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1. Téma: Vliv roztrousené sklerdzy na komunikacni schopnost jedince.

RoztrouSena skler6za mozkomisni (dale RS) je jedna z nejcast&jSich neurologickych
nemoci. Patfi mezi demyeliniza¢ni onemocnéni centralniho nervového systému. Je
charakterizovana poruchou myelinovych pochev CNS. Myelin je tvofen bunikami
oligodendrocyty.

RS se projevuje se ptedev§im poruchami hybnosti (pfedev§im na dolnich koncetinach),
zménami v citlivosti (sekundarn€ pocit'uji bolesti), poruchami zraku (dvoji vidéni, strabismus,
vypadky zorného pole...), naruSenim svéracu (typické je inkontinence moci a tporna zacpa),
zménami v oblasti psychiky (emoc¢ni labilita, sklicenost a euforie) a narusenim
komunikaénich schopnosti (zavisi na stupni této poruchy).

RoztrouSena skler6za se projevuje narusenim feci tzv. mozeckovym typem Dysartrie.
Dysartrie je definovana jako naruseni motorické realizace feCi na zakladé organického
poskozeni centralni nervové soustavy.

U jedinct, ktefi maji feCové obtize, je nutné¢ dbat na rozvoj celkové (télesné) hybnosti,

oromotoriky (motoriky mluvnich organil) a feci.

Cil vyzkumu:

Cilem vyzkumu je analyzovat onemocnéni, které se nazyva roztrousena skler6za. Hlavnim
cilem vyzkumného Setfeni je urcit, jaky charakter by méla mit logopedickd intervence u
dotazovanych osob (navrhnu ji na zakladé pozorovani, rozhovoru a analyzy lékatskych
zprav), zachytit specifické rysy feci jedinct s roztrouSenou skler6zou a zjistit, do jaké miry

ovlivni RS socialni zatazeni jedinc.

2. Hlavni vyzkumna otazka:

Jaky charakter by méla mit logopedické intervence u osob s roztrousenou sklerézou?

Vedlej$i vyzkumna otazka:

Ovliviiuje naruSend komunikaéni schopnost socialni zafazeni jedince?
Vyuziva osoba s roztrousenou skler6zou nékterou formu AAK?

3. Volba vyzkumné strategie a jeji zdivodnéni


https://is.muni.cz/auth/predmety/predmet.pl?id=530775

Pro vyzkumnou ¢ast mé diplomové prace jsem si vybrala kvalitativni vyzkum. V tomto
vyzkumu totiz jde o sbér mnoha informaci, pfi malém poctu osob (v mém ptipadé¢ u dvou
osob). Jde mi predevsim o to, aby informace, které ziskam, byly kvalitni a komplexni (tzn.,

aby mi poskytly dostatek informaci pro moji praci).

4. Metody sbéru dat

Pro sbér dat jsem zvolila analyzu dokumentt, jako jsou odbornd vySetfeni neurologt,

oftalmologt, logopedt, urologi, (jednoduse vSech odbornikii, ktefi jsou potieba pii péci o
jedince s roztrouSenou skler6zou - RS), posudky z instituci (jako naptiklad posudkové komise
pro ponechani plného invalidniho diichodu a dalsi jiné posudky). Cilem analyzy dokumentt je
zjistit vSechny mozné informace o onemocnéni (roztrousené sklerdzy) a jeho prub&hu. Na
zakladé zjisténych informaci zjistim, do jaké miry je podle odbornik u téchto pacientl
naruSena fe¢ a zda je zavedena logopedicka intervence dostatecna a jaky je jeji charakter,
popiipad¢ navrhnu vlastni model logopedické intervence.

Budu spolupracovat pfimo s oSetfujicim neurologem, ktery se specializuje pouze na

roztrouSenou skler6zu, takze budu mit velké mnozstvi podlozenych informaci.

Dale budu pouzivat metodu rozhovoru. Cilem rozhovort bude piedevsim doplnéni
informaci, které mi budou chybét ze zaznaml od odbornikli a hlavné zjistit, zda se jedinec
diky své nemoci citi socidln¢ znevyhodnén nez jeho zdravé okoli. V ptfipadé, ze bude
komunikace vyrazn¢ naruSena, bych chtéla zjistit, jaky systém alternativni nebo

augmentativni komunikace osoba vyuziva.

Pocet zkoumanych jednotek a zptuisob jejich kontaktovani

My kvalitativni vyzkum bude zalozen na dvou osobach. Jedna z nich bude mit lehc¢i
stupent naruSeni feCi pfi roztrousené skler6ze a druhd bude mit vyraznéjSi potize pfti
komunikaci.

Jednu osobu jsem kontaktovala pies pani doktorku (neurolozku, kterd ma v péc¢i pouze
pacienty s RS). Pani neurolozka se zeptala, zda by ji nevadilo, abych nahlédla do jejich spist
a nasledné s ni udélala rozhovor. Pani Katefina souhlasila, a na zaklad¢ souhlasu jsem se s ni
setkala osobné. Ubezpecila jsem ji, Ze vSe bude anonymni a zjiSténé informace nezneuZziji

zadnym jinym zpusobem. Musim dodat, ze pani Katefina pouziva Casto psani jako



kompenzaci namisto fe¢i (ta je pro ni obtizna a méné srozumitelna). SlySela jsem ji mluvit,
ale rad¢ji piSe (motorika ruky u ni neni narusena).

Co se tyce druhé osoby (s lehkym typem narusené komunikacni schopnosti), tak tu zndm
celé roky, takZze tam jsem se zeptala, jestli by byla ochotnd mi pomoci. Samoziejmé jsem
necekala nic jiného nez souhlas. Tato osoba (pani Petra- jméno vymyslené) prohlasila, Ze se

kone¢né o ni nékdo bude zajimat.

5. Rozhovor a jeho aryvek

Rozhovory probihaly v prostiedi, které nejlépe vyhovovalo obéma respondentkdm (u nich
doma). Na uvod jsem jim vysvétlila, k ¢emu potiebuji jejich otevienou spolupraci a ujistila je
0 naprosté¢ anonymité. Samoziejmé jsem se nevyptavala hned na prvni navstévé. Ta méla
pouze seznamovaci a informacni charakter. Ob¢é osoby byly relativné mladé, takze jsme
navazali pratelsky vztah. Se souhlasem jsem rozhovory nahravala na diktafon. Je to z toho
divodu, aby proces rozhovoru nebyl narusovéan zapisovanim do pozndmkového bloku. Jen u

pani Katefiny jsem nahravala své otazky a ona mi odpovidala pisemnou formou.

Nasledujici otazky jsou pouze vybérem:
e V kolika letech Vam byla diagnostikovana roztrousena skler6za?

o Petra: KdyZ mi bylo 31 let.

o Katetfina: Ve 24 letech.

e Na zaklad¢ jakych prvotnich obtizi jste vyhledala 1ékate?

o Petra: J& jsem doprovazela svoji mladsi dceru prvni den do Skoly a z ni¢eho nic
se mi Uplné ,,zastavily* nohy. Tak jsem tam tak stila a nemohla jsem ptikazat
noham, aby se rozesly. Dceru jsem do Skoly poslala samotnou a stala jsem tam
tak dlouho, dokud se mi nepodafilo se rozejit. To byl prvni velky impulz pro
to, abych navstivila I¢kare. Jinak se u mne projevovalo dvoji vidéni.

o Katefina: Nebyla jsem schopna dlouhou dobu promluvit. Jakoby jsem méla
mySlenky dlouho na jazyku a teprve po chvili jsem promluvila. I samotna

promluva byla tézsi. Projevovalo se to obtiznou artikulaci a ,,tézkym* jazykem.

e Mivate v soucasné dobé obtize s komunikaci?



o Petra: J4 madm vyrazné potize spiSe s pohybem a inkontinenci, a naStésti jen
leh¢i potize s feci. Stava se mi Casto, ze se mi obtizn€ mluvi (mam malo
obratny jazyk a Casto je ma fe¢ podle okoli hiife srozumitelnd).

o pani Katefiny jsem se na tuto otdzku neptala, z davodu etického. VéEéd¢la, ze
bude misto feci pouzivat pismo, tudiz je fe€ potize v komunikaci jsou patrné.

e Jaké mate pocity pii komunikaci s druhou osobou.

o Petra: nevadi mi komunikovat, rada se bavim s lidmi. Pfi komunikaci s lidmi,
kteti mé znaji, se citim dobte, nékdy znervéznim, kdyz jde o osobu novou.

o Katefina: J& nerada komunikuji s lidmi feci, obavdm se komunikace. Pokud
musim na vefejnost (mimo rodinu), radéji pisSu vzkazy.

e PovaZzujete se za osobu introvertni nebo jste spiSe extrovert?

o Petra: jednoznacné introvert

o Katefina: jsem extrovert. Mam strach, ze se znemoznim, tak radéji jsem doma.
e Navstévujete logopedii?

o Petra: ano, byla jsem na konzultaci, ale na pravidelné sezeni zatim nechodim.
Lehké obtize zvladam sama. v ptipadé¢ atak (zhorSeni stavu) tam vzdy zajdu na
konzultaci.

o Katefina: ja na logopedii chodim pravidelné. Dfive jednou za ¢as, nyni dvakrat

tydné.

6. Zamysleni se nad moznymi praktickymi a etickymi problémy p¥i vyzkumu

Co se tyce problematiky praktické, tak asi nejvétSim problémem bylo psani pani Katetiny.
Delsi psani pro ni bylo tnavné, takze jsme cely rozhovor rozdélily do vice sezeni. Kromé
tohoto problému, ktery jsme vyftesSily tak, aby vyhovoval pani Katefing€, jsem dal$i problém
nezaznamenala.

Eticky problém nastal v moment¢, kdyZz jsem si doma pfipravovala otazky, na které jsem
se chtéla zeptat. Diky tomu, ze jsem védéla, ze komunikace pani Katefiny je naruSena, jsem
byla nucena volit otazky, tak, aby neublizily dotazované respondentce. Otazku (Mivate

v soucasné dobé obtize s komunikaci?) jsem v pfipad€ pani Katetfiny vynechala (viz vyse).



7. Terénni poznamky a zaznam z prvniho realizovaného rozhovoru/ pozorovani/

analyzy

Pfi prvnim rozhovoru doslo u obou respondentek k seznameni, vysvétleni ucelu téchto

rozhovort. Pfi rozhovorech byl pouzit diktafon.

Béhem rozhovorti jsem pozorovala chovani respondentek pti mluveni.

Na pani Petfe bylo vidét, Ze 1 ptes leh¢i naruSeni feci se pii komunikaci citi dobte.
Udrzovala se mnou zrakovy kontakt a usmivala se. V ptfipad¢ zadrhnuti nebo
neobratnosti mluvidel fe¢ pterusila, nadechla se, zklidnila se a poté v komunikaci
pokraCovala. Znamky nejistoty nebo nepfijemnych pociti jsem u pani Petry
nezaznamenala.

U pani Katefiny jsem dikladnym pozorovanim zjistila, ze se pani Katefina pfi
rozhovoru (kdyz uz sama mluvila) necitila dobfe, vyhybala se ocnimu kontaktu,
potiepavala hlavou. Proto jsme tedy pfistoupily k alternativni komunikaci. Své
odpovédi mi psala na papir. Touto kompenzaci se mi zodpovédéla u pani Katetiny
vedlejsi vyzkumna otdzka, zda vyuziva néjakou AAK (alternativni C¢i
augmentativni komunikaci). Pfi psani se celd zklidnila a pozorovala jsem 1 ob¢asné

usmevy.

Meéla jsem moznost byt pfitomna logopedické intervenci u pani Katetiny. Nahlédla jsem

do dokumentii pani logopedky.

U pani Katefiny je patrny tzv. cerebeldrni typ dysartrie (poSkozena je oblast
moze€ku a jeho drah — to jsem pozorovala na snimcich z MR — u neurolozky).
Z 1ékatskych zprav jsem vycetla nasledujici:
o naruSeni svalové koordinace pti pohybech svalstva hrtanu, mékkého patra,
rtl, jazyka a Celisti,
o potize se projevuji nespravnym casovanim, silou a rychlosti volnich
pohybt,
o vyrazn¢ je narusena artikulace (témét u vSech hlasek) a prodluzovani
hlasek,
o fec je tvofena skandované (klientka vytlacuje jednotlivé hlasky),
o predchozimi obtizemi je vyrazné ovlivnéna srozumitelnost fe€i pani

Katetiny.



e Samotna logopedicka intervence probihala nasledovné:

o nejprve pani logopedka uvitala Katetfinu, nésledn¢ spolu procvicovali
orofacidlni oblast, oblast hlavy, krku a kréni patefe. Zamétovali se
pfedevS§im na oblast orofacialni (rozvoj pohyblivosti rtl, jazyka, celisti,
mékkého patra),

o pro rozvoj pohyblivosti orofacidlni oblasti pani logopedka pouzivala
masazni techniky (pfedevsim kruhové masaze a tzv. tapping),

o nasledné se zamétovaly na spravnou vyslovnost hlasek,

o ptred zrcadlem pak spole¢né¢ nacviCovaly ukony, které by meéla pani
Katetina provadét doma,

o pani logopedka opétovné nabizela pani Katetiné skupinovou terapii, ale ta

j1 odmita (podle slov logopedky se stydi mluvit pied cizimi lidmi).

8. Namét k modifikaci vyzkumného navrhu na zikladé zkuSenosti z terénu

Zatimco u pani Katefiny jsem méla tu moznost byt ptitomna pii logopedické intervenci, u
pani Petry jsem tu moznost neméla (diky tomu, Ze k logopedovi nechodi pravidelné jen
v pripad¢ zhorSeni obtizi). Tudiz jsem nemohla nahlédnout do spisi z oblasti logopedie. M¢éla
jsem tak pouze k dispozici spisy od ostatnich odborniki. Proto se pokusim se souhlasem pani
Petry zajit jejim logopedem, abych ziskala informace (alespont ty ze zakladniho vstupniho
vysetieni).

Co se tyce rozhovoru, polozila jsem v ném 25 otazek. Ty mi doplnily informace, které
jsem nedostala studem Iékatfskych materiald. Jsem moc rdda, ze mi obé respondentky
zodpoveédély na moje otazky. Diky tomu, ze kazda z nich mé opacné potize v feci (leh¢i a
tézky priabéh) mohu porovnat naruseni feci u obou klientek (v zavislosti na stupni poskozeni

mozku).

Na zaklad¢ takto ziskanych informaci navrhnu model logopedické intervence pro pani
Petru a souhlasim se zavedenou logopedickou péci u pani Katefiny a doplnim ji o cvi€eni na

zlepseni koverbalniho chovani pii feci a rozvoj socializace (jejiho zapojeni do spolecnosti).
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