazat na rizika

pouzivani vatovych ty¢inek ¢i ,pecek”.

Teoreticka Cast prace se zaméfovala nejen na zasady sluchové hygieny,
ale i na anatomii sluchového analyzatoru nebo jeho nemoci a vady. Také bylo
dulezité pochopit, jak vlastné sluchovy analyzator Clovéka zpracovava zvuk.

Abychom si dokazali |épe predstavit psychickou i fyzickou vyspélost
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respondentu, byly v posledni kapitole uvedeny charakteristické rysy pubescentd,

adolescentt a mladych dospélych.

Soucasti prace je didakticky material, ktery shrnuje poznatky teoretické
Casti tak, aby byly srozumitelné pro zaky a studenty. Tento tfistrankovy plakat byl
i soucCasti online vyzkumného dotazniku, takze si jej mohli respondenti po

zodpovézeni otazek prohlédnout.
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Priloha €. 1: edukacni material

SLUCHOVA HYGIENA

Co délat, abychom si neposkozovali sluch?

SLUCHATKA

i Kdyz sluchatka, tak nahlavni.. Pecky" totiz ucpou zvukovod a cela zvukova vina jde
i pfimo na bubinek. Nahlavni sluchatka obejmou cely boltec a zvuk se vice rozprostte.
1

Cvaery poslech hudby, ktera je zesilena na vice nez 60 % hlasitosti ze 100, miize poskodit
sluch.
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Ucho ma samodistici funkei, takze nemusime pouZivat zadne specialni ptipravky. Stadi |
obdas vyt¥it uni maz ruénikem nebo kapesnikem na zadatku zvukovodu. Vatové tydinky |
1

1

nejsou Vhodné, zatladuji udni maz k bubinku a mze dajit k uepani zvukovodu.
_____________________________________________________________________ J
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1 Castym potapénim, hlavné v moti a ptirodnich koupalitich, se mohou v uchu mnozit 1}
I . . o . A v . M o v.l. v V. I
i bakterie, kferé zplisobi zanét zevniho zvukovodu. Proto je dileZité udrzovat usi v suchu a |
I v % H
! pouzivat punty do u§i i
i Chlad a vitr oslabi nejen u8i, ale i cely organismus, ktery je nachylngsi k infekcim a méize |
i i
! i

dojit k zangtu stiedntho ucha. Proto bychom méli nage usi chranit Spunty nebo &epici.



HLUK

Pokud vime, e se
budeme pohybovat ve

velmi hluéném prostted,

méli bychom pouzit

rockovy ochranu sluchu, fedy

$punty do udi nebo
protihlukova sluchatka.

koncert

Po joké dobd v hluéném
prosttedi nam tedy hrozi
poskozeni sluchu?

PRIPUSTNA DENNi DAVKA
HLUKU

85 dB - 8 hodin

\ 95 dB - | hodina
| 100 dB - I5 minut
0 dB - 1,5 minuty

130 dB - | vtetina

* dB = decibel, iednotka hladiny intenzity zvuku (hlasitost zvuku).



