Sluchovy screening u déti pi‘edSkolniho véku pomoci obrazkového audiometrického testu

Sluchovy screening déti v predskolnim véku by mél probihat v gesci zdravotnictvi i Skolstvi jako
soucast prevence zjisténi nedostatkli v oblasti nejen fyziologického slySeni, ale i sluchového vnimani
na urovni fonologicko-fonetické jazykové roviny feci. Jakakoliv porucha sluchu v détstvi zptsobuje
zpomaleni vyvoje feci i jazyka s naslednou projekci do procesti Cteni, psani a obtizemi v uceni.
Komunikac¢ni problémy vedou Casto i k socialni izolaci ditéte.

Vysetieni déti v tomto véku se ve zdravotnictvi se opira o objektivni metody v podob¢ behavioralni
audiometrie VRA — Visual reinforcement audiometry (Lavi¢ka, Slapak, 2002). Mnoho déti, které
prochézi inicialnim screeningem, ma stale riziko vzniku poruchy sluchu, ktera je fluktuujici,
progresivni, nebo ziskana béhem pozdéjsiho vyvoje. Zvlasté v tomto veéku je tieba se soustiedit na
problematiku stiedousniho zanétu. Jiz sedm infektd za rok znamena, ze dit€ trpi nedoslychavosti z
diivodu sekretu ve stfedousi (Lavicka, Slapak, 2002).

Ve skolstvi se pak pedagog orientuje, zda reakce ditéte na fe¢ a béZznou mluvu jsou adekvatni, zda
slysi zvuky, hlasy, slova. V Ceské skolské logopedické praxi je pfi vstupnim vySetfeni pouzivana
metoda orientacniho vySetfeni sluchu hlasitou a Septanou feci.

V prohléaseni evropského konsensu zaznéla myslenka: ,, Predskolni a Skolni screening sluchu u
Skolnich deti bude vytvaret mnozstvi doporuceni k dalsimu vySetieni. Primdrni cil predskolniho a
Skolniho screeningu sluchu jsou deti ve véku 4,0—7,0 let. Dalsi screening Ize zaradit ve vyssich
rocnicich. Vsechny osoby provadéjici screening musi mit adekvatni vycvik a instrukce. Je potieba
podporovat vSechny, kteri se programu ucastni, aby Skolenim ziskali a udrzeli si odpovidajici
dovednosti.”“ (Kabelka, 2011, s. 1).

Specidlnépedagogické centrum pii Matei'ské skole, zakladni Skole a stfedni Skole ve Valasském
Mezifi¢i reagovalo na tuto vyzvu a od roku 2013 jiz standardné provadime sluchovy screening pomoci
obrazkového audiometrického testu u déti predskolniho véku v béznych matetskych Skolach i

v logopedickych skolach matefskych skol na vyzadani této sluzby zdarma!

Pfenosny audiometr, ktery mame k dispozici, je vybaven inovacnim, klinicky ovéfenym
audiometrickym testem ,,MAGIC* pro déti predSkolniho i $kolniho véku. Jedna se o screeningové
vySetieni. Metoda testu MAGIC (The Multiple — Choice Auditory Graphical Interactive Check —
interaktivni psycho-akusticky audiometricky test) je soucasti prenosného audiometrického pfistroje.
Vytvaii rychly a klinicky validni audiogram pro vSechny déti od tii let. Dité si vybira dotykem
obrazek — symbol zvitatka na obrazovce. Dotyk spusti akusticky podnét prenaseny do sluchatek, ktera
ma dité na usich. Symbol slouzi jako vizualni zesilovac a toto dale posiluje spolupraci ditéte béhem
vySetfeni jeho sluchu. Slysi-li dit€ zvuk, nadale se dotyka usmivajiciho se zvitatka — symbolu na
obrazovce. Doba testu je kratkd. Administrace testu pro jedno ucho byva v primeru nizs$i nez dvé
minuty. Po kratké ukazce dité pokracuje v realizaci testu samostatné, zpétna vazba je kontrolovana
ptistrojem. Po vybrani posledniho symbolu v podobé zvitatka, ptistroj ihned urcuje limity a generuje
audiogram. Vyhodou je, Ze vySetfeni sluchu neni vazano na uroven komunika¢nich dovednosti u ditéte
(Odstréilikova, 2011).

Cilem screeningu a testovani sluchové percepce nizkofirekvenénich a vysokofrekvenénich tonii u déti
predskolniho véku, ktery probiha jako samostatny screening je i mozna detekce sluchovych
nedostatkii ve vnimani tonti v nizkych a vysokych frekvencich u déti v predskolnim véku, mozna
identifikace déti, které mohou mit mensi ¢i vétsi ztratu sluchu, a ktera by mohla mit vliv na
komunikaci, rozvoj feci a nasledné sluchovou percepci ve skole.



Béhem skolnich let 2013/2014, 2014/2015 a 2015/2016 jsme provedli sluchovy screening ve
Zlinském kraji celkem u 1082 déti predskolniho véku a detekovali 49 nalezti vaznéjsich sluchovych
nedostatkil, kdy méfeni pomoci festu Magic vykazovalo u déti namefené hodnoty se ztratou 50—60 db.
Déti byly nasledné odeslany k odborniktim — foniatriim (tab. 1).

Tab 1: Sluchovy screening déti pfedskolniho veku v letech 2013-2016 ve Zlinském kraji
(Odstr¢ilikova, 2016).

Obdobi Sluchovy screening/pocty déti | Detekce sluchovych
problémii/pocty déti

2013/2014 332 26

2014/2015 289 7

2015/2016 461 16

CELKEM 1082 49

I kdyz nebyly zjistény pfevazujici zavazné nedostatky v oblasti sluchového vnimani netfecovych
podnétd u déti predskolniho véku, tykajici se predevsim sluchového rozlisovani nizkych a vysokych
tont u méfeni metodou testu Magic, prece jen reakce déti — netspésnost v poslechu, a to v oblasti
frekvence 500 Hz a nize mize byt vypovidajici o dil¢ich rozdilech ve sluchovém rozliSovani zvukii
neiecové povahy pro uvedené frekvence. Jista signalizace dilciho oslabeni v oblasti hlubokych toni
muze byt varovna i pro detekci nefeCovych podnétl v oblasti nizkych tont ve frekvenci 500 Hz.

Zamyslime-li se nad vécnou podstatou #zrovné sluchového vnimdni u déti v soucasnosti, nemizeme
pominout ani faktory prostredi. Hluk je kazdy nechtény zvuk, ktery ma rusivy nebo obtézujici
charakter, nebo ktery mé Skodlivé ucinky, bez ohledu na jeho intenzitu, kterd v mnohych ptipadech
nehraje hlavni roli, a nemiizeme ji zménit. Cim je &lovék mladsi, tim je nepiiznivy efekt hluku vetsi.
Malé déti s citlivym sluchem jsou nadmérnym hlukem velice ohrozené. U déti pfedSkolniho véku lze
pozorovat v praxi i nedostate¢nou sluchovou reakci na zménu fecové produkce z hlasité na Septanou
Fe¢ a komplexné mlizeme fict i na mluvené slovo. Hlucné prostiedi by mohlo byt jednim z faktoru,
ovliviijicich reakce déti v oblasti sluchové percepce nejen u feCovych podnéti, ale i u nefeCovych
jako jsou nedostate¢né reakce na vysoké a hluboké tony.

Autorka Zelinkova (2009) uvadi informaci, Ze soucasny zivotni styl neni ptiznivy pro rozvijeni
sluchového vnimani. Déti jsou obklopeny mnozstvim zvuki, které dosahuji v nékterych rodinach
znaéné intenzity. ,,Prirozenou obranou organismu ditéte je potom "zavirani usi". Dité se odnaucuje
slyset. Tim trpi nejen vyvoj rozliseni jemnéjsich zvukii, ale i schopnost naslouchat podnétiim z okoli,
predevsim pak lidske reci.” (Zelinkova, 2009, s. 123).

Pokud bychom chtéli ovlivnit zminéné nedostatky v oblasti sluchové percepce, je nutné se zamétit na
systematickou prevenci a naslednou intervenci u déti predskolniho véku, nebot’ stale je nutné mit v
pameéti, Ze oslabend auditivni percepce narusuje globalng vyvoj i'eci ditéte.

Doporucujeme:

e podporovat vypravéni ditéte — vlastnich zazitkl, pohadek ... - pouzivani celych vét, souvislé
vypravovani s logickym zac¢atkem i koncem

e zpivani pisnicek

e rymovacky, basnicky




e rozliSovani zvuki (v pfirod€, doma, zvukové pexeso ...)
e reakce na stfidani hlasité a Septané feci (ticha posta)

e rytmizaci, vytleskavani slov

e urCovani prvni hlasky slova

e hry typu: slovni fotbal

e adalsi...

Véfime, ze sluchovy screening u déti predskolniho véku oslovi dalsi pedagogy a logopedy a oteviou
se 1 nové moznosti pfistupu v diagnostice i logopedické intervenci auditivni percepce v oblasti
nefe¢ovych podnéta.
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