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Anotace
VOZENILKOVA, Klara. Logopedickd péce o postlingvdlné ohluchlé osoby. Hradec
Kralové: Pedagogicka fakulta Univerzity Hradec Kralové, 2017. 63 s. Bakalatska prace.

Bakalaiska prace s nazvem ,,Logopedickd péCe o postlingvalné ohluchlé osoby* se
zabyva postlingvalni hluchotou v dospélém véku. Pojednavéd o vymezeni zakladnich
pojmi problematiky postlingvalni hluchoty v dospélosti, socialnich dopadil této
sluchové vady na nédhle ohluchlou osobu, problematikou komunikace této cilové
skupiny, moznostmi dal$i podpory a logopedickou péci. Cilem vyzkumného Setfeni je
zjistovani informaci o zkuSenostech klinickych logopedt v oblasti logopedické péce o
dosp€lé osoby s postlingvalni hluchotou. Prace je zaloZena na vnitini analyze dostupné
stéZejni literatury k tématu a dotaznikovém Setfeni mezi klinickymi logopedy v Ceské
republice. Vyzkumna cast je sestavena z nashromazdénych dat, ktera byla ziskana

Vv pribéhu vyzkumného Setieni.
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Annotation
VOZENILKOVA, Klara. Speech therapy for postlinqually deafened people. Hradec
Kralové: Faculty of Education, University of Hradec Kralové, 2017. 63 pp. Bachelor

thesis.

Bachelor thesis ,,Speech therapy for postlinqually deafened people” deals with
postlingual deafness in adult age. The thesis discusses the definition of basic terms, the
social impact of hearing impairment, problems with communication in this target group,
the possibilities for further support and speech therapy for postlinqually deafened
people in adult age. The aim is to determine experiences from speech therapists with
therapy in adult age with the postlingual deafness. The thesis reflects both the scientific
literature pertaining to the issue postlingually deafened people and the questionnaire
survey in clinical speech therapy clinics in the Czech republic. The research part is
compiled from the collected data which was acquired during the survey.
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UvoD

Specialni pedagogika se soucasné zabyva zejména problematikou vyvoje déti se
sluchovou vadou. Malo zpracovanou se jevi skupina dospélych osob se sluchovymi
vadami, proto bude problematika postlingvalni hluchoty zpracovana v této bakalaiské
préci.

Sluch ma v zivot¢ clovéka nezastupitelnou roli. Celé sluchové ustroji
zprostiedkovava mnoho sluchovych vjemu, které mu pomahaji 1épe, rychleji a snadnéji
se orientovat v kazdodennich situacich. Sluch umoznuje orientaci v prostoru, ale rovnéz
upozornuje na nebezpecné situace. I dospély Clovék se potiebuje dale vyvijet a prave
vV obdobi dospélosti je vrozvijeni na vrcholu svych Zivotnich sil. Socializace
ptedstavuje celozivotni d¢j a nebyva nikdy ukoncena. Jednou z nezastupitelnych funkci
sluchu je ptirozeny rozvoj feci, ktery slouzi jako zakladni komunikacéni prostiedek mezi
lidmi. Komunikace upeviiuje socialni vztahy a schopnost srozumitelné se vyjadiovat,
ale také ovliviiuje psychickou vyrovnanost ¢lovéka.

V tomto piipadé plati, Ze pravou hodnotu véci kolem nds poznadme az tehdy,
kdyz je ztratime. Toto pojednani plati 1 o sluchu, ktery se da oznacit za jeden
z nejdulezitéjsich smysld. Ztrata sluchu v dospélosti, ale i v jakémkoliv jiném véku,
pfinasi nesnadné situace a ovliviiuje cely zbytek zivota ohluchlého jedince. Nejedna se
pouze o organovou vadu, ale tento problém se odrazi v celé osobnosti ndhle ohluchlého
Clovéka. Sluchova vada velice ovliviiuje moznost dorozumivani a interakce jedinct
S timto postiZenim se svym okolim. Sluchovéa vada neni patrnd na prvni pohled. Pro
slysici okoli je tudiz slozité pochopit specifickou situaci nahle ohluchlého ¢loveka. Je
nezbytné informovat slysici okoli o sluchové vadé ohluchlého ¢loveka, aby komunikace
mezi nahle ohluchlym ¢lovékem a slysicich okolim byla co nejkvalitnéjsi.

Pro dospélou osobu, ktera nahle ohluchla, neni zafazeni zpét do spolecnosti
jednoduché. Tato osoba musi nutné¢ zvolit vhodnou komunikaci, aby se mohla zaradit
zpét a prozit plnohodnotny zivot. Forma a zpisob komunikace se odviji od jeho
individualnich moznosti. Bez vhodného komunikaéniho systému by clovek
s postlingvalni hluchotou v dospélosti ztratil moznost utvafeni socidlnich vztaht.

Logopedickd péce o postlingvalne ohluchlé osoby v dospélosti je z téchto
divodii hlavnim tématem predkladané bakaldiské prace. Zabyva se konkrétné

postlingvalnim sluchovym postizenim, ke kterému dosSlo v dospé€losti. Problematika



postlingvalné ohluchlych osob neni v odborné literatufe dostate¢né zpracovana, proto se
tato bakalarska prace pokusi shrnout dosavadni poznatky pravé o této problematice.

Pro komplexni uchopeni problematiky logopedické péce o postlingvalné
ohluchlé¢ dospélé osoby bude v prvni fadé vymezena dospélost a dané sluchové
postizeni. Nasledn¢é bude prace pojednavat o socialnich dopadech sluchové vady na
ohluchlou dospélou 0sobu, o problematice komunikace a dalSich moznostech podpory
téchto osob. Stézejni pfitom bude vystihnuti logopedické péfe o dosp€lé osoby
S postlingvalni hluchotou. Prace bude vychazet z analyzy aktudlnich zkuSenosti
klinickych logopedti v Ceské republice svedeni logopedické péce o dospélé
postlingvalné ohluchlé osoby. Cilem vyzkumného Setfeni bude popsat zkuSenosti

klinickych logopedu s logopedickou péci o tuto cilovou skupinu.



1. CLOVEK S POSTLINGVALNI HLUCHOTOU V DOSPELEM
VEKU

pro rozvoj jazyka, komunikace a mysleni. Pokud dospély ¢lovék nahle ztrati sluch, je
dulezit¢ zamétit se na kompenzaci této vady, ale i na vytvoieni vyhovujiciho
komunika¢niho systému. Bez vhodného komunika¢niho systému by clovek
S postlingvalni hluchotou Vv dospélosti ztratil moznost utvafeni socialnich vztahd. U
kazdého Cloveéka se sluchovou vadou se 1isi druh sluchového postizeni i dopad sluchové

ztraty na jeho osobnost. StéZejni pojmy budou vymezeny jiZ na zac¢atku prace.

1. 1. Dospélost

V psychologickém slovniku je dospé€lost vymezena jako etapa vrcholu zrani
jednotlivé funkce nebo souboru funkci, kdy dospé€ly clovék doséhl biologické, socidlni
I kognitivni dospélosti. Tento ¢lovék neni vzdy dokonaly, ale stale se dospélost
povazuje za nejdokonalejsi etapu Zzivota. I kdyz dospélost nemusi byt vzdy uplné
vyzralou etapou Zivota, protoze i ¢lovék Vv dospélém véku se stale vyviji (Hartl,
Hartlova 2015).

Pod pojmem dospélost si 1ze piedstavit celou Zivotni oblast, kterd navazuje na
mladi a vede ke smrti. Déle se uvadi, ze horni hranici dospé€losti vytvari obdobi stafi.
V Ceské republice obvykle dospélosti dosahuje ¢lovék po dovrseni osmnacti let. Panuje
obecny ptedpoklad, ze dospé€ly ¢lovék musi byt zraly, ale ¢asto se nespecifikuje, zda je
zraly hned na pocatku dospélosti. Posuzovani zralosti je tedy velmi subjektivni, protoze
nejsou stanovena jasna kritéria pro jeji uréeni (Spatenkova, Petikova 2013).

Dospély vek se rozdéluje podle Vagnerové na tii ¢asti, a to na obdobi mladé
dospélosti, které je povazovano ve veékovém rozmezi od 20 do 35 let, obdobi stfedni
dospélosti, do kterého spadaji osoby ve veékové rozmezi 35-45 let, obdobi starsi
dospélosti, kam fadime osoby ve ve€ku 45-60 let (Vagnerova 2000). V literatuie se
mizeme setkat i s dalSim clenénim dospélosti. Naptiklad v publikaci ,,Vyvojova
psychologie” od Langmeiera a Krej¢itové se dospélost déli na ¢asnou dospélost, ktera
trva ptiblizn€ do 30 let. Oznacuje se jako prechodné obdobi mezi adolescenci a plnou
dospélosti. Dospélost je v tomto obdobi vymezena s ohledem na vék, pfevzeti urcitych

vyvojovych ukoll a dosazeni urcitého stupné zralosti. Druhym obdobim je stiedni
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dospélost, ktera probiha do 45. roku zivota. Toto obdobi se vyznacuje jako etapa plna
vykonnosti a relativni stability. Posledni etapou je pozdni dospélost trvajici ptiblizn¢€ do
60—65 let veéku. Je obdobim pocatku staii (Langmeier, Krej¢itova 2006). Zacatek
dospélosti je urcen biologicky, kdy dosazeni dospélosti je vazédno na veék. Dospélost 1ze
rovnéz vymezit psychosocialné. Tato proména neni ¢asové lokalizovana, tudiz probiha
u vsech lidi v jinou dobu. Za psychické znaky dospélosti 1ze povazovat samostatnost,
svobodu vlastniho rozhodovani a chovani a zodpovédnost ve vztahu k druhym lidem.
Jako duikaz dospélosti Ize vystihnout schopnost a ochotu pfijmout zodpovédnost, kdy se
Clovek dokaze 1épe ovladat a umi se vzdat vlastniho uspokojeni. Své osobni potieby
dokaze zohlednit k druhym osobam a podfidit se socidln¢ vyznamngj$im hodnotam.
Dospély €loveék se vyznacuje vétsimi pravy, nariistem povinnosti a zodpovédnosti a ma
vEtsi socidlni prestiz (Vagnerova 2000).

Rican charakterizuje dospé&lého &lovéka nasledujicimi znaky, a to tak, ze dospély
vykonava praci, chape smysl dané prace a tato prace ho ¢ini ekonomicky sobésta¢nym,
podava dobry pracovni vykon. Spolupracuje bez zbyte¢nych konfliktd, poskytuje i
pfijima rady a pomoc, podfizuje se vedeni. Hospodafi samostatné, véci a zalezitosti ma
v potadku. V riznych situacich se chova vyspéle, zalezitosti fesi samostatné. Jeho plany
do budoucnosti jsou realistické a maji projevy hlubsiho zajmu. Dospély ¢lovek bydli
samostatng, pfipadné¢ ma ohranieny prostor ve spolecném byté. Ma nékolik blizkych
pratel, ale dokaze byt také sdm. M4 uspokojivy dlouhodoby partnersky vztah,
cilevédomé rozsifuje svou orientaci v prostredi, kde Zije. Zajima se a pecuje o blaho

rodiny, pratel a spoleénosti (Ri¢an 2004).

Obdobi mladé dospélosti

Za dosazeni mladé dospélosti je povazovdna ochota piijmout a schopnost
zvladnout nékolik Zivotnich mezniki, kterymi jsou profesni role, uzavieni manzelstvi a
rodicovstvi. Postoj osob v této fazi zivota k dospélosti byva Casto ambivalentni. Maji na
védomi, ze tato zivotni etapa nema pouze vyhody, ale také nevyhody. Pfikladem miize
byt samostatnost a nezavislost, ktera je brana jako vyhoda, ale na druhé strané stoji tlak
spolecnosti, kdy osobu tlac¢i k piijeti dané definitivni spoleCenské pozice a sni
spojenych zavazkd. Zivotni mezniky a s nimi spojené zazitky a zkuSenosti byvaji

naplnény obvykle do tficeti let v€ku. Poté dochéazi k obdobi bilancovani, kdy ¢lovék
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uvazuje o kvalité ziskanych roli a o jejich pozitivnich ¢i negativnich strankach. V této
zivotni fazi dochézi k ustdleni sebehodnoceni v oblasti vlastnich kompetenci. Tento
mlady ¢lovék ma nékolik zakladnich psychickych potieb, kterymi jsou potieba zmény,
potfeba novych zkuSenosti, rozvoj novych kompetenci, socialni kontakt, potieba
seberealizace, samostatnosti, nezavislosti, oteviené budoucnosti a citové jistoty
(Vagnerova 2000). Biologicky vyvoj probihd po dvacatém roce pomalu, proto je toto
obdobi dospélosti velmi rozmanité. Tato rozmanitost se v dalSich obdobich dospélosti
spiSe stupniuje. V tomto obdobi se jedna o dobu velkych nadgji, optimistického
budovani a energického zivotniho rozbéhu. Dospély ¢loveék v tomto vékovém rozmezi
je klidné&jsi, psychicky vyrovnangjsi a méné bouflivy nez v adolescenci. Osoba
dokoncuje hledéni pracovniho a spolecenského uplatnéni, po ur€itém experimentovani
se dava na definitivni profesiondlni drahu. Dale naléz4 a upeviiuje zraly milostny vztah,
ktery obvykle vede do manzelstvi. Clovék se stiva rodi¢em a za¢ina se pohybovat

Vv novém rozméru existence, ktery timto vznikl (Ri¢an 2004).

Obdobi stiredni dospélosti

Obdobi sttedni dospélosti je vyvojoveé vyznamnym meznikem. V tomto obdobi
roste tendence zabyvat se sdm sebou, protoZe se stava introvertnéjSim a meéni se pro
n¢ho vyznamné role. Dochazi k bilancovani, ke kterému vede védomi predélu vlastniho
Zivota a jeho budouci ¢asové omezenosti a urcité zizeni vlastnich moznosti. Dosazeni
sttedniho veku se jevi bilancovanim minulosti a pfedstavami o budoucnosti, kdy ¢loveék
posuzuje svou dosavadni profesni roli, rodinu, partnera, déti, své zdravi, zevné&jSek,
psychické a somatické moznosti a srovnava svou situaci s diiveéj$Simi idedly a zkouma,
do jaké miry se naplnily. U piedstav o budoucnosti se zabyva posuzovanim vlastnich
aktudlnich moznosti a hleddnim smyslu zivota (Véagnerova 2000).

V tomto zivotnim obdobi se pfipravuje vyznamna promena lidské duse. Krize
pfichazi mezi 35. az 40. rokem zivota. V obdobi stfedni dospé€losti vyvstava otazka
rutiny kazdodenniho zivota, kdy uz mé tento clovék vSechna ,,poprvé™ za sebou.
V kazdém véku je vSak dulezité prozivat radost ze sebe samotného. Tato krize vSak
nemusi vyvstat u viech osob v tomto obdobi (Ri¢an, 2004). DuleZitou roli v tomto

obdobi hraje stereotyp. Ten je pro ¢lovéka pohodlnou cestou Zivotem, protoze nepiinasi
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zadnou velkou zatéz. Méni se také vztah k profesni roli, ktera by méla uspokojovat

pottebu seberealizace, ale mlize nastat i projev rezignace (Vagnerova 2000).

Obdobi starsi dospélosti

V tomto obdobi pfevazuje riziko ztraty moznosti uzit si dosazené socialni
pozice, prostiedkii i citového zazemi. ZhorSeni nékterych funkci a prvni viditelné
zmény vedou ke zvysSeni nejistoty a obav ze selhani, narusuji sebehodnoceni a méni se
postoj k sobé samému. Clovék v tomto obdobi si nedéla iluze a nema v oblibé piiligné
zmény. Starnuti tvofi tlak na zménu hodnotového systému. Obdobi se stava fazi
postupného uzavirani profesni kariéry. Profesni role uspokojuje tyto zakladni psychické
potfeby, a to potfebu stimulace a uceni, potiebu zdzemi, jistoty a bezpeci, potiebu
seberealizace a potebu byt otevieny budoucnosti. Starnuti se tedy projevuje proménou
V pojeti intimity a generativity tak, Ze potfeba intimity tohoto Clovéka je prevazné
zacilena na sdileni, jistotu akceptace a podpory. Potieba generativity je zacilena na
rozvoj dalsi generace a na ptedani zkuSenosti. Dochézi také k prarodi¢ovské roli, ktera
se projevuje nékolika pfiznaky, kterymi mohou byt posunuti generacni ptislusnosti
jedince, nepfeneseni piimé zodpovédnosti a vyjadiené povinnosti k narozenému

vnouceti, potvrzeni normality rodiny (Vagnerova 2000).

1. 2. Vymezeni sluchového postiZeni
Postizeni sluchu je oznacovano jako sniZzena nebo chybéjici schopnost vnimat

vV

zvukové podnéty. Sluchové postizeni je zafazeno mezi jedno z nejcastéjSich a zaroven
dochdzi k pfechodnému zhorSeni sluchu, ktery lze léCit ¢i opravit, aby se sluch po
odeznéni nepfiznivého stavu vratil do normy. Za sluchovou vadu je povaZovan stav,
kdy dochazi k trvalému poskozeni sluchu. Tato ztrata sluchu je nevratna. Do této

kategorie se fadi pasmo od lehké nedoslychavosti az po uplnou hluchotu (Skakalova
2011).

1. 2. 1. Percep¢ni vady v dospélosti
Percepéni vady vznikaji pfi poskozeni vnitinitho ucha nebo vysSich etazi

elektrické ¢asti sluchové drahy. Tyto vady jsou trvalé, nékdy i progredujici, proto jsou
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Pticiny téchto vad sluchu jsou pojeny s funkci smyslového epitelu vnitiniho ucha,
sluchového nervu a sluchové drahy (Horakova 2006). Pii percepcnich vadach sluchu
tedy dochazi k poruse vnitiniho ucha, sluchovych bunék nebo sluchovych nervt (Pulda,
Lejska 1996). Tato sluchova draha spojuje periferni a centralni ¢ast sluchového
analyzatoru. Téchto vad se vyskytuje vice nez poruch prevodnich. Percepcni vady se
dale déli na kochlearni a retrokochlearni. Kochlearni poruchy se projevuji poruchou
ptemény zvuku v elektricky signal ve vnitinim uchu, retrokochlearni poruchy se
vyznacuji poruchou vedeni zvukového signalu VIII. hlavovym nervem a sluchovou
drédhou v mozkovém kmeni (Hordkova 2006). Vznik retrokochlearni vady (nervova
percepcni vada) byvé zpravidla zptisoben zdnétem nervu, nadorem nebo Urazem hlavy. |
pfestoze bylo odstranéni nadoru uspésné, tak se malokdy poskozeny sluch navrati nebo
zlepsi (Kejklickova 2011).

Po druhé svétové valce se zacala vyuzivat nova antibiotika, kterd zptsobila fadu
percepcnich vad sluchu. Stalo se tak, protoze trvalo ur€ity Cas, nez se zjistilo, ze né¢ktera
antibiotika obsahuji ototoxické latky. Tyto latky jsou jedovaté pro sluchové smyslové
buiiky. Antibiotika obsahujici ,,mycin® jsou téméF vSechna ototoxickd. Radi se sem
antibiotikum gentamycin, kanamycin, streptomycin, viomycin a neomycin. Ototoxicka
antibiotika maji Spatny vliv na Cortitho orgén tim, Ze jejich hladina v kapalinach
hlemyzdé klesa pomaleji nez jejich hladina v Kkrvi. Proto pfi uzivani antibiotik
Vv pravidelnych ¢asovych intervalech se koncentrace latky ve vnitinim uchu zvySuje a
prekracuje mez, ktera poskodi vlaskové bunky (Langer, Souralova 2006).

Projevy percepcnich vad se mohou projevovat od nedoslychavosti az po uplnou
hluchotu. Mezi projevy percep¢nich vad sluchu patii stafecké poruchy sluchu, nejcastéji
presbyakuze, kterd se projevuje jako percepcni nedoslychavost, kdy dochazi
k degenerativnim zménam v hlemyzdi. Nejprve dochazi ke zhorSenému slySeni
vysokych tontll, pozdéji se sluch zhorSuje 1 ve stiedni frekvencéni oblasti (Kejklickova
2011). Dalsimi projevy percepcnich vad jsou poruchy podminéné hlukem a jinymi
vlivy, pochfipkové, cévni a nervové poruchy (Pulda, Lejska 1996), virové a bakterialni
infekce, zanéty mozkovych blan a mozku, urazy, Ménierova nemoc, hypoxie, otravy

pramyslovymi jedy, pfedavkovani heroinem, nadory, zdnéty nerva (Kejklickova 2011).
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Necekana absence zvukl z okoli je velmi stresujicim faktorem, ktery vyvolava
siln¢ trauma. Pokud nepomtize odbornik, je tento stav jen obtizné¢ zvladnutelny, proto je
tteba jako prvni kol zahdjit zvladani psychické zatéze pomoci rehabilitacni intervence.
Dochazi k nahlému zhorSeni zivotnich podminek ve vSech oblastech, kdy se jedna o
silnou izolaci od spole¢nosti, ztratu pocitu bezpeci, ztratu samostatnosti a netaspeésné
pokusy o komunikaci (Langer, Souralova 2006). Pii senzorineuralni vadé sluchu tedy
dochazi k naruSeni sluchové ¢i nervové bunky, proto je tato vada trvala a nelze ji
ovlivnit 1é€bou. U nevylécitelnych vad sluchu je nutné minimalizovat jejich vliv a
dopad na komunika¢ni funkce. Minimalizovat tento problém Ize nasledujicimi
metodami. Prvni metoda je medicinskd, ktera odstraiiuje a 1é¢i vSechny neptiznivé
vlivy. Druhou je technickd metoda, kde se vyuZzivaji technické pomicky ke zlepSeni
komunikace. Dalsim zptuisobem je eduka¢ni metoda, kterou lze provadét cilenou edukaci
komunikace (napiiklad odezirani). Posledni metodou je ¢ast socialni, ktera vytvari
privétivé socialni podminky tak, aby byly pro vyvoj komunikace stimulujici (Lejska
2003).

Ucho s percepéni nedoslychavosti je vzdy na veskeré skodliviny citlivéjsi nez
ucho zdravé. Velmi dilezité je spravna prevence sluchu a jeho ochrana pted v§im, co jej

muze dale poskodit (Kejklickova 2011).

1. 2. 2. Vymezeni pojmu postlingvalni hluchota

Podle ,,Logopedického slovniku* je ohluchlost ,,ztrdata sluchu, kterd vznikla po
dokonceni vyvoje reci (V 6.—7. roku veku ditéte) nebo v dobé, kdy jiz byly zdkladni
stereotypy FeCi automatizovany, rec se neztrdci, ale je deformovana po strance zevni
(Dvoték 1998, s. 115). Hruby uvadi, Zze v€k od dvou do Ctyt az Sesti let je povaZzovan za
kritické obdobi tvorby feci (Hruby 1999). Postlingvalni hluchota se znaci tim, ze
K aplné ztraté¢ sluchu doslo az v prub&hu zivota, tedy az po osvojeni mluvené feéi a
poznani struktury mluveného jazyka. Muzeme se setkat také s terminem ,,pozdéji
ohluchli, ktery se pouziva u lidi se ztratou sluchu vzniklou v adolescenci nebo
dospélosti (Skakalova 2016). Hluchotou je ozna¢ovana tplna ztrata sluchu, ktera mize
byt absolutni nebo relativni. Absolutni hluchota je diagnostikovana tehdy, kdyz dospély

Cloveék neslysi vibec zadné zvuky. Relativni hluchota nastava tehdy, kdyz dospéla

osoba slysi pouze velmi silné zvuky, ale slovim nerozumi vibec (Kejklickova 2011).
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Valenta definuje ohluchlou osobu jako jedince se sluchovym postizenim blize
nespecifikovaného stupné, u které¢ho doslo ke sluchové ztrat€¢ az po skonceni vyvoje
jazyka a tfeCi (Valenta a kol. 2015). Postlingvalni hluchotu mtizeme rozd¢lit na dvé
¢asti, a to hluchotu jednostrannou ¢i hluchotu oboustrannou. Jednostranna hluchota se
prokazuje tim, ze osoba s timto postizenim se naklani zdravy uchem Kk mluvici osobé.
Pticinou jednostranné hluchoty v dospélosti mtize byt napiiklad zlomenina ¢asti lebky,
ale tato hluchota se mlze objevit i ndhle bez ukazujicich pficin. V tomto ptipad¢ neni
omezeno rozumeéni feci, pouze v ptipadé Sepotu ¢i tiché mluvy milize mit takto ohluchly
¢lovek potize s rozuménim. NaruSeno je pouze smérové a prostorové slySeni, kdy musi
byt ¢loveék opatrny pii prechdzeni silnice ¢i v pfimém silni¢énim provozu. Oboustranna
hluchota zptsobuje omezeni komunikace v bézné mluve€, protoze takto postlingvalné
ohluchly ¢lovek neslysi zadné zvuky. V nékterych piipadech muize slySet pouze nékteré
velice silné zvuky, ale mluvé nerozumi viibec (Kejklickova 2011).

Ohluchnuti mtize zptsobit hnisavy zdnét mozkovych blan neboli meningitida.
Pfi tomto onemocnéni mize dojit k zdnétu sluchového nervu nebo k uplnému preruSeni
v disledku jizevnatych sristl mozkovych plen. Po této nemoci se stava, ze zaroste
vnitiek hlemyzd¢ kosti, tudiz je zlikvidovan blanity hlemyzd’, v€etné Cortiho organu
(ten pievadi mechanické vibrace na akéni potencialy). Urazy hlavy a poranéni vnitiniho
ucha jsou dalsim piipadem, kdy mize dojit k iplnému ohluchnuti v dospélosti. Vznikaji
pretétim sluchového nervu pii urazu. Casto se stava, Ze pfi operaci nadoru tohoto nervu
je nevyhnutelné jeho ptetéti (Hruby 1998). Ddle se uvadi, ze postlingvéalni hluchotu
mohou zptisobit trvalé silné hlukové zatéze, hlucné pracovni prostiedi, akustické
trauma, hormondlni a metabolické poruchy nebo degenerativni onemocnéni. (Hordkova
2012). Pric¢iny nahlého ohluchnuti mohou byt i takové, jaké si bézné se ztratou sluchu
nespojujeme, naptiklad cesta letadlem, zvedani tézkych bifemen, velmi obtizné cviceni,
virova onemocnéni ¢i kontakt s pesticidy. Na ndhlé ohluchnuti mtize mit vliv 1 celkovy
zdravotni stav, tykd se to nasledki komplikovanych virovych a cévnich onemocnéni,
naruseni rovnovahy tekutin, které¢ zpisobuje zvyseni tlaku ve vnitinim uchu. Z tohoto
divodu bychom méli dbat vétsi pozornosti u vlivli cukrovky, vysokého tlaku a cévnich
onemocnéni. Nékdy se muze jednat o geneticky podminéné pficCiny, které se vSak jako

nahla ztrata sluchu objevi az v dospélosti (Strnadova 2001). DalSimi pfi¢inami miize byt
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pfedavkovani heroinem, otrava prumyslovymi jedy, hypoxie ¢i Meniérova nemoc
(Kejklickova 2011).

Dospélé osoby se ztratou sluchu byvaji tedy nejcastéji etiologicky zatizeny
tézkymi Grazy hlavy, operacemi nadord centralni nervové soustavy hebo
degenerativnimi chorobami. Mluva se méni v oblasti kvality ordlni feci, kterd neni
kontrolovana zpétnou sluchovou vazbou, ale byva dobfe srozumitelna. Jestlize si
ohluchld osoba rozvine schopnost odezirani, vyuzije pii ném svou plné rozvinutou
znalost jazykového kodu ordlni mluvy. Mezi témito osobami mizeme najit nejvetsi
pocet osob, které nepouzivaji systém manualni znakové komunikace. Pro tyto osoby je
forma manudlni znakové komunikace pfinosnd, ale jejich primarnim jazykovym
systtmem zUstava ordlni mluva. Obtizn€ a omezené si osvojuji také motoricko-
prostorovy systém znakového jazyka, ktery je pro n¢ dalS§im jazykovym systémem.
Pokud si ohluchly ¢loveék osvoji schopnost odezirani, rozsifuje si tim moznosti rozumét
mluvé okoli, protoze zde pln€ vyuziva schopnost rozumét sdélovanému obsahu, dosadit
si do odeziranych nekompletnich slov, vétnych spojeni osvojenou slovni zasobu a
znalost jazykovych kategorii (Neubauer 2009).

Ohluchli komunikuji obvykle mluvenou nebo psanou formou feci a vyuzivaji pii
ni odezirani. Problémy jim necini Cteni ani pisemny projev. PoCtem let, po kterad
ohluchla osoba neslysi, je ovlivnéna srozumitelnost hlasového projevu jedince. Pokud
¢lovék ohluchne ve vys$Sim véku, je pro néj problémem trénink odezirdni a uceni se
komunikace ve znakovém jazyce (Skakalova 2016). Pfi postlingvalni hluchoté se
neztraci fec, ale ubyva troven formalni fe¢i a chybi obvyklé tempo roz$ifovani slovni i
pojmoveé zasoby. Jazyk je nedotCeny, zlstdva na urovni pred ohluchnutim. Schopnosti
ohluchlé osoby a jeji mentalni kapacita jsou jedinym limitujicim faktorem v téchto
ptipadech (Potmésil 2003).

Sluchova ztrata umoziuje vnimat informace pouze vizudlné (odezirdnim c¢i
pisemn¢). Pfi bézné komunikaci plisobi zapisovani zna¢nou komplikaci, protoze je
nepohodIné a pomalé. Tento stav je zpusoben nutnym odkazanim ohluchlé osoby na
odezirdni. To umoziiuje pouze odhadovat vyslovovana slova. Nyni se vSak uz rozviji
systémy a aplikace pro simultanni prepis mluveného slova v redlném cCase (Skakalova
2016).
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2. SOCIALNI DOPADY SLUCHOVE VADY NA DOSPELOU
OSOBU S NAHLOU ZTRATOU SLUCHU

Ztrata sluchu v dospélosti ovlivituje mnoho oblasti lidského Zivota. Casto byva
pricinou trvalych omezeni a izolace ¢lovéka od spolecnosti. Kvalita zabéhnutého zivota
se meéni a Casto 1 zhorSuje. Sluchové postizeni neni patrné na prvni pohled, proto ¢asto
nastava situace, ze dochéazi k neporozuméni dospé€lé ohluchlé osoby s okolim. Nékdy se
muze zdat, ze nahle ohluchly clovek plisobi na své okoli zmatené v situacich, kdy
dochazi k pottebé okamzitého zareagovani. Z toho divodu, Ze se k témto osobam
nedostdvaji urcité detailni souvislosti a informace, reaguji nepfimétrené k dané situaci.
Ztrata sluchu se odrazi a postaveni ohluchlého ¢lovéka ve spole€nosti, ale i v postoji

k sob& samému.

2. 1. Vymezeni pojmu komunikace

Komunikaci lze popsat jako vyménu informaci mezi lidmi pomoci rizné socialni
interakce. Spolecnym znakem je zdjem o informaci, jejiho mluvciho, zptisob pienosu
informace a jeji pfijeti adresatem. Komunikace zahrnuje verbalni i neverbalni
vyjadiovaci prostfedky. S ohledem na schopnost Gspésné komunikovat je pfedpokladem
existence komunikacni kompetence (Valenta a kol. 2015). Existuje nékolik dalSich
definic komunikace v odlisnosti na autorech. Tubbsovu definici (1991) lze zafadit mezi
vyznamu mezi dvéema nebo vice lidmi“ (Vybiral 2000, s. 19). V psychologickém
slovniku je komunikace definovana jako proces dorozumivani slouzici k pfenosu
mysSlenek, emoci, postoji a jednani jedné osoby s druhou osobou (Hartl 1994).
Komunikace je lidska schopnost vyuzivani vyrazovych prostfedkii pro vytvareni,
udrZzovani a péstovani mezilidskych vztaht, je zaroven také lidskou potfebou (Sovak
2000).

Kazdy clov€ék ma vrozenou potiebu sdruzovat se a byt soucasti urcitého
spoleCenstvi. Osoby se stavaji Cleny socidlnich skupin, kde sdili spolecné zéazitky a
odliSuji se jimi od ostatnich. Na zéklad¢ identifikace s hodnotami a normami urcité
skupiny se utvafi osobnost Clovéka se sluchovym postizenim, vlastni sebepojeti a
identita. Prozatim nejsou vytvoieny piesné statistiky, které by shrnovaly soucasny pocet

cey

osob se sluchovym postizenim Zijicich v Ceské republice. Hruby (2008) uvadi, Ze v této
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zemi zije piiblizn¢ jeden milion osob, které maji sluchové postizeni. Pfiblizn¢ 20 000

0sob v Ceské republice postihla nahla hluchota béhem jejich Zivota (Vitaskova 2015).

2. 1. 1. Obnovovani komunikace u dospélého jedince s postlingvalni hluchotou

Problematika prace zachovani fteCové komunikace u dospélych osob
s postlingvalni hluchotou je velmi specifickou oblasti logopedické praxe. V této oblasti
se protinaji poznatky z logopedie a surdopedie, které maji vliv na uroven praktické
péce. Odborny pracovnik, ktery pracuje s poruchami feCové komunikace u osob se
sluchovym postizenim, ma vyhodu, pokud ma ucelené vzdélani v oboru logopedie i
surdopedie. Pro efektivni praci s 0sobami s vadami sluchu ma dilezity vyznam spojeni
logopedickych a surdopedickych postupt. Tyto postupy urcuji praktické profesni
zkuSenosti z oblasti logopedie (Neubauer 1999).

Ukolem klinického logopeda u osob s poruchami sluchu je pomoci optimalnimu
rozvoji komunikac¢nich schopnosti do té miry, do jaké to typ, charakter, stupen postizeni
a osobni schopnosti dovoli. V klinické praxi se setkdvame s postlingvalné ohluchlymi
ztratou sluchu v této slozité situaci ke komunikaci. DalSi pé¢e musi byt zacilena na
udrZeni komunikacni schopnosti alespont na dosazeném stupni, dale by méla zamezit
uniku ohluchlého do socidlni izolace. Pii tomto kroku je dilezit¢ zapojit rodinné
pfislusniky a blizké okoli. Pro ohluchlou osobu je ztrata sluchu t€Zkym psychickym
traumatem, proto obvykle méni své verbalni, neverbélni a socialni chovani radikalnim
zptisobem (Skodova 2007).

Jestlize Clovek ohluchne v dospélém véku, ma jiz pln€ vyvinutou a upevnénou
fe¢ a zna mluveny i psany jazyk. Béhem Zivota se naucil mluvit podle zvukového vzoru
a ziskal dostate¢nou slovni zasobu. Také ma zkuSenost se zpétnou sluchovou vazbou
nebo stim, ze svou fe¢ mohl porovnavat s mluvou jinych lidi. Tudiz automaticky
¢lovék béhem mluveni vykonava slozité logistické pohyby a vi, jaky bude jejich
vysledny zvukovy efekt. Pohyby muizeme kontrolovat pomoci vnitintho vniméni
vlastnich pohybti, proto nepotiebujeme slySet k tomu, abychom vykondvali zndmé
pohyby mluvidel zpaméti. Ohluchlé osobé tedy mluva nevymizi, pouze se zmeni.
Kontrola zvukové kvality vlastni vyprodukované feCi se bez zpétné sluchové vazby

ztraci. V této situaci nemiize ¢lovek s postlingvélni hluchotou odhadnout piimétenou
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hlasitost své fe¢i. Za n¢kolik mésict od ohluchnuti dochazi k postupné zméné hlasu, ale
sdm Cloveék s postlingvalni hluchotou o ni nevi. Zména se nejvic projevuje v hlasové
poloze, ve vysSce a melodii hlasu nebo se nékdy mize zménit vyuzivani rezonancnich
dutin mluvnich organti (hlas pak zni nosové nebo hrdeln¢). Uvedené zvlastnosti souvisi
S neexistujici sluchovou zpétnou vazbou, z ¢ehoz lze vyvodit, ze ¢im déle clovek
neslysi, tim jsou vyraznéj$i zmény. Pomoci proprioreceptivniho logestického vnimani
muze svou fe¢ ovliviiovat i ohluchly c¢lovék, protoze ma jiz pfedchozi zkuSenost
S mluvnimi pohyby a upevnénou fe¢. Toto vnimani nenahrazuje sluchové vniméni,
proto po Casovém intervalu dojde ke zhorSeni zvukové kvality fe¢i (Strnadova 1998).
Dospély clovek, ktery nahle ztrati sluch, je schopen k mezilidské komunikaci pouzivat
mluveny jazyk, ale i jeho specifickou formu jakou je odezirani, ¢teni a psani ¢i prstova
abeceda. Tudiz se v tomto ptipad€ nejednd o pfirozeného uzivatele ¢eského znakového
jazyka (Valenta a kol. 2015).

V oblasti zachovani kvality ordlni fec¢i a navozeni odezirani mtize logoped pouzit
surdopedickou literaturu, ze které mize Cerpat a aplikovat pfesné terapeutické postupy u
ohluchlych osob. Téchto postupll lze vyuZit pro vybaveni a upevnéni motorickych
feCovych mechanismu u neslySicich. Dale je mozné Cerpat z publikovanych kazuistik ¢i
metodiky, kterd je zaméfend na odezirani. Pro komunikaci ohluchlé osoby je dilezité
zptistupnit postup, ktery je ptijatelny pro tuto osobu, ale 1 jeji blizké okoli a jeho
individualni moZnosti. Proto je nutné nabidnout komunikaci od pisma aZ po znakovy
manudlni koéd. Koneény vybér komunikace zaleZzi na dlouhodobé spolupraci

s postlingvalné ohluchlou osobou, zapojenim socidlniho okoli. (Neubauer 1999).

2. 1. 2. Odezirani

Odezirani mizeme definovat jako pfijimani sdéleni, které je predkladano
mluvenou fe¢i pomoci zraku spocivajici ve vnimani informaci zrakem a pochopeni
jejich obsahu podle pohybu mluvidel, mimiky oblic¢eje, gestikulace rukou, postojt téla,
situacnich faktorii a kontextu mluveného obsahu (Valenta a kol. 2015).

Kvalita odezirani je zdvisld na kombinaci vloh a na vrozenych ptedpokladech
pro jejich rozvoj. Odezirdni se uziva pomoci pohybi mluvidel (kinémi), které pfti
artikulaci zaujimaji funkci signali zvukové feci. Pocet kinémt neni stejny jako pocet

fonému ceského jazyka, pouze nékolik fonémil ma stejny kiném, naptiklad p-b-m, f-v.
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Dalsi hlasky maji kiném, ktery nelze zcela zrakem zachytit, naptiklad h, ch, k, g.
Nejzietelnéji odeziratelné se jevi samohlasky, jejichz kinémy jsou pii peclivé artikulaci
zietelné. Na kvalitni srozumitelnosti odezirané feci se podili dostate¢nd intenzita svétla,
podstatné je, aby svétlo dopadalo na oblicej mluviciho, déle je dilezitd konverzacni
vzdalenost pii komunikaci, kde je nutné, aby vzdalenost mezi komunikujicimi osobami,
vyhovovala obéma stranam. Mezi fyziologické faktory patii celkova Groven centralni
nervové soustavy, vyuzitelnost zbytkli sluchu, kvalita vibracniho vnimani, docasny i1
trvaly stav organismu. K psychickym faktoriim se fadi kvalita pozornosti, postieh,
schopnost provadét myslenkové operace, kratkodoba a dlouhodoba pamét’. Psychické
rozpolozeni osoby v dané situaci ovliviiuje pfevod zrakovych signalti do pojmd, citové
prozivani ovliviiuje soustfedéni a porozuméni podobné jako unava. Podplrnymi
slozkami usnadiujici odezirani jsou mimoslovni komunikace, mimika a gestikulace.
Uspé&snost odezirani zavisi také na dosaZeném stupni dorozumivani, odpovidajici slovni
zasob¢, znalosti gramatiky a vétného kontextu jazyka, mife komunikacnich zkusenosti a
informaci o okoli. Cviceni odezirdni musi byt systematické, dlouhodobé a mélo by
respektovat individualni schopnost udrzeni pozornosti, vékové zvlastnosti a socialni
zralost jedince (Souralova, Langer 2005). Intenzivni logopedicka péce se stara o
srozumitelny mluvni projev u osob s postlingvalnim ohluchnutim. Zvukova stranka
mluveného projevu u osob se sluchovou vadou hraje dilezitou roli v utvareni socialnich
vztahil, pokud je fe¢ nesrozumitelnd, je obtizné pro neslySiciho ¢lovéka se zaradit do

slysici spolecnosti (Souralova, Langer 2005).

Uziti fonemickych naznaki

Pti uziti fonemickych néznakl se jednd o postup zachovavajici kvalitu oralni
feCi a kompenzaci sluchové bariéry. Uziti fonemickych néaznakii dopliuje vjem
z artikulované hlasky o informaci, ktera b&zné nelze urCit vizudlnim rozpoznanim
ustniho obrazu hlasky. Tento postup se vyuziva pro snadnéjsi odezirani 1 praci s oralnim
projevem, kdy dopliiuje vizualni obraz hlasky, ktera je Spatné vnimatelna zrakem. Na
zacatku rehabilitace je hojné vyuZzivana opora o psané hlasky, slova a véty. Nasledovné
se uziti fonemickych naznakl postupné minimalizuje. Od uzivani ndznaki pro vSechny
hlasky se postupné prechazi kuziti naznakd pouze u nékterych hlasek. Nejcastéji

pouzivané naznaky vychdzeji z trojic hlasek, které maji podobny tUstni obraz. Tyto
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hlasky se dopliuji o naznak modality znélosti, napéti, nazality a pohybu jazyka.
Naznaky se provadi prstem ruky na misté vzniku modality pro odliSeni a zaroven pro
spojeni pii vybaveni urCité hlasky. Pii odezirani slov ve vété se Casto uziva pouze
naznak pro prvni slabiku slova. Pokud nebylo slovo dobfe rozeznano, je potieba ho
zopakovat za pouziti vice ndznakl ve slové. V tomto ptipadé plati, ze ¢im vétsi pocet
naznakd je v mluvé pouzity, tim je projev nepiirozenéjsi. Doporucuje se dopliovat
naznaky systémem daktylotiky, protoze pomaha ve zhorSenych vizualnich podminkach.
Dale muze osoba s postlingvalni hluchotou vyuzivat metodu tuzka-blok, kdy vyuziva ke

komunikaci pisemnou podobu (Neubauer 1999).

2. 1. 3. Simultanni piepis mluvené reci

Pfi uzivani principu simultanniho pfepisu mluvené fe¢i se jednd o pievod
mluvené feci do pisemné podoby v realném case. Tento simultanni piepis se jevi jako
jeden z pfirozenych zptuisobti komunikace dospélych postlingvalné ohluchlych osob se
svym okolim (Centrum zprostfedkovani simultanniho ptepisu 2011, online).

Primarn¢ slouzi k tomu, aby pfi konverzaci ohluchlé a slySici osoby, byl
zprostiedkovan ptfenos predstavy zvukového vjemu ve formé textu. Mluvenou fe¢ do
textové podoby prevadi profesionalni piepisovatel pomoci klavesnice a pocitace
rychlosti okolo pétiset thozl za minutu. Piepisovany text mize byt zobrazen na bézném
monitoru jednoho zdjemce o tuto sluZzbu nebo promitin na velké platno pii velkém
poctu lidi. Z divodu vc€asného zajisténi piepisovatele, je nutné akce pro vice lidi
planovat doptedu (Transkript, online).

Simultanni  pfepis mluvené fec¢i poskytuje Centrum zprosttedkovani
simultdnniho pfepisu. Tento pfepis mluvené feci se fadi mezi socidlni sluzby pod
zastitou Ministerstva prace a socidlnich véci (Centrum zprostfedkovéani simultanniho
piepisu 2011, online).

Spolec¢nost Transkript online vyvinula specidlni software, ktery umoziuje
navazat hlasovy i textovy kontakt s pfepisovatelem. Timto miZe ohluchly clovek
pozéadat o sluzbu online pfepisu kdekoliv bez piedeslého napldnovani simultanniho
prepisu. Online pfepis je zalozen na pfipojeni piepisovatele k internetu do aplikace
eScribe. Proto nemusi piepisovatel byt na misté, kde je potfeba simultanni ptepis, ale

postaci, kdyz je v kancelafi a pfepisuje text, ktery se pienaSi na misto akce. Hlas
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mluv¢iho se prepisovateli prendsi pomoci sluchatek z klientova pfistroje pomoci

eScribe ¢i klasického telefonniho hovoru. Mluvenou te¢, kterou pfepisovatel prepisuje,

se klientovi zobrazuje v aplikaci eScribe v formé psaného textu. K této aplikaci se klient

piipojuje pres internet a je dilezité mit pfipojené zobrazovaci zafizeni (Transkript,

online).

Zasady komunikace s dospélymi postlingvalné ohluchlymi osobami

Pro vétsi prehled je vhodné uvést a pfipomenout nékolik obecnych zasad, které

se vyuzivaji pifi komunikaci s dospélou osobou s postlingvalni hluchotou. Témito

zasadami jsou:

Tvar ¢loveéka, ktery mluvi, musi byt ve stejné vysi jako c¢loveka, ktery ho
posloucha;

tvar musi byt osvétlena ptimym svétlem z okna nebo lampy, nesmi byt ve stinu
¢i na svételném pozadi zdroje svétla;

komunikujici osoby by mély byt v bézné socialni vzdalenosti dvou osob, cemuz
odpovidé vzdalenost 50 — 150 cm;

slysici ¢lovék by mél na nahle ohluchlého ¢lovéka mluvit pomaleji a vice
otevirat usta;

vzdy musi mluvit pouze jedna osoba, a to ,,z o¢i do o¢i*;

kdyz slysici osoba chce zac¢it mluvit, musi dat ohluchlé osobé piedem znameni,
ze bude mluvit; toto znameni vytvoii gestem, kdy ukaze na sva usta;

pokud se ohluchly dospély ¢lovék nedival na oblicej osoby, ktera mluvila, je
nutné zopakovat zacatek sdéleni a mluvit po zaméteni pozornosti ohluchlé
osoby na obli¢ej osoby, ktera hovoii,

je dulezité mluvit v kratkych vétach;

pokud ohluchla osoba neporozumi sdéleni, je potfeba zménit nékterd slova, ale
je nutné dodrzet a zopakovat stejny obsah sdéleni;

Jje podstatné mluvit o zvoleném namétu po dobu, nez se dvé komunikujici osoby
domluvi na zméné¢; nikdy neni vhodné nédhle ménit téma bez upozornéni;

pokud ohluchla osoba piikyvuje, neznamena to vzdy, ze danému hovoru
rozuméla; proto je dilezité presvédcit se otazkou, zda ohluchléd osoba spravné

porozumeéla danému sdéleni. (Neubauer 2009).
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Sluchova vada dospélého ¢lovéka znaén€ omezuje. Nahld ztrata sluchu ptinasi
omezeni pfijmu informaci, ohrozeni bezpecnosti clovéka nebo omezeni v pracovni Ci
fungovani v socialnich interakcich. Komunika¢ni bariéra, ktera naruSuje socialni vztahy,
mize vést az k socialni izolaci ohluchlého ¢lovéka. Proto je dulezité pii komunikaci
S témito osobami dodrzovat komunikacni zasady, které jsou uvedeny vysSe, aby byla

komunikace s témito osobami co nejkvalitnéjsi (Skakalova 2016).

2. 2. Ovlivnéni psychické stranky dospélého ¢lovéka s nahlou ztratou sluchu

., Kazdeé postizeni piisobi podle toho, jak postizeny své postizeni proziva a jak
toto prozZivani na néj pusobi, jaké zpiisoby reSeni své situace nachdzi a jak tyto zpiisoby
resent ovliviiuji jeho osobnost. “ (Skékalova 2016, s. 29)

Struktura lidské osobnosti se sklada ze tii slozek, a to ze slozky dusevni, télesné
a socialni. Tyto zakladni slozky se vyznacuji vzajemné propojenym celkem. Pokud se
narusi jedna sloZka osobnosti, ovlivni tak i zbyvajici dvé slozky, ¢imZ vyvola vyrovnani
se s poruchou slozky a zmirni jeji nepiiznivy vliv na osobnost (Pulda, Lejska 1996).
Z4dna vada se neprojevuje pouze poruchou funkci jednoho organového systému, ale
ovliviluje rozvoj celé osobnosti €loveka s postizenim. Podili se také na vytvéareni
specifické socidlni situace. Vada znamend pro kazdého nositele ndrocnou Zivotni
situaci, kdy jeji feSeni je u kazdého clovéka individudlni. Tato situace nese zvysené
naroky na piizptsobeni se Zivota vétSinoveé spolecnosti, coz piinasi urcita nebezpeci pro
psychicky vyvoj clovéka svadou. V tomto piipadé se mohou objevit nezvyklé a
necekané reakce ze strany postizeného, které musime vnimat v kontextu vlivu vady.
Nelze d€lat rozdily mezi lidmi se sluchovym postizenim a intaktni populaci, protoze se
Vv obou ptipadech jednd o lidi s kladnymi i zapornymi vlastnostmi (Skdkalova 2016). Je
velmi dilezité, jak se osoba s postlingvalni hluchotou dokaze se svou vadou vyrovnat.
Podstatou je, aby se tato osoba vyrovnala dusevné svadou sluchu tak, aby jeji
kazdodenni zivot a dobra dusevni pohoda byly, co nejméné¢ naruseny. Vnitini vyrovnani
s hluchotou je podstatné pro prekondvani potizi, které vada miize zpuisobovat, ale také
pro celkové duSevni a télesné zdravi. Jestlize se dokéze ohluchly clovek se ztratou

sluchu vyrovnat, ptekonat neptiznivé vlivy, vidét dobré stranky svého zivota a radovat
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se 1 pfes vSechny potize, tak priznivé ovliviiuje svou sluchovou vadu a zpisob zivota.
Tento proces vyzaduje mnoho usili, vile, vytrvalosti a sebeovladani, ale je mozné to
dokazat, protoze kazdy uspéch stoji za vSechnu vynaloZzenou snahu (Pulda, Lejska
1996). At uz nastane nahlé ohluchnuti z jakychkoliv pficin, je to pro dospélého ¢lovéka
velkym Sokem. Jesté vétsi Sok je pro cloveéka moment, kdy si uvédomi, Ze se jeho sluch
uz nemuze navratit (Strnadova 2001).

U ohluchlych osob v dospélosti mtize nepiijemny zazitek v komunikaci zpiisobit
Spatné dusevni stavy, kterymi jsou obavy z komunikace, snizené sebevédomi ¢i socialni
izolace. Tyto stavy se negativné projevuji v socialni slozce osobnosti. Dospély ohluchly
¢lovék muze dale pocitovat nepiijemné pocity stisnénosti, neredlnosti prostiedi a
pohybové nejistoty. Spolecenskd komunikace je zékladni duSevni potfebou dileZitou
pro bézny rozvoj osobnosti. Opakované komunikacni neuspéchy u clovéka
s postlingvalni hluchotou negativné ovliviluji jeho zivot Vv oblasti volni, citoveé,
motivacni, rozhodovaci a rozumové. U jedince s timto postizenim muize dojit k vyvolani
pesimistického oc¢ekavani neuspéchii pii nasledujicich rozhovorech. Tato stisnénost
vede Kkuzavieni ¢lovéka do sebe a vyhybani se stykim s lidmi. Nasledkem tohoto
ocekavani byva pocit nepochopeni a opusténosti (Pulda, Lejska 1996).

Slysici lidé o moznosti ztraty sluchu pfevazné nepiemysleji. Pokud bychom se
jich zeptali, jak by vypadal jejich Zivot po ohluchnuti, vétSinou by dlouze zaptemysleli.
Malokdo z dotdzanych by odpovédél, Ze by mu €inilo potize se dorozumivat s okolim.
Pravé dorozumét se s okolim je jednou z nejbolestnéjSich ztrat, které ndhlé ohluchnuti

prinasi (Strnadova 2001).

Identita ohluchlych osob

Postlingvalné ohluchlé osoby v dospélém veku prozivaji ztratu sluchu bolestné,
protoze znaji cenu zvuku. S nove vzniklou Zivotni situaci je pro né t€zké se vypotadat.
Ptijeti vady ovliviiuje doba vzniku ztraty sluchu a pfipravenost na ni. Po ohluchnuti
nastava krize identity a devalvace vlastni hodnoty. Stava se, Ze se zméni postaveni této
osoby ve skupiné a utnou se vztahy mezi dlouholetymi prateli z divodu obtizné
komunikace. V tomto piipadé je nutné nalézt a udrzet psychickou rovnovahu za pomoci
kontaktu se skupinou lidi s podobnymi zkuSenostmi, kde je vSe pfizpisobeno

specifickym potiebam ohluchlych. BohuZel je téchto skupin v Ceské republice velmi
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malo. Existuje Cesky klub ohluchlych, ktery byl zaloZen jiz roku 1991 nebo lze vyuzit
internet, kde se daji dohledat diskusni fora pro ohluchlé. Tim, ze se ndhle ohluchly
Cloveék dostane do nové skupinové identity, mu pomuize pohybovat se ve slySici
spole¢nosti bez zabran (Skakalova 2016). Postlingvalni ohluchnuti u dospélého ¢lovéka
nema dusledky pouze na jeho osobu, ale dopada i na celou nejblizsi rodinu. Cela rodina
i samotny dospély ¢lovek s postlingvalni hluchotou se musi pfizptisobit zménam
zivotniho stylu, finanénim moznostem a novym zpisobum dorozumivani. Aby néhle
ohluchld osoba zvladla vypotéadat se s nelehkym zivotnim meznikem, zavisi ve velké
mife na partnerovi ohluchlé osoby. Je nezbytné si uvédomit, ze chozeni do divadla, kina
nebo na koncerty bude muset byt nahrazeno jinym alternativnim feSenim vzhledem
k situaci. Kvili nahlému ohluchnuti ustavaji spole¢né aktivity, spole¢né sdileni zazitku,
zacina se vytracet pocit vzajemné duvery. Pokud maji partnefi déti, byva tato situace
si ostatni spolu povidaji a vypravéni zazitkd v nich vyvolava pocit vzajemné divéry a
spojitosti. Pokud se ohluchly ¢lovék nemutze ucastnit spole¢ného hovoru, ma pocit
vyfazenosti a odmitani. Ostatni ¢lenové hovoru mohou mit pocit viny a studu, Ze
ohluchlého nechéavaji stait mimo hovor. Takto muze postlingvalné ohluchly cloveék
ztratit pocit citového zazemi, ¢imz ztraci 1 pocit bezpeci a duSevni rovnovahu. Manzelé,
ktefi se maji radi, spole¢né vytvareji uspésné zpusoby, jak mohou jednotlivé problémy
pfekonavat. V tomto vztahu je velmi dileZité, aby postlingvalné ohluchly c¢lovék
dokézal partnerovi, ktery mu je oporou, sdélit, co potiebuje. Zména stylu Zivota se
projevuje Vv nékolika zakladnich oblastech, a to v oblasti partnerstvi, rodiovstvi,
zaméstnani, zalib a z4jmi, spoleCenského Zivota. Ve vSech zminénych oblastech
nastavd zména najednou, proto je to vzdy velky psychicky napor. Silné zhorSeni
zivotnich podminek vyvolavd v pozdé¢ji ohluchlém clovéku nejistotu, uzkost, obavu
z budoucnosti, ztratu pocitu bezpedi, pocit izolace. Clovék je fyzicky p¥itomen, ale
chybi mu duSevni sdileni vzajemnych vazeb. Nejhtife snasi pocit osaméni mezi lidmi,
ke kterym ma citové pouto. Poslednim faktorem je vycerpani vlivem stalého

pfekonavani bariér (Strnadova 2001).
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2. 2. 1. Faze pro vyrovnani se s nahlou ztratou sluchu

Klinick4 psycholozka dr. Elizabeth Kiiblerova-Rossova ze Svycarska, ktera se
dlouho vénovala lidem, kteii méli nevylécitelnou nemoc, popsala pét fazi vyrovnavani
se snemoci. Témito fazemi jsou Sok a popieni, hnév, smlouvéni, deprese a piijeti.
Potvrdilo se, ze tyto faze maji $irsi platnost. Podobnymi fazemi pravé prochazeji lidé,
ktefi se vyrovnavaji naptiklad se ztratou blizké osoby nebo rodic¢e déti s postizenim. U
kazdé osoby maji faze riiznou podobu, délku a silu trvani. U jednotlivych osob nemusi
byt ani zachovéano pofadi jednotlivych fazi. Truchleni je pfirozenou a potfebnou reakci
Cloveka, ktery se musi vyrovnat s velkou ztratou. Kdyz projde osoba vSemi fazemi a
naplno prozije bolest ztraty, zacne se citové zranéni hojit. Po tomto procesu uz je dana
osoba schopna pfizpisobit se nové situaci a zadit myslet na budoucnost. Clovék
s nahlou ztratou sluchu prochdzi podobnymi fdzemi truchleni, protoze ztrata sluchu
znamena pro dospé€lou postlingvalné ohluchlou osobu mnoho omezeni az do konce
zivota. Postlingvalné ohluchly c¢lovék pocituje nevratné zhorSeni kvality zivota

(Strnadova 2001).

1. Faze Soku a popieni

Kdyz ¢lovek zjisti, Ze ztratil sluch, nastane negativni obdobi. Odmitd mySlenky
o tom, Ze by tento stav mohl trvat po cely Zivot a zaroven odmitd skutecnost, Ze by
musel mit nové potieby nez dosud. Ohluchly ¢loveék se vzniklé situaci brani. Tento
¢loveék nedokdze zatim plné pfijmout zménénou skutecnost, proto neni jesté dostatecné
vyrovnany piijmout konstruktivni feSeni své situace a nabizenou pomoc. SnaZi se
chovat tak, jako by se nic nezménilo, coz je projevem nepfijeti skute¢nosti. Ohluchla
osoba své Ciny dokazuje sdm sob¢ 1 okoli, proto pak netspéchy zdlvodnuje riznymi
okolnostmi. Tyto motivy jednani byvaji neuvédomélé. Popiranim skutecnosti osoba
utika ze skuteCnosti, protoze je to jeden z obrannych mechanismi vyhnuti duSevni
bolesti. Sok ma rtizn& dlouhy charakter, ktery trva od nékolika minut po n&kolik dni, ale
popfeni muze trvat i nékolik mésicti. Kratkodoby unik z désivé situace je umoZnén
utlumem, ktery postupné zmizi a Clovek si teprve uvédomi rozsah a disledky ztraty

sluchu. Dal$im Sokem je okamzik zjiSténi, ze nahla ztrata sluchu je trvald. Bolest
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postlingvalné ohluchly ¢lovék pociti naplno az tehdy, kdyz odezni prvotni ochranny

utlum. (Strnadova 2001).

2. Faze hnévu

V této fazi néhle ohluchly dospély ¢lovék nemize jiz popfit sluchovou ztrétu.
Piedchozi faze byla pro ¢loveéka uréitym znecitlivénim, ale v této fazi reaguje clovek
precitlivéle. Nyni si ¢loveék se ztratou sluchu plné uvédomuje, pocit'uje hnév, frustraci a
nevédome i zavist. Ohluchlého ¢lovéka se zmociiuje hnév, ktery nemusi byt zaméfen na
skutecné pficiny ztraty sluchu, ale mize obviilovat kohokoliv a cokoliv. Rozumové
uvazovani je utlumeno v okamziku, kdy pievazuji silné emoce, proto dana osoba
neuvazuje o tom, na koho svlij hnév smétuje. Nejcastéji jsou tyto vypady zaméfeny na
osoby, které¢ se danému ¢lovéku snazi pomoci. Kvuli atokiim ohluchlé¢ osoby miize
ztroskotat ten nejsilngj$i vztah. Z tohoto divodu je toto obdobi pro rodinu velmi tézké.
Ohluchly c¢lovék proziva také pocity viny, kdy si vyc¢itd naptiklad nedodrzovani
zivotospravy nebo jeho chovani k druhym lidem. V této fazi neni dospély c¢lovek
s postlingvalni hluchotou stale pfipraven k feSeni jeho situace a vyhleddni pomoci.
Nejprve se dand osoba musi vyporadat s hnévem, aby dokézala pfijmout pomoc a

postoupit do dalsi faze. (Strnadova 2001).

3. Faze smlouvani

Tato faze je dal$Sim unikem z tiZivé situace. Znamena to, Ze se ohluchly clovek
stale Uplné nevyporadal s fazi popteni. VéEii, ze se sluch vrati zpét, ¢imz podvédomeé
odsouva pfijeti skutecnosti. K projevim smlouvani se fadi i vyhledavani odbornika
ohluchlou osobou v nadégji, ze se zjisti omyl v diagnoze, ptipadné tyto osoby zacinaji
vérit V Boha. Nasledné reakce jsou piirozené, ale ohluchly clovek se soustiedi na nad€je
vyléCeni a zapomina zit svlij skuteCny Zivot. To zplsobuje nedostatecnou motivaci
naucit se potfebné dovednosti pro prekonavani prekéazek, které ndhlé¢ ohluchnuti pfinasi.

(Strnadova 2001)

4. Faze deprese
Dospély c¢lovek s postlingvalni hluchotou se v této fazi vzdava nadéje na

zlepSeni. Byva zklamany, pocituje rezignaci a vycerpani. Nasledovné jsou utlumeny
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dusevni i télesné procesy. Ohluchld osoba prestava vidét smysl ve zméné stylu zivota,
dokonce postradd smysl celého Zzivota. Do jejiho zivota ptichazi i ztrdta zajmu o
spolecnost jinych lidi. Tuto fazi truchleni sdm ohluchly ¢lovék t€zko zvladne. Jestlize

trva tento stav dlouho, je nutné vyhledat pomoc. (Strnadova 2001)

5. Faze prijeti

V posledni fazi se bolest pomalu zmensuje. Ohluchly ¢lovek se uklidiuje, zvyka
si na vzniklou situaci a zkousi hledat feSeni. V tuto chvili je clovék schopen soustiedit
se, mit radost, planovat a tésit se na budoucnost. Dokaze pfijmout nabizenou pomoc a

uvazovat realisticky. (Strnadova 2001)

2. 2. 2. Vyrovnani se s nahlou ztratou sluchu a naleznuti skupinové identity

Nahla ztrata sluchu vyvolava v ¢lovéku velkou nejistotu, proto v této situaci
potfebuje mit vétsi pocit bezpeci. Dospéla osoba s postlingvalni hluchotou vyhledava
pro n&j znama a bezpecna mista, obvykle se uchyli do bezpe¢i domova. Dalsi dileZitou
jistotou pfi nahlém ohluchnuti je mit bezpecnou spolecnost osob, kterym tato osoba
davétuje. Pro Clovéka s postlingvalni hluchotou je velmi dilezité citové zdzemi a
podpora rodiny. K vyrovnani se s nahlou ztratou sluchu vede dlouha cesta. Je nutné, aby
se Clovék naucil délat véci jinak, nez byl doposud zvykly a dokazal se vyrovnat
snovymi podminkami. Ztrta sluchu s sebou pfinasi nikdy nekongici potize. Clovék
s postlingvalni hluchotou se musi naucit zit, vytvaret vhodné postupy pii feSeni obtizi
souvisejicich s hluchotou, zvladat naro¢né situace a stres. Tento proces je velmi slozity,
proto uceni nikdy nekonc¢i. Kazdodenni obtize s dorozumivanim se daji zvladnout,
pokud se ohluchlad osoba nauc¢i nové dovednosti. Nutnou casti je také pravidlo, ze lidé
v okoli by se méli naudit pravidla pii dorozumivani s ohluchlym &lovékem. Casto se
stava, ze se ohluchly ¢lovek stdhne do izolace, vyhyba se lidem a pocituje devalvaci
vlastni hodnoty. Také nastdva krize osobni identity, ztrata samostatnosti, kdy ohluchly
¢lovék porovnava, co za €innosti zvladat pfed ohluchnutim sdm a nyni uz je nezvlada.
Proto propadéd pocitim poklesu hodnoty vlastni osobnosti. Méni se tedy nejen zpisob
dosavadniho Zivota, ale 1 mezilidské vztahy. Mlze se rozpadnout i okruh dlouholetych
pratel kvuli Spatnému dorozumivani. Zistavaji pouze ti, kteti maji zajem ptizplisobit se

novym dorozumivacim moznostem ohluchlého ¢lovéka. Velmi bolestnd je tedy ztrata
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pocitu skupinové identity, protoze potieba patfit do néjaké skupiny je jednou ze
zakladnich lidskych potteb. Pro dusevni zdravi dospélého cloveéka s postlingvalni
hluchotou je potieba zachovat si lidskou distojnost, hrdost a sebetictu. Podstatné je, aby
si ohluchld osoba rozvijela schopnosti vyuzivat ndhradnich smysli, dovednosti a
talentu. Je dulezité, aby ¢lovek pocitoval, Zze nahla ztrata sluchu nesnizila jeho lidskou

kvalitu (Strnadova 2001).

Nalézani skupinové identity

Po nalezeni psychické rovnovahy, je dalsi etapou ohluchlého c¢loveéka najit
skupinu lidi s podobnymi zkuSenostmi. V této skupin€ byva vse uzplsobeno potfebam
postlingvalné ohluchlych osob. Mezi témito lidmi si ¢loveék s postlingvalni hluchotou
odpocine, vyhne se stresu z komunikace a dostane se mu tam pochopeni a pomoci. Ve
skuping lidi se stejnymi zkuSenostmi si vyménuji vzajemné napady, rady, poskytuji si
moralni podporu v tézkych chvilich a povidaji si. Pouze v této skupiné lidi se ¢loveék
s nahlou ztratou sluchu citi voln€ a pfijemné. V tuto chvili se znovu objevi pocit, Ze
ohluchly c¢loveék patii do néjaké skupiny. Naléza novou skupinovou identitu. Toto
nalezeni skupinové identity znamena, Ze se 1 mezi slySicimi lidmi ¢lovék s postlingvalni
hluchotou pohybuje jistéji. Dulezita je spoluucast partnera na setkanich s pozdéji
ohluchlymi lidmi, protoze to dokazuje zdjem o ohluchlého partnera. Oba je to sblizuje a

utuzuje vzajemné vztahy. (Strnadova 2001).
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3. MOZNOSTI PODPORY DOSPELYCH OSOB
S POSTLINGVALNI HLUCHOTOU A LOGOPEDICKA PECE U
TECHTO OSOB

Nahla ztrata sluchu je problémem, ktery ovlivituje ohluchlého ¢lovéka ve vSech
smérech jeho zivota. Setkani se seslySici populaci je pro dospélého cloveka
s postlingvalni hluchotou znaénym omezenim, a to ptredevSim v bézné mezilidské
komunikaci. Pfi absenci sluchového vnimani je tato osoba oSizena o podstatnou formu
ziskavani informaci. Pravé tato nejistota mezi slySicimi lidmi mtze ¢lovéku s ndhlou
ztratou sluchu zptisobovat velky stres a zatéz na jeho psychicky stav. Nutnosti tedy je
naleznuti vhodného komunika¢niho systému, ktery usnadni ohluchlému c¢lovéku
komunikaci s okolim a zaroven vyuzivani logopedické péée pro udrzeni komunika¢nich

schopnosti.

3. 1. Sluzby poskytované osobam se sluchovym postiZzenim

Osoby se sluchovym postizenim je dilezit¢é zaclenovat zpét do slySici
spole¢nosti, proto je potieba zajistit sit’ sluzeb, které eliminuji disledky sluchové vady.
Psychosocidlni pomoc pottebuji prednostné ohluchlé osoby v dospélém veéku, protoze je
pro né té¢zké vyrovnat se s ndhlou zménou situace. Pro tyto jedince je podstatné zajistit
poradenské sluzby, kurzy odezirani a logopedickou péci. Logopedickd péce u
ohluchlych osob udrzuje kvalitu mluvené feci v pfijatelné kvalité. Tyto aktivity
zajistuje mnoho organizaci a spolecnosti, v nichz se jedinci se sluchovym postizenim

schazeji, ale predeviim Cesky klub ohluchlych (Langer, Souralova 2006).

Cesky klub ohluchlych

Cesky klub ohluchlych byl zalozen roku 1991, kdy byl zaregistrovan u
Ministerstva vnitra. Jednd se o neziskové obcCanské sdruzeni, které pomdha hlavné
osobam s nahlou ztratou sluchu. Sdruzeni se nachazi na adrese Janovska 396, Praha 10,
109 00. Dospéli lidé s postlingvalni hluchotou maji omezenou moznost vyuzivat béZznou
komunikaci se svym okolim, nemohou poslouchat hudbu, televizi ani pouzivat telefon.
Timto se dostavaji do rodinné, spole¢enské i pracovni izolace (Cesky klub ohluchlych,

online).
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Tento Klub pracuje pro své klienty zcela zdarma, kdy vyuziva dobrovolnické
¢innosti, bez administrativniho aparatu. Finan¢ni prostfedky ziskavaji formou
sponzorskych darti a dotaci. Cesky klub ohluchych patii mezi ¢leny komise pro vybér
pacientt pro voperovani kochlearniho implantatu pii VSeobecné zdravotni pojistovne.

Hlavnim cilem Ceského klubu ohluchlych je zlepsit tézkou Zivotni situaci
ohluchlym a téZce nedoslychavym osobam. Pro tyto osoby klub zajistuje intenzivni
vyuku odezirani. Do zac¢atku poskytuji ohluchlym osobam DVD kurzu odezirani, které
natoéili ve spolupraci s Ceskou televizi. Jejich poslednim zvefejnénym uspéchem je
vznik petice k Parlamentu Ceské republiky za zvySeni poétu skrytych titulka v Ceské
televizi. Vysledkem této petice bylo schvaleno zvyseni na 75 % skrytého titulkovani
v Ceské televizi a povinnost 15% skrytého titulkovani pii TV Nova a TV Prima.

Mezi jejich Cinnosti patii poradenskd ¢innost, zajiStovani dochazkovych kurzii
odezirani, pobytovych kurzii s vyukou odezirani a rehabilitatniho cvi¢eni pro nahle
ohluchlé osoby. Dale predvadéji kompenzaéni pomicky pro neslysici, vydavaji videa,
na kterych jsou natoceny kurzy odezirani pro ohluchlé osoby, vydavaji karticky ,,Jsem
neslysici“ a provadéji klubovou ¢innost s témito osobami. Cesky klub ohluchlych se #idi
n¢kolika dulezitymi cily, a to uznanim prava ohluchlé osoby na artikula¢ni tlumocent,
prispévkem na artikulaéné tlumociciho asistenta a chrdnénym bydlenim pro osamélé

ohluchlé vozickate (Cesky klub ohluchlych, online).

Centrum zprostiedkovani tlumo¢niki pro neslysici

Centrum zprostiedkovani tltumo¢nikd pro neslysici vzniklo roku 2003, kdy byla
jeho ziizovatelem organizace ASNEP, z. s. Od roku 2017 je zfizovatelem tohoto Centra
Svaz nesly$icich a nedoslychavych osob v CR, z. s. Centrum zprostfedkovani
tlumoc¢nikid pro neslySici umoznuje zprostfedkovat komunikaci mezi slySici osobou a
osobou se sluchovym postizenim. Jejich sidlem je Karlinské nameésti 59/12, Praha, 186
00 (Cztn 2017, online).

Centrum zajistuje tlumoceni ¢eského znakového jazyka, tlumoceni znakované
ceStiny, tlumoceni pro hluchoslepé, ale i1 artikulaéni tlumoceni (vizualizaci mluvené
¢eStiny) a simultanni prepis mluvené feci. Tyto dvé posledni uvedené sluzby jsou

nejvhodnéjsi pro ohluchlé osoby. Centrum je registrovanou socidlni sluzbou. Plisobnost
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Centra zprostiedkovani tlumo&nik®l pro neslysici je dostupné po celé Ceské republice
(Cztn 2017, online).

Sluzba se vzdy piizptasobuje individualnim potiebam daného klienta. Tlumoceni
poskytuji bezplatné v situacich, kdy se jedna o nepfiznivou socialni situaci. Pokud se
jednéd o tlumoceni, které¢ nelze poskytnout zdarma, mohou zajistit zprostfedkovani a
zpusob jeho finan¢niho zajisténi. Soucésti této socidlni sluzby je zakladni socidlni
poradenstvi, kdy ohluchlému klientovi podavaji kvalifikované a odborné informace,
které se vazou na jeho situaci. Dale mu mohou pomoci zprosttedkovat kontakt
S vefejnou spravou a navazujicimi sluzbami. Néhle ohluchlou osobu podporuji a
poméhaji ji v socidlni, zdravotni ¢i bytové oblasti a prosazuji jeji zajmy (Cztn 2017,
online).

Poslanim tohoto Centra je umoziiovat osobdm se sluchovym postizenim
plnohodnotnou komunikaci v riznych formach komunikaénich systémut.. Tlumoc¢nictvi
poskytuji v pfedem uréeném &ase po celé Ceské republice a sluzba je bezplatna (Cztn

2017, online).

Centrum zprostiedkovani simultinniho prepisu

Simultanni  pfepis mluvené fe¢i poskytuje Centrum zprostfedkovani
simultanniho piepisu, které je jednim z poskytovatelil této sluzby v Ceské republice.
Simultanni pfepis mluvené feci se fadi mezi socialni sluzby pod zaStitou Ministerstva
prace a socialnich véci. O zavedeni této sluzby se zaslouzila Nadace Vodafone CR,
ktera podpofila formou grantd projekty Ceské unie neslysicich. Jednalo se o projekty
Simultanni prepis mluvené feci a eScribe, které slouzi jako online piepisovaci centrum.
Ceska unie neslysicich uziva tyto sluzby pro jednani jednotlivych jedincti na ufadech,
dale pro prednasky, kulturni spoleenské akce a konference, kterych se ucastni nekolik
stovek zajemcii. Tuto piepisovatelskou sluzbu vyrazné rozsitila v roce 2010 spoluprace
Ceské unie neslysicich se sdruzenim Interinfo CR, kdy se okruh piepisovatelii rozsifil o
mnoho drziteli vysvédceni ze statni zkouSky ze zpracovani text (Centrum
zprostiedkovani simultanniho pfepisu 2011, online). Interinfo CR zprostfedkovava
zkousky ze zpracovani textii. Cleny tohoto sdruZeni jsou vétsinou osoby, které soutézi
ve zpracovani a tvorbé textil ¢ uméji rychle zaznamenavat diktovany text (Interinfo CR

2008, online).
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V srpnu roku 2010 bylo Centrum zprostiedkovani simultanniho prepisu Ceské
unie neslySicich zaregistrovano jako poskytovatel této nové socidlni sluzby. V fijnu
roku 2012 byla zalozena spolecnost Transkript online s.r.o. za spoluprace Centra
zprostiedkovani simultanniho pfepisu z diivodu nedostatku financi na zajiStovani
simultanniho pfepisu. Z tohoto disledku bylo cilem nabizet tuto sluzbu komer¢nim
subjektlim a z ptebytku financi nasledovné pokryt simultdnni ptepisy zajiStované pro
socialni situace. Z dotaci na socialni sluzby té€z nelze financovat vyvoje online aplikaci,
které jsou pro klienty vyuZivajici online aplikace velmi dllezit¢é (Centrum
zprostfedkovani simultdnniho ptepisu 2011, online). Spole¢nost Transkript online
vyvinula specialni software, ktery umoznuje navazat hlasovy i textovy kontakt
S piepisovatelem a pozadat timto o sluzbu online piepisu kdekoliv bez ptedesi¢ého
naplénovani simultdnniho ptepisu. Online piepis je zaloZen na ptipojeni piepisovatele
k internetu do aplikace eScribe. Proto nemusi pfepisovatel byt na misté, kde je poticba
simultanni ptepis, ale postaci, kdyz je v kancelafi a pfepisuje text, ktery se prenasi na
misto akce. Timto se také uSetii Casové ndro¢né a ndkladné cestovani a instalace
technického zdzemi. Hlas mluvéiho se piepisovateli pfenasi pomoci sluchatek
z klientova pfistroje pomoci eScribe ¢i klasického telefonniho hovoru. Mluvenou fec,
kterou prepisovatel piepisuje, se klientovi zobrazuje v aplikaci eScribe v formé psaného
textu. Ktéto aplikaci se klient pfipojuje pies internet a je dulezité mit piipojené
zobrazovaci zafizeni (notebook, pocitac, tablet, smartphone). Je potfeba upozornit na
prenos textu. V Ceské republice tato spole¢nost provozuje online simultanni piepis pro
neslysici v nékolika institucich ¢i ufadech, kde tuto sluZzbu ma klient zdarma. VSechny
pobocky, které poskytuji online pirepis, by mély byt oznaceny symbolem uréenym pro
online pfepis, napiiklad modra tabulka se Skrtnutym uchem a obrazovkou se tfemi fadky

(Transkript, online).

Dalsi moZnosti podpory pro dospélé postlingvalné ohluchlé osoby

DalSimi moZnostmi podpory, které mohou vyuZzivat dospélé osoby
s postlingvalni hluchotou je nékolik. Jedna se pfedevS§im o organizace pro 0soby se
sluchovym postizenim a diskuzni fora pro tyto osoby, které jsou k naleznuti na

internetu. Mezi nejstézejnéjs$i moznosti podpory pro dospé€lé postlingvalné ohluchlé
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osoby patii Cesky klub ohluchlych, Centrum zprostiedkovani simultanniho piepisu a
Centrum zprosttedkovani tlumoc¢nikii pro neslySici, o kterych bylo zminéno jiz vyse.
Mezi dalsi organizaci, kterou mohou dospélé postlingvalné ohluchlé osoby vyuzivat,
patfi Svaz neslysicich a nedoslychavych v Ceské republice. Ten poskytuje programy
zdravotni, socialni a pracovni rehabilitace, poradenstvi, rekvalifikaci, tlumocnické
sluzby a aktivizaéni sluzby pro osoby se sluchovym postizenim. Vyuzivani socidlné
aktivizacnich sluzeb je pro ohluchlého ¢lovéka velmi pozitivni. Tyto sluzby umoziuji
osobam se sluchovym postizenim zprostfedkovat kontakt se spolecenskym prostfedim,
socialné terapeutické ¢innosti, pomoc pii uplatiovani prav a zajmi, poskytnuti pomoci
pii obstaravani osobnich zalezitosti. Dalsi z moznosti podpory jsou féra pro osoby se
sluchovym postizenim. Na nich si mohou nahle ohluchlé osoby pohovofit s osobami,
které prozivaji podobnou situaci, sdilet své zazitky a z4jmy. Na tyto fora jsou Casto
vkladany nabidky prace ¢i pozvanky na rizné akce pro osoby se sluchovou vadou.
Forum pro osoby se sluchovym postizenim se nachédzi napiiklad na webové strance
www.kochlear.cz. Toto forum je rozélenéno do nékolika kategorii, ze kterych si dana
osoba vybere téma podle svého zajmu. Na tomto foru mize ¢loveék sam zalozit novou
kategorii, do které¢ bude pfispivat svymi prispévky. Tento web zalozil dospély
postlingvalné ohluchly muz pro dospélé ohluchlé osoby a osoby s kochledrnim
implantatem. Kromé fora se na téchto webovych strankach nachézi riizné rozhovory a
zivotni piibéhy osob se sluchovym postizenim (Kochlear, online).

Dale nahle ohluchlé dospélé osoby mohou vyuZivat blogy, které pisi taktéz
postlingvalné ohluchlé osoby a zapojit se na nich do diskuze. Dal§i moznosti je, Ze
mize vlastni blog zacit psat sam postlingvalné ohluchly ¢lovek. Pro priklad je uvedeny
blog, ktery je psdn muZem, ktery ndhle ohluchl ve svych 40 letech v€ku. Tento blog se

nachazi na webové strance www.ztlumeno.blog.idnes.cz (Kratochvil 2016, online).

3. 2. Logopedicka péce

U osob se sluchovym postiZzenim 1ze uZivat pojem surdologopedie, kdy se jedna
o logopedickou péci o osoby se sluchovym postizenim. V tomto piipad¢ je péce
orientovana na mluvenou a zvukovou fe¢, protoZe to plyne z podstaty tohoto oboru i

jeho pracovniho zaméteni. Surdologopedicka péce je tedy zaméefena na rozvijeni ordlni
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mluvy a individudlnich jazykovych schopnosti u osob se sluchovymi vadami. Poji se
s oralni a pisemnou formou fec¢ové komunikace (Neubauer 2014).

Logopedicka péce o osoby se sluchovym postizenim je oznacovana jako jeden
ze zékladnich pilifi oralniho pfistupu. Tato péce o ohluchlé osoby je velmi Casove
narocna a né¢kdy ma velmi nizkou efektivitu, proto Casto vyvolava velké diskuze. Po
ukonceni intenzivni logopedické péce se vétSinou Uroven oralni feci snizuje a nékdy se
stava feC pro okoli mén¢ srozumitelnou (Langer 2013).

Logopedicka péce ma velky podil na rozvoji mluvené feci u osob se sluchovym
postizenim. Od logopedické péce o slySici osoby s poruchami komunikace se lisi
omezenymi moznostmi vyuzivat vlastni sluchovou kontrolu. Lechta rozdé€luje piistupy
k logopedické péci o osoby s vadami sluchu na tradiéni a moderni. Tradi¢ni ptistupy
usmériiuji vyvoj ordlni feci, kdy se pouziva artikulacni, fonacni ¢i sluchova slozka.
Moderni piistupy se zaméfuji na metody a postupy, které vyuzivaji poznatkii z moderni
techniky a mediciny. Tyto poznatky umoznuji dosdhnout v oralni feci u osob se
sluchovym postizenim vysokych cilti. Mezi tyto moderni pfistupy se fadi verbotonalni
metoda, auditivné-verbalni piistup nebo reflexni metoda mateiské feci (Langer 2013a).
Kvalitné odvedena logopedicka prace se nezaméiuje pouze na logopedickou péci o
dospélou osobu s postlingvalni hluchotou, ale také na blizkou rodinu ohluchlé osoby.
Této rodiné se poskytuje poradenska a osvétova ¢innost. Nejblizsi okoli nahle ohluchlé
osoby by mélo byt informovéno o jeji diagnoze, zdravotni situaci, prognoze a léebné-
rehabilitaénim postupu. Podstatnou c¢asti je informovani rodiny a samotné osoby
S postlingvalni hluchotou o moZznostech vyuZiti logopedickych kompenzacnich

pomicek (Kejklickova 2011).

3. 2. 1. Logopedicka terapie

V logopedické terapii u osob s postlingvalni hluchotou v dospélém véku je nutné
vychézet z nékolika zasad. Prvni zdsada je takova, ze motorické mechanismy oralni feci
a jazykovy systém zalozeny na ordlni fe¢i jsou rozvinuty a porovnany se skutecnou
hluchotou. Druhou zésadou je zakladni cil, ktery zachovava nejvice moznou expresivni
fe¢ a zabranuje proménam v motorickych a prozodickych modalitach oralniho projevu.
Tieti zasadou je vybavenost kompenza¢nimi mechanismy pro komunikaci s okolim.

Posledni zasada je zalozend na vytvofeni psychoterapeutického vztahu s dospélou
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osobou s postlingvalni hluchotou, ktery je dulezity pro feSeni nahle vzniklé obtizné
situace a pro zachovani motivace uskutecnit dlouhodobou péci o zachovéni kvality
oralni fe¢i a komunikace s okolim (Neubauer, 1999). Dospélé osoby s postlingvalni
hluchotou mohou udrzet svou fe¢ spomoci logopeda a slySictho okoli dobfie
srozumitelnou. Jak uz je vySe zminéno, nejhiife jsou na tom pozdéji ohluchlé osoby po
psychické strance z diivodu toho, Ze znaji cenu zvuku a nyni ho postradaji (Hruby
1997).

Logopedickd diagnostika se stava zakladem pro stanoveni individudlniho
terapeutického pldnu. Tento plan se sklada ze stanoveni pfiin a mozné progndzy
poruchy fecové komunikace, z navrhu metodiky a intenzity rehabilita¢niho postupu, ze
zpusobu vyuziti terapeutickych cviénych materiali a pomiicek a ze zpisobu spoluprace
s rodinou, logopedickym asistentem, oSetfujicim persondlem nebo jinym logopedickym
pracoviitém (Skodova, Jedlicka 2007). Cilem logopedické terapie je rozvoj a
maximalizace komunika¢niho potencialu u dospélych osob se sluchovym postizenim a
zachovani kvality socidlniho kontaktu s okolim. Do soucésti logopedické péce tfadime
také kompenzalni strategie pro prekonavani komunikacni poruchy. Piikladem je
odezirani u osob se sluchovym postiZenim nebo aplikace neverbalnich systémi
komunikace. Vyuzivani obnovovacich postupi a specializovanych pomiicek, které jsou
na vhodné motivacni urovni pro dosp€lé osoby, je to spravné pro efektivni

logopedickou péci (Neubauer 2007).

Formy logopedické terapie

Mezi formy logopedické terapie patii individudlni a skupinova forma prace.
Individualni terapie se fidi standardnimi osvédCenymi piistupy logopedické péce. Byva
zakladem pro terapeutické programy pro osoby s poruchami fecové komunikace.
Procesy, které potiebuji individualni ptistup a plynulou aktivni zpétnou vazbu
terapeutem, jsou rozvijeni terapeutického procesu, intenzivni prace na modifikaci
feCovych schopnosti a stimulace vyuzivani jazykového systému (Neubauer 2007).
Skupinovéa terapie se provadi v malé skupin€, kde se schdzi 3 — 6 osob. Interak¢ni
projevy V navozené socialni situaci se uplatiiuji v upevnéni ziskanych dovednosti a
komunikacnich kompenzacnich strategii. Tyto komunikaéni skupiny slouzi i k aktivaci

dospélych osob, které maji nedostatecnou komunikaci S okolim. Vytvofeni vhodného
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prostfedi pro skupinovou préci tak, aby navazovalo na individudlni terapii, je velmi
obtizné. Piesto je propojeni téchto dvou terapeutickych aktivit velmi potfebné ke
zlepSeni komplexnosti péfe o osoby s projevy poruchy fecové komunikace (Neubauer
2007).

Komplexni logopedickd terapie zahrnuje také psychoterapeutické plisobeni na
kognitivni, hlavn¢ verbaln¢ pamétové funkce a pozornost (Neubauer 2007).
Nasledujicim bodem je konzultatni a poradenska cinnost, ktera zahrnuje praci
s rodinnymi pfislusniky, oSetfujicim persondlem pro pochopeni komunikacnich poruch
osoby a vybaveni u¢inné¢ komunikace s rodinou nebo institucemi. Tato ¢innost pfimo
navazuje na logopedickou péci. Terapie je dlouhodobou zalezitosti, kterd vyzaduje
spolupraci 0soby s postizenim a jejim okolim. Klicovym meznikem je intenzivni a
kvalitné¢ odborn¢ vedena logopedicka péce v lizkovych nemocnic¢nich a rehabilitacnich
zafizenich. Ambulantni pracovisté klinické logopedie nemohou vyftesit pln¢ problém
potifeby denni terapie. Vzajemna spoluprace vsech vede ke zlepSeni schopnosti
komunikace dospé&lé osoby s postlingvalni hluchotou (Neubauer 2007). V knize ,,Cteni
k surdopedii*“ autor uvadi, ze cilem logopedické péce je udrzet kvalitu formalni stranky
mluveného projevu, rozvijet slovni zasobu, rozvijet odezirani a trénovat mluvni

pohotovost (Potmésil 2003).
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4. ZKUSENOSTI KLINICKYCH LOGOPEDU S LOGOPEDICKOU

r

PECi O DOSPELE OSOBY S POSTLINGVALNI HLUCHOTOU
Cilem bakalarské prace ,,Logopedickd péce o postlingvalné ohluchlé osoby* je
podrobnéjsi nahled na problematiku logopedické péce pii postlingvalnim ohluchnuti
V dospélém veéku. Hlavnim cilem vyzkumného Setieni je popsat zkuSenosti klinickych
logopedt s logopedickou péci o dospé€lé osoby s postlingvalni hluchotou. To znamena,
zda maji klinicti logopedi zkuSenost s vedenim logopedické terapie u téchto osob, jaké
poznatky a materidly vyuzivaji pii praci s dospélymi osoby s postlingvalni hluchotou a
jak logopedicka terapie s t€émito osobami probihd. Definovany hlavni cil bude naplnén
formou dotaznikového Setfeni. Pro zmapovani dané problematiky bylo vyuZzito

kvalitativniho vyzkumu.

1. 1. Metody sbéru dat a zpracovani dat

Sohledem na vymezeni hlavniho cile byla vyzkumnd ¢ast orientovana
kvalitativnim smérem. Ucelenou definici kvalitativniho vyzkumu lze uvést takto:
., Kvalitativni vyzkum je proces zkoumani jevii a problémii v autentickém prostiedi
S cilem ziskat komplexni obraz téchto jevii zaloZenych na hlubokych datech a
specifickem vztahu mezi badatelem a ucastnikem vyzkumu. Zamérem vyzkumnika
provadeéjictho kvalitativni vyzkum je za pomoci celé rady postupiti a metod rozkryt a
reprezentovat to, jak lidé chdpou, proZivaji a vytvareji socidlni realitu.” (Svaficek,
Sed’ova 2007, s. 17)

Zamérem vyzkumného Setfeni bylo ziskat od respondentii nezavislé odpovédi,
které budou zobrazovat jejich zkuSenosti s vedenim logopedické péce o dospélé osoby
s postlingvalni hluchotou a jejich ziskdvani poznatkii pro praci s témito osobami.
Z divodu moznosti ziskani dostatku udaji byla pro vyzkumné Setfeni zvolena metoda
dotaznikového Seteni. Dotaznik je tedy spiSe ndstrojem pro hromadné ziskéani tdaji a
jejich nasledné statistické vyhodnoceni, kdy se jedna o kvantitativni vyzkum (Gavora
2000). V tomto pripad¢ lze dotaznikové Setfeni vyuzit i pro kvalitativni vyzkumné
Setfeni, kdy je podstatné ziskat konkrétni nazory a postoje jednotlivych respondentii
k vymezenému problému. Pro toto vyzkumné Setfeni byl zvolen dotaznik vlastni

konstrukce (Skutil a kol. 2011).
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Vyzkumné otadzky do dotaznikového Setfeni byly strukturovany a sestaveny za ucelem
zjisténi:
e Jaké jsou praktické zkuSenosti klinickych logopedt s terapii u klientt
S postlingvalni hluchotou?
e Jakym zpisobem ziskavaji klini¢ti logopedi nové poznatky v oblasti
problematiky postlingvalni hluchoty u dospélych osob?
e Jakym zplsobem probiha logopedicka terapie u ohluchlych osob v dospélém
veku?
V hlavni ¢asti dotazniku byly pouzity pouze oteviené otdzky, aby mohli
respondenti odpovidat podle vlastnich zkuSenosti a nebyli ovlivnéni dalSimi
subjektivnimi ndzory odbornikti. Odpovédi respondenti byly zpracovany a

vyhodnoceny prostfednictvim zdkladni analyzy odpovédi.

1. 2. Pribéh vyzkumného Seti‘eni

Vyzkumné dotaznikové Setfeni probihalo v n€kolika Setfenich. V prvni fazi
probihala podrobné informacni piiprava. Na zaklad€ orientace v problematice dospélych
osob s postlingvalni hluchotou byla vytvofena vlastni struktura dotazniku.
K administraci dotazniki byla zvolena elektronickd podoba. Z dosud dostupnych
nastrojii pro vytvoreni webového dotazniku byl pouzit webovy portal Survio. Dotaznik
byl pritbézn¢ upravovan a nasledovné rozeslan bez pilotniho Setieni.

Administrace dotazniku probihala elektronickou formou v e-mailové podobé.
Dotaznik byl rozeslan na konkrétni e-mailové adresy, které byly zjiStény z webovych
stranek Asociace klinickych logopedii Ceské republiky. Celkem bylo rozeslano touto
formou 648 e-mailovych zprav s odkazem na webovy dotaznik. Administrace dotazniki
probihala od 30. listopadu 2016 do 5. ledna 2017.

Dotaznik vlastni konstrukce byl vytvoien na zakladé zjiSténi informaci o
zkuSenostech klinickych logopedli s problematikou logopedické péce o dospélé
postlingvalné ohluchlé osoby. Na tvodni strance dotazniku bylo popséno téma
bakalarské prace a zaroven napsana prosba ke klinickym logopedim o vyplnéni
zaslanych dotaznikii. V neposledni fad¢ bylo zdiiraznéno, ze vyplnéni dotazniku je
anonymni, davérné a zjisténé vysledky budou vyuzity ke zpracovani vyzkumu

predkladané bakalarské prace. Posledni odstavec uvodni stranky dotazniku je vénovéan
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této bakalafské praci, kde je informace pro klinické logopedy, ze v pfipadé zajmu jim
bude zasldna zpracovana bakalarska prace ¢i samotny vyzkum. Nasledovalo podékovani
za spolupraci a stanoveni srozumitelnych pokyni k vyplnéni dotazniku. Dotaznik se
sklada ze 17 otazek, viz Ptiloha A, z nichz jsou dvé otazky uzaviené a zbyvajici otazky
oteviené, aby byly odpovédi klinickych logopedii neomezené a nebali se vyjadfovat
otevien¢ a konkrétné. Otevienymi otdzkami lze predejit také v urcité mife zkreslenym
odpovédim vztahujicich se ke zkusenostem klinickych logopedu s logopedickou péci o
dospélé postlingvalné ohluchlé osoby. Uzaviené otazky se tykaji pouze vymezeni
pohlavi jedince, ktery dotaznik vyplituje a vybéru kraje, ve kterém ma jako klinicky
logoped puisobnost. Na konci dotazniku je vytvofen prostor pro libovolny komentar

k dané problematice.

1. 3. Charakteristika vyzkumného Setieni

Uvedeny hlavni cil zjistuje zkuSenosti klinickych logopedi s vedenim
logopedické péce o dospélé osoby s postlingvalni hluchotou. Dospélé osoby
s postlingvalni hluchotou velmi ¢asto po nahlém ohluchnuti nenavs§tévuji ambulance
klinickych logopedt, proto byl vybér vyzkumného souboru vybran zdmérné a osloveni
byli pouze kliniéti logopedi ze viech krajii Ceské republiky.

U zvoleného souboru nelze ocekdvat mnoho zkuSenosti s danou cilovou
skupinou. Celkem bylo rozeslano 648 e-mailovych zprav s odkazem na webovy
dotaznik. V konecné fazi se do Setfeni zapojilo 85 respondentli, ztohoto poctu
zucCastnénych respondentli prokazalo pouze 15 klinickych logopedt zkuSenosti s touto
danou cilovou skupinou. Jejich odpovédi budou déle interpretovany.

Vyzkumny soubor tvoii 82 Zen a 3 muzi ze viech krajui Ceské republiky, kteii
pracuji v logopedickych ambulancich jako klini¢ti logopedi. Z hlavniho mésta Prahy
odpovédélo osmnact respondentl, z Plzeniského kraje pfislo pét vyplnénych dotazniki,
ve Stfedoceském kraji se do aktivniho vyplnéni dotazniku zapojilo jedenact
respondentii, v Usteckém kraji odpovédélo pét respondentdl, z kraje Vyso¢ina se na
vyplnéni dotazniki podileli dva respondenti, ze Zlinského kraje se vratilo pét
vyplnénych dotaznikii, v JihoCeském kraji vyplnili dotaznik tfi respondenti,
z Jihomoravského kraje odpovédélo devét klinickych logopedt, v Karlovarském kraji

odpovédél pouze jeden klinicky logoped, v Kralovéhradeckém kraji odpovédélo na
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dotaznik sedm respondentt, v Libereckém kraji téi respondenti, v Moravskoslezském
kraji devét respondentd, v Olomouckém kraji se podilelo Sest klinickych logopedii na
administraci dotaznikti, Z Pardubického kraje se navratily ¢tyfi vyplnéné dotazniky. Pro
piehlednost je zde vlozena tabulka, kterd zndzoriuje pocet zacastnénych respondenti
v jednotlivych krajich Ceské republiky:

Tabulka 1 - RozloZeni piisobnosti respondentii v jednotlivych krajich CR

Kraj Pocet respondenti Podil z celku
Hlavni mésto Praha 18 21,2%
Jihocesky 3 3,5%
Jihomoravsky 9 10,6 %
Karlovarsky 1 1,2%
Kralovéhradecky 7 8,2%
Liberecky 3 3,5%
Moravskoslezsky 9 10,6 %
Olomoucky 6 7,1%
Pardubicky 4 4.7 %
Plzensky 5 5 9%
Stiedocesky 11 12,9%
Ustecky 5 5,9 %
Vysocina 2 2,4%
Zlinsky 2 2,4%

Délka praxe respondentli v oblasti klinické logopedie se pohybuje vrozmezi od 6

mésict do 37 let. Primérna délka praxe ¢ini 12, 6 let.

1. 4. Interpretace vysledku vyzkumného Setieni

Jak jiz bylo uvedeno vySe, dotaznikového Setfeni se zucastnilo celkem 85
klinickych logopeda. Prestoze tento pocet neni pfili§ vysoky, lze dany vyzkumny
soubor oznacovat za reprezentativni. Objem ziskanych informaci o zkuSenostech
klinickych logopedd s logopedickou péci o dospélé osoby s postlingvalni hluchotou
odpovidd adekvatné svym rozsahem a jsou v ném zastoupeny ndzory jednotlivych

klinickych logopedt na problematiku postlingvalni hluchoty.
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Z davodu pojeti  vyzkumného Setfeni nebudou vysledky statisticky
interpretovany. Pfi vyhodnocovani ziskanych dat byl zvoleny postup kvalitativniho
zpracovani dat a jejich nasledna analyza. V tomto piipadé byly odpovédi respondentii
zpracovany pomoci zakladni analyzy odpovédi. Zakladni cClenéni odpovédi bylo
provedeno samotnou stavbou dotazniku. Zkoumané problematice odpovidaji konkrétni
otazky, které jsou uvedeny v dotazniku. Vyzkumné otazky jsou sefazeny nasledovneé:

e Jaké jsou praktické zkuSenosti klinickych logopedi s terapii u klientl s
postlingvalni hluchotou? (do prvni vyzkumné otazky spadaji v dotazniku ¢isla
otazek 4, 5, 6, 7);

e jakym zpisobem probiha logopedicka terapie u ohluchlych osob v dospélém
veéku? (do druhé vyzkumné otazky spadaji dotaznikové otdzky s Cisly 8, 9, 10,
11,12, 13, 14);

e jakym zpusobem ziskavaji klinicti logopedi nové poznatky v oblasti
problematiky postlingvalni hluchoty u dospélych osob? (do posledni vyzkumné

otazky patii dotaznikové otazky oznacené ¢isly 15, 16, 17).

Jednotlivé odpovédi byly priibéZzné oznacovany poznamkami a poté usporadany
podle zékladni analyzy odpovédi. Souhrn vysledki vyzkumné ¢asti je piedstaven
V nasledujicim textu.

1. Jaké jsou praktické zkuSenosti klinickych logopedii s terapii u klienti s
postlingvalni hluchotou?

Tato dil¢i vyzkumné otdzka zjistuje informace ohledné zkuSenosti klinickych
logopedi s logopedickou péci u dospélych osob s postlingvalni hluchotou. Tato otazka
byla poloZena zcela zamérné, protoZe je jejim cilem zjistit ¢etnost vyskytu dospélych
postlingvalné ohluchlych osob v logopedickych ambulancich a stim souvisejicich
zkuSenosti klinickych logopedi s touto problematikou.

Na polozenou dotaznikovou otazku: , Setkal/a jste se nékdy s dospélou
postlingvalné ohluchlou osob?“ oznaCenou c¢islem Ctyfi odpoveédélo, ze se s témito
osobami setkalo ctyficet tii klinickych logopedu. Z téchto klinickych logopedt jeden
uvedl odpoveéd’: ,,4no, V rodiné seniorii, ke konci Zivota prakticky neslyseli.“ Druhy
z téchto klinickych logopedu uvedl, Ze se setkal stouto osobou ve své rodiné. Tieti

uvedl, Ze se setkal s témito dosp&lymi osobami pouze na spoledenské akci. Ctvrty z nich
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uvedl, ze se setkal s dospélymi postlingvalné ohluchlymi osobami v ramci vyuky
¢eského znakového jazyka a na praxi ve skole pro osoby se sluchovym postizenim. Paty
klinicky logoped uvedl, Ze se S touto osobou setkal pouze na své praxi na Foniatrické
klinice v Praze. Dalsich ¢trnact z téchto logopedti uvedli pouze odpovéd ,,ano“.
Nasledujici klinicky logoped uvedl, ze ano, ale pouze na praxi na vysoké skole. Dalsi
respondent uvedl, Ze se setkal s dospélou postlingvalné ohluchlou zenou, které museli
1ékari dat 1éky, které zptisobi hluchotu, aby piezila svou nemoc. Nasledujici respondent
uvedl, Ze se setkal s touto 0sobou pouze v nemocnici po cévni mozkové piihod¢. Dalsi
z oslovenych respondentll odpovédél, ze se setkal s touto osobou pouze jednou, kdy
byla hluchota zptsobena vlivem ototoxity antibiotik. Dalsi z klinickych logopedu
odpovédél, ze ano béhem studii. Dalsi dva respondenti odpovédéli, Ze se setkali s témito
osobami pouze na stazi na klinice. Dalsi klinicky logoped se setkal s témito osobami na
luzkovych oddé€lenich u seniorii. Posledni z respondentti, ktery se setkal s dospélou
postlingvalng ohluchlou osobou odpovédél, Ze se s ni setkal na akci Ceské unie
neslySicich. Na patou otazku v dotazniku, kterd bude uvedena nize, odpovédé€lo téchto
dvacet osm klinickych logopedii, ze zkuSenost s vedenim logopedické terapie s témito
osobami nemaji, z ¢ehoz vyplyva, ze se téchto dvacet osm klinickych logopedu setkalo
pouze Vv osobnim zivote S dospélymi osobami s postlingvalni hluchotou, ale logopedicka
terapie s nimi neprob&hla. Tato dalsi ¢ast odpovédi se tyka jiz klinickych logopedu,
ktefi maji zkusenost s logopedickou péc¢i o dospélé postlingvalné ohluchlé osoby. Jeden
z dotazovanych klinickych logopedii na tuto otazku odpovédé€l: ,, Ano, setkala jsem se
V poslednich dvou letech dvakrat, jednou po podani kombinace antibiotik pri tézkém
somatickém stavu, kdy se pani uzdravila, ale ohluchla a pak jsem se setkala s centralni
hluchotou u mladé slecny po tézké autonehode. , druhy odpovedél: ,, Ano, mlady muz po
nehodé s kontuzi mozku a nasledné infekci zcela ohluchl. “ Dalsi z oslovenych
klinickych logopedt uvedl: ,,4no, setkala jsem se s panem, ktery ohluchl kviili nadoru
na mozku. “ (viz ptiloha B). Nasledujici respondent uvedl: ,, Ano, po meningitide. *“ Dalsi
z oslovenych respondentii vypovédél, Ze se setkdva nejcastéji s osobami s presbyakuzii
a po akutraumatu. Nésledujici klinicky logoped uvedl, Ze se setkal s postlingvalné
ohluchlymi osobami béhem studia, ale i v logopedické terapii. Zbylych deset klinickych
logopedi, kteti prokazali v dotaznikovém Setieni zkuSenost s vedenim logopedické péce

o dospélé osoby s postlingvalni hluchotou, odpoveédéli pouze odpovédi ,,ano.
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Patd otazka znéla: ,Meél/a jste ve své logopedické péci dospelého klienta
S postlingvalni  hluchotou?“ Na tuto otazku odpovédélo ,,ano“ sedm klinickych
logopedt. Jeden z téchto respondentt uvedl: ,,4no, setkala jsem se s panem, ktery
ohluchl kvuli nadoru na mozku.“ Nasledujici dva klini¢ti logopedi odpovédéli, ze se
setkali stouto osobou a nyni maji kazdy v péci dvé klientky. Dalsi respondent
odpovédél, ze se setkal s osobou po meningitidé. Dalsi z téchto klinickych logopedt
odpovédel, ze se setkal osobou s korovou hluchotou po cévni mozkové piihodé a
stafeckou hluchotou. Dalsi odpovédi bylo, Ze se setkal aktualné celkem s osmi osobami.
Dalsi odpovédi v dotazniku bylo, ze ano, nosi kochledrni implantat. Pfedposledni
dotadzany odpovédél, ze monetarné tyto klienty nema, ale za poslednich deset let mél
dva. Posledni respondentka odpovédé€la: ,,Ano. Byla to pouze jedna pacientka na
puvodnim pracovisti Rehabilitace. Pani byla na LDN, neméli se s ni jak domlouvat.
Komplikovano tézkou demenci.”, tato respondentka vSak nevedla déale logopedickou
péci o tuto osobu.

Sesta otazka byla polozena takto: ,, V jakém vekovém rozmezi se pohybuji dospéli
pacienti s postlingvalni hluchotou ve Vasi logopedické ambulanci? “ Prvni z oslovenych
respondentli odpovédel, ze se jeho pacienti pohybuji ve véku 18-75 let. Dalsi
z odpovédi byla: ,,Mam pouze jednoho pdna ve stiednim veku.* Dalsi z respondenta
odpovédél, ze se pohybuji v rozmezi 24-55 let. Dalsi z klinickych logopedt uvedl, ze
mél pacienta ve véku 50 let. Dalsi z dotdzanych respondentll uvedl, Ze se pohybuji
v rozmezi od 40 do 80 let a jsou to pacienti pfed a po kochlearni implantaci. Nésledujici
Z klinickych logopedti odpovédé€l, ze se pohybuji mezi 25 az 80 lety veku. Dalsi
odpovédi bylo, Ze se pohybuji v rozmezi 50 a vice let. Dalsi z dotazovanych klinickych
logopedi odpovédél, ze se pohybuji ve veéku 30-50 let. Nasledujici respondent
odpovédél, Ze se pohybuji ve veéku 3080 let. Dalsi odpoveédél: ,, 35 let mad onen pacient,
stav od 28 let.“, dalsi odpovédi bylo 60 a vice let. Dalsi z dotazanych uvedl, Ze se
klienti pohybuji ve vékovém rozmezi 40-50 let. Dal§i uvedené vékové rozmezi je
uvedeno od 26 do 75 let v€ku. Dalsi z respondenti uvedl: ,,Jeden pacient byl pan cca
60/ety, druhy 38 let.” Posledni respondent uvedl, Ze momentalné¢ tuto osobu v péci
nema, ale mél za poslednich deset let, ale neuvadi vék osoby.

Na otazku oznacenou ¢islem sedm: ,, Kolik dospélych postlingvalné ohluchlych

klientii navstivilo Vasi ambulanci za poslednich 10 let? “odpovédél jeden z klinickych
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logopedt odpovédi s ¢islem patnact. Dalsi ¢tyfi klini¢ti logopedi uvedli, ze se setkali
pouze s jednou osobou. Dalsi z téchto respondentii odpoveédél, Zze ho navstivilo Sest az
sedm o0sob stouto problematikou. Dalsi z odpovédi byla: ,,Nevim presné, nemohu
Z casovych duvodut dohledavat, vysetieno asi 50.“. Dalsi z respondenti uvedl odpovéd™
,Asi 10.“ Dal$i z dotdzanych respondentii uvedl odpovéd’, kde odpovédél Eislo tii.
Nasledovaly tfi odpovédi, které obsahovaly Cislo dvé. Dalsi z odpovédi byla takova, ze
si dany logoped nevede statistiku a domniva se, Ze tato otazka neni vhodné polozena,
dale uvadi, ze vzhledem k délce praxe v omezené zdravotnictvim si netroufne fici. Dalsi
z respondentti uvedl, ze se setkal s osmi klienty. Posledni z dotazanych klinickych
logopedt odpovedél, Ze ho navstivili ¢tyii postlingvalné ohluchlé osoby.

2. Jakym zpisobem probiha logopedicka terapie u ohluchlych osob v dospélém
véku?

Druha vyzkumna otazka zjistuje informace o prubéhu logopedické terapie, a zda
je terapie dlouhodobym ¢i kratkodobym procesem u dospélych postlingvalné
ohluchlych osob. Pti formulovani této vyzkumné otdzky se vychazelo z pfedpokladu, Ze
skupina klinickych logopedi, ktera ma zkuSenosti s vedenim logopedické péci o
dosp€lé osoby s postlingvalni hluchotou, bude mit odborny piehled o prubéhu a trvani
logopedickeé terapie u této cilové skupiny.

Pod dislem osm byla uvedena otdzka ,,Jakda byla/je motivace klienta
S postlingvalni hluchotou zahdjit logopedickou terapii?“ Tti z oslovenych klinickych
logopedii uvedli ve své odpovéedi kochlearni implantaci. Dalsi odpoveéd’ na tuto otazku
znéla: ,, Komunikace s rodinou.” Dalsi dva z dotazanych klinickych logopeda
odpoveédeli, ze motivaci byl sluchovy trénink po operaci kochledrniho implantatu a
nacvik odezirani. Nasledujici odpovédi bylo, ze klient se chtél dorozumét s lidmi,
protoze kochledarni implantace byla neuspéSnd, doSlo k zauzleni kochley. Dalsi
z oslovenych respondentti uvedl, Ze klienti s touto problematikou chtéli zlepsit odezirani
¢1 mluveny projev. Dalsi zodpovédi byla, Ze se klient chtél zorientovat
Vv komunikujicim svété. Nasledujici z klinickych logopedt uvedl: ,, To taky nemohu
posoudit. Troufam si 7ict, Ze chtéji, at je jim rozuméno a sami chtéji rozumet. *“ Dalsi
z odpovédi byla, ze motivaci byl nacvik odezirani pfed operaci kochledrniho implantatu.

Odpoved’ dalsiho z klinickych logopedt znéla: ,,Rozvoj odezirani jako prostiedek

vvvvvv
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uvedl, ze motivaci je porucha komunikace. Dalsi z dotazanych uvedl: ,, nutnost
logopedické terapie pri voperovani kochlearniho implantatu, doporuceni lékare*.
Posledni z respondenti odpovédél, ze motivaci pro jeho dva klienty bylo doporuceni od
foniatra k zahajeni logopedické péce.

Devata otazka znéla: ,,S jakym cilem postlingvdlné ohluchly klient terapii
zahajuje?“ Prvni z odpovédi zné€la, ze pokud ma klient po operaci kochlearniho
implantatu, tak jeho cilem je naucit se uzivat kochlearni implantat, rozvijet sluchovou
percepci a feCovou produkci, kde se jednd pfevazn€ o upravu polohy hlasu. Dalsi
z respondentii odpovédél: ,,S cilem zvladnout co nejvice ukolit bez pouziti tabletu a
automatického prepisu. “ Dalsi z odpovédi bylo, ze klienti chtéji zlepsit kvalitu slySeni a
schopnost odezirat, a tim zlepSit porozuméni feci. Nasledujici z respondentt uvedl, ze
klient se chce zaclenit do béZzného Zivota a dorozumét se. Dalsi z odpovédi byla, ze
cilem je kochlearni implantat. Dalsi z oslovenych respondent uvedl, ze cilem klientt
bylo zlepsit si mluveny projev ¢i porozuméni v cizim jazyce. Dalsi z uvedenych
odpovedi byla, Ze si klient chtél zlepsit socialni postaveni a vratit se do komunikace.
Odpovéd’ dalsiho z klinickych logopedt znéla: ,,Rozvoj odezirani jako prostredek
uvedl, ze cil klientl je, aby jim bylo rozuméno a oni taktéz rozuméli. Nasledujici
respondent uvedl, Ze klient chce co nejvice vyuZit kochlearni implantat. Dalsi
z oslovenych respondent uvedl, Ze cilem byl nacvik odezirani pted operaci
kochledrniho implantatu. Nasledujici z dotdzanych klinickych logopedi uvedl, Ze cilem
byla snaha se domluvit. Dalsi z téchto respondentti uvedl, Ze klientiv cil byl zlepsit
rozuméni feci. Dalsi uvedl zlepSeni komunikace. Posledni respondent uvedl, Ze jeho
klienti chtéji 1épe odezirat nebo doladit podle poslechu kochlearni implantat.

Desata otazka byla polozena nasledovné: ,,Jaké materialy vyuzivate pri terapii
s dospéelou postlingvalné ohluchlou osobou? ““ Prvni z respondent uvedl, ze vyuziva
své vlastni materidly. Dalsi z oslovenych klinickych logopedi odpovedel: |, VyuzZivam
prstovou abecedu a obrazky prstové abecedy, obrazky znazornujici mluvidla, déjové
obrazky, karticky se slovy, karticky s obrazky.“ Dalsi z respondentl uvedl: ,, Obrazkové
— uzavrené soubory slov lisicich se napr. jednou hlaskou (rak, drak, prak, frak, mrak,
apod.), textové soubory slov — vlastni vyroby, textové tabulky pro reedukaci SVPU, texty

nasich klasiki, zvukové — zvuky, zvuky reci, audio nahravky reci, audio hudba a
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pisnicky. “ Nasledujici odpovédi bylo, Ze tento klinicky logoped vyuziva piktogramy,
nacvik odezirani, knihu odezirani a postupuje dle pozadavkii. Dalsi z dotdzanych
respondentlt odpoveéd€l, ze vyuziva vlastni materidly, inspiruje se kurzem odezirani,
dale vyuziva materidly od dr. Svobodové pro déti, které jsou upravené pro dospélé,
materidly na terapii afazii, ¢lanky a u osob s kochlearnimi implantaty vyuziva vlastni
materidly inspirované materidly firmy MEDEL. Dalsi odpovédi bylo, ze dany
respondent vyuziva zrcadlo, texty na cteni, bzucak, cd a dvd. Nasledujici dva
respondenti uvedli, Ze vyuZzivaji materialy b&ézné dostupné v realném Zzivoté. Dalsi
z oslovenych klinickych logopedi vypoveédél, ze vyuziva texty, PAZ, hlasové techniky,
odezirani a piipadn¢€ i Cesky znakovy jazyk. Odpovéd na tuto otdzku uvedl dalsi
z oslovenych respondentii tak, ze vyuziva obrazkovy slovnik a psani. Dal$i uvedl, ze
vyuziva vlastnoruéné vyrobené, napiiklad audio nahravky. Dalsi z respondentt vedl, ze
vyuziva Texty pro afatiky od Kotlinové, Cechatkové, dale Re¢ a slovo od Svobodové a
slovnik. Dalsi z klinickych logopedt uvedl, Ze vyuziva materialy ¢eské, zahrani¢ni, ale 1
vlastni a poc€itacové programy. Dalsi respondent uvedl, Ze pouZiva materialy urcené pro
tyto osoby nebo materidly vhodné pro dospélou populaci. Posledni z oslovenych
respondentti uvedl, Ze vyuziva riizné texty a obrazky.

Jedenacta otazka byla uvedena ve znéni ,,Jaké terapeutické pomucky vyuzivate
pri terapii s temito klienty? Prvni z patnacti logopedt, ktefi maji s vedenim
logopedické péce o postlingvalné ohluchlé osoby zkuSenosti, odpoveédél, ze zadné
pomucky nepouziva. Dalsi ztéchto oslovenych respondentl odpovédél: ,, Tablet,
programy na automaticky ci online prepis, zrcadlo, obrazkové materialy.” Dalsi
z respondentt uvedl, Ze vyuziva zvukové hracky, audio techniku, PC, tablet, obrazkové
materidly na postaveni mluvidel a zrcadlo. Dalsi z oslovenych klinickych logopedii
uvedl, Ze pouziva tablet, pusinkové loutky a identifikaci hlasek. Nasledujici
z respondenti odpovédél, Ze se inspiruje kurzem odezirani, materialy od dr. Svobodové
pro déti, které jsou upraveny pro dosp€lé osoby, materialy pro terapii afazii, ruzné
¢lanky a u osob po kochlearni implantaci pouziva vlastni materialy, kdy se pfi jejich
tvorb€ inspiruje materidly firmy MEDEL. Dalsi uvedl, ze pouziva zrcadlo, Spatle a
rotavibrator. Nasledujici odpovédi jednoho z klinickych logopeda bylo, Ze vyuziva jako
pomiicku pii terapii video. Dal$i z oslovenych klinickych logopedl vypovédél, ze

vyuziva texty, PAZ, hlasové techniky, odezirani a pfipadné i Cesky znakovy jazyk.
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Dalsi dva z oslovenych respondentii uvedli, ze pouzivaji pouze zrcadlo. Nasledujici
osloveny respondent odpovédél, Ze pouziva obrazkové materialy a knihy. Dalsi z nich
uvedl, ze uziva CD piehravac. Nasledujici z dotdzanych odpovédél: ,, PC programy —
rozlisovani zvuku, slabik, zvukové podobnych slov.” Dalsi z klinickych logopedi
vyuziva pocitaovy program Angel sound a Mentio. Posledni ztéto skupiny
respondentll odpovedél, ze vyuziva k terapii pouze pocitac.

Otéazka s Cislem dvanact byla zaméfena na komunikaci klinického logopeda
S dospélym postlingvalné ohluchlym klientem. Otadzka byla poloZena v tomto znéni:
»Jak probihd komunikace mezi Vami a postlingvdlné ohluchlym klientem?* Jeden
z oslovenych respondenttt odpovédél, ze komunikuji ceskym znakovym jazykem, pokud
ho dana osoba uziva, ale pokud ho osoba neuzivd, komunikuji odeziranim a pisemnym
projevem. Dalsi zrespondentd uvedl: , SnaZime se vyuzivat odezirdni s prstovou
abecedou a také e-scribe automaticky ¢i online prepis. “ Nasledujici odpovédi bylo, ze
vyuzivaji verbalni komunikaci s moznosti odezirani, eventuelné¢ psani, pfirozenou
gestikulaci a fe€ téla. Dalsi odpovéedi bylo pouze psani. Nésledujici respondent uvedl, Ze
komunikuji rizn€ dle toho, zda je klient schopen odezirat nebo také uptednostiiuji
zpusob komunikace, ktery klient uziva, ptipadné komunikuji pisemné na pocitaci.
Nasledujici odpoved’ znéla: ,, Ordlni metoda, malokdy znakuji, hodné pouzivam obecna
gesta s vyraznou mimikou. “ Dalsi odpovéd’ znéla, Ze komunikuji pouze verbalng, kdy
dalsi dva z oslovenych logopedt uvedli taktéz odpovéd verbalng, ale k této odpovedi
ptidali jesté¢ pisemné. Dalsi z respondentl uvedl: ,, PAZ, CZJ, odezirdni, psani textu.
Nasledujici klinicky logoped uvedl jako svou odpovéd na tuto otazku: ,, Psani na
karticky, také pres mobil SMS, e-mail, rozhovor na témata, kterda ho zajimaji.“ Dalsi
dotdzany odpovédel, ze komunikuji podle schopnosti klienta, a to pisemné, odezirdnim
¢i pres rodinného piislusnika. Dalsi z klinickych logopedii uvedl, Ze spolu komunikuji
dle potieby. Nasledujici respondent vypovédél, ze komunikuji zpocatku pomoci feci a
pisma a odezirdni, pozdéji uz jen mluvenou feci. Posledni z respondentii odpovédél:
., Sedime proti sobe, ja se snazim mluvit trochu vic nahlas a lehce prehanet artikulaci.

Nasledujici otazka oznacend Cislem tfinact byla poloZena takto: ,, Vyuziva klient
S postlingvalni  hluchotou logopedickou péci dlouhodobé?“ Prvni z oslovenych
klinickych logopedu uvedl, ze logopedickou péci klient vyuziva tak, jak je tteba, nékdy

I dlouhodobé. Nasledujici odpoveéd’ znéla takto: ,, Ano, pacienti jsou motivovani a citi
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efekt péce.* Sedm z oslovenych respondenti odpovédéli na tuto otazku odpoveédi ,,ano®.
Dalsi dva z respondenti uvedli, ze klienti tuto péci nevyuzivaji dlouhodobé. Dalsi
Z odpovédi byla tato: ,, Zdalezi na konkrétnim jedinci. KaZzdopadné to neni otdzka %> rocni
terapie, ale delsi. “ Nasledujici odpovéd’ znéla tak, ze péci klienti vyuzivaji dle potieby.
Dalsi z respondentti uvedl, ze zjeho dvou klienti dochazel prvni klient rok a druhy
dostal doporuceni od svého 1ékaie na deset sezeni. Posledni odpovédi bylo: ,,Jak ktery.

Ctrnacta otazka byla zaméfena na podminky ukoncovani této logopedické péce,
proto byla otdzka polozena v tomto znéni: ,,Za jakych podminek obvykle ukoncujete
logopedickou péci s postlingvalné ohluchlymi osobami v dospélosti?“ Prvni z téchto
respondentti odpoveédél, Ze péci ukoncuje v piipad€, ze pacient uZ nema poticbu, ale
pfesto se vidaji alespoil jednou za rok pfi programovani procesoru. Dal$i z respondentil
uvedl, Ze prozatim jesté tuto péci neukoncoval. Nasledujici z oslovenych respondentli
odpovedél: ,, Pokud péce prestane byt efektivni, stav pacienta se ustali, pokud nemam
vice co nabidnout, vidy po dohodé s pacientem.* Dalsi z oslovenych klinickych
logopedit uvedl, Ze logopedickou péci ukoncuje v ptipadé, ze uz chybi motivace
pacienta a nejsou vidét dalsi viditelné pokroky. Dalsi tfi z respondentl odpovédéli, ze
péci ukoncuje sdm pacient. Nasledujici z klinickych logopedt uvedl, Zze logopedickou
péci ukoncuje v situaci, kdy je pacient schopen komunikace v blizké socialni skupiné a
vrati se do zaméstnani. DalSi z odpovédi byla, ze ukoncuje v ptipad€, Ze umi pacient
lépe odezirat. Dalsi z nasledujicich odpovédi byla tato: ,, Pokud jiz dale nemaji zdjem,
nepracuji, pripadné sami chtéji ukoncit terapii.” Nasledujici odpovéd znéla, Ze
logopedickou péc¢i logoped ukoncuje pro nezajem, z divodu malych vysledku ¢i pfi
zhorSeni zdravotniho stavu. Dalsi z odpovédi byla takova, Ze pokud je implantat vyuzit
na maximum, nebo chce klient sdm ukoncit péci. Dalsi z klinickych logopedi
vypovedél, ze ji ukoncuje po vzdjemné dohodé a hlavné s ohledem na subjektivni pocit
pacienta, ze se jeho poslech a posléze fe€ zlepSuje. Dalsi uvedl, ze péci ukoncuje po
konzultaci s pacientem. Posledni z dotazanych uvedl, ze pé¢i ukoncuje, kdyz je klient
spokojeny se schopnosti se domluvit.
3. Jakym zpusobem ziskavaji Kklini¢ti logopedi nové poznatky v oblasti
problematiky postlingvalni hluchoty u dospélych osob?

Tteti vyzkumna otazka se vénuje zpiisobu ziskavani novych poznatkt klinickych

logopedt v oblasti problematiky postlingvalni hluchoty v dospélém véku. Otdzka byla
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polozena zadmérn¢, protoze existuje malo odbornych zdrojl, kde by se tato problematika
tesila. Z tohoto divodu bylo podstatné zjistit, jakym zptisobem se dal vzdélavaji klinicti
logopedi v této oblasti.

Dalsi z dotaznikovych otdzek byla zaméfend na absolvovani dopliujicich
surdopedickych kurzii. Tato otazka byla oznacena jako patnactd v poradi a znéla takto:
,,Mate absolvované néejaké doplnujici vzdelavaci kurzy v oblasti surdopedie? Jaké? *
Jeden z oslovenych respondentti uvedl, ze pouze kurzy zastitujici Asociaci klinickych
logopedti Ceské republiky. Dalsi z dotiazanych uvedl, Ze vede kurzy osobné. Tii
z oslovenych klinickych logopedti odpovédéli, ze absolvovali pouze kurz cEeského
znakového jazyka. Nasledujici z respondentti odpoveédél: |, Vsechny dostupné kurzy,
staze na odbornych pracovistich zabyvajicich se problematikou sluchovych vad, ucast
na konferencich v CR i vzahranici na téma KI, semindare firem s KI“ Dalsi
z respondenti uvedl, Ze absolvoval kurzy prevazné o kochlearnich implantatech a
sluchadlech. Dalsi z oslovenych klinickych logopedi uvedl, ze absolvoval kurz
odezirani, rehabilitaci u dospélych osob s kochlearnim implantatem, kurzy tykajici se
kochlearnich implantati a kurz ¢eského znakového jazyka. Tti z respondentd uvedli do
dotazniku odpovéd’ ,,ne“. Dalsi z respondenti odpovédél: ,, Ty v nabidce AKL a mimo
poruchy sluchu, techniky sluchadel, foniatrické staze, poruchy hlasu, kombinovand
postizeni, dospély klient v logopedické péci apod.” Dal§i z odpovédi znéla, Ze ma
absolvované kurzy v ramci specializacniho vzdélavani. Nésledujici respondent uvedl, Ze
ma absolvovany kurz Sluch. Posledni z dotdzanych uvedl, Ze ma absolvované kurzy jen
velmi malo.

Sestnacta otazka byla zacilena na problematiku postlingvalni hluchoty a hlubsi
zajem klinickych logopedi o tuto problematiku. Tato dotaznikova otazka byla polozena
nasledovné: ,,Zajimdte se o problematiku postlingvalni hluchoty hloubeji? Jakym
zpusobem?“ Dva z dotazovanych respondenti uvedli odpovéd ,ano“. Dalsi
z respondentt uvedl: ,, Cetha Gongu a webii zabyvajicich se surdopedii.* Nasledujici
respondent odpovéd€l: ,, Ano, ucasti na odbornych akcich, stizich u kolegyn,
samostudiem odborné literatury.“ P&t z dotazovanych odpovédélo odpovédi ,,ne®. Dalsi
z klinickych logopedt uvedl, Ze spolupracuje s foniatrem, se kterym ma spole¢né
pacienty a obcas asistuje i u vySetieni. Dalsi dva respondenti odpovédéli, Ze se zajimaji

0 tuto problematiku z literatury. Nasledujici z dotazovanych respondentii odpovédél, ze
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se o tuto problematiku nezajima vyraznéji vzhledem k dalsim kompetencim klinické
logopedie. Dalsi z dotaznikovych respondentll uvedl, ze se setkal s kolegyni, kterd se
specializuje na foniatrii a k dal$im poznatkim této problematiky vyuziva internet.
Posledni z dotazanych uvedl, Ze k prohlubovani znalosti této problematiky vyuzil
studium a literaturu.

Posledni dotaznikovéa otdzka, ktera byla oznacena Cislem sedmnéct, se zamétuje
na navstévovani konferenci zabyvajicich se problematikou sluchového postizeni.
Otazka byla v dotazniku polozena takto: ,, Navstévujete konference, které se zabyvaji
problematikou sluchovych vad? Jakeé?* Prvni zrespondenti uvedl, Ze se ucastni
konferenci v CR i zahrani¢i. Dalsi z oslovenych klinickych logopedti odpovédél:
,, Primo sluchovych vad ne, ale napr. INSPO se snazim navstévovat pravidelné. “ Dalsi
z klinickych logopedii odpovédél, Ze navstévuje akce firem s kochlearnimi implantaty a
vSechny ostatni odborné akce — foniatrické konference, seminafe ORL a foniatrie. Dalsi
z odpovédi byla: ,,Ano, byla jsem v ramci IPVZ na kurzech, které byly k moznosti.*
Dalsi z klinickych logopedd uvedl, Ze je navstévuje pouze na své klinice. Dalsi dva
z respondenttt uvedli pouze odpovéd ,,ano“. Tti z respondentd odpovédéli odpovédi
,he“. Dalsi z respondentii uvedl, Ze na vSech logopedickych konferencich se toto téma
diskutuje. Dalsi respondent uvedl, Ze si vybira podle nabidky. Nasledujici respondent
odpovédél, ze navstévuje konference Asociace klinickych logopedi, kdy dalsi
z oslovenych klinickych logopedid uvedl totéZz s pfiddnim Foniatrickych dnd a
jednodennich konferenci. Posledni z oslovenych odpovédél, ze konference navstévuje

pouze obcas.

1. 5. Shrnuti dotaznikového Setfeni

Vyzkumné Setfeni realizované dotaznikovou formou bylo vztaZeno ke tfem
vyzkumnym otdzkam, které zjiSt'uji informace ohledné zkusSenosti klinickych logopeda
s logopedickou péci u dospélych osob s postlingvélni hluchotou. Vybér respondentti byl
z(Zen na osoby, které se ve svém zamé&stnani mohou setkat s dospélymi osobami
s postlingvalni hluchotou. Jednalo se tedy pouze o klinické logopedy. Podle primérné
délky praxe respondenti v této oblasti, ktera Cini 12, 6 let, je patrné, Ze vétSina
z klinickych logopedt zlstava v oboru dlouhodobé. Do dotaznikového Setfeni se

zapojilo celkem 85 osob.
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Prvni vyzkumnd otdzka byla zaméfena na zjisténi informaci ohledné zkuSenosti
klinickych logopedti s vedenim logopedické péce u dospélych osob s postlingvalni
hluchotou, kdy jejim cilem bylo zjistit Cetnost vyskytu dospélych postlingvalné
ohluchlych osob v logopedickych ambulancich a stim souvisejicich zkuSenosti
klinickych logopedu s touto problematikou. Ze ziskanych informaci vyplynulo, zZe
s dospélou postlingvalné ohluchlou osobou se alesponl jednou v zivoté setkalo Ctyficet
tf1 klinickych logopedi, ale pouze patnact klinickych logopedii uvedlo, Ze ma zkusSenost
s vedenim logopedické péce o dosp€lé postlingvalné ohluchlé osoby. Z uvedenych
udajii vyplynulo, Ze logopedickou péci vyhledalo za poslednich deset let piiblizné sto
sedm osob stouto problematikou, pficemz jeden z klinickych logopedt uvedl, zZe si
nevede statistiku 0sob s postlingvalni hluchotou, u kterych vedl logopedickou péci.
Dospélé osoby s postlingvalni hluchotou, které navstivili logopedické ambulance, se
pohybuji ve velkém vékovém rozmezi, a to od osmnacti let do osmdesati let véku.

Druhd vyzkumnd otazka byla zacilena na ziskani informaci o prib¢hu a dobé
trvani logopedické péce. Podstatou tedy bylo zjistit, zda je terapie dlouhodobym C¢i
kratkodobym procesem u dospélych postlingvalné ohluchlych osob a jakym zptsobem
probiha. Z vyzkumného Setfeni vyplynulo, Ze dosp€lé postlingvalné ohluchlé osoby jsou
nejcastéji motivovany k zahdjeni logopedické terapie tim, Ze se chtéji zdokonalit
v komunikaci, v mluveném projevu i odezirani, aby mohli komunikovat s okolim. Dalsi
motivaci k zahajeni logopedické terapie byla kochlearni implantace. Cilem logopedické
péce tedy byl rozvoj komunikace do takové miry, aby se nahle ohluchld osoba
domluvila s okolim a sama mu porozuméla. Dale se z analyzy odpovédi ukazalo, ze
nejcastéji klinicti logopedi vyuzivaji pti logopedické terapii s témito osobami materialy,
kterymi jsou rizné obrazky, nacvik odezirdni a texty na Cteni. Terapeutickymi
pomuckami, které pfi této logopedické terapii klinicky logoped uZziva, jsou nejcastéji
tablety, pocitaCe, zrcadla a obrazky. Pti logopedické terapii klini¢ti logopedi nejvice
komunikuji s timto klientem pomoci odezirani, psani, oralné, prstovou abecedou, ale
vyuzivaji i e-scribe automaticky ¢i online ptrepis nebo ¢esky znakovy jazyk. Ale ten jen
tehdy, pokud ho ohluchld osoba uziva. VétSina z dotazovanych klinickych logopedii
v dotaznikovém Setieni uvedla, Ze se u 0sob s touto problematikou jedna o dlouhodobou
logopedickou péci. Pfi zaméfeni se na proces ukoncovani logopedické péce u dospélych

0sob s postlingvalni hluchotou z analyzy dotaznikovych odpovédi vyplynulo, Zze
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logopedickou péci ve vétsiné ptipadi ukoncuje klient sam, pokud je spokojeny
s dosazenym cilem komunikace. Také vznikla situace, ze klient prestal byt motivovany
a ztratil zajem dal spolupracovat pii logopedické terapii, proto bylo nutné logopedickou
terapii ukoncit.

Treti vyzkumna otdzka se zabyvala moznostmi ziskdvani novych poznatkl
klinickych logopedd v oblasti problematiky postlingvalni hluchoty v dospélosti, kdy
bylo dulezité zjistit, jakym zplGsobem se vzd€lavaji klinicti logopedi v této oblasti.
Z analyzy dotaznikovych odpovédi vyplynulo, ze klinicti logopedi hojné absolvuji
surdopedické kurzy, pouze jeden ztéchto klinickych logopedd vSak uvedl, Ze
absolvoval kurz odezirani, ostatni z oslovenych klinickych logopedii neuvedli zadny
kurz, ktery by se tykal konkrétné postlingvalné ohluchlych osob. N¢kolik klinickych
logopedii se zucastnilo kurzi, které organizovala Asociace klinickych logopedii Ceské
republiky, ¢tyii ztéchto klinickych logopedti absolvovali kurz ceského znakového
jazyka, dal$i kurzy se tykaly problematiky sluchovych vad, kochlearnich implantati ¢i
sluchadel. Pouze tti z téchto oslovenych klinickych logopedd uvedli, Ze se nezucastnili
zadnych kurzii. Kromé absolvovani surdopedickych kurzl ziskavaji klinic¢ti logopedi
nové poznatky pomoci odborné literatury, internetu a spoluprace s foniatry. Dale
z analyzy odpovédi vyplynulo, Ze klini¢ti logopedi Casto navstévuji konference
zabyvajici se sluchovymi vadami. Pouze tfi z dotazovanych klinickych logopedi
vypovedéli, ze tyto odborné konference nenavstévuji.

Na zéklad¢ analyzy odpovédi klinickych logopedli v dotaznikovém Setfeni lze
vzhledem Kk hlavnimu vyzkumnému cili konstatovat, Ze z vyzkumného Setieni tedy
vyplynulo, ze zkuSenosti s vedenim logopedické péce o dospélé osoby s postlingvalni
hluchotou ma pouze patnact klinickych logopedti. Téchto klinickych logopedt je velmi
malo, protoZze minimalni pocet postlingvalné ohluchlych osob v dospélosti vyhleda

logopedickou ambulanci, aby byla zahajena usp€sna logopedicka péce.

1. 6. Doporuceni pro logopedickou a specialné pedagogickou praxi

Na zékladé vysledkt vyzkumného Setteni a shrnuti teoretickych poznatkd budou
V nasledujicim textu navrzena opatieni, kterd by méla vést ke zlepSeni soucasné situace.
Doporuceni budou formulovéana tak, aby vychdzela z potfeb praxe a byla co nejvice

uzitecna. Duraz je kladen zejména na oblasti, které spadaji do kompetenci soucasné
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specialni pedagogiky. Vzhledem k celkovému pojeti predkladané bakalarské prace jsou
doporuceni zamétena na dospélé osoby s postlingvalni hluchotou a jejich néslednou
logopedickou péci, protoZze je tato problematika feSena prozatim pouze okrajové.

Na zakladé vyzkumu je navrhovano doporuceni v oblasti podpory komunikace u
dospélych osob s postlingvalni hluchotou. Jedna se pifedev§im o vyuku v oblasti
ovladani moderni techniky pro vyuzivani zprostfedkovatelskych sluzeb, naptiklad
aplikace pro simultanni piepis mluvené feci do textu. Dale by se méli klinicti logopedi
pti logopedické terapii u téchto osob zamétovat na rozvijeni schopnosti odezirani a na
zakladni osvojeni vizudlné motorickych prostfedkt, napiiklad znakovanéd cestina.
Dalsim doporucenim je kvalitni prohlubovani znalosti klinickych logopedt
Vv problematice postlingvalni hluchoty u dospélych osob a vétsi navstévovani odbornych
kurzl a konferenci zabyvajicich se touto problematikou. Protoze z vyzkumného Setfeni
vyplynulo, Ze pouze jeden klinicky logoped absolvoval kurz odezirani (viz vyhodnoceni
otazky Cislo patnact ,, Mdte absolvované néjaké dopliujici vzdélavaci kurzy v oblasti
surdopedie? Jaké? ). Poslednim doporucenim je vétsi osvéta o této problematice a 0
moznosti logopedické péce mezi slySici 1 neslySici spole¢nosti. Zejména u rodin, ve
kterych se vyskytuje dospé€ld osoba s postlingvalni hluchotou, protoze zahajeni
logopedické péce miize nahle ohluchlému ¢loveéku ulehcit tuto nelehkou zivotni situaci
a zjednodusit proces komunikace. Velmi dilezita je i spoluprace rodiny tohoto jedince
pfi logopedické péci, aby byla sezndmena s moznostmi podpory komunikace a zptisobu
komunikace, kterym komunikuje osoba s postlingvalni hluchotou.

Vyzkumné Setfeni poukazalo na fakt, ze logopedické ambulance vyhledava
minimalni pocet dospélych postlingvalné ohluchlych osob. S timto faktem souvisi tedy
malé mnozstvi klinickych logopedii, ktefi maji s t€émito osobami zkuSenost. Vyse
navrzena doporuceni by tedy meéla sméfovat k podpoie dospélych postlingvalné

ohluchlych osob, ale také zvySovat kvalitu logopedické péce o tyto osoby.
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ZAVER

Cilem bakalafské prace s nazvem ,,Logopedickd péce o postlingvalné ohluchlé
osoby*“ bylo, jak jiz znazvu vyplyva, objasnit problematiku logopedické péce a
postlingvalniho sluchového postizeni. Tedy takového sluchového postizeni, ke kterému
doslo az po ukonceni vyvoje mluvené tfecCi. Postlingvalni postizeni je oznacovano za
velmi Siroky pojem, proto se tato prace zameétuje na postlingvalni hluchotu, ke které
doSlo nahle v dosp€lém v&ku. Problematika je feSena zejména v souvislosti
s logopedickou péci o tuto cilovou skupinu. V bakalaiské praci jsou shrnuty poznatky
tykajicich se dospélych 0sob s postlingvalni hluchotou, kdy se konkrétnéji pojednava o
pojmech, které se tykaji této cilové skupiny. Témito pojmy jsou dospélost, percep¢ni
vady Vv dospélosti, postlingvalni hluchota u dospélych osob, socialni dopady této
sluchové vady na nahle ohluchlého dospélého cloveéka, vcetné problematiky
komunikace, vymezeni logopedické péce a dal§si moznosti podpory téchto osob.

Cilem vyzkumného Setieni bylo zjistit a popsat zkuSenosti klinickych logopedi
s vedenim logopedické péce o dosp€lé postlingvalné ohluchlé osoby. Vyzkumné Setieni
bylo ztohoto divodu orientovano kvalitativnim smérem a zjiStovalo nazory a
zkuSenosti klinickych logopedt s touto problematikou. Vysledek realizovaného Setieni
poukazuje na nizky pocet klinickych logopedii z celé Ceské republiky, ktefi maji
zkuSenosti s vedenim logopedické péce o postlingvaln€ ohluchlé osoby v dospélém
véku. Divodem je velmi malo nahle ohluchlych dospélych osob, které vyhledavaji
logopedické ambulance k zah4jeni logopedické terapie.

Kazdy clovek se b&hem svého Zivota uc¢i, ¢eli ndhlym problémlm, které
neocekava a vyrovnava se s mnohymi problémy, které mu Zivot pfinasi. Nahle ohluchla
osoba se uci vSechno dvakrat, fesi vystavajici potize, které pfinasi nédhlé ohluchnuti a
které se neustale vraci, z ¢ehoz vyplyva, Ze je potieba se vyrovnat dvakrat s tim, co dané
osob¢ zivot pfinesl. Pro vétSinu dospélych osob s timto postizenim je vznikla situace
velmi obtizna. Z tohoto diivodu si tato problematika zasluhuje pozornost laické i
odborné vetejnosti, 1 to byl jeden z divodi zpracovani tématu o problematice
postlingvalni hluchoty.

Nejcastéj$im a nejpiirozenéjSim zplisobem komunikace dospélych postlingvalné
ohluchlych osob stale zlistava mluvena fe¢, ktera je jejich matetskym jazykem. Mluveni

je doprovazeno odeziranim. Ackoliv tato forma komunikace vypadé jako velmi vhodna
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pro dorozumivani se se slySici spoleCnosti, pfinas§i mnoho uskali i nedorozuméni,
protoze odezirani je tfeba se naucit a ne kazdy ma pro tuto schopnost predpoklady.
Dalsi moznosti komunikace je pisemna forma a vyuziti simultdnniho pfepisu
mluveného slova do textové podoby ¢i vyuziti prstové abecedy. Z tohoto diivodu je
dalezité pro dospélé postlingvalné ohluchlé osoby vyhledani logopedické péce a
zahajeni logopedické terapie pro vhodny vybér komunikacniho systému a upevnéni
komunikace, aby se nahle ohluchly ¢lovék domluvil se slySicim okolim bez vétSich
potizi.

Seznameni se sté¢zejnimi poznatky o problematice postlingvalni hluchoty a
nasledné logopedické péce Vv této bakalarské praci miize byt pfinosem pro specidlni
pedagogiku. Duvodem je nedostate¢né zpracovani problematiky postlingvalni hluchoty
u dospélych osob, proto tato prace pomiize pii lepSi orientaci V této problematice a
komunikaci s danou cilovou skupinou. Zaroven piedkladana bakalaiska prace
poukazuje na fakt, ze logopedické ambulance vyhledava minimalni pocet dospélych
postlingvalné ohluchlych osob. S timto faktem souvisi malé mnozstvi klinickych
logopedt, ktefi maji s témito osobami zkuSenost. Bakalarska prace tedy rozSituje
piehled o zkuSenostech klinickych logoped s touto cilovou skupinou, ale také

poukazuje na dulezitost logopedické péce o tyto dospélé osoby.
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Piiloha A: Vzor nevyplnéného rozeslaného dotazniku

DOTAZNIK PRO KLINICKE LOGOPEDY

VézZend pani, vaZzeny pane,

Rada bych Vas pozéadala o spolupraci pri vyzkumu k mé bakalarské praci
prostiednictvim vyplnéni tohoto dotazniku.

Jsem studentkou bakalafského oboru Specidlni pedagogika — intervence na
Pedagogické fakulté¢ Univerzity Hradec Kralové. Téma bakalaiské prace je zaméfené na
logopedickou péci o postlingvalné ohluchlé osoby v dospélém véku. Cilem je zjistit,
jaké jsou zkuSenosti logopedi s logopedickou péci u osob s postlingvalni hluchotou.

Touto cestou bych Vas chtéla poprosit o vyplnéni néasledujiciho dotazniku, ktery
se skladad ze 17 otdzek. VSechny Vami uvedené udaje jsou diivérné a anonymni.
Vysledky tohoto zkouméani a VaSe odpovédi budou vyuZity pouze pro ucely
bakalarské prace.

Pokud budete mit z4jem o ziskand data a vysledky dotazniku nebo plny text
bakalafské prace, rada Vam je poskytnu v elektronické podobé zaslanim na Vasi

emailovou adresu.

Dé&kuji za Vasi spolupraci!
Kléra Vozenilkova

klara.vozenilkova@uhk.cz



Dotaznik je vytvofen otevienymi a uzavienymi otdzkami. U otevienych polozek,
prosim, uved’te svij vlastni nazor. Vase odpovéd neni omezena. U uzavienych

polozek, prosim, vyberte jednu odpovéd’.

1. Vase pohlavi
e Zena

e Muz

2. Ve kterém kraji pusobite jako klinicky logoped?
e Hlavni mésto Praha
e Jihocesky kraj
e Jihomoravsky kraj
o Karlovarsky kraj
o Kralovéhradecky kraj
e Liberecky kraj
e Moravskoslezsky kraj
e Olomoucky kraj
e Pardubicky kraj
e Plzeinisky kraj
e Stredocesky kraj
e Ustecky kraj
e Vysolina

e Zlinsky kraj

3. Jaka je délka Vasi praxe v oboru klinické logopedie?

4. Setkal/a jste se nékdy s dospélou postlingvalné ohluchlou osobou? (Prosim,

zduvodnéte)



5. Mél/a jste nebo stile mate ve své logopedické péci dospélého Kklienta

s postlingvalni hluchotou? (Prosim, zdtivodnéte.)

6. V jakém vékovém rozmezi se pohybuji dospéli pacienti s postlingvalni hluchotou

ve Vasi logopedické ambulanci?

7. Kolik dospélych postlingvalné ohluchlych klienti navstivilo Vasi ambulanci za

poslednich 10 let?

8. Jaka byla/je motivace klienta s postlingvalni hluchotou zahajit logopedickou

terapii?

9. S jakym cilem postlingvalné ohluchly klient terapii zahajuje?

10. Jaké materialy vyuZivate pri terapii s dospélou postlingvilné ohluchlou

osobou?

11. Jaké terapeutické pomucky vyuzivate pii terapii s témito klienty?

12. Jak probiha komunikace mezi Vami a postlingvalné ohluchlym klientem?

13. Vyuziva klient s postlingvalni hluchotou logopedickou péci dlouhodobé?



14. Za jakych podminek obvykle ukoncujete logopedickou péci s postlingvalné

ohluchlymi osobami v dospélosti?

15. Mate absolvované néjaké dopliujici vzdélavaci kurzy v oblasti surdopedie?

Jaké?

16. Zajimate se o problematiku postlingvalni hluchoty hloubéji? Jakym

zpusobem?

17. NavStévujete konference, které se zabyvaji problematikou sluchovych vad?

Jaké?

Volny prostor pro Vas libovolny komentar k danému tématu:



Piiloha B: Vzor vyplnéného anonymniho dotazniku

DOTAZNIK PRO KLINICKE LOGOPEDY

VézZend pani, vaZzeny pane,

Rada bych Vas pozéadala o spolupraci pri vyzkumu k mé bakalarské praci
prostiednictvim vyplnéni tohoto dotazniku.

Jsem studentkou bakalafského oboru Specidlni pedagogika — intervence na
Pedagogické fakulté¢ Univerzity Hradec Kralové. Téma bakalaiské prace je zaméfené na
logopedickou péci o postlingvalné ohluchlé osoby v dospélém véku. Cilem je zjistit,
jaké jsou zkuSenosti logopedii s logopedickou péci u osob s postlingvalni hluchotou.

Touto cestou bych Vas chtéla poprosit o vyplnéni néasledujiciho dotazniku, ktery
se skladad ze 17 otdzek. VSechny Vami uvedené udaje jsou diivérné a anonymni.
Vysledky tohoto zkouméani a VaSe odpovédi budou vyuZity pouze pro ucely
bakalarské prace.

Pokud budete mit z4jem o ziskand data a vysledky dotazniku nebo plny text
bakalafské prace, rada Vam je poskytnu v elektronické podobé zaslanim na Vasi

emailovou adresu.

Dé&kuji za Vasi spolupraci!
Kléra Vozenilkova

klara.vozenilkova@uhk.cz

Dotaznik je vytvofen otevienymi a uzavienymi otazkami. U otevienych polozek,
prosim, uved’te sviij vlastni nazor. Vase odpovéd neni omezena. U uzavienych

polozek, prosim, vyberte jednu odpovéd’.

1. Vase pohlavi
e Zena

e Muz



2. Ve kterém kraji piisobite jako klinicky logoped?
e Hlavni mésto Praha
e JihocCesky kraj
e Jihomoravsky kraj
e Karlovarsky kraj
o Kralovéhradecky kraj
e Liberecky kraj
e Moravskoslezsky kraj
e Olomoucky kraj
e Pardubicky kraj
o Plzenisky kraj
e Stfedocesky kraj
e Ustecky kraj
e VysocCina

e Zlinsky kraj

3. Jaka je délka Vasi praxe v oboru klinické logopedie?

e 2roky

4. Setkal/a jste se nékdy s dospélou postlingvalné ohluchlou osobou? (Prosim,
zduvodnéte)

e Ano, setkala jsem se s panem, ktery ohluchl kviili nadoru na mozku

5. Mél/a jste nebo stale mate ve své logopedické péci dospélého Kklienta
s postlingvalni hluchotou? (Prosim, zdlivodnéte.)

e Ano, mam v péci pana

6. V jakém vékovém rozmezi se pohybuji dospéli pacienti s postlingvalni hluchotou
ve Vasi logopedické ambulanci?

e Mam pouze jednoho pana ve stfednim véku



7. Kolik dospélych postlingvalné ohluchlych klienti navstivilo Vasi ambulanci za
poslednich 10 let?
o 1

8. Jaka byla/je motivace klienta s postlingvalni hluchotou zahajit logopedickou
terapii?

e Komunikace s rodinou

9. S jakym cilem postlingvilné ohluchly klient terapii zahajuje?

e S cilem zvladnout co nejvice ukolti bez pouziti tabletu a automatického ptepisu.

10. Jaké materialy vyuZzivate pri terapii s dospélou postlingvalné ohluchlou
osobou?
e Vyuzivdm prstovou abecedu a obrazky prstové abecedy, obrazky znédzoriiujici

mluvidla, déjové obrazky, karticky se slovy, karticky s obrazky.

11. Jaké terapeutické pomiicky vyuZivate pri terapii s témito klienty?

e Tablet, programy na automaticky ¢i online piepis, zrcadlo, obrazkové materialy.

12. Jak probih4 komunikace mezi Vami a postlingvalné ohluchlym klientem?
e Snazime se vyuzivat odezirani s prstovou abecedou a také e-Scribe automaticky

¢i online pfepis.

13. Vyuziva klient s postlingvalni hluchotou logopedickou péci dlouhodobé?

e Ano

14. Za jakych podminek obvykle ukoncujete logopedickou péci s postlingvalné
ohluchlymi osobami v dospélosti?

e Zatim jsem neukoncovala



15. Mate absolvované néjaké dopliujici vzdélavaci kurzy v oblasti surdopedie?
Jaké?

e Kurz znakového jazyka

16. Zajimate se o problematiku postlingvalni hluchoty hloubéji? Jakym
zpuisobem?

e Cetba Gongu a webii zabyvajicich se surdopedii
17. Navs$tévujete konference, které se zabyvaji problematikou sluchovych vad?
Jaké?

e Ptimo sluchovych vad ne, ale napt. INSPO se snazim pravideln¢ navstévovat.

Volny prostor pro Vas libovolny komentar k danému tématu:



