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VySetrime sluch miminkim uz v porodnici?
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% Federace rodi¢i a prdtel sluchové
postizenych o. s. usporadala 6. iijna konferenci s nazvem ,,Vcasna diagnostika —
piedpoklad véasné a nasledné péce o déti se sluchovym postiZenim*, jejimz cilem bylo
zmapovat a vyhodnotit aktudlni situaci v oblasti véasné diagnostiky sluchovych vad v Ceské
republice a zodpovédét otazky, které blokuji dal$i posun v této oblasti.

Konference se konala v kongresovém centru nemocnice na Homolce v Praze za podpory
nadace Sirius a zacastnili se ji mimo jiné i odbornici z pracovist, ktera jiz screening
sluchovych vad realizuji, naptiklad Doc. MUDr. Pavel Kominek a MUDr. Eva Havlikova

z ORL kliniky Fakultni nemocnice Ostrava a MUDr. Helena Budogova z Ustavu pro péci

o matku a dité v Praze-Podoli, ddle pak Doc. MUDr. Zden¢k Kabelka, pfednosta Kliniky usni,
nosni a kréni UK, 2. LF a FN v Motole, MUDr. Olga Bendova z Hlasového a sluchového
centra Praha a odbornici ze Stfediska rané péce Tamtam Praha (feditelka FRPSP Mgr. Jana
Fenclova, Mgr. Martina Pé€ové a PhDr. Iva Jungwirthovd) a dals$i. Zastitu nad konferenci
pfevzal ministr zdravotnictvi LeoS Heger.

Postizeni sluchu pfi narozeni ma jedno dité z péti set a kazd¢ tisici ma velmi tézkou poruchu
veku. Stanoveni véasné diagnozy je zcela zasadni. Zatimco v roce 1960 byla sluchadla
pridélovana détem primérné v jejich deseti letech, v dnesni dobé se doba snizila na obdobi
kolem jednoho roku. Snizila se také doba od podezieni k diagnéze. Naptiklad pii podezieni
na sluchovou vadu v obdobi mezi osmym a devatym mésicem véku ditéte je stanovena
konec¢na diagndza zpravidla v 18 mésicich a navazujici rehabilitace v podobé sluchadel
prichézi vétsinou za 2,5 mésice od stanoveni diagnozy.

Bez zavedeni celoplosného screeningu se mtize opozdit diagndza i o nékolik let. Vysledky
Casné rehabilitace feci jsou statisticky vyznamné lepsi nez u rehabilitace opozdéné.

Smycka se utahuje
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Celosvétove se screening sluchu u novorozenct rozsifuje fadu let (v USA byl zaveden v roce
1993, na Slovensku v roce 2006, v Némecku v roce 2009). V Ceské republice plosny
screening sluchu u novorozencti dosud nemame. Symbolicky vyjadiil tuto skute¢nost ve své
prezentaci docent Kabelka, ktery upozornil na to, Ze ,,screening se lavinovité §ifi celou
Evropou a smy¢ka kolem Ceské republiky se utahuje.* Dale poukézal na to, Ze nasi
specialisté jsou na vynikajici irovni v oblasti snizovani rizika umrtnosti novorozencu.

V poslednich letech se mu intenzivné vénovali a tak imrtnost dosahla k minimalnim
hodnotam. Poté se pan docent obratil na pfitomné v séle a polozil jim fecnickou otazku: ,,Je
ale sluch tak nedulezity?*

Screening ,,na bazi dobrovolnosti a entuziasmu“

V Ceské republice je 98 porodnic. Jak vyplynulo z piednesenych prezentaci, jednotlivé
regiony pfistupuji ke screeningu rozdilng. V Ceské republice probihal screening nejprve
lokalné na zakladé grantti, vyzkumnych ukold vedenych pracovisti ORL. V tomto obdobi
sehrala vyznamnou roli podpora nékterych nadac¢nich fonda pii pofizovani screeningovych
ptistroji. Osobni aktivitou ORL odborniki se zacala od roku 2007 zapojovat novorozenecka
odd¢leni. V soucasné dobé¢ Ize odhadovat, ze vice nez polovina z nich screening sluchu
aktivné provadi.

““Nejdéle a systematicky probiha screening
sluchu v nemocnici v Praze-Podoli, kde je vytvoten algoritmus péce u déti nerizikovych
(OAE — otoakustické emise) 1 rizikovych (AABR — vySetfovani kmenovych potenciall).

Je ptipravovan pilotni projekt cileny na sbér a vyhodnocovani anonymizovanych dat v oblasti
Severomoravského kraje, kde se podafilo v roce 2010 zavést screening sluchu do vSech
porodnic. (A diky osobnimu nadseni zainteresovanych pracovnikll se rovnéz podaftilo zajistit
screening jak ze strany neonatologii, tak i problematiku rescreeningu.) Na zéklad¢ ziskanych
zkuSenosti se pocita s postupnym zapojenim celého systému.

Na legislativnim zakotveni celoplo§ného screeningu sluchu u novorozenci v Ceské republice
se v soucasné dobé¢ intenzivné pracuje a podkladové materialy jsou jiZ pfijaty ministerstvem
zdravotnictvi k pfipominkovému fizeni. Nicméné termin, kdy bude nova vyhlaska na svéte,
zatim neni znam, jak uvedla na konferenci Mgr. Irena Kohlerovéa z Ministerstva zdravotnictvi
CR. Doplnila vsak, Ze program screeningu je jiz nyni zatazen do Akéniho planu MZ a tyto
plany jsou podporovany i finanén€ (z norskych zdroji).

Screening sluchu — jak a kdo?



Screening sluchu je tfistupnovy. Pfimo v porodnicich se jednoduchym testem méfi, zda je,
nebo neni pfitomna reakce vlaskovych bunék vnitfniho ucha na zvukovy podnét. Pii
opakované negativité je indikovano podrobné vysetieni sluchu. Pokud se potvrdi sluchova
porucha, je mozné v€asné nasazeni sluchadel, pfipadné je zvazovana i kochledrni implantace.
(V panelové diskuzi ve druhé ¢asti konference zaznélo, Ze screening sluchu by primarné mél
byt provadén neonatologickou sestrou, nikoliv 1¢kafi. Vyplynulo to ze zkuSenosti pracovnikti
z porodnic v Moravskoslezském kraji 1 v Praze-Podoli. Sestficka m4 k dispozici jednoduchy

piistroj, ktery miminko neobtézuje, a diky znalosti provozu na oddéleni ma dobrou moZznost
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Vysledek vySetteni musi byt zaznamenan v propoustéci zprave pro pediatra. Odpoveédnost za
vySetieni nicméné musi nést rodice, nikoliv zdravotnici. Ti musi rodic¢e pouze informovat
o dilezitosti vySetieni.

Spoluprace odbornych pracovist’ je nutna

Dalsim tkolem, ktery vyvstane se zavedenim plo$ného screeningu sluchu, je propracovat
dalsi péci o dité, kterému je sluchova vada zjiSténa. Je nutné vypracovat postupy od
porodnice, kde se na vadu sluchu pfijde, ptes ORL, foniatra, ktery stanovi pracovni

a konec¢nou diagnézu, moznost korekce vady, rehabilitaci, pravidelné kontroly rozvoje sluchu
a feci, az po pediatra, ktery by m¢l v takovém ptipadé¢ blizce spolupracovat s odbornymi
pracovisti jako je stfedisko rané péce, specialni pedagog, psycholog, socidlni poradna,
logoped, Skolni a pfedSkolni zatizeni. Pediatii budou patrné sehravat kli¢ovou roli, proto by

u nich mélo se zavedenim screeningu dojit k Gpravé povinnosti ohledné sledovani sluchovych
vad v ramci periodickych prohlidek.

Ptitomni odbornici se shodli také na tom, ze podplrna péce rodi¢iim se sluchove postizenymi
détmi je prospésna. Zakladem by vSak méla byt medicinska slozka. Zdravotnici by také méli
rodi¢e predem upozornit na to, Ze screening sluchu pomoci metody OAE neposkytuje
stoprocentn¢ spolehlivy vysledek, rovnéz i dalsi specializovana vysetfeni mohou vést

k fale$né€ pozitivnim nebo i negativnim vysledkiim (BERA, SSEP).

Investice, kterou provede zdravotni systém, se vsak celkové vyplaci. V zemich, kde screening
sluchu u novorozenct rutinné bézi, se prokazuje nejen adekvatni zlepseni kvality zivota

a roz§ifeni moznosti uplatnéni jedince ve spolecnosti, ale i dlouhodobé tuspory piimych

1 nepfimych naklada socialni sféry.

Metody vySetieni sluchu novorozencu

K soucasné pouzivanym diagnostickym metodam pro vysetieni sluchu u novorozenct patii
pomoci evokovanych potencidlti (BERA, CERA, ABR, SSEP) a dale pak tympanometrie.
Vysetieni sluchu pomoci OAE a ABR je v souc¢asné dob¢ provadeéno na vSech klinickych
ORL pracovistich a v fadé krajskych nemocnic a foniatrickych center. VySetfeni pomoci
ustalenych evokovanych potencialii (SSEP) provadéji specializovana centra.

Otoakustické emise (OAE)

Jednoducha metoda vysetieni sluchu novorozencti pomoci OAE (otoacoustic emission)
nevyzaduje Zadnou aktivni Gcast ditéte. Vné&jsi vlaskové buiiky v hlemyZzdi se vlivem zvuku



pohybuji. Tyto pohyby vyvolédvaji zvukové viny, tzv. otoakustické emise. Do zvukovodu
vnéjsiho ucha je zavedena tzv. mikrofonni sonda. Mikrofonni sonda je kombinaci drobného
reproduktoru a mikrofonu.

Pokud jsou vnéjsi vlaskové buiiky reproduktorem stimulovany, mize mikrofon zachytit
odpovidajici zvukové viny. Jestlize nejsou zjistény zadné otoakustické emise, neznamena to
automaticky, ze dité trpi sluchovou poruchou. Takovy vysledek miize byt zaznamenan

z n¢kolika divodu, naptiklad ho mlze ovlivnit skute¢nost, ze testovaci prostredi nebylo
dostatecné tiché. Také zvukovod novorozence, zejména béhem prvnich tii dnli zivota, mize
byt blokovan tkani z matciny délohy nebo plodovou vodou, coz mize zplsobit negativni
vysledek OAE testu. Doc¢asna porucha vedeni zvuku miize byt rovnéz vyvolana infekci
sttedniho ucha nebo béznym nachlazenim. Existence otoakustickych emisi potvrzuje, ze
vngjsi vlaskové bunky pracuji v rdmci jistych limitd spravné. Jejich detekce v§ak neumoznuje
Cinit zadné zavery, pokud se jedna o funkcéni schopnost sluchového nervu nebo souvisejicich
oblasti mozku. Z tohoto hlediska jsou k objektivnimu stanoveni sluchového prahu vyuzivany
metody pracujici s elektrickymi signaly v mozku (napi. ABR/BERA).

Sluchové odezvy mozkového kmene (ABR) nebo také audiometrie na zakladé€ vyvolané
odezvy mozkového kmene (BERA)

ABR ¢i BERA jsou rtizné nazvy pouzivané pro tyto typy audiometrie. Metoda umoziuje
stanovit sluchovy prah. Velmi se podoba vysetteni EEG (elektroencefalogram). Test probiha,
kdyz dité spi. Za usi ditéte jsou pripevnény elektrody. Pfes usi nebo do usi jsou umisténa
sluchatka. Je méfena a zaznamendvana elektrickd aktivita vyvolana testovacim signalem. Test
ukazuje, zda je zvuk spravné zpracovan a rovnéz umoziuje stanovit sluchovy prah pii
ruznych frekvencich.

Rozlisuje se audiometrie z elektrické odezvy v mozkovém kmeni (BERA-Brainstem Evoked
Response Audiometry) a audiometrie z elektrické odezvy mozkové kiiry (CERA-Cortical
Evoked Response Audiometry). Zkratkou ERA se pak oznacuje blize neurcena metoda
metodou BERA dava vysetteni sluchu pomoci metody ustalenych evokovanych potenciala
(SSEP—Steady State Evoked Potencials). Zachycuje rovnéz odpoveédi mozku na zvukové
podnéty a jeji soucasti je i odhadovany audiogram (pfistroj umoziuje mefeni na frekvenénim
rozsahu 0,25 kHz az 8 kHz na hladinéch slySeni od 10 do 125 dB).
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CASOPHE SLUCHOVE POSTIZENYCH

predplatte si - inzerujte - videa veznakovém jazyce - tinnitus

K dal$imu béznému vySetteni sluchu u novorozencu patii vysetfeni funkce stfedniho ucha,
tzv. tympanometrie. Pomoci hadi¢kové sondy se méfi poddajnost bubinku a tlak vzduchu ve
stiedousi.
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