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Uvod

Kazdy z nas je schopen se pozastavit nad vlastnim vnimanim hodnoty a kvality svého
zivota. Kazdy si pod timto pojmem dokazeme leccos piedstavit. Nase pfedstava souvisi se
subjektivnim pocitem spokojenosti, se smysluplnosti vtom, co Vv zivoté¢ délame, kam
sméfujeme, kam patfime. Subjektivni spokojenost se sebou samym a se svym Zivotem muize
zaviset také na aktudlnim zdravotnim stavu. Otazkou zlstava, zda jedinec s onemocnénim ¢i
s n€kterym druhem postizeni, mize mit stejné kvalitni zivot jako cloveék zdravi ¢i bez
postizeni.

Cilem prace je poukazat na spokojenost studentli se zrakovym postizenim na vysoké
Skole, a to zejména vzhledem k poskytované podpoie a pomoci, kterou témto, i studentim
S jinym zdravotnim postizenim, nabizi specializovana centra podpory pisobici na danych
vysokych kolach &i univerzitach v Ceské republice.

Kazdy jedinec béhem svého zivota nevyhnutelné prochédzi uréitymi fizemi vyvoje.
Ackoliv jsou vSechny vyvojové faze dilezité, tak se vzhledem k zaméteni diplomové prace
budeme, zaobirat pouze dospélosti, ve které se nachazi jedinec v prubéhu terciarniho
vzdélavani a konkrétnéji také dospélosti osob se zrakovym postiZzenim.

V dalsich ¢astech textu zaméfime svou pozornost na zrakové postizeni. Rozmanitost
zrakového postizeni je velkd, existuji vSak rizné klasifikace zrakového postizeni, které slouzi
bud’ oblastem mediciny ¢i specialni pedagogiky. Tato vymezeni jsou pro oblast specialni
pedagogiky velice dulezita z hlediska specifik prace vyplyvajicich s riiznych stupnt piipadné
typl zrakového postiZeni.

Nasledné se budeme zabyvat systémem sluzeb pro osoby zrakové postizené, kde se
mimo jiné dotkneme oblasti Skolstvi a problematiky podpory téchto 0sob Vv ramci
vysokoskolského vzdélavani. Vzhledem ke skutenosti, e v Ceské republice neexistuje
vysoka skola pro zrakové postizené studenty, jsou vzdélavani na béznych vysokych Skoléach,
kde jsou zfizovany, pro potieby téchto student, centra podpory. Pravé zvySujici se pocet
studenti se zrakovym postizenim je pozitivnim ukazatelem prospeSnosti a potiebnosti
zminénych center.

V neposledni fadé se budeme vénovat nelehkému vymezeni fenoménu kvality Zivota.
Kvalita zZivota bude pojimana jak z obecné¢ho hlediska, tak také zaméfime pozornost na
kvalitu zivota osob se zrakovym postizenim. Problematikou spokojenosti ¢i kvalitou zivota

osob se zrakovym postizenim se v soucasnosti zabyva ¢im dal vice odbornika z riznych
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Tato prace je vSak pouhym okénkem, které nabizi obecny vhled do problematiky
zrakového postizeni a kvality zivota téchto osob, nelze vSak postihnout celou §ifi teoretickych
poznatkt vztahujicich se k onomu tématu.

Vyzkumna ¢ast je dedikovana v navaznosti na projekt Pedagogické Fakulty Univerzity
Palackého v Olomouci, Kvalita Zivota 0sob se zdravotnim postizenim a 0sob
pecujicich, IGA_PdF_2018 003.



TEORETICKA CAST

1 Dospélost

Vzhledem k zaméteni diplomové prace na studenty vysoké Skoly je zadouci dotknout
se mimo jiné pojmu dospélost. Podle Pachera (2017) byva obdobi dospélosti nejvice
opomijenym tématem, a to i pfesto, ze je spojeno se specidlni tématikou, jako je prace,
manzelstvi a rodi¢ovstvi.

Na dospélost lze nahlizet zrGznych hledisek. V nasi spolecnosti neni pocatek
dospélosti stanoven jistym ritudlem ¢i meznikem, ktery by byl jednoznacnym potvrzenim
ptechodu z dospivani do dospélosti (Skorunkova, 2011).

Vymezeni pojmu dospélost je nelehkym ukolem, nebot' se u jednotlivych autort
setkavame s odliSnym pojetim. Nekteti autofi se soustfed’uji spiSe na biologické faktory,
zatimco druzi se spiSe zabyvaji procesy psychickymi, postavenim ve spolecnosti, budovanim
socialnich roli a partnerskych vztaht, profesnich roli aj. (Ludikova, Finkova, 2013).

Indrék (2011) uvadi jako podstatny znak a kritérium dospélosti zralost, kterou dale
déli na zralost biologickou, citovou (emotivni), rozumovou (intelektualni) a socialni. Také
podotyka, Ze je dospé€ly jedinec neustale v interakci se svym prostiedim a vyviji se cely Zivot,
proto oznacenim ¢lovéka za dosp€lého neznamend, ze se nebude meénit a jeho vlastnosti
zlistanou neménné a stalé.

Pro dospélého jedince, podle Farkoveé (2009), zpravidla plati vétSina spole¢nych
znakd, jako je schopnost konat produktivni praci, samostatné hospodafit, spolupracovat bez
zbyteénych konfliktt, samostatné vyfidit své véci pii studiu ¢i v praci s nadfizenym bez
zbytecného poboufeni, schopnost travit volny ¢as o samoté a mit realistické plany do
budoucna, schopnost stykat se s opacnym pohlavim. Dale je schopen cilevédomé rozsitovat
svou orientaci v prostfedi, kde Zije a pracuje, a v neposledni fadé€ se aktivné zajima a pecuje 0
blaho nejen rodiny, ale také pratel a $ir§iho spolecenstvi.

Z hlediska vyvojové psychologie se setkavame s rozdélenim obdobi dospélosti do
nékolika fazi. Clenéni podle Langmeiera a Krejéifové (2006), kte¥i dospélost déli do tHi,
respektive do Ctyt, dil¢ich obdobi, je nasledujici: obdobi ¢asné dospé€losti (2025 let), obdobi
sttedni dospélosti 1. (3045 let), krize sttedniho véku a obdobi stiedni dospélosti II. (45 let az
po stari). Také Vagnerova (2007) déli dospélost do tfi etap, a to na mladou dospélost od 20 do
40 let, sttedni dospélost vymezenou od 40 do 50 let a starSi dosp€lost zahrnujici obdobi od 50

do 60 let.



V nésledujicich podkapitolach se budeme vénovat biologickému a psychosocialnimu

vymezeni dospélosti véetné kontextu zrakového postizeni.

1.1 Biologické vymezeni

Biologicka dospélost je vazana na dozravani organismu, tedy jednoduse feceno na
veék. Tuto vyvojovou etapu lze povazovat za vrcholné a nejvyssi udobi tykajici se zralosti
lidského jedince. Obecné terminem dospélost mizeme povazovat takovy stav, kdy clovék
doroste do své koneéné velikosti, ocitd se na vrcholu svych sil (Simi¢kova-Cizkové a kol.,
2010). Dospély jedinec se stava sexualné zralym, a pravé sexualita je velice dilezitym
aspektem partnerského vztahu. Z tohoto pohledu nabyva na vyznamu reprodukéni slozka, kdy
se presouva pozornost na sexudlni aktivitu nyni vnimanou jako prostfedek ke zplozeni ditéte
(Vagnerova, 2007).

Za psychické znaky dospélosti mlzeme dle Skorunkové (2011) povazovat
samostatnost, kterd se poji s vétsi sebejistotou, sebekontrolou, relativni svobodou v chovani a
rozhodovéni, se schopnosti pfijmout zodpovédnost za sva rozhodnuti i ¢iny a zodpoveédnost
ve vztahu k druhym lidem. Dale Kelnarova a Matéjkova (2014) uvadéji rozhodovani na
zaklad¢ vlastnich nazorQ, zkuSenosti a nabytych védomosti. Také zodpovédné chovani, které
se vyznacuje sebeovladanim, kdy je jedinec schopen zadrzet a ovladat takové projevy jednéni
a chovani, které by mohly ztizit jasné stanoveného cile.

V pribéhu dospélosti dochazi mimo jiné k riznym zméndm. NejcitlivéjSim
ukazatelem somatickych zmén je kize, a to predevs§im z hlediska kvalitativniho, ale také
dochazi k postupnému snizovani vnimavosti hmatové i tlakové (Simickova-Cizkova a kol.,
2010). Pohlédneme-li na zmény psychické, zejména se jedna o zmény V kognitivnich
funkcich a emocionalité. Emoc¢ni stranka je relativné stabilizovana a dochézi ke zlepSeni ve
schopnosti regulace vlastnich emoci (Vagnerova, 2007). Vedle toho jsou vyznamné zmény ve
vnimani, avSak k celkovému sniZeni zrakovych schopnosti a zméndm na sitnici dochazi aZ po
tficatém roce Zivota. Do tficateho roku vétSina zrakovych funkci nevykazuje vyraznéjsi
zmény, vSe je spiSe individualni, stejné tak jako zhorSovani funkci ve vSech analyzatorech

(Simickova-Cizkova a kol., 2010).



1.2 Psychosocialni vymezeni

Oproti biologickému pojeti dospélosti je psychosocialni komplikovanéjsi, nebot’ v této
oblasti dosahuje dospélosti kazdy jedinec v odlisnou dobu. Dospélost z pravniho hlediska je,
u nas v Ceské republice, vymezena od osmnécti let véku. Ani to vak neni spole¢nosti zcela
akceptovatelnym signalem pro zménu statusu mladého ¢lovéka (Vagnerova, 2007). Ukonceni
sttedoskolského studia s maturitni zkouskou v 19 letech ¢i ukonceni vysokoskolského studia
ve 23-25 letech je vétSinou povazovano jako definitivni konec dospivani. Mnozi, v tomto
veku, uzaviraji snatky ¢i zakladaji vlastni rodiny (Skorunkové, 2011).

Diilezitym meznikem v této oblasti je socialni zména statusu, kdy v urcité dekade
dospélého véku u jedince konéi role studenta, s ¢imzZ je spojeno nasledné hledani vhodného
pracovniho uplatnéni. Zakladnim principem profesni perspektivy je predevs§im spravna volba
profesni pfipravy, kdy se dosazené vzdélani stava vychodiskem pro vybér patfi¢ného
zaméstnani. Mlady dospély musi tedy pfijmout jistou variantu profesni role, ktera ma trvalejsi
charakter a zasadné ovliviluje zivotni styl. Zejména schopnost zvladnout adekvatnim
zptisobem profesni roli je jednim z psychosocidlnich kritérii, které je spojovano s dospélosti.
Profesni pozice ¢lovéku slouzi jako urcity zdroj sebepotvrzeni, je podstatnou soucasti identity
a miiZze uspokojovat riizné zdkladni psychické potieby (Véagnerova, 2007).

Vyvojovym ukolem tdobi dospélosti je vytvorfeni trvalého partnerského vztahu, kdy
jiz jedinec prestdva byt zavislym na své ptuvodni rodiné a zacind zakladat rodinu vlastni.
Postupnym ptechodem do nelehké rodiCovské role a ndstupem vétsi zodpovédnosti s tim
spojené, ziskava dospély jedinec zkusenosti, které maji i jeho rodice. Praveé vlastni rodicovska
zkuSenost miiZze casto vést klepSimu porozuméni a pozitivni zmén€ vztahi s rodici
(Langmaier, Krej¢iova, 2006; Skorunkova, 2011).

Piechod do dospélosti je pro vSechny dulezitym a také komplikovanym obdobim.
Zaroven na tuto lidskou etapu musime pohliZet jako na néco pfirozené¢ho a nezbytného. Vedle
dosazeni fyzické, osobnostni a socidlni zralosti je dospélost poznamenana také pocatecni
involuci, ktera dale pokraduje i v dalsi fazi — stafi neboli senium (Simi¢kova-Cizkova a kol.,

2010).
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1.3 Dospélost u osob se zrakovym postiZenim

Na vySe zminéné obdobi Ize u osoby se zrakovym postizenim nahliZzet podobné jako u
osoby bez postizeni, avS§ak musime brat zfetel na urcitd specifika. Zejména je dilezity fakt,
zda se jedna o postizeni vrozené ¢i ziskané, poté rovnéz zalezi i na tom, zda doslo ke ztraté
zraku nasledkem ndhlého urazu ¢i nehody anebo, zda byla piicinou progrese nckterého
onemocnéni. Jedna-li se o postizeni vrozené nebo ziskané v rané etapé vyvoje, ve veétsSiné
ptipadl se s tim jedinec nauc¢i zit a mtze dojit i ke smifeni. Pfi ndhle ziskaném postizeni
nastava u jedince Sok, nebot’ se dostava do situace, kterd je pro n¢j zcela neznama a vyrazné
ovlivni jeho dosavadni Zivot, socidlni role a celou osobnost (Finkova, Ludikova, Ruzickova,
2007).

Kvétonova-Svecova ve své publikaci (2000) popisuje psychické disledky ztraty zraku
v dospélosti. V obecné roviné jde o ohrozeni saturace zakladnych psychickych potieb, a to
zejména potieby oteviené budoucnosti v kontextu zalozenim rodiny s naplnénim rodi¢ovské
role, kterou je mnohdy komplikované zalozit. PfedevSim jde o obtizné vybudovani
plnohodnotného vztahu s partnerem a poté splnéni rodicovské funkce, z divodu socialni
izolace. Pokud u jedince dojde ke ztrat¢ zraku v dospélosti, kdy jiz méa rodinu a déti, je
vystaven situaci ve smyslu zmény socidlniho statusu v rodin€. Ve svém sebepojeti, se jedinec
ziskanim zrakového postizeni nahle stdvd na rodin€ zévislym a zaroven také jejim méné
hodnotnym ¢lenem.

S pfechodem mezi dosp€lé, u osob se zrakovym postizenim, se piidavaji i problémy
souvisejici s odliSnostmi, které vyplyvaji ze stupné a typu zrakového postizeni. Nejlépe
vyhovujicim stavem, v obdobi dospélosti osob se zrakovym postizenim, je ten, kdyz mize byt
zcela samostatna. V tomto kontextu rozumime samostatnost v oblasti sebeobsluhy, prostorové
orientace, bydleni, uplatnéni na trhu prace, také sem miZeme zatadit trvaly partnersky vztah a
déti (Ludikova, Finkova, 2013).

