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v Tozsahu 58 stran véetns pouZité odborné literatury je tématem stale aktualnim

v oblasti péce o sluchové postizené.

Cilem prace bylo specifikovat problémy, které musi sluchové postiZzena
Zena v obdobi t€hotenstvi a porodu a v pé€i o dité feSit z hlediska komunikace a
uvést mozna konkrétni feSeni a pfiklady komunikaénich moZnosti.

Diplomantka na za¢atku své prace nastitiuje typy sluchovych vad
s moZnymi komunikacnimi zpisoby k dané vadé€ a vénuje se i problematice
sluchové postizenych jako pacienti opét z hlediska moZnych zptsobii
komunikace.

Déle uvadi kapitolu vénujici se obdobi téhotenstvi u Zeny se sluchovym
postiZenim, moZna vySetfeni, se kterymi se Zena miiZe setkat. Neopomina ani
uvést centrum pro neslysici maminky v Praze — Podoli, které bylo u nas zfizeno
jako prvni specializované oddéleni, kde tlumocnice znakového jazyka zajist'uji
komunikaci maminek s 1ékafi a zdravotnimi sestrami. Nezapomind ani na
odbornou literaturu véetné DVD a CD s informacemi, které jsou uréeny pro
nesly$ici maminky. Tato kapitola mize slouZit pro viechny budouci sluchové
postiZené maminky jako pruvodce po tomto obdobi s mnoha informacemi a
cennymi radami.

V dalsi kapitole teoretické ¢asti jsou uvedeny moZnosti komunikace pfi
porodu i s piiklady vypovédi sluchové postizenych Zen.

V kapitole vénujici se obdobi po porodu shrnuje dalsi specifika dilezita
pro sluchové postiZené rodige — jako je novorozenecky screening sluchovych
vad, kompenzaéni pomticky signalizujici pla¢ ditéte, moZnosti institucionalni
rané péce (SRP).

StéZejni kapitolou je prakticka Cast, ve které diplomantka zjistovala
pomoci dotaznikové metody, jaké maji nesly$ici maminky zkusSenosti
v komunikaci s 1ékafi b&€hem téhotenstvi a porodu a zda jejich komunikaéni
bariéra mohla ovlivnit pfistup ze strany lékaii v pribéhu jejich t€hotenstvi ve
smyslu nedostatku informaci. V sou¢asné dobé je daleko vice moZnosti vyuZiti
komunika&nich prostfedki neZ tomu bylo dfive, kdy byli neslysici odkdzani
prakticky jen na odezirdni, je moZné mit tlumocnika, jak u 1ékafe v jeho
ordinaci, tak pfi porodu. Na druhé stran& stoupa i informovanost slysici
populace o komunika¢nich moznostech neslySicich, tudiz i 1ékafi a zdravotni
personal je o této problematice vice informovan, coZ vyplyva i z Setfeni.

Z Setfeni dale vyplyva, Ze i z hlediska informovanosti se situace zna¢né zlepsila,
pouze 3 (12%) dotazanych respondentek z 26 nebylo spokojeno. Diplomantka
doplnila Setfeni o informaci, Ze sluchové postiZzenym rodi¢im se 61% déti
narodi slySicich (v literatufe se uvadi az 90%). Vzhledem k tomu, Ze se jedna o
v  tzv. rizikovou skupinu vzhledem ke sluchové vadé, 1ze predpokladat, Ze alespoti
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u této skupiny novorozenci bude proveden screening sluchovych vad nejpozdé;ji
do 6 mésici od narozeni. Tento pfedpoklad se nepotvrdil, pouze ve 48% (18 déti
ze 38), coz je bohuzel nepiiznivé zjisténi, nebot’ na dobé diagnostikovani
sluchové vady zalezi i nasledny vybér komunika¢ni metody a celkovy rozvoj
ditéte. Ve vyspélych zemich by mél byt novorozenecky screening automatickou
zaleZitosti u vSech novorozencul.

Diplomova prace spliiuje poZadavky kladené na typ této prace, proto ji
doporucuji k obhajobé. Hodnoceni : vyborné.
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