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UvoD

V pribéhu Zivota dite s postizenim a jeho r@di se najde mnoho momeintkteré
vyznamnym zfisobem ovlivni celou jeho budoucnost. Meitilekité mezniky bezesporu
fadime nastup do Skoly a s nim spojenou povinnoin8kochazku. Festoze dnes existuji
pro rodte ditte se sluchovym postizenim poradensk&izeai, jako jsou specian
pedagogicka centré pedagogicko - psychologické poradny, kde se jostdne cennych rad,
kone:né rozhodnuti, kam bude jejich potomek dochazeikady, musi dinit samotni rodie.

S timto rozhodnutim jsou spojeny pocity zmatenastkladeni si nejizréjSich otazek.
V souwasné dob jsou zaci sirznymi druhy postizentim dal ¢asgji integrovani do Bznych
zakladnich a sédnich Skol. Ani u Zakse sluchovym postiZzenim tomu neni jinak. A prav
na integrované zaky bych se @atzangiit ve své praci. Dané téma je dle mého ndzoru nejen
zajimavé, ale je také provazano s mou osobni zksgerkdyz mi byly zhruba 3 roky, |1éka

u mne diagnostikovali pravostrannou hluchotu, jejiéicina dosud neni znama.
Pravdpodobri se jedna o vrozenou vadu. O#&idet jsem nav&vovala EZnou matéskou
Skolu, a poté z@mla chodit na &nou zakladni Skolu u nas na vesnici. Veiigtse mi
vyraznym zfisobem zhorSil sluch na levém uchu a nebyla jserom@hrozurgt mluvené
ieCi. Byla mi diagnostikovanaéikd sluchova vada a na zakdatéto diagnézy mi bylo
piidéleno sluchadlo. Ale tak, jak se mi sluch rychle &ilp se mi najednou na levém uchu
znovu vrétil do normélu a ja absolvovala Skolni limku az do 9.fidy bez sluchadla.
Zlomovy okamzik nastal v 9tite, kdy se mi sluch aft bez zjevné ficiny prudce zhorsil.
Bohuzel stim rozdilem, Ze uz se mi k normaini ld&mevratil a j& z&ala ot nosit
sluchadlo. Je obtiZznéct, ktera situace pro mne byla horsi, ale faktenzg¢ jako teenager
jsem si mnohem vice své zhor3eni sluchtdomovala. Fede mnou stal také okamzik volby
stiedni Skoly a ja nakonec nastoupila na gymnaziuntdkmu dobu své dochazky na zakladni
Skolu jsem nikdy nenavstivila Zadné poradenské&eai ani jsem nebyla klientem spec#lin
pedagogického centra pro sluchopostizené. V tisledku toho, Ze jsem nikdy nebyla
oficialn¢ integrovana a nespadala jsem pod Zadné poradesasizéni, se prbeh Skolni
dochazky neobeSel vzdy bez probigriizhledem k tomu, Ze jsettast své dochazky slySela
prakticky normald a vyuku zvladala bez sluchadlad¥lo pouze minimum gitela o mé
sluchové vad Problém vSak nastal vzdy, kdyZz se mi sluch zhar$hre najednou dalo
potiZe to, co mi tlve @iSlo Uplnt samozejmé. Napiklad zgv v hudebni vychoy; poslech

v anglickém jazyce nebo vyslovnosgkrerych uiteli, kterym jsem najednou Spatn



rozuntla. Zvlast na prvnim stupni to bylo¢kdy t€Zké, protoZze jsem si vzhledem k svému
véku neundla dat problémy do souvislosti se sluchovou vadoni aodite a witelé také ne.
Zéalezelo na individualnimifstupu @iteli, jak celou situaci vzali, ale musifitt, Ze ¥tSina

Z nich se mi snazila vyjit ugt, presto se nasly i vyjimky. Teprve ve 3¢ndku na gymnaziu
jsem se stala klientem Speciélmedagogického centra Zlin agomila si, jaky vyrazny krok
dopredu prodlalo vzctlavani zak s postizenim.

Ma bakal#éska prace, v niz jsem vychazela grawysSe zmisané osobni zkusenosti, je
¢leréna na d¥ velké ¢asti. V teoretick&asti se mohouten&i dozwdét obecné informace
o sluchovém postizeni, kompeknich poniickdch a o vz&élavani zak se sluchovym
postizenim. V praktickéasti jsem se poté za&fila na zmapovani okruhu Zélk nejiznéjSim
typem sluchového postizeni n&Zhych Skolach, charakteristiku jejich sluchové vaanos
specialg pedagogického centra, faktory, jez vedly dedik integraci, pibéh Skolniho
vza&élavani a v neposledidd na kompenzai pomicky, které tito Z4ci uzivaji.



| TEORETICKA CAST

1 Sluchova vada a sluchova porucha

Dle Novéaka (2004, s. 3yluchovou vadu definujeme jako trvaly stav, bezdence ke
zlepSeni, naopak vada sém zhorSovat. Je lhostejna etiologie sluchové vaho zda vada
je vrozena nebo ziskana. Sluchova porucha znanten@echodny, provazejici onemagn

stredousi, tuby Eustachovy, vimitho ucha, obe@nstav, kdy se nedoslychavostize zlepSit.”

Houdkova (2005, s. 18) vy&tuje rozdil mezi poruchou sluchu a vadou sluchu
nasledoviy: ,porucha sluchu je takové postizeni sluchové &enkkteré je fechodného
charakteru a kvalita sluchu seéibe vratit po vhodné intervenci k normalnim hodnat¥eda
sluchu je trvalé postizeni bez moznosti Uplné napta

Krome¢ terminu sluchova vada a sluchova porucha ggeme setkat téZ s terminem
sluchové poskozeni, které souvisi s hladinou sha&ho prahu, kde je kvalita sluchu horsi
a s terminem sluchovy hendikep, jez dazje, jaké dsledky bude mit pro jedince sluchové
postizeni. Zde zalezZi na Zivotnich poZadavcichaa@mich¢i socialnich narocich pacienta.
(Novak, 2004)

2 Klasifikace sluchovych vad

2.1 Klasifikace sluchovych vad dle doby vzniku

Z hlediska doby vzniku sluchové vadylidne vady sluchu dle toho, zda vzniklyed
ukontenim, nebo po uka@eni zakladniho vyvojeeti

2.1.1 Prelingvalni sluchova vada

Za prelingvalni sluchovou vadu ozmgeme vadu, jez vzniklaitve, nez si di



osvojilo matésky jazyk. (Novak, 2004) U é&i do 6. roku musime pouZzit specialni
rehabilit&ni a vychovné postupy s cilem rozvinout schopnashunikovat mluvenoueci.
Na paétku 20. let se u jedifigorelingvalé ohluchlych uplatovala bul’ metoda oralni, nebo
metoda, kdy byl s jedincem nagevan znakovy jazyk. | po rehabilitaci byta¢ téchto
jedinai nedokonala, obtiZnsrozumitelna. Ve 2. polown20. stoleti nastal obrovsky pokrok
v rehabilitaci prelingvalé postizenych jeding diky zdokonaleni kompen&gich ponticek.
Dnes je draz kladen spiSe na oralni metodu, totalni komweia vak vyhodsi.t (Novak,
2004)

2.1.2 Postlingvalni sluchovéa vada

Za postlingvalni sluchovu vadu povaZzujeme takowadu sluchu, jez vznikla po
upevréni mluvenéreci. Na jedincovy komunikéni schopnosti mé vliv igdevsim hloubka
sluchoveé vady, zisob rehabilitace a socialni priedi. Cilem je co nejlépe integrovat jedince
do k&Zné populace za pouziti modernich kompénizan poniicek.

2.2 Klasifikace sluchovych vad dle etiologie

Novak (2004, s. 19)di sluchové vady z hlediska etiologie na syndromové

a nesyndromové. ,Syndromova sluchova vada je jedmakem fenotypu.'Syndromové
sluchové vady mohou byt autosomahiedicné nebo autosomalrrecesivié dédicné. Mezi
syndromoveé sluchové vady autosondabigdicné mizeme zeadit Waardenburgy sydrom
nebo Sickleitv syndrom. Ke sluchovym vadam autosomiahecesivnim nalezi Usher
syndrom a Peudrégt syndrom. Naproti tomu nesyndromové sluchové vanyauji takové
vady, se kterymi nejsou spojeny Zadné dalSi anem&inesyndromovym autosomaln
dominantnim vadantiadime sluchovou neuropatii. Mezi nesyndromové sluéhvady auto
somalré recesivig dédicné pati Alportiv syndrom, Norissova choroba.

Jiné aleni nabizeji Freeman, Carbin, Boese (1992), jgiispdi sluchoveé vady, resp.

! Totélni komunikace — vyuZiti vech komurikéch forem pro fijem informaci
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hluchotu, z pohleduddlicnosti. Dle &chto autoi@t hraje roli @i vzniku hluchoty autosomain
dominantni nebo autosomélrecesivni ddicnost. Autosomakdominantni ddicnost ma na
swdomi asi 20 % sluchovych vadiiRomto typu sluchovych vad hraje rozhodujici roli
dominantni alela genového paru, jez nese gen hitycRokud jeden z ro¢ii bude neslySici,
je zde 50 % prawpodobnost, Ze i jeho ditbude neslysSici. i autosomala recesivni
dedicnosti je nositelem genu hluchoty recesivni alelaogého paru. Aby vznikla hluchota,
musi byt ob recesivni alely genového paru abnormalni. Typickgiitkladem jsou slySici
rodice, kterym se narodi neslySiciedit

Kromé¢ dédicnosti vSak hraji § vzniku sluchové vady zésadni roli také vlivy &jgiho
prostedi. Vadam, které vznikly vigledku vlivu vigjSiho prostedi,iikAme vrozené sluchové
vady ziskané.

Ke vzniku €chto vad dochazi v obdokghiotenstvi z prenatalnich, perinatalnich

a postnatalnichifin.

a) prenatalni ficiny

zardtnky matky, cytomegalovirus (CMV), ofni, toxoplazmoéza, syfilis matky, Rh
inkompabilita

b) perinatalni ficiny

hypoxie, porodni trauma

) postnatalnificiny

ototoxickeé léky, urazy hlavy, infekce, hluk

Z hlediska rehabilitace hraje zjisti etiologie sluchové vadyatezitou roli.

(Novak, 2004)

2.3 Klasifikace sluchovych vad dle typu sluchovyctiad

Pri stanovovani typu sluchové vady fjigeme, kteracast sluchové drahy byla
poskozena. (Slapak, Florianovéa, 1999)

2.3.1 Periferni vady sluchu

Prevodni porucha sluchu



11

Prevodni porucha sluchu je {mgobena fekazkami, které znemadji prevadst
zvukové viny od zvukovodu do viitiho ucha. (Slapak Florianovéa, 1999) prenosu zvuku
nedochazi k jeho zkresleni. Jedna se spiSe o mekharoblém, jelikoZ Ustroji vnihiho
ucha neni poskozeno. Hlasitost vSech kétitoje mensi, ale ztrata sluchu megahuje
zpravidla 60 dB. B drovni 60 dB jiz niiZze zvuk obejit $edni ucho vedenim kostnim.
(Freeman, Carbin, Boese, 1992) V audiogramu je fa@dtniho vedeni normalni a prah
vzduSného vedeni zvySeny. (Lejska, 1995) Tyto poylre velmi dobe korigovat sluchadly
nebo operativiodstranit. Mezi n€pstjSi priciny pafti atrézie zvukovodu, perforace bubinku
(Slapak, Florianova, 1999), infekce, ucpanéj$fho zvukovodu. (Freeman, Carbin, Boese,
1992)

Percepni (neurosenzorické) vady

Za percepni vady sluchu ozri@ajeme takové vady sluchu, kdy je poruSena funkce
vnittniho ucha, sluchového nervii kary mozkové. (Slapéak, Florianova, 1999¥i P
percegnich vadach je zvuk nejen zeslaben, ale také daegini i zesileni hlasu nemusi
dit¢ rozungt. Nefastji jsou postizeny vysoké tony, které jsou zpracgvataskovymi
bunkami v zékladnim zavitu hlemyZd Kiivka vzduSného a kostniho vedeni je na
audiogramu dale od sebdi RPesilovani zvuku séasto nahle dostaneme k prahu bolesti, coz
komplikuje vyuzitelnost sluchadel. U da$gpch se ¢asto vyskytuje tinnitus. (Freeman,
Carbin, Boese, 1992). Perc¢ep vady jsou casto zfisobeny arazem, zémem i
aterioskler6zou. (Slapak, Florianovéa, 1999)

Smisené (kombinované) vady
U smiSenych vad se vyskytuje jak vada petnégak vada fevodni. Na audiogramu
je kostni vedeni lepSi nez vzduSnéghoZ niZzeme usuzovat nagvodni vadu. Na vysokych

kmitoc¢tech sleduje audiogramgh kostniho vedeniipvzdusném vedeni, &ehoZ se da
poukézat na smiSenou poruchu sluchu. (FreemaninC&tese, 1992)

2.3.2 Centralni vady sluchu

U centralnich vad sluchu jsodifmmny iizné defekty, jez jsou Agobeny procesy,
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které postihuji podkorovy a korovy systém sluchdwvydrah. Piznaky jsou #iznorodé

A

2.4 Hodnoceni tize sluchové vady

V dnesni dob neexistuje mezi audiology naprosta shoda v hodrioidge sluchové

vady. V disledku nejednotnosti se uzivajzné klasifik&ni systémy.

2.4.1 Hodnoceni tize sluchové vady dle Fowlera

1) Oboustrannd lehka nedoslychavost

(ztrata sluchu v rozsahu 20 - 40 dB, ztrata sly&ér+ 40 %).