Obdobi dospélosti je etapou spojeni vlastni vytvofené identity s identitou druhého
beze strachu, ze se vtomto spojeni vlastni identita rozplyne. U mladych dospélych se
zrakovym postizenim se mizeme setkat s jistym rizikem, a to zejména tendenci
k distancovani se od socidlnich kontaktd, a tim nenaplnéni tohoto vyvojového tukolu
(Kimplova, Kolatikova, 2014).

Na mladého ¢lovéka s postizenim jsou spolecnosti kladeny hned dva naroky, a to
z pohledu gender problematiky, kdy ma odpovidat pozadavkum kladenym na Zeny a muze, a

také spliiovat pozadavky kladené na zdravého Clovéka. V piipadé muzi a zen s postizenim
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zUstavaji tyto pozadavky nesplnény, nebot’ jedinec v disledku zrakového postizeni nemusi
byt schopen plné piijmout své muzstvi ¢i Zenstvi a rovnéz role, které jsou obéma pohlavim
tradi¢né piisuzovany (Roderova, 2015).

Mlady jedinec se porovnava s ostatnimi, zkouma své role a role druhych, posiluje tak
pozitivni sebehodnoceni, naptiklad védomi autonomie. Pro ¢lovéka s postizenim to znamena
dostavat prilezitosti k ispéSnému zvladnuti nékterych, pro néj dulezitych, ukoll, a dostava tak
moznost pocitit ze strany dospélych divéru, ze néco dokaze. Pokud vSak nema mlady ¢lovék
moznost zit v ramci svych schopnosti, ale fidi se pouze ptanim svych rodicl, zaziva spise
opacné, negativni pocity (Kopfiva et al., 2008).

V disledku zrakového postizeni jedinec nemusi vSechny pozadavky, spojené
s vymezenim dospélosti, vZdy zvladnout. V nékterych ptipadech se setkdvame s tim, Ze
zlstane nesobéstanym, nesamostatnym a zavislym na pomoci jinych. Mnohdy muze byt
jednim z moznych problémul i samotné zaclenéni osoby se zrakovym postizenim do svéta
zdravych lidi, nebot’ v pfedchozich vyvojovych etapach jsou tito lidé zejména ve spole¢nosti
svych rodin, které jim zajist'uji potiebnou péci a pocit bezpeci. Pfehnana zavislost na rodicich
a jejich vSestranné podpoie je mnohdy pfiinou selhdvani, mladé dospélé osoby se zrakovym
postizenim, V ptizptisobeni se narokim na nich kladenym spojenych se zménou socidlnich
roli, a to jak v oblasti profesni, partnerské, tak i rodicovské (Ludikova, Finkova, 2013).

[ lidé se zrakovym postizenim pochopitelné v dospélosti, stejné jako lidé bez postizeni,
prochézeji podle vyvojové teorie piislusnymi vyvojovymi stadii. U jedince, ktery se narodil se
zrakovym postizenim, vyrastal v podnétném rodinném prostifedi, vybudoval si v obdobi
adolescence vlastni identitu, s ¢imZ je spojeno, Ze ma ustaleny hodnotovy systém a vi, kam
sméfuje. Pokud jedinec zna a vyuzivd moZnosti kompenzace, tak poté milZeme fici, Ze

nedochdzi v dospélosti k zasadnim zmeénam a zvratim (Kimplova, Kolatikova, 2014).
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2 Zrakové postiZzeni

V mnoha publikacich se ¢asto setkavame s tim, ze zrakové postizeni predstavuje jedno

a2 24
vvvvvv

A4

postizeni, ponévadz srovndme-li disledky i jinych postizeni, naptiklad té¢lesného nebo
sluchového, nalezneme zde jista specifika, ktera kazdého jedince omezuji v urcitych oblastech
jeho zivota, a to 1 v pfipad¢, Ze jsou jejich oblasti omezeni rozli¢né. Jsou zde znacné rozdily,
protoze jedno postizeni miize omezovat jedince se zrakovym postizenim mén¢ a jiné vice
(Ludikova, 2014).

Vnimani svéta bez pomoci zraku je zalezitost skute¢né¢ komplikovand. Jedinym
dostate¢né¢ presnym a konkrétnim kompenzaénim ¢initelem je hmatové vnimdni, které je vSak
ve srovnani s vnimanim zrakovym neskonale pomalejsi. Kazdy jedinec chce Zit jako nezéavisla
a samostatna osobnost, dokonce tak chce byt také vniman (Wiener, 2009).

Postizeni mnohdy vzniké jako néasledek onemocnéni souvisejici S vékem a vylécit jej
je obvykle obtizné az nemozné. Bud’ to ndhle, nebo postupnou progresi vady dochazi
K postizeni nékteré ¢asti oka, coz vede u jedince k nezvratnému poskozeni zraku. Osoba se
povazuje za zrakove postizenou tehdy, kdyz jeji zrakova ostrost s nejlepsi moznou koreket je
niz8i nez 6/18 a nelze ji nadale vykorigovat pomoci béznych optickych pomicek. Za bézné
optické pomicky jsou chépany bryle, kontaktni ¢ocky ¢i provedeni refrakéniho chirurgického
zakroku (Benes, Vrubel, 2017).

Dle Ludikové (in Finkova, Ludikova, Ruzickova, 2007) je za osobu se zrakovym
postizenim povazZovan jedinec, ktery trpi ocni vadou nebo chorobou a i1 po optimalni korekci
vady, tedy chirurgické, medikamentdzni ¢i optické, a jenZ ma v bézném Zzivoté potize se
ziskavanim informaci zrakovou cestou.

V Ceské republice je zrakové postizeni posuzovano pomoci tfi modeli- 1ékaisky,
funk¢ni a socidlni. Presto, Zze soucasné globalni trendy kladou dliraz na vzéjemnou spolupraci
a propojeni téchto modeld, tak v ¢eském prosttedi nadale pievladd konzervativnéjs$i pohled
(Vrubel, Roderova, Jagerova, 2017).

Omezeni, vyplyvajici ze zrakového postiZeni, je ovliviiovano i tim, zda mé zrakovy
organ potize v Gasti senzorické ¢ motorické. Casti senzorickou rozumime poruchu periferni
(o¢ni bulby, piidatné organy), poruchu ve zrakové draze nebo zrakovém centru. U motorické

¢asti jde o poruchy v okohybnych svalech, nervech a jejich jadrech ¢i v motorickych centrech
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mozkové kiry. Mohou byt zasazeny primarné obé¢ oblasti nejednou nebo se také mohou
navzajem ovlivilovat, tedy potiZze v oblasti motorické ovliviiuji oblast senzorickou a naopak
(Moravcova in Baslerova a kol., 2012).

Ackoliv je etiologie zrakového postizeni velmi rozmanita, mezi nejcastéjsi priciny
fadime dédiéné zmény, urazy, nitrod€lozni infekce, vaskuldrni onemocnéni, retinopatie,
zanéty, nadory, intoxikace, odchlipeni sitnice, zeleny ¢i Sedy zakal, degenerace sitnice,
refrak¢ni vady atd. (Vitaskova, Ludikova, Souralova, 2003).

Jednotlivé zemé& si urCuji vymezeni kategorii postizeni zraku, které navazuji na
legislativu, vzdelavani, volbu povoléni, na oblast socidlniho zabezpeceni, i na zplsobilost
K vykonu uréitych ¢innosti jedince. Musime tedy uvést, ze zakladnim kritériem je stav
centrdlni zrakové ostrosti do dalky na lepSim oku s optimalni korekeci. Zrakova ostrost
je vyjadiena pomoci tzv. vizu udavanym zpravidla ve zlomku, kde prvni ¢islo znamena
vzdalenost v metrech, ze které doty¢ny ¢te a druhé Cislo pak piedstavuje vzdalenost, ze které
¢te tu samou velikost pismene clovek bez nepostizeni zraku. DalSim posuzovanym
parametrem je rozsah zorného pole, které je uvadéno ve stupnich. V dusledku zrakové vady
muze byt zorné pole bud’ to ziizeno, omezeno nebo v ném mize dochézet k tzv. skotomiim,
tedy k lokalnim vypadkiim v zorném poli (Kuchynka, 2016; http://nicm.cz [online] [cit. 2019-
03-12]).

V nize uvedenych podkapitolach se budeme vénovat jednotlivym klasifikacim
zrakového postizeni, a to jak z medicinského pohledu, podle Svétové zdravotnické

organizace, tak také z oblasti specidlni pedagogiky.

2.1 Klasifikace z medicinského pohledu

Z medicinského hlediska posuzujeme miru postizeni zraku pievazné z pohledu ztraty
zrakové ostrosti, piesto néktefi autofi berou v ivahu také omezeni zorného pole.

Hycl a Trybuckova (2008) ve své publikaci uvadi klasifikaci zrakového postiZeni, kdy
pokles zrakové ostrosti spada pod 6/18 s korekci na lepsSim oku a je hodnocen jako ztrata
zraku. Jejich kategorizace zrakového postizeni obsahuje slabozrakost a nevidomost, kdy se
jednotlivé stupné postizeni déli na dalsi urovné. Slabozrakost je, podle autort, vizus leps§iho
oka pod 6/18 az 3/60 vcetn€, do 6/60 véetné se jedna o lehkou slabozrakost. Klesne- li vizus
pod 6/69 do 3/60 jedna se o tézkou slabozrakost. Nevidomost je definovana jako pokles vizu
pod 3/60 az po svétlocit. Nevidomost dale délime na praktickou nevidomost, kde je pokles

vizu pod 3/60 do 1/60 vcetné, nebo je binokuldrn€ zorné pole méné nez 10 stupnd, ale vice
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nez 5 stupni. Skute¢na nevidomost je definovana jako pokles vizu pod 1/60 az svétlocit nebo
binokuldrné zorné pole méné nez 5 stupiiti. Plnéd slepota neboli amaur6za je od svétlocitu
s chybnou projekci svétla po ztratu svétlocitu.

V Klasifikaci a vymezeni podle Kuchynky (2016) se, jako u piedchozich autord,
setkavame s podobnym délenim na slabozrakost a nevidomost s naslednymi podkategoriemi.
Avsak autor vizus uvadi nejen v podob¢ zlomku, ale také pomoci desetinného ¢isla.

Mezi kategorie zrakového postizeni podle velikosti ztraty zrakovych funkci fadime:

o, slabozrakost lehkého az stredniho stupné pri vizu 0,3 — 0,1 (6/18 — 6/60);

e slabozrakost tézkého stupné pri vizu 0,1 — 0,05 (6/60 — 3/60);

e tezce slabi zrak pri vizu 0,05 — 0,02 (3/60 — 1/60) nebo omezeni zorného pole do 10°
kolem centralni fixace, i kdyz centralni zrakova ostrost neni postizena,

o prakticka nevidomost pri vizu 0,02 (1/60) az svetlocit s jistou projekci svetla nebo
omezeni zorného pole do 5° kolem centralni fixace, i kdyz centralni zrakova ostrost
neni postizena;

e uplna nevidomost obou oci pri svétlocitu s nepresnou projekci az naprostda ztrata

svetlocitu“ (Kuchynka, 2016, s. 866).

2.2 Klasifikace dle Svétové zdravotnické organizace
Bene§ a Vrubel (2017) ve své publikaci uvadi, ze zrakové postizeni definujeme na
zéklad¢ mezinarodnich klasifikaci WHO (Svétové zdravotnické organizace), v ramci desaté
revize MKN — 10, tedy Mezinarodni statistické Klasifikaci nemoci a ptidruzenych zdravotnich
problémii. Zde je uvedeno vymezeni zrakovych vad dle mista postizeni zrakového
analyzétoru.
Zrakové postiZzeného ¢loveka je mozné zaradit, na zéklad€ vysledkl oftalmologického
vySetieni, do péti kategorii (Ludikova, 2014):
e kategorie 1 — stredni slabozrakost;
e kategorie 2 — silna slabozrakost;
o Kategorie 3 — tézce slaby zrak;
e kategorie 4 — prakticka nevidomost;

e kategorie 5 — uplna nevidomost.
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Svétova zdravotnicka organizace déli zrakové postizeni do dvou zakladnich kategorii,
a to na slabozrakost a slepotu. Zminéné dvé kategorie vice rozvadi do jednotlivych
podkategorii, jejichz d€leni je tedy nasledujici:

e stfedni slabozrakost — kategorie 1 — zrakové postizeni s optimalni korekci, kdy se
zrakova ostrost pohybuje v rozmezi vizu < 6/18 (0,30) az > 6/60 (0,10);

e silna slabozrakost — kategorie 2 — zrakové postizeni s optimalni korekci, kdy se
zrakova ostrost pohybuje v rozmezi vizu < 6/60 (0,10) az > 3/60 (0,05);

e t&Zce slaby zrak — kategorie 3 — zrakové postiZeni s optimalni korekci, kdy se zrakova
ostrost pohybuje v rozmezi vizu < 3/60 (0,05) az > 1/60 (0,02);

» Do této kategorie spadaji také osoby s koncentrickym zuzenim zorného pole
obou o¢i po 20°, nebo na jednom oku pod 45°.

e prakticka slepota — kategorie 4 — zrakové postizeni s optimalni korekci, kdy se zrakova
ostrost pohybuje v rozmezi vizu < 1/60 (0,02) az po zachovany svétlocit nebo zizeni
zorného pole do 5° kolem centralni fixace, za predpokladu, ze centralni ostrost neni
porusena;

e Uplna slepota — kategorie 5 — fadi se sem lidé s Giplnou slepotou ¢ili amaurézou, nebo
jedinci se zachovanym svétlocitem a s chybnou projekci svétla (http://nicm.cz [online]
[cit. 2019-03-12]).

Kategorizace zrakového postizeni podle Svétové zdravotnické organizace jsou

uplatnény ve vétsin€ novejSich epidemiologickych studii (Kuchynka, 2016).

