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UVOD

Zijeme ve spolegenstvi lidi a mnozi z nas si ani neuvédomuji, Ze jsou mezi nami
lidé s urcitym handicapem, ktery neni na prvni pohled ziejmy. Ve své praci se zamétuji na
problematiku kvality zivota u nedoslychavych jedinct. Zajima mé a budu sledovat, jak

sluchova vada ovliviiyje interakci v nejbliz§im socialnim prostiedi klienta.

Pro adekvatni vyvoj jedince je diilezitd volba 1ékare specialisty, v€asné odhaleni
problému, piesna diagnostika sluchové poruchy, lécba a informace o vhodné sluchové
protetické pomucce u sluchové vady. Je nutné ziskat védomosti a zruc¢nost v obsluze
sluchadla a dalSich kompenzacnich pomiicek. Pro lidi sluchové postizené je casto
komunikace se slySicimi ndro¢na, snazi se porozumét a nedat najevo svij handicap
zejména v prostiedi, které je jim cizi. Na celou situaci je nutnd adaptace nejen samotného
Klienta, ale ijeho blizkého okoli. Adaptacni proces je ovlivnén vekem klienta, jeho
pracovnim zafazenim, piitomnosti dalSich chronickych onemocnéni, schopnosti zvladat
svij handicap diky postoji k nemoci, osobnostnimi vlastnostmi a ochotou pickonavat

prekazky.

Kvalitativni  vyzkumné Setfeni provadim formou rozhovoru se tfemi
nedoslychavymi klienty, ktefi popisuji své pocity, prozitky, potfeby, ale 1 zkuSenosti
ziskané po dobu trvani svého handicapu. Informuji o vztahové problematice, o0 moznostech
ziskavani informaci, o pouZivani kompenza¢nich pomiicek. Rozhovory jsou doplnény

standardizovanou dotaznikovou metodou pro zjistovani kvality Zivota SEIQol .

Predklddané téma jsem si zvolila na zdkladé nékolikalet¢ praxe na odborném
pracovisti, kde je poskytovana péce v oboru otorhinolaryngologie, foniatrie a sluchové
protetiky. Lékafti i vSeobecné sestry se specializaci v oboru si neustale dopliiuji znalosti
tykajici se mozZnosti kompenzace sluchové vady digitdlnimi sluchadly. Nutn€ musi
zvladnout jejich programovani s ohledem na konkrétni sluchovou vadu, ale i na psychické

vnimani reprodukovaného zvuku klientem, sohledem na jeho v&k a socialni roli.



TEORETICKA CAST

1 SLUCHOVE USTROJI

Lidskeé sluchové tstroji rozd€lujeme na cast zevni, stiedni a vnitini.

Vnéjsi Cast tvoii usni boltec a zevni Cast bubinku, ktera oddéluje zevni ucho od

stfedniho.

Stiedni ucho je dutina umisténa v Kosti skalni a vyplnéna vzduchem. K zajisténi
stejného atmosférického tlaku a tlaku ve stfedousni dutin€ slouzi Eustachova trubice, ktera
spojuje nosohltan se stfedousim. Pfechod mezi zevnim a stfednim uchem tvoii bubinek.
Ptevodnim systémem jsou tfi sluchové kiistky — kladivko, kovadlinka a tfminek.
Stfedousni dutina je vystlana kubickym epitelem, v okoli Eustachovy trubice je cylindricky

fasinkovy epitel.

Vnitini ucho je uloZeno ve spankové kosti. Obsahuje kostény labyrint, jehoz
soucasti jsou tii polokruhovité kanalky, vejcity vacek, kulovity vacek a hlemyzd'. Kostény
labyrint tvofi ochranné pouzdro blanitému labyrintu vyplnéného endolymfou. Mezi
labyrintem kosténym a blanitym se nachdzi perilymfa. Nejdalezitéj§i ¢asti blanitého
hlemyzdé je basilarni membrana, kde je uloZeno vlastni Cortiho ustroji. Obsahuje
smyslové bunky, od nichz vystupuji jednotliva vlakna sluchového nervu. Soucasti
vnitiniho ucha je rovnovazné ustroji v blanitém labyrintu tvofené tfemi polokruhovymi
kanalky a dvéma vacky. Rovnovazny nerv probihd spolecné se sluchovym nervem
vnitinim uchem a na spoding étvrté komory vstupuje do dvou parovych jader. Sluchova
drdha zacind v gangliu blanitého hlemyzd¢, pokracuje do prodlouZené michy, kde se
priblizné 60% vlaken sluchové drahy ktizi. Pfes jadra ve Varolové mosté, sttednim mozku
a mezimozku se dostavaji do pravého a levého spankového laloku, kde se nachazi sluchové

centrum. (1, s. 55 - 68).

1.1 Fyziologie sluchu a typy nedoslychavosti

Zevni ucho ma u ¢lovéka maly akusticky uc¢inek, ktery se uplatiiuje pii smérovém
slySeni na vysokych kmitoctech a plisobi jako ochranny zvukovy filtr. Ve stfednim uchu
jsou pohyblivé stfedousni kistky se svalem tfrminkovym (musculus stapedius) a napina¢em
bubinku (musculus tensor tympani). Téméf bez ztraty pienasi zvukovou energie do

vnitfniho ucha a zaroven maji ochrannou funkci pfed poSkozenim vnitiniho ucha silnym
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zvukem. Dilezity je pomér ploch bubinku a ploténky timinku. VInéni se Sifi jako
postupujici vlna se vzriastajici amplitudou do kochlearniho ustroji. Zde dochézi k vychyleni
vlaskovych bunék, které méni kmity na elektrické impulzy a ty jsou dale pienaSeny na
sluchovy nerv a do mozku, kde je zvuk zpracovan. Hlemyzd' diky svému spirdlovitému
tvaru ma vliv na postup vinéni a frekvenéni analyzu zvuku. Prah sluchu ve volném poli je
nejcitlivéjsi v oblasti 500 az 4000 Hz (Hertz), kde se nachazi fecové frekvence. Ve vyssich
oblastech se nachazi spektrum pro slySeni sykavek, hluboké frekvence umoziuji rozliseni
samohlasek (1, s. 55 - 68), (2, s. 63).
1.1.1 Zakladni pojmy a jednotky fyziologické akustiky

Vysetfovanim lidského sluchu pomoci specialnich piistroji a metod se zabyva
audiometrie. Graficky zapis se nazyva audiogram. Binauralni slySeni je slySeni pravym
i levym uchem, které umoznuje lokalizaci zdroje zvuku v prostoru na zakladé rozdilnosti
intenzitni a ¢asové. Jedna se o subjektivné vnimanou intenzitu sluchu. Zvuk je z hlediska
fyzikalniho, mechanické vinéni. Kmit, ktery se pravidelné opakuje, je ton. Ma riznou
vysku, frekvence je potom dana poctem kmitd za 1 sekundu. Hluboké tony maji frekvenci
nizkou, naopak vysoké frekvenci vysokou. Zékladni jednotkou frekvence je 1 Hz,
frekvenéni fyziologicky rozsah mladého zdravého ¢lovéka je 16 — 20000 Hz. Pokud je to
zvuk s nepravidelnym kmitanim jedna se o Sum. Intenzitu zvuku udavaji dB (decibely),
které jsou vztaznou jednotkou. Prah sluchu je minimalni intenzita urcité frekvence, kterou
je schopen jedinec vnimat. Za absolutni prah sluchu byla arbitrarn€ stanovena hodnota
akustického tlaku 20 x 10™ pro tén 1000 Hz. Akusticky tlak vztazeny k této referenéni
logaritmické hodnot¢ se vyjadiuje v dB SPL (Sound pressure level). Pro praxi je dilezité
veédét, ze dvojnasobny prirtistek zvuku (akustického tlaku) znamena nartst o 6 dB. Prah
bolesti je intenzita, ktera zptisobi bolestivy pocit. Vzroste -li intenzita zvuku nad 100 dB je
pocitovéana jako nepiijemny pocit, nad 120 dB ptejde sluchovy vjem ve vjem hmatovy.

Intenzita zvuku nad 140 dB ptsobi bolest (1, s. 101 - 136).

1.1.2 Typy nedoslychavosti
Sluch je povazovan za normalni, pokud jsou v§echny hodnoty sluchového prahu na

audiogramu v rozmezi do 20 dB. Pokud je sluchovy prah na nékteré frekvenci vyssi nez 20
dB, jde jiz o nedoslychavost, at’ si ji klient uvédomuje nebo ne. Nedoslychavost mize byt
jednostrannd (monouralni) anebo oboustranna (binauralni). Pfevodni nedoslychavost
(hypacusis conductiva) je charakterizovana normdlnim prahem kostniho vedeni

a zvySenym prahem vzdusného vedeni. Zptisobuje ji porucha v pfevodnim systému jako je
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pferuseny fetéz kistek, atrézie zvukovodu, perforace bubinku, chronické zanéty stfedousi.
Percepéni nedoslychavost (hypacusis perceptiva) ma zvyseny sluchovy prah vzdusného
i kostniho vedeni. Vznikaji pii poSkozeni vnitiniho ucha a sluchové drahy, jez maji za
nasledek porusené vnimani ¢ili percepci zvuku. Jsou-li lokalizovany pfimo v hlemyzdi, tak
mluvime o kochlearni nedoslychavosti, poskozeni ve sluchovém nervu anebo draze vede
k poruSe retrokochlearni a pokud je porucha v oblasti korové a podkorové centralni
nervové soustavy, hovofime o poruse centralni. SmiSena nedoslychavost (hypacusis mixta)
znamena soucasnou poruchu v pfevodové ipercepéni cCasti  sluchového 1stroji.
Charakterizovana je zvySenym prahem vzdusného i kostniho vedeni a to jiz tehdy, pokud
rozdil mezi jednotlivymi prahy je 15 a vice dB. Mize byt zpisobena jednou pficinou,
chronicky zéanét stfedni ucha s pokrocilou otosklerézou anebo kombinaci dvou

samostatnych pfi¢in, perforace bubinku pfi percepéni nedoslychavosti. (1, s. 148 - 152).

1.2 VySsetfovaci metody sluchu

Cilem je urcit vysi postizeni sluchového aparatu a tim urcit typ a stupen sluchové
poruchy. Audiologie je véda zabyvajici se fyziologii a patologii sluchového ustroji,
diagnostikou a konzervacni 1é€bou. Vysetfovaci metody mizeme délit na dvé skupiny.
Metody subjektivni, které jsou vazany na dobrou spolupraci klienta a metody objektivni,
zde je klient pfi vySetieni jen v klidu. Zakladni informaci pro spravné audiologické
vySetfeni je podrobna anamnéza, ktera dava informace o prodélanych zénétech sttedousi,
praci v hluku, prodélaném infekénim onemocnéni a informace o poruchach sluchu v roding
a blizkém piibuzenstvu (2, s. 63 - 68).
1.2.1 Sluchova zkouska pomoci konverzacni i'eci a Sepotu

Orientacni sluchovou zkouSku provadime v klidném, tichém prostiedi na
vzdélenost 6 metri a vySetiujeme kazdé ucho zvlast. Klient sedi bokem, nesmi odezirat
a opacné ucho je nutno ohluSovat, aby byla spravné provedena monouralni zkouska. Pii
vySetfovani Sepotem ohluSujeme ucho vtlaCenim tragu nebo prstu do zvukovodu, pfi
vySetfovani hlasitou fe¢i ohluSujeme tzv. Baranyho ohluSovadem anebo rytmickym
stlacovanim tragu pevné pfitlaceného do vchodu zevniho zvukovodu. Dilezity je vhodny
vybér slov s riznym akustickym slozenim, aby byly zastoupené hlasky hluboké, sttedné
vysoké a vysoké. Podle vzdalenosti ze které klient zopakuje hlasitou fe¢, rozeznavame
nekolik stupiit sluchové vady. Lehka nedoslychavost znamend zopakovani slov na
vzdalenost 4-6 metrd, sttedné té¢Zka nedoslychavost na 2-4 metry, t¢zka nedoslychavost na

1-2 metry, velmi t€Zka nedoslychavost do 1 metru, u Uplné hluchoty slova nerozumi, mtze
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slySet jen zvuk. Vysledek zkousky zapisujeme v metrech zkratkou pro hlasitou fe¢ Vm

(vox magna) a Vs (vox sibillans) zkratkou pro Sepot (11, s. 85 - 96).

1.2.2 ZkouS$ka ladickami
Weberovou zkouskou vysetfujeme kostni vedeni, kdy klient se zdravym sluchem

nebo symetricky nedoslychavy lokalizuje vjem zvuku ladicky v obou usich nebo uprostied
temene, kde je ptiloZzena rozezvucena ladicka. Rinného zkouskou srovnavame vedeni
vzdusné a kostni. Rozezvucenou ladicku pfilozime na processus mastoideus a klient nam
urci, kdy piestane slySet zvuk. Po té piilozime pied boltec a zjistujeme, zda klient i dale
slysi zvuk. Nésledné vySetiujeme druhé ucho. Rinné pozitivni znamena, ze vedeni vzdusné
je lepsi nez vedeni kostni. Nastava tak u normalniho sluchu anebo u percepéni poruchy.
Rinné negativni znamend, Ze je lepSi kostni vedeni a tudiz ptedpoklddame piekazku
funkénosti fetézce sluchovych kistek. Rozezvucenou ladicku pfiloZime na procesus
mastoideus a stfidavé pomoci balonku ménime tlak v zevnim zvukovodu. Pokud zvuk
kolisa, je fetéz kistek pohyblivy (11, s. 85 - 96).
1.2.3 Prahova tonova audiometrie

Audiometrické vySetieni zachycuje subjektivni vjem klienta na pfesné definovany
zvukovy podnét. Stanovime monourdlné sluchovy prah pro jednotlivé tony vzduSnym
vedenim na frekvenci 250, 500, 1000, 2000, 4000 a 8000 Hz a kostnim vedenim na
frekvencich 500, 1000, 2000 a 4000 Hz. Standardné vysetiujeme v tiché komote pomoci
pfistroje zvaném audiometr. Tich4d komora mé4 vykazovat urCité parametry, jako jsou
zvySena pohltivost stén, maly dozvuk a méla by byt umisténa v klidném a tichém prostedi.
Audiometr mize byt screeningovy umoziujici vySetfeni ¢tyi az Sesti frekvenci pouze pro
vzdusné vedeni anebo kvalitn€;si klinicky. Zde je moZno provést vySetieni na jedenacti
frekvencich vzduSného vedeni a sedmi frekvencich kostniho vedeni a déle specialni
audiometrické testy a slovni audiometrii. Mezi specidlni testy patii Fowlerova binauralni
zkouska, Regerova monourélni zkouska, Liischerova zkouSka a nebo Békésyho audiogram.
Testy jsou zalozeny na rozdilnosti vjemu hlasitosti zdravym sluchovym organem
a organem s percepCni, pfevodni a smiSenou nedoslychavosti. Vjem u zdravého klienta
stoupa linearné, u percepcni nedoslychavosti stoupa rychleji a u prevodni nedoslychavosti

je posunut o pfevodni ztratu (11, s. 55 - 63).

Vysledkem audiometrického vySetfeni je prahovy tonovy audiogram, kdy cervené

zakreslime ucho pravé, modfe ucho levé. Prahy vzduSného vedeni spojime plnou carou,
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kostniho vedeni ptferusovanou. Vzdu$né vedeni vysetfujeme sluchatky, ktera kompletné
kryji boltce a kostni pomoci kostniho vibratoru pfiloZeného na processus mastoideus.
NevySetiované ucho zpravidla ohluSujeme Sirokospektrym Sumem. Podle tvaru
audiometrickych kiivek rozliSujeme pievodni, smiSenou a percepcni poruchu sluchu.
Rozdil mezi vzduSnym a kostnim vedenim se nazyva kochlearni rezerva, kterd se nachazi

pfi prevodni anebo smisené poruse sluchu (4, s. 55 - 63).

Obrazek 1- Tonovy audiogram, uveden v priloze 2

1.2.4 Slovni audiometrie
Udéava nam informace o ¢innosti celého sluchového analyzatoru. Pro mezilidskou

a dospélé byly vypracovany sestavy dle Sedlacka, pro déti dle Novaka. Slova prehravame
z CD ptehravace do volného pole a vysledek zaznamenavame do formuléafe. Obsahuje sto
slov rozdélenych po deseti, na vodorovné ose je intenzita fei v dB, na svislé ose
srozumitelnost jednotlivych slov v procentech. Normalni kiivka srozumitelnosti ma esovity
tvar a rozpéti okolo 40dB. Ztrata rozuméni fec¢i pod 50% znamend jiz velmi tézkou
poruchu, kdy klient neni schopen sledovat plynulou te¢. Efekt sluchadla ovéfujeme
opakovanim slovni audiometrie s nasazenym sluchadlem. Zhodnotime, 0 kolik 1épe
dokazal Kklient se sluchadlem rozumét feéi. VySetieni provadi v tiché komote vSeobecna

sestra se specializaci v oboru audiologie (11, s. 136 -145).

Obrdzek 2 - Slovni audiometrie, uveden v priloze 3

1.2.5 Tympanometrie
Objektivni vySetfovaci metoda funkce stfedniho ucha. Pred vySetfenim je nutné

provést otoskopické vySetieni k vylou€eni cerumenu, perforace bubinku anebo zda neni
zavedena ventilacni trubicka. Vybereme vhodnou velikost sondy, kterou pevné pfilozime
do vchodu zevniho zvukovodu a na automatickém tympanometru spustime ptislusny typ
vySetieni. RozliSujeme tii typy kiivek. Normalni kiivka typu A, plochou typu B svédcici
pro nevzdusné sttedousi, nejcastéji z divodu vypotku ve stfednim uchu a kiivku typu C,
ktera mé vrchol posunuty v negativnich hodnotach a je charakteristickd pro negativni tlak
ve stfedousi a nedostate¢nou funkci sluchové trubice. Tympanometricky je mozno vysetfit
reflexy tfminkového svalu po akustickém podrazdéni. Fyziologicky jsou vybavné
intenzitou 80 dB. (11, s. 155 -163).
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1.2.6 Otoakustické emise
Objektivni metoda, kterou vySetfujeme sluch. S vyhodou se uziva ke screeningu

sluchu u novorozenct a malych déti. Neinvazivni, rychléd a jednoducha metoda je zalozena
na poznatku, ze zdravé ucho reaguje na podrdzdéni zvukovym stimulem periodickym
kmitanim zevnich vlaskovych bungk, které jsou Castecné prenaSeny zpét na bubinek, kde
vyvolavaji zménu tlaku vzduchu v zevnim zvukovodu. Pokud jsou otoakustické emise

vybavné, l1ze ptedpokladat normalni sluch (11, s. 170 - 175).

1.2.7 Elektrofyziologické metody vySetieni sluchu
Nevyzaduji aktivni spolupréci klienta, slouzi také k odhaleni simulace a agravace.

Mezi metody elektrofyziologické fadime vySetfeni elektrokochleografické, které sleduje
¢innost smyslovych bunék v Cortiho ustroji. Vysetfujeme evokované sluchové odpovédi
mozkového kmene, které vznikaji pti podrazdéni v jednotlivych neuronech sluchové drahy
anebo mozkovych bunék ve spankovém laloku. Soucasti elektrofyziologickych metod je

vestibularni vySetfeni rovnovazného ustroji (11, s. 182 - 184).

1.3 Klasifikace a hodnoceni sluchové vady

Nedoslychavost je pfiznak, ktery muze byt spojen s pfevodni, smiSenou nebo
percepéni poruchou sluchu. Porucha sluchu muze byt stav piechodny, ktery lze feSit
konzervativné€ anebo chirurgicky. Sluchova vada je rizného stupné, jde o jev trvaly, ktery
nelze 1é¢ebné ovlivnit, ale je mozné korekce protetickou pomiickou. Hodnoceni sluchové
vady se provadi podle stupnice WHO vypoctem ze ztrat na frekvencich 500, 1000 a 2000
Hz a dé€li se na nasledujici vady. Hodnoty normalniho sluchu se pohybuji v rozmezi od 0
do 25 dB. Lehka nedoslychavost v pasmu od 26 do 40 dB, stfedni nedoslychavost od 41 do
55 dB. Pro stfedné¢ tézkou nedoslychavost je rozmezi od 56 do 70 dB, pro téZkou
nedoslychavost od 71 do 90 dB. Velmi tézka sluchova vada je od 91 dB a vice (20).

Pro tcely pracovniho Iékafstvi se pouziva vypocet ztrat sluchu z audiogramu pro
vzdusné vedeni podle Fowlera: ztrata v %= ztrata v % na f 500+100+2000+4000Hz, ztrata

binaurdln¢ = hors$i ucho — lepsi ucho/4 + ztrata lepSiho ucha v %.

Tabulka 1- Vypocet ztrat sluchu dle Fowlera, uvedena v priloze 1

Klienty rozdélujeme na nedoslychavé a neslySici. Dle sluchové vady mohou byt
vrozené, ziskané a nahle ohluchlé. Ztrata sluchu pied vytvorenim feci je postizenim
prelingvalnim, postlingvalni nastdva az poté, kdy klient mél osvojenou mluvenou fec.

Svyhodou je schopen inadale znalost fe¢i udrzet formou psani anebo cCteni.
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Nedoslychavost Ize velmi pékné kompenzovat protetickymi pomtickami — sluchadly. Casto
nedoslychavy klient vyuzivad ke komunikaci se slySicimi lidmi soucasné i odezirani, na
poslouchdni. Neslysici uzivaji ke komunikaci znakovy jazyk, ktery je pfirozenym,
plnohodnotnym a samostatnym jazykem. Informacim v ¢eském znakovém jazyce rozumi
vSichni jeho uzivatelé zcela piesné. Neslysici klienti s velmi téZkou vrozenou sluchovou
vadou od 91 dB a vice vnimaji pouze vibra¢ni vjemy a korigovanad sluchova vada je
doprovazena deformovanou fe¢i. Schopnost spravné artikulovat je snizena diky tézkému

sluchovému poskozeni. (2, s. 87 - 93).

1.4 Lécba a korekce sluchovych vad

Protetické kompenzac¢ni pomucky pro korekeci sluchovych vad zaznamenaly
Vv poslednich letech obrovsky technologicky pokrok. Miniaturizace elektroniky vedla ke
vzniku zvukovodovych sluchadel. Sluchadlo ma na vstupu mikrofon, na vystupu
reproduktor. Podle zesilovace rozdélujeme sluchadla na analogova a digitalni. Analogova
sluchadla zesiluji zvuk rovnomérné od vstupu k vystupu. Digitdlni zpracovani signalu
znamena vytvareni, ukladani a ménéni dvou charakteristik zvukové viny, amplitudy a jeji
presné Casové rozlozeni. Je tak mozno meénit dobu nab¢hu a dobéhu komprese az ve tiech
kanalech, redukovat Sum, volit zduraznéni fe¢i =z hlediska frekvenéniho v né€kolika
pasmech (2-16) a ptizpiisobit poslechové rezimy do hluku, do mésta, do divadla (1, s. 256
-289).

Dle zakona o vefejném zdravotnim pojisténi v Ceské republice lze, aby smluvni
lékat pojiStovny odbornosti foniatr a otorinolaryngolog poskytl klientim na zakladé
provedenych vySetfeni Poukaz na foniatrickou pomiicku. Pfispévek zdravotni pojistovny
u dospélého klienta je pouze na monouralni korekci sluchu a vyse piispévku zavisi na tizi
sluchové vady. U déti do 18 let je pfispévek na binaurdlni korekci. Fyziologi¢t&jsi je nosit
sluchadla binaurédln¢ z ditvodu zajisténi rozuméni feci, smérového slySeni a lepsi orientace
v prostoru. Ve vétSing€ piipadi piispévek zdravotni pojistovny na korekci sluchové vady

nepokryva cenu sluchadla.(1, s. 256 - 289).

1.4.1 Typy sluchadel
Kapesni sluchadla v dnesni dobé& na zaklad€ miniaturizace zavésnych sluchadel se

jiz ptili§ nepouzivaji. Mald krabicka obsahuje mikrofon a zesilovag, sluchatko

s reproduktorem je mimo na kabelu a je zakonceno u$ni koncovkou vyrobenou na miru.
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Brylova sluchadla jsou vhodna u klientl s tézkymi zanéty zevniho zvukovodu nebo
sttedousi s trvalymi vytoky. Kostni vibrator je umistén do konce brylového raménka za

uchem a presn¢ doléha na bradavkovy vybézek (processus mastoideus).

Zavésna sluchadla se pouzivaji u vSech typu sluchovych vad a ve vSech vé€kovych
kategoriich. Do zvukovodu se zhotovuje individualni usni tvarovka z mékkého anebo
tvrdého materiadlu. Pfirozeného poslechu je mozno dosahnout vhodnym odvétranim.
Tvarovka je spojena se zavésnym sluchadlem plastovou hadickou o rizném prameéru, ktera

musi byt vzdy mekké a ohebna. Pokud zazloutne a ztvrdne, je nutné ji vyménit.

Zvukovodova sluchadla je mozno jest¢ rozdé€lit podle velikosti a lokalizace na
boltcova, zvukovodova a kanalova. Boltcova jsou zhotovena na miru do konchy a jsou
vhodna i pro stars$i klienty s téz8i sluchovou vadou. Zvukovodova sluchadla se zhotovuji na
miru podle velikosti zvukovodu, vyéniva jen svrchni ¢ast sluchadla. Kanalova — CIC
sluchadla jsou cela vnotena do zvukovodu a jsou urcena pro stiedné t€zké nedoslychavosti.

Ze zvukovodu vy¢niva jen tenka silikonova strunka k vytazeni sluchadla (1, s. 256 - 289).

Obrdazek 3- Typy sluchadel, uveden v priloze 4

1.4.2 Implantaty
Kochlearni implantat nahrazuje nefunkéni Cortiho ustroji. Zvuk je zachycen

mikrofonem a odeslan do fecového procesoru (zevni ¢ast pod kiizi za uSnim boltcem),
ktery koduje uzitecné zvuky a ty odesila do piijimace (svazek 22-24 elektrod zakoncenych
civkou implantovanych pfimo do kochley). Ten potom pifevadi kod na elektricky signél,
ktery stimuluje pifimo sluchova nervova vldkna. Kochlearni implantace je vzdy spojena
s naslednou intenzivni rehabilitaci. Ta se 1i$i podle toho, zda se jedna o klienta détského

nebo dospélého a ohluchlého prelingvalné nebo postlingvalné (11, s. 256 - 289).

Obrdazek 4 - Kochlearni implantat, uveden v priloze 5

1.4.3 Kompenzaéni pomicky
Siroky sortiment kompenzacnich pomticek je uréen pro vSechny klienty s riznym

stupném sluchového postiZeni. Dle tiZze sluchové vady mohou na zakladé platné legislativy
Ceské republiky ziskat statni pfispévek na rizné druhy kompenza¢nich pomticek. Ke
zlepseni poslechu televize je mozno pofidit bezdratovou naslouchaci soupravu s radiovym
nebo infracervenym svétlem, ktera umoziuje poslech hudby, televize v doméacim prostiedi
aniz by dochéazelo kruSeni okoli hlasitym poslechem. Ne&kterd zafizeni umozZiuji

bezdratovy ptenos piimo do sluchadel anebo kochledrniho implantatu klienta. Ve Skolnich
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zafizenich jsou vyuzivany rtizné druhy bezdratovych FM systémi. Ucitel ma mikrofon
s vysila¢em radiového signalu anebo infracerveného zatreni a zék pak pfijimac¢ v podobé
krabicky s ptipojenymi sluchatky (pfenosna naslouchaci souprava) anebo je ptijimac ptimo
vestavén do zavésného sluchadla. Signalizace domovniho zvonku je zaloZena na preméné
zvukového signélu na svételny. Je mozné systém zabudovat do svételného rozvodu a po
stisknuti dvetniho tlacitka se za¢nou rozsvécovat a zhasinat bézna stropni zatizeni. Systém
s vysilackou po stisknuti domovniho zvonku vysild radiovy signal do pfijimace ve
specidlnim svitidle, které ale musi byt umisténo v kazdé mistnosti. Svételny anebo vibracni
budik mé fotovybojku ¢i vibrator vestavény piimo do budiku anebo k nému muze byt
pfipojen. Mezi dalsi pomucky fadime i televizi s teletextem, psaci telefon pro neslysici
véetné svételné indikace zvonéni anebo telefon s vestavénym zesilovacem, kterym lze
hlasitost ve sluchatku nastavit podle potfeby. Informace o kompenzacnich pomickach
ziskava klient u odborného Iékafe nebo na pobockach Svazu neslysicich a nedoslychavych
v Ceské republice. V Plzni na adrese Tylova ulice &. 14 sidli Spolek neslysicich anebo
v Tomanové ulici ¢ 3 ma svoji adresu Cesky klub nedoslychavych. Plzeiiska unie
neslysicich se sidlem na Palackého namésti se téZ snazi odstrafiovat bariéry mezi slySicimi
a neslySicimi. Organizace dale nabizi odborné socialni poradenstvi, zakladni socialné
— pravni poradenstvi, zajistuji drobné opravy sluchadel (vymény plastovych hadicek,
koupé baterii, vysouSeci tabletky, €istici kartacky a jiné pomicky). Organizuji prednasky
s odbornou tematickou naplni spojené s besedami, piednasejici jsou lékafi, technici,
psychologové. Zajimavé jsou itydenni az Ctrnactidenni pobytové reedukacni kurzy, na
kterych klienti ziskavaji doplilujici informace o vyuzivani sluchadel s moZnostmi
vyzkouSeni riznych druhii kompenzaénich pomtcek. Existuje iné€kolik evropskych
projektli zaméfenych na vzdélavani a vyhledavani zaméstnani osobdm se sluchovym
postizenim. Instituce vytvaii instruktdzni videa, kterd jsou urcena pro celou Sirokou

vefejnost s navodem, jak komunikovat s klienty se sluchovym postizenim (13).
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2 PSYCHIKA KLIENTU SE SLUCHOVOU VADOU

2.1 Psychosocidlni disledky sluchovych vad

Kazdy ¢lovek chee byt zdrav, nechce byt nemocen nebo zdravotné handicapovany
a to predevSim proto, aby mohl uspésné plnit ukoly, které si predsevzal, realizovat své
plany a predstavy. Klient, ktery je postizen nedoslychavosti at’ uz vrozenou anebo ziskanou

vnima vétSinou svij stav velmi tézce.

Nejkomplikovangjs$i situace nastdvd u vad, které nastanou ndhle z davodu
akustického traumatu, infekéniho poskozeni — meningitidy, chiipky, spalnicky, pfiusnice
nebo toxického poskozeni Cortiho organu a sluchového nervu. Vrozena sluchova vada
vede K pocitu podvedeni osudem, dochazi k neurotickému az agresivnimu chovani
z divodu nesmifeni se s handicapem. Pti postupné ztraté sluchu se také méni psychika,
vznika podeziivavost a neurotismus, které vétSinou ustoupi po vc€asné korekci sluchové
vady sluchadlem. Neslysici klienti se uzaviraji do uzaviené komunity neslysicich, kde travi
svilj volny Cas, maji zde své pratele. Uzavirani siatkli také byva soustfedéno do vlastni
skupiny, kde posléze vychovavaji i déti. Rodice neslysicich déti z této komunity neziidka
odmitnou kochlearni implantat pro své dit¢ se sluchovou vadou z divodu mozného

odcizeni se z jejich komunity. (6, s. 152 - 169).

Velkym problémem u sluchovych vad je jejich socidlni dopad. Cilem komplexni
vychovy vzdélavaci péce o sluchové postizené je maximalni rozvoj vSech stranek
osobnosti ¢lovéka se sluchovym postizenim a jejich Gspé$na socializace. V Plzni
v soucasné dob¢ pecuje Specidlné pedagogické centrum pro sluchové postizené 0 140
klientd z Plzeniského a Karlovarského kraje. Jedna se o malé déti v rodinach a sluchové
postizené déti integrované v matefskych Skolach, zakladnich Skoldch, stfednich Skolach
nebo ucilistich. Rodice ditéte se sluchovou vadou maji moznost integrace do bézné skoly
v misté bydliSt€¢ dochazky ditéte anebo zafazeni do Specidlni matetské Skoly a nasledné
Zakladni specialni Skoly pro sluchové postizené v Mohylové ulici v Plzni. Ve spolupraci
s rodi¢i vedou ucitelé déti k rozvoji sluchového vniméni se sluchadlem, rozvoj feci je
zajiStovan individualni logopedickou péci. Od ti let zde mohou pobyvat i internatné déti
ve specialni matetské Skole. Dé€ti nedoslychavé se uci podle vzdélavaciho programu
»Zakladni Skola* pouze orélni cestou, déti neslySici jsou vyucovani za pomoci znakového

jazyka dle ucebnich dokumentli ministerstva Skolstvi. Na této Skole pracuji specidlni
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pedagogové — surdopedi, kteti se zabyvaji vychovou, vzdélavanim a rozvojem klientil se

sluchovou vadou (13).

U klientd v dospélosti nastdva problém s vykonem povolani, nékdy je nutné
pietazeni z hlucného prostifedi anebo dokonce nutnost zaméstnani opustit. Pfechodem na
jiné pracovisté mohou byt finan¢né€ poSkozeni. Zatazeni nedoslychavych spoluobcant do
spoleCnosti znamend vychovavat zdravou populaci, aby uméla s témito obcany
spolupracovat, rozuméla jejich potfebam, uméla je zaméstnat a aby tito jedinci zili

plnohodnotny zivot (1, s. 315 - 318).

2.1.1 Zivotni potieby
Lidské potieby jsou vysledkem vztahu mezi prostfedim a organismem. Nejsou

neménné, vyviji se a kultivuji v pribéhu zivota klienta z hlediska kvality a kvantity.
Uspokojovani potieb je dynamickym procesem, ktery se vyviji a je ovliviiovan rodinou,
vychovou, vzdélanim a spolecenskymi faktory. Americky psycholog Abraham Harold
Maslow definoval pét zdkladnich stupiili potieb cloveka, které tvoti pomyslnou pyramidu.
Jsou serazeny hierarchickym systémem a organizovany podle své naléhavosti. Nize
polozené potfeby umisténé v pyramidé jsou vyznamngj$i a jejich uspokojeni je

predpokladem pro zajisténi potieb vyvojoveé vyssich (5, s. 174 - 180).

Na prvnim stupni v pyramidé¢ jsou fazeny fyziologické potieby. Potfeba dychani,
pfijimani potravy, vody, spanku, vyluCovdni a vyméSovani, regulace télesné teploty,
fyzickd aktivita a rozmnozovani. Po jejich naplnéni vznikaji potteby druhého stupné.
Bezpeci a jistota. Klient se sluchovou vadou miize mit obavy o zaméstnani, jistotu piijmt
souvisejici se zabezpeCenim rodiny, o své zdravi. Poskozeni sluchu jako jednoho ze
zakladnich smysli vede k pocitu ztraty bezpeci na rusné ulici, v doprave ale i ve svém
domé. Tteti patro v pyramid¢ tvoii potieba lasky, pfijeti, sounélezitosti. Jedna se o socialni
potieby vychazejici z ptatelskych, rodinnych, partnerskych vztahli a potfeby mit rodinu,
déti. Klienti se sluchovou vadou mohou byt soucasti mensinové komunity neslySicich,
ktera je velmi specifickd svymi postoji, vychovou a vzorci chovani. Cleny této komunity
jsou na zéklad¢ své subjektivni identifikace se znakovym jazykem a kulturou neslySicich.
Vada sluchu se pro né€ stdva jen jinym Zivotnim stylem. S kazdou situaci se poji urcité
alternativy uspokojeni potieb. Pro tyto klienty je velmi naro¢na adaptace a orientace
Vv neznamém prostiedi. V Ceské republice se v klubech a spolcich pro neslysici schazeji
lidé za ucelem socialniho kontaktu, predavaji si vzdjemné zkuSenosti a poznatky, setkavaji
se pii raznych aktivitach, které mohou i sami organizovat. NejCastéji se jedna o rizné
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spoledenské plesy, sportovni turnaje ina turovni mistrovstvi Ceské republiky,
pantomimické divadelni vystoupeni, piehlidky umélecké tvorby. S uvedenymi aktivitami
souvisi Ctvrta potfeba v Maslowe pyramidé. Potieba ticty a uznani. Béhem celého Zivota si
vytvafime svou osobni identitu, pozitivni pfijeti sebe sama, svého mista ve spole¢nosti
1 zplsobu jak jsme vnimani a chapani druhymi. Pokud klient se sluchovou vadou na sebe
nahlizi kladné, pak je na dobré cesté, aby ziskal zdravé sebevédomi. Vrchol pomysiné
pyramidy tvoii potieba seberealizace, ktera velmi tuzce souvisi i S duchovnimi potfebami.
Jde o piijimani vSech okolnosti Zivota, nevyhybani se problémd, tvofit, uspokojovat
a rozvijet své intelektudlni schopnosti. Zvlastni skupinu tvofi potiteby, které se
modifikovaly nemoci. Jsou velmi individudlni a zahrnuji dostatek informaci o nemoci,
potfebu aktivity v dobé nemoci, vzijemnou komunikaci, porozuméni a realizaci

kratkodobych a dlouhodobych cildi, zejména u chronickych onemocnéni (5, s. 186 - 211).

2.1.2 Socialni opora
Socialni oporou rozumime pomoc, kterd je poskytovana druhymi lidmi ¢loveku,

ktery se nachazi v tézké zivotni situaci. Na druhou stranu pfijemce opory si mize byt
védom toho, Ze mu chce nékdo pomoci, avsak to jest¢ neznamend, Ze mé z toho uzitek.
Jeho potieba miliZe byt jind nez to, co ji druhd osoba nabizi. U socidlni opory je nutné vidét
nejen mnozstvi ale i konkrétni formu pomoci a kvalitu poskytované socialni péce. Kvalita
socialni péce je definovana dle standardi, které jsou slozeny z méfitelnych kritérii a jsou
uvedeny ve vyhlasce Ministerstva prace a socialnich véci. Konkrétni forma pomoci muze
byt informacni, socialni, emociondlni, instrumentalni a hodnotici. Pro klienta se sluchovou
vadou jsou dulezité informace pomahajici se zorientovat v dané situaci. V ordinaci Iékare
informujeme klienta o prispévku na kompenzaéni pomucku, o pravnich ptedpisech
souvisejicich se sluchovym postiZenim, o moZnosti navstévovat Spolek pro neslySici nebo
Cesky klub nedoslychavych. Zde dochazi ke konkrétni formé pomoci, ktera vyplyva
z individualnich potieb klienta se sluchovou vadou. Dle stupné sluchové vady je 1ékatem
doporucena socialni podpora v podobé¢ prikazu zdravotné a télesné postizeného, ptispévku
na provoz motorového vozidla, pfispévku na sluchadlo a jiné kompenzacni pomicky.
Informujeme o zpiisobu poskytovani socialnich davek, kdo jej mize narokovat, kdo jej
muze poskytovat. Emociondlni podporu zajiStujeme laskavym jedndnim celého
zdravotnického tymu. Naznacujeme naklonnost, nad€je a spravnou komunikaci
s handicapovanym klientem posilujeme jeho kladné sebehodnoceni a sebevédomi.

Instrumentdlni a hodnotici opora je velmi dilezita pti vydeji sluchadla, kdy vSeobecna

23



sestra se specializaci v oboru audiologie edukuje klienta se sluchovou vadou o tom, jak
s protetickou pomiickou zachazet, jak o ni peCovat. Klienta ucime spravné¢ nasadit
sluchadlo do zevniho zvukovodu anebo za boltec, vypnout, zapnout a ptipadné piepinat
jednotlivé nainstalované programy, vymeénit baterii. Dulezitd je 1 hygienickd péce
o protetickou pomicku, aby byla zachovana co nejdelsi Zivotnost piistroje. Soucasné
s détskymi a starSimi klienty edukujeme vhodnym zpisobem i blizké ¢leny rodiny, ktefi
nasledné v domacim prostiedi pomahaji pfi zacviovani v obsluze sluchadla. Adaptace
klienta na sluchadlo je doprovazena opakovanym a trpélivym dolad’ovanim poslechovych

programu. Dulezita je souc¢asna psychicka podpora klienta. (6, s. 177 - 210).

2.2 Postoj klienta k nemoci, handicapu

V pribéhu nemoci se v psychice klienta se sluchovou vadou mohou projevit
zvlastni rysy osobnosti, které ovlivni dalsi pribéh 1écby nebo kompenzaci vady. Zjistovani
informaci o premorbidnich vlastnostech pied ziskanim vady nebo onemocnéni jsou velmi
dalezité pro pochopeni reakci a pfistupu klienta ke sluchové vad€. Rozdilné reakce jsou
dany vékem, pohlavim klienta, jeho socialni roli. Postupné se mobilizuji kompenzaéni
mechanismy, které umoziluji dal$i uplatnéni v zivoté. Zdravotni nepohoda je stav, kdy
Klient pocituje urcity diskomfort a proziva negativni emocionalni prozitky a to ity
neuvédomované. Emoce zlosti zahrnuji hnév, zufivost, rozhoi¢eni a nenavist. Mezi
negativni emoce fadime smutek, sklicenost, melancholii, sebeobvifiovani, zoufalost a pocit
osamélosti. Uvedené emoce jsou spojovany s nizkym krevnim tlakem, sniZenou imunitou,
malou Zivotni energii a depresi. Zahrnuji télesnou, duSevni, socialni 1 duchovni stranku

zivota klienta (17, s. 144 - 153).

Kazdd zména zdravotniho stavu znamend pro Clovéka radikalni do¢asnou anebo
trvalou zménu socialni situace, prostiedi. Zbaveni se ur¢itych povinnosti pracovnich anebo
osobnich v domacnosti vede nckdy 1 k bezdlivodnému pocitu ménécennosti a depresivnim
naladam. Naopak jini mohou nemoc prozivat jako pfijemnou vyhodu a i védomé ji mohou
prodluZovat. Jde o zpiisob vyrovnani se s ndro¢nou Zivotni situaci, ktery popisujeme jako
postoj k nemoci a miizeme ho rozdé€lit do nékolika skupin. Skute¢nému stavu odpovida
racionalni postoj, klient je pfiméfen¢ adaptovan. Pro bagatelizujici postoj je
charakteristické podceniovani zdvaznosti zdravotniho stavu, nedodrZzovani navrhované
1é¢by ani feSeni situace. Podcenuje situaci ze ztraty osobni prestize, klient se sluchovou
vadou negativné vnima sluchovou protetickou pomicku z kosmetického davodu,
bagatelizuje potiZze spojené se ztratou sluchu. Takovy pfistup vede k potizim pfi fizeni
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motorového vozidla, pfi komunikaci ve spolecnosti jinych lidi, pii poslechu televize,
navstévé divadla. K zamérmému zkresleni potizi anebo jejich popfeni dochéazi pfi
disimula¢nim postoji. Divodem je finan¢ni ztrata pfi zméné pracovniho zatazeni, pocit
nepostradatelnosti anebo strachu o ztratu zaméstnani. Na tento postoj bychom méli
pamatovat pii vySetfeni klienta v audiokomoie a ovéfit si ziskané hodnoty sluchového
prahu zejména u klientd, ktefi pracuji v hluéném prostfedi. Nepfimefenou obavu ze
zdravotniho stavu charakterizuje nozofobni postoj. V takovém piipad¢ se klient dozaduje
opakovanych vySetfeni iu vice Iékait specialisti z pfesvédCeni o vaznosti svého
onemocnéni. Hypochondricky postoj k nemoci vede k piesvédceni o vazné télesné nemoci,
I kdyz ptiznaky jsou leh¢iho razu. Klient proziva své zdravotni potize velmi zaujaté,
nebojuje s nimi. Pokud klient vnima pfijemné stranky nemoci ve smyslu, Ze si odpocine
anebo Ze bude moci pracovat na zahradce, jedna se o postoj nozofilni. Rodinni ptislusnici,
pratelé, se mu mohou vice vénovat a peCovat o né¢j. Vystupniovany nozofilni postoj je
postoj ucelovy. Klient se snazi ziskat vyhody znemoci, kterd ale neodpovidd svou
zavaznosti pozadavkiim klienta. Vyzaduje soucit, zvySeny ohled anebo urcit¢ hodnoty
souvisejici s odchodem do invalidniho dachodu, lazenskou 1é¢bou nebo socialnimi

davkami (17, s. 144 - 153).

2.2.1 Etapy procesu boje s nemoci
Ve fazi, kdy klient fesi sviij zdravotni problém, bylo diagnostikovano né€kolik etap.

Jaro Kiivohlavy ve své knize Psychologie zdravi, uvadi etapy podle Shontze. Prvni etapou
je ,,S0k®, ktery je velmi casty tam, kde je diagnostikovano zavazné onemocnéni anebo
doslo k vaznému urazu, jehoz nasledkem je ohluchnuti. Nastava ustrnuti, zdéSené chovani,
klient s nahle vzniklou sluchovou vadou se odpoutava od reality. Po relativné kratké prvni
dobé& nastava druhd etapa ,,usebrani®, kdy dochéazi k psychickému navratu do skutecnosti.
Charakteristické jsou neuspofadané myslenky, emoce jsou vyrazné negativni a nachazime
obavy, strach, uzkost, pocity bezmoci. Ve tfeti etapé¢ nazvané ,,stazeni se ze hry* klient
védomée odchazi do tustrani, kde si své myslenky snazi uspofadat, méni sviij pohled na
danou situaci a to mu umoznuje hledat dalsi postup. V této fazi je dulezité, abychom
podaly konkrétni informace smétujici k feSeni specifického problému, pokud si tak klient
pieje. Poté nastava ¢tvrtd, posledni etapa, nazyvana ,,program feSeni krize*, kdy si klient
ujasiiuje zpusob realizace ve své situaci. Snahou je udrzeni celkové fyzické a psychické
rovnovahy, zvazovani zdvaznosti onemocnéni, smysluplnost situace a dulezitd se jevi

socialni opora nejblizsich pfibuznych. Klient se sluchovym postizenim by mél byt pravnim
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tadem Ceské republiky socialnim zptisobem zvyhodnén, ale piesto je velmi t&zké pro néj
najit vhodné zaméstnani. U ohluchlych klientl zalezi na tom, jaky typ prace vykonévali
pied ztratou sluchu. Pokud charakter prace nevyzadoval verbalni komunikaci, nemusi byt
jejich  pozice vzaméstnani ohrozena. Pozice neslySicich, jejichz komunikaénim

prostiedkem je znakovy jazyk, je vzhledem k obtizim pifi dorozumivani se slySici

vvvvvv

2.2.2 Zvladani Zivotnich tézkosti
Existuji rtizné zptisoby zvladani zivotnich situaci, ale vzdy se jedna o dynamicky

proces, ve kterém pusobi osobni moznosti, hodnoty a zaméfeni v souvislosti s prostfedim,
které klade na jedince urcité pozadavky a piisobi na ného fadou vlivii. Formou relaxace
zamérné uvolnujeme oblast psychickou i fyzickou. V naSich evropskych pomérech je
roz$iten napfiklad Schultziv autogenni relaxacni trénink. Cviceni ma dlouhodobégjsi
charakter, klient pod vedenim odborného cviditele uvoliiuje jednotlivé svalové partie a je
veden ktomu, aby si pomoci spravného dychani toto uvédomoval. Uvolnénim svali
dochazi ke zmirnéni stresového napéti a psychickému uvolnéni. Cilem meditace je ziskat
odstup a nahled do situace. Klient tak nema moznost myslet na své problémy a uvolni se.
Jiné metody navadi k soustfed’'ovani se na to, co ¢lovéka trapi. Meditace je smérovand na
obtézujici problémy a klient se pii ni soustiedi na t&zkosti, aniz by je hodnotil. Ugelem je
ziskani nadhledu nad problémem. Zamérné vzpominani na piijemné zazitky se nazyva
imaginace. Zahrnuje vzpominky na letni dovolenou, vystup na vrchol §titu pfi horolezecké
tufe nebo vylet na kole s ptateli. V pozadi této metody je zjisténi, Ze se ¢lovék mlze v dané
chvili sousttedit jen na jednu véc ¢i situaci a to jak kladnou tak i negativni s pozitivnim
zvladnutim téZkosti. Mezi alternativni metody relaxace patii aromaterapie, pohybova
terapie s tancem a ergoterapie. Pii aromaterapii se snazime nastolit harmonii a rovnovahu
pomoci vini éterickych olejii vonnych rostlin. Expresivni terapeutickou metodou, ktera
redukuje uzkost a stres, je tanec a pohyb. Klient prostfednictvim tance vyjadiuje a odziva
své potlacené emoce, poznava své té€lo, uvédomuje si své pocity. Ergoterapie je samostatny
védni obor, ktery pomoci smysluplného zaméstnavani usiluje o zachovéani a vyuZzivani
schopnosti klienta pro zvladani béznych pracovnich ale i zdjmovych ¢innosti v jakémkoliv
veéku a s jakymkoliv postizenim. Cilem je celkovad pohoda klienta ziskana prostfednictvim
smysluplné ¢innosti. Tvafi v tvar stresové situaci vidi klienti nedostatky a pficiny tézkosti
pfevazné sami v sob¢, ve své osobnosti, a ne v plisobeni vnéjsich okolnosti. Lépe zvladaji

zivotni tézkosti Ti, ktefi maji pro co Zit, maji viru, smysl pro humor. Lidé s niz§im
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sebehodnocenim maji pocity ménécennosti, citi se méné milovani, nechtéji vstupovat do
rozhovoru s druhymi lidmi a diskutovat. Naopak lidé s vysokou mirou sebehodnoceni jsou
zvidavéjsi, odvaznéji se seznamuji s novymi informacemi, vécmi i pohledy na skute¢nost,

prozivaji méné vnitinich konfliktd (6, s. 210 - 223).

Klient strvalym sluchovym defektem jakékoliv tize se vyznacuje specifickym
psychickym prozivanim, kterym se zabyva tzv. defektologicka psychologie. Prekvapujici
je pomérn¢ vysoky stupenn adaptace na vadu, jez se jevi pozorovateli zvenci jako
nesnesitelna a tiziva ztrata nezbytnych funkci organismu. Pravé tato postizeni nejvice
mobilizuji kompenza¢ni mechanismy organismu. Takovy klient by se mé¢l co nejrychle;ji
smifit se skuteCnosti, netrapit se do nekoneCna tim, co zménit nelze a vSechny sily
koncentrovat na to, co zménit lze. Vhodné je takového klienta vést k pozitivnimu
zivotnimu zaméteni, jak byt uziteCny, potiebny a nerezignovat na odpovidajici uplatnéni

v Zivots (14, s. 35 - 32).

2.3 Psychologicky postoj vSeobecné sestry v péci o klienta se sluchovou

vadou

V oboru audiologie pracuje vSeobecna sestra se specializaci v oboru audiologie dle
zakona ¢.96/2004 Sb., kterd poskytuje, organizuje a metodicky fidi oSetfovatelskou péci
vcetné vysoce specializované oSetfovatelské péce, podili se na preventivni, diagnostické,
lécebné a rehabilitacni nebo dispenzarni péci v audiologii. Specializaci ziskd GspeSnym
absolvovanim audiologického kurzu v Nérodnim centru oSetfovatelstvi a nelékatskych
zdravotnickych oborti v Brné. Ve své praxi vSeobecné sestry se zucastni odbornych
seminaii poradanych sluchadlovymi firmami, ziskdva nové informace o protetickych
pomuckach, jejich uzivani a programovani. Provadi vysetfeni, kterd jsou soucasti zjisténi
typu a tize sluchové poruchy nebo vady. Sleduje a hodnoti aktudlni stav klienta se
sluchovou vadou z hlediska objektivnosti vySetieni. Podle charakteru sluchové vady
navrhne lékaf se specializaci v oboru audiologie a foniatrie klientovi vhodny typ sluchadla.
VSeobecna sestra provadi specialni hmotou otisk zvukovodu, ktery je pak pouZit k vyrobé
individudlni usni tvarovky anebo zvukovodového sluchadla. Eviduje a kontroluje servis

a udrzbu audiometrickych pfistroja. (3).

Edukuje klienty v oblasti prevence sluchovych poruch piedevsim s ohledem na vliv
hluku na sluch. Dilezitym faktorem se stava volnoCasova aktivita mladych lidi

vystavenych nadmérnému hluku. Po hlasité expozici se Casto vyskytuje tinitus, ktery je

27



charakteristicky Sirokou skélou usnich Selesti a miize se stat trvalym problémem

s naslednou sluchovou ztratou (10).

Vydej sluchadla ptredstavuje pro sestru pomérné obtiznou a vyc€erpavajici ¢innost,
vzhledem K potizim zpisobenymi zhorSenou komunikaci. Je nutny dostate¢ny Easovy
prostor pro edukaci klienta a jeho blizkych c¢lenti rodiny v pouzivani sluchovych
protetickych pomucek. Sestra pracuje s klientem, ktery piichazi do zdravotnického zatizeni
tesit sviyj specificky problém. Postupné zhorSovani sluchu vede ke zhorSené komunikaci
zejména v hlu¢ném prostiedi, v televizi nerozumi vSem dialogim podbarvenym hudbou,
prestava slySet zpév ptakl, Sum desté¢ az nastavaji problémy v komunikaci pii bézném
rozhovoru. VSechny potize mohou vést ke vzniku urcité nedltklivosti a nervozity pfi
jednani, kterych si je Sestra védoma a snazi se jim vhodnym verbalnim i neverbalnim
ptistupem piedchazet. Klient se sluchovou vadou ma nérok na urcity finan¢ni limit od
zdravotni pojiStovny. Zahrnuje potfebna audiologickd a vySetfeni nutnd k vybéru,
nastaveni sluchadla a pfispévek na jedno konkrétni sluchadlo k monouralni korekci. Pokud
klient zada kvalitnéj$i, modernéjsi sluchadlo s pfislusenstvim, musi respektovat rtzné
velky doplatek. Klienti ¢asto potiebuji protetickou pomticku pro vykon svého povolani.
Ucitelé, pravnici, herci, se Casto rozhodnou uhradit celou c¢astkou i druhé sluchadlo.
Binaurélni korekce je daleko pfirozenéjsi, smérové slySeni je pro tyto klienty nutnosti. Po
pridéleni sluchadla se stava jeho majetkem. Podle soucasnych pravidel Zdravotniho fadu
muze zdravotni poStovna prispét na dal$i nové jedno sluchadlo po péti letech. Sestra bere
na zfetel vSechny tyto ndleZitosti a svym osobnim pfistupem, ktery charakterizuje
vyrovnanost, schopnost vciténi, opravdovost a osobni zralost se snazi navazat kontakt,
ziskat ditvéru klienta k udrZeni pfijemné a ucelné komunikace. Klient ¢asto fesi sloZité
problémy — sluchadlo a jeho provoz muiZe znamenat velkou finanéni zatéz pro celou
rodinu, stresory v zaméstnani a nékdy i v rodiné vedou k prodlouzeni adaptace na poslech
se sluchadlem. Potfebné upravy v nastaveni sluchadla provadi sestra tak, aby poslech feci
byl co nejpiijemnéjsi a okolni hluk co neyméné rusivy. Prosté naslouchéni klienta bez
slozitych interpretaci nebo podavani rad je nékdy nejucinnéjsi. Klient nékdy piimo zada
radu, co ma délat. Vhodné je vyslovné neodmitat, ale ani piimo neodpovidat. Klienta
vedeme k tomu, aby vyjadfil svlij nazor na véc a zaujal své vlastni stanovisko a tim si

nakonec odpovi na svou otazku sam (5, s. 148 - 152).

Zejména starsi klienti nejsou schopni sami pojmout obsahlé a technicky narocné

informace tykajici se kompenzacnich pomucek, proto je dilezitd profesionalni komunikace
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s rodinou, ve které se nevyhybame ani nepfijemnym tématim. Dulezité je vSechny
zainteresované osoby trpélivé vyslechnout a uplatiiovat nedirektivni piistup, tak aby byly
vytvofeny vhodné podminky k rozvoji osobnosti handicapované¢ho jedince. Vhodnou
motivaci na profesionalni urovni vedeme klienty k podpofe aktivit s dirazem na
sebeobsluhu, sobéstacnost a zajmovou ¢innost s moznosti vyuzivani specidlnich center pro

nedoslychavé a neslysici spoluobéany (17, s. 216).
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3 INTERAKCE S KLIENTY SE SLUCHOVOU VADOU

Lidé se zdravotnim handicapem se odliSuji zdjmem o feSeni svych zdravotnich
problému. Osobnost klienta souvisi s vnimanou zranitelnosti. Pokud se rozhodne problém
fesit, je dulezitd jeho vira v uzdraveni ¢i vyieSeni problémil. S tim souvisi divéra ve
zdravotnické zafizeni a jeho persondl. Pii spravné verbalni ineverbalni komunikaci
zdravotnik odhaluje mnohé gesta, kterda mohou byt presnéjsi nez slova klienta. Vielost,
zajem, ochota I¢kate a vSeobecné sestry poskytovat dostatek informaci ovliviiuji zdravotni
chovani klienta a jeho odpovédnost za své zdravi. Pomahajici osoba si je védoma ulohy
koordinatora a mediatora, snazi se pochopit jednani a chovani klienta a pfedevs§im motivy,
které k tomuto chovéani a jedndni vedou. Na druhé stran¢ klient by nemé¢l jen pasivné
pfijimat doporucené, ale sam svoji odpovédnosti a aktivni snahou pfi feSeni specifického

problému zlepsit vysledek 1é¢by nebo kompenzace protetickou pomiickou (4, s. 66 - 93).

3.1 Druhy komunikace

V komunikaci informujeme o nasem vztahu k druhému ¢lovéku, o svych pocitech,
oc¢ekavanich, o naSich hodnotach, motivech, cilech, pfanich. Vyjadiujeme se pomoci
mluveného slova nebo psaného projevu, to znamend verbalné nebo informace pfeddvame
neverbalné mimoslovnim sd€lenim téla. Efektivni komunikace ma jasné stanovené cile,
umoziuje pochopeni a feSeni problému klienta spole¢nou aktivitou. Je zalozena na
atmosféte divery a viry klienta ve zdravotnika a jeho informacni zdroje v oblasti dané
problematiky. Sdéleni musi odpovidat systému hodnot klienta, byt relevantni pro jeho
situaci. Jasnost sdéleni vyjadiujeme jednoduchymi pojmy, komunikaci povazujeme za
nikdy nekoncici proces, ktery vyzaduje neustdlé opakovani s vyuzitim vSech

komunika¢nich kanalti (12, s. 35 - 41).

3.1.1 Verbalni komunikace
Vyuziti mluveného slova zavisi na v€ku, vzdélani, spolecenském 1 ekonomickém

postaveni a urcité kulture. Aby byla komunikace produktivni je zapotiebi dodrzet zakladni
kritéria 0¢inné komunikace. Dusledek sluchového postizeni je v rozsahu podnéth
informa¢niho vyznamu, které klient dokéze aktudlné¢ vnimat. Prostorové slySeni byva
porusené z diivodu monourdlni korekce sluchadlem anebo jednostranné poruchy sluchu.
V odborné ordinaci pracujeme S klienty se sluchovou vadou v tichém prostiedi, budova
ordinace ORL, FONIATRIE, SLUCHOVA PROTETIKA s.r.o. Plzeii je postavena na

tichém mist¢ mimo hlavni silnici, v mistnostech nejsou radia, pfistroje nejsou hlucné.
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Vhodnym dotykem upozornime klienta, Ze na n¢j mluvime, upoutame pozornost smérem
k naSemu obli¢eji. Jednoduchost spodiva v pouzivani béznych a srozumitelnych slov.
Hovoiime pomalu a jasné, vyslovujeme zieteln¢ a piesn€, abychom vyjadfili vyznam toho,
co chceme sdélit se zfetelem na urCitou specifickou situaci. Nas oblicej by mél byt stale
osvétlen, aby klient vidél na usta. Vime-li predem, ze klient mé postizené nebo korigované
sluchadlem jen jedno ucho, vyuzivame zdravého nebo kompenzovaného sluchového
organu. Informace, které maji mit svlij spravny dopad, musi byt spravné nacasovany.
Dilezita je znalost problematiky, aby sdélené informace byly divéryhodné a byly podany
presvédéivé. Informace poskytujeme podle individualni reakce klienta. Re¢ by méla byt
spravna po strance obsahové a vyznamové s urCitou dynamikou a intonaci fe¢eného.
Klienti sleh¢i vadou sluchu vnimaji intenzitu, barvu hlasu, délku hovoru, piestavky
| pfefikavani. Klademe vzdy jen jednu otazku a ¢ekame na odpovéd’, hovoiime o jedné

véci, aby nedochazelo k zahlceni informacemi (12, s. 59 - 65).

3.1.2 Neverbalni komunikace
Rec téla Casto zprosttedkovava pocity ¢loveéka 1épe nez slova fecnika. Ukazatelem

sebehodnoceni, momentalni nalady je drzeni téla a chlize. Vzptimeny postoj a aktivni krok
napovida, ze se Clovek citi dobfe a naopak Sourava chlize ukazuje na skli¢enost a nemoc.
Vzdalenost (proxemika) informuje o vztahu dvou lidi. Intimni zéna je od 15 do 30 cm,
zahrnuje hapticky dotek, osobni kontakt, ale iduvérné informace. Je zonou objeti.
Pratelska zona od 45 do120 cm je zénou spolecenského posezeni a formalnich rozhovord.
Lze zde pozorovat i detaily mimiky v komunikaci mezi pfateli, manzeli. Socialni zéna
zahrnuje prostor od 150 do 300 cm a jedna se zde o Ufedni, pracovni styk napt. mezi
ucitelem a zdkem, v pracovni sféfe kontroluje nadtizeny podtizeného. Vetejna komunikace
zahrnuje prostor okolo 800 cm a slouzi k vefejnému vystupovani. Postoj (posturika)
vyjadiuje vzajemny vztah mezi té€lesnym a psychickym stavem clovéka. Sestra by pfi
delSim rozhovoru neméla stat nad lezicim nebo sedicim nemocnym, ale méla by se posadit
a komunikovat pfiblizn€ ve stejné vysce o¢i. Vyrazy obli¢eje (mimika), vyjadiuji hru svalt
tvafe a je mozno tak sdélit veliké mnozstvi emocionalnich skutecnosti. Usmévem lIze velmi
rychle navazat kontakt nebo zklidnit nepiijemnou situaci. Vnitini psychické stavy se citlive
odrazeji ve vyrazech obliceje. V ordinaci se neostychame pouzivat pfiméfenou mimiku
a gesta, klienti s poruchou sluchu to ocenuji a 1épe rozumi. Pohled, zrakovy kontakt
zejména z o¢i do oci je Casto prvni formou komunikace jesté diive, nez je vysloveno prvni

slovo. Casto je i fe¢i posledni, kdy? jiz slova chybi. Spatné se navazuje kontakt s klientem,
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ktery se diva ptfes rameno ,,né¢kam* anebo t€ka ofima. Vzajemny kontakt ofima, délka
doby pohledu, mrkaci pohyby, pfijemné a nepiijemné pohledy potvrzuji vzajemnou vuli
udrzovat komunikaci. Pantomimika (gestikulace) je oznacovana jako mluva rukou. Zptisob
podani ruky vypovida o vztahu jednoho k druhému. Ruce v kapsdch nebo za zady
naznacuji nezajem o komunikaci, dlané a paze slozené na hrudniku napovidaji o nejistoté
a vahani. Druh télesného kontaktu, kterym tlumoc¢ime bezprostfedni kontakt s druhym
Clovékem (haptika) je pro ob¢ strany ne vzdy prijemny. Néktefi klienti mohou pocitovat
dotykovou deprivaci. Podani ruky nas informuje, diky receptorim uloZenych v kuzi,

o chladu, teple, chvéni a bolesti (7, S. 53).

3.1.3 Znakovy jazyk
Znakovy jazyk je soucésti neverbdlni komunikace, pro neslySici a tézce sluchové

handicapované klienty je vyznamnou komunikacni slozkou. Od détstvi je spontanné
vyuzivana pantomimika a mimika jako doplnék mluveného projevu. Znakovy jazyk
vyuziva schopnosti zrakové vnimat posunky, které maji vyznam pti sdéleni informaci. Pti
jeho pouzivani se aktivuji stejna feCova centra lokalizovana v levé mozkové hemisféte jako
u zdravych jedincl. Jedna se o specificky vytvofeny systém dorozumivani v minorité
neslysicich. Pro okoli je vSak obtizné znakové feci porozumét, proto je nutnad spoluprace
tlumocnika. Tlumoc¢nik musi ptelozit kazdé slovo, ale my hovotfime smérem ke klientovi.
U lékate je pfednostné oSetfen klient s tlumocnikem, ktery je placen za tlumoceni, ne za
cekani v ¢ekarn€. Tlumocnik funguje jako ndhrada klientovych usi. Znakovy jazyk si
klienti se sluchovou vadou anebo S§iroka vetfejnost maji moznost osvojit na nékterém
z kurzi znakového jazyka potadanych napiiklad Ceskou unii neslysicich. Kurzy jsou ve
form¢ individudlni anebo skupinové a zkuSeni lektoii vyucuji istavbu a gramatiku
znakového jazyka v ¢eském jazyce. Po GspéSném absolvovani zavérecné zkousky, klienti
ziskaji certifikdt o absolvovani vzdélavaciho kurzu, ktery je akreditovany Ministerstvem
Skolstvi jako wvzdélavaci rekvalifikaéni program pro pracovni cCinnost. Sluchové
handicapované déti s téZkou sluchovou vadou se mohou ucit znakovy jazyk od stejné
handicapovanych rodi¢l, ktefi s nimi od zacatku Zivota takto komunikuji. SlySici rodice si
nejdiive musi sami osvojit znakovy jazyk, proto nemohou dité vcas takto stimulovat.
Jednotlivé znaky znakového jazyka byvaji mnohoznacné. Jeden znak Casto znamena celé
podstatné jméno, ptidavné jméno nebo sloveso. Systém ma odliSnou gramatiku, neskloiuje
ani necasuje. Napfiklad sdéleni ,,Zitra upecu babicce povidlovy kolac* je ve znakovém

jazyce mozno vyjadrit takto: ,,Zitra — péct — babicka — povidla - kolac“. Dalsi formou
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komunikace je znakovana tec¢, vyjadiujici pomoci znaki i jednotlivé gramatické kategorie
ptislusného jazykového systému. Nemusi vSak byt dostatecné srozumitelnd pro klienta,

ktery dany jazyk dobie neovlada (16, s. 211 — 249).

Ve zdravotnické praxi si miizeme pomoci v komunikaci se neslySicimi znakovym
jazykem v Ceském jazyce anebo prstovou abecedou. Pomérné zdlouhavy zpusob
vyjadfovani predstavuje prstova abeceda, kdy kazdé pismeno znamend jeden znak.
Zpismen je tieba slozit slovo, ze slov vétu. Vyznamnou roli hraje ineverbalni
komunikace, vyrazy oblieje, gesta rukou. Odezirani je velmi narocné a nepiedstavuje
vyznamnou pomoc. Rovnéz komunikace formou psani na papir nemusi byt pln€ ucinna
z diivodu ztraty sluchu v raném veku, kdy jesté nebyla vytvorena fe¢ a tim dostatecna
slovni zdsoba. Piktogram je graficky znak, ktery znazorfiuje obsah sdéleni obrazové.
Nékteré piktogramy jsou stejné na celém svété, maji stejny vyznam a slouzi ke sdélent

informaci, tam kde se ptedpoklada jazykova anebo smyslova bariéra (16, s. 211 - 249).

3.1.4 Technika aktivniho naslouchani
Vyuzivad empatického a reflektivniho naslouchani, aktivné poslouchdme druhou

osobu, snazime se porozumét tomu, co nadm sd€luje. Klient se mize chovat
neptedvidatelné, zkratkovité. Ma-li moznost volné hovofit o svych problémech a my
dostate¢n¢ prokazujeme stdlou pozornost piikyvnutim hlavy nebo jinym mimickym
vyjadienim, tak Casto sam identifikuje opravdovy a redlny problém, dokaze rozebrat
pficiny a disledky svych potizi. Aktivné davame najevo, Ze vnimame informace, drZzime se
hlavniho tématu a pokouSime se najit odpovédi na otdzky a feSeni problému spolu
s klientem. M¢li bychom rozeznat, zda klient o¢ekavé od nas feSeni svych potizi anebo jde
jen o prosté sd€leni problému a umoznéni nahledu druhé strany. Pokud klient vyfesi sam
specificky problém, pomtize mu to zvysit a ziskat sebejistotu a schopnost zvladat zatézové
situace bez pomoci druhych. Pii setkani se sluchové postizenym klientem v ordinaci lékate
vyjadiime zajem o jeho osobu a pfedmét jeho hovoru a povzbudime jej otevienymi
otazkami: “Reknéte mi o tom vice...., Jak to vidite Vy....... “, Ziskavame tak dilezité
anamnestické tdaje a hledame nové souvislosti v Casovém horizontu. Objasnime dany
problém se vSemi specifiky. Vyjadifujeme porozumeéni, pochopeni pro pocity klienta se
sluchovou vadou a pojmenujeme konkrétn€, co asi citi, coz vede vétSinou k psychické
ulevé a ochoté dale komunikovat. Ovéfime si, zda jeho slova spravné chapeme: ,,Jestli
tomu dobfe rozumim, tak Vy fikate....... “. Zopakujeme dulezit¢ myslenky a opoustime

nepodstatnd témata. Na zavér je vhodné ocenit aktivni ucast pfi jednani a ziskavani
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informaci. Pozitivni vztah je charakterizovan evalvaci v komunikaci pattici k projevu

lidské ucty, zdvoftilému a taktnimu jednani (12, s. 59 - 62).

3.1.5 Kontraproduktivni komunikace
Jde o komunikaci, ktera nevede ke vzijemnému porozuméni a naopak dochézi

Kk manipulaci a jinym pochybenim na irovni emocionalni anebo pojmové. Disledky jsou
spiSe negativni, vyvolavaji pocity tisn¢ a nesoulad ve sdélovani a chépani. K naruSeni
efektivni komunikace mize dochazet timysIné vyuzivanim manipulativnich technik nebo
neimysiné prostym nepochopenim obsahu slov ¢i nespravnou interpretaci pojmu.
V ordinaci lékate muze dojit k vyruSeni dals$i osobou, ale inevhodné prostorové
uspofadani vede ke zvySenému hluku a Sumu a vizudlnimu rozptylovéni. Klient se
sluchovou vadou v tomto prostiedi jen velmi obtizné komunikuje. Na stran¢ klienta mohou
byt piekdzky v podobé fyzického nepohodli, pfidruzené nemoci a negativnich emoci
spojené se zlosti a strachem. Mezi dal$i komunika¢ni bariéry patii piekroucené informace,
které nejcastéji vznikaji prostou nepozornosti poslouchajiciho a jiz premysSlenim nad
odpovédi. Aby nedochazelo ke komunikaénimu zahlceni, je tfeba brat v uvahu aktudlni
psychicky, fyzicky stav, tizi smyslové vady, v€k a vzdélani klienta. Zejména posledné
jmenované je dulezité spravné diagnostikovat a vhodné piedavat informace s ohledem na
smyslové znevyhodnéni, rozdilny vék a dosazeny stupen vzdélani. Nevhodné pfi
rozhovoru s handicapovanym klientem je ventilovat své osobni problémy. Devalvace
vV komunikaci znamena snizeni hodnoty klienta v o€ich jinych lidi nebo jeho vlastnich.
Jestlize se nelze domluvit s téZzce sluchové postizenym klientem, zajistime piitomnost

nékoho z rodiny nebo tlumoc¢nika znakové feci (12, s. 59 - 62).

3.2 Interakce klienta se sluchovou vadou a zdravotnického pracovnika
Interakce mezi zdravotnikem a klientem se sluchovou vadou ovliviiuje navazani
a rozvoj vzdjemnych vztahi, které se promitaji do komunikace. Vztahy by mély byt
zaloZeny na vzajemné duvéte a respektu. Uznavame osobnost klienta se sluchovou vadou
ve vSech jeho oblastech. Zdravotnické povolani patii z hlediska odborné piipravy
a profesionalniho vykonu mezi povolani fyzicky i psychicky ndro¢nd. Osobni rozvoj
zdravotnika by mél sméfovat k osobnosti s klidnym, pfiméfené¢ sebevédomym
vystupovanim, rozvaznou a trpélivou komunikaci s dostatkem odbornych znalosti
k vykonu svého povolani. Diraz je kladen na dodrZzovani efektivni komunikace mezi
spolupracovniky a profesiondlni jednani s klientem jako rovnocennym partnerem. Tim je

vytvofen piiznivy psychosocidlni terén, kde je mozno optimalnim zpisobem fesit
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specifické problémy. Klient se sluchovou vadou ma omezenou moznost rozumét celému
kontextu komunikace, neslysi dobfe akcentaci slov, intonaci hlasu. U t&zké
nedoslychavosti neni sluchova kontrola vlastniho feCového projevu, a proto byva hiie
srozumitelny. Klienti s vrozenou tézkou nedoslychavosti mivaji omezeny aktivni slovnik,
ktery pouzivaji a nemusi pfesn¢ chapat vyznam jednotlivych slov. Problém nastava
iu slov, ktera jsou zvukové podobna, ale vyznamové odlisna. Verbalni komunikace se
stava obtiznou, vyvolava pocity napéti a nejistoty, zda v§e dobfe slyseli (16, s. 211 - 249).
3.2.1 Vztah vSeobecné sestry a klienta se sluchovou vadou

Vzdélani umoziujici odbornou piipravu pro vykon povolani je rGznymi formami
realizovano celozivotné. VSeobecna sestra se specializaci v oboru audiologie by méla mit
pochopeni pro specifickou problematiku a s velikou toleranci a laskavosti byt ochotna je
resit. S klienty se sluchovou vadou stravi pomérmné mnoho ¢asu a ma tak moznost
rozpoznat jejich psychické potiZze. Prvni kontakt nastava v ¢ekarné odborné ordinace. Uz
zde uplatiiuje zasady komunikace s klientem se sluchovym postizenim. Velmi dilezitym
pozadavkem pii osloveni a dalsi komunikaci je nutnost stalého udrzovani ocniho kontaktu.
V ¢ekarné vyzve klienta k nasledovani do mistnosti, kde bude provadét audiologicka
vySetfeni. Tichd a dobie osvétlena mistnost je vhodné pro ziskani anamnestickych udaja.
Hovofi pfirozené, v pomalej$im tempu a &elem ke klientovi. Re¢nik by nikdy nemél mit
v ustech zvykacku, podeptenou bradu anebo si zakryvat usta rukou. Dal§im dilezitym
krokem je vysvétleni postupu provadéného vysetieni. NezvySuje intenzitu hlasu, nebot” to
pusobi direktivné a neusnadni rozuméni feci. Na konci rozhovoru se ujisti, Ze klient v§emu
dobie porozumé¢l. Mame na paméti, ze po nasazeni sluchatek urenych k audiologickému
vySetieni sluchového prahu, jiz klient neni schopen nas slySet a vnimat. Neshoduji-li se
vysledky sluchové zkousky, vySetfeni ladiCkami, tympanometrie a vySetfeni sluchového
prahu v audiokomote, znova v klidu vysvétli jak pii vySetfeni postupovat. Respektuje, ze
klient zopakuje sviij dotaz, ze ndm nerozumi. Setkava se vsak is klienty, ktefi se snazi
umyslné zkreslit vysledky vySetfeni. Agravace znamena zveliCovani jiz vzniklych obtizi
klientem se sluchovou vadou, postoj simulace znamena piedstirani pfiznakt vétSinou ve
snaze vyziskat néjakou vyhodu ze sluchové vady. Setkat se miizeme také s disimulacnim
postojem, ktery je charakteristicky minimalizovanim pfiznaku sluchové vady (14, s. 78
- 128).

Po vysetfeni a zjiSténi anamnestickych udajii ponechame nékolik minut klienta se

sluchovou vadou odpocinout pred dalsi komunikaci s lékafem. V ordinaci odborného
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I¢kare klient ziska informace o své sluchové vadé a o moznostech korekce sluchovou
protetickou pomiickou. Vydej sluchadla je napldnovan s ohledem na naroc¢nost
komunikace a objem informaci nutnych ke zvladnuti adaptace na protetickou pomucku.
Jednoduché zasady komunikace s klientem se sluchovou vadou by mél respektovat
nejenom zdravotnik ve své profesi, ale irodinny piislusnik, ptatelé a ostatni lidé, ktefi
s klientem ptichazeji do styku. Pro oSetfovatelskou praxi je nezbytné, aby sestra vyuzivala
véech komunikaénich dovednosti. Zadné postizeni nemiize zménit jednu zasadni roli a to

roli ¢lovéka (19).

3.3 Komunikaéni zvlastnosti u sluchové handicapovaného klienta

V kazdé spolecnosti jsou urcité¢ tradice a predsudky, ze kterych vychdzi postoj
spole¢nosti k lidem se sluchovou vadou. Psychicka a fyzickd zdatnost zaujima v systému
pfijimanych hodnot nejvy$$si misto. Od pifedSkolniho veéku se podili na vychove
a vzdélavani déti se sluchovym handicapem Specialni matefska Skola v Plzni v Mohylové
ulici. Zékladni vzdélani podle skolniho vzdélavaciho programu ,,Nesly$im, ale rozumim®,
nabizi Zakladni Skola pro sluchové postizené¢ v Mohylové ulici v Plzni. NaSe spole¢nost
usiluje o co nejvetsi integraci sluchové handicapovanych mezi zdravou populaci, aby méli
moznost odpovidajiciho vzdé€lavani, pfipravy na povolani a mohli byt samostatni
a nezavisli. Vysledkem takového snazeni je v Plzni oteviena kavarna Pierot cafe, kterd ma
statut chranéné dilny a zaméstnava klienty se sluchovou vadou. PtibliZzuje hlasity a tichy
svét, slySici lidé pozndvaji nedoslychavé a neslySici a u€i se v piijemném prostiedi
vzajemné komunikaci. Zptistupnéni dilezZitych informaci, které pomahaji v lepsi orientaci
Vv nejriiznéjsich oblastech Zivota, ale i zabavy pomaha Ceska televize svymi pofady, které
jsou vysilany a tlumoceny ve znakovém jazyce a souCasné opatieny titulky. Titulkovani
uzivaji zejména klienti nedoslychavi, ohluchli a uZivatelé kochlearnich implantatii. Cesky
znakovy jazyk oceni klienti prelingvalné neslySici, pro které je tento jazyk stejné dulezity
jako pro slySici Cesky jazyk. Studenti katedry kybernetiky Fakulty aplikovanych véd
Zapadoceské univerzity v Plzni vyvinuli systém, ktery umi automaticky titulkovat
zpravodajské, sportovni i diskusni pofady v Zivém vysilani Ceské televize. Velkd mnozstvi
specifickych informaci pro klienty se sluchovou vadou je mozné ziskat 1 v Casopise Gong.
Ctvrtletné piinasi rozhovory se zajimavymi sluchové handicapovanymi lidmi, informuje
o zivotnim stylu a problémech nedoslychavych a neslySicich v zahrani¢i, sleduje vyvoj
sluchadel, nabidku vyukovych kurzii, spolecenské, kulturni a sportovni akce. V Plzni na

Palackého tiide sidli Plzeiiska unie neslysicich, kterd zajist'uje funkci socialni poradny pro
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neslysici, spolecenské, kulturni a vzdé€lavaci akce nebo tlumoceni. Odborné socialni
poradenstvi pro nedoslychavé klienty, opravy sluchadel, odborné prednasky a reedukacni
pobytové kurzy zajistuje v Plzni v Tomanové ulici Audiohelp (18).
3.3.1 Socializace klienti se sluchovou vadou

Obtize v socialni orientaci jsou dany omezenim v oblasti komunikace. Klient se
sluchovou vadou byva sndze dezorientovan, protoze vSemu nerozumi. Pokud ovladaji
znakovou fe¢, dovedou se snadno dorozumét, ale jen s lidmi, ktefi tento jazyk ovladaji.
Nevyhodou znakového jazyka je jeho preference a tim posileni socidlni izolace v minoritni

skuping postizenych (16, s. 211 - 216).

Zivotni piibéh Ludwiga van Beethovena poukazuje na obtize socialni adaptace
I zmény v sebepojeti pii postupné ztraté sluchu. Stal se piecitlivélym, podrazdénym,
vztahovaénym. Vinu za svij stav pficital 1ékarim. Neustalé zhorSovani sluchové vady
vedlo az k uplné hluchoté a staviim zoufalstvi, které se stiidaly s depresi, afekty a aktivni
tvorbou — komponoval az do své pied¢asné smrti ve 45 letech. Byl neustale s né¢im
nespokojen, postupné se rozchazel se svymi prateli. Jeho osobnost byla negativné

ovlivnéna téméf dvacetiletou zatézi postupného ubyvani sluchu (16, s. 221 - 232).

Klienti s prelingvalnim postizenim mivaji obtize v sebeovladani, které vychazi
Zz komunikaéni a informacni bariéry. Dochédzi k nerovnomérnému vyvoji kognitivnich
schopnosti. I Vv dospélém veéku reaguji dle svych aktudlnich pocith a potifeb na ukor
zvazovani ucelnosti urcitého zptisobu jednani. Jejich emo¢ni ladéni se projevuje i v mimice
a pantomimice. Z hlediska majoritni spole¢nosti jsou tyto projevy posuzovany negativng.
Mnohdy ani nevédi, co po nich druzi chtéji. Hife se socialné orientuji, nerozumi kontinuité

vvvvv

I Vv porozuméni druhych, v pochopeni jejich pocitii, nazord a postoju (16, s. 240 - 249).

Néhradnim zdrojem poznatk by mohlo byt ¢teni. Klient, ktery zvladne formalné
dovednost Cteni, vSak jeSté nema predpoklad chapani jednotlivych slov, slovnich vazeb
1 celkového kontextu tisténé informace. Vzhledem k obtiZim v porozumeéni textu se ¢teni
stava neatraktivnim zdrojem informaci. Protoze klienti neznaji dobie Cesky jazyk, délaji
mnoho chyb  vpisemném  projevu. TO  utvrzuje  majoritni  spolecnost
vV mylném presvédeni, Ze jde zfeymé& o jedince s niZ8i urovni inteligence. Mnoho mladych
klientt se sluchovou vadou vystuduje sttedni Skolu a nasledné uspésné zvlada i studium na

nékteré vysoké Skole. Oblibené je studium pedagogické fakulty, obor specidlni
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pedagogika, télesnd vychova nebo farmaceutickd fakulta a vyjimkou neni ani studium
mladych muzi na technickych oborech. Dulezita je nabidka podpirnych sluzeb pro tyto
studenty zajistujici tlumoc¢nika, FM systém nebo kurzy znakového jazyka v ¢eském jazyce
(15, s. 62 - 76).
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4 OSETROVATELSKE DIAGNOZY U KLIENTA SE
SLUCHOVOU VADOU

e Ve své praxi vSeobecna sestra se specializaci v oboru audiologie chape klienta
nejen somaticky, ale v celé bio - psycho - socialni interakci. Jeho potieby dokaze
identifikovat a pfiméfené uspokojovat za pomoci oSetiovatelské anamnézy a
stanovenim oSetfovatelskych diagnoz, formulovanim oSetfovatelskych cili a
planovanim intervenci u klienta se sluchovou vadou. Mezi nejcastéji uzivané
oSetfovatelské diagnozy fadime. (8, 5.169-260).

e 00078 Neefektivni lécebny rezim — projevujici se neredukujicimi rizikovymi
faktory progrese onemocnéni a jeho nasledkd, souvisejici s deficitem socidlni
podpory, vyraznymi ekonomickymi potiZemi a konfliktem v rozhodovani.

e 00082 Efektivni léCebny rezim — projevujici se sdélenim klienta a ptanim zvladnout
lécbu  sluchové vady a prevenci jeji komplikace, souvisejici s pfidélenim
a uspeésnou adaptaci na protetickou sluchovou pomtcku.

e 00095 PoruSeny spanek — projevujici se nespokojenosti se spankem a kratsi
celkovou délkou spanku oproti délce odpovidajici véku, souvisejici s pfemitanim
a vtiravymi myslenkami pied spankem.

e 000132 Akutni bolest — projevujici se sdélenim nebo oznaenim bolesti
v souvislosti s opakovanym drazdénim zevniho zvukovodu sluchadlem.

e 00051 ZhorSena verbalni komunikace — projevujici se potizemi pifi komunikaci
V hlu¢ném prostiedi, souvisejici se sluchovou vadou.

e 00157 Ochota ke zlepSeni komunikace — projevujici se pfanim zlepsit komunikaci,
vyjadfovat myslenky, pocity, souvisejici s pfidélenim a UspéSnou adaptaci na
protetickou sluchovou pomucku.

e 00120 Situacné sniZzena sebeucta — projevujici se klientem, ktery je oproti diivéjsku
nerozhodny, neprosazuje své ndzory, vyjadiuje bezradnost a neprospesnost,
negativné se hodnoti, souvisejici s funkénim poskozenim sluchového ustroji,
nedostatkem uznani a ztratou zameéstnani.

e (00052 Poskozena socidlni interakce — projevujici se neschopnosti sdilet zazitky
a neuspéSnou socialni interakci, souvisejici s komunikaéni bariérou, zménou

mysleni.

39



00055 Neefektivni plnéni role - projevujici se nejistotou, bezmocnosti, zménou ve
schopnosti se chopit se role znovu, souvisejici s neadekvatni spolecenskou nebo
systémovou podporou a nizkou sebetctou.

00148 Strach — projevujici se zvySenou tenzi, snizenym sebehodnocenim
a impulzivitou, souvisejici se senzorickou poruchou.

00146 Uzkost — projevujici se zaméfenim na sebe sama, nejistotou, obavou,
souvisejici s ohrozenim v postaveni role, v ekonomické situaci, v interakci mezi
partnery.

00053 Socialni izolace — projevujici se zadosti byt sdm anebo v subkultufe,
pocitovanim své rozdilnosti od jinych osob, souvisejici se zménou zdravi a socialni
pohody a s neschopnosti dosahnout spokojenosti v osobnich vztazich.

00093 Unava — projevujici se potiebou vétsi energie k vykonani rutinnich tkold,

nez je obvyklé, souvisejici s tizkosti, stresem a negativni zivotni udalosti
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5 EDUKACE KLIENTA SE SLUCHOVOU VADOU PRI
VYDEJI SLUCHADLA

Edukace je vychova klienta se sluchovou vadou k samostatnéjsi péci o vlastni

protetickou pomucku.

Zaroven dochazi

ke zlepSeni

spoluprace mezi

klientem

a zdravotnickym tymem. Cilem je ziskavani novych poznatki, védomosti, ale i dosazeni

urcité zmény v chovani klienta, pfemény hodnotovych a vztahovych postoji. Klient by si

mél osvojit jak teoretické informace, tak ziskat dovednosti v ¢innostech praktickych.

Edukace je nedilnou soucasti oSetfovatelstvi, jak ukazuje edukacni plan uvedeny nize.

Ukel

S protetickou pomuickou

Edukace klienta se sluchovou vadou, potfeba vysvétlit pfinos sluchadla, naucit manipulaci

Cil

obsluhovat sluchadlo

Klient ziskd dostatek informaci o sluchové vadé a jeji vhodné korekci, bude umét spravné

Pomiicky

Vyukové metody

Letaky, brozury, sluchadlo a jeho pfislusenstvi

Rozhovor, nazorna ukazka se sluchadlem

Druh Casova
Specifické cile Hlavni body planu Hodnoceni
cile dotace
K Klient se sluchovou Vysvétlit vznik 20 min. | Klient pochopi duleZitost zmén
vadou pochopi ptinos komunikacni bariéry k odstranéni komunika¢ni
kompenzacni pomicky- | zplsobené postupnym bariéry.
sluchadla. zhor$ovanim sluchu u
klienta
Klient vyjadii své obavy | Vybidneme k rozhovoruna | 20 min. | Klient je vnitin€ vyrovnan a
z adaptace na sluchadlo. | dané téma, vyjadfeni pociti. odhodléan provést zménu, ktera
A Aktivné naslouchame, bude piinosem v komunikaci
diskutujeme se svymi blizkymi,
V zaméstnani.
Klient sam zvlada Vseobecna sestra provede 20min. | Klient sim dokaze nasadit
nasazeni sluchadla do praktickou ukazku a sluchadlo do zvukovodu,
zvukovodu, jeho opakované zacviceni klienta. zvlada péci a obsluhu pfistroje.
P-M | obsluhu.
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PRAKTICKA CAST

6 KVALITATIVNI VYZKUMNE SETRENI

6.1 Formulace problému

Predmétem bakalarské prace je problematika kvality zivota klientd se sluchovou
vadou. Sluchové postizeni s sebou pfinasi mnoho specifik v samotné komunikaci, ve
zpusobu, moznostech vzdélavani a ziskavani informaci, ale i v celé osobnosti jedince.
Prozivaji mnohem vice zatézovych situaci nez slySici jedinec. Naprosto rutinni aktivity pro
jedince bez postizeni se pro sluchové handicapovaného stavaji zdrojem mnoha

nepiijemnych a stresujicich pocit.

Chtéla bych zjistit, formou kvalitativniho vyzkumného Setieni, jak Klient se
sluchovou vadou vnima sviij handicap v rodinném prostiedi, mezi prateli. Zda ma n&jaké
negativni zkuSenosti ¢i nepfijemné zazitky spojené s komunikaci ve zdravotnickém
zafizeni, zda pocituje rozdil v jednani v zaméstnani, ve Skole, jak proziva svlij volny cas.

Polozila jsem si otazku: ,,Jaka je kvalita zivota klientt se sluchovou vadou?*

6.2 Cil vyzkumu

Zjistit kvalitu zivota klientd se sluchovou vadou. Inspiraci polostrukturovaného rozhovoru
je metodika dotazniku kvality zivota WHOQOL - Bref: oblast fyzicka a prostiedi,
psychicka, socidlni a duchovni. Standardizovany formulat SEIQol pro zjistovani kvality

zivota je doplikovou dotaznikovou metodou.

6.2.1 Dil¢i cile
1) Zjistit, jaké pocity prozivaji klienti se sluchovou vadou.

2) Zjistit, jaka je podpora rodiny, pratel, zaméstnavatele.

3) Zjistit volnocasové a pracovni aktivity klienta se sluchovou vadou.

4) Zpracovat doplikovou dotaznikovou metodu pro zjistovani kvality Zivota

5) Vypracovat navrh standardu pro osetfovatelskou péci o klienta se sluchovou vadou

ve zdravotnickém zafizeni

6.2.2 Vyzkumné otazky
1) Jaké pocity prozivaji klienti se sluchovou vadou?

2) Zjistit jak, komunikuje klient se sluchovou vadou v prostiedi, ve kterém zije a jaka

je souvislost s kompenzaéni pomutckou?
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3) Problematika socialni, vybér zdravotnického pracovisté, moznosti ziskani
informaci a jaka je podpora pratel a rodiny u klienta se sluchovou vadou?
4) Celkova spokojenost klienta se sluchovou vadou se svou kvalitou zivota, jaka je

jejich osobni vira?

6.3 Druh vyzkumu a vybér metodiky

Pro ziskavani informaci do mé bakalaiské prace jsem si vybrala metodu
kvalitativniho vyzkumu. Kvalitativni vyzkum mi umoznuje, abych na dané téma hovofila
s klienty hloubkové a zaroven pozorovala jejich reakce ¢i projevy. Vzhledem k tématu
bakalarské prace a s ohledem na zvolené cile, jsem pro své vyzkumné Setfeni zvolila formu
polostrukturovaného rozhovoru. Objektivni informace cCerpam ze zdravotnické
dokumentace. Tézistém vyzkumného Setfeni je zpracovani informaci subjektivné
poddanych béhem rozhovoru, které jsou doplnény informacemi objektivnimi. Dopliikkovou
metodou je standardizovany dotaznik kvality zivota. Dana osoba je pozadana, aby uvedla
pet Zzivotnich cilti, které ona sama povazuje v dané situaci za nejdulezitéjsi. Jde
o zivotni ukoly a cile, na co ma v zivoté zaméteno v ramci celkového obrazu Zivota, jde

o dlouhodobé snahy, ne o momentalni chténi. Zavérem zakresli kiizek na vizudlni

analogové skale své kvality Zivota.

6.3.1 Metoda
Technikou sbéru dat v kvalitativnim vyzkumu je polostrukturovany rozhovor

uvedeny v pfiloze 7. Inspiraci pro tvorbu otazek mné byla metoda dotazniku kvality Zivota
WHOQOL — Bref . Rozfadila jsem otazky do ¢tyt zakladnich oblasti - fyzické a prostiedsi,
psychické, socialni a duchovni. Kazda oblast obsahuje ¢tyfi az Sest otazek k danému
tématu. Zaveérem rozhovoru osloveni klienti uvedli udaje do standardizovaného dotazniku
kvality zivota dle metody SEIQol — uvedeny v ptiloze 8. Zaméfen je na piiklady Zivotnich
cilt, hodnot, oblast z4jmu ¢i Zivotnich témat. Pét tkoll tvoii dohromady 100%, klienti se
sluchovou vadou je rozdé€lili na uvedenych pét Zivotnich cilu tak, aby celek dal dohromady
sto. Vyhodnoceni kvality zivota se provadi tak, Ze u kazdého Zivotniho cile nasobime jeho
dilezitost mirou spokojenosti. Vysledna hodnota je pak rovna souctu takto zjiSténych
soucinl pro vSech pét fadek. Vysledny soucet se vydéli 100 a vyslednd hodnota se oznaci
jako index kvality Zivota — QL. Miru uspokojeni s danym cilem vyjadiili klienti
v procentech. Zakresleny kiizek na ¢afe vizudlni analogové skdly je ur€itym druhem

teploméru jejich zivotni spokojenosti.

43



Celkem jsem oslovila tfi klienty. Muze a Zenu stfedniho véku a divku ve veéku
mladsi dospélosti. VSichni respondenti byli sezndmeni s tim, ze jejich vypovédi budou
zvetejnény zcela anonymne.

6.3.2 Vybér pripadu

Vybér ptipadu byl zdmérny. Pro problematiku, o kterou se zajimam, bylo dilezité,
abych si vybrala respondenty z fad klient se sluchovou vadou, ktefi navstévuji ordinaci
odborného Iékare - foniatra, pouzivaji rizné kompenzacni pomucky, jsou pracujici,
studujici anebo v dichodovém véku. Kritériem byl vybér muze i Zeny, vékova hranice byla
ohrani¢ena pouze dospé¢losti. Pfipravila jsem informovany souhlas k zalozeni do
zdravotnické dokumentace v ordinaci odborného Iékate a jako ptilohu 6 do mé bakalarské

prace.

6.3.3 Zpusob ziskavani informaci
Informace do odborné prace jsem ziskavala polostrukturovanym rozhovorem,

pricemz jsem pozorovala reakce respondentii pfi jejich vypovédich. Polostrukturovany
rozhovor s vybranymi klienty probihal v kavarné Pierot, kde obsluhuji pouze zaméstnanci
se sluchovou vadou. Zvukovy zaznam jsem provedla na diktafon a po té ptepsala do mé
bakalarské prace, objektivni pocity jsem si zaznamenavala pisemné. VSichni dotazovani
klienti podepsali informovany souhlas, kde zarucuji absolutni anonymitu vSech dat. Kazdé
setkani trvalo rizn¢ dlouhou dobu, pfiblizné ctyficet minut ¢istého rozhovoru, celkova
doba setkani vSak byla n€kolikahodinova. Zavérem vyzkumného Setteni klienti uvedli pét
zivotnich cili do standardizovaného dotazniku dle metodiky SEIQol. Anamnestické tidaje
o kazdém z vybranych klienti se sluchovou vadou jsem ziskala v ordinaci odborné
ambulance — ORL, FONIATRIE, SLUCHOVA PROTETIKA s.r.o. Plzefi pod vedenim
MUDr. Heleny KoZeluhové a MUDr. Stépanky Havlové.

6.3.4 Organizace vyzkumného Setieni
Vyzkumné Setfeni do mé bakalarské prace probihalo od fijna 2014 do ledna 2015.

Jeho soucasti jsou tii polostrukturované rozhovory, kazdy rozdéleny do ctyf oblasti.
Fyzicka a prostfedi, psychicka, socialni a duchovni. Kazda oblast obsahuje Ctyfi az osm
otazek. VSechny dotazované klienty jsem informovala o skutecnosti, Ze pokud jim bude
nékterd z otdzek nepiijemna, nemusi na ni odpovidat. Celé rozhovory jsem zaznamenéavala
na diktafon a nésledné upravovala do pisemné podoby. Otdzky do rozhovoru jsem

formulovala tak, abych si jimi odpovédé€la na vyzkumné otazky.
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Soucasti byly informace identifikacni, pohlavi, v€k, nejvyssi ukoncené vzdélani,
rodinny stav a soucasné piidruzené onemocnéni. Zavérem Klienti doplnili své rozhovory

standardizovanym dotaznikem pro zjiStovani kvality Zivoty.
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6.4 Klientka se sluchovou vadou ¢. 1

6.4.1 Anamnéza
Klientka, se kterou jsem uskute¢nila prvni vyzkumné Setieni pro svou bakaléaiskou

praci, se jmenuje Michaela B., narodila se v roce 1991 v Plzni a v soucasné dobé Zije

stfidave v Plzni a v Praze. Soucasny zdravotni stav hodnoti jako dobry.

Otec klientky se narodil v roce 1965, je zdrav. Matka v roce 1966 a ma prokazanou

alergii na kontrastni latku. Sestra je narozena v roce 1989 a zdrava.

Klientka se narodila z druhého téhotenstvi, kdy matka byla v prvnim mésici
téhotenstvi 1écena pro anginu, ve druhém mésici t¢hotenstvi prodélala zlu¢ovou koliku
a byl ji aplikovan Dolsin. Porod byl v terminu, spontanni, zahlavim s hmotnosti 3450kg
a délkou 52cm. Nebyla kifiSena ani neprodé€lala ikterus. Chodila od 11 mésict, prvni slova
fikala ve 2,5 letech. Na logopedii bylo vysloveno podezieni, ze hiite slysi. V predskolnim
véku opakované navstévovala foniatrickou ambulanci, kde byla stanovena zavére¢na
diagndza — oboustranna, vrozena, tézka percep¢ni porucha sluchu. Vada sluchu je od
détstvi korigovana binauralnimi sluchadly, fe¢i rozumi jen v kombinaci s odeziranim.

V soucasné dobé se pridruzila o¢ni vada, kterd omezuje periferni vidéni.

Klientka navstévovala Zakladni Skolu pro sluchové postizené déti v Mohylové ulici
V Plzni, po té studovala na Stiedni odborné $kole profesora Svejcara. Dale studovala na
Pedagogické fakulté v Plzni na katedfe télesné a sportovni vychovy, kterou nedokondila.
Nyni pracuje na ¢astecny pracovni uvazek jako administrativni pracovnice, pobira ¢astecny

invalidni duchod.

6.4.2 Prepis rozhovoru

Problematika prostiedi

1. Do jaké miry vam sluchova vada ztiZila komunikaci ve vasem okoli

»Ze zacdtku se mi urcité nechtelo mluvit, po kazdy kdyz jsem méla sluchatka, tak jsem spis
poslouchala to okoli, takze jsem nechtéla mluvit a kdyz na mné nekdo mluvil, tak jsem furt
Fikala, nekiic na mé nebo néco takovyho, ze zacatku to bylo takhle. Mné se tedy nechce
mluvit normalné, ale ja myslim, ze mi to néjak neomezovala, mozna jenom ze zacdtku,

‘

jenom kdyz jsem méla ty novy sluchdtka.
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2. Dokazete plnit své pracovni povinnosti?

., Hm, slysim, kdyz na mé nékdo zavola, kdo co rika.*

3. Do jaké miry zavisi kvalita vaseho Zivota na korekci sluchadlem?

,, Nedokazu si t0 vitbec predstavit bez sluchatek, vitbec jako nékdy si rikam super, Ze
kdyz clovek neslysi, kdyz vecer vyndam ty usi — sluchatka, ja tomu rikam usi, tak jako je
to super, ale mé treba hroznée vadi, kdyz na mné nékdo mluvi a ja ty sluchatka nemam.
To je vzdycky jako co? Co Fikas? A zacinam byt neprijemnd a rikam prosim té chvili
pockej, ja si nandam prosté sluchdatka a pak teprve, ale jestli bych si to dokdzala

predstavit? To stoprocentné urcité ne. Ted uz ne.

4. Mate moznost vénovat se svym zalibam?
, Hravala jsem fotbal od malicka, na Viktorce jsem byla od zacatku, pak mi to tam
prestalo bavit, jak tam Ipéli, clovek to déla pro zabavu, rdad a tam uz to bylo takovy

extrémni, tak jsem byla v nizsi lize, neomezilo mné to. *

Psychicka problematika

1. Prozivéte ve svém zivot¢ kladné pocity?
,,Spokojenost urciteé, ja jsem clovek, kterej je strasné pesimistickej, to jako rozhodné,
Jinak jsem jako takhle spokojena, mné to vyhovuje a, jenom ta prace, kdyby byla trochu

¢

Jjina. Kladny pocity tam urcité jsou.

2. Jaké znevyhodnéni vam v zivot¢ sluchova vada pfinasi?

., Urcité vtom, ze ja mam prevodni poruchu sluchu, takze ja slysim, ale nerozumim.
Kdyz na mné nekdo mluvi, tak mné hrozné vadi, kdyz je clovek dal. Kdyz na mné nékdo
mluvi, tak Ipim na tom, aby na mné ten clovék koukal, protoze ja jim koukam na pusu
a snazim se jakoby odezirat. Ta komunikace je nejhorsi, kdyz jsme nékde s néjakou
partou, tak spoustu véci taky nepochytim, takze nejsem takovej ten spolecenskej typ
nebo kterej by se rychle adaptoval ve spolecnosti. Problém je, Ze neni na prvni pohled

u me videt, zZe nedoslycham, relativné mluvim dobre a lidé, kteri to nevi, to neakceptuji.

3. Citite se znevyhodnén/znevyhodnéna sluchovou vadou?

., Znevyhodnéna se necitim. “
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4. Vyskytuji se pocity beznad¢€je, smutku nebo depresivni nalady ve Vasich kazdodennich
¢innostech?

6

., To snad ne, ....

5. Jak dlouho trvala adaptace na prvni kompenza¢ni pomucku — sluchadlo?

»To nevim kolik mi bylo let, okolo Sesti asi ¢tyri az Sest, pamatuji si krdasny pribéh o tom, ze
kdyz jsme prisli domii, meli jsme doma rybicky, tak jsem prisla domu a slysela jsem ten filtr
a to byl pro mé takovej pocatecni sok a ptala jsme se co to je a to jsem sedéla a ptala jsem
se €O to je, co to je a projelo tam auto a to jsem vzdycky reagovala, co to je, co to bylo.
Mam treti sluchadlo, je ted’ nejnovéjsi, ale spoustu veci stejné nerozeznavam, vidycky se
snazim prijit na to co to je, tireba jsem min slysela aut, ale vice jsem slysela to rusno, kolem
ty lidi jak se bavi a takhle. Takovy ty zacatky, prvnich ctrndct dni clovéku z toho boli hlava,
protoze to jsou takovy zvuky, ktery clovek nerozeznd a chce to védét, tak je to 1 stresujici ze

zacatku, ale pak dobry.*

6. Byla splnéna ocekavani vybraného typu sluchadla?

«

., Naprosto. *

Socialni problematika

1. Jak jste spokojen/spokojena s podporou, kterou vam poskytuje rodina, piatelé?

»Podporu od rodiny urcité, to bych nebyla tam, kde jsem, to bych ani nemluvila tak jak
mluvim, mamka ta mé sekyruje jesté porad, neumim treba skloniovat mu a ho a to mé
opravuje jeste ted. Kam jsme $li, vsechno bylo Spatné, tak mé to vidycky rozcilovalo, ale
jako ta podpora je obrovskda. Od pratel, ja nevim, jako jsou prdatelé, kteri 0 tom vi
a tolerujou to a jsou pratelé, ktery o tom vi a netolerujou to a o to je to horsi, protoze jim
hrozne vadi, zZe se zeptam tireba trikrdt co, tak oni se urazi a Feknou uz Ti to nemad cenu
opakovat, tak jsi to neslysela. Ze zacatku to jako nastve, mrzi to a pak si ¢lovék uvedomi, Ze

I3

ty lidi vlastné nepotiebuje. Znamych mam hodné, ale pratel moc ne. *

2. Je pro vas dulezity vybér vaSeho lékate specialisty?

,Jo, hrozné, neodesla bych, ziistala bych u pani doktorky, pro mé je prosté
nejdiilezitéjsi, ze je to clovek, kterej mneé pomohl v nécem, co fakt si clovek lip zvykne
na ty lepsi veci, neslysela jsem, ted’ slySim, pro mé to hrozné znamend, Ze dokazali

prijit na to, co to je a mam v ni velkou ditvéeru. Nikdy bych nepresla nikam jinam.
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| kdybych méla byt v Ostrave tak prosté budu dojizdet. Jako uprimneé, ja jsem se pani
doktorky bala, kdyz jsem byla mala, uprimné, ona byla mila, déelala pro mé cokoliv,
v§echno jenom abych se nebadla, ale vidycky jsem se ji bala, ale postupem casu mné se
prosté libi ten individualni pristup. KdyZz prijdeme tak se zepta tak co, vidycky se mné
snazila pomoc i stiedni skolu, ona mi snad dohodila i ten sportovni gympl jestli si to
dobre pamatuji, ja jsem rekla, Ze né, prosté tedko kdyz jsem ji slysela po telefonu
a rekla jsem ji, ze jsem ukoncila studium na univerzité, tak jsem slysela zklamani, ale

Jjsem prosté rada, ze tam je individualni pristup, takhle to citim.

3. Jaka je role vSeobecné sestry se specializaci v oboru audiologie ?
,,Je pro me dulezita 7 jednoho prostého ditvodu, uz je znam od malicka, vim, Ze jsem to tam
neméla rada, jako mala, protoze jsem tam chodila denné, nez se prislo na to, Ze v té dobé

Jjsem byla asi druhy clovek v republice, ktery ma takovou poruchu, jako mam ja.

4. Kde jste ziskal/ziskala informace o moznostech korekce sluchové vady?

»VZdycky na doporuceni pani doktorky, jenom jsem se pak podivala, jak to vypada, ja tomu
hlavné nerozumim, jenom mi vekli, Ze ty sluchatka jsou vyborny v tom, Ze budu jesté lépe
rozumet, tak jsem si rikala, to by mé zajimalo, co miize byt jeste lepsi, nez jsem méla tamty

a vidycky mé to mile prekvapilo.

5. Kde mate moznost ziskat informace o kompenzacnich pomtickach?

, Kdyz jsem byla mensi, tak jsem méla tu indukcni smycku kwviili lepsi televizi nebo
néjakou MP3, t0 jsem diitv jako pouzivala, ale ted uz nepouzivam nic. Mam vibracni
budik, protoze neslysim normalni, to vzbudi i mrtvyho, to jo, to byly soky. Potom vim,
Ze tady v té Tomanovce néeco je, ja jsem se byla ptdat na ten prispévek na tu mobilitu, tak
pravé tam kdyz jsem to vidéla, co tam vSechno maj a vidéla jsem tam ten budik, Fikala

I3

Jjsem super.

6. Jsou pro Vas vybrand sluchadla cenové piistupna?

., Za podpory rodiny, jak to Fict, na zdravi se asi ma trosku priplatit. Spousta lidi si
objedna jenom jedno sluchdtko, i kdyz maji mit obé dvé, je to financné narocny, to uz je
zase debata druha kviili pojistovne, Ze prispivaji do 18 na obé sluchadla a od 18 jenom
na jedno, to si myslim, Ze je asi nejvétsi kamen urazu. Jako resilo se to, jestli na to

vitbec mame, nemame, ale i kdybychom na to neméli, ja jsem schopna si na to i pujcit.
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Ja jsem ve sporadané rodiné, kde oba rodice vydelavaji, ale jsou na tom lidé daleko
hur, proto z tohohle ditvodu mé mrzi, Ze ty pojistovny nefungujou, jak by méli. To se mi
moc nelibi. Platime si urcité pojisténi a ta pojistovna by méla védet, ze kazdy lidi maji
naky handicapy, prave proto se to plati a né aby byli pojisteni jen tak. To je takovy, co

¢

mé mrzi, ale clovek pro svy zdravi udéla cokoliv. *

7. Zuclastnil/ zGcastnila jste se prednasky nebo akce poradané Spolkem neslySicich
a nedoslychavych v CR?

¢

., Ne, vitbec nevim, to slysim od Vas prvnée. *

8. Vyuzil/ vyuzila jste sluzeb ¢eského klubu nedoslychavych Help?

¢

,,Ne, neznam.

Duchovni oblast

9. Jaké pocity u vas vyvolava vyraz ,,handicapovany*?

., Nerikam, zZe jsem na to pysna, ale kdyz meé nékdo rekne, zZe jsem handicapovana, tak
se usméju, reknu, ano jsem, ale nikdo neni dokonalej. A kdyz je tak, klobouk dolii.
Neurazi mé to, vadi mné spis nadavky od téch zdravejch lidi v uvozovkach, zZe se jako

“«

navazi, ale tak jsou lidi i zIi.

10. Jak jste celkové spokojen/spokojena s kvalitou svého Zivota?
Ja myslim, Ze jsem spokojend naprosto. Dyt ja jsem ve findle zdravej clovek, jenom prosté

«

nedoslycham.

11. Nakolik vam vase osobni vira dava silu ¢elit t€Zkostem?
,,Ja vérim jenom na osud, né na takovej osud, Ze kdyz clovek nedéla, tak ze by se to
mélo stat, ale c¢lovek at’ udela cokoliv tak verim tomu, Ze to nedéla jen tak, aniz by si to

‘

uvédomil. Ja to nechdavam néjak tak plynout v§echno.

12. Rozumi vam vice lidé s podobnym postizenim nebo zdravé osoby?

,,Ja tedko se jako moc nevidam s lidma, ktery znam od zdakladky, ale kdyz se vidam tak
tam neni problém, jako kdyz si nerozumime, tak vidycky jako vim, Ze ten clovék se
neurazi, je tolerantni, vi sam jaky to je. A kdyz mluvim takhle jako s lidma, ktery slysi

tak nékdo je prosté tolerantni, nekdo neni, kdyz neni tak se prosté zeptam jako v cem je
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problém, jako Ze nerozumim, Ze neslysim, pozadam ho, ze by bylo fajn, kdyz se na me
oto¢i a bude na mé mluvit jako dva normalni lidée. Momentalné vidam spis ty zdravy
nez ty handicapovany. S nékym ze Skoly jsme v kontaktu, je tam jednou za rok besidka,
tak se tam vétsinou tak jako ukdzu, ale tam ndk nefunguje zpétna vazba. Brali si tam
na nas kontakty, jako ze nam budou davat vedet, néjaky vyroci, nebo proste tuto, ale to
nefunguje, coz je docela Skoda, protoze bych tam na ty akce docela rada chodila,
poznam tam spoustu lidi, co jako c¢lovéek nevida, a spousta lidi tady odsud jde na skolu

dal, nejbliz do Prahy, tak to jako jediny.

6.4.3 Shrnuti

Klientka popisuje ve svém prozivani kladné pocity, i kdyz uvadi, ze je svym
zalozenim pesimistka. Objektivné jsem pozorovala jeji optimistické ladéni, bchem
rozhovoru se nekolikrat upfimné zasmala. Sluchové vada ji omezuje pii komunikaci, kdyz
hovoti s lidmi, pomahd si odeziranim, a proto je pro ni velmi dilezity o¢ni kontakt.
Znevyhodnénd se neciti. Pocity beznadéje, smutku neproziva. Sluchadla uZziva od
predskolniho véku, od té doby ji velmi pomahaji v béZné kazdodenni orientaci. V soucasné
dobé¢ po pridéleni nového typu sluchadla ji adaptace na poslech trva ptiblizné ¢trnact dnd.

Naprosto jsou splnéna o¢ekavani od vybrané¢ho druhu sluchadla.

Sluchova vada komunikaci klientky s okolim pfili§ nezatézuje, vice se sluchadly
naslouchd druhym lidem, ale zéaroven slys$i, kdyZ ji nékdo oslovuje. Kvalita Zivota je
zavisla na spravné korekci sluchové vady sluchadly, bez nich si Ziti uz viibec nedovede
predstavit. Je ji pfijemné si protetickou pomiicku vyndat a nechat zvukovod odpocinout.
Pokud ale nékdo z okoli chce s klientkou v této chvili hovofit, upozorni ho, Ze je nutné
pockat, aZ si sluchadlo nasadi do zvukovodu. Jeji zaliby sluchovéa vada neovlivnila, dale

rada sportuje.

Klientka je velmi spokojend s podporou rodiny, ocefiuje zejména trpélivost
maminky, ktera ji naucila spravné mluvit. Za finan¢ni podpory obou rodict si muze dovolit
binauralni korekci 1V dospélém véku, kdy ptispévek zdravotni pojiStovny je jiZz nizsi
a pouze na monouralni korekci. Vyzdvihuje individuélni ptistup své odborné 1ékarky, ktera
ji 1éc¢i od détskych let. Uvédomuje si komplexni péci a vazi si ji. Stejné dilezita je 1 daveéra

k vSeobecné sestte. Informace o korekci sluchové vady vzdy ziskava u své odborné
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1ékarky, které pln€ davétuje. Informace o jinych kompenzacnich pomuckach ma

minimalni.

Vyraz ,handicapovany* klientka akceptuje, nikdo neni dokonaly. S kvalitou svého

zivota je spokojend, véci kolem sebe nechdva plynout a véfi na osud. Vice si rozumi

s lidmi s podobnym sluchovym postizenim, protoze jsou tolerantn&jsi pfi komunikaci.

O akcich spolku nedoslychavych a neslySicich neslySela a nikdy na zadné jejich akci a jim

podobnym nebyla.

Tabulka 2 - Formular pro zjistovani kvality Zivota metodou SEIQol - klient ¢. 1

Dulezitost daného

tématu v %

Zivotni téma — O¢ vam
Vv Zivoté jde a o€ vam jde

predevsim (nejvice)?

Mira spokojenosti v %

(v kazdé radce od 0-100%b)

40% Rodina, partnersky vztah, 50%
respekt, vazit si druhych, laska
30% Tolerance, pomahat druhym a 5%
respektovat druhé (orientace,
naslouchat a mit nazor)
10% Dusevni pohoda — hledat 10%
problém jen tam, kde je.
5% Sport, kondice, mit dobry pocit 20%
15% Pratelé, staci jeden, dva, 65%

hlavné aby za mé¢ stali

v dobrém i zlém

Zdroj: formulat SEIQol

Zavéretné vyjadieni celkové miry spokojenosti s Zivotem na vizualni analogové Skale tzv.

Hteploméru jeji zivotni spokojenosti“ klientka zakreslila na 65%. Celkova hodnota QL

(index kvality Zivota) je 33,25 %.

52




6.5 Klient se sluchovou vadou ¢. 2

6.5.1 Anamnéza
Druhym klientem, se kterym jsem provadéla vyzkumné Setfeni, je pan Milan S.

Narodil se v roce 1968 a v soucasné dob¢ zije v Plzni. Soucasny zdravotni stav hodnoti

jako velmi dobry.
Otec zije, 70 let, diagnostikovan diabetes mellitus 2. typu, 1 bratr — zdrav.

Klient od narozeni nesly$i na pravé ucho. Vaznéji béhem svého Zivota nebyl
nemocen. Béhem roku 2012 a 2013 dochézelo k potizim se slySenim na levém uchu. Klient
opakované absolvoval otorhinolaryngologickd a foniatrickd vySetfeni vcetné vySetfeni
magnetické rezonance. Tympanometrické vySetfeni potvrdilo hluchotu vpravo. Lécen byl
V hyperbarické komote i1 vazodilatacni infizni 1é€bou. Zavérem byla stanovena diagndza
- kolisava percepcni porucha sluchu vlevo s naslednou korekci sluchadlem. Alkohol pije

ptilezitostné, kurdk — 5 cigaret denné.

V soucasné dob¢ pracuje v mensi plzeiské firm¢, pobira ¢astecny invalidni dichod,

zije s manzelkou a détmi v Plzni.

6.5.2 Prepis rozhovoru

Problematika prostiredi
1. Do jaké miry vam sluchova vada ztiZila komunikaci ve vasem okoli

., Pomérné zasadné jsem musel zménit svoje zvyky, ja jsem chodil rad do restauraci, na
obédy, na vecere, to tedka nefunguje, ty kamaradi uz to ted vi, Ze kdyz se chceme sejit
a popovidat, tak musime jit do uplné klidné restaurace anebo se sejdeme doma, anebo
jdeme nekam prosté ven. Musel jsem zménit tyhle bézny navyky, nékam prosté na pivko,
to nejde, protoze bych tam nerozumél. Tam slysim vSechno, ale ve findle nic. Co se tyka
komunikace s rodinou, tam si myslim, Ze rodina mé v tomhle hodné pomohla, tam jako
nic zasadniho se nedéje, ale zase — kdyz se manzelka treba bavi s détmi, tak ja musim
daleko vice poslouchat, jit treba k nim bliz, podstatu chapu, ale ty niance nevim. Jsou
to veci, které se prekonat daji, ale znamena to néjaké usili, casem se da na to celkem
zvyknout, ale ten komfort uz tam neni. UZ to neni tak bolavy, uz mi to tak netrapi, ale

‘

urcité je tam omezeni.
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2. Dokazete plnit své pracovni povinnosti?
.,V zdasade dobre, musel jsem tedy zmeénit prdaci, nasel jsem si praci v klidnejsim
prostiedi, vzdal jsem se prdace v Praze, komunikace v anglictiné, nyni pracuji v malé

plzenské firme.

3. Do jaké miry zavisi kvalita vaseho zivota na korekci sluchadlem?

,Zit bez sluchadla by bylo velmi obtizny, protoze ja v podstaté bez néj slySim velmi
mizerné, nedovedu si predstavit, jakou prdaci bych vykonaval, to sluchadlo, mé jesté porad
umoznuje néjak fungovat, komunikovat s lidmi, rozumét jim, bavit se s nimi, bez nej by to

bylo obtizny velmi. *

4. Mate moznost vénovat se svym zalibam?

»lak moje zadliby byly, ja chodim hodné cvicit, posilovat, jezdit na kole, rybaril jsem, to uz
tedko moc nerybarim, jezdime proste s détmi na vylety, hodné ctu, takze ja si myslim,
takovy ty osobni zadliby jsem shodou okolnosti mél tak Stastné nastaveny, Ze mé to zdsadné

¢

nijak neomezuje. *

Psychicka problematika

1. Prozivate ve svém zivot¢ kladné pocity?
»Ja jsem tak padesdt na padesat, lehce previada pesimismus, nejsem uplné takovej ten

‘

optimista veécné nadsenej. Realista az takovej lehkej pesimista.

2. Jaké znevyhodnéni vam v zZivoté sluchova vada ptinasi?

Ja jsem nemél 43 let v podstaté se sluchem zadny problém, potom se to slySeni zbortilo
velice rychle. Nikdo v zdasadé mi nebyl schopen rict pricinu. Ja jsem se narodil
s jednostrannou poruchou sluchu, ale to druhé ucho jsem mel 100% zdravy. A protoze jsem
se s tim takhle narodil, tak jsem nepocitoval viitbec zadny handicap a naprosto dokonale
jsem slysel a nikdo to na mé nikdy nepoznal. Jen smérové slyseni byl problém, teoreticky
kdyz jsem nékde poslouchal stereo nebo mono radio, tak mné to bylo jedno. Kdyz na mée
nékdo zavolal, tak jsem vzdycky mél trosku problém s tou orientaci, ale pri bézné
komunikaci v Zivoté to vitbec nevadilo. V podstaté kdyz 43 let to bylo takhle dobre, potom

se mi zacalo to druhé ucho bortit, tak jsem s tim mél ze zacdtku pomérné velkej problém.
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Prave proto, ze uz to bylo jenom jedno ucho. To bylo hodné narocny, zaclo se horsit

i druhé zdravé ucho a psychicky to bylo narocné. *

3. Citite se znevyhodnén/ znevyhodnéna sluchovou vadou?

,,Je to samoziejmeé vsechno o komunikaci a ja jsem znevyhodnén hodné tim, zZe ja jsem
mél léta velmi dobrou praci, manazer na nadndrodni urovni, obchodni reditel, sjezdil
jsem asi 26 zemi, komunikoval jsem v anglictiné. Kdyz se potom tohle stalo, tak mé to
strasne omezilo v praci. Ze zacatku jsem sluchadlo hodné odmital, to znamena, Ze jsem
si ho dal do ucha jen na nezbytné nutnou dobu. Dneska uz jsem si na néj zvykl, uz ho
nosim normalné. Takze mé to omezovalo jeste pred tim, nez jsem sluchadlo dostal.
Meélo to pomeérné velky seSup, relativné behem pul roku se ucho zbortilo. Z pocatku me
nejvice deptalo psychicky to, zZe jsem se musel hodné soustiedit, abych porozumél,
abych spravné odpovédel a ja byl hrozné unavenej. Kdyz jsem vecer usedl doma do
divanu, tak jsem byl uplné vyrizenej, jako kdybych limal skaly. Hodné mé to
vycerpavalo a hodné mné to ubralo i takovyho toho sebevedomi. Donuti Vas to spise se

stranit té diskuze, porad je tam ta nejistota jestli spravne vnimdte ten kontext.

4. Vyskytuji se pocity beznadéje, smutku nebo depresivni nalady ve Vasich kazdodennich
¢innostech?

,, Urcité, samoziejmé jo, ze zacatku to bylo opravdu tak, Ze jsem ty deprese mél. A to

byly takovy stavy, Ze se mi nechtélo ani rano vstavat z postele, Fikal jsem, mné uz to

nebavi, ale néjak jsem se z toho vyskrabal, nevim ani sam jak.

5. Jak dlouho trvala adaptace na prvni kompenzacni pomticku — sluchadlo?

., Mél jsem ze zacatku dva zdsadni problémy, prvni bylo to Ze, je to jako kdyz Vam strci
prst do ucha a mate ho tam celej zastrcenej. Ale to bylo to mensi zlo, to se da jako
prekousnout, horsi bylo, Ze ty zvuky sluchadlo trochu méni, ono je umi zesilit, ale
myslim si, Ze to neni prirozeny zvuk. Ty zvuky Vam to dokadze relativné zreprodukovat
pomeérné verohodné, auto je porad auto, Soupani krokii je Soupani krokii, ale problém
je v tom, Ze tam chybi takové jemné niance. Daleko vétsi problém je ten, Ze to sluchadlo
byt ma néjaké smérovani, tak je to v podstaté porad jenom néjakd proteticka pomiicka,
ktera jenom tupé zesiluje ten zvuk. Takze ve findle Vam to pomiize samoziejmeé, ale

zdroven jsou tam pomerné vyrazné ty ruchy okolo. Hudbu moc neposloucham, protoze
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hudba to neni ono, strasné to zkresluje a je to takovy paskvil, program na televizi je

dobrej, vytahne to z toho tu rec, jenom nesmi byt V okoli rusivy zvuky. *

6. Byla splnéna o¢ekavani vybraného typu sluchadla?

,,Ja Vam na tohle tézko odpovim, protoze jsem sam nevedel co od toho cekat. Ja jsem si
myslel, Ze mné to pomiize slyset, to si myslim, Ze z tohohle pohledu to splneno bylo,
urcité bych bez toho sluchadlo dnes neumél fungovat, urcité to jako pomiicka validni
je. Z hlediska jednoduchy srozumitelnosti reci to sluchadlo funguje, ale z hlediska ty

«

konformity, toho pocitu, ze Vam to jako nahradi uplné to slyseni, to ne.’

Socialni problematika

1. Jak jste spokojen/spokojena s podporou, kterou vam poskytuje rodina, pratelé?

‘

,, Urcité, stoprocentné.

2. Je pro vas dulezity vybér vaSeho Iékate specialisty?
,, Urcité, chodil jsem tady v Plzni na usni kliniku, tam jsem nebyl spokojen s tou péci,
zddlo se mi, Ze to tam jako fldakaly, pres docenta Chroboka z Hradce Kralové jsem se

dostal k pani doktorce Kozeluhové, kde jsem spokojen. **

3. Jaka je role vSeobecné sestry se specializaci v oboru audiologie?
,, Pani doktorka KozZeluhovad tam md ty sestry opravdu super, fakt sikovny holky, nemam
S nimi zZadny problém a myslim si, Ze je to diilezité, Ze se cloveku venuji, nikdy jsem

nemél pocit, Ze by mé néjak odbyly.

4. Kde jste ziskal/ziskala informace o moZnostech korekce sluchové vady?

,Ja jsem to moc nikde neStudoval, v podstaté mné pani doktorka nabidla néjaka
sluchadla, probrali jsme to spolecné v ordinaci, ja jsem chtél, aby bylo co nejmin videt,
aby bylo dobry, aby fungovalo co nejlip, v zasade jsem to predtim nijak nezjistoval,

‘

probrali jsme to, az kdyz na to prisla doba.*

5. Kde mate moznost ziskat informace o kompenza¢nich pomutckach?
., Nevim, nebo takhle jen letmy povédomi mam, nikdy jsem nemél ditvod ani potrebu je

¢

vyhledavat. Ja jako dopredu nechci resit néco, co nemusim. ‘
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6. Jsou pro Vas vybrana sluchadla cenové ptistupna?
., Pro mé jo, ale nevim, jestli jsou uplné pro vsechny. Pravda je, Ze jsem byl zklamanej
trochu baterkami, tam vyrobce tvrdi, Ze vydrzi tyden — ani nahodou, tak tri dny, zase

zdlezi, jak to mate jako nahlas.

7. Zucastnil/ zacastnila jste se prednasky nebo akce porddané Spolkem neslySicich

a nedoslychavych v CR?

, Myslim, zZe ten Help jsem si nasel na internetu, o té druhé viibec nevim, a v zasadeé mi
to prislo jako takovy spolek diichodcu, cekal jsem néjaké uzitecné rady, ze mi to nekam
posune, ale moji situaci to neresi. Co pro mé bylo nejvétsi zklamani z celé téhlete hry,
bylo to, Ze jsme s pani doktorkou resili, ona mé lécila, jak nejlip mohla, ale ve findle to
dopadlo tak, Ze mné dala naslouchadlo, ale mné chybéla jakdkoliv jina podpora, ja
jsem Fikal, ja nemam kam jit ke komukoliv jinému, mné to takhle semlelo, co ted. Ted
jsem si Fikal, tak ja budu muset zménit praci, zmeénit Zivotni hodnoty, plno véci, ted’
jsem nevédeél na koho se obratit, jestli existuje nékdo, kdo by mé jako pomohl, zjistil

I3

jsem, Ze v zdasadé ne. *

8. Vyuzil/ vyuzila jste sluzeb ¢eského klubu nedoslychavych Help?

6
,, Ne.

Duchovni oblast

1. Jaké pocity u vas vyvolava vyraz ,,handicapovany*?

Je to neliby, protoze porad to md z mého pohledu takovej ja nevim, jak bych to rekl
spravne, abych to vyjadril, je to takovy mirné hanlivy, mné se spoji rovnitko takovy min
uzitecny, min produktivni, prosté co Vas jako deklasuje trosinku nékam jinam, vzbuzuje

u mé pocit ménécennosti.*

2. Jak jste celkove spokojen/spokojena s kvalitou svého zivota?

»Dneska uz si myslim, ze celkem dobry. Byly doby, tech prvnich pul roku, ze to bylo hodné
Spatny, Fikal jsem si co dal. Kdybych mél Fict néco pozitivniho, tak jsem nékteré veéci
prehodnotil, ono to zni tak jako banalne, ale Fikal jsem, tak zvolni trosku, nepracuj porad,

venuj se rodiné vic, méj radost z obycejnych véci, oni to jsou takovy fraze, ale ja jsem
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opravdu k tomu dospél, ze dneska uz to trosku umim. Koupili jsme si nového psa, mam
krasného labradora a mé to prosté tési. Dneska se tésim na prochazku se psem, kdyz bylo
treba léto a byl krdsny zdpad slunce, tak jsem vydrzel | ctvrt hodiny na to koukat a to mé
driv nenapadlo, ted’ si prosté sednu a koukam a vikam to je pardada. Prosté je ted u mé

«

trochu vétsi pokora. *

3. Nakolik vam vaSe osobni vira dava silu celit téZkostem?
, VZdycky jsem jako v néco véril, néco musi byt nad nami, rikam, Ze musi fungovat
néjaké principy, verim tomu, ze takové ty zivotni milniky clovek nékde napsany ma. Ja

Jjsem ten stav prosté dnes prijal tak jak je, a veérim, Ze néjaky smysl to asi ma. “

4. Rozumi vam vice lidé s podobnym postizenim nebo zdravé osoby?
,,Co se tyka slySeni tak uplné v pohodé. Ja zZadného partika, ktery by na tom byl

podobné, nemdm, v podstaté jsem cCernd vrdana.

6.5.3 Shrnuti
Klient ¢. 2 sebe popisuje jako realistu. S jednostrannou poruchou sluchu se narodil

a v bézném zivoté ho az na smérové slySeni negativné neovlivnila. V okamziku vzniku
potizi na druhém, zdravém uchu se jeho psychicky stav velmi zhors$il pravé z divodu, ze se
jednalo o jediny zdravy sluchovy orgédn. Cela situace byla velmi vyc€erpavajici zejména
v obdobi, kdy se stale snazil zastdvat vyznamnou pracovni funkci. Z pocatku se objevily
I depresivni stavy. Sluchadlo pomaha jako protetickd pomticka v oblasti slySeni, zdravé
ucho vSak Upln€ nenahradi. Pfi rozhovoru byla u klienta v obli¢eji vidét znatelna obava

Z moznosti zhorSeni sluchové vady.

Sluchova vada velmi ztiZila jeho komunikaci na urovni pracovni i spolecenské.
V roding je komunikace na pfijatelné urovni. Své pracovni povinnosti v sou¢asné dob¢ plni
velmi dobfe, musel se ale vzdat plivodniho zaméstnani a najit si praci v mensi firmé.
Z té&chto diivodl si nedovede piedstavit Zivot bez sluchadla. Své zaliby dale bez omezeni

provozuje, sluchova vada sport, ¢etbu nebo vylety s détmi pfili§ neovlivnila.

S podporou rodiny a pfatel je stoprocentné spokojeny. Je rad, Ze nasel odbornou
1ékatku, kterd se mu vénuje a je s jeji lékarskou péci spokojen. Dulezity je 1 pfistup

vSeobecnych sester v odborné ordinaci, které se mu dostatecné vénuji a vSe v Klidu
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vysvétli. Informace o moZznostech korekce sluchové vady ziskal u své odborné 1ékaiky.
Sluchadla jsou pro n¢ho cenové pristupnd, ale konstatuje, Ze nemusi byt cenové ptijatelna

uplné pro vSechny klienty.

Vyraz ,handicapovany*“ v ném vyvolava pocit ur¢it¢ ménécennosti. V soucasné
dobé¢ je se svou kvalitou zivota spokojeny, pifehodnotil Zebticek Zivotnich hodnot a je rad,
kdyz muze jet s rodinou na vylet anebo se svym psem na prochazku. Sviij zdravotni stav
jiz akceptuje. Informace o Spolku nedoslychavych a neslysicich a jim podobnych ma jen

minimalni a jejich sluzeb nikdy nevyuzil.

Tabulka 3 - Formular pro zjistovani kvality Zivota metodou SEIQol - klient ¢. 2

Diilezitost daného tématu v Zivotni téma — O¢ vam Mira spokojenosti v %
% V Zivoté jde a o€ vam jde (v kazdé iadce od 0-100%0)
predevsim (nejvice)?
25% Rodina a jeji zabezpeceni 60%
25% Rodinné vztahy 100%
20% Vztahy s prateli 90%
20% Kwvalita zivota, zdravi a pohoda 70%
10% Cestovani, poznavani nového 80%

Zdroj: formulaf SEIQol

Zavérené vyjadreni celkové miry spokojenosti s zivotem na vizualni analogové skale tzv.
»teploméru jeji zivotni spokojenosti klient zakreslil na 70 %. Celkova hodnota QL ( index

kvality zivota) je 80 %.
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6.6 Klientka se sluchovou vadou €. 3

6.6.1 Anamnéza
Tteti klientkou pro mé vyzkumné Setfeni byla pani M. C. z CernosSina. Narodila se

pied 63 lety a pracuje ve Skolstvi. Soucasny zdravotni stav hodnoti jako velmi dobry.

Sourozence nema. Matka zemiela na nador piistitnych télisek v 72 letech, otec na

rakovinu plic v 75 letech.

Klientka prodé¢lala bézné détské nemoci a vrozenou luxaci obou ky¢li. Ze dvou
téhotenstvi porodila dva syny — star$i syn se 1é¢i s vysokym krevnim talkem, mladsi syn je
nemocen bipolarni poruchou. Ve 40 letech klientka absolvovala gynekologickou operaci,
v 48 letech totalni endoprotézu levé kycle. Pfed 15 lety diagnostikovan tinnitus bilat,
sttedni nedoslychavost s naslednou korekci pravého ucha sluchadlem. Nekufacka, alkohol

ptilezitostné, kavu denné¢.

V soucasné dob¢ zije v harmonickém manzelstvi s manzelem v rodinném domku

v Cernoging a pracuje na zakladni §kole jako vychovatelka ve $kolni druzing.

6.6.2 Piepis rozhovoru

Problematika prostredi

1. Do jaké miry vam sluchova vada ztizila komunikaci ve vasem okoli?

., Nevidomy clovék ztraci kontakt s vécmi, ale neslysici ztraci kontakt s lidmi. Poprvé

jsem si to uvedomila pred dvema roky. Na silnici u nas pred domem stal kominik
a néco vikal. A ja jsem prosté vithec nevédela, co rikal. Musela jsem Fict, pockejte, ja

jdu za Vami. Ale v tom momenté jsem stila a rikala si co ted. Nevim, co po mé chce,

«

ted’ uz se takovyhle véci vyvarovavam, ‘

2. Dokazete plnit své pracovni povinnosti?

,, Ve Skole to nevi vitbec nikdo.
3. Do jaké miry zavisi kvalita vaseho Zivota na korekci sluchadlem?

., Pravidelné chodime do divadla, tak tam ho vyuzZivam pinée, kdybych ho neméla, tak

bych byla urcité osizena. Protoze bych ja na tu dalku neslysela, obzvlaste takové ty
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muzské hlasy, to mam jako problém. Nevim, jestli je to tim sluchadlem, ale mam urcité

I3

problémy poslouchat muziku. ‘

4. Mate moznost vénovat se svym zalibam?
»lak to mé vithec neomezuje, protoze strasné rada ctu, treti rok nasluhuji po diichodu,

myslim si, Ze mé neomezuje, prace mé uzasné naplnuje.
Psychicka problematika

1. Prozivate ve svém zivot¢ kladné pocity?
,,Jd to mam asi v genech, velice rdada, velice dobre, a velice casto, je to asi vzhledem
| k tomu, zZe jsem jedindcek, tak je to asi to jediny, co mé drzi, a to se dédi, to mam po

svém tatinkovi, ten az jako nékdy byl takovy trosku furiantsky. *

2. Jaké znevyhodnéni vam v zZivoté sluchové vada ptinasi?

,,Ja jsem si to nikdy neuvédomila, az kdyz jsem poprvé prave u pani doktorky viezla do
komory a sestricka mi povida: pipd Vam mobil, a ja iikam, ale jd ho neslysela. Uplné
V osobnim Zivoté mné to nijak nevadi, ted ke stari oba s manzelem mluvime nahlas
a vitbec to neresime. Pracuji ve skolstvi a tam nemam problém. Obcas se stalo, ze
kolegyné prisla a vekla, ja jsem na Tebe mluvila a Ty jsi mi neslysela. A ja ji Fikam ne.
Ty jsi na me vitbec nemluvila. Ty stojis zady, ja nemuzu vedet, kdo za mnou je, takze

I3

S tou jsem si to vyrikala, takze ted’ je to uplné bez problémii.

3. Citite se znevyhodnén/ znevyhodnéna sluchovou vadou?
,,Ne, to vitbec. Nikdo to nevi, ne proto, zZe bych jako nechtéla o tom hovorit, ale nebylo

potieba toto sdélovat.

4. Vyskytuji se pocity beznadgje, smutku nebo depresivni nalady ve Vasich kazdodennich
¢innostech?

«

,, U mé teda ne. "
5. Jak dlouho trvala adaptace na prvni kompenza¢ni pomiicku — sluchadlo?

3 minut???, Ja jsem si spis strasné dlouho zvykala na to, Ze sama sebe citim, kdyz

mluvim, tak pres tu trubici se to chvéje a na to jsem si nemohla zvyknout.
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6. Byla splnéna ocekavani vybraného typu sluchadla?
, Mne to néjak neprislo, nemam s nim proste problém, ani s tim prvnim ani s tim

druhym.

Socialni problematika

1. Jak jste spokojen/spokojena s podporou, kterou vam poskytuje rodina, pratelé?
., Starst syn to mozna tusi, ze mam sluchadlo, ale viibec se o tom nemluvi. Ten mladsi,
kdyz prijel na Vanoce, povidal co to je, ja mu odpovédéla, jestli s tim ma probléem, Ze ja

ne. Vzajemny respekt na obou stranach, ony asi tusi, ze to je neprijemné.

2. Je pro vas dulezity vybér vaSeho lékate specialisty?

,,Stoji to na oboustranné diivere, vybér je diileZity.

3. Jaka je role vSeobecné sestry se specializaci v oboru audiologie?

«

,,Ja s nimi vithec nemam problém. *

4. Kde jste ziskal/ziskala informace o moznostech korekce sluchové vady?

,, U pani doktorky. *

5. Kde mate moznost ziskat informace o kompenzacnich pomiickach?
wla bych za pani doktorkou, mam internet, umim S nim pracovat, vidéla jsem vibracni

zvonek u znamych, maji i specialni mobil.

6. Jsou pro Vas vybrana sluchadla cenové ptistupna?
»Pro mé byla, za to pohodli to stoji za to. | kdyz je dvacet tisic hodné — 10 jsou moje dva
diichody.

7. Zuc&astnil/ zucastnila jste se piednasky nebo akce pofadané Spolkem neslySicich
a nedoslychavych v CR?
,, Ne.

8. Vyuzil/ vyuZila jste sluzeb ceského klubu nedoslychavych Help?
., Ne. Jeste nikdy. Spise bych se nékdy i angazovala, treba jako terénni pracovnice ve

Skole pro nedoslychavé.
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Duchovni oblast

1. Jaké pocity u vas vyvolava vyraz ,.handicapovany*?

«

,,Neurazi mi to, asi ne. "

2. Jak jste celkove spokojen s kvalitou svého zivota?

., Asi jsem.

3. Nakolik vam vaSe osobni vira dava silu ¢elit tézkostem?

., Asi takové to preZiti, pud sebezachovy. “

4. Rozumi vam vice lidé s podobnym postizenim nebo zdravé osoby?

,,Ja to asi néjak moc nerozlisuji, ja jsem se s nékym, kdo vylozené neslysi ani nesetkala.

Spise si vyménujeme s podobnymi klienty takové veselé prihody. *

6.6.3 Shrnuti

Klientka €. 3 proziva kladné pocity ve svém Zivoté velice Casto a velice rada.
Znevyhodnéni zpisobené sluchovou vadou v bézném Zivoté nepocituje, sluchovou vadou
se neciti znevyhodnéna. Pocity smutku, beznadéje nebo deprese nema a na prvni

r~r

kompenzaéni pomticku se adaptovala bez obtizi, v sou¢asné dobé nema s nimi problém.

ZhorSenou komunikaci si klientka uvédomuje a nékterym situacim se snaZi
pfedchazet. Sama ftika: ,,Nevidomy clovék ztraci kontakt s vécmi, ale neslySici ztraci
kontakt s lidmi. “ Ve $kole si své povinnosti plni bez obtizi a o sluchové vadé nikdo nevi.
Na zakladé svého postoje ke sluchové vadé nefesi problém s komunikaci, kdy kolegyné
stoji za zady. Pti hovoru je Zadouci stat ¢elem a divat se do o¢i. Kvalita Zivota je ovlivnéna
spravnou korekci sluchadlem, muze inadale navstévovat divadelni piedstaveni a jiné
spolecenské udalosti. Svym zalibam se vénuje bez omezeni, protoZe rada Cte a pracovni

povinnosti ji také pln€ uspokojuyji.

V rodiné klientky panuje vzajemny respekt a o sluchové vad¢é nehovoii. Vybér
odborného 1ékate je pro ni dileZity a je zalozen na vzajemné duvéte, podobné jako i vztah

k vSeobecné sestie. Informace o moznostech korekce sluchové vady ziskala u své odborné
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I€karky, rovnéz tak i o ostatnich kompenzacnich pomuckach. I kdyz doplatky na sluchadla

Jsou vyssi, rada je za pohodli, ktera ji pfinasi, investuje.

Vyraz ,handicapovany* ji neurazi a s kvalitou svého Zzivota je, jak sama fikd, asi
spokojena. Zivotnim t&Zkostem &eli diky svému pudu sebezachovy. Nerozliduje, zda si 1épe
rozumi s lidmi s podobnymi potizemi anebo zdravymi. Akci pofadanych Spolkem
neslysicich a nedoslychavych se nezucastnila a v budoucnu by se klidné rada angazovala

jako terénni pracovnice tieba ve Skole pro nedoslychavé zaky.

Po celou dobu rozhovoru putsobila klientka ¢. 3 vyrovnanym a optimistickym

dojmem.

Tabulka 4 - Formular pro zjistovani kvality Zivota metodou SEIQol - klient ¢. 3

Diilezitost daného Zivotni téma — O¢ vam Mira spokojenosti v
tématu v % V Zivoté jde a o€ vam jde %
predevsim (nejvice)? (v kazdé radce od 0-
100%b)
20% Prace, pracuji s 6-8 letymi détmi 50%
30% Rodina, narozeni vnucek- 50%

dvojcata, dnes je jim 19 let

10% Mladsi syn, aby spokojené zil, 30%

(je nemocen)

10% Komunikace ve spolecnosti, 50%
jsem zapojena do vetejného

zivota v obci.

30% Rodina, moje manzelstvi, 50%

manzel, dim, pratelé

Zdroj: formulat SEIQol

Zaverecné vyjadieni celkové miry spokojenosti s zivotem na vizudlni analogové Skale
tzv.,teploméru jeji zivotni spokojenosti* klientka zakreslila na 70 %. Celkova hodnota QL

(index kvality zZivota) je 48 %.
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6.7 Analyza a interpretace pripadovych studii
6.7.1 Problematika fyzicka a prostiedi

Tabulka 5 - Zhodnoceni problematiky fyzické a prostredi

Klientka ¢. 1 Klient ¢. 2 Klientka ¢. 3
Mira ztiZeni Se sluchadly Zésadni zména v Uveédomuje si situaci a
komunikace v okoli minimalni zavedenych zvycich snazi se ji predchazet
PInéni pracovnich Ano, slysi, kdyz Ano, ale v jiném Ano, ve Skole to nikdo
povinnosti nekdo zavola klidn&j$im zaméstnani nevi, nema potiebu

sdélovat informace o

sluchové vadé

Zavislost korekce Nedokaze si predstavit | Bez sluchadla by to ZlepSuje jeji kvalitu
sluchové vady a byt bez sluchadel bylo velmi obtizné zivota

kvality Zivota

Zijmy, konicky Neomezilo mé to Zasadné nijak Tak to mé¢ viibec
s ohledem na neomezeny neomezuje

sluchovou vadu

Zdroj: vlastni

Ztizenou komunikaci si vybrani klienti se sluchovou vadou uvédomuji,
minimalizuji ji spravnou a v€asnou korekci sluchadly se sou¢asnym odeziranim. Dulezita
je tolerance a respektovani komunikacnich zasad slySicich pii hovoru s klienty se
sluchovou vadou. Plnit pracovni povinnosti lze, ale s riznym omezenim, které je dano
urovni komunikacénich schopnosti. Komplikovana je komunikace v cizim jazyce, v ruSném
prostiedi anebo mezi mnoha spolupracovniky. Sluchadla vyrazné zlepsuji kvalitu Zivota
klientd se sluchovou vadou, mohou i nadale sportovat, navstévovat divadelni predstaveni,

cestovat.
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6.7.2 Psychicka problematika

Tabulka 6 - Zhodnoceni psychické problematiky

Klientka ¢. 1 Klient ¢. 2 Klientka ¢. 3
Prozivani kladnych Kladné pocity ano Kladné pocity z 50 Pouze kladné pocity
pociti procent

Druh znevyhodnéni
v zivoté s ohledem na

sluchovou vadu

Komunikac¢ni potize

se slySicimi

Komunikaéni potize v
zaméstnani, zména

pracovni pozice

Céste¢ne komunikacni
potize na vetejnosti,

v divadle

Pocit znevyhodnéni

Znevyhodnéna se

Znevyhodnén, snizeni

Ne, to viibec

s ohledem na neciti sebevédomi
sluchovou vadu
Pocity beznadéje To snad ne Urcite, zejména pii U me¢ teda ne

Vv kaZzdodennich

¢innostech

zhorSeni sluchu na

jediném zdravém uchu

Doba trvani Prvnich 14 dni Postupna adaptace Delsi adaptace na

adaptace na a potom dobry v fadech mésict subjektivni pocity
sluchadlo vlastniho slySeni
Naplnéni ocekavani Naprosto Srozumitelnost ano, | Nemam s tim problém

funkce sluchadla komfort ne.

Zdroj: vlastni

Prozivani kladnych pocitl u klientl se sluchovou vadou je déno souvislostmi
mezi tizi sluchové vady, moznosti seberealizace a osobnosti charakteristikou. Klientka ¢. 1
s t&zkou vrozenou sluchovou vadou uvadi predeviim kladné pocity. Caste¢ny pesimismus
je v souvislosti s nemoznosti pracovat pii ¢asteéném invalidnim dichodu na plny pracovni
uvazek. V dobé studia na vysoké Skole prozivala negativni pocity z diivodu zazivani
komunikac¢niho netspéchu, ktery vedl k socidlni izolaci. Klient €. 2 se stfedné téZkou
sluchovou vadou proziva kladné pocity v soucasné dobé jiz Castéji, adaptoval se na
soucasnou zménu svého zdravotniho stavu a uvédomil si své Zivotni hodnoty. Zaporné
pocity jsou v souvislosti se zménou zaméstnani a obav z moznosti zhorSeni sluchové vady.
Klientka ¢. 3, u které doslo k postupné ztrat¢ sluchu a vzniku stfedni nedoslychavosti,
proziva predevSim kladné pocity. Moznost pracovat ve Skolstvi ma stale, nedoSlo
k Zadnému vyraznému omezeni v kazdodennich c¢innostech. Jednoznaéné se vSichni
dotazovani klienti shodli na rizny stupeil znevyhodnéni v oblasti komunikace mezi prateli,

Vv roding, v zaméstnani, ale i ve spoleCenském zivoté. S ohledem na sluchovou vadu se ani
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jeden klient ve svém Zivotd neciti znevyhodnén, pocity beznad&je neproZivaji. Casovy
horizont adaptace na protetickou pomicku je od nc¢kolika minut az po né€kolik mésici.
Ocekavané funkce sluchadla v podob¢ lepsi srozumitelnosti jsou naplnény. Komfortnost
materidlu, jemné&jsi rozliSovani zvukl anebo del$i zivotnost baterii by ocenili vSichni tfi

klienti. Protetickd pomucka nové ucho nenahradi.
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6.7.3 Socialni problematika

Tabulka 7- Zhodnoceni socidlni problematiky

Klientka ¢. 1

Klient ¢. 2

Klientka ¢. 3

Podpora rodiny, pratel

Podpora od rodiny urcité
ano, od nekterych pratel

ano

Ur¢ité, stoprocentné

Vzijemny respekt na

obou stranach

Vybér lékare specialisty

Jo, hrozné, je tam

individualni ptistup

Urcite, jsem spokojen

Vybér je dulezity,
stoji na oboustranné

duvére

Role vieobecné sestry se

Ptistup je pro mé¢

Myslim si, Ze je to

Ja s nimi vibec

specializaci v audiologii dulezity dulezity nemam problém
Informace o korekci U odborné Iékarky U odborné Iékaiky U odborné 1ékaiky
sluchové vady

Informace o Odborna l1ékarka, Nevim Sla bych za pani
kompenzacnich audiohelp doktorkou
pomickach

Cenova pristupnost Za podpory rodiny Pro me¢ ano, ale Pro mé byla, za to
sluchadel nevim , jestli jsou pohodli to stoji

uplné pro vSechny

Akce Spolku neslysicich a

Ne, vubec to nevim

Nasel jsem si na

Ne

nedoslychavych internetu informace,
ale moji situaci to
nefesilo
Klub nedoslychavych Ne, neznam Ne Ne, jesté nikdy

Help

Zdroj: vlastni

Ve vyzkumném Setfeni vSichni klienti se sluchovou vadou potvrdili dileZitost

podpory rodiny a pratel, vzdjemny respekt a uctu. Pro vSechny je dilezity vybér odborného

Iékate a oboustrannd diveéra. Neméné diilezity je 1 empaticky postoj vSeobecné sestry se

specializaci v oboru audiologie. Informace o kompenza¢nich pomuckach a moznostech

korekce sluchové vady ziskavaji u odborného lékare. Cenova dostupnost je dana moznosti

realizace v pracovnim zivoté anebo i finan¢ni podpory v rodiné. Klientka ¢. 1 konstatovala

finan¢ni znevyhodnéni v dospélosti. Do 18 let v€ku méla moznost ziskat vyssi prispévek
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od zdravotni pojistovny na binauralni korekci sluchové vady. Tato korekce ji umoznila
Iépe se orientovat v prostoru, ucila se snadnéji vyslovovat, artikulovat a rozumeét
sluchové vady jiz nizsi prispeévek od zdravotni pojistovny a pouze na monouralni korekci.
Pokud je dité zvyklé na binauralni korekci, pokracuje v ni i v dospélém véku i za cenu, ze
plati doplatek na jedno sluchadlo a druhé hradi v plné vysi. Klientka ¢. 1 uvedla
v rozhovoru, ze by byla ochotna si na protetickou pomtcku pajcit finance. Divodem je
nutnost binauralni korekce s ohledem na rozuméni feci a moznosti vykonavat své pracovni
zatazeni. V jejim pfipadé pomohli finanéné rodic¢e. Klient ¢. 2 poukazuje, ze cenova
ptistupnost sluchadel nemusi byt Gplné pro vSechny jedince ptijatelna. Klientka ¢. 3 si je
védoma cenové narocnosti sluchadla, které ale zvySuje jeji kvalitu Zivota za kterou je
ochotna zaplatit. VSichni dotazovani klienti maji minimalni anebo zadné informace

o moznostech, kterd nabizeji spolky a kluby pro neslySici a nedoslychavé.
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6.7.4 Duchovni oblast

Tabulka 8 - Zhodnoceni duchovni problematiky

Klientka ¢. 1

Klient ¢. 2

Klientka ¢é. 3

Pocity Neurdzi me to Je to neliby, vzbuzujeu | Neurazi mi to, asi
z vyrazu“handicapovany“ me pocit ménécennosti ne
Spokojenost s kvalitou Ja myslim, ze jsem Dneska uz si myslim, ze Asi jsem

svého zZivota

spokojena naprosto

dobry

Osobni vira

Véfim na osud,

nechavam to plynout

Existuji zivotni milniky,

stav jsem jiz piijal

Asi takové preziti,

pud sebezachovy

Komunikace slySici versus

sluchové postiZeni

Neni problém s lidmi
S podobnym
postizenim, u zdravych

nekdy ano, nékdy ne.

Co se tyka slySeni, uplné

v pohodé

Nerozlisuji to, spise
vyména veselych

ptihod

Zdroj: vlastni

Prozivané pocity z vyrazu , handicapovany* se rizni. Pro n¢koho je to vyraz neliby,

vyvolavajici pocit ménécennosti, druzi prozivaji spise smifenost, vyraz je neurazi. Celkova

spokojenost s kvalitou svého Zivota je u vSech tfech klientti dobra, dilezitym prvkem jsou

vhodné podminky na adaptaci na sluchovou vadu i na korekei sluchadlem. Kazdy z klienta

prozivéa urcity druh osobni viry a Zivotni piekazky v zivoté pfijimaji. Komunikace mezi

podobné sluchové handicapovanymi klientka €. 1 popisuje jako snazsi, Iépe se umi vcitit

do problému a respektuji zasady komunikace. U zdravé slySici populace je nékdy zapotiebi

upozornit na lepsi artikulaci, pohled do o¢i, pomalejsi tempo feci a nezvySovani hlasitosti

fedi.
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DISKUZE

Pro ucely provedeni kvalitativniho vyzkumného Setfeni na téma , Kvalita zivota
klientl se sluchovou vadou* jsem si vybrala tfi klienty. Klientka ¢. 1 je Zena ve véku
mladsi dospélosti, je Cerstvou absolventkou stiedni Skoly a ma vrozenou, oboustrannou,
tézkou nedoslychavost. Klientem ¢. 2 je muz stiedniho véku s jednostrannou vrozenou
poruchou sluchu a ziskanou percepéni poruchou sluchu na uchu druhém ptred dvéma lety.
Vada je definovana jako stiedné tézkd nedoslychavost. Klientka ¢. 3 je Zena ve véku
pozdni dospélosti s postupné ziskanou stiedni nedoslychavosti. Ke zjisténi hlavniho cile
a dil¢ich cili jsem vyuzila metodu polostrukturovaného rozhovoru v kombinaci
s dotaznikovou metodou SEIQol pro zjistovani kvality zivota. Otazky do rozhovoru jsem
rozd¢lila do Ctyt oblasti - fyzické a prostiedi, psychické, socidlni a duchovni. Inspirovala

jsem se dotaznikem kvality zivota WHOQOL — Bref .
Vyzkumna otazka ¢islo 1 — Jaké pocity prozZivaji klienti se sluchovou vadou?

VSichni dotazovani klienti se sluchovou vadou prozivaji jak kladné pocity, tak
I negativni, pesimistické. Klientka ¢. 1, ktera ma vrozenou sluchovou vadu, proziva obcas
negativni pocity v disledku nemoznosti plného uplatnéni na pracovnim trhu a souvisejici
moznosti osamostatnéni se. Pracuje jen na casteCny pracovni tvazek v kombinaci
s Castecnym invalidnim diichodem. S tim souvisi jeji nemoznost samostatného bydleni
a finan¢ni nezéavislost na rodi¢ich. Bez jejich podpory by si sama nedokézala pofidit
binauralni korekci sluchadly, ktera je nezbytna pro jeji pracovni zafazeni i spoleCensky
zivot. Celkové se neciti znevyhodnéna, protoze si uvédomuje, ze nckteti lidé maji daleko
vétsi handicapy. Klient ¢. 2 mé jednostrannou vrozenou hluchotu a pied dvéma lety
Z nezjisténych pficin zacal postupné ztracet sluch i na druhém, dosud zdravém uchu. Tato
situace v kombinaci sjeho vysokym pracovnim nasazenim na duleZité pracovni pozici
vedla k psychickému selhani. Nemoznost spravné rozumét obsahu mluveného slova
V cizim jazyce, zucastiiovat se diskusi, komunikovat se svymi podiizenymi zaméstnanci
a spolupracovniky, vedla k velkému poklesu vlastniho sebevédomi a stranéni se okoli.
Klient se nejdiive ocitl ve fazi Soku, kdy nastalo zdéSené chovani, nasledovaly vyrazné
negativni emoce. Obavy z budoucnosti, zabezpeceni rodiny, uzkost, jak se bude sluchova
vada vyvijet dale. Po té klient védomé odeSel z pivodniho zaméstnani a snazil se uplatnit
v mensi firmé, sluchovou vadu korigoval sluchadlem a snazil se adaptovat na protetickou

pomiucku a jeji vyuZiti v béZném Zivoté. V soucasné dobé proziva kladné pocity, uspotradal
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si svlj vnitini pohled na danou situaci a snazi se v ni vidét pozitiva. Ma ¢as na rodinu,
vylety, cestovani, ma psa, se kterym rad chodi na prochazky, pratele se kterymi v klidu rad
povida, sportuje a hodné ¢te. Tento klient prozil vSechny etapy boje s nemoci, tak jak byly
citovany v teoretické Casti bakalarské prace. Klientka ¢. 3 proziva kladné pocity, které
nejsou ovlivnény sluchovou vadou. Postupné zhorSovani sluchu vedlo ik postupné
adaptaci na tento zdravotni stav. Spravna korekce sluchadlem umoznila dale vykonavat
profesi ve Skolstvi inavstévovat oblibena divadelni piedstaveni. Diive pracovala jako
ucitelka, nyni v diichodovém véku se vénuje mladsim skolakim Vv druziné zakladni Skoly.

Jeji moznost seberealizace nebyla narusena, v rodin€ panuje vzéjemna Ucta a respektovani.

Odpovéd’ na vyzkumnou otazku lze shrnout. Klienti se sluchovou vadou prozivaji
prevazné kladné pocity, které jsou ale zavislé na vzniku a tizi sluchové vady, jeji korekci,
na moznostech seberealizace a na podpote rodiny a pratel. Nejhtiife byla vnimana ziskana
stfedné tézka porucha sluchu u klienta ¢. 2. Vzhledem Kk jiz vrozené jednostranné poruse
sluchu, byla tato zména zdravotniho stavu velmi tézce psychicky vnimana a byla nutna
psychologicka intervence. Celkové se Klienti se sluchovou vadou neciti byt v zivoté

vyrazn¢ znevyhodnény.

Vyzkumna otazka ¢ 2 . - Zjistit jak, komunikuje klient se sluchovou vadou

Vv prostiedi, ve kterém Zije a jaka je souvislost s kompenzaéni pomickou?

Klienti se sluchovou vadou se shodli na problematice komunikace. Klientka €. 1
popisuje Usmévné zacatky rozumeéni feci se sluchadly v détském véku. Postupné chapala
souvislosti s vyukou ve Skolnim véku a vystudovala stfedni Skolu. Na vysoké skole méla
problém s poslechem v prostorech velkych poslucharen. Komunikacni potize pii studiu
vedly u klientky k ukonceni studia. V osobnim Zivoté v rodiné problém s komunikaci
nemd, vzaméstnani sly$i, kdyz na ni n€kdo zavola a ona je poté schopna dobie
komunikovat iza pomoci odezirani. Mezi prateli, kamarady ze Skoly pro sluchové
postizené déti také nema problém, komunikacéni obtiZe jsou jim znamy a respektuji je pii
hovoru. Ojedinéle se vyskytnou potize pii komunikaci se slySicimi, které vyplyvaji
z nedodrzovani komunikacnich zasad s nedoslychavymi. Klientka srozumitelné artikuluje
a na prvni pohled neni poznat, Ze je sluchové handicapovana. Proto je mezi zdravymi nutné
obcas zminit potfebu pomalejSiho tempa feci, spravné artikulace a o¢niho kontaktu. Klient
¢. 2 je v soucasné dob¢ plné adaptovan na svoji sluchovou vadu i sluchadlo. M4 minimalni

problémy s komunikaci z dvodu dobfe a v€asné korigované sluchové vady digitalnim
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sluchadlem. V dob¢ jednostranné poruchy sluchu byl zvykly na nemoznost smérového
slySeni, nerozpoznal stereo anebo mono poslech. Nerozeznal, odkud ptichazi zvuk. Tato
problematika pro n¢ho neni zatézi. Uvédomuje si ale, ze sluchadlo je pouze proteticka
pomiicka, kterda nenahradi funkéni fyziologii sluchového aparatu. Pii poslechu se
sluchadlem mu chybi komfortnost zdravého ucha. Pokud chce dobie komunikovat, musi se
hodné¢ soustiedit. Z tohoto diivodu nelze vykonavat diivejsi povolani, komunikovat v cizim
jazyce a ve velkych prostorech. Klientka ¢. 3 si uvédomuje sviij sluchovy handicap a pti
komunikaci se snazi ptedchazet obtizim. Dodrzuji-li obé& strany zasady spravné
komunikace, nema potize s rozuménim a muze proto vykondvat inadadle svou profesi.
V osobnim zivoté potize nema, manzel nema korigovanou sluchovou vadu, a proto mluvi
oba hlasitéji a pomaleji bez sluchadel. V divadle je sluchadlo pro klientku vybornou

protetickou pomuckou, dobie rozumi mluvenému slovu.

VSichni klienti se shodli, Ze komunikace je zavisla na vzdjemné toleranci, ucte,
spravné artikulaci, tempu feci, obsahové strance, moznosti vidét na usta hovofticiho. Bez
kompenza¢ni pomiicky si klienti nedovedou ptedstavit dobré rozuméni feci. |tak je
komunikace pro klienty vycerpavajici, protoze se musi vice snazit porozumét vSem

souvislostem v textu. Casto se omezuje na sdéleni nejnutnéjsiho.

Vyzkumna otiazka €. 3 - Problematika socialni, vybér zdravotnického pracovisté,
moznosti ziskani informaci a jaka je podpora priatel a rodiny u klienta se sluchovou

vadou?

VSichni tii klienti se shodli na dualezitosti vybéru svého odborného Iékare,
vSeobecné sestry se specializaci v oboru audiologie a zdravotnického zafizeni. Vztah je
zaloZen na oboustranné diivéte, klienti ziskavaji veskeré informace o sluchové vade¢, 1écbeé,
korekci v ordinaci svého odborného 1ékare. Dulezity je individualni piistup, ktery ocenuji
a vazi si nabizenych moZznosti pfi vybéru protetické pomicky — sluchadla. Klientka ¢. 1
popisovala sviij vztah s 1ékatkou od détskych let, spole¢né hovofili nejen o moznostech
korekce sluchové vady, ale i mozZnostech studia anebo pracovnich pfilezitosti. V rozhovoru
se zminila, Ze studijni obor télovychova, ktery studovala, ji velmi zajimal
a rada by v této oblasti pracovala. VSeobecna sestra svym empatickym piistupem
a spolupraci s lékatem odhali i psychické problémy klientl, které je poté mozno feSit
konziliarnim vySetfenim u psychoterapeuta. Klient ¢. 2 uvedl, Ze ztrata sluchu na dfive

zdravém sluchovém ustroji vedla k t&zké psychické a socidlni deprivaci, ktera byla spojena
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postizenim je do jisté miry omezeno a provazeno tadou komplikaci. ,,Ochota zaméstnat
klienta se sluchovym postizenim je ovlivnéna urovni jeho komunikacnich schopnosti.
Vetsinou nezastavaji ridici a vedouci funkce, ale pomocné a nekvalifikované cinnosti, coz
opét vede k socialni a psychické deprivaci.” Na toto poukazuje i Mgr. Pavel Kucera
z Ustavu specialné — pedagogickych studii na Pedagogické fakulté Univerzity Palackého

Olomouci ve své praci zabyvajici se Uskalim Zivota osob se sluchovym postizenim.

Klienti si vazi prace vSeobecné sestry se specializaci v audiologii, jejich obé&tavosti
a trpé€livosti pfi nastavovani jednotlivych poslechovych programl a vysvétlovani obsluhy
sluchadla, spolecné¢ tesi drobné opravy sluchadel. VSichni klienti si také vazi opory
v rodiné¢ a mezi prateli. S touto podporou souvisi i socidlni opora, ktera je poskytovana
formou doporuceni odborného Iékate. Dle stupné sluchové vady mohou klienti pozadat
ptislusny socidlni odbor o prikaz zdravotné a télesné postizeného, piispévek na provoz
motorového vozidla. Shoda klientd byla iv oblasti finan¢ni pftistupnosti sluchadel.
Prispévek od zdravotni pojisStovny je vzhledem k cenové relaci kvalitnich digitalnich
sluchadel nizky. Soucasné je nutné tesit provoz sluchadel, ¢asté vymény baterii, udrzbu
nebo iopravy jemné elektroniky sluchadel. Z uvedeného rozhovoru s klientkou ¢&. 1
vyplyva 1 obtizny vstup do dospélosti spojeny S osamostatiiovdnim. Velka finanéni
naro¢nost protetické pomiticky, casteCny invalidni dichod a nemoznost ziskat plny
pracovni uvazek, vede ke stalé finan¢ni zavislosti na rodi¢ich. VSichni klienti neméli téméet
zadné informace o organizacich, které poskytuji podporu sluchové handicapovanym
jedincim. Spolky pro nedoslychavé a neslySici klienty pofadaji kulturni, sportovni
a spolecenské akce. Zaroven funguji jako socialni a pravni poradny. Klienti zde maji
moznost vyzkouset kompenzaéni pomucky, zic¢astnit se edukacnich sezeni se zaméfenim

na protetickou pomticku.

Vyzkumna otizka €. 4 - Celkova spokojenost klientii se sluchovou vadou se svou

kvalitou Zivota, jaka je jejich osobni vira?

Kvalita Zivota klientd se sluchovou vadou byla béhem vyzkumného Setieni
dotazovana né€kolika zplsoby. Vsichni klienti uvedli, Ze jsou v celku spokojeni. VVzhledem
k tomu, Ze jsem ptedpokladala tento Siroky pojem, pozadovala jsem je$té vyplnéni
kratkého dotaznikového formuldfe pro zjistovani kvality Zivota metodou SEIQol.

Vysledek byl celkem ptekvapujici a myslim i upfesiiujici. Pét zivotnich cilii tvofilo

74



dohromady 100% a klienti méli uréit spokojenost s dosahovanim téchto cili. Nakonec
nakreslili kiizek na ¢afe, ktera je vizualni analogovou Skéalou ptedstavujici ,,teplomér jejich
zivotni spokojenosti“. Vyhodnoceni kvality Zivota v oblasti dosazeni a spokojenosti
Zivotnich cilti u klientky ¢. 1 je stanoveno 33,25%, u klienta ¢. 2 80%, klientka ¢. 3
dosdhla 48%. Na vizualni analogové skdle zivotni spokojenosti byly rozdily mensi.
Klientka ¢. 1 zakreslila kiizek na 65%, klient ¢. 2 na 70%, klientka ¢. 3 na 70%. Po
zhodnoceni vSech odpovédi z provedeného vyzkumného Setfeni je patrno, Ze vrozena tézka
sluchova vada ovlivni kvalitu Zivota pfedevsim v obdobi rané dospélosti. Je velmi obtizné
si zajistit a budovat profesni kariéru, zdroj obzivy a partnera pro spole¢ny zivot. I kdyz
velmi pckné funguje zékladni rodina, klientka ¢. 1 se snazi spolecensky uplatnit
a osamostatnit. Klient ¢. 2 tesil vyrazny problém se sluchovou vadou v obdobi zralého
veku, kdy jiz mél vybudované fungujici rodinné zdzemi a finan¢ni zajiSténi rodiny. Proces
adaptace na nov¢ vzniklou sluchovou vadu v souvislosti s jiz vrozenou jednostrannou
hluchotou byl obtizny. V soucasné dobé jiz hodnoti svoji kvalitu Zivota na vysoké urovni.
Pfehodnotil svilij zivotni postoj a uvédomil si diilezitost priorit spojenych se svou rodinou
a prateli. Klientka ¢. 3 je ve vSech uvedenych Zivotnich cilech spokojena. Vazi si fungujici
rodiny a umi se radovat se svych vnucek, zdravi svych synt, planuje i v dichodovém véku
pracovat. Rada by pomadhala v oblastech ¢innosti s handicapovanymi. Osobni vira vSech

dotazovanych klientd je obdobou osudu, ktery ptijimaji.

Na zaklad€¢ provedeného vyzkumného Setfeni mohu konstatovat, ze srovnani
s vyzkumy zabyvajicimi se kvalitou Zivota klientli se sluchovou vadou, poukazuje na
dulezitost v€asné a dobré korekce sluchové vady sluchadlem. ,, Sluchadla nenahrazuji
normalni sluch, ale kvalitni, dobre serizenda sluchadla pomdahaji v mnoha dennich
situacich, a tim se zvySuje i kvalita Zivota* uvadi ve své vyzkumné praci Miroslava
Hlouskové, Klinika otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku Fakultni nemocnice

Hradec Kralové.

Cil mého vyzkumného Setfeni byl splnén. Osobné mé piekvapila subjektivné
vnimand dobra kvalita Zivota klienti se sluchovou vadou, ktefi 1 pfes svlij sluchovy
handicap Ziji plnohodnotny Zivot. Je dilezité zhodnotit své Zivotni priority a adaptovat se
na svlj zdravotni stav. Osobné si vazim vSech lidi, ktefi bojuji s ur€itym zdravotnim

handicapem a udrzuji svoji kvalitu zivota na subjektivné vnimané vysoké urovni.
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ZAVER

Ve své praci jsem se zabyvala zjisStovanim kvality zivota klienti se sluchovou
vadou Vv souvislosti s uzivanim protetické pomicky — sluchadla pii bézné komunikaci
v rodin€, zaméstnani, ve spolecnosti. Pro kvalitativni vyzkumné Setfeni jsem vybrala tii
klienty rtizného véku, vzdélani a tize sluchové vady. Polostrukturovany rozhovor byl
doplnén dotaznikovou metodou SEIQol pro zjistovani kvality zivota. Na pocatku byl
stanoven jeden hlavni cil vyzkumu a pét dilcich cili. Vyzkumné otazky byly rozlozeny do

Ctyt hlavnich oblasti.

V teoretické Casti jsem popsala zéklady anatomie a fyziologie sluchového Ustroji,
vysetfovaci metody sluchu, klasifikaci a tizi sluchovych vad s néslednou 1é¢bou a korekei.
Dulezité jsou kapitoly zamétené na psychosocialni dusledky sluchové vady a komunikaéni
zvlastnosti klientd se sluchovou vadou. S ohledem na studium oSetfovatelstvi zminuji i role
vSeobecné sestry se specializaci v oboru audiologie ke klientovi, osetfovatelské diagndzy

a edukacni plan pfi vydeji sluchadla.

Podkladem praktické ¢asti bakalarské prace je kvalitativni vyzkumné Setfeni, které
jsem provadéla formou polostrukturovaného rozhovoru se tiemi nedoslychavymi klienty.
Ti popisuji své pocity, prozitky, potieby, ale i zkuSenosti ziskané po dobu trvani svého
handicapu. Timto bych vSem tfem klientim chtéla podc¢kovat za jejich Cas, ktery mému
vyzkumnému $etfeni vénovali. VSichni osloveni klienti se sluchovou vadou ptijali pozvani
k vyzkumnému Setfeni do kavarny Pierot v Plzni, kde zodpovédéli 22 otazek a vyplnili
standardizovanou dotaznikovou metodu SEIQol pro zjistovani kvality Zivota. Kavarna
Pierot byla vybrdna zamérng. Pracuji zde zaméstnanci, ktefi jsou téZce sluchoveé
handicapovani. Ochota personalu, pfistup i prostiedi bylo velmi piijemné. Rozhovory jsem
nahréla na diktafon a po té je pisemné zpracovala do praktické ¢asti bakalarské prace. Celé
vyzkumné Setfeni jsem po té analyzovala v podkapitole Analyza a interpretace

ptipadovych studii. V diskuzi jsem se snaZila zhodnotit jednotlivé vyzkumné otazky.

Z vyzkumného Setfeni zamétené¢ho na kvalitu Zivota klientl se sluchovou vadou
vyplyva dilezitost tohoto tématu. Spokojenost v oblasti Zivotnich potieb a cila klientd je
zavisld na vhodné korekei sluchové vady sluchadlem, na moznosti seberealizace a podpote
rodiny a pratel. Dllezitym tématem je dodrZzovani zasad vhodné komunikace se sluchové
handicapovanymi v béZném Zzivoté. Ve zdravotnickém liZkovém zafizeni jsou nékdy

klienti znevyhodnéni nejen ptidruzenym onemocnénim, operaénim zakrokem, ale i ztratou



sebepéce o protetickou pomicku a tim i1imoznosti komunikace se zdravotnickym
persondlem. Po vyhodnoceni vSech vyzkumnych otazek bylo zifejmé, ze nejvétSim
problémem u klientl se sluchovou vadou je komunikace. Ve zdravotnickém zafizeni pii
hospitalizaci na ltizkové ¢asti je nutné objasnit mnoho oSetfovatelskych vykonil,
vySetfenich a lékatrskych zakrokl. Dulezita je psychicka, edukaéni ¢innost sester a lékaia.
Pokud klient se sluchovou vadou sdm neni schopen z divodu svého zdravotniho stavu
obsluhovat kompenza¢ni pomucku — sluchadlo, je nutna pomoc zdravotnického personalu.
Tento by m¢l znat zakladni informace o sluchové vad¢, protetickych pomuckach a zasady
komunikace se sluchové handicapovanym klientem. Z tohoto diivodu jsem se pokusila
vypracovat navrh standardu pro oSetiovatelskou péc¢i o klienty se sluchadlem ve

zdravotnickém zafizeni, ktery je v pfedkladané bakalaiské praci uveden jako ptiloha €. 9.
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SEZNAM ZKRATEK
dB — decibel

Hz — Hertz

SPL — Sound Pressure level, vztazena referen¢ni logaritmicka hodnota
WHO — World Health Organization, Svétova zdravotnicka organizace
FM systém — bezdratovy systém s vyuzitim radiovych vin

QL — index kvality Zivota

K - kognitivni

A - afektivni

P-M - psychomotoricky

BP — bakalaiska prace
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PRILOHA 1 - VYPOCET ZTRAT SLUCHU DLE
FOWLERA

HTL v dB Frekvence Frekvence Frekvence Frekvence
500Hz 1000Hz 2000Hz 4000Hz

10 0,2 0,3 0,4 0,1

15 0,5 0,9 1,3 0,3

20 1,1 2,1 2,9 0,9

25 1,8 3,6 4,9 1,7

30 2,6 54 7,2 2,7

35 3,7 7,7 9,8 38

40 4,9 10,2 12,9 5,0

45 6,3 13,0 17,3 6,4

50 7,9 15,7 22,4 8,0

55 9,6 19,0 25,7 9,7

60 11,3 21,5 28,0 11,7

65 12,8 23,5 30,2 12,5

70 13,8 25,5 32,2 13,5
75 14,6 27,2 34,0 14,2

80 14,8 28,8 358 14,6

85 14,9 29,8 37,5 14,8

90 15,0 29,9 39,2 14,9

95 15,0 30,0 40,0 15,0

Zdroj: Hahn, Ale$ a kolektiv. Otorinolarygologie a foniatrie v soucasné praxi. Praha : Grada publishing,
2007.




PRILOHA 2 - TONOVY AUDIOGRAM

Sluchové ztrata Normaéini siuch
Hz Hz
250 500 UK 2K 4K 8K 250 500 IK 2K 4K 8K
I; 0: SN
JG \ >V
—J 40 - 40
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0 g a0 4
b = Je LI
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1o 1o
o pravé ucho
% levé ucho

Zdroj: Sluchova postiZeni a jejich statistika. [online]. 2010 [cit. 2014-10-11].



PRILOHA 3 — SLOVNI AUDIOGRAM

% SRT:
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o O
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70 /
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Zdroj:http://www.audionika.cz/stranka/mate-narok-na-prispevek-na-kompenzacni-pomicku



PRILOHA 4 - DRUHY SLUCHADEL

Kanalova, zvukovodova, boltcova a zavésna sluchadla.

- PP

Zdroj: http://www.audionika.cz/stranka/typy-sluchadel-a-jake-sluchadlo-si-vybrat



PRILOHA 5 —- KOCHLEARNI IMPLANTAT

Zdroj: http://lwww.ckid.cz/kochimp.asp



PRILOHA 6 - INFORMOVANY SOUHLAS

INFORMOVANY SOUHLAS

KVALITA ZIVOTA KLIENTU SE SLUCHOVOU VADOU

STUDENT

Jméno: Martina LISKOVA

Katedra oSetfovatelstvi a porodni asistence
Fakulta zdravotnickych studii ZCU
e-mail: stnova@fzs.zcu.cz

VEDOUCI BP

Jméno: Mgr. Lenka Kroupova

Katedra oSetfovatelstvi a porodni asistence
Fakulta zdravotnickych studii ZCU
e-mail: lenkroup@kos.zcu.cz

CIL STUDIE

Cilem studie je vyzkumné Setfeni o kvalité zivota klientt se sluchovou vadou.

S Vasim svolenim bude proveden rozhovor s Vami, ktery bude zaznamenan na diktafon.
Potizeny zaznam nebude sdilen nikym jinym nez studentem a vedoucim bakalatské prace.
Zaznamy budou ihned po kompletaci studie vymazany. Uryvky z rozhovoru mohou byt
pouzity pii prezentaci studie, ale tyto citace budou vzdy anonymni. Vase identita nebude

rozpozndna, bude pouzit pseudonym.

Nemusite odpovidat na zadné specifické otazky, pokud nebudete sdm/sama chtit, a miizete

také kdykoliv odstoupit od rozhovoru nebo studie.

SOUHLAS S VYZKUMEM

souhlasim s ucasti ve vyzkumné studii. Souhlasim se zdznamem rozhovoru na diktafon.
Rozumim, ze mohu kdykoliv od rozhovoru nebo studie odstoupit a Ze citace rozhovoru

budou pouzity anonymné, nebudu ve studii identifikovana.



PRILOHA 7 - OTAZKY K ROZHOVORU

OSOBNI UDAJE

Pohlavi:

Muz Zena

Datum narozeni:

(den, mésic, rok) potiebujete to

celé nebo jen rok?

r 4

Nejvyssi ukoncené vzdélani:
Zakladni

Vyucen/a
Stfedni bez maturity
Stfedni s maturitou

Vysokoskolské

Rodinny stav:

Svobodny

Zenaty/vdana

Ziji v partnerském svazku jako bych byla Zenata/vdana

Ziji oddéleng
Rozvedeny/a
Ovdovély/a

Jaky je Vas soucasny stav?

Vyborny

Velmi dobry

Ani $patny ani dobry

Spatny Velmi $patny

1

2

3

4 5

Jste v soucasné dobé nemocny/a?

Pokud ano, uved’te prosim diagnézu




Problematika prostredi
Do jaké miry Vam sluchova vada ztizila komunikaci ve vaSem okoli?

Dokazete plnit své pracovni povinnosti?
Do jaké miry zavisi kvalita Vaseho zivota na korekci sluchadlem?

Mate moznost vénovat se svym zalibam?

Psychicka problematika

Prozivéte ve svém zivot¢ kladné pocity?
Jaké znevyhodnéni Vam v zivoté sluchova vada ptinasi?
Citite se znevyhodnén sluchovou vadou? — mtize se odpoveédét pouze ano x ne

Vyskytuji se pocity beznadéje, smutku nebo depresivni nalady ve Vasich kazdodennich

¢innostech?

Jak dlouho trvala adaptace na prvni kompenza¢ni pomucku — sluchadlo?
Byla splnéna ocekavani vybraného typu sluchadla?

Socialni problematika

Jak jste spokojen/a s podporou, kterou Vam poskytuje rodina (piatelé)?
Je pro Vas dillezity vyber VaSeho Iékare specialisty?

Jaka je role vSeobecné sestry se specializaci v oboru audiologie?

Kde jste ziskal informace o moZnostech korekce sluchové vady?

Kde mate moznost ziskat informace o kompenzaénich pomickach?
Jsou pro Vis vybrana sluchadla cenové ptistupna?

ZicCastnil jste se prednasky nebo akce potfddané Spolkem neslySicich a nedoslychavych

v CR? (Pierot — istng)

Vyuzil jste sluzeb ¢eského klubu nedoslychavych Help?



Duchovni oblast

Jaké pocity u Vas vyvolava vyraz ,.,handicapovany‘?
Jak jste celkové spokojen s kvalitou svého Zivota?
Nakolik Vam Vase osobni vira dava silu ¢elit tézkostem?

Rozumi Vam vice lidé s podobnym postizenim nebo zdraveé osoby?



PRILOHA 8 - FORMULAR PRO ZJISTOVANI KVALITY
ZIVOTA METODOU SEIQOL
Formular pro zjistovani kvality Zivota metodou SEIQol

Jméno a prijmeni: Dnesni datum: Rok narozeni:
DuleZitost daného Zivotni téma — O¢ vam v Zivoté jde a o¢ Mira spokojenosti v
tématu v % vam jde predevsim (nejvice)? %
(v kazdé radce od 0
—100%)

Soucet procent ve vsech péti fadcich v levém sloupecku musi byt roven %.

Mira spokojenosti se Zivotem:

0%< i 25%..cciiiiiee e, 50%...ccciiiiiiiiiieaene 75%..coiiiiiiiieieeeeenen >100%
je to tak Spatné, jak jen to je mozné, je to tak dobré, jak jen to dobré mulze byt

Celkova hodnota QL:

Celkova mira spokojenosti se Zivotem:



PRILOHA 9 - NAVRH STANDARDU PRO
OSETROVATELSKOU PECI O KLIENTY SE
SLUCHOVOU VADOU VE ZDRAVOTNICKEM ZARIZENI

STANDARDNI OSETROVATELSKY POSTUP PRI PECI O KLIENTA SE
SLUCHADLEM VE ZDRAVOTNICKEM ZARIZENI

Charakteristika standardu

Standardni oSetfovatelsky postup

Oblast péce

Individualizovana péce

Cilova skupina pacienti

Klienti se sluchovou vadou

Misto pouZziti

Ltazkova oddéleni a ambulantni provozy nemocnice

Poskytovatelé péce, pro

nézZ je standard zavazny

Vseobecné sestry, které ziskaly kvalifikaci dle zakona

¢.96/2004 Sb., ve znéni novely zdkona ¢.105/2011 Sb.
Vseobecné sestry specialistky v rozsahu ziskané specializace,

Porodni asistentky, které ziskaly kvalifikaci dle zakona ¢.

96/2004 Sb., ve znéni novely zédkona ¢. 105/2011 Sb.

Porodni asistentky specialistky Vv rozsahu ziskané specializace,
Zdravotnicti asistenti dle zakona ¢. 96/2004 Sb., ve znéni

novely zakona ¢. 105/2011 Sb.

Odpovédnost za realizaci

Vedouci pracovnici na useku oSetfovatelské péce

Platnost standardu od:

1.6.2015

Frekvence kontroly

Komise pro tvorbu standardl pribézné, nejdéle vSak 1 krat

za 3 roky

Revize standardu

provedena dne:




Kontrolu vykona Manazer/ka oSetiovatelstvi (manazer/ka kvality oSetfovatelské

péce, hlavni sestra, vrchni sestra, stani¢ni sestra)

Kontaktni osoba Martina Liskova
Oponenturu provedl/a Mgr. Lenka Kroupova
Schvalil/a

Naméstek  (naméstkyné)

pro oSetiovatelskou péci




Standardni oSetFovatelsky postup
pri péci o klienta se sluchadlem ve zdravotnickém zarizeni

Uvod
Sluch je povazovan za normalni, pokud jsou vSechny hodnoty sluchového prahu na

audiogramu v rozmezi do 20 dB. Pokud je sluchovy prah na nékteré frekvenci vyssi nez 20
dB, jde jiz o nedoslychavost, kterda miize byt jednostranna (monouralni) anebo oboustranna
(binauralni). Sluchova vada, ktera ¢ini klientovi obtize je kompenzovana sluchadlem.
Klienti ve zdravotnickém zafizeni mohou byt nositelé kompenzaéni pomiicky — sluchadla.

Toto jim pomaha pti komunikaci se zdravotnickym personalem.

Indikace

Klient se sluchovou vadou kompenzovanou protetickou pomtckou.

Kontraindikace
Kontraindikace nejsou znamé

Definice standardu
Péce o klienta se sluchadlovou vadou kompenzovanou protetickou pomickou je

zajiStovana formou oSetfovatelského procesu. Zahrnuje zédkladni znalosti o sluchové vadgé,
protetické pomucce, oSetfeni zvukovodu a sluchadla, edukaci klienta a dalSiho
nelékaiského zdravotnického personalu. Zaroven je kladen diraz na spravnou komunikaci

se sluchové handicapovanym klientem.

Cil standardu
Vseobecna sestra umi charakterizovat sluchovou vadu a protetickou pomicku.

Vseobecna sestra umi zachazet se sluchadlem.

Vseobecna sestra respektuje zdsady komunikace se sluchove handicapovanym klientem.

Kritéria struktury

Kompetentni osoby k vykonu
Vseobecné sestry (SZS), Diplomované vSeobecné sestry (Dis), VSeobecné sestry (Bc.,

Mgr.), VSeobecné sestry specialistky v rozsahu ziskané specializace

Pomiicky
Vlh¢ené ubrousky, suché ubrousky, baterie ke sluchadlu, individualni nédvod k pouziti,
letacek o komunikaci se sluchové handicapovanym klientem



Dokumentace
Dekurs klienta, zdravotnicka dokumentace

Prostredi
Pokoj klienta, vySetfovna nebo ostatni vhodné prostory v zdravotnickém zatizeni.

Kritéria procesu

OSetirovatelsky postup
Sestra si pfipravi vSechny potiebné pomucky K péci o sluchadlo.

Sestra identifikuje klienta, dotazem, identifikacnim Stitkem.
Sestra informuje klienta o diilezitosti funk¢éniho sluchadla pti komunikaci.

Sestra zhodnoti funk¢nost sluchadla — funk¢ni baterie, priichodna hadi¢ka v usni tvarovce,
Cisty a pruchodny odvétravaci kanalek, neposkozené sluchadlo.

Sestra pomtize klientovi s nasazenim sluchadla anebo usni tvarovky do zvukovodu.
Sestra pomtize klientovi zapnout sluchadlo a nastavit ptislusny poslechovy program.

Sestra edukuje klienta o vhodnosti kompenzaéni pomucky pii komunikaci s oSetfujicim
personalem.

Sestra zajisti ve spolupraci s rodinou klienta dostatek nahradnich baterii, vysouSecich
tablet, ptipadné opravu sluchadla.

Zaznam do dokumentace

Sestra provede fadny zapis do oSetfovatelské dokumentace, kde uvede datum, Cas a sviij
podpis.

Komplikace
Zanét ve zvukovodu, ktery znemoZzni uZivani protetické pomucky.
Technické zavady, které vedou k nefunk¢nosti protetické pomicky.

Zasady komunikace s klientem se sluchovou vadou

Dodrzovani zasady o¢niho kontaktu.

Hovofit pfimo, pomalu, spravné artikulovat. Klient mé moZnost lepsiho odezirani.
Moznost psani textu na papir.

Nezakryvat si Usta, nezvykat, jist pti komunikaci.

Minimalizovat okolni rusivé zvuky.

Kritéria vysledku

Sestra umi definovat sluchovou vadu a protetickou pomticku.

Sestra zna péci o zaveésné nebo zvukovodové sluchadlo.

Sestra respektuje zasady komunikace se sluchové handicapovanym klientem.
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Zpracovala: Martina Liskova

KONTROLNI KRITERIA K AUDITU - PECE O KLIENTA SE SLUCHADLEM
VE ZDRAVOTNICKEM ZARIZENI

Pracovisté:
Datum
Auditofi:
Metody auditu:

dotaz/otazky pro sestru

dotaz/otazky pro klienta, rodinu

dotaz/otazky na zaméstnavatele

pozorovani klienta, sestry

kvalifikacni poZadavky sestry — v osobnim spise
kontrola pomticek — pohledem, inventar
kontrola prosttedi

kontrola oSetfovatelské/zdravotnické dokumentace — pohledem



Kod Kontrolni kritéria Metoda hodnoceni Ano | Ne
KRITERIA STRUKTURY

S1 Provadi péci kompetentni osoba? Ovétenim

S2 Zna a umi pouzit sestra pomicky | Dotazem, kontrolou pohledem
k péci o sluchadlo?

S3 Umi sestra edukovat klienta o | Pohledem
spravnosti pouziti sluchadla pomucky
ve zdravotnickém prostiedi?

S4 Zaznamena sestra edukacni plan do | Pohledem
dokumentace?

KRITERIA PROCESU

P1 Ptipravila si sestra potiebné pomicky | Pohledem
k péci o sluchadlo\?

P2 Provedla sestra identifikaci klienta? | Pohledem

P3 Informovala  sestra  klienta o | Dotazem
dalezitosti funkcéniho sluchadla pii
komunikaci s o$etf. personalem?

P4 Zhodnotila sestra funk¢nost | Pohledem
sluchadla?

P5 Pomohla sestra s nasazenim | Dotazem, pohledem
sluchadla nebo usni tvarovky do
zvukovodu klienta?

P6 Zajistila sestra nastaveni vhodného | Dotazem
poslechového programu u klienta?

P7 Zajistila  sestra ve  spolupraci | Dotazem, kontrolou dokumentace
s rodinou dostatek nahradnich baterii
ke sluchadlu?

P8 Dokaze sestra vyjmenovat druhy | Dotazem

sluchovych vad a zékladni typy
sluchadel?




KRITERIA VYSLEDKU

V1 Sestra umi definovat sluchovou vadu
a protetickou pomticku.

V2 Sestra zna péfi o zavésné a
zvukovodové sluchadlo.

V3 Sestra respektuje zdsady komunikace

se sluchovée handicapovanym
klientem.