2) Oboustranna stdre téZka nedoslychavost

(ztrata sluchu v rozsahu 41 - 55 dB, ztrata slydént 65 %).

3) Oboustrann&fké nedoslychavost

(ztrata sluchu v rozsahu 56 - 75 dB, ztrata slygént 85 %).

4) Oboustranna Uplna nebo prakticka hluchotglsyin poruSenim komunikaich schopnosti
v mluvenéreci a socialni dezintegraci

5) Oboustranna prakticka hluchota

6) Oboustranna Uuplna hluchota — Uplna hluchota en@m Ze sluchav postizeny
s jakymkoliv zesilenim nevnima zvuk, pouzgpdné vibrace (ztrata slySeni 100 %, vice nez
90 dB).

(Novak, 2004, s. 10)

Ztrata sluchu se vyj&dje v procentech. Fowler hodnoti ztratu sluchu neviencich
500 Hz, 1000 Hz, 2000 Hz, 4000 Hz. Kngito 2000 Hz pradil 40 %, kmitgtu 1000 Hz
pritadil 30 %, kmit@étu 500 a 4000 Hzipadil 15 %. Hladinu 95 dB povazoval za Uplnou
ztratu frekvence. (Hruby, 1998)

Hodnoceni porrné dolre vyjaduje tizi sluchové vady, ale nezohiege dobu
vzniku. Pro co nej@srEjSi hodnoceni tize sluchové vady jelda brat v Gvahu nejen ztratu
zjisténou @i audiometrickém vySéeni, ale také porozumireci, zhodnoceni slozky centrélni
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fecové vady a socialni adekvatnost sluchu. (Lejskalgt2000 in Novak, 2004)

2.4.2 Hodnoceni tiZze sluchové vady dle WH@\ovak, 2004, Freeman, Carbin, Boese,
1992, Souralova, 2005, Hruby, 1998)

Ztrata v dB Stupevady

0-25dBHL normalni sluch

26 - 40 dB HL lehk& nedoslychavost

41 - 55 dB HL dedni nedoslychavost

56 - 70 dB HL diedre téZka nedoslychavost
71-90dB HL &Zk& nedoslychavost

91 dB HL a vice velmigZka nedoslychavost

»Za neslySiciho se povazuje ten, kterému ani s#bevesileni sluchu neposkytuje
Zzadné sluchové viemy(Hruby, 1997, s. 55)

Swtova zdravotnickd organizace hodnot@ip&rnou ztratu sluchu v lepSim uchu na
kmitoétech 500, 1000 a 2000 Hz. (Hruby, 1997, Novak, 2004

2.4.3 Hodnoceni tize sluchové vady dle Sedlka (Novak, 2004, s. 13)

Pt posuzovani tize sluchové vady hraji raegevsim tato kritéria:

o vk

» Kklasifikace podle slySemiégi

» komunikace hlasitobeci bez odezirdni a bez sluchadla n&dtau vzdalenost

e praimérna sluchova ztrata (audiometrické vygei na fr oblastieci — cisté tony 500,
1000, 2000 Hz)

=> normalni sluch nebo lehka porucha bez nedosWdia

Pti slySeni nema jedinec Zadné potize, komunikujsitolatreci bez odezirani a sluchadla na

10 m a vice, gmérna sluchova ztrata do 20 dB HL
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=> nedoslychavost lehk&a

Jedinec ma potizetipstizenych poslechovych podminkach (hluk, Spatkdéstika, &tSi
vzdalenost), komunikuje hlasitoteci bez sluchadla a odezirani na 4 m a vicémpma
sluchova ztrata 20 — 40 dB HL

=> nedoslychavost gtdre tézka

Déti: Spatrg slySite¢ v mistnosti, komunikace bez odezirani a sluchadiana od 2 do 4 m,
pramérna ztrata sluchu je 40 — 50 dB HL
Dosggli: v mistnosti rozumi, komunikace bez odezirargl@achadla mozna od 1 do 4 m,

pramérna ztrata sluchu je 40 — 55 dB HL

=> nedoslychavosttka

Déti: Spatre slySitec pri konverzaci, komunikace bez odezirani a sluchadiana jen na
0,5 — 2 m, pimérna sluchova ztrata je 50 — 60 dB HL
Dosggli: Spatrg slySiie¢ z blizka, komunikace bez odezirani a sluchadlandgen na 0,2 — 1

m, pramérna sluchova ztrata je 55 — 70 dB HL

=> prakticka hluchota

Déti: nejsou schopny rozushani z gsné blizkosti (rozumi pouzeditd slova), komunikace
bez odezirani a sluchadla je mozna jmmtu ucha do 0,5 m, pmérna sluchova ztrata je 60
dB HL a vice

Dosggli: nejsou schopni rozuh ani z €sné blizkosti (jen &ktera slova), rozumi pouze

nékterym slowim tésre u ucha do 0,2 m, pmeérné sluchova ztrata je 70 dB HL a vice

=> Upln& hluchota

Déti: neslySi a nerozumi, fpmérna sluchova ztrata je 90 dB HL a vice

Dosgli: neslySi a nerozumi, pmérna sluchova ztrata 90 dB HL a vice
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2.4.4 Stupd sluchové vady dle Sovaka

Sluch je zékladnim smyslem pro vyvoj a rozvijéaii, ale téZ celé osobnosti &, Stav
sluchu ugujeme dle vzdalenosti, ze kteréedstysi.

=> hlucho®mota

Ztrata sluchu je vrozena nebo ziskanéasném ¥ku. U ditte nedochézi ke spontannimu
vyvoji feci. Pokud se d& nawi umelym zpisobem mluvit, liSi se jehoe¢ od iedi slysici

populace.

=> zbytky sluchu

Vrozenadi neuplna ztrata sluchu je spojena s vyvojovou omenosti, nebo s druhotnym
omezenim vyvojereti. Sluchovych zbytk se da vyuZit ve vyche@viedi, ale nesté& pro

vnimani mluvendeci. Na zaklad zbytki sluchu séec 1épe upeiiuje a formuje.

=> ohluchlost

Ztrata sluchu, ktera vzniklatéhem vyvojeieci, nebo v dob, kdy byly upeviny zakladni

stereotypyreti. Re¢ se neztraci, je viak zim& deformovana.

=> nedoslychavost

Jako nedoslychavost ozfigemec¢ast&nou ztratu sluchu. Tato ztrata je vrozena nebcanisk
béhem vyvoje. Dochaziip ni k opoZzénému vyvojiteci. Dit¢ je ochuzovano o informace
z okolniho prosedi ungrné ke stupni a typu sluchové vady. Vyskytuje se zddokonala
orientace podle signékzvuku.

(Sovak, 1991)

Z vySe uvedeného textu vyplyva, Ze existuji unajSi kritéria pro Kklasifikaci
sluchovych vad, resp. sluchového postizeni. V jwké&tasti jsme se za#ili na dobu vzniku
sluchové vady, typ sluchové vady a v neposladif na hodnoceni tize sluchové vady.
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Z nabizenych Klasifikmich systéra jsme zvolili hodnoceni tize sluchové vady dle WHO.
Abychom mohli uéit a konkretizovat sluchovou vadu, musime pouZkterou z moznosti

diagnostiky. Pra¥témito moznostmi se budeme zabyvat v nasledujicitékpi

3 Diagnostika sluchovych vad

3. 1 Subjektivni zkousky sluchu

V dnesni dob existuje cel&ada subjektivnich sluchovych zkouSekefoze je jejich
vyhodou nizka finagni nakladnost, vyzaduji tyto zkousky spolupraciefs@vané osoby.
Jejich vyuziti u malych &i maze byt znané obtizné a vysledek vyZeni zn&né

nespolehlivy.

3.1.1 VySefeni akustickych reflexi

Ma — li Iéka u novorozent, kojendi ¢i batolat podeizni na poruchu sluchu, e
pouzit jednoduché zkousSky, které zahrnuji weiEt akustickych reflek Fri téchto
zkouSkach sleduje reakcickia, stah zornice, reakci novorozence na silny Z\iukaeni po
smeéru zvuku. Od &chto reakci jsou vyvozovany nazvy jednotlivych egil Existuje reflex
vickovy, zornicovy, orienténi a patraci. D& nesmi ¥dét, Ze je vySdabvano. Pokud ma Iéka
podezeni na poruchu sluchu, musi odeslat diékai specialistovi. (Slapak, Florianova,
1999)

3.1.2 Orientani vySefeni sluchu

Orienta&ni vySeteni sluchu je jednou z nejjednodussSich zkouSekail&kslovuje
slova Septem, posléze hlasittati. U déti miazeme uZzit i opény postup. Tim, jak se léka
piiblizuje ¢i vzdaluje od nemocného, Zji§e, z jaké dalky nemocny slySi. VSeobecna
stanovena norma je 6 m pro Septaf@ua 10 m prae hlasitou. Lék&voli slova s vysokymi
fornanty (sito), ale i s hlubokymi (kakao). LékaiZze zhodnotit porozuémi hlubokym¢i
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vysokym tomim, ale i schopnost diferencovat poddtimgjici slova. (Slapak, Florianova,
1999)

3.1.3 VySefeni ladickami

Jak uvadi Hruby (1998) iwieme vySdeni ladtkami zd&adit k zakladnim
diagnostickym metodam. K samotnému vy8et se uziva rozkmitana I&a, kterou leka
piidrzi u vySetovaného ucha, aby zjistil vzdusné vedeni. Pot@dikbu dotkne hlavy ke
zjisténi kostniho vedeni. Dané vyBmti se uzivd pro diagnostikovanirepodnich
a percepnich sluchovych vad. Existuje test Webera, Rinrél8thwabacha. Dnes se jiz toto
vySeteni (iliS nepouziva.

3.1.4 Ténovéa audiometrie

,Tonovy audiogram je grafické znazeém zavislosti velikosti ztraty sluchu na
kmito¢tu. Na horizontalni ose jsou uvay kmitoéty obvykle v rozsahu 250 Hz az 8 kHz. Na
vertikalni ose je uvagha ztrata sluchu v decibelech.” (Hruby, 1998, 9.13duby (1998) déle
uvadi, Ze jevySeteni provadno pistrojem, kterémuikdme audiometr. iem samotného
vySeteni ma pacient na uSich sluchatka a snazi se hasleicpousiny ton. Pokud pacient
ton zaslechne, znine tlatitko a tim da signél vysetjici osold, Ze ton zaslechl. Freeman,
Carbin, Boese podotykdji, Zze se pro kazdy keettaji¥'uje sluchovy prah zvld@sV bod:,
kde se kmitéet a sluchovy prah protinaji, seélé zna&ka. Malé @ti nemusi vzdy i daném
vySeteni spolupracovat a mohou odmitat nosit sluchdtikeeeman, Carbin, Boese, 1992)
Nebo mohou reagovat na zvuk tehdy, stane — ligaexpizajimavy. (Hruby, 1998)

3.1.5 Slovni audiometrie

PrestoZze nam tonova audiometrie poskytujelezité informace pro hodnoceni
sluchoveé ztraty, v praxi nds zajima téz srozunitstieci. Ke stanoveni srozumitelnosti se
uziva slovni audiometrie. Slovni audiometrie je gwana za obénu audiometrie tonové.

Pfi slovni audiometrii je zji®van prdh srozumitelnosti. Vy$evanému se fighrdva do
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sluchéatek, nebo ve volném poli desitka slov, ktgraekuje. Konénym vysledkem je ivka
srozumitelnosti. (Hruby, 1998)

Ze zde nabizenych sluchovych zkouSek vyplyvasasto nejdou pouzit u malychkitd
¢i pacienti, kteri z ntjakého divodu nejsou schopnitpvySeteni spolupracovat. V takovém
piipact je na mist pouzit sluchové zkousky objektivni. Tento nazosta@am nejen ja, ale
také gevaznaast odbornik.

3. 2 Objektivni zkousky sluchu

Objektivni zkouSky nevyZzaduji spolupraci vy&staného. Mzeme je tedy uzit jizip
vySeteni nejmenSich i, déti nespolupracujicich, ale téz osob s mentalnintijergm.
(Lejska, 1995)

3.2.1 Impedaréni audiometrie = tympanometrie

Tympanometrie p&t mezi objektivni sluchové zkousky. Cilem vy&eti je ngreni
akustické energie odrazené&kzpo zvukovodu. (Hruby, 1998)PvySeteni se zjisuje odezva
bubinku, sluchovych tstek a dvou malych swalna akusticky podit. Do ucha viloZime
sondu, kterou @snime zvukovod, tim se vytkiopretlak. Sondou poustime tony a #jifeme,
jak se tony tiznych kmit@ta odrazi od bubinku. Tato metoda se da uzit jiz &au \psti
mesial ditéte. K vySeteni nepatebujeme lék& ani zvukovou komoru. (Freeman, Carbin,
Boese, 1992) Jak uvadi Hruby (1998) tympanometfizame spolehl& diagnostikovat

pievodni sluchovou poruchu.

3.2.2 Méreni otoakustickych emisi (dale jen OAE)

VlIadskové buiky, jez se nachazi uvhihlemyzd&, jsou schopny vydavat zvukémto
zvukim fikame spontanni OAE. Tyto emise lze zjistit u 50li& bez vady sluchu. Pro
diagnostiku sluchovych vad jsou mnoherileditéjSi OAE evokované. Reproduktor vySle
kraticky akusticky signal. Do zvukovodu poté zasuneme rofidn a zvuky vydané
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vlaskovymi buitkami zesilime zesilowam. Dnes je mozno &fit OAE i u lidi se ztratou
50 — 60 dB. Nespornou vyhodou je, Ze OAE lIze vyjitau novorozeng. (Hruby, 1998)

3.2.3 Audiometrie z elektrické odezvy (ERA, BERA, ERA)

Audiometrie z elektrické odezvy je dalSi z objekfoh sluchovych zkouSek, jez
nevyzaduji spolupraci pacienta. (Hruby, 1998)¢Ddte uklidni ¢i uspi a neni nijak
rozptylovano. (Freeman, Carbin, Boese, 1992) \tg&@in zjifujeme elektrické odezvy
mozku na akustické podty. Vyhodnoceni vzniklého encefalogramu vyZzadujesokopu
odbornost lék&e. (Hruby, 1998)

3.2.4 VySefeni ustélenych evokovanych potenciél(SSEP)

VySetreni ustalenych evokovanych potentig¢ pongérné mladou metodou na poli
objektivnich diagnostickych metod. VyBei zachycuje odp@di mozku na zvukovy stimul.
Pristroj ERA — SSEP #iii odpowdi mozku na frekvencich 250 Hz — 8 kHz na sluchdvyc
hladinach od 10 do 125 dB. Vysledkyimni se zaznamenavaji do grafuchav se od&ou
odpowdi natad frekvenci. Diky tomuto ffistroji mizeme stanovit odhadovany audiogram,
ktery informuje o tom, jak by u @ite vypadal audiogram ténovy, pokud bychom jej mohli
provést. Rozdil mezi tbnovym a odhadovanym audimgra nepesahuje zpravidla 10 dB,
muazeme tedy tuto metodu povaZzovat za dostdt@bjektivni a spolehlivou. Metoda nam
rovréz umo#uje stanovit zbytky sluchu na hlubokych frekvencidked samotnym
vySetenim jsou pacienti uvedeni do stavu spanku, kterynavozen chloralhydratem,
popipadt celkovou anestezii. (www.pediatriepropraxi.cz)

Dle Novaka (2004) ta zvolime k diagnostice sluchovych vad jakékoliv y&e
uvedenych vySéeni ¢i sluchovych zkouSek, nejtbZitéjSi je stanovit sluchovou vadu co
nejctive. Nabizené diagnostické metody jsou dnes jiztalkové arovni, Ze umadiji
diagnostikovat vadu sluchu v prvnich tydnech nel¥sioich Zivota déte. Optimalni by bylo
provadt screeningové vysini sluchu objektivnimi sluchovymi zkouSkami u USekti brzy
po narozeni. Pomineme — li vSak obtize ve ¢wgbvhodné metody k diagnostikovani

sluchovych vad, stale ndmistavaji obtize, spojené s vysokymi néklady reabageh
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vySeteni. Vzhledem k&mto nakladm se preventivni vyS&ni sluchu brzy po narozeni
provadi pouze u rizikovychst.? (Novak, 2004) Také z tohotdigodu je az 40 % sluchovych
vad odhaleno pozd S tim souvisi pozdni Zatek sluchové rehabilitace. (www.tribune.cz)
Screeningové vys@ni sluchu seding provadi ve ¥tSiné zapadoevropskych statv USA,

v Némecku, Rakousku, ale i v Polsku a na Slovensku.wwuce.cz)

Jak vyplyva ztextu diagnostické metody a procesnatovani diagnézy neni
jednoduchy. Pokud diagnostikujeme uéthitsluchovou vadu, snazime se zvolit co nejlepsi
ucelenou p& o toto dit. JelikoZz se ve své praci nezabyvam osobami Neshsi ani
osobami ohluchlymi, dovolila bych si téma probleiatucelené p& o tyto jedince

odsunout do pozadi.

4 Nedoslychavost

Dle Sovéka (1981, s. 36) je nedoslychava@sist&nda ztrata sluchu.” Nedoslychavost
je podle ®j pricinou opozéného nebo omezeného vyvojeti. Pokud se jedinec stane
nedoslychavym &em vyvoje,ci po ukorteni vyvoje mluvenéeci, je omezen dalSi rozvoj
feci po obsahové a zvukové strance. Sovak (1981)stgelivelmi €Zkou nedoslychavost, kdy
postizeny slySi mluvenoite¢ pii velmi blizké vzdalenosti u ucha &kou nedoslychavostfip
které jedinec slySi mluvenadie¢ na vzdalenost 1 metr od ucha. Tato vzdalenost néakei
pro kEZznou konverzaci. Osoby sd&exini nedoslychavosti dl€jrslySite¢ ze vzdalenosti 1 — 3
metry od ucha. Nakonecugtavaji osoby s lehkou nedoslychavosti. Tyto osshysi
mluvenouie i z vtSi vzdalenosti, nez jsou 3 metry. U nedoslychawditdte mizemerict, ze
je ochuzovano o zvukové informace z okoli, nedole®sa orientuje dle akustickych sigial
a objevuje se u&opozeny vyvojteci. Pii vnimani mluvenéeci si dit¢ vypomaha vizuéak

PrestoZze ma nedoslychavy jedinec omezenou mozrigshat informace sluchem,
existuje v dnedni d@bceld fada osobnich kompengdch poniicek, které mu umaibiji
z&lenit se do intaktni spaleosti. Pra¥ témito pomickami se budeme zabyvat v nasledujici

% Plogné vyséeni u nas provadi FN Ostrava, KN Pardubice a Ustavpé&i o matku a dit Praha — Podoli
(http://ruce.cz)
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kapitole.

5 Kompenzani pomacky

Kompenzani pomicky hraji v zZivot c¢lovéka se sluchovym postizenim
nezastupitelnou ulohu a maji velky vliv na jeho IkuaZivota. Nejen Ze umdgitiji vysoce
kvalitni poslech, ale usnadji téZ jejich zgisob komunikace. V této kapitole se budeme
vénovat sluchadim, které jsou bezesporu nejvyuzivgn pomickou mezi nedoslychavymi.
Dale zde zminime problematiku kochlearnich impleinga nakonec se podivame na FM

pojitka a radiova pojitka, ktera jsou vyuzivanavemja v oblasti Skolstvi a zkvaiitji Zakim

prabeh vyuky.

5.1 Sluchadla

Jak uvadi Satlik (2000, s. 20) ,sluchadla jsou néjdzitéjSi pomickou pro sluchod
postizené, kté maji zachovany alespominimalni zbytky sluchu.” Havlik (2007, s. 5)
podotyka, Ze ,sluchadla jsou elektronick&izani, jejichz zakladnim Ukolem je zesilit zvuk,
a tim zlepsit srozumitelnodieci u nedoslychavéha@lovéka.” Obec mizeme sluchadla
pojmout jako zékladni komunikai poniicky u nedoslychavych. (Kaspar, 2008}elém
sluchadel je co nejlepsi zesilemighoziho zvuku. (Hruby, 1998) Jen tak se daji \yrkiytky
sluchu k tomu, abychom mohlipoudit slySenému smysl. (Freeman, Carbin, Boe3@2)1

5.1.1 Z&akladniéasti sluchadel

K zakladnim ¢astem sluchadla iieme pifadit mikrofon, zesilov& reproduktor,
regulator hlasitosti aifpmy audiovstup.
Mikrofon umoziuje grevod mechanickych vibraci vzduchu na elektrickyn&lg (Hruby,
1998) Sluchadla mohou byt vybavenailvice mikrofony. Pouzijeme — li vice mikrofon
zajistime tim lepsi s#énovy efekt. Zesilova zesiluje a upravuje elektricky signal. Jedna se
0 nejnakladysi sowast celého sluchadla. Reproduktogtey prenenuje elektricky signal,
jenz @ichazi od zesilowse, na zvuk. S velikosti reproduktoru je Uzce prepajvykonnost
sluchadlaCim ma sluchadlo reproduktogtéi, tim €23i sluchové vady e kompenzovat.
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V¢étSina modernich sluchadel disponuje kktm ¢i packou, ktera slouzi k regulaci hlasitosti.
Tyto komponenty jsou velmi uziteé a umo#uji nositeli sluchadla ffizpasobit hlasitost
podle jeho individualnich ptgb a dle aktualni poslechové situace. (Havlik, 200é vySe
uvedenych komponeint KasSpar (2008) zmiuje navic pimy audiovstup. Ten umdaje

propojit sluchadlo se zevnim zdrojem zvuku.

5.1.2. Typy sluchadel dle vzhledu

Zawsna sluchadla

Zawsna sluchadla slouzi k zgeni za ucho. Maji mnohen¥tsi kapacitu nez
sluchadla zvukovodova. (Havlik, 2007) ,Mikrofongkironika, sluchatko i napdjeci zdroje
jsou vestayny do pouzdra tvaru malého raidii. Tato sluchadla se zsuji za ucho
a zesileny zvuk je veden kratkou pruznou &kmli zakokenou usni tvarovkou do
zvukovodu.” (Hruby, 1998, s. 102)

Sluchadla do ucha

Sluchadla do ucha jsou zhotovena individdgabile odlitku nositele a je v nich
obsaZena veSkera elektronika. Vzhledem k velikglstihadla nerize byt pouZzit filis velky
reproduktor. (Havlik, 2007) Tato sluchadla nejséwdna pro filis velké sluchové ztraty.
Také se nehodi pro osoby, které ttastymi zagty zvukovod ¢i stredniho ucha. Vyhodou
téchto sluchadel je bezesporu nenapadnost a lepRicsiy komfort, jez zahrnujeiesrEjSi
nastaveni sluchadla a &mvy poslech. (KaSpar, 2008)

Kapesni sluchadla

U kapesnich sluchadel je mikrofon, obvody a nap&dooj umisén v malé krakice
s miniaturni zasuvkou. K zasuvce jgippjena ohebna nfirka, jez spojuje krabku
a sluchatko. restoze se tato sluchadla vyrabi v mnohem men& n&Z v minulosti, stale
jeS€ maji na trhu své uplatni. (Hruby, 1998) Tato sluchadla se dnes uzivaglmi malych
déti a v gipadech velkych sluchovych ztrat. Také pro velnairéstlidi, ktégi maji obtize
s pohybem hornich keéatin, jsou tato sluchadla p@&mé dobrou volbou. (Hruby, 1998,
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Kaspar, 2008, Havlik, 2007)

Brylova sluchadla

V minulém stoleti byla brylova sluchadla velmi digiha. Ve stratce bryli je
vesta¥n reproduktor. (Hruby, 1998) Vystup reproduktorwsmi tvarovku spojuje hatka.
(Havlik, 2007) Nevyhodouéthto sluchadel je nejen vysokd iovaci cena, ale také
skut&nost, Ze pi jakémkoliv posSkozentloveék nardz Spath vidi a slySi. Sluchadla jsou
vyhodna pouze s vibratorky pro kostni vedeni. (KaSp008)

5.1.3 Bleni sluchadel dle zgisobu zpracovani signalu

Sluchadla analogova

U analogovych sluchadel je gi€h signalu od mikrofonu az po sluchatko velmi
podobny, to znamena analogovy. Zvuk dopadne naofoiky kde je peveden na elektricky
signdl. Elektricky signél je zesilo#am zesilen a naslegipieveden reproduktorem &pna
zvuk. (Hruby, 1998, Havlik, 2007) V stasné dob pati analogova sluchadla mezi

nejjednodussi a nejlewdi modely na trhu.

Sluchadla digitalni

Jak uvadi Novak (2004) u digitalnich sluchad€hiranalogo¥ — digitaini gevodnik
zvuk nataducislic. Radagislic je matematicky zpracovana v procesoru a daslpievedena
digitalné — analogovym fevodnikem zgt na zvuk. Dnes maétSina modernich digitalnich
sluchadel hybridni procesor, ktery je kombinadinaetického a pevného procesoru. Digitalni
sluchadla se nastavuji pomoci softwaru vi@i. Hruby (1998) k hlavnim vyhodam
digitélnich sluchadetadi jejich nastaveni programe#n minimalizaci Sumu. Sluchadlo se
dokéze téz samo otestovat a¢ritmaudiogram. Takeé ruSeni mobilnimi telefony je mialni.
Novak (2004) navic podotyka, Ze digitalni sluchadi@ziuji zpracovat zvuk podle okolniho
zvukoveho prosgedi. Se zdokonalujici se technologii téz klesaispat elektrické energie.
V dusledku toho mohou byt pouZzity menSi baterie a zojerse velikost sluchadel.
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5.1.4 DEleni sluchadel dle charakteru ffenosu zvuku

Sluchadla pro vzdusné ved&ni

Mezi sluchadla pro vzdusné vedenizeme z#adit vSechna sluchadla zvukovodova,
zawsna a #ktera sluchadla brylova. U sluchadel pro vzduSrderé opousti zvuk sluchadlo
ve fornt akustické energie. Nasletldochazi k rozkmitani bubinkietézce kistek a zvuk je
pienesen do vriihiho ucha. Renos funguje na stejném principu jakéloveéka bez sluchové
vady. (Havlik, 2007)

Sluchadla pro kostni vedéni

Elektricky signal, ktery vychazi ze zesil@ea neni peveden reproduktorem &pna
akustickou energii, ale jesgdavan vibratoru. Vibrator je umdst na spankové kosti. Vibrace
jsou poté kosti vedeny do vimitho ucha. B pienosu vibraci dochazi keristavé kompresi
a dekompresi pouzdra labyrintu a s tim spojenénakmiani tekutin a Cortiho organu.
Prenos kosti umaiiji kapesni sluchadla s napojenym vibratorémsluchadla pimo
ukotvena do kosti (BAHA). (Havlik, 2007) Tato slacia se pouZivaji ip prevodnich
poruchach, pokud neni vytken vrgjSi zvukovod,¢i pokud je rozdil v audiometrickém
vySeteni mezi kostnim a vzduSnym vedenim 30 - 50 dB. dddbyt dobrou volbou, dochazi
- li k ¢astému vytoku ze igtdniho ucha. (Hruby, 1998)

% Zvuk je gren&Sen nasledotmzvukovod - bubinek —igtdousni kstky — ovalné okénko - rozkmitani perilymfy
— endolymfy — drazehi vidskovych buek

* i kostnim vedeni zvuku dochazi Kmpému rozkmitani tekutin ve viiitim uchu, realizuje se rozkmitanim
lebeinich kosti
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5.1.5 HislusSenstvi ke sluchadim

USni tvarovky

Univerzalni usni tvarovka

Univerzalni usni tvarovku feme pojmenovat také jako tvarovku korfel Ci
olivku. (Hruby, 1998) Tyto tvarovky maji tvar dughu nebo hibetku a jsou vyrobeny
z mekké hmoty. Univerzalni usni tvarovky by se v &sné dob mely uzivat pouze jako
alternativa ped zhotovovanim individualni tvarovky. Nevyhodaichto tvarovek je jejich
netsnost ve zvukovodu a nebezpgypadnuti sluchadla z ucha. Na$gjSim jevem je viak
piskani sluchadla, jez @pobuje prav vySe uvedena n&tnost ve zvukovodu. (Havlik, 2007)

Individualni usni tvarovka

,Usni koncovka (tvarovka, vloZzka) je zhotovena, almpkonale vyplnila zvukovod
nositele sluchadla a drzela sluchadlo za boltcebo nee vchodu do zvukovodu(Novak,
2004, s. 66) Individualni usni tvarovky jsou vyabh v otoskopické laboratbpodle otisku
zvukovodu. (Havlik, 2007) if? provadni otisku nesmi foniat&i Iékat ORL vyjmout otisk
prilis velkou silou, neb mize dojit k jeho natazeni. (Novak, 2004) Naprostoecignost
vyZzaduje zhotoveni tvarovky sluchadla do zvukovodeba® sowasré tvori pouzdro
sluchadla. (Hruby, 1998). Novak (2004) podotyka, \&Sina vyrobé& zvukovodovych
sluchadel vyZaduje zhotoveni dvou otiskaSpar (2008) povazuje za vyhodu individuélnich

tvarovek jejich dobrésreni v uchu a omezeni nezadouciho piskani.

Baterie do sluchadel

Baterie do sluchadel p@buji ke sv&innosti vzduch. Na bateriich se nachazi 1 nebo
vice direk, které jsouiplepeny barevnouigelepkou. Po odstréni prelepky vnikne do
otvirka vzduch a dochézi k aktivaci baterie. V &asné dob existuje ®kolik typt baterii dle
velikosti. V podstat miazeme fici, Ze ¢im WtSi je vykon sluchadla, timétsi je jeho
energeticka spégéba. U opravdu velkych z&snych sluchadel mohou baterie vydrzet jen par
dni. (KaSpar, 2008)
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5.1.6 Indikace sluchadla

Jak uvadi Novak (2004, s. 101) ,sluchadlo je ingikao tam, kde nedoslychavost
nelze zlepSit I&bou, konzervativni nebo operativni. Je indikovanaituaci, kde i lehka
nedoslychavost (PTA 26 - 40 dB dle WHQ)spbi klientovi socialni potize, spoénské,
problémy v zarmsstnani.”Pri vybéru vhodného sluchadla hrajdildzitou roli fada kritérii.
Krome technickych pozadavkna sluchadlo, mezi¢ia pati zisk sluchadla pro jeho nositele,
moznost kompreséi maximalniho vystupu (Havlik, 2007), musime brafiwahu téz fani
klienta, ktera souvisi s estetickymi pozadavky hachadlo a v neposledmiadt hraje

dileZitou roli téZ psizovaci cena sluchadfaKaspar, 2008)

5.1.7 Problematika sluchadel u &i

U deti klademe velky @iraz na to, aby jim bylo fjléleno sluchadlo co nejtve po
zjisteni sluchové vady. Bem do 10 let fedepisuje foniatei otorhinolaryngolog sluchadla
zawsna. Zvukovodova sluchadla nejsou vhodna, fiebvokovod diéte neustale roste. Pro
déti mladsi 10 let uzivame &kkou uSni koncovku. Tim fpdejdeme riziku porani
zvukovodu. Moznosti, jeZ nabizeji dnesni digit&linichadla, musime plvé zvazit. Nekteré
vymozenosti, které tato sluchadla nabizeji, by momit u cti odliSny efekt nez u dos|ych.
(Novék, 2004) U &i volime ténsi vzdy binauralni korekci z&snymi sluchadly. Sluchadlo
by mélo disponovat dostataou rezervou, kdyby doSlo ke zhorSeni vady. (Had007)

5.2 Kochleéarni implantéat

.Kochlearni implantat je zézeni, které umaiuje do ukité miry obejit nefunkni
vlaskoveé biiky v hlemyzdi.“ (Hruby, 1998, s. 146) ,Kochlearmhplantat je elektronicka
smyslova nahrada, kterd zpi@stkuje sluchové vjemy neslySicim jedint primou

elektrickou stimulaci sluchového nervu uytitemyza vnitiniho ucha.” (www.ckid.cz)

® Bliz$i informace o Uhradsluchadel nabiiiselnik v. 730 V3eobecné zdravotni pgiEny (Www.vzp.cz)
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5.2.1 Stavba implantatu

Dle KaSpara (2008) ieme vstupndast implantatu firovnat ke sluchadim. Nachazi
se zde mikrofon, zesilovas procesorem a vystupdast. Pray vystupnicasti se implantat
odliSuje od sluchadel. Vystupédst nepenasi zvuk, ale elektrické impulzy do kochley.

V hlemyzdi je umisin svazek elektrod, jeZz stimuluji viaskovénky ¢i ptimo nervova
zakorgeni. Vstup do elektrod umtidje civka. Hruby (1998) navic dodava, Ze aby civka
hlaw drzela, musi obsahovat magnet. Vysilaci civka gejema kablikem gecovym
procesorem, ktery ma podobu kapesniho sluchadliikg na uchu zassen pomoci zassu.
Tim predchazi tahu kabliku a Kmu pipojené civky. V zagsu je umisin mikrofon, jenz
zachycuje akusticky signal. Dne3ni moderni implanisou velice odolné. Implantovagast
je umistna pod Kizi a zapouzittna do biokompatibilniho materialu

5.2.2 Vybér kandidat

Vybér kandidata je velice obtizny a pacient musi spiatiu kritérii. K vylgru
kandidati se uziv&ada audiologickych, otorhinolaryngologickych a gsylogickych metod.
Velmi dulezitq je téZ poopetai rehabilitace. K implantaci kochlearniho implantgsou
nejvhodrjsi postlingval® ohluchli jedinci. (Slapak, Florianova, 1999) Wtidprelingvalrs
ohluchlych¢i s vrozenou hluchotou operujeme dastji ve veku 2 - 4 let, nejpoziji do 6 let.
Postlingvalé ohluchli pacienti by ®li byt operovani co nejdve. Podminkou je, aby tito
kandidati komunikovali ora) nmeli rozvinutouiet a un€li odezirat. (Novak, 2004) Operace
neni vhodna pro prelingvaimeslysici dosgé. (Novak, 2004, Hruby, 1998)&d implantaci
se musime ujistit, Ze ditnema zbytky sluchu, protoze zavedeni elektrodyhlbonyzd
zpasobi likvidaci zbytk sluchu® (Hruby, 1998) Kochlearni implantat se rézmeprovadi, je
- li poSkozen sluchovy nerv. (Novak, 2004) Jak uvddSpar (2008) samotna operace trva
okolo 3 hodin. Zapojeni a naprogramovani proceserprovadi 4 - 6 tydnpo operaci a dale
opakova® béhem 1 roku. Aby mohlo byt dosazeno dobrého vysled&uvelmi dilezita
spoluprace rodii se speciak pedagogickym centrem pro sluckgeostizené a s klinickymi

® Naprostou novinkuigdstavuje Implantat Nucleus Hybrid, ktery je konauinKl a sluchadla, tato pdrka je
uréena osobam se zbytky sluchu, které maji mirnéredrst ztraty na hlubokych frekvencich&hké ztraty na
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logopedy. Vysledky kochlearni implantace nejsouSech pacierit stejné. Velmi zalezi na
tom, zdali jde o pacienta s prelingvalni hluchotmebo zdali ztratil sluch po osvojeni

mluvenéredi.

5.3 Radiova (FM) pojitka

Jak uvadi Jéabkova ,fenos zvukového signalu z mikrofonu az do sluchatelbiha
prostednictvim FM radiového signalu na spectabktanovenych frekvencich.” (Bendova,
Jaabkova, Rzickova, 2006, str. 62Behem genosu zvuku maditel vysilatku a mikrofon
umisén nejlépe na klop saka. Zak je vybaveniipmacem. Rijima¢ miaZe byt gipojen
k nahlavnimu sluchatku, sluchétk do ucha nebo kinddki smyce. Nefastji je vSak
spojen s audiovstupem sluchadla. Také ztohotwodii neni vhodné uzivat u éd
zvukovodova sluchadla. Vyhodou FM pojitek je jejieblky dosah az do vzdalenosti 100
metri. Mezi nevyhody FM mizeme z#éadit moznost odposlouchavani majitelenijimace,
ktery je naladn na stejny kandl. (BareSova, Hruby, 1999) Pokuckj8kole integrovano vice
Zaki, kteti pouzivaji FM pojitka virznych tidach, je nutné vyladit kazdou soupravu na jiny
kanal. (Hruby, 1998)

5.4 Infradervend pojitka

Prenos zvuku je zprostdkovan pomoci infkgervenych vin. Infréervené zéeni je
vysildno majékem, k #muz je gipojen mikrofon. Majdek musi byt lehceipnosny. Jelikoz
pracuji infr&ervena pojitka pouze v dosahu ni&j& nelze je uzivat nafitis velké

vzdalenosti. Vyhodouwethto pojitek je minimalni Sance odposlouchavaniufig, 1998)

Ve vySe uvedené kapitole jsme se zabyvali individindi kompenzanimi
pomickami, které osoby se sluchovym postizenim ¢amjji uzivaji. A se jedna
o individualni sluchadlo, kochlearni implantab jinou z vySe uvedenych pdicek, mizeme
fict, Ze vSechny maji jednu spé&ieu funkci. Nejen Ze zlepSuji kvalitu Zivota nokdteale
hraji s&Zejni roli v procesu vadavani jedince se sluchovym postizenim a ufingizmu
integrovat se nadinou zakladni Skolu. V nasledujici kapitole bycteeproto chtli vénovat
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podrobrji oblasti integrace zaka se sluchovym postizerdantiinou Skolu.

6 Vzdélavani zaki se sluchovym postizenim védznée Skole

Po roce 1989 se stéle vice prosazuji snahy o ategdravots postizenych zakdo
bezné Skoly.” Vyhlaska &. 73/2005, o vzdavani dti, 7aki a studerit se specialnimi
vza&élavacimi potebami a dti, Zaki a student mimoradré nadanych, uvadi, Zze wddni
téchto jediné se uskut&iuje nad ramec individuédinich pedagogickych a omgnich
opateni, nez u jedinc stejného ¥ku, ktai navstvuji béZnou zakladni Skolu, ktera neni
ztizena pro Z2aky se zdravotnim postizenim. Speci@dilani mize byt zaji&no formou
individualni nebo skupinové integrace, ve Skole péky se zdravotnim postizenith

kombinaci vySe uvedenych moZznosti.

6.1 Integrace

Sovak (1981) chape integraci jako uUpIné€leaini neslySicich osob do spotesti
slySicich. Michalik (Mdiller, et. al., 2001) hav@ integraci v Sir§im slova smyslu a integraci
dil¢i. Integraci v SirSim slova smyslu rozumime zapojravot® postizenych otani do
spoleénosti. Integrace dil se ¥nuje specifickym oblastem Zivota jedince s posiierdedna
se 0 oblast za#stnani, sportu, ale zejména o oblast Skolstvi. nésge(2000) povazuje
integraci, zvla&t pedagogickou integraci za jeden z fenotndmprehenzivni specialni
pedagogiky. Novosad (2000) vymezuje integraci vtériu pée ocloveka a jeho vSestranny
rozvoj jako nejvysSi stupe socializace. Déle udava, Zeubeme vysledovat adapgts
a asimil&ni sn®r integrace. R asimilaénim snéru integrace dochazi Kigptisobeni
zdravotr postizenych intaktni spajrosti. Naproti tomu pro adaptaci je typické parshar
postizenych a intaktnich jeditcV souvislosti se Skolskou integraciibeme narazit téz na
pojem inkluze. Vitkova, Bartmva (2006) chapou inkluzi jako dareni vSech Zak do &zné

Skoly. Cilem integrativniho / inkluzivniho wv&dvani je zapojit Zaky se specialnimi

" Dle Skolského zakona naleZi &k se sluchovym JHasiin mezi jedince se specialnimi stéacimi
potrebami. Bmito jedinci se rozumi Z4ci zdravétpostiZzeni, zdravothznevyhodgni a socialg znevyhodgni.
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vzadélavacimi potebami do vSech typskol a Skolskych Z&eni. Za protiklad integrativniho /
inkluzivniho vza@lavani povaZujeme segregované &adani. Pécha, Walterova, Mares
(2001, s. 210) vymezuji segregovanédladani jako ,oddlovani Zzak zdravot® nebo jinak
znevyhodgnych.” Dle vyhlasky¢. 73/2005 Sh., o vathvani dti, Zaki a student se
specialnimi vzdlavacimi potebami a o vzélavani dti, zaki a student mimoradre
nadanych, Zazeni Zaka se zdravotnim postizenim provéditel gislusné skoly na zaklad
doporweni Skolského poradenskéhdizani a se souhlasem zakonného zastupce nezletilého
Zaka. Pro individuakhintegrovaného zaka je vypracovan individualnidladaci plan.

6.2 Individudlni vzdélavaci plan

Dle Smérnice MSMT, k integraci &i a Zak se specialnimi vztavacimi potebami,
je individualni vzélavaci plan (dale jen IVP) zavaznym dokumentemrava podkladem
pro zvyseni finaénich prostedki. IVP vypracovava Skola, resgidni witel ¢i ucitel daného
prednétu, ve spolupraci se Skolskym poradenskyrfizeaim nebo SVP. Na tvafdVP se
muaze téz podilet vychovny poradce, Skolni metodikvenee, Skolni psycholog nebo Skolni
specialni pedagog. fiPtvorbé IVP se berou v Uvahufipominky zakonného zastupce
nezletilého Zaka, fipadré zletilého Zaka. Plan je vytven ged nastupem Zaka do Skoly,
nejpozéji 1 mésic po ®m. IVP vychazi z pedagogickych dokumengkoly, zara
komplexni diagnostiky (specialnpedagogické a psychologické vy®esti) a z doporteni
odborného lékia. Jak uvadi Michalik (Mdiller, et. al., 2001) IVR bl obsahovat zejména
nélezitosti jako je vyt§eni cile jak obeai tak konkréta v jednotlivych pednttech,
prostedky specialé pedagogické podpory, popis vlastnich spegigladagogickych metod,
mezi které mzeme z#adit Upravy debniho planu a Upravycebnich osnov. Dale by ¢h
plan obsahovat pravidla komunikace s &odiaka, zpisob vyhodnocovani integrace
a jmenovité uvedeni osob. 8mice MSMT uvadi navic jeStseznam kompenzaich
pomicek, Webnic, jmenovité weni pracovnika poradenskéhoiizani a pedpokladané
navyseni finaénich naklad spol&né s jejich zadivodrénim. Dle vyhlasky. 73/2005 Sbh. za
tvorbu IVP zodpoviddeditel Skoly ve spolupréci s poradenskyniizenim. Zhotoveny IVP
je predloZzen zakonnému zastupci nezletilého Z&ka,i.pafetiiému Zakovi, ktery tuto
skutetnost potvrdi svym podpisem. Skolské poradenskézemai sleduje a dvakrat does

vyhodnocuje dodrZzovani naglplanu.
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Ve vySe uvedeném textu jsme se zabyvali integratiezného hlediska a tv@rbvP.
V nasledujiciéasti bychom se c#ii vénovat integraci Zakse sluchovym postizenim.

6.3 Integrace sluchow postizeného Zaka do &né Skoly

Po roce 1989 doSlo kd&anovani osob se zdravotnim postizenim do intaktni
spole&nosti. Také oblast Skolstvi zaznamenala vyraznyipoBlavié v oblasti integrace Zaka
s postizenim do diné Skoly. Vzhledem k prastdkim speciald pedagogické podpory
a tvorke IVP je stale vice Zak se sluchovym postizenim &eanovano mezi své intaktni
spoluzaky. Integrace Zalse sluchovym postizenim m@du vyhod, pokud vSak Skola nebude
dodrzovat stanovena speci@lpedagogicka opsni, nebude integrace efektévivyuzita,

a pro Zaka rive mit negativnikledky.

s w7

6.3.1 Vyhody a nevyhody zéazeni Zaka se sluchovym postizenim

Hlavni prednosti integrace #eme pozorovat v ZErneéni zaka se sluchovym
postizenim mezi slySici spoluzéky a s tim spojestouulacirecového vyvoje. Dalsi vyhody
integrace vidime v ffirozeném socialnim pragtdi, snad&Si dostupnosti &né Skoly
a v pozitivni stimulaci osobnosti sluchopostiZzeného Zaka.éBem procesu integrace & p
samotné integraci se mohou vyskytnout také negasitinace. Uitel ¢asto neméa na Zzakas,
neuvdomuje si, ze zak SpatrslySi. Ten se pak e ve tidé citit osamoceh a izolovas.
Spoluzaci skdy nejsou schopni zis#todu nedostatku informaci o sluchovém postizend¥iak
Gcinné pomoci. Negativnim aspektemiée byt také Spatna prostorova akustika, ktelidem
Zakovi se sluchovym postizenim branit v efektiveynZziti sluchu. (Pulda, 2000)

Z vySe uvedenych aspékvyplyva, Ze integrace zaka se sluchovym postizemémi
véc jednoducha a rogk by néli zvazit vSechna pro a proti, nez k integraigsfoupi. Z vlastni
zkuSenosti si dovoluji tvrdit, Ze vytkna integrace mé obrovsky pozitivéinek na osobnost
a sebewdomi jedince. Naopak Spdtmealizovana integracetbe vazg narusit sebasdomi
jedince, a dokonce iwie vést aZz k wleréni slucho¥ postizeného jedince ze skupiny
intaktnich zak. | kdyZz neniZzeme dopedu dét, jaky bude mit integrace dopadiiieme

zvazit, zda ma ditosobnostniiedpoklady pro to, aby integrace pébla Usgsre.
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6.3.2 Rredpoklady Usp@Sné integrace

Pulda (2000) za fedpoklady Usgsné integrace povazuje srozumitelndges,
porozungni feci druhych osob, rozvinuté osobnostni vlastnostiimpienou, nejlépe
nadpamérnou inteligenci a dobrou znalosteského jazyka jak slovem, tak pismem.
Nezbytnosti je také kooperace srodinou po celobudmtegrace. | kdyZz osobnostni
piredpoklady ditte hraji velikou roli, nesmime opomenout podporsizany Skoly. Janotova,
Svobodova (1998) navic uwgd Ze by ngl integrovany zak zvladnout obsluhu sluchadla,

vymeénu baterii a nest by se stydt fici neznameé osab Ze trpni sluchovou vadou.

Komunikace

PrestoZe dit nosi sluchadlo, ne vzdy musi rozttmecovému projevu &itele. Behem
verbalniho projevu si Zdk vypomaha odeziranim.d&uR000) Hruby (1999) vysiluje, Ze
pii odezirani di& odhaduje vyslovovana slova z pohybu, rzuhi, jazyka a licnich sval
Béhem odezirani neni ditschopno pochytit vSe. Ne kazdé sluchgostizené dé umi
odezirat. Odezirani je vrozena dispozicéZeme ji rozvinout, avSak ne ndu Aby ucitel
Zakovi odezirani umoznil, #hby dodrZzovat zakladni pravidla odeziranéitel by nmel byt ve
vySce @i Zaka, ndl by zpomalit temporeci, ale nesmi fehnag artikulovat. Jak uvadi
Janotova, Svobodova (1998)w sedlo slucho¥ postizené dé v prvni lavici. To se dnes jiz
nedoporduje, nebd dité neslySi své spoluzaky. Za vhodné se povazuje posalitte do
2. — 4. lavice sgrem do uléky, kde stoji ditel. Pro zlepSeni komunikace Pulda (2000)
navrhuje vytvéeni seznamu neévprobranych pojin P zkouSeni by rdly byt otdzky
kladeny pisemnou formou. ObzuaduleZité je seznamit Zakargr promitanim zvukového
zaznamu s jeho obsahem, nelidk zaznamu Spatmozumi a s¥telné podminky muiasto
znemo#uji odezirani.

BareSova, Hruby (1999) uvadékolik boda, které by nal ucitel v bézné Skole splnit.
Ucitel by nel pouzivat co negtSi mnozstvi ndzornych pditek a vizualnich material
Béhem hodiny by se #h preswdcit, zdali mu di¢ dokre rozumi a chipe, co ma v danou
chvili délat. Velka pozornost by &a byt wnovana iéteni. DulezZité je, aby dé& nejen unilo
piecist zadany text, ale i roz#to jeho obsahu. Pokud je v textu abstraktni pojeterému
dit¢ nerozumi, je dobré mu ho vyht. Pro usnadéni pracovni vychovy se obzvia®odi
piedvést hotovy vyrobek Zékn.



33

Orientace spoluzdk

Vzhledem k tomu, Ze Skola je hned po rédinistem, ve kterém Zaci trawtginu dne,
¢asto nastava situace, kdy se identifikuji s postojnazory svého ditele. Pulda (2000)
zminuje nezastupitelnou ulohwitele bihem procesu integrace. P&aon by se rél stat pro
své Zaky vzorem v tom, jak se chovat ke slu¢hmastizenému spoluzakovi. Existujgkolik
voditek, které rwze Witel pouzit, aby pomohl Zdikn pochopit rozdily ve schopnosti slySeni,
ale téZ usnadnil zapojeni sluckgvostizeného zaka do kolektivkidy. Ucitel by se ngl ke
vdem chovat @kledré a spravedliv. Slucho¢ postizeného Zzaka by &n brat jako
rovnocenného partnera jeho spolukakden tak mize ukazat svym Zzakn, Ze je jejich
spoluzak jako kazdy jiny a ¢h by k nému také tak fistupovat. Aby Zaci pochopili, jaké
muze mit slucho¥ postizeny problémy, je vhodné, kdyz je s nimi geanh K tomu diteli
slouzi nejizn¢jSi videokazety, knihy, ale také nacvik modelovgituaci. Aby se sluchév
postizeny zak nemusel soiesdit jen na psani, ale mohl vnimat samotny obsatady, je
dobré, pokud &itel powti jednoho ze zadkkopirovanim¢i pijcovanim zapisk pro sluchow
postizeného zaka.

Orientace rodiny

Pokud chceme, aby ditdolre zapadlo do diné Skoly, je nutné, aby bylo
bezpodminéné prijato svou rodinou. Rode by jej néli piijimat jako plnohodnotnéhdlena
rodiny a neupednostiovat ho ped sourozenci. Jiz wedSkolnim ¥ku ditte by si n&li rodice
opatit informace o vzdlavani v Bzné Skole¢i ve specialni Skole pro sluch®yostizené.
Cim vice poznatk o danych forméch vztani rodte ziskaji, tim snaze se mohou rozhodnout,
jakou Skolu bude dit navstvovat. Rozhodnou — li se nakonec pr&Zimou Skolu, rli by
usilovat o co nejtSi zapojeni déte do spolenosti. Idealni je, pokud ditpred tim navaivuje
béZnou mateskou Skolu a styka se se slySicimgtndi. (Pulda, 2000) Janotova, Svobodova
(1998) zdiraziuji nezbytnost spoluprace roédis logopedkou ze speciélpedagogického
centra. Logopedka pomaha dfits fixovanim spravné vyslovnosti agalchazi moznému
selhani pi diktatech.

VysSe zmirny text obsahoval rady, kterymi by seilimucitelé a rodinaridit, aby
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dosahli maximalniho Zéeréni zaki s postizenim sluchu. Dle mého nazoru {gedité, aby
mél ucitel pro sluchovou vadu pochopeni a snazil se Zédgowoci, ale na druhou stranu
nesmi jeho pomoc branit v osobnim rozvoji Zakakwelroli hraje téZ spoluprace s rodinou

a hlavre pomoc spoluzék

Ucitel a kompenzéni pomicky ve vyuce

V kapitole 5 jsme se&novali osobnim poidtkam Zaka z technického hlediska. V této
kapitole bychom cli doplnit par informaci, které se tykaji pdoek a znalosti ditele. Jak
uvadi Pulda (2000)ditel by se mil seznamit se sluchadly a jejich obsluhou. Vhopn aby
u sebe nosil ndhradni baterie praditdyZ sluchadlo piska a slysi to i okoliginby witel na
danou situaci Zaka upozornit, gggact kontaktovat rodie. Kron® sluchadla mize Zak
vyuzivat khem vyuky zesilovaci soupravu. ¢kel by mel znat funkci zéizeni
a un#t jej pouzivat. Vzhledem k tomu, kolik¢itel travi s zakentasu, nize zpozorovat
zhorSenici zlepSeni sluchu. Pokud méa pocit, Z&m neni v ptddku, nél by to oznamit

rodiciim zéka.

Didaktické ponicky

Kazdy witel chce zajistit nejlepsi a nejkvalijgi hodinu svym Z&km. Pro ditele,
ktery mé ve svéride Zaka se sluchovym postizenim je ridgditéjSim pravidlem nazornost.
BareSova, Hruby (1999) hofioo nejfizréjSich knihach, videokazetacti nastnnych
tabulich, kterymi mize Witel vyuku zpedit. V prirodowdnych gedngtech mize byt navic
ucivo demonstrovano naipodninach, kostrach, modelech a vycpanychatgch.