2.3 Klasifikace z hlediska specialni pedagogiky

Neni jednotnd klasifikace osob se zrakovym postizenim pro Gcely
specidlnépedagogické praxe. Specidlni pedagogika zabyvajici se osobami se zrakovym
postizenim vychazi zprvu z klasifikace medicinské, nebot’ je pro ni zdkladni ztrata zrakové
ostrosti, a také omezeni zorného pole (Ludikova, Finkova, Stejskalova, 2013).

Z hlediska speciadlnépedagogické praxe je potiebné zohlediiovat dalsi dilezita
hlediska, kterd ovliviiuji oblast vzdélavani, vyuku prostorové orientace a samostatného
pohybu, dale také maji vliv na soucasny psychicky stav ¢loveéka, kterému vada zraku zasahuje
do mnoha oblasti zivota. Vzhledem k tomu je zadouci vzit v tivahu napfiklad i hledisko doby
vzniku zrakového postizeni, tedy zda jde o postizeni vrozené ¢i ziskané v prubéhu zivota.

Také sem patii klasifikace z etiologického hlediska, kdy rozliSujeme vady organové
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charakterizované objektivné diagnostikovanym néalezem na oku (napfiiklad refrakéni vady,
glaukom ¢i kataraktu atd.), a vady funkéni, u nichz se nevyskytuje problém na organu, ale,
jak napovida nazev, je problém v jeho funkci (napfiklad strabismus a amblyopie).
V neposledni fad¢ je rozhodujici hledisko délka trvani zrakového postizeni, a to od akutni
faze, kterd je vétSinou kratkodobd, pies pretrvavajici postizeni chronické, az po postizeni
recidivujici, které je charakteristické opakujicimi se potizemi v urcitych intervalech
(Ludikova, 2014).

Nasledujici podkapitoly znazoriiuji d€leni zrakového postizeni podle typu a stupné

zrakového postizeni.

2.3.1 Déleni podle typu zrakovych vad

V ramci specialnépedagogické praxe se setkavame S mnozstvim klasifikaci, které
vychazi z oftalmologické diagnostiky. Ackoliv se jednotlivd dé€leni u rtiznych autor mohou
lisit, rozliSujeme celkem sedm skupin poruch zraku. Patii sem: ztrata zrakové ostrosti,
postizeni zorné¢ho pole, okulomotorické problémy, poruchy barvocitu, poruchy adaptace na
tmu a oslnéni, porucha citlivosti na kontrast a obtize e zpracovanim zrakovych informaci.
Pficemz neni neobvyklé, kdyZ mé zrakové postizeny jedinec potize soucasné v né€kolika
zminénych oblastech (Kimplova, Kolafikova, 2014; Ludikova, Finkova, Stejskalova, 2013).

Ztrata zrakové ostrosti predstavuje pro clovéka nezietelné vidéni. Mira sniZeni
zrakové ostrosti mize byt rizna, s tim souvisi i rozsah obtizi s rozliSovanim detaili nebo
naopak velkych pfedméti. Hovoiime zde o refrakénich vadéach, avsak je tteba i uvédomit, ze
o zrakovém postiZeni se jedna predevSim v ptipadé, kdy i po optimalni brylové korekci ma
jedinec problémy s informacemi vnimanymi pomoci zrakového analyzatoru (Kimplova,
Kolatikova, 2014).

PostiZeni zorného pole znamena omezeni prostoru, ktery jedinec vidi. At uZ je
omezeni rizné $iroké, mize u jedince pfedstavovat potize v mnoha oblastech Zivota. Pokud
ma jedinec vypadek zorného pole v jeho centru, znamena to, ze bude mit problémy pii
pohledu pied sebe. Vypadek v perifernim vidéni se mlize objevit jak v postrannim, hornim,
tak 1 dolnim poli. Jedinec pfi pohybu v prostoru nardzi do objektl na té strané, kde ma
vypadek zorného pole (Kvétonova-Svecova, 2000).

Poruchy okulomotoriky nastavaji pfi Spatné koordinaci pohybu oci. Potize se
projevuji pii pouzivani obou oc€i, pii sledovani pohybujiciho se objektu, pii prohlizeni

predmétu, pii uchopovani n&jakého predmétu. Clovék tedy nejprve predmét sleduje jednim,
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poté druhym okem, pficemz dochazi ke staeni oka riiznym smérem. Jedinec s timto typem
poskozeni zraku muiize mit problémy s piesnosti mifenych pohybl a pfi uchopovani véci
(Kimplova, Kolatikova, 2014).

Poruchy barvocitu se mohou vyznacovat nevyvinutim ¢ipka pro jednu, dvé nebo
vSechny tfi barvy (modrd, zelend, ¢ervend). Za predpokladu, ze je barevné vnimani postizené
ve vSech tiech rovinach hovotfime o tzv. achromatopsii, pii které jedinec vnima objekty pouze
Cernobile. NejCastéji zminovanou a tudiz nejzndméjsi poruchou barvocitu, mezi Sirokou
laickou veftejnosti, je pravdépodobné daltonismus, tedy narusené vnimani Cervené a zelené
barvy (Razickova, 2006).

Poruchy adaptace na tmu a oslnéni 1ze podle Moravcové (2004) chapat neschopnost
oka ménit prah citlivosti na svétlo. Poruchy se mohou projevovat zejména v tzv. ptechodu,
jedné se o mezopické vidéni, tedy za zhorSenych svételnych podminek, kdy jsou uplatiiovany
oba fotoreceptory sitnice, ty¢inky i C¢ipky. Jedinec neni schopen orientovat se v prostoru za
zhorSenych svételnych podminek v Spatn¢ osvétlenych budovach nebo také po zépadu slunce,
za Sera €1 za soumraku.

Poruchy kontrastni senzitivity neboli také, v nékterych publikacich pouZivany
termin, poruchy citlivosti na kontrast. Kvapilikova (in Moravcova, 2004) definuje kontrast
jako subjektivné vnimany rozdil jasu dvou ploch vidénych zaroven v zorném poli anebo dvou
ruznych podnétii plisobicich postupné na zrak. Jedinec s poruchou citlivosti na kontrast mtze
mit potiZe pfti ¢teni kopii dokumenti a pfi rozliSovani detailii na obrazcich apod.

ObtiZe se zpracovanim zrakovych informaci vznikaji s postizenim zrakovych center
v kiite mozku. Clovék s kortikalnim postizenim zraku neboli korovou slepotou ma potize se
zpracovanim zrakové informace, i pfesto, Ze neni poSkozena sitnice ani zrakovy nerv.
Objevuji se obtiZe s interpretaci zrakové informace a jejim spojenim s dal§imi smyslovymi

vjemy b&hem vytvateni zrakového obrazu (Kvétonova-Svecova, 2000).

2.3.2 Déleni dle stupné zrakového postizeni

Obecné ve specialnépedagogickeé praxi rozliSujeme Ctyi1 zdkladni kategorie osob se
zrakovym postizenim, zde vychdzime z urovné zrakové ostrosti — osoby nevidomé, osoby se
zbytky zraku, osoby slabozraké a osoby s poruchami binokularniho vidéni (Ludikova,
Finkova, Stejskalova, 2013; Kvétonova-Svecova, 2000).

Osoba nevidoma do kategorie jedincii, ktera je chépana jako skupina s nejtéz$im

stupném zrakového postizeni. Nevidomosti rozumime nezvratny pokles centralni zrakoveé
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ostrosti pod 3/60 az svétlocit. Dale nevidomost délime na né€kolik stupiid, a to na praktickou
nevidomost, skute¢nou nevidomost a plnou nevidomost (Finkova, Ludikova, Rizickova,
2007).

Osoba se zbytky zraku je podle Ruzi¢kové (2006) fazena mezi skupinu nevidomymi
a slabozrakymi, a je téZ oznaCovana jako hrani¢ni skupina. Ruzickova (ibid, str. 16) dale
vymezuje zbytky zraku takto: ,Jedinci se zbytky zraku jsou specifickou skupinou mezi
zrakove postizenymi, u nichz vice nez u které jiné hraje vyznamnou roli nejen stupen postiZeni,
ale také vsechna ostatni hodnotici kritéria.“ U této skupiny je mozné oCekavat i Castecné
zlepSeni, avSak v pfipadé progrese dochazi k oslepnuti, je tudiz nutné k t€émto osobam
ptistupovat specificky v navaznosti na miru vyuzitelnosti jejich zbytk zraku. Dulezité je
tedy vzdy zajistit co nejlepsi svételné podminky a pouziti riiznych kompenzacnich pomiicek
v kombinaci s vyuzivanim dal$ich smyslt (Benes, Vrubel, 2017).

Osoby slabozraké tvoii skupinu osob se zrakovym postizenim, kterd ma zrakové
vnimani na Urovni slabozrakosti. Slabozrakost je nezvratny pokles centralni zrakové ostrosti
na lepSim oku pod 6/18 az 3/60 vcetné. Vychdzi se tedy z medicinské klasifikace, kdy
slabozrakost dale délime do dvou skupin, a to na lehkou slabozrakost a téZkou slabozrakost
(Finkova, Ludikova, Ruzi¢kova, 2007; Kuchynka, 2016).

Osoby s poruchami binokularniho vidéni tvoii nejpocetnéj$i skupinu zrakové
postiZzenych déti, ale nejsou vyjimkou ani u osob dospélych. Jedna se o funkéni poruchy, tedy
neni postizen organ zraku, ale jeho funkce. Pfi poruchéch binokuldrniho vidéni dochazi
Kk tomu, ze se na sitnicich obou o¢i nevytvaii dva rovnocenné obrazy na stejnych mistech, kdy
se po splynuti nevytvoii prostorovy vjem a hloubkové vidéni. Do poruch binokularniho vidéni
fadime tupozrakost neboli amblyopii a $ilhavost neboli strabismus (Novohradska, 2009).
Ludikova (in Finkova, Ludikova, Rizickova, 2007) vymezuje strabismus jako poruchu
vzajemné spoluprace oci, kdy osy o¢i nejsou rovnobézné, a proto obrazky na sitnicich obou
o¢i nemohou vznikat na stejnych mistech, tudiz nemize dojit k jejich uplnému prekryti,
nevznika prostorovy. Naopak se mize objevit dvojité vidéni neboli tzv. diplopie. Autoti Hycl
a Trybuckova (2008, s. 189) definuji amblyopii jako ,, sniZeni zrakové ostrosti pri optimalnim
vykorigovani bez viditelnych znamek nemoci. Je dusledkem abnormalniho vyvoje videni
V dusledku nepritomnosti nebo aktivni suprese zrakového vjemu postizeni oka. Je vétsinou
jednostranna a postihuje priblizné kazdé 50. dité. “ Tyto poruchy lze v€asnou diagnostikou a

péci zmirnit, nebo dokonce odstranit.
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2.4 Osoba se zrakovym postiZenim a studium na vysoké Skole

Z divodu orientace diplomové prace na studenty se zrakovym postizenim pfi studiu na
vysoké skole, je dulezité prave toto téma neopomenout.

Vysokoskolsky student je, podle Pedagogického slovniku (Priicha, Walterova, Mares,
2013) a dle zdkonu o vysokych skolach (Zakon ¢. 111/ 1998 Sb.), fyzickou osobou spliujici
pozadavky piijimaciho fizeni, ktera tedy byla piijata ke studiu, byla fadn¢ zapsana a vzdélava
se V ramci studijniho programu ptislusné fakulty.

Zrakové postizeni jednoznaéné komplikuje studium, nebot’ zrak hraje velkou roli také
vramci vysokoSkolského studia. Nejvétsi problémy maji studenti s tézkym zrakovym
postizenim, to vSe vSak neznamena, Ze osoba se zrakovym postizenim nemiize studovat na
vysoké skole, je vSak potfeba pripravit adekvatni podminky (Ludikova, 2014).

Jak bylo nastinéno v pfedchozim odstavci, tak se student se zrakovym postizenim muize
uspésné ucastnit vyuky na tercidrnim stupni vzdélavani, avSak pouze za predpokladu, ze jsou
zajiStény metodické potupy a materidlni podminky umoziujici ptekonani informacniho
deficitu, ktery je zptisobeny postizenim zraku (Vitaskova, Ludikova, Souralova, 2003).

Nicmén¢, samostatna vysoka Skola, kterd by byla urena primarné pro osoby se
zrakovym postizenim, v Ceské republice neexistuje. Jsou vsak pii vysokych 3koldch
zfizovana tzv. podplirnad centra, kterd maji za ukol, pro studenty se smyslovym ¢i jinym
postizenim, zajiStovat pfistupnost akreditovanych studijnich obord na danych univerzitach
(Kimplova, 2010).

V Ceské republice v posledni dob& dochazi k nariistu poétu studenti se zrakovym
postiZzenim, ktefi se rozhodnou studovat na vysoké Skole. RozSifuje se okruh obori vhodnych
pro tyto studenty, a to zejména zasluhou rozvoje kompenzacnich pomicek, které studentim
se zrakovym postiZzenim pomahaji UspéSn¢€ zvladnout studijni povinnosti. AvSak je potieba,
aby dana vysoka Skola byla na pfijeti zrakové postizeného studenta pfipravena (Ludikova,
2014).

V soucasnosti jednim ze zakladnich a nejmarkantnéjSich problémil souvisejicich se
zrakovym postizenim, které mohou nepiiznivé ovliviiovat studenta v jeho samostatnosti, jsou
jistd omezeni, ktera jsou spojend s orientaci v prostiedi. Dalsi vyznamny deficit mize, pro
osoby se zrakovym postiZzenim, predstavovat nedostatecny pfistup k informacim, nebot u
téchto osob, ve vétsin€ ptipadl, dochazi k nemozZnosti pracovat s béZnymi texty a materialy,
tudiz je potifeba tyto materialy modifikovat do jimi pfijatelné podoby. Nejcastéji se tedy

setkdvame s upravami textii do zvétSen¢ho Cernotisku, do elektronické podoby, do Braillova
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pisma, nebo také do reliéfniho zndzornéni. Tento zminéni informacni deficit mize souviset
také s t€z$i dostupnosti neverbalnich informaci ¢i nedostatki tykajici se socialnich zkuSenosti
(http://cps.upol.cz [online] [cit. 2019-03-26]).

