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ACADEMY 31.03. 2016

Percepcni sluchoveé vady

Percepce je vyraz, ktery oznacuje vnimani, to znamena, ze percepcni vady
se tykaji poruch vnimani zvuku. Zvuk je tedy vporadku veden vnéjsim
uchem do...

Sluchové vady obecné lze rozdélit na dvé zakladni skupiny, a to na vady percepcni
(sensorineuralni) a na vady prevodni neboli konduktivni. Vady se mohou vyskytovat
jednotlivé nebo také spolecné (oznacuji se pak jako vady smiSené nebo kombinované).
Percepcni vady se podle vaznosti déli na lehké, stredni, stredné tézkeé, tézké a az uplnou
ztratu sluchu.

Percepcni sluchové vady strucné

Percepce je vyraz, ktery oznacuje vnimani, to znamend, Ze percepcni vady se tykaji poruch vnimani
zvuku. Zvuk je tedy vporadku veden vnéjsim uchem do ucha stredniho a z ného do ucha vnitrniho.
Zde uz ale nedochéazi k jeho spravnému zpracovani a vedeni do mozku. Za percepcni vady sluchu
oznacujeme takové vady sluchu, kdy je porusena funkce vnitrniho ucha, sluchového nervu ¢i kury
mozkové. Pri percepcnich vadach je zvuk nejen zeslaben, ale také zkreslen. Ani pti zesileni hlasu
nemusi postizena osoba rozumét. Nejcastéji jsou postizeny vysoké tony, které jsou zpracovany
vlaskovymi bunkami v zakladnim zavitu hlemyzde.

Stavba ucha

Ucho mladého zdravého Clovéka je schopno vnimat zvuky v rozsahu frekvenci 20-20000 Hz
(Hertzu), starsi osoba s nedoslychavosti pak vimé frekvence 50-8000 Hz. Ucho je nejcitlivéjsi pri



frekvenci 2000 Hz, coz je frekvence, ktera se da predstavit jako bézny klidny lidsky hlas.

Zevni ucho

Ucho se sklada ze ti1 hlavnich ¢asti a to ze zevniho, stfedniho a vnitrniho ucha. Vnéjsi ucho se pak
sklada z usniho boltce slozeného z chrupavky a kize, ktery mé za tkol smérovat zvukové viny dale
do zvukovodu. Velikost usniho boltce ale nemé vyznam na kvalitu sluchu. Na usni boltec navazuje
otvor zvany vnéjsi zvukovod neboli sluchovy kanal. Jde o chrupavcitou trubici, kterd navazuje na
kost lebky. Na konci zvukovodu je pak tenka membrana zvand bubinek. Bubinek oddéluje vné;jsi
ucho od ucha stredniho. Zvuk z vnéjsiho prostredni narazi na bubinek, ktery se rozvibruje a vede pak
mechanicky zvuk na dalsi struktury.

Stredni ucho a Eustachova trubice

Stredi ucho za bubinkem se sklada ze systému nejmens$ich kustek lidského téla - kladivka,
kovadlinky a tfrminku. Kistky navazuji jedna na druhou. Stredni ucho je vlastné soustava
vzduchem vyplnénych dutin. Zvuk je tak nesen pomoci kistek hluboko do ucha vnitfniho. Posledni
¢ést tfminku navazuje na okénko, které je jiz soucasti vnitniho ucha. Kustky pakovym mechanismem
zesiluji zvuk, pokud je potreba. Na kazdou kost lidského téla navazuje néjaky sval, stejné tak i na tyto
miniaturni kusty navazuji drobné svaly. Ty maji za kol naopak tlumit prili$ silné zvuky, tak aby
nedos$lo k poskzeni celého systému. Dulezitou strukturou stfedného ucha je také vyusténi
Eustachovy trubice z nosohltanu. Eustachova trubice mé za tukol vyrovnavat tlaky ve vnéjsi
prostredni a ve strednim uchu. Pomaha také s ¢isténim stredniho ucha.

Vnitrni ucho
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do mozku, ale také poskytuje informaci o poloze a orientaci téla nebo o jeho pohybu. Vitrni ucho je
ulozeno hluboko v lebce v kosti skalni v tzv. kosténém labyrintu. Kostény labyrint je vyplnén
tekutinou-perilymfou. Kostény labyrint kopiruje tzv. blanity labyrint, ktery je také vyplnén tekutino-
endolymfou. Vnitrni ucho se sklada z tzv. hlemyzdé (hlemyzd je sto¢ena trubicka a ma za ukol
zachycovat zvuk), ze 3 polokruhovitych kanalku (ty zachycuji informace o poloze téla a jeho
zrychleni) a z vej¢itého a kulovitého vacku (zachycuji informace o poloze). VeSkeré informace
z téchto oblasti se pak prenaseji do sluchového nervu a ten je pak vede do mozku, kde jsou
zpracovany.

Percepcni sluchové vady - priciny vzniku

Nékteri odbornici rozdéluji pri¢iny vniku percepcnich poruch na dvé velké skupiny, a to na vady
syndromové a nesyndromové. Syndromové sluchové vady jsou soucasti dalSich typickych
poruch, to znamenad, Ze se nevyskytuji samostatné, ale nemocna osoba trpi postizenim nékolika
systému (spole¢né se srde¢nimi vadami, vadami zazivaciho traktu apod.) Prikladem syndromovych
vad je Waardeburguv syndrom (hluchota, pigmentové abnormality duhovky, bilé vlasy,
hypopigmentace kuze, deformace nosu a us$nich lalacka) nebo Sickleruv syndrom (deformace
obliCeje, rozstép patra a rtu, mala celist a velky jazyk, kratkozrakost atd.). Z toho vyplyva, ze jednou
z hlavnich pri¢in vzniku percepcénich sluchovych vad je dédi¢nost a vrozené vyvojové vady.
K vrozenym vyvojovym poruchdm muze vést onemocnéni téhotné zeny (zardénky, cytomegalovirus,
toxoplasmoza, syfilis) nebo rentgenové ozareni matky v pribéhu téhotenstvi. Nékteré 1éky uzivané
v pribéhu téhotenstvi také mohou zaprifinit percepci sluchové vady ditéte. Dalsi pricinou muze byt
hypoxie plodu, poporodni trauma nebo infekce plodu ¢i novorozeného ditéte.



Poruchy ziskané jsou takové, ke kterym dochéazi az v prubéhu zivota ¢lovéka. Vnitini ucho je velmi
citlivé na nedostatek kysliku stejné tak jako mozek. K poskozenim rychle dojde pri duseni
(nedostatek kysliku u novorozenctu, topeni, duSeni cizim télesem, nebo pak hypoxie pri nedostatecné
prokrveni mozku pri mozkové prihodé). Vnitrni ucho mize byt rychle poskozeno infekci (zanét
mozkovych blan, pasovy opar v oblasti ucha, tézky pribéh chripky nebo priu$nice) nebo urazem
(prasknuti skalni kosti). U dospélych osob je jednoznacné nejcastejsi pricinou vzniku mozkova
prihoda (ateroskleroticky plat ucpe cévy vyzivujici vnitrni ucho nebo ¢ast mozku zodpovédnou za
zpracovavani zvukovych viemt). Nadmérny hluk maze taktéz poskodit vnitini ucho a zpusobit ztratu
sluchu. U vystrelu tésné u ucha je pak ztrata sluchu nahla. Postupna ztrata muze nastat u
vystavovani se nadmérnym hlukum v podobé& hlasité hudby, pri praci s hluénymi stroji nebo
v doprave.

Sluchové vady, ototoxické latky, starnuti a nadory

Ototoxické latky jsou takové, které svym pusobenim poskozuji sluchovy organ. K ototxickym latkam
patri tézkeé kovy, organicka rozpoustédla, nékteré 1éky (antibiotika, cisplatina, chinin, vysoké davky
kyseliny acetylsalicilové). K poskozeni funkce vnitrniho ucha dochazi také starnutim, tedy se
zvySujicim se vékem (vliv muze hrat aterosklerédza, prijem prili$ slanych jidel nebo jednoduse
opotrebovani béhem zivota). Dalsi pri¢inou percepcnich vad je nadorové onemocnéni, nejcastéji
jde o neurinom akustického nervu - nador mostomozeckovéh koutu. Méné Casté jsou
meningeomy nebo dermoidni cysty.

Percepcni sluchové vady - priznaky a prubéh

Sluchové vady Ize rozdélit do mnoha skupin podle narusené frekvence Ci hlasitosti v decibelech
(dB). Zdravy c¢lovek je schopen zaznamenat zvuk o hlasitosti mensi nez 25 dB.

 Prilehké nedoslychavosti je osoba schopna slySet zvuky az od 25 dB, ma potize rozumnét
Sepotu nebo reci v ruSném prostredi.

 Stredni nedoslychavost zac¢ina od 41-55 dB a nemocny nerozumi bézné reci v tichém
prostredi.

 Stredné tézka nedoslychavost (56-70 dB HL) ovliviiuje kazdodenni konverzaci a bézné zvuky
jako je vyzvanéni telefonu ¢i zvonku u dvéri.

o Tézka nedoslychavost (71-90 dB HL) pak dava nemocnému moznost slySet pouze velmi
hlasité zvuky (krik, siréna ¢i bouchnuti dvermi).

Takovéto poruchy pak omezuji nemocného v bézném zivoté, protoze nemocny neni schopen slyset
zvuk poplasnych zarizeni, motorovych vozidel atd. Priznaky a pribéh tedy zavisi na mire
poskozeni sluchu.

Starecka nedoslychavost

V pripadé starecké nedoslychavosti se vypadky sluchu projevuje nejprve v oblasti vysokych
tonu a postizeni proto maji dojem, Ze slysi dobre, ale Spatné rozuméji. Je to pochopitelné, nebot
vétSinu zvuku (jako jsou hlasy, zvuky aut, bouchani) vnimaji bez vétsich potizi vzhledem k tomu, ze
vnimani hlubokych tént neni vyraznéji postizeno. Preslechnou ale napr. zvuk bytového zvonku,
zvonéni telefonu nebo piskani konvice pti vareni vody. Spatné rozuméni re¢i, a to hlavné tehdy, je-
li kolem jesté jiny hluk nebo hovori-li vice lidi najednou. Je to déno tim, Ze postizeni neslysi pravé
vysoké tony, jez jsou dulezité pro rozliSovani jednotlivych hlasek. Navic zde pristupuje dalsi faktor,
zhor$ena schopnost spravné rozpoznavat jednotliva slova. To je ddno atrofii mozkové kury,
zejména u sklerézy mozkovych tepen. Mira téchto zmén a rovnéz vék, ve kterém se zacnou


https://www.spektrumzdravi.cz/www/academy/zanet-mozkovych-blan-meningitida
https://www.spektrumzdravi.cz/www/academy/zanet-mozkovych-blan-meningitida
https://www.spektrumzdravi.cz/www/academy/pasovy-opar

projevovat, je individudlni.

Je vsak nesporné, ze hluk, ktery nas stale vic a vic obklopuje, stresy i cely zivotni styl dnesni doby
posouvaji uvedené zmény na sluchovém ustroji do stale nizsich vékovych kategorii. V pripadé
urazu nebo vybuchu v blizkosti ucha mize hluchota nastat okamzité bez varovani. Infekce ¢i uziti
ototxickych latek vétSinou zpusobuji nejprve nedoslychavost az postupné uplnou hluchotu. U
percepcni nedoslychavosti ¢i hlucoté je dulezité zminit, Ze nemocnd osoba ma potize s mluvou,
protoze neslysi svijj vlastni hlas. To méa pak velky vliv na bézny zivot ¢lovéka.
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Diagnostika percepcnich sluchovych vad

Jako u kazdé nemoci nebo poruchy je zdkladem diagnostiky anamnéza. DuleZité je zjistit vék
nemocného, jak dlouho porucha sluchu nemocného suzuje, zda si nemocny uvédomuje néjaké
souvislosti (sport, Uraz, zanét, bolest hlavy, jiné onemocnéni, zda touto poruchou trpi jind osoba
v rodiné atd).

Klinicka zkouska sluchu

Rychlou velmi jednoduchou metodou je klinicka zkouska sluchu. U novorozenct se sluch vysetruje
tak, Ze lékar necekané tleskne u ucha novorozence nebo malého ditéte a sleduje reakce. Vétsina
déti zareaguje pohybem c¢i placem. U vétSich déti je mozné odvést pozornost ditéte a pak
v nestrezené chvili provést hlasity zvuk a opét se sleduje reakce ditéte. U dospélych osob pak lékar
pozada nemocného, aby si zakryl jedno z usi a 1ékar pak Septa urcita slova a nechd nemocného
opakovat, co slysi. Je mozné pak hlas zvySovat, hledat vyraznéjsi slova a sledovat, kdy nemocny jiz
slysi.

Klinicka zkouska muze byt zkreslena, kdy dité necekané otoc¢i hlavu z plné jiného divodu (proud
vzduchu pri tlesknuti, odraz pohybu v zrcadle, hledani 1ékare ¢i rodice apod.) nebo Ze dospéla osoba
odhaduje slova a ndhodou se trefi do spravného. Pri poruchach sluchu se pak nemocny referuje
k ORL lékari (otorhinolaryngolog neboli usni, nosni kréni). Lékar odebere anamnézu a prohledné
vnéjsi boltec a vnéjsi zvukovod. Pak prohlédne bubinek. Ten je mozné vysetrit spekulem,
otoskopem, pneumootoskopem nebo operacnim mikroskopem.

Dalsi vySetrovaci metody pak radime na dvé skupiny. Metody subjektivni (jiz zminéna klinicka
zkouska sluchu, dale pak ladickové metody Weberova, Rinneho a Schwabachova a audiometrické
vySetreni, ve vSech pripadech musime divérovat pacientovi) a objektivni (tympanometrie, vySetreni
evokovanych potencialnit BERA, CERA a Ecog a vySetreni otoakustickych emisi).

Prahova audiografie

Prahova audografie je jednoduchd metoda, kdy se sluchatky postizenému pousti zvuky o rizné
frekvenci a ten pak tlac¢itkem da najevo, které zvuky slysi. Vysledky jsou pak zaneseny do grafu, ze
kterého se da odvodit, které frekvence jsou naruseny. Tato metoda se da pouzit jiz u déti od 2. az
3. let véku (dité zvedne ruku, zmackne tlacitko nebo navlecCe krouzek na tycku atd.). Velmi dilezité je

zjistit, zda jde o vadu prevodni nebo percepcni.
Tympanometrie

Dalsi diagnostickou metodou je tympanometrie. Tympanometire je metodou objektivni. Netestuje
sluch primo, ale méri energii ve strednim uchu. Tympanometrie je schopna rozlisit prevodni poruchu



od senzorineuralni poruchy. Pri tympanometrii se primo do vnéjsiho sluchového kanalu vede tén o
frekvenci 226 Hz (Hertzl). Ton rozkmita bubinek a je veden dél do stfedniho a vnitfniho ucha. Za
normalnich okolnosti je maléd ¢ast zvuku odrazena. Speciéli pristroj pak tento zbytkovy zvuk snima.
Pri zvétSené tuhosti stredousi se ale odrazi mnohem vétsi Cast zvuku zpét, protoze zvuk nemuze byt
plynule veden.

Vysetreni sluchu BERA

VySetrenim BERA se nejCastéji pouziva pro objektivni vySetreni sluchu novorencu a velmi malych
deéti. Dité se seduje nebo uvede do umélého spanku a do sluchatek jsou poustény specifické zvuky,
tzv. kliky, a méri se elektricka odpovéd mozku na tyto podnéty. Po mnoho let bylo vysetreni
sluchu BERA jedinou objektivni metodou, jsou bohaté zkuSenosti s jejim vyhodnocovéanim, ale
velkou nevyhodou je, ze neurcuje frekvencéni zavislost ztraty sluchu, ktera je podminkou pro presné
nastaveni sluchadel.

Tuto nevyhodu odstranuje nejnovéjsi vysetreni tzv. SSEP - ERA, kde usporadani vysetreni je
podobné jako u BERY, do sluchatek jsou ditéti poustény zvukové podnéty a méri se elektricka odezva
mozku. Vysledkem vysetreni je graf v podobé predpokladaného audiogramu v rozmezi 250 Hz-8 kHz.
Pokud je nutné zobrazit vnitini ucho ¢i mozek, pro zjiSténi poskozeni téchto struktur, je mozné vyuzit
rentgenu, magnetické rezonance nebo pocitacové tomografie ¢i angiografie.

Lécbha nemoci percepcnich sluchovych vad
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onemocnéni v oblasti mozku nebo v oblasti sluchového nervu je k Gplnému vyléceni nezbytna
operace. Ta ale bohuzel uspésnost nezarucuje. Chirurg se snazi odstranit co mozna nejvétsi ¢ast
nadoru tak aby zadnou ze struktur neposkodil.

Pokud je percep¢ni porucha sluchu zplisobena nedokrvenim mozku, pri ucpéani nékteré z cév
trombem nebo aterosklerotickym platem, je mozna lé¢ba 1éky, ktery trombus rozpusti nebo latkami,
které cévy roztdhnou, moznosti je také anegiografie se zavedenim stentu do zuzené cévy, to ale
zalezi na misté poskozeni.

Pokud je ucho poskozeno nevratné urazem nebo jde o vrozenou vadu, 1éCba mozna neni, ale je
mozné sluch navréatit pouzivanim pomucek jako jsou sluchadla a kochlearni implantaty. Sluch je
tak mozné v lepSich pripadech vylepsit na hodnotu sluchu zdravého Clovéka.

Prevence percepcnich sluchovych vad

Prevence opét zavisi na pri¢iné vniku vady. Vyvojové poruchy jsou velmi tézce predvidatelné a
predejit jim nelze. Pokud téhotna Zena prodélala infekci zardnékami nebo byla nucena uzivat
ototoxické 1éky a existuje vazné podezreni na poruchu sluchového ustroji plodu, je to indikace
k umélému ukonceni téhotenstvi. Poskozeni v pripadé pouzivani nékterych latek (tézké kovy) lze
resit vyhybanim se témto latek nebo je neuzivat dlouhodobé. Dulezita je také ochrana sluchu a
sluchova hygiena, coz znamenda vyhybani se hlu¢nych prostor (koncerty, bojisté, stavby a
neposlouchat hlasitou hudbu vedenou do usi sluchétky) a spravné pouzivani ochrannych pomucek
(sluchatka nebo u$ni zatky). V pripadé zanétu je dulezité vcéas navstivit 1ékare a zanét resit
antibiotiky, pokud je to nutné. V pripadé poskozeni mozku aterosklerézou nebo krvacenim do
mozku kvili vysokému krevnimu tlaku lze percepénim vaddm predejit zdravym zivotnim stylem a
snizeni cholesterolu v krvi na zdravou hladinu.


https://www.spektrumzdravi.cz/www/academy/zanet-stredniho-ucha
https://www.spektrumzdravi.cz/www/academy/krvaceni-do-mozku
https://www.spektrumzdravi.cz/www/academy/krvaceni-do-mozku

