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Abstrakt

Tato bakalafska prace je komentovanym piekladem ¢asti francouzské popularné-naucné
publikace L ‘enfant qui n’entend pas autorek Dominique Seban-Lefebvre a Christine Toffin,
obou ptisobicich v dob¢ vzniku publikace na patizské nemocnici Necker. Prekladova Cast je
vénovana moznosti zjistit pfi¢inu sluchové vady pomoci genetického vysetieni a dale
kochlearnimu implantatu, jakoZto invazivni kompenzacni pomicce schopné nahradit sluch
i détem s velmi tézkym postizenim sluchu. Druha ¢ast prace je zamétena teoreticky na proces
prekladani zminéného textu, kdy je nejprve analyzovan originélni text, poté jsou urceny
zékladni prekladatelské problémy, nasledné jsou popsany uzité piekladatelské postupy a

Zpasobené posuny.

Klicova slova

pieklad, teorie pfekladu, ptekladatelské postupy a posuny, analyza textu, neslysici dité,
genetika, kochlearni implantat

Abstract

This bachelor thesis is a czech annotated translation of a part of a french popular science
publication L ‘enfant qui n’entend pas, written by two women who worked in the Necker
Hospital in Paris — Dominique Seban-Lefebvre and Christine Toffin, The translated text is
devoted firstly to the genetical tests which can show the reason of the deafness of the child
and secondly to the cochlear implant, device that makes the hearing possible even for the
children with severe hearing loss. The second part of this thesis is a theoratical one that
describes the important translation difficulties, shows the methods that were used and

mentions the effects that it had on the translation.
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Uvod

Predmétem této bakalarské prace je preklad francouzského popularné-nauc¢ného textu do
Cestiny. V nasem piipadé jde o dvé kapitoly z publikace L ‘enfant qui n’entend pas autorek
Dominique Seban-Lefebvre a Christine Toffin, které ze svych pozic psycholozky a
logopedky popisuji problematiku sluchového postizeni u déti od diagnostiky, pies
komunikaci az po vzd€lavani. V ndmi vybranych kapitolach jsou popisovany dva dilezité
momenty pro rodiny majici neslySici dit€¢ — moznost zjisténi piic¢iny hluchoty na zaklad¢

genetického vySetteni a ddle moznost kochlearni implantace.

Publikace je ur¢end primarné¢ rodi¢tiim sluchové postizenych déti a obsahuje odborné
informace i vypravéni konkrétnich rodin. Rodi¢ tedy ziska jak cenné odborné znalosti, tak
piehled o situaci v jinych rodinach s podobnym problémem. Uéelem naseho piekladu je
poskytnout potencidlnim Ceskym ctenaiim stejny typ informace, odpovidajici formou a
V podobném duchu. Je samoziejmé, ze ne vzdy je to mozné z diivodu riznych kulturnich
specifik a jazykovych odliSnosti. A pravé takovymto problémim, které bylo pfi procesu
prekladani nutno fesit, je vénovana druhd ¢ast této prace. Nicméné predtim nez je mozné
pristoupit k popisu jednotlivych piekladatelskych problémd, je tieba detailné¢ analyzovat
originalni text a to jak jeho faktory vnétextové vypovidajici o autorovi, piijemci, mistu, dobé
vzniku apod., tak vnitrotextové tykajici se jazykové a kompozi¢ni stranky textu. Teprve poté
je mozno pristoupit k typologii jednotlivych problému a jejich feSeni pomoci konkrétnich
prekladatelskych postupti. Tim vSak nutné dochazi k urcitym posuntim v piekladu, které se
budeme snazit zachytit v posledni Casti této bakalaiské prace. Tato druhd teoretiCtéji
zamé&fena ¢ast vychazi z praci teoretikt piekladu, zejména Jitiho Levého, Antona Popovice

a Evy Janovcové.
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7
O nékolik mésicu pozdéji rodice
vyhledaji genetika

,»M1Uj syn je hravy“ podotkla Lina. Malicky vSak zachytil, Ze je ,,zravy®. Doty¢ny muz zase
zopakoval Linino hodnoceni tak, Ze zaménil hrdelni ,,h* za ,,d* a dit¢ bylo razem ,,dravé®. Tim
synkova charakteristika nabyla zcela nového vyznamu a on se tak ocitl ve svété nedorozumeéni,

které jde ruku v ruce s tajemstvim.
Eric Fottorino, Korsakov

Po nékolika mésicich, které se nesly v duchu nekoncicich sezeni u riznych foniatri a
logopedd, nastal ¢as vratit se do nemocnice, kde byla stanovena piivodni diagnéza. Lékar
zkontroloval ditéti sluch a funkénost sluchadel a doporucil rodic¢im absolvovat jak rtizna
doplnujici vySetieni, tak hlavné schizku s genetikem. Tuto moznost mnoho rodi¢u vita,
protoze ptic¢inu sluchového postizeni svého ditéte chtéji znat. Na druhé strané jsou ale i tact,
ktefi vic védét nechtéji, a kontakt na genetika nechavaji leZet na dné Supliku. Svadi vnitini
boj mezi touhou po védéni a strachem z pravdy. Piesto v§ak moZnost genetického vySetieni
predstavuje nadéji.

Veskera francouzskd média pravidelné informuji o vysledcich védeckych vyzkumd,
¢imz pomdhaji zménit piistup k osobam s postizenim a k lidem trpicim vzacnymi
onemocnénimi*. Ve Francii se kazdoro¢né uskuteciiuje jednodenni charitativni akce zvana
Téléthon, béhem niZ rizni 1ékafi, védci a dalsi hosté vysvétluji co nejsrozumitelnéji
nejnovejsi poznatky ze svého oboru. To vSe v pfitomnosti samotnych détskych pacientd,
ktefi jsou Zivymi diikazy jejich prace. Akce je vysilana televiznimi stanicemi a kazdy touto
cestou mize finanéné piispét na védu a vyzkum. V souladu s pfanim darct pak ziskané
penize putuji na zjiStovani pfi¢in onemocnéni a na jejich 1écbu pomoci genové terapie.

KdyZ se v dobé& pted dvaceti lety rodina postiZené¢ho zajimala o pfi¢inu hluchoty, 1ékat
odpovidal ,,pravidlem tfetin“ — zZ jedné tfetiny mohlo jit o geneticky (dédi¢né) podminénou
sluchovou vadu, z jedné tretiny o vadu ziskanou (nemoci) a z jedné tfetiny o neznamou

ptfi¢inu. Pokud dité¢ neprodélalo zZadnou chorobu a v rodiné se hluchota nevyskytovala,



wrwe

geneticky Clarisse Baumann byly genetické testy az do roku 1996 Cisté€ zalezitosti vyzkumu.
Teprve az ndhodny objev na Pasteurové ustavu v Pafizi pfinesl zvrat v genetickém
poradenstvi. Bylo zjisténo, ze az polovinu nesyndromickych (izolovanych) sluchovych vad
u déti do dvou let ve€ku zabraiujicich pfirozenému osvojovani fe¢i zpisobuji mutace genu*
pro connexin 26*. V takovém piipadé mohou byt pfi¢inou vSeho nic netusici rodice, ktefi
hluchotou netrpi, ale jsou jejimi prenaSeci. Na zaklad¢ objeveni této skuteCnosti se odhaduje,
ze az 50 procent vSech sluchovych vad je genetického ptivodu. Nékteti odbornici hovoii
dokonce o 75 procentech. V sou¢asné dobé bylo identifikovano 50 az 100 riznych geni a
mnozstvi jejich genovych mutaci, které mohou sluchovou vadu pfenaset. Prave kvili tomuto
velkému mnozstvi zasazenych gent se jevi vyzkum geneticky podminénych vad ¢im dal tim
pripada se jedna o hluchotu izolovanou, ve 30 procentech se vyskytuje spolecné s jinymi

vadami.

Navstéva u genetika

Na zékladé vysledkl kompletniho genetického vySetfeni stanovi 1ékat diagndzu a rodice
zjisti pricinu hluchoty svého ditéte. Obcas se dozvédi, Ze ma jesté néjakou dalsi pridruzenou
vadu ¢i nemoc, ktera se dfive nebo pozdéji projevi. Maji na sebe vzit to riziko a zit s takovym
zjisténim? Nebo by radéji neméli znat pravdu? Stava se, Ze neékteré pary sezeni odmitaji nebo
ho odkladaji na dobu neurcitou, nebot’ genetika zasahuje do soukromi jedince, do jeho
minulosti a mize odkryt rizna rodinna tajemstvi. Francouzskéa psycholozka Simone Sausse,
ktera se vénuje zejména osobam s postizenim tvrdi: ,,Nejistota jen podporuje dvojznacnost
a zpomaluje proces piijeti pravdy.“ Ackoli ndm dana informace nepomiize osobu vylécit, je
uzitecné ji znat, protoze spolu s vhodné zvolenymi slovy lékafe napomahd rodicim najit
vnitini klid. Pokud je nalezena objektivni pfi¢ina postiZeni, jako napiiklad v ptipadé
connexinu 26*, rodi¢e jsou pak spiSe schopni tuto skute¢nost oznamit svému okoli. Jeji
nalezeni jim také usnadiiuje zbavit se tizivého pocitu viny, ktera je z divodu pfenaSecstvi
jak na stran¢ matky, tak na stran¢ otce. Setkali jsme se také s adolescenty, ktefi hned zkraje

sezeni u psychologa nahlasili: ,,Jmenuji se tak a tak, jsem neslySici a mam connexin 26.%

Virginie, geneticka vybava*™ a Stésténa
Lidsky genom stoji za vznikem mnoha sluchovych postiZzeni. Ta mohou byt mnohdy

ptitomna v rodiné po celé generace, aniz by se jakkoli projevila.
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Ve tfech letech diagnostikovali Virginii sluchové postiZeni, zatimco jeji sestra, dvojce, méla
sluch v pofadku. Rodice tedy vadu piisoudili komplikovanému porodu. A protoze chtéli, aby
ob¢ dcery prozily stejny zivot bez omezeni, které hluchota pfinasi, nenaucili Virginii
komunikovat ,,rukama‘. Dnes je Virginii tficet let, pracuje a ma slySiciho manzela, se kterym
ma dva syny. Oba jsou to chlapci velice neposedné a prudké povahy. K vySetieni sluchu doslo
u mladsiho z bratri az v osmnacti mésicich. Jaky to byl pro celou rodinu Sok, kdyz se zjistilo,
ze neslysi! Prarodice se rozhodli postupovat u vnuka stejné jako kdysi pfi vychove dcery. Ale
¢asy se zménily a moznost zjistit pric¢inu hluchoty je dnes nabizena ihned po diagnostice v ramci
doplnujicich vysetfeni. Cela rodina se tak seSla u genetika, kde se po podrobenych testech
ptitomni dozveédéli, Ze hluchota se vyskytuje ve vSech tfech generacich. U nejmladsi syna spolu
s matkou se vyskytuje stejny syndrom, u né¢hoz je hluchota hlavnim privodnim jevem. Matka
zdédila tuto genetickou anomalii po otci, ktery ji také trpi, ale protoze je pouhym pienasecem,

neprojevila se u n¢j. Jak snadno Ize otfast rodinou.

Bude hluchota jedinou vadou?

Neékdy rodice prichazeji za genetikem s prostym cilem — zjistit pfi¢inu hluchoty, a
pritom se dozvédi, ze jejich dité mlze trpét dalSimi pridruzenymi vadami, které se projevi
az ¢asem. Vzhledem k moZnym nésledkiim takové informace si 1ékat musi po€inat citlivé a
pfipravit je na ni postupné. Francouzska psycholozka Marcela Gargiulo ve své disertacni
praci piipomind: ,,Znalost budoucnosti muze cloveéka zablokovat. Kdyz zname svou
genetickou vybavu, ovlivni nés to na cely zivot.” Proto v§e zalezi na tom, jakym zptasobem
je tato informace rodi¢tim sdélena, a jak ji ti budou schopni ptijmout. To vSe poté umoziuje

naplanovat vhodnou péci ptfizptisobenou konkrétnimu ditéti.

Brunovi je pét let. Je velmi t€Zce nedoslychavy a od mala nosi sluchadla ke korekci sluchu, ktera
MU umoznuji tspésné se integrovat ve Skole hlavniho vzdéladvaciho proudu. Jednou vSak dostal
na Skolnim dvofe mi¢em do hlavy. Sluch se mu prudce zhors$il a on musel byt akutné oSetien v
nemocnici. Prudké zhorSeni sluchu se poté jest¢ nekolikrat opakovalo, véetné navstév
nemocnice. AZ genetické vySetfeni, které do té doby nebylo provedeno, ukézalo, Ze Bruno trpi
syndromem, ktery se projevuje postupné se zhorSujicim stavem sluchu a zaroven dysfunkci
Stitné zlazy, ktera se zatim neprojevila. Rodice tedy museli tuto novou diagnézu pfijmout a zacit
S ni pracovat. Lékaii navrhli sérii vySetfeni a v pfipad¢ stalého zhorSovani sluchu kochlearni
implantaci. MoZnost tplné hluchoty visela nad malym Brunem jako Damokliv me¢ a st€Zovala
zivot celé rodin€. Matka ho neustale pozorovala a ve snaze zachytit sebemensi zménu se syna

kazdé rano ptala, zda jeste slySi. Navic rodice trvali na tom, aby se Bruno za kazdou cenu naucil
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spravné mluvit, Cist a psat. Nutili ho tak neustale se ucit, jako by kazdym okamzikem méla pfijit

chvile, kdy ptestane slySet.

Jak je vidét, sdéleni diagndzy mélo silny psychicky dopad na celou Brunovu rodinu a
Z neslysiciho ditéte se razem stalo dit¢ nemocné. Rodina se ocitla tvaii v tvar néCemu
nedefinovatelnému, nécemu, co se kdykoli mize stat. Jak 1ze myslet do budoucna, kdyz
zdravému ditéti 1ékar prfedpovida onemocnéni? Je nutné fikat v§e? Francouzska profesorka
Marie-Louise Briard v souvislosti s tim pfipomina: ,,Zprava oznamujici genetickou vadu je
vzdy Spatna a to jak pro pacienta, tak pro jeho blizké.“ Lékat by se mél samoziejmé tidit
tim, co je v z4jmu pacienta nejlepsi. Pro rodinu, kterd uz se smifila s hluchotou, se situace
zménila. Najednou je tu nemocnice, tedy oSetfovatelské zatizeni, kde se budou snazit
pozorovat a zachytit sebemensi pfiznak dalsi pfidruZzené vady. Nepodobd se genetik v o¢ich
rodic¢h véstei, kdyz oznamuje néco, co neni, ale co se se v budoucnosti zcela jisté stane? To,
co mize byt i vzdalend budoucnost, se rodicim jevi jako pfitomnost. Marcela Gargiulo
dodava: ,,Pii progndze dochéazi ke sméSovani casu, budouci se stava pritomnym. Nebezpeci
tkvi vtom, Ze kdyz vime, co néas ¢ekd, mizeme si myslet, Ze uz zddnou budoucnost
nemame.* Takto se plivodni diagn6za hluchoty spoji s novou diagndézou genetické vady a
oba rozdilné momenty splynou v jeden.

Kromé toho nikdo nemiize s jistotou fici, jakym smérem se bude zivot ditéte ubirat,
protoze dit¢ se nikdy nechova tak, jak je to popisovano v medicinskych knih4ch ¢i na
internetu. Je to jedine¢ny tvor, ktery se vyviji. S touto skutecnosti velmi p&kné pracuje
dvou chlapct. Zatimco jeden byl stvofen v genetické laboratofi a je predurcen ke skvélému
Zivotu, druhy ptiSel na svét pfirozenou cestou, a navic se srde¢ni vadou. Tyto dvé skute€nosti
mu zabraiuji rozvijet se v profesnim Zivoté a uskutecnit svilj sen — stat se kosmonautem.
Ptes vSechny prekazky, které mu spolecnost ve jménu genetiky klade, se mu nakonec podaii
svlij sen zrealizovat, zatimco prvni hoch, jemuZz spole¢nost ptisuzovala skvélou budoucnost,
je po nehod¢ upoutan na koleCkové kieslo.

To vede k otazce, jakou hodnotu ma sdéleni diagnézy, které je na zakladé 1ékatskych
poznatkl prezentovano nemocnému a jeho rodiné€ jako ,,nezvratny fakt“? Belgicky lékaft
Antoine Masson tvrdi, Ze 1ékaf sice disponuje medicinskymi, védeckymi a statistickymi
znalosti, nicmén¢ nemocny ma také néco specifického: ,,Souborem znalosti o vlastnim

utrpeni, o omezenich, kterd mu dany syndrom piinasi, a v neposledni fad¢ o dlouhodobych
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dasledcich, které ho ovliviiuji v riznych oblastech jeho zivota.“ A dodava: ,,Kde se mezi
témito dvéma druhy znalosti nachazi ta skutecnd pravda?*

Znamy francouzsky biolog a genetik Jean Weissenbach tika, ze ,,to, Ze urcity genotyp
ma predispozice k néjakému onemocnéni, jest¢ neznamend, ze nemoc opravdu propukne.
Naopak, miize dokonce poslouzit jako obrana proti jinym hrozbdm. Zadny genom neni

idedlni.*

Hrozi postizeni hluchotou i dalSimu ditéti?

Jestlize je prvorozené dité neslysici, rodice Casto ptichazeji za genetikem s otazkou, jak
to bude u druhého ditéte. Neni vyjimkou, ze tou dobou je jiz Zena téhotna. Od toho je
genetické poradenstvi. Dfive se riziko sluchové vady urovalo na zédklad¢ statistickych
udajt, ze kterych vyplynulo, ze pravdépodobnost sluchového postizeni je napiiklad 50 nebo
25 procent. Nyni je v§ak mozné toto riziko stanovit s vétsi pfesnosti. Existuje vySetfeni, diky
némuz lze jiz v téhotenstvi teoreticky zjistit, zda v sob&é plod ma gen pro connexin 26.
Nicmén¢ pokud se toto potvrdi, interrupce na zaklad¢ 1ékarské indikace neni mozna, protoze
hluchota neni brana jako dostatecny divod k umélému pteruseni t€hotenstvi. Poté je uz na

rodicich, jak s informaci od 1ékate naloZi, zda na sebe vezmou to riziko nebo ne.

Mladym rodi¢im se narodila prvorozena dcerka Diane. Poté, co ji byla v jednom roce
diagnostikovana velmi tézka nedoslychavost, se ji dostalo patficné péce a vhodnych
kompenzacnich pomticek, v jejim piipadé sluchadel. Ve trech letech se rodi¢e spolu se
specialisty dohodli na oralni metod& vzdé&lavanil. Dianina schopnost komunikace v mluveném
jazyce je srovnatelna s jejimi slySicimi vrstevniky. Je integrovana v matetské Skole hlavniho
vzdé€lavaciho proudu, kde je k ni pfistupovano v souladu s jejimi specifickymi potiebami.
Zvolena metoda funguje tedy nejen teoreticky, ale také prakticky. Na konci naseho sezeni nacali
rodiCe stejné téma jako predtim u specialisty ORL. Prali by si dalsi dité, ale cht&ji, aby bylo
slys$ici. Ptali se tak na moznost prenatalni diagnostiky*. Jelikoz Francie tuto metodu nedovoluje,
jsou ochotni jet kviili tomu i do zahrani¢i. Nam 1ékaiim nezbyva nic jiného, nez je vyslechnout
a vyzvat je k dikladnému promysleni celé situace. Oni vSak zkratka nechtéji, aby jejich dalsi
dité bylo ,,jako ona“, nebo aby na tom snad bylo jesté hut. Citi urcitou zodpovédnost. Zaroven
ale necht¢ji za zadnych okolnosti podstoupit potrat, protoze jim to nedovoluje jejich filozofické
a nabozenské presvédceni. Také si kladou otazku, jak Dian€ vysvétli, Ze trpi sluchovou vadou

jako jedina v rodiné. Sesli se kviili tomu s mnoha rodi¢i v podobné situaci a také s dospélymi

! Neslysici se uéi a uziva pouze mluvenou francouzstinu.
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neslySicimi. Po n¢jaky ¢as premysleli a nyni chtéji zvolit takovou cestu, ktera by odpovidala jak

jejich presvédceni, tak jejich zpuisobu Zivota.

Otazky ohledné¢ piipadné hluchoty dalSich ¢lenti rodiny jsou nedilnou soucasti
genetického poradenstvi, zato v psychologickém poradenstvi v rdmci ORL jsou novinkou.
Diive se rodice ptali na otazky typu: ,,Proc je takovy vztekloun? Jak mu vysvétlit, ze tohle
je zakdzané nebo nebezpeéné? Kdy zaéne mluvit? Jak s nim mame komunikovat?* Slo tedy
o otazky ohledné chovani, vyvoje ¢i budouciho stavu ditéte. V soucasné dob¢ jsou otazky
orientovany spiSe na odhadnuti pravdépodobnosti geneticky podminéné hluchoty. Rodice
cht&ji vyuzit vSech nejnovéjSich védeckych metod i s védomim mozZnych rizik, jako
napfiiklad prenatalniho screeningu® nebo preimplanta¢ni genetické diagnostiky*, kde je vSak
procento uspésnosti velmi nizké. Rodice musi Celit skutecnosti, ze se ve Francii této metody
v soucasnosti vyuzivd pouze pro vylouceni nckolika mélo onemocnéni, kterd jsou
nevylécitelnd a zarovenl velmi zadvazna.

Francouzska geneticka Sandrine Marlin soudi, ze genetické poradenstvi ma sviij
vyznam a pomaha rodi¢im lépe se vyrovnat s diagnostikovanou hluchotou. Zaroven muize
byt dit¢ na jeho zadklad¢ doporuceno ke kochlearni implantaci. Lze uvazovat také o tzv.
genové terapii, kdy by se geny neslysiciho plodu upravily tak, aby se narodil slySici jedinec.
Nicméné tato metoda neni zatim v této oblasti vyuZivana.

Pted rodic¢i 1 zdravotniky vyvstavaji nové otazky tykajici se vztahu mezi genetikou a
hluchotou, genetikou a dosavadnim védénim ¢i postaveni hluchoty v ramci ostatnich
postiZeni. Dotykaji se mnoha oblasti od mediciny, psychologie, pfes pravo, az po politiku ¢i
filozofii. Rodiny se musi dat novou, ¢asto necekané kiivolakou cestou. Nezada si tato oblast
genetiky, stejné jako mnohé dalsi, aby byla 1ékaiim a rodinam, ktefi musi Celit t€Zkym
chvilim spolu s obavami pramenicimi z klinického stavu ditéte, poskytnuta patiicna pomoc
a podpora? Jak fikd Marcela Gargiuolo: ,,Psycholog tu neni od toho, aby lidi jednoduse
zbavoval viny. Naopak, mél by je pfimét plné€ si jejich pocit uvédomit, aby se mohli od
tohoto patologického stavu mysli osvobodit.“ A to musi mit psycholog pii své kazdodenni

praxi na paméti.
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8
O nékolik mésicu pozdéji se rodice

rozhodnou pro kochlearni implantaci

Kochlearni implantat neni vhodnou kompenzacni pomtickou pro vSechny. Lékart o této
moznosti informuje pouze rodice déti s oboustrannym tézkym postizenim sluchu, u kterych
ani po disledné foniatrické péci a s kvalitnimi sluchadly nedochdzi k zadnému zlepSeni.

Svou roli mohou sehrat také ptipadné nové poznatky z genetickych vysetfeni.

Co je to kochlearni implantat

Jak funguje?

Kochlearni implantat je pfistroj slozeny z vnéjSi a vnitini voperované Casti. Béhem
chirurgického zdkroku zavede otorhinolaryngolog do specifické ¢asti vnitiniho ucha, tzv.
hlemyzdé (kochley)*, systém elektrod, ktery poté drazdi zakonceni sluchového nervu.
Nahrazuje tedy normalni funkci této tocité casti vnitiniho ucha, kde za normalnich podminek
dochazi k pfevodu zvukového vInéni na elektrické impulsy. Prestoze samotny néazev
implantat svadi k myslence, Ze ,,v8e je v hlav€®, neni tomu tak. Vné&jsi ¢ast se sklada
z vysilaci civky a ze zvukového procesoru, coz je vlastné takové sluchadlo fungujici za
pomoci baterii. Vnéjsi a vnitini ¢ast implantatu spolu komunikuji pomoci magnetu, diky
némuz je mozno zvuk zachyceny mikrofony feového procesoru dostat ptes civku systémem
elektrod az do sluchového nervu, a tedy do mozku, kde je zpracovan. Pokud je vné&jsi ¢ast
z n¢jakého diivodu (naptiklad vecer ptfed spanim) sundana, uZivatel opét neslysi.

Ke kochledrni implantaci se ptistupuje pouze po dikladném zvazeni celkového stavu
ditéte a po vyzkouSeni béZnych kompenzacnich pomticek minimalné po dobu 6 mésict. To
je doba, po kterou maji rodice prostor pro pfemysleni a rozhodovani. Mohou také zacit
vyuzivat sluZeb rané péce (ve Francii znamou pod zkratkou CAMSP) ¢i specializovanych
pracovist foniatrie. Prvni krok je na Iékaii ORL. Ten seznami rodice se stavem ditéte i s jeho

vyvojem a doporuci dit¢ k implantaci. Zbytek uz je ale na rodi¢ich. Na nich lezi to t&zké
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kone¢né rozhodnuti. Pfitom teprve nedavno se museli vyrovnavat s diagnézou sluchového
postiZzeni a nyni je pfed nimi dal$i nelehky ukol. Proto by v této chvili neméli byt sami.
Setkavani se s odborniky i s rodinami v podobné situaci ma na konecné rozhodnuti sviij vliv.
Rodi¢e mohou nahlas mluvit o svych obavach i o svych mnohdy mylnych piedstavach
pramenicich z fam, které o kochlearnich implantatech koluji.

Samotny chirurgicky zakrok, béhem kterého je zavedena vnitini Cast implantatu,
probiha v celkové anestezii a trva od dvou do tii hodin. Poté nasleduje nékolikadenni
hospitalizace ditéte, nejlépe 1 s matkou. Thned po operaci neni dité jest¢ schopné zvuky
zachycovat. Nejprve se mu musi zahojit rana a teprve poté lze ptistoupit k zapojeni feCového

procesoru a k jeho nastaveni. AZ po téchto fazich se miize zacit dostavovat kyzeny vysledek.

Pristroj navic?

Myslenka voperovat neslySicimu ¢lovéku do ucha predmét, ktery by pomoci
elektrickych impulst stimuloval sluchovy nerv, saha az do roku 1957, kdy tuto techniku
vyzkouseli ve Francii Charles Eyries a André Djourno. Od roku 1976 byl ve Francii tento
zakrok provadén v nemocnici Saint-Antoine u dospé€lych neslysicich. S implantaci u déti se
tam zacalo roku 1990. K roku 2008 zilo ve Francii s touto pomtickou na 3500 osob. Navenek
vypada implantat jako vétsi sluchadlo, protoze je v ném uloZena baterie. Je vybaven
mikrofonem a je spojen s vysilaci civkou kulatého tvaru, kterou Ize vice ¢i méné spésné
zakryt vlasy. To dodavéa implantované osob¢ vzhled jakéhosi ,,robotického* ¢loveka, coz
muze nékteré lidi odstraSovat. Do budoucna tedy nezbyva nez doufat v pfistroj, ktery by byl
neviditelny.

V soucasné dob¢ je kochlearni implantat nabizen rodicim déti s tézkou az velmi tézkou
nedoslychavosti, at” uz vrozenou ¢i ziskanou, a détem s praktickou hluchotou, u kterych ani
V jednom piipad¢ nedochdzi se sluchadly ke zlepSeni stavu sluchu, a ktefi tak prakticky
nemaji ptistup k mluvenému jazyku. Ve Francii doséhl v roce 2008 pocet déti s kochledrnim
implantatem c¢isla 2500 a kazdoro¢né jich v priméru 300 pfibyva. Jak je vidét, tento zakrok,
ktery v minulosti piesel z oblasti pokusu do oblasti §pickové mediciny, neni v dne$ni dobé
Jiz ni¢im neobvyklym.

Ve Francii v souvislosti s tim tamni Generalni feditelstvi pro socialni ¢innost (DGAS)
pozadalo odborné centrum CTNERHI, které se specializuje na vyzkum postiZeni a na rizné
studie stim spojené, aby provedlo zhodnoceni situace u novych détskych uzivatelt
implantatu mezi lety 1997 a 2007. Prace spo€ivala v dlouhodobém pozorovani déti

s kochlearnim implantatem a déti s klasickymi sluchadly a v jejich porovnavani. Studie byla
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reakci statnich instituci na mnohé obavy a protesty jak z fad odbornikd, tak samotnych
neslySicich, ktefi se sjednotili v hnuti Les sourds en colére (Rozhnévani Neslysici). Délalo
jim starosti, zda se v piipadé kochlearnich implantati nepieslo piili§ rychle do praxe a zda
se fadné zvazil fakt a dopad toho, Ze se v dneSni dobé operuji hlavné déti. Proto byly
osloveny nemocnice, jakoZzto specializovana zatizeni zajistujici kochlearni implantace, aby
se na studii podilely. Pfislusné statni organy se domnivaji, ze kochlearni implantat je
efektivni a splnil svlij Gcel — poméha kompenzovat tézkou sluchovou ztratu. Nekdy se
dokonce hovofti o Gplné ,,népravé™ sluchu. Kochlearni implantaci je mozno provadét jen v
nemocnicich, které k tomu dostaly povoleni od tamniho ministerstva zdravotnictvi, a
v omezeném poctu. Nicméné tento zakrok je na nejlepsi cesté k tomu, aby se zatradil mezi
jakékoli jiné b&zné chirurgické vykony. Stejné jako u jakéhokoli jiného zakroku bude tedy
na rodi¢ich, zda s nim souhlasi, a pokud ano, budou muset podepsat tzv. informovany
souhlas. Informovany proto, ze pacienti, pfipadné jejich rodice, pokud se jedna o nezletilé,
musi byt pfedem fadné informovani o povaze vykonu, o moznych rizicich s nim spojenych
a o pfipadnych dusledcich. Nedotknutelnost osoby ¢lovéeka, télesnd a dusevni integrita jsou
zakladnimi pravnimi principy, které mohou byt poruSeny pouze v nutnych ptipadech a s
vyluénym souhlasem dotc¢ené osoby. Proto pied jakymkoli 1ékafskym zdsahem musi pacient
podepsat, ze s danym vykonem souhlasi. Vyjimkou je situace, kdy to pacientiiv stav

neumoziuje, ale je natolik vazny, Ze nesnese odkladu.

Je nutna operace?

Kochlearni implantat je kompenza¢ni pomicka pro sluchové postizené, ale jak jiz
naznacuje samotny ndzev, cast je zavadéna do vnitfniho ucha. Jednd se tedy o invazivni
1é¢bu hluchoty, coZ nelze brat na lehkou vahu, zvlasté pokud jde o malé déti. V parizské
nemocnici Necker, zaméfené na détské pacienty, se jiz od doby, kdy se s implantacemi pied
deseti lety zacinalo, konaji schiize zdravotnického persondlu, na kterych 1ékati a zdravotni
sestry z riznych oborti diskutuji o stavu kazdého implantovaného pacienta, o zdkroku, o
hospitalizaci apod. Prav€ s nastupem kochlearnich implantaci se objevila nutnost
mezioborové spoluprace, hlavn¢é s obory jako foniatrie ¢i psychologie. Béhem téchto
predoperacnich schiizek koluji vysledky riiznych vySetieni z ruky do ruky a na jejich zéklade
probihé diskuse vedend specialisty ORL ¢i foniatrie a chirurgem. Ten si nejprve peclive
projde zdravotnickou dokumentaci. Nasleduji poznatky a pfipominky od foniatra
S psychologem. Jaka je touha ditéte komunikovat? Jak se dorozumiva s ostatnimi? Je vidét

naznak tvorby slov pomoci ust? Dokéze pracovat s hlasem? Jak sly$i s aktualnim
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sluchadlem? Lze pozorovat néjaky pokrok od nasazeni vhodnych sluchadel? Jaky je
psychomotoricky vyvoj ditéte? Jaky mé vztah ke svym rodicim, jak vypada jejich
komunikace? O co rodina Zad4 a ma tato zadost opodstatnéni?

Jak napftiklad postupovat v piipad¢ rodiny A? Piijela zdaleka, maminka ¢eka druhého
potomka, prvorozena dcera byla pravé implantovana. Byl to ale vhodny moment na
»spraveni sluchu? Pokud se 1 druhé dité narodi se sluchovou vadou, bude nemocnicni tym
pripraven jej také implantovat? A budou rodice schopni dojizdét na Castd sezeni nutna
k nastavovani a rehabilitaci implantovanych déti? Nebo jiny piipad. Chlapec M. trpi v ramci
syndromu velmi té€Zkou hluchotou a zaroven srde¢ni vadou. Pfestoze byl chlapec navrzen
k implantaci, rodi¢e maji strach z celkové anestezie, protoze v minulosti u né¢j kvli moznym
rizikim nemobhla byt provedena ani obfizka.

Nemocnic¢ni tym probira situaci ze vSech thli pohledu. Vymény nazort jsou velmi zivé,
jeden mluvi ptes druhého, nicméné vSe zlUstdva na profesiondlni trovni. V pripadé
kontraindikace se bere v potaz také mozny psychicky a emocni dopad takového druhu
zakroku na pacienta 1 na celou jeho rodinu. Pokud je tym pfi rozhodovéni spiSe zdrzenlivy,
uchyli se k prozatimnimu odloZeni implantace a k pokraCovdni v neinvazivni korekci

pomoci vykonngjsich sluchadel.

»Jeho usi se oteviely*

Posledni slovo v uskute¢néni ¢i neuskutecnéni zdkroku ma vedouci nemocni¢niho
tymu. Pokud souhlasi, dité a jeho rodic¢e za¢nou byt pfipravovani na zédkrok a na naslednou
hospitalizaci. K tomu slouzi riizné obrazkové brozury a jejich komentaf. Po operaci ma maly
pacient ovazanou hlavicku mnoha obvazy. Nic ho neboli, ale stale také nic neslysi. Ten velky
den ptichazi za dva az ti1 tydny, kdy dochézi za ptitomnosti foniatra, klinick€ho inzenyra*
a samoziejmé rodi¢l k prvnimu naprogramovani feCového procesoru. Vsichni s napétim
¢ekaji na prvni reakci ditéte na zvuk, kterd se miize projevit jako sebemensi zména v chovani
¢i v mimice ditéte. Pravé z vyrazu obliceje 1ze nejlépe vycist, zda se néco déje. Kdyz se tak
konecné stane, je to chvile v§eobecného veseli, nékdy s trochou zklamani, vzdy vSak velmi
jimavé — vymani se dité ze svéta ticha?

Aby nastaveni procesoru vyhovovalo aktualnimu stavu ditéte, nasleduji dal$i navstévy
specialistii. Pro nedockavé rodice prvni sllivka neptichdzi nikdy dost rychle. Tolik by si ptali,
aby samotnd operace zazracné pfinesla fe€. Tato naivni piedstava nds privadi k biblickym
pfibéhiim, kde Jezi§ svym Cinem navréatil fe¢ a sluch hluchonémému ¢lovéku: ,...vlozil mu

prsty do usi, plivl a dotkl se jeho jazyka. Potom vzhlédl k nebi, vzdychl a fekl mu: "Efatha!”
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coz znamena "Otevii se!” Jeho usi se ihned oteviely, pouto jeho jazyka se uvolnilo a zacal

mluvit spravne.*

Kochlerdani implantdt a déti s téZkou vadou sluchu

Seznamte se s Richardem, jinym ditétem
Nékteré rodiny jsou posilany do nemocnice Necker z pracovist, ve kterych se jesté
kochlearni implantace neprovadi. VétsSinou tak piijizdi zdaleka, z venkovskych oblasti jako

Richard, nebo ze zahrani¢i.

Maly Richard ohluchl ve tfech letech poté, co prod€lal meningitidu. Se svou rodinou zije Vv jedné
bretaiiské vesnici, kde byl pravé zapsan do matetské Skoly pro sluchové postizené. Nosi velmi
vykonna sluchadla, ktera mu ale neptinaseji Zadny uzitek. Jeho ztrata sluchu je prakticky uplna. Proto
se jeho rodi¢e vydali poradit za specialistou ORL az do Pafize. Rozhodli se pro kochlearni
implantaci, protoze po cely rok v RiSovi nepoznavali svého syna z doby pfed onemocnénim a chtéli
ho zpét. Implantace bude pro celou rodinu novym impulsem. Richardovi da moznost opét se ujmout

role nejstarsiho sourozence a diky jeho znovu nabytému sluchu bude vse jako predtim.

Zpocatku byl kochlearni implantit nabizen hlavné détem, které o sluch pfipravila
meningitida. Tyto déti se dokazaly velmi rychle zorientovat ve svété zvuki, kazdého zvuku
a slova dokdzaly maximdlné vyuzit a uspésné pokracovaly pod dohledem logopeda ve

spravném vyvoji feci.

Esperanza a novy zacatek

Nekdy se stava, ze sami rodice poprosi ze své vlastni iniciativy o konzultaci. Chtéji znat
nazor jinych odborniki, nez téch, ktefi diagnostikovali hluchotu. Jejich Zadost o kochledrni
implantaci nemusela byt vyslySena ¢i podpofena vzdélavacimi institucemi pro sluchové
postiZené, coz byla situace velmi béZna hlavné na zacatku implantaci, kdy tuto metodu fada
lidi neuznéavala. Rodi€e ziskali informace na internetu nebo u riznych organizaci a nyni

chtéji védet, zda v ptipade jejich ditéte ,,je kochlearni implantace mozna®.

Se Ctyfletou Esperanzou pfisla matka do nemocnice Zadat o kochlearni implantaci. Esperanza
neslysi od narozeni a ptivod hluchoty u ni neni znam. Bydli na venkov¢, kde chodi do matetské
Skoly, ale tamni personal ji jako vhodného kandidata k implantaci nedoporucil, protoze pry
matka pfi rehabilitaci sluchu dcerky nedostatecné spolupracuje. V nemocnici vSak matka
vyjevila dosud nevyicenou skutecnost. Tvrdi, Ze ,,byla prokleta® za to, Zze v dob¢ te¢hotenstvi

travila piili§ casu se svym Svagrem, coz ji bylo okolim vyc¢itano, a tak ji osud potrestal tim, ze
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ji dal neslysici dceru. Kochlearni implantat by pro ni byl novym zacatkem a at’ si okoli tik4, co

chce, také tikolem, ktery by tentokrat mohly s dcerou plnit spole¢né.

Spousta rodin ma pro hluchotu své vlastni vysvétleni, vétSinou spjaté se svou kulturou
a virou. Pro Esperanzinu maminku nejde pouze o napravu hluchoty, ale ze symbolického
hlediska také o prolomeni kletby. Francouzsky psycholog Claire Eugéne tika: ,,Zhrouceni
snu o naplnéni nasich vlastnich pfedstav prostfednictvim potomka je brano jako prokleti
nebo bozi trest za nase provinéni. (...) A to vzdy hledame, at’ uz je nase kultura jakakoli,
pokud ne u sebe, tak u nasSich piedki. To plati pii diagnostice snad vSech typt postizeni.*
Jakozto odbornici bychom tak méli stale dbat, aby se kochlearni implantat nestal pro rodice

jakymsi magickym predmétem, ktery zazracn€ navrati jejich détem ztraceny sluch.

Adrien a zamér lékare

Nékterym neslySicim détem 1€kaii kochledrni implantat velmi doporucuji. Existuji
syndromy, mezi nimi napfiklad UsherGv syndrom™*, u kterych dochazi kromé hluchoty také
K postupnému zhorSovani zraku. U takovychto déti povazuji 1€kati za dulezité, aby mély
diky kochlearnimu implantatu ptistup k mluvenému jazyku a nebyly tak odkazany na zrak,

o ktery jednoho dne mohou zcela pfiijit.

Zativé trio. Tak se jevi na prvni pohled rodina B. Adrien je jejich prvni dité a jeho matka, ktera
je velice pozorna a obezietna, zaznamenala velmi brzy, Ze je néco $patné. Délala si starosti a
radila se proto s praktickym lékafem. Ten ji uklidnil, Ze osmimési¢ni Adrien je pouze ,,lehce
opozdény v télesném vyvoji, a Zze mu tedy déla problém udrzet hlavicku vzpiimene a nevydrzi
jeste dlouho sedét.” Matka s nim tedy zacala chodit na rehabilita¢ni a jina cviceni. Ale kdyz si
vSimla, ze nereaguje na zadné zvuky, zaSla s nim do nemocnice za odborniky. Provedené
subjektivni a objektivni zkousky sluchu odhalily velmi rychle tézkou vadu sluchu. Matka se
rozhodla okamzité jednat, a to ,,nejen obstarat Adrienovi potiebna sluchadla, ale také se s celou
rodinou ptestéhovat do blizkosti kvalitniho specializovaného pracovisté, informovat o dané
skutecnosti rodinu a pratele a zacit se ucit znakovanou francouzstinu.“ Ale ani se sluchadly
Adrien nereagoval na sebehlasitéjs$i zvukové podnéty. Foniatr pfesto doporucoval trpélivé
vyckavat, az sluchadla a odbornad prace s nimi piinesou své ovoce. Rodina zacala vyuzivat
center rané péce, kde probihaly riizné seminéafe, at’ uz logopedické, ¢i pomahajici s vychovou a
rozvojem postizenych déti. Osetiujici tym se pomérné zahy rozhodl Adriena implantovat, a
informoval o tom jeho rodi¢e. V souvislosti stim byla provedena dalsi vySetieni, ktera
poukazala na ,problém srovnovaznym ustrojim“, coz by vysvétlovalo jeho opozdény
psychomotoricky vyvoj. Nasledné byla doporucena také o¢ni a geneticka vysetieni. Ta odhalila,

ze Adrien trpi syndromem, v némz se sdruzuji poruchy sluchu a zraku, kdy maze dojit az k
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uplné slepoté, ale nikdo neni schopen dopiedu urcit kdy a zda k tomu viibec dojde. Kochlearni

implantat se v tomto piipade zacina jevit jako optimalni feSeni.

Finalni rozhodnuti je na rodi¢ich. Neni to lehké rozhodovani, protoze kochlearni
implantat Adrienovi ani nevrati sluch ani neodvrati hrozbu slepoty. Piesto mtize kochlearni

implantace dat rodinam novy impuls a chut’ do zivota.

Kdy? se rodice rozhodnou jinak

Stava se, ze lékat doporuci dit¢ k implantaci, ale rodice to odmitnou. Zvolili jinou cestu,

pod vedenim jinych odbornikt a jejich ditéti to prospiva.

Arthur se narodil s t¢Zkou vadou sluchu, ktera mu byla diagnostikovana ve véku jednoho roku.
Jeho rodice se tehdy rozhodli ucit se spolu s nim znakovy jazyk. Chlapec nosi jiz tfetim rokem
klasicka sluchadla, dochazi na logopedicka sezeni a nav§tévuje béznou matetskou Skolu, kde
jsou nékteti jeho spoluzaci také sluchové postizeni a vzajemné komunikuji pomoci znakového
jazyka. Pti pravidelné navstéveé u foniatra se Arthur vyptava, co tu déla. Projevuje se jako velmi
zivé a zvidavé dite, které velmi dobfe komunikuje a vSe ho zajima. Rodice si ptesto kladou
otazku, zda zvolili spravnou cestu, zda by pro n¢j nebyl pteci jen lepsi kochlearni implantat, jak
jim radi foniatr. Doma komunikuji mluvenym jazykem nebo mluvenym jazykem doprovazenym
znaky, aby Arthurovi ukézali, Ze jsou tu pro né€j. Po dlouhém rozmysleni a porad¢ jak s jinymi
rodici, tak s odborniky se piesto rozhodli pokracovat stejnym zptisobem. Piijde jim nesmysiné
vystavit zdravé a prospivajici dité operaci a nasledné zivotu plnému rehabilitaci a neustalych
navstév 1ékara.

Vedle operace a béznych obav s ni spojenych, si nékteii rodic¢e 1 odbornici kladou
otazku, co s sebou ptitomnost ciziho téleso v hlavé nese. Pied nékolika lety se nas tym setkal
s zenou ohluchlou v dospélosti, kterd se nam svéfila, Ze odmitla kochlearni implantat,
protoze si nebyla jistd, Ze se dokaze vyrovnat s faktem, ze ,,ji daji néco do hlavy*. Nejedna
matka se zase muze ptat, zda bude mit implantét vliv také na dcefinu inteligenci, kdyz bude
Vv tak té€sné blizkosti s mozkem. Nakonec jde o to, Ze se do lidského téla vloZzi pfistroj, a jak
poukazuje v jednom ze svych ¢lanktt Michel Guillou, ,,v jednom téle budou vedle sebe
existovat dvé zdanliveé neslucitelné véci — nefunkéni ¢ast vnitiniho ucha a na néj napojené

technické zatizeni.“ Ptesto tento vyndlez dokazuje pokrok nasi moderni spolecnosti.

Kdyz dité Fekne ne
Malému Jeanu-Mariemu je 26 mésict. Necekané ohluchl bez jakékoli zjevné ptic¢iny. Do nasi
nemocnice pfijel se svou matkou za t¢elem kochlearni implantace az z Martiniku. Po navratu

domi se zacal vztekat a nechtél implantat nosit. I pfes veSkerou matéinu snahu a komunikaci
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mezi antilskou a pafizskou nemocnici se situace zdala bezvychodnd. Pozadali jsme tedy o dalsi
kontrolu a tentokrat pfijel s chlapcem otec. Nejprve chirurg zkontroloval funkénost implantatu,
a poté foniatr znovu vysvétlil vS§echny mozné disledky hluchoty u malého ditéte a poradil, jak
by k nému méla rodina pfistupovat. Otec nabidl, Ze se budou ucastnit jazykovych kurzti. Pomalu
ale jisté se zacalo chlapcovo chovani ménit. Nosil implantat ¢im dal ¢astéji, dokonce uz si ani
neuvédomoval, ze ho ma, zacal pozitivné reagovat na zvuky a na hlas. Zlepsilo se jeho
porozumeni, vratila se mu piivodni slovni zasoba a zacal se ucit i novym slovim. Jeho
komunikace se zlepsila do té miry, ze dosahla Grovné pied ztratou sluchu. Otec se obrétil na
psychologa a popsal mu, jak po navratu domt z operace Jean-Marie odmital implantat nosit. Co
to mélo znamenat? Co se mohlo honit hlavou dva a pil roku starému chlapci, ktery nahle ptestal
slySet, musel opustit otce, bratry a ktery byl az v daleké Pafizi nucen podstoupit operaci a
naslednou hospitalizaci? A co chtél svym naslednym chovanim ukazat? Co viibec chapal z toho
vSeho, co se S nim d€lo, i pfes veskerou snahu zdravotnického persondlu a stilou pfitomnost
matky?
Muze se stat, ze dit¢, at’ uz védomé ¢i nevédomé, t€zko snasi pozadavky dospélych,
stejné¢ jako traumatizujici operaci, které nerozumi, obzvlast kdyz zrovna prochazi

tzv. obdobim negace a vzdoru.

Kochlearni implantat a logopedie

Individuélni logopedickd péce vypadd u kazdého ditéte se sluchovym postizenim
podobné, at’ uz nosi sluchadla, nebo je uzivatelem kochlearniho implantatu. V obou
pfipadech se sleduje stejny cil, a to rozvinout mluvenou fe€. Rozdil je v tom, Ze 1 détem
s velmi tézkym postiZzenim sluchu umoznuje kochlearni implantat zachycovat zvuky, hlasky
feci, hlasy ostatnich lidi 1 ty vlastni. Za pomoci riznych hlasovych cviceni si vytvaii zaklad
fe¢i, ktery logoped vyuZiva pii uceni vyznamil slov a jejich kombinaci postupné také
vyznamu celych vét. Sluch se posiluje. Pfesto v této fazi probiha komunikace stale
prostiednictvim vice smysli soucasné€, zejména za podpory zrakovych a kinestetickych
podnéti. U implantovanych déti trpicich velmi té€Zkou ztratou sluchu je pfistup
k mluvenému jazyku podporovan, protoze s kochlearnim implantatem dochazi u vétSiny z
nich k obohacovani slovni zasoby, tvorbé vét a obecné k osvojovani fe¢i mnohem rychleji
nez u déti s klasickymi sluchadly. U zbytku implantovanych déti jsou sice zvuky vnimany,
a davaji jim tak urcitou informaci o okoli, ale nejsou dostatecné analyzovatelné a ony je tak
nedokazi dekodovat a pochopit jejich vyznam. Pokud dité ohluchlo jiz po osvojeni jazyka,
situace je pro n¢j daleko ptiznivéjsi, protoze tim, ze uz v minulosti slySelo, mé aktivovana

ptislusnéd nervova spojeni. U kazdého ditéte je vSak vyvoj jiny a nelze ho doptedu urcit.

22



Logoped postupuje takovym tempem, aby to odpovidalo potiebdm a schopnostem
konkrétniho ditéte. Do nasi nemocnice se détsti pacienti dostavuji pouze na prvotni vysetieni
feCovych poruch, vzacné poté také na individudlni logopedickou péci. I v dlouhodobém

méfitku se vyvoj déti znacné lisi, zvlasté pokud jej srovnavame se slySicimi vrstevniky.

Psycholog versus kochledrni implantat

Ukolem psychologa pii piipravé rodiny na kochlearni implantaci je trp&livé rodice
vyslechnout, at’ uz jsou jejich slova zalozena vice ¢i méné na pravd¢, pomoci jim rozhodnout
se a jejich rozhodnuti respektovat. Podpofit jejich konecné rozhodnuti je velmi dilezité,
protoze oni si svou volbu budou muset obhajit jak pfed svymi blizkymi, tak pfed mnohymi
odborniky a pozd¢ji také pred vlastnimi détmi. Déle se psycholog mize snazit pochopit, jaké
pocity u n¢kterych osob vyvolava predstava zivota s cizim télesem v té€le. Mnohymi rodiéi |
détmi muze byt implantace vnimana jako nasilny akt. Najednou je v ném cosi ciziho a otazka
telesné integrity je tak zpochybnéna. V takovém ptipadé je ticba schazet se také s kolegy
zZ jinych oboru. Zvlasté setkani s kardiology, ktefi maji u déti zkuSenosti s transplantacemi
srdce, byvaji nanejvys piinosna. Spousta mytl o kochlearnim implantatu vznika kvili jeho
umisténi v blizkosti mozku.

Az do nedavné doby nechtéla mit mnohd zafizeni s détskymi uzivateli kochlearniho
implantatu nic spole¢ného. Specialni pedagogové neméli o této nové lécebné metode
dostatek informaci a citili se odcizeni od déti, ktefi travi tolik ¢asu v nemocnici. Pokud po
implantaci nastanou jakékoliv problémy - regrese v psychickém vyvoji, druhotné
pomocovani, navrat k détské stravé, neutichajici plac, obtizné usinani, nereagovani na ustni
komunikaci ¢i jeji Giplna neptitomnost, Casté rozbiti €1 ztrata implantatu, odmitnuti jej nosit
— obraci se rodi¢e 1 odbornici pravé na psychologa. VSechny tyto komplikace se samoziejmé
mohou po zakroku objevit, prestoze v dnesni dobé& jsou déti ¢im dal tim 1épe s celou situaci

seznamovany.?

Déti, které s implantdatem vyrostly

S Richardem, prvnim détskym pacientem implantovanym u nas, se na§ nemocnic¢ni tym
styka kazdy rok. Tentokrat si pfisel za podpory otce pro radu. Stejné€ jako jeho vrstevnici 1
on by si ptal mobilni telefon, ale nevi, zda je to s kochlearnim implantatem moZné a zda by

se nevystavil néjakému riziku. Ve Skole pracoval svédomité, rodice jsou na n¢j pysni, a

2.0d svého zalozeni roku 1993 vydava francouzské sdruZeni Sparadrap brozurky pro hospitalizované déti,
vytvofené rodiCi a zdravotniky.

23



pokud to lékat schvali, docka se tedy i Richard svého prvniho mobilu. Adrien je nyni na
prvnim stupni a od spoluzaku se 1i$i pouze tim, ze nosi kochlearni implantat a bryle s lehce
zabarvenymi skly. V kolektivu ma své misto a je ho Casto slySet. Julien, poté co podstoupil
operaci, zcela zménil své chovani. Za¢al vénovat pozornost kazdému zvuku, reagovat na
hlas, rozumét sloviim i kratkym vétam. Nicméné ani tfi mésice po implantaci se ho
nepodaftilo pfimét k feci, coz bylo znepokojujici. Brzy na to vSak nastal zvrat a on se kone¢né
rozmluvil. Obc¢as to ale nejde tak snadno. Aurelia odmita jakoukoli komunikaci. Nebylo by
tedy na Case zacit pouzivat znaky? Zménit Skolu? Uniklo nam néco? A jsou nastalé problémy
zalezitosti psychiky, nebo se objevuji v dusledku poruch uceni? V takovém piipadé je
k objasnéni situace navrhnuta rodinna terapie.

S postupem casu zjiStujeme, Ze implantat, respektive jeho vnéj$i ¢ast, mad omezenou
Zivotnost, ze je kiehky, ze je tfeba ho ¢as od ¢asu vymeénit, a to dokonce 1 jeho vnitini ¢ast
uvniti kochley (asi u deseti procent implantati). Stejné jako bézna sluchadla ani tento pfistroj
neni technicky bezchybny a mize dojit k jeho poruse. V této souvislosti je tfeba zminit, ze
kochlearni implantéat sluch neléc¢i, pouze ho kompenzuje. Je velmi pravdépodobné, Ze déti
implantované ve v€ku jednoho roku az péti let budou muset zakrok podstoupit znovu jako
adolescenti v zavislosti na zivotnosti jejich implantatu. S timto omezenim byli pacienti i
jejich rodice srozuméni. V kone¢ném vysledku je kochlearni implantace doprovazena fadou
uspéchil, ¢astecnych uspéchil, ale 1 netispéchil. Stoji za nimi samotny implantat, osobnost
ditéte nebo snad zvolena péce? VétSinou lze odpovedi nalézt v situaci rodiny a také v mife
jejiho zapojeni do takového projektu. DéEti zkratka prospivaji riizné, stejné tak jako napiiklad
ve Skolnich lavicich. V kazdém pftipadé€, at’ je pfinos implantatu jakykoli, neslySici dité
zustane neslySicim 1 pres veSkeré vyuziti nejmodernéjSich technologii. Zaroven jak
poznamenava francouzsky profesor a foniatr Bruno Frachet, je pfekvapivé, Ze na rozdil od
kochlearniho implantétu, jednoho z nejnovéjsich technologickych vynalezi, nebylo doposud

vénovano vice odborné pozornosti tradi¢nim sluchadliim.

Popisek k obrazku str. 115

Dité s kochlearnim implantatem, viditelné jsou jeho vné&jsi ¢asti (mikrofon, fecovy procesor,

vysilaci civka).
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SlovnicCek pojmu

Foniatr: ve Francii do této specializace spada tzv. audioprothésiste, specialista na korekci
sluchu. Na svém soukromém pracovisti na zéklad¢ 1ékatrského predpisu vybira a

ptizpusobuje klasicka sluchadla. V nemocnici miize téz nastavovat kochlearni implantat.

Kochlea: ¢ast vnitiniho ucha, ktera méni zvukové vinéni na elektrické impulsy a ty pak

dale posila do sluchového nervu.

Connexin 26: protein nezbytny pro spravné fungovani vnitiniho ucha. Jeho tvorbu zajistuje
jeden urcity gen. Pokud se vyskytne mutace na urovni obou chromozomti (jak na pfedaném
od matky, tak od otce), mize byt jedinec zasazen hluchotou. Tato anomadlie je tzv.
autosomalné recesivni, coz znamenad, ze riziko hluchoty u déti, jejichz rodice jsou nosici této

vady pouze na jednom ze svych gent (jejich sluch je tedy v potadku), je 25procentni.

Prenatalni diagnostika: mezi lety 2002 a 2004 bylo ve Francii vySetfeno ro¢né¢ mezi 90 000
a 100 000 plodi, u kterych se pomoci riznych metod a postupt zkoumala jejich geneticka
vybava. Tu lze zjistit také z odebraného vzorku plodové vody (tzv. amniocentéza) ¢i z krve

plodu.

Preimplantac¢ni diagnostika: ve Francii povolend od roku 1996, vyuzivana od roku 2000.
Jde o techniku selekce embryi. UZiva se pouze pfi asistované reprodukci typu in vitro, pokud
je vazna obava, Ze se paru narodi jedinec se zavaznou a nevylécitelnou vadou. V takovém
pfipad¢é lze vybrat embryo, které nevykazuje Z74dné anomadlie. Testuje se na padesat

onemocnéni a vad.

Gen: jednotka genetické informace piredavana potomktm.

Geneticka vybava, neboli také geneticka ,,loterie*: kombinace gentli od rodici, diky které
se jedinctiv genotyp lisi od ostatnich a je zcela jedinecny. VSichni si v sobé neseme n¢jakou

genetickou anomalii, rizné zadvaznou, vedouci k postiZeni ¢i nikoli.

Dédi¢na hluchota: hluchota majici geneticky puvod.
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Vzacna onemocnéni: onemocnéni s velmi nizkym vyskytem v ramci jedné populace.
Pro Evropskou Unii byl stanoven pomér jednoho nemocného ¢lovéka na 2000 zdravych,
ve Francii tak pfipada na jedno vzacné onemocnéni méné nez 30 tisic osob. Pocet takovychto
onemocnéni se pohybuje v fadu tisicti. V soucasné dob¢ bylo popsano mezi 6-7 tisici chorob
a kazdy tyden jich v odborné medicinské literature pét novych pfibyva. Jedna se o choroby
zavazné, chronické, progresivni nebo s nejistou prognézou. Jejich pocet kolisa v souvislosti
S tim, jak se proménuje definice onemocnéni. V medicinskych kruzich je az dodnes nemoc
definovéna jako zména zdravotniho stavu, kterd je jedinecnd jak svymi projevy, tak

zpusobem 1écby.

Usheriiv syndrom: onemocnéni genetického plivodu postihujici sluch i1 zrak. Vyskytuje se
v riznych forméch odvijejicich se od zavaznosti projevll a staii pacienta, ve kterém se

projevi.
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Komentar
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1. Prekladatelska analyza originalu

Tato Cast je vénovana analyze origindlniho textu, kterd vychdzi z prace Christiane

Nordové Text analysis in translation®. Faktory ovliviujici proces prekladani jsou tedy dle

jejiho schématu rozdéleny na vnétextové a vnitrotextové a jednotlivé aspekty, které hraji

dualezitou roli v nami piekladaném textu, jsou bliZze rozvedeny tak, aby bylo pokud mozno

jasné, v ¢em je dany text specificky a jak k nému v procesu piekladani bylo ptistupovano.

1.1 Vnétextové faktory

1.1.1 Autor

Autory, respektive autorkami, publikace L ’enfant qui n’entend pas jsou
Dominique Seban-Lefebvre a Christine Toffin. Prvné jmenovana pusobi jako
psycholozka a psychoterapeutka, druha jako logopedka. Obé dvé byly v dobé
vzniku publikace soucasti 1ékarského tymu v parizské nemocnici Necker, celym
nazvem 1'Hopital Necker Enfants Malades, ktera se zamétuje na détské pacienty.
Jejich specializaci byly sluchové vady u déti. Tato publikace vznikla na zakladé
jejich dlouholetych zkuSenosti na tomto pracovisti. Vzhledem ke svym
odbornostem se v ni autorky zamétuji nejen na diagnostiku a na péci o dité se
sluchovym postiZzenim, ale také na to, jak postizeni ovliviiuje psychiku ditéte 1
jeho blizkych, jak k takovym détem ptistupovat, jaké moznosti rodina ma ¢i jak ji

pomoci v této tézké zivotni situaci.

1.1.2 Zamér autora

Sluchové postizeni neni u déti nijak vzacné. Kazdorocné se rodi s tézkou
vadou sluchu jedno dité z tisice.* Nemluvé o t&ch, ktefi ohluchnou az v prib&hu
zivota. Navic mezi 90 az 95 procenty déti se sluchovym postizenim se rodi

sly$icim rodi¢im,® ktefi o této problematice védi jen velmi mélo. Navic jsou stéle

3 Nord, Ch. Text analysis in translation: theory, methodology, and didactic application of a model for
translation-oriented text analysis. Amsterdam: Rodopi, 1991, str. 35-140.
4 Seban-Lefebvre, D. et Toffin, Ch. L enfant qui n’entend pas: La surdité, un handicap invisible. Belin, 2008,

str. 7.

5 Seban-Lefebvre, D. et Toffin, Ch. L ‘enfant qui n’entend pas: La surdité, un handicap invisible. Belin, 2008,

str. 181.
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Vv Soku ze sdélené diagndzy a tak je potieba, aby jim né€kdo podal pomocnou ruku
a ukazal jim cestu. Autorky se déli o své osobni zkuSenosti z nemocni¢nich
ambulanci, vypravéji piibeéhy konkrétnich rodin. Zaroven tyto praktické
informace dopliiuji o cenné teoretické poznatky. Nahlizeji na hluchotu ze vSech
uhlt pohledu, kladou si otazky, které v souvislosti s timto druhem postizeni Casto
slychaji, a hledaji na né odpovédi. Snazi se poskytnout co nejaplnéjsi pohled na
hluchotu od diagnostiky, pies ranou pé¢i, vychovu, zptisob komunikace, moznosti
kompenzace sluchové vady az po vzd€lavani. Tim vS§im se autorky snaZzi
informovat rodiny a uleh¢it jim v tak tézké zivotni situaci, ve které se ocitly.
Zaroven chtéji své zkuSenosti predat dal, rozsitit je mezi $ir§i vetejnost, aby tak
zvysily povédomi o sluchovych vadach a tfeba tim 1 zménily zplsob, jakym na

lidi s timto typem postiZeni spole¢nost nahlizi.

1.1.3 Piijemce

Jak je patrno ze zaméru autorek (viz 1.1.2), hlavnimi pfijemci textu jsou
rodice déti se sluchovym postizenim. V této publikaci najdou cenné informace
o diagnostice, 0 riznych doplnujicich vysetfenich (naptiklad genetickych),
0 komunikaci s ditétem, o moznostech kompenzace sluchové vady apod. Jak jiz
bylo feceno vyse, rodic¢e nejsou pripraveni na to, ze jejich dit¢ bude mit sluchovou
vadu. Proto je velmi dulezité, aby vidéli, ze na to nejsou sami, ze nastala situace
je sice vazna, ale ne netesitelna, Ze jsou rodiny v podobné situaci a ukazat jim, jak
to zvladaji ony. To vSe tato publikace nabizi, a proto mlize byt pro rodi¢e velmi
pfinosna. Zaroven je ale tato publikace ur€ena kazdému, kdo se zajima o danou
problematiku, at’ uz jde o odborniky, ktefi s détmi se sluchovym postizenim
ptichazeji do styku, nebo o laiky, ktefi se chtéji o tomto tématu dozvédét vice.

Nicméné tato publikace neni Givodem do svéta sluchového postiZeni.
Nenajdeme v ni zakladni informace typu, jak funguje sluchové ustroji, jaké druhy
sluchovych vad mame, jak je délime, jaka jsou zakladni vysetfeni pro zjisténi
sluchové ztraty apod. Publikace je zaméfena na konkrétni situace, na to, jak se
vyrovnat s faktem, ze je dité€ postizené, jaké jsou moznosti. Je tedy tieba pocitat

S tim, ze urcity typ tfeba i zékladnich informaci zde ¢tenaf nenajde.

29



1.1.4 Médium

Publikace vysla roku 2008 ve francouzském nakladatelstvi Belin v kolekci
Naitre, grandir, devenir, ve které pravidelné vychazeji publikace zamétené na
rodinu, vychovu déti, jejich vzdélavani apod. Celkem ma publikace 191 stran a je
svazana v m¢kké vazb¢ formatu AS. Text neni prevzaty z mluvené feci, od
pocatku byl ur¢en k tisténé publikaci, a proto svym stylem odpovida tomuto typu

komunikace (viz kapitola 1.2 0 vnitrotextovych faktorech).

1.1.5 Misto a ¢as

Jelikoz publikace Cerpa z pracovnich zkuSenosti autorek béhem jejich
pasobeni v nemocnici Necker, je mistn¢ siln¢ vazana na toto pafizské pracoviste.
S tim souvisi také fakt, ze publikace je primarné urcena francouzskym ¢tenatiim,
kteti maji povédomi nejen o fungovani zdravotnictvi ve Francii, ale také naptiklad
o charitativnich akcich, védeckych institucich ¢i slavnych frankofonnich
odbornicich z fad psychologli nebo genetikd.

Autorky praci publikovaly roku 2008, nicméné vzhledem k tomu, Ze
nejeden piibéh konkrétni rodiny je vypravén od narozeni ditéte az po jeho
dospivani, pracovaly na ni a material k ni sbiraly jist¢ dlouhd 1éta pied jejim
vydanim. Nicméné od kdy piesné byly soucasti tymu v nemocnici Necker, se
nepodafilo zjistit a tak neni moZné praci piesné datovat. Minimalnég je tedy stara
osm let. Mohlo by se zdat, Ze v této oblasti, kdy jde v souc¢asné dobé medicina
velmi rychle doptedu, budou jiZ informace zastaralé, coz muize byt pravda
Vv pfipad€ nékterych Ciselnych Udaji a statistik, nicméné zékladni informace
podavané v této publikaci tykajici se vySetfeni, diagnostiky, komunikace,

kompenzacnich pomiucek ¢i vzdélavani ziistavaji stalé platné.

1.1.6 Funkce textu

Primarnim zdmérem autorek bylo podat rodi¢im co nejvice informaci
0 situaci, ve které se tak necekané¢ a nechténé ocitli. Pokud tedy vezmeme
komunikaé¢ni funkce tak, jak je definoval Roman Jakobson,® dominantni funkci

této publikace je funkce referencni, nebot’ je zaméfena na kontext.

6 Jakobson, R. Lingvistika a poetika In: Jakobson, R. Poetickd funkce. Praha, 1995, str. 77-81.
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1.2

Autorky nicméné také pracuji s rodici, jakoZto piijemci textu, obraceji se na
né napiiklad pomoci otazek, ptivlastiiovacich zajmen ¢i prostym vybérem vyrazi,
to vSe s cilem vyvolat u nich urCitou reakci. Publikace se tedy zamétuje také na
adresata, proto je dulezitou soucasti i funkce konativni.

Aby mohl text na pifijemce spravné zaptuisobit, vyuzivaji autorky obcas
ruznych obraznych vyjadieni ¢i basnickych obrazi. Nelze tedy nezminit funkci
poetickou, ktera se zamé&fuje na sdéleni jako takové.

Piestoze se autorky snazi byt neutralni a objektivni, 1ze v textu narazit i na
vyrazy expresivni vyjadiujici nazor a postoj autorek. Odkazuje se tedy

k mluvéimu a text vykazuje i rysy funkce expresivni.

Vnitrotextové faktory
1.2.1 Téma a obsah

Publikace L ‘enfant qui n’entend pas se vénuje, jak uz napovida jeji nazev,
tématu sluchového postizeni u déti. Prace je zaméfena na jednu konkrétni situaci
a to nasituaci v roding, do které se takové dité narodi. Od toho se odviji jednotlivé
oblasti, které jsou studovany. V prvni fad¢ je to samotna diagnostika sluchové
vady. Jak se v takové situaci zachovat, co délat. Nasleduje ¢ast vénovana
komunikaci s ditétem, kompenzacnim pomtickam, moznostem vzdélavani a
vyhledu do budoucna.

Nami pifekladané kapitoly hovoii o dvou konkrétnich okamzZicich, které
mohou byt pro celou rodinu zasadni — o navstéve genetika a 0 moznosti kochlearni
implantace. V prvni kapitole autorky nejprve obecné informuji o mozZnosti
navstivit v dneSni dob€ genetika a zjistit tak, zda hluchota neni dédi¢na. Dale se
autorky zamysleji nad tim, zda je spravné znat genetickou vybavu jedince, zda to
nemuZe piinést vice Skody nez uzitku. V posledni ¢asti se zamétuji na prenatalni
diagnostiku sluchového postizeni. Druhd kapitola je vénovana kochledrnimu
implantatu jakozto nejmoderngj$i kompenzaéni pomiicce. Ctenaf se dozvi, co to
kochlearni implantat je, jak funguje, jakd jsou jeho omezeni, jak dale pracovat
s implantovanym ditétem, jak se zachovat pokud dité implantat odmita. Autorky

se také zabyvaji otdzkami etiky a psychiky implantovaného jedince.
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1.2.2 Kompozice

Text je ¢lenén do deseti kapitol, které jsou jeste dale déleny pomoci riznych
urovni nadpist na podkapitoly, a i ty jsou v piipadé potieby jesté dale ¢lenény na
mens$i useky. Hlavni text, ve kterém autorky piedavaji své znalosti a poznatky
spiSe teoretické, je doplnén o vypraveni piibehti konkrétnich rodin. Od hlavniho
textu jsou odd€leny vétsim levym odsazenim a mensi velikosti pisma a na rozdil
od n¢j jsou tvotfeny vzdy jednim odstavcem.

Kromé jednotlivych kapitol obsahuje publikace také uvod, zavér,
poznamky, glosaf, piehled pouzitych inicidlovych zkratek, seznam zminénych
organizaci a na zavér nekolik statistickych tidajti o hluchoté. Nechybi samoziejmeé

bibliografie a detailni obsah.

1.2.3 Neverbalni prvky

Neverbalni prvky maji jisté svij vliv na to, jak na ptijemce text zaptisobi, at’
uz jde o celkové grafické zpracovani ¢i o prvky doprovézejici hlavni text, jako
naptiklad rizné tabulky ¢i obrazky.

Po grafické strance neni tato publikace ni¢im vyjimecna. Az na barevnou
fotografii na piebalu je cely text véetné obrazkli cernobily. Obrazky ilustrujici
obsahy jednotlivych kapitol nejsou nijak ¢astym jevem, vyskytuji se maximalné
jednou az dvakrat za kapitolu. V nami piekladaném useku se nachazi pouze jeden
obrazek, a to dit¢ s kochlearnim implantatem pti hie (O:115). Obrazek je zde
proto, aby si Ctenafr 1épe dokazal predstavit, jak takovy kochlearni implantat
vypada.

Veskeré nadpisy 1 text jsou psany stejnym typem pisma, li$i se samoziejme
velikosti podle urovné nadpisu. Ty jsou vyvedeny tucné, ndzvy podkapitol jeste
navic kurzivou. T¢ je uZito obcas také v textu v mistech, kde autorky uzily bud’
nazev né¢jakého dila ¢i vyraz v cizim jazyce, nejcastéji v lating.

«...le film de science-fiction Bienvenue a Gattaca d’ Andrew Niccol...» (O:108)

«in fine» (0:118) «a contrario» (0:123)

V textu se vyskytuje znak * (hvézdicka), ktery signalizuje, ze dané slovo ¢i
slovni spojeni 1ze dohledat v glosafi na konci publikace.

«la cochlée*» (0:113)
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1.2.4 Lexikum

V textu se vyskytuji pomérné b&ézné vyrazy z neutrdlni a spisovné roviny
jazyka odpovidajici tomuto typu textiu. Ale jelikoz jde o specifické téma
predavané odborniky, objevuje se tam velké mnozstvi termini z mnoha oblasti,
zvlasté z mediciny. Jak jiz bylo zminéno vyse, publikace nema slouzit jako uvod
do problematiky sluchového postizeni, tudiz n¢které pasaze nemusi byt pro laika
zcela pochopitelné, nicméné je tieba dodat, Ze mnohé vyrazy lze dohledat

v pfilozeném glosafi. Zde jsou vyjmenovand alespoil ta nejbohatsi a

nefrekventovangj$i sémanticka pole, kterd se objevuji i v naSem piekladovém

textu a Ize je tak doplnit o konkrétni vyrazy:

o sluchové ustroji (! 'audition, I'oreille interne, la cochlée, le nerf auditif, entendre,
le canal auditif...)

o genetika (le service de génétique, la thérapie génique, la surdité génétique, le conseil
génétique, Une mutation du gene, le bilan génétique, la généticienne, la lotérie
génetique, le diagnostic anténatal, le diagnostic préimplantoire...)

e neurologie (le cerveau, le nerf auditif, les circuits neuronaux...)

e Onemocnéni, postiZeni a syndromy

- onemocnéni (le diagnostic, les maladies rares, la maladie incurable, la méningitide,
la situation clinique, une atteinte cardiaque, le dysfonctionnement thyroidien...)

- syndromy (le symptome, le syndrome d’Usher...)

- sluchové postizeni (la surdité, la surdité isolée, le déficit auditif, sourd sévére,
la surdité profonde congénitale et acquise, la privation auditive, une déficience
auditive, la perte de ['audition...)

¢ kompenzaéni pomicky

- Kklasické (/’appareillage, la correction auditive, un contour d’oreille, une prothése
classique, une prise de chargé...)

- kochlearni implantat ( ['implant cochléaire, le porteur d’implant, poser un
implant, le réglage...)

- fyzika (les électrodes, les vibrations sonores, le courant éléctrique, le processeur,
les piles, alimenter, une antenne, un aimant, un microphone...)

e nemocni¢ni prostiredi

- nemocniéni zarizeni (/'hopital, ['hospitalisation, le lieu de soin, le service de

cardiologie...)
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- nemocniéni personal (/'équipe de ['hédpital, le médecin, les soignants, le médecin
ORL, !'audioprothésiste, la psychanalyste, la psychologue, le chirurgien ORL, le
« staff » pluridisciplinaire...)

- 1écebné postupy a metody (la rééducation orthophonique, 1'accompagnement,
["avortement thérapeutique, un projet oraliste, une intervention chirurgicale,
la cicatrisation, un acte médical, I’ anésthésie générale, la circoncision, [ ostéopathie,
un examen ophtalomologique, des transplantations cardiaques...)

- pravo a legislativa (un choix éclairé, le consentement éclairé, 1'intangibilité de
l'intégrité corporelle...)

o vzdélavani (une intégration scolaire, une intégration individuelle, ['école
maternelle, ['éducation précoce, ['école spécialisée, des troubles des
apprentissages...)

e komunikace (le langage oral, I'accés au langage, communiquer, le développement
du langage, le code LPC, la langue des signes, la LSF, introduire des signes...)

e rodinaavztahy (les parents, la mére, le pére, | 'enfant, la fille ainée, le fils, le grand-
pere, l'arbre généalogique, la génération, la maman...)

o détsky vyvoj (le développement psychomoteur, l'acquisition du langage. les
régressions psycho-développementales...)

o (as (le temps, ['avenir, le passé, le présent, la temporalité, le futur, le délai, le moment,
une période...)

e nazvy instituci, spolecnosti a organizaci (la Direction générale de ’action
sociale, Centre technique national d’études et de recherche sur les handicaps et les
inadaptations, le ministére de la Santé, Centre d’action médico-sociale précoces...)

e antroponyma

- krestni jména pacienti (Richard, Adrien, Esperanza...)

- jména citovanych odborniki (Clarise Baumann, Simone Sausse, Jean
Weissenbach...)

e toponyma (la Martinique, les Antilles, Paris, la France, la Bretagne...)

Kromé vysSe zminénych vyrazl, které jsou z velké Casti terminy, se v textu
vyskytuji byt vzacné slova z hovorové vrstvy jazyka (faire des colére, la maman) ¢i
obrazna pojmenovani (garder au fond de sac, l'épée de Damoclés, porter ses fruits).

Uzity jsou také dva latinské vyrazy (in fine, in contrario).
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Autorky uZzivaji také deminutiv a to hlavné v pasazich, ve kterych li¢i ptibchy
konkrétnich rodin (la maman, ce petit garcon), vyjime¢né i V hlavnim textu

(des petits livres; 0:118).

Co je mozn4 zarazejici a pro takovyto typ textu neobvyklé, je Casté uzivani slov

a slovnich spojenich v uvozovkach (viz 2.2.3).

1.2.5 Syntax

Co se tyce syntaktické vystavby textu, stiidaji se kratké a prehledné véty se
slozitéj$imi souvétimi jak podiadnymi, tak souradnymi. Obecné pievladaji véty
slozené z vice vypovedi.

La pose de l'implant va dynamiser toute la famille. (0:119)

L’implant cochléaire est un appareillage qui comporte une partie interne et une partie
externe. (0:113)

Mais, alors que certains parents sont dans [ attente ou dans la recherche des causes de
la surdité, d’autres ne veulent pas ou gardent au fond de la sac les coordonées du
généticien pour « plus tard ». (0:103)

Obecné jsou ve francouzsting hojné vedlejsi véty vztazné,” coz potvrzuje i nas
text, ve kterém je tento typ zastoupen nejvice. Vyjimkou nejsou ale ani vedlejsi
veéty predmétné, podmétné ¢i prislovecné.

Car, pour eux, opérer leur enfant qui n’est pas malade, qui est de plus épanoui et se
projeter dans un avenir médicalisé leur parait inconvenable.(0:123)

Des médecins pensent méme que cette proportion serait de 75 %. (0:104)

Ces échanges sont animés, tout le monde parle en méme temps, ce qui n’empéche pas une
certaine gravité. (0:118)

I ptes Casto velmi slozitou vétnou stavbu zlstava text po vétSinu ¢asu prehledny a
jasny, a to hlavné¢ diky spojovacim vyraziim, ukazovacim zijmenim a
interpunkénim znaménkam.

Tout dépend alors de la maniére dont cette information a été formulée, dont les
parents vont [ 'entendre, en tenant compte de leur capacité a la recevoir; tout cela permet
ensuite de faire un projet de soins et de proposer un suivi adapté a l'enfant.(0:107)
Zalezi také na tom, o jakou Cast textu se jedna. Ve vypravécich pasazich byva

struktura vét o poznani jednodussi.

7 Skali¢ka, V. Typ cestiny. Slovanské nakladatelstvi, 1951.
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Pro francouzskou vystavbu vét jsou typické také polovétné konstrukce,® at
uz tvofené prechodniky, piicestimi &i infinitivy.®
Le psycholoque, en préparant la famille et I'enfant pour l'intervention chirurgicale,
recueille les paroles des parents, ... (0:125)
Aujourd 'hui, de 50 a 100 genes différentes, ..., ont été identifiés Comme pouvant étre
responsable de la transmission de la surdite. (0.:104)

Le conseil génétique puor savoir si un autre enfant sera sourd (0:109)

V textu je uzivano také vytykani opisem pomoci vyrazu c’est (ce sont)...
qui/que, dale trpny rod a neosobni vazby.
C’est ce qu’on appelle un « porteur sain » (0:106)

C’est le contact entre ces deux partie, a l'aide d'un aimant, qui permet la transmission

des sons... (0:114)

... une vie identique ou la surdité serait gommeée. (O:106)

Toute la famille est réunie par le service de génétique... (0:106)

1l arrive que ..., Il faut attendre..., |l s'agit de..., 1l est étonnant de constater..., Il n’existe
pas...

Jelikoz jde o text s dominantni funkci referen¢ni, vétSina vypoveédi ma funkci
oznamovaci, nicméné pro ozvlastnéni, dynami¢nost a kontakt s piijjemcem je
uzivano také vét tazacich a rozkazovacich.

Faut-il préférer de ne pas savoir ou prendre le risque de vivre avec une telle prédiction?
(0:105)
Deux a trois semaines plus tard, c’est le grand jour! (O:118)

Autorky velmi ¢asto své mySlenky dopliiuji o nazory fady odbornikt, hlavné
z oblasti genetiky a psychologie. Vétsinou piimo cituji ¢asti jejich praci, coz
dodava textu na vérohodnosti a zaroven jej dynamizuje.

Marie-Louise le rapelle: « L annonce d 'une maladie génétique représente toujours une
mauvaise nouvelle, tant pour le patient que pour sa famille. » (0:108)

Vzacnéji je uzito neptimého vyjadieni.

La généticienne Sandrine Marlin estime que cette consultation contribue a mieux

accepter le diagnostic de surdité et que... (0:111)

8 Sabriula, J. Probléme de la stylistique comparée du frangais et du tchéque. UK Praha, 1990 str. 97.
9 Hendrich, J. — Radina, O. — Tlaskal, J. Francouzska mluvnice. Fraus, 2001, str. 583.
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1.2.6 Suprasegmentalni prvky

Suprasegmentalni prvky hraji velkou roli hlavné v mluvenych textech, kde
napovidaji mnohé o povaze textu. Nicméné ani psany text neni o tuto moznost
ochuzen. Namisto intonace, tempa ¢i hlasitosti vstupuji do textu interpunkce,
uvozovky, kurziva apod. Ani nami piekladany text neni vyjimkou.

Co se tyce interpunkce, text je bohaty na carky, dvojtecky, otazniky,
pro tento text vykfic¢niky a otazniky, protoze vypovidaji o povaze vypoveédi, o tom,
jaky ma charakter, jakou mé naladu, jak by ji m¢l ctenaf vnimat.

A son retour, qu'a-t-il manifesté, qu’a-t-il compris de ce qui s'était passé malgré les
efforts de l'équipe et la présence continue de sa maman? (O:124)
Voila de quoi bouleverser une famille! (O:106)

Také uvozovky hraji svou roli, a to nejen ve funkci, kterou jsem zminila
Vv predchozi kapitole (viz 1.2.6), ale také jako oznaceni zac¢atku a konce promluvy
nékteré ze zucastnénych osob, naptiklad rodice ¢i pacienta.

Nous avons méme rencontré des adolescents qui annoncent, comme pour se présenter,

des le début de | ‘entretien psychologique: « Je m apelle X, je suis sourd, j ‘ai la connexine
26. » (0:105)

1.2.7 Styl

Z provedené analyzy lze usoudit, Ze se jedna o text odborny. Publikace
pojednava o odborném tématu, coz dokladaji i ¢etné terminy. Dominantni funkci
textu je funkce referen¢ni, tedy snaha pfedat n€jakou informaci co nejjasnéji a
nejpresnéji. Tomu by méla odpovidat také syntax, kdy by véty mély byt kratke,
piehledné a jednoduché.’® To ovsem v tomto textu zcela neplati. Navic m4 i jiné
funkce, ptedevsim funkci konativni. V mnoha ohledech nevykazuje prvky stylu
odborného, ale spise stylu publicistického ¢i uvahového. Jedna se tedy o text sice
odborny, ale zpopularizovany tak, aby byl ¢tenaifim pfiistupnéjsi. Jde o text
populdrné-naucny. Proto by mél 1 pteklad odpovidat popularné-nau¢nému stylu,

tak jak je zndme Vv CeStiné.

19 Brunel, A. a Sotolova, J. Stylistickd analyza ceskych a francouzskych textii. Univerzita Karlova,
Filozoficka fakulta, 2012. str. 14-17.
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2. Typologie prekladatelskych problému

V nésledujici kapitole se zamétime blize na ty oblasti textu, které¢ pii prekladani

pusobily nejvétsi problémy a vyzadovaly nejvyssi miru pozornosti.

2.1 Misto a ¢as

Jak jiz bylo zminéno vyse, publikace byla vydana ve Francii roku 2008, nicmén¢
na pravdivosti daju se tim nic neméni, proto nebylo nutné v tomto ohledu provadét
néjaké zasadni upravy. Bylo vSak tfeba davat pozor v mistech, kde se vyskytly vyrazy
typu aujourd hui (0:111; O:115), actuellement (O:115), actuellement en cours (0:116),
maintenant (O:116). Nelze je automaticky ptelozit odpovidajicim vyrazem v cestiné,
proto bylo tfeba si vzdy v konkrétnim piipadé uvédomit, k ¢emu se dana informace
vztahuje, a posoudit, zda je mozné ponechat ¢asové urceni stejného vyznamu, nebo je
tiecba zmény. Naptiklad v prvnim piipadé (O:111) nebylo tieba nijak zasahovat,
protoze informace je pravdiva i nyni po deseti letech, ¢asovy index muze tedy zustat
stejny.

... cela ne concerne aujourd hui en France que quelques rares maladies incurables et d ‘une
particuliere gravité. (0:111)

...Ze se ve Francii této metody V soucasnosti vyuziva pouze pro vylouceni nékolika malo
onemocnéni, ktera jsou nevylécitelna a zdarovern velmi zavazna. (P:14)

Naopak v druhém piipadé¢ jde o piesny Ciselny udaj, ktery byl platny v dobé vydani
publikace. Je tedy tfeba bud’to tidaj aktualizovat, nebo za ¢asovy index dat presny rok.
Rozhodli jsme se pro druhou variantu, protoze cela publikace vypovida o situaci, jak
ji autorky zachytily do vydani publikace, proto i statistické a jiné udaje by mély
primarné zachycovat toto obdobi.

Actuellement, environ 3500 personnes vivent en France avec ce dispositif. (0:115)

K roku 2008 Zilo ve Francii S touto pomiickou na 3500 osob. (P:16)

Co se tyce vazanosti na misto, jak jiz bylo feceno vySe, publikace Cerpa ze
zkuSenosti francouzskych lékatek béhem pisobeni v patizské nemocnici. Je tedy
primarné uréend pro francouzské Ctenare, kteii maji ziskat predstavu o tom, jaka je
situace ve Francii, respektive v této jedné konkrétni nemocnici. V textu jsou tedy
nazvy ruznych francouzskych organizaci a instituci, o kterych se predpoklada, ze je
&tenat zna, nebo mu staéi jen naznacit. Ceskému Gtenafi viak v mnohém ptipadé nic

nefeknou, navic mnohdy ani neexistuji ¢eské stranky, na kterych by se dozvedél vice.
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Proto ndm pfislo v n¢kterych piipadech nutné pfidat vnitini vysvétlivku. Stejné tak
V jednom piipad¢ nebylo mozné dohledat oficidlni ¢esky pieklad, a proto byl nazev
instituce ponechan v jeho zkracené podob¢, kdyby si chtél ¢tenait dohledat informace
Vv originalnim jazyce, ale plny nazev zustal nepielozen a misto toho bylo do textu
zapracovano, ¢im se zabyva.

La Direction générale de l'action social (DGAS) a demandé au Centre technique national

d études et de recherche sur le handicaps et les inadaptations (CTNERHI) une évaluation sur
dix ans... (0:116)

Ve Francii vsouvislosti s tim tamni Generdlni reditelstvi pro socidalni cinnost (DGAS)

pozadalo odborné centrum CTNERHI, které se specializuje na vyzkum postizeni a na riizné

studie s tim spojené, aby provedlo zhodnoceni situace...(P:16)

Zde bylo do ptekladu piidano i explicitné ve Francii, aby bylo znéni jednoznac¢né.

S mistem vzniku publikace souvisi také vybér osobnosti, Z jejichz publikaci
autorky cituji. Vechny jsou frankofonniho ptvodu, vice ¢ ménd znamé. Ceskym
Ctenafim vSak tato jména nic nefeknou, proto se nabizelo feseni piidat vzdy jejich
narodnost, a pokud to nebylo v originalnim textu i jejich specializaci.
la psychanalyste Simone Sausse (0:105) — francouzskd psycholozka Simone Sausse (P:10)
Marie-Louise Briard ... (0:107) — Francouzska profesorka Marie-Louise Briard ... (P:12)
le généticien Jean Weissenbach (0:109) — znamy francouzsky biolog a genetik (P:13)

V poslednim piipadé byla pridana jesté informace znamy, protoze vyskyt na internetu
byl opravdu hojny a dokonce mu byla vénovana vlastni internetova stranka, na rozdil

od ostatnich.*t

2.2 Rovina lexikalni
2.2.1 Terminy

Jelikoz text pojednava o odborném tématu, jeho zékladem je velké mnozstvi
termint (viz 1.2.4). Pro vétSinu z nich 1ze pomérné lehce dohledat adekvatni vyraz
v ¢estin€ (kochledrni implantat, sluchadla, hlemyzd vnitrniho ucha, vzdcna
onemocneéni, logopedie, individudlni integrace, druhotné pomocovani,
transplantace srdce, meningitida apod.). Vyhodou Vv této fazi piekladu bylo nase
studium oboru Cestina v komunikaci neslysicich'?, které nam poskytlo uritou

predstavu o tom, jaka terminologie Se V tomto oboru uziva u nas a kde to ovéfit.

1 Wikipedie. Jean Weissenbach. [online]. Dostupny z: https://fr.wikipedia.org/wiki/Jean Weissenbach.
12 Ustav jazykti a komunikace neslysicich. [online]. Dostupny z: http://ujkn.ff.cuni.cz/.
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V nékterych piipadech vSak neni tak lehké urcit adekvatni termin v cestiné a to
zejména z divodu kulturnich rozdilnosti, kdy ve Francii funguje zdravotnicky
systém jinak nez v ¢estiné, je tam jiny vybér sluzeb, a proto néco, co je ve Francii
terminem, se u nas v takto specifickém kontextu viitbec neuziva. Jde naptiklad o
service du génétique, |’ audioprothésiste, le conseil génétique. le bilan génétique,
["accompagnement, un choix éclairé, [ osthéopathie, multisensorielle. Vétsinou se
tento problém musel fesit opisem, ptipadné konkrétnéjsim vyrazem.

la communication reste multisensorielle (0:124) — ...probiha komunikace stdle vyuZitim

vice smysli... (P:22)

genetické poradentstvi, podpora, rehabilitacni a jina cviceni

Jinde se dal uzit vyraz vyznamové nejblizsi tomu, ktery je znam u nas (foniatr),
obcas se ukazalo jako nejuc¢innéjsi termin zcela vynechat, protoze by beztak
¢eskému Ctenaii nepodal Zadnou informaci navic.

...et les invite a prendre un rendez-VoUs avec un généticien du service génétique. (0:103)

... a doporuci rodicum...schiizku s genetikem (P:9)

2.2.2 Zajmeno nous a ukazovaci zdjmena nesamostatna
Osobni zajmeno nous, tedy my, je uzito v textu vicekrat, ale pokazdé
V sob¢ zahrnuje jiné osoby. Jednou jde o ¢leny Iékaiského tymu (Une femme
adulte devenue sourde nous avait dit...0:123), podruhé o 1ékafe obecné (Nous
devons toujours veiller a ce que...O:119), potfeti jsou zahrnuti i ¢tenafi (Comme
nous le rapelle la psychologue...0:106). Je tieba dobie vétu analyzovat, aby
bylo spravné uréeno, koho zajmeno zastupuje. Ve vétSing piipadi bylo
zajmeno zachovano, nicméné Vv jednom piipadé, kdy se jednalo o zahrnuti
Ctenaft, $lo spiSe o prvek konativni funkce, a proto jsme si dovolili ho na
tomto misté vynechat, Cist€¢ z osobniho pocitu, a stejného efektu jsme se
snazili dosahnout pozdé&ji v textu na misté, kde naopak original nic takového
nenabizel.
Comme nous le rappelle la psychologue....:«... savoir aux conséquences graves
pour la suite de son existence. » (0:106)

... psycholozka ... pFipominad...: ,, ... Kdyz zname svou genetickou vybavu, ovlivni

nds to na cely Zivot. “ (P:11)
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V textu je také mnoho ukazovacich zajmen nesamostatnych, ktera
na jednu stranu napomahaji vnitini kohezi a text tak zptehlednuji, na druhou
stranu ale obcas odkazuji k informaci textové vzdalenéjsi, popiipadée
k vétsimu textovému useku, coz muze pusobit problémy s porozuménim.
Proto po diikladném zvazeni padla volba na to byt v téchto piipadech
implicitni a pfimo fici, k ¢emu se vztahuji. Jedna se hlavné o zacatky
teoretickych pasazi, které nasleduji po piibézich rodin.

Ce questionnement, qui ... (0:110)
Otazky ohledné pripadné hluchoty dalsich clenii rodiny jsou... (P:14)

Cette technique opératoire... (0:114)
Myslenka voperovat neslysicimu cloveku do ucha predmet, ktery by pomoci

elektrickych impulsi stimuloval sluchovy nerv ... (P:16)

2.2.3 Expresivni vyjadieni

PrestoZze se text snazi byt neutralni, obCas v textu narazime na expresivni
vyrazy, respektive na vyrazy, které poukazuji na postoj autorek. Jedna se zejména
0 slova a slovni spojeni uvedena Vuvozovkach: «pour plus tard » (0:104),
« porteurs sains » (0:104), « sans utiliser ses mains » (0:106), «urgence» (0:107),
« la verité » (0:108) « tout n’est pas dans la téte » (0:114), « homme bionique » (0:115),
« réhabilitation » (0:116), « réparer la surdite » (0:118), « l'dge du non » (0:124),
« explosion du langage » (0:127) a dalsi. Uvozovky dle naseho nazoru uzily autorky
ze tii hlavnich divodi. V prvni fad¢ daly do uvozovek vyrazy, které nejsou
odbornymi vyrazy, a proto je chtély vyclenit od ostatniho textu (0:104, 114, 124).
Druhym divodem je jejich potieba vyjadiit skrze uvozovky sviyj postoj, tedy ze
to, co se piSe, si autorky nemysli, cht&ji si udrzet urcity odstup od pouzitého
vyjadieni (0:104, 106, 107, 108, 115, 116, 118). Poslednim diivodem je pouZiti
obrazného vyjadieni, snaha o vyvolani ur¢ité predstavy (127). V piekladu jsou
uvozovky zachovany plné pouze ve druhém piipadé, aby upoutaly ¢tenarovu
pozornost a ten zacal nad danym vyrazem pifemyslet. V prvnim piipadé byly
uvozovky vétsinou vynechany, protoze ceské texty nejsou zvyklé uzivat tolik
uvozovek a pro terminy, byt dle autorek ne uplné¢ odbornych, je nelze pouzit.
Naopak tam, kde $lo o termin, bylo mozné jej lexikaln€ posilit pomoci vyrazu tzv.

...tzv. obdobim negace a vzdoru (P:22)
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K expresivnimu vyjadieni Ize fadit také dva latinské vyrazy, které na sebe
Vv origindlnim textu upoutavaji pozornost uzitou kurzivou. V ceském piekladu
jsme se vsak rozhodli pro jejich vypusténi. Vztah latiny a francouzstiny je velmi
uzky, patii do stejné skupiny romanskych jazykl a vyvojove jsou provazané. To
o vztahu CeStiny a latiny fici nelze, a tak by to v ¢eském textu plsobilo az piilis
ptiznakové, coz rozhodné nebylo ucelem originalu.

C’est in fine au chef de [’équipe que ... (0:118) — posledni slovo ma vedouct tymu (P:18)

Une mere a contrario demandera (0:123) — Nejedna matka se zase muize ptat (P:21)

2.2.4 Vlastni jména

Text je pomérné bohaty na vlastni jména osob. Zaprvé jsou v textu uvedena
ktestni jména détskych pacientli, zadruhé jména citovanych odbornikti. V prvnim
pfipadé€ jsme jména ponechali V originalnim znéni i v ptekladu, pfestoze ncktera
by se dala pocestit (Diane, Arthur). Zbyla by vSak stejné musela zdistat nezménéna
(Jean-Marie, Esperanza ...), a proto se jevilo jako pfinosnéjsi mit text jednotny a
ponechat v§echna jména v originale. Stejny princip byl uzit i U jmen specialistd.
A to i v pfipadé, Ze §lo o Zeny. Piestoze v ¢eském prostiedi je zvykem Zenska
ptijmeni pfechylovat, neni to u cizich jmen povinnosti a v dne$ni dob¢ se tak jiz
mnohd4 jména nechavaji v piivodnim znéni.!® Zastavame nizor, Ze jména by méla
v odbornych textech ziistavat neménna, a jelikoz je z kontextu jasné, zda se jedna
0 muZe ¢i Zenu, rozhodli jsme se Cist€ z osobnich divodi Zenskd jména

nepiechylovat.

2.2.5 Glosar

Soucasti publikace je také slovnicek pojmi, ke kterému je ztextu
odkazovano pomoci znaku *. Jednotliva hesla jsou psana co mozna nejstru¢néji,
zaroven ale tak aby dostatecné jasné a jednozna¢né vysvétlovala dany pojem. Ze
stylistického pohledu jde o text ¢isté odborny, a tak hlavnim problémem v této
¢asti piekladu byla terminologie a odbornost.

Pivodné bylo pro ucely tohoto prekladu zamysleno vlozit hesla ptimo do

textu pomoci poznamek pod carou, ale jelikoz se v textu vyskytuji jesté navic

13 Ustav pro jazyk ¢esky Akademie CR. Internetova jazykova piirucka. Prechylovani pifjmeni. [online].
Dostupné z: http://prirucka.ujc.cas.cz/?id=700&dotaz=p%C5%99echylov% C3%A1n%C3%AD#nadpis7.
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odkazy do poznamek, ukdzalo se vhodnéjsi vyuzit poznamky pod ¢arou radéji
k t¢émto informacim a glosar ponechat na konci, stejné jako je tomu v originale.
Co se tyce poznamek, v textu je jich pomérmné velké mnozstvi, nicméné ve
tfinacti ptipadech z patnacti pouze podrobné informuji o publikaci, ze které byl
text citovan. Jelikoz ani jedna zmifovana prace nevysla v Ceské republice,

rozhodli jsme se pro ucely naseho prekladu takovyto typ poznamek nepiekladat.

2.3 Rovina syntakticka
2.3.1 Slovesné ¢asy

Po vétsinu Casu je text psan v pfitomném case, coz urcité ve francouzsting
pusobi velmi dynamicky a text to tak ozivuje. V piekladu vSak pfitomny cCas
pusobil na mnoha mistech nepatficné az zvlastné¢ a pfili§ na sebe strhaval
pozornost. Proto jsme se na nékterych mistech rozhodli pro zménu ¢asového
rdmce a zasazeni do minulosti.

Le médecin controle I'audition et l'appareillage de ['enfant. (0:103)
Lékar zkontroloval diteti sluch a funkcnost sluchadel... (P:9)

V ptipad¢ uziti minulého ¢asu v originalu nastala otazka, jak se vyporadat
S tim, ze francouzstina uziva k vyjadieni minulosti mnohem vice ¢asti nez ¢estina.
V nasem textu konkrétné Ctyfi (passé composé, passé simple, imparfait, plus-que-
parfait). Nicméné Cestina zase disponuje jinym gramatickym jevem a to kategorii
slovesného vidu, ktery dokdze vyjadiit ukoncenost ¢i neukoncenost déje, coz
v mnoha ptipadech pomohlo k piesnéjsimu piekladu francouzskych minulych
cast. 1
Il 'y a vingt ans, quand les familles s interrogeaient sur les causes des surdités, les
médecins répondaient par la régle des trois tiers. (O:104)

Kdyz se v dobé pred dvaceti lety rodina postizeného zajimala o pricinu hluchoty, léekar
odpovidal ,, pravidlem tietin“ (P:9)

Mais les temps ont changé... (0:106)

Ale casy se zménily... (P:11)

14 Sabriula, J. Problémes de la stylistique comparée du frangais et du tchéque. Univerzita Karlova, Praha,
1990. str. 72-85.
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2.3.2 Citace

V textu jsou uzity tii typy citaci. Prvni z nich je doslovna citace pasazi z dél
riznych odbornikl. Takovéto citace jsou vzdy uvedeny kratkou uvozovaci vétou
informujici o autorovi, piipadné¢ jeho zameéteni. Poté nasleduje doslovné
pfevzaty text ohrani¢eny uvozovkami.
Comme le dit Marcella Gargiulo: «L accompagnement psychologique ne se réduit pas
a deculpabiliser...de ses exces pathogene.» (0:111)

DalSim typem je zacleniovani uvozeného textu do vypovédi bez uvozovaci
véty.!® Tento zptisob méa vyhodu v tom, Ze nenarusuje vétnou stavbu, a pokud by
byl text pfedcCitan, poslucha¢ by nemusel vitbec postiehnout, ze se jedna o citaci.
Autorky jej vyuzivaji zejména pro citovani slov rodicu ¢i 1ékatského personalu,
vzacné pak také pfi citovani odbornych dél.

Son fils, a huit mois, a « un peu de retard pour garder sa téte droite et pour tenir
longtemps assis », elle se tourne vers l'ostéopathie. (0:121)

...sa mere dira au psychologue qu’on « lui a jeté un mauvais sort », ce qu’elle n’avait
jamais pu dire jusquau présent. (0:120)

On peut conclure avec le généticien Jean Weissenbach qu’« un génotype a risque pour
une maladie de tomber malade et peut méme... » (0:109)

V obou téchto piipadech byly uvozovky v piekladu zachovany, protoze to
zaprvé dodava textu na vérohodnosti a zadruhé jej to dynamizuje.

Posledni pfipad odkazovani na jiné zdroje je nepiima fec.

La généticienne Sandrine Marlin estime que cette consultation contribue a... (0:111)

V souvislosti s citovanymi pasazemi je tieba jeSt¢ dodat, ze zadna
z pouzitych odbornych publikaci nebyla pielozena do Cestiny. Proto nebylo
mozné vyuzit jiz vzniklého prekladu a vSe bylo tfeba preloZit dle vlastniho
uvazeni.

Zcela zvlastnim intertextudlnim prvkem je uZiti ¢asti beletristického dila
Korsakov Erica Fottorina na tivod sedmé kapitoly. Uryvkem se autorky snazi
0 netradi¢ni a poutavé uvedeni do problematiky sluchového postizeni. Uskalim
bylo, Ze tento roman nebyl pielozen do Cestiny, a bylo tak treba jej stejné jako
Vv pfedchozich piipadech také ptelozit. Vybrana pasaz je vSak silné vazana na

francouzsky jazyk, je zalozena na odliSném vyslovovani koncové souhlasky

15 Ustav pro jazyk Gesky Akademie CR. Internetova jazykova piirutka. Uvozovky. [online]. [2008-2016].
Dostupné z: http://prirucka.ujc.cas.cz/?id=162.
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slova aouit tak, ze vzniknou zcela nova slova s odlisnym vyznamem. Navic svou
roli hraly regionalni ptizvuky. Zpocatku se to zdalo jako nefesitelny problém.
Nicméné po dukladné reflexi se ukazalo, ze pro ucel této publikace je dulezité
zachovat pouze efekt celé popsané situace a to ten, Zze nespravné vysloveni a
nasledné $patné porozuméni muze vést k nedorozuméni. Vysledkem jsou tedy
tii Ceska slova s odliSnymi vyznamy liSici se zaatecnimi pismeny. Kompletni

pieklad viz P:9.

2.3.3 Slovosled

Bézna francouzska véta ma stavbu — podmét, sloveso, predmét. Jakozto
jazyk izolaéni vyjadiuje francouzstina vztahy ve vété prave slovosledem, a tudiz
v ném nema takovou volnost, jakou mé &estina diky své flektivni povaze.® |
proto hraje v ¢eském slovosledu dilezitou roli tzv. aktualni ¢lenéni vétné, tedy
déleni vypovédi na jadro a vychodisko, respektive na téma a réma.*’ Casto bylo
pii piekladani nutné zasahovat do stavby vét a ¢leny ve vété fadit tak aby to, o
¢em se jiz mluvilo, se nachdzelo na zac¢atku vypovédi a naopak informace nova
byla udana az na konci. Spravné aktualni clenéni vétné v Ceském textu silné
napomaha kohezi a koherenci textu.
Ce questionnement, qui a sans doute sa place dans une consultation de génétique, est

nouveau dans une consultation psychologigue de ORL. (0:110)

Otazky ohledné pripadné hluchoty dalSich clenii rodiny jsou nedilnou soucdsti
genetického poradenstvi, zalo V psychologickém poradenstvi v ramci ORL jsou

novinkou. (P:14)

2.4 Nadpisy

Nadpisy jsou duleZitou soudasti kazdé publikace. Cleni text na mensi celky a
podévaji informaci o obsahu nasledujici kapitoly ¢i odstavce. Na nich miize zaviset,
zda bude pfijemce v Cetbé pokracovat ¢i nikoli. Ani tento text neni vyjimkou. Nadpisy
maji podobu souvéti, jednoduchych vét ve forme oznamovaci nebo tézaci, ¢asto nejde
o vétu, ale o pouhé soufadné spojeni dvou spolu souvisejicich skute¢nosti ¢i o

polovétnou konstrukci.

16 Skalicka, V. Typ cestiny. Slovanské nakladatelstvi, 1951, str. 15.
17 Cechova, M. et al. Cestina — ie¢’ a jazyk. Praha, SPN, 2011, str. 278-282.

45



V nadpisech se da dohledat také urcita jednotnost, urcity stale se opakujici vzorec,
jako je tomu napfiiklad u nazvl kapitol sedm a osm, u nadpist vyjadienych otazkou ¢i
u téch zminujicich konkrétni dité. Obcas to pfipominalo nazvy pohadek ¢i bajek.
Nadpisy jsou velmi dynamické a je tfeba zachovat jejich poutavost i v prekladu. Proto
bylo v n¢kolika ptipadech ptistoupeno k nemalym tipravam. Jako naptiklad v pfipadé
Virginie et la loterie génétique (0:105), v nasem piekladu Virginie, geneticka vybava
a Stésténa (P:10). A to z nékolika diivodi. Zaprvé se jedna pravé o nadpis, ktery v nas
evokuje pohadku ¢i bajku, proto soufadné spojeni vSech vyrazi a role nahody jakozto
osoba Stéstény. Zadruhé spojeni la loterie génétique je sice v originale brano jako
termin, nicméné pii ovéfovani se nic takového neprokazalo. Proto byl nahrazen opisem

pomoci dvou vlastnosti, které jej vystihuji.

2.5 Defektnost originalu

Autorky publikace jsou sice zeny velmi vzdélané a jist¢ povolané o takovémto
tématu psat, nicméné i ony se mohly pfi psani nevédomky splést. Proto je dulezité
vSechny informace ovéfovat a nesifit dale ptipadné mylné informace. V nami
piekladaném textu byla jedina nesrovnalost a to psana podoba jména Marcella
Gargiulo (0:106). V originale je psana se dvéma ,,I*, nicméné na internetu je vyskyt
s jednim ,,1° dvakrat Cast&j$i. Prestoze se jedna o vyskyt v desitkach, objevuje se na
seriozn€ vypadajicich strankach, v jednom ptipadé se jednd dokonce o piimy

rozhovor. Proto jsme si dovolili napsat jeji jméno pouze s jednim ,,1“.
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3. Prekladatelské postupy

Jen malokdy lze pfti prekladani uzit doslovného piekladu, prakticky je to mozné pouze

U termind a ani to neni z diivodu kulturnich odlignosti pravidlem (viz 2.2.1).1® Vétsinou

je tedy tieba uchylit se k jinym piekladatelskym postupiim, jak o tom svéd¢i predchozi

kapitola. Ty nejzakladnéjsi si nyni ukazeme, tak jak je uvadi Eva Janovcova v publikaci

Francouzstina pro pokrocilé.*®

3.1 Transpozice

3.1.1 Slovniho druhu

Jde o typ ptekladatelského postupu, kdy v prekladu uzijeme jiného slovniho
druhu nez v originale s tim, ze sémanticky obsah zistava zachovan. Bud’ zménime
pouze jeden vyraz, pak jde o transpozici jednoduchou, nebo zménime vyrazi vice,
poté jde o transpozici né€kolikandsobnou. Tento postup vychazi vétSinou
z rozdilné struktury obou jazykd, proto napiiklad pii pfekladu z francouzstiny do
¢estiny dochazi Casto K transpozici podstatnych jmen na slovesa (z dtvodu
nominalniho charakteru francouzstiny), podstatnych jmen v genitivu na ptidavna
jména ¢i pridavnych jmen, sloves a jinych slovnich druhii na pfislovce. Ukazme
si nyni konkrétni ukazky z naseho prekladu.
des secrets de famille (O:105) — rodinnd tajemstvi (P:10)
dysfonctionnement thyroidien (0:107) — dysfunkci stitné Zldzy (P:11)
rend la vie familiale difficile (0:107) — stéZovala Zivot celé rodiné (P:11)

lui imposent les apprentissages intensifs (0:107) — nutili ho tak neustdle se ucit (P:12)

Ils viennent demander aux généticiens (0:109) — rodice casto prichdzeji za genetikem
S otdazkou (P:13)
la prise en chargé orthophonique ... est la méme (0:124) — individudalni logopedicka péce

vypadad podobné (P:22)

3.1.2 Syntakticka
Jak uz nazev napovida, tento postup se tykd zmény vétné stavby. Konkrétné

sem fadime ptipady, kdy vétné ¢leny ve vété¢ meéni svou funkci. K tomu dochazi

8 Levy, I. Uméni prekladu. Ivo Zelezny, Praha, 1998, str. 115,
19 Janovcova, E. Prekladatelské postupy In Tionova et al. Francouzstina pro pokrocilé. SPN, 1992, str. 284-

320.
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zejména pii zmeéné slovesného rodu (pasivum — aktivum) a pii vyjadieni vétného
¢lenu pomoci vedlejsi véty. Opét si tento postup miizeme ukazat na konkrétnich
prikladech.

Aujourd 'hui, de 50 a 100 genes différents, ainsi que de multiples mutations pathogenes

ou non que chacun d’eux peut avoir, ont été identifiés Comme pouvant étre responsables

de la transmission de la surdité. (0:104)

V soucasné dobé bylo identifikovano 50 az 100 riiznych genit a mnozstvi jejich genovych

mutact, které mohou sluchovou vadu prendaset. (P:10)

L audition du deuxiéme n’a été contrélée qu’a dix-huit mois. (0:106)
K wsetreni sluchu doslo u mladsiho z bratrii az v osmndcti mésicich. (P:11)

aux enfant devenus sourds brutalement a la suite d 'une méningitide (0:119)

detem, které o sluch pripravila meningitida (P:19)

Jean-Marie est un petit gar¢on de vingt-six mois (0:123)

Malému Jeanu-Mariemu je 26 mésicu. (P:21)

Le chirurgien vérifie tout d'abord que l'implant fonctionne (0:123)

Nejprve chirurg zkontroloval funkcnost implantdtu (P:22)

3.1.3 Lexikalni

Lexikalni postupy jsou takové postupy, které vychazeji z lexikalniho
vyznamu Slov v tom ¢i onom jazyce. Patfi sem postupy zvané koncentrace a
diluce. V prvnim pfipadé text koncentrujeme, zuzujeme, tedy vyjadiujeme
uspornéji. V druhém piipade jej naopak rozvoliiujeme, vyjadiujeme pomoci vice
slov. Vzhledem k analytické povaze francouzstiny jsme v nami prekladaném textu
uzivali spiSe koncentrace.

Koncentrace:
un suivi médical rapproché (0:107) — sérii vySetieni (P:11)
un enfant entendant du méme dage (0O:110) — slySicimi vrstevniky (P:13)
poser un implant (0:118) — implantovat (P:18)
devenue sourde (0:123) — ohluchlou (P:21)
d’autres services hospitaliers (0:125) — Z jinych obori (P:23)

Diluce:
Le bilan génétique (0:105) — vysledky kompletniho genetického vysetieni (P:10)
touche a l'intime (0:105) — zasahuje do soukromi jedince (P:10)
de province (0:119) — z venkovskych oblasti (P:19)
une effraction (0:125) — ndsilny akt (P:23)
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3.2 Etoffement — dépouillement

Etoffement je postup, pii kterém neplnovyznamové slovo posilime dalsim,
plnovyznamovym vyrazem. Jedna se zejména o predlozky, které zvlasté ve
francouzstin€¢ byvaji dosti abstraktni a vagni, Casto jsou proto doprovazeny
plnovyznamovymi slovy, které ale v ceském piekladu mohou chybét. Pti prekladani
do cestiny se tedy vyuziva spiSe procesu opacného, a to tzv. dépouillement:

L’épée de Damocles suspendue au-dessus de la téte de Bruno (0:107) — Visela nad malym

Brunem jako Damoklitv mec. (P:11)

un corps étranger introduit dans la téte (0:123) — cizi téleso v hlave (P:21).

3.3 Modulace

Modulace je velmi Siroky ptekladatelsky postup, pod ktery spada mnoho dil¢ich
postupil. Obecné je vSechny spojuje to, Ze se na danou skute¢nost divame z jiného uhlu
pohledu. Muze se tykat pouze jednoho slova (modulace lexikdlni) nebo vétné stavby
(modulace syntakticka). Jde napiiklad o zménu abstraktniho vyrazu na konkrétni,
nahrazeni ¢asti za celek, vyjadieni pomoci antonyma apod. Ze syntaktické modulace
jmenujme alesponi vyuziti souvztaznych sloves typu dat — dostat, modulaci vazeb
osobnich na neosobni (a obracen¢) ¢i modulaci dalSich konstrukci, pro ktera v daném
jazyce neexistuje paralela, jako napiiklad ve francouzstiné spojeni typu
voir/laisser/sentir etc + infinitiv. Nyni nékolik konkrétnich pftikladd z nami

piekladaného textu.

Faut-il préférer de ne pas savoir ou prendre le risque de vivre avec une telle prédiction?
(0:105)

Maji na sebe vzit to riziko a Zit s takovym zjisténim? Nebo by radéji neméli zndt pravdu? (P:10)

Den nombreuses causes génétiques existent. (0:105)

Lidsky genom stoji za vznikem mnoha sluchovych postizeni. (P:10)

enfant qui n'est pas malade (0:123) — zdravé dité (P:21)

C’est dans un cadre bien précis que le médecin parle auX parents de l'implant coChléaire.
(0:113)

Kochlearni implantat neni vhodnou kompenzacni pomiickou pro vsechny. (P:15)
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fait espérer (0:115) — nezbyvd nez doufat (P:16)

V praxi samoziejmée vétSinou takovéto ptipady, ve kterych jsou prekladatelské
postupy viditelné v takto &isté a jednoznaéné formé, nejsou. Casto dochazi k jejich
kombinacim, at’ uz z divodu strukturnich odliSnosti obou jazyki, kdy jsou zmény
povinné, nebo z divodu piekladatelovy intuice, pak se jedna o zmény nepovinné.
Jakéakoli zména oproti origindlu méd samoziejmé dopad na piekladany text, urcitym
zpusobem ho to zméni, nékam posune. A prave posuny se budeme zabyvat v posledni

¢asti této prace.

4, Prekladatelské posuny

Za posun se povazuje jakakoli pozorovatelnd zména Vv procesu prekladu v disledku
ptekladatelskych postupti, vSe co Vv cilovém textu vznik4 nebo se naopak ztraci oproti
originalu. Touto problematikou se zabyvali dva vyznamni teoretici Jifi Levy?® a Anton
Popovi¢?!, proto budeme vychazet z jejich praci, nicméné jelikoZ se oba soustfedili spise
na umélecky pieklad, mnohé popsané posuny nemaji v naSem textu zastoupeni, a tak

zminime jen ty, které jsou relativni pro tuto praci.

4.1 Vyrazové posuny na roviné mikrostylistiky

Dle Popovice dochazi na Grovni mikrostylistiky ke tfem zdkladnim posuntm.
V prvnim ptipadé se piekladatel zamérné rozhodne o zesileni vyrazu a doda tim textu
na expresivité. V druhém piipad€ naopak vyraz zeslabi, coZz Popovi¢ povazuje za
posun negativni, tedy neadekvatni. V poslednim ptipadé jde o tzv. substituci, kdy
prekladatel nem4 adekvatni prostfedky a musi se je pokusit né¢im nahradit. Jedna se
vétSinou o rtizné idiomy, neptelozitelna spojeni apod. Prikladem substituce mtize byt

mimo jiné pieklad Gryvku z romanu Korsakov (O: 103; P:9).

Zesileni vyrazu:

Comme le raconte avec finesse (0:108) — s fouto skutecnosti velmi pekné pracuje (P:12)
avec son gros bandage autour de la téte (0:118) — ma maly pacient ovdzanou hlavicku mnoha
obvazy (P:18)

2 Levy, I. Uméni piekladu. Ivo Zelezny, Praha, 1998, str. 137-152.
2L Popovi€, A. Tedria uméleckého prekladu. Tatran, 197, str. 99, 122-131, 282.
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Zeslabeni vyrazu:

des réunions « de staff » (0:117) — schiize zdravotnického persondlu (P:17)

il se produit une véritable « explosion du langage » (0:127) — nastal zvrat a on se konecné
rozmluvil (P:24)

Substituce:

que faire avec la famille F? (0:117) — Jak postupovat v pripadé rodiny A? (P:18)
Je m’appelle X (0:105) — Jmenuji se tak a tak (P:10)

4.2 Konstitutivni posuny

Vyrazové posuny tak jak jsou struéné popsany v piedchozi ¢asti, poklada Popovi¢ za dilo
piekladatele. On je dle néj ve vétsing pripadi piivodcem téchto zmén, a proto se jedna o posuny
individualni.

Na druhé strané ale uvadi posuny Konstitutivni neboli funkéni, které vychazi ze
strukturnich rozdila jazyka a jsou tedy povinné. Takovychto posunti, at’ uz jde o francouzské
polovétné konstrukce, rozdilné Casy ¢i zpiisoby, je mozno v nasem piekladu pozorovat ve vetsi

mife, nékteré si blize ukazeme.

un génotype a risque pour une maladie ne garantit pas de tomber malade (0:109) — to, Ze

vvvvv

propukne (P:13) — polovétna konstrukce nahrazena vedlejsi vétou

une femme ... avait dit ... ne pas vouloir de [ 'opération (0:123)

svérila se, ze odmitla kochledrni implantat (P:21)

la fille ainée vient tout juste d’étre appareillée. (O:117) — prvorozend dcera byla prdvé

implantovand (P:18) — Casové vyjadieni venir de + inf. vyjadieno lexikalné vyrazem

pravé

Le psychologue, en préparant la famille et ['enfant pour ['intervention de [ implant (0:125)
Ukolem psychologa pii piipravé rodiny na kochledrni implantaci (P:23) — nahrazeni

Vv ¢estiné jiz archaického piechodniku

4.3 Intelektualizace
Jitfi Levy se na problematiku posunti diva z jiného uhlu pohledu a udava tii typy,
kdy ptekladatel védome text intelektualizuje. V prvnim ptipad¢ se snazi text zlogictit,

zbavit ho vSech nejasnosti. V druhém piipadé¢ formalné vyjadiuje syntaktické
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vztahy mezi myslenkami. V poslednim typu piekladatel pridava do textu nevyicené,
dokresluje myslenku, kterou autor zamérné neuptesnil.

Pokud bychom se na tento ty posunii podivali z pohledu Popovice, Slo by opét o
posuny individualni, v mnoha ptipadech tak negativni. Podivejme se nyni na konkrétni

ptiklady z naseho piekladu.

L'incertitude nourrit 'ambivalence; elle freine | acceptation de la réalité. (0:105)

Nejistota jen podporuje dvojznacnost a zpomaluje proces prijeti pravdy. (P:10)

Ses parents on pensé que la cause en était | ‘accouchement difficile. (0:106)

Rodice tedy vadu prisoudili komplikovanému porodu. (P:11)
Cette anonce provogue un bouleversement psychologique (0:107)

Jak je videét, sdéleni diagndzy mélo silny psychicky dopad (P:12)

Cette partie de ['oreille interne en forme de colimagon code les sons et transforme les
vibrations sonores en courant éléctrique. (0:113)

Nahrazuje tedy normalni funkci této tocité casti vnitiniho ucha, kde za normdalnich podminek

dochazi k prevodu zvukového vineni na eletrické impulsy. (P:15)

Elle consulte, inquiéte, et le médecin la rassure. (0:121)

Délala si starosti a radila se proto s praktickym lékarem. Ten ji uklidnil, Ze... (P:20)

Quelques mois plus tard, ils reviennent comme convenu g [ ‘hépital. (0:103)

...nastal ¢as vratit se do nemocnice, kde byla stanovena piivodni diagndza. (P:9)
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Z.aveér

Cilem této prace bylo ptelozit dvé kapitoly z popularné-nauc¢né publikace L ‘enfant qui
n "entend pas autorek Dominique Seban-Lefebvre a Christine Toffin a nasledné tento vznikly
preklad okomentovat tak, aby bylo ziejmé, jak jsme k ptekladu pfistupovali, na co bylo tfeba
davat si pozor, jakych piekladatelskych postupii jsme pouzili, s jakym cilem a jaké posuny

to zpusobilo.

Pti analyze originalu se ukézalo, Ze publikace je mistné i Casoveé pomérné silné vdzana na
pafizskou nemocnici Necker, kde autorky po néjaky Cas plisobily a kde nasbiraly potfebny
material k sepséani této publikace. Kromé toho bylo tfeba se vypotadat se specifiky origindlni
kultury, jako naptiklad zdravotnicky systém i existence specifickych center a instituci,
nemluvé o citacich zésadné frankofonnich odbornikli. A pravé citace byly dalsim tskalim
textu. JelikoZ ani jedna préce citovanych znalcl nebyla publikovana v cesting, bylo tfeba 1
tyto pasaze pielozit. Obcas §lo pfitom i o text pomérné propracovang nastylizovany. Kromé
uzitych termint byly specifikem textu tak vyrazy psané v uvozovkach. Bylo tedy nutné si
uvédomit, pro¢ bylo uvozovek uzito a zda maji také v ¢estiné své misto. Dal$i problémy
vyvstavaly z diivodu odlisné struktury obou jazyki, kdy naptiklad francouzstina uzivala po
vétSinu Casu piitomny Cas, ktery ale znél v Cestin€ dosti pfiznakové, a proto se ukazalo jako
nejvhodnéjsi feSeni prevést tyto pasdZe do minulosti. Pokud bylo uzito minulého €asu v
originale, byl naopak problém, jak se vyporadat se ¢tyfmi minulymi francouzskymi Casy

oproti jednomu ¢eskému.

Pii piekladani bylo uzito transpozice, koncentrace, diluce, étoffement, dépouillement,
modulace a kombinace téchto piekladatelskych postupi. Z pohledu Levého
prekladatelskych posund jsme na né€kolika mistech pfistoupili k intelektualizaci a
zlogi¢tovani textu. Jsme si védomi toho, Ze ne¢které zasahy do piekladu byly zasadnéjsi nez
jiné, nicméné po celkové analyze a diikladném zvazeni vysledného efektu se to jevilo jako
nejlepsi feSeni. Snahou bylo, aby vznikly pteklad ptisobil koherentné, srozumitelné,
odpovidal popularné-nau¢nému textu, tak jak se s nim setkavame v Ceskych textech, a byly

Vv ném zachovany vSechny dilezité rysy a zvlastnosti originalniho textu.
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Priloha

Ptiloha ¢.1: Naskenovany text origindlu
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