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ABSTRAKT

KLUSAKOVA, Tereza. Komunikace porodni asistentky pri porodu s neslysici
rodickou. Vysoka skola zdravotnicka, o.p.s., stupen kvalifikace: bakalat. Vedouci prace:

Mgr. Miloslava Kamenikova. Praha. 2013. s. 72.

Tématem bakaldiské prace je Komunikace porodni asistentky pii porodu
s neslysici rodickou. Prace je rozdélena na dvé casti. Teoretickd Cast popisuje porod,
komunikaci, komunikaci porodni asistentky s rodi¢kou, sluchové vady, komunikaci
se sluchové postizenymi, komunikacni techniky, kulturu neslySicich a Centrum pro
neslySici maminky v Praze Podoli. Empiricka ¢ast je prizkum. Formou anonymniho
dotaznikového Setieni bylo zjiStovéno, jaké komunika¢ni metody pouZzivaji porodni
asistentky na porodnim sale pfi komunikaci s neslySici rodi¢kou. Ze ziskanych vysledkli
ve zkoumaném vzorku vyplynulo, ze nejvice pouzivanou komunikaéni metodou mezi
porodni asistentkou a rodickou je tlumoceni rodinnym pfislusSnikem nebo vyuziti

profesionalniho tlumocnika.

Klicova slova: Komunikace. Kultura neslySicich. Neslysici rodi¢ka. Porod.

Porodni asistentka. Odezirani. Tlumoc¢nik. Znakovy jazyk.



ABSTRACT

KLUSAKOVA, Tereza. Communication of a midwife with a deaf mother at birth.
The College of Nursing, o0.p.s., degree of qualification: Bachelor's degree. Supervisor:

Mgr. Miloslava Kamenikova. Prague. 2013. p. 72.

The theme of this theses is communication of a midwife with a deaf mother
at birth. The theses is divided into two parts. The theoretical part describes the delivery,
communication, communication of midwives with mothers, hearing impairment,
communication with hearing impairments, communication technology and culture
of the Deaf Centre for deaf mothers in Prague Podoli. The empirical part of this work
is a research. An anonymous questionnaire survey was used to find out which methods
of communication are used by midwives in the delivery room when communicating
with a deaf mother. The results of this survey showed that the most widely used method
of communication between the midwife and the woman is using a family member

as an interpreter or using a professional interpreter.

Keywords: Communication. Deaf Culture. Deaf woman in labour. Childbirth.

Midwife. Lip-reading. Translator. Sign language.
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UVOD

Sluchové postizeni je povazovano za druhé nejcastéj$i postizeni. V Ceské

republice timto hendikepem trpi ptl milionu obyvatel.

Neslysici lidé se od nas 1isi pouze tim, ze neslySi. Maji sviij jazyk — znakovy

jazyk, a to z nich déla jazykovou mens$inu. Maji svoji kulturu, své umélce a divadlo.

Pro bakalaikou praci bylo zvoleno téma: ,,Komunikace porodni asistentky pfi
porodu s neslysici rodickou®. Divodem byl nejen profesni zajem budouci porodni

asistentky, ale i osobni zkuSenost pti komunikaci s neslysicimi.

Porodni asistentka by méla umét s rodickou dokonale komunikovat. V ptipadé
Cilem prace je zjistit, jaké komunika¢ni metody pouzivaji porodni asistentky

se sluchové postizenymi rodickami.

Bakalaiska prace se sklada ze dvou Casti, z teoretické a pruzkumné. Teoreticka
¢ast vychazi ze studia odborné literatury. V prizkumné ¢asti budou informace ziskany
formou dotaznikového Setfeni. Dotazniky byly rozddny porodnim asistentkdm ve FN

Praha Motol, FN Brno a v Ustavu pro pé¢i o matku a dité v Praze Podoli.

Vysledky prizkumu se vyuziji ke zlepSeni komunikace mezi porodni asistentku
arodi¢kou se sluchovym postizenim na porodnim sale. Na zakladé vysledkl Setfeni
bude sestaven manual rad a postupl pro spravnou komunikaci s neslysici rodickou,
ktery bude nabidnut porodnim asistentkim na porodnim séle, kde bylo provadéno
dotaznikové Setfeni. Bude vyuzit ke zlepSeni komunikace mezi porodni asistentkou

a rodi¢kou se sluchovym postizenim.
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1 Porod

Porod (partus) je d¢j, pti kterém dochazi k vypuzeni plodového vejce z délozni

dutiny za pomoci ptisobeni porodnich sil (ROZTOCIL, 2001).

Porodem se rozumi ukonceni t€hotenstvi narozenim zivého nebo mrtvého plodu.
Za narozeni zivého ditéte se povazuje Uplné vypuzeni nebo vynéti plodu z matcina téla
bez ohledu na délku trvani téhotenstvi, jestlize plod po narozeni dycha nebo projevuje
alespon jednu ze znamek zivota, tj. srdecni ¢innost, pulsaci pupecniku nebo nesporny
pohyb kosterniho svalstva bez ohledu na to, zda byl pupecnik pierusen nebo placenta.
Mrtvé narozenym ditétem se rozumi plod narozeny bez zndmek Zivota, jehoz hmotnost
je 500 grami a vice. Nelze-li porodni hmotnost urcit narozeny po 22. dokonceném
tydnu téhotenstvi, a nelze-li délku te¢hotenstvi uréit, tak nejméné 25 cm dlouhy plod, a to
od temene hlavy k paté (MVCR, 2011).

Dle ukonceného tydne t€hotenstvi klasifikujeme porod:

e PredCasny porod (partus praematurus) — porod do konce 37. tydne téhotenstvi.

e Porod v terminu (partus maturus) — ukonceni téhotenstvi od 38. az 42. tydne
téhotenstvi.

e Porod po terminu (partus serotinus) — ukoncéeni téhotenstvi po 42. tydnu
téhotenstvi.

Dale miizeme porod délit:

e Spontanni — vypuzeni plodového vejce z dutiny délozni za pomoci piisobeni
porodnich sil.

e Operacni — dojde-1i v kterékoliv fazi porodu k opera¢nimu vykonu.

e Indukovany — porod byl imyslné vyvolan podanim néjakého 1éku (Prostin —
tableta do dé€lozniho hrdla, Prepidil — gel do kleneb).

e Medikamentozni — jsou-li v prubéhu porodu podany léky k upravé délozni

¢innosti (MACKU, 2002).
1.1 Jednotlivé doby porodni

Kazdy porod je jiny, jedinecny, je to velkd zivotni udalost v zivoté zeny. Kazda
zena pii porodu prochdzi jednotlivymi fazemi porodu. Tyto faze délime na porodni

doby a jsou celkem ¢tyfi. Prvni doba je oteviraci, druha vypuzovaci, tieti porod lizka
15



(porod placenty) a ¢tvrtd doba je cas, kdy rodicka odpociva dvé hodiny po porodu

na porodnim sale.

Prvni doba porodni — porod zacind nastupem pravidelnych déloznich staha.
Prvni doba porodni kon¢i uUplnym rozvinutim porodni branky. Kontrakce zacCinaji
Vv déloznim fundu, §ifi se smérem k dolnimu déloznimu segmentu. Postupem této
kontrak¢ni viny se snizuje jejich intenzita a trvani, opozd’uje se jejich zacatek. Pretahuji
dolni délozni segment s rozvijejici se brankou pies postupujici ¢ast plodu. Délozni hrdlo
se zkracuje, az je celé spotfebovano, splyva vnitini a zevni branka a vznikéd porodnicka
branka. U¢inkem dé&loznich stahd se rozsifuje, otevira, az se zcela rozvine a délozni
dutina od tohoto okamziku ptechazi plynule do pochvy. Kontrakce v pribéhu porodu
zesiluji na intenzit¢ a Cas mezi nimi se zkracuje. Za kontrakce se vyklenuje pied
naléhajici ¢asti plodu tzv. vak blan. Nésledkem stoupajiciho tlaku v plodovém vejci pfi
d€loznich kontrakcich vak blan v prvni dobé porodni praskne a plodova voda odtéka
pochvou. Odtece-li plodové voda pted zac¢atkem d€lozni Cinnosti, jedné se o piredcasny
odtok plodové vody. Nepraskne-li vak blan v prub&hu prvni doby porodni, provadi se
pii vétsim porodnickém nalezu dirupce — protrzeni vaku blan. Prvni porodni doba trva

nejdéle u prvorodicek, je to 8 — 12 hodin, u vicerodi¢ek 4 — 8 hodin (MACKU, 2002).

Druhé doba porodni — fdze vypuzovaci je oznaceni pro sestup plodu porodnimi
cestami. Je to doba od zaniku branky po porod plodu. Druha doba porodni trva 10 — 60
minut. U kazdé Zeny je to individualni. U primipar byva delsi u multipar kratsi. Kdyz
je zasla branka, eka se 2 hodiny, kazdé pracovisté to ma ale jinak. Zena méa nutivé
tlaky na konecnik, a to z toho divodu, protoze je konecnik blizko pochvy a tlaci se ji
tam hlavicka. Je dulezité, aby porodni asistentka nezacala s rodi¢kou brzy tlacit,
je dulezité, aby dorotovala hlavicka. Dale je dulezité, aby porodni asistentka rodi¢ku
polohovala ahlavicka vstoupila do panve. Kdyz se netlaci ptedCasné, nedochazi
k poklesu ozev plodu a Kknutnosti provadét episiotomii. Pfed porodem plodu
se desinfikuji zevni rodila a fitni otvor, polohuje se 1izko do vhodné polohy pfi tlaceni,

aby byla rodi¢ka v polosedu (MACKU, 2002).

Treti doba porodni — je obdobim, které za¢ind porodem plodu a konc¢i porodem
placenty. Tato doba ma tfi obdobi — fazi odluCovaci, vypuzovaci a hemostatickou.
Po porodu hlavicky se aplikuje Oxytocin 2 j. Je snahou vést medikamentozné tieti dobu
porodni, aby nebyla hypotonie a aby se diiv odloucila placenta. Aby se védélo, zda

rodicka nekrvaci a netvofi se za placentou hematom. Placenta se neodlucuje stejné.
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Existuji tfi zptsoby, kterymi se placenta odlu¢uje Baudelocgue — Schultze, Duncan

a Gessner. Po porodu placenty se aplikuje Methylergometrin (ROZTOCIL et al., 2001).

Ctvrta doba porodni — je oznadovana jako doba po porodu. Zena ziistava dvé
hodiny po porodu na porodnim sale. Porodni asistentka kontroluje tlak, krvaceni
a zavinovani délohy. Rizikové rodicky na sledovani poporodniho krvéaceni — vicecetna
gravidita, velky plod, polyhydramnion — nadméma distenze délohy, multiply
— opakované zvétsend d€loha, po predchozim tehotenstvi ochabld délozni svalovina,
mrtvy plod — porucha srazlivosti krve (koagulopatie). Za dvé hodiny po porodu
je rodicka pievezena na oddéleni Sestinedéli. Navazani hlubokého vztahu mezi ditétem
a rodickou nastava v prvotnich chvilich Zivota, coz je pravé ctvrta doba porodni. Této
dobé¢ se fika ,,zlatd hodina po porodu* je velmi dtlezita pro navazani hlubokého vztahu
mezi matkou a ditétem. Maminky by se m¢ly s dét’atkem seznamovat. Télesny kontakt
s matkou je nejlepsim prostiedkem k udrzeni télesné teploty ditéte. Z psychologického
hlediska poskytuje ditéti pocit bezpeci. Dit¢ se snadnéji ptizplisobi obrovské zméné,

ktera ptichodem na svét nastala (LEIFER, 2004).
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2 Komunikace

Vyznamnou roli v oSetfovatelské péci o rodicku hraje komunikace. Porod
je ze strany rodicky spojen s bolesti a strachem, ze strany doprovazejicich osob
se stresem a téz strachem. Spravna komunikace je zédkladnim pilitem v péci o rodici par
na porodnim sale.

Komunikace je ve vztazich mezi lidmi nevyhnutelnou situaci, a to jak ve
skupinach formalnich, tak neformalnich. Zivot &lovéka si nelze predstavit bez
komunikace. Komunikace probiha za vzajemné vymény informaci t¢astniky. Takovato
vyména pak probihd prostfednictvim slov a vét — verbalné (digitaln€) a také sd€lenim
bez pouziti slov napf. gesty, mimikou, postojem, vzajemnou vzdalenosti atd. — coz tvori

neverbalni slozku komunikace (BARTOSIKOVA, 2000).

Pti komunikaci je dalezité pfedem védét, CO chceme tici, KOMU chceme sdéleni
podat, KDY informaci sdélit, KDE ji sdélit a JAK informaci nejlépe podat. Sdéleni
by mélo byt jasné, srozumitelné, mélo by byt sdéleno odpovidajicim toénem
a pfiméfenym tempem. Dtlezité je do komunikacniho procesu zahrnout néjakou
kontrolu, zda komunikaéni partner informaci piijal a pochopil. Touto kontrolou byva
zpétnd vazba, kterou na vyzadani od partnera dostavdme nebo i jeho pfirozena reakce
¢i odpovéd, kterd ndm napovida, zdali porozumél, ¢i nikoliv. V komunikaci vystupuji
ob¢ strany jako partnefi, rovnost a nerovnost vychéazi ze situace a postaveni partnert.
| kdyZ se jednd o nerovny vztah, mél by nadfizeny brat v tvahu pocity partnera
aumoznit mu, aby se mohl dostate¢né vyjadfit. Rovnéz jde-li o komunikaci mezi
pacientem a zdravotnickym personalem, tak by mélo platit ono vySe uvedené pravidlo,
ze komunikace nesmi byt jednosmérnd a meéla bytedy probihat obousmérné

(HONZAK, 1997).

Dle vyzkuml ovliviluje dobra komunikace pozitivné nejen psychicky stav
a kvalitu zivota pacientd, ale mize také napomoci ve zmirnéni télesnych symptomut

(POLARDOVA, 2005).
2.1 Verbalni komunikace

Verbélni komunikace je symbolickd forma komunikace zaloZend na znakovém
systému. Slova slouzi jako symboly pro vyjadieni a pfedani vyznamu. Aby mohla byt

verbalni komunikace provddéna, je zasadni, aby ob¢ strany uZivaly stejny
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komunika¢ni/kodovaci jazyk, popfipadé aby strana dva rozuméla vysilacimu jazyku
strany jedna a strana jedna rozuméla vysilacimu jazyku strany dva (PELSMACKER,
2003). Uzivani jazyka umoziuje uchovani informace, tedy jejiho prostorového
a casoveho presahu, a to naptiklad v podobé lidové slovesnosti, kdy informace preckaly
mnoho generaci. Dal§i moznosti uchovani informace jsou napf. formy zvukového
zadznamu, psany zaznam, vizualni ¢i audiovizudlni nahravka, diky které mtize byt

uchovan i jazyk neslysicich (VAGNEROVA, 2004).

Verbalni  komunikace je typicky lidskym  zpisobem  komunikace.
NejfrekventovanéjSim a nejvyznamné¢j$im komunikacnim prostfedkem mezilidské
komunikace je fed. Re¢ je tvofena systémem znakil. Jazykovy znak tvoii slovo, které
ma stranku smyslovou aobsahovou. Typickou formou feci je rozhovor
(NAKONECNY, 2009).

Situa¢ni kontext je situace, ve které komunikace probihd. RozliSujeme
jednosmérnou a obousmérnou komunikaci. Jednosmérnd komunikace je situace, kdy
fecnik pfedava sdéleni, na které neni mozné reagovat napf. monolog, vyklad, Cteni
knihy, Iékatské zpravy apod. Pro obousmérnou komunikaci je typické, Ze se
do komunikace zapojuji vSechny strany komunikac¢niho procesu, idealné rovnocenné
arovnomérné, strany tedy maji moznost reagovat na vyroky ostatnich stran.
Mezi zékladni podoby patii napf. dialog (rozhovor). Dalsi podobou je masova
komunikace — televize, rozhlas, tento typ komunikace slouzi k osloveni vétsiho poctu
lidi, v nemocni¢nim prostfedi mize mit podobu mistniho rozhlasu. Jde 0 jednosmérnou
komunikaci, protoze ucastnici nemaji moznost reagovat na sdéleni, nemohou si jej
nechat zopakovat, vysvétlit, upfesnit. Mohou se vSak rozhodnout, zdali jej budou
poslouchat, zdali zapnou pfijima¢ a vstoupi do procesu komunikace, ¢i nikoliv

(VENGLAROVA, 2006).

Pti verbélni komunikaci je tfeba brat v uvahu vyznam slov, ktery je obecné
sdileny (tzv. denotativni funkce slova) a vyznam, ktery miize nabyt v dané situaci
¢i kontextu, a vyznam celého sdéleni pak zavisi na individualnim vykladu a pochopeni

(tzv. konotativni funkce slova), (VAGNEROVA, 2004).

Je tedy nutné v komunikaci volit spravnd slova a brat v tvahu dal$i mozné

vyznamy a varianty. Dale je tfeba vénovat pozornost i ostatnim prvkim, jako jsou
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rychlost feci, hlasitost projevu, pomlky, vyska hlasu, intonace, pfitomnost embolickych

slov (slovnich parazitil) a délka projevu.
2.2 Neverbalni komunikace

Neverbalni komunikace je starSi nez verbalni komunikace, sestdva z gest
a posunkl, predchazela komunika¢nim dovednostem popsanym vysSe. Jelikoz
je neverbalni komunikace o tolik starsi, po¢et vyznami neverbalnich projevt piekonava
verbalni komunikaci i v podobé nejpodrobnéjSich slovnikli. Rovnéz se u vyznamu
a vykladi neverbalnich projevil projevuji prvky, mista a kultury, kde stejné projevy
maji rizné vyznamy. Re¢ t&la je oproti verbalni komunikaci povaZovana za upiimnéjsi
zvlasteé proto, Ze mnohé reakce probihaji automaticky a mnohdy nejdou ovlivnit
(KRISTOVA, 2004).

Neverbalng je sdélovano 60 — 80 % informaci (KELNAROVA, 2009). Neverbalni
znamky napomahaji pii tvofeni prvniho dojmu, sdélovani emoci, ovliviiovani ndzort,
postojii, mySleni a chovani. Rovnéz je neverbalné podtrhovan vyznam verbalni
komunikace, posuzovan charakter a vlastnosti ucastnikli komunikace. Neverbalni
projevy umoziuji vnimat ¢i vytvaret si vlastni ndzor bez nutnosti pfimého zapojeni

do komunikaéniho procesu (napiiklad v roli pozorovatele).

2.2.1 Prvky neverbalni komunikace (POKORNA, 2008)
Vizika — fe¢ o¢i, patii sem napf. délka o¢niho kontaktu.

Mimika — vyrazy obliceje, piedev§im pohyby tvare, Gst, o¢i a nosu.
Kinetika — celkové pohyby téla, chuize.

Gestika — zahrnuje pohyby hornich a dolnich koncetin, stejné jako pohyby hlavy.

Ma sdélovaci ucel, doprovazeny slovnimi nebo mimoslovnimi projevy.
Haptika — dorozumivani doteky a podavanim rukou.
Chronemika — jde o vyjadfovani, strukturovani a uzivani ¢asu vici jinym lidem.

Proxemika — sdélovani pfiblizenim a oddalenim, vzdalenost mezi partnery
vV komunikaci. RozliSujeme ctyfi toxemické zény — intimni, osobni, spolecenska
a vefejna.

20



Posturologie — fe¢ nasich fyzickych postoji. Komunikace pomoci pohybu téla, rukou

a nohou.

Teritorialita — velikost prostoru, ktery si osoba vytvaii a kam pousti jen toho, koho chce.
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3 Komunikace porodni asistenty s rodickou

Prvni kontakt, ktery mezi sebou navaze porodni asistentka a rodicka, je na piijmu
porodniho salu. Je dulezité, aby porodni asistentka podala rodi¢ce ruku, predstavila se ji

a méla snahu 0 navozeni daveéry.

Rodi¢ka ocekava, ze ji budou podany informace vV dostatecném mnozstvi
a srozumitelné. Pieje si pochopeni, porozuméni, laskavost, pozornost a adekvatni péci.
Porodni asistentka by méla pfistupovat k rodi¢ce individudlné a snazit se uspokojit jeji
potieby. Zeny se na porod pfipravuji devét mésict. Kdyz ale samotny porod nastane,
Zena byva nervozni, ma strach, boji se, ze to nezvladne. Kazd4 Zena se v tuto chvili
chova jinak a komunikace s rodickou zavisi na mnoha faktorech — véku rodicky,
socidlnim zazemi, zkuSenosti s pfedchozim porodem, postoji k té¢hotenstvi a na jeji

osobnosti. Porodni asistentka by méla byt pro rodi¢ku oporou.

Porodni asistentka by méla vytvofit partnersky vztah mezi ni a rodi¢kou. Aby se
pfedeslo nedorozuméni, je dalezité byt ve stalém kontaktu s rodi€kou a dostatecné ji
edukovat. Dobrd komunikace navodi u rodi¢ky pocit divéry, sndze pak informuje
porodni asistentku o svych pocitech a obtizich. Dobfe se spolupracuje s takovou

rodickou, kterd rozumi svému télu a aktivné se podili na porodu.

Rodi¢ky, které jsou uzkostné, nejisté a pasivni, by méla porodni asistentka
povzbudit vhodnou komunikaci. Svym piistupem vytvaii pozitivni vztah a pratelskou
atmosféru, aby se rodicka nebala zeptat nebo pozadat o pomoc. Dulezitd je vzajemna

spoluprace a snaha respektovat ptani rodicky.

Pii efektivni komunikaci vnima rodi¢ka porodni asistentku jako Cc¢loveka,

ke kterému mé dvéru, jako zdroj bezpeéi a ¢lovéka s autoritou (ZACHEROVA, 2007).

Cilem porodni asistentky je mimo jiné i to, aby méla rodicka a jeji doprovod

na porod pifjemné vzpominky (KAMENIKOVA, 2003).

Téhotenstvi, porod a pobyt v nemocnici jsou pro kazdou maminku mimofadnym
naporem. Jak na jeji t€lo a psychiku, tak mohou vzbuzovat uzkosti a agresivitu.
Pro neslySici maminku je to mnohem hors$i, jsou na tom hiife, jsou stresovany tim,
jak budou s Iékafem a ostatnim zdravotnickym personalem komunikovat a zda budou

rozumét predanym informacim. Pokud bude mit neslySici maminka dostatek informaci,
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bude se moci vyptavat na to, co ji zajima a co ji v priabehu porodu ¢eka, tak jeji obavy

a uzkost budou ur¢ité nizsi JUNGWIRTHOVA, 2005).
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4 Klasifikace sluchovych vad

Sluch je jednim ze zékladnich smysla ¢loveéka. Sluchové postizeni mizeme délit

dle ruznych kritérii, a to podle typu (mista vzniku), stupné (zavaznosti) a doby vzniku.

4.1 Déleni sluchovych vad dle lokalizace vzniku postiZeni

4.1.1 Periferni
Periferni nedoslychavost ¢i hluchota se déli na pievodni, percepcni a smiSenou.

Pievodni — u této vady jsou sluchové buinky v poradku, ale nejsou stimulované
zvukem, protoZe jeho pfenosu brani néjaka prekazka ve stredousi. MuzZe se jednat tfeba
0 zvétSenou nosni mandli, kterd zplisobuje poruchu ventilace stiedousi pfes Eustachovu
trubici, nebo o ucpani zvukovodu nahromadénim usniho mazu, ktery ztuhne v pevnou
mazovou zatku. Dalsi pficinou vzniku pfevodni vady jsou opakované zanéty stfedniho

ucha, otoskleréza nebo perforace bubinku (HORAKOVA, 2012).

Percep¢ni — u této vady je poSkozeni vnitiniho ucha, sluchovych bunék nebo
sluchového nervu. RozliSujeme percepéni vady na kochlearni a retrokochlearni.
Kochlearni je porucha pfemény zvuku v elektricky signal ve vnitfnim uchu.
Retrokochlearni je porucha vedeni zvukového signalu VIII. hlavovym nervem
a sluchovou drahou v mozkovém kmeni (LAVICKA, 2002). Pfi¢iny percepénich vad
sluchu jsou véazany na funkci smyslového epitelu vnitfniho ucha, sluchového nervu

a sluchové drahy, ktera spojuje periferni a centralni ¢ast sluchového analyzatoru.

SmiSena — pfi vzniku této vady se v rizném stupni kombinuji ptiiny zplsobujici

poruchu pievodni a percepéni (HERDOVA, 2004).

4.1.2 Centralni

Zahrnuje komplikované defekty, které jsou zplisobené rliznymi procesy, postihuji
korovy a podkorovy systém sluchovych vad. Jednd se o abnormdlni zpracovéani
zvukového signalu v mozku. Jednotlivé stupné sluchovych poruch nam vymezuji
hodnoty, se kterymi se miizeme setkat z hlediska mnozstvi sly§eného zvuku. Uroveii
sluchu mizeme hodnotit podle ztrat v decibelech, které se méfi pomoci audiometrie.

Zanormdlni sluch se z audiometrického hlediska povazuje slySeni nejslabsich zvukii.
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Clovék bez problému rozumi napf. Septané fedi, slysi tikot hodinek, Suméni listi ve
vétru. Lehkd az stiedné tézka nedoslychavost zpisobuje obtize v komunikaci v hluéném
prostfedi, kde hovoti vice lidi. U tézké, az velmi tézké nedoslychavosti je potieba
pouzivat kompenzacni pomucky, objevuje se velmi Spatnd nebo zadna reakce na
mluvené slovo nebo hlasitéjsi zvuky, které jsou hudba z radia, zvuk vysavace. Jako

hluchota se povazuje stav sluchu presahujici ztraty 90 dB. Clovék neslysi, nereaguje na

hlasité zvuky, jako je zvuk zptisobeny sekackou na trivu (HORAKOVA, 2012).

4.2 Déleni sluchovych vad dle doby vzniku postiZeni

4.2.1 Vrozené

Vrozené poruchy sluchu vznikaji v prenatdlnim obdobi (pifed narozenim),
V perinatdlnim (obdobi, které zacind nékolik tydnli pfed porodem, probihd po Cas

porodu a kon¢i nékolik tydni po porodu) nebo ran¢ postnatalnim (obdobi po narozenti).

Byvaji znac¢nou piekazkou v rozvoji psychomotorického vyvoje ditéte, protoze si
nevytvaii predpoklady pro rozvoj feci a mySleni. Vzdélani déti s poruchou sluchu je

sloZité a je zajiSt'ovano specidlnimi Skolami pro déti s vadami sluchu.

4.2.2 Ziskané

Ziskané poruchy sluchu vznikaji v pritbé¢hu celého Zivota, nejvice vSak ve stafi.
U ziskanych poruch sluchu byva jiz fe¢ a gramatické navyky tvorby véty vybudovany,

psychomotoricky Vyvoj nebyva narugen (POKORNA, 2002).

., Ziskanou poruchu sluchu lze rozliSovat na prelingvalni sluchovou ztratu, kdy
sluchova porucha vznika v perinatalnim obdobi nebo pred zahdjenim vyvoje reci
V prvnich mésicich Zivota. Dale na postlingvalni sluchovou ztratu, kdy ke ztraté sluchu
dochazi po dokonceni vyvoje rFeci (tyka se to poruch sluchu seniorii, déti a dospélych
nasledkem traumat ¢i nemoci). Posledni je perilingvadlni sluchové postizeni, které
je charakterizovino ztratou sluchu v obdobi vyvoje Feci* (JANDERKOVA, 2011,
s. 78-79).
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4.3 Déleni sluchovych vad dle stupné

Tab. 1 - Sluchové ztraty

Kategorie dle

S Ztrata sluchu | Nazev sluchové vyhlasky Charakteristika
tupen
dle WHO (dB) ztraty MPSV ¢&. poruchy sluchu
284/1995 Sb.
1. 0-25 normalni sluch
lehka rozumeéni feci ze
lehka ztrata
2. 26-40 nedoslychavost vzdalenosti
sluchu -
(jiz od 20 dB) 6-4m
sttedni ztrata stitedné tézka rozumeni feci
3. 41-55
sluchu nedoslychavost 4-2m
stitedné tézka tézka rozumeni feci
4, 56-70
ztrata sluchu | nedoslychavost 2-1m
tézka ztrata _
prakticka
5. 71-90 sluchu, tézké
. hluchota
postizeni sluchu
velmi tézka
6. 91 avice hluchota

sluchova ztrata

Zdroj: Krahulcova, B., Komunikace sluchové postizenych, 2002, s. 73
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5 Komunikace se sluchové postizenymi

Komunikace mezi lidmi je zakladnim pfedpokladem pieddvani informaci
| vytvafeni vztahd. Pfi komunikaci se sluchové postizenymi je tieba si uvédomit, ze
porucha sluchu vyznamné komplikuje mezilidské souziti, tedy socialni zafazeni, mozna
1 vice nez jiné smyslové postizeni. Zalezi zde na tom, je-li sluchovéa vada vrozena nebo
ziskana, a také na tom, za jakych okolnosti k ni doslo. Lidé s riznym typem sluchového

postiZeni maji zcela odli$né a nékdy dokonce i protichtidné potteby (HRUBY, 1999).
5.1 Prelingvalné neslySici

Tyto osoby se jako neslySici narodily nebo pfisly o sluch jesté pred vytvofenim
teCi. Zkratka nesly$i viibec nic, a to ani s pomickami. Tato vada je mezi sluchové

postizenymi rozsifena nejméng.

V minulosti se tito lidé nazyvali ,,hluchonémi®, protoze se myslelo, Ze se nikdy
nenau¢i mluvit. To je ale omyl, tito postizeni nejsou absolutné bezzvucni, maji sice
sniZzenou schopnost nabyt mluvené feci kvili vad¢ sluchu, ale mohou vydavat zvuky,
kiiCet nebo se hlasit¢ smat. Jejich hlasovy projev je tedy deformovany
az nesrozumitelny, ale rozhodné ne nemozny. Je vSak zcela vylou€eno ptredpokladat

béznou komunikaci pomoci feci a je nutné vést komunikaci néjakou alternativou.

Touto alternativou je znakovy jazyk. Ten poskytuje neslySicim dorozumivaci

aparat, ktery je rovnéz prostfedkem socialniho zafazovani (FENCLOVA et al., 2005).

Problém v komunikaci vSak nastava, protoze ne vSichni neslySici ovladaji
znakovy jazyk a samoziejmé také zdaleka ne vSichni slySici, a to ani na ufadech
a mistech vefejného Zivota. Pro vzdjemnou komunikaci mezi neslySicimi a slySicimi
jenutné vyuzit dal§i moznosti. NeslySici osoby v kontaktu preferuji komunikaci
vizualné-motorické povahy. Napt. pii vefejném vystoupeni misto potlesku tfepou
rukama nad hlavou, pozdravy si vyménuji hned, jak se poprvé uvidi, ne az jsou
na doslech, zvlastni postaveni ma dotyk pii zahajeni nebo pieruseni rozhovoru,
pozornost vétsi skupiny lidi se upoutava pohybem, svétlem nebo vibracemi. NeslySici

béhem jakékoliv Cinnosti v KratSich intervalech kontroluji pohledem déni v okoli.
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Informuji se tak 0 zménach okolo sebe, které slySici ¢loveék ziskava automaticky

sluchem (HRUBY, 1999).
5.2 Prelingvalné nedoslychavi

Prelingvalné nedoslychavi jsou ti postizeni, ktefi maji néjaké vrozené zhorseni
sluchu oproti ostatnim slySicim lidem. Pii komunikaci se daji zapojit vyuZzitelné zbytky
sluchu, tedy tuto nedoslychavost mizeme do vétsi ¢i mensi miry kompenzovat raznymi
pomiickami, které¢ pomahaji s prevodem zvuku. Moznosti rozvoje fecovych schopnosti
zavisi na zdvaznosti daného postizeni. Pro téZce sluchové postizené je vhodny znakovy
jazyk stejné jako u prelingvalné neslySicich. U mirngjSich forem sluchovych vad

probiha uceni fe¢i podle moznosti postizené osoby (LEJSKA, 2003).

5.3 Postlingvalné neslySici

re¢

Postlingvalné neslysici neboli ,,ohluchli“ jsou lid¢, ktefi z riznych divodu prisli
osluch vprubéhu Zzivota, z ¢ehoz pak i vyplyvaji dal§i moznostmi komunikace.
Zasadnim faktorem pro dalsi vyuzivani fe¢i v komunikaci je vék, kdy k postizeni doslo.
Jinak bude probihat rozvoj komunikace a =zapojeni fe¢i u ditéte, které jesté
nenavstévovalo Skolu, nema témér zZadnou slovni zasobu, nezna gramatické navaznosti,

au dospélého cloveéka, ktery si pred ztratou sluchu vybudoval a osvojil komunikacni

a gramatické navyky, mize Cerpat ze svych zkuSenosti, pfipadné vzdélani.

Vychovou a vyukou ohluchlych déti se zabyvaji Skoly pro sluchové postizené
a vyslednd podoba komunikace a moznosti zapojovani do komunikace s béZznymi
slySicimi je dana jako soucet vSech faktort podilejicich se na postizeni a zptsobu jejich
vypotadani se. Faktory jsou: v&k, kdy k postiZzeni doSlo a jeho zavaZznost, intenzita péce,
vlastni snaha a moZnosti postizeného. Mira Uspéchu se zde sleduje stejné jako u vSech
ostatnich c¢innosti, naptiklad u studia ciziho jazyka — kde se rovnéZ na kone¢né
dosazené urovni podileji veék, kdy se zacalo s vyukou, intenzita, vlohy, talent, vlastni

nasazeni (HUDAKOVA, 2007).

Stane-li se takto poslingvalng¢ neslySicim dospé€ly ¢lovek, prichazi v avahu nékolik
moznosti dal§iho dorozumivani. Mezi nejCastéj$i zpusoby komunikace, které tito
postizeni pouzivaji, patii psany projev a odezirdni. Odezirdni je mnohondsobné
slozit&jsi aktivita nezli poslouchéni. Ne kazdy se mize tomuto uméni naucit, vlohy
k odezirani jsou vrozené, nicméné tréninkem je mozné tuto dovednost do uréité miry

28



zlep$it. Neni mozné, aby odeziranim ziskal ¢lovék ztoho samého projevu tolik
informaci jako ten, kdo dané sdéleni posloucha. Na odezirani se tedy v komunikaci
nelze stoprocentné spoléhat (FENCLOVA et al., 2005).

5.4 Postlingvalné nedoslychavi

Jedna se o skupinu sluchové postizenych, ktefi Casteéné ztratili sluch béhem
svého zivota. Jde o pocetné nejvétsi skupinu sluchové postizenych, protoze sem fadime
ty nedoslychavé, unichz je pficinou postizeni presbyakuze, tedy stafecka
nedoslychavost, kterd doprovazi dalsi poruchy smyslového vniméni v zavislosti na
pokroc¢ilém véku. Pfi komunikaci muzou tito nedoslychavi kombinovat informace
ziskané sluchem (hlas) a pohledem (odezirani). Plati zde, ze potfebujeme-li ptedat

dulezité informace, je tak nejlépe ucinit pisemnou formou (LEJSKA, 2003).
5.5 Komunikace zdravotniki se sluchové postiZzenymi

Neslysici ¢lovék musi vynalozit hodné sily k tomu, aby mohl sledovat mluvenou
feC. Musi se hodné soustiedit, pro sledovani zrakovych signdli je to ale hodné
unavujici. Odezirani je hodné slozité, maze dojit k nedorozuméni. Uzkost a napéti
Vv neslysicich vyvolava pocity nepochopeni ¢i neporozumeéni. Neslysici pfi svém sdéleni
pouziva vyraznou mimiku a pantomimické projevy. V praxi se setkdvame s nemocnymi
s kombinovanymi vadami, je proto nutné zvolit spravnou komunikaci. Klade to velké

naroky na oSettujici personal.

Zisady komunikace s neslySicim:

e Zajistit klidné prostfedi s minimem rusivych podnét.
e Vyslovovat zfetelné, pfesné a pomalu artikulovat.
e Zajistit, aby nemocny vid¢€l na oblicej.
e Obli¢ej musi byt osviceny.
e UdrZovat kontakt o¢ima, poskytuje to neslySicimu zpétnou vazbu.
e Pouzivat kratké véty, s jednoznacnym vyznamem.
e Sdéleni doplnit ndzorem — ukazat ¢ast t€la nebo néjakou pomiicku.
e Ptat se, zda nemocny rozumi a staci sledovat.
e Vsimat si neverbalnich projevi.
e Byt trpélivy.
e Poskytnout moznost oddychu.
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e Vyjadfit uznani za ochotu spolupracovat.
e Kdyz je nutné sdelit ¢i rozhodnout zadvaznou véc, kterd obsahuje mnoho tdaj,

je  vhodné si ke spolupraci prizvat tlumocnika znakového jazyka

(VENGLAROVA, 2006).

Obecna pravidla komunikace se sluchové postizenymi: (POKORNA, 2005)

e Pied rozhovorem navazeme zrakovy kontakt.

e Pokud se nedivé, upozornime ho lehkym dotekem na rameno nebo pazi, nikdy
ne zezadu.

e Pouziva-li postizeny sluchadlo, ptesvéd¢ime se, zda je zapnuté a funkcni.

e Nezacindme komunikaci, pokud poslucha¢ neni soustiedény.

e Po celou dobu rozhovoru udrzujeme vzajemny zrakovy kontakt.

e (Oci obou maji byt ve stejné horizontdlni Grovni.

e Pfed rozhovorem se zeptame, zda chce mluvit, odezirat, psat, nebo znakovat,
muzeme otazku i napsat.

e Piedem sdélime téma rozhovoru.

e Miluvime obraceni smérem k postizenému.

e Dbame na dobré osvétleni, ne za zady mluviciho.

e Zajistime tiché prostiedi, odstranime rusivé vlivy.

e Dialogu se nema ucastnit vice lidi.

e Nepohybujeme hlavou, nezakryvame si usta.

e Zieteln¢ vyslovujeme, mluvime volnéj$im tempem.

e Zdiraziiujeme klicova slova.

e Podle potteby opakujeme jinymi slovy.

e NezvySujeme hlas a nekficime.

e Mluvime stru¢né, bez zbyte¢nych podrobnosti.

e Nepouzivame zdrobnéliny, cizi slova.

e Béhem rozhovoru nejime, nezvykdme zvykacku, nekoufime.

e Dillezité dotazy opakujeme, nebo napiSeme.

e Pokladame vzdy jen jednu otazku.

e U uzivatelll znakového jazyka radéji pockdme na tlumocnika.

e Oslovujeme pfimo toho, s kym jedname, ne jeho doprovod.
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Po dulezitém sdéleni se zeptame, co nam neslysici rozumél.
Neptame se, zda ndm rozumél, ale co rozumél.

Pouzivame mimiku a gesta.

Vyuzivame realné predmeéty.

Nedévame najevo nervozitu, spéch.

Sledujeme piipadnou inavu posluchace.

Projevujeme vstiicnost, protoze komunikacni preference jsou rizné.
Povazujeme postizeného za partnera, respektujeme jeho osobnost.

Po skonceni neslysiciho pochvélime.
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6 Komunikacni techniky

Zakon €. 384/2008 Sb., ze dne 23. zafi 2008, kterym se méni zakon cislo
155/1998 Sb., o znakové feci a o zméné dalsich zakonti a dalsi souvisejici zakony
upravuje pouzivani komunikacnich systémut neslySicich a hluchoslepych osob jako
jejich dorozumivacich prostiedkt. Jako komunikacni systém neslySicich osob je zde
uveden Cesky znakovy jazyk a komunikacni systémy vychdazejici z Ceského jazyka.

Pojmy jsou definovany:

Cesky znakovy jazyk (CZJ) — je zakladnim komunikanim systémem tdch
neslysicich osob v CR, které jej samy povazuji za hlavni formu své komunikace. CZJ
je pfirozeny  aplnohodnotny  komunika¢ni  systém  tvofeny  specifickymi
vizuadlné-pohybovymi prostfedky, ma =zékladni atributy jazyka, tj. znakovost,
systémovost, dvoji ¢lenéni, produktivnost, svébytnost a historicky rozmér a je ustalen

po strance lexikalni i gramatické.

Komunikac¢ni systémy vychazejici z ¢eského jazyka — jsou znakovand cCeStina,
prstova abeceda, vizualizace mluvené cestiny, pisemny zdznam mluvené feci, Lormova
abeceda, daktylografika, Braillovo pismo s vyuzitim taktilni formy, taktilni odezirani

a vibraéni metoda Tadoma.

e Znakovana CeStina — vyuziva gramatické prosttedky CeStiny, ktera je soucasné
hlasité nebo bezhlasné artikulovéna. Spolu s jednotlivymi ¢eskymi slovy jsou
pohybem a postavenim rukou ukazovany jednotlivé znaky pievzaté z Ceského

znakového jazyka.

e Prstova abeceda — vyuziva formalizovanych a ustdlenych postaveni prsti
a dlan¢€ jedné ruky nebo prstl a dlani obou rukou k zobrazovani jednotlivych

pismen. Je vyuzivana zejména k odhlaskovani cizich slov, odbornych termint.

e Vizualizace mluvené ¢estiny — je zietelna artikulace jednotlivych ceskych slov
usty tak, aby bylo umoznéno nebo usnadnéno odezirani mluveného projevu
osobami, kter¢ ovladaji cCesky znakovy jazyk a odezirani preferuji jako

prostfedek své komunikace.
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e Pisemny ziznam mluvené Fe€i — je pfevod mluvené feci do pisemné podoby

V realném case.

e Lormova abeceda — dotykova abeceda, kazdy bod na ruce nebo tah po dlani
aprstech znamena né&jaké pismeno. Vyhoda Lormovy abecedy je, ze se

da pomérné rychle naucit.

6.1 Znakovy jazyk

Je hlavnim dorozumivacim prostfedkem neslySicich. Jazyk je vniman zrakem
a produkovan pomoci rukou, hlavy a horni poloviny téla. Cesky znakovy jazyk (CZJ)
je ptirozeny a plnohodnotny jazyk neslySicich, ma vlastni gramatiku a slovni zasobu.

Znakovy jazyk (ZJ) neni mezinarodni, v kazdém staté maji svtj ZJ (,,Anon*, 2011).

Cesky znakovy jazyk je vizualng motoricky jazyk, podobou se fadi mezi verbalni
komunikaci, protoze se diky jeho pomoci k dorozumivani uzivd jazyk.
Je to soubor prosttedktl a pravidel jejich spojovani. Témito prostiedky jsou znaky (tak
jako napiiklad v Ceském jazyce slova) a pravidla, jenZz jsou zastoupena znakosledem
(jako v mluveném jazyce gramatikou). Jednotlivé znaky jsou tvofeny tvarem ruky,
pohybem ruky a mistem artikulace, celkové sdéleni dotvaii mimika, mluvni

komponenty ¢i oralni komponenty (,,Anon*, 2011).
6.2 Prstova abeceda (daktylotika)

Prstova abeceda je slovni vizualné-motorickd forma komunikace, pii které
se vyuziva ruznych poloh a postaveni prstll jedné nebo obou rukou k vyjadieni pismen,

ze kterych se tvofi slovo.

Abeceda je soucasti znakového jazyka. Jde o soubor ustdlenych a dohodnutych
znakd pro jednotlivd pismena. Pro porozumeéni je dilezitd znalost jazyka v pisemné

formé. K vyjadtenti citi je prstova abeceda nevyhodou (DYNAKOVA, 2005).

Prstova abeceda se vyuziva k odhlaskovani odbornych terminii a cizich slov.
Vyhodou abecedy je, zZe se dd snadno naucit. Lze ji pouzivat kdekoliv a umozni ndm

vyjadfit slovo pismeno po pismenu a je to gramaticky pfesné.
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RozliSujeme tii formy prstové abecedy — jednoru¢ni, dvouru¢ni a smiSena.
Dvourucni a smiSenad prstova abeceda je pomalejsi, ale zieteln€j$i (viz priloha B).
Castdji se pouziva jednoruéni abeceda (viz piiloha A) je rychlejsi, ale méng
srozumitelna. Prstovou abecedu nelze pouzivat jako komunikacni systém pii bézném
kontaktu s neslySicim nebo pro tlumoceni jedinci se sluchovym postizenim, je totiz

pomalejsi nez mluveni (HORAKOVA, 2012).
6.3 Odezirani

Pro odezirani se také n¢kdy pouzivé termin ,,Cteni z Gst™. VétSina neslySicich pfi
komunikaci se slysicim ¢lovékem nejcastéji pouziva pravé odezirani. Odezirani je velmi
narocny proces, vlohy k odezirani jsou vrozené a odezirdni se nedd naucit, pouze

tréninkem muizeme zlepSovat schopnost (HUDAKOVA, 2005).

Pti odezirani je velmi dulezité mit slovni zasobu, znat gramatiku a pouzivana
slovni spojeni, odezirani je velmi naro¢né na vili a pozornost. Lid¢, kteti pfijdou
0sluch pozdé&ji, odeziraji 1épe, protoze u nich byl vytvofeny mluveny jazyk.
Pro odezirani je nejvyhodnéjsi vzdalenost 1,5 — 4 metry. Usta mluvéiho by méla byt
ve stejné urovni jako odezirajiciho, velmi dalezité je dobré osvétleni (DYNAKOVA,
2005).

Horakova popisuje vnitini a vnéjsi podminky, které ovliviuji proces odezirani.

Tab. 2 - Vnitini a vné€j$i podminky, které pisobi na odezirani
Fyziologické | Neporusené zrakové a mentalni funkce, vyuZitelnost zbytka
sluchu ve frekvencni oblasti lidské feci, schopnost vyuziti
vibra¢niho vnimani, funkce CNS, celkovy stav organismu jak
docasny, tak trvaly.

Technické Efekt tréninku v odezirani.

Psychické Pozornost ve vsech fazich odezirani: zameéteni, rozsah, intenzita
a trvani, postieh 1 pohotovost, schopnost prevadéni zrakovych
signali do pojmi, stav pamétovych funkci, mySlenkovych
operaci, vrozené¢ piedpoklady pro rozvoj dorozumivacich
dovednosti, aktualni psychicky stav jedince: emoce, bdélost,
unava.

Verbalni Dosazeny stupent dorozumivacich dovednosti jak v dobé ztraty
sluchu, tak v okamziku dorozumivani, slovni zasoba, uroven
znalosti gramatiky jazyka a vécného kontextu.

Nonverbalni | Uroveii schopnosti chapat mimojazykové komunikaéni
prostiedky.

Vékové Stav vyvoje funkci organismu v dobé ztraty sluchu, dalsi jeho
vyvoj a stav biologické zralosti jako podminka pro vykonnost
zrakovych a psychickych funkei.
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Socialni Schopnost chépat situacni kontext, Groven piimych zkuSenosti,
zprostfedkovanych zkuSenosti, socialni zralost, vyslovnost
mluvici osoby.

Externi Konverza¢ni vzdalenost a pozice, zptisob mluveni: artikulace,
technické rytmus a tempo fe€i, momentalni situace, osvétleni, zrakovy
kontakt.

Zdroj:Horakova J, Sluchové postizeni, 2012, s. 54

Odezirani je slozity psychicky proces a u kazdého clovéka je tato schopnost
individualni. K odezirani je potifeba dostatecnd pozornost, vnimani, mit dobrou pamét
a schopnost soustfedéni. Je velmi vycCerpavajici, a proto se da odezirat tak ptl hodiny

bez prestavky.
6.4 Piktogramy

Jsou maximaln¢ zjednoduSend zobrazeni predmétl,, cinnosti a vlastnosti.
Setkavame se s nimi b&ézné na vefejnych mistech. Prostfednictvim piktogramli mohou
pacienti rychle a snadno vyjadfit své potfeby. Jsou dobrou pomuckou pfi sbéru dat.

U nas se nejéastéji pouziva systém, ktery ma nazev Makaton (DYNAKOVA, 2005).
6.5 Tlumo¢nik

Tlumoc¢nik je prostifednikem mezi neslySicim a slySicim c¢lovékem. Kazdy
tlumocnik musi znat a dodrZzovat eticky kodex tlumoc¢nika. Podle zékona
0 Komunika¢nich systémech neslySicich a hluchoslepych osob ¢. 384/2008 Sb. maji
neslySici pii navstévé lékafe nebo pii vyfizovani ufednich zaleZitosti narok

na tlumocnické sluzby.
Mezi organizace zabyvajici se tlumodenim znakového jazyka v Ceské republice patii:
¢ Organizace tlumo¢nikt znakového jazyka (OTZJ),
e Ceska spoleénost tlumoénikli znakového jazyka (CSTZI),
e Komora sluchové postizenych,
o Ceska komora tlumo¢niki znakového jazyka (CKTZJ),

e Nérodni rada tlumoénikii a lektori znakového jazyka Ceské republiky

(NRTLZJ),
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6.5.1

Centrum zprostfedkovani tltumo¢nikt pro neslysici (CZTN).

Eticky kodex tlumocnika

Profesionalni tlumocnik je osoba, ktera za tuplatu pievadi jednoznacné smysl
sdéleni z vychoziho jazyka do jazyka cileného. Je mostem mezi slySicim
aneslySicim ucastnikem komunikace a jejich dvéma odlisnymi jazyky
a kulturami. Sam nic nevysvétluje, neptidava ani neubird. Tlumoci vérné zptisob
vyjadieni, neméni vyznam ani obsah sd€leni. Tlumoc¢nik se nesnazi byt aktivnim

ucastnikem komunikace.

Tlumoc¢nik nasleduje zptisob komunikace preferovany neslySicim klientem.

Tlumoc¢nik pfijimd zdsadné jen takové zavazky, které odpovidaji jeho
schopnostem, kvalifikaci a pfipravé. Nese plnou zodpovédnost za kvalitu své
prace. Pokud tlumoc¢nik zjisti, Ze komunikace s danym neslySicim klientem

je nad jeho moznosti a schopnosti, tltumo¢eni odmitne.

Tlumocnik ptizpisobuje své chovani a odév pfiméfené situaci, v jejimz rdmci

tlumodi.

Tlumo¢nik je vazan mlcenlivosti, kterd se tyka vSeho, co se dozvi béhem

tlumoceni nevetejnych jednani.

Tlumo¢nik neodmitne klienta pro jeho narodnost, rasu, nadbozenské vyznani,
politickou pfislusnost, socidlni postaveni, sexudlni orientaci, v€k, rozumovou

uroven a povest.
Tlumocénik mé4 pravo odmitnout vykon své profese z ditvodu pro n¢j Spatnych

pracovnich podminek, nebo v piipadé, ze by nedokdzal byt neutridlni vici

tlumoc¢nickému sdéleni, a poskodil tak klienta, svou osobu nebo profesi.
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Tlumocnik sleduje vyvoj své profese a jeji uplatnéni u nés i ve svété, uci se znat
kulturu neslysicich, dopliiuje své védomosti tykajici se problematiky sluchové

postizenych a cilené zvySuje svou profesiondlni Groven.

Tlumoc¢nik cti svou profesi, usiluje o spolupraci s ostatnimi tlumocniky pfii

prosazovani a obhajob¢ spole¢nych profesionalnich z4jmi.

Ceska komora tlumocniki znakového jazyka a jeji clenové se vzajemné

respektuji.

Tlumoénik zn4 eticky kodex a dodrzuje ho (HUDAKOVA, 2005).
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7/ Kultura neslySicich

Neslysici jsou kulturni a jazykovou mensSinou. Kultura jsou naucené vzorce

chovani urcité skupiny lidi, ma vlastni zvyky, tradice, jazyk, hodnoty, pravidla chovani.

Zvyky a tradice neslySicich se mohou v jednotlivych zemich odliSovat.
Spolecenské zvyky se nejcastéji vazi k navstéve klubii, organizaci a spolkii neslySicich.
Aby se neslysici ,,pobavili®, setkdvaji se a hraji spoleCenské hry, sportovni turnaje,
existuje iolympiada neslySicich (tzv. Deaflympiada). Mezi oblibené patii plesy
a tanecni zabavy. V Brné existuje Divadlo NeslySicich, pfedstaveni jsou jak pro slySici,

tak neslysici divaky. Lidé se pii tom mohou setkat s kulturou a zivotem neslysicich lidi.

Jedna z tradic je uzavirani manzelstvi v rdmci komunity. NeslySici par si Casto
pfeje mit i neslySici dité. Podle ptislusnikii komunity se slySici ¢lovék nemize nikdy
stat rovnopravnym Clenem v jejich komunité, ani za predpokladu, ze znakovy jazyk

ovlada na slu$né urovni.

V této komunité plati urcitd pravidla chovani. Jedno z pravidel je, ze v divadle se
netleska, ale tfepe se rukama nad hlavou. Neslysici lidé si po celou dobu rozhovoru
udrzuji o¢ni kontakt. VEétsi pocet télesnych dotyki, je povaZzovdno za samoziejmost.
Pokud chce nékdo zacit hovofit, musi na sebe upozornit tfeba dotykem druhému na
rameno. Kdyz chce upoutat pozornost vsech, tak déld pohyby rukou v zorném poli

ostatnich nebo opakované zhasina a rozsvécuje svétlo v mistnosti.

V Ceské republice existuji organizace a spolky, které poradaji vylety a setkani pro
neslysici. Jsou to napt. Federace rodi¢ti a piatel sluchové postizenych, Ceska unie
neslysicich a jiné (HUDAKOVA, 2005). Uz 30 let je vydavan ¢asopis pro neslysici
0 neslysicich, ktery se jmenuje Gong, dalsi asopis je Info Zpravodaj (HORAKOVA,
2012).
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8 Centrum pro neslySici maminky

V Ceské republice porodi kazdy rok asi 80 — 100 Zen se zavaznou poruchou
sluchu. Od roku 2004 existuje v ramci Ustavu pro pééi o matku a dité v Praze Podoli

Centrum pro nesly$ici matky, které je zaméfené na tyto hendikepované.

NeslySicim Zenam chybi hlavné dostatek informaci. Pfi komunikaci s neslySicimi

je dulezité ziskat jejich divéru a odstranit komunika¢ni bariéru.

Tehotnym zenam poskytuje péci tym zdravotnich pracovniki, ktery ma zkusenosti
S neslySicimi. T¢hotné Zeny mohou navstévovat zafizeni po celou dobu té€hotenstvi.
Jestlize jsou spokojené se svym gynekologem, staéi, kdyz centrum navstivi mésic pied

terminem porodu. Prvni kontakt je navazan faxem nebo e-mailem.

Pted osobni navstévou v Podoli si zdravotnicky tym s neslySicim domluvi, jak
spolu budou komunikovat. VétSina neslySicich umi dobfe odezirat. Nejlepsi zptisob
komunikace je tlumoceni do znakového jazyka. NeslySici rodi¢ky vétSinou doprovazi

Kk porodu slysici ¢len rodiny, ktery zaroven funguje jako tltumo¢nik.

Toto Centrum ma k dispozici profesiondlni tlumocniky, ktefi jsou vzdélavani
ve zdravotnické problematice. Tlumocnik doprovazi neslySici 1 pii ultrazvukovém
vySetieni nebo do prenatdlni poradny. Snaha je, aby neslySici méla vzdy stejného

tlumoc¢nika.

Pt1 piijeti na porodni sal je dilezité si domluvit zplisob komunikace. Naptiklad
kdyZ je potieba, aby Zena tlalila, tak se ji stiskne ruka, predchazi se tim zbytecné

nervozite.

Po porodu si Zeny miizou vybrat bud’ jednoltizkovy pokoj, nebo pokoj s ostatnimi
maminkami. VétSina z nich preferuje jednoltizkovy pokoj. Kdyz se Zena uci, jak

pecovat o miminko, je dobré mit u sebe zase tlumocnika.

Maminky maji k dispozici kompenza¢ni pomicky, jako je napi. svételna

a vibracni signalizace pfi placi ditéte. VEétSinou ty pomucky zeny vyuzivaji i doma.
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V prvnich dnech po porodu se provadi screeningové vySetfeni sluchu.
U rizikovych novorozenct, u déti neslysicich rodicl, nedonosenych déti se provadi tzv.

vySetfeni kmenovych potencialti.

Ohlas neslysicich zen na toto Centrum je velice kladné a v dalSim tehotenstvi
se vraceji zpét. Cilem je, aby vzniklo vice zdravotnickych zafizeni ptatelskych

k pacienttim s hendikepem (SLAVIKOVA, 2008).
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EMPIRICKA CAST

Pruzkumny problém

Jaké metody pouzivaji porodni asistentky pii komunikaci s rodickou se

sluchovym postizenim.
Hlavni cil

Zjistit, jaké komunika¢ni metody pouzivaji porodni asistentky se sluchové

postizenymi rodickami.
Vytvofit manudl pro komunikaci s neslysici rodickou.
Dil¢i cile

Zjistit, zda porodni asistentky znaji sprdvné metody pii komunikaci s neslySici

rodickou.
Zjistit, které metody komunikace jsou nejpouzivangjsi.

Zjistit, do jaké miry je vyuzivana zpétnd vazba v komunikaci mezi porodni

asistentkou a rodi¢kou.

Zjistit, zda by porodni asistentky mély zajem o vyuZiti manualu pii komunikaci

S neslysici rodickou.
Pruzkumné otazky

1) Piedpokladame, Ze vétSina porodnich asistentek nezna zasady spravné komunikace

s neslysici rodic¢kou.

2) Predpokladame, Ze nejpouzivanéj$i metodou pii komunikaci mezi porodni

asistentkou a rodic¢kou je odezirani.

3) Predpokladame, ze vétsSina porodnich asistentek pouziva pti komunikaci s neslysici

rodickou zpétnou vazbu.
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4) Predpokladame, ze vétSina porodnich asistentek ma zajem pii komunikaci

s neslysici rodi¢kou vyuzit manual.

Priuzkumné tvrzeni

Domnivame se, ze nejCastéji pouzivaji porodni asistentky pfi komunikaci

s neslysici rodi¢kou volbu tlumoc¢nika.
Metodika pruzkumu

K ziskavani potiebnych informaci jsme zvolili kvantitativni metodu pruzkumu,
kterd je charakteristickd tim, ze ziskdvd omezeny rozsah informaci o velkém mnoZzstvi
jedinctl. Ke sbéru dat byla zvolena forma anonymniho dotaznikového Setieni. Casovy

plan prizkumu byl stanoven v obdobi od 31. 11. 2012 do 31. 1. 2013.
Charakteristika prizkumného vzorku a zajisténi distribuce dotazniku

Priizkumny vzorec tvofily porodni asistentky na porodnim sale v UPMD Praha

Podoli, FN Praha Motol a FN Brno.

Pro povoleni dotaznikového Setfeni jsem musela oslovit hlavni nebo vrchni sestry,
aby mi zadost povolily. Poté jsem pozadala stani¢ni sestry pfislusnych porodnich salt
0 moznost rozdani dotazniki porodnim asistentkam, které jsem si po meésici vyplnéné

vyzvedla.
Technika dotazniku

Dotaznik je sloZzen z 18 polozek. Zacatku predchéazi kratky tvod, osloveni
respondentll a struéné seznameni s cilem Setfeni. Respondentim bude k dispozici
v tisténé formé, predpokladand doba pro vyplnéni je 5 minut. Celé znéni dotazniku
je uvedeno v piiloze F. Polozky jsou sestaveny tak, aby jim respondentky porozumély,
vybraly dle pokynl jednu nebo vice moznosti, které¢ poté oznaci. Ve tfech polozkach
mely respondentky doplnit svoji odpovéd’. Na dvé polozky odpovédély respondentky
samy, pokud jim nevyhovovala nase odpovéd’. Pokud u jedné otazky odpovédé€ly ano,

musely zdivodnit, jak si ovéfily, Ze jim rodicka rozumi. Zbylé polozky byly uzaviené.

K prizkumné otazce 1 se vztahuje otazka 6 a 7. Ke zhodnoceni priizkumné otazky
2 jsme pouzily otazku 1, 2 a 3. K potvrzeni ¢i vyvraceni pruzkumné otazky 3 slouzi
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otazky 4 a 5. Prizkumnou otazku 4 jsme ovétily otdzkami 10, 11, 12, 13, 14 a 15.

Otazky 8, 9, 16, 17, 18 jsou obecné.
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Polozka 1 — Setkala jste se pri vykonu svého povolani s neslySici rodi¢kou?

Tabulka 1 — Setkani s neslysici rodickou v praxi

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 29 54,72
Ne 24 45,28
Celkem 53 100

Graf 1 — Setkani s neslysici rodickou v praxi
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Zcelého poctu 53 (100 %) respondentek se s neslySici rodickou setkalo
29 (54,72 %) dotazanych, 24 (45,28 %) dotdzanych se s neslysici rodi¢kou nesetkalo.
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Polozka 2 — Pokud jste odpovédéla ano, co bylo pro Vas pri komunikaci s neslySici
rodi¢kou nejvétSim problémem?

Tabulka 2 — Nejvétsi problémy pii komunikaci

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

Nebyl problém 18 62,06
Forma komunikace 1 3,45
Komunikace v II. dobé porodni 1 3,45
Stat ¢elem k rodiéce 1 3,45
Objasnit postupy pii porodu 1 3,45
Komunikaé¢ni bariéra 4 13,79
Mdloby 1 3,45
Zavtené oci pii tlaceni 2 6,90
Celkem 29 100

Graf 2 — Nejvétsi problémy pii komunikaci
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Z 29 porodnich asistentek, které odpoveédély, ze se setkaly s neslySici rodickou,
18 (62,06 %) uvedlo, ze s komunikaci nemély problém, 1 (3,45 %) uvedla, Ze nejvétsi
problém byl zvolit formu komunikace, 1 (3,45 %) méla nejvétsi problém pii
komunikaci v II. dobé porodni. 1 (3,45 %) odpovédéla, ze nejvétsSim problémem co
méla, bylo si uvédomit, aby stala ¢elem k rodicce. 1 (3,45 %) porodni asistentka uvedla,
Ze nejvetsi problém byl objasnit si postupy pii porodu. Celkem 4 (13,79 %) porodni
asistentky uvedly, ze nejveétsSim problém byla obecné komunikaéni bariéra. 1 (3,45 %)
porodni asistentka uvedla, Ze nejvétsi problémy nastavaly, kdyz rodicka upadala do
mdlob, podobny problém zpiisobovaly zaviené o¢i pii tlaceni, coz jako nejvétsi problém
uvedly 2 (6,90 %) porodni asistentky.
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Polozka 3 — Jakou komunika¢ni metodu jste pii komunikaci s neslysici rodickou

zvolila?

Tabulka 3 — Uzita komunika¢ni metoda

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Psané slovo 5 17,24
Znakova fe¢ 1 3,45
Prstova abeceda 0 0,00
Odezirani 6 20,69
Tlumoc¢nik 7 24,14
Slysici ¢len rodiny 10 34,48
Piktogram 0 0,00
Celkem 29 100
Graf 3 — Uzita komunika¢ni metoda
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Nejcastejsi komunikaéni metodou, kterou si porodni asistentky zvolily, byla

volba €lena rodiny jako tlumoc¢nika, coz odpovédélo celkem 10 (34,48 %) porodnich

asistentek. Oblibenost volby tlumoc¢nika u porodu doklada fakt, ze jako druha nejcastéji

oznacovana odpovéd byl uveden tlumocnik, uvedlo to 7 (24,14 %) porodnich

asistentek. Odezirani jako metodu komunikace uvedlo 6 (20,69 %) porodnich

asistentek. Psanou podobu komunikace zaznacilo 5 (17,24 %) porodnich asistentek.

Nejméné zvolenou formou komunikace byla znakova fe¢, kterou uvedla 1 (3,45 %)

porodni asistentka, coz je ziejmé i z toho (jak bylo zjisténo prizkumem), ze znakovou

fe¢ ovlada pouze 1 porodni asistentka.
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Polozka 4 — Ovérila jste si, Ze rodicka rozumi Vasemu sdéleni?

Tabulka 4 — Ovéfeni porozuméni

Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 29 100
Ne 0 0
Celkem 29 100

Graf 4 — Ovéfeni porozuméni
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Z 29 porodnich asistentek, které se setkaly s neslysici rodickou, jich 29 (100 %)
odpovédélo, Ze si ovérily, zda rodicka rozumi jejich sdéleni. K tomuto dotazu nebyla
7adna negativni odpovéd'.
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Tabulka 4 (dopliujici) — Forma ovéfeni porozuméni rodic¢ky

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Kyvla hlavou 6 18,74
Odpoved napsala 5 15,62
Zopakovala informaci 2 6,25
Ptes slysiciho ¢lena rodiny 4 12,50
Polozenim cileného dotazu 3 9,38
Pies tlumoc¢nika 4 12,50
O¢nim kontaktem 1 3,13
Tim, ze plnila pokyny 5 15,62
Rozhovorem 1 3,13
Dotazem 1 3,13
Celkem 32 100

Graf 4 — Forma ovéfeni porozuméni rodicky
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Na doplnujici otazku, jak si porodni asistentky ovéfily, jestli rodicka jejich

sdéleni rozumi, odpovedélo 6 (18,74 %) porodnich asistentek, Ze rodicka kyvla hlavou.

5 (15,62 %) porodnich asistentek odpovédélo, Ze rodicka odpoveéd’ napsala. Stejny pocet

porodnich asistentek odpovédélo, Ze tim, Ze rodicka plnila pokyny. 4 (12,50 %) porodni

asistentky si odpovéd’ proveétily pies slysiciho ¢lena rodiny a stejny pocet porodnich

asistentek si ovéfilo, zda rodicka rozumi ptes tlumocnika. 2 (6,25 %) porodni asistentky

uvedly, ze rodicka zopakovala informaci. 1 (3,13 %) porodni asistentka uvedla, ze si

ptedané informace ovéfila na zékladé o¢niho kontaktu s rodi¢kou, rovnéz 1 krat se

vyskytla odpovéd, Ze si informaci ovéfila rozhovorem a dotazem.
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Polozka 5 — Porozuméla rodi¢ka vSem predanym informacim?

Tabulka 5 — Porozuméni rodicky

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 22 75,86
Caéstecné 6 20,69
Ne 0 0,00
Nevim 1 3,45
Celkem 29 100,00

Graf 5 — Porozuméni rodicky
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Na otézku, zda rodicka porozuméla vSem ptredanym informacim, odpoveédélo 22
(75,86 %) porodnich asistentek, Ze ano. 6 (20,69 %) porodnich asistentek, ze ¢astecné
a 1 (3,45 %) porodni asistentka si nebyla jista, jestli rodicka v§emu porozuméla.
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PoloZka 6 — Znate zasady pro komunikaci s neslySicimi?

Tabulka 6 — Znalost zasad pro komunikaci

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 39 73,58
Ne 14 26,42
Celkem 53 100

Graf 6 — Znalost zasad pro komunikaci
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Z 53 (100 %) porodnich asistentek odpovédélo 39 (73,58 %) dotazovanych, ze
znaji zasady pro komunikaci s neslySicimi a 14 (26,42 %) dotazovanych, ze neznaji

zasady komunikace s neslySicimi.
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Polozka 7 - Pokud ano, napiste prosim jaké?

Tabulka 7 — Uvedené zasady pro spravnou komunikaci

Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
Vyslovovat zietelné 31 25,19
O¢ni kontakt 19 15,45
Mluvit pomalu 15 12,20
Oslovovat zeptedu 14 11,38
Ovefit zda porozuméla 8 6,50
Upozornit dotykem 5 4,07
Gestikulovat 5 4,07
Vypnout zdroje hluku 4 3,25
Nekticet 4 3,25
Nabidnout papir a tuzku 4 3,25
Kratké vety 3 2,44
Pouzit tlumocnika 3 2,44
Mluvi jen jeden Clovek 2 1,63
PouZivat piktogramy 2 1,63
Viditelna usta 2 1,63
Znakova fec 1 0,81
Nepouzivat zdrobnéliny 1 0,81
Celkem 123 100

Graf 7 — Uvedené zasady pro spravnou komunikaci
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Zkusenosti mnohych porodnich asistentek ukazuji, Ze se setkaly s rznymi
formami komunikace s neslySici rodickou. To je také divod, pro¢ celkovy pocet
odpovédi je 121, tedy vice nez byl pocet respondentek — viz tabulka vyse.
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Polozka 8 — Umite komunikovat znakovou reé¢i?

Tabulka 8 — Ovladani znakové feci

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 2 3,77
Ne 51 96,23
Celkem 53 100

Graf 8 — Ovladani znakové fec¢i
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Z dotazovaného vzorku — 53 porodnich asistentek pouze 2 (3,77 %) dotdzané
umi komunikovat znakovou fte¢i. Zbylych 51 (96,23 %) porodnich asistentek

komunikovat ve znakové fe¢i neumi.
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Polozka 9 — Pokud byste méla moZnost zii¢astnit se kurzu, jak komunikovat
s neslySicimi, zacastnila byste se?

Tabulka 9 — Zajem o Gcast v kurzu

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Ano 16 30,19
MozZna 31 58,49
Ne 6 11,32
Celkem 53 100
Graf 9 — Zajem o ucast v kurzu
35
30
25
20
15
10
5 I
0
Ano Mozna Ne

Z celkového poctu dotazanych piipustilo 31 (58,49 %) porodnich asistentek, ze
by uvazovalo o tcasti na kurzu komunikace s neslysici rodickou, 16 (30,19 %)
respondentek by se kurzu rozhodné zucastnilo. Nejmensi podil 6 (11,32 %) dotdzanych

ucast na kurzu odmitlo.
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Polozka 10 — Ma zarFizeni, ve kterém pracujete, vytvoreny manuél pro komunikaci
S neslySicimi?

Tabulka 10 — Vytvofeny manual pro komunikaci S neslySicimi (zafizeni)

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 30 56,61
Ne 8 15,09
Nevim 15 28,30
Celkem 53 100

Graf 10 — Vytvofeny manual pro komunikaci s neslySicimi (zatizeni)
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Dalsim bodem mého zkoumani byla skute¢nost, zda ma zdravotnické zafizeni,
ve kterém respondentky pracuji, vytvofeny manual pro komunikaci s neslySicimi.
Odpovédi mely nésledujici strukturu: 30 (56,61 %) odpovédi ano, 15 (28,30 %)
odpovédi ne, 8 (15, 09 %) odpovédi nevim.
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Polozka 11 — Jaky manual ma vaSe zatizeni vytvoreny?

Tabulka 11 — Typ manualu

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Textovy 28 93,34
Piktogramovy 1 3,33
Jiny 1 3,33
Celkem 30 100

Graf 11 — Typ manualu
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Z 30 respondentek, které odpoveédely, ze zafizeni ma vytvoreny manual, uvedlo
28 (93,34 %) porodnich asistentek textovy, 1 (3,33 %) porodni asistentka piktogramovy
a1 (3,33 %) porodni asistentka Ze jiny.
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Polozka 12 — Seznamila jste se s manualem?

Tabulka 12 — Znalost manualu

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 26 86,67
Ne 4 13,33
Celkem 30 100

Graf 12 — Znalost manualu
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Z 30 porodnich asistentek, které na tuto otazku odpovédély, uvedlo 26 (86,63 %)
dotazanych, Ze zatizeni, ve kterém pracuji, ma vytvofeny manudl a Ze se s manualem
seznamily. 4 (13,33 %) porodni asistentky se s manualem neseznamily.
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Polozka 13 — Pouzila jste ho nékdy ve své praxi?

Tabulka 13 — Uziti manualu

Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 7 23,33
Ne 23 76,67
Celkem 30 100
Graf. 13 — Uziti manualu
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V zatizeni, které ma vytvofeny manudl, odpovédélo z celkového poctu ticeti
dotazovanych porodnich asistentek 23 (76,67 %) resondentek, Ze manual ve své praxi
nepouzilo a 7 (23,33 %) respondentek, ze manudl pouzilo.
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Polozka 14 — Vyuzila byste manual pro svoji praci s neslySicimi?

Tabulka 14 — Zajem o novy manual

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Ano 48 90,57
Ne 5 9,43
Celkem 53 100

Graf 14 — Zajem o novy manual
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Pro svoji praci s neslySicimi by manual pouzilo 48 (90,57 %) porodnich
asistentek. Zbylych 5 (9,43 %) porodnich asistentek by manual nepouzilo.
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Polozka 15 — Pokud ano, tak jaky?

Tabulka 15 — Typ nového manualu

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
Textovy 27 56,25
Piktogramovy 21 43,75
Celkem 48 100

Graf 15 — Typ nového manualu
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Ze 48 porodnich asistentek, které odpovéd€ly, ze by ke své praci pouzily
manual, napsalo 27 (56,25 %) textovy a 21 (43,75 %) piktogramovy.
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Polozka 16 — Kolik Vam je let?

Tabulka 16 — V&k respondentky

Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost (%)
20-30 let 29 54,71
31-40 let 14 26,42
41-50 let 9 16,98
51 a vice let 1 1,89
Celkem 53 100
Graf 16 — Vé&k respondentky
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Zkoumala jsem i v€kovou strukturu vzorku respondentek a bylo zjisténo
nasledujici rozlozeni: ve véku 20 — 30 let bylo 29 (54,71 %) dotdzanych, ve véku 31 —
40 let bylo 14 (26,42 %) dotazanych, ve véku 41 — 50 let bylo 9 (16,98 %) dotazanych,
ve véku 51 a vice let byla 1 (1,98 %) dotdzana.
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Polozka 17 — Jaka je VaSe délka praxe?

Tabulka 17 — Délka praxe respondentky

Délka praxe Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost (%)
do 5 let 24 45,29

6-10 let 13 24,53

11-15 let 4 7,55

16-20 let 5 9,43

21-25 let 0 0,00

26-30 let 5 9,43

31 a vice 2 3,77

Celkem 53 100,00

Graf 17 — Délka praxe respondentky
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Délku praxe na porodnim séle: 24 (45,29 %) porodnich asistentek uvedlo délku
praxe do 5 let. Praxi 6 — 10 let uvedlo 13 (24,53 %) porodnich asistentek, 11 — 15 let
praxe uvedly 4 (7,55 %) porodni asistentky, 16 — 20 let praxe uvedlo 5 (9.43 %)
porodnich asistentek, 26 — 30 let praxe uvedlo 5 (9,43 %) porodnich asistentek a 31 let
praxe a vice uvedly 2 (3,77 %) porodni asistentky. Urcitou zajimavosti je, ze Z4dna
z dotazovanych neméla praxi v délce 21 — 25 let.
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Polozka 18 — Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka 18 — Nejvyssi dosazené vzdélani respondentky

Vzdélani

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost (%)

Stfedoskolské

4

7,55

Vyssi odborné

15

28,30

Vysokoskolské

34

64,15

Celkem

53

100

Graf 18 — Nejvyssi dosazené vzdélani respondentky
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Pouze 4 (7,55 %) porodni asistentky maji stifedoskolské vzdélani, 15 (28,30 %)

porodnich asistentek ma vyssi odborné¢ a 34 (64,15 %) porodnich asistentek ma

vysokoSkolské vzdélani.
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9 Diskuse

Bakalarska prace je zaméfena na problematiku komunikace PA s neslySici
rodickou. Jako hlavni metoda ziskdni potfebnych udajii byla zvolena kvantitativni
metoda pruzkumu, kdy sbér dat probéhl formou anonymniho dotaznikového Setfeni.
Rozdéano bylo celkem 60 dotaznikii, ndvratnost byla 53, coz je 88,33 %. Vyzkumny
vzorek tedy reprezentuje 53 respondentek z FN Brno, FN Praha Motol a UPMD Praha
Podoli.

Nejvétsi skupinu vyzkumného vzorku tvorily porodni asistentky ve véku od 20 do
30 let celkem 29 (54,71 %) PA. Dalsi kategorii ve véku od 31 do 40 let tvofila skupina
porodnich asistentek v poctu 14 (26, 42 %) PA, nasledovala skupina ve véku od 41 do
50 let 9 (16,98 %) PA, nejmensi vékovou skupinu tvotilo vékové rozmezi od 51 a vice

let 1 (1,89 %) PA.

Prizkum zahrnuje také otdzku na nejvyssi dosazené vzdélani, kdy téméer dveé
tretiny, coz je 34 (64,15 %) respondentek uvadi dosaZené vysokoSkolské vzdélani.

Vyssi odborné vzdélani ma 15 (28,30 %) PA a sttedoskolské vzdélani 4 (7,55 %) PA.

Pti porovnani odpovédi na tyto dvé otazky miizeme konstatovat, ze existuje pfima
zavislost mezi v€kem porodnich asistentek a jejich dosaZzenym vzdélanim. Tuto

domnénku ndm taktéZ potvrzuje 1 analyza odpovédi na délku praxe respondentek.

Hlavnim cilem prace bylo zjistit, jaké komunika¢ni metody pouZivaji porodni

asistentky se sluchové postizenymi rodickami.

Pro zjisténi hlavniho cile bakalaiské prace byl sestaven dotaznik s cilenymi
dotazy Ktomuto tématu. Z vyhodnocenych odpovédi na jednotlivé otazky
ve zkoumaném vzorku PA vyplyva, ze hlavni metodou komunikace s neslysici rodickou

je tlumoceni rodinnym ptisluSnikem nebo vyuziti profesiondlniho tlumocnika.

63



10 Vyhodnoceni prizkumnych otazek

Prizkumna otazka ¢. 1) Pfredpokladali jsme, Ze vétSina porodnich asistentek
nezna zasady spravné komunikace S neslySici rodi¢kou. Struktura odpovédi na
otazku Cislo 6 byla nésledujici. Z celkového poctu 53 respondentek odpovéde€lo na tuto

otazku 39 (73,58 %) dotazovanych kladné¢ a 14 (26,42 %) dotazovanych zaporn¢.

Z toho vyplyva, ze vice jak dvé tfetiny porodnich asistentek znaji zasady spravné

komunikace s neslysici rodickou.

Respondentky, které odpovédély na otdzku cislo 6 kladng, uvedly zasady
komunikace v nasledujici oteviené otazce Cislo 7 (pozn.: nékteré dotazané napsaly vice
zasad, proto celkovy pocet odpovédi byl 123). Nejvice oslovenych odpovédelo, ze je
dalezité vyslovovat zietelné 31 (25,19 %), dale udrzovat o¢ni kontakt 19 (15,45 %),
mluvit pomalu 15 (17,20 %), oslovovat zeptedu 14 (11,38 %), ovéfit, zda rodicka
porozuméla 8 (6,50 %). Dalsi mén¢ casté zadsady komunikace byly upozornit dotekem,
gestikulovat, vypnout zdroje hluku, nekficet, nabidnout papir a tuzku, hovofit
v kratkych vétach, pouzit tlumocnika, aby mluvil jen jeden ¢lovek, pouziti piktogrami,
viditelnd Usta, znakové fe¢ a nepouzivat zdrobnéliny. VSechny tyto méné Casté zasady

komunikace tvoii z celkového poctu odpovedi 29,28 %, coz je 36 odpovédi.

Ze 7zjisSténych dat pruzkumné otiazky vyplynulo, Ze se na§ puavodni
predpoklad nepotvrdil. Naopak vysoky pocet kladnych odpovédi na otazku Ccislo
7 ukazal, Ze ve zkoumaném vzorku porodni asistentky znaji spravné zadsady komunikace

s neslysici rodi¢kou.

Prizkumna otazka ¢. 2) Piredpokladali jsme, Ze nejpouzivanéjsi metodou pii
komunikaci mezi porodni asistentkou a rodickou je odezirani. Nejpouzivangjsi
metodu komunikace mezi porodni asistentkou a rodi¢kou jsme zjisStovali Vv otazkach
¢islo 1, 2, 3. Na otazku, zda se porodni asistentka v praxi setkala s neslysici rodickou,
odpovédélo 29 (54,72 %) ze ano, 24 (45,28 %) Ze ne. Respondentky, které odpovédely
na otdzku c¢islo 1 ano, napsaly v odpovédich na otdzku cislo 2 hlavni problém
v komunikaci s neslySici rodickou. Z uvedenych odpovédi vyplynulo, ze vétSina
18 (62,06 %) porodnich asistentek neméla pfi komunikaci problém. Pokud byl néjaky

problém uveden, dotdzané napsaly komunikacni bariéru 4 (13,79 %). Ostatni odpovedi
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tvoti 7 (24,15 %). Na relativné prekvapujici zjiSténi, ze pfi komunikaci s neslySici
rodi¢kou nebyl zadny problém, odpovida otazka ¢islo 3 — zvolena komunika¢ni metoda.
Nejvyssi Cetnost vykazuje vyuziti slySiciho ¢lena rodiny jako tlumoc¢nika 10 (34,48 %),
dale tlumocnika znakové tfeci 7 (24,14 %). Dalsi uzitd komunikacni metoda je odezirani
6 (20,69 %) a psané slovo 5 (17,24%). Pouze v jednom piipadé (3,45 %) byla uzita
znakova fe€. Ostatni komunikacni metody, jako napiiklad prstova abeceda a piktogram,

nebyly pouzity viibec.

Z odpovedi vyplyva, Ze nejpouzivanéjsi metodou pii komunikaci mezi porodni
asistentkou a rodickou je vyuziti slySiciho ¢lena rodiny jako tlumoc¢nika nebo vyuziti
profesiondlniho tlumoc¢nika. TO znamend, Ze nas predpoklad, Ze nejpouzivané;jsi
metodou pii komunikaci mezi porodni asistentkou a rodickou je odezirani se nim

ve zkoumaném vzorku nepotvrdil.

Prizkumna otazka ¢. 3) Predpokladali jsme, Ze vétSina porodnich asistentek
pouziva pri komunikaci s neslySici rodi¢kou zpétnou vazbu. Spravnost tohoto
predpokladu zjistujeme otazkou Cislo 4, 5, které bezprostiedné navazuji na otdzku Cislo
1, kde se dotazujeme, zda se porodni asistentky setkaly s neslySici rodi¢kou. VSechny
porodni asistentky, které¢ uvedly v otdzce Cislo 1, Ze se setkaly s neslysici rodickou
(29 PA) pouzily pti komunikaci zpétnou vazbu. Pokud v otazce ¢islo 4 odpovédély ano,
byly vyzvany kuvedeni formy ovéfeni. Z odpovédi na tento upfesiujici dotaz
vyplynulo, Ze forma ovéfeni je velmi riznoroda. Nejcast&jsi odpovédi bylo, Ze rodicka
kyvne hlavou 6 (18,74 %) kdyz rozumi. Ve dvou piipadech nasleduji stejné Cetnosti
odpovédi 5 (15,62 %), coz znamena, odpoveéd napsala, nebo plnila pokyny. Také
dvakrat se vyskytly 4 (12,50 %) odpovédi, Ze to bylo pies slySiciho ¢lena rodiny, nebo
pfes tlumoc¢nika. Dalsi formou ovétfeni bylo poloZeni cileného dotazu 3 (9,38 %).
Zopakovanim informace bylo porozuméni ovéteno ve 2 (6,25 %) ptipadech. Nasledoval
o¢ni kontakt, rozhovor a dotaz, vSechny tyto formy se vyskytly pouze v jednom pfipadé
(3,13 %). Zda rodicka porozuméla v§em piedanym informacim, fesi otazka Cislo 5. PIné
porozuméni potvrdilo 22 (75,86 %), ¢astecné 6 (20,69 %) nevim 1 (3,45 %) dotazanych.

Zadna porodni asistentka neuvedla, Ze by rodicka neporozuméla pfedanym informacim.

Otazky cislo 4, 5 potvrdily v plné mire nas$ predpoklad, Ze ve zkoumaném
vzorku porodni asistentky pouzivaji pfi komunikaci s neslySici rodickou zpétnou

vazbu.
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Prizkumna otazka ¢. 4) Piedpokladame, Ze vétSina porodnich asistentek ma
zajem pii komunikaci s neslySici rodickou vyuzZit manual. Prvnim krokem bylo
zjistit, zda ma zdravotnické zafizeni, ve kterém porodni asistentka pracuje, vytvoreny
manual pro komunikaci s neslySicimi. Vétsina 30 (56,61 %) PA uvadi, ze takovy
manudl vytvofeny ma. Pouze 8 (15,09 %) dotazanych uvadi, Ze manual zdravotnické
zatizeni nema. Relativné vysoké procento, témét jedna tietina PA, coz je 15 (28,30 %)

dotdzanych PA o manuélu nevi.

Na otazky ¢islo 11, 12, 13 odpovidaly pouze ty porodni asistentky (30 PA), které
odpovédely na otazku ¢islo 10 ano. Otazka Cislo 11 se tykala typu pouzitého manualu.
Naprosta vétSina 28 (93,34 %) dotazanych odpovédéla, ze maji k dispozici textovy
manual. Piktogramovy manual uvedla jedna (3,33 %) PA a jedna méla k dispozici
manudl jiného typu. Zkoumana byla i znalost manudlu (otdzkou cislo 12). VétSina
respondentek 26 (86,67 %) potvrdila znalost manuédlu. Pouze 4 (13,33 %) PA
odpovédély ne. Dalsi otazka Cislo 13 zkoumad uziti manudlu v praxi. Manual pouzila
pouze mala ¢ast dotazanych 7 (23,33 %) PA. Manual ve své praxi nepouzilo 23
(76,67 %) dotadzanych.

Na otazku potencionalniho vyuZziti manuélu v budoucnu pro svoji praci odpovida
opét vSech 53 dotazanych. Zajem o novy manudl projevil relativné vysoky pocet
dotazanych 48 (90,57 %) PA. Pouze 5 (9,43 %) respondentek zajem neprojevilo.
Z poctu kladnych odpovédi na predchazejici otazku ziskavame odpovéd’ u 48 PA na typ
nového manudlu, zda textovy nebo piktogramovy. Textovy manual preferuje 27

,25 %) respondentek, k piktogramovému se ptiklani ,75 %) respondentek.
56,25 % dentek, k pik ¢ fiklani 21 (43,75 % dentek

Vysledky dotaznikového Setfeni potvrdily celkem jednoznacné opravnénost
predpokladu, Ze ve zkoumaném vzorku ma vétSina PA zijem pri komunikaci

s neslysici rodi¢kou manual vyuzit.

Pro porovnani vysledku ziskanych dotaznikovym Setfenim nebyla v dostupnych
zdrojich nalezena z4dna obdobna bakalaiska prace, kterd by mapovala téma

komunikace PA s neslysici rodickou.

Nalezené bakalaiské prace se tykaly komunikace PA v jinych oblastech, jako
napf. na oddé€leni Sestinedéli nebo komunikaénich technik détské sestry pii edukaci

neslySicich matek v péci o novorozence. Tim nebylo moZné relevantni srovnani praci.
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11 Doporuceni pro praxi

Ze ziskanych informaci od zkoumaného vzorku PA vyplynulo, Ze maji pii styku

s neslysici rodickou na porodnim sale dostate¢nou vysi komunikaéni irovné.

I ptes toto kladné zjisténi se domnivame, ze tato problematika nesmi zlistat
opomijena. PA by se mély oblasti komunikace vénovat, a to bud’ ve formé vyuziti
vzdélavacich akci na toto téma, nebo formou samostudia. Kdyz se pak v praxi
s neslysici rodi¢kou setkaji, nebudou tim zaskoceny.

Je dulezit¢, aby PA mély potiebné a ucelené informace jak komunikovat
s neslysici rodic¢kou.

Vhodné je téz zarazeni tohoto tématu do vyuky budoucich PA nebo na odborné
seminafe, které jsou vramci celozivotniho vzdélavani zdravotnickych zdravotnika

pofadany.
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12 Zavér

Bakalaiska prace se zabyva problematikou komunikace porodni asistentky
s neslysici rodic¢kou.

Hlavnim cilem prace bylo zjistit, jaké komunika¢ni metody PA pouzivaji pfi
komunikaci se sluchové postizenymi rodickami. Dil¢im cilem prace bylo zmapovat, zda
PA znaji spravné metody pii komunikaci s neslySici rodickou, které metody
komunikace jsou nejpouzivanéjsi, do jaké miry je vyuzivana zpétna vazba mezi PA

a rodickou, zda by mély PA z4jem o vyuziti manualu s neslysici rodickou.

V souladu stémito cili byly stanoveny Cctyfi pruzkumné otazky. K ziskani
potiebnych informaci byla zvolena kvantitativni metoda prizkumu. Sbér dat probé¢hl
formou anonymniho dotaznikového Setieni u porodnich asistentek na porodnim sale.
Dotaznik respondentky obdrzely v tisténé podobé. Otazky byly sestaveny jako otazky
uzaviené tak, aby PA oznalily pouze jednu z moznosti. Ve tfech otdzkach mély
respondentky doplnit svoji odpovéd. Dvé otazky byly sestaveny jako oteviené, kdy
respondentky odpovidaly samostatng. V ptipad€, Ze v jedné otadzce zvolily odpovéd
ano, vypsaly samostatné doplnujici udaj.

Z vysledka prazkumného Setieni vyplyva, ze vétSina PA se pfi praci na porodnim
sale s neslysici rodi¢kou setkala.

Vétsina dotazovanych PA ve zkoumaném vzorku uvedla, Ze znd zéasady

komunikace s neslysici rodickou a pfi komunikaci je vyuzila.

Dotaznikové Setfeni ve zkoumaném vzorku v plné mife potvrdilo, Ze porodni

asistentky pouzivaji pii komunikaci s neslysici rodi¢kou zpétnou vazbu.

Vysledky potvrdily celkem jednoznaéné opravnénost predpokladu, ze vétSina PA
ve zkoumaném vzorku ma z4jem pii komunikaci s neslySici rodickou vyuZzit manual.

Na zéklad¢ zjisténych vysledkii byl vytvofen textovy manudl pro porodni
asistentky tykajici se spravné komunikace s neslySici rodickou, jehoz soucasti jsou
I pomocné obrazkové karticky. Manual je v piiloze bakalaiské prace. Bude nabidnut
K vyuziti porodnim asistentkam na porodnich salech, kde bylo provadéno dotaznikové
Setfeni a také studentkam porodni asistence. M¢l by slouzit ke zlepseni komunikace
mezi porodni asistentkou a rodi¢kou se sluchovym postizenim.
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PRILOHA A — Ceska jednoruéni prstova abeceda
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PRILOHA B - Ceska dvouruéni prstova abeceda
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PRILOHA C - Protokol k provadéni sbéru podklada
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PROTOKOL K PROVADENI SBERU PODKLADU
PRO ZPRACOVANI BAKALARSKE PRACE
(souéasti tohoto protokolu je, v pfipadé realizace, kopie plného znéni dotazniku,
ktery bude respondentiim distribuovan)
PFijmeni a jméno studenta Klusikova Tereza
Studijni obor Porodni asistentka Ro¢nik 3.
Téma prace Komunikace porodni asistentky pFi porodu

s neslysici rodi¢kou

Nézev pracovisté, kde bude realizovan sbér | FN Brno
podkladi

Jméno vedouciho prace Mgr. M. Kamenikova

Vyjadfeni vedouciho prace k finanénimu | Vyzkum
zatizeni pracovisté pii realizaci vyzkumu bude spojen s finanénim zatiZenim pracoviité
| nebude spojen s finanénim zatiZenim pracovisté

Souhlas vedouciho prace @ souhlasim Mgr. Mil /@;v ,

poria! asrst egistrovana /
poﬁpis e

é
(O) nesouhlasim
Souhlas naméstkyng pro osetfovatelskou péci souhlasim /

kﬂﬁ@fmf’ nemocnice %n?o SARUAN__

Dl v Jlavska 20, 625 00 Brno

(O nesouhlasim podpis

podpis studenta



PRILOHA D - Protokol k provadéni sbéru podklada
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PROTOKOL K PROVADENI SBERU PODKLADU
PRO ZPRACOVANI BAKALARSKE PRACE
(soucisti tohoto protokolu je, v pfipadé realizace, kopie plného znéni dotazniku,
ktery bude respondentim distribuovin)
Pfijmeni a jméno studenta Klusdkova Tereza
Studijni obor Porodni asistentka Ro¢nik 3.
Téma prace Komunikace porodni asistentky p#i  porodu

s neslySici rodi¢kou

Nazev pracovi§té, kde bude realizovan sbér| Zp/ A/070(.
podkladii

Jméno vedouciho prace /
199 [ kymmenc g

Vyjadteni vedouciho prace k finanénimu | Vyzkum

zatizeni pracovisté pii realizaci vyzkumu () bude spojen s finanénim zatiZenim pracovisté
nebude spojen s finan¢nim zatizenim pracoviste

b

Souhlas vedouciho prace (A souhlasim
/ /7
nesouhlasim /
Souhlas ndméstkyné pro o3etfovatelskou péci souhlasim
O nesouhlasim

podpis studenta



PRILOHA E - Protokol k provadéni sbéru podklada
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PROTOKOL K PROVADENI SBERU PODKLADU
PRO ZPRACOVANI BAKALARSKE PRACE

(soucasti tohoto protokolu je, v pfipadé realizace, kopie plného znéni dotazniku,
ktery bude respondentim distribuovan)

PFijmeni a jméno studenta Klusidkova Tereza
Studijni obor Porodni asistentka Ro¢nik 3.
Téma prace Komunikace porodni asistentky pfi porodu

s neslySici rodi¢kou

Nézev pracovidté, kde bude realizovan sbér | UPMD Podoli
podkladi

Jméno vedouciho prace Mgr. M. Kamenikova

Vyjadfeni  vedouciho prace k finanénimu | Vyzkum
zatizeni pracovisté pfi realizaci vyzkumu ) bude spojen s finan¢nim zatizenim pracoviste
nebude spojen s finanénim zatizenim pracovisté

Souhlas vedouciho prace 5& souhlasim Vigr. Milodiava Kamenfkova

= . \jo?ﬁd gistrovans
nesouhlasim podpis

Souhlas naméstkyné pro o3etfovatelskou péci (BZ)/ souhlasim »
; \
(O nesouhlasim podpis 7//

GABRIELA KALOUSKOVA
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podpis studenta
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PRILOHA F — Dotaznik

DOTAZNIK
Dobry den,

jmenuji se Tereza Klusdkova, jsem studentkou 3. ro¢niku Vysoké $koly zdravotnické v Praze,
obor Porodni asistentka. Timto bych Vas rdda pozddala o pomoc pii vypracovani moji
bakalaiské prace na téma: Komunikace PA pfi porodu s neslySici rodi¢kou, pro jejiz
vypracovani jsem si jako podklad pfipravila nasledujici dotaznik. Zaddm Vas o Vasi laskavou
pomoc pii jeho vypliiovani.

Udaje z tohoto dotazniku a jeho vystupy budou slouZit pouze pro tgely mé bakalaiské prace
a jsou zcela anonymni. Budou dodrzena vSechna pravidla pro ochranu tudaja.

Pfedem Vam dékuji za Vas ¢as, Vasi pomoc a peclivost pii vypliiovani.
1. Setkala jste se pii vykonu svého povolani s neslysici rodickou?
a) Ano
b) Ne (pfejdéte prosim na otazku €. 6)

2. Pokud jste odpovédéla ano, co bylo pro Vs pii komunikaci s neslysici rodickou
nejvetsim problémem:

3. Jakou komunika¢ni metodu jste pfi komunikaci s neslysici rodi¢kou zvolila?

a) Psané slovo b) Znakovou fe¢ ¢) Prstovou abecedu d)Odezirani
e) Tlumoc¢nika f) SlySiciho ¢lena rodiny jako tlumoénika g) Piktogramy

4. Ovefila jste si, Ze rodi¢ka rozumi Vasemu sdéleni?

a) Ano Jak Do e sosmm snisaneru s ol sy e o e
b) Ne

5. Porozuméla rodi¢ka vsem piedanym informacim?

a) Ano b) Castecné c) Ne d) Nevim
6. Znate zasady pro komunikaci s neslySicimi?

a) Ano b) Ne
7. Pokud ano, napiste prosim jaké:

Vi



10.

11.

12,

13,

14.

15.

16.

17.

18.

Umite komunikovat znakovou fe¢i?
a) Ano b) Ne

Pokud byste méla moznost zi¢astnit se kurzu, jak komunikovat s neslysicimi,
za¢astnila byste se?

a) Ano b) Mozna c) Ne

M4 zafizeni, ve kterém pracujete, vytvoieny manual pro komunikaci s neslySicimi?

a) Ano
b) Ne (pfejdéte prosim na otazku €. 14)
¢) Nevim (pfejdéte prosim na otazku ¢. 14)

Jaky manudl méa vase zatizeni vytvoreny?
a) Textovy  b) Piktogramovy / Obrazkovy c) Jina odpovéd’, prosim napiste

..............................................................................................

Seznamila jste se s manualem?

a) Ano b) Ne

Pouzila jste ho nékdy ve své praxi?

a) Ano b) Ne

Vyuzila byste manudl pro svoji praci s neslySicimi?
a) Ano b) Ne

Pokud ano, tak jaky?

a) Textovy
b) Piktogramovy / Obrazkovy

¢) Jind odpoved’, ProsSim NAPISIE .. ..uvenrerieteireeenee et anee e e

Kolik Vam je let?
a) 20-30 b)31-40 c)41-50 d) 51 a vice

Jaka je VasSe délka praxe?

Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdelani?

a) Stiedoskolské  b) Vy3si odborné ¢) Vysokoskolské

VII



PRILOHA G — Manual

Manudl pro porodni asistentky

e
I

Jak sprdvné komunikovat s neslysici

rodi¢ kou

Tereza Klusdkova

Praha 2013

Predmluva

Milé porodni asistentky,

mezi nastdvajicimi maminkami se setkdme i s urditym
procentem hendikepovanych. Mezi né patri i neslysici.

V pribéhu porodu je velmi dilezitd vzdjemnd komunikace mezi
rodi¢kou a porodni asistentkou. O to dilezitéjsi je komunikace
PA s neslysici rodickou.

Tento manudl by pro Vds mohl byt uréitym ndvodem, jak
sprdvné komunikovat s neslyici rodickou se kterou se mizete
pri své prdci setkat.

VI



.. Vtichu, které mé oddélyje od svéta, mi ze vseho nejvice
chybiprdtelsky zvuk lidského hlasu...

(H. Kellerovd)

Desatero komunikace s neslySici rodi¢kou

1.Navazte oéni kentakt

- Drive, nez srodickou se sluchovwym postizenim zacnete
mluvit, je treba se presvédcit, Ze o Vds vi. Navazte proto
vzdy kontakt napriklad poklepdanim na rameno.

2. Zeptejte se, jak chece rodicka komunikovat

- Zeptejte se, zda chce neslysici rodicka mluvit, odezirat, psdt
a nebo pouzivat znakovy jazyk. Otdzku miizete i napsat.




At je Vam vidét na dsta

- Tim, Zze Vdm neslysici uvidi na dsta, umoznite ji odezirat.
Neotdcejte se stranou nebo zddy, divejte se stdle na
neslysici. Nestljte zddy ke zdroji svétla.

- Nezakryvejte si (sta rukou, nepodpirejte si braduy,
nezvykejte.

Ziistete, jakym sluchovym postizenim rodic¢ka trpi

- Pokud rodiéka slysi pouze na jedno ucho, stijte na strané
zdravého sluchového organu.

Eeknéte, o co Vdm jde

- Rodicce se sluchovym postiZzenim, predem vysvétlete, jakou

spolupraci od ni budete potrebovat.

PouZive jte zndmd slova, mluvte prirozené

- Vyhnéte se cizim a sloZitym vyrazim, pouZivejte jednoduché
vety.
- Nehovorte prilig rychle, nekricte, neslabikujte. Nepomdhd ani

zdiraznénd artikulace, naopak ztézuje odezirdni.




7. WUjistéte se, 7e Vdam rodicka rozumi

- Pozddejte neslySici redicku, aby Vam sdélila, co rozuméla.
Neptejte se: .Rozuméla jste mi?"
Ptejte se: .Co jste mi rozuméla?”

- Meslysici pochvalte.

8. Mluvte primo naneslySici

- Pri komunikaci se obracejte na neslySici ne na jeji doprovod

nebo tlumoénika, pokud je pritomen.

9. Prizplsobte se
- Komunikaéni preference kazdé rodi¢ky mohou byt rizné,

vwychdzejte prote z konkrétni situace a z potreb dané
rodicky. Kdyz nécemu neporozumite, tak se zeptejte znovu.

10. Chrante osobni distojnost neslysici

- Pri nedspesné komunikaci vezmete vlvahu, Ze se jednd
o dusledek  postizeni.  Viyvarujte se  netrpélivosti
a neomezujete zbytecné komunikaci. Radéji se snazte nalézt
cesty, jak si porozumet |épe.

Xl




Rady, které se mohou hodit

+  MEjte pfipravenou tuzku a papir.

+ Dohodnéte si pfedem signdly, kterymi se budete
dorozumivat (napr.: tladeni - stisk ruky).

+ Méjte predem pripravené obrdzky, co budete
s rodickou délat. Obrdzky Vdm usnadni prdci.

4+ Jako souldst manudlu, jsem vytvorila obrdzkové
karticky, které by Vdm mohly pomoci prii komunikaci
s neslysici rodickou.
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Pomocné obrdzky
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Wytwafila: Tereza Klusdkowd

Tento manudl bude slouZit parodnim asistentkdm a mohou ho wuZzit
i studentky oboru porodni asistentka.
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