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Seznam pouzitych zkratek

RS roztrousena skleroza

CNS centralni nervova soustava
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MaRS Maraton s roztrousenou skler6zou
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Uvod

Tato bakalaiska prace se bude zabyvat vyuzitim pomucek v zivoté osob s roztrousenou
skler6zou (dale jen RS). S vyuzitim pomitcek jsem se setkala pii praci v Domové sv.
Josefa, kde jsem byla v tymu alternativni komunikace a informacnich technologii
(Centrum alternativni komunikace a informacnich technologii bude pfedstaveno
v teoretické Casti). Pomucky alternativni pro komunikaci a IT pomucky si mé hned
ziskaly. Piekvapilo mé, ze ackoliv se jedna o tak vyraznou pomoc v zZivoté klientt
s RS, védi o téchto pomuckach jen lidé, ktefi se o né aktivné zajimaji. Citila jsem
potiebu tyto pomucky predstavit a zmapovat jejich vyuzivani, proto jsem se rozhodla
vénovat jim svou bakalarskou praci, jejimz cilem je zjistit, jak osoby s RS vyuzivaji

IT pomucky.

Teoreticka Cast je zaméfena na uvedeni do problematiky roztrousené skler6zy. Prvni
kapitola se zabyva pojmem roztrouSena skleroza, kde jsou predstaveny symptomy,
pri¢iny, vyvoj a léCba tohoto imunopatologického onemocnéni. Neopomiji také
psychoterapii a dopady na socialni zivot Clovéka s RS. Dalsi kapitola predstavuje
pomiucky vyuzivané osobami s roztrousenou sklerézou. Tyto pomucky neodmyslitelné
patii k vyvoji a 1écbé RS. Predevsim vsSak predstavi technické pomiicky a jejich
novinky na Ceském trhu. Podkapitoly jsou zaméfeny jak na pomicky pouzivané
k rehabilitaci osob s RS, tak i na pomucky alternativni pro komunikaci, které jsou dale
déleny na netechnické a technické. Pravé technické pomucky predstavuji novinku na
trhu pomicek pro osoby s t€lesnym postizenim. Diky nim nemuseji osoby s RS
v dasledku svého zdravotniho stavu prestat pouzivat napt. svij pocita¢ nebo mobil.
Technické pomicky vedou k sobéstaCnosti, samostatnosti, udrzitelnosti aktivniho

stavu a prevenci socialniho vylouceni téchto osob.

Prostiedky alternativni a augmentativni komunikace jsou uplatnitelné nejen v ramci
rehabilitace. Dilezité postaveni maji také v socialnich sluzbach, protoze maji
schopnost osobam s RS udrzovat nebo vytvaret komunikaci mezi klientem a

organizaci, ktera by bez té€chto pomticek byla velmi ztizena (Bendova, 2014, s. 9).

V dalsi kapitole jsou vymezeny socialni sluzby pro osoby s RS a uloha socialniho
pracovnika v Domové sv. Josefa (dale jen DSJ). Zavérem teoreticka cast uvadi
pomahajici organizace, kde se mohou lidé informovat o svém nové diagnostikovaném

onemocnéni, nebo kde ziskaji dalsi potfebné informace a predstavuje DSJ, ktery je
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soudasti Oblastni charity Cerveny Kostelec. DST je jedinym l&izkovym zafizenim pro

osoby s RS v Ceské republice.

V dalsi ¢asti prechazi prace k metodologii a samotnému vyzkumu. Vyzkum bude
proveden kvalitativni metodou formou rozhovoru s klienty a pracovniky Domova sv.
Josefa. Prostfednictvim vyzkumnych otazek bude zjistovano, jaké IT pomucky a za
jakym ucelem je osoby s RS vyuzivaji, jaky voli informac¢ni zdroj, jak jim vyuzivani
téchto pomucek vyhovuje a jestli jim pomahaji zajistit sobéstacnost a udrzovat kontakt

s okolim. V zavéru prace bude provedeny vyzkum zhodnocen.
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1 Roztrousena sklerdza

., RoztrouSend skleroza, sclerosis multiplex, je zdvazné imunopatologické onemocnéni
charakterizované zanétlivym postizenim struktur mozku. “ (Valis a kol., 2018, str. 5).
Dle Valise a kol. (2018, s. 5) je tofo onemocnéni spojeno se snizenou kvalitou Zivota a
znacné vysokym socioekonomickym dopadem. Casto se pribéh tohoto onemocnéni
zhorSuje po tzv. atakach neboli akutnimu vzniku neurologickych pfiznakid, kterym
muze predchazet virova nebo bakterialni infekce ¢i psychicky nebo fyzicky stres
(Havrdova aj., 2006). ,, RoztrouSend skleroza je chronické onemocnéni centrdalniho
nervového systému postihujici zejména mladé osoby. “ (Horakova aj., 2016, s. 5) RS
byla popsana v roce 1868 francouzskym neurologem Jeanem-Martinem Charcotem.

Od ng¢j také toto onemocnéni dostalo sviij nazev.

1.1 Vznik nemoci

T¢lo témer kazdého z nas obsahuje buiky, které vnimaji struktury nervové systému a
organu jako cizi material. U zdravého Clovéka jsou tyto buiky v neCinném stavu a
neuto¢i. U osob s RS vSak dochéazi k tomu, Ze jsou tyto buiky aktivni a jsou tak
schopné zattocit proti organim vlastniho té€la. Takovéto bunky se poté stéhuji z krve
do mozkové tkang, kde itoci proti myelinové pochve, kterd ma izolacni funkci a jejim
ukolem je rychlé vedeni vzruchu po nervovych vlaknech. Nervova vlakna obalena
myelinovou pochvou se nazyvaji myelizovana. Naopak vlakna, u kterych dochazi k
poruse a ubytku myelinové pochvy se nazyvaji demyelizovana. Tato demyelizovana
vlakna se nachazeji pravé u osob s RS. Vldkno bez myelinové pochvy totiz neni
schopno po néjakou dobu vést vzruch, pokud ale nedoslo ke zniceni bunék, které
vytvareji myelin, muze byt znovu vytvoren. Nikdy vSak nepovede vzruch tak rychle,
jako zdravé vlakno. Pti zanétu dochazi i k trhani nervovych vlaken, v jehoz dusledku
dochazi k poskozeni funkce. U nékterych osob s RS dochazi k tomuto velmi pozvolna,
u jinych zase naopak. Ztrata téchto nervovych vldken znamena trvaly vypadek funkce,
neurologické postizeni a invaliditu. V bézném zivoté se tento proces projevuje

poruchami hybnosti, citlivosti apod. (Havrdova aj., 2006, s.30-32).

1.2 Symptomy
Prvni pfiznaky RS lze pozorovat u pacienti mladsiho véku, avSak kvili spontanni

regresi je nemoc diagnostikovana v pozdéjsim veéku (Valis a kol., 2018, s. 23).
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,,Priznaky jsou velmi riiznorodé, protoze RS miiZe postihnout kteroukoliv cast CNS —
od zrakového nervu, ktery je vyvojové vybézkem CNS, az po centra pro moceni v mise.
Projevi se vidy porucha té nervové drdhy, jejiz myelin byl zdnétlivym procesem
narusen. “ (Havrdova aj., 20006, s. 40). Havrdova aj. (2006, s. 40) také uvadi tyto
ptiznaky RS:

e Poruchy citlivosti — Projevuji se brnénim na jakékoli ¢asti téla. Postizené jsou
drahy, které vedou do centralni nervové soustavy, dale jen CNS, informace o
doteku, teple, bolesti, poloze kloubt, ¢innosti svalti. Dochazi tim k porucham
pohybu (napf. problémy s chtzi).

e Poruchy hybnosti (spasticita) — Muze se jednat o mirné potize az o Gplnou
ztratu hybnosti. Muze se stavat, ze pacient musi vynalozit velké tsili pro pohyb
koncetiny. Pacienty mohou také trapit nocni kiece.

e Poruchy mozkovych nervii — Disledkem je dvojité vidéni. Do téchto poruch
spada také ocni nerv, jehoz zanét je mnohdy prvnim pfiznakem RS. Pacienti
mohou mit dale problémy s koordinaci pohybu a chtize, tfesem koncetin,

poruchami rovnovahy, polykanim a feci.

U osob s RS se objevuje také tinava, ktera muze bud’ jen doprovazet ataku (nahla
neurologicka obtiz) nebo mize byt dlouhodoba. Nemusi nutné predstavovat nasledek
vynalozeného usili k pohybu. Pacienty mohou také trapit sfinkterové potize neboli
potize s moCovym méchyfem a stfevy. K témto potizim patii i sexualni poruchy, které
postihuji spise muze, u kterych se projevuji poruchami erekce. U Zen se projevuji
poruchami citlivosti a ztratou orgasmu. V neposledni fadé trapi pacienty s RS
psychické problémy, mezi které patfi poruchy soustfedéni, naladovost a deprese
z toho, co bude dal. Tyto psychické problémy se vyskytuji u vSech chronickych
onemocnéni. Kazdy tento priznak poukazuje na postizeni urCitych oblasti a drah
v CNS (Havrdova aj., 2006, s. 41-44). Dle Havrdové (2015, s.37) ,,postihuje deprese
az polovinu pacientii s RS a je castd jiz v prvnim roce nemoci.“ U pacienti s RS je
sebevrazednost velmi Castd, proto je tfeba depresi odhalit a 1éc¢it v€as (Havrdova,

2015).
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1.3 Diagnostika

Diagno6zu urcuje a dale méa v péci pacienty s RS neurolog. Pro urceni diagnozy se

provadi fada vySetfeni, kterd onemocnéni potvrdi nebo vyvrati. VySetfeni potvrzujici

diagnézu RS jsou dle Havrdové aj. (2006, s. 52-58) nasledujici:

Klinické vysetfeni — Neurolog posoudi pfiznaky pacienta a zhodnoti, zda se
jedna o poruchu v centralni nervové soustave.

Magneticka rezonance — Je pouzivana od 80. let a pfedstavuje vyrazny piinos
pro urceni diagnozy RS. Naproti metodé vypocetni tomografie - CT, ktera je
schopna ukazat pouze velka loziska, ukazuje magneticka rezonance i drobna
loziska, takze odhaluje diagnézu véas a je tak mozné zacit co nejdiive s 1écbou.
Pouziva se i pro pozorovani prubéhu onemocnéni.

VysSetfeni mozkomi$niho moku — Provadi se tzv. lumbalni punkci a odebira se
z bederni oblasti. Timto vySetfenim ziskava lékar informace o centralnim
nervovém systému, které by jinou metodou nezjistil. Po odbéru mozkomisniho
moku muze dochazet k bolestem hlavy nebo ztuhlosti §ije.

Vysetfeni evokovanych potencialti — Prostfednictvim tohoto vySetieni dochazi
ke kontrole funkce nervovych drah, napt. zrakového systému, sluchového
systému, drah vedoucich citlivost a hybnost apod. Pfed vynalezem magnetické
rezonance toto vysSetfeni predstavovalo nejspolehlivéjsi metodu v urceni
diagnozy RS.

Oc¢ni vySetfeni — Vlakna o¢niho nervu jsou taktéz obalena myelinem a Ize na
ném pozorovat zanétova loziska, ktera ocni vySetfeni odhali.

Imunologické vySetreni — Ukazuji odchylky v imunité (bunééné, protilatkové).

1.4 Vyskyt nemoci

Faktory, které ovliviiyji vyskyt RS nejsou jednoznacné. Rozvoj nemoci zalezi na

genetickych faktorech i na faktorech okolniho prostedi. Z faktora okolniho prostiedi
Havrdova aj. (2006, s. 19-22) uvadi napt:

Geografické faktory — RS se po celém svété nevyskytuje stejnomérné, coz
znamena, ze existuji urcité zoény rizika pro RS, které jsou rozliSeny podle
zemepisné Sitky. Mezi zony vysokého rizika patii severni Evropa, severni Cast

USA, jizni Kanada, jizni Australie a Novy Zéland. Stfedni riziko pfedstavuji
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jizni staty USA, jizni Evropa a vétSina Australie. Zonu malého rizika RS
zastupuji nékteré oblasti Asie, Latinské Ameriky, Afriky a Stfedniho vychodu.
Z toho muze byt patrné, ze jednim z faktori nemoci muze byt nedostatek
vitaminu D, ktery je vytvaren pusobenim slunec¢niho zafeni, a proto zénu
vysokého rizika nemoci predstavuji staty vzdaleného od rovniku. Valis (2018,
s. 15) uvadi, ze v Ceské republice je nejvice nemocnych v oblasti severnich
Cech.

e Pohlavi — Populacni studie uvadéji, ze RS Castéji postihuje Zeny nez muze.
Vzhledem k tomu, Ze pohlavni hormony maji vliv na imunitni reakce, maze
byt vznik nemoci u Zen ovlivnén pubertou a menopauzou. Pro zeny je
v zavislosti k riziku vzniku RS krizové také obdobi po porodu, které je
charakteristické hormonalnimi zménami, a pii kterém navic dochazi ke tvorbé
prolaktinu, ktery podporuje zanétlivé reakce v téle.

e V¢k — Celosvétove plati, ze prvni piiznaky se objevuji mezi 20. a 40. rokem

véku.

Mezi dalsi faktory okolniho prostfedi patii koufeni, vyziva (dulezitost vyvazené
stravy), hygienické podminky (RS se vyskytuje u lidi, ktefi udrzuji vysoky hygienicky
standard) a urbanizace (fada studii ukazuje na vyssi riziko u lidi zijicich ve méstech).
Veskeré ze zminénych faktori mohou mit vliv na vznik RS. Nejen faktory okolniho
prostiedi, ale 1 genetické faktory se podileji na vzniku RS. D&di¢nost RS v roding je
dana vice geny, které predstavuji jen nachylnost k onemocnéni. Ke vzniku RS je vSak
dvojcat se projevuji jen za urcitych podminek okolniho prostfedi (Havrdova aj., 2006,

s. 25-29).

1.5 Lécba

Lécba RS se zamétuje bud’ na 1écbu akutni ataky nebo na dlouhodobou 1é¢bu. Léceny
jsou také jednotlivé symptomy nemoci. Nutno vsak fict, ze neexistuje zadna 1écba,
ktera by RS plné vylécila. Lécebné procesy této diagndzy slouzi pouze pro zpomaleni
prubéhu nemoci. Vzhledem k pfi¢inam vzniku této nemoci je zakladni 1éCba vedena

k potlaceni imunity proti vlastnimu té€lu (Havrdova aj., 2006, s. 62).
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1.5.1 Lé¢&ba akutni ataky

Ataka trva minimalné 24 hodin a je nutné, aby byla fadné zalécena, jelikoz jejim
nasledkem byva u pacientd s RS zhorSeni stavu nemoci. Zde pfichazi na rfadu 1écba
kortikoidy, které maji schopnost potlacit imunitni reakce a udrzuji rovnovahu
v imunitnim systému. Maji vSak i negativni stranky. Mohou zplsobovat osteoporozu
neboli fidnuti kostni tkan€, cemuz lze ale pfedchazet dostatkem vitaminu D, hot¢iku a
vapniku. Uginnou prevenci osteoporozy je také pravidelny pohyb. Dalsi negativni
strankou této 1écby je mozny vznik cukrovky, coz je vice pravdépodobné u lidi, kteti
zaroven disponuji i dal§imi riziky pro jeji vznik. Pfi dlouhodobém uzivani kortikoidu
se muze u pacienti objevit Sedy zakal, ktery 1ze ale snadno operativné fesit. Dal§imi
obtizemi pii dlouhodobé&jsim uzivani kortikoidu jsou zaludeCni potize, pfibyvani na

vaze nebo tvorba strii (Havrdova aj., 2000, s. 62-68).

1.5.2 Dlouhodobd lé¢ba ovliviiujici prib&h nemoci

Podle Havrdové aj. (2006, s. 68-79) ,,mohou pritbéh nemoci ovlivnit léky prvni a druhé
volby“. Ve 20. stoleti byly vyuzivany interferony, které pomahaly imunitnimu
systému branit se proti virim. V 1écbé RS se nasazovaly proto, Ze se predpokladalo,
ze ataky vyvolavaji virové infekce. Po dal§ich pokusech vSak vyslo najevo, ze takovéto
pomahani imunitnimu systému ma smysl jen, pokud k nému dochézi dlouhodobé.
Z tohoto duvodu tedy tato 1écba neni vhodna pro 1écbu atak. Interferony jsou schopny
tlumit zdnét a zabraiuje dal§imu mnozeni aktivni imunitnich bunék. Tato 1é€ebna cesta
je oviem velmi nakladna, proto neni v CR piili§ rozsifena. Vedlejsimi uéinky jsou
chiipkové priznaky, reakce v misté vpichu, jelikoz tento 1€k je aplikovan injekcemi
samotnym pacientem, dale muze dochazet ke zménam v krevnim obraze, a pokud se
vyskytuji depresivni stavy, mohou se zhorSovat. Vhodnym pro dlouhodobou 1écbu je
také glatiramer acetat. Zatimco u interferond se dostavuji zmeény v fadu nekolika
tydnd, u glatiramer acetatu jsou viditelné téméf po pul roce, avSak po této dobé je efekt
opravdu viditelny a rozdil oproti neléCenym pacientim markantni. Nutno zde zminit,
ze kazdy pacient s RS reaguje na 1éCbu jinak, a proto nelze pausalizovat vysledky
1écby. Muze se stat, ze bunky nékterého pacienta zkratka nezareaguji tak, jako bunky
jiného. Zde se poté dal hled4 vhodny lé&ebny proces. Utinek téchto latek je viditelny
hlavné v raném stadiu nemoci, kdy pomahaji v regeneraci poSkozenych nervovych
drah. Poslednim zminénym lékem prvni volby je natalizumab, ktery zabranuje

zvySovani poctu agresivnich lymfocyti v centralni nervové soustaveé. V pripadé, ze
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pacient nezareaguje pozitivné na léky prvni volby nebo jsou finanéné nedostupné,
ptichazeji na fadu Iéky druhé volby, které jsou schopny, stejn€ jako 1éky prvni volby,
ovlivnit prabéh nemoci. V tomto pfipadé se mohou nitrozilné podavat
imunoglobuliny, coz jsou protilatky od zdravych lidi, které zabrani tomu, aby si t€lo
tvotilo vlastni protilatky. Druhym uvedenym lékem druhé volby je azathioprin, ktery
v praxi tvoii u¢innou kombinaci s interferonem-beta, a svym tcinkem tlumi lymfocyty
v jejich Cinnosti. Dalsimi léky pouzivanymi pro ovlivnéni pribéhu nemoci jsou
cytostatika, ktera zabrariuji buikam v jejich mnoZzeni. Jestlize se ale do pul roku od
nasazeni neobjevi zadna zména ve stavu pacienta, je nezadouci v podavani cytostatik

pokracovat (Havrdova aj., 2000, s. 68-79).

1.5.3 Lécba chronické progrese

V chronickém stadiu nemoci zalezi na zhodnoceni stavu nervovych drah pacienta.
Podle jejich mnozstvi a funkce je volen dalsi postup a 1écba. Havrdova (2006) uvadi,
ze vtomto stadiu jsou pacientim podavany kortikosteroidy, cyklofosfamid a
kortikoidy. Posledni dva zminéné jsou uzivany kazdy mésic s prodluzujicimi se
intervaly a pfispivaji k mens§i mife neurologického postizeni. Resp. diky nim
nedochazi k rychlému ni¢eni CNS. V kombinaci s kortikoidy je podavan pacientim
také mitoxanton. Zde uvedené Iéky maji smysl jen v tom piipade€, ze v téle stale
probiha zanétliva reakce. V pripadé neuspéchu prichéazi na fadu lécba symptomaticka

(Havrdova aj., 2006, s. 83-84).

1.5.4 Experimentalni |é¢ba

Prostor pro experimentalni 1é¢bu vznika v momenté, kdy u pacienti nedoslo ke zméné
stavu zadnou jinou piedchozi 1é€ebnou metodou. Lécbu volime jako prevenci proti
uplné ztraté funkci CNS a pfi zhorSujicim se pribéhu nemoci. Experimentalni 1écba
probiha transplantaci kmenovych krvetvornych bunék, které se pacientovi odeberou.
Nasleduje cytostaticka 1écba, pfi které je zniCen imunitni systém a poté mohou byt
kmenové buriky opét vraceny. Tento zakrok je dilezité doplnit rehabilitaci, ktera je
dlouhodobé a pacient tak musi byt schopny se ji po celou dobu ucastnit (Havrdova aj.,

2006, s. 84-86).

1.5.5 Klinické pokusy
Jak je jiz znamo, 1éCebné postupy roztrousené sklerozy jsou stale predmétem vyzkuma

a pokust. Ne vzdy je vSak spravnou cestou ovlivnéni imunitnich procestu v téle

18



pacienta. Léky, které jsou stale ve stadiu klinickych pokust jsou laquinimod, fumarat,
FTY720, protilatky proti interleukinu 1 2, alemtuzumab, rituximab, DNA vakcina,
neuroprotektiva a tacrolimus. DNA vakcina obsahuje skute¢nou DNA s vybranymi
geny — v piipadé RS geny pro antigeny myelinu. VySe zminéné a vlastné i dosud
objevené zpusoby 1éCby RS jsou zamérené na ovlivnéni zanétu. Neuroprotektiva se
vSak snazi nahrazovat zni¢ené buriky CNS nebo je spiSe chranit. Podobny uc¢inek ma

VT

aj., 20006, s. 86-89).

1.5.6 Symptomaticka lé¢ba
V této kapitole jsou uvedeny nejcastéji 1éCené symptomy RS, kterym je potieba taktéz

vénovat pozornost a péci, jelikoz pacientim zhorsuji prub€h nemoci.

1.5.6.1 Spasticita

., Spasticita je stav zvySeného napéti a vyskytuje se u 60 % nemocnych. “ (Vali§ a kol.,
2018, s. 72) Pacientim narusuje kazdodenni aktivity jako napf. sebeobsluhu a spanek.
V neposledni fadé také zptusobuje velmi bolestivé kiece (Valis a kol., 2018, s. 72).
Spasticita je 1éCena, az kdyz pacientovi vadi v béznych ukonech. LéCi se tzv.
antispastiky, mezi které patii napt. baklofen, tizanidin, tetrazepam atd. Pti velkych
obtizich je nasazen botulotoxin. Vyhodou je moznost jejich vzéjemného kombinovani.
Krom¢ 1€kt je vSak mozné spasticitu fesit také pohybem. Cileny pohyb konéetinami
totiz zapojuje nervové drahy, které tak vysilaji signal o pohybu do mozku a ten zase
posila signal zpét do koncetin. Po pravidelném a opakovaném stejném pohybu dochazi

ke snizeni spasticity (Havrdova, 2006, s. 89-90).

1.5.6.2 Sfinkterové dysfunkce

AZ 80 % pacientt s RS se potyka s obtizemi se svéraci neboli sfinkterovymi obtizemi.
Muze se jednat o velmi Casté moceni, snizenou kapacitu mocového méchyte Ci
inkontinenci. Zde stanovuje lé€bu urolog, fesi se farmakologicky nebo chirurgicky
(Havrdova a kol., 2006, s. 90-93). Podle Valise a kol. (2018, s. 73-74) je vhodné tyto
obtize fesit také behavioralni terapii, kdy je omezena spotieba kofeinu, alkoholu a
potravin s vysokym obsahem drasliku. V ramci této terapie pacienti trénuji také
mocovy méchyt a v ramci rehabilitace posiluji panevni dno, coz zvysuje kontrolu nad

mocovych meéchyrem.
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1.5.6.3 Unava a deprese

Unava je dal§im symptomem, se kterym se pacienti s RS &asto a neptedvidatelnd
setkavaji. Mnohdy muze byt zamérniovana s depresi, kterou je ale potieba neodkladné
1é&it. Unavu na rozdil od deprese 16&it nelze. Mizeme ji jen piedchéazet, a to hlavné
fyzickou aktivitou, kterou by pacienti méli zafadit do kazdodenniho programu.
V ptipadé deprese se u pacientd objevuje uzkost a podrazdénost. Casto nevidi v ni¢em
smysl, necht&ji nic planovat, protoze jsou prece nemocni. Az polovina pacientli s RS
ma problémy s depresi. Proto je dulezité, aby jim byl k dispozici nejen nékdo blizky,
ale také psycholog. Depresi Ize ovliviiovat také 1€ky, uvedeny jsou amitriptylin a SSRI,
které zvySuji mnozstvi tzv. hormonu dobré nalady v mozku. Pravé jeho nedostatek je
pfic¢inou deprese. Vhodny je také trénink mozku, ktery predchazi depresi. Pacient by
mél zUstat v kontaktu s lidmi a komunikovat. Mize se také zacit ucit cizi jazyk,
protoze zapamatovani novych pojmu je pro mozek ten nejlepsi trénink a prevenci proti

zaniknuti nervovych bunék (Havrdova a kol., 2006, s. 93-96).

1.5.6.4 Sexudlni dysfunkce

Tyto obtize jsou dle Havrdové a kol. (2006, s. 96-97) zatim patrn€jsi u muzskych
pacientd a velmi narusuji kvalitu zivota, proto by pacienti neméli otalet s vyhledanim
odbornika. Urolog ¢i sexuolog zvoli vhodnou Ié¢bu, kterou je doporuc¢eno doplnit také
psychoterapii. Pii 1é¢bé je zjistovano, zda pacient jiz nepouziva 1éky, které by tyto
potize zhorsovaly. U zen je kromé farmakoterapie doporucovana rehabilitace

panevniho dna (Valis a kol., 2018, s. 74-75).

Dal$i mozné symptomy jsou nestalé a trvaji jen kratkodobé. Jedna se napt. o poruchy
vyslovovani, zacileni pohybu ¢i svalové stahy nebo kfeCe. Pacienti se dale potykaji
s brnénim, palenim, tfesem a poruchou rovnovahy. Tres je v ramci kazdodennich
aktivit velmi obtézujici, 1ze se ho pokusit zlepsit tréninkem pohybt (Havrdova aj.,

2006, s. 97-99).

1.5.6.5 Dysartrie

K dysartrii dochazi postizenim centralniho nebo periferniho nervového systému.
Pacient s dysartrii ma naruSenou schopnost artikulace, mohou se objevit také slabosti
Sije a dychacich svald, coz vede k obtiznému polykani, proto se pacientim doporucuje
konzumovat mékka jidla a pomalu zvykat. Dysartrie podléha dohledu logopeda
(Vacek, 2017, s. 33).
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1.5.7 Rehabilitace

Dulezitost rehabilitace, ktera ma v 1é¢bé RS nezastupitelné misto, dobfe vymezuje
Hoskovcova, Sucha a Gal (2013, s. 397), podle kterych , rehabilitace hraje
nezastupitelnou roli v péci o pacienty s RS. Jde o komplexni pristup k lécbé, jehoz
soucdsti jsou fyzioterapie, ergoterapie, logopedie a dalsi discipliny ovliviiujici kvalitu
zivota. Ukolem rehabilitace je usnadnit a zlepsit vykondvani aktivit bézného Zivota,
dosahnout osvojeni novych schopnosti, které povedou k aktivaci pacienta, zajistit
mobilitu, sobéstacnost, komunikaci a socialni a pracovni integraci do spolecnosti.
Konecnym cilem je psychickd i spolecenska adaptace, aby danda porucha pacienta
limitovala pouze minimalné a umoznila mu dobry Zivotni pocit a standard (well-

being).

K rehabilitaci je potieba pfistupovat individualné s ohledem na aktualni stav pacienta
a jeho pozadavky v oblasti fungovani. Na tomto zaklad¢ je vypracovan rehabilitacni
plan. Rehabilitace je zaméfena dle symptomi. Muze byt tedy cilena na zmirnéni
unavy, feSeni spastické parézy, ataxie, posturalni instability a urologickych obtizi. Je
vSak na misté fict, ze stejné tak jako nedokaze ovlivnit pribéh ani mnozstvi atak u RS,
tak neni ani jednoznacné, zda dokaze ovlivnit progresi tohoto onemocnéni. Je dulezité,
aby se s rehabilitaci zacalo nejlépe ihned po urceni diagnézy. Pro snizeni miry unavy
je obecné doporuovan pohyb. Vhodny je jak aerobni trénink, tak i trénink pii nizsi
intenzité. Spasticka paréza se objevuje u 85% pacienti a vede k nepouZzivani
koncetin. V pfipadé ataxie se rehabilitace zaméfuje na posilovani a senzomotoricky
trénink. Vhodny je také balancni trénink. Posturalni instabilita je dusledkem
dekondice, spastické parézy a ataxie. Rehabilitace je zaméfena na nacvik v labilnich
polohach. Zde jsou vyuzivany pomucky jako napf. molitany, balancni Cocky,
Posturomed, SMART Balance Master apod. U pacientd s minimalni stabilitou je
vhodngjsi pouzit nacviky v sedé nebo ve stoje za pouziti bezpeCnostnich pasa.
Rehabilitace pfi feSeni urologickych potizi se zameéfuje na posilovani svalti panevniho

dna (Hoskovcova, Sucha, Gal, 2013, s. 397-408).

Rehabilitaci mohou dopliiovat vodolécebné procedury. Voda nabizi pacientim
plynulejsi a odlehceny pohyb. Relaxacni procedury zahrnuji vifivé a perlickové
koupele. Tyto procedury obohacuji klasickou fyzioterapii a ergoterapii v lécbe
pacienta. Pacienti mohou vyuzit také lazenské terapie, ktera jim poskytuje relaxaci,

regeneraci a zvySeni kondice (Valis a kol., 2018, s. 110).
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Vzhledem k tomu, Ze k rehabilitaci kazdému pacienta se piistupuje individualné, neni
mozné ji dale rozvadét. Kazdy pacient se totiz potifebuje zaméfit na jinou oblast a na
té pracovat. Pii spravné cilené terapii mize predevs§im v pocate¢nich stadii dochazet
k opétovnému obnoveni naruSenych funkci. Na cely proces 1écby idealné dohlizi
neurolog, ktery urCuje dalsi postup a doporucuje pacientovi dal§i odborniky, dale
urolog, sexuolog, rehabilitacni Iékat, psycholog, fyzioterapeut, ergoterapeut logoped,
socialni pracovnik, protetik a také pacientova rodina. Tato kooperace celého tymu a
pohybové rehabilitace pacienta ma pozitivni vliv na ovlivnéni kvality Zivota,
v disledku ¢ehoz je mozné zabranit tzv. bludnému kruhu, ktery se vytvaii pii kazdém
onemocnéni (Havrdova aj., 2006, s. 121-123). ,, Tento kruh vétsinou zacina pocity
beznadéje, velkého zklamdni a zoufalstvi, které byva spojeno se sniZenou aktivitou.
Postizeny jedinec ma pocit, Ze je vSe ztraceno, nic nema smysl a dostava se do
psychického i fyzického utlumu. Tato faze prindsi skutecny ubytek sil a prohloubeni
unavy, ktera ho nuti k dalsi necinnosti a odpocinku. Timto se ovSem naddle sniZuje
stav jeho kondice i fyzickych sil a okruh se uzavird, pricemz je ddle potencovan stavy
uzkosti a depresi. “ (Havrdova aj., 2006, s. 122-123) Vyvoji a uzavieni bludného kruhu

zabranuje cviceni, které je prevenci unavy (Havrdova aj., 2006, s. 123).

POHYB
zabrani uzavieni
bludného kruhu

Bludny kruh

Obr. 1 Bludny kruh. Foto Eva Havrdova a kol.

1.6 Psychoterapie pfi lé¢bé roztrousené sklerézy
Psychoterapie je stejné jako fyzioterapie nedilnou soucasti 1é¢by RS, protoze pfi jeji
1é¢be nam zalezi i na psychickém rozpoloZeni pacienta. Psychoterapeut nabizi podporu

pacientovi jak na zacatku nemoci pfi jejim pfijimani, tak i v jejim prabehu, aby pacient
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neztracel motivaci k aktivité a ziti zivota stejné plnohodnotné jako doposud. Diagnézu
se pacient dozvida od lékare, ktery naordinoval vysetfeni. U takového rozhovoru by
neméla chybét pacientova rodina. Pri sd€leni diagnozy se setkdvame se dvéma typy
pacientd. Zatim co prvni typ hned za¢ne patrat po informacich, druhy typ se uchyluje
spiSe k hor§im scénaifim. Vyjimkou vsSak nejsou pacienti, ktefi po zdlouhavé
diagnostice citi pocit ulevy (Malinova in Hordkova et al., 2016, s. 46-47). ,,Sdéleni o
chronickém onemocnéni vyvola v clovéku psychologickou reakci - reakci na ztrdtu (v

tomto pripadé ztrdtu zdravi), kterd ma nékolik fazi:

e Popreni skutecnosti (Ne, to neni pravda, ne, ja nemdm tuto chorobu.) Prvni
reakce. Béhem této fdze nemocny neni ochoten ani schopen prijimat rady, ani
se ucit. Je plné ponoren do svého nitra, do své nestésti, je inhibovan ve
schopnosti reagovat na béiné podnéty adekvatné. Fdze miuiZe trvat velmi
kratce, ale také velmi dlouhou dobu.

e Revolta, vzboureni, odpor (Proc se to stalo zrovna mné?) Velmi rizikova faze
pro vznik konfliktii s oSetiujicim persondlem. Nemocny miize byt agresivni. Je
schopen obvinovat kohokoli ze svého okoli z toho, Ze je pricinou jeho potizi,
jeho nemoci.

o  Smlouvani (Dobre, budu si aplikovat lék, ale pouze jednou tydné ...) Z hlediska
edukace je treba zdiiraznit, Ze béhem téchto dvou fazi nemocny Spatné prijima
a zejména si Spatné vyklddda informace, které jsou mu k 1écbé poskytovany.

e Deprese s nadéji (Neni mi dobre, potrebuji lécbu, avsak zvladnu to?)

o Konecna fdze prijeti, akceptovdni“ (Malinova in Horakova et al., 2016, s. 47)

Po téchto fazich je pacient schopen pfijimat nové informace a pracovat s nimi. Stoji
také pred té€zkym ukolem pfijeti se jako dilezitého ¢lanku v 1é€bé onemocnéni. Prvni
psychoterapeutickou pomoci je vzdélavani pacienta o jeho nemoci. Psychoterapeut
trpéliveé poskytuje pacientovi informace a uji§tuje pacienta v jeho 1é€be€. Piedchazi se
tak depresi u pacienta, kterd neni v pocateCni fazi onemocnéni vyjimkou. Cilem
psychoterapie je motivace pacienta k udrzeni smysluplného zivota a schopnosti
zvladat symptomy onemocnéni. Psychoterapeut také podporuje pacientovu spolupraci
s tymem odborniku, ktefi se podileji na jeho 1éCbé. Psychoterapie provazi pacienta od
urceni diagnézy az po zvladani jednotlivych symptomt nemoci. Je dilezité zminit, Ze
psychologickou podporu nepotiebuje jen pacient, ale i jeho nejblizsi. Spole¢na

spoluprace rodiny s pacientem je nezbytna. Rodina je nejen pacientovi oporou, kterou
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velmi potrebuje, ale zarovenl mu dodava sebevédomi a uci ho sebelasce (Malinova in

Horakova aj., 2016, s. 47-49).

1.7 Dopady RS na psychosocidlni Zivot

Pro ¢lovéka s RS je velmi dulezité, aby mél oporu ve svém okoli, predevsim ve vlastni
rodin€. Musi se vyrovnat s novou zivotni situaci, se ztratou svého zdravi, ale i
s obavami o vlastni budoucnost. Pravé rodina nese, stejn¢ jako pacient, biimé této
nemoci. Takovato zivotni situace zakonité zméni veskeré vztahy. Pokud by pacient
nenaSel v nikom oporu, stahl by se do sebe a vii¢i ostatnim by se mohl projevovat
s odstupem ¢i agresi. Agrese je totiz vzdy projevem bezmoci. Nemocny neni jediny,
kdo se musi s nemoci vyrovnat. I jeho rodina se s tim musi vyrovnat a projevit svuj
strach, smutek ¢i vztek. Ackoliv autorka nezastava stereotypni rozdéleni roli ve
spolecCnosti, ¢asto dochazi k rozdilnému dopadu na rodinu, kde onemocni Zena jako
matka od rodiny a manzelka, nebo ve které onemocni muz. Ten ztraci schopnost zivit
rodinu nebo selze v sexualnim zivoté, zZena pak ztraci napf. schopnost zajistit chod
domacnosti. V takovém piipadé je pak nejlepsi volbou, kdyz si jednotlivi ¢lenové
rodiny rozdéli tkoly, které vykonavaji za nemocného. Dulezité vsak je, aby i sam
nemocny mél urcitou ulohu, diky které by se citil dilezity a potfebny. Rozhodné neni
na misté ho uplné€ odsunout stranou od vsech doméacich povinnosti. Mél by také mit
pocit, ze néco zvladne sam. Nemélo by dochazet k tomu, ze bude nemocny povazovan
za neschopného. Pravé v takové situaci potiebuje néim vyplnit ¢as. Velkou zkouskou
prochazi i partnersky vztah. V nékterych ptipadech mohou vztahy koncit rozchodem
partnert, na druhou stranu nemalo vztahi tato skuteCnost jesté vice posili. Dulezité je
o nemoci mluvit, a to jak mezi partnery, tak s détmi a ostatnimi ¢leny rodiny. DileZitou
soucasti, jak udrzet nemocného clovéka v rezimu, na ktery byl zvykly, je zachovat
jeho pracovni schopnosti. Lidé s RS jsou stejn€ schopni v praci jako ostatni, staci jen
pfizptisobeni ze strany zaméstnavatele. Ten se sice nedocka néjakého prispévku za
zaméstnavani osoby s postizenim, ale ¢lovéku s RS zajisti potiebnou sebedtveéru,
socialni kontakt a financni zaji§téni. Prace je pro nemocné i1 jakymsi tréninkem
kognitivnich funkci. Udrzeni praceschopnosti ovSem zalezi na oboru, ve kterém
nemocny pracuje. Ne kazdou profesi je totiz mozné vykonavat i v pokrocilych stadiich
RS. V tomto pripadé miize pomoci rekvalifikace, ktera je vSak u nas teprve v zacatcich

(Havrdova aj., 2006, s.149-162).
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2 Pomucky

Tato kapitola je zaméfena na predstaveni pomucek, které mohou vyuzivat osoby s RS.
Rozdélena je na podkapitoly podle toho, k Cemu pomicky slouzi a v jaké oblasti

mohou pomahat.

2.1 Pomdcky vyuZivané k rehabilitaci osob s RS

Jak jiz bylo v teoretické Casti zminéno, je nezbytné nutné, aby se s rehabilitaci osob
s RS zacalo co nejdiive po urCeni diagnézy. Jedna se zeyména o nacvik protahovani
svalt, ke kterému by mélo dojit jesté dfive, nez se dostavi tézsi klinické postiZeni
obtize, dochazi také k hledani vhodnych kompenzacnich pomucek, které maji za tikol
usnadnit b&Zné denni aktivity (Stétkafova in Horakova et al., 2016, s. 12). Ukolem
vhodné vybranych pomitcek je také zlepSeni kvality zivota pacienta. Spravny vybér
musi nasledovat nacvik spravného pouzivani pomucky. Vyuzivany jsou dlahy, pasky
a ortézy. Pii horsi stabilité pacienta jsou pouzivany trekové hole a hole na nordic
walking. Doporucovano je pouzivani dvou holi namisto jedné z divodu symetrického
zatézovani. U holi je tfeba dbat na spravné nastaveni vysky. Pfi tézSich poruchach
chiize pacienti vyuzivaji riznych typu choditek (varianta bez kolecek i s kolecky) a
mechanické Ci elektrické voziky, pfed jejichz pofizenim je dilezita konzultace
s ergoterapeutem. Dale se vyuzivaji polohovaci postele, antidekubitni matrace ci
vertikalizaéni stoly. Pomtcky nabizi k zap@jéeni zdravotni pojistovny a Ufad prace
CR. Pacienti mohou vyuzit i moznost podani zadosti o pofizeni pomticky v réiznych
nadacich. Pro pacienta je dalezité bezbariérové prostiedi, jehoZ soucasti jsou madla u
vany a na WC, zvedaky do vany a dalsi pomicky pomahajici pii béznych tkonech
pacienta (Valis a kol ., 2018, s. 109). Mezi vyuzivané fyzioterapeutické pomucky patii
napi. motomed (Havrdova, 2015, s. 94). Na zaCatku pouzivani vhodné pomucky
dbame u pacienta na nacvik spravného pouzivani, aby nedoslo ke Spatnym
stereotypum. Nacvik by mél v tom piipadé probihat pod dohledem fyzioterapeuta,
ktery s pacientem muze nacvi¢ovat napf. spravnou chtzi o berlich (Angerova et al.,
2017, 5. 29-30). K rehabilitaci pacientd s RS jsou ¢im dal vice pouzivany také moderni

pomtucky. Pro priklad je mozné uvést:

e Rapael smart glove, neboli chytra rukavice, nabizi klientim aktivni rehabilitaci

prsti, zapésti a predlokti a rozviji tak kognitivni funkce a neurospasticity.
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Pacient rehabilituje pomoci riznych her, které jsou dostupné na tabletu, ktery
je dodavan spolecné s chytrou rukavici. (zdroj: madisson.cz)
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Obr. 2 — Rapael Smart Glove. Foto madisson.cz

e Vertikalizacni voziky umoziiuji dostat pacienta do svislé polohy, coz mu nabizi
nejen pohled z o¢i do o¢i s ostatnimi a podporovat tak socialni kontakt, ale také
diky tomu dosdhne na jinak nedostupna mista, ktera jsou pro dosazeni

z klasického voziku pfili§ vysoko (zdroj: ortoservis.cz).

Obr. 3 — Vertifikacni vozik. Foto ortoservis.cz

e PANat dlahy — polohovani koncetin ve vzduchovych dlahach. Usnadiluje

pohyb a snizuje tfes koncetin (zdroj: centrumhajek.eu)
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Obr. 4 — Vzduchovd dlaha PANat. Foto centrumhajek.eu

2.2 Pomducky alternativni pro komunikaci osob s RS

Tato kapitola stru¢né predstavi netechnické pomucky, které stale maji své platné misto
v komunikaci a §iteji se poté bude vénovat technickym pomiuickam. Neni vyjimkou, Ze
klient vyuziva komunikaci jak pomoci netechnickych pomicek, tak i prostfednictvim

pomtcek technickych.

Komunikace patii k nejdulezitéjsim potfebam v Zivoté ¢lovéka. Osoby se zdravotnim
postizenim, vCetné osob s RS, maji Casto tuto schopnost omezenou. U osob s RS je
tomu tak v pozdéjsich stadiich onemocnéni, kdy dochazi k porucham feci. Abychom
tuto naruSenou schopnost néjak kompenzovali, hleddme vhodné prostredky. Takovymi
jsou prostredky alternativni a augmentativni komunikace dale jen AAK, které
v poslednich letech doznaly velkych zmén a vyrazného zkvalitnéni svych vlastnosti.
ZvySenou pozornost si zaslouzi technické pomucky, které zazivaji velkou, avsSak
postupnou expanzi (Bendova, 2014, s. 5-6). ,, Augmentativni systémy komunikace maji
podporovat jiz existujici, ale pro bézné dorozumivdni nedostatecné komunikacni
schopnosti. Alternativni komunikacni systémy se pouzivaji jako ndhrada mluvené
Feci. “ (Skodova, Jedlicka a kol. in Sarounova, 2014, s. 9-10) Pro osoby s RS jsou
vyuzitelné oba druhy. Dilezité je propojit pouzivani t€chto pomucek s logopedickou

rehabilitaci.

2.2.1 Netechnické pomucky

Netechnické pomucky na rozdil od téch technickych nepotiebuji ke svému pouZzivani
elektricky proud, WiFi pfipojeni ani nacviky pouzivani. Jsou také mnohem dostupnéjsi
a levné (Sarounové, 2014, s. 16). Osoby s RS mohou v praxi vyuzivat komunikaéni
tabulky, které jsou sestaveny ze symboli a je mozné je kombinovat s fotografiemi.
Pfii vytvareni bereme zfetel na komunikacni schopnosti a slovni zasobu jedince. Na

tomto zakladé potom tvofime osobni komunikacni tabulky. Komunikaéni tabulky
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muézeme usporadat napt. podle abecedy, témat nebo asto pouzivanych pojmi. Casto
pouzivané jsou kartiCky, které se lepi suchymi zipy do knih, na karton nebo
komunikacni prouzky. Pro osoby s RS jsou vhodnéjsi tabulky se symboly nebo
obrazky, na které muze jedinec ukazat. Osobam s RS by se t€Zko premistovaly
karti¢ky se suchym zipem (Sarounova, 2014, s. 23-32). Dle Sarounové (2014, 5.27)
Jsou komunikacni knihy s odnimatelnymi obrdzky vhodné pro velky pocet klienti,
kteri s AAK zacinaji, a to bez ohledu na diagnozu (kromé osob s tézkym télesnym
postiZzenim, pro néz jsou veétSinou nevhodné pravé proto, Ze je nutnd fyzickd
manipulace s kartickami, kterd komunikaci zpomaluje a uZivatele neumérné
unavuje). “ Kubova (1996) in Bendova (2014, s. 53) uvadi vyhody implementace

systému AAK do komunikace osob s narusenou schopnosti komunikace:

o celkové snizeni tendence k pasivité

e roz§ireni komunikacnich moznosti

e rozvoj osobnosti

e zapojeni do vzdéldvacich a volnocasovych aktivit

e podnécovani rozvoje kognitivnich (hlavné recovych) funkci
e moznost se samostatné rozhodovat

e moznost se samostatné vyjadrovat a prezentovat se “

2.2.2 Technické pomucky

Technické pomucky a specialni pocitacové programy byly vyvinuty tak, aby klientim
stacila k pouzivani minimalni sila ¢i koordinace pohybti hornich koncetin a pfedevsim,
aby zvys$ila jejich samostatnost. Klientim se tak naskyta moznost ovladat napf. pocitac
alternativnim zptusobem (napf. Gsty, hlasem, o¢ima) (Bendova, 2013, s. 73). Pii volbé
vhodné technické pomucky bereme v tivahu schopnosti daného jedince. Zaméfujeme
se na fyzicky stav pacienta a zajima nas jeho schopnost hybat rukama a hlavou, kvalita
jeho hlasového projevu, ale 1 zkuSenosti s technikou (tablet, notebook, pocitac) a jeho
schopnost soustfedéni se (Bendova, 2014, s.58). Vzhledem k Casto se vyskytujici
unavé pii RS je tfeba brat velky ohled na danou osobu, protoze kazdy nemusi byt
schopen udrzet pozornost a soustfedénost a také ne kazdy je tolik motivovany pro
uceni se novym vécem, i kdyz si je ale védom, Ze mu to mize velmi pomoci a mnoho
veéci usnadnit. Ke kazdému klientovi tedy pfistupujeme individualné podle jeho
schopnosti. Neni nic hors§iho, nez ho odradit ¢i demotivovat od pouzivani nové
pomiucky hned v ivodu. Pfi vybéru tedy neopomijime kvalitu zrakového a sluchového
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vnimani, mentalni kapacitu, a motoriku klienta (silu, rozsah pohybu, kvalitu uchopu,
presnost a vytrvalost) (Zikl a kol., 2010 in Bendova, 2014, s. 68). Prekazkou
v pouzivani nékteré z pomucek muze byt ties rukou, ktery je také symptomem RS. I
toto tedy bereme v potaz. V pripadé, ze je klient fyzicky schopny nékterou z pomicek
vyuzivat, je dulezita jeho vhodna motivace. Klienta v zadném ptipadé nepiepiname.
V uzivani technickych pomtcek je tfeba trénink, ke kterému jsou vhodnéjsi kratsi a
Castéjsi intervaly. Klient ma vzdy moznost se obratit na technickou podporu firmy,
ktera funguje na bazi osobnich nebo vzdalenych konzultaci. Technické pomucky
zmifiuje také Havrdova (2015, s. 143), ktera poukazuje, ze umoziiuji nejen socialni
integraci, ale i zachovani praceschopnosti. Nékteré pomucky je mozné zapujcit pres
zdravotni pojistovnu nebo pies Utad prace CR. Klienti si také mohou podat zadost
k prislusné nadaci o zaplaceni pomucky. Krome¢ invalidniho diichodu maji osoby s RS
narok na piispévky od Utadu prace CR. Jedna se piispévek na pééi a piispévek na

mobilitu (Havrdova, 2015, s. 143).

2.2.2.1 Komunikaénf zafizenf

Komunikaéni zafizeni jsou nabizena bud’ ve formé tabletu nebo formou jednoduchého
tlacitkového komunikatoru. Komunikaéni zarizeni INDI, které nabizi Spektra,
funguje na zakladé obrazkd. UrCen je proto predev§im pro déti, kterym staci
komunikace na zakladé jednoduchych obrazkt. Nechybi ani hlasovy Cesky vystup.
Podobné je 1 komunikacni zafizeni Grid Pad Go, které taktéz najdeme v sortimentu
Spektra. Zastupcem jednoduchych komunikatord je Tabulkovy komunikator
GoTalk, ktery je tvofen dotykovou tabulkou, kterou lze upravovat. Obsahuje taktéz
hlasovy vystup (zdroj: Spektra.eu).

Obr. 5 — Grid Pad Go. Foto Spektra.eu
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2.2.2.2 Pomlcky pro ovladani pocitate

Pocitacové klavesnice

Specialni klavesnice (Clevy, Bigkeys) se snizenym poctem klaves, nebo barevné
rozliSenymi klavesami. Jsou odolnéjsi a vétsi. Vhodné pro lidi s poruchou jemné

motoriky (zdroj: Spektra.eu).

Obr. 6 — Klavesnice Clevy. Foto Spektra.eu

Pocditacové mysi

Alternativy k béznym pocitaCovym mySim. Vhodné pro lidi s poruchou jemné
motoriky, ale i pro ty, které trapi ties rukou, kvili kterému maji nepiesné pohyby. Tyto
mys$i jsou vétsi a snadnéji uchopitelné. Lze je kombinovat s tlaCitkem Buddy Button,
které nahrazuje levé (potvrzovaci) tlacitko klasické pocitacové mySi. Neni tifeba
instalovat zadny program, pfipoji se k pocitaci jako klasickd myS. Spektra nabizi
Optima Joystick, ktery nabizi tfi varianty uchopu (joystick, técko, balonek). Pro
klienty s menSim rozsahem pohybu je vhodny Trackball BigTrack, ktery funguje
jako velka mys$. Pro pfipad, ze klient nemlze ovladat pocitaC rukou, existuje

alternativa ovladani pocitace pohyby hlavy - Quha Zono (zdroj: Spektra.eu).

Obr. 7 — Trackball BigTrack. Foto Spektra.eu Obr. 8 — Optima Joystick. Foto

Spektra.eu
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Ovladani pocitace o¢ima

Tobii PCeye je vhodnym a Castym feSenim ovladani pocitace pro osoby s RS. Navic
se nejedna o rozmérnou pomucku. Je to lista, ktera se pfipevni na monitor pocitace a
snima pohyby o¢i uzivatele. Chova se stejné jako klasicka pocitacova mys, klik se
provadi del§im udrzenim pohledu na jednom misté. Pouzivani je rychlé a zcela piesné.

Vhodna je kombinace s programem Grid 3, ktery je uveden nize (zdroj: Spektra.eu).
Ovladani pocitace sty

Firma Benetronic nabizi osobam se zdravotnim postizenim MouthMouse, neboli ustni
myS. K dostani je ve verzi Basic, ktera nabizi pohyb mysi hlavou, bradou, dotykem ¢i
usty. Tato zakladni verze je také pouzivana v lizkovych zafizenich jako rychly
zvonek. Na konci nema trubicku, kterd slouzi k ovladani pocitaCe, ale je opatfena
balonkem, se kterym staci pohnout a on vyda signal na sesternu a piivola pomoc. Verze
Intelligent pak nabizi i dalkové ovladani chytré televize, DVD, radia, klimatizace atd
(mouthmouse.eu, 2016). Uzivatelé si diky tomu mohou napt. hlasem piepnout televizi,
za predpokladu spojeni s programem Diktovacka, kterou taktéz nabizi firma
Benetronic. Diktovacka umoziuje prevadét mluvené slovo do textu. Text vklada
kamkoliv umistime kurzor mysi. Dale mizeme ovladat mobilni telefon a televizi
hlasem (zdroj: Diktovacka.cz).

Wilel8h§3] MOUSE
INTELLIGENT

2

Obr. 9 - MouthMouse Intelligent. Foto Mouthmouse.eu
Ovladani pocitace hlasem

Spolek Silou hlasu nabizi program MyVoice a MyDictate. Pomoci téchto programu
muze uzivatel nadiktovat text do programu Word nebo poznamkového bloku, ovladat
email a internetovy prohlizet a poustét si hudbu nebo filmy. Prostifednictvim téchto
programd se neovlada jen pocitag, ale i cela domacnost. Ridici jednotka odesila povely
z pocitace a pomoci WiFi sit€ napt. otevie okno, rozsviti svétlo, zapne televizi nebo

odemkne a otevie dvefe navstéve. Mozné je také ovladani rolet na okné a regulovat
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topeni. To vSe je mozné diky chytré domacnosti. Vyhodou téchto programu je také
vyrazné niz§i pofizovaci cena oproti jinym alternativam ovladani pocitace (zdroj:

Silouhlasu.cz).

2.2.2.3 Programy

Grid 3 — Umoznuje pouzivat pocitac jako pomucku pro komunikaci s okolim. Ta
probiha pomoci pfedem piipravenych tabulek (obrazky, slova, pismena), které lze
meénit nebo si vytvofit vlastni podle individuélnich potfeb uzivatele. Diky jednotlivym
dlazdicim se slovy si muze klient slozit vlastni vétu, kterou pak program piecte nahlas.
Nabizi ovladani PC a mobilniho telefonu, pouzivani internetu, poslouchani hudby
stazené do pocitace apod., ovladani spotiebi¢i a osvétleni v domacnosti. Tento
program lze ovladat jak klasickou mysSi a dotykem, tak i napt. spinaci, trackballem,
pohybem o¢i a pohybem hlavy. Pfes tento program mohou uzivatelé také telefonovat,
odesilat a pfijimat SMS, odesilat a pfijimat emaily, vyhledavat a poslouchat hudbu na
internetu nebo v pocitaci a sledovat videa z pocitaCe. Nabizi i snadny pfistup na web a

snadné&jsi formu prace se socidlnimi médii (Facebook, Twitter, You Tube).

88 ~e&
Obr. 10 — Grid3. Foto Spektra.eu

Boardmaker — Umoziiuje vytvaret a tisknout komunikacéni tabulky.

DiagView — Dopliikkovy program pro Tobii PCEye.. Slouzi k testovani osob se
zdravotnim postizenim. Testovani probihd tak, ze klient sedi pfed pocitacovou
obrazovkou s ocnim sledovanim. Na obrazovku se mu promitaji jednoduché symboly
C1 obrazky a asistent sleduje reakce klienta. Obrazky mohou byt animované a doplnéné
jednoduchymi ukoly, které ma testovany klient provést. Tak se snadno posoudi, zda je

Tobii PCEye pro klienta vhodny jako prostfedek pro komunikaci.
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Tobii Communicator — Pievadi slova a symboly do mluvené feci. Uzivateli umoziuje
pracovat na pocitaCi a ovladat spotiebi¢e v domacnosti, telefon a osvétleni (zdroj:

Spektra.eu).

3 Vymezeni socidlnich sluzeb pro osoby s RS

Podle zakona 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach (2006, s. 3) je socialni sluzba
,,Cinnost nebo soubor cinnosti zajistujicich pomoc a podporu osobam za ucelem
socidlniho zaclenéni nebo prevence socialniho vylouceni. Socialni zacleiovani je
proces, ktery zajistuje, Ze osoby socialné vyloucené nebo socidlnim vyloucenim
ohrozené dosahnou prileZitosti s moznosti, které jim napomdhaji plné se zapojit do
ekonomického, socidlniho i kulturniho Zivota spolecnosti a Zit zpiisobem, ktery je ve
spolecnosti povazovdan za bézny. Socidalnim vyloucenim se rozumi vyclenéni osoby
mimo bézny Zivot spolecnosti a nemoznost se do néj zapojit v diisledku nepriznivé
Zivotni situace.“ Nepfizniva zivotni situace je zpusobena napf. nepfiznivym
zdravotnim stavem, jako je tomu u roztrousené sklerozy (zdroj: Zakon 108/2006 Sb.,

o socialnich sluzbach).

Poskytovanim socialnich sluzeb se realizuje proces zacleniovani jedince s postizenim

do spolecnosti. Toto zaclefiovani zahrnuje nasledujici 4 stupné:

e Integrace — uplné zapojeni jedince ve spolecnosti

e Adaptace — jedinec s postizenim se piizpusobi spole¢nosti

e Utilita — uplatnéni jedince s postizenim v pracovnim a spole¢enském prostredi
pod dohledem jiné osoby

e Inferiorita - ztrata socialnich vztaht (Sovak in Bendova, 2015, s.16).

VySe zminény zakon o socialnich sluzbach (zdroj: Zakon 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach) déli socialni sluzby na socialni poradenstvi, sluzby socialni péce a sluzby
socialni prevence. Socidlni poradenstvi dle Dilu § 37 zahrnuje zakladni socialni
poradenstvi poskytujici informace, které napoméahaji fesit nepfiznivé socialni situace
a dale zahrnuje odborné socialni poradenstvi, které se zaméfuje na potieby
jednotlivych okruht socialnich skupin osob. Sestava ze zprostiedkovani kontaktu se
spoleCenskym prostfedim, socialné terapeutické Cinnosti a pomoci pii uplatiovani
prav, opravnénych zajmu a pii obstaravani osobnich zalezitosti. Sluzby socialni péce

§ 38 sméruji k zajisténi fyzické a psychické sobéstacnosti osob a podpofeni zivota
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v jejich prirozeném socialnim prostredi. K témto sluzbam dle Dilu 3 prislusného
zékona fadime napf. osobni asistenci, odlehCovaci sluzby, domovy pro osoby se
zdravotnim postizenim nebo chranéné bydleni. Dil 4 uvadi sluzby socidlni prevence
§ 53, které napomahaji zabranit socialnimu vylouceni. Zde lze pro piiklad uvést
socialné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim a socialné
terapeutické dilny. Osobam s RS je dle Zakona 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach

k dispozici nasledujici vycet socialnich sluzeb:

e Osobni asistence § 39 — (1) Osobni asistence je terénni sluzba poskytovand
osobdam, které maji sniZzenou sobéstacnost z duvodu véku, chronického
onemocnéni nebo zdravotniho postiZeni, jejichz situace vyZaduje pomoc jiné
Jvzické osoby. Sluzba se poskytuje bez casového omezeni, v prirozeném socidlnim
prostredi osob a pri ¢innostech, které osoba potrebuje.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje zejména tyto zdkladni cinnosti:
a) pomoc pri zvladani béznych wikomi péce o viastni osobu,

b) pomoc pri osobni hygiené,

¢) pomoc pri zajisténi stravy,

d) pomoc pri zajisténi chodu domacnosti,

e) vychovné, vzdélavact a aktivizacni ¢innosti,

f) zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim,

g) pomoc pri uplatiiovani prav, oprdvnénych zdjmii a pri obstardvani osobnich
zdleZitosti.

o Pecovatelska sluzba § 40 — ,, (1) Pecovatelska sluzba je terénni nebo ambulanini
sluzba poskytovana osobam, které maji snizenou sobéstacnost z ditvodu véku,
chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, a rodinam s détmi, jejichz
situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba poskytuje ve vymezeném case v
domacnostech osob a v zarizenich socidlnich sluzeb vyjmenované iikony.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:
a) pomoc pri zvladani béznych vikonu péce o viastni osobu,
b) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

c¢) poskymuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy,
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d) pomoc pri zajisténi chodu domacnosti,

e) zprostiredkovdani kontaktu se spolecenskym prostredim.

Tisnova péce § 41 — , (1) Tisitova péce je terénni sluzba, kterou se poskytuje
nepretrzita distancni hlasova a elektronicka komunikace s osobami vystavenymi
stalému vysokému riziku ohroZeni zdravi nebo Zivota v pripadé ndahlého zhorseni

Jejich zdravotniho stavu nebo schopnosti.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:

a) poskytnuti nebo zprostiedkovdani neodkladné pomoci pri krizové situaci,
b) socialné terapeutické cinnosti,

¢) zprostiredkovdani kontaktu se spolecenskym prostredim,

d) pomoc pri uplatiiovani prav, opravnénych zdjmii a pri obstardvani osobnich
zdlezitosti.

Podpora samostatného bydleni § 43 — , (1) Podpora samostatného bydleni je
terénni sluzba poskytovana osobdam, které maji snizenou sobéstacnost z dirvodu
zdravotniho  postizeni nebo chronického onemocnéni, vcemé duSevniho
onemocnéni, jejichz situace vyZaduje pomoc jiné fyzické osoby.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:

a) pomoc pri zajisténi chodu domacnosti,

b) vychovné, vzdeéldvaci a aktivizacni cinnosti,

¢) zprostiredkovdani kontaktu se spolecenskym prostredim,

d) socialné terapeutické cinnosti,

e) pomoc pri uplatiiovani prav, opravnénych zajmu a pri obstardvani osobnich
zdlezitosti."

Odleh¢éovaci sluzby § 44 — (1) Odlehcovaci sluzby jsou terénni, ambulantni nebo
pobytové sluzby poskytované osobam, které maji snizenou sobéstacnost z ditvodu
véku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, o které je jinak
pecovano v jejich prirozeném socidlnim prostiedi; cilem sluzby je umoznit

pecujici fyzické osobé nezbytny odpocinek.
(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:
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a) pomoc pri zvladani béznych vikonu péce o viastni osobu,

b) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
c¢) poskymuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy,

d) poskytnuti ubytovani v pripadé pobytové sluzby,

e) zprostiredkovdani kontaktu se spolecenskym prostredim,

f) socialné terapeutické cinnosti,

g) pomoc pri uplatiiovani prav, oprdvnénych zdjmii a pri obstardavani osobnich
zadleZitosti,

h) vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti.

Denni stacionare § 46 — (1) V dennich staciondrich se poskytuji ambulantni
sluzby osobdam, které maji snizenou sobéstacnost z ditvodu véku nebo zdravotniho
postizeni, a osobam s chronickym duSevnim onemocnénim, jejichz situace
vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:

a) pomoc pri zvladani béznych iikonii péce o viastni osobu,

b) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

¢) poskytnuti stravy,

d) vychovné, vzdeéldvaci a aktivizacni cinnosti,

e) zprostiredkovdani kontaktu se spolecenskym prostredim,

f) socialné terapeutické cinnosti,

g) pomoc pri uplatiiovani prav, oprdvnénych zdjmii a pri obstardavani osobnich
zdleZitosti.

Tydenni stacionare § 47 — (1) V tydennich staciondrich se poskytuji pobytové
sluzby osobdam, které maji snizenou sobéstacnost z ditvodu véku nebo zdravotniho
postizeni, a osobam s chronickym duSevnim onemocnénim, jejichz situace
vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:

a) poskytnuti ubytovant,

b) poskytnuti stravy,

36



c¢) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
d) pomoc pri zvladani béznych vikonu péce o viastni osobu,

e) vychovné, vzdélavact a aktivizacni ¢innosti,

f) zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim,

g) socialné terapeutické cinnosti,

h) pomoc pri uplatiiovani prav, opravnénych zdjmii a pri obstardvani osobnich
zdleZitosti.

Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim § 48 — (1) V domovech pro osoby
se zdravomim postizenim se poskytuji pobytové sluzby osobdam, které maji
snizenou sobéstacnost z ditvodu zdravotniho postiZent, jejichz situace vyzaduje
pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:

a) poskytnuti ubytovant,

b) poskytnuti stravy,

c¢) pomoc pri zvldddni béznych iikonii péce o viastni osobu,

d) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytmuti podminek pro osobni hygienu,

e) vychovné, vzdélavact a aktivizacni ¢innosti,

f) zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim,

g) socialné terapeutické cinnosti,

h) pomoc pri uplatiiovani prdv, opravnénych zdjmii a pri obstardvani osobnich
zdlezitosti.

Chranéné bydleni § 51 — ,,(1) Chranéné bydleni je pobytovd sluzba poskytovana
osobdm, které maji snizenou sobéstacnost z divodu zdravotniho postizeni nebo
chronického onemocnéni, véetné dusSevniho onemocnéni, jejichz situace vyzaduje
pomoc jiné fyzické osoby. Chranéné bydleni ma formu skupinového, popripadeé
individudlniho bydlent.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zdkladni cinnosti:

a) poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy,

b) poskytnuti ubytovant,

¢) pomoc pri zajisténi chodu domdcnosti,
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d) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
e) vychovné, vzdélavact a aktivizacni ¢innosti,

f) zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim,

g) socialné terapeutické cinnosti,

h) pomoc pri uplatiiovani prav, opravnénych zdjmii a pri obstardvani osobnich
3

zdleZitosti. ‘
Socialné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim §
66 — ,.(1) Socialné aktivizacni sluzby jsou ambulantni, popripadeé terénni sluzby
poskytované osobam v ditchodovém véku nebo osobam se zdravotnim postizenim

ohrozenym socialnim vyloucenim.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:
a) zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostiredim,
b) socialné terapeutické cinnosti,

c¢) pomoc pri uplatiiovani prav, opravnénych zajmit a pri obstardvdni osobnich
zdleZitosti.

Socidlné terapeutické dilny § 67 — (1) Socidalné terapeutické dilny jsou
ambulanmi sluzby poskytované osobdam se sniZzenou sobéstacnosti z duvodu
zdravotniho postizeni, které nejsou z tohoto ditvodu umistitelné na otevieném ani
chranéném trhu prace. Jejich ucelem je dlouhodobd a pravidelna podpora
zdokonalovani pracovnich ndavykit a dovednosti prostrednictvim socidlné

pracovni terapie.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni cinnosti:
a) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
b) poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajistént stravy,

¢) ndcvik dovednosti pro zvidddni péce o viastni osobu, sobéstacnosti a dalsich
cinnosti vedoucich k socidlnimu zaclenéni,

d) podpora vytvareni a zdokonalovani zdkladnich pracovnich ndvykii a
dovednosti.

Socidlni rehabilitace § 70 — , (1) Socidlni rehabilitace je soubor specifickych

cinnosti smérujicich k dosazZeni samostatnosti, nezavislosti a sobéstacnosti osob,
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a to rozvojem jejich specifickych schopnosti a dovednosti, posilovanim navyku a
ndcvikem vykonu béznych, pro samostatny zivot nezbytnych cinnosti alternativnim
zpiisobem vyuzivajicim zachovanych schopnosti, potencidlit a kompetenci.
Socialni rehabilitace se poskytuje formou terénnich a ambulantnich sluzeb, nebo
Jormou pobytovych sluzeb poskytovanych v centrech socidlné rehabilitacnich

sluzeb.

(2) Sluzba podle odstavce 1 poskytovand formou terénnich nebo ambulantnich
sluzeb obsahuje tyto zdkladni Cinnosti:

a) nacvik dovednosti pro zvladani péce o viastni osobu, sobéstacnosti a dalsich
cinnosti vedoucich k socidlnimu zaclenéni,

b) zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostiredim,

c) vychovné, vzdélavact a aktivizacni ¢innosti,

d) pomoc pri uplatiiovani prav, opravnénych zdjmii a pri obstardvdni osobnich
zdleZitosti.

(3) Sluzba podle odstavce 1 poskytovand formou pobytovych sluzeb v centrech

socialné rehabilitacnich sluzeb obsahuje vedle zdakladnich cinnosti, obsazenych v

odstavci 2 tyto zdkladni ¢innosti:

a) poskytnuti ubytovant,
b) poskytnuti stravy,

c¢) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu.

(Zékon 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach)

Bezplatnymi sluzbami jsou socialni poradenstvi, socialné aktivizacni sluzby pro
seniory a osoby se zdravotnim postizenim, socialni rehabilitace, sluzby socialné
terapeutickych dilen. Naopak osoby s RS si musi hradit tydenni stacionate, domovy
pro osoby se zdravotnim postizenim. Poskytovani osobni asistence, tisnové péce,
podpory samostatného bydleni, odlehCovacich sluzeb, sluzeb v dennich stacionafich a
sluzeb v chranéném bydleni hradi osoby s RS dle podminek, které stanovuje smlouva

(zdroj: Zakon 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).

3.1 Davky pro osoby se zdravotnim postiZzenim

v

Davky pro osoby se zdravotnim postizenim urcuje zakon ¢&. 329/2011 Sb., o

poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim a 0 zmén€ souvisejicich zakond,
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ve znéni pozdéjsich predpisi a vyhlaska ¢. 388/2011 Sb., o provedeni nékterych
ustanoveni zakona o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim, ve znéni

pozdé¢jsich predpisu.

Organem s kompetenci rozhodovani je Ufad prace Ceské republiky, Ministerstvo
prace a socialnich véci je organem odvolacim. Opravnénou osobou pro davky je pfi
splnéni podminek osoba s trvalym pobytem a bydlistém v Ceské republice (zdroj:

mpsv.cz)

3.1.1 Pfispévek na mobilitu
., PFispévek na mobilitu je opakujici se ndrokova davka, kterd je urcena osobé starsi 1

roku:

- kterd md ndrok na pritkaz osoby se zdravotnim postizenim ZTP nebo ZTP/P
(podle podminek po 1. 1. 2014),

- kterd se opakované za uhradu v kalenddrnim mésici za ithradu dopravuje nebo
Jje dopravovana,

- které nejsou poskytovany pobytové socialni sluzby podle zdkona o socialnich
sluzbach v domové pro osoby se zdravotnim postizenim, v domové pro seniory,
v domové se zvlasmim reZimem nebo ve zdravotnickém zarizeni ustavni péce,

-z divodii hodnych zvldstniho zietele miize byt prispévek na mobilitu prizndn i
osobé, které jsou poskytovdny pobytové socialni sluzby uvedené v predchozi
odrdzce,

- ndrok na vyplatu nendlezi za kalenddrni mésic, jestlize je opravnéné osobé po
cely tento kalenddrni mésic poskytovina zdravomi péce v priibéhu

hospitalizace *“ (zdroj: mpsv.cz)

3.1.2 Pfispévek na zvladtni pomucku

., Narok na prispévek na zvidsni pomiicku ma osoba, ktera ma:

- téZkou vadu nosného nebo pohybového ustroji nebo
- tézké sluchové postizeni anebo

- tézké zrakové postizeni,

Pritom musi jit o dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav a soucasné zdravotni stav
nesmi vylucovat priznani tohoto prispévku. Narok na prispévek na zvlastni pomiicku

poskytovany na porizeni motorového vozidla nebo specidlniho zddrzniho systému md
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osoba, kterd md tézkou vadu nosného nebo pohybového ustroji anebo tézkou nebo
hlubokou mentalni retardaci charakteru dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu,
a jeji zdravotni stav nevylucuje prizndni tohoto prispévku. Za dlouhodobé nepriznivy
zdravotni stav se pro ucely tohoto zdkona povazuje nepriznivy zdravotni stav, ktery
podle poznatkii lékarské védy trva nebo ma trvat déle nez 1 rok. Podminkou pro

poskymuti prispévku na zvlasmi pomiicku ddle je, Ze:

Osoba je starsi 3 let (motorové vozidlo, uiprava bytu), 15 let (vodici pes), 1 roku

(vSechny ostatni pomiicky).

- Zvlastmi pomiicka umozni osobé sebeobsluhu nebo ji potrebuje k realizaci
pracovniho uplameéni, k pripravé na budouci povolani, k ziskdavani informaci,
vzdeéldvani anebo ke styku s okolim.

- Osoba miizZe zvlastni pomiicku vyuzivat.

- Zvldstni pomiicka nent zdravotnickym prostiedkem, ktery je hrazen z verejného
zdravotniho pojisténi anebo je osobé zapiijcen prislusnou zdravoini
pojistovnou. 1aké nesmi jit o zdravotnicky prostiedek, ktery nebyl osobé
uhrazen z verejného zdravotiho pojisténi nebo zapiijcen zdravotni
pojistovnou z ditvodu nedostatecné zdravotni indikace.

- Pokud je pomiickou motorové vozidlo, je také podminkou, Ze se osoba
opakované v kalenddrnim mésici dopravuje a ze je schopna ridit motorové

vozidlo nebo je schopna byt vozidlem prevdzena. “ (zdroj: mpsv.cz)

4 Domov sv. Josefa

Domov sv. Josefa je jedinym lozkovym zafizenim v Ceské republice pro osoby
s roztrouSenou sklerézou. Nachazi se v Zir&i, ktera je soudasti Dvora Kralové nad
Labem a patii pod Oblastni charitu Cerveny Kostelec. Jedna se o socialni zaiizeni,
které poskytuje osobam s RS 28 lizek pro zdravotni pobyty, 29 lazek pro odlehcovaci
pobyty, 29 lazek pro trvalé pobyty a 2 lizka v ramci bezbariérovych bytd. Kromé
socialnich sluzeb uvedenych v podkapitole nize, poskytuje Domov sv. Josefa
zdravotni rehabilitacni pobyty, nabizi pijcovani pomicek a podobné jako jiné
organizace nabizi dobrovolnictvi €i stdze. Osobam na zdravotnim rehabilitaCnim
pobytu je =zajiSténa nepretrzita zdravotni péce, ktera je zaméfena na nacvik
sebeobsluhy a sobéstaCnosti. Tato sluzba je urena zakonem ¢. 372/2011 Sb., o

zdravotnich sluzbach. Maximalni délka tohoto pobytu je 2 mésice, klientim muze
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pfispét zdravotni pojisStovna. Klienti mohou vyuzit také volnocasovych aktivit nebo
terapeutickych &innosti, které Domov sv. Josefa nabizi. V arealu Zirde se poradaj
razné akce, kterych se mohou zucastnit nejen klienti zafizeni, ale i §iroka vefejnost.
Nejznaméjsi jsou pravdépodobné cervencové Svatoanenské slavnosti, které jsou
zaroven beneficni akci Domova sv. Josefa. Hlavnim zamérem této akce je odstranéni
bariéry mezi zdravymi a hendikepovanymi. Vyhledavanou potradanou sportovné-
charitativni akci je MaRS (Maraton s roztrousenou skler6zou). Ta nabizi 24 hodin
cvieni na podporu lidi s roztrougenou sklerézou. Cviéi se nejen v Ceské republice, ale
i v dalSich zemich Evropy. Financni vytézek je pouzit napt. na nakup cvicebnich a

rehabilitaénich pomucek pro klienty a pacienty (zdroj: domovsvatehojosefa.cz).

4.1 Socialni pracovnik v Domové sv. Josefa

V DSJ, ktery poskytuje socialni sluzby uvedené v nésledujici kapitole, je soucasti
tymu socialni pracovnik. Ten poskytuje odborné socialni poradenstvi dle zakona
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach §37 nejen klientim DSJ, ale i vSem pacientim
s diagnostikovanou RS. Poradi jim, jaké jsou moznosti pokracovani v béznych
aktivitaich nebo co délat v pripadé zhorSeni zdravotniho stavu. Nabidne pomoc
s pofizenim pomucek nebo prfestavbou bytu na bezbariérovy. Pripadné muze
pacientovi s RS zprostfedkovat kontakt s odborniky v misté jeho bydlisté.
., Zprostredkovani tedy miiZzeme v socidlni prdaci chdpat jako cilevédomou pomdhajici
intervenci zamérenou na dosazeni zmén v priubéhu, vystupu nebo prozivani
problémovych interakci piisobenim na vSechny jejich ucastniky, tj. lidi v nesnazich i

na subjekty v socidlnim prostiedi. “ (Matousek a kol., 2013, s. 296)

Plsobeni socialniho pracovnika v zafizeni napomaha prevenci socialniho vylouceni a
socialnimu zaclenéni klienta. ,, Socidlni vylouceni je situace, kdy se osoba ocitd mimo
bézny Zivot spolecnosti a nema moznost se do néj zapojit. Vyclenéni osoby z bézného
Zivota spolecnosti i nemoznost zapojeni do néj miize mit riizné ditvody, které se mohou
projevovat v riiznych oblastech Zivota (bydleni, kontakt se socidlnim prostredim,
vzdélani, pracovni uplaténi, prijmova situace, bezpecnost, dusevni zdravi apod.).
Osoby je mozno pted socialnim vyloucenim chranit poskytovanim socialnim sluzeb,
které je zaroven podporuje v socialnim zaclenéni. ,,Socidlni zaclenéni je opakem
socialniho vylouceni a oznacuje zapojeni osoby do béiného Zivota spolecnosti.

Predstavuje spolecné s ochranou pred vznikem nepriznivé socidlni situace nebo jejim
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prekondnim a ochranou pred socialnim vyloucenim hlavni cil socidlnich sluzeb.
Jednotlivé druhy socialnich sluzeb podporuji socidlni zaclenovani osob, jez jsou
ohroZeny nebo se ocitly v nepriznivé socidlni situaci, ruznymi Cinnostmi pri

poskytovani socialnich sluzeb. “ (MPSV, 2015, s. 100-101)

Pfi poskytovani socialnich sluzeb dba socialni pracovnik a organizace poskytujici
socialni sluzby na kvalitu poskytovani téchto sluzeb, s ¢imz souvisi i kvalita zivota
osob vyuzivajicich sociélni sluzby. Dle Matouska a kol. (2013, s. 12) ,,je kvalita Zivota
jesté ambicioznéjSim idedlem socidlni prdce nezZ zaclenéni. V Sir§im pojeti jde o
souhrnné kritérium zaloZené na indikdtorech zdravi, kvality mezilidskych vztahii,
socialniho postaveni, materidalnich podminek Zivota, zpitsobu prdce i trdveni volna aj.
Vuzsim pojeti miize byt indikovana spokojenosti clovéka s viastmim Zivotem.
Matousek (2013, s. 119-120) dale poukazuje na to, ze se kvalita zZivota snizuje
v disledku neuspokojovani tfech typu potieb: ,,/imitni potreby (osobni hygiena, pomoc
s oblékdnim, stravovanim, vykondavdnim fyziologické potieby, polohovdni, pohybem
atd.), pololimitni potieby (uklid, ndkup, prani, dochdzka od zaméstnani, do Skoly atd. ),
spolecenské potreby (kultura, volnocasové aktivity atd.). “ Aby poskytované sluzby
byly kvalitni a jejich kvalita méfitelna, jsou vyhotoveny jednotné standardy kvality
socialnich sluzeb. Kritéria pro posouzeni kvality socialnich sluzeb jsou uvedena
v Priloze 2 k vyhlasce ¢. 505/2006 Sb., ktera je vyhlaskou, kterou se provadéji néktera

ustanoveni zakona o socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb.

4.2 Poskytované socidlni sluzby v rdmci Domova sv. Josefa

Dle zakona 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach poskytuje Domov sv. Josefa osobam

s RS nasledujici sluzby:

e odleh¢ovaci sluzba (odlehCovaci pobyty) — Je urcena klientim s t€lesnym
postizenim, roztrouSenou skler6zou mozkomi$ni, jinym neurologickym
onemocnénim nebo jinym zdravotnim postizenim. Béhem pobytu s klientem
pracuje cely tym odbornikd, ktery mu nabizi rehabilitaci, vodolécbu,
ergoterapii, logopedii a psychoterapii. Sluzba je poskytovana dle §44 zakona
¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Vyuzit mohou klienti také duchovni
pece.

e domov pro osoby se zdravotnim postizenim (dlouhodobé pobyty) — Uréeny

pro osoby s RS, ktefi nemaji socialni nebo funkéni rodinné zazemi, poprt.
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v misté jejich bydli§t€é neexistuje organizace poskytujici potfebnou péci.
Sluzba je poskytovana dle § 48 zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach.

e chranéné bydleni — Jedna se o dva plné vybavené byty urené pro dvojici
lidi, ktefi si pomahaji navzajem v kazdodennich cinnostech. Sluzba je
poskytovana dle §51 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

e odborné socialni poradenstvi — Sluzba je poskytovana podle §37 zékona ¢.

108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (zdroj: domovsvatehojosefa.cz).

4.3 Centrum ergoterapie a logopedie

Centrum ergoterapie a logopedie je centrum poskytujici klientim v Domové sv. Josefa
komplexni sluzby. Jedna se o ergoterapii, logopedii a tzv. CITAK (Centrum
informacnich technologii a alternativni komunikace). Cilem tohoto centra je ,,zvySeni
sobéstacnosti a samoobsluhy, seberealizace nemocnych roztrouSenou sklerozou a

Jejich opétovné zapojenti do spolecnosti. “ (zdroj: domovsvatehojosefa.cz)

V ramci ergoterapie je sklienty procvicovana jemna motorika. Jejim cilem je
zpomaleni €1 uplné zastaveni vyvoje RS u klienta. Ergoterapeut nabizi v Domoveé pro
klienty i aktivizani sluzby, napf. vytvarnou, keramickou a zahradnickou dilnu,

aromaterapii a muzikoterapii.

,,Logoped pomdhd pacientiim zmirnit ndasledky roztrousené sklerdzy na hlasivky a
krcni svalstvo. Intervence vedou ke zlepSeni hlasovych schopnosti a zmirnéni potizi s
polykanim. Pokud se pacientovi i pres intervence tyto schopnosti zhorsi, navrhne
logoped prislusnou pomiicku (napr. zesilovac hlasu, komunikacni asistent apod.).
Pacient se mize opét v klidu najist a lépe se domluvit s persondlem i ve spolecnosti.
Snizuje se tak jeho socidlni izolace. Tato sluzba je zastiténa klinickym logopedem. “

(zdroj: domovsvatehojosefa.cz)

, CITAK je inovativni v CR ojedinély projekt, ktery vyuziva modernich pomiicek
alternativni komunikace pro zajisténi vétsi sobéstacnosti nemocnych a naplnéni jejich
potieb. Pacienti, kteri jiz neoviddaji své koncetiny, mohou znovu oviddat své okoli,
zapnout si pocitac, surfovat na internetu, zavolat rodiné i persondlu, napr. kdyz je
otravuje moucha (tuto banalitu nebylo moziné drive vyresit). Pokud jsou zdatni v

ovlddani pocitace, mohou dokonce i ziskat prdci (napr. analyza webii v podobé home
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office). CITAK je doplnén pocitacovym krouzkem, ktery vede jeden z pacientii, jenz tak

ziskal v rdmci tohoto projektu pracovni uplatméni. “ (zdroj: domovsvatehojosefa.cz)

5 Pomahaijici organizace pro osoby s RS

Tato kapitola predstavi organizace, které se ve své ¢innosti zaméiuji na problematiku
roztrouSené sklerdézy. Tyto organizace poskytuji osobam s RS informace o
onemocnéni, moznostech 1écby a navaznych sluzeb, ale realizuji 1 projekty na podporu

a osvetu.

5.1 Nadaéni fond Impuls

Nadacni fond Impuls je neziskova organizace, ktera se zaméfuje na pomoc osobam
s RS. ,,Nadachni fond financuje projekty v oblasti vyzkumu, védy a terapie roztrousené
sklerozy. Prispiva zejména na fyzioterapii a psychoterapii, které nejsou hrazeny z
verejného zdravotniho pojisténi, vénuje se podpore vzdeéldvdani a osvétové cinnosti. *
(zdroj: nfimpuls.cz) Ztizuje a financuje také celostatni Registr pacientt s roztrousenou
sklerozou (ReMuS), ktery shromazd'uje data o RS a ucinnosti jeji 1écby. Mezi jeho
projekty dale patfi MARS — Maraton s roztrouSenou sklerézou, ktery je zminén a

popsan v kapitole Domov sv. Josefa nize (zdroj: nfimpuls.cz)

5.2 RS KOMPAS
RS KOMPAS jsou webové stranky nabizejici prehled o RS. Diagnostikovani pacienti

si zde mohou zjistit, co je RS, kdy maji zacit s Iécbou a jaka centra poskytuji 1écbu.
K dispozici je socilni poradna, kam mohou pacienti zasilat své dotazy. Vyuzit mohou

také kognitivniho tréninku. K dispozici jsou i1 aktuality ohledné tohoto onemocnéni.

., Cilem Programu RS Kompas je pomahat pacientiim s roztrouSenou sklerozou (RS)
byt aktivnimi protihraci této nemoci. Poskytujeme informace, jak aktivné Zit s RS, jak
resit riizné situace spojené prdavé s timto onemocnénim, rady od uzndvanych odbornikii

na lécbu. ““ (zdroj: rskompas.cz)

5.3 MSrehab, z.s.
., Ucelem spolku je podpora a rozvoj expertnich rehabilitacnich postupii v péci o
pacienty s roztrouSenou sklerozou (multiple sclerosis, MS). Ve spolupraci s dalSimi

organizacemi se podili na vychové a vzdélavani zejména fyzioterapeutu,
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psychoterapeutii, ergoterapeutii a rehabilitacnich lékarii se zamérenim na MS. Stard
se o ¢lenskou zakladnu rehabilitacnich odbornikii specializujicich se na problematiku
MS. “ (zdroj: msrehab.cz) Webové stranky tohoto spolku nabizeji aktuality i prehled
akci pro pacienty s RS.

5.4 SdruZeni mladych sklerotikd

Sdruzeni mladych sklerotik z. s. se zaméfuje na nové diagnostikované pacienty s RS,
které sdruzuje a ktefi si navzajem pomahaji vyporadat se s diagnozou. Jeho cilem je
motivovat pacienty k aktivnimu pfistupu k nemoci, poskytovat ovéfené informace,
sdileni rad a zkuSenosti, poradat spolecenské akce, a hlavné zkvalitnit zivot osob s RS
a dostat se do povédomi vefejnosti. Sdruzeni dale pomaha ziskavat RS centrim finance

na rehabilitaéni pomucky. (zdroj: mladisklerotici.cz)

5.5 Nadace Jakuba Voracka

Nadace byla zalozena hokejistou Jakubem Vorackem a jeho sestrou Petrou Klausovou.
Poté, coji byla diagnostikovana RS, se spolecné rozhodli, ze budou pomahat i ostatnim
pacientim s RS. Nadace podporuje jak pacienty s RS, tak i RS centra a organizace
sdruzujici pacienty. Nadaci finanéné podporuje Jakub Voracek, ktery za kazdy
kanadsky bod v NHL (National Hockey League), kde pasobi, vénuje nadaci 1000
USD. Jakub Voracek také porada akci s nazvem HOKEJKY PRO KLUKA PUKA.
Jedna se o fotbalovy zapas odehrany hokejovymi hrac¢i, kdy penize z prodeje

vstupenek jsou vénovany praveé Nadaci (zdroj: nadacejakubavoracka.cz).

5.6 Konference INSPO

Konference INSPO (Internet a informaéni &

systémy pro osoby se specifickymi

potfebami) je konference konajici se H{. ) % ’ e

i
POMUCKY

jednou rocné v Praze. Zde jsou b&hem
jednoho dne predstaveny riznymi firmami

novinky v oblasti technologii pro osoby se

specifickymi potfebami (zdroj: inspo.cz)

Obr. 11 — Tym CITAK na konferenci INSPO se zdastupci firmy Benetronic. Foto

autorka
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6 Metodicka ¢ast

Tato Cast prace se vé€nuje formulaci vyzkumnych cild a jejich transformaci do tzv.
transformacni tabulky. Bude provedena transformace dilich cild do vyzkumnych
nastroju a zdivodnéna vybrana vyzkumna strategie. Bude popsana organizace a
realizace vyzkumu a postup zpracovani ziskanych vystupt.. Zavérem budou uvedena

mozna eticka rizika vyzkumu.

Do zivota osob sroztrousenou skler6zou patii neodmysliteln€ jiz v teoretické Casti
zminéné velké mnozstvi riznych druhti pomucek, které pomahaji jak peCujicim
osobam o osoby sRS, tak i samotnym osobam sRS vjejich kazdodennim zivoté.
Vyzkum této bakalarské prace je zaméfen predevsim na IT pomucky a jejich vyuZzivani
osobami s RS. Sbér dat byl uskutecnén kvalitativnim vyzkumem prostrednictvim

polostrukturovanych rozhovora s klienty a zameéstnanci Domova sv. Josefa v Zir¢i.

6.1 Formulace vyzkumnych cil(
Hlavnim cilem této prace je zjisti, jak osoby s RS vyuzivaji IT pomucky. Na zakladé

tohoto zvoleného hlavniho cile byly definovany nasledujici dil¢i cile:

DC 1. Zjistit, jaké IT pomucky osoby s RS vyuzivaji.

DC 2. Zjistit, za jakym ucelem IT pomucky osoby s RS vyuzivaji.

DC 3. Zjistit, jaky informacni zdroj o IT pomuckach osoby s RS vyuzivaji.
DC 4. Zjistit miru spokojenosti osob s RS pfi vyuzivani IT pomucek.

DC 5. Zjistit, jak IT pomucky pomahaji osobam s RS zajistit sobéstacnost a

udrzovat kontakt se socidlnim prostiredim.

6.2 ZdGvodnéni zvolené vyzkumné strategie

Pro vSechny cile tohoto vyzkumu byla pouzita kvalitativni vyzkumna strategie, ktera
nabizi subjektivni pohledy informant. Tento typ vyzkumu poskytuje jedineCnost,
vciténi se a zkoumani malé skupiny osob (Chraska, 2007). ,, Predmétem kvalitativni
metodologie je studium bézného, kaZdodenniho Zivota lidi v jejich prirozenych
podminkdch. “ (Petrusek, 1993 cit. dle Reichela, 2009, str. 40) Pfi takovém typu
vyzkumu podle Hendla (2008, str. 48) vyzkumnik vyhledava a analyzuje jakékoliv
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informace, které piispivaji k osvétleni vyzkumnych otazek, seznamuje se s novymi
lidmi a pracuje pfimo v terénu. Uvadi také, ze o kvalitativnim vyzkumu muizeme
mluvit jako o pruzném vyzkumu, protoze otazky je mozno modifikovat nebo
doplnovat i v pribéhu vyzkumu a béhem sbéru a analyzy dat. Vyhodou kvalitativniho
vyzkumu navic je ziskani hloubkového popisu pripadi (Hendl, 2008). Pti zkoumani
bude badatel v intenzivnim a dlouhodobém kontaktu s konkrétnimi osobami, kdy
hlavnim ukolem bude dozvédét se, jak chapou rizné prvky, procesy apod. tvorici
zkoumanou situaci. Tento vyzkum také vyzaduje otevienost viici zkoumanym osobam,
aby doslo ke vzajemné davéfe a diky tomu i k ziskani kvalitnich dat pro vyzkum

(Reichel, 2009).

Vyzkum byl zrealizovan polostrukturovanymi rozhovory. Rozhovory byly provedeny
s klienty a pracovniky Domova sv. Josefa (dale jen DSJ). Klienti byli informanty pro
dil¢i cil 1-4, pracovnici DSJ pak informanty pro diléi cil 5. Zrealizovany byly celkem
4 polostrukturované rozhovory s vybranymi klienty Domova sv. Josefa a 3 rozhovory
s pracovniky DSJ. Vysledek tohoto vyzkumu miiZe predstavovat piinos i pro Centrum
informacnich technologii a komunikace, které se stale v Domové sv. Josefa vyviji a
hleda své spravné postaveni a ulohu. Cilem bylo prostfednictvim tohoto pruzného
vyzkumu ziskat data od obou vyzkumnych vzorkd, aby byly co nejsubjektivnéjsi. Pro
ucel tohoto vyzkumu je nezbytné ziskat data od obou vyzkumnych vzorkt, aby bylo

mozné vysledky vyzkumu vyuzit v praxi.

Vzhledem k ciltim, které si tato prace klade, byl zvolen kvalitativné zaméteny vyzkum,
ktery poskytne subjektivni nazory na toto téma z vice uhlii pohledu — jak z pohledu
klienta, tak z pohledu pecujicich a jinych blizkych osob ve vztahu ke klientim s RS.
Pravé z tohoto divodu byl zvolen tento typ vyzkumu, protoze poskytuje jedinecnost,

vciténi se a zkoumani malé skupiny osob (Chraska, 2007).

6.3 Transformace dil¢ich cild do vyzkumnych néstrojl

Z hlavniho cile byla vydefinovana hlavni vyzkumna otdzka Jak osoby s RS vyuZivaji
IT pomucky ve svém Zivote? na zakladé které byly zvoleny vyzkumné otazky, které

jsou uvedeny v nasledujici transformacni tabulce.
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Tabulka ¢. 1 Transformacni tabulka dil¢ich cili do tazatelskych otazek

Dilc¢i cile Dilci Nosit | Metody a | Tazatelska otazka
vyzkumné el techniky
otazky infor | vyzkumu
maci
DC 1. Zjistit, | Jaké IT | Osoba | Polostruktur | TO1: S jakou IT
ke IT pomucky sRS | ovany pomiickou mdte
] osoby s RS rozhovor zkusSenost?
pomucky osoby | vyuzivaji?
wo s T02: Jakou IT
§ RS vyuzivaji. ponuicku pouZivite?
DC 2. Zjistit, za | Za jakym | Osoba | Polostruktur | T0O3: Proc jste se
jakym celem | Géelem T | S RS | ovany rozhvo'dl/a zacit
rozhovor pouZivat IT
IT pomucky | pomucky ponuicku?
osoby s RS | osoby s RS TO4:
vyuzivaji. vyuzivaji? Pro¢ jste si vybral/a
pravé tuto
ponuicku?
TOS:
Co jste od pomuicky
ocekaval/a?
DC 3. Zjistit, | Jaky Osoba | Polostruktur | TO6: Odkud jste
kY informacni sRS | ovany dozvédél/a o IT
Jaky rozhovor pomiickdach?
informacni zdroj o IT
. o 1. TO7: Jak hodnotite
zdroj o IT | pomuckach dostupnost IT
pomuckach osoby sRS pomiicek?
osoby s RS | vyuzivaji?
vyuzivaji.
DC 4. Zjistit | Jak jsou osoby | Osoba | Polostruktur | TO8:  Jak  byste
, s RS sRS | ovany zhodnotil/a
miru - , vy,
spokojeni rozhovor dosavadni pouZivani
spokojenosti S vyuzivanim ponuicky?
IT pomiucky?

osob s RS pri
vyuzivani  IT

pomucek.

TO9: Mpyslite si, Ze
Jjste zvolil/a ponuicku
sprdavné?
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TO10: Jak jste
spokojen/a se svou
volbou?

T011: Jaké
vylepSeni IT
ponuicky byste
uvital/a?

udrzovat
kontakt
okolnim

prostienim.

DC 5. Zjistit,
Jjak IT
pomucky
pomahayji
osobam s RS
zajistit

sobéstaCnost a

S

Jak IT
pomucky
pomahayji
zajistit
osobam sRS
sobéstacnost a
kontakt

s okolnim

svétem?

Praco
vnik
DSJ,
jehoz
sluzby
osoby
s RS
VyuZzi
vaji

Polostruktur
ovany
rozhovor

TO1: Jak vyuZivaji
klienti IT pomicky
v DSJ?

TO2: V éem vidite
hlavni prednost
pouzivdani IT
ponuicek klienty?

TO3: Jak se
z Vaseho  pohledu
Jjako pracovnika DSJ
spolupracuje
s klientem,
pouzivda
ponuicku?

ktery
IT

TO4: Zmenila se
komunikacepracovn
tka DSJ s klientem,
ktery zacal pouZivat
pomiicku? Jestli
ano, jak?

TO5: Jsou z Vaseho

pohledu klienti
vyuZivajici IT
ponuicku
sobéstacnéjsi? Jestli
ano, jak se to
projevuje?

Zdroj: Viastni zpracovani

6.4 Zdlvodnénivybraného vyzkumného vzorku

Vyzkum byl zrealizovan v Domové sv. Josefa (dale DSJ) z divodu, ze se jedna o

jediné ltzkové zafizeni pro osoby s RS v Ceské republice a je zde tak nejvétsi vyskyt

osob s RS vyuzivajicich IT pomucky. Vzhledem k oCekavani jisté miry subjektivity

predevsim ze strany klientt, kterou jsem pozorovala na praxi v tomto zafizeni, byli do

vyzkumného souboru zahrnuti jak zaméstnanci, tak klienti DSJ. Pravé zaméstnanci,
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mezi které patii socialni pracovnici, oSetfovatelé, zdravotni sestry, ergoterapeuti,
psychologové, logopedi, fyzioterapeuti a v neposledni fadé také vedeni DSJ, mohou
velmi podrobné popsat a zhodnotit vyuzivani pomucek klienty DSJ. Oslovena byla
nejdiive Cast zameéstnancu. Vybrani byli ti, ktefi pracuji ptimo sklienty, a to vrchni
sestra, logopedka, a také zastupce tymu CITAK. Vyzkum byl zaméfen na nazory
z pohledu profesionalt ve svém oboru — mozno vnimat tak, jak oni vnimaji alternativni
pomucky ve vztahu ke klientim. Druhou oslovenou skupinou byli klienti s RS, ktefi
ziji trvale v DSJ. Vybrani byli zamérné klienti, ktefi IT pomlcky vyuzivaji a maji
snimi zkuSenosti. Tato skupina byla vybrana s ohledem na cile vyzkumu. Zamérem
bylo uskutecnit urcitou komparaci odpovédi z rozhovoru zaméstnanct a klienta DSJ.
Informanti byli osloveni osobné pii vykonu Skolni praxe autorky této prace. S témi,
ktefi souhlasili, byl domluven termin a misto uskute¢néni rozhovoru. Informantim
bylo taktéz vysvétleno, za jakym ucelem bude rozhovor proveden a jeho vystupy
zapisovany, a ze poskytnuté informace budou pouzity pouze pro ucely vyzkumu,
ptipadné pro zlepSeni a rozSifeni sluzeb Centra informacnich technologii a sluzeb
v DSJ. Samotnému vyzkumu predchazel predvyzkum, ktery byl uskute¢nén na podzim
2020. Diky tomuto pilotnimu vyzkumnému Setfeni jsem si ovéfila efektivitu
sestavenych otazek pro kvalitni sbér dat. Hlavni vyzkumné Setfeni bylo realizovano na

jafe 2021.

Tabulka ¢. 2 Vyzkumny soubor

Oznaceni informanta Informace o informantovi
I1 Muz — klient DSJ

2 Muz — klient DSJ

I3 Muz — klient DSJ

14 Zena — klientka DSJ

I5 Vrchni sestra v DSJ

16 Logopedka v DSJ

17 Zastupce CITAK v DSJ

Zdroj: Viastni zpracovani

6.5 Etika a mozna rizika vyzkumu

Pted zvolenim vyzkumného vzorku jsem musela zvazit, ktefi klienti jsou schopni se

mnou rozhovor vést. U nékterych klientd se stava, ze maji snizenou schopnost
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komunikace nebo nekomunikuji vibec. U jinych klientd se zase Casto setkavame
s unavou, takze rozhovor by nemél byt pfili§ dlouhy a nemél by obsahovat slozité
otazky. Bylo proto dulezité peclivé zvazit jak znéni otazek, tak jejich mnozstvi. Byla
jsem si vSak védoma toho, ze existuje riziko odmitnuti rozhovoru ze strany klienta.
Tomuto riziku jsem se snazila predejit peclivym vybérem klienta a konzultaci

s pracovniky DSJ. Dalsim rizikem byla jista nezkuSenost vyzkumnika.

7 Analyza a interpretace dosazenych vysledki

V nasledujicich kapitolach jsou interpretovany dosazené vysledky jednotlivych dil¢ich
cilti uvedenych v transformacni tabulce. Zpracovano bylo celkem 7 rozhovort, jejichz

vysledky jsou zde uvedeny. Zhodnoceni vysledki je zpracovano v zavéru prace.

7.1 DC 1. Zjistit, jaké IT pomUcky osoby s RS vyuZivaji.

Jaké IT pomiucky osoby s RS vyuzivaji, jsem zji§fovala prostiednictvim rozhovort
s vybranymi klienty DSJ. Zjistila jsem, ze ackoliv je nabidka IT pomiicek pestra,
informanti jsou spokojeni nejvice s MouthMouse, ktera pro né dle jejich slov
predstavuje nejpohodinéjsi a nejpresnéjsi pouzivani. Dva ze Ctyt informantl jeste tuto

pomiucku doplriuji dal§imi.
I3 pouziva Optima Joystick spole¢né se spinacem Big Buddy Button.

I2 pouziva v ramci MouthMouse program Diktovacka, prostfednictvim kterého ovlada

svij telefon a mize si tak komukoliv zavolat.

I1 vzhledem k zachované hybnosti rukou pouziva Optima Joystick spolecné se
spinacem Big Buddy Button.“ ... kldvesnici nepouzivam vitbec, pouzivam klavesnici na
obrazovce. “ 11 déle vyuziva scanner, pomoci kterého si naskenuje do PC text, ktery si

chce precist. Na PC vyuziva také program pro zrakove postizené.

14 pouziva MouthMouse, pomoci které ovlada také sviij elektricky vozik.

7.2 DC 2. Zjistit, za jakym ucelem IT pomUcky osoby s RS vyuZivaji.
Prostfednictvim tohoto cile jsem chtéla zjistit divody zatfazeni IT pomucky do Zivota

osob s RS.

I1 zacal pouzivat Optima Joystick, aby mohl dale pracovat na PC. ... fouchpad je pro
mé hrozné maly. “ Program pro zrakoveé postizené zacal pouzivat kvili problému se
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zrakem. Aby si mohl precist napt. noviny, naskenuje si je pomoci scanneru do pocitace
a poté mu je program pro zrakove€ postizené precte. ,, ...nemam jesté takovy problém,
takze ani z daleko nevyuzivam pomiicky naplno. Chtél jsem si hlavné poslouchat radio,
hudbu nebo mluvené slovo. Rad taky posloucham odborné prednasky. Mam Siroky

¢

zdaber zdjmu.

12 vyuziva MoutMouse k ovladani tabletu. ,, ... nemusim pordad nékoho volat na pomoc,
ale miizu si vse udélat sam. Mdam jednu mys u stolu s pocitacem, kde jsem pres den a
druhou my§ mdm v posteli, kde mam pripevnény tablet a pokracuji v praci. Miizu si

sam psdt emaily a délat projekty, pracuju totiz na rodokmenu nasi rodiny.

I3 zacal pouzivat MouthMouse, protoze se mu zhorsila hybnost hornich koncetin, ale
on chtél pokraCovat ve své praci IT pracovnika. ...délam na pocitaci stejnou prdci jako
driv, akorat ho ovldddm jinak. Miizu psdt emaily a vyrizovat si pres né treba Zddosti o
prispévky.

I4 byla zvykla travit spoustu ¢asu venku a v kolektivu. Diky MouthMouse muze

ovladat svij elektricky vozik a travit tak Cas venku. ,,...rychle se mi zhorsoval

zdravomi stav, ale ja chtéla byt sobéstacnd a pokracovat v béznych aktivitach.

7.3 DC 3. Zjistit, jaky informacni zdroj o IT pomUckach osoby s RS
vyuZivaji.

V ramci tohoto cile mé zajimalo, kde hledaji pacienti informace o IT pomuckach. V

ramci rozhovoril jsem jim proto polozila takové otazky, abych z nich zjistila, kde

hledaji informace a jak hodnoti obecnou dostupnost IT pomucek. Béhem vedeni

rozhovoru jsme se dostali také k tématu pfispévku na zvlastni pomucku, ktery

posuzuje Utad prace CR.

12 si v ramci odpovedi posteskl: ,, Chtél jsem lepsi verzi ustni mysi, ale urad prdce rekl,
Ze mi zaplati jen tu zdkladni verzi. 1akze ted to jeSté zkouSim znovu a cekdm, jestli
budu mit MouthMouse Inteligent, protoze md vic funkci. “ O MouthMouse se dozveédél
diky stitku na rychlém zvonku v DSIJ. ,, ... vidél jsem Stitek s napisem firmy na rychlym
zvonku, tak jsem si to naSel a zjistil tak, co jesté nabizeji. Tak jsem objevil

MouthMouse. “
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Tti ze Ctyt informantt odpovédéli, ze se o IT pomickach dozvédéli pii svém pobytu

v DSJ v ramci Centra informacnich technologii a alternativni komunikace.

I3 si tyto informace vyhledal sam, protoze hledal zptsob, jak by mohl dale pokracovat
ve své praci. Do DSJ pfisel jiz s IT pomuckou.

I1 pro uptesnéni uvedl: ,, Scanner jsem ziskal pres organizaci pro zrakové postizené.

¢

Joystick mi pomohli ziskat tady v DSJ. Nejvic mi pomohla 15, kterd je moc hodna. ‘

I2 si cely proces k ziskani pomucky zajistoval sam. V odpovédi také pochvalil
zéstupce firmy Benetronic, ktera nabizi pravé MouthMouse: ,,.S panem Ulicnym jsem
resil problém s uchycenim mysi, protoze roztec je hrozné mald a ¢ela moji postele jsou
Sirsi. Spolecné jsme ale prisli na reSeni a myslim si, Ze to pomohlo i jemu a dalSim

¢

klientiim.

14 pomucku ziskala taktéz jako I1 pomoci DSJ, které ,, ... pomiicku objednalo a uz jsem

Jji méla. “

7.4 DC 4. Zjistit miru spokojenosti osob s RS pfi vyuZivani IT pomUcek.

Tento cil jsem zjistovala taktéz prostfednictvim rozhovort s klienty DSJ. Zajimalo

mé, jak jsou spokojeni se svym vybérem IT pomucky a jejich technickymi vlastnostmi.

I1 ocenil, ze ,,neni potreba Zadné Skolenti, prosté jsem Joystick pripojil a hned to jelo.
Svuj prvni pocitac jsem mél v roce 1985, takZze ho umim ovladat. Jsem spokojeny
s pristupem tady v Domové a s téma pomiickama taky. Vybrali jsme je podle toho, co
potrebuju. 11 dle svych slov jesté zcela nevyuzil v§ech moznosti, které mu IT pomucky

nabizeji a ,,nebrdani se novinkdam “.

¢

I2 zhodnotil pouzivani pomicky velmi strucné a vystizné: ,,Je to svoboda prosté.
Pomucka splnila jeho ocekavani, i kdyz si jeji dokonalost musel vykomunikovat sam
pfimo s dodavatelem pomicky. Jedinou zménu, kterou by tak uvital je ,, ...rozsireni
nabidky na strankdach firem o individudlni nabidku, protoze kazZdy klient nevi, Ze si
miize vykomunikovat néjaké zlepSenti jako ja. “ Ostatnim tak doporucuje komunikovat
a jevit zajem.

I3 si pochvaluje nyné&jsi Sirokou nabidku sortimentu na trhu IT pomicek.: ,, Kdyz jsem
tenkrat hledal jiné ovladani pocitace, moc moznosti nebylo. MouthMouse je

nejpohodinéjsi pomiicka ze vSech na trhu, kdyby pomiicky nebyly, miij Zivot by byl
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¢

se ty¢e IT pomucek spatiuje ve ,, vyssim financnim prispévku od Uradu prace.

I4 je spokojeny s vybérem pomicky. Dle jeho slov ,,splnila ocekavani a pomdha

vyplnit volny cas. “ Dale si pochvaluje jednoduchost v zauceni.

7.5 DCS5. Zjistit, jak IT pomUcky pomahaji osobdam s RS zajistit
sobéstacnost a udrZovat kontakt s okolnim prostiedim.

V ramci tohoto cile me¢ zajimal pohled osob, které spolupracuji s osobami s RS, na IT
pomiucky. Chtéla jsem zjistit nejen nazor osob s RS, ale pravé i pracovnikti DSJ, ktefi

jsou s nimi v kazdodennim kontaktu a tvoii multidisciplinarni tym.

I5 ma v hlavni pfednost v pouzivani IT pomtcek jasno: , Klienti jsou urcité
coz pro né predstavuje i vySSi formu soukromi a persondl to zaroveri nezdrzuje. “ Podle
ni vSak ale museji byt klienti pritbojni, pokud maji o IT pomicku zajem. A to jak ve
fazi zadosti, tak i ve fazi zauCovani se. Ocenuje dale lepsi komunikaci s klienty, coz se
projevuje hlavné tim, ze klient miize vyjadrit, co potiebuje. Upozornila vSak také na
problém, se kterym se v DSJ Casto personal setkava: ,, Kdyz k nam prijedou klienti na
pobyt, museji oni i my spoléhat na to, Ze jim v zarizeni, kde bydli, zabalili pomuicky se
v§emi komponenty. Casto se stane, Ze néjakd cast chybi a klient poté pomiicku nemiizu
vithec na pobytu vyuzivat. “ Informantka upozornila i na dulezity fakt, ze persondl neni
o pomiickach nijak Skolen. Rada by tuto skute¢nost do budoucna zménila. Podle
informaci zjisténych béhem vyzkumu se i na tento problém jiz zaméfuje tym CITAK,

ktery by rad tuto skuteCnost v DSJ zménil a zlepsil tak fungovani celého tymu.

Podle 16 pouzivaji klienti pomiicku ke spojeni s okolnim svétem pri prdci s pocitacem.
,1Iym CITAK se spolecné s logopedem snazi podporovat klienty v motivaci a
k osvojovani dovednosti v pouzivdni pomiicek v praxi.“ 16 je shoduje s IS5 v tom, ze
obé spatiuji sobéstacnost klienta v oblasti komunikace s okolnim svétem. 16 dale
dopliuje ,,..klienti si také rozSifuji obzory pomoci moderni technologie,
znovunavazovani kontaktii s rodinou, prdteli, ale nabizi se jim i moznost sezndmeni se.
Jednoznacné zlepSeni kvality Zivota klientii ve vSech ohledech. ,, Spoluprdce je vidy

individudlni a nelze obecné vyjddrit, vSe se totiz odviji od momentdlniho fyzického i

psychického stavu klienta — coz je hodné proménlivy faktor. Nicméné si troufam tvrdit,
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Ze pro vSechny klienty vcetné pecujictho persondlu predstavuje vyuzZivani
alternativnich pomiicek urcitou mentdalni svobodu. DuleZitou roli zde hraje pravé vyse
zminénd motivace, ktera byva u téchto klientii vyssi — to se odviji v ostatnich oblastech,
napr. v terapii. “ Klienty vyuzivajici IT pomucky vnima jako vice motivované, s vétsi
sebedivérou a ochotné posouvat se ddl nejen v terapii. Podle 16 jsou klienti bezesporu
prace s PC, tabletem a telefonem. To vSe se odrazi na jejich psychickém stavu

v pozitivaim slova smyslu.

Zajimavy pohled pfinesly také odpovédi 17, ktera poukazuje na urcitou obavu ze strany
klientii z uceni se novym vécem. Predevsim vSak nevédomost tykajici se technologii,
kterd souvisi i s vy$sim vékem klienta. Upozornila, ze klienti nevyuzivaji pomicky jen
k ovladani pocitace, ale i k ,ovidddni celé domdcnosti (nastaveni spotrebicii,
odemykani/zavirani dveri apod.). Jedinec tak vice vnimd, Ze i on sdm je schopen
podilet se na svém Zivoté, na uspokojovdni viastnich potreb. “ 17 vidi takové klienty 1
jako ,,prinos a zkuSenost pro ni samotnou, protoze diky jejich zpétné vazbé ziskdvaji
cenné informace v ramci CITAK “ a déle tak s nimi mohou pracovat. ,,On sdm je tim
nejlepsim Skolitelem, dokaze co nejlépe vystihnout jeho pocity pred vyuzivanim IT
pomiicek a doby, kdy jiz IT pomicku viasmi a vyuziva.“ Takovi klienti jsou
., samostatnéjsi, aktivnéjsi a dokdzou se rozhodovat sami o sobé. Nejsou apaticti, ale
zvidavi a komunikativnéjsi. Casto dochdzi také ke zméné ndlady. Klienti jsou
Je to hodné zndt. Prindsi jim to pocit autonomie, pocity §tésti a pocit, Ze konecné ja

sam mohu. ©

7.6 Zavérecna diskuse

Hlavnim cilem prace bylo zjistit, jak osoby s RS vyuzivaji IT pomucky ve svém zivoté.
Vyzkumem bylo zjisténo, jaké IT pomucky osoby s RS vyuzivaji, k ¢em je vyuZivaji,
jaky informacni zdroj vyuzivaji, jak jsou s jejich vyuzivanim spokojeni a jestli jim
jejich vyuzivani zajistuje sobéstacnost. Vysledky ziskané vyzkumem zodpovédely
dil¢i vyzkumné otazky, které byly na zaklade¢ dilCich cilt stanoveny. I pfes ¢asovou
vytizenost, jak klient DSJ, tak i zaméstnancti DSJ, byly rozhovory uskutecnény dle
planu. Vsichni informanti byli mili a na informantech z fad klientd bylo vidét, Ze jsou

radi, Ze mohou své poznatky nékomu sd¢lit. Potvrdilo se to i pfi rozhovorech s nimi. |
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pro me samotnou bylo obohacujici se se vSemi informanty setkat a popovidat si. Velmi
si vazim duaveéry, s kterou informanti odpovidali na mé otazky a cenim si jejich

sdélenych poznatki a zkusenosti.

V ramci dil¢iho cile 1 jsem zjistovala, jaké IT pomucky osoby s RS vyuzivaji. Z
vysledki vyzkumu vyslo najevo, ze pro klienty je ve vSech pfipadech nejcastéjsi a jak
sami informanti uvedli nejpohodIngjsi pouzivani ustni mysi (MouthMouse) oproti

ostatnim pomuckam.

Ukolem dil&iho cil 2 bylo zjistit, za jakym uéelem IT pomtcky osoby s RS vyuZivaji.
Zjistila jsem, ze nejcastéjSim divodem k vyuzivani IT pomucek je hlavné bézna
komunikace, at’ uz prostiednictvim emaild nebo socialnich siti. Informanti také diky
IT pomuckam zistavaji prace schopni a mohou pokraCovat ve svych projektech.
Nejsou tak navzdory svému onemocnéni a problému s hybnosti hornich koncetin
vystaveni socialnimu odlouceni. Pouzivani IT pomucek pomaha informantim
udrzovat kontakt se socidlnim prostfedim, pfipadné se socialné zaclenit poté, co byli

v disledku nove diagnostikované nemoci ohrozeni socialnim vyloucenim.

Prostiednictvim dil¢iho cile 3 jsem chtéla zjistit, jaky informaéni zdroj o IT
pomuckach osoby sRS wvyuzivaji. Zjistila jsem, Ze nezastupitelnou roli
v informovanosti hraje DSJ, kde klienti ziskavaji nejen cenné informace, jak ziskat
pomucku, ale kde je jim navic tym CITAK schopen pomoci se zaSkolenim ¢i
technickymi problémy. Zjistila jsem take, jak dalezita je vlastni iniciativa informantt,

at’ uz k ziskani ¢i zaskoleni k vyuzivani pomucky.

V ramci dil¢iho cile 4 jsem zjiStovala miru spokojenosti osob s RS pii vyuzivani IT
pomucek. Zajimalo mé, jak jsou spokojeni se svym vybérem IT pomucky a jejich
technickymi vlastnostmi. Zjistila jsem, ze informanti jsou jednoznacné spokojeni se
svym vybérem IT pomucky, splfiuje jejich ofekavani a ocefuji jednoduchost
pouzivani.

Naplnéni dilciho cile S jsem zjistovala prostfednictvim rozhovora s pracovniky DSJ.
Ukolem bylo zjistit, jak IT pomiicky pomahaji zajistit osobam s RS sobé&staénost a
kontakt s okolnim prostfenim. V ramci tohoto cile mé zajimal pohled osob, ktefi
spolupracuji s osobami s RS, na IT pomucky. Chtéla jsem zjistit nejen nazor osob
s RS, ale praveé i pracovnikti DSJ, ktefi jsou s nimi v kazdodennim kontaktu a tvofi

multidisciplinarni tym. Pravé jejich pohled mi ucelil celkovy obraz o vyuzivani IT
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pomucek u osob sRS. Zjistila jsem, Zze nejen, Ze jsou klienti spokojenéjsi, ale
z pohledu vSech informantt z fad zaméstnanci DSJ jsou také sobéstacnéjsi, protoze
nepotiebuji neustalou asistenci druhych osob, ale prostiednictvim IT pomucek jsou
schopni si poradit sami. Informanti dale uvedli, ze se to pozitivné¢ odrazi na

psychickém stavu klientt.

Vyzkum potvrdil, ze pouzivani IT pomicek je ucinnou prevenci proti socialnimu
vylouceni, pfipadné Gfinnym nastrojem pro udrzeni socidlniho zaclenéni. Mohou
pomoci v socidlnim zaclenéni osobam s RS, kterym byla nemoc diagnostikovana jiz
dfive a ktefi jsou motivovani k udrzeni socialniho za¢lenéni. Stejné tak pomahaji nové
diagnostikovanym pacientim, ktefi v IT pomuckach vidi i zpuasob, jak pokracovat

v bézném zivoté a zlstat v kontaktu se socialnim prostredi.
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8 Zaver

Hlavnim cilem této prace bylo zjistit, jak osoby s RS vyuzivaji IT pomucky ve svém
zivoté. V teoretické Casti byla popsana roztrousena skleroza, jeji vznik, symptomy,
epidemiologie a 1écba. Zduraznéna byla také dulezitost psychoterapie v 1écbé RS a
jaké dopady na zivot osob s RS se vyskytuji nebo pacientim hrozi. Pfedstaveny byly
pomucky vyuzivajici se k rehabilitaci osob s RS a pomucky alternativni pro
komunikaci osob s RS. V této ¢asti byly pomiucky rozdéleny na netechnické pomucky
a technické pomucky. Teoreticka Cast také uvedla priklady organizaci, na které se
mohou osoby s RS a jejich blizci obracet pro informace a pomoc. Vymezeny byly
socialni sluzby, kterych mohou osoby s RS vyuzivat. Opomenuty nezustaly ani
prispévky, o které mohou osoby s RS zadat. A to prispévek na mobilitu a piispévek na
zvlastni pomutcku. V zavéru teoretické Casti byl predstaven Domov sv. Josefa, jakozto

jediné lazkové zafizeni pro osoby s RS v Ceské republice.

Vyzkumna Cast byla zaméfena na zmapovani vyuziti pomtcek u osob s RS. Zajimalo
me, jak vypada pouzivani technickych pomucek v praxi, proto jsem se rozhodla
uskutecnit vyzkum pfimo v Domové sv. Josefa. Zaméfila jsem se na dva uhly pohledu
a to, jak na pohled ze strany klientd a jejich zkuSenosti s technickymi pomuackami, tak
na pohled pecujicich osob neboli zaméstnanct DSJ a jejich zkuSenosti s klienty, ktefi

vyuzivaji technické pomucky.

Vyzkumem jsem zjistila, jak osoby s RS IT pomucky vyuzivaji. Vysledky vyzkumu
budou podkladem pro tym CITAK v DSJ, ktery nyni soubézné s timto vyzkumem
provadi dotaznikové Setfeni, v ramci, kterého ma za tkol zjistit, jaké je povédomi o
alternativnich a augmentativnich pomuackach mezi klienty. Tyto dva vyzkumy se tedy
volné prolinaji, a nakonec vytvori celek, ktery bude pouzit pro zlepSeni sluzeb Centra
informacnich technologii a alternativni komunikace (CITAK). Piinosem budou také
pro praci socialniho pracovnika v DSJ a dalSich zafizenich poskytujicich obdobné
sluzby, které se fidi dle standardd kvality poskytovani socialnich sluzeb a jak
z vysledkt vyzkumu vyplyva, IT pomucky jednoznacné zlepsSuji kvalitu Zivota osob
s RS.

Ackoli jsem v DSJ pracovala v tymu CITAK a téma IT pomucek bylo nasi kazdodenni
Cinnosti, prostfednictvim rozhovord jsem ziskala zcela jiny pohled klientd a

pracovnikii DSJ. Byla jsem brana jako neutralni osoba provadéjici rozhovor, coz mi

59



velmi pomohlo k ziskani objektivnich postieht. Ackoli jsem si v€doma, Ze je toto téma
v socialni praci pomérn€ nové, mrzi me, ze se s nim nepracuje a IT pomucky nejsou
zafazeny do povédomi vSech zaméstnancu poskytujicich péci osobam s télesnym
postizenim. IT pomicky by se tak nejen dostaly k dal§im osobam s RS, kterym by
pouzivani IT pomiicek pomohlo udrzet se v socialnim zaclenéni, ale predeslo by se
také technickym problémum, se kterymi se setka témér kazdy Clovek vyuzivajici tyto
pomucky. Pfi¢inou technickych problému je totiz ve vétsin€ piipadi z raznych davoda
nevhodna manipulace s pomuckou ze strany personalu zafizeni. IT pomucky maji
obrovsky potencial a byla bych rada, kdyby se staly nejen znaméj§im tématem, ale 1

financné dostupnéj§im zbozim.
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