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Sazetak

U svijetu postoji vise od 300 znakovnih jezika te 70 milijuna osoba koje se sluze tim
jezikom. Koristi se kao komunikacijski sustav za pomo¢ zajednici gluhih osoba i osoba s
oSte¢enim govorom za svakodnevnu interakciju, a ukljucuje geste rukama, vizualne pokrete i
znakove glave te tijela, izraz lica. Znakovni jezik stariji je od samog govora te su brojni
znakovni jezici rodeni diljem svijeta neovisni jedan o drugome te se ni jedan znakovni jezik
ne moze identificirati kao prvi. Na podru¢ju RH postoji oko trinaest tisuca ljudi koji ne koriste
standardni hrvatski jezik nego hrvatski znakovni jezik. Prema Zakonu RH tek 2015. godine
hrvatski znakovni jezik definiran je kao sluzbeno sredstvo komunikacije gluhih/gluhoslijepih
osoba. Kvalitetna komunikacija izmedu pacijenta i zdravstvenog osoblja temelj je dobre
zdravstvene zastite. Iz tog razloga komunikacija sa osobama oStecena sluha nije kvalitetna
kao s cujuéim osobama. Iz provedenog istrazivanja na temu ,,Znanje opce populacije o
hrvatskom znakovnom jeziku“ dobiveni su ocekivani rezultati, znanje opce populacije
oskudno je, informiranost o osnovnim pojmovima gluhoslijepe kulture minimalna je, no ipak
je vidljiva zainteresiranost populacije za ucenje hrvatskog znakovnog jezika. U istrazivanju
»Komunikacija gluhoslijepih osoba sa zdravstvenim djelatnicima®, provedenim intervjuom sa
korisnicima Udruge gluhoslijepih dobiveni rezultati ukazuju na nezadovoljstvo gluhoslijepih
osoba cjelokupnim zdravstvenim sustavom, a to nezadovoljstvo je najviSe usmjereno na

oteZanu i nepotpunu komunikaciju.

Kljuéne rijeci: Gluhoslijepi, hrvatski znakovni jezik, zdravstveni sustav, komunikacija



Summary

There are more than 300 sign languages in the world and 70 million people who use sign
language. It is used as a communication system to help the deaf and deaf-blind community for
everyday interaction which includes hand gestures, visual movements, head and body signs,
facial expression. Sign language is older than speech itself, numerous sign languages were
born around the world independent of each other and no sign language can be identified as the
first. In the Republic of Croatia, there are about thirteen thousand people who do not use the
standard Croatian language, but Croatian sign language. According to the Law of the
Republic of Croatia, Croatian sign language was defined as an official means of
communication for deaf/deaf-blind people in 2015. Quality communication between the
patient and the healthcare staff is the basis of good healthcare. For this reason, communication
with hearing-impaired people is not of the same quality as with hearing people. The research
carried out on the topic "Knowledge of the general population about Croatian sign language",
the expected results were obtained, the knowledge of the general population is poorly,
information about the basic concepts of deaf-blind culture is minimal, but the interest of the
population in learning Croatian sign language is still visible. In the research "Communication
of deaf-blind people with health care workers", conducted through an interview with users of
the Association of the Deaf-Blind, the results obtained indicate the dissatisfaction of deaf-
blind people with the entire health care system, dissatisfaction is mainly focused on difficult

and incomplete communication.

Key words: Deaf-blind, Croatian sign language, health system, communication



Popis koriStenih kratica
Al —umjetna inteligencija
ASL — americki znakovni jezik
Dr.sc — doktor znanosti

FSL — francuski znakovni jezik
HZJ — hrvatski znakovni jezik
Itd — i tako dalje

Npr — na primjer

RH — Republika Hrvatska

St — stoljece

Tzv — takozvani

UN — Ujedinjeni Narodi

WHO - Svjetska zdravstvena organizacija
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1. UVOD

Svjetska federacija gluhih navodi da u svijetu postoji vise od 300 znakovnih jezika te 70
milijuna osoba koje se sluze tim jezikom. Koristi se kao komunikacijski sustav za pomo¢
zajednici gluhih osoba i osoba s oSte¢enim govorom za svakodnevnu interakciju, a ukljucuje
geste rukama, vizualne pokrete i znakove glave te tijela popraéeno izrazom lica. U
znakovnom jeziku razlikuje se pet osnovnih parametara; oblik Sake, pokret, lokacija i
izrazajni signali te orijentacija dlana. Za ispravno izvodenje znaka potrebno je u potpunosti
zadovoljiti navedene parametre [1]. Gluhe osobe imaju svoju kulturu te prema tome koriste
dva nacina pisanja rijeci ,,gluh“. Prvi slu¢aj ukljucuje veliki D (,,Deaf™) gdje se gluha osoba
identificira kao ¢lan zajednice gluhih, a drugi slucaj ukljucuje mali d (,,deaf™) gdje se za gluhu
osobu zna da je ona gluha, ali se ne identificira kao dio zajednice. Na prvi pogled se ne
uocava velika razlika ali je razlika zapravo vrlo bitna. Gluhe osobe koje se ne identificiraju
kao ¢lanovi zajednice gluhih ne druze se sa ¢lanovima, ne pohadaju Skolu za gluhe osobe, ne
koriste znakovni jezik te svoj nedostatak sluha pripisuju medicinskom neuspjehu i Zele da ih
se ukljucuje u zajednicu cujucih osoba. Suprotno tome, osobe koje se identificiraju kao
¢lanovi zajednice imaju snazan identitet gluhih, veliko poStovanje prema kulturi gluhih, a
nerijetko pokazuju 1 ponos zbog pripadanja svojoj zajednici [2]. Gluhosljepoca je definirana
kao posebno, specifi¢no i jedinstveno oStecenje koje je u svijetu prepoznato ve¢ desetlje¢ima.
Godine 2004. Europski parlament je usvojio Deklaraciju o pravima gluhoslijepih osoba gdje
je jasno navedeno da je gluhosljepoca jedinstven invaliditet [3]. Populacija gluhoslijepih dijeli
se prema vrsti 1 stupnju oSte¢enja na Cetiri skupine; gluhoca i sljepoca, sljepoca 1 nagluhost,
gluhoca i slabovidnost te nagluhost i slabovidnost. Jasno je vidljivo da ni jedna skupina nije
ista sa identi¢nim teSko¢ama nego svaka od njih ima svoje specifi¢nosti. Gluhoca, sljepoca te
gluhosljepo¢a mogu nastati u bilo kojem periodu Zivota najceS¢e kao posljedica bolesti ili
traume. Niti jedan od navedenih pojmova ne oznacava bolest nego stanje organizma koje u
nekoj mjeri onemogucava ili ogranicava primanje i razmjenu jasnih i potpunih informacija

putem osjetila sluha i vida [4].

Kombinacija nagluhosti i1 slabovidnosti najbrojnija je skupina gluhoslijepih osoba.
Nagluhost je oSte¢enje koje se definira kao umjereno 1 teze oSte¢enje sluha 36-80 dB na uhu s
boljim ostacima sluha kod govorne frekvencije 500-4000 Hz. Slabovidnost se definira kao
oStecenje kada ostrina vida na zdravijem oku uz najbolju korekciju iznosi 0,1-0,4 stupnja.

Kod kombinacije sljepoce i nagluhosti vrlo Cesto se javljaju emocionalne poteskoce kada
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osobe shvate da im u sluSanju te prepoznavanju govora ne moze previse pomoci ni slusno
pomagalo te se teSko privikavaju ru¢nim oblicima komunikacije, a ve¢ina zna Brailleovo
pismo. Sljepoca se definira kao oStecenje kada je na zdravijem oku uz najbolju korekciju
ostrina vida 0,05 1 manje stupnjeva te uz suzenje vidnog polja na 20 i manje stupnjeva. U
kombinaciji gluhoée i slabovidnosti, gluho¢a se definira kao gubitak sluha u govornim
frekvencijama ve¢im od 81 dB. Gluhoslijepe osobe iz navedene skupine pretezito u
komunikaciji koriste znakovni jezik. Prakti¢na gluhosljepoca je skupina koja broji najmanje

osoba te podrazumijeva osobe s dijagnozom 1 potpune gluhoce i1 potpune sljepoce [3].

Ostecenje sluha moze se pojaviti u tri razdoblja; prije rodenja, tokom poroda i u periodu
nakon poroda. Prije rodenja djeteta nastaje cak 60% svih oste¢enja sluha od cega je 50%
nasljednih o$teéenja, a 10% nenasljednih oSte¢enja koja su uzrokovana bolestima poput
toksoplazmoze, rubeole te sli¢nih bolesti koje majka preboli u toku ili prije samog zacetka
trudnoce. Tokom poroda nastaje 10% svih oSte¢enja sluha kao posljedica smanjene opskrbe
kisika ili intrakranijalnog krvarenja djeteta. U razdoblju nakon poroda nastaje 30% svih
ostecenja sluha ¢iji je naj¢eséi uzrok meningitis. U ostale uzroke ubrajaju se takoder i razne
traume glave, upala srednjeg uha, konzumacija odredenih lijekova (jedan od najpoznatijih
koji oStecuje sluh jest Streptomycin), zatim izloZenost jakoj buci te naravno ono najceSce jest
staracka nagluhost i gluhoc¢a [5]. Tri vrste manualne komunikacije koriste osobe oStec¢ena
sluha, a to su ru¢na abeceda, znakovni jezici koji se razlikuju prema dosljednosti te Sirini
vizualizacije razli¢itih elemenata jezika u ¢ujucoj zajednici (npr. znakovni hrvatski, znakovni
engleski, znakovni Svedski...) te znakovni jezici koji se smatraju izvornim nacionalnih
zajednica gluhih, oni su specifi¢ni i neovisni o jeziku ¢ujuée populacije kao i jedan o drugome
(npr. hrvatski, ameri¢ki ili britanski znakovni jezik) [6]. Potesko¢e u komunikaciji
gluhoslijepih 1 gluhih osoba ovise najviSe o teZini 1 vremenu nastanka oStecenja, teSkoce u
komunikaciji ¢e biti teze i izraZenije ako je oStecenje nastupilo u ranijoj dobi te ako je tezeg
oblika. Osobe koje su u ranijoj dobi ostale bez osjetila sluha tesko se prilagodavaju okolini,
slabo vladaju njihovim jezikom te imaju poteSko¢a u razumijevanju procitanog. Osobe koje
su ostale bez osjetila sluha nakon $to su ve¢ usvojile govorni jezik imaju razumljiv govor,
samim time nemaju poteSkoca u Citanju i pisanju. Danas se uz klasi¢na slusna pomagala
je pomagalo koje zamjenjuje funkciju puznice, odnosno u puznicu se ugraduje elektroda koja
zatim podrazuje sluSni zivac. U pocetcima ugradnje, davne 1996. Godine u RH umjetna

puznica ugradivala se samo odraslim osobama, danas se sve ¢eS¢e ugraduje i djeci i to ¢ak



mladoj od godine dana. Istrazivanja pokazuju da najbolji napredak te prilagodbu nakon
ugradnje umjetne puznice postizu djeca koja su prosla ugradnju do druge, a najkasnije do pete
godine zivota [5]. Kod male gluhe djece oralni jezik je naravno nepotpuni jezi¢ni sustav za
njih zbog njihove nemogucénosti cjelovitog usvajanja jezika. Gluho dijete govorni jezik prima
zapravo preko tri modaliteta; auditivni modalitet koji sam po sebi ima ogranienje zbog
ostecenja sluha, zatim vizualni modalitet koji takoder ima ogranicenja zbog slabe vidljivosti
govorno-jezicnog signala te vibrotaktilni modalitet koji ima ograni¢enja jer se njime inace
uspjesno prenasaju ritam, intenzitet te trajanje govora kao i1 pauze izmedu govora. Navedena
ogranicenja mogu se smanjiti u odredenoj koli¢ini uz pomo¢ rehabilitacije sluSanja i govora
no ipak je kvaliteta i kvantiteta socijalne interakcije gluhih osoba znatno ogranicena.
Znakovni jezik kojim se koriste gluhe te gluhoslijepe osobe s druge strane nije potpuni jezi¢ni

sustav jer zapravo ne sadrzi gramatiku [6].



2. ZNAKOVNI JEZIK

2.1. Povijest znakovnog jezika

Znakovni jezik stariji je od govornog jezika te su brojni znakovni jezici rodeni diljem
svijeta neovisni jedan o drugome te se takoder ni jedan znakovni jezik ne moze identificirati
kao prvi. Prvi zapisi znakovnog jezika javljaju se u Europi u 17.stoljecu no vjerovalo se kako
osobe koje su rodene gluhe nisu psihicki niti fizicki sposobne za samostalan zivot niti se kao
takve mogu obrazovati. Godine 685. nakon Krista, John od Beverlyja naucio je gluhu osobu
govoriti te se to smatralo cudom nakon ¢ega je 1 sam John proglasen svetim. U kasnijem
razdoblju postojalo je nekoliko osoba koje su bile spremne pokusati nauciti govoriti gluhe
osobe no one su bile dostupne samo imucénim obiteljima. Najznacajniji primjer danasnjeg
znakovnog jezika jest ,,Plains Indian“ znakovni jezik pomoc¢u kojeg su komunicirali Indijanci
unutar plemena te sa drugim plemenima pa su tako na primjer iscrtali krug na nebu 1 taj znak
zapamtili kao mjesec te se taj znak koristi joS i danas [8]. Tek u 16.st. lije¢nik iz Padove,
Geronimo Cardano prvi je poceo pisati o tome kako se gluhim osobama moze olaksati te kako
oni mogu nauciti pisane simbole ako se povezuju s stvarima koje predstavljaju. Prva knjiga
koja je sluzila za ucenje znakovnog jezika objavljena je 1620. godine pod autorstvom Juana
Pabla de Bonet. Nakon vi$e od sto godina nakon prve objavljene knjige otvara se i prva Skola
za gluhe osobe, Skolu je otvorio Michel de 1Epee iz Pariza 1755. godine gdje se najvise ucilo

o komunikaciji koju gluha populacija moze razviti medusobno kao i sa ¢uju¢om populacijom

[9].

Do pravog razvoja znakovnog jezika dolazi tek sredinom 18.st. kada je Michel de IEpee
razvio znakovni jezik, odnosno sustav koji se sastojao od sricanja francuskih rijeci uz pomo¢
rucnog alfabeta 1 izrazavanja tih rije¢i jednostavnim znakovima, navedeni znakovni jezik
(FSL — francuski znakovni jezik) koristi se jo$ 1 danas. Nedugo nakon razvoja FSL-a, Thomas
Gallaudet koji je osnovao $kolu za gluhe u Americi poceo je razvijati americki znakovni jezik
(ASL) koji je nastao kombinacijom francuskog znakovnog jezika. Danas je ASL Cetvrti jezik
po ucestalosti koriStenja u Sjedinjenim Americkim Drzavama [8]. Najbolji dokaz da 1 gluhe
osobe mogu normalno funkcionirati, uciti 1 stvarati jesu gluhi skladatelji. Jedan od
najpoznatijih bio je Ludwig Van Beethoven, njemacki skladatelj, pijanist i dirigent.
Beethoven je sluh poceo gubiti vrlo rano, ve¢ u tridesetim godinama Zivota, tokom Zzivota
imao je razne upalne promjene srednjeg uha, Ceste bronhitise i1 vrucice koje se kasnije
povezuju s nastankom nagluhosti te na kraju s gluho¢om. Pretpostavlja se da je desetak
godina prije kraja svojeg Zivota ve¢ bio potpuno gluh te se koristio knjizicama za razgovor.
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Nadalje, Jean Jacques Rousseau, bio je francuski filozof i skladatelj te je bolovao od
prezbiakuzije (staracke nagluhosti) te je nazalost zbog posljedica konzumacije alkohola umro
vrlo rano, u 66. godini zivota. Gaspare Spontini, talijanski skladatelj, violinist, dirigent i
ravnatelj opere koji je pred kraj svojeg Zivota izgubio sluh zbog bolesti Ziv€anog sustava
kojom je zahvacen slusni zivac. Franjo Krezma, jedan hrvatski violinist i skladatelj kojem se
javila nagluhost uslijed izloZenosti propuhu na koncertu, nakon toga jaka bol u uhu te je
operiran ali nazalost umire nekoliko dana nakon operacije s nepunih dvadeset godina zbog
komplikacija. Igor Stravinski bio je jedan od najvecih ruskih skladatelja 20.st. te je bolovao
od staracke nagluhosti [10]. Jedna od svjetski poznatih gluhoslijepih Zena bila je Helen Keler,
ameriCka knjizevnica koja je vid i sluh izgubila s nepunih godinu dana. Njezina uciteljica i
prevoditeljica Anna Sullivan vodila ju je kroz Zivot te joj dala snage da se bori za prava
slijepih 1 gluhoslijepih osoba. Helen je napisala brojne knjige, radove, govorila nekoliko

jezika te je dobila i pocasni doktorat [11].

Znakovni jezik sastoji se od dvije vrste abeceda; jednoru¢ne i dvoru¢ne. Najranijim zapisom
o ruc¢noj abecedi smatra se djelo ,,De Loquela per gestum digitorum® (O govoru pomocu
kretnje prstiju) gdje je prikazan najstariji slikovni zapis rimskih znamenki prikazane prstima,
knjigu je napisao engleski redovnik, povjesnicar i teolog Bede. Postoje neki zapisi koji govore
da su jo$ u sedmom stolje¢u redovnici koji su se zavjetovali na Sutnju koristili ruénu abecedu,
odnosno komunicirali su odredenim znakovima te su na taj nacin odrzali svoj zavjet Sutnje.

Tokom Sesnaestog 1 sedamnaestog stolje¢a rucna abeceda pocela se usavrSavati [11].

2.2. Znakovni jezik

Znakovni jezik ubraja se u komunikacijske sustave Cija je zada¢a razmjena pojmova i
informacija izmedu dviju ili viSe osoba. Nekad se smatrao iskljucivo kao sredstvo
komunikacije kojim su komunicirale gluhe osobe, no danas je jasno da je to jezik gluhe i
gluhoslijepe zajednice koja ima svoj kulturni i1 jezicni identitet. Znakovni jezik nije
univerzalan, naime u svakoj drzavi prica se drugacijim znakovnim jezikom, neki su veé
navedeni u prethodnom poglavlju (FSL i ASL) kao 1 hrvatski znakovni jezik (HZJ). Znakovni
jezik priznat je kao poseban i puno vrijedan jezik. Svijet broji preko 30 drzava gdje se
znakovni jezik tumaci kao manjinski jezik [11]. To je jezik koji oznaava vizualni nacin
sporazumijevanja gluhih osoba, standardiziranim znakovima i pokretima rukama 1 prstima, sa

ili bez mimike s vlastitom gramatikom pomocu koje se prenose misli, namjere, osjecaji i



pojmovi. Osnova takvog jezika jest sistem znakova pri ¢emu svaki znak ima svoje znacenje te
je u velikom broju slucajeva znak vrlo slican znacenju rijeci. To ipak nije sluc¢aj kod svih
znakova, ponekad jedan znak oznacCuje dvije ili ¢ak viSe razlicitih rijeCi pa se tako satovi
(zidni, rucni, stolni, dZepni) oznacuju istim znakom $to je u ovoj situaciji ipak sli¢an pojam,
postoje takoder rijeci razli¢itog znacenja koje se pokazuju istim znakom (npr: lipanj, ispit,
oprosti) [12]. Jedan od klju¢nih koraka u postupku prepoznavanja znakova kao jezika bila je
Stokoeova lingvisticka analiza ASL-a zbog njegove tvrdnje da znak ima ekvivalent
fonologije, morfologije 1 sintakse. Najbolji nacin za utvrditi je li znakovni jezik slican
govornom jeziku jest pokusaj karakterizacije znakovnog jezika pomocu lingvistickih alata
koji su prvobitno razvijeni za karakterizaciju govornog jezika [13]. William C. Strokoe
zapoceo je pedesetih godina s studijom o znakovnom jeziku te je imao veliki znacaj u
priznavanju znakovnog jezika kao komunikacijskog sustava, prema njegovoj studiji
provedena su i daljnja istrazivanja kojima je utvrdeno da je Americki znakovni jezik jednako

ucinkovit kao i Americki govorni jezik [11].

Istrazivanja znakovnog jezika zapocela su ranih 1960-ih godina kada je znak bio jednak
pantomimi. Kako su istrazivanja odmicala tako se pokazalo da je znak slican govoru u
mnogim dimenzijama. Gesta, odnosno ru¢ni pokreti koji se koriste u znakovnom jeziku
postala je poseban pojam istraZivanja. Gesta je sastavni dio jezika koja tvori jedinstveni
sustav s govorom te jednako tako igra ulogu u obradi i ucenju jezika te ostalih kognitivnih
vjeStina. Ekman 1 Friesen su 1969. Godine predlozili shemu za klasifikaciju neverbalnog
ponasanja, identificirali su pet tipova; prikazi afekta ¢ije je primarno mjesto lice koji prenose
emocije govornika, a najviSe one emocije koje govornik ne Zeli sakriti. Zatim regulatori koji
podrazumijevaju pokrete glave 1 male promjene u poloZaju tijela. Adapteri kao fragmenti,
odnosno redukcija prethodno naucenih prilagodljivih pokreta ruku koji se odrzavaju navikom,
odnosno izvode se s malo svijesti i bez namjere komuniciranja (npr. guranje naocala uz nos).
Amblemi su pokreti rukama koji imaju konvencionalne oblike i znacenja gdje su govornici
svjesni da su proizveli amblem te ga provode bez govora ili sa njim (npr. palac gore — u redu).
[lustratori oznacuju pokrete rukama koji su dio namjernog govornog ¢ina iako govornici
obi¢no nisu svjesni tih pokreta (npr. kod objaSnjavanja kako da se dode do toaleta govornik
prica da je potrebno popeti se na kat te u tom momentu napravi pokret rukom koji izgleda kao
da odsko¢i rukom u vis Sto predstavlja kat) [13]. Dakle znakovni jezik jest glavni oblik
komunikacije za zajednicu gluhih 1 gluhoslijepih osoba, ali to nisu jedine zajednice koje se

njime koriste. Naime postoji jos nekoliko vrsta invaliditeta gdje se koristi znakovni jezik kako



bi se olakSala komunikacija, neki od njih su autizam, afazija, Downov sindrom, cerebralna

paraliza [9].

2.2.1. Strué¢ni komunikacijski posrednici

Velika je uloga struénih komunikacijskih posrednika (prevoditelja znakovnog jezika) u
komunikaciji sa gluhim osobama. Prevoditelj je osoba koja olakSava kontakt izmedu gluhih i
¢uju¢ih osoba, omogucuje gluhima da brzo shvate govor ljudi. Takoder omogucuje
zadovoljavanje optimalnih kulturnih, obrazovnih i socijalnih uvjeta [12]. U prevodenju sa ili
na znakovni jezik bitan je profesionalni pristup kao i medusobno postovanje te postivanje
etickih nacela. Jedna od bitnih razlika izmedu gluhih i gluhoslijepih te ¢ujuéih osoba kod
prevoditeljskog rada jest ta da gluhe i gluhoslijepe osobe nemaju direktan uvid u rad
prevoditelja dok s druge strane cujuca populacija koja koristi prevoditeljske usluge ima
moguénost kontrole rada prevoditelja. U takvim situacijama velika je vjerojatnost narusavanja
povjerena izmedu gluhe i1 gluhoslijepe osobe, odnosno korisnika prevoditeljskih usluga i
samog prevoditelja. Prema istrazivanju iz 2005. godine kojeg su proveli Dean i Polland,
prikazano je da korisnici prevoditeljskih usluga znakovnog jezika zapravo ne znaju u
potpunosti Sto prevoditelj prevodi, koliko je njegovo znanje znakovnog jezika te kako bi
mogli poboljSati medusobnu komunikaciju u svrhu poboljSanja prevodenja. Zadaca
prevoditelja je da gluhoj/gluhoslijepoj osobi, odnosno korisniku znakovnog jezika, prevodi
govorni jezik koji je u ovom slucaju hrvatski standardni jezik na ciljni jezik odnosno hrvatski
znakovni jezik ili obrnuto kada prevodi hrvatski znakovni jezik na standardni hrvatski jezik.
Uvazavanje prava i povjerljivost korisnika i njegovih podataka jedna je od vaznih stavki, osim
toga bitna je 1 uspostava granice prijateljskog odnosa i1 profesionalno iskazivanje poStovanja.
Gluhoslijepe te gluhe osobe ubrajaju se u skupinu osoba sa invaliditetom te se time smatraju
najranjivijom skupinom zbog smanjene mogucnosti pristupa informacijama te njihove
kontrole u svakodnevnoj komunikaciji. Upravo zbog toga gluhe/gluhoslijepe osobe traze
prevoditelje s kojima komuniciraju i u privatnom zivotu te u koje imaju potpuno povjerenje, u
takvim situacijama korisnici na prvo mjesto stavljaju povjerenje i suradnju pa tek onda

vjestine prevodenja [14].

Komunikacija je osnovno sredstvo aktivnog sudjelovanja u zivotu ljudske zajednice. Na
prvi pogled jednostavan detalj, a zapravo mozZe dovesti do mnoStva komplikacija i

diskriminacije. Kod nemoguénosti komunikacije izmedu cuju¢ih i gluhih osoba stvara se



velika prepreka te se gluhim osobama odmah pripisuju razne osobine koje u vecini slucajeva
nisu istinite. Pa se tako smatraju nesposobnima da budu dio radnog ili socijalnog okruzenja,
takoder u tom slucaju ostaju bez svih ostalih mogucénosti koje imaju cujuée osobe. Upravo u
takvim situacijama do izrazaja dolaze prevoditelji znakovnog jezika ¢iji posao nije ni malo
rutinski i svakodnevan. To je posao koji zahtjeva dobro poznavanje standardnog jezika Sto
podrazumijeva i mnoStvo dijalekata. Osim standardnog jezika vazno je i dobro poznavanje
znakovnog jezika. Prisutnost prevoditelja nije potrebna ukoliko gluhi i gluhoslijepi
komuniciraju medusobno, no ukoliko se u tom drustvu i razgovoru nade ¢ujuca osoba tada je
prisutnost prevoditelja pozeljna. Gluhe osobe su najbolji predavaci kada je potrebno prenijeti
lekcije znakovnog jezika, no one ne mogu biti prevoditelji zbog ograni¢enog vizualnog
zapazanja. Dakle sustav organiziranog prevodenja ne moze se zamisliti bez cujucih osoba.
Prevoditelj bi trebao biti osoba koja se krece u druStvu korisnika znakovnog jezika, koje
dobro poznaju gluhe i gluhoslijepe te koje uzivaju u tom poslu kako bi rije¢i i emocije mogle
savrSeno prenijeti [12]. Kod postupka priznavanja znakovnog jezika kao jednog od osnovnih
nacina komunikacije u svijetu, gluhe i gluhoslijepe osobe postaju svjesne i ponosne na svoj
jezik te se takoder smatraju pripadnicima jezi¢ne i kulturne manjine. Vazno je i potrebno
osigurati jednak pristup informacijama i komunikaciji na razini kvalitete i kvantitete koja je
omogucena 1 svim ostalim c¢lanovima drustva ali da se pri tome takoder uvazavaju
individualne posebnosti potreba gluhih i gluhoslijepih. Prevoditelj je osoba koja mora znati
primjenjivati ¢injenice, analizirati situacije, neprestano uciti, znati kriticki razmisljati te
procjenjivati sebe 1 svoj rad. Takoder se prevoditelj smatra profesionalnim ukoliko posjeduje
fluentnost u dva jezika, bogatu opc¢u kulturu 1 dobro poznavanje podrucja koje prevodi,

vjestine prevodenja te razvijenost bikulturalne osjetljivosti [14].

2.3. Hrvatski znakovni jezik

U Republici Hrvatskoj stanovniStvo se koristi hrvatskim sluzbenim jezikom te sluzbenim
pismom latinicom. Jezik kao takav je standardizirani te ima svoje prirucnike, rje¢nike,
gramatiku 1 pravopis. Medu otprilike tri milijuna ljudi koji danas Zive na podru¢ju RH, postoji
oko trinaest tisuca ljudi koji ne koriste standardni hrvatski jezik nego hrvatski znakovni jezik.
Prema Zakonu RH tek 2015. godine hrvatski znakovni jezik definiran je kao sluzbeno
sredstvo komunikacije gluhih/gluhoslijepih osoba. Literatura za ucenje HZJ-a te literatura
koja bi mogla olak3ati gluhima/gluhoslijepima jako je siromasna, na trzi$tu se moze pronaci u

papirnatom obliku samo u tri priru¢nika od kojih ,,Znak po znak 1,2,3* ubraja tri knjige, zatim
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»Hrvatski znakovni jezik* i ,,Gluhi i znakovno medicinsko nazivlje: kako komunicirati s
gluhim pacijentom®. Priru¢nik ,,Znak po znak* namijenjen je polaznicima tecaja hrvatskog
znakovnog jezika koji se Skoluju za stru¢ne komunikacijske posrednike, odnosno prevoditelje.
Priru¢nik je koncipiran na nac¢in da nudi znakovnice, tematske popise pojmova/rijeci koji su
popraceni slikom na kojoj je prikazan znak uz zadatke za ponavljanje na kraju svake lekcije,
na kraju prirucnika nalaze se rjeSenja, a uz to dolazi i CD na kojem je prikazano izvodenje tih
znakova. Rje¢nik ,,Gluhi i znakovno medicinsko nazivlje: kako komunicirati s gluhim
pacijentom‘ zamisljen je kao specijalizirani rje¢nik gdje se nalazi 210 medicinskih pojmova
te je uz prikazani znak kraj rije¢i navedeno i znacenje te rijeci [15]. Gluhi slabije usvajaju
govorni jezik te je to ¢injenica. U prilagodavanju gluhih govornom jeziku dominira tzv. oralni
pristup koji oznacuje izlaganje gluhog djeteta pisanom obliku govornog jezika ¢ujuce okoline
uz naravno logopedsku rehabilitaciju. Posljednjih nekoliko godina zazivio je dvojezi¢no-
dvokulturni pristup koji predstavlja Sto ranije usvajanje znakovnog jezika u gluhe djece uz
istovremeno izlaganje djeteta govornom jeziku zajednice kao drugom jeziku. Dosada$nja
provedena istrazivanja o usvojenosti hrvatskog govornog jezika kod gluhih i nagluhih osoba
nazalost ukazuje na nisku razinu jezi¢nog znanja u velikoj razlici prema ¢uju¢im vr$njacima.
Prvo takvo istrazivanje provedeno je 1983. godine (Musta¢) gdje je obuhvaéena verbalna
ekspresija, gramaticko nadopunjavanje i rjecnik. U istrazivanje su bila ukljucena djeca od 7,5
do 8,5 godina te su se njihovi rezultati kasnije usporedivali sa rezultatima njihovih ¢ujucih
vrinjaka. U testu verbalne ekspresije bilo je potrebno rijesiti zadatak opisivanja odredenog
predmeta, test rjecnika sastojao se od rijec¢i kojima je dijete trebalo odrediti znaCenje te
gramaticko nadopunjavanje gdje su djeca morala zavrSiti zapocetu recenicu odredenom,
odnosno ponudenom rije¢ju. Naravno rezultati istraZzivanja bili su jako slabi, eksperimentalna

skupina imala je poteskoca u svim navedenim zadacima [16].

Profesija stru¢nog komunikacijskog posrednika za gluhe i1 gluhoslijepe osobe u RH jo§
uvijek nije priznata, no usprkos tome na podruc¢ju Republike prevoditeljske aktivnosti djeluju
ve¢ dugi niz godina. NajceS¢e Cujuce osobe koje koriste znakovni jezik te time pomazu u
prevodenju jesu djeca, blizi ¢lanovi obitelji ili prijatelji gluhih/gluhoslijepih osoba koji se
koriste osnovama HZJ-a. U posljednjih nekoliko godina doslo je do povecanja broja
prevoditelja koji pohadaju tecajeve te se usavrSavaju komunikacijom s gluhim i gluhoslijepim
korisnicima u Udrugama te prevoditelji tamo djeluju kao volonteri [14]. Na temu motivacija
za ucenje znakovnog jezika kao jednog od stranih jezika provedeno je nekoliko istrazivanja,

prvo takvo istrazivanje provedeno je 1992. (McKee i McKee), a posljednje 2004. (MacLeod 1



sur — ASL). Godine 1992. u prvom istrazivanju bili su ukljuceni profesori i studenti koji su
ucili americki znakovni jezik te se u rezultatima istrazivanja pokazalo da postoji
instrumentalna motivacija. Ostala istrazivanja provedena izmedu 1992. i 2004. provedena su
na najpoznatijem sveuciliStu za gluhe osobe (National Technical Institute of the Deaf —
Rochester, Savezna drzava New York). U jedno takvo istrazivanje bilo je uklju¢eno 176
ispitanika od toga uglavnom profesori ali i prevoditelji te administrativno osoblje. Rezultati
pokazuju znaCajnu korelaciju izmedu vladanja te integrativne motivacije znakovnim jezikom,
takoder je integrativha motivacija imala pozitivan ucinak prema kulturoloski obojenim
stavovima ispitanika prema gluho¢i, a negativan u¢inak prema stavovima o medicinskom
pristupu gluho¢i. Kulturoloski model gluhoce predstavlja zajednicu gluhih kao manjinu koja
ima svoj poseban jezik, obiCaje, vrijednosti, organizaciju te povijest, dok s druge strane
medicinski model pridaje identitet invalidnosti, oSteenih osoba. Takoder je u rezultatima
istrazivanja navedeno da ispitanicima koji u¢e ASL prije svega nisu bitne jedino daljnje
moguénosti zaposljavanja ve¢ zato jer im je to omogucilo 1 da osvijeste kulturu gluhih osoba

te njihove raznolikosti [17].

Adalbert Lampe smatra se prvom gluhom osobom koja je osnovala sustavno obrazovanje
gluhih osoba, takoder je bio prvi ucitelj gluhe djece u RH. Nakon Skolovanja u Beckom
zavodu za gluhu djecu po povratku u Zagreb 1885. godine otvorio je prvu Skolu za gluhu
djecu gdje je poducavao prema znakovnoj metodi. Ivan Smole bio je njegov prvi gluhi ucenik
koji je kasnije napisao prvi prirucnik za obrazovanje djece s oStecenjem sluha (,,Zbirka rijeci
zadataka za upotrebu pri ucenju gluhonijeme djece®, 1890.g). Slava Raskaj bila je poznata
gluha hrvatska slikarica koja se takoder Skolovala u Becu te je po povratku u Zagreb njezine
slike primijetio ravnatelj Skole za gluhe osobe. Danas njezino ime nose brojne Skole 1
ustanove za gluhe osobe. Hrvatska joS uvijek nije priznala znakovni jezik kao jezik manjine
iako na podruc¢ju RH zivi oko 13 000 gluhih i 155 gluhoslijepih osoba. U hrvatskome
znakovnom jeziku znakovi se izvode na nekoliko nacina: ruéno (znakovi izvodeni jednom
rukom, znakovi izvodeni objema rukama koji su istovrsni te znakovi izvodeni objema rukama
koji su raznovrsni), neru¢no (znakovi izvodeni s ostalim dijelovima tijela, npr. glavom,
ramenima) i kombinirano (ruke i drugi dijelovi tijela). U znakovnome jeziku uvijek postoji
jedna dominantnija ruka (kod des$njaka desna, a kod ljevaka lijeva). Znakovi se takoder
razlikuju prema oblikotvornim obiljezjima, prema mjestu izvodenja znaka, obliku Sake,
orijentaciji Sake, kretnjama znaka i1 neru¢nim obiljeZjima znaka (mimika, pokreti glave i

tijela) [11]. Do nedavno, gluhoslijepe osobe nisu bile u moguénosti u potpunosti ostvariti
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svoja prava u hrvatskom zakonodavstvu. Prema prvobitnom zakonu, gluhoslijepe osobe
mogle su koristiti pojedino pravo samo kao potpuno gluhe ili kao potpuno slijepe osobe, ali ne
1 kao osobe koje imaju navedena oba oSteCenja zbog Cega 1 postoje razliCiti stupnjevi te
kategorije gluhosljepo¢e kao zasebnog oStecenja. Hrvatska udruga gluhoslijepih osoba

»Dodir* zasluzna je za uvodenje kategorije gluhoslijepih osoba u hrvatsko zakonodavstvo [3].

2.3.1. Izvodenje znakova

U HZJ postoje karakteristi¢ni oblici Sake koji doprinose promjeni znacenja pojedinog znaka
te se tako razlikuju 44 pojedina¢ne konfiguracije Sake. Osnovni oblici Sake dijele se u 15
skupina te svaka konfiguracija oblika Sake predstavlja ,,fonem* s pripadaju¢im nazivom i
oznakom. Mjesto gdje se znak izvodi jest mjesto unutar znakovnog prostora u kojem se tvori
znak, odnosno prati prostor malo iznad glave sve do struka i od jednog lakta do drugoga.
Glavnih mjesta za izvodenje znakova na tijelu ima 17; tjeme, ¢elo, oko, uho, nos, obraz, usne,
brada, ispod brade, vrat, nadlaktica i podlaktica, prsa, zapesce, rame, prsti i neutralni prostor
(ispred osobe koja izvodi znak). Orijentacija dlana 1 zapeSca je poloZaj u odnosu na tijelo
govornika gdje je potreban oprez u izvodenju znaka i pravilnoj orijentaciji kako sugovornik
ne bi pogresno shvatio prikazani znak, odnosno zamijenio ga sa slicnim znakom. Kretanje
znaka, odnosno pokreti ruku i Sake predstavljaju najslozenije oblikotvorno obiljezje gdje se
Sake 1 ruke na specificne nacine krecu unutar znakovnog prostora ne bi li na ispravan nacin
prikazale znak te tako razlikuju jednostavne, istovrsne i ujednacene, slozene, raznovrsne i
neujednacene pokrete. Pokreti se mogu izvoditi gore i dolje, naprijed i natrag, lijevo 1 desno.
VaZan je naravno i nacin kretnje ruke, najc¢eS$¢i pokreti jesu linearni, kruzni, polukruzni,
valoviti, cik-cak 1 spinalni, a veliku vaznost takoder predstavlja broj ponavljanja kretnje,
odnosno potrebno je obratiti paznju na to je li kretnja izvedena jedanput, dva ili viSe puta.

Vrlo je bitna i mimika koja ukljucuje karakteristicne oblike obrva, o€iju, usana i obraza (npr.

.....

[11].

2.3.2. Rucne abecede
Rucne abecede predstavljaju tri puta sporiju manualnu formu glasovnog govora. Pomoc¢u
ruc¢ne abecede moze se iskomunicirati 60 rije¢i u minuti dok se kod glasovnog govora moze

iskomunicirati 180 rije¢i u minuti. Broj i oblik znakova u abecedi razlicit je u svim jezicima.

11



Zbog izrazito sporog nacina komunikacije putem ru¢nih abeceda one se smatraju pomo¢nim
sredstvima, odnosno koriste se kada je potrebno detaljnije ili to¢nije prikazati fonoloSku
strukturu odredene rijeCi (npr. osobna imena, stru¢ne rijeci). Razlikuju se dvije abecede,
jednorucna ili daktilologija 1 dvorucna ili hirologija [6]. Dvoru¢na abeceda u HZJ zapravo
oponasa velika tiskana slova klasicne hrvatske abecede, slova se prikazuju s obje ruke. U
jednoruc¢noj abecedi, kao $to i sam naziv to govori se slova prikazuju jednom rukom te je
hrvatska jednoru¢na abeceda zapravo preuzeta iz americke koja se takoder naziva i
internacionalnom abecedom te ona oponasa mala tiskana slova. Vec¢ina mladih gluhih osoba
danas koristi se upravo tom vrstom abecede zbog brzog i jednostavnog izvodenja te njezine
velike rasprostranjenosti po Europi ali i svijetu [11]. Jedna od najces$¢ih vrsta komunikacije
jest simultana znakovno-oralna komunikacija u kojoj se sintakticke strukture govorenog
jezika dopunjavaju leksickim jedinicama znakovnog jezika, odnosno popracene su znakovima
rucne abecede. Na usnama je vidljivo svega 30% glasova te se praznine nastale zbog slabe
vidljivosti popunjavaju znakovima. Kako bi se komunikacija priblizila gluhoj/gluhoslijepoj
osobi vazno je istovremeno koriStenje znakova iz znakovnog jezika te znakova iz ruc¢nih
abeceda Sto automatski cjelokupnu komunikaciju €ini manje napornom, a samim time i

uspjesnijom [6].

Slova pisane abecede poznate su kao pravopis prstima, zapravo se smatra alatom koji
omogucuje da se rucno napiSu imena ljudi, stvari te mjesta za koja ne postoji utvrdeni znak.
Pa tako na primjer u svakom znakovnom jeziku postoji znak za stablo, no ukoliko osoba koja
pri¢a o stablu i Zeli navesti to¢an naziv stabla, zapravo mora pomocu abecede napisati ime tog
stabla. Proces znakovnog jezika zapocinje kao 1 standardni jezik uc¢enjem slova abecede. U
svijetu ne postoji univerzalni znakovni jezik, pa tako ne postoji ni univerzalna abeceda. Danas
se u svijetu koristi izmedu 138 1 300 razli¢itih znakovnih jezika. Jedna zanimljivost tvrdi da je
kineski znakovni jezik najceSc¢e koriSten znakovni jezik na svijetu, no ne postoje tocni podatci

koji bi to zaista i potvrdili [9].
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3. GLUHOSLIJEPE OSOBE

»Zakon o hrvatskom znakovnom jeziku i ostalim sustavima komunikacije gluhih i1
gluhoslijepih osoba u Republici Hrvatskoj koji je na snazi od 1. kolovoza 2015. godine, gluhe
1 gluhoslijepe osobe te druge osobe s komunikacijskim teSko¢ama imaju pravo na koristenje,
informiranje i1 obrazovanje na hrvatskom znakovnom jeziku kao i ostalim sustavima
komunikacije koji odgovaraju njihovim individualnim potrebama, a u svrhu izjednacavanja
mogucnosti pristupa kulturnom, ekonomskom 1 socijalnom okruzenju. Hrvatski znakovni
jezik je izvorni jezik zajednice gluhih i gluhoslijepih osoba u RH, samosvojan jezi¢ni sustav s
vlastitom gramatikom, hrvatski znakovni jezik potpuno je neovisan o hrvatskom govornom
jeziku. Rijeci u znakovnom jeziku nastaju istodobnim emitiranjem lingvisti¢kih informacija
djelovanjem ruku, Saka, trupa, glave i lica. Osim hrvatskog znakovnog jezika, ostali sustavi
komunikacije kojima se koriste gluhe i gluhoslijepe osobe, a temelje se na hrvatskom jeziku
jesu simultana znakovno-govorna komunikacija, jednoru¢na i dvoru¢na abeceda, titlovanje i

daktilografija, oCitavanje govora s lica i usana, pisanje po dlanu te tehnicka pomagala® [18].

Termin ,,gluhosljepo¢a® mijenjao se kroz desetljeca te se razliCito koristio u razli¢itim
drzavama. Neki od termina koji su se koristili; ,,gluhonijeme osobe s oSte¢enjem vida®,
»gluhe 1 slijepe osobe®, ,,gluhonijemoslijepi®... Takoder s obzirom na to da postoji viSe vrsta
intenziteta oStecenja Sto sa strane vida, $to sa strane sluha, stvarale su se velike poteskoce u
komunikaciji izmedu stru¢no-znanstvene zajednice, opée populacije te naravno gluhoslijepe
zajednice. Konacno je najvece internacionalno udruZenje za obrazovanje gluhoslijepih oosba
,Deafblind International, 1991. godine usvojilo jednoznac¢ni termin ,,gluhoslijepa osoba‘
(,,deafblind persons). Hrvatska udruga gluhoslijepih osoba tim se nazivom koristi od 1997.
godine. Usprkos zajedni¢kom nazivu, danas jo§ uvijek ne postoji jednozna¢na definicija
gluhosljepoce. Prema rije¢ima Salomona, kralja Izraela i Judeje, poznatog po njegovoj
mudrosti; ,,Bilo je toliko diskusija o tome $to je gluhoca 1 §to je sljepoca te koji sve problemi
nastaju kombinacijom tih dvaju hendikepa. lako zvuci kao kliSej, moram re¢i da
gluhosljepoc¢u ne ¢ini dvostruko osteéenje — gluhoc¢a pridruzena sljepoéi. Gluhosljepoca je
posebno 1 potpuno odvojeno oste¢enje*. Dakle gluhosljepoca je stanje ¢ije posljedice dovode

do poteskoca ili ogranienja u prirodnom razvoju i funkcioniranju ljudskog bica [3].

Prema medunarodnoj definiciji gluhoslijepe osobe mogu se podijeliti s obzirom na vrstu te
stupanj oStecenja i to u Cetiri skupine: gluhosljepoca, gluho¢a zajedno s slabovidnoscu,
sljepoca zajedno s nagluhosti 1 nagluhost zajedno s slabovidnoS¢u. Pristup svakoj skupini je
individualan, komunikacija i rehabilitacija bitno je drugacija u odnosu na samo gluhe ili samo
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slijepe osobe. U slucaju gluhoslijepe osobe samo jedan sustav ne moze udovoljiti potrebama i
moguénostima komunikacije u osobe koja je gluhoslijepa pa stoga postoje posebni pristupi u
komunikaciji: daktiloskopija (pisanje slova po dlanu), oralno glasovni govor i znakovni jezik.
Kod takvog pristupa komunikaciji prije svega je bitno postovati Zelju, mogucnosti i volju za
odredenim nacinom komunikacije kod gluhoslijepe osobe. Istrazivanja su pokazala da je kod
takvih osoba najbolji nacina komunikacije, a istovremeno nacin koji se najvise koristi,
daktiloskopski nacin pisanja po dlanu. Eventualno se moze razmatrati i o oralno glasovnom
nacinu ali to dolazi u obzir jedino kod osoba koje su jako dobro slusno-govorno rehabilitirane
[4]. U Europi 1 svijetu koristi se pet definicija; ,,gluhoslijepim osobama definiraju se osobe
koje imaju tezak stupanj oSte¢enja vida i sluha Sto rezultira poteskocama u komunikaciji,
informacijama i mobilitetu* (Deafblind Sevices Liaison Group, 1988.). ,,Osoba se definira
kao gluhoslijepa kada kombinacija dvaju oSteenja otezava osobi da u potpunosti normalno
funkcionira kao gluha/nagluha ili slijepa/slabovidna osoba‘“ (Certificate in Deafblind Studies,
2003.). ,,Osoba se definira gluhoslijepom kada ima oSte¢enje i vida i1 sluha te u vecini
okolnosti svakodnevnog Zivota nema dovoljne ostatke sluha kako bi mogla nadomjestiti
nedostatak vida ili u suprotnom nema dovoljne ostatke vida kako bi mogla nadomjestiti
nedostatak sluha“ (Canadian Deafblind and Rubella Association, 2003.). ,,Gluhosljepoca se
definira kao izraz koji se koristi za opisivanje heterogene skupine ljudi koji imaju razlicite
stupnjeve oSte¢enja vida i sluha, takoder u mogucénosti s teSkoama ucenja ili tjelesnim
oste¢enjima $to dovodi do teskih problema u komunikaciji, razvoju i edukaciji* (Ministarstvo
Skolstva Skotske, 1989.). Posljednja definicija glasi da je osoba gluhoslijepa kada ima teski
oblik kombinacije oSteCenja 1 vida 1 sluha te se gluhosljepoa mora smatrati zasebnim
ostecenjem koje zahtjeva specificne metode edukacije i komunikacije (Nordijska definicija,
1992.) [19]. Zbog nedostatnog poznavanja pojma gluhosljepo¢e dolazi do brojnih
nesporazuma na relaciji gluhoslijepe osobe kao pojedinca i ¢lanova uZze i Sire zajednice. Opca
populacija smatra da je gluhosljepoca prvobitno osteCenje sluha kojem je zatim pridruzeno
oStecenje sluha, a zapravo se definira kao specificno dvostruko oStecenje, odnosno veoma

sloZeno 1 opsirno oStecenje [3].

Najvaznija i najveca zajednicka teSkoca osobama s razli¢itim oSte¢enjima vida i sluha jesu
poteskoce u svim aspektima komunikacije. Gluhoslijepa osoba ne moze u isto vrijeme
komunicirati s viSe osoba, takoder znakovni jezik ne moze prepoznati iz udaljenosti, ne moze
pasivno promatrati druge ljude i razumjeti Sto oni rade ili pricaju. Glavni uzrok socijalne

izolacije gluhoslijepih osoba jesu upravo komunikacijski problemi, osoba nema dovoljno
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svakodnevnih iskustava komunikacije, izgleda drustveno nespretno, u nekim situacijama cak i
grubo jer se ne zna izrazavati [20]. Vizualna percepcija govora u glasovno-govornoj
komunikaciji ima vece znalenje Sto je stupanj oSteCenja sluha veci. Takoder vizualna
percepcija govora u prelingvalno i1 postlingvalno gluhih osoba predstavlja razlicite
perceptivne procese. Postlingvalno gluhe osobe su prije nastupa gluhoée prirodnim putem
usvojili jezik i1 razvili govor te su u tom pogledu u velikoj prednosti ispred prelingvalno
gluhih osoba. Prelingvalno gluhe osobe tek trebaju ste¢i fonolosku 1 lingvisticku
kompetenciju, tek trebaju nauciti pravilan izgovor glasova, formu, sadrzaj i upotrebu jezika
[21]. Zivotne pri¢e gluhoslijepih osoba pri¢aju o tome da je svaka osoba individua sama za
sebe, da je vrlo vazna rana dijagnostika i Sto ranija rehabilitacija te skrb skupine stru¢njaka i
obitelji, vazna je takoder i velika svjesnost opce populacije o navedenom oStecenju te rana
integracija gluhoslijepih osoba u radnu sredinu i drustvo kako bi se oblikovala bolja kvaliteta

zivota. Takoder bitne stavke jesu samopouzdanje, rad, upornost te zelja za stjecanjem znanja

13].

3.1. Obrazovanje gluhoslijepih osoba

U ranom djetinjstvu jezik se usvaja auditivnim putem kroz komunikaciju, u slucaju
oste¢enja sluha jezik se usvaja putem dominantno vizualnog kanala. Osobe s oSte¢enjem
sluha viSe se oslanjaju na vizualne informacije. Za gluhu djecu standardni jezik zapravo je
novi jezik kojega moraju nauciti, a ne samo usvojiti auditivnim putem. Ucenje novog jezika
omoguceno je suvremenim postupcima sluSno-govorne rehabilitacije 1 poucavanjem vjestini
¢itanja i pisanja. U djece sa oSte¢enim sluhom kod ucenja jezika postoje veliki problemi te se
nikako po znanju jezika ne mogu usporedivati sa svojim vrSnjacima. Nazalost prisutno je
slabo poznavanje jezi¢ne morfologije te se javljaju problemi kod upotrebe glagolskih vremena
[22]. Najstarija ustanova za rehabilitaciju djece 1 mladezi oStecena sluha 1 djece s
komunikacijskim potesko¢ama u Hrvatskoj jest ,,Centar za odgoj i obrazovanje Slava
Raskaj“. Obrazovanje u Centru provodi se pomocu znakovne metode i elektroakusti¢kih
aparata, sadrzi grupnu 1 individualna rehabilitaciju. Predskolsko 1 osnovnoskolsko
obrazovanje provodi se po redovhom programu uz produzene stru¢ne postupke.
Srednjoskolsko obrazovanje prilagodeno je vrsti i stupnju oStecenja sluha. Poliklinika Suvag
jedna je od zdravstvenih ustanova u kojoj se provodi specijalisti¢ko-konzilijarna zdravstvena
zaStita osoba s teSkocama u govornoj komunikaciji gdje je jedna od djelatnosti odgoj i

obrazovanje te socijalna skrb predskolske 1 Skolske djece s oste¢enjem sluha i govora. Jedino
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Sveuciliste koje je u potpunosti specijalizirano za gluhe i nagluhe studente nalazi se u
Washingtonu, SAD. Ukljucuje brojne programe izobrazbe gluhih osoba, izmedu ostalog i
programe za roditelje gluhe djece. Na SveuciliStu se koristi americki znakovni jezik, a danas
ga pohadaju gluhi iz cijelog svijeta [11]. Danas se jo$S uvijek u brojnim Skolama za
gluhu/gluhoslijepu djecu i usprkos brojnim zakonskim propisima forsira oralna metoda ucenja
Sto je jednako ucenju u redovnim Skolama gdje se djeci usaduje ,,Cujuéi identitet™ iz Cega
kasnije proizlazi problem jer se djeca ne osjecaju niti se Zele osjecati gluhima, a u odrasloj

dobi uvide da u potpunosti ne pripadaju ni ¢ujucoj sredini [6].

3.2. Hrvatski Savez gluhoslijepih osoba

Hrvatski savez gluhoslijepih osoba naziva ,,Dodir osnovan je 1992. godine pod
predsjedniStvom dr.sc. Sanje Tarczay. Djelovanje Saveza temelji se na stvarnim potrebama
gluhoslijepih osoba te c¢lanova njihovih obitelji s posebnim naglaskom na pristupu
informacijama, komunikaciji, kretanju i socijalnoj interakciji. Najve¢i naglasak Saveza od
samog pocetka bila je edukacija gluhoslijepih osoba te se time otvorila moguénost osnivanja
lokalnih udruga. Aktivne ¢lanice Ssveza danas nalaze se u Zagrebu, Osijeku, Splitu, Lovranu
1 Varazdinu. Sa ,,3 N* u svom druStvenom usmjerenju (nacionalna, nevladina i neprofitna),
Savez 1 dalje nastavlja s zagovaranjem 1 ukljuc¢ivanjem gluhoslijepih osoba u proces
donosenja odluka. Vodi se glavnim na¢elom UN konvencije osoba s invaliditetom ,,Nista o

nama bez nas* [23].
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4. GLUHOSLIJEPI U ZDRAVSTVU

4.1. Komunikacija

Metode komunikacije i1 rehabilitacije razliite su 1 specificne u radu s gluhoslijepim
osobama nego sa samo gluhim ili samo slijepim osobama. Pristup takvoj osobi mora biti
izrazito individualan, takoder samo jedan sustav komunikacije ne moze udovoljiti potrebama
gluhoslijepe osobe, stoga postoje tri pristupa u komunikaciji koji se koriste; znakovni
(naucena gesta kao znak), daktiloskopski (pisanje po dlanu) i oralno glasovni, odnosno govor.
Kod izbora pristupa u komunikaciji prije svega je potrebno poStovati osobnost, zelju i
moguénosti gluhoslijepe osobe. Iz prakse se pokazalo da je najbolji pristup navedenim
osobama pisanje po dlanu, iznimno kod osoba koje su vrlo dobro slusno i govorno
rehabilitirane koristi se kombinacija oralno govornog i1 daktiloskopskog nac¢ina komunikacije.
Skupine s blaZzim stupnjem gluhosljepo¢e mogu se koristiti s bilo kojim na¢inom od navedena

tri, dakle pojedincu je dana moguénost izbora [3].

Kvalitetna komunikacija izmedu pacijenta i zdravstvenog osoblja temelj je dobre
zdravstvene zastite. Cinjenica je da se komunikacija temelji na izgovorenim rije¢ima te da
velika vecina zdravstvenog osoblja ne poznaje osnove komunikacije s nagluhim, gluhim ili
gluhoslijepim osobama, odnosno ne poznaje osnove znakovnog jezika. Iz tog razloga
komunikacija sa osobama oiteéena sluha nije kvalitetna kao s osobama o¢uvana sluha. Cesto
se deSava da lijecnici izgube ve¢inu vremena na pokusaj shvacanja 1 komuniciranja s osobom
oStecena sluha §to rezultira nedovoljnim vremenom za bavljenjem zdravstvenim problemom
osobe. Postoje alternativne metode komunikacije u takvim slucajevima koje nose svoje
prednosti i nedostatke. Jedne od naj¢es¢ih metoda jesu Citanje s usana i pisane poruke. Pisane
poruke moraju biti jasne, kratke 1 Citke, pisane velikim tiskanim slovima, a zdravstveno
osoblje ne smije se koristiti struénom terminologijom u objasnjavanju pacijentovog
zdravstvenog stanja. Metoda koja se neSto manje koristi jesu prevoditelji znakovnog jezika
gdje se kao najvec¢i nedostatak postavlja pitanje o tome tko uopée moze biti prevoditelj, a da
se ne naruSe temeljna prava pacijenta, odnosno da se ne naruSi njegova privatnost i
povjerljivost. Preporuca se pojam stru¢nog prevoditelja koji ima zavrSenu Skolu zdravstvenog
usmjerenja te je samim time obvezna na cuvanje medicinske tajne [24]. PogreSke u
komunikaciji mogu dovesti do ozbiljnih problema kao $to su zakasnjeli medicinski postupci,
povecani troSkovi lijeCenja, smanjeno zadovoljstvo pacijenta ili lo§ zdravstveni ishod. Kada
su komunikacijske vjestine pacijenata smanjene posebno je zahtjevno zadovoljiti sva nacela
uspjeSne komunikacije koja ukljuCuje informacije o pacijentovom zdravstvenom stanju.
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Pacijenti takoder ne mogu osjetiti poStovanje te empatiju pruZzenu od strane zdravstvenog
osoblja. Osobe sa slozenim komunikacijskim potrebama jesu osobe koje ne mogu ostvariti
potrebe uobicajenim nacinom komunikacije, odnosno jezicnom komunikacijom. Kako bi se
takvoj populaciji moglo pomo¢i razlikuju se dva pojma; nadomjesna ili alternativna
komunikacija koja podrazumijeva sve oblike i metode komunikacije kojima se nadomjesta
govor ili pisanje te potpomognuta ili augmentativna komunikacija u koju se ubrajaju metode

komunikacije pomocu kojih se moze poboljsati prijenos poruka te razumijevanje istih [25].

4.2. Prevoditelji u komunikaciji

Ukljucivanje prevoditelja znakovnog jezika u svakodnevnu komunikaciju sve je ¢eSce te se
sve viSe preporucuje i1 jednako tako je kljucan pojam kod zaStite mentalnog zdravlja osobe
kojoj je prevoditelj potreban. Istrazivanja pokazuju da je omjer korisnika prevoditelja te
samih prevoditelja u europskim zemljama 160:1. Jasno je vidljiv nedostatak prevoditelja Sto
predstavlja veliki izazov gluhoslijepim osobama zbog nemoguénosti ispunjavanja njihovih
potreba. Literatura potice ukljuc¢ivanje prevoditelja u zdravstvenu skrb gluhoslijepe osobe dok
je s druge strane pojam prevoditelja u samoj zdravstvenoj skrbi pogresno shvacen. SignHealth
(The Deaf Health Charity) izvijestio je kako se 70% gluhoslijepih osoba u Ujedinjenom
Kraljevstvu izjasnilo da je trebalo posjetiti lije¢nika, ali ga nisu posjetili zbog izbivanja
stru¢nog prevoditelja, odnosno zdravstveni sustav nije im omogucio prisutnost prevoditelja.
Prisutnost stru¢nog prevoditelja tijekom zdravstvenih pregleda mozZe pozitivno utjecati na
daljnji razvoj dijagnostike 1 terapije Sto na kraju dovodi do kvalitetnije zdravstvene skrbi [26].
Zdravstvene sluzbe gotovo i ne koriste mogucénost angaZziranja prevoditelja u cijelom svijetu,
u RH postotak angaZiranja prevoditelja jo§ je manji. Inicijativa za potrebom stru¢nog
prevoditelja dolazi od same gluhoslijepe osobe koje nazalost s tom informacijom najcesce
nisu ni upoznate. Cesta nedoumica je za$to Glanovi obitelji ne bi mogli biti prevoditelji,
postavlja se pitanje koliko dobro uopée oni barataju znakovnim jezikom te koliko su u
mogucénosti prenijeti tocne medicinske informacije, nadalje, ¢lan obitelji moze imati odredene
stavove koji se mogu odraziti na tocnost i cjelovitost informacija. Gluhoslijepa osoba takoder
se moze osjecati nelagodno u prisutnosti ¢lana obitelji te postoji moguénost da ¢e izostaviti

neke informacije o svojem zdravstvenom stanju koje mogu biti bitne za lijecenje i skrb [27].
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4.3. Gluhoslijepi pacijenti i zdravstveni djelatnici

Zajednica gluhih osoba koja ne komunicira na uobi¢ajen nacin ve¢ se koristi znakovnim
jezikom nailazi na znacCajne prepreke u pristupu zdravstvenim uslugama. Lije¢nik pri¢a o
zdravstvenim temama te njegovi pacijenti imaju pravo na informacije koje se ticu njihovog
zdravstvenog stanja, koje takoder mogu smanjiti osjecaj izolacije te povecati zadovoljstvo
pacijenta i pridrzavanje lijeCenja. U komunikaciji s gluhoslijepim pacijentima bitna stavka je
znakovni jezik s kojim nazalost jo§ uvijek velika ve¢ina zdravstvenog osoblja nije upoznata.
Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) uvela je 2003. godine novi model za procjenu
invaliditeta. Do te godine osobe s invaliditetom procjenjivale su se na temelju parametara
Medunarodne klasifikacije bolesti koja je procjenjivala pacijente iz perspektive bolesti dok
WHO nakon toga procjenjuje cjelokupnu osobu s funkcionalnog stajaliSta [28]. Osobe
osStecenog sluha te osobe s drugim senzornim oSte¢enjima imaju potrebu za slozenijom
zdravstvenom zastitom te im je potrebno posvetiti vise vremena nego ¢uju¢im osobama §to se
automatski odnosi i na financijski dio zdravstvene zastite. Zdravstveni djelatnici koji imaju
vrlo malo ili nemaju uopce iskustva u radu s navedenom skupinom pacijenata osjecaju se
frustrirano zbog svoje nemoci §to utjeCe na psiholoski aspekt pruzanja zdravstvene zastite.
Takoder rad s takvim osobama iziskuje dodatno obrazovanje te preispitivanje vlastitih stavova

u svrhu otklanjanja mogucih predrasuda [24].

Istrazivacki rad proveden na podru¢ju Zagreba, Varazdina 1 Osijeka, Pule 1 Zadra 2010.
Godine kojemu je cilj bio procijeniti kvalitetu pruZanja zdravstvenih usluga osobama ostecena
sluha iz perspektive gluhe 1 nagluhe osobe navelo je sljedec¢e zakljucke. IstraZivanju je
pristupilo 65 ispitanika, odnosno osoba oSte¢enog sluha (20-84 godine). Za potrebe
istrazivanja konstruiran je upitnik procjene kvalitete pruzanja zdravstvene usluge koji se
sastojao od dva dijela, u prvom dijelu ispituju se op¢i podatci, a u drugom dijelu su
obuhvacena podruc¢ja komunikacije, kvaliteta usluge, pristup primarnoj zdravstvenoj zastiti,
pristup specijalistiCkim uslugama te osposobljavanje zdravstvenih djelatnika za komunikaciju
sa osobama oSteCena sluha. Rezultati istraZivanja ukazuju na to da je najceS¢i nacin
komunikacije s obiteljskim lijeCnikom govor 1 ¢itanje s usana te pisanje po papiru, a ponekad,
kada je to moguce i pomo¢ prevoditelja. U ulozi prevoditelja najéesce se nalaze ¢lanovi uze
obitelji ili sluzbeni prevoditelj. Ispitanici su naveli kako postoje teSko¢e u komunikaciji sa
zdravstvenim osobljem te kako iz tog razloga izbjegavaju odlazak lije¢niku, takoder je jedan
od razloga i taj §to o pacijentovim zdravstvenim problemima ¢esto mora pricati netko drugi

umjesto samog pacijenta te Cesto druga osoba mora dogovarati i specijalisticke preglede.
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Ceste su neugodnosti u situacijama nerazumijevanja, u potrebi ponovnog ponavljanja pitanja
te manjak strpljenja i empatije od strane medicinskog osoblja. Javlja se subjektivan osjecaj o
tretiranju kao manje vrijedne osobe od strane zdravstvenog osoblja, a prijedlog za poboljsanje
kvalitete skrbi jest upoznavanje zdravstvenog osoblja s osnovama komunikacije s osobama

ostecenog sluha [27].

4.4. Tehnologija u komunikaciji

Slusni aparati ne provode odredene frekvencije tako dobro kao uobicajeni sluh, nekim
ljudima su ¢ak i neugodni te neudobni za nositi iza uha, no u posljednjih nekoliko godina
znanstvenici intenzivno rade na poboljSanju tehnologije koja ¢e uvelike pomoc¢i u interakceiji s
osobama oSte¢ena sluha. Umjetna puznica (kohlearni implantat) odobrena je 1985. godine te
unato¢ godinama koje su protekle od onda nisu vidljiva veca poboljSanja navedene
tehnologije. Postoje nedostatci kod kohlearnih implantata jer korisnici ne mogu ¢uti dovoljno
dobro zvukove kao cujuce osobe, osobito kada se radi o glazbi. Na SveuciliSnom centru
Gottingen, Njemacka, na neuroznanstvenom odjelu radi se na tome da se kohlearni implantat
pretvori u opticki uredaj umjesto trenutnog elektricnog koji bi umjesto pretvaranja zvuka u
elektricne signale koji se potom prenose u mozak, pretvarao zvuk u svjetlost [29]. Pregledi
literature usredotoceni su na specificne tehnologije znakovnog jezika medu kojima je najcesca
prepoznavanje znakovnog jezika na temelju videa i senzora te prevodenja na znakovni jezik u
upotrebi umjetne inteligencije (Artificial Intelligence, Al). Snimanje podrazumijeva snimanje
gesti znakova pomoc¢u odgovarajucih postavki senzora gdje je svrha uhvatiti diskriminirajuce
informacije iz znakova koje ¢e omoguciti proucavanje, prepoznavanje i 3D prikaz znakova u
kasnijim fazama. Snimke znakovnog jezika pomazu u izradi velikih skupova podataka koji se
mogu koristiti za to¢no treniranje 1 procjenu algoritma strojnog ucenja za prepoznavanje
znakovnog jezika kao 1 njegovog prevodenja. Vizualni senzori predstavljaju nacine biljeZenja
znakovnih gesta koji mogu uhvatiti 1 najmanje informacije kao $to su izrazi lica te poloZaji
tijela. Skupovi podataka koji se tvore uz pomo¢ vizualnih senzora sadrze videozapise nizova
znakova umjesto pojedina¢nih znakova i samim time su prikladniji za razvoj aplikacija koje
se koriste za pracenja znakovnog jezika [30]. Osim sheme temeljene na senzorima koristi se
takoder i1 prepoznavanje znakovnog jezika temeljeno na dubokom ucenju. Glavni koraci
prepoznavanja koji se koriste kod dubokog ucenja jesu prikupljanje podataka, predobrada
slike, detekcija 1 segmentacija, izdvajanje znacajki 1 klasifikacija. Metode pretprocesiranja

slike ukljuCuju normalizaciju, pretvorbu sivih tonova, glatko filtriranje, smanjenje Suma i
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razne morfoloSke transformacije. Takoder je u Indiji dizajniran i sustav za prepoznavanje
znakovnog jezika pod nazivom ,Heart-Speaker koji sluzi kao sustav za upite od strane
gluhoslijepih osoba. To je aparat koji moze pruziti prijevod s standardnog jezika na znakovni
jezik za gluhe pacijente u realnom vremenu te moze reproducirati video, odnosno zvuk za
slijepe osobe koje nisu u potpunosti izgubile osjetilo sluha. Izgleda je kao malo kuciste
dizajniran tako da ga je mogudée prenijeti te je takoder pogodan za dugotrajnu upotrebu,
cjelokupni sustav kada je u potpunosti sastavljen veli¢ine je mobitela. Tehnologija racunalnog
vida sve je viSe u upotrebi te bi trebala biti od velike pomo¢i gluhoslijepim osobama. Nakon
testiranja navedenog sustava postigli su se pozitivni rezultati, ima visoku to¢nost
prepoznavanja, ekonomican je, jednostavan za upotrebu te ima Siroki raspon mogucnosti

primjene [31].
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5. ISTRAZIVACKI DIO

5.1. Znanje opée populacije o hrvatskom znakovnom jeziku
Anketno istrazivanje provedeno je na op¢oj populaciji u svrhu ispitivanja znanja i osnovnih
informacija o hrvatskom znakovnom jeziku. Tema kojoj se ne pridaje puno pozornosti te je iz

tog razloga vrlo malo istrazeno podrucje.

5.1.1. Cilj istrazivanja
Ispitati informiranost i osnovno znanje hrvatskog znakovnog jezika kao i njegovih

osobitosti u opéoj populaciji.

5.1.2. Hipoteze

H1 — Opc¢a populacija upoznata je s osnovama hrvatskog znakovnog jezika.

5.1.3. Ispitanici
U istrazivanju je sudjelovalo 258 osoba, od toga 230 Zena (89,1%) te 28 muskaraca
(10,9%). Anketno istrazivanje je bilo namijenjeno iskljuivo opcoj populaciji te je
podijeljeno u nekoliko navrata na drustvenim mreZama u razdoblju od 17.03.2023. godine do

17.04.2023. godine.

5.1.4. Instrument istraZzivanja
Anketna pitanja samostalno su osmisljena te su bazirana na op¢im ali bitnim informacijama o
gluhoslijepim osobama i hrvatskom znakovnom jeziku. Osim sociodemografskih podataka,

ostala pitanja jesu:

1. Jeste li se kada susreli s osobom koja komunicira znakovnim jezikom?
Ako jeste, u kojoj situaciji?
Poznajete 11 gluhu osobu?

Ako poznajete, na koji nacin komunicirate?

wok BN

Znakovni jezik je univerzalan?
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10.
11.
12.

13

18

19.

Hrvatski znakovni jezik (HZJ), poseban je jezik te nije jednak hrvatskom standardnom
jeziku?

HZJ materinji je jezik gluhoslijepim osobama?

Hrvatski savez gluhoslijepih osoba zove se?

Prema Zakonu o HZJ i ostalim sustavima komunikacije gluhih i gluhoslijepih osoba u
RH koji je na snazi od 2015. godine, korisnicima prava Zakona podrazumijevaju se?
HZJ sastoji se od kolikog broja abeceda?

Postoje li padezi u HZJ?

Prema podacima iz 2017. godine, na podrucju RH Zzivi otprilike koliki broj osoba koje

komuniciraju hrvatskim znakovnim jezikom?

. Na slici se nalazi jedan od nekoliko univerzalnih znakova, znate li njegovo znacenje?
14.
15.
16.
17.

HZJ tezak je za nauciti (Likertova ljestvica)
HZJ je zanimljiv (Likertova ljestvica)
Volio/voljela bih nauciti HZJ (Likertova ljestvica)

HZJ koristio bi mi u privatnom ili poslovnom Zivotu (Likertova ljestvica)

.HZJ trebao bi se uvesti kao izborni predmet u osnovne, a zatim i srednje Skole

(Likertova ljestvica)
Smatrate 11 da je zdravstveno osoblje dovoljno educirano o komunikaciji sa

gluhoslijepim osobama?

5.1.5. Metoda istraZivanja

Istrazivanje je provedeno online, podijeljeno na druStvenim mrezama, ispitanici su anketi

mogli pristupiti od 17. oZujka do 17. travnja 2023. godine. Pitanja su bila kratka, jasno 1
jednostavno osmisljena te definirana, podijeljena na pitanja s vise ponudenih odgovora,
pitanja s moguc¢nos¢u kratkog odgovora rijeCima te pitanja koncipirana preko Likertove

ljestvice. Anketa je takoder bila dobrovoljna te anonimna.

5.1.6. Obrada podataka

Podatci su obradeni u Google obrascu te Excel tablici. U radu su prikazani u obliku tortnih

grafova sa pripadaju¢im brojem i postotkom ispitanika po odredenom odgovoru.
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5.2. Komunikacija gluhoslijepih osoba sa zdravstvenim djelatnicima
Komunikacija gluhoslijepih osoba sa zdravstvenim djelatnicima istrazena je kvalitativnim

istrazivanjem.

5.2.1. Cilj istraZivanja
Ispitati iskustva i stavove gluhoslijepih osoba prema zdravstvu te njihovoj komunikaciji s

zdravstvenim osobljem te kako se u vezi sa time osjecaju.

5.2.2. Ispitanici
Razgovor je proveden na grupnom druzenju u Udruzi, Udruga broji tridesetak ¢lanova te se

druzenja odrzavaju svaki ponedjeljak.

5.2.3. Instrument istraZivanja
Pitanja za istrazivanje osmisljena su samostalno te je provedba istrazivanja zamisljena kao
intervju s ¢lanovima Udruge kako bi ispricali svoj doZivljaj zdravstvenog sustava te s kojim
se potesko¢ama susre¢u u komunikaciji s zdravstvenim osobljem, takoder kakve osjecaje im
taj odnos pobuduje. Uz svaki razgovor navedeni su inicijali ¢lana, godine starosti, dijagnoza
te pocetak simptoma gluhosljepoce. Pitanja koja su bila postavljena svim ¢lanovima Udruge

glase:

1. Kako komunicirate s zdravstvenim osobljem kada se nadete na nekom lijecniCkom
pregledu ili u bolnici?

Zna li zdravstveno osoblje hrvatski znakovni jezik?

Je li Vam tesko sporazumjeti se 1 objasniti Sto trebate 1 zbog ¢ega ste dosli?

Kako se medicinsko osoblje odnosi prema Vama?

Jeste li kada bili hospitalizirani i kakva su Vasa iskustva iz bolnice?

A

Koliko bi Vam bilo lakSe 1 jednostavnije kada bi medicinske sestre i lijecnici znali
HZJ?

7. Koju poruku imate za njih?
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5.2.4. Metoda istraZivanja
Intervju je s ¢lanovima Udruge proveden 15.05.2023. godine u prostorijama Udruge gdje se
¢lanovi okupljaju jednom tjedno na druZenju. Clanovi su upoznati i informirani o prirodi i
cilju istrazivanja te su dali suglasnost da se podaci dobiveni intervjuom koriste u svrhu pisanja
diplomskog rada te njegove objave. Intervju je takoder bio dobrovoljan te je odobren od

strane Etickog povjerenstva Udruge gluhoslijepih osoba Varazdinske Zupanije.
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6. REZULTATI

6.1. Znanje opce populacije o hrvatskom znakovnom jeziku
Prikupljeni podatci istraZivanja ,,Znanje opc¢e populacije o hrvatskom znakovnom jeziku,,

slijede u nastavku:

Graf 6.1.1. prikazuje distribuciju ispitanika s obzirom na spol. Vidljiv je znacajno veci

postotak zenskog spola 230 (89,1%) te muskog spola 28 (10,9%).

@ Musko
® Zensko

Graf 6.1.1. Spol

Izvor: Autor M.C.
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Na grafu 6.1.2. vidljiva je distribucija ispitanika s obzirom na dob. Godine starosti
ispitanika kretale su se od 20 godina i manje pa sve do 50 godina i vise. U kategoriji
<20 godina je 19 ispitanika (7,4%). U kategoriji 21-30 godina je 114 ispitanika
(44,2%). U kategoriji 31-40 godina je 65 ispitanika (25,2%). U kategoriji 41-50
godina je 35 ispitanika (13,6%) te u kategoriji >50 godina je 25 ispitanika (9,7%).

® <20
® 21-30

O 31-40
® 41-50
@ =50

Graf 6.1.2. Dob

Izvor: Autor M.C.

Graf 6.1.3. prikazuje postotak ispitanika prema mjestu stanovanja gdje je vidljivo da

na selu zivi 144 (55,8%) ispitanika, a u gradu njih 114 (44,2%).

® Selo
® Grad
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Graf 6.1.3. Mjesto stanovanja
Izvor: Autor M.C.

Prema grafu 6.1.4. vidljiva je distribucija ispitanika s obzirom na razinu obrazovanja.
Najvise ispitanika ima zavrSenu srednju Skolu, njih 100 (38,8%), zatim preddiplomski
studij njih 92 (35,7%), diplomski studij njih 60 (23,3%), osnovnu $kolu ima zavrSeno
5 (1,9%) ispitanika, strucni studij 1 (0,4%) ispitanik, dok doktorat nema ni jedan

ispitanik.

@ Osnovna $kola

@ Srednja skola

@ Preddiplomski studij
@ Diplomski studij

@ Doktorat

@ Struéni studij

Graf 6.1.4. Razina obrazovanja

Izvor: Autor M.C.
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Graf 6.1.5. prikazuje broj ispitanika prema radnom statusu. NajviSe ispitanika je
zaposleno, njih 159 (61,6%) dok je najmanje ucenika, njih 8 (3,1%) te umirovljenika 4
(1,6%).

@ Nezaposlen/a

® Zaposlen/a

) Studentfica

@ Ucenikica

® Rad uz studiranje
@® Umirovljenik/ca

Graf 6.1.5. Radni status

Izvor: Autor M.C.

Na pitanje ,,Jeste li se kada susreli s osobom koja komunicira znakovnim jezikom* na
koje je vise od polovice ispitanika odgovorilo sa ,,da®, to¢nije njih 55,8% Sto je

takoder vidljivo na grafu 6.1.6.

® Da
® Ne
@ Ne znam

)

Graf 6.1.6. Odgovori na pitanje: ,,Jeste li se kada susreli s osobom koja komunicira

znakovnim jezikom “

Izvor: Autor M.C.

29



Iduce pitanje nadovezuje se na prethodno gdje se ispitanike pita u kojoj su se situaciji
susreli s osobom koja komunicira znakovnim jezikom. Odgovori su raznovrsni, neki
ispitanici naveli su da imaju u obitelji osobu koja komunicira znakovnim jezikom ili
zive u istoj ulici s nekim od njih. Takoder su neki od odgovora bili i u restoranu ili
kafi¢u, u Udruzi gluhih kao volonter, u ljekarni. Najces¢i odgovori bili su na radnom

mjestu, na ulici, na fakultetu ili u Skoli.

Na pitanje ,,Poznajete li gluhu osobu®, vise od polovice ispitanika odgovorilo je da ne
poznaje (180 — 69,8%), dok 73 (28,3%) poznaje gluhu osobu. Navedeni rezultati

prikazani su u grafu 6.1.7.

® Da
® Ne

Ne znam

Graf 6.1.7. Odgovori na pitanje: ,, Poznajete li gluhu osobu “

Izvor: Autor M.C.

Iduc¢e pitanje nadovezuje se na prethodno gdje se ispitanike pita ako poznaju gluhu
osobu, na koji nacCin komuniciraju. Najce$¢i odgovori bili su Citanjem sa usana,
dvoru¢nom abecedom 1 pisanjem na papir. Manje Cesti odgovori bili su znakovnim

jezikom.
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Na grafu 6.1.8. vidljiva je distribucija odgovora ispitanika na pitanje ,,Znakovni jezik
je univerzalan?*“. Tofan odgovor na to pitanje je ,,ne na S§to je odgovorilo 76

ispitanika, odnosno 29,5%.

® Da
® Ne
@ Ne znam

Graf 6.1.8. Odgovori na pitanje: ,, Znakovni jezik je univerzalan? “

Izvor: Autor M.C.

Na grafu 6.1.9. prikazani su odgovori ispitanika na pitanje: ,,Hrvatski znakovni jezik
(HZJ), poseban je jezik te nije jednak hrvatskom standardnom jeziku®. Tocan odgovor

jest ,,da* na Sto je odgovorilo 96 (37,2%) ispitanika.

® Da
® Ne
@ Ne znam

Graf 6.1.9. Odgovori na pitanje: ,, HZJ poseban je jezik te nije jednak hrvatskom

standardnom jeziku “

Izvor: Autor M.C.
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Na pitanje: ,,HZJ materinji je jezik gluhoslijepim osobama“ gdje je tocan odgovor
»da“ , odgovorilo je 110 (42,6%) ispitanika. Navedeni rezultati prikazani su u grafu

6.1.10.

® Da
® Ne
@ Ne znam

Graf 6.1.10. Odgovori na pitanje: ,, HZJ materinji je jezik gluhoslijepim osobama*

Izvor: Autor M.C.

Na postavljeno pitanje: ,,Hrvatski savez gluhoslijepih osoba zove se?*“. To¢an odgovor
bio je ,,Dodir* na §to je odgovorilo 124 (48,1%) ispitanika. Rezultati su prikazani na

grafu 6.1.11.

@® Sluh
@ Dodir

O Ogi
@ Ne znam

Graf 6.1.11. Odgovori na pitanje: ,, Hrvatski savez gluhoslijepih osoba zove se? “

Izvor: Autor M.C.
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Na grafu 6.1.12. vidljiva je distribucija odgovora ispitanika na pitanje: ,,Prema zakonu
o HZJ i ostalim sustavima komunikacije gluhih i gluhoslijepih osoba u RH koji je na
snazi od 2015. godine, korisnicima prava Zakona podrazumijevaju se?*. Tocan
odgovor jest ,,svi navedeni“ (gluhe osobe, gluhoslijepe osobe i druge osobe s
komunikacijskim poteSko¢ama kod kojih je =zbog funkcionalnih oStecenja
komunikacija govorom otezana ili ne postoji). Tocno je odgovorilo 169 ispitanika,

odnosno 65,5%.

@ Gluhe osobe
@ Gluhoslijepe osobe

Druge osobe s komunikacijskim
potesko¢ama kod kojih je zbog
funkcionalnih osteéenja komunikacija
govorom otezana ili ne postoji

@ Svi navedeni

@ Ne znam

Graf 6.1.12. Odgovori na pitanje. ,, Zakon o HZJ*

Izvor: Autor M.C.
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Na grafu 6.1.13. prikazani su odgovori ispitanika na pitanje: ,,HZJ sastoji se od
kolikog broja abeceda?*. Tocan odgovor bio je od dvije abecede na §to je odgovorilo

48 (18,6%) ispitanika.
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@ Ne znam
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Graf 6.1.13.0dgovori na pitanje: ,, HZJ sastoji se od kolikog broja abeceda? *

Izvor: Autor M.C.

Graf 6.1.14. prikazuje odgovore ispitanika na pitanje: ,,Postoje 1i padezi u HZJ?*.

Tocan odgovor na ovo pitanje bio je ,,ne* na Sto je odgovorilo 83 ispitanika, odnosno

32,2%.
® Da
58,5% ® Ne
@ Ne znam

Graf 6.1.14. Odgovori na pitanje: ,, Postoje li padezi u HZJ? *

Izvor: Autor M.C.
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»Prema podacima iz 2017.godine, na podru¢ju RH zivi otprilike koliki broj osoba koje
komuniciraju hrvatskim znakovnim jezikom?“. Na navedeno pitanje to¢an odgovor
bio je ,,13 000 na Sto je odgovorilo 57 ispitanika, odnosno 22,1%. Rezultati su

prikazani u grafu 6.1.15.
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Graf 6.1.15. Odgovori na pitanje: ,, Prema podacima iz 2017.godine, na podrucju RH Zivi

koliki broj osoba koje komuniciraju HZJ-om? *

Izvor: Autor M.C.
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Graf 6.1.16. prikazuje distribuciju odgovora ispitanika na pitanje: ,,Na slici se nalazi
jedan od nekoliko univerzalnih znakova, znate li njegovo znacenje?*. Tocan odgovor

jest ,,Ljubav* na $to je odgovorilo 84 (32,7%) ispitanika.

Slika 6.1.1. Ljubav
Izvor: Autor M.C.

® Ljubav

@ Wir
29,6% @ Sloboda

@ Ne znam

Graf 6.1.16. Odgovor na pitanje: ,, Univerzalni znak *

Izvor: Autor M.C.
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Na sljede¢ih nekoliko pitanja ispitanici su odgovarali pomoc¢u Likertove ljestvice te su

rezultati prikazani uz pomo¢ stupicastog grafa.

Likertova ljestvica: 1 - u potpunosti se ne slazem, 2 - ne slazem se, 3 - niti se slazem, niti se

ne slazem, 4 - slazem se, 5 - u potpunosti se slazem

Na grafu 6.1.17. vidljiva je distribucija odgovora ispitanika na pitanje: ,,HZJ tezak je

za nauciti na $to je najviSe ispitanika odgovorilo s ocjenom broj 3, Sto oznacuje da

niti se slazu niti se ne slazu.
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Graf 6.1.17. Odgovori na pitanje: ,, HZJ tezak je za nauciti

Izvor: Autor M.C.
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Graf 6.1.18. prikazuje rezultate odgovora ispitanika na pitanje: ,,HZJ je zanimljiv* na

Sto je najviSe ispitanika odgovorilo s ocjenom broj 5, $to oznacuje da se u potpunosti

slazu.
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Graf 6.1.18. Odgovori na pitanje: ,, HZJ je zanimljiv“

Izvor: Autor M.C.

Na pitanje: ,,Volio/voljela bih nauciti HZJ najvise je ispitanika odgovorilo s ocjenom
broj 5, §to oznacuje da se u potpunosti slazu s navedenim. Rezultati su prikazani na

grafu 6.1.19.
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Graf 6.1.19. Odgovori na pitanje: ,, Volio/voljela bih nauciti HZJ“

Izvor: Autor M.C.
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Na pitanje: ,,HZJ koristio bi mi u privatnom ili poslovnom zivotu® najvise je ispitanika
odgovorilo s ocjenom broj 3, §to oznacuje da se niti slazu niti ne slazu s navedenim §to

je takoder prikazano na 6.1.20. grafu.
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Graf 6.1.20. Odgovori na pitanje: ,, HZJ koristio bi mi u privatnom ili poslovnom Zivotu *

Izvor: Autor M.C.
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Na grafu 6.1.21. vidljivi su rezultati odgovora ispitanika na pitanje: ,,HZJ trebao bi se
uvesti kao izborni predmet u osnovne, a zatim i srednje Skole* na S§to je najvise

ispitanika odgovorilo s ocjenom broj 5, S§to oznaCuje da se u potpunosti slazu s

navedenim.
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Graf 6.1.21. Odgovori na pitanje. ,, HZJ trebao bi se uvesti kao izborni predmet u osnovne, a

zatim i srednje Skole

Izvor: Autor M.C.
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»omatrate li da je zdravstveno osoblje dovoljno educirano o komunikaciji sa
gluhoslijepim osobama?‘‘. Na navedeno pitanje najvise ispitanika odgovorilo je s ,,ne®,

to¢nije njih 217 (84,1%) te su rezultati prikazani na grafu 6.1.22.

® Da
® Ne
@ Ne znam

Graf 6.1.22. Odgovori na pitanje: ,,Smatrate li da je zdravstveno osoblje dovoljno educirano

o komunikaciji sa gluhoslijepim osobama? “

Izvor: Autor M.C.
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6.2. Komunikacija gluhoslijepih osoba sa zdravstvenim djelatnicima
Raspon godina ¢lanova krece se od 3 do 75. Svi ¢lanovi navode iste probleme i1 poteSkoce s
kojima su se susreli ili se 1 dalje susre¢u u zdravstvenom sustavu i u komunikaciji s
zdravstvenim osobljem. U nastavku su u potpunosti navedena dva intervjua, intervju sa
predsjednikom Udruge P.T. te c¢lanicom R.B. Rezultati istrazivanja , Komunikacija

gluhoslijepih osoba sa zdravstvenim djelatnicima‘ slijede u nastavku:
Spol: Zensko

Godine: 60

Dijagnoza: gluhoca i slabovidnost

Pocetak simptoma gluhosljepoce: gluh od rodenja, slabovidnost pocela s 40. godina, danas na

lijevo oko ne vidi, desno oko je slabovidno

»Kada moram i¢i na lijecnicki pregled s zdravstvenim osobljem komuniciram jako tesko, oni
ne razumiju mene, a ja ne razumijem njih. Hrvatski znakovni jezik ne znaju, potroSimo jako
puno vremena i snage kako bi se dogovorili, na kraju kada ve¢ vidimo da to nema smisla sve
si napiSemo na papir. U takvoj situaciji prevoditelj bi mi jako dobro doSao, onda bi se sve
dogovorili bez problema ali nazalost njih je premalo 1 ne mogu uvijek biti kraj nas kada ith mi
trebamo. Odnos izmedu mene 1 zdravstvenog osoblja je ispocetka uredu, ljubazni su i1 vidim
da Zele pomo¢i ali kada shvate da se ne moZzemo dogovoriti 1 kada vide da ih ne razumijem
pocnu biti nervozni, a samim time i ja po¢injem biti nervozan pa onda to ne vodi u dobrom
pravcu. Jednom prilikom doZivio sam prometnu nesrecu, bio sam jako polomljen, slomio sam
nogu 1 ozlijedio kraljeZnicu, dugo sam bio u bolnici, a kasnije 1 ¢esto na kontrolama. Bilo je
tesko jer nisam znao §to mi je, brzo su me odvezli u bolnicu, radili sve pretrage a nitko mi
niSta nije rekao ni objasnio jer nisu znali kako da mi objasne, a da ih ja razumijem. Bilo je to
tesko razdoblje, osjecao sam se usamljeno. Bilo bi puno lakse i1 jednostavnije kada bi osoblje
znalo barem osnove hrvatskog znakovnog jezika, znali bi se sporazumjeti, a samim time bi
meni 1 odlazak lijecniku bio puno ugodniji i manje stresan. Moja poruka za zdravstveno
osoblje je ta da budu manje nervozni ako vide da ih ne razumijemo, neka samo pric¢aju
sporije, neka bolje otvaraju usta i neka nas gledaju u o¢i da mi mozemo ocitati sa usana ono

Sto nam govore. I naravno, ucite znakovni jezik!*
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Spol: musko
Godine: 73
Dijagnoza: gluhoc¢a, slabovidnost

Pocetak simptoma gluhosljepoce: gluha od desetog mjeseca zivota, vid pocinje slabiti u

sedmoj godini Zivota, danas ne vidi na lijevo oko, a desno je slabovidno

»Ja sam pacijentica kod svojeg doktora ve¢ jako dugo pa smo mi i1 uspostavili neku
komunikaciju gdje se razumijemo tako da tu nemam problema ali kada se nadem u bolnici to
je strasno. Ne kazem da je osoblje loSe ili neljubazno, oni se trude, medicinske sestre Zele
pokazati kud moram i¢i ali ne znaju objasniti. Onda dodem kod nekog doktora prvi put, on
jadan ne zna kako da se ponaSa. Ja imam malo ocuvani glas ali kad po¢nem pricati imam
osjecaj da samo jako zbunim ljude oko sebe i onda kada se ne mozemo dogovoriti piSemo si
na papir jer naravno da nitko ne zna znakovni jezik. Tesko mi je sporazumjeti se jer kako sam
1 rekla, imam nesto ocuvanog glasa i onda me doktor 1 sestra jedan dio razumiju, drugi dio ne
uspiju pohvatati pa me na kraju krivo shvate i1 nista se ne dogovorimo. Bila sam nekoliko
puno u bolnici, prosla teske operacije dojke 1 glave, nije bilo toliko strasno lezati, svi su bili
ljubazni 1 trudili su se ali opet se nismo niSta mogli dogovoriti jer mi nisu znali objasniti §to i
kako. Puno, puno lakse bi bilo kada bi zdravstveno osoblje znalo hrvatski znakovni jezik 1 ja
molim Boga da se pocne raditi na tome. Moja poruka za njih je da pric¢aju sporije i laganije,
da nas gledaju u o¢i kad pricaju, neka nam slobodno pokazu put ili prostoriju kuda moramo

1¢1, neka nam posvete malo viSe vremena i1 paznje, bili bi jako zahvalni na tome.*
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7. RASPRAVA

Cilj provedenog istrazivanja ,,Znanje op¢e populacije o hrvatskom znakovnom jeziku* bio
je ispitati opéu populaciju o opcenitim, svakodnevnim informacijama vezanima uz
gluhoslijepe osobe te hrvatski znakovni jezik. OsmiSljena pitanja obuhvacaju konkretne i
jednostavne teme koje doticu kulturu, socijalizaciju i komunikaciju gluhoslijepih osoba.
Rezultati istrazivanja su ocekivani no uvelike porazavajuc¢i. Prikazuju neznanje opce
populacije o ljudima i njihovoj kulturi koji su svakodnevno izloZeni svemu kao i cujuce
osobe, no zapostavljeni od strane gradana i institucija, istrazivanje pokazuje nedovoljnu
zainteresiranost op¢e populacije kao i1 loSije opée znanje o navedenoj temi. Velika vecina
ispitanika susrela se ili poznaje te komunicira s osobama koje koriste hrvatski znakovni jezik,
no prema daljnjim odgovorima ne iskazuje se velika zainteresiranost za gluhoslijepu kulturu
ili daljnju edukaciju i informiranost. Najve¢i broj ispitanika bio je zenskog spola (89,1%) te u
dobnoj skupini od 21 do 30 godina (44,2%). Vise od polovice ispitanika stanuje na selu
(55,8%), najvise ispitanika ima zavrSenu srednju Skolu (38,8%) te je njih 61,6% zaposleno.
Vise od polovice ispitanika susrelo se s osobom koja komunicira znakovnim jezikom
(55,8%), naj¢esce na radnom mjestu, na ulici ili u skoli, dok skoro 70% ispitanika osobno ne
poznaje gluhu osobu. Oni koji poznaju te su u kontaktu s gluhom osobom komuniciraju na
jednorucna i dvoru¢na abeceda. Opc¢e znanje o hrvatskom znakovnom jeziku je podijeljeno te
velika vecina ispitanika na pitanja odgovara sa ,,ne znam*. Znakovni jezik nije univerzalan Sto
zna samo 29,5% ispitanika, hrvatski znakovni jezik je poseban jezik Sto zna 37,2% ispitanika,
a da je HZJ materinji jezik gluhoslijepim osobama zna 42,6% ispitanika. Hrvatski savez
gluhoslijepih osoba zove se ,,Dodir* §to kao tocan odgovor navodi 48,1% ispitanika, a vise od
polovice ispitanika, to¢nije njih 65,5% navodi da prema Zakonu o HZJ iz 2015. godine pravo
na Zakon ostvaruju gluhe i1 gluhoslijepe osobe te sve druge osobe s komunikacijskim
poteskocama kod kojih zbog funkcionalnih oStecenja je komunikacija govorom oteZana ili ne
postoji. HZJ je jezik koji se sastoji od dvije abecede (jednorucne i dvorucne) Sto zna samo
18,6% ispitanika, dok je njih 65,9% odgovorilo sa ,,ne znam*, isto tako u HZJ ne postoje
padezi §to zna samo 32,3% ispitanika dok ih je sa odgovorom ,,ne znam* odgovorilo 58,5%.
Prema posljednjim podacima iz 2017. godine na podru¢ju RH Zzivi 13 000 osoba koje
komuniciraju hrvatskim znakovnim jezikom, a taj podatak kao to¢nim odabralo je 22,1%
ispitanika. Slikom je bio prikazan jedan od univerzalnih znakova koji se koriste u cijelom

svijetu, to je bio znak koji oznacuje ljubav te je odgovor na to pitanje znalo 32,7% ispitanika.
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Po rezultatima iz Likertove ljestvice 41,5% ispitanika smatra da HZJ i je i nije teSko nauciti,
njih 49,6% smatra da je zanimljiv jezik te bi ga 43,8% ispitanika voljelo nauciti, njih 27,1%
smatra da bi im mogao koristiti u privatnom ili poslovnom zivotu, a ¢ak 40,3% ispitanika
smatra da bi se HZJ trebao uvesti kao izborni predmet u osnovne i srednje Skole. Za kraj kao
ocekivani odgovor je da 84,1% ispitanika smatra kako zdravstveno osoblje nije dovoljno
educirano o komunikaciji s gluhoslijepim osobama. Navedenim rezultatom potvrduje se H2,
opc¢a populacija nije upoznata s osnovama hrvatskog znakovnog jezika. Bolja informiranost
opc¢e populacije o osnovnim informacijama gluhih i gluhoslijepih osoba, njihovoj kulturi te
hrvatskom znakovnom jeziku uvelike bi pomogla u boljoj socijalizaciji gluhih i gluhoslijepih
osoba, njihovoj samouvjerenosti te komunikaciji kako u zajednici tako i u zdravstvenom

sustavu.

Istrazivanje provedeno u Brazilu koje je ukljucivalo djelatnike javne sluzbe, to¢nije policije
takoder ukazuje na ograni¢eno znanje o gluho¢i kao i o brazilskom znakovnom jeziku. Prema
podacima iz 2017. godine Brazil broji 10 milijuna osoba koje koriste znakovni jezik Sto ¢ini
5% populacije Brazila (broj stanovnika 2017. godine bio je 208,5 milijuna). Zbog visoke
stope kriminala i gluhih osoba koje su zbog svojeg ostecenja najcesce zrtve istog, policija je ta
koja je u svakodnevnom kontaktu s gluhim osobama. Provedena je mjeSovita studija
primjenom polustrukturiranog anketnog upitnika koji je ukljuc¢ivao 50 policajaca s podrucja
Brazila. Cilj istrazivanja bio je ispitati policajce o opcenitom poznavanju gluhih osoba,
znakovnom jeziku te uslugama koje oni kao javna sluzba mogu pruziti gluhim osobama.
Prosje¢na dob ispitanika bila je 43,5 godine od cega 47 muskih, a 3 Zenske ispitanice. Srednju
Skolu zavrsilo je 46% ispitanika, 36% ispitanika ima zavrSen preddiplomski studij dok njih
18% ima zavrSeni poslijediplomski studij. Prosjecan radni staz je 14,9 godina. Brazilski
znakovni jezik naziva se ,,Libre* te je odgovor na to pitanje znalo 52% ispitanika, a da su
korisnici znakovnog jezika gluhe, gluhonijeme i ostale osobe oStecena sluha znalo je takoder
52% ispitanika te 72% ispitanika zna da je gluhoca fizicki nedostatak, a ne posljedica
socijalne 1zolacije. Neki incident u kojem je bila ukljucena gluha osoba moralo je rijesiti 32%
ispitanika, a od toga njih 87% navelo je kako su imali poteSko¢a u komunikaciji i pruzanju
pomo¢i, 81% ispitanika navelo je da su pokuSavali komunicirati pomocu gesta i pisanja dok je
19% ispitanika navelo da uopée nisu uspjeli uspostaviti bilo kakvu vrstu komunikacije.
Zakljucak opisanog istrazivanja autora S. Pereira sa suradnicima navodi da vecina ispitanika
ima viziju gluhih osoba na temelju klinicke perspektive gluho¢e te da mnogi nisu u

moguénosti komunicirati s navedenom skupinom [32].
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U Argentini zZivi 18% stanovniStva koji komuniciraju argentinskim znakovnim jezikom.
Argentina je takoder izglasala Konvenciju o pravima osoba s oste¢enjima u kojoj se izmedu
ostalog navodi i da profesionalni prevoditelj mora biti dostupan osobama oStec¢enog sluha
kada se krecu u javnosti. Takoder Konvencija o pravima djeteta navodi da je zadaca drzave
gluhom djetetu i njegovim roditeljima osigurati profesionalnog prevoditelja kod posjete
lije¢niku. Pregled dokumentacije ukazuje na to da je 15,4% gluhe djece i njihovih roditelja
trebalo medicinsku pomo¢ te da nikome od njih drzava nije osigurala profesionalnog
prevoditelja. 1z tog razloga je provedeno istrazivanje u koje su bili ukljuceni pedijatri gdje se
ispitivalo njihovo znanje o navedenoj Konvenciji o pravima osoba oSte¢enog sluha.
Deskriptivno 1 presje¢no istrazivanje s izradenim polukonstruktivnim online upitnikom
provedeno je izmedu 4. 1 31. listopada 2019. godine. Ukljuceni su bili pedijatri s primarnim
znanjem 1 poznavanjem Konvencije. U istrazivanje je ukljuceno 381 ispitanika, od ¢ega 80%
zena 1 20% muskarca, prosjeéne godine starosti 45,2 te prosjeCne godine ranog staza 19,3.
Primarno znanje o navodima Konvencije ima 86% ispitanika, a napredno znanje ima 13%
ispitanika, 87% ispitanika se susrelo s osobama koje komuniciraju znakovnim jezikom, a
samo 3% ispitanika zna pricati znakovni jezik. U toku komunikacije s djecom i roditeljima
koji pri¢aju znakovnim jezikom njih 70% koristilo se Citanjem sa usana, 20% ispitanika
koristilo se pisanjem, a 11% ispitanika koristilo je americ¢ki znakovni jezik. Profesionalnog
prevoditelja uz sebe imalo je 4% ispitanika, njih 39% ispitanika imalo je neprofesionalnog
prevoditelja, 16% ispitanika preporucilo je i zatraZilo prevoditelja, a njih 4% je zatrazilo
profesionalnog prevoditelja kada je uz njih bila prisutna osoba koja nema zvanje prevoditelja.
Svjesnost 1 znanje o tome §to to je profesionalni prevoditelj te ¢ime se on bavi ne zna 40%
ispitanik, 54% ispitanika ne zna kako bi kontaktiralo prevoditelja te je 6% ispitanika imalo
poteskoca u kontaktu s prevoditeljem. Zaklju€ak istraZivanja ukazuje na to da 15,1%
ispitanika ima znanje o Konvenciji, ipak velika ve¢ina ne zna dovoljno te nikad nisu
preporucili ili zatrazili prevoditelja. Manje od polovice ispitanika zapravo zna prava koja ima
on kao lije¢nik te njegovi pacijenti o prisutnosti prevoditelja tokom pregleda. Vise od 95%
ispitanika ne zna znakovni jezik, a kada su zatraZzili prisutnost stru¢nih prevoditelja taj zahtjev
je Cesto odbijen te su umjesto njih na prevodenje dolazili prevoditelji koji nisu imali stru¢no

znanje [33].
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Veza izmedu jezika i spoznaje jedinstvena je za ljudski rod te se javlja u ranom djetinjstvu.
U sljedecem istrazivanju prikazan je prvi dokaz da navedena rano sazrela veza izmedu jezika i
spoznaje nije ogranicena isklju¢ivo na govorni jezik nego je ukljucen i znakovni jezik koji je
predstavljen u vizualnom modalitetu. Istrazivanju su bila podvrgnuta dojencad starosti od
cetiri do Sest mjeseci (njih 113) koja nikad prije nisu bila izlozena znakovnom jeziku te su
upoznati s nizom kategorija koje predstavlja zena koja pri¢a znakovnim jezikom pokazujuci
prema odredenim predmetima. Na testu su djeca gledala dvije slike, jednu sliku od poznate
zene koja im se prva predstavila, a drugu sliku od posve novog Clana istrazivanja. Dojencad
koja je promatrala slike objasnjavane americkim znakovnim jezikom znala je razlikovati svoje
slike te su svoju pozornost usmjerili prema Zeni koja im se prva predstavila, a ne prema
nepoznatom ¢lanu istrazivanja. Rezultati istraZzivanja ukazuju da je dojencad koja je
promatrala slike na ASL bila jednako uspjeSna u tome zadatku kao i1 njihovi vrSnjaci u

kontrolnoj skupini koji su promatrali iste te slike ali na cujuéem materinjem jeziku [34].

Iz dva navedena intervjua koja su provedena s ¢lanovima Udruge gluhoslijepih osoba u
svrhu istrazivanja o komunikaciji gluhoslijepih osoba s zdravstvenim djelatnicima jasno je
vidljivo da su price vrlo slicne, identi¢ne poteSkoce navodili su i ostali ¢lanovi Udruge.
Najvece probleme predstavlja komunikacija, odnosno ne znanje hrvatskog znakovnog jezika.
Potro$i se puno vremena, strpljenja i snage kako bi se uspostavio dogovor, kada to nije
moguce ocekivanim putem pomocu znakovnog jezika ili prisutnosti prevoditelja prisiljeni su
koristiti alternativne metode kao §to su Citanje sa usana, pisanje po dlanu ili pisanje po papiru.
To su metode koje pomaZzu, ali istovremeno metode u kojima se moZe pronaci puno greSaka
pa osoba opet dobije pogresnu poruku. Gluhe i gluhoslijepe osobe bile bi i viSe nego sretne,
zahvalne 1 zadovoljne kada bi ne samo zdravstveno osoblje nego 1 opca populacija znala
barem osnove znakovnog jezika za temeljnu, osnovnu komunikaciju. Zbog nedostatne
edukcije zdravstvenog osoblja o komunikaciji s osobama oSte¢ena sluha, vida ili govora javlja
se socijalna izolacija i nemoguénost pruzanja odgovaraju¢e pomoc¢i navedenim osobama.

Takoder se razvijaju osjecaji usamljenosti, frustracije i bespomocnosti.

Provedeno istraZivanje moZze se poistovjetiti s nizom istraZivanja diljem svijeta na istu ili
slicnu temu. Jedno od takvih je istrazivanje provedeno u Bostonu, Massachusettsu i
Washingtonu 2001. godine koje je ukljucivalo 14 odraslih gluhih osoba (23-51 godina

starosti) te 12 odraslih nagluhih osoba (30-74 godina). Cilj istrazivanja bio je razumjeti
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percepcije zdravstvenog sustava i dati prijedloge za poboljSanje skrbi gluhih i nagluhih osoba.
Izradena su 4 polistrukturirana grupna intervjua od ¢ega su dva provedena na americkom
znakovnom jeziku za gluhe osobe te dva provedena pomocu koriStenja ,,Communication
Access Realtime Translation za nagluhe osobe. Rezultati pokazuju da se zabrinutost
usredotoCila na Sest tema; sukobljeni stavovi izmedu lijecnika i pacijenata o gluho¢i i
nagluhosti, razli¢ite percepcije o tome Sto ¢ini uc¢inkovitu komunikaciju, sigurnost lijekova i
drugi rizici koje nosi neadekvatna komunikacija, problemi u komunikaciji tokom fizi¢kih
pregleda 1 pretraga, poteSkoc¢e u interakciji s osobljem na Salterima te komunikacijski
problemi putem telefonskih razgovora. Zakljucak istrazivanja kaze da vecina lijeCnika ne
dobiva naknadu za angaZiranje prevoditelja znakovnog jezika pa iz tog razloga toliko ¢esto to
ni ne ¢ine, osiguranje ucinkovite komunikacije klju¢no je za sigurnu, pravovremenu i

ucinkovitu skrb pacijenata [35].

Dokaz da se zdravstveni sustav i zdravstvene teme mogu pribliziti gluhim osobama
pokazuje istrazivanje provedeno u Brazilu od strane dvije medicinske sestre te njihove
voditeljice usmjereno prema primarnoj zdravstvenoj zastiti za procjenu prehrambenih navika
u lijeCenju hipertenzije i dijabetesa tipa 2. Istrazivanje je bilo eksperimentalno te je
obuhvacalo 30 gluhih pacijenata u starosti od 30 do 60 godina. Istrazivanje je provedeno u
virtualnom okruZenju te je nudilo osam ekrana o hranjenju koji su sadrzavali slike hrane 1
videozapise na Libri. Virtualno okruzenje primijenile su dvije medicinske sestre koje inace
provode sestrinske konzultacije te su prosle obuku za operacionalizaciju virtualnog okruzenja.
Virtualno okruZenje koriSteno je bez nadzora bilo kojeg ¢lana obitelji Sto je omogucilo vecu
privatnost 1 otvorenost pacijenta. Po zavrSetku odgovaranja na pitanja kojih je bilo osam,
medicinska sestra je kliknula na ikonu ,,spremi nakon Cega se generirala datoteka koja je
sadrzavala ime pacijenta, odgovore te dobivene rezultate o tome je li pacijentova prehrana
primjerena za njegovu bolest ili ne, takoder su svi ti podatci priloZeni u pacijentov zdravstveni
karton. Naravno da su za provodenje istraZivanja koriStene prilagodene postavke, odnosno
ujednacena veli¢ina slova, naredbe na istim pozicijama, odredene boje prezentacije, jasna
vizualna struktura. Rezultati istrazivanja pokazali su da pacijenti smatraju virtualno okruzenje
korisnim te jednostavnim za koriStenje. Medicinske sestre takoder su zadovoljne s
provedenim istrazivanjem te dobivenim rezultatima iz nekoliko razloga; skracuje vrijeme
konzultacija, laka komunikacija te rezultat moguce dijagnoze kako bi se olakSale intervencije

1 poboljsala zdravstvena skrb [36].
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Korisnici znakovnog jezika imaju dovoljno potesko¢a u komunikaciji i u svakodnevnom
zivotu i funkcioniranju, u pandemiji Covid-19 kada se poticala socijalna izolacija, nosSenje
maski za lice te higijena ruku i karantena, informacije na znakovnom jeziku rijetko su bile
dostupne §to je zajednicu gluhih stavilo u dodatan tezak polozaj. U SAD-u je u razdoblju od
travnja do srpnja 2020. godine provedeno istrazivanje s ciljem usporedbe pristupa
informacijama vezanih uz Covid-19 izmedu gluhih i cujuéih ispitanika. Istrazivanje je
ukljucivalo 104 odrasle gluhe osobe te 74 odrasle Cujuce osobe koje su prije svega sudjelovale
u studiji zdravstvene pismenosti. Istrazivanje je provedeno putem videokonferencije i
aplikacija na pametnim telefonima. Anketa je sadrzavala 11 pitanja viSestrukog izbora,
Likertovu ljestvicu te pitanja otvorenog tipa o ponasanju vezanim uz Covid-19, testiranje,
prevencije, znanje 1 pristup informacijama. Postojala je 4,7 puta veca vjerojatnost da ce
odrasle gluhe osobe prijaviti poteskoce u pristupu informacijama. Samo 20% gluhih ispitanika
navelo je da imaju poteskoca u pristupu informacijama $to je bilo ipak znacajno vise od
sudionika koji ¢uju. Gluhi ispitanici imali su vecu vjerojatnost da ¢e dobivene informacije
smatrati zastraSujuc¢ima (76,9% naspram cujucih ispitanika 27%), takoder da nece vjerovati
navedenim informacijama (61,5% naspram cujucih ispitanika 41,9%). Medutim obje skupine
ispitanika podjednako smatraju da su sve navedene informacije tesko razumljive. Zakljucak
istrazivanja uistinu ukazuje na to da su gluhi ispitanici prijavili viSe problema 1 prepreka u

dobivenim informacijama [37].

Takoder je pojava novih rehabilitacijskih tehnologija dovela i do stvaranja video daljinskog
prevodenja kao pristupacne komunikacijske tehnologije za gluhe pacijente. Cilj istraZivanja
bio je istraZiti nacionalne trendove zadovoljstva gluhih pacijenata kvalitetom video daljinskog
prevodenja u zdravstvenim ustanovama te preporuciti radnje za poboljSanje kvalitete video
prevodenja te zadovoljstva pacijenata. U istrazivanje je bilo uklju¢eno 555 ispitanika s
podrucja SAD-a koji su odgovarali na pitanja o koriStenju video daljinskog prevodenja u
zdravstvu izmedu 2016. 1 2018. godine, njih 41% bilo je zadovoljno kvalitetom tehnoloske
usluge. Gluhi pacijenti prijavili su smetnje video daljinskog prevoditelja kod objasnjavanja
zdravstvenih informacija te je to povecalo nezadovoljstvo pacijenata. Kako bi se poboljsala
kvaliteta video tehnologije kod gluhih pacijenata prevoditelj mora biti visoko vjeSt u

komunikaciji te imati iskustva u medicini i rehabilitaciji [38].
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8. ZAKLJUCAK

Osoba oste¢enog sluha ili vida ima pravo kao i1 svaka druga osoba na ravnopravan status u
drustvu, obrazovanje, radnu aktivnost. Uloga drustva i institucija je da organizira medicinsku
pomo¢, socijalnu zastitu, edukaciju i rehabilitaciju. Gluhe i gluhoslijepe osobe imaju pravo
razvijati svoj jezik, kulturu 1 stjecati obrazovanje na svojem jeziku. Edukacija na razini opce
populacije bitna je zbog integracije gluhih i gluhoslijepih u druStvo te smanjenja osjecaja
usamljenosti, izoliranosti 1 bespomoc¢nosti s njihove strane. Znanje osnovnih znakova za
temeljnu komunikaciju kako kod opée populacije tako i kod zdravstvenog osoblja uvelike bi
olakSalo samostalno kretanje gluhim i gluhoslijepim osobama. Zbog velikog nedostatka
educiranih prevoditelja ali 1 op¢enito zbog malog broja ¢ujucih ljudi koji znaju komunicirati
na hrvatskom znakovnom jeziku javljaju se velike poteskoce kada je gluhoj ili gluhoslijepoj
osobi potrebno pruziti zdravstvenu njegu i skrb. Zbog prenatrpanosti zdravstvenog sustava,
zdravstveno osoblje ali i pacijenti gube puno vremena i snage na postizanje zeljenog
dogovora. Stoga ideja da se osnove hrvatskog znakovnog jezika uvedu u osnovne i srednje
Skole kao izborni predmet ne zvuci loSe. Na taj nacin bi se od ranijeg doba ucilo o kulturi i
komunikaciji specifi¢nih skupina te isto tako omogucilo kasnije lakSe snalazenje u prisutnosti
osoba s tesko¢ama sluha, vida ili govora. Kada bi se sluSale potrebe gluhih i gluhoslijepih
osoba tada bi svi pricali znakovnim jezikom, no njihove Zelje su skromne te traze jedino
osnove komunikacije, pri¢anje jasno, polagano te gledanje u o¢i osobu kojoj se prica i
naravno odsutnost nervoze. Dva najvaznija zakljucka, a istodobno 1 problema na koja ukazuju
prethodno provedena istraZzivanja jesu neadekvatno znanje opce populacije o gluhoslijepim
osobama te znakovnom jeziku kao 1 takoder manjak zainteresiranosti za poboljSanjem
navedenog i problemi u komunikaciji izmedu gluhoslijepih osoba 1 zdravstvenih djelatnika te
zapravo strah 1 socijalna izolacija gluhoslijepih osoba §to proizlazi iz navedenih problema. U
danasnjem razvijenom 1 modernom svijetu takve stvari ne bi se trebale dogadati. NajvaZznija
lekcija koja bi trebala proizadi iz ovog rada jest Zelja za jacom i boljom osvijeStenosti svih
ljudi, integracija gluhoslijepih osoba u drustvo te cjelokupno poboljSanje zdravstvenog

sustava.
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Anketni upitnik za istraZivanje ,,Znanje op¢e populacije o hrvatskom znakovnom

jeziku“:

AN O i

10.
11.
12.

13.
14.
15.
16.
17.
18.

19.

Jeste 1i se kada susreli s osobom koja komunicira znakovnim jezikom?

Ako jeste, u kojoj situaciji?

Poznajete li gluhu osobu?

Ako poznajete, na koji nacin komunicirate?

Znakovni jezik je univerzalan?

Hrvatski znakovni jezik (HZJ), poseban je jezik te nije jednak hrvatskom standardnom
jeziku?

HZJ materinji je jezik gluhoslijepim osobama?

Hrvatski savez gluhoslijepih osoba zove se?

Prema Zakonu o HZJ i ostalim sustavima komunikacije gluhih i gluhoslijepih osoba u
RH koji je na snazi od 2015. godine, korisnicima prava Zakona podrazumijevaju se?
HZJ sastoji se od kolikog broja abeceda?

Postoje li padezi u HZJ?

Prema podacima iz 2017. godine, na podru¢ju RH Zivi otprilike koliki broj osoba koje
komuniciraju hrvatskim znakovnim jezikom?

Na slici se nalazi jedan od nekoliko univerzalnih znakova, znate 1i njegovo znacenje?
HZJ tezak je za nauciti (Likertova ljestvica)

HZJ je zanimljiv (Likertova ljestvica)

Volio/voljela bih nauciti HZJ (Likertova ljestvica)

HZJ koristio bi mi u privatnom ili poslovnom Zivotu (Likertova ljestvica)

HZJ trebao bi se uvesti kao izborni predmet u osnovne, a zatim 1 srednje Skole
(Likertova ljestvica)

Smatrate li da je zdravstveno osoblje dovoljno educirano o komunikaciji sa

gluhoslijepim osobama?
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Anketni upitnik za istraZivanje ,,Komunikacija gluhoslijepih osoba sa zdravstvenim

djelatnicima*:

A

Kako komunicirate s zdravstvenim osobljem kada se nadete na nekom lijecnickom
pregledu ili u bolnici?

Zna li zdravstveno osoblje hrvatski znakovni jezik?

Je li Vam tesko sporazumjeti se i objasniti Sto trebate i zbog ¢ega ste dosli?

Kako se medicinsko osoblje odnosi prema Vama?

Jeste li kada bili hospitalizirani i kakva su Vasa iskustva iz bolnice?

Koliko bi Vam bilo lakSe i jednostavnije kada bi medicinske sestre i lije¢nici znali
HZJ?

Koju poruku imate za njih?
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u sastavn svendliSta te kopirafi v javon mtemetskn bozn zawinih/diplomskih radova
Nacionalne i svenfiline knjifnice. Zavrdni radovi istovesuih umjetni@idh studifa koji se
realiziraju kroz umjetnifika ostvarenja objavljuju se na odgovarsjud nafin.
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