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Anotace

Cilem mé bakal&ké prace bylo s vyuzitimripadové studie popsat Zivot dékp
osoby s hluchoslepotou a komunikatechniky, které rize vyuzivat v dsledku svého
zdravotniho stavu.

V prvni teoretick&asti mé prace jsou vystkeeny zakladni pojmy jako je sluchové
postiZzeni, zrakové postizeni a kombinované postideale pak hluchoslepota, Usher
syndrom a komunikai metody vyuzivané osobami s hluchoslepotou. Myslke
jednotlivé kapitoly jsou fehledr a srozumitelsé popsané. Tyto zakladni informace jsou
dulezité pro pochopeni druhé praktickdsti mé prace.

V druhé praktické&asti bakaléské prace bych vSsem ¢hd pxiblizit Zivot osoby
s hluchoslepotou, prastdnictvim pipadové studie pani Dany. V tétésti jsou popsany
jeji jednotlivé Zivotni etapy, komunikai dovednosti, kompengai pomicky a zdravotni

stav.
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kompenzani pomicky



Annotation

The aim of my thesis was using case studies toritbesthe life of adults with
deafblindness and communication techniques thatbeaefit as a result of your health.
In the first part of my work are explad basic concepts such as hearing
impairment, visual impairment and multiple disagiliFurthermore, impediments Usher
syndrome and methods of communication used by psrasth deafblindness. | think
that the individual chapters are clearly and com@nsively described. This basic
information is important to understand the secoratt pof my practical work.
The second empirical part of the thésisuld like to bring life to all people with
deafblindness, through a case study of Mrs. Daigs $ection describes the various

stages in life, communication skills, mobility aigisd health.
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UvoD

PostiZzeni, ktera mohatioveka v pfibéhu jeho Zivota potkat, je velké mnoZzstvi.
Kazdé z nich je odliSné a kazdé z nich ma na dasobu jiny, individuélni dopad. Podle

mého nézoru mezi jedno z nejhorSich a &idjch postizeni, které tine cloveka

postihnout, pat praw hluchoslepota.

Jde o zavazné dualni senzorické postizeni, ktetiéomuije ¢lovéku v pribéhu
jeho Zivota mnozstvi probléma pekazek. Diky zraku a sluchu ziskdvame velké
mnoZstvi informaci o progdi a lidech v naSem okoli. V dnesni &obke gFistup
k osobam s hluchoslepotouém. Vice se dostavaji do p&lomi Siroké viejnosti a
jejich integrace do spalaosti se také zlepSuje. Velké mnozstvi lidi beztipesi si
mysli, Ze osoby s hluchoslepotoiibec nic nevidi ani neslysi, ale tomu tak neritSiha
osob s hluchoslepotou méa zachovany algegtytky zraku nebo sluchu.

V naSi spolénosti je podle mého nazoru stadle malo odbornyclrméci o
hluchoslepat. J& osob® jsem o tématu hluchoslepota také geEnmmnoho informaci.
Zakladni pojmy jsem se doskla aZz ve Skole narpdnaskach a od respondentky Dany.
Z tohoto divodu jsem se rozhodla na toto téma zpracovat swakal@iskou praci a

doufam, Ze budeffnosna nejen pro &ale i pro ostatni.

Svou bakalgskou praci jsem roztila na dw hlavnicasti a to n&ast teoretickou
acést praktickou. V prvni teoretick@sti své bakal&ké prace popisuji zakladni pojmy
prvni teoretick&asti povazuji pedevsim hluchoslepou, Usliersyndrom a alternativni
a augmentativni komunikai systémy, protoZe tyto pojmy jsou ddivé pro druhou

praktickoucast mé bakalgké prace. Zminé pojmy jsou vysitleny strigné a jase.

sy L

Druha praktick&ast mé bakal&ké prace popisuje, jak postizeni sluchu a zraku
ovliviiuje kvalitu Zivota a komunikaci. Déle pak, kterénkmikani systémy je mozneé
plné vyuZzivat v disledku hluchoslepoty. Tento vyzkum je kvalitativeivyuzitim
piipadové studie. Pro zisk&ni informaci jsem vyu#lalostrukturovany rozhovor
s hluchoslepou respondentkou Danou, ktery jsenjims jsouhlasem zaznamendavala
pisemnou formou.iPtomto rozhovoru jsem se s Danou domluvila na miely bodech a

etapach, které jsou v této praci popsany.



Cilem mé bakal&ké prace je s vyuzitimripadove studie popsat zivot dokp
osoby s hluchoslepotou a komunikatechniky, které rize vyuzivat v dsledku svého
zdravotniho stavu. Jednotlivé kapitoly se pokusompsat jasé a srozumitel.



1  TEORETICKA CAST

V této prvni teoretick&asti své bakatdké prace popisuji zakladni pojmy a to

Mrivriw s

prvni teoretick&asti povazuji pedevsim hluchoslepou, Usliersyndrom a alternativni
a augmentativni komunikai systémy, protoZze tyto pojmy jsou ddivé pro druhou
praktickou ¢ast mé bakal&ké prace Zmimé pojmy jsou vysitleny srozumiteld a

jasre.

1.1 Sluchové postizeni

Sluchové postizeni je postizeni, které @dpb ¢lovéka od ostatnich lidi. Sluchové
postizeni vede k omezeni nebo ckylbomnozstvi zvukovych podhi, které niize jedinec
v zivots vnimat.Clovéku chybi sluchové orientace v prostoru, ktery nemaéarném poli

oka. Toto postizeni je spojené se specifickyniispry komunikace. (Vagnerova, 2008)

Priciny sluchového postiZzeni jsou @pvelmi rozmanité. Mohou bytédicného
charakteru (Ushéw syndrom), infekce, traumata, nadory, ototoxic&ty, chronické

zarety stredniho ucha nebo jako nasledek urazu.

1.1.1  Typy sluchovych vad
Z hlediska doby vzniku:
1) prelingvalni — sluchova vada vznikla jepted ukogenim vyvoje feci
2) postlingvalni — sluchovéa vada vznikla az po wemr vyvojereci
3) vrozené — vznikajified porodem iikledkem ddi¢nosti nebo nemocemi

4) ziskané — vznikaji po narozeni &t @icinou je zast, perforace neboli

prasknuti bubinku, nasledek Urazu (Vagnerova, 2008)



Z hlediska mista, kde dochazi k poSkozeni, ktede kevad sluchu:

1) prevodni vady — jedna se o postiZzenkjgiho a stedniho ucha, tato vada
nevede nikdy k uplné hluchgtdochazi pouze k zeslabeni sluchového vjemu, ¢edin
neslysi hluboké tony

2) percepni vady — jedna se o postiZzeni Bkirv Cortiho organu vnihiho ucha,
poskozeni sluchového nervu, tato vada vede ke lekiesluchovych vjerin jedinec
neslySi vysoké tény (Vagnerova, 2008)

Z hlediska stupfipostizeni (Klasifikace dle Stové zdravotnické organizace):
1) Normalni sluch — ztrata 0 az 25 dB

2) Lehk& nedoslychavost — ztrata 24 az 40 dB

3) Stedni nedoslychavost — ztrata 41 az 55 dB

4) Stedre t¢Zka nedoslychavost — 56 az 70 dB

5) Tézka nedoslychavost — 71 az 90 dB

6) Prakticka hluchota — ztrata nad 91 dB

7) Uplnéa hluchota

1.1.2 Charakteristika osobnosti jednice se sluchovym

postizenim

NejvétSim a nejvyznamilSim omezenim vitsledku sluchového postizeni je
odliSnost zfisobu komunikace. MnoZstvi poit, které nize ¢loveék se sluchovym
postizenim vnimat najednou je mnohem #éeZ uclovéka bez postizeni. U osob se
sluchovym postizenim se objevuji problémy v komaniks majoritni spolaosti, ktera
komunikuje verbal&a

Hlavnim kompenz&im smyslem u jednice se sluchovym postizenim gk.zr
Proto je nutné i komunikaci navazat vizualni kontakt s druhou asobClovék se
sluchovym postizenim je nucen vyuzivat nahradni WwaRani systémy, jejichz
pouzivani je velmi psychicky namé a vyerpavajici. Pro osoby se sluchovym
postizenim mzZe byt i BZn& komunikace velkym stresem, cozZ si zdréloyek ani
nedokaze fedstavit.

Sluchové postiZzeni vytvainformaini bariéru. Tato bariéraime vést az
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k sociélni izolaci¢lovéka se sluchovym postizenim, protoZze se mohou dorbat
pouze s lidmi, kt# ovladaji jejich nahradni #igob komunikace. Tudiz jsou izolovani od
majoritni spolénosti, kterd komunikuje verbalni formou. (Vagnexp2008)

1.2 Zrakové postizeni

Zrak je pro ¢loveka nesmira dilezity, diky remu vnimame 80% informaci
z okolniho séta. Podle mého nazoru zrakové postizeni omedopka predevsim
v samostatném pohybu, orientaci v prostoru a v kokaci s druhymi lidmi. Jedinec
nemiZze vnimat vizualni informace z okolnihoét. Toto postizeni séasto mylr
povazuje na nejhorsi postizeni, ale neni to prattevéka zrakové postizeni odidije od
véci, ne od lidi.

Zrakové postizeni Zsobuje problémy i v komunikaci, protoZze bywasto
»plocha“ bez mimiky, pohyb, gest a postojela.

Pricin zrakového postizeni ide byt velké mnozstvi a to geneticky podémié,

retinopatie nedonoSenychjsledek nemoci nebo Urazu.

1.21  Klasifikace zrakového postizeni podle Svétové zdravotnické

organizace

Zavaznost zrakového postiZzeni séujg pomoci Snellenova zlomku. Négad
siln&a slabozrakost se definuje jako kvalitasvid1/10 nebo men(ve zdra¥jSim oku, s
nejlepsSi dostupnou korekci). To zZhaze prakticky slepy jednotlivec musi stat 6 metr
od objektu (tabule s pismeny), aby ho&listejre jasrg, jako normals vidici osoba ze

vzdalenosti asi 60 metr

1) Stedni slabozrakost - zrakova ostrost: maximum meeZi6/18 — minimum

rovné nebo lepsi nez 6/60

2) Siln& slabozrakost - zrakova ostrost: maximum meezi 6/60 — minimum

rovné nebo lepsi nez 3/60
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3) TeézZce slaby zrak - zrakova ostrost: maximum mensi3#&& —minimum rovné
nebo lepsi nez 1/50 nebo koncentrické zuzeni zorpélke obou & pod 20 stupi, nebo

jediného funkné zdatného oka pod 45 stifp

4) Prakticka nevidomost - zrakova ostrost 1/50v&#@cit nebo omezeni zorného

pole do 5 stugi kolem centralni fixace, i kdyZ centrélni ostroshihpostizena

5) Uplna nevidomost - ztrata zraku zahrnujici stadynaprosté ztraty stlocitu

az po zachovani sttocitu s chybnou sstelnou projekci.

1.2.2  Charakteristika osobnosti jedince se zrakovym postizenim

Zrakoveé postizeni je ze vSech postiZzeni negn@dmitanym postizenim v naSi
spole&nosti. Vazna zrakova vada owiije jedince zejména v poznavacich procesech.
Zrak pinasSi za bznych okolnosti #3inu informaci o okolnim ¢ a diky zraku se
¢lovék muze lépe orientovat v okolnim prosti. Pokud je fisun zrakovych poditi
maly nebo zcela chybi je nutné ho nahradit.

U c¢loveéka se zrakovym postizenim je hlavnim kompeénza smyslem sluch.
Osoba s&Zkym zrakovym postizenim se spoléha zejména neotalysi, aby se mohla
|épe orientovat a pohybovat. Sluch nett@v¢k se zrakovym postizenim lepé vyvinuty
jiz od narozeni, ale zlepSuje se dikni a zvySené piebs ho vyuzZivat.

DalSim kompenzamim smyslem je hmat. Vidigilovék hmat ve svém dzném
Zivoté tolik nevyuzivd, jakoclovék se zrakovym postizenim. Hmatové poznavani
prostedi je velmi slozité &loveék si musi sklddat jednotlivé viemy do celku. Prosto
ktery je schopesilovék hmato¥ poznavat je maly a nazyva se hapticky prostor. tdma
lze vnimat pouze takovy prostor, na ktery dosaloi®iudve ruce.

U lidi se zrakovym postizenim se mysleni rozviji spojeni s rozvojenieci, ktera je
verbalni komunikaci &asto se & i pojmy, u kterych nezna jejichrgsny vyznam nap

barvy.
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U clovéka se zrakovym postizenim seudZe objevit i verbalismus tzn.
mnohomluvnost, nadé&nné hromadni bezobsaznych slov, nebo skkareni.

Problém se rize objevit v neverbalni komunikaci. Vzhledem k tonhe zde
chybi a@ni kontakt, nemusi se projevit mimikatlveék si neue¢domuje, ze jeho vyraz
obliceje ma pro vidiciho ditou hodnotu. Obsah a &dni komunikacec¢lovéka se

zrakovym postizenim je ochuzeno o neverbalni kokadni signaly. (Vagnerova, 2008)

1.3 Kombinované postizeni

Kombinované postizeni neni Geské republice ani v zahrdhi jednotrs
definovano, jednotlivi autd se neshoduji. \Ceské republice s#asto pouziva pojem
vicenasobné postiZzeni.

Defektologicky slovnik (2000) uvadi: Kombinované postizeni je takové
postiZzeni, kdy jelovek postizen dgma a vice vadami n&ppostizeni sluchu a zraku

Kombinované postizeni je prdovéka velmi zavazné, protoZze ho omezuje ve
vSech sférach, jak emociond)ntélesre, socialk tak i v oblasti komunikace. Toto
postizeni nez#&fuje pouze daného jedince, ale i jeho rodinu a ygoblizkého okoli.
Kombinované postiZzeni je nutné chapat jako celeknideme jej rozdit napr. na
sluchové, zrakové alesné postizeni. Musime vnimat celou osobnost ¢gedivelmi
dulezita je wasna diagnostika, na které se podili multidiscétun tym.

Jedinci s kombinovanym postizenim tvaelmi riznorodou skupinu. Proto je
mozné popsat pouze obecnou charakteristiku, kiedvSsem nemusi u kazdého jedince
s kombinovanym postizenim projeviClovék s kombinovanym postizenim ma také
potieby, jako kazdy jingloveék bez postizeni. Prgbuji pratelstvi a pocit bezge Osoby
s kombinovanym postizenim pebuji profesionalni pomoc a vedeni jinak v&Sine

piipadi zistanou na velmi nizké vyvojové urovni.

13



Podle smirnic Ministerstva Skolstvi, mladeze &avychovy jsou kombinované
vady rozlenény do ¥ hlavnich skupin. U prvni skupiny osob s kombinowa
postizenim je dominantni mentalni retardace a jdktsi vady jsou zde uvedeny
smyslové vadyiecové vady, psychické onemasn a €lesné postizeni. Druha skupina
osob s kombinovanym postizenim je kombinaldsnych, smyslovych #covych vad a
specifickou skupinou jsou osoby hluchoslepéetil skupinou jsou osoby s autismem
nebo autistickymi rysy. (Opilova, 2005)

1.3.1  Etiologie kombinovaného postizeni

Etiologie kombinovaného postizeni je velmiznoroda. Casto dochéazi ke
kombinaci rkolika faktoii a vznikaji v fiznych obdobich vyvoje.

Pricinami mohou byt - infekce, chromozomalni abnormgalitgenetické vlivy,
metabolické poruchy, neurologické poruchy, poSkézmozku, traumata, poruchy
v téhotenstvi, nizka porodni vaha nebo nasledek urazu.

Odbornici uvadi, Ze n&stji se kombinované postizeni vyskytuje ve spojeni
s mentalnim postizenim. Veétging pripadi je pra¥ mentalni postizeni primarnim
symptomem postiZzeni. dZeme tedyfict, Ze¢im zavazgjSi je mentalni postizeni, tim
bude i zavazgjSi dalSi postizeni. (Opdlbva, 2005)

1.4 Hluchoslepota

AZ do Roku 1991 se ¢R o tématu hluchoslepota praktickybec nemluvilo a
nebyly o #m Zadné informace. Z&gna vSak psla pra¢ vroce 1991 diky zalozeni
organizace LORM. Tato organizace sdruzuje spalaop s hluchoslepotou, jejich
rodinné pislusniky, patele a zajemce o problematiku osob s hluchoslepatiad
odborné i laické viejnosti. Organizaci LORM se padla vybudovat vCeské republice
sit’ svych stedisek, které poskytuji zakladni sociélni sluzby psoby s hluchoslepotou.
(Ludikovéa, 2000)
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1.4.1 Definice pojmu hluchoslepota

Hluchoslepota je dualni senzorické postizeni. Je to jedno z awejzréjSich
postizeni. V anglicky mluvicich zemich se hluchpsta nazyvaDelf — Blindness
v némecky mluvicich zemicliaubblinde Menschen

Pojem hluchoslepota mnoho lidi chape, jako Uplnwétaz sluchu a zraku, ale
tomu tak neni. Diagnostikovany jsou vSak &@sr sluchové a zrakové vadyzaného
stupré. Kombinace tohoto postizeni ma tiepivy vliv na rozvoj celé osobnosti.
(Ludikova, 2000)

Mezinarodni definiceifjata i zaloZeni Evropské unie hluchoslepych

(EDBU) ,Hluchoslepota je jedinéné postizeni, které je izgobeno #iznorodymi
kombinacemi sluchového a zrakového postizenisatpije potiZze i komunikaci a
socialni a funkni interakci a zabrauje plnohodnotnému zapojeni do spalesti."

(definice gijata pi zalozeni EDBU, Dansko 2003) (www.lorm.cz)

Existuji dw z&kladni hlediska, jak nahlizet na hluchoslepofe & léka'ské a
funkeni hledisko Lékaské hledisko se zaffuje na funknost zraku a sluchu.dezita je
véasna a spravna diagnostika. Femikhledisko se za#iuje na vztah osoby s postizenim
k jeho okoli, na komunikaci a na socializaci dangtince.

(Ludikova, 2000)

Polska a francouzské definice hluchoslepoty zahlpgdlékaské hledisko.

.Polska definice povazuje za hluchoslepého takovédace, jehoZz zorné pole
v |épe korigovaném oku nenét$i nez 30 stupi a jehoZz sluchové schopnosti mu
umozuji prijimat podrety stejné nebo sijSi nez 40 dB za ditych frekvencieci (500 -
4000Hz).” (Ludikova, 2000, s.11)

.Francouzska definice pojima hluchoslepé jedincekoja osoby, které
maji primernou ztratu sluchu vecovych frekvencichétsi nez 70 dB (na lepSim uchu) a

ve zrakove rovieimaji zrakovou ostrost 1/20 nebo mén(Ludikova, 2000, s.12)
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Definice severskych st#tjako je Norsko, Svédsko zohlagi funkéni hledisko.
Navrh aktualizované verze severské definice, oékser v sokasném dob diskutuje ve
skandinavskych zemich: Hluchoslepota je jedinmé postizeni. Hluchoslepota,
kombinace sluchového a zrakového postizeni, omeakjgvity a zabrauje
plnohodnotnému zapojeni se do spotesti v takové mé, Ze pozZzaduje po spolesti
kompenzaci progednictvim technologii a nebo zafi§tm odbornych sluzeb a Uprav

prostedi.’ (www.lorm.cz)

Ceska republika se asi od roku 19%kani k tzv. funkni definici:

,Hluchoslepota je takové sdasné postizeni zraku a sluchu, které je zavazné do
té miry, Zze svému nositelizigobuje problémy ve s$& psychické, socialni acbnych
situacich vSedniho Zivota. Je samostatnou kategonjznaujici se nutnosti
individualniho a specifickéhoristupu k osobam takto postizenym, a fgia v otazce
vychovy, tak naslednv oblasti vzdlavani a socialni rehabilitace. Takto postizenélyso
tvori riznorodou skupinu, kde postizeni kazdého jedincésizéna délce projevu
smyslového poskozeni a na jeho stupiiiLtidikova, 2001, s.12)

Dle zakona o komunikaich systémech neslySicich a hluchoslepych asob
155/1998 Sb., ve 2ni zakonat. 384/2008 Sh. Za hluchoslepé se prodély tohoto
zakona povaZzuji osoby se seéitym postizenim sluchu a zrakizmého stup#) typu
a doby vzniku, u nichZ rozsah a charakter ggnbho sluchového a zrakového postizeni
neumo#uje plnohodnotny rozvoj mluvenéeci, nebo neumaiije plnohodnotnou

komunikaci mluveno#eci.* (www.ruce.cz)

V souwtasné dob neexistuje jednotnd definice hluchoslepotyi Befinovani
hluchoslepoty ¢asto dochazi ke igtu nézoit mezi odborniky ziznych oblasti.
Vzhledem k zavaznosti kombinovaného postiZzeni zealsluchu, nemohou hluchoslepé
osoby automaticky vyuZzivat sluzby pro osoby se avgin nebo sluchovym postizenim.
Proto vznikaji dzné problémy v oblasti vychovy, komunikace, sozete. (Ludikova,
2001)
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1.4.2  Etiologie hluchoslepoty

Etiologie hluchoslepoty je velmi rozmanita. Jde i@ipy znaméci neznamé,
casto se projevujici, az po syndromy, které se wygkyzacre. Zjistit konkrétni piciny,
které zmisobuji hluchoslepotu je velmi obtizné a sloZité.

Vedle &di¢nych vlivi miZe byt hluchoslepota apobena virovymi i nevirovymi

infekcemi (prenatalnimi, perinatalnimi, postnatélij traumaty, biologickou nezralosti.

Mezi nefasgjSi priciny hluchoslepoty pét

Zardenky — tato infekce je nebez@®a v prvnichc¢tyiech nésicich thotenstvi
matky. Deti, které postihly zarthky mohou mit opozthy vyvoj, srdéni choroby,

poSkozeny zrakovy organ nebo poSkozeni sluchu.

Syphilis — to je pohlavni choroba a é&itmize byt infikovano od matky ip
prichodu porodnimi cestami. &l se po porodu d¥e objevit zadt oci az slepota,

sluchové postiZzeni a&kdy i mentélni retardace.

Cytomegalovirus— jedna se o infekci #gobujici hluchoslepotu. Ritse ve
vétsSing pripadi narodi s progresivnim zéem i, ktery vede az k upIné slegoK této
zavazneé infekci v&kterych gipadech se f¥e gFidruzit mentalni retardace, epilepsie,

poskozeni srdce nebo jater.

Hluchoslepota nize mit také genetickériginy, které vedou k syndroim,
piedevsim k Usherovu syndromu, ktery se vyskytujeéasgji. Ushefiv syndrom jsem

popsala v samostatné kapitole 1.5.
DalSi mozné syndromy jsou:

Moebiiv syndrom— Tento syndrom byl popsan pouze u 26ipah. P tomto

syndromu se uclovéka objevuje facidlni paralyza, kdy seci o nemohou
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pohybovat ze #edni linie. Casto se u osoby s timto syndromem projevuje
oboustranna ztrata sluchu. Déle se mohou vyskytrmoblémy v oblasti orélni
komunikace, problémy s polykanim acab také mentélni retardace.

Patauiv syndrom— Tento syndrom je Zigoben ddi¢nou trizomii 13. paru
chromozond. U jedince s timto syndromem séeg@evSim objevuje roz%i rtu i patra,
volné klouby palé rukou, volna kZe v zahybech, vrozené vady srdce, hluchota a

slepota.

Rosenbergv syndrom- Tento syndrom se projevuje jiz v ranégtistii ditte a
projevuje se zhorSujici se nedoslychavosti, kteraeni az v aplnou hluchotu. V rané

dosplosti ¢clovéka se zane objevovat zhorSujici se zrakova vada. (Ludik@e80)

1.4.3  Diagnostika hluchoslepoty

U diagnostiky je velmi dlezité jeji Wwasné zahajeni. Diagnostika slouzi ke
stanoveni druhu a stupmoskozeni a je jednou z nejobtijEich fazi pée o jedince s
hluchoslepotou.

Na provedeni diagnostiky se podili multidisciplmatym odbornik, jako je
foniatr, logoped, oftalmolog, neurolog, pediatryg®log a dalsi. Dlezité je sledovat i

osobnostni rysy jedince a to, zda je schopen Apweé&nosti. (Ludikova, 2000)

VySeteni zraku- Nékteré zrakové vady jsou rozpoznatelné pouhym peinted
nag. zda je oko sprawnvelké, tvar viek nebo zda je oko spra&vmumis€no v ani
dutirg.

Jiné zrakové vady, které nejsou na prvni pohleghapnatelné, se posuzuji az
v pozdjSim obdobi ¥ku ditte. Existuje Bkolik druhi vySetovacich metod nd&pdéteni
pismen acislic a u hoda malych d@&ti miZzeme sledovat jejich reakce naéthy, na

barevné obrazky atd.
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Cilem této diagnostiky je @p urcit druh a stupe poSkozeni zraku. iP
oftalmologické diagnostice je velmiigZitym faktorem zrakova ostrost a zorné polé. P
z&kladnim diagnostickém vysgenhi se pouziva fokalni ostleni, které umoliuje dolre
sledovat reakci @ na s¥tlo. Dilezité je v jaké nie je ¢lovék schopen vyuzit zrakip

pohybu a v prostorové orientaci. (Ludikova, 2000)

VysSeteni sluchu V¢asna diagnostika je épklicova. V novorozeneckém obdobi
ditéte sledujemeivazre nepodmiiné reflexy ditte, u malych &i se vySateni provadi

pomoci zvukovych hkgek.

Reflexy, které u déte sledujeme:
Zornicovy reflex — projevuje se rychlym stahem a naslednym pomalym

rozSrovanim zorniek na zvukovy podtt

Vickovy reflex— di€ prudce zake vicka @i piivedeni zvukového signalu do ucha,

ne vzdy lIze reakce sledovat —¢dmusi mit pi sledovani vyvinuté @

Orientacni reflex — na zéklad zvukového podétu dojde k zastaveni sacich
pohyhi, zastaveni dychacich pohylpreruseni plée apod.

Morzuv reflex— sledujeme na celkové poloz#at ditte, kdy po nahlém silném

zvukovém signalu se dischouli do kluhitka a ruce a nohyifiahne k sob.

Ve starSim vkovém obdobi je dit vySetovano specialnimi metodami riap
vySeteni ERA = VySatkeni evokovanych potencial ERA je vySeteni, @i kterém
hodnotime evokované potencialy vznikajicich postuperuchu od vlaskovych bk
po sluchové draze do mozkovéry, jejich kumulaci, zpimérnéni a zesileni v pa#h
pacitace. (Ludikova, 2000)

VySeteni psychomotorického vyvojeDle Ludikové (2000) nelze diagnostiku
osoby s hluchoslepotou zéfit pouze na vySéeni zraku a sluchu.
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Je také nezbytné sledovat psychomotoricky vyvojhavéni jedince. Tato
diagnostika je tlezita z toho dvodu, Ze k postiZeni zraku a sluchu se mohadryzit i
dalSi poSkozeni. Bohuzel jestikdy nebyly napsané tyto diagnostické metodyréktey

se zandrovaly komplexg na celou osobnost jedince.

1.4.4  Déleni osob s hluchoslepotou

Podle stupd dualniho postizeni — podle stupmady zraku a sluchu dneme
hluchoslepé jedince rozlit do nasledujicich ¢i skupin:
1) totalre hluchoslepi — osoby tot&lmevidomé a neslysici
2) prakticky hluchoslepi — osoby s minimalnimi kpyrrakuci sluchu
3) slabozraci neslySici — osoby se zbytky zrakaéni ¢i praktickou hluchotou
4) nedoslychavi nevidomi — osoby se zbytky slutbtébaici praktickou slepotou

5) slabozraci nedoslychavi — osoby se zbytky zaatuchu

Podle zgsobu komunikacemiZzeme hluchoslepé raodd do skupin, které:
1) vyuZivaji slovni formueci — hluchoslepi, kié plynule a kvalitéd viadnou slovni
formoureci
2) vyuzivaji znakovou forniaci — hluchoslepi, kté davaji prednost znakoveeci, i kdyz
jsou schopni slowirecového kontaktu — jde o osoby/e@recovou ztratou sluchu, tj.
v obdobi do 7 letéku
3) jsou rmi — hluchoslepi, ki@ neovladaji ani slovni formegeci, ani znakovouec —
mentéal retardovani hluchoslepi,etl s ranou hluchoslepotou nebo déBphluchoslepi,

kteri swij zivot prozili v izolaci.

Podle doby vzniku fiieme hluchoslepé jedince ¢tenit do nasledujicich skupin:
1) Hluchoslepi od narozeni
2) Prvotre slucho¥ postiZzeni se ztratou zraku v ranégkwy
3) Prvotre slucho¥ postiZzeni se zrakovou vadou v pozdndku v

4) Prvotre zrako¥ postiZzeni se sluchovou vadou v ranékuv
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5) Prvotre zrakov postiZzeni se sluchovou vadou v pozdrdka v

6) Prvotre vidici a slySici s naslednou ztratou sluchu i arakaném wku

7) Prvotre vidici a slySici s naslednou vadou sluchu i zragpoezdnim &ku

8) Prvotre slabozraci s naslednou ztratou sluchu

9) Prvotre nedoslychavi s naslednou ztratou zrélkudikova, 2000, s.16-19)

1.4.5  Charakteristika osobnosti jedince s hluchoslepotou

Zrakem ¢lovek prijima zhruba 70%-80% informaci. DalSi informagvek
prijima sluchem. Zrak a sluatiovek ve své Bzném Zivot vyuZiva neustale a dalo by se
fict, Ze si bez nich nedokdzemiegtavit. Proto jsou tyto dva smysly v zigaioveéka

klicové. Kuili tomu je dilezité, kdy dosSlo k postizeni.

VSechny jedince s hluchoslepotou nelze jed&iotharakterizovat, protoze se
jedna o velmi pestrou a rozmanitou skupinu osolzdi@lovek je zcela individualni.
Muzeme popsat alespaakladni znaky osob s hluchoslepotou. (Ludiko@8.12

Jedinci s hluchoslepotou nemohatijimat dostatek informaci vigledku jejich
postiZzeni. \étSina €chto lidi Zije ve svém uz@eném suté. Nemaji dostatek motivace
pro poznavani novychéei a nemaji zajem poznavat noveé lidi. Lidé s hlgtémotou
mivaji opozdny motoricky vyvoj, nizky rozvoj emoci a poznanzracnost ruky je na
nizké Grovni.Casto se uéchto jediné rozviji stereotypni chovani napmnuti @i,
ot&eni hlavou, pohled do &tta. Mezi nejzavaz)Si fadime pedevSim nedostatky

v oblastitecové a neverbalni komunikace. (Ludikova, 2001)

1.4.6 Instituce pomahajici osobam s hluchoslepotou

Organizaci, které pomahaji osobam s hluchoslepjatouCeské republice vice,
ale ja jsem si do této kapitoly vybrala poutgi organizace. Admi jsouLORM, VIA a
Klub p-atel cervenobilé hole a Tyfloservidyto organizace jsou Kklbvé pro Zivot
respondentky Dany, které se tykidpgadova studie v druhé praktickésti mé bakaigké
prace. Ja osolrjsem spolupracovala pouze s Kluberatpl cervenobilé hole. Pomahala

jsem jim uspeadat klubové setkani a ptéma tomto setkani jsme se seznamila s Danou.
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LORM — Jedna se o nejvyznaigi organizaci &eské republice zabivajici se
hluchoslepotou, ktera funguje jiz od roku 1991. &) se zde osoby s hluchoslepotou,
jejich rodiny a patelé, kt& se o danou problematiku zajimayji. Poskytuj& péobam od
15 let, ale v fipadt potreby i osobam mladSim. LORM mékolik poradenskych center
ato v Praze, Bi Ostra¥ a Liberci.

Hlavnim cilem &chto sluzeb je fgkonani psychologickych a socialnich dapad
hluchoslepoty na Zivot jedidc Sdruzeni poskytuje odborné sluzby osobam
s hluchoslepotou, pada rehabilitéeni pobyty, kulturni programy aizna setkani. LORM
také zajisuje i socialg pravni informace a informace d@igpsvcich na kompenzai
pomicky. Sdruzeni vydava vlastni bulletin ,Doteky”. Terbulletin vydavaji v skolika
podobach nap ve zw¥tSenémiernotisku, v Braillo¢ pismu nebo v elektronické podob
Je financovan z dotactlenskych pispivki, sponzorskych dara veejnych sbirek.
(Hlav&ova, 2007)

VIA — Sdruzeni hluchoslepychTeto sdruzeni bylo zaloZzeno v roce 1999. VIA
byla zaloZzena zid/odd, aby mohla byt spodmost seznamena s poznatky o Ushé&rov
syndromu a aby z&nila osoby s Usherovym syndromem ddreho Zivota a dodiné
spole&nosti.

DalSim dilezitym Ukolem tohoto sdruzeni je pomahat lidemlchoslepotou
piekonavat své zdravotni znevyhedntak, aby se mohli aktiérzapojit do spolénosti a
komunikovat se svym okolim. Sdruzeni VIA poskytajgm ¢lenim mnozstvi tiznych

setkani, vylal a ozdravnych pobgt (www.okamzik.cz)

Klub pratel cervenobilé hole- Tento klub jsem #la moznost poznat osofn
protoZze jsem tam vykonavala svou odbornou praxubhém réniku a z@astnila jsem se
rehabilit&niho pobytu v SusSici.Pati mezi nejmladSi organizace zabyvajici se
problematikou hluchoslepoty. Jejich hlavnim cilenzlepSit kvalitu Zivota a nezavislosti

jedinai s hluchoslepotou. Poskytuje odborné sluzby prim e
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s dualnim senzorickym postizenim,i@da rehabiliténi pobyty, vylety, volnocasove
aktivity. Jak jsem se jiz zminila, tak tento klub poskytugns clenim rehabilit&ni
pobyty dale pak neajzrgjSi klubova setkani, sluzby jrodai, tlumainiki a odborné
sluzby pro osoby s duélnim senzorickym postizenfPoskytuji zde samogjme
informace ze sociatnpravni oblasti, ale také informace o vhodnych kenzganich

pomickach. (www.klubpratel.wz.cz)

Tyfloservis— Je obech prosgsna spolénost, ktera poskytuje sluzby osobam
nevidomym a slabozrakym na Uzemi c€léské republiky. Cilem této spetesti je
integrace nevidomych a slabozrakych osob do gpotsi.

Poskytuje terénni a ambulantni sluzby nevidomynebozrakym lidem, getrg
osob hluchoslepych starSich 15ti let pfeghictvim svych sedisek. Mezi konkrétni
aktivity pafi nag. vycvik v prostorové orientaci a v samostatnémypoly) nacvik sebe
obsluhy a¢teni a psani Braillova pisma, reedukace zraku,ikd&ocialnich dovednosti,
komunikanich technik pro hluchoslepé a obsluhy specialniggomicek.

(www.tyfloservis.cz)

1.5 Usherav syndrom

Ushefiv syndrom podrobhpopisuji v samostatné kapitole a toteddu, Ze tento

syndrom byl diagnostikovany respondentce ®an

Ushefiv syndrom je nepsgjSi pficinou, ktera nize zmisobit kombinaci
sluchového a zrakového postizeni. Tento syndrorangmocsni, které se vyzraje

vice jak jednim fiznakenxili symptomem.

Mezi nefgastjSi symptomy pa&t sluchové postizeni a pigmentova degenerace
sitnice (retinitis pigmentosa). Jedna secoi@oruchu, ktera jedinci agobuje pozvolné
zhorSovani zraku. @&kteri lidé s Usherovym syndromem maji r&én problémy
s rovnovahou. #blizn¢ 3-6% vSech neslySicichétil a asi kolem 3-6% ékce

nedoslychavychdi je postizeno Usherovym syndromem.

Tento syndrom seédi od rodét prostednictvim gef. Néekdy geny mohou byt
zmeénény ¢i zmutovany. Zmutované geny pakispbi to, Ze se hiky chovaji odlisSg.
Rodie obvykle netuSi, Zze jsou nositeli genu Usherovadsymu, nebt k tomu by

potrebovali alespd dva zmutované geny, aby se i na nich projevilizmaky tohoto
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syndromu. Byla objevena celéada gefi, které zpsobuji odliSné typy Usherova

syndromu.

RozliSuje se Ushév syndrom typu 1, Ushé&v syndrom typu 2 a Ushér
syndrom typu 3.

Nejcastji se vyskytuje typ 1 a 2. Spalee se objevuji fiblizné u 90-95 % vSech
piipadi déti, které maji Ushéwv syndrom. (Sedlfek, 2006)

1.51 3 typy Usherova syndromu a jejich projevy

1) Ushetiv syndrom 1. typu — jedinci jsou od narozeffice nedoslychawii
neslySici a maji vazné problémy s rovnovahou, euek problémim v sezeni a v dzi,
kterou se nati aZz mnohem poz§l nez zdravé &i. Zrakové problémy se Zmaji
objevovat az kolem deseti letku dittte. Tyto problémy z#naji jako Seroslepota, coz je

Spatné vidni ve tn€ a postupt se zrak zhorsuje.

2) Ushefiv syndrom 2. typu — jedinci maji od narozeriedhi az sedre
tézké sluchové postizeni nebo-li nedoslychavost. Tytublémy kompenzuji sluchadly.
Problémy s rovnovadhou se u nich neprojevuji. Zrak&mto ditem zhorSuje az po
skorteni puberty.

3) Ushefiv syndrom 3. typu — jedinci se rodi s normalnimckam a
normalni rovnovahou. Sluchové problémy se objeaijiv rané dosjosti a Seroslepota
se objevuje jiz v dospivani. Jedinec se s timtoertypUsherova syndromu stava
nevidomym v obdobi dogfosti. (Sedléek, 2006)

1.5.2  Diagnostika Usherova syndromu

Ushefiv syndrom se da diagnostikovat specialnimi testyko jajsou
elektronystagmografie (ENG), které slouzi k odhalproblémii s rovnovahou a nebo
elektroretinografie (ERG), které slouzi k odhalestinitis pigmentosa tzn. progresivni
degenerativni onemoéni  sitnice charakterizované pigmentovymi cmami

postupujicimi z periferie do centra.
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V¢éasna diagnostika ma velky vyznam pro zahajeni apecivzcklavaciho
programu, ktery postizenym jediima miZe pomoci zvladat potiZze se sluchem a zrakem.

Na této diagnostice se &podili multidisciplinarni tym. (Sediék, 2006)

1.5.3  Lécbha Usherova syndromu

Dosud pro Ushév syndrom neexistuje Zzadn&ébna terapie. Neexistuje zadny
lek na Ushelv syndrom. Nesmighdilezita je wasna diagnostika Usherova syndromu.
Tento syndrom se u kazdého jedince projevuje jinakekoho ma rychly nastup a u
jiného ¢lovéka se niZze projevovat nenapaéinnékolik meésiai. Ushefiv syndrom
muzeme pouze kompenzovat poctkami a to sluchadly, komuni&aimi metodami,

orientaci v prostoru, mobilitou, sluchovym tréninkatd..

Nekteri odbornici se domnivaji, Ze vysoké dawkigaminu Amutzou zpomalit
pribéh tohoto syndromu, ale neni to stoprocentni metda nutné ji konzultovat s
lékai. (Sedl&ek, 2006)

1.6 Komunikace

Komunikace c¢lovéka s ostatnimi lidmi je podle mého nazoru jedna
z nejdilezit¢jSich poteb kazdéhallovéka. Je dlezitou sloZzkou edukace a socializace.
Kazdy jedinec v naSi spaleosti ma pravo na jazyk a na komunikaci s ostatnidiky
komunikaci dokadZzeme vyjéid své poteby, pocity a fani. \&tSina lidi povazuje
komunikaci za ob¥ejnou sodast Zivota, ale ja osobrsi bez ni nedokazurgdstavit
kazdodenni Zivot.

U kazdého déte ¢i osoby s postiZzenim se Witeé mire vyskytuje narusena
komunika&ni schopnost. Velké mnozZstviéchto lidi m& naruSenou komunid

schopnost kéli zrakovému, glesnému, mentalnimti sluchovému postizeni.

Komunikaci niizeme ozné&t interakci s druhou osobou. Pro dobrou
komunikani schopnost mame vrozengegpoklady, gkdo dokaze komunikovat lépe a

nékdo hire, je to zcela individualni. Wezitou roli @i komunikaci také hraje naSe
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motivace a chini komunikovat s druhymi lidmi. Komunikace ma viivna celkovou
osobnostloveka, diky komunikaci ziskdvame informace, ale takdilsy ni vytv&ime
vztahy s druhymi lidmi. NemoZnost komunikovat j@ plovéka velmi obtizné, proto se

shazime najit nebo vytyib ndhradni zpisob komunikace.

Do systému komunikace pakomunikace verbalni i neverbalni. Rozdil je tem,
verbalni komunikace je vzdy doprovazena komunikaonhverbalni. Nonverbalni
komunikace se e realizovat i samostatma vtom pipadt nahrazuje komunikaci
verbalni. Nonverbakth komunikujeme gesty, pohybyla, mimikou, pohledem a,
fyzickymi i dalSimi aspekty vlastniho zjevu.

Komunikaci nelze odepirat anétém, které maji vlivem svého postizeni omezeny
az znemozgny verbalni komunikéni schopnosti. Je utkZité, aby i tyto dti byly
aktivnimi (tastniky komunikace a budovaly pozitivni socialnzlwaa vztahy. K tomu
slouzi Gzné alternativni a augmentativni komurikasystémy , jejichz vyuzivani ma ve
swté témst dvacetiletou tradici. \Ceské republice se odborna iemost z#ala
seznamovat se systémy alternativni a augmentakemunikace aZ po roce 1989.
(Janovcova, 2003)

1.6.1  Alternativni a augmentativni komunikaéni systémy
A = alternativni — nahradni
A = augmentativni — rozAijici a podporujici

K = komunikace —fenos a pedavani informaci

Alternativni a augmentativni komunikace se pokokémpenzovat projevy

zavaznych komunikaich poruch (podle Americké asociace fada sluch, 1989).

Alternativni a augmentativni komunikace je uceleggtém metod, prastdki a
pomicek k vytvdeni nahradni komunikace. Alternativni a aumgemmakomunik&ni
systémy jsou vyuzivany osobami s postizenim, kieméorani v Ezné mluvené form
komunikace. Jednotlivé komunik& metody by se #y zadit ucit, co nejdive, aby byl
jedinec schopen vyjdil své poteby, gani a pocity.Clovék se miize Wit i vice
komunikanich metod, protoZze ve svém zZigdomunikuje s lidmi bez postizeni nebo

s lidmi s postizenim.

26



Jednotlivé alternativni a augmentativni komugikasystémy zahrnuji prastdky
mimoslovniho vyjatbvani, obrazky, fedmety, komunikatory ¢i fotografie. Nécvik
komunikace je dlouhodobou zalezitosti i gsvojovani se vyuZzivajiizné postupy a
metody.

RozliSuji se dva typy metod, s péokami a bez poficek. Ri metod bez
pomicek se jedna zejména o cilené pohledly mimika, gesta, gestikulace a manualni
znaky. Jednotlivé pohyby se pouzivaji jako pomidarpbavovani slov. Jedna se viastn
o podmrnou techniku slouzici jako napfmla pro vybavovani si jednotlivych slov.
Vyhodou této metody bez pditek je i moznost komunikace n&t$i vzdalenost mezi
jedinci. Metoda s poidtkami vyuZiva @izné gedntty a to edevSim fotografie,
hmatové symboly, komunikai tabulky a poéitace. Vyker metody a poricky je zcela
individualni a uzivatel by # mit moznost vyuzivat vice komunik@ch metod, aby byl
schopen komunikovat v kazdé situaci.

Alternativni a augmentativni komunik@ metody sniZuji celkovou pasivitu u
0sob s postizenim. Dikgrhto metodadm se #xe Zivot jedince s postiZzenim zlepSitjde
se vice integrovat do spdlesti ostatnich lidi, rozviji si socialni kontakiyysuje se u
n¢j schopnost samostatrjednat a upld@iovat sva prava.

(www.alternativnikomunikace.cz)

Augmentativni komunikai systémyaugmentace z latinského slova znamenajici

VT

existujici dovednosti, které jsou vSak nedostade pro dorozumivani, usnagi

porozungni feci i vlastni vyjadovani.

Alternativni komunikeni systémye uZzivaji jako nahrada mluveieéi. V pripad

slucho¥ postizenych jsou to ty, které se pouzivaji jakchrada znakovéregi.
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1.6.2  Cil alternativni a augmentativni komunikace

Cilem alternativni a augmentativni komunikace jeoanit osobam s postizenim,
aby se aktivé podileli na komunikaci s ostatnimi lidmi. P¥ovéka s postizenim je
nesmirg dulezité, ze se pomociéthto komunik&nich systém nawi vyjadit své
potreby, @gFani, dokaze pojmenovat osoby &eqnety vjeho okoli. Proto je nutné
vytvaret jiné moznosti komunikace nez je verbalni mluvdoéma, nebd i lidé

S postizenim maji pravo na komunikaci.

Alternativni a augmentativni komunik@ systémy mohou pomoci it
s postizenim, aby bylo integrovano dézbé tidy na zakladni Skole. Snahotchto
komunikanich systém je, abyclovék s postizenim byl v nejlepSimiipadt schopen

samostatné komunikace nebo komunikace s pomotéiatsis

1.7 Alternativni a augmentativni komunika éni metody

u osob s hluchoslepotou

Pri komunikaci s osobami s hluchoslepotou velmi zalea rozsahu jejich
postizeni. Nktefi lidé s hluchoslepotou bez probl&énodeziraji a jini to vikledku

rozsahlejSiho zrakoveho postizeni nezvladaji.

U komunikace s osobami s hluchoslepotou hrajeoeeltoli i okolni prostedi
jako je hluk, os¥tleni, p@&asi, ale i psychicky stailoveka.

,Zpusob komunikace s hluchoslepylovekem zavisi fedevSim na rozsahu jeho
postizeni, nezbytnynigrdpokladem je také doba vzniku postizegleBty vliv na kvalitu
komunikace, porozuini a poslech ma také praetli, osvtleni, okolni hluk, péasi,
psychicky stav, posazeni hlasu mluvicihaisab reci, forma a slozitost vyjadvani.
NejwtSi pozornost poebuji lidé s vrozenou hluchoslepotou a ziskanowalrbt

hluchoslepotou.” (Hlav&ova, 2007)

Alternativnich a augmentativnich komuntkéch systém je v dnesSni dobvelké

mnoZstvi. Jednotlivé typy metod komunikace vyudivagoby sitiznym druhem
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postizeni. Proto vtéto kapitole popisuji deggji vyuzivané komunikéni systémy

osobami s hluchoslepotou.

1.71 Lormova abeceda

Je zmisob komunikace vhodny pro osoby s praktickou nehbmlrti
hluchoslepotou. Jednotlivé doteky do dlamuchoslepé osoby odpovidaji konkrétnim
pismemm. Ke komunikaci se vyuziva diava strana levé ruky, jejiz prsty jsou ngirn
napjaté a roztazené. Podle fietty Ize pouzit i dlah pravé ruky. Mlu¥i vyznauje
jednotliva pismena svym ukazak&m dotykem do dlana na prsty fijemce (viz.

piilohac.1). (www.lorm.cz)

1.7.2  Znakovy jazyk

Je vhodny pro hluchoslepé se zbytky zrakufikt®posud vyuzivali znakovy
jazyk. Systém je td@n pohybovymi a mimickymi, f;pozenymi i dohodnutymi
vyrazovymi prostedky, jejichZ podstata spiwa v pohybech a konfiguraci rukou a first

Znakovy jazyk je zalozen na vizu&lmotorickém koduClovek pii komunikaci
pomoci znakoveého jazyka vyuziva své zrakové schaipkanimani posunk které maji
dany vyznam. ® komunikaci znakovym jazykem se u jedince aktivig&ové centrum
uloZzené v levé hemigfé. Pro jedince £kkym sluchovym postizenim je znakovy jazyk
vhodny komunikani systém, protoZze ji mohou vnimat, ale podminkeu dpbra
viditelnost  osoby, se kterou komunikuje. Znakowazyk je oproti mluvenéreci

jednodussi.

Zakladni rozdily mezi znakovym jazykem a mluveiieti:

- Znak nenkler¢n na slabiky a hlasky

- Znakovy systém neskioje, n€asuje a ma jiny slovosled napgta ,, Zitra
poSlu poStou mamince balikg vyjadena ve znakové jazyceZitra — poSta
— maminka — balik"

- Jeden znak dZe mit i vice vyznaiin(Vagnerova, 2008)

29



1.7.3 Prstova abeceda

Je systém pro hluchoslepé osoby se zachovalymikygbytaku. Nutnym

piedpokladem je znalost latinské abecedgského jazyka.

Prstova abeceda vyuZivézné polohy a tvary pmstk vyjadeni jednotlivych
pismen. Hlasky se spojuji do slov stejiako v mluvenéiesi. V Ceské republice se

pouziva prstova abeceda jednariunebo obourtni (viz. grilohac.2). (Hlav&ova, 2007)

1.74 Odezirani

Je meén vyuzivanou formou komunikace, ptteni ze i musi mit hluchoslepa
osoba zachované velmi dobré zbytky zraku. Je tsteasnimani mluvy zrakem a jeji

chapéani podle pohyiist, mimiky, vyrazu & ¢i gestikulace. (Ludikova, 2000)

Clovék s hluchoslepotou vnim&inémy tzn. mluvh pohybové Utvary Ust,
odliSitelIné od jinychOdezirani je samogjm¢ ovlivnéno podminkami a to \#simi a
vnitfnimi.

Vn¢jSi podminky pro odezirani:

- intenzita osvtleni

- vzdalenost a poloha obéje mluviciho

- zrakovy kontakt

- spravna artikulace

Vnittni podminky pro odezirani:

- fyziologické — neporusené funkce zraku, schopnggini zbytki sluchu

- psychické — pozornost, pdrth schopnostigvadt zrakové viemy do pojin

- verbdlni — slovni zasoba, znalost mluvnice pouZharjazyka a&ného
kontextu (Strnadova, 2001)
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1.7.5  Braillovo pismo

Braillovo pismo je specialni pismo, které jecamé pro osoby se zrakovym
postizenim nebo pro osoby s hluchoslepotou. Braillpismo jsou body vyrazené do
papiru, které § ¢teni osoba vnima hmatem. Tyto body jsou z papirstouplé tzv.
plastické a je to kombinace Sesti boge dvou sloupcich adchiadcich. Zakladatelem
tohoto pisma byl Louis Braill, ktery byl také zrakopostizeny. Bive se toto pismo
vyuzivalo pouze v tighé podob dnes jiz existuji k p@taci Braillské radky (viz.

kapitola Kompenz&i pomicky). (www.lorm.cz)

1.7.6 Tadoma

Jedna se o komunikai systém, ktery vyuziva vibrace hrdla. Osoba s
hluchoslepotou poloZzi palec na rty mluviciho, odtgbrsty rozprose po tvdi a
malickem se dotyka krku mluvici osoby, aby citil vibradato metoda je vyuzivana

osobami s vrozenou hluchoslepotou.

Tadoma se velmi¢kce &i a pouziva, protoZze pro kazdébloveka neni lehké
vhimat vibrace. Nicmé&f) maly pa@et lidi s hluchoslepotou tento komunik& systém

Gspesre vyuziva ke kazdodenni komunikaci. (Ludikova, 2000)

1.7.7  Tiskaci pismena psana do dlané

Jednd se o komunikai systém, p kterém se obrysy velkych tiskacich pismen
abecedy piSi pravou rukou mtiiko do levé ruky hluchoslepého a ten odpovidéa tejn
zpasobem. Psani pismen j&epré urcené snirem jednotlivych tat ruky po dlani. Tento
komunika&ni systém vyuzivaji fedevSim osoby s hluchoslepotou,kizratili sluch a
zrak az v pozgSim wku. Systém vyzaduje dobrou p&ma velké sousgedni.
(Hlav&ova, 2007)
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1.7.8 Psana forma

Pisemnou formu komunikace vyuzivaji osoby s hluldpmdou, kt& maji zbytky
zraku a jsou vybaveni vhodnymi kompe&ieni pomickami. Komunikace probiha
prostednictvim psaného textu, ¢gitace a mobilniho telefonu pro neslysici. Tato forma

komunikace je fevazre vyuzivana jako doplik komunikace a nesetkavame se s ni tak
casto.

e

Sluch a zrak jsou prd@lovéka nejdilezitejSi smysly a jejich saiasna ztrata
zdsadn ovliviiuje kvalitu lidského Zivota. Hluchoslepad americkd@isevatelka Helen

Kellerova popsala isledky jejich ztraty slovy ,slepota odldje clovéka od \&ci,
hluchota od lidi“.

1.8 Shrnuti

V této prvni teoretick&asti mé bakak&gké prace jsem popsala zékladni pojmy
jako je sluchové postizeni, zrakové postizeni a lkoované postizeni, dale pak
hluchoslepota Ush&v syndrom a komunikami metody vyuZzivané osobami s
hluchoslepotou. Myslim, Ze jednotlivé kapitoly jsptehledr a srozumiteld popsané.
SnaZila jsem se vzdy popsat zakladdik dané problematice. Tyto zakladni informace

jsou dilezité pro pochopeni druhé praktickésti me prace.
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2  PRAKTICKA CAST

2.1 Cil vyzkumu

Cilem praktickécasti je zjistit, jak postizeni sluchu a zraku oiliye kvalitu
Zivota a komunikaci. Které komuniiai systémy je mozné pinvyuZivat v disledku
hluchoslepoty. Tento vyzkum je kvalitativni s witfi pripadové studie. Pro ziskani
informaci jsem vyuZila polostrukturovany rozhovorhlgchoslepou respondentkou
Danou, ktery jsem s jejim souhlasem zaznamenavedammou formou. i#® tomto
rozhovoru jsem se s Danou domluvila na hlavnichebbda etapach, které jsou v této

praci popsany. Diky jeji ochbjsem n&la moznost si projit i jeji Iékaké zpravy.

2.2 Rozhovor

Rozhovor bude se souhlasem respondentky Dany za&nddn pisemnou
formu. Budu vychazet zipdem pipravenych otazek a témat. Tyto otazky a témata
naseho rozhovoru se mohou vlpfhu menit. Tento rozhovor bude polostrukturovany,
protoZze budu mitigdem pipravené zakladni otazky. Respondetka Dana budeitnblez
opory pisemného zaznamu. Rozhovor s respondentkauolD bych rada provedla
v prostedi, které je pro niifjemné, aby se citila déd. Danu samdejmeé ujistim o
daveérnosti informaci, které mi poskytla. Zapisovat rozbr z&nu az tehdy, kdy bude

respondentkaifpravena.

2.3 Pripadova studie

Jméno: Dana

Rok narozeni: 1959

Vek: 51 let

Diagnéza: Ushéwv syndrom

Dana je velmi mila, ussvava pani plna optimismu. Je velmi komunikativni a
pratelska. | pes sva postizeni projevuje velky zajem o své oliadpolénost druhych

lidi. Rada jezdi na vylety a travi spoustasu se svymi vnaaty. Nyni je Dana
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vinvalidnim dichodu, ale ktomu si fwydélava jako hospodyn v prazskych
domécnostech. Uz delSi dobu je D&tenem LORMU a Klubu fatel cervenobilé hole,
kde jsme se seznamily. Letos sé&asinila kkolika ozdravnych pobyita lazni, protoze

to méa blahodarnécinky na jeji zdravotni stav.

2.3.1 Rodinna anamnéza

Matka je vystudovana knihovnice, narozena roku 1®38matkou 2 &i. Otec je
narozen roku 1935. Oba jsou zdravi a vrédise Zza&dné podobné postizeni
nevyskytovalo. Dana ma jéSimladSiho bratra, ktery se narodil v roce 1966 acjela

zdravy.

2.3.2 Osobni anamnéza

Dana je prvorozené ditNarodila se v roce 1959 a porod byl v terminucbdhl
bez komplikaci. Jeji matka musela jit prvnim €hotenstvi na interrupci ze zdravotnich
davodi a na doporteni gynekologa. Po Darse je&t narodil o 7 let mladSi syn. Dany
fyzicky a psychicky vyvoj byl naprosto v noémvse probihalo v gédku, ale
nemluvila.

Az v 1. roce Zivota lékazjistil, Ze trpi nedoslychavosti. Od té doby biana
pod stalou kontrolou Iéka otorinolaryngologiea logopediev Praze, v ulici Klimentska.
Na tyto pravidelné kontroly dochézela az dikw 13 let, kdy ji Iéka dal 1. z&¥¢sné
sluchadlo. V té dab Dana neur#la sykavky, proto musela pravidélrdochazet na
logopedii. Lékaé zde byli velmi hodni a komunikativni a bohuzelnsarychle
zpozorovali nezgjem jejich radi, ktery v tomto ¥ku vnimala i ona sama.

Ushefiv syndrom ji byl diagnostikovany az v 35 letechotBie |€ké v tehdejSi
doke nentli dostupné informace o tomto syndromu. Nyni uzgeu nasisti jinak a
v ¢eskeé republice mame odborniky, na které se lidéowmdiez problérn obratit. Dana
vhim& Ushelv syndrom relativdh dol¥e a snaZi se Zit naplno. Datasto iika, Ze
Ushefiv syndrom je zradné onemaen ze dvou @vodia. Prvnim divodem je to, Ze
spolu snim se objevuji i dalSi zdravotni problémyapada ostatni organy. Jako druhy

duvod Dana povaZuje to, Ze neni na prvni pohledlonaku rozpoznatelny.
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Tento syndrom se neda wyie Z tohoto divodu ji |ékdi alespdi posilaji na
pravidelné pobyty do lazni, aby si psychicky otlpaola a n&erpala nové sily. Laznji
po psychické strance velmi pomahaji, ale bohuzéledls syndrom nedokazou zastavit.
Ushefiv syndrom se projevuje u kazdého zcela jinak. ddoho je to proces velmi

pomaly a u Bkoho se piznaky toho syndromu dostavi opravdu velmi rychle.

2.4 Zivotni etapy

Pro lepSi pehlednost popisSi Zivot a zdravotni stav respondebtiny (€lesny

vyvoj, motorika, sebe obsluha atd.) v jednotliviathpach.

2.4.1 Materska Skola

Do matdéské Skoly z&ala chodit v Rakovniku. Byla toébnd mateéska Skola,
kterou nav&tvovaly zdravé &ti. Z tohoto divodu zde Dana tha problém s komunikaci
a ckti ji zde nechily. O vychovu Dany se postarala jeji bida, jak jsem jiz zminila,
rodice neprojevovali o Danu zajem. Ta vSak nikdy nexititovou deprivaci, protoze
byla obklopena lidmi, kié ji méli a dodnes maji radi. Kazdy rok Dana absolvovala
Pionyrské tdbory, na které velmi rada vzpomina.héyatelé i dti védeli, Ze je Dana
nedoslychava, proto si davali velky pozor, aby ez problém rozuntla.

Co se tye tlesného vyvoje, tak Dana byla v tomtéku naprosto v p@dku.
Byla velmi sportovd nadana a vychovatelé¢invelky zajem na tom, aby se dostala

mezi ty nejlepsi.

24.2 Zakladni Skola

Na zékladni Skolu Dana #&pdochézela do Rakovnika asmhodila na Bznou
z&kladni skolu. Prvni stupezvladala velice dale. Méla chapave titele a Zaky, kt# ji
podporovali a pomahali ji enim. Ve tid¢ se utvaila skupina zak, ktera byla velmi
uzawena a spoluzaci zdedinty nejlepsSi vztahy, jak mezi sebou, tak icteli.

Druhy stupé byl oproti prvnimu stupni katastrofa. Dani@sgtala velké mnozstvi
uéeni a celkov vyuku zvladatCasté sfidani @itela a mnoho novych Zdkbylo pro ni
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nezvladatelné. Spoluzaci byli velmi kruti, posmiiga ji a pokikovali na ni ,hluchoune
SiSloune“. Tento druh Sikany dnsamozejm¢ velmi negativni dopad na jeji psychicky
stav. Ve Skole se uplnprestala sougedit na probiranou latku, nestihal&eni, domaci
Ukoly a tim se rapidhzhorsil jeji prospch. Dana neddéla, co ma dlat. Rodtum se
S\Wtit nemohla, protoZe ty se zajimali pouze o jejiHad®iho bratra. Po tom vSem, co se
ji béhem 2. stup® zékladni Skoly stalo, se &da velmi uzavirat do sebe. Rdelise
vénovali bratrovi a Dana se musela starat o cely a@tmdacnosti. Jiz ve svych 12 letech
umgla vait, prat, Zehlit a starat se o celou domacnost.

V Praze na pravidelné logopedické prohlidce ji ik&kadopordila internatni
Skolu pro nedoslychavé. Dana na tuto Skolu nastwpB. tidé. Celkovy prospch se ji
velmi zlepSil a bez probléinse z&lenila do kolektivu. ZlepSil se jeji psychicky stav
byla v celkové pohad Situace se na&ti o hods zlepsSila a uklidnila.

V 9. tfidé Dana dostala odcaiho Iékde sveé 1. bryle, protoZe se ji velmi zhorSilo
prostorové vidni, ale Ushairv syndrom v té dobjeSe nikdo neznal.

Toto obdobi bylo obdobim dospivani, o kterém alisdlnic nedéla. Jeji matka
se s ni na tato tématébec nebavila. Dana pro ni znamenala spiS uldizeebo sluzku
Vv jejich dont.

V 15. letech fiSlo obrovské psychické trauma, protoZze Dana bylasirena.
Nasilnikem byl¢lovek Zijici v jejim okoli. VSe se velmi zhorSovalojiJasychicky stav
byl na pokraji zhrouceni. Jeji chovani se velmirgho a zhorsil se i progph ve Skole.

Nechtla chodit domu adala, co chila.

24.3 Stredni odborné ucilisté

Po zakladni Skole cki Dana nastoupit na gymnazium pro neslysici, ajie |
rodice ji to nedovolili a poslali ji nadgilisté, obor cukréka. Zde na odbornénxilisti se
opet opakovaly konflikty se spoluzaky, ale proféidayli vstricni. U¢eni Slo Dag dokie i

na praxi byla velmi Sikovna, ale jeji chovani e bohuzel nezlepsilo.

244  Dospélost

V 19 letech byla Dana poprvé zéstnana v cukigkeé vyrobg. Mé¢la kolem sebe

dobry kolektiv, ale festo byla v neustalém stresu.
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Jeji nedoslychavost se zhorSila a Dana se musekl sdusedit, aby ®co
nepgeslechla nebo nedldla jinak. Vtéto dob ji Iékari zjistili velké mnoZstvi
Zaludeénich wedi, zpisobené pr&v zminovanym stresem. Nasledovaly hospitalizace,

lazeiské pobyty a ozdravné pobyty na zlepSeni zdravoirille i psychického stavu.

245 Vlastnirodina Dany

Ve 20 letech Dana porodila prvni dceru. Porod ginbbez komplikaci, ale dceru
porodila jiz na z&tku 8 nésice ¥ku ditte. U dcery bylo vas zjiS€no sluchové
postizeni. LékA v Praze zjistili, Ze jeji dcera ma per¢ap nedoslychavost stejrjako
Dana. Ale nic vic Iékanecilali. Jiz v 6. ngsici wku dcera nastoupila do jesli, protoze ji
Dana vychovavala sama a musela nastoupit do pRazatji jeji dcera nastoupila do
matedské Skoly. Zde panicitelky usilovaly o jeji zéazeni do specialni maské Skoly
v Praze. V té dabtam bylo Upl#& plno, proto jeden rok dochazela do Make Skoly pro
sluchow postizené v Holgkove ulici. Postupentasu se Dahpoddilo dceru dostat do
Skoly v Jé€né ulici, kde byla nakonec velmi spokojena.

Po 7 letech Dana porodila druhou dceru. Daramizikové thotenstvi a jeji
druh& dcera se narodila jiz v &sici. Resto, Ze druhorozena dcera byla nedonosena, je
naprosto zdrava. Po porodu druhé dcery se Dana.vdeji tehdejSi manzel byl velmi
agresivni a surovy a fyzicky ji napadal. Z neznaméhvodu ji ani nedovolil nosit
sluchadlo. Z tohoto obrovského stresu sedyamvinula @ni vada.

Po 4 letech se cela rodingepthovala do Prahy. ManZelstvi se jeZhorSovalo a
nebylo to k vydrZzeni. Nakonec si kazdy z nich nag®iého partnera a Dana se tak
osvobodila ze svého ,domacihézeni“. Az po &chto hizyplnych¢tyrech letech Dana
zatala s lekéemiesit jeji vzniklou @ni vadu. V té dob si nasla praci ve Skolni jidein
ale jeji @ni vada se zmla velmi zhorSovat. Dana nebyla schopna norén&idét,
neustale ra pocit, Ze se ji&co hybe ped @&ima a v noci nemohla spat. Dana v Praze
vyhledala odbornika nani vady a byla ji zjig&ha hod® vysoka pigmentacetba z toho
dale vyplynula degenerace sitnice. Dana ihned pardéeni Iékae vyhledala organizaci

LORM, kde ji poprvé po tolika letech vy&lili jeji Usheriv syndrom.
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Po dalSich &kolika tydnech mila Dana poprvé v Zivétstoprocent&é uréenou
diagn6ézu Ushéiv syndrom. Nasledovalo ukdeni pracovniho procesu a nastup do
nemocnice na odstrami vysoké pigmentace obowiopri lokalni anestezii. Tehdy byl
Dare priznan plny invalidni dchod.

V souwasnosti se Danéasto vida se svou rodinou. Na&tje dcery aasto hlida
vnhowata, se kterymi rada jezdi na vylety. Se svymimogini grislusniky komunikuje
mluvenim-odeziranim nebo piseinpomoci poitace, ktery bez problétn ovlada.
Pravidelr se styka s dalSindieny LORMU a Klubu patel cervenobilé hole naiznych

akcich, @ uz se jedna odaky pobyt, vylet nebo varai posezeni.

2.5 VIA - Sdruzeni hluchoslepych

V roce 1999 Dana zalozila sdruZeni pro osoby hlsigpe VIA. Toto sdruzeni
Dana zalozila se svymir@teli, ktei jsou také hluchoslepi. VIA byla zaloZenataddi,
aby byla spolénost seznamena s poznatky o Ushé&rmsyndromu a aby zéenila osoby
s Usherovym syndromem déZmého Zivota a do&iné spolénosti.

DalSim Ukolem tohoto sdruZeni bylo pomahat lidenushoslepotou ifgkonavat
své zdravotni znevyhodni tak, aby se mohli aktien zapojit do spolénosti a
komunikovat se svym okolim. Sdruzeni VIA poskytajgm ¢lenim mnozstvi tiznych
setkani, vylal a ozdravnych pobit

Dana byla #ive p'edsedkyni tohoto sdruzeni a snazila se osoby hddlepotou
seznamovat jiz zmobvanou formou setkavani, poliyd uplatnit zakony pro hluchoslepé
a to i s pomoci jinych osob. Jeji zdravotni stavebuzel postupnvelmi zhorSoval,
proto musela svou funkci ve VIE ukéiha stala se aft fadovym¢lenem organizace
LORM.

2.6 NynéjSi zdravotni stav Dany

Lékari zjistili, Ze jeji vysoka pigmentaceibje nevyl€itelna. Dar bylo sdleno,
Ze jeji zhorSuijici se zdravotni stav je spojen lsddsvym syndromem.

Postupg se Dag zatal sluch i zrak dost rapidrzhorSovat. Nasledovala vyma
ocnich cocek. Lékai zjistili, Ze ma Sedy zakal. Dostala od lékailné dioptrick&tocky,

aby se ji jeji zUZené Widi alespa trochu rozgilo do dalky.
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Lékaka na otorinolaryngologinapsala Dah rovnou d¥ sluchadla, aby se jeji
komunikace co nejvice zlepsila.

V dnesni dob ma Dana 2 sluchadla, silné bryle na dalku, silrjéelna blizko a
bryle na pditac. Pro Danu jsou bryle pouze dotad vzhledem k jejimtockam, aby
alespa jeS€ n¢jakou dobu vydrZzela se zbytky zraku. Zdravotni sespondentky Dany
se zhorSil zejména po strance psychické a doch@éz$eazeni k psycholoZce, coz je
dusledkem Usherova syndromu.

2.7 Oblast motoriky a pam éti

Vzhledem k tomu, Ze Dana ma pravostrannou hemipatéemiparéza pochazi
zteckého slova hemiparesis, coz znameéast&éné ochrnuti polovinyéa, zpisobené
nékterymi neurologickymi nemocemi. Tato pravostrarré@niparéza je podle |éka
nasledkem Usherova syndromu a cévni mozkdiléogdy, kterd Danu postihla asieol
rokem. Cévni mozkovéihoda vznika kili poSkozeni mozkovych bgh. Objevuje se u
ni problém i s motorikou pravé stranyyat Na pravé strantéla ma Dana snizeny cit a
svalovou silu. Jiz o m&ka je pravak, ale jeji zhorSujici se zdravotni gtaeustale nuti
ucit se jednotlivé ukony levou rukou

Coz je tSinou zdlouhavé a pomalé. Snazi se, céas€ji procvicovat ukony
levou rukou, ale je to pro ni ¥grpavajici &asow nara@ne.

Oblast pantti je také ovlivigna a to pedevsim psychickym stavem Dany. Sama
iikd, Ze pokud se citi didy tak ji pamt’ slouzi perfekté. Ale bohuzel jsou i dny, kdy
Daré neni dobe zadychava se, poti a je celkoxycerpana. V této chvili ma problémy i
s pangti, nemize si vzpomenout na zakladnicu Lékai ji scklili, Ze tyto obtize jsou

spojené s jejim psychickym stavem.

2.8 Oblast sebe obsluhy a orientace

Prvni oblast sebe obsluhy Dana zvlada bez prablédama se bez problém
svlékne, oblékne a vykona zakladni hygienu. Anistavovanim nema Dana velké
problémy zvladne se bez problénmajist i gipravit jednoduchy pokrmAkorat pi
nalévani piti do sklenice dava prst doinitby odhadla okraj, cozihe byt nebezpmé
u horkych tekutin.
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Druha oblast orientace Darzpisobuje jisté obtize. Orientace v prostoru je pro
Danu velmi obtizna a zavisla na ptesti. Pokud se jedna o priedi, které doke zna
pohybuje se podm bez problém, ale pokud je to prosdi nové, pdtbuje péivodce.
Velkym problémem takeé fize byt péasi. Pro Danu je nejvhogsi, kdyz nesviti slunce
a neni Sero, protoze 8tamaly zablesk paprgkslunce a Dana nevidi napprojizcjici
auto. Nejdlezit&jSi je pro ni, kdyz ma svouuh Pokud jde do neznamého pi@sti
vyuziva sluzbu pivodce. Ve svém bytse Dana pohybuje jako zdravpvek, protoze
ma vSe usp@dané podle sebe. Dana vzilga, Ze samostatny pohyb je pro ni dost
nara:ny a unavuijici, aleipodpaiinku a olgasné relaxaci se to da zvladnout.

Velmi ¢astym problémem je pro Danu spanek. Trpi totiz aesgti, ale zatim se

nepodaéila zjistit prikazna picina.

2.9 Cestovani

Dana velmi rada cestuje a cestovani snasi velntegdoblouhé akolikahodinové
cesty. V novém progdi se dokaze rychle aklimatizovat, jakmile&mnchvili pobyva.
Nema problémy se seznamovanim s novymi lidmi. Réddi se svymi vnaiaty na
vylety. Ne¢kolikrat le€la i letadlem.

VSem lidem na uvitanou poda ruku nebo je obejmeveéeni patelska a

komunikativni, takZe se i v cizim prostli jednoduse domluvi.

2.10 Komunikace

Komunikace je vSeobeénv lidském Zivot velmi dilezitou soudasti. Za
komunikaci nfizeme oznét kazdou interakci s ostatnimi lidmi.i€tpoklady pro
komunikaci jsou vrozené. Kazdylovék ma tyto pedpoklady jiné, &omu jde
komunikace Iépe dkomu hire. Komunikace je zcela individualni zalezitosti ady
¢lovek komunikuje zcela jinak, velmi také zalezi na mati, ch&ni komunikovat a na
schopnosti reagovat na druhé osoby. Moznost korouatknesmime nikomu odpirat.
Vzdyr praw diky komunikaci nizeme sdlit naSe pani a pateby.

Komunikace pro Danuipdstavuje zvlastni pojem, protoZe je k dennimutgivo

velmi dilezita, dalo by séici, Ze aZz nepostradatelna.
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Komunikace se da rozht i podle toho s kym zrovna mluvime. Dana nejvice
vyuzivd mluveni-odezirdni a tdigkomunikaci s osobami bez postiZzeni. i&tpli, ktei
jsou neslySici pouziva prstovou abecedu, daktylotlk dlag nebo psané pismo. Ve
zdravotnickych zézenich musi vZzdyfedem nahlasit, Ze pgebuje ,jinou“ komunikaci
tzn. pomalejSi, srozumitedj$i. Lékdi i sestry se snazi mluvit co nejlépe.

S jeji rodinou komunikuje mluvenim-odeziranim agémi rada, Ze ji berou, jako
rovnocennou. Cela jeji rodina i jeji vntada ji respektuji a snazi se mluvit, co nejlépe,
aby Dar odezirani co nejvice uléity.

BohuZel v obchodech a v nakupnich centrech je tmivslozité. Prodaviky
nejsou vzdy fijemné a ochotné. Ve velkém ndkupnim centru D&msto patebuje
privodce nebo &aky doprovod, protoZze ma problém s orientaci.

2101  Odezirani

Odezirani je formou komunikace, kterou Danacastji vyuziva. Tuto formu
komunikace vyuziva vdiném Zivo¥ pii komunikaci s osobami bez postizeni. Odezirat
se nadila jiz ve dvou letech, protoze v té dobengla sluchadlo a vnimala pohyby Ust
mluviciho. Ri odezirani je velmi @lezité, jak se mluvici osoby vyjagi. Velmi zavisi
na jejich spravné artikulaci a na jejich sdadinosti. Odezirani je sami@gme ovlivnéno
i vn¢jSim okolim a danou situaci.

Tato forma komunikace je velmi n&r@ a odezirajicélovek casto patebuje
piestavky. Jedinec, ktery odezira a umi odeziolik let, dokadZe rozpoznat u
mluvicihoc¢loveka, jestli Kici, protoZze se zemi pohyby jeho Ust nebo jestli ma vadu ve
vyslovnosti, SiSla. Dan#ika, Ze odezirani sélovék uei cely zivot, protoZze sélovék

neustale ocitq s jinymi novymi lidmi, v jiné spéatesti a v jiné situaci. (viz.iHohac.3)

2.10.2 Prstova abeceda

Prstova abeceda je dalSi formou komunikace, kt®raoacasto vyuziva. Tento
zpisob komunikace uplatje zejména # komunikaci s pateli se sluchovym
postizenim. Prstovou abecedu se Dan&ifeauna zakladni Skole. Prstova abeceda se
rozcluje na jedno réni a obourtni. Dana ovlada pouze oboudni, pripada ji lepsi,
protoze jednotliva slova kompletmotahuje. P&et znak pii prstové abecedodpovida

poctu pismen ve slav Fi komunikaci pomoci prstové abecedy je nutné sedsti,
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neustala pozornost a dobré &nd na druhou osobu. Datika, Ze pi komunikaci pomoci
této metody je nutné komunikovat pomaleji, atlgpvék stihal jednotlivé znaky a
pochopil cely vyznam.

Dana mimo této metody zna a pouZziva i upravenotoyos abecedu nebo-li
daktylotiku do dlan. Fxi této komunik&ni metoéd nezn&i osoba pismena do prostoru,

ale zn&i je do dlag osoby s hluchoslepotou. (viziiBhac¢.4)

2.11 Kompenza €éni pom ucky, které vyuziva Dana

Kompenzace znamena vyrovnavani nebo-li vzajemnaadahrceho. Bhem
Zivota seclovek s hluchoslepotou neobejde bez vyuzivani kompgrizh ponicek.
DulezZity je spravny vyér kompenzaénich poniicek. Tyto ponicky maji ¢lovéku
napomahat zejména s orientaci v prostoru.

V dnesSni moderni da@bexistuje na naSem trhu obrovské mnozZstvi vyiiobc
kvalitnich kompenzé&énich poniicek a jejich vykr je zcela individualni zalezitosti,
protoZze kazdémdoveku vyhovuje &co jiného.

Podle mého nazoru komperna pomicky poskytuji uzivatéim velkou pomoc a

urcité pohodli.
Jak uz jsem zminila na &#tku této kapitoly, tak v dnesni dolexistuje velké

mnoZstvi kompenzaich ponicek, proto vtéto kapitole popisuji pouze vybrané

kompenzani pomicky, které vyuziva respondentka Dana.

2111 Cervenobila hal

Od roku 2001 maji hluchoslepé osoby uzakmu dilezitou poniicku pro pohyb

po veejnych prostranstvich, ulicich a nephodech €ervenobilou Hil.
Vyhlaska ¢. 30/2001 Sb. Ministerstva dopravy a spagchvalila specialni

oznaeni pro hluchoslepé osob§:27 (2) Specialni ozdani osoby nevidome je bilélh

ozna’eni osoby hluchoslepé jélts bilymi acervenymi pruhy o &e 100 mm.
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Az doposud hluchoslepi lidé pouzivaliltbilou, ktera ovSem informuje o osbb
se zrakovym postizenim. Nasledkem nedosteiieo ozn&eni tak dochazelo k situacim,
které vedly k nedorozugni a ohrozeni bezperosti hluchoslepého. Kazd#rvenobila
hal maze byt ve formi skladaci a neskladaci.

Cervenobilé hole se ro#diji do i zéakladnich skupin —¢ervenobila Bl
signaliz&ni, orient&ni a ogrna. (Hlav&ova, 2007)

Dana vyuzivaiervenobilou bl orient&ni, kterd slouzi k prostorové orientaci a
k samostatnému pohybu. Tatdl Im& osobu s hluchoslepotou chrariég barierami a to
piedevsim ped architektonickymi bariérami. Dana je toho nazamicervenobila bl
stéle neni v pasddomi ostatnich lidi, ki€ bohuZel stale nechapou jeji spravny vyznam a

povazuje za nutné ji zviditelnit.

2.11.2  Sluchadla

Na naSem trhu existuje celada sluchadel. Obegrse sluchadladi na rekolik
druhi podle tvaru a podle zpracovani signalu.

Dana vyuzZiva sluchadla na ®livé usi. Jeji sluchadla jsouigitélni, ktera
zpracovavaji signal zcela odliSnymizpbem a jsotizena mikrédipem azadwsng ktera
jsou tvaena pouzdrem z we hmoty obsahujici elektroniku. Tyto sluchadle j&
napovida jejich nazev, jsou zéena za usnim boltcem na tzv. haku, zvukiségi do
zvukovodu a k bubinku plastovou trtkbu s usni tvarovkou. Je nutné, aby byla
tvarovka vyhotovena a na miru a aby v uchuidaedla. Také plastova trutka musi
mit spravnou délku a musi bytekka, aby nevytahovala tvarovku ven z ucha. Z tohoto
duvodu se doportuje nechat truldku za utitou dobu vyngnit.

Pri pouzivani sluchadel je také velmildzité dodrZzovat jejich udrzbu nap
vypinat sluchadlo pokud se nepouZiva, udrZzovat hgldio v suchu a vistot,
odstraovat usni mazistit usni tvarovku navikenym hagikem.

211.3  Pocita¢ s hlasovym vystupem

Digitalni ¢teci za&izeni s hlasovym vystupem je pboka utena nevidomym
uzivateim. Zaklad digitalnihocteciho zé@izeni tvdi vykonny multimedialni péitac

vybaveny odé&tacim programem s hlasovym vystupem a s podporaailldkého
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vystupu. Progednictvim pipojeného skeneru mohou nevidomi uZivateist tisSeéné
piedlohy . Diky odéitacimu programu maji uZivatel&igtup k rozlénym zdrofim
informaci, nap. k internetu.

Veskeré statni instituce musi mit dle zakona sw@bové stranky bezbariéroveé,
tzn. @istupné pro nevidomé a nebo pro jedince s hluchosde. Digitalnicteci zaizeni

vybavujeme od#&tacim programem. (www.spektravox.cz)

211.4  Braillsky radek (hmatovy displej)

Tato kompenz&i pomicka pati k vystupnim z#Hzenim pditace, kterou
pouzivaji uZzivatelé pracujici hmatem a sluchem c¢astji se jedna o nevidomé
uzivatele). Informace se zobrazuje pomoci BrailldM@dového pisma, ngsgji se
pouziva osmibodova varianta (aby byl jeden znak patibilni s jednim bajtem).
Zakladni charakteristikou kazdého typu jece znak (negasgji 40 nebo 80).

(www.galop.cz)

2115 ZoomText

Obrazovka poéitate je vybavena specialnim programem ZoomText, ktery
zZvétSuje obrazovku pitace nebo jejicast ve zvoleném ziSeni (z¢tSuje az 36X,
zwetSuje text, grafiku i ovladaci prvky Windows). &8ovaci program spolu &ecim
zaizenim umo#uje i sile slabozrakym uZivatéin plnohodnotd pracovat s
aplikaénimi programy, zpracovavat informace v digitalnidpbs (vcetrg pristupu k
internetu) i pracovat s ti&tymi predlohami. ZoomText GZeme oznét za &inny
podpirny program, ktery podporuje &lechnologie pouzivané proizgtupréni paitace
zvétSovani i odeitani obrazovky. Umoznit tak, aby uzivatel mohl &tich slySet vse
zobrazené na gacové obrazovce a dostalo se mu tak Uplnéhistypu k aplikacim,

dokumentim, elektronické posta internetu.
ZoomText uzivatélm nabizi d¢ verze produktu:

1) Z\wtSova, kdy se jedna o samostatn&®ovani obrazovky.

2) ZwtSova/Odesitac: ZvétSovani a od#dtani obrazovky hlasem.
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Vyhodou obou verzi ZoomTextu je, Ze nevyZaduji &wia znalosti prace
S paitatem. ZoomText se da oztinza gresny a jednoduchy nastroj, ktery uzivatel
poskytne Uplnou nezavislostippraci s pditatem doma, ve Skole i v zastnani.

(www.spekravox.cz)

2.11.6  Vibracni budik

Jako jsou v &ném zivot klasické budiky nepostradatelné pttmvéka bez
postizeni. Tak jsou i vibtai budiky nepostradatelnou péokou pro ¢lovéka se
sluchovym postizenim. Na v§b je nékolik typa analogovych a digitalnich budiks
vibraénim, s¥telnym nebo zvukovym signalem.ul@zitou sodasti budik je vykonny
vibragni polsStaek, ktery spolehli¥ vzbudi kazdého spéa. Vybsr druhu budik zalezi na

vkusu zajemce.

211.7  Bytovy zvonek se signalizaci

Bytové zvonky se signalizaci jsoucany osobdm se sluchovym postizenim. U
téchto zvonki je mimo zvukové signalizace také&mina indikace pomociervené LED
diody. Zvonek vydava vice tonovy gongi Bvoreni cca 20 sekund bliké&ervené sstlo

na zvonku + lamgka zapojena do zasuvky zvonku.

2.12 Shrnuti p Fipadové studie

Druha praktickacast mé bakaldké prace se zabyvala vlivem hluchoslepoty na
Zivot a na komunik&ni techniky, které Dana vyuziva wusledku svého zdravotniho
stavu.

V prabéhu naseho rozhovoru s mou respondentkou Danoué&salak Ze jeji Zivot
je ovlivnén zejména v oblasti samostatného pohybu a v oldastunikace.

Hned na z&tku naseho rozhovoru se ukazalo, jak jsou infoemaproblematice
hluchoslepoty pro Sirokou ¥nost nezbytné. Protogeska republika se problematikou
hluchoslepych osob Zala zabyvat az od roku 1992. ProtoZze se Dana naredbce
1959 nemndla jeji rodina dostatek informaci. Damni jeji rodirt se nedostavalo zadné
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odborné pomoci a gé fi jeji vychow. VSechny informace si museli sami pracn
shart, coz bylo v tehdejSi débvelmi ©zké. BohuzZel zajem o Danu ze strany &adi
nebyl velky, ale p& a pomoc ji poskytovala jeji bathia.

V prab¢hu Zivota se Dana dostala do organizace LORM, ikoleskytly odbornou
pomoc. Az v 35 letech &ku byl Daré poprvé diagnostikovany Ushier syndrom.
V dnesni dob je tomu nadsti jinak. VCeské republice mame jizskolik odborniki
zabyvajicich se touto problematiku, na které sdwpsopostizenim mohou bez probkém
obratit.

Zdravotni stav respondentky Dany se v posledné debmi zhorsil. Ped rokem
ji postihla cévni mozkovafifhoda, ktera vznika posSkozenim mozkovych dkunleji
psychicky stav se také velmi zhorSil a nyni doch@&isezeni k psycholoZce. iepto
vechno je Dana velmi optimisticka a snazi seatno.Casto se vida se svou rodinou a
vnhowaty, se kterymi jezdi na vylety. Dana je omezenabhasti pohybu zejména
v neznamém prosdi, kde vyZaduje doprovod asistenta.

Se zhorSujicim zdravotnim stavem se objevigdpvSim problémy v komunikaci.
Dana i komunikaci se zdravymi lidmi odezira a s lidnpastizenim vyuZziva prstovou
abecedu. Odezirani ve svém Zéveyuziva dendé a je pro nicim dal narongjsi, kwili
neustalému Ubytku zraku. Odezirani je pro ntdulé, protoZze diky #mu se nize
dorozumivat s majoritni spaleosti, kterd pouziva pouze verbalni, mluvenou formu
komunikace. Dana tudiZ chce odezirat, co nejdé&uD ji to jeji zdravotni stav umozni.

Potom bude muset najit jiny a vhodnyigpb komunikace.
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ZAVER

Cilem mé bakai&keé prace bylo s vyuzitimiijpadové studie popsat Zivot dokp
osoby s hluchoslepotou a komunikatechniky, které rize vyuzivat v dsledku svého
zdravotniho stavu. Toto téma jsem si vybrala z tdinodu, Ze je podle mého nazoru
informovanost viejnosti o hluchoslepststale velmi mala. Doufam, Ze postupeéasu
dojde k \tSi informovanosti naSi spa@leosti.

V prvni teoretick&asti mé bakak&ké prace jsem popsala zakladni pojmy jako je
sluchové postizeni, zrakové postizeni a kombinoyaostizeni. Dale pak hluchoslepota
Ushefiv syndrom a komunikai metody vyuzZivané osobami s hluchoslepotou. Mysli
Ze jednotlivé kapitoly jsoutphledrg a srozumitelty popsané. Tyto zakladni informace
jsou dilezité pro pochopeni druhé praktickdsti mé prace.

V druhé praktické&asti mé bakalgké prace jsem se preedinictvim gipadové
studie ¥novala konkrétnimifpadu osoby s hluchoslepotou. Popsala jsem jajiojgicié
Zivotni etapy, jeji zdravotni stav, komunikd systémy a kompen&ai pomicky, které
respondentka Dana vyuZiva.

Tuto praktickoucast jsem zpracovavala formou polostrukturovanéhlzdaeoru.
Kladla jsem Da# jednotlivé otazky a témata o jejim zigos hluchoslepotou. Se
svolenim respondenty jsem si jeji odpdiv zaznamenavala pisemnou formoued
zatatkem rozhovoru jsem saniepr¢ respondentku Danu ujistila o GeErnosti
poskytnutych informaci. Informace jsem siaka zapisovat az kdyZz byla respondentka
piipravena. Ze zstku byl ndS rozhovor trochu rozitg, po prekonani psateiniho
ostychu vSe dopadlo dishV prabéhu naSeho rozhovoru s mou respondentkou Danou se
ukazalo, Ze jeji Zivot je ovliwm zejména v oblasti samostatného pohybu a v oblasti
komunikace.

Z naseho rozhovoru vyplynulo, jak jsou informacproblematice hluchoslepoty
pro Sirokou veéejnost nezbytné. Myslim si, Ze pokudiej@ost bude znat tyto zakladni
informace o hluchoslep®mize se zmnit jejich chovani a jejichistup k lidem s timto

druhem postiZeni.

Béhem zpracovavani této bakadké prace jsem zjistila, jak je Zivaétovéka
postizeného hluchoslepotou né&mg a obtizny a &Sina zdravé populace si nedovede

kaZzdodenni obtiZe osoby postizené hluchoslepotopiadstavit.

47



LITERATURA

LUDIKOVA, L. 1957-. Vza¥lavani hluchoslepychlll. LibuSe Ludikoval. vyd. Praha :
Scientia, 2001. 78 s. ISBN 80-7183-256-1.

LUDIKOVA, L. 1957-. Vzdlavani hluchoslepychl. Libu$e Ludikoval. vyd. Praha :
Scientia, 2000. 74 s. ISBN 80-7183-225-1.

JANOVCOVA, Z.1949- Alternativni a augmentativni komunikace u¢ebni text. Zora
Janovcova; [Ved. kol. Katedra specialni pedagogiky Masamgkaniverzita]. 1. vyd.
1.dot. Brno : Masarykova univerzita, 2003. 52 8NS30-210-3204-9.

STRNADOVA, V. 1953-.Hadej, co#ikam, aneb, Odezirani je nejisté wmi. Vera
Strnadova 2., dopl. vyd. {esko] : Helix, 2001. 186 s. ISBN 80-903035-0-1.

STRNADOVA, V. 1953-.Jak se Gspdné vyrovnavat se ztratou sluchul. dil, Nahla
ztrata sluchu. ¥fa Strnadova 1. vyd. Cesko] : Helix, 2001. 165 s. ISBN 80-903035-2-

8.

PIPEKOVA, J.Kapitoly ze specialni pedagogikylarmila Pipekova ; [Odp. red. Jarmila
Pipekova] 2. rozstené a peprac. vyd. Brno : Paido, 2006. 404 s. ISBN 80-7326-0.

VAGNEROVA, M. 1956-.Psychopatologie pro pomahajici profesarie Vagnerova
Vyd. 4., roz§i. a geprac. Praha : Portal, 2008. 870 s. ISBN 978-80#361-4.

SEDLACEK, Z. Doteky. Bulletin 0.s. LORM2006,¢. 47, 37 s.

HLAVA COVA, J. a kol. Hluchoslepi mezi nami Praha: LORM — Spodmost pro
hluchoslepé, 200%.1, 20 s.

OPATRILOVA, D. Metody préace u jeding s #zkym postizenim a vice vadanliagmar
Opatilova. 1. vyd. Brno : Masarykova univerzita, 2005. 1sl6Pedagogicka fakulta,

Katedra specialni pedagogiky. ISBN 80-210-3819-5.

48



SOVAK, M. a kolektiv. Defektologicky slovnik 3. upr. vyd. Jingany : H&H, 2000.
418 s. ISBN 80-86022-76-5.

Internetové zdroje

Lorm [online]. 2009 [cit. 2011-02-20]. Definice hluchegoty. Dostupné z WWW:
<http://www.lorm.cz/cs/hluchoslepi/definice-hluchesoty.php>.

Lorm [online]. 2009 [cit. 2011-02-20]. Komunikai systémy osob s hluchoslepotou.
Dostupné z WWW: <http://www.lorm.cz/cs/hluchoslé&pihunikacni-systemy-osob-s-
hluchoslepotou.php>.

Alternativni komunikacgonline]. 2009 [cit. 2011-02-26]. Metody a postufsK.
Dostupné z WWW: <http://www.alternativhikomunikac#'stranka-metody-a-postupy-
aak-7>.

Tyfloservigonline]. 2007 [cit. 2011-02-24]. Zakladni udaj@ gfloservisu. Dostupné z
WWW: <http://lwww.tyfloservis.cz/zakladni-udaje.php>

Klub pratel cervenobilé holg¢online]. 2007 [cit. 2011-02-24]. O nas. Dostupné&/WW:

<http://www.klubpratel.wz.cz/>.

Okamzik{online]. 2010 [cit. 2011-02-24]. VIA - Qdanské sdruzeni hluchoslepych.
Dostupné z WWW: <http://www.okamzik.cz/main/okani¥ikd/index.html>.

Ruce[online]. 2008 [cit. 2011-03-12]. Zakon o komunik&h systémech neslySicich a
hluchoslepych osob. Dostupné z WWW: <http://rudelanky/506-zakon-o-

komunikacnich-systemech-neslysicich-a-hluchoslepysb>.

Spekravoxonline]. 2006 [cit. 2011-03-26]. ZoomText. Dost#pz WWW:

<http://www.spektravox.cz/cz/zrak/prg-zoomtext.php>

Galop[online]. 2011 [cit. 2011-03-26]. Digitalgieci zaizeni s hlasovym vystupem.
Dostupné z WWW: <http://www.galop.cz/katalog_depdip?produkt=54>.

49



Galop|[online]. 2011 [cit. 2011-03-26]. Braillské zobmaie a hmatova grafika .
Dostupné z WWW: <http://www.galop.cz/katalog.php?k>.

50



PRILOHY

Ptiloha é. 1 — Lormova abeceda

A bod na bisku palce

B tah po ukazowku od k¥iSka prstu k dlani
C bod na z&sti

D tah po prosedniku od KiSka prstu k dlani
E bod na HSku ukazovéku

F sokasneé stisknuti Spek ukazovéku a prostedntku ze strany

G tah po prstegiku od Kiska prstu k dlani

H tah po maliku od l¥iska prstu k dlani

CH sowasné stisknuti Sgek prsteniku a maléku ze strany
| bod na biSku prostednitku
J stisk Spiky prostedntku ze strany

K bod ¢ty Spicek prsti do dlaré

L dlouhy tah po progedniku od ¥iSka prstu fes dla k zagsti

M bod pod malikem
N bod pod ukazowkem
O bod na ESku prsteniku

P tah po v§jSi strag ukazovéku snerem ke Spice ukazovéku

Q tah po vijSi strag malicku snmeérem ke Spice maléku

R postupné pokladantiBek prsi ukazovéku, prostednitku a prstertiku do dlar
S ukazovékem kruh na dlani

T tah po palci od#iSka prstu k dlani
U bod na bisku maléku
V bod pod palcem

« W dvakrat bod pod palcem

« X tah podél z&psti zleva doprava

« Y tah pod prsty s&rem od ukazowku k maltku

Y tah pod prsty strem od ukazowku k maltku, tah zako#it po vrgjsi strar
malicku snérem ke Spice maléku

« Z Sikmacara gres dla od palce k madku
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Priloha ¢. 3 — Odezirani ( rozhovor s respondentkou )

T: Tazatel
D: Respondenta Dana

T: Jak a kdy jsi se naila odezirat?
D: Odezirat jsem se néila asi ve dvou letech, protoze jsem rdarsluchadlo a vnimala
jsem pohyb Ust druhé osoby a ukazovanim toho, stot@ znamena.

T: Co ti pfi odezirani pomaha?
D: Pxi odezirani mi pomahag¢dét toho, co nejvice, abych potom mohla spranag:.
odpowdét, stane se, Z8ovek prekoukne slovo a uz nerozumi otdzce a je nucenatze

Znovu.
T: Jak m&clovek sprave mluvit, aby se ti dote odeziralo?

D: Aby bylo mluvicimu¢lovéku rozungt je nutné, aby spraenartikuloval Gsty a

nekficel.
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T: Jaké chybylovek dela pii mluveni?
D: Chyby jsou v tom, kdyZ se osoba nestrdita nechce spolupracovat, jsou liderikte
nechtji odezirat radji ukazuiji.

T: Co je ti pii odezirani nejgtSi oporou?
D: Pro n¢ osobr je nejwtsi opora p odezirani ta, kdyZz druhglovék umi dolse
artikulovatiec a je teba se sousdit a byt v klidu.

T: Dokazes odezirat vSechna slova nebo {gaka a ty si pak davas do kontextu?
D: Prevazié dokazu odezirat v3e, ale vzhledem k ni@iovad mivam @i casgji

unavené a kidi tomu jsem nesouidna.

T: Co pouzivas radji a casiji znakovy jazyk nebo odezirani?
D: Radji pouzivam odezirani s pomoci sluchadel, sluchamienahaji k dorozugmi

celych slov, ukazovat zatim neumim.

T: Jak komunikuje$ se svou nejblizSi rodinou?

s s

D: S nejblizSi rodinou komunikuji mluvenim-odezimdinpisems pomoci pditace.

T: DokazesS se pomoci odezirani ¢iaunova slova?
D: Ano, dokazu se ndit odezirat i nova slova a pomoci sluchadasténé slySim

spravny vyraz daného slova.

T: Je pravda, Ze odezirani devek uci cely zivot?

D: Ano, je to pravda ze odezirani@evek uci cely Zivot, protoze je kazdou chvili v jiné
situaci nebo v jiné spaleosti lidi. Je to ovliveino i tim, Ze kazdy ma jinyifstup
komunikace a mozek odezirajiciblovéka si musi vSechny verze pamatovat, pokud by

zapomgl, byl by nesousediny a negastny, Ze zase ,nic neslySel“.

T: Mysli§, Ze odezirani samo o gpé dobrym prosedkem k porozumi tomu, co lidé
Fikaji?

D: Ano, odezirani je vynikajici prasidek k pochopeni toho, co lide okdiikaji, ale
pouze pro osoby, které maji zdravé, @okud m&loveék oéni vadu, tak odezirani je diu

aplné nemozné nebo velmi slozité na sdedinost.
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T: Myslis si, Ze odezirat umi kazdy neslySici?
D: Tipla bych si, Ze 75% neslySicich umi odezingktefi odezirat ani necli a jini

k tomu nemaji vlohy, proto r&jl ukazuji nebo pisi.

T: Poznas, Ze na tebéi pdezirani akdo Kici?
D: Ano, velmi dobe poznam, Ze nadmekdo kici za prvé pomoci sluchadla a za druhé
je to velmi victt na astech a celkéwna chovani danéhtlovéka. Pro né osobi je to

velmi negijemny pocit.

T: Jde @i odezirani poznat, zda nifovek vadu vyslovnosti?

D: Ano, vada vyslovnosti Ize poznat itapokudc¢loveék SiSla je to getelné.

T: Ovliviiuje tvou schopnost odezirani mapnalada?

D: Odezirani je velice na&tny proces, je to dost Unavné akdy i dost
vycerpavajiciClovék potrebuje mezi tim festavky, aby mohl mozek vse stravit a
nesplést se. Ano, odezirani se odrazi na saauh situaci. Pokud stovék dolre bavi

s lidmi a je dobré prostdi, pak je odezirani I&ha pijemnsjsi. Ale pokud jeclovék
nékde na @iadk nebo v obchofla za nim je fronta lidi, tak uz je to stresujitiiace a
odezirani mze byt zhorSeno Spatnym saesknim. Clovek, ktery Spatd zvlada stres
muze byt v této situaci natolik nervozni, Zetza koktat nebo seédi toho, aby &co

negeslechl.

Priloha ¢. 4 — Prstova abeceda ( rozhovor s respondentkou )

T: Tazatel

D: Respondentka Dana
T: Kdy a kde jsi se ndila prstovou abecedu?

D: Prstovou abecedu jsem se ¢ikuna zakladni Skole pro nedoslychavé sngeulici,
Praha 2.
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T: UmiS obourdni i jedno runi prstovou abecedu?

D: Umim pouze oboutini prstovou abecedu.

T: S kym nejastji komunikujeS pomoci prstové abecedy?
D: Prstovou abecedu pouzivami gkomunikaci s osobami nedoslychavymi nebo

s osobami bez postiZzeni pokud jkae velky hluk a neni rozugh

T: Ktera ze dvou variant prstové abecedy je pre tellnodussi?
D: Umim pouze oboutni PA a gipada mi lepSi, protoZze dotahuje slovo kompletn

Lépe ji rozumim.

T: Nemas problémy stihat vnimat jednotlivé znakyyghlé komunikaci?
D: Ano, problémy mam, proto je lepSi na to druhélmwéka upozornit a komunikovat

pomaleji, abych to stihala.

T: Vyuzivaji osoby s hluchoslepotou prstovou abhecasto?

D: Podle n& ne, protoZe maiji sy taktilni znakovy jazyk a Lormovu abecedu.

T: Zna$ a pouzivas upravenou prstovou abecedudadktylotiku do dlas?
D: Ano, je to upravena prstova abeceda, ktera Se pgb dlaa. Pouzivam ji p

komunikaci s skterymi osobami s hluchoslepotou.

T: Jaké jsou nutné podminky pro dobré pochopenbdpésabecedy?

D: Soustednost, pozornost, pomalejSi forma ukazovani a doiokéi.

T: Vyuziva seif prstové abecatisowasre mluvenéd-ec?

D: Ano, vyuziva se mluven&:, pomaha to k jejimu vyvoji.
T: Je p@et znak stejny jako pdet pismen H mluw nebo rkteré znaky znamenaji vic

pismen najednou?

D: Ano, paet znak odpovida p&tu pismen.
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