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Souhrn

Clanek prezentuje problémy Zen s hlasem po konverzi pohlavi
pro transsexualismus male to female. Clanek seznamuje

s moznostmi Upravy hlasu pomoci chirurgické operace. Uvadi
vysledky prlizkumu, ktery byl zamé¥en na zjisténi psychickych,
socidlnich i biologickych faktord véetné subjektivni
spokojenosti s hlasem ptred a po cricotyreoidni aproximaci

(tyreoplastika typ IV).

Summary

The article present problem of female with voice after
conversion gender for transsexualism male to female. The
article acquaints with possibility modification of voice with
surgery. The article shows results of survey, that was focus
on finding psychological, social and biological factors and
subjective satisfaction with voice befor and after

cricothyroid approximation.
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Uvod

Zeny po premé&né pohlavi pro transsexualismus male to female
majil problémy pri komunikaci se svym muzskym hlasem. Pocity
ménécennosti, studu a napéti ovliviuji jejich sebevédomi.
Tento stav je nejprve treSen hlasovou rehabilitaci a pozdéji

operativnim zakrokem.

Definice transsexuality a proces premény pohlavi
Transsexualita male to female (zména z muZe na Zenu) Jje stav
jedince, ktery si preje zit a chce byt akceptovan jako
prislusSnik opac¢ného pohlavi. Obvykly je pocit nespokojenosti
s vlastnim anatomickym pohlavim nebo pocit jeho nevhodnosti.
Jedinec si pfreje hormonalni 1léceni a chirurgicky zasah, aby
jeho télo odpovidalo preferovanému pohlavi. Proces pfemény
pohlavi je dlouhodobou a komplexni zalezZitosti. Mezi
psychosocidlni problémy, které se u téchto zZen vyskytuji,
miZeme zaYadit narusenou osobni identitu a sebelctu, poruchu
sebekoncepce, zmény v plnéni roli a v socidlni interakci,
problémy v komunikaci, deprese. (Fifkovéa, Weiss, 2002, s. 6 -

30)

Reedukace hlasu

Ve fazi zkousky opravdového, skutec¢ného Zivota (RLT Real Life
Test), testu spravnosti svého rozhodnuti (RLE Real Life
Experience) a hormondlni terapie mé& dulezitou roli foniatrické
péce. Jde o navozeni Zensky znéjiciho hlasu u jedince s jizZ

dokonc¢enou mutaci. Cilem hlasové reedukace je osvojeni a
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zautomatizovani spravného dychani, prevence hyperkinetické
fonace, dosazeni primérené vysky a barvy hlasu, ktera je
vnimana Jjako prirozené Zenska. Soucadsti hlasové rehabilitace
je také rozbor celkového projevu a komunikaénich schopnosti,
ktery zahrnuje verbalni i neverbalni komunikaci.

Pred zah&jenim reedukace se provadi ORL a foniatrické
vySetteni. Je sledovana kvalita hlasu, technika tvorby hlasu a
je stanovena vyska hlasu. Nasleduje vySetteni sliznic dutiny
istni i nosni. Orientac¢né se posoudi velikost rezonancnich
prostor. Provede se videolaryngostroboskopické vySetfeni, pri
kterém se zhodnoti stav sliznice nitra hrtanu, hlasivek a
jejich pohyblivost. Délka, tloudtka a napéti hlasivek jsou
dilezitymi faktory urcujicimi frekvenci kmitdni hlasivek, tedy
vySku hlasu. Zakladni frekvence muZského hlasu se pohybuje
mezi 80 az 120 Hz, zenského hlasu mezi 180 azZz 220 Hz. Délka

hlasivek u Zen je 14 - 21 mm, u muza 18 - 25 mm.

Zadznam hrtanu je nahravan a slouzi ke sledovani prubéhu
reedukace.

Dadle se provadi vySetteni ve zvukové laboratotri, je urcena
vySka, rozsah, intenzita hlasu a prechody rejstrikt. Soucdsti
vySet¥eni je zvukovy zadznam hlasu.

Vlastni hlasovad rehabilitace zac¢ind vysvétlenim hlasové
problematiky pacientce, mozZznosti a mezi reedukace, a pripadné
také vyhod a nevyhod chirurgického zéasahu. Pacientka je
podrobné poucena o zasadach hlasové hygieny a nutnosti jejich
dodrZovani, je seznédmena s prubéhem celé hlasové rehabilitace.

(Vohradnik, 2000, s. 214 - 215)

Chirurgicka tuprava hlasu
U transsexualismu male to female po transpozici u nékterych

nemocnych pretrvdva i po hlasové rehabilitaci diskrepance mezi
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vnéjsim vzhledem a charakterem hlasu, proto se provadi
chirurgicka uUprava hlasu. Nejcastéjsi typ operace, kterd se

v ramci chirurgické 1éc¢by transsexualismu male to female
provadi, sleduje ptribliZeni chrupavky Stitné a prstencové tak
zvand cricotyreoidni aproximace. Dusledkem operace je zména
napéti hlasivek, které vede ke zvyseni hlasu. V ramci
nomenklatury Jje operace v plGvodni klasifikaci tyreoplastik dle
Isshikiho oznacovédna jako tyreoplastika typ IV. V prtbéhu
operace je mozno na prani nemocné provést zbrousSeni c¢asto
prominujici predni hrany chrupavky Stitné - sniZeni pomum
Adami. (Novak, 2000, s. 140 - 150; Pellant, Chrobok, 2000,s. 19
- 20)

Cil prace
Cilem préace bylo zjistit psychické, socidlni i biologické
faktory, které ovliviauji kvalitu Zivota Zen po transsexualismu

male to female pred a po operativni Upravé hlasu.

Soubor a metodika

V Pardubické krajské nemocnici a.s. na Klinice otolaryngologie
a chirurgie hlavy a krku probihal v roce 2004 az 2007 ve
spolupréaci s Fakultou zdravotnickych studii Univerzity
Pardubice prtzkum, ktery se zamé¥il na psychosocidlni aspekty
u nemocnych s poruchou hlasu. Do souboru bylo zahrnuto 12 Zen
transsexudlek male to female, kterym byla provedena
cricotyreoidni aproximace. Osm Zen souhlasilo s pruzkumem

a odpovédélo na dotaznik, ktery byl zaméfen na biologické,
psychické a socidlni faktory. Dotaznik byl vypracovan autory a
otestovan pomoci vicerozmérné statistické analyzy - metody

s latentnimi proménnymi. (Pytela, 1995, 2008)
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Na zéakladeé této metody bylo konstatovano, zZe dotaznik je
objektivni, wvalidni, kvantitativné interpretovatelny,
priméf¥ené obtiZny a opakované pouzitelny pro statistické

srovnavani v dalsSich prltzkumech.

VSechny Zeny podstoupily konverzi pohlavi. Vék respondentek se
pohyboval od 22 do 45 let, s prUGmérem 33,5 roku. Pét Zen bylo
svobodnych a t¥i Zeny rozvedené. Ctyfi respondentky uvedly
st¥edodkolské vzdélani, dvé vysokoSkolské,jedna zakladni

a posledni jesté studuje stredni Skolu.

Vysledky

Psychologické faktory

Véech osm respondentek uvedlo, Ze m& dostatek informaci o
pric¢inadch nemoci 1 1léc¢eni. Pét Zen hodnoti svlj zdravotni stav
jako dobry, dvé jako c¢astecné dobry a jedna narusSeny. Lékarskéa
natizeni dodrZuji Zeny ob&as. Sest respondentek nezm&nilo po
zméné pohlavi své navyky, jedna Zena uvedla, Ze zménila svoje
chovani a jedna veSkeré néavyky.

Vétsina Zen pecuje o své zdravi tim, Ze chodi na prochéazky,
dodrzuje zdravou vyzivu, sportuje a uzivad homeopatika.
Respondentky uvedly, Ze nepiji alkohol, aby si zvy3ovaly
sebevédomi. Pét Zen si mysli, Ze jim alkohol Skodi.

Zeny po transsexualismu male to female povaZuji za
nejdalezitéjsi na prvnim misté zdravi, rodinu, penize a Stésti
a na druhém misté praci, zdravi, rodinu a viru.

Vétsina Zen mé& dobry pocit ze Zzivota, pouze jedna ho spise
nemd. Sest respondentek se p¥ilis budoucnosti neobava, dvé
majili z budoucnosti obavy. VSechny respondentky maji vétSinou
dobrou né&ladu, véts3inou se citi v klidu a v pohodé. P&t Zen se
citi obcCas osaméle, jedna Casto a jedna velmi ztidka. Tyto

pocity mohou pramenit i z toho, Ze vSechny Zeny bydli samy.
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Vétsina Zen pred operaci udavala pocity ménécennosti, stydeéla
se za svlj hlas a citila napéti kvali hlasu.

Sedm respondentek udavalo po operaci zvySeni sebevédomi,
snizZeni tenze pf¥i komunikaci, zlepSeni osobniho i socialniho

zivota viz Graf 1.
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Graf 1 Stav sebevédomi pred operaci a po operaci

Socialni faktory

Tri respondentky dfive mély rodinu, ale pfred zménou identity
se museli rozvést, ostatni respondentky Jjsou svobodné.
Polovina Zen uvedla, Ze ma& opravdové pratele. Kontakty

s rodinou ve c¢tyrech ptripadech byly normalni, jedna Zena se
pripravovala na setkédni s babic¢kou, kterd jesté nevédéla o
zméne pohlavi. Kontakty s prateli t¥i Zeny charakterizuji jako
normalni a jedna Zena jako minimalni. Kontakty s verejnym
prostredim dvé Zeny hodnotily jako normalni a jedna jako

primérené stavu.
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VSechny dotazované uvedly, Ze travi volny cas aktivnée.

Tri respondentky uvedly, Ze se zménila jejich socialni
situace. Dvé Zeny ztratily zaméstnani a hledaly nové

s obtiZemi, financ¢ni situace se zhor$ila tf¥em respondentkam a
dvéma se zlepSila. Tri dotazované uvedly, Ze pobiraly podporu
v nezaméstnanosti. Cty¥i respondentky jsou spokojené se svym
zaméstnanim, jedna je nespokojend, jedna je 1 neni spokojenéa.
Jedna mladéd Zena studuje a dvé ZzZeny jsou nezaméstnané.
Vzhledem ke svému povolani jedna respondentka uvedla, Zze hlas
je podminkou pro jeji povolani, jedna je zavisld na dobrém
hlasu, péti respondentkdm pokud se dorozumi, tak hlas pri
zaméstnani stac¢i a jedna respondentka se nevyjéadrila.
Respondentky také udavaly, Ze je hlas obcCas omezuje v osobnim
i socidlnim Zivoté. Tri omezoval spis vidy, dvé nékdy a jednu
vétSinou nikdy. Kvali hlasu se nékdy snazily vyhnout
spolec¢nosti dvé respondentky, dvé dokonce spis vidy. Tri Zeny
se spolec¢nosti kvili svému hlasu nevyhybaly. Z toho vyplyva,

Zze vice jak polovina Zen méla problémy s komunikaci.

Biologické faktory

Zeny povaZovaly svlj hlas pfed operaci stdle za muZsky. Po
operaci pét Zen bylo se svym hlasem stoprocentné spokojenych,
dvé cekaly od operace podstatné vice a jedna Zena uvedla, zZe
jeji hlas byl slaby a neznél plné. Mohlo to byt ovlivnéno

skutecnosti, Ze byla dotazovana c¢asné po operaci viz Graf 2.
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Graf 2 Subjektivni hodnoceni hlasu pred a po

operaci

Dle lékarskych nadlezll funkéni vysledky prokadzaly zvySeni hlasu

u 7 pacientek.
Diskuze

Zeny po chirurgické konverzi povaZuji za vyznamny handicap
pretrvavajici muzsky hlas. NasSe vysledky ukazuji, Zze pred
operaci méla vétsina Zen problémy se socidlni komunikaci.
Respondentky udéavaly pocity ménécennosti, studu a napéti
tykajici se jejich hlasu. Po operaci byla vétsina pacientek
spokojenéd, protozZe udavala zvySeni sebevédomi a sniZeni tenze
pri komunikaci. Lékarské nalezy po operaci objektivné
prokédzaly zvyseni hlasu u 7 pacientek.

Nékteré studie zahraniénich autord se zabyvaji spokojenosti
pacientek a zvySenim jejich sebelcty, ale pfevaznad vétsSina
prezentovanych studii je zamétrena na vysledky chirurgického

vykonu a zvy3eni frekvence hlasu.
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Neumann a kol., také uvadi u souboru 57 pacientek, které se
podrobily chirurgické intervenci, spokojenost s funkénim i
kosmetickym efektem a zvySeni sebelcty u vétSiny pacientek.

Neumann, Welzel, Berghaus, 2003, s. 30 - 37)

V dalsi publikaci autotri prezentuji, Ze provedli operaci u 67
pacientek. Pred operaci, tésné po operaci a rok po operaci
zhodnotili anatomicko-morfologické vysledky a funkcéni udaje.
Zadakladni frekvence se zvysila u ¢tvrtiny pacientek. Po operaci
30 % pacientek mélo Zensky rejstfik a 32 % alespon neutralné
znéjici hlas. (Neumann, Welzel, 2004, s. 153 - 167)

Matai a kol. dosli k podobnym vysledktm. Provedli prlzkum, kde
54 pacientek podstoupilo fonochirurgickou operaci béhem 8 let,
45 pacientek vyplnilo dotaznik, kde hodnotilo vysledek
chirurgického vvykonu. 79 % respondentek bylo s vysledky
operace spokojeno. (Matai, Cheesman, Clarke, 2004, s. 153 -

167)

Yang a Palmer prezentuji spokojenost s vysledky chirurgického

vykonu u vétdiny z 20 pacientek. Pacientky pocitovaly svij
hlas jako vice Zensky. Zakladni frekvence se zvy$ila o pul
oktavy. Udaje ziskali prost¥ednictvim dotazniku, ktery byl
respondentkdm zaslédn pred a po cricotyreoidni aproximaci.

Yang, Palmer, 2005, s. 611 - 618)

Zavér

Fonochirurgicka operace cricotyreoidni aproximace s redukci
pomum Adami je dilezitou soucdsti 1léc¢by transsexualismu male
to female.

Podle vysledkd nasSeho prlzkumu byly klientky po provedené
operaci spokojené se svym hlasem, udavaly, Ze si zvySily

sebevédomi, upevnily identitu a roli ve spolecnosti. Na
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zadkladé Zensky znéjiciho hlasu jisté dojde ke zlepSeni
socidlni interakce i zvySeni sebelcty.

I v této fazi terapie transsexualismu male to female je
dtlezitym prvkem psychoterapie, kterd je zaméfena na rust
sebejistoty, zvy3eni sebehodnoceni, zlepSeni komunikacénich
dovednosti i1 zvySeni schopnosti empatie. Kromé individudlni
psychoterapie je dllezitd i terapie skupinova zejména

k posileni pocitu soundlezitosti a prislusnosti k urcité
skupiné 1idi.

Dékuji vedeni kliniky Otolaryngologie a chirurgie hlavy a krku
Pardubické krajské nemocnice a.s. za umoZnéni pruazkumu,

poskytnuti cennych rad a pripominek a spolupraci pri prlzkumu.
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