Kapitolu 6 jsme celoudnovali vyuce Zak se sluchovym postizenim n&zmé Skole.
Zabyvali jsme se v ni integraci jako samostatnynjmpm, vyhodami a nevyhodami
integra&niho procesu a podminkami, které bglynbyt splrény, aby se integrace vykia.
Posledni kapitolku bychom dfiit vénovat speciak pedagogickému centru, protoze itivo
jakysi spojovacélanek mezi Skolou a rodinou.
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7 Special® pedagogické centrum

Dle vyhlasky¢.72/2005, o poskytovani poradenskych sluzeb veaskoh Skolskych
poradenskych z&enich, je speciatnpedagogické centrum ,Skolské poradenskézeai,
jenz poskytuje sluzby &lem, zakm, studenim, jejich zakonnym zastupm, Skolam
a Skolskym z#izenim.“ Centrum poskytuje standardni sluzby bempla Zacici jejich
zastupci jsou daedu informovani o vSectinnostech a sluzbach, které centrum nabizi. SPC
se specializuji na tity typ postizeni. RozliSujeme tedy centrum poskgfusluzby Zakm
s vadamireci, Zzakim se zrakovym postizenim, Zdk se sluchovym postizenim, Zak
s €lesnym postizenim, Zékn s mentalnim postizenim, Zak s autismem, Zdikn
hluchoslepym a v neposlediad Zzakim s kombinovanym postizenim. Novosad (2000)
uvadi, Ze tym centra tybspecialni pedagog, psycholog a socialni pracowalik mize byt
doplren i o dalSi odborniky. Vyhlaska. 72/2005 Sb. vymezuje nésledujici standardni
¢innosti kazdého specialn pedagogického centra. Centrum provadi depistaza, zZak
psychologickou a specianpedagogickou diagnostiku, intervenci, krizovouemenci,
poskytuje konzultace rotlim, pedagogickym pracovniki, Skolam, Skolskym z&enim,
pracuje s zaky individudna skupinow, provadi kariérové poradenstvi, stimuluje jejich
optimalni psychomotoricky a sociélni vyvoj. Jak ¢snzminili v gedchozim textu,
zabezpéuje spoléné se Skolou integraci Zékse zdravotnim postizenim, upravuje predt
a pomaha skole zpracovat IVP. R&¥mposkytuje materialy a zaguje literaturu. U sluchay
postizenych zak buduje a rozviji komunikai dovednosti, jak ve smyslu oralni komunikace,
tak ve vystavb vizualre — motorické komunikace. Dale poskytuje logopedickei, provadi
stimulaci nepostizenych funkci, nacvik audiometgiol vySeteni, vycvik odezirani, zajigje
rodinnou terapii, krizovou terapii, zabezpg kurzy znakového jazyka a v neposlethd

provadi rehabilitaci &i s kochlearnim implantatem.
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Il PRAKTICKA CAST

1 Uvod do praktické ¢asti

Na uvod praktické¢ésti bychom chdi fict, Ze kazdyclovek na tomto s#té je
individualni osobnost s jeho povahovymi vlastnostatiarakterenti pohledem na okolni
swt. Stejné charakteristiky se vztahuji také k osolsEmzdravotnim postizenim, v naSem
piipact k osobam se sluchovym postizenim. Pokud vedle pelstavime dva jedince se
stejnou sluchovou ztratou, vzdy je jejich postizeaprosto unikatni. Z vlastni zkuSenosti
vim, Ze v Zivot ¢lovéka se sluchovym postizenim existuje cidéa fakto#, které ovliviuji
jeho osobnost a pohled na sebe samotného. Cilemzaa$ecné prace rozho@nnebylo
vytvoieni obrazu typického Zaka se sluchovym postizeniegiovaného do¢tiné Skoly, ale
spiSe zmapovéani Zékz hlediska charakteristiky sluchové vady, zejmé&uby vzniku
sluchové vady, typu sluchové vady a hodnoceni slkehové vady dle WHO. Déle
zZjiStujeme, které kompenzai pomicky uzivaji Zaci n€pstji, a jak jsou s jejich fungovanim
seznameni titelé zakladnich Skol, do nichz jsou Zaci integmiv& otazkou integrace jsou
spojeny také informace tykajici séedSkolnich zéizeni a v neposleditadd davody, které
k integraci vedly. Vzhledem k tomu, Ze jsem bylanaa,integrovana”“ do ¢&né zakladni
Skoly po celou dobu povinné Skolni dochazky, mniee taajima informovanost ¢itela
o sluchovém postizeni die, vyuZivani vizualnich poimek ve vydovani, specifickd pomoc
Zakim se sluchovym postizenim &epnéty, které dlaji Zzakim nejwtsi potize. V diskuzi se

pokusim o komparaci zji&tych poznatk s osobnimi zkuSenostmi.

2 Kooperujici zarizeni

Vzhledem ktomu, Ze jsme se ve vyzkumu &din na integrované zaky,
spolupracovali jsme se speciélpedagogickymi centry. Konkrétrisme oslovili Speciak
pedagogické centrum pro sluckopostizené p Skole pro sluchoy postizené v Olomouci
a Speciald pedagogické centrum pro sluclopostizené s detaSovanym pracairistve
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Zling.

3 Cilova skupina

Za cilovou skupinu byli zvoleni Zaci se sluchovyosgizenim, jeZ jsou integrovani na
prvnim a druhém stupni z&kladnich Skol. Volili jsieoké spektrum Zdik které zahrnuje
Zaky s kochlearnim implantatem, zaky se sluchadieraky pouzivajici FM pojitka, ale také
Zaky, kté&i sice maji sluchovou vadu,igsto Zadné kompenga ponucky nevyuzivaji.
Z hlediska typu sluchové vadyi tize sluchové vady se téz jedna o pomy variabilni

skupinu.

4 Metoda slk¥ru dat

Ke skEru dat ve vyzkumnéasti jsme zvolili dotaznik,Dotaznik (zde chapan jako
nestandardizovany diagnosticky ptestek) je v podstatinterview pedloZzené v pisemné
podol#, které Sdf cas a Ize je obvykle dob kvantifikovat. Na druhou stranu je vSak mén
pruzné, formulace jeho otdzek nemusi byt klientmstaténé srozumitelna, ma také obvykle
nizsi wrohodnost (a to i vifpadt viazeni tzv. IZiskore) a jehotiprava vyZzaduje &tSi
pelivost nez piprava klasického interview.” (Ferjéik, 2000 in Valenta et. al, 2007, s. 66)
Pri sestavovani dotazniku jsme se snaZili o co é&j\srozumitelnost pokladanych otazek
se zabyva otazkami souvisejicimi s postizenim siuglam pati nag. typ sluchové vady,
hodnoceni tize sluchové vady dle WHO a v neposléadi jsme zde zji€ovali, zdali je
jedinec nositelem kochlearniho implantatu. Sekcgi®uje informace tykajici se sluchadel.
Zde se zajimame o to, jestli @iluchadlo vubec ve vyuce vyuziva, jestli jej nosi na obou
usich, zda zndditel funkci sluchadla, zdali ma pro &ihdhradni baterie a nakonec jestlgdit
vyuziva krong sluchadla téZ osobni zesil@vavuku. Sekce C je zafifena na oblast integrace
do k&Zné ZS a zjifuje divody, jeZ vedly k integraci dite. Sekce D mapuje samotnou vyuku
a jeji pfibeh. Zjistuje, jestli se vytujici snazi gjakym zpisobem usnadnit pbeh vyuky
nebo alesp pomé&hé fi zaznamenavaniciva. Abychom zamezili W§erpani respondeint
obsahovala kazda sekce maxintafhotadzek. Celkavdotaznik obsahoval 20 otazek. Otazky
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byly dichotomické svylrem ANO - NE, vybrové, kde vybirali respondenti
z predkladanych moznosti, ale i volné, kdelimmoznost volg se rozepsat. Na konci

dotazniku nili rodic¢e prostor pro fipojeni komentau.

5 Postup i sbéru dat

Vzhledem k ochrah osobnich ud#@j mi nebylo umozéno navazat s rodii a zaky
osobni kontakt, proto jsem za vyzkumnou metodu ilvalotaznik, kteryfadime mezi
klinické diagnostické progtdky. Vytvarené dotazniky jsem jiz vionichem ngsice dubna
zanechala ve speci&lmpedagogickém centru spolu se znamkami a nadepsariyatkami.
Dotazniky vyphovali rodte Zaki za pomoci pracovnic centra, nebo samotni ZaceZ&dd na
véku Zaki. V dasledku toho, Ze dotazniky vymvaly s rodii pracovnice, bylycast&né
eliminovany nespravné odpé&di, ale také byla zatena ¥tSi navratnost vypbnych
dotazniki. Z celkového p&tu 40 dotaznik mi bylo zgEt zaslano 36, cozéth rovnych 90 %.
Chtela bych zdraznit obrovskou ochotu pracovnic obou centeré @i pri vyplhovani
dotazniki vysly maximalg vsttic a maji velkou zasluhu na tom, Ze se #Ewa dotaznik

vratila zpgt.

6 Zpracovani dotazniki

V praktickéc¢asti jsme operovali s gtem 35 dotaznik coz @la 100 %. Z toho 40 %
vyzkumného vzorku tudy divky a 60 % chlapci. 62,86 % respondenavstvuje |. st. ZS
a 37,14 % Il. st. ZS.

6. 1 Otazky tykajici se postizeni sluchu

1. Typ sluchové vady
a) prevodni
b) percepni

c) smiSena
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Tabulka €. 1: Typ sluchové vady

pocet pocet (%)
pievodni 6 17,14
percegni 15 42,86
smiSena 13 37,14
centralni 1 2,86
celkem 35 100

Graf ¢&. 1: Typ sluchové vady
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Komentar €. 1: Typ sluchové vady

Z vySe uvedeného grafu vyplyva, Zze u@kevazuje percemi typ sluchové vady a to ve 42,
86 % pripadi. Casto se vyskytuje také vada smiSena a to ve 37, pépach. 17,14 % Zak
ma vadu pevodni. Naopak vyskyt centralni vady mezi responhd@nojedirgély a vyskytuje
se jen u 1 Zaka. Ten tkid2,86 %.

2. Vyskyt sluchové vady

a) vpravo

b) vlevo

¢) na obou usich

Tabulka €. 2: Vyskyt sluchové vady

pocet pocet (%)

vpravo 0 0
vlevo 4 11,43
na obou usich 31 88,57

celkem 35 100
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Graf ¢&. 2: Vyskyt sluchoveé vady
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Komentar €. 2: Vyskyt sluchové vady
Rovnych 88,57 % Zdktrpi sluchovou vadou na obou uSich. S tim souisnost binauralni
korekce, o které se zmiji v teoretickésasti. Zadny 74k nema pravostrannou sluchovou vadu

a pouze 11,43 % trpi levostrannou sluchovou vadu.

3. Hodnoceni tize sluchové vady dle WHO

a) lehka nedoslychavost (26 — 40 dB)

b) stedni nedoslychavost (41 — 55 dB)

c) stedre t¢Zka nedoslychavost (56 — 70 dB)

d) t¢Zka nedoslychavost (71 — 91 dB)

e) Uplna ztrata sluchu

Tabulka €. 3: Hodnoceni tiZze sluchové vady dle WHO

pocet pocet (%)
lehka 7 21,21
stredni 7 21,21
stredre t¢zka 9 27,27
tézka 7 21,21
Uplna ztrata 3 9,09
celkem 33 100
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Graf ¢. 3: Hodnoceni tize sluchové vady dle WHO
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Komentér ¢. 3: Hodnoceni tiZze sluchové vady dle WHO

Z grafu je patrné po#nn¢ rovnongrné rozlozeni sluchovych ztrat. 27,27 % &aka stedre
téZkou ztratu sluchu. Stejny podil tj. 21,21 % ifvdaci s lehkou, sedni a &¢Zkou ztratou
sluchu. Rijemnym zjiS¢nim je, ze v 9,09 % mezi integrovanymi zaky najdeim&aky

s Uplnou ztratou sluchu.

4. Sluchova vada Zasového hlediska
a) vrozena
b) ziskana

Tabulka €. 4: Sluchova vada zasového hlediska

pocet pocet (%)
vrozena 29 85,29
ziskana 5 14,71
celkem 34 100




42

Graf &. 4: Sluchova vada Zasového hlediska
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Komentér ¢. 4: Sluchova vada Zasového hlediska
U této otazky je interpretace velice snadna. 89@%aki ma vrozenou sluchovou vadu.

Zbylych 14,71 % ziskalo sluchovou vadu vlgthu Zivota.

6. 2 Otazky tykajici se kompenzénich pomicek

5. Kompenzani pomicky

a) sluchadlo

b) kochlearni implantat

c) bez pomcky

Tabulka ¢. 5: Kompenzani pomicky

pocet pocet (%)

sluchadlo 21 60,00
Kl 4 11,43
bez ponicky 10 28,57

celkem 35 100
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Graf ¢. 5: Kompenzani pomicky
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Komentér ¢. 5: Kompenzani pomicky

Vzhledem k tomu, Ze 91,91 % #i@aci nedoslychavi, je rigstji vyuzivanou kompenzai
pomickou sluchadlo a to v 60 %ipadi. 28,57 % Zak nevyuziva Zadnou paroku a 4 Zaci
ti. 11,43 % jsou nositeli KI.

6. Typ sluchadla

a) digitalni

b) analogové

Tabulka €. 6: Typ sluchadla

pocet pocet (%)
digitalni 17 85
analogové 3 15
celkem 20 100

Graf €. 6: Typ sluchadla
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Komentar €. 6: Typ sluchadla
Z grafu je patrné, Ze 85 % radipreferuje pro své ditsluchadlo digitalni. Pouze 15 % roili

voli sluchadlo analogové.

7. Nosi VaSe dit sluchadlo na obou uSich?
a) ano

b) jen na pravém

C) jen na levém

Tabulka €. 7: Lokalizace sluchadla

pocet pocet (%)
na P uchu 0 0
na L uchu 1 4,76
na obou usich 20 95,24
celkem 21 100

Graf &. 7: Lokalizace sluchadla
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Komentér ¢. 7: Lokalizace sluchadla

JelikoZ by u dti se sluchovym postizeniméta byt dodrZzena zasada binauralni korekces jist
nas nepekvapi, Ze rovnych 95,24 %:tdnosi sluchadla na obou uSich. Pouze na L uckl no
sluchadlo 1 74k, ktery tvb4,76 %.

8. Je f#idni u¢itel obeznamen s funkci sluchadla?
a) ano
b) ne
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Tabulka €. 8: Znalost funkce sluchadla ditelem

pocet pocet (%)
ANO 20 95,24
NE 1 4,76
celkem 21 100

Graf €. 8: Znalost funkce sluchadla ditelem
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Komentar €. 8: Znalost funkce sluchadla ditelem
Z grafu vyplyva, ze dle rodi 94,24 % diteli zna funkci sluchadla. Pouze 4,76 % &adi

uvadi, Ze titelé tuto funkci neznaji.

9. Mé tridni uditel k dispozici ndhradni baterie pro Vase di€?
a) ano

b) ne

Tabulka €. 9: Uschova nahradnich baterii ditelem

pocet pocet (%)
ANO 7 35,00
NE 13 65,00
celkem 20 100
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Graf &. 9: Uschova nahradnich baterii ditelem
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Komenta¥ &. 9 Uschova nahradnich baterii gitelem
Je potSujici, Ze 65,00 % dgitelt ma pro di k dispozici nahradni baterie. Pouze 35,00 %

uciteli u sebe baterie pro Zaka nenosi.

10. Pouziva VaSe di sluchadlo ve vSech fedmétech?
a) ano

b) ne (prosim, uvedtv jakych)........

Tabulka €. 10: Nositelnost sluchadel v hodinach

pocet pocet (%)
ANO 8 38,10
NE 13 61,90
celkem 21 100

Graf €. 10: Nositelnost sluchadel ve vSech hodinach
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Komentér ¢. 10: Nositelnost sluchadel ve vSech hodinach
Ponerné velké procento 38,10 % radi uvedlo, Ze jejich d& nosi sluchadlo ve vSech
hodinach. Zbylych 61,91 % uvadi, Ze jejickédienosi sluchadlo v TV. Setkavame se vSak
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i s odpo¥di, Ze di¢ sluchadlo nosit nechce.

11. Vyuziva VaSe di& kromé sluchadla také osobni zesilowasluchu?
a) ano

b) ne

Tabulka €. 8: VyuZiti osobniho zesilovée zvuku

pocet pocet (%)
ANO 8 38,10
NE 13 61,90
celkem 21 100

Graf €. 11: Vyuziti osobniho zesilové&e zvuku
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Komentér €. 11: VyuZiti osobniho zesilovée zvuku
Z daného grafu vyplyva, Ze osobni zesilbwauku hraje pi vyuce Zaka velkou roli. Tuto
pomicku vyuzZiva rovnych 61,90 % 7&k38,10 % Z2&k naopak zesilovanevyuziva.

6. 3 Otazky tykajici se integrace détte do bszné zS

12. Jaky typ MS VaSe di¥ pred vstupem na ZS nav@#vovalo?
a) BZnou MS

b) MS pro slucho¥ postizené

c) MS se speciélnfidou pro sluchoypostizené

d) jinou MS
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Tabulka €. 12: Typ piredskolniho z&izeni pred vstupem na zakladni Skolu

pocet | pocet (%)
bézna MS 28 80
MS pro SP 3 8,57
béZna MS se speditiou pro SP 2 5,71
jina MS 2 571
celkem 35 100

Graf €. 12: Typ piredSkolniho z&izeni pfed vstupem na zakladni Skolu
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Komentér ¢. 12: Typ piredSkolniho z&izeni pred vstupem na zékladni Skolu
Z grafu vyplyva, Ze 80 %dti navStvovalo EZnou mateskou Skolu. Naopak do masié
Skoly pro slucho¥ postizené chodilo pouze 8,57 %tid Pouze 2 &i, to je 5,71%,

navstvovaly bsZnou MS se speditiou pro slucho¥ postizenéi jinou MS.

13. Je VaSe dit integrované od p&atku Skolni dochazky?
a) ano

b) ne (prosim, uf@srete)

Tabulka ¢. 13: Integrace od p@atku Skolni dochazky

pocet pocet (%)
ANO 25 73,53
NE 9 26,47
celkem 34 100
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Graf ¢. 13: Integrace od p@atku Skolni dochazky
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Komentér ¢. 13: Integrace od pdéatku Skolni dochazky
73,53 % zak bylo od prvnitidy integrovano dodiné zakladni skoly. Zbylych 26,47 % #ak

bylo zalergno postupd. Zadny zak v3ak nebyl integrovan pejgtez vectvrté tids.

14. Co Vés vedlo k integraci VaSeho dite?
Tabula ¢.14: Diavody, jez vedly k integraci

pocet pocet (%)
vyplnilo 31 88,57
nevyplnilo 4 11,43
celkem 35 100

Graf €. 14: Divody, jez vedly k integraci
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Komentér ¢. 14: Diavody, jez vedly k integraci
88,57 % rodit uvedlo divody, které je k integraci vedly. Mezi daptjSi odpowdi radime
blizkost Skoly, kamarady Zaka, ale také fakt, Ziceslucho¥ postizeného chii, aby n¢lo

jejich dit stejné moznosti, jako slySici Zaci.
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15. Jaky byl postoj Skoly viéi integraci vaseho diéte?
a) pozitivni

b) negativni

Tabulka ¢. 15: Postoj Skoly wiéi integraci ditéte

pocet pocet (%)
pozitivni 35 100
negativni 0 0
celkem 35 100

Graf ¢. 15: Postoj Skoly wiéi integraci ditéte
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Komentér ¢. 15: Postoj Skoly wi¢i integraci ditéte
100% respondefituvadi, Ze se Skola stda k integraci pozitiva

6. 4 Otazky tykajici se vyuky a jejiho piibéhu

16. \edi vSichni vyuéujici, Ze je vaSe di sluchow postizené?
a) ano

b) ne

Tabulka €. 16: Informovanost o sluchovém postizeni

pocet pocet (%)
ANO 35 100
NE 0 0
celkem 35 100
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Graf €. 16: Informovanost o sluchovém postizeni
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Komentér €. 16: Informovanost Witelt o sluchow postizeném Zakovi

100% witela vi, Ze ma ve rd¢ slucho¢ postizené d& Jelikoz jsou &i negastji
integrovany pes SPC, které nejen, ze plni ptedhika mezi rodi a Skolou, ale pomaha
vypracovavat Skole IVP, jsowitelé seznameni s tim, Zze maji uéd¢ Zaka se sluchovym

postizenim.

17. PouZivaji witelé pii vyuéovani VasSeho diéte vizualni pomicky? (dataprojektor,
folie)

a) ano

b) ne

Tabulka €. 17: Pouziti vizualnich poniicek

pocet pocet (%)
ANO 19 61,29
NE 12 38,71
celkem 31 100
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Graf ¢. 17: PouZziti vizualnich poniicek
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Komentér €. 17: PouZiti vizualnich ponicek
Prestoze 100 %diteli vi, Ze m& ve vyuce zaka se sluchovym postizenduzipé vizualni
pomicky pouze 61,29 % z nich. 38,71 %italu dle mirgni rodtd Zadné poricky

nevyuziva.

18. Poméha VaSemu déti uditel pii zaznamenavani diva?

a) ano
b) ne
Tabulka ¢. 18: Pomoc i zaznamenavani diva
pocet pocet (%)
ANO 9 27,27
NE 24 72,73
celkem 35 100

Graf ¢. 18: Pomoc i zaznamenavani diva
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Komentar ¢. 18: Pomoc ffi zaznamenavani diva
Z odpowdi vyplyva, Ze jen 27,27 % Zzakpomdahdji ditelé se zaznamenavanintiva.
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Zbylym 72,73 % titel pti zaznamenavaniciva nepomaha.

19. Jste jako rodt dopiedu informovan o tom jaké wivo bude VaSe di€ probirat?
a) ano

b) ne

Tabulka ¢. 19: Informovanost o probirané latce

pocet pocet (%)
ANO 10 29,41
NE 24 70,59
celkem 34 100

Graf ¢. 19: Informovanost o probirané latce
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Komentér €. 19: Informovanost o probirané latce
29,41 % rodiu je informovano o probirané latce. Jedna se zejméradie diti 1. stups.

Zbylych 70,59 % rodii informace nedostava.

20. Problémové gredmety

a) jazykowdné ¢esky jazyk, anglicky jazyk)
b) humanitni (vlastigda, prvouka)

c) piirodowdné (matematika, biologie, fyzika)
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Tabulka ¢. 20: Problémové edmeéty

pocet pocet (%)

jazykowdné 14 41,18
humanitni 2 5,88

piirodowdné 10 29,48

neudava 8 23,53
celkem 34 100

Graf ¢&. 20: Problémové edméty
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Komentér ¢. 20: Problémoveé gredméty
NejwetSi skupinu 41,18 % twd Zaci, ktéi maji problémy v jazykosdnych gedmétech.
V zawsu stoji pednety prirodowdné, v Echto gednétech ma problémy 29,48 % Zak

Pontrné velkou skupinu a to rovnych 23,53 % tvdaci, ktéi Zadné problémy neudévaji. Na
okraji pak stoji pedn®ty humanitni, ve kterych ma problémy pouze 5,88%ponderit.

7 Diskuse

Pfi samotném vyhodnocovani dotazhilsem vychézela z dat, které jsem ziskala
z odpovdi v dotaznicich. if@stoZze jsem se snazila o sestaveni kratkych, jasaygesré
formulovanych otazek, vyskytly s&ipryhodnocovani sporné momenty, kdy jsem si nebyla
jista spravnosti odp@di. Pokud to bylo mozné, konzultovala jsenétmp tyto odpowdi
s pracovnicemi speci&dlmedagogického centra. Ze ziskanych oddoje ziejmé, Ze se dnes
dostava zakm se sluchovym postizenim vysoce kvalitni komplepéte. V disledku toho na



55

Skolach nalezneme Z2aky se vSemi stupni sluchovéktizgni. Fijemnym zjisénim pro mne
byl pocet nositek kochlearniho implantatu. Vzhledem k dosud provédan p@tu operaci
a k celkové narinosti pooperéni rehabilit&ni p&e secislo 4 jevi jako porrné vysoké.
VSechny dti s kochlearnim implantatem jsou wpéspecialk pedagogického centra
v Olomouci a tvei 54,17 % respondeintohoto centra. Ze ziskanych dat Ize také uso@dit,
v p&i SPC v Olomouci jsou Z&ciievazi s tzkym sluchovym postizenim a ZAci
s kochlearnim implantatem. SPC ve Zlimvnonerné zabezpeéuje integraci Zak se vsemi
stupni sluchového postizeni. Vzhledem k tomu, &Enjspolupracovala pouze se SPC pro
slucho¥ postizené s poliiou ve Zlirg, které spada pod SPC pro sluchgostizené p
Skole pro sluchay postizené vevalaSském Metzici, nemohu objektivé posoudit rozvrzeni
sluchového postizeni u vSech kligntentra, ale pouze wdh, ktéi spadaji pod danou
pobaku. Vyznamnou roli zde hraje také fakt, Ze SPC emuci funguje § ZS pro
slucho¥ postizené a dZeme usoudit, Ze i to jeadod k tomu, Ze se toto centrum stara
zejména integraci zaks €£zkym stupgm sluchového postizeni a kochlearnim implantatem.
VySe uvedendisla vSak maji pouze informdai charakter a slouzi k vytieni obrazu zak
0 reZ se tato centra staraji. V Zadnéfippct nesrovnavaji kvalitu jednotlivych center.

Pokud se zastime na otdzku doby vzniku sluchového postizeni,i ngdnym
piekvapenim, Ze &Sina Zak m& vadu vrozenou a to na obou uSich. Proto#&inu
integrovanych zZaktvori nedoslychavi, jejich n&gstjSi kompenzani pomicku je sluchadlo.
Z 35 respondefit57,14 % nosi sluchadla, 11,43 % &yl voperovan kochlearni implantat
a zbylych 31,43 % je bez kompetna pomicky. | kdyz se poet zaki bez kompenzmi
pomicky zda byt porrné vysoky, mohu potvrdit, Ze WBném Zivo¥ neni nutné pouZzivat
pomicku, pokud to stupe sluchového postizeni dovoluje. Sarejme opst zalezi na
osobnostnich a zdravotnickeppokladech kazdého jedince.

Pti volbé sluchadla 85 % rodii dava pednost digitalnimu sluchadlugd analogovym
a rovnych 95,24 % & nosi sluchadla na obou uSichik¢me tedy usuzovat, Ze roeli
neodradila ani po#nné vysoka paéizovaci cena sluchadla afepnostnili kvalitu. V souladu
se zasadou binauralni korekce pak dosi sluchadlo na obou usich.

39,1 % rodiu dale uvadi, Ze jejich ditnosi sluchadlo ve vSechigumétech. Zbylych
61,9 % podotykd, Ze ditnenosi sluchadlo elbcviku, nebo jej prost v nékterych
piedn&tech nosit nechce.iPanalyze oblasti vzdani jsme déle zjistili, Ze pouze 20 %
integrovanych Zak navstvovalo jiny typ gedSkolniho zézeni neZ &2nou mateskou skolu.
Dovolim si tvrdit, Zerodi¢e ¢asto nemaji moznost umistit&do matéské Skoly pro sluchay
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postizené vzhledem k nedostatkahto z&izeni a velké vzdalenosti od mista bydligokud
to stupé sluchového postizeni dovoli, je @itapsano do mateké Skoly ve spadové oblasti.
To je také jednim zidroda, pros je 73,53 % e&ti integrovano jiz od zstku povinné Skolni
dochazky.

Zasadni roli v oblasti integrace hraje spe@dadagogické centrum, v naSeifpact
specialg pedagogické centrum pro sluckowostizené. 100 % dotazanych uvedlo
spokojenost ginnosti speciak pedagogického centra a obrovskou pomdt feseni
integrace. Sama jsem klientem centra jen 4 roleyrradhu s danym tvrzenim jedisouhlasit.
Jako hlavni dvody integrace rode uvadiji vzdalenost Skoly od mista bydiStkamarady
Zaki a prirozergjSi socialni progedni. Mezi odposd’mi se vSak objevily i faktory jako lepSi
logopedickad p& a sluchové postizeni é&ie. Tyto faktory povazujeme spiSe zavddy
k navstve speciadlg pedagogického centra. Vzhledem k tomu, Ze se jedmaotevenou
otazku, mohlo dojit k ngpsnostem v samotném vykladu otazky. Dale 100% vSech
dotazanych piSe, Zeipntegraci svého dite nendlo Zadné problémy. Tato otdzka je trochu
zavadijici, protoze neriizeme s ufitosti fict, zdali rodie hodnoti problémy s integraci nebo
integraci jako takovou.

V piedchozich fadcich jsem jiz uvedla neopomenutelnou Ulohu specia
pedagogického centra. Musim vSak destodat, Ze hlavh diky SPC je 95 % ditela
obeznameno s funkci sluchadla a 100 é#eln je seznameno s faktem, Ze jejich vyuku
navstvuje slucho¥ postizeny zak. 35 % vyujicich dokonce u sebe nosi nahradni baterie.
Dnes jiz tyto informace nikoho n&gkvapi, ale kdyZz jsem v roce 1994¢akm nav&ivovat
zakladni Skolu, nebylo v dosahu zadné spegipdagogické centrum, které by mi pomohlo.
O mém postizeni &délo asi 20% ditela a funkci sluchadla neznal nikdo. Po celou dobu
Skolni dochazky jsme netla vypracovany zadny IVP, a pokud sgaké problémy vyskytly,
zaleZelo na konkrétnimiteli, jaky zaujal pistup. Nadéim bych se ale cBla pozastavit je
fakt, Ze pouze 61,29 % respondenivedlo, Ze &itelé pouZivaji vizuéini pofitky.
Samozejme zalezi na konkrétnimipdn®tu. Jina situace bude ndidad v matematice a jina
v déjepise. Resto, jak uvadim v teoretickéasti, je jednou z hlavnich zésad z&sada
vizualizace, a pro wuwjiciho, ktery vyduje Zaka se sluchovym postizenim, bglanbyt
vyuzivani tchto ponicek samoiejmosti. Rada rodit si vak mohla danou otazku
zevSeobecnit negativn Prevaha zapornych odpédi se vyskytla u otazky, ktera mapuje
ucitelovu pomoc p zaznamenani ava. Jen 27,27 % respondénna danou otazku
odpowdélo kladre a ve vSech ifpadech se jednalo o r@dizaki prvniho stupé. Zde ngli
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rodice prostor na to, aby svou odgdv specifikovali. \&tSina rodéa uvedla, ze ditel
redukuje divo ¢i kontroluje zapisky. V teoretick&asti uvadim, Ze by &h ucitel Zakovi se
zaznamenaniméiva pomoci,¢i powerit timto Ukolem jiného spoluzaka. VySe uvedeiso
v3ak nemusi znamenat, Ze by 72,73 &telii byl osud Zéka IhostejnyCasto se 74k, hla¥n
ve vysSim ¥ku, miZze obrétit na svého spoluzaka, nebodwjiciho nenapadne, Ze by mohl
mit Zak rjaké problémy fi tvork¢ zapiski. Presto je dle mého nazoru nutné, aby tato situace
byla rgjakym zpisobemieSena, protoze zvl@ina druhém stupni se mohou Zaci setkat
s diktovanou formou zapigka Wwitel bohuzel nemusi brat vzdy ohled na to, Ze 1rigdlysi.
29,41 % rodiu uvadi, Ze je daedu seznameno s probiranou latkou. | kdyz sedisto jevi
jako pongrné zanedbatelné, je jedirdolie, kdyz si ditelé uwdomi, Zze seznami — li ragh
dopredu s tématy, ktera se budou v hodinach probiraihonn si rodie udlat pongrné jasnou
piedstavu o tom, zdali nebude jmiia ¥novat gipraw na vyuku zvySenou pozornost.
Z hlediska problémovych ipdntu jen 41,18 % rodii udava, Ze jejich #dem pisobi
problémy jazykové fednméty a celych 29,48 % roé&i hovai o problémech vigdmétech
piirodowdnych. 23,53 % procent respondemia otazku neodp@uélo ¢i uvedlo, Ze jejich
déti zadné problémy nemaji. Z danych odpaivize usuzovat na kvalignvypracovany IVP,
ktery eliminuje problémy v jazykovychi@dmétech. Do pirodowdnych gedn®ta pafi
kromg prirodopisu také matematika, fyzika a chemie. Vzhiedktomu, Ze se jedna
0 vSeobeckh neoblibené fedntty, které zakm nejdou, je &Zké usoudit, jak velkou roli zde
hraje sluchové postizeni, a jak velkou roli zdgihireelektualni schopnosti Zéka. Sarfejme

je mi jasné, ze je zak znevyhaunz hlediska zpracovani informaciéi@m hodiny s&asto

musi soustdit na samotny vyklad a na vnimani obsahu vyukyherbyva prostor.
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ZAVER

V bakal&ské praci jsme se snaZili o zmapovani okruhui ZEteri jsou integrovani do
bézné zakladni Skoly. K tomutaélu jsme zvolili kvantitativni metodu dotazniku. t@amnik
vzhledem Kk ¥ku integrovanych &i vyplovali spiSe rode s pracovnicemi speci&in
pedagogického centra. Ze z§i8ych poznati vyplyva, Ze jecim dal kvalitréji zabezpeéena
specialg pedagogickd @& o zaky se sluchovym postizenim. V dneSniédotizeme na
Skolach potkat nejen zaky s lehkyinstredre téZkym sluchovym postizenim, ale setkavame
se zde i s Zaky, ktejsou nositeli kochlearniho implantatu. Reeiktegi zvolili pro své di¢
integraci, se ve &Sing pripadi shoduji vtom, Ze chiji, aby n#l jejich syn¢i dcera stejné
Sance vzdlani jako jejich intaktni spoluzaci. Zadné ¥hi by se viak neobeslo bez kvaiitn
piipravenych pedagdg PrestoZze fipravenost neni je8t Uplné stoprocentni, nelze
pedagogm upit snahu o poskytnuti co nejlepsi specigtedagogické podpory Zék se
sluchovym postizenim. ditelé maji informace o sluchovém postizeni @Sna z nich je
seznamena s funkci kompesmapomicky, kterou jejich Zak uziva. V hodinach se pakzéna
0 pouZzivani vizualnich a didaktickych pooek pro zkvaliténi vyuky. Vzhledem k tomu, Ze
prevaznacast rodéi poukazuje na problémy svychkeétd v jiné nez jazykové oblasti, Ize
poukazat na kvalith vypracovany IVP. Na zakladtéchto poznatk mizeme tedy
predpokladat, Ze dobagr rokem 1989, kdy byli Zaci s postizeningleyiovani a vzdlavani
v za&izeni pro Zaky s postizenim, je jiz minulosti. Nalpudeme:im dél vice potkavat na

béZnych Skolach Zaky s postizenim, jeZ byliazaeni do hlavniho vztivaciho proudu.
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Prilohac.1: Doporgena rdmcova struktura IVP
Prilohac. 2: Pouzity dotaznik



PRILOHA ¢&. 1: Doporu¢ena ramcova struktura VP

Prilohac. 2

ke smérnici MSMT

¢.j.» 13 710/2001-24 ze dne 6. 6. 2002

Jméno zaka:

Datum narozeni:

Skola:

Trida:

Vyseteni dne:

(zawr vySeteni je ilohou IVP)

Kontrolni vySeteni dne: (z&r vySeteni je gilohou IVP)
Ucebni dokumenty: (d¢eni je teba zejména vifpadt Zaka s mentalnim postizenim)
Vyucovaci rednet:

(konkrétni cile, Uprava organizace vyukgsové a obsahové rozvrzediva, forma zadavani
Ukoli, zpisob hodnoceni a klasifikace, pedagogické postupgarizace za&recnych
zkousSek apod.)

Speciali pedagogicka a psychologick&pé

(konkrétni uteni a rozsah @é podle druhu postizeni Zdka a jeho &@dacich pateb,

organizace a 4sob jejiho zabezgeni, poskytovatel)

Nezbytné kompenzai a webni ponicky, vybaveni, tebnice, debni texty apod. aetn

zdivodreni:

Navrh gipadného snizeni ptu Zaki ve tidé véetng zdivodreni:



Ucast daldiho pedagogického pracovnika, tlmica znakového jazyka, dalsiho pracovnika

véetrg zdavodnreni:

Predpoklad navySeni finagnich prostedki:
Dalsi dilezité informace:

Spoluprace se zakonnymi zastupci:

(doméci piprava, doporéené aktivity Zzaka ve volnéfase, pozadavek na lékké vySateni

apod.)

Podil Zaka n&eSeni problému:

Jmenovité ufeni pracovnika poradenskéhdizani spolupracujiciho se Skolou:
Na vypracovani IVP se podileli: (vypsaigusné spolupracujicicastniky):
Datum:

Podpisy reditele Skoly, itidniho witele, vyuwujiciho, zakonného zastupce, odgdweho
pracovnika poradenskéhorizeni, gipadre téz Zaka:



PRILOHA ¢&. 2: Poutzity dotaznik

Dotaznik k zawre¢né praci
Dobry den,
jsem studentkou druhého¢rdku oboru Specialni pedagogika pro 2. st. ZS @ &fodopis.
Jako téma své zérecné prace jsem zvolila VyuZziti komperréch ponicek (i integraci
Zaki se sluchovym postizenim. Gt bych Vas pozadat o vygni predloZzeného dotazniku,
jehoz vysledky pouziji ve své praci. Vase odgtivisou dobrovolné. Pokud nebudete chtit
odpowdét, nechte otdzku nezodpirenou. Dotaznik je anonymni.
Velice ckuji za VaSe odpadi

Veronika Svecova

Vék:
Pohlavi: CH /D
Trida:

Datum:

A) Otézky tykajici se postizeni sluchu

1. Typ sluchové vady

a) prevodni  b) percemi c¢) smiSena

2. Sluch je postizen

a) vpravo b) vlevo c) na obou usich
3. Hodnoceni tize sluchové vady dle WHO
a) lehka nedoslychavost (26 - 40 dB)

b) stedni nedoslychavost (41 - 55 dB)

c) stedre téZka nedoslychavost (56 - 70 dB)
d) t¢Zka nedoslychavost (71 - 91 dB)

e) Uplna ztrata sluchu

4. Sluchova vada Zasového hlediska

a) vrozend  b) ziskana

5. Je Vase d#& nositelem kochlearniho implantatu?

a) ano b) ne



B) Otazky tykajici se vyuZiti kompenz&nich pomicek

1. Vyuziva VaSe di€ pri vyuce sluchadlo?

a) ano b) ne

Pokud jste zatrhli moznost b, ulte prosim dvody: .............coooiiiiiiiinnn,
2. PouZziva Vase di sluchadlo

a) digitalni  b) analogové

3. Nosi Vase dit sluchadlo na obou usich?

a) ano b) jen na pravém ) jen na levém

4 Je tidni u¢itel obeznamen s funkci sluchadla Vaseho die?

a) ano b) ne

5. Ma tridni u¢itel k dispozici ndhradni baterie pro VaSe di€?

a) ano b) ne

6. Nosi VaSe dit sluchadlo ve vSech pedmétech?

a) ano b) ne (ue prosim, ve Kterych) ..o e,
7. Vyuziva VaSe di€ kromé sluchadla také osobni zesilowazvuku?

a) ano b) ne

C) Otazky tykajici se integrace diéte do bézné zakladni Skoly

1. Jaky typ mata‘ské Skoly Vase di pred vstupem na ZS nav@vovalo?

a) bZnou MS b) MS pro sluchéypostizené c) MS se specialnfidou pro
sluchow postizené

2. Je Vase d# integrované do &Zné zakladni Skoly od péatku Skolni dochéazky?

a) ano b) ne (pokud ne, ulite prosimod kdy) ..........cooooiiii

3. Co Vas vedlo k integraci VaSeho dite?

5. Byl postoj Skoly vi¢i integraci VaSeho ditte pratelsky?

a) ano b) ne

D) Otazky tykajici se vyuky a jejiho pnibéhu

1. Védi vSichni vywujici, ze je VaSe di sluchow postizené?

a) ano b) ne

2. Myslite, Ze se vy&ujici snazi prmibéh vyuky Vasemu digti usnadnit?

Q) ANO (SPECIIKUJE) ... et ettt et et e et ettt e e e e e e e e e e e eeeeeeeeeenenen
b) ne



3. Pouzivaji Witelé pii vyuéovani Vaseho digte vizualni pomicky? (dataprojektaorfélie)
a) ano b) ne

4. Pomaha VaSemu diti u¢itel pii zaznamenavani diva?

@) @N0 (SPECITIKUJIE) . vttt e e e e e e
b) ne

5. Jste jako rodi dopiredu informovan o tom, jaké Wivo bude Vase di€ probirat?
a) ano b) ne

6. V jakych predmétech ma VaSe di nejvétsi problémy?

a) jazykowdné ¢esky jazyk, anglicky jazyk ....)

b) humanitni (vlasti&da, prvouka)

c) piirodowdné (matematika, biologie, fyzika)

7. Zde je prostor pro VaSe ffipominky, navrhy a komentére
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