Regec (2016) ve své publikaci popisuje digitalni bariéry studenti se zrakovym
postizenim v ramci tercidrniho, tedy vysokoskolského vzdélavani. Pravé jednim
Z neptiznivych aspektd existence digitdlnich bariér je podpora ptedsudku, ze zrakové
postizeni je zdsadnim limitem v oblasti samostatného studia na vysoké skole. V praxi chybéji
funk¢éni mechanizmy, které by eliminovaly prekazky pii zjisténi neptistupného elektronického
obsahu a zarovei by postupné¢ vyrazovaly zbyteénou zéavislost studenta se zrakovym
postizenim na podpiirnych opatienich, naptiklad v podobé asistenta, ktery tomuto studentovi
pomahd pii zpfistupnéni elektronickych dokumentii. Autor proto doporucuje, aby kazda
vysoka skola aktivn€ spolupracovala se specialistou v oblasti informacnich technologii.

Ztrata ¢i omezeni zrakové percepce u studentli se zrakovym postizenim mize do jisté
miry negativné ovlivnit vyucovaci proces a plnéni studijnich povinnosti, a to z divodu
rychlejsi unavitelnosti a pomalejsiho pracovniho tempa. Dusledky zrakového postizeni
ovliviiuji rovnéz adaptabilitu na zménu prostfedi a podminek, proto je velmi dilezité
dodrzovat pravidla zrakové hygieny (http://cps.upol.cz [online] [cit. 2019-03-12]).

Absolvovani vysokoskolského studia je jednou z moznosti aktivniho zaclenéni
dospé€lého cloveéka se zrakovym postizenim do spolecnosti lidi intaktnich, tedy bez postizeni.
Zminénym studiem ziskdavd mlady ¢lovék odpovidajici informace a poznatky ve zvoleném
védnim oboru, které dale mize vyuzivat ve svém budoucim zaméstnani (Kvétonova, 2007).

V celozivotnim rozmeéru vzdélavani vybavuje clovéka dovednostmi, védomostmi,
schopnostmi a ndvyky, kterych mize vyuzivat v dal§im studiu, zaméstnani ¢i v bézném
zivoté. Jedinec s postizenim je svymi ziskanymi specifickymi kompetencemi pro Zzivot
odlisny a vyjimecny, nebot mu umoznuji zvladat ¢innosti kazdodenniho dne (Rdderova,
2015).

Jak jiz bylo feCeno v predeslych odstavcich, tak vysokoskolskych studentl se zrakovym
postizenim stale pfibyva. Vyrazné k tomu ptispéla reakce vysokych Skol na poptavku ze
strany studentd se specifickymi potfebami, a tim zacaly vznikat centra pro pomoc
handicapovanym studentiim V rdmci terciarniho vzdélavani (Novohradska, 2009; Kovarova,
Jankd, Hampl, 2015).

Studentim se zrakovym postizenim je tedy, vzhledem Kk dasledkim jejich zrakového
postizeni, v souvislosti s jeho typem a stupném, poskytovana zvysena pomoc, kterou zajist'uji

centra podpory, o kterych se vice zmiftujeme v nadchazejicich kapitolach.
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3 Systém péce o dospélé osoby se zrakovym postiZenim

Problematika systému péce pro osoby se zrakovym postizenim nebyla vzdy tak
samoziejma, jako je tomu dnes. Dle oblasti, ve které jsou sluzby pro cilovou skupinu
nabizeny, je tudiz muUzeme rozd¢lit do c¢innosti z oblasti mediciny, socidlnich sluzeb a
Skolstvi. V ramci poskytovani komplexnich sluzeb pro osoby se zrakovym postizenim je
vyuzivana vzajemna propojenost a podpora vSech téchto resortd. Zminéné komplexni sluzby
jsou tedy zaloZeny pievazn€ na celozivotni podpofe jedincii s postizenim, a to od zjisténi
pricin, miry postizeni, az po veskerou systematicky ¢lenénou nabidku sluzeb (Benes, Vrubel,
2017).

Komplexni sluzby jsou ¢lovéku s postizenim poskytovany od doby vzniku vady az do
smrti. V této koncepci hovotime o sluzbach poskytovanych v roving vertikalni. V roviné
horizontalni jsou sluzby poskytovany jednotlivymi ministerstvy prostfednictvim instituci. Jde
napiiklad o ministerstvo zdravotnictvi, prace a socialnich véci, Skolstvi, ale také i ministerstvo
financi, vnitra, spravedlnosti a jiné (Finkova, Ludikova, Rizickova, 2007).

Vzhledem Kk zaméteni prace, na studenty vysokych s$kol, se Vv nasledujicich
podkapitolach budeme vénovat jednotlivym resortim poskytujicim komplexni sluzby pravé

pro tuto skupinu.

3.1 Resort zdravotnictvi

Z resortu zdravotnictvi jsou sluzby zastoupeny zpravidla I1€kati, oftalmology, ktefi se
zasluhuji o v€asné stanoveni diagndzy a také urcuji zafazeni do kategorii zrakového postizeni.
Dale je zdravotnicky resort podpofen riiznymi poradenskymi centry, jako napftiklad genetické
poradny, poradny pro partnery a nastavajici rodice, t¢hotenské a poporodni poradny (Benes,
Vrubel, 2017).

Zasluhou prevence a screeningu zrakového onemocnéni, které zpiisobuje ztratu zraku
u déti a mladistvych, miiZeme vypozorovat snizeni zastoupeni této kategorie mezi osobami se
zrakovym postizenim, avSak oproti tomu zariistd zastoupeni skupiny stadrnouci populace

(Harkova, Liska, Vondrackova, 2014).

Centrum zrakovych vad, s.r.o. - areal FN v Motole (http://www.iczv.cz/ [online] [cit. 2019-
03-26])
Centrum zrakovych vad mé specializovanou ulohu v ramci poskytovani péce o

zrakoveé postizené ve vSech vékovych kategoriich. Jeho dulezitou roli bezesporu dokazuje i
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fakt, Ze je jedinym zdravotnickym zatizenim v Ceské republice nabizejici svym pacientim
komplexni péci. V soucasnosti se o pacienty se zrakovymi vadami stard tym zkuSenych
odbornikti z oblasti 1ékafské genetiky, oftalmologie, klinické psychologie, zrakového
vycviku, profesntho 1 socialniho poradenstvi, a také specidlni pedagogiky
(http://lwww.fnmotol.cz/kliniky-a-oddeleni/spolecna-pracoviste/centrum-zrakovych-vad-czv/
[online] [cit. 2019-03-26]).
Z vySe uvedenych specializovanych oboru také vyplyvaji zejména tyto sluzby, které
Centrum zrakovych vad svym pacientim poskytuje:
e genetické poradenstvi pro zrakove postizené i jejich rodiny;
e udéti v preverbalnim obdobi a u osob s kombinovanym postizenim- vySetieni zraku,
e vseobecna oftalmologicka ambulantni péce — diagnostika, terapie, korekce refrakénich
vad;
e psychologicka diagnostika a psychoterapie, podpora rodin;
e socialni poradenstvi, specidlné-pedagogické poradenstvi, kontakt na dalsi pracoviste,
e profesni poradenstvi- doporuceni vhodného uplatnéni, kontakt na pracovisté
poskytujici rehabilitaci a rekvalifikaci;
e predpis a vyzkousSeni specialnich optickych a elektronickych pomucek, nacvik jejich
uzivani;
e aplikace mekkych kontaktnich c¢ocek (Ludikova, Finkova, Stejskalova, 2013;
http://www.fnmotol.cz/kliniky-a-oddeleni/spolecna-pracoviste/centrum-zrakovych-
vad-czv/[online] [cit. 2019-03-26]).

3.2 Resort socialnich sluzeb a neziskovy sektor

Resort Ministerstva prav a socialnich véci je pro osoby se zrakovym postiZenim
vyznamny z hlediska moznosti ziskani ptipévki, jednorazovych davek a poskytovani Siroké
nabidky sluzeb. V oblasti socidlni sféry se setkdvame s mnoha dualezitymi zakony
souvisejicimi s problematikou tohoto resortu. Za zminku stoji pfedev§im Zakon ¢. 108/2006
Sb., o socialnich sluzbach ve znéni pozdéjsich predpist, ve kterém jsou, mimo jiné, uvedeny
organizace a zafizeni, ve kterych jsou poskytovany socialni sluzby. Zminény zakon umoznuje
dospélym jedincim se zrakovym postizenim také ziskani finan¢ni podpory na uhradu jim
vybranych socialnich sluzeb (Finkova, Ludikova, Ruzickova, 2007).

Mimo jiné Ministerstvo prav a socidlnich véci umoziuje i ztizeni Domovil pro osoby

se zrakovym postizenim, které byly diive nazyvany Ustavy socialni pé&e (ibid).
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Vedle uvedenych opatfeni statniho rozpoctu, mohou dospéli jedinci se zrakovym
postizenim vyuzivat mnoha nabidek neziskovych organizaci, které maji riznd zaméfeni.
Napftiklad mohou jednotlivé organizace nabizet vyuku sebeobsluznych ¢innosti (napt. pozdéji
osleplym jedinctim), vyuku samostatného pohybu (chlize s bilou holi, vodicim psem, chlize
s pritvodcem), volnoCasové aktivity (pravidelnd setkévani, tydenni rekondi¢ni pobyty, aj.).
Organizace poskytuji socialni poradenstvi, které se zamétuje na socialni davky a ptipévky na
kompenzacni pomiticky, na vybér i doporu¢eni vhodnych pomiicek vcetné nacviku prace
s nimi. Déale mohou poskytovat dalsi vzdélavani, chranéné bydleni, rekvalifikace nebo pomoc
pfi hledani prace (Kimplova, Kolaiikova, 2014).

Mezi nejzndméjsi a klicové, ale zdaleka ne jediné, neziskové organizace poskytujici
vyse zminény repertoar sluzeb pro osoby se zrakovym postizenim, patii predevsim:

e Sjednocena organizace nevidomych a slabozrakych — SONS (https://www.sons.cz/

[online] [cit. 2019-03-20]).

e Tyfloservis, o. p. s. (http://www.tyfloservis.cz/ [online] [cit. 2019-03-20]).
e Tyflocentrum (http://www.tyflocentrum.cz/ [online] [cit. 2019-03-20]).
e Pobytové rehabilitacni a rekvalifikaéni stfedisko Dédina, o. p. s.

(http://www.dedina.cz/ [online] [cit. 2019-03-20]).

e Centrum socialnich sluZeb pro osoby se zrakovym postiZenim v Brné — Chrlicich

(http://www.centrumchrlice.cz/ [online] [cit. 2019-03-20]).

Z hlediska propojenosti nabizenych sluZzeb jednotlivymi neziskovymi organizacemi
upoutdm svou pozornost na jednu z nich a pokusim se osvétlit jeji vyznam véetn€ konkrétnich
sluzeb vyuzivanych dospélymi jedinci se zrakovym postizenim.

Sjednocena organizace nevidomych a slabozrakych Ceské republiky, zkratka
SONS, je spolek s celostatni ptsobnosti, jenz vznikl 16. 6. 1996, a to slouc¢enim obou do té
doby celostatné ptsobicich obcanskych sdruzeni obcant s tézkym zrakovym postizenim —
Ceské unie nevidomych a slabozrakych a Spole¢nosti nevidomych a slabozrakych v CR. Tato
organizace sdruzuje a hdji zajmy zrakové postizenych osob. Spolupracuje s dalSimi
poskytovateli sluzeb a usiluje o to, aby veskeré sluzby, jejich navaznost, dostupnost i kvalita,
byly co nejlepsi. Nabizi konkrétni sluzby, které napomahaji t€émto osobam v zaclefiovani se
do spolecnosti. Poskytuji tedy, ¢lentim 1 nelentim organizace, zdkladni poradenstvi, které se
zabyva moznostmi kompenzace handicapu zrakového postizeni, socidlni prace mezi tézce

zrakové postizenymi obcany vcetné jejich vyhledavani a prvniho kontaktu s nimi. Dale
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specidlni socialn¢ pravni, pracovné pravni poradenstvi, technické poradenstvi pii vybéru
pomucek pro zpracovani informaci, také obsahuje i nédcvik obsluhy takovych zafizeni.
Napomaha rozvoji a docvicovani dovednosti ziskanych vramci programi zakladni
rehabilitace (cvi¢na kuchyné, prace v domacnosti, ¢teni apod.) SONS vydava informacni
Casopisy V Braillové pismu, ve zvétseném Cernotisku, ve zvukové podobé a digitalnim textu.
Provozuje informacni systém a digitalni knihovny pfistupné na internetu. Vénuje se vycviku
vodicich pst a napomaha drzitelim vodicich psii, poskytuje a zprosttedkovava sluzby osobni
asistence (pruvodcovska a piedCitatelska sluzba). Vénuje se odstraniovani architektonickych
bariér i informacnich bariér pro zrakové postizené jedince apod. (https://www.sons.cz/onas
[online] [cit. 2019-03-20]).

3.3 Resort Skolstvi

Dal$im ministerstvem je Ministerstvo Skolstvi, mladdeze a tclovychovy. Toto
ministerstvo se, oproti vySe popsanych ministerstviim, zabyva jedinou skupinou, osobami se
zrakovym postizenim, ve v&kovém rozmezi od tifi do osmnacti let. V piipadé
vysokoskolského studia i déle. Ministerstvo se snazi zajistit rovny piistup ke vzdélavani,
s ohledem na osobnost, schopnosti a dovednosti zrakové postizeného zaka a studenta. Tento
rovny pristup se pokousi zajistit prostiednictvim nafizeni, metodickych pokynd, zdkoni a
vyhlasek s tim souvisejicim (Finkova, Ludikova, Ruzickova, 2007).

Studium na vysoké sSkole je ur€eno pro vSechny s Uplnym dokoncenym
sttedoskolskym nebo sttednim odbornym vzdélanim. V Zakoné ¢. 111/1998 Sb. o vysokych
Skolach a o zméné¢ a doplnéni dalSich zakonl, je v § 21 vbod¢ 1, pismenu e) uvedena
povinnost cinit vsechna dostupna opatieni pro vyrovnani prilezitosti studovat na vysoké Skole.
Predpokladem pro pfijeti k vysokoskolskému studiu je UspéSné splnéni vSech podminek
pfijimaciho fizeni (Ludikova, Langer, Pastierikova, 2015).

Vysokoskolské studium je pochopitelné¢ ztady diavodid pro osoby se zrakovym
postizenim mnohem naro¢né&jsi nez pro jedince bez postizeni, je proto dulezité¢ zohlednit
predevs§im vhodnost oboru vzhledem k typu zrakového postizeni, moznost dal§iho uplatnéni
po ukonceni studia, poté také zdjem a ptredpoklady pro studium daného oboru (Ludikova,
2006).

Ptfechod na vysokou Skolu je pro vSechny studenty spojen s velkymi zménami, at’ uz

mame na mysli nové pozadavky, jiny zpisob studia, tak také pfedevSim zménu mistniho
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prostiedi i1 bydleni. Uvedené zmény nebo nékteré z nich mohou byt zdvaznym problémem
prave pro studenty se specifickymi potfebami (Ludikova, Langer, Pastierikova, 2015).

V uplynulych dvaceti letech, vysoké Skoly reagovaly na zvySujici se pozadavky
zptistupnéni vysokoskolského studia i studentim se specidlnimi potfebami. Z toho divodu
zacala na jednotlivych univerzitach a vysokych Skolach vznikat nejriiznéjsi centra podpory
uréend pro tyto studenty, avsak byly vyrazné rozdily mezi jednotlivymi vysokymi Skolami,
které bylo zaddouci eliminovat. Tyto rozdily se dotykaly riznych oblasti, pfevazné také oblasti
terminologie. Ke zlepSeni pfispélo legislativni opatfeni v podobé prvniho Metodického
pokynu ¢. j. 23 728/2011-30, ktery upravoval financovani zvySenych nakladi na studium
studentti se specifickymi potfebami. Dal$im pozitivnim krokem bylo zalozeni Asociace
poskytovatell sluzeb studentim se specifickymi potfebami na vysokych Skolach, ktera byla
zaloZena v roce 2013 a usiluje, alesponi do jisté miry, o sjednoceni plisobeni na jednotlivych
vysokych Skolach vzhledem k studentim se specialnimi potiebami (Kovarova, Jankt, Hampl,
2015).

Stejn¢ tak jako jsou poskytovany sluzby specidlné pedagogickych center,
pedagogicko-psychologickych poraden béhem vzdélavani zaku se specialnimi potifebami, tak
V ramci terciarniho vzdélavani existuji, pro studenty se specialnimi potiebami, ale nejen pro
n¢, centra podpory. Jak bylo naznaceno v predchozi vété, sluzby center nejsou urceny pouze
pro studenty se specidlnimi potiebami, ale také pro vyucujici, pro zaméstnance ptislusné
univerzity €1 fakulty a neakademické vefejnosti, at’ uz s postizenim nebo tém, jichZ se
vzdelavani zakl a studentl s postizenim néjak dotyka. Specializovand pracovisté poskytuji
adekvatni miru podpory vSem svym studentiim, ktefi o to pozadaji. Od prvniho okamziku
projeveni zajmu o studium, pfes pfijimaci fizeni, a také béhem celého studia, je bezplatné
poskytovdna konzultacni, poradenska, terapeutickd podpora téchto skupin uchazecli nebo
studenti — 0soby se zrakovym, sluchovym postizenim, osoby s omezenim hybnosti, osoby
s poruchami autistického spektra, s narusenou komunikacni schopnosti, se specifickymi
poruchami uceni a pozornosti ¢i chovani, 0soby svice vadami, 0Soby s psychickym
onemocnénim, ze socialné znevyhodnéného prostiedi ¢i osoby s nadanim a talentem. V ramci
center pusobi tzv. koordinatofi, ktefi jsou, v zavislosti na specifikaci daného postizeni,
ptidéleni jednotlivym studentim (https://www.teiresias.muni.cz/cz/cim-je-stredisko-teiresias
[online] [cit. 2019-03-26]; Ludikova, Langer, Pastierikova, 2015).

Centra tedy vSeobecné nabizi osobé se zrakovym postizenim podporu pomoci
nasledujicich sluzeb: uchaze¢iim o studium poradenstvi ohledné zvoleného oboru, moZnost

upravy podminek pii pfijimacim fizeni (Braillovo pismo ¢i Gstn¢), uprava studijnich materiala
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(digitalizace textd, ptevod Cernotisku do Braillova pisma, zvétSovani textl, prepis zvukovych
nahravek ze semindii a prednaSek, modifikace do reliéfni podoby), osobni asistence,
predCitatelské a pravodcovské sluzby, zapujceni kompenzacnich pomiicek optického,
taktilniho €1 akustického charakteru (rizné druhy lup, bila hul, Pichtiv psaci stroj, zvétSovaci
softwary aj.), poradenstvi k feSeni vzniklych problémd v priabéhu studia
(http://cps.upol.cz/informace-pro-studenty-se-specifickymi-potrebami/studenti-se-zrakovym-
postizenim/ [online] [cit. 2019-03-26]).

Seznam center podpory vysokoskolského vzdé€lavani zrakové postizenych na

jednotlivych univerzitach a fakultach v Ceské republice:

o Ceska zemédglska univerzita v Praze — Institut vzdélavani a poradenstvi
> Poradenské stiedisko pro studenty se specialnimi potfebami
*Poznamka — kazda fakulta univerzity ma svého kontaktniho pracovnika, ktery se

vénuje studentiim se specialnimi potiebami.

o Ceské vysoké uceni technické v Praze
> Stiedisko pro podporu studenti Se specifickymi potfebami ELSA
(http://www.elsa.cvut.cz/ [online] [cit. 2019-03-20]).
*Poznamka — zpfistupnéni studijnich materiald adaptace odborné technické

symboliky, pfevod do hmatové podoby.

e Masarykova univerzita v Brné¢
» Teiresias — Stfedisko pro pomoc studentim se specifickymi naroky

(https://www.teiresias.muni.cz/ [online] [cit. 2019-03-20]).

e Ostravska univerzita v Ostrave
» Pyramida (https://pyramida.osu.cz/ [online] [cit. 2019-03-20]).

*Poznamka — k dispozici studovna a Skolici stiedisko.

e Slezska univerzita v Opavé — Akademicka poradna
» Centrum pro studenty se SVP (https://www.slu.cz/slu/cz/poradenskecentrum
[online] [cit. 2019-03-20]).
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Technicka univerzita v Liberci

» Akademicka poradna a centrum podpory (http://apc.tul.cz/akademicka-
poradna/poradenstvi-pro-studenty-se-specialnimi-potrebami/ [online] [cit. 2019-
03-20]).
*Poznamka — témeét cely areal je bezbariérovy — vstupy do budov oznaceny
navigaénimi majaky, popisky Vv Braillové pismu, vcetné obvyklych sluzeb,

zapujceni notebook a tabletli po celou dobu studia.

Univerzita Hradec Kralové

> Stiedisko podpory pro studenty se specifickymi potfebami AUGUSTIN
(https://www.uhk.cz/cs-CZ/UHK/Centralni-pracoviste/Poradenske-
centrum/Augustin#UHK-Avrticle [online] [cit. 2019-03-20]).

Univerzita Karlova v Praze

> Laboratoi Carolina — Centrum podpory studia zrakové postizenych na
Univerzité Karlové (http://carolina.mff.cuni.cz/about.php [online] [cit. 2019-03-
20]).

*Poznamka — laboratoft i1 kurzy slouzi prednostné studentim UK.

Univerzita Palackého v Olomouci
» Centrum podpory studenti se specifickymi potfebami (http://cps.upol.cz/
[online] [cit. 2019-03-26]).

Univerzita Pardubice — Akademicka poradna Univerzity Pardubice
» Centrum ALMA (https://www.upce.cz/studium/handicap/alma.html [online] [cit.
2019-03-20]).

Vysoka Skola banska- Technicka univerzita Ostrava

> Sluneénice — Centrum pro studenty se specifickymi naroky (http://slunecnice-
ekf.vsh.cz/ [online] [cit. 2019-03-20]).
*Poznamka — internetové stranky lze ptfepnout do ,,jednoduchého rezimu* pro

odecitace obrazovky.
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e Vysoka skola ekonomické v Praze
> Stiedisko handicapovanych studenta (https://shs.vse.cz/ [online] [cit. 2019-03-
20)).

e Zapadoceska univerzita v Plzni — Informacni a poradenské centrum
» Poradna pro studenty se specidlnimi vzdélavacimi  potiebami
(https://www.zcu.cz/pracoviste/ipc/poradenstvi-pro-studenty-se-specifickymi-
potrebami/ [online] [cit. 2019-03-20]).

V piipadé potieby mohou studenti se zrakovym postizenim vyuzit sluzeb knihoven,
které umoznuji vypijeni zvukovych nahravek, knih v bodovém pismu i1 hudebnin ve
specialni Braillské notaci (Vitaskova, Ludikova, Souralova, 2003). Jako ptiklad mizeme

uvést knihovnu a tiskarnu pro nevidomé, ktera sidli v Praze.

e Knihovna a tiskarna pro nevidomé K. E. Macana (https://www.ktn.cz/intro
[online] [cit. 2019-03-20]).
— vydavani, pijovani a prodej zvukovych 1 bodovych knih a ¢asopisit
— pijcovani pomoci zasilkové sluzby, postou ¢i osobné

— prevody analogovych nahravek do MP3 formatu, stahovani MP3 soubort

V nasledujicich kapitolach a podkapitolach se budeme zabyvat pouze nastinem
problematiky kvality zivota, nebot’ oblast kvality Zivota je velice obsahla. Sezndmime se
s tim, co je kvalita Zivota z obecného méfitka, ale upfeme svou pozornost také na kvalitu

Zivota osob se zrakovym postizenim.
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4 Kvalita zivota

Pojeti pojmu kvality zivota, vzhledem k aktudlnim trendim, znamena ptredevsSim
vnimani tohoto terminu jako multidimenzionalniho konstruktu, ve kterém mluvime ptevazné
o subjektivnim vnimani zivotni spokojenosti jedince (Ludikova, a kol, 2013).

Kvalita zZivota je velmi Siroky, slozity a soucasné lze fici, ze také obtizn¢ uchopitelny
pojem, lze jej pojimat jako komplexni hodnotu, ktera reflektuje usili ¢loveka i spolecnosti o
naplnéni predstavy co se tyce zivotni pohody. Problematika tohoto pojmu pronikd do mnoha
veédnich disciplin, jako napiiklad do oblasti psychologie, sociologie i mediciny ¢i ekonomie.
Je patrné, Ze kazda z uvedenych disciplin vnima kvalitu zivota z trochu jiného pohled, z toho
vyplyva nejednotnost pii definovani kvality Zivota. Neni vSak mozné snazit se rozlicné
definice sjednotit jiz z divodu rozdilného pfistupu jednotlivych obort (Ludikova, a kol.,
2013; Ludikova, a kol., 2015; Mares, a kol., 2006).

Kvalita zZivota je tedy dle Theofilou (2013) komplexni, mnohostranny konstrukt, ktery
vyzaduje vice pfistupti z riznych teoretickych uhli.

Rozli¢nost nesouvisi pouze s definovanim kvality zivota, ale setkdvame se také
s velkou fadou pojmd, které Casto byvaji pouzivany jako synonymni. Uved’'me si napiiklad
nejastéji pouzivané terminy jako well-being (pocit pohody), social well-being (socialni
pohoda), social welfare (socialni blahobyt), happiness (Stésti), satisfaction (spokojenost),
human development (lidsky rozvoj), standard of living (Zivotni troven), health (zdravi),
wealth (bohatstvi), aj. (Hefmanova, 2012).

Historie prvniho vyskytu pojmu kvality zivota saha dle Marese a kol. (2006) jiz do 20.
let 20. stoleti, piesto se vSak v jinych publikacich dozvidame, ze historicky aspekt tohoto
pojmu je daleko $irsi, kde je v fimské a fecké mytologii spojovan s osobnosti Asklepia, dale
jiz na konci 30. let 20. stoleti zavadi Thorndike do psychologické roviny termin Quality of
Life. Komplexngjsi zajem se vSak objevuje az po druhé svétové valce (Ludikova a kol., 2015;
Hefmanova, 2012).

Termin kvalita zivota je nyni Siroce pouzivan jak v oblasti akademické, tak v
kazdodennim zivot¢. Je to jeden z pojmil, které béZné€ povazujeme za samoziejmost, o kterych
si myslime, ze jejich vyznam zname. Ackoli tam bude né&jaké spolecné porozuméni, CO je
minéno kvalitou zivota, mizeme tento termin v naSem 0Sobnim a profesnim zivoté pouzivat
jinak. Mtizeme ocekdvat znacné rozdily v jeho vyznamu u lidi rtiznych vékovych skupin a
kulturniho prostiedi, stejné jako muze o¢ekavat vyznamné genderové rozdily (Born, Corner,

2004).
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V literatufe se setkavame, Ze se pojem ,, kvalita Zivota*, anglicky quality of life, také
Casto oznaCuje anglickym pojmem well-being neboli ,,blahobyt, Zivotni spokojenost*.
Nicméné, existuje cela fada vyzev k rozvoji smysluplného chapani kvality zivota a well-
being. Nejprve je potieba zjistit, co piesné tyto terminy znamenaji (Clarke, Marshall, Ryff,
Rosenthal, 2000).

Témét pred 30 lety, v jedné z kliovych geografickych studii v této oblasti, Smith (in
Theofilou, 2013) navrhl, aby byl well-being vyuzivan k odkazovani na objektivni Zivotni
podminky, které se vztahuji na obyvatelstvo obecné, zatimco kvalita zivota by meéla byt
vhodnéji omezena na subjektivni hodnoceni zivott jednotlivci. Theofilou (2013) pro dikladné
pochopeni subjektivniho well-being vyzaduje znalost toho, jak objektivni podminky ovliviiuji
hodnoceni jejich Zivota. Stejné tak Uplné pochopeni objektivnich ukazatelti a jejich vybér
vyzaduje, abychom porozuméli hodnotam lidi a méli znalosti o tom, jak objektivni ukazatele
ovliviiuji zkuSenosti lidi s zivotni spokojenosti.

Diener et al. (1999) shrnuji nékteré bézné slozky subjektivniho well-being. Zaméiuje
se predev§im na faktory shora dold, které ptedstavuji jednotlivé faktory, tedy naptiklad
hodnoty a cile ovliviiujici Zivotni spokojenost.

Koncept kvality zivota obecné zahrnuje to, co jednotliva opatieni pro ,,dobro* vice
aspekti jejich zivota. Tato hodnoceni zahrnuji emociondlni reakce na udalosti Zzivota,
dispozice, smysl Zivota a spokojenost s nim, spokojenost s osobnim a pracovnim vztahem
(Diener, Suh, Lucas, Smith, 1999).

Lze tedy fici, ze kvalita Zivota je definovana s ohledem na spokojenost daného jedince
s dosahovanim cild, které urcuji smér jeho zZivota. Cile sméfovani Zivota jsou vyhodnocovany
dle hierarchie hodnot kazdého ¢loveéka. Praveé ta skuteCnost, ze kvalita Zivota mulze byt
definovdna mnoha zplsoby, ztéZuje jeji méfeni a zaclenéni do védeckych studii. Presto je,
Vv poslednich tfech desetiletich, koncepce kvality zivota stile vice zaméfena na oblast
vzdélavani, specialniho vzdélavani, zdravotni péce, komplexnich sluzeb a rodiny (Kfivohlavy,

2009; Theofilou, 2013; Ludikova, a kol., 2012).

4.1 Dimenze kvality Zivota

Konstrukt kvality zivota se skladd ze tfi bazalnich sméri, a to objektivni, kdy je
vniman jako soubor objektivnich indikatori v ndvaznosti na Zivotni podminky v daném misté,

zivotni uroven. Jako subjektivni je pojiman soubor subjektivnich indikatort, ktery zjiStuje
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spokojenost ¢i pocit uspéchu, vnimani a hodnoceni sama sebe. Poté je tu kombinace téchto
ukazateld, ktery je chdpan jako propojeni obou ptedchozich skupin indikatort (Ludikova, a
kol., 2012).

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) v souvislosti se svym poslanim ve vztahu ke
kvalit¢ zivota zformulovala novou oblast, tedy kvalitu Zivota souvisejici se zdravim —
,Health-Related Quality of Life“ (HRQOL). Hlavnim zdmérem byla ptredev§im snaha
zasahnout cely komplex indikatortt majici vliv na subjektivni prozivani nemoci pacientem.
Tento koncept je také vyuzivan jako moznost teoretické a metodologické pomoci pii
hodnoceni ¢i méfeni kvality poskytované zdravotni péce (ibid).

WHO rozliSuje Ctyfi domény Zivotni spokojenosti, které dale rozvadi za pomoci
indikatort. Déleni je tedy nasledujici:

o fyzické zdravi, kam spada i iroven samostatnosti — ¢innosti kazdodenniho Zivota,
zavislost na zdravotnické pomoci, energie a unava, mobilita, bolest a nepohodli,
spanek a odpocinek apod.;

e psychické zdravi, kam spada i spiritualita — télesny vzhled, negativni a pozitivni
pocity, sebevédomi, mysleni, uceni, pamét’ a soustfedéni, spiritualita, ndboZenstvi,
osobni presvédceni apod.;

e socialni vztahy — osobni vztahy, sexudlni aktivita, socialni podpora apod.;

e Zivotni prostiedi — finan¢ni zdroje, Svoboda, fyzickd bezpecnost a ochrana,
dostupnost a kvalita zdravotni a socialni péce, domaci prostredi, prilezitosti pro
ziskani novych informaci a dovednosti, fyzikalni prostfedi (znecisténi, hluk, klima),
doprava apod. (https://www.who.int/mental_health/media/en/76.pdf [online] [cit.
2019-03-27]).

Kiivohlavy (2002) pojima kvalitu Zivota ve tfech riiznych rovinach, a to konkrétné v
makro-roving, mezo-roving a personalni roviné. V makro-roving je kvalita zivota vnimana ve
velkych celcich (staty a kontinenty) a dostava se i na politickou uroven. Co se tyce mezo-
roviny, ta se zaméfuje na mensi celky, tedy socialni skupiny. V mezo-roviné se soustied’uje
na moralni hodnoty zivota jedince, jeho socidlni prostiedi a mezilidské vztahy. V pojeti
personalni roviny kazdy jedinec hodnoti svoji vlastni uroven kvality Zivota. Podle autora
kazdy jedinec vnima, vramci persondlni roviny, hodnoceni vlastniho zdravi, osobni

spokojenosti, také subjektivni hodnoceni spokojenosti s vlastnim Zivotem.
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4.2 Metody k méreni kvality Zivota

Problematika méfeni kvality Zivota je odmyslitelnou sou¢asti zkoumani tohoto jevu u

vSech vyse popsanych oborti. Méfeni, v SirSim slova smyslu, 1ze chapat jako pfifazovani ¢isel

ur¢itym jeviim nebo piedmétim podle danych pravidel (Chraska, 2006).

Podle typu provadéného prifazovani Cisel rozliSujeme Ctyfi irovné méieni, a to:

méfeni nomindlni — proménné jsou pouze vyjmenovany, setkdvdme se s nim
v pedagogickych vyzkumech, které vyuzivaji data ziskana pomoci dotaznikli, nemaji
kvantitativni vyznam,;

méteni ordinadlni — objektlim se piifazuji Cisla vyjadiujici poradi métenych objektt dle
uréeného kritéria;

méfeni pomérové — hodnoty vyjadiuji mnozstvi vlastnosti, 1ze srovnéavat jako pomér
mezi dvéma jevy ,,0 kolik* je vétsi, mensi;

méfeni intervalové — podobné jako pomeérové, vyjadiuji rozdily mezi métenymi

objekty, ale nelze pracovat s nulovym bodem (ibid).

Pii méfeni kvality Zivota pouzivame rizné hodnotici stupnice neboli $kdly. Podle

Vad’urové a Miihlpachra (in Ludikova, a kol., 2012, s. 18) jsou to tyto Skaly:

,,oddélené odpovédi — pouziva kategorie odpoveédi jako vyborny — dobry — primérny —
Spatny;

LIKERT stupnice — pouzivd popisu ndzorit pro urceni stupné ohlasu nebo nesouhlasu
se serii tvrzeni. Nékteré stupnice jsou oznacovany jako podobné LIKERT, nebot
hodnoti tvrzeni i v jinych dimenzich, napr. spokojenost nebo dileZitost,

Vizualni analogie — pouziva Skalu, ukotvenou slovy pouze v jejich extrémech, zZadna
Jjina slova se na ni nevykytuji;

adjektivni — pouziva kontinuum odpovédi na Skdle. Princip je podobny jako u vizudlni

analogie, pouze s tim rozdilem, Ze adjektivni skdla obsahuje slova.

Podle Ktivohlavého (2002) 1ze metody méteni kvality Zivota rozdélit do tii skupin:
metody objektivni, kde kvalitu Zivota hodnoti druha osoba;
metody subjektivni, kde kvalitu zivota hodnoti sama dan4 osoba;

metody smiSené, které vznikaji kombinaci obou ptedeslych typii metod.
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Mezi objektivni metody muzeme zaradit napiiklad APACHE II, kde hodnotime
celkovy stav pacienta podle fyziologickych a patofyziologickych kritérii, ¢imz se snazime
zjistit kvantifikaci t€lesného stavu, vaznost onemocnéni. Metody jsou vyuzivany predevsim v
oblasti mediciny (Ktivohlavy, 2002).

Do subjektivnich metod méteni kvality zivota fadime napiiklad SEIQoL (Schedule for
the Evaluation of Individual Quality of Life), jehoz zédkladem je strukturovany rozhovor o
¢tyfech krocich, diky némuz ziskavame subjektivni pohled na aspekty zivota dotazovaného,
které¢ jsou v dané situaci povazovany danou osobou za podstatné a jsou voleny svobodné
pomoci uvedeni péti zivotnich cili (Kfivohlavy, 2009).

Jako dalsi priklady subjektivnich metod miizeme uvést naptiklad LqoLP (Lancashire
Quality of Life Profile) nebo SQUALA (Subjective Quality of Life Analysis). Mezi zastupce
metod smiSenych si mizeme piedstavit metody MANSA (Manchester Short Assesssment od
Quality of Life), jejimz cilem je vytvofit pfedstavu kvality zivota jedince dle aktudlniho
momentu (Ludikova, a kol., 2012).

Dal$im kritériem tfidéni metod méfeni kvality Zivota mize byt déleni podle zaméfeni,
tedy méfeni funkéniho stavu, psychické pohody apod. Pro piiklad zminime dotazniky dle
Svétové zdravotnické organizace, tedy zamétujici se na zdravi. Konkrétné se jedna o starsi
dotaznik WHOQOL-100 a mladsi verze WHOQOL-BREF. V dotazniku WHOQOL-100 jsou
strukturovany témata a oblasti, které jsou povazovany za dulezita pro kvalitu Zivota z pohledu
zdravi jedince. Jak naznaCuje ndzev, dotaznik obsahuje 100 otdzek, na které dotazovany
odpovidd pomoci hodnoticich $kal od 1 do 5. Je tedy velmi rozsahly, naopak dotaznik
WHOQOL-BREF pfedstavuje jakousi zkracenou verzi zminéné¢ho dotazniku, obsahuje dvé
témata, kterd se tykaji obecné kvality Zivota a zdravi a jeden z kazdého z 24 aspektl
obsazenych v dotazniku WHOQOL-100 (Ludikova, a kol., 2012;
https://www.who.int/mental_health/media/en/76.pdf [online] [cit. 2019-03-27]).

4.3 Kbvalita Zivota osob se zrakovym postiZenim

Jelikoz se v praktické Casti snaZzime nahlédnout na oblast spokojenosti nasi cilové
skupiny osob se zrakovym postizenim, je tedy Zadouci vénovat se téZ pojetim kvality zivota
téchto osob.

Nase budoucnost souvisi se vzdelavanim. Za ptedpokladu, ze se jako spole¢nost
chceme podilet na zajistovani jisté kvality zivota osob s postizenim, je dilezité soustiedit se

zejména na produktivni v€k a jeho podstatné znaky (Kovatrova, Janki, Hampl, 2015).

34



Hodnoceni kvality Zivota u osob se zrakovym postizenim ma podle Jesenského a kol.
(2007) vyznam pro:

e jedince samotného;

e subjektivni i objektivni sledovani vyvoje a pribehu postizeni, sledovani zmén v jeho
psychickém stavu a vztahu k Zivotu, zmén socioekonomického statusu a v materidlni
urovni jedince S postizenim;

e posouzeni miry potieby a urovné poskytované pomoci;

e posouzeni stupn¢ invalidity a s tim souvisejici potiebné péce;

e hodnoceni kvality a irovné mezilidskych vztahti, vztaht k institucim apod.

Zrakové postizeni je atributem, ktery determinuje celkovy vyvoj jedince. Lze ho
chépat jako faktor podmifujici procesy socializace, socidlni integrace. Hraje tedy kli¢ovou
roli determinujici kvalitu zivota a pocit Zivotni spokojenosti (Ludikova, a kol., 2012).

Osoby se specialnimi potiebami, kam bezpochyby spadaji i osoby se zrakovym
postiZzenim, tvoii Siroce heterogenni skupinu, nebot’ musime brat v potaz délku trvani, dobu
vzniku a stupeii €i typ postiZzeni, coZ s sebou vzdy, pti hodnoceni kvality Zivota, pfinasi sva
specifika, a stim i komplikace ovliviiujici kvalitu jejich zivota. Kvalita Zivota osob se
zrakovym postizenim je zalezitosti, ktera je zkoumana jiz mnoho let z riznych thla pohledu
(Ludikova, a kol., 2016).

Nezanedbatelny vliv na kvalitu Zivota osob se zrakovym postizenim mé majoritni
spole¢nost. Ovliviiuji to postoje a ndzory, které uznava a znich plynouci kroky, jako
naptiklad v oblasti Skolstvi, zdravotnictvi, legislativy aj. Toto tvrzeni se vSak tykd zejména
objektivniho hlediska vnimani kvality Zivota ve vztahu ke spolec¢nosti, nikoliv subjektivni
vnimani kvality Zivota osobami se zrakovym postizenim (Ludikova, a kol., 2012).

Hlavnim cilem, na zdklad¢ diagnostikovanych funkcnich postizeni, je tedy
rovnopravnost jedinct se zrakovym postizenim s jedinci bez postiZzeni Vv oblasti vzdélavani,
zaclenéni do spolecnosti s dirazem na individudlni nezavislost jedincti a dosazeni vysoké
kvality jejich zivota (Benes, Vrubel, 2017).

Vyznamnou roli ovliviyjici kvalitu Zivota osob se zrakovym postizenim predstavuje
tym odbornikii, ktery by mél byt multidisciplindrni. Do tohoto tymu odbornikli spada
naptiklad oftalmolog, psycholog, socidlni pracovnik, instruktor mobility a sebeobsluhy apod.
Velmi vyznamnym cinitelem, majici vliv na kvalitu zivota jedince s postizenim, je jeho

rodina. Za pomoci vsech zucastnénych osob muze byt dosazeno co nejvyssi kvality zivota
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jedince s postizenim. Jedinec je diky vySe zminénému schopen vyuzivat vSech jeho
schopnosti a dovednosti tak, aby mohl byt co nejvice samostatny a tim si utvarel pocit vlastni
hodnoty. VSe by mélo pfipivat k minimalizaci subjektivnich pociti nepohody a posilenim
pozitivnich pocitl jedince se zrakovym postizenim (Jesensky, a kol., 2007).

S kvalitou zivota jedinct se zrakovym postizenim tedy rovnéz tizce souvisi skutecnost,
jak ona osoba na sviij Zivot pohlizi. Nebot’ musime brat potaz na to, jak se asi citi ten, kdo
bere svlij zivot jako realitu, je sdm aktivni, dokaZe integrovat sva omezeni zplisobena
postizenim. Na strané druhé, jak se citi ¢lovék s pasivnim pfistupem k Zzivotu, ktery ma
pocit, ze svlij zivot on sdm nedokaze jakkoli ovlivnit. Rovnéz je dilezité zminit, ze u kazdého
jednotlivého ptipadu musime téz vychazet z konkrétniho fyzického a psychického stavu
daného jedince, nebot’ tento stav se muze den ode dne ménit. Z toho vychazi, ze subjektivné
prozivand kvalita Zivota muize mit v dasledku toho rovnéZz proménlivy charakter
(http://www.braillnet.cz/sons/docs/tI99/01.html [online] [cit. 2019-03-28]).

Uvedena problematika kvality Zivota osob se zrakovym postizenim je, u nas i ve svete,
pomérné opomijena. Pozornost na vyzkum kvality Zivota je spiSe vénovéna osobdm
intaktnim, tedy osobdm bez postizeni, zfidka kdy nebo jen castecné je vyzkum vénovan
osobam s ur¢itym druhem zdravotniho postizeni (Michalik, 2011).

| vzhledem k vyse popsanym skute¢nostem se stale vice odbornikti z akademické pady
snazi vénovat zZivotni spokojenosti osob se zdravotnim postizenim. Druhd, praktickd, ¢ast
préace se vénuje vyzkumu tykajici se spokojenosti studentl se zrakovym postiZenim na vysokeé

Skole, mimo jiné také vzhledem k poskytované podpoie a pomoci.
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PRAKTICKA CAST

5 Realizace vyzkumného projektu a metodologie

Vzhledem k zaméteni teoretické ¢asti prace se budeme v ramci ¢asti praktické vénovat
vyzkumu v oblasti spokojenosti studentli se zrakovym postizenim na vysoké Skole vzhledem
k poskytované podpoie a pomoci. Nasledujici podkapitoly se tedy budou vénovat stanoveni
cile prace, hypotéz, popisu zvoleného metodologického ramce a zkoumaného souboru véetné
popisu pribéhu a vyhodnoceni daného dotaznikového Setfeni.

Prakticka ¢ast diplomové prace je dedikovana v navaznosti na projekt Pedagogické
Fakulty Univerzity Palackého v Olomouci snazvem Kvalita zivota 0sob se zdravotnim
postizenim a 0sob pecujicich, IGA_PdF_2018 003.

5.1 Vymezeni cilii, vyzkumného problému a hypotéz

Hlavnim cilem prace je zjistit spokojenost studentl se zrakovym postizenim na vysoké
Skole ve vztahu k poskytované podpofe a pomoci, a to v porovnani s jejich intaktnimi
vrstevniky.

Hlavnim vyzkumnym problémem je pro nas v SirSim pojeti vnimana kvalita zivota
studentll se zrakovym postizenim na vysoké Skole. Jak bylo nastinéno v teoretické c&asti
diplomové prace, studenti se zrakovym postizenim mohou stejné jako studenti intaktni
studovat v ramci terciarniho vzdélavani, je jim vsak, vhledem k jejich specifickym potiebam,
poskytovana podpora, kterou =zajiStuji centra podpory. V dané souvislosti si klademe
nasledujici vyzkumnou otdzku: VyuZzivaji tito studenti pomoci, ktera jim je v ramci studia

nabizena a do jaké miry jsou s poskytovanou podporou a sluzbami spokojeni?

5.2 Stanoveni hypotéz

Ho: Studenti se zrakovym postiZzenim budou vykazovat témét stejnou spokojenost s kvalitou
svého zZivota coby studenta vysoké Skoly jako intaktni studenti.

H;: Studenti se zrakovym postizenim budou vykazovat statisticky nizsi spokojenost s kvalitou

svého Zivota coby studenta vysoké Skoly oproti jejich intaktnim vrstevnikim.
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Ho: V oblasti spokojenosti s plnénim studijnich povinnosti lze piedpokladat, ze skupina
zrakové postizenych 1 intaktnich studenti bude mit stejné problémy s plnénim jejich
studijnich povinnosti.

H.: V oblasti spokojenosti s plnénim studijnich povinnosti lze ptfedpokladat, Ze skupiné
zrakové postizenych studentli bude délat vétsi problém plnéni jejich studijnich povinnosti nez

intaktni skupiné.

Ho: Kontrolni skupina studentti bude projevovat témeéf stejnou spokojenost se svym fyzickym
vzhledem jako skupina zrakové postizenych studentt.
Hs: Kontrolni skupina studenti bude projevovat vétsi spokojenost se svym fyzickym

vzhledem nez skupina zrakové postizenych studentd.

Ho: Ob¢ zkoumané skupiny budou spokojeny se svymi osobnimi vztahy.
H,4: Skupina zrakové postizenych studentl bude vice nespokojena se svymi osobnimi vztahy

nez skupina intaktnich studentd.

Ho: V oblasti podpory poskytované podplrnymi centry muzeme piedpokladat, ze
poskytovana pomoc bude hodnocena kladné u obou skupin.
Hs: V oblasti podpory poskytované podpirnymi centry mizeme piedpokladat, ze

poskytovana pomoc nebude hodnocena kladné u obou skupin.

Ho: MizZeme piedpokladat spokojenost obou skupin Vv oblasti podpory poskytované
pedagogickymi pracovniky na vysoké skole ¢i univerzité.
He: Muzeme piedpokladat vétsi nespokojenost u skupiny intaktnich v oblasti podpory

poskytované pedagogickymi pracovniky na vysoké skole ¢i univerzite.

Ho: V oblasti podpory poskytované pracovniky studijniho oddéleni na vysoké Skole ¢i
univerzité miiZzeme predpokladat spokojenost obou zkoumanych skupin.
H7: V oblasti podpory poskytované pracovniky studijniho oddéleni na vysoké Skole ¢i

univerzit¢ mtizeme predpokladat vétsi spokojenost u zrakove postizenych student.

Ho: Mira spokojenosti s dostupnosti studijnich materiali (textd, knih) pro splnéni studijnich
povinnosti bude u skupiny studentl se zrakovym postizenim stejna jako u skupiny intaktnich

studentu.
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Hg: Mira spokojenosti s dostupnosti studijnich materiala (texti, knih) pro splnéni studijnich
povinnosti bude u skupiny studentll se zrakovym postizenim nizs§i nez u skupiny intaktnich

studentu.

5.3 Metodologie sbéru a vyhodnoceni dat

Jako vyzkumnou metodu jsme si pro sbér dat zvolili dotaznik, jednalo se tedy o
kvalitativni vyzkum. Dotaznik (Pfiloha 1) byl sestaven celkem z 39 polozek, z toho 33
polozek bylo uzavienych a 6 otevienych. Dale byl dotaznik rozdélen do 5 nasledujicich
oblasti:
oblast 0: kvalita zivota obecné, ivodni polozky;
oblast 1: kaZdodenni aktivity, spanek, zdravi, béZny Zivot studenta vzhledem ke studiu
na VS;
oblast 2: zrakové postiZeni vs. spokojenost se sebou, smysl Zivota, emocni Zivot, radost ze
Zivota;
oblast 3: socidlni vztahy, intimni vztahy, podpora, sluzby vzhledem k VS;
oblast 4: Zivotni prostiedi, dostupnost, informace, prostorova orientace, potireby, zajmy.

Dotaznik byl také upraven, a to bez formatovani v podob¢ ptistupného dokumentu pro
zrakove postizené, vV bezpatkovém pismu — Arial (Ptiloha 2) a ve zvétSeném Cernotisku.

Cilovou skupinu respondentt tvofili studenti vysokych $kol se zrakovym postizenim.
Kontrolni skupina byla tvofena intaktnimi studenty vysokych Skol. Vékové slozeni
odpovidalo danym skupindm vysokoskolskych studentt.

K vyhodnoceni dat byl pouzit Microsoft Excel, diky kterému byly vytvofeny tabulky a
grafy. Dale byla vypoétena variabilita, reliabilita pomoci Cronbach a a také shoda skupiny
pomoci Fleissova Kappa.

Tabulka 1 a tabulka 2 zobrazuje validitu obou skupin, ktera slouzi ke zjisténi platnosti
a pravdivosti vysledkt, zatimco v piipadé reliability, viz nize, zjistujeme spolehlivost

pouzitého pfistupu a presnosti méteni (Pelikan, 2011).

Tab. 1: Mira variability u skupiny zrakové postiZenych

Varia¢ni pomér 0,70
Nominalni variace 0,75

Normovana
0,94

nominalni variace
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Tab. 2: Mira variability u intaktni skupiny

Variacni pomér 0,63
Nominalni variance 0,75

Normovana
0,94

nominalni variance

Tab. 3: Cronbach «

ZP intaktni

0,74 0,70

Tabulka 3 znazornuje hodnoty reliability obou skupin, které byly zjistény pomoci
Cronbachovy alfy. Cronbachovo alfa nabyva hodnot od 0 do 1, pfic¢emz testy musi dosahovat
minimalni hodnoty 0,5, abychom je mohly povazovat za vécné. To tedy znamena, ze ¢im
vykazuji vysokou shodu (Dusek, a kol., 2011). Ze zjisténého lze fici, ze nas dotaznik vykazuje
uspokojivé hodnoty, nebot’ a=0,70, a to odpovida uspokojivému stupni konzistence. Pfesnost

dotazniku je tedy dostate¢na pro vyuziti v pedagogickém vyzkumu.

Tab. 4: Fleissovo Kappa

ZP intaktni

0,032 0,087

Tabulka 4 ukazuje hodnoty vyhodnocené shody skupiny prostfednictvim Fleissova
Kappa. Ziskané hodnoty jsou nizké, avSak ukazuji, ze se nejednd o nahodnou shodu. Je
ziejmé, ze respondenti ve svych vysledcich dosahuji mirné shody. Z tabulky 4 vSak vyplyva,

ze vétsi shodu vykazuje skupina intaktnich respondentti (FLEISS, 1971).
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5.3.1 Limity vyzkumu

Pokud vychazime z toho, ze v souc¢asné dobé na vysokych Skolach studuje okolo 189
studentll se zrakovym postizenim, tak uspe€Snost sbéru dat odpovidad rozmezi uvedenych
procent (10-15%). Mizeme tedy Fici, ze nase GspéSnost sbéru dat odpovida realité, nebot’ v
ramci naseho dotaznikového Setfeni jsme ziskali 12,2% vyplnénych dotaznikii od studentl se
zrakovym postizenim (Michalik, HrubeSova, PospiSilova, Karunové, Silberova, Haiclova,
Majkusova, Vachalova, 2018).

Respondenti byli z celé republiky a Ize je povazovat za méné osobné zainteresované, a
to z toho duvodu, Zze dotaznik byl predan ve vétSiné piipadi pfes pracovnika nebo pies
podpturné centrum/sttedisko pii vysoké Skole. Dalsim faktem, ktery je potieba zminit, je ten,
ze ackoliv student se zrakovym postizenim dostal text dotazniku upraven do podoby
digitalizovaného dokumentu pro uzivatele se zrakovym postizenim, mohla byt jeho motivace
K vyplnéni ovlivnéna napiiklad neschopnosti pracovat s danym typem dokumentu, nebo tim,
Ze musi nad textem stravit vice casu nez vidici jedinec apod. Respondenti, na né€z jsme ziskali
telefonicky kontakt, byli osloveni s nabidkou vyplnéni dotazniku telefonickou cestu, avsak
zadny z respondentli se zrakovym postizenim této nabidky nevyuzil. I pfes veskerou snahu,
tedy n€kolikrat oslovenych studenti (dvakrat emailem a nasledné jednou telefonicky), se
navratnost dotaznikli nezvysila. Z 15 timto zpisobem oslovenych studentd skutecné poslali
vyplnény dotaznik pouze 4. Stejn€ tak podplrna centra, kterd dotazniky pteposlala svym
klientim, nemohla elektronickou cestou vyrazné zvysit navratnost vyplnénych dotaznikt
(ibid).

Celkem jsme obdrzeli 46 dotaznikti od studentii vysokych $kol v Ceské republice.
Sbirali jsme data v rdmci skupiny studentli se zrakovym postiZzenim a také v rdmci srovnavaci
skupiny studentii bez zrakového postizeni. Dotaznikového Setfeni se celkem zlcastnilo 46

studentd, z toho 23 studentl se zrakovym postizenim a 23 studentti intaktnich (ibid).
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6 Priibéh Setfeni a vyhodnoceni dotazniku

Oblast 0: kvalita Zivota obecné, ivodni polozky

Tab. 5: 1. Do jaké miry je naplnéna kvalita Vaseho Zivota coby studenta vysoké skoly?

zrakové postizeni intaktni
1- viibec ne 1 4,35% 1 4,35%
2- malo 2 8,70% 2 8,70%
3- pfimétené 8 34,78% 5 21,74%
4- vétsinou ano 7 30,43% 13 56,52%
5- naprosto ano 5 21,74% 2 8,70%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 1: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 1

ZP
20 . .
i intaktni
15
10
5
0 —d
1- vlibec ne 2- malo 3- pfimérené 4- vétSinou ano  5- naprosto ano

V tabulce 5 jsou zobrazeny odpovédi studentti vysoké Skoly na kvalitu jejich Zivota.
Ze skupiny studentti se zrakovym postizenim odpoveédélo 35%, ze jsou piimétené spokojeni.
U intaktni skupiny studentli zvolilo odpovéd’ — vétSinou ano o 26% respondentil vice nez u
skupiny zrakové postizenych. AvSak muzeme si povSimnout, ze odpovéd — naprosto ano je
vice zastoupena u skupiny zrakové postizenych jedinci, a to o 13% vice nez u skupiny

intaktnich.
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Tab. 6: 2. Jak velmi jste spokojen/a v sou¢asnosti se svym zdravim?

zrakov¢ postizeni intaktni
1- vibec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 4 17,39% 1 4,35%
3- pfimérené 7 30,43% 5 21,74%
4- vét§inou ano 5 21,74% 13 56,52%
5- naprosto ano 7 30,43% 4 17,39%
23 100,00% 23 100,00%
Graf 2: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 2
20 M ZP
M intaktni
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1- vlibec ne 2- malo 3- pfimérené  4-vétSinou ano 5- naprosto ano

Jak vyplyva z tabulky 6, tak pfes 30% respondentti ze skupiny zrakové postizenych
studentti je se svym zdravim naprosto spokojeno. Stejny pocet, tedy 30% respondentt z této
skupiny, je pfimétené spokojeno. U skupiny intaktnich si mizeme v§imnout stejného poctu
57%, jako u predchozi otazky, kteti odpovédéli vétSinou ano.

Porovname-li ob& otazky, tedy celou oblast kvality Zivota obecné, mizeme spatfit
(graf 2), Ze intaktni studenti vnimaji svou kvalitu Zivota pozitivné, avSak rozdil neni

markantni. Naopak si miizeme povsimnout a také vyzdvihnout, ze odpovéd’ — naprosto ano, se

vyskytuje Castéji u zrakove postizenych studentti.
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Oblast 1: kazdodenni aktivity, spanek. zdravi, béZny Zivot studenta vzhledem ke studiu

na VS

Tab. 7: 3. Do jaké miry mate pocit, Ze Vam zrakové postiZeni brani plnit vase studijni
ovinnosti?

zrakove postiZeni intaktni
1- vubec ne 1 4,35% 11 47,83%
2- malo 4 17,39% 5 21,74%
3- pfimérené 11 47,83% 3 13,04%
4- vét§inou ano 3 13,04% 2 8,70%
5- naprosto ano 4 17,39% 2 8,70%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 3: Znazornéni odpovédi obou skupin na otiazku ¢. 3

HZP
20 M intaktni
15
10
5
O .
1- viibec ne 2- malo 3- pfimérené 4- vétSinou ano  5- naprosto ano

Z tabulky 7 se dozvidame, do jaké miry zrakové postizeni brani respondentiim splnit
jejich studijni povinnosti. Z celkového poctu zrakové postizenych respondentl, méa témér
48% pocit, ze jejich zrakové postizeni je jen priméfené omezuje V plnéni studijnich
povinnosti. Graf 3 znazorfiuje procentudlni zastoupeni jednotlivych odpovédi, lze tedy
konstatovat dany fakt, Ze odpovéd’ — viibec ne, zvolilo o 43% vice respondentll ze skupiny
intaktnich studentli. Stejnou odpovéd’ zvolil pouze jeden respondent ze skupiny zrakove

postizenych studentt.

44



Tab. 8: 4. Jak moc potiebujete 1ékai'skou péci, abyste fungoval/a v béZném Zivoté?

zrakove postizeni intaktni
1- vubec ne 6 26,09% 4 17,39%
2- malo 7 30,43% 14 60,87%
3- pfimérené 6 26,09% 4 17,39%
4- vét§inou ano 2 8,70% 1 4,35%
5- naprosto ano 2 8,70% 0 0,00%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 4: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 4
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Co se tyce potieby lékarské péce, tak ji, jak muzeme vidét na grafu 4, vice jak
polovina respondentli, ze skupiny zrakové postizenych, nepotiebuje 1ékatkou péci bud to
vibec, nebo jen ziidka pro jejich fungovani v bézném Zivoté. Pro téméf 9% téchto

respondentll je fungovani v bézném zivote zcela podminéno 1€kaiskou péci.

Tab. 9: 10. Mate dost energie pro bény Zivot na VS?

zrakove postiZeni intaktni
1- viibec ne 2 8,70% 0 0,00%
2- malo 2 8,70% 2 8,70%
3- pfimétené 7 30,43% 6 26,09%
4- vét§inou ano 7 30,43% 11 47.83%
5- naprosto ano 5 21,74% 4 17,39%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 5: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 10
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Z tabulky 9 vyplyva, Zze ob¢ skupiny respondentti maji dostatek energie pro zvladani
bézného zivota na vysoké Skole. Pouze dva respondenti patiici do skupiny zrakové
postizenych uvedli, Ze viibec nemaji energii pro bézny zivot na vysoké Skole. Malo energie
pocituje u obou skupin stejny pocet respondentii, a to témét 9%. Odpovéd — naprosto ano
zvolilo 0 4% vice respondentd ze skupiny zrakové postizenych. Oproti tomu muzeme spatfit
na grafu 5, ze odpovéd — vétSinou ano zvolilo o 17% vice respondentll z fad intaktnich

studentd.

Tab. 10: 15. Jak spokojeny/a jste se svym spankem?

zrakov¢ postizeni intaktni
1- viibec ne 3 13,04% 0 0,00%
2- malo 2 8,70% 5 21,74%
3- pfimétené 3 13,04% 5 21,74%
4- vét§inou ano 5 21,74% 9 39,13%
5- naprosto ano 10 43,48% 4 17,39%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 6: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 15
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Ze skupiny intaktnich je se svym spankem vétSinou spokojeno témer 40%

respondentti. Skupina zrakové postizenych je na tom lépe, nebot’, jak ukazuje graf 6, tak o

26% vice respondentl se zrakovym postizenim je naprosto spokojeno se svym spankem.

Tab. 11: 16. Jak spokojeny/a jste s tim, jak jste schopen/a vykonavat kaZdodenni

aktivity?
zrakov¢ postiZeni intaktni
1- vubec ne 1 4.35% 0 0,00%
2- malo 4 17,39% 1 4,35%
3- pfimétené 6 26,09% 5 21,74%
4- vét§inou ano 8 34,78% 15 65,22%
5- naprosto ano 4 17,39% 2 8,70%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 7: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 16
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V tabulce 11 a grafu 7 si miZzeme povSimnout, ze vétSina respondentd je schopna
vykonavat kazdodenni aktivity. Odpovédi — vétSinou ano a naprosto ano, zvolilo 0 22% méné
studentu se zrakovym postizenim neZ intaktnich studentii. Pouze jeden respondent, ze skupiny

zrakové postizenych studentti, neni viibec spokojen se zvladanim kazdodennich aktivit.

Tab. 12: 17. Jak spokojeny/a jste s tim, jak jste schopen/a vykonavat studijni aktivity?

zrakové postizeni intaktni
1- viibec ne 0 0,00% 2 8,70%
2- malo 9 39,13% 3 13,04%
3- pfimérené 4 17,39% 8 34,78%
4- vétsinou ano 6 26,09% 10 43,48%
5- naprosto ano 4 17,39% 0 0,00%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 8: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢&. 17
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Co se tyCe oblasti vykonavani studijnich aktivit, tak podle tabulky 12, témét 40%
respondentl se zrakovym postizenim je malo spokojenych s tim, jak jsou schopni tyto aktivity
vykonavat, ztoho 17% zvolilo odpovéd’ — naprosto ano. I piesto, ze zadny z respondentl
intaktnich studentd nezvolil odpovéd’ — naprosto ano (graf 8), je tato skupina se svymi

studijnimi aktivitami vétSinou z velké ¢asti spokojena.
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Oblast 2: zrakové postiZzeni vs. spokojenost se sebou, smysl Zivota, emoc¢ni Zivot, radost
ze Zivota

Tab. 13: 5. Jak velmi Vis bavi Zivot studenta na VS?

zrakove postiZeni intaktni
1- viibec ne 3 13,04% 0 0,00%
2- malo 1 4,35% 4 17,39%
3- pfimétené 4 17,39% 5 21,74%
4- vét§inou ano 10 43,48% 9 39,13%
5- naprosto ano 5 21,74% 5 21,74%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 9: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 5
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Z tabulky 13 je ziejmé, ze vétSinu respondentd zZivot studenta na vysoké Skole bavi.
Avsak 13% ze skupiny zrakové postizenych odpovédélo negativng. Otazkou ziistava, jaké

davody je k této odpovédi vedly?

Tab. 14: 6. Do jaké miry ma Vas Zivot podle Vas smysl?

zrakove postiZeni intaktni
1- vubec ne 1 4,35% 0 0,00%
2- malo 1 4,35% 1 4,35%
3- pfimétené 2 8,70% 2 8,70%
4- vét§inou ano 7 30,43% 6 26,09%
5- naprosto ano 12 52,17% 14 60,87%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 10: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 6
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Jak lze zpozorovat v tabulce 14 a grafu 10, tak ob¢ skupiny vnimaji sviij smysl zivota
velmi pozitivné€. Odpoveéd’ — naprosto ano zvolilo 52% studentd se zrakovym postizenim a

témer o 9% vice respondentti ze skupiny intaktnich studenta.

Tab. 15: 7. Jak dobfe jste schopen/a se sousti‘edit na plnéni studijnich povinnosti?

zrakov¢ postiZeni intaktni
1- vubec ne 1 4,35% 0 0,00%
2- malo 2 8,70% 5 21,74%
3- piimé&fené 7 30,43% 5 21,74%
4- vét§inou ano 9 39,13% 12 52,17%
5- naprosto ano 4 17,39% 1 4,35%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 11: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 7
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Schopnost soustiedit se na plnéni studijnich povinnosti, jak ukazuje graf 11, je u obou
skupin odpovidajici. V souctu kladnych polozek, plné ¢i téméf plné spokojenosti, vykazuje
skupina respondentt se zrakovym postizenim téméf 57%. Intaktni respondenti jsou pak témét
¢i pln¢ spokojeni stejnym poctem procent. V tabulce 15 miZzeme u intaktni skupiny
zpozorovat, ze 22% tazanych se méné soustedi na své plnéni studijnich povinnosti. 13% ze
skupiny zrakove postizenych neni schopno se témétr viibec soustfedit na plnéni studijnich

povinnosti.

Tab. 16: 11. Jste schopen/a pFijmout sviij fyzicky vzhled?
zrakov¢ postizeni intaktni
1- vlibec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 0 0,00% 1 4,35%
3- piiméfené 1 4,35% 3 13,04%
4- vét§inou ano 10 43,48% 11 47.83%
5- naprosto ano 12 52,17% 8 34,78%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 12: Znazornéni odpovédi obou skupin u otazky ¢. 11
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Tabulka 16 dokazuje, Ze vSichni respondenti jsou se svym vzhledem spokojeni nebo
ho akceptuji. NaSi pozornost miize upoutat fakt, Ze se svym vzhledem je vice spokojena

skupina zrakové postizenych a to o vice nez 15%.
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Tab. 17: 18. Jak spokojeny/a jste sam/a se sebou?

zrakove postiZeni intaktni
1- viibec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 2 8,70% 1 4,35%
3- pfimérené 9 39,13% 8 34,78%
4- vét§inou ano 6 26,09% 13 56,52%
5- naprosto ano 6 26,09% 1 4,35%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 13: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 18
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Jak muzeme vidét v grafu 13, tak vSichni dotazovani jsou sami se sebou spise
spokojeni. Zadny z respondenti neoznacil odpovéd — viibec ne. V tabulce ¢. 13 si mizeme
v§imnout, ze 57% intaktnich studentd zvolilo odpoveéd’ — vétSinou ano, oproti tomu, téméf o

22% vice studentl ze skupiny zrakové postizenych zvolilo odpovéd’ — naprosto ano.

Tab. 18: 28. Mél/a jste negativni pocity jako Spatna nalada, zoufalstvi, izkost, deprese?

zrakové postiZeni intaktni
1- vubec ne 1 4,35% 2 8,70%
2- malo 3 13,04% 9 39,13%
3- pfimétené 10 43,48% 5 21,74%
4- vét§inou ano 1 4,35% 2 8,70%
5- naprosto ano 8 34,78% 5 21,74%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 14: Znazornéni odpovédi zrakové postizenych studentt na otazku ¢. 28

H1-vibecne H©2-miélo M 3-pfiméfené © 4-vétsinouano M 5-naprostoano

Graf 15: Znazornéni odpovédi intaktni skupiny studentii na otazku ¢. 28

M 1-vibecne ©2-malo M 3-pfiméfené © 4-vétsinouano M 5-naprosto ano

Pfi porovnani grafu 14 a grafu 15 si miizeme pov§imnout, ze negativnimi pocity a
uzkosti trpi az o 30% vice respondenti ze skupiny zrakové postizenych nez ze skupiny

intaktnich. Odpovéd’ — naprosto ano zvolilo o 13% zrakové postiZzenych studenti.
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Tab. 19: 29. Mél/a jste negativni pocity spojené s tim, Ze studium nezvladate?

zrakove postiZeni intaktni
1- viibec ne 2 8,70% 3 13,04%
2- malo 6 26,09% 6 26,09%
3- piiméfené 7 30,43% 3 13,04%
4- vét§inou ano 3 13,04% 5 21,74%
5- naprosto ano 5 21,74% 6 26,09%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 16: Znazornéni odpovédi zrakové postiZzenych studenti na otazku ¢. 29

H 1- vibec ne

H 2- malo

i 3- pfimérené

H 4- vétsinou ano

M 5- naprosto ano

Graf 17: Znazornéni odpovédi intaktni skupiny studentii na otazku ¢. 29

M 1- vibec ne

H 2- malo

i 3- pfimérené

M 4- vétsinou ano

i 5- naprosto ano
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Tab. 20: 30. Mél/a jste negativni pocity spojené s tim, Ze chcete studia zanechat?

zrakove postiZeni intaktni
1- viibec ne 6 26,09% 7 30,43%
2- malo 5 21,74% 3 13,04%
3- pfimérené 6 26,09% 5 21,74%
4- vétSinou ano 1 4,35% 4 17,39%
5- naprosto ano 5 21,74% 4 17,39%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 18: Znazornéni odpovédi zrakové postiZzenych studenti na otazku ¢. 30

H1-vibecne H2-malo & 3-pfiméfené © 4-vétsinouano B 5-naprostoano

-—-—-—-—-——.
26,09%

Graf 19: Znazornéni odpovédi intaktni skupiny studentii na otazku ¢. 30

H1-vibecne H2-malo M 3-pfiméfené M 4-vétSinouano M 5-naprostoano

V tabulkach 19 a 20 muzeme vidét, Ze respondenti z obou skupin maji shodné
odpovédi. Podle grafti 18 a 19 Ize zpozorovat, Ze 0 4% vice respondentil ze skupiny intaktnich

n¢kdy mélo negativni pocity spojené s tim, Ze chtéji studia zanechat.
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Tab. 21: 31. Mél/a jste pozitivni pocity jako dobra nalada, radost, uvolnéni?

zrakov¢ postizeni intaktni
1- viibec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 3 13,04% 2 8,70%
3- pfimérené 4 17,39% 4 17,39%
4- vétSinou ano 7 30,43% 8 34,78%
5- naprosto ano 9 39,13% