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Informace k logopedické diagnostice do-
spélych kandidatti a uzivateld kochlearnich
implantatii (KI) jsou v dostupné tuzemské
literatute spiSe kusé. Predkladany ¢lanek
prezentuje problematiku kochlearnich
implantaci u dospélych osob z pohledu
(klinického) logopeda. Poukazuje na ak-
tudlni zmény v indika¢nich kritériich pro
implantovatelné sluchové pomticky, ktery-
mi se tak oteviela moznost kochlearni im-
plantace i pro dalsi typy pacientil, véetné
bilateralnich implantaci dospélych. Cilem
¢lanku je poskytnout prehled diagnostic-
kych nastroji pouzivanych v zahranici
a soucasné moznosti klinické praxe pro
hodnoceni dospélych osob pred a po im-
plantaci v Cesku.

In the Czech literature there is a lack of
information about speech and language
assessment in adult cochlear implant (CI)
candidates and users. The article pres-
ents the issue of adult cochlear implan-
tation from a speech and language ther-
apist perspective. The paper points out
the current changes in the CI candidacy,
which have opened the possibility to pro-
vide cochlear implantation to other types
of patients, including bilateral implanta-
tion in adults. The aim of the article is to
present an overview of diagnostic tools
used abroad. Moreover, it provides the
information about the current pre- and
post-implantation possibilities in terms
of speech and language evaluation in
Czechia.
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Kochlearni implantat (déle jen KI) je smy-
slova ndhrada uréend pro osoby s tézkym
sluchovym postizenim. KI je slozen z vnéj-
§i a vnitni ¢asti. Zvukovy procesor s mik-
rofonem tvofi spolu s vysilaci civkou zevni
Cdst pristroje. Je umistén na uchu za bolt-
cem (tzv. zavésny audio procesor) nebo
nad civkou implantované ¢asti mimo ucho
(tzv. off-the-ear). Vnitini ¢dst K1 je tvore-
na prijimacem (vlastnim implantitem)
a svazkem elektrod vedoucim impulsy az
k vldkntim sluchového nervu. Kochledrni
neuroprotéza tak nahrazuje funkeci vnitfni-
ho ucha pfimou elektrickou stimulaci slu-
chového nervu (Boudek et al., 2017).

V soucasné dobé jsou v Cesku k dispo-
zici KI tfi zahrani¢nich vyrobcti. Nejdéle
zde pusobi australskd firma Cochlear, poz-
déji se objevila rakouska firma MED-EL
a americka spole¢nost Advanced Bionics
(Boucek et al., 2017).

Indikace implantabilnich pomticek je
korigovana indika¢nimi kritérii, ktera
jsou stanovena na zdkladé dohody mezi
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Ceskou spole¢nosti  otorinolaryngolo-
gie a chirurgie hlavy a krku J. E. Purkyné
(CSORLCHHK CLS JEP) a zdravotnimi
pojistovnami, které zajistuji thradu téchto
pomticek z vefejného zdravotniho pojis-
téni. Nejnovéjsi revize Indikacnich krité-
rii pro implantovatelné sluchové pomiicky
2020" byla schvalena v fijnu 2019 a prinasi
s sebou zmény zejména v oblasti bilateral-
nich implantaci a posuzovani stavu sluchu.
U vsech vékovych skupin se snizila
prumérnd hodnota ténové audiometrie
(PTA) na 75 dB HL (srov. se star$imi kri-
térii z roku 2012, kdy priimérna hodnota
PTA musela dosahovat 90 a vice dB HL;
CSORLCHHK CLS JEP, 2012). V ptedcha-
zejicich letech byla neuroprotéza posky-
tovana pouze dospélym osobam s tézkou
oboustrannou percepéni ztratou,
muze byt kochlearnim implantatem feSena
i jednostranna hluchota (SSD?) s tinnitem.
Prelomem pro dospélé osoby je umoz-
néni bilateralni implantace, ktera byla
do konce roku 2019 poskytovana pouze
détskym pacientim a dospélym oso-
bam se slepotou nebo hrozici slepotou
(CSORLCHHK CLS JEP, 2014).
Prelingvdlné  neslysici  dospéli
byli dfive pro implantaci indikovani
(CSORLCHHK CLS JEP, 2012). Dle no-
vych platnych kritérii je mozné implan-
tovat i osoby s prelingvalni oboustrannou
percepéni ztratou sluchu, které nebylo
mozné implantovat do 4 let véku z rtiznych
divodt (zejména z dtivodu pozdniho sta-
noveni diagndzy, nebo jinych zdravotnich
dtivodu).
Vék pacienta neni v soucasné dobé
pokladan za limitujici faktor indikace
ke kochledrni implantaci.

nove

ne-

Dle Skfivana, Boucka a Tichého (2019)
v soucasnosti v ekonomicky vyspélych
statech prevazuji pocty implantovanych
dospélych v aktivnim véku a seniort opro-
ti prelingvélné neslysicim détem, zatimco
v tuzemsku podstupuji kochlearni implan-
taci Castéji déti. Evropska asociace uzivate-
la kochledrnich implantatd (EURO-CIU?)
provedla prizkum s cilem zjistit pocty
kochlearnich implantaci, resp. pocty uzi-
vateld KI ze zemi Evropy* za rok 2016
a porovnat je s daty za rok 2010. V Cesku
je pocet dospélych uzivateli KI velmi

! Indika¢ni kritéria jsou volné dostupnd na webovych
strankéch, viz zde: https://www.otorinolaryngologie.cz
/content/uploads/2020/02/indikacni-kriteria-ci.pdf

2 Zangl. Single-Sided Deafness.

3 European Association of Cochlear Implant Users.

¢ Data jsou dostupna pro 15 zemi Evropy (v¢. Ceska).

nizky v porovnani s ostatnimi zemémi.
Zatimco ve Finsku, Svédsku, Svycarsku
a Nizozemsku je roc¢ni prirtistek kolem
20 osob/milion obyvatel (v Némecku do-
konce 35 implantaci/milion obyvatel®),
v Cesku dosahuje 4 osoby/milion obyvatel
v roce 2016. Mensi pocty vykazuje pouze
Rumunsko, Gruzie a Estonsko (De Raeve
et al, 2020). To je ve shodé se zavéry
Skfivana et al. (2018), ktefi zminuji, ze
v Cesku bylo v obdobi let 2016-2017 pro-
vedeno priblizné 47 implantaci u dospé-
lych osob®, z toho nejvice v implanta¢nim
centru v Praze.

Dale je v porovndni let 2010 a 2016
ve vétsiné zemi (v¢. Ceska) pouze maly,
nebo dokonce Zadny prirtstek implanto-
vanych dospélych uzivatelti KI. Incidence
implantace je mnohem vys§i u déti nez
u dospélych (De Raeve et al., 2020).

Da se predpoklddat, Ze vyznamnym
Cinitelem  zvySujicim pocty implantaci
v détském veku je i zavedeny celoplosny
novorozenecky screening a dalsi screening
ve véku 5 let. Oproti tomu i pfes osvétovou
¢innost implanta¢nich center a organizaci’
nejsou dospéli potencidlni kandidati do-
state¢né podchyceni. Dle Skfivana, Boucka
a Tichého (2019) je dtivodem nizkého po-
¢tu implantaci pravé zejména nedostate¢na
informovanost verejnosti laické i odborné.

Dal$im vysvétlenim rozdilnych poctt
mize byt regulace poctu implantata (do-
posud ve prospéch déti). Ke zméné mohou

ey

uhrad implantaci u dospélych osob.

Klinicky pfinos bilaterdlni implanta-
ce u dospélych osob je potvrzen mnoha
studiemi (napf. Berrettini et al, 2011;
Crathorne et al., 2012; Gaylor et al., 2013;
Boisvert, McMahon, Dowell, 2016).
Kromé rychlejsich reakci na varovné zvuky
dochazi ke zlepSeni prostorové orientace
a lokalizace zvukd, véetné zlep$eni percep-
ce fe¢i v tichém a zejména v hluéném pro-
stredi (Skfivan et al., 2018).

Vyse zminéné vyhody KI jsou potvrze-
ny pro simultdnni (synchronni) i sekven¢-
ni bilateralni implantaci metaanalyzou
Gaylora et al. (2013), a to i v pripadé, ze
doba mezi operacemi trva az 17 let (Tyler
et al,, 2007), ackoliv vyraznéjsi zlep$eni pri
druhostranné implantaci je patrné u osob

* Uvedeno jako pocet implantaci, nikoliv uzivatelt KI.
¢ Uvedeno jako pocet implantovanych usi. Tento udaj
ptiblizné odpovida zji§ténim prizkumu EURO-CIU.

7 Napt. SUKI - Sdruzeni uZzivatelt kochledrnich
implantata.

s kratsi délkou hluchoty (tj. pod 20 let;
Reeder et al.,, 2014). Také dle indikacnich
kritérii z roku 2020 u primoimplantace
nema délka hluchoty jednoho ucha pte-
séhnout 20 let (CSORLCHHK CLS JEP,
2020). Prinos sekven¢ni implantace byl
potvrzen i u mladych dospélych s konge-
nitalni sluchovou ztratou (Galvin, Hughes,
Mok, 2010). Lepsi vysledky implantace
jsou pozorovatelné u pacienti s postlin-
gvalni sluchovou ztratou. Naptiklad zlep-
Seni percepce feci je patrné u priblizné
82 % pacienttl s postlingvalni oproti 53 %
pacienti s prelingvalni ztratou sluchu
(Boisvert et al., 2020).

Benefity uzivani kochlearni neuroproté-
zy jsou platné také pro osoby vyssiho véku,
a to nad 50 let (napf. Boisvert, McMahon,
Dowell, 2016), 60 let (napf. Henrique,
Guilherme, Alexandre, 2016), i 70 let (napt-.
Berrettini et al., 2011). Dospéli se slucho-
vou vadou mohou byt vystaveni socialni
izolaci, osamélosti a depresi. Kochlearni
implantace muze vést ke zlepSeni kvality
Zivota v téchto aspektech. Pozitivni vysled-
ky fecové percepce a zlepSeni kvality Zivota
jsou platné pro mladé dospélé i pro seni-
ory (Buchman et al., 2020). KI je vniman
jako mozny efektivni prostfedek 1é¢by slu-
chové ztraty pro osoby bez omezeni véku
(Boisvert et al., 2020).

Uzivani KI dale muze zlepsit kognitiv-
ni funkce u starsich osob s oboustrannou
percepéni sluchovou ztratou (Buchman et
al., 2020).

V zahrani¢nich i ¢eskych studiich je po-
zornost vénovana také nakladové efektivité
(tj. navratnosti nakladt). Dle Theriou et al.
(2019) je niz$i u bilateralni oproti unila-
teralni implantaci a bimodalni stimulaci.
Obdobné Skfivan et al. (2018) uvadi nizsi
nakladovou efektivitu bilateralni implan-
tace u dospélych osob oproti bilateralnim
intervencim v détském véku. Naproti tomu
Laske et al. (2019) dokumentuje dobrou
nakladovou efektivitu u (bilaterdlni) sek-
venéni implantace oproti uziti sluchadel,
a to az do vysokého véku uzivateltl (v z4-
vislosti na pohlavi az do 85-87 let).

Prvni operace byla provedena na Klinice
otorinolaryngologie a chirurgie hlavy
a krku 1. LF UK a FN Motol v Praze jiz
roku 1987. V roce 2012 bylo akreditovdno
Komplexni implantaéni centrum pro slu-
chové postizené Brno, které je vysledkem
spoluprace dvou brnénskych ORL Kklinik.



Klinika otorinolaryngologie a chirur-
gie hlavy a krku LF MU a FN u sv. Anny
v Brné zajistuje péci o sluchové postizené
pacienty starsi 18 let (Gal et al., 2019).

V Fijnu 2013 vzniklo v ramci Kliniky oto-
rinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku LF
OU a FN Ostrava Centrum kochlearnich
implantaci Ostrava, které se transformovalo
z Centra péce o pacienty s KI, jez od roku
2007 poskytovalo komplexni pé¢i o pacien-
ty pfed a po implantaci provedené na jinych
pracovistich (CKIO, © 2009). V roce 2016
se uskutec¢nila prvni implantace na Klinice
otorinolaryngologie a chirurgie hlavy
a krku LF UK a FN Hradec Kralové, ¢imz se
roz§itil podet implanta¢nich center na ¢tyti
(CKT, © 2020).

Vybér vhodného kandidita je podmi-
nén fadou predoperacnich vysetfeni. O in-
dikaci rozhoduje tym centra kochledarnich
implantaci.

Z medicinského hlediska podstupuje
kandiddt na implantaci kromé zobra-
zovacich vysetfeni (CT a/nebo MRI)
a genetického vySetfeni také zhodnoce-
ni audiologické a foniatrické ke zjisténi
stavu sluchového aparitu a neurologické
ke zjisténi funkc¢nosti sluchového nervu.
Dale musi byt schopen chirurgického vy-
konu v celkové anestezii. Psychologickym
vySetfenim se zjistuje, zda jsou ocekdvani
pacienta realistickd a zda je vhodné mo-
tivovan nejen k podstoupeni operace, ale
i k nasledné dlouhodobé rehabilita¢ni
péci. Dulezité je dukladné posouzeni
psychického stavu a pripadného psychi-
atrického onemocnéni, které miize byt
disledkem sluchové vady (CSORLCHHK
CLS JEP, 2012, 2020; Boucek et al., 2017;
Skfivan, Boudek, Tichy, 2019).

Déle muze byt v nékterych centrech
soucasti predimplanta¢nich vySetfeni i lo-
gopedickd diagnostika, resp. screening,
ktery muze caste¢né predikovat postim-
planta¢ni Groven pacienta.

Vsechny nize uvedené diagnostické
nastroje je mozné pouzit preoperativné
i postimplanta¢né.

Na nésledujicich fadcich budou uvedeny
v tuzemsku i v zahrani¢i pouzivané tes-
ty fecové percepce®. Jejich cilem je ové-
fit schopnost percepce reci’ jedince, a to
ve smyslu poslechové schopnosti, nikoliv
ve smyslu porozuméni jazyku (jazykové
kompetence). Ackoliv spadaji pod 1ékarsky

8 Téz testy fecové audiometrie.

Ve vyzkumech dohledatelné jako ,,speech recognition®,
»speech perception’, ,speech understanding®, ,,speech
intelligibility®.

obor audiologie, resp. foniatrie, jsou po-
psany obsirnéji. Zavéry z téchto vysetre-
ni jsou prinosné i pro klinické logopedy.
Kromé toho schopnost percepce reci' je
predpokladem pro porozuméni reci - slo-
viim, vétam a konverzaci."

Testy recové percepce v tuzemsku
Re¢ovd audiometrie je soucdsti audio-
metrickych vysetfovacich metod. Drsata
a Hlouskova (2015) ji déli na audiomet-
rii slovni (SA), test vétného porozuméni
a dal$i testy fe¢ové audiometrie. Tyto testy
v tuzemsku provadi audiologicka sestra,
vyhodnocuje je audiolog ¢i foniatr.

Podstatou testi slovni audiometrie je
opakovani slova, vysledkem je procento
rozuménych slov (Hahn a kol, 2018).
V 60. letech byla vydina Ceskd slovni
audiometrie (Seeman a kol., 1960), pozdéji
pak Sedlackutv slovni test'? a dal$i. V roce
1994 byl Hlozkem uveden do praxe ak-
tudlné pouzivany test (sada) Ceské slovni
audiometrie (Dr$ata, Hlouskova, 2015).

Autory Dlouhou a Vokrilem (2011)
byl vytvoten Test vétné srozumitelnosti
v hovorovém $umu. Pro bézné klinické vy-
Setfovani je urcen prvni soubor obsahujici
30 vét majicich délku ¢tyfi az Sest slov. Véty
byly zkonstruovany tak, aby zohlednily
specifika ¢eského jazyka.” Druhy soubor
sestavd z 10 dekad po 10 vétach a je asové
naro¢néjsi. Zminéné diagnostické nastroje
je mozné pouzivat u uzivatelti KI k eva-
luaci pokroku. Diky zméné indikacnich
kritérii se otevirda moznost pouziti Testu
vétné srozumitelnosti v $umu také pro
zjistovani efektu bilateralni implantace ¢i
jednostranné implantace u dospélych osob
s jednostrannou hluchotou. Déle Vokidl
et al. (2012) zminuji v ramci vySetfeni do-
spélych pacientl uziti Détského percepcniho
testu a détskou slovni audiometrii bez po-
mocnych obrazki jako predstupen naroc-
néjsiho vysetfeni dospélou slovni sestavou
a vySe zminénym testem rozumeéni vétam
v $umu.

Dale je v tuzemsku k hodnoceni slu-
chového vnimani uzivana Nottinghamskd

12 Z logopedického hlediska ve smyslu schopnosti
vnimat, rozpoznévat fe¢ (at uz na trovni slov ¢i vét).

1 Z logopedického hlediska ve smyslu schopnosti nejen
fe¢ vnimat, rozpoznavat, ale také ji porozumét s ohledem
na viechny jazykové roviny (tj. jazykova kompetence).

12" Jedna se o test rozdéleny do 10 skupin vzdy

po 10 slovech. Slovni sestavy obsahuji slova s hlubokymi
ivysokymi hlaskami. Ptiklady slov v jedné skupiné: den,
miska, ucho, svétlo, ¢aj, zeli, ki, darek, pefi, opicka
(Hahn a kol., 2018).

13 Priklad vét: V zimé jezdime na hory lyZovat. Jezdime
do lesa sbirat houby.

skala (téz CAP)"™. Skila je vhodna pro
kvantifikaci a orientaci v dosazené urovni
sluchové percepce pacienta. Praxe klinic-
kého logopeda pracujictho s dospélymi
s KI (zejména s postlingvalné neslysicimi
uzivateli KI) vyzaduje podrobnéjsi skalo-
vani a testovani percepénich schopnosti.
Dédle je znam test Lingovych zvukii®®, ktery
je u dospélych osob vyuzivan pro ovéreni
urovné identifikace fonému, jez pokry-
vaji re¢ové frekvence. Dalsi pouziti spada
do oblasti ovéreni funkénosti KI.'¢

V diplomové praci Sedlackové (2017)
byl publikovan preklad ptivodni standar-
dizované verze dotazniku Speech, Spatial
and Qualities of Hearing Scale (SSQ;
Gatehouse, Noble, 2004), ktery je zaméfen
na subjektivni hodnoceni schopnosti slyset
v riznych situacich u osob s KI. Tato $kala
ma tfi Casti zaméfené na poslech lidské
feci', prostorové slySeni'® a kvalitu posle-
chu®. Celkem obsahuje 49 polozek® hod-
nocenych na skale od 0 (viibec, nejhtie)
do 10 (zcela ano, nejlépe).

Testy Fecové percepce v zahranici

V nékterych cizich zemich jsou pfimo
v ramci kandidéatskych kritérii urceny fe-
¢ové parametry, resp. uziti konkrétnich
néstrojii a hrani¢ni procentudlni hodnoty

4 Z angl. Categories of Auditory Performance. Jednd se

o0 7bodovou $kélu (0 - nedetekuje zvuky okoli; 1 — vnima
zvuky okoli; 2 - reaguje na zvuky feci; 3 - identifikuje
zvuky okoli; 4 - rozliSuje zvuky feci bez odezirdni;

5 - rozumi béznym frazim bez odezirdni; 6 - rozumi fe¢i
bez odezirdni; 7 - pouziva telefon).

1> Test zahrnuje 6 rtiznych hlasek, které jsou rozprostrené
napfic¢ fe¢covym spektrem (tj. od 500-2000 Hz). Jedna se
ohlésky M, U, L, A, S, S.

1o Toto tvrzeni se zaklddd na empirii.

17" Tato ¢ast zahrnuje 14 polozek hodnoticich napiiklad
rozhovor s jednou osobou se zvuky na pozadi, rozhovor
s jednou osobou na misté vice hovoficich osob, rozhovor
po telefonu a s dalsi osobou vedle nebo schopnost
ignorace hlasu o stejné vysce a dalsi (Sedlackova, 2017).
'8 Tato ¢ast zahrnuje 17 polozek hodnoticich napiiklad
lokalizaci laterdlniho pohybu dopravniho prostfedku,
lokalizaci §tékotu psa, identifikaci, zda autobus pfijizdi,
nebo odjizdi, odhad vzdalenosti podle krokt nebo hlasu
na ulici a dalsi (Sedlackova, 2017).

19" Tato ¢ast zahrnuje 18 polozek hodnoticich napiiklad
rozuméni fedi pii fizeni auta, rozli$eni hudebnich
skladeb, rozliSeni familidrnich hlast, nutnost koncentrace
na poslech nebo usuzovani na naladu ¢lovéka podle hlasu
a dalsi (Sedlackova, 2017).

2 Konkrétni ptiklady polozek $kaly zahrnuji napiiklad
nasledujici:

1. Mluvite s jinou osobou v mistnosti, ve které je pusténa
televize. Aniz byste televizi vypnul/a, jste schopen
(schopna) porozumét tomu, co vdm osoba, se kterou
mluvite, fika?

2. Vedete konverzaci s ¢lovékem v mistnosti, ve které se
nachdzi vice diskutujicich osob. Jste schopen (schopna)
rozumét tomu, co vam osoba, se kterou hovotrite, ika?

3. Jste v neznamém domé. Je tichy. Slysite dvere. MiiZete
ihned fict, odkud zvuk ptichazi?

4. Mutizete podle zvuku ur¢it, jakym smérem se autobus
nebo nakladni auto pohybuje, naptiklad z vasi levé strany
na pravou, ¢i z pravé strany na levou?

5. Povazujete za snadné rozeznat lidi, které znate, pouze
na zakladé jejich hlasu?

6. Jste schopen (schopna) lehce ignorovat okolni zvuky,
snazite-li se néco poslouchat?



testtt (Raine, Vickers, 2017). Déle v textu
(taktéz viz tabulka 1) budou tyto méfici
nastroje uvedeny obsirnéji, nebot se do-
mnivame, Ze z nich lze nacerpat patti¢nou
inspiraci i pro pfipadnou tvorbu novych
materiala v ¢eském jazyce.

Jedna se naptiklad o The Hearing in
Noise Test (HINT)? nebo City University
of New York (CUNY)?, pouzivané v USA
a jinych zemich. V nékterych studiich se
vsak prokazaly jako nevyuzitelné z hledis-
ka méfeni fecové percepce u postlingvalné
ohluchlych uzivateltt KI (napt. Gifford et
al., 2008; Ebrahimi-Madiseh et al., 2016),
a to z dtivodu neposkytnuti validnich tuda-
ji a realného obrazu zlep$ovani poslecho-
vych dovednosti pacienta v Case.

Ve Francii je implantace dospélého
pacienta moznd, pokud rozumi méné
nez 50% slov v testu fecové percepce
(MED-EL, 2015). Test specifikovan neni.
Pro francouzsky mluvici osoby z Evropy
byl vytvofen napf. test FIST®, ktery byl
ovéfen na jedincich z Francie a Belgie
(Luts et al., 2008). Francouzska spole¢nost
ORL a chirurgie hlavy a krku (SFORL*)
predstavila doporuceni tykajici se indikaci
kochlearnich implantaci u dospélych osob.
Kromé jinych uvadi, Ze v ramci vySetfeni
binauralniho poslechu je doporuceno tes-
tovani percepce feci v hluku, a to alespon
jednim standardizovanym testem. Nejsou
stanoveny oficidlni diagnostické nastroje,
nicméné zminuji moznost pouziti tfech
testtl, a to vCetné tzv. ,matrix” testt, o kte-
rych bude pojednano dale (Hermann et al.,
2019).

Ve Velké Britanii je procentual-
ni hranice kritéria implantace taktéz
pod 50% porozuméni, a to v testu BKB
(Bamford-Kowal-Bench; MED-EL, 2015).
Britska audiologickd spole¢nost predsta-
vila v roce 2019 manual k vySetfeni poro-
zuméni fe¢i v hluku u dospélych osob se
sluchovym postizenim, ve kterém kromé
nékterych jiz zminénych testl prezentuje

! Test zjiStuje porozuméni vétam v hluku (Ize

iv tichém prostiedi). Jedna se o 250 vét rozdélenych
do 25 listt. Véty jsou adaptovany z BKB testu. Slova
jsou reprodukovana muzskym hlasem. Je uzivan mimo
jiné na Novém Zélandu (Vermiglio, 2008). HINT byl
adaptovén i pro dospélou kanadskou frankofonni
populaci (Vaillancourt et al., 2005).

2 Test zjistuje porozuméni vétam. V pvodni verzi

se jedna o 48 lista1 vidy o 12 vétach vztahujicich

se k ur¢itému tématu. Véty jsou reprodukovany
zenskym hlasem. Skéruje se celkovy pocet spravné
identifikovanych kli¢ovych slov (Boothroyd, Hanin,
Hnath, 1985).

2 Z angl. French Intelligibility Sentence Test. Test
zjistuje porozuméni vétdm v hluku. Jedna se celkem
140 vét rozdélenych do 14 list a jeden tréninkovy list
0 20 vétach. Véty jsou reprodukovany muzskym hlasem
(Luts et al., 2008).

2 Société Francaise d’Oto-Rhino-Laryngologie et de
Chirurgie de la Face et du Cou.

QuickSIN® (British Society of Audiology,
2019). Vickers et al. (2016) posuzovaly
benefity mozného zatazeni AB* slovniho
testu do predimplanta¢niho vySetfeni,
pricemZ se prokazala dobrad senzitivita
i specificita tohoto testu. Dle studie auto-
rek Doran a Jenkinson (2016) mize byt
test pouzit jako dalsi diagnosticky nastroj
u jedinct pred implantaci vedle BKB testu.
Uziti slovniho testu je vyhodné z davodu
nepritomnosti  kontextualnich voditek.
NICE* (2019) v nejnovéjsich pokynech
ke kochlearnim implantatim dokonce
uvadi slovni test AB jako vhodnéjsi pro
hodnoceni pfinosu implantatu nez BKB
test.

Doporuceni kandidatskych kritérii né-
mecké spole¢nosti pro usni, nosni a kréni
1ékafstvi® nezahrnuje Zadné fecové testy,
nicméné v klinické praxi jsou u dospélych
osob pouzivana tato kritéria - hranice
maximélné 50% porozuméni jednosla-
bicnym sloviim a maximalné 60% vét
v hluku (Najran, 2013 in MED-EL, 2015).
V Némecku se tradi¢né uzivaly FST® testy,
které vSak narazely na urcité nedostatky.
Jako vhodnou alternativu uvadi Sukowski
et al. (2009; 2010) test G6Sa*® a WaKo*'.

Dale lze k vysetfeni pouzit tzv. Matrix
testy. Jednd se o vétné testy s pevnou syn-
taktickou strukturou véty a limitovanymi
kontextualnimi voditky. Soudasné verze
mezinarodnich testd vychazeji z puvod-
niho testu $védského autora Hagermana
(1982), ktery obsahoval pét slov v tomto
poradi - jméno, sloveso, ¢islo, pridavné
jméno a podstatné jméno. Véta je utvore-
na nahodnym vybérem slova z kazdé vyse
uvedené kategorie. Vyhodou téchto tes-
td je velky soubor vét, které lze utvofit,

% Z angl. The Quick Speech in Noise Test. Test zjistuje
porozuméni vétam v hluku. Jedna se o 18 lista vidy

0 6 vétach. Véty maji limitovand kontextudlni voditka.
Jsou reprodukovany zenskym hlasem. Skéruje se celkovy
pocet spravné reprodukovanych kli¢ovych slov (British
Society of Audiology, 2019).

26 7 angl. Arthur Boothroyd word test. Test zjistuje
porozumeéni jednoslabi¢nym sloviim. Jedna se o 15 lista
vidy o 10 slovech, pti¢emz kazdé slovo mé 3 fonémy

(a konstrukci konsonant-vokél-konsonant). Skéruje se
pocet spravné vyslovenych fonému (Boothroyd, 1968).

¥ National Institute for Health and Care Excellence.

» Deutsche Gesellschaft fiir Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde.
# Z ném. Freiburger Sprachtest (angl. Freiburg speech
tests). Jedna se o FBZ (¢iselny test obsahujici dvojcifernd
¢isla) a FBE (test obsahujici jednoslabi¢na podstatna
jména).

% Z ném. Gottingen Satztest (angl. Gottingen

sentence test). Test zjistuje porozumeéni vétdm v tichu

a hluku. Véty reprezentuji bézné komunika¢ni situace
(HorTech, 2011a).

31 Z ném. Einsilber-Reimtest von Wallenberg und
Kollmeier. Zkratka testu je vytvofena ze jmen von
Wallenberga a Kollmeiera, ktefi test vyvinuli. Test zjistuje
rozuméni fe¢i v tichu a hluku. Jedna se o uzavieny
soubor jednoslabi¢nych slov. Pacient vybira z péti
alternativ odpovédi, pricemz pouze jedna je spravna
(HorTech, 2020).

a s tim souvisejici nizka mira redundance
(Kiolbasa, 2015; HorTech, 2019). Tyto
vétné testy existuji v mnoha jazycich,
véetné angli¢tiny (Hewitt, 2007), némci-
ny (Wagener, Brand, Kollmeier, 1999),
$panélstiny (Hochmuth et al, 2012),
nizozemstiny (Luts et al., 2014), polstiny
(Ozimek, Warzybok, Kutzner, 2010), rusti-
ny (Warzybok et al., 2015) a dalsich.
Boisvert et al. (2020) uvadi doporudeni
tykajici se standardizace testovych pod-
minek a pouzivanych materiala v predo-
pera¢nim vysetfeni kandidata kochledrni
implantace. Do review bylo zafazeno cel-
kem 201 ¢lankd z 24 zemi publikovanych
mezi lety 2000-2018. Jako nejcastéji uzi-
vané ndstroje méreni pred implantaci byly
identifikovany testy Fe¢ové percepce zahr-
nujici porozuméni jednoslabi¢nym sloviim
a vétam produkovanym béznou hlasitosti*
v tichém a v hluéném prostredi, dale vi-
ceslabi¢nym sloviim a nakonec fonémim
v jednoslabi¢nych slovech. Tato zji$téni
jsou ve shodé s doporuc¢enimi Adunky et
al. (2018), kteti jako minimum pro testo-
vani pacienta pred operaci uvadéji prvni
tfi zminéné nastroje meéreni. Konkrétné
se jedna o CNC* slovni test v tichém pro-
stiedi a AzBio™ véty v tichém a hlu¢ném
prostiedi, nebo BKB-SIN test®. Tyto tfi
vyS$etfovaci nastroje tvorfi testovaci baterii
s nazvem Minimum Speech Test Battery.*
Stejné nastroje je ndasledné mozné
vyuzit postoperativné. Tim je mozné vy-
znamné sniZit riziko chybovosti, nebot
administrace a uroven testovych polozek
je totozna v obou pripadech. Minimalizace
efektu uceni je dosazena diky dosta-
teénému mnozstvi verzi u jednotlivych
test (Luxford, 2001). Také mezindrodni
konsensus odbornikdi uvadi jednoslabic-
né slovni testy a testovani vét provadéné
v tichu a v hluku jako preferované pii

2 Béznou hlasitosti se rozumi 65 dB, event. 75 dB

v ptipadé hluku (Boisvert et al., 2020).

* Z angl. Consonant-Nucleus-Consonant word test. Test
zjidtuje porozumeéni jednoslabi¢nym sloviim. Jedna se

0 10 listt vzdy o 50 slovech s pfiblizné stejnou distribuci
fonému. Slova jsou reprodukovéana. Skéruje se pocet
spravné vyslovenych fonémt (MSTB, 2011).

7 angl. Arizona Biomedical Institute sentence test.
Test zjistuje porozuméni vétam. Jednd se o 8 listt

vzdy o0 20 vétach, které jsou odstupnované dle délky

(od 4 do 12 slov). Véty jsou reprodukovany - nahrany
dvéma muzi a dvéma Zenami. Véty maji limitovana
kontextualni voditka, to znamend, Ze neni snadné
»uhddnout nesrozumitelnd slova. Skoruje se pocet
spravné identifikovanych slov (MSTB, 2011).

% Z angl. Bamford-Kowal-Bamford Speech-in-Noise.
Test zjistuje porozuméni vétam v hluku. Jedna se

0 10 parovych listti (A & B), které sestavaji z 8-10 vét.
Kazda véta ma tfi klicova slova (kromé prvni véty, ktera
jich ma ¢tyfi), ktera se skoruji. Véty jsou reprodukovany
muzskym hlasem, hluk v pozadi se postupné zvy$uje
(MSTB, 2011).

% Je uzivana ve Spojenych statech americkych.



vySetfeni dospélého kandidata kochlearni
implantace (Buchman et al., 2020).

V tabulce 1 je uveden prehled nékte-

v zahrani¢i s priklady polozek v ptivodnim

rych testl reové percepce uzivanych jazyce tam, kde bylo mozné je dohledat.

CNC slovni test

Peterson, Lehiste, 1962

GOOSE
NAME
SHORE

AB slovni test

Boothroyd, 1968

FISH
RAIL
BONE

AzBio vétny test

Spahr et al., 2012

He was an ordinary person who
did extraordinary things.
How long has this been going on?
You must live in a gingerbread house!

BKB-SIN vétny test

Bench, Kowal, Bamford, 1979;
Etymotic Research, 2005

The football player lost a shoe.
The milkman brought the cream.
Rain falls from the clouds.

HINT vétny test

Nilsson, Soli, Sullivan, 1994

They 're watching (a/the) cuckoo clock.
Potatoes grow in the ground.
(A/The) girl ran along (a/the) fence.

CUNY vétny test

Boothroyd, Hanin, Hnath, 1985

The central heating needs repairing.
When was the last time that you
went to visit your parents?

The house is for sale.

QuickSIN vétny test

Killion et al., 2004

A white silk jacket goes with any shoes.
Footprints showed the path he took up the beach.
The weight of the package was
seen on the high scale.

FIST vétny test

Luts et al., 2008

GOSA vétny test

HorTech, 2011

Sie sollte Medizin nehmen.
Was kostet ein Glas Selterswasser?
Der Wagen wurde abgeschleppt.

Matrix Test (Velka Britanie)

Hewitt, 2007

Alan bought two big beds.
Barry gives three cheap chairs.
Rachel sold ten red spoons.

Matrix Test (Némecko)

Wagener, Brand, Kollmeier, 1999

Peter bekommt drei grofie Blumen.
Ulrich gibt acht nasse Bilder.
Thomas gewann achtzehn schone Schuhe.

Matrix Test (Polsko)

Ozimek, Warzybok, Kutzner, 2010

Adam widzi siedem drogich sokéw.
Zofia wygra wiele czarnych okien.
Julia sprzeda kilka dziwnych koszy.

Matrix Test (Spanélsko)

Hochmutch et al., 2012

Claudia tiene dos libros grandes.
Elena toma doce platos nuevos.
José compra diez zapatos azules.

Informace k logopedické diagnostice jsou
v dostupné tuzemské literature, zamérené
na logopedii ¢i surdopedii, kusé. V téchto
zdrojich Ize dohledat informace obecného
charakteru, nikoliv konkrétni zptsoby zjis-
tovani fec¢ovych, jazykovych a komunikac-
nich schopnosti jedince ¢i uvedeni pouzi-
vanych diagnostickych nastrojt.

Z toho divodu bude dale v textu po-
dan prehled konkrétnich nastroju (taktéz

viz tabulka 2), které je mozné pouZit pii
vySetfeni dospélych kandidati a uzivate-
It kochledrnich implantitd v tuzemsku.
Navic budou nastinény zku$enosti a vy-
$etfovaci postupy klinického logopeda
z jednoho centra kochlearnich implantaci
v Cesku?.

¥ Jedna se o klinického logopeda z Komplexniho
implanta¢niho centra Brno (z Fakultni nemocnice u sv.
Anny v Brn¢).

Tuzemska indikac¢ni kritéria z roku 2020
uvadéji vedle posuzovani stavu sluchu
z audiologického hlediska také logopedic-
ké parametry. Nestanovuji vsak konkrétni
testy ani vysledky z testovani jako hranici
pro ptijeti pacienta k implantaci. Pro paci-
enty s postlingvalni ztratou sluchu se jedna
0 ,,schopnost ordlni komunikace, rozvinutou
fec, priméfené jazykové schopnosti (porozu-
méni feci, gramatika, syntax, slovni zdso-
ba),...“ (CSORLCHHK CLS JEP, 2020).



U prelingvalné bilateralné neslysicich,
neimplantovanych do ¢tyf let véku z riz-
nych duavodd, se hodnoti audioverbdlni
komunikace, rozvoj feci a jeji srozumitel-
nost, zptisob dorozumivani, schopnost ¢ist
a porozuméni ¢tenému (CSORLCHHK
CLS JEP, 2020). Indika¢ni kritéria vsak
nestanovuji konkrétni testy ani vysledky
z testovani jako hranici pro prijeti pacienta
k implantaci.

Se zmékcovanim indikacnich kritérii
vznika potteba testovat dalsi skupiny osob
se sluchovym postizenim (prelingvalné
neslysici; dale téZ seniofi) a spolu s tim po-
treba vyvoje diagnostickych néstroju.

Metodou rozhovoru je v klinické praxi
mozné alespon orientacné vysettit celkové
vyjadrovaci schopnosti jedince i jednotlivé
jazykové roviny (artikulaci, srozumitelnost,
slovni zasobu, porozuméni, uziti gramati-
ky, syntax, pragmatiku komunikace atd.).

Zatimco u détskych kandidatd je kli-
nicky logoped zapojen do diagnosticko-
-rehabilita¢niho procesu jiz dlouho pred
implantaci (Holmanova, 2007), u dospé-
lych kandidati je v nékterych centrech
hodnocena receptivni a expresivni stranka
komunikace foniatrem. V implanta¢nim
centru pro dospélé v Brné se klinicky
logoped podili na diagnostice a edukaci
kandidata jiz pred implantaci. Vysledky ze
véech vySetfeni jsou poté kompletovany
a projednavany na tzv. ,indika¢ni komisi
ktera byla v centru zavedena v roce 2016.

Klinicky logoped hodnoti uroven ko-
munikaénich schopnosti z hlediska pro-
dukce i percepce.

U nékterych dale jmenovanych skupin
kandidatti neni nutné podrobné hodno-
ceni expresivni slozky feci, nebot verbalni
produkce (slovni zasoba, pouzivani gra-
matickych pravidel, syntax) by neméla
byt sluchovou vadou ovlivnéna a méla by
odpovidat véku dospélé osoby a dosaze-
nému vzdélani. Tak je tomu u pacientd
s nahle vzniklou percep¢ni ztratou sluchu
oboustrannou nebo jednostrannou (SSD),
nebo u pacienttl se sluchovymi ztratami,
které bylo dosud mozné tspésné kompen-
zovat sluchadlem (sluchadly), ale doslo
k progresi vady v kratkém ¢asovém useku.

U téchto kandidatt klinicky logoped
vySetfuje detekci a identifikaci zvuki. Déle
uziva pracovni verzi slovniho testu, kdy je
kandidat vyzvan k opakovani ¢islic dvouci-
fernych a tricifernych. Tyto testy jsou po-
uzivany i postimplanta¢né. Komparace vy-
sledkil pred a po implantaci mtiZe (nejen)
uzivateli prokazat efektivitu implantace
v kratké dobé po zapojeni audioprocesoru.

Pii vySetfeni klinicky logoped zaroven
vzdy sleduje troven spoluprace kandidata.

V dtivéjsich kritériich (CSORLCHHK
CLS JEP, 2012) byla u kandiddta poza-
dovana i rozvinutd schopnost odezirani.
V tuzemsku se realizuje pouze na nékte-
rych pracovistich. K tomuto tcelu slouzi
naptiklad TV test®® a dal$i testy zaméfené
na odezirani ¢islovek, podstatnych jmen ¢i
sloves.* V implanta¢nim centru v Brné se
pouziva pouze kratké orientacni vysetfeni
odezirani slov a vét ke zjisténi pripadné
rozvinuté schopnosti odezirani u pacienta.

Orienta¢ni uroven oralni komunikace
sleduje logoped jiz pri fizeném rozhovoru
s kandidatem. Pro presnéj$i zhodnoceni
mluvené feci jsou u dospélych kandidat
pouzivany materialy z Testu 3F Dysartricky
profil (Roubickova et al., 2011), které jsou
puvodné urcené pro vySetfeni dospélych
pacientd s dysartrii. Kandidatim jsou
predkladany soubory slov s duplovanymi
fonémy, které slouzi pro rychlé a kratké
zhodnoceni artikulace. Pfi ¢teni kratkého
textu jsou sledovany prozodické faktory
feci, které jsou tim vice naru$ené, ¢im déle
trva tézka sluchova vada, a déle byvaji na-
rusené u dospélych osob s ne zcela presné
vymezenym pocatkem sluchové vady v ob-
dobi predskolniho véku. Zaroven je pofi-
zovan zvukovy zaznam feci.

Ulohy na porozuméni mluvené
fe¢i se vyskytuji v testech zamérenych
na hodnoceni jazykovych deficiti osob
s fatickou poruchou (napf. Verbdlni in-
strukce® z testu Vysetreni fatickych funkci
- Cséfalvay, Kostalova, Klimesova, 2003;
Souvislé pokyny* z ceské experimentdlni
verze Western Aphasia Battery — Kulistak,
Benesova, 1996). Tyto testy vSak nejsou
dostatecné komplexni a senzitivni k pou-
ziti u dospélych kandidatt a uzivateld KI.

Porozuméni lze dile hodnotit pomoci
Ceské standardizované verze Token tes-
tu (Bolcekova, Preiss, Krej¢ova, 2015).
Podstatou testu je ukazat prislusny tvar
o rtizné velikosti a barvé, a to na zakladé
verbalni instrukce se zvyS$ujici se ndro¢-
nosti, a dale manipulovat s témito tvary.
V posledni (VI. ¢asti) tohoto néstroje se jiz
také pracuje s morfologii a syntaxi jazyka.

3 Televizni test je uveden v Seznamu zdravotnich

vykont pod vykonem Vysetfeni schopnosti odezirani.

Provedeni je v kompetenci foniatra.

3 Jedna se o: Test odezirani (Supeiéek, 1995);

Odezirani nebo sluchova percepce jednotlivych slov
(Vackovd, 1996); Odezirani nebo sluchova percepce sloves
(Vackovéd, 1996).

“ Ptiklad instrukce: UkaZte stiil, pak okno a nakonec dvefe!
! Priklad instrukce: Ukazte na ki'eslo. Knihou ukazte

hteben. Polozte hfeben na druhou stranu od pera

a obratte knihu.

Dile bude v brzké dobé k dispozici Test
porozuméni vétdm (Nohova et al., v pripra-
vé). Jedna se o ceskou adaptaci pivodni-
ho slovenského Testu porozumenia viet
(Markova et al., 2015), kterym Ize hodnotit
porozuméni syntakticky*? a lingvisticky*
naro¢néj$im vétam. Examinator zadd in-
strukei, na jejimz zdkladé ma vysetfovana
osoba ukdzat jeden ze ¢tyf nabizenych
obrazkt. Obrazky jsou cernobilé, vidy
¢tyti na jednom listu papiru formatu A4.
Vyhodnoceni testu je kvantitativni (sta-
novenim hrubého skéru) a kvalitativni
(analyzou chyb). Pro test jsou stanoveny
percentilové normy, na zékladé analyzy
chyb je mozné urcit deficit v pracovni
verbalni paméti, lexikalné-sémanticky c¢i
syntakticky. Piivodné je test zamy$len pro
osoby s neurogennimi poruchami komu-
nikace, av$ak jeho klinické vyuziti je $irsi.
Jelikoz test obsahuje 48 vét a doba admini-
strace ¢itd kolem 30 minut, vznikd v sou-
¢asné dobé zkracena verze testu pouzitelna
v klinické praxi i u dospélych kandidatt
kochlearni implantace.

Test porozuméni vétam byl experi-
mentdlné pouzit u nékolika kandidata KI
s nejasnou dobou vzniku sluchové vady,
a to v pisemné podobé. Vysledky tohoto
testu se jevily jako citlivé pro odlieni
kandidata s prelingvalni vs. postlingvélni
sluchovou vadou. Test by mohl slouzit pro
orienta¢ni zhodnoceni porozuméni vétam
se slozitéjsi logicko-gramatickou struktu-
rou v pisemné modalité, pro porozuméni
gramatice.

K vysetieni slovni zasoby lze vyuzit
Ceskou verzi Bostonského testu pojmeno-
vani** (Zemanova et al, 2016). Ukolem
pacienta je jednoslovné (pripadné souslo-
vim) pojmenovat 60 cernobilych kreseb
béznych objektt. Jednd se o podstatnd
jména, kterd jsou sefazena podle frekvence
vyskytu v ¢eském jazyce od nejbéznéjsich
po nejméné frekventovand. V pripadé
nespravné odpovédi je poskytnuta séman-
tickd a néasledné fonemicka (tj. hlaska ¢i
slabika) napovéda.

Testy primarné urc¢ené pro osoby s fatic-
kou poruchou nejsou vhodné a dostatecné
senzitivni. Pro osoby prelingvalné i post-
lingvalné neslysici jsou velmi jednoduché,

%2 Jedna se o 6 syntaktickych konstrukci - véty

s konstrukei objekt-sloveso-subjekt, pasivni, vztazné
subjektové a objektové pripojené zprava ¢i velenéné.

# Jedna se o véty jednoduché a souvéti, kratké

a dlouhé, s pfitomnym a nepfitomnym morfologickym
klicem na 1. podstatném jméné ve vété, s kanonickym
a nekanonickym poradim sémantickych roli.

# Test vychdzi z anglické verze Boston Naming Test
(BNT). Byla realizovana jazykové adaptace a stanoveny
orienta¢ni percentilové normy pro ¢eskou populaci.



dosahuji v nich vysokého skére.** (Jedna
se napiiklad o Konfronta¢ni pojmenovani
z VFF* a jeho revidované verze VFF-R,
Cséfalvay et al., 2018; dale Pojmenovani
predméti z ceské experimentalni verze
WABY.)

V zahrani¢i je zndm Peabody Picture
Vocabulary Test - 5. vydani* (PPVT-5;
Dunn, 2019) k hodnoceni pasivni slovni
zasoby a Expressive Vocabulary Test -
3. vydani* (EVT-3; Williams, 2018) k hod-
noceni aktivni slovni zasoby. PouZitim
obou testt lze porovnat vykon v pasivni
a aktivni slovni zdsobé.

V ramci diplomové a dale rigorézni
prace vznikla adaptace Peabody Picture
Vocabulary test - 4. vydani (PPVT-4)
na Ceské jazykové prostiedi. Jeho ovéreni
v$ak bylo realizoviano pouze na détské
populaci (Malechovd, 2015; 2016). Ceska
adaptace testu neni vefejné k dispozici.

American  Speech-Language-Hearing
Association (ASHA, ©2020) na svych
strankdch uvadi ndasledujici oblasti hodno-
cené logopedem v ramci pfedimplanta¢niho

% Obsahuji malo polozek pro diikladné posouzeni slovni
zasoby. Navic obsahuji slova s vysokou frekvenci vyskytu
v jazyce, které nemusi nesly$icim osobam ¢init potize.

46 Ukolem vysetfované osoby je pojmenovat obrazky
(podstatnd jména - napi. had, Zidle, hfeben, sekera;
slovesa - napt. sedi, plave).

¥ Naptiklad: kartacek na zuby, $roubovak, zapalky.

4 Zkratka PPVT-5. Je pouZitelny u déti i dospélych.
Testem Ize hodnotit pasivni slovni zdsobu. Podstatou je
vybér jednoho ze ¢tyt nabizenych obrazki. Néro¢nost
polozek se zvysuje.

4 Zkratka EVT-3. Je pouzitelny u déti i dospélych.
Testem Ize hodnotit aktivni slovni zdsobu. Vy$etfovana
osoba mé odpovédét na otazku poloZenou examinatorem.
Odpovéd musi byt jednoslovna.

vySetfeni: fe¢ové, jazykové a komunikacni
dovednosti, poslechové schopnosti (detek-
ce, diskriminace, identifikace, rozuméni
prirodnim zvukim a feéi v rlizném pro-
stfedi a v riznych situacich), gramotnost,
exekutivni funkce, uzivané zpusoby komu-
nikace a dalsi.

Exekutivni funkce zahrnuji fadu sub-
domén, vcetné schopnosti planovani, or-
ganizace, stanoveni cild, feSeni problémd,
mentalni flexibility, abstraktniho uvazo-
vani, fluence, pracovni paméti a dalsich
(Obereignerti, 2017). Testl vyuzitelnych
k hodnoceni téchto domén je cela fada, ne
véechny vsak lze vyuzit u osob se slucho-
vou vadou. Testy zaloZené na verbalnich
ulohach mohou byt ovlivnény zhorSenym
auditivnim vnimanim jedince, proto je
vhodnéj$i uzit testti neverbalnich. K tém-
to ucelim lze zminit Rey-Osterriethovu
komplexni figuru (ROCF), Taylorovu
komplexni figuru (TCF), Wisconsinsky
test tfidéni karet (WCST), Stroopuv test
(SCWT), Hanojskou véz, Londynskou véz,
Test cesty (TMT), Symboly z inteligenc-
ntho testu WAIS-III, Test plynulosti pla-
novani (DFT)*, Olomoucky test figuralni
fluence (OTFF), Pétiteckovy test (5TT),
Zkousku vizualni pozornosti (ZVP), Test
kresby hodin (Clock test) aj. Ackoliv tes-
tovani exekutivnich funkci muze do jisté
miry provadét i klinicky logoped (zejména

0 Test ,,je neverbdlni analogii k testu verbdlni fluence:
(Obereignert in Kulistak, 2017, s. 199).

v zahranici), primarné je doménou klinic-
kych psychologi.”!

K testovani kognitivnich funkci je ve své-
té znam HI-MoCA> (Lin et al, 2017),
ktery je administrovan vizudlné, a to véetné
instrukci®. Test byl shledan jako validni
nastroj ke screeningu kognitivni poruchy
u osob téZce sluchové postizenych (Lin et
al,, 2017). Studie Parady et al. (2020) se za-
mérovala na vysledky ve standardnim testu
MoCA v porovnani s HIMoCA u postlin-
gvalné neslysicich uzivatelt KI. Participanti
podali vysoké vykony v obou testech, neby-
ly zjistény rozdily ve vysledcich. Na druhou
stranu autofi upozornuji na fakt, ze vizualni
prezentace stimultt muzZe zlep$ovat vykon
v subtestu Pozdéjsi vybavent slov.

Logoped by mél mit zkusenost s osoba-
mi se sluchovym postizenim a mél by po-
uzivat standardizované nastroje. Vysledky
vySetfeni jsou nosné pro rozhodovani
o udéleni KI, predikuji postimplanta¢ni
vysledky a jsou nezbytné pro nastaveni
cilt a intervence po implantaci (American
Academy of Audiology, 2019).

Dale se v souc¢asné dobé hojné pouzivaji
dotazniky hodnotici kvalitu Zivota osob
s kochlearnim implantatem.>

51 Testovani exekutivnich funkei klinickym psychologem
muiZe byt ztizeno faktem neznalosti znakového jazyka,
ktery je primarnim jazykem nesly$ici osoby (prelingvalné
neslysiciho kandidata KI). Ackoliv je mozné testy zadat
téZ pisemné, otdzkou zistava, do jaké miry osoba
prelingvélné neslysici rozumi zadanym instrukcim (které
nejsou primarné upravené pro potieby neslysicich osob).
52 Z angl. hearing-impaired Montreal Cognitive
Assessment.

% Prostiednictvim PowerPoint.

5 Tzv. Quality of life (QOL) questionnaires.



Token test (TT)

Dotknéte se zeleného kruhu. Dotknéte se
malého bilého kruhu a velkého Zlutého Etverce.

Bolcekova, Preiss, Krej¢ova, 2015

Polozte ¢erveny kruh mezi zluty
Ctverec a zeleny Ctverec.

Test porozuméni vétam (TPVcz)

Mamu myje dité se svétlymi vlasy.

Chlapec v tricku, ktery bije dévce, ma svétlé vlasy.

Nohovd et al., v ptipravé

Mlada méma, kterou pravé ted
liba dcera, ma svétlé Saty.

Malé dévce s tmavymi vlasy je pravé ted bito.

Test for Reception of
Grammar (TROG-2)

Bishop, 2003

The sheep is running.

The elephant pushing the boy is big.

Bostonsky test pojmenovani

Zemanova et al., 2016

ddm, vrtulnik, invalidni vozik, sopka, trychtyf,
bobr, igly, klesté, mrizovi, stativ, thlomér

Peabody Picture Vocabulary
Test (PPVT-5)

Dunn, 2019

coast, beverage, injecting, demolishing,
interior, peninsula, ascending, reposing

Expressive Vocabulary
Test (EVT-3)

Williams, 2018

What is she doing?
What is another word for rock?
What is this bird?

What is the word for this container?

What is this?

V predkladaném ¢lanku jsou prezentovany
zahrani¢ni i Ceské diagnostické nastroje,
které je mozné vyuzit v rdmci predoperac-
niho vysetfeni kandidata KI, také postim-
planta¢né k hodnoceni efektu implantace™
a dale k evaluaci pokroku uzZivatele KI.

Vzhledem k posouvani, resp. zmékéo-
vani indikaénich kritérii, které je patrné
nejen v tuzemsku, ale také v zahranici, je
uzivani kvalitnich diagnostickych néstrojt
nutnosti. Kazdé centrum kochledrnich
implantaci disponuje vlastni zdsobarnou
testd a vySetfovacich postupi, které jsou
zalozeny mj. na zkusenostech toho kterého
centra.

Z vyse prezentovanych dostupnych
testtl shleddavame jako pfinosnou zejména
zahrani¢ni baterii testt MSTB (zahrnujici
hodnoceni percepce feéi prostiednic-
tvim slov a vét v tichu a hluku)®, jejiz
tvorba byla sponzorovana spole¢nostmi
Advanced Bionics, Cochlear Americas
a MED-EL. Existence mnoha mezinarod-
nich verzi tzv. Matrix testd téZ implikuje
uziteCnost téchto ndstroji. Nelze opome-
nout Test vétné srozumitelnosti v hovoro-
vém Sumu, ktery je vytvoren pro pacienty
s KI v tuzemsku. Testy fecové audiometrie

%V tuzemsku se to tyka zejména fecové audiometrie,
resp. testd FeCové percepce.

* Manual a zaznamové archy této testovaci baterie

Ize nalézt na webovych strankéch http://www.auditory
potential.com/MSTB_Nav.html. Kopie téchto a dalsich
souvisejicich materidla 1ze ziskat kontaktovanim jakékoliv
zminéné spole¢nosti.

jsou doménou foniatrii a audiologti, ktefi
je provadéji za standardizovanych podmi-
nek. Z vysledki v téchto testech lze stano-
vit efekt implantace.

Za velmi zdafily je mozno povazovat
preklad dotazniku SSQ, ktery by bylo
vhodné dale adaptovat a nasledné ovérit
pro pouziti v klinické praxi.

Testy percepce feci jsou tradi¢nimi dia-
gnostickymi ndastroji pouzivanymi u osob
se sluchovou vadou (resp. s kochledrnim
implantatem). Jsou dtlezité pro svou
klinickou upotfebitelnost, nebot jsou
orientovany na presnost méfeni vykont
jedince, resp. na stanoveni skore. Jedna
se o deskriptivni, ,produktovd méritka“”’,
kterymi v8ak nelze postihnout komplexni
senzorické, percep¢ni, neurokognitivni
a lingvistické procesy, jez jsou zakla-
dem pro pozorovany vykon jedince s KI.
Nezbytnym dopliikem jsou proto ,,proce-
sudlni méritka“®, ktera nemaji charakter
deskriptivni, ale spiSe vysvétlujici (ex-
planacni). Jsou zaloZena na méteni vykont
jedince v oblastech rychlosti zpracovani
informaci, kapacity pracovni paméti, men-
talni flexibility, u¢eni a paméti, inhibi¢ni
kontroly, adaptace a jinych neurokognitiv-
nich funkci (Pisoni et al., 2017).

Pravé na ,,procesudlni métitka“ se v sou-
Casnosti obraci pozornost, a to i z divodu
nedostatku  prognostickych  prediktort
vysledku kochlearni implantace, vysvétleni

7, Product measures®.
8, Process measures".

pfi¢in znaéné variability vysledka napti¢
jedinci s KI a identifikovani osob se sla-
bym vykonem® ® ¢ (napt. Knutson et al,,
1991; Pisoni et al., 2016; Pisoni et al., 2017;
Moberly et al., 2016; Moberly et al., 2018).
Moberly et al. (2016) publikovali studii
zabyvajici se pfi¢inami variability vykont
v testech fecové percepce u dospélych
osob s kochledrnim implantitem. Kromé
jiz identifikovanych klinickych faktort
s pozitivnim (napt. uzivani sluchadel pred
implantaci) a negativnim efektem (napft.
kongenitalni malformace vnitfniho ucha)
uvadi jako divody rozdilnosti vysledka au-
ditivni senzitivitu (AS), lingvistické doved-
nosti (LD) a neurokognitivni funkce (NF)
jedince. Zatimco prve zminéné klinické
faktory nelze terapeuticky ovlivnit, na dalsi
(AS, LD a NF) se lze zaméfit jiz v rdmci
predopera¢niho vysetfeni. Pro tyto ucely
je dle autorti nezbytny vyvoj nové klinic-
ké diagnostické baterie. Klinicky vyznam
ma toto hodnoceni zejména z divodu
predikce vysledku kochledrni implantace,
a tudiZ i sniZeni poétu pacientil se slabym
vykonem vhodné zaméfenou intervenci.
Tato baterie by méla zahrnovat hodnoce-
ni verbalniho uceni, paméti, pozornosti,

% Tzv. ,,poor performance” - jednd se o 10-50 %
dospélych uzivatelt KI v zévislosti na zvolenych kritériich
(Moberly et al., 2016).

® Jedna se o ,obrat“ ze zaméfeni na ,efficacy”

na zaméfeni na ,effectiveness®

'V tomto sméru ptispiva poznani relativné nedavno
konstituovany védni obor Cognitive Hearing Science

a Cognitive Audiology.



inhibi¢ni kontroly a exekutivnich funkeci
(Pisoni et al., 2017).

Z hlediska neurokognitivnich funkci
je vyznamna uloha ptipisovana pracovni
paméti®? (Heydebrand et al., 2007; Moberly
et al, 2016; Kaandorp et al., 2017; Pisoni
et al.,, 2017; Zhan et al., 2020). Roli v roz-
poznavani te¢i u dospélych uzivatelu KI
hraje také inhibi¢ni kontrola (Moberly et
al., 2016; Zhan et al., 2020), verbélni uceni
(Heydebrand et al., 2007), rychlost lexikal-
niho/fonologického pristupu (Kaandorp
et al., 2017; Pisoni et al., 2018; Moberly et
al., 2018) a nonverbalni fluidni inteligence
(Pisoni et al., 2018; Moberly et al., 2018).

Dale bylo u postlingvalné neslysicich
kandidatt KI zjisténo, Ze skore v AzBio
testu® je signifikantné ovlivnéno kapacitou
pracovni paméti a skore v CUNY testu®
je vyznamné ovlivnéno skérem v ulo-
hach na neverbalni uvazovani (Moberly,
Castellanos, Mattingly, 2018).

Uvedena zjisténi podporuji tvrzeni, ze
klinickd hodnoceni percepce fei (resp.
rozpoznavani vét) mohou byt do urcité
miry ovlivnéna neurokognitivnimi funk-
cemi. Proto je nezbytné se i na tyto funkce
zaméfit béhem vySetfeni kandidata KI
(Moberly et al., 2016). Uskalim pfi vyset-
fovani dospélého prelingvdlné neslysiciho
kandidata KI klinickym psychologem
mohou byt obtiZe v porozumeéni gramatice
pri zadavani testovych uloh v psané podo-
bé. Proto by bylo i v této oblasti vhodné

© Napt. vétsi kapacita pracovni paméti umoziiuje lepsi
vyuziti jazykovych dovednosti béhem rozpoznavani vét
(Moberly et al., 2016).

© Percepce vét v hovorovém Sumu.

 Percepce vét v tichu.

Tento cldnek byl cdstecné podporen specifickym vyzkumnym projektem IGA_PAF_2019_026:

prizptisobovat diagnostiku potfebam téch-
to osob.

Co se tyce lingvistickych dovednosti, sla-
by vykon v rozpoznavani feci u nékterych
dospélych uzivatelt KI mtze byt pri¢itan
obtizim v lingvistickych dovednostech -
fonologickych, lexikalnich, sémantickych,
gramatickych® (Moberly et al., 2016).
Langereis, Vermeulen, Mylanus (2018)
zjistili, Ze v testu pasivni slovni zdsoby (test
PPVT) skéruje podprimeérné 75 % pre-
lingvalné a 33 % postlingvalné neslysicich
dospélych osob s KI. U obou skupin je na-
ruseno uceni se novym sloviim. Hlavnim
prediktorem velikosti slovni zasoby u pre-
lingvalné neslysicich je percepce feci, za-
timco u postlingvalné neslysicich uzivatelti
KI jsou to fonologické dovednosti.

Z vyse uvedeného je patrné, ze vyznam
logopedické diagnostiky kandidatt a déle
uzivatelii KI je neoddiskutovatelny. V ces-
kych studiich (napf. Vokral et al., 2012;
Gal et al., 2018; Gal et al., 2019) je k hod-
noceni komunika¢nich dovednosti paci-
entll s implantitem zminovana zejména
Nottinghamska $kala. Pro praxi klinickych
logopedt je vSak nedostacujici.

Pro hodnoceni zasoby se
z Ceskych materidli jevi jako pouzitelny
Bostonsky test pojmenovdni nebo Peabody
Picture Vocabulary Test - 4. revize pro vy-
Setreni slovni zasoby. Oba testy byly adap-
tovany pro Ceskou populaci, nejsou vsak
ovéfeny na vyzkumném souboru osob se
sluchovym postizenim.

slovni

¢ Napt. bylo zjisténo, Ze uzivatelé KI maji obtiZze v tiloze
opakovani pseudoslov, kterd vyzaduje fonologickou
znalost. Ddle lepsi znalost gramatiky koreluje s vy$§im
skére v rozpoznavani slov ve vétach (Moberly et al., 2016).

Pro vySetfeni porozuméni gramatice
v psané podobé lze orienta¢né vyuzit zmi-
novany Token test, zejména jeho VI. ¢dst
operujici ¢astecné i s gramatikou jazyka,
a specifi¢téji Test porozumeéni vétdam.®

Ackoliv byly zminény i subtesty jazy-
kovych testli primarné urc¢ené pro osoby
s fatickou poruchou (VFE, WAB), jejich
uzivani nedoporucujeme.

Dale povazujeme za vhodny k adaptaci,
resp. k ovéreni na Ceské populaci, diagnos-
ticky nastroj HI-MoCA. Prestoze ve studii
Parady et al. (2020) nebyl zjistén rozdil
ve vysledcich testt MoCA a HI-MoCA
u postlingvélné neslysicich uzivatelt KI,
vykony mohou byt odli$né v ¢eském jazy-
kovém prostredi ¢i u prelingvalné neslysi-
cich uzivatelt KI, kteti mohou mit obtize
s porozuménim instrukce i ve vizudlni
modalité (porozuméni gramatice).

Klinicky logoped je soucasti implantac-
niho tymu a pfipravuje pacienta na prove-
deni operace a naslednou rehabilitaci. Jeho
ulohou je na zakladé kvalitni diagnostiky
vést pacienta rehabilitaci, a to citlivé a ade-
kvétné jeho schopnostem a moznostem.

Domnivime se, Ze spoluprace odborni-
ka zabyvajicich se osobami s kochlearnim
implantitem v oblasti tvorby a sdileni
diagnostickych materiald je na miste.
Ptinosem by jisté bylo i vytvofeni navrhu
jednotného postupu (guidelines) v péci
o osoby s kochlearnim implantatem, a to
i vzhledem k jednotnym indika¢nim kri-
tériim. Podnétnd spoluprace a diskuse od-
borniki jednotlivych center se nam v tom-
to sméru jevi jako smysluplna a nezbytna.

% Jeho experimentdlni pouZiti se v praxi osvédcilo. Proto
v soucasné dobé vznikd zkrdcend verze tohoto testu pro
pouziti u kandidati a uzivateli KI.

Vyzkum specifickych parametrii feti, jazyka,

komunikace a odchylek orofacidlnich procesii v kontextu logopedické diagnostiky a terapie s vyuZitim kvalitativnich, kvantitativnich a expe-
rimentdlnich metod; hlavni fesitel: Katetina Vitdskovd; a IGA_PdF_2020_036: Vyzkum poruch verbdlni a neverbdlni komunikace, hlasu,
feci a orofacidlnich funkci v kontextu moderni logopedické diagnostiky a terapie; hlavni fesitel: Katetina Vitdskovd.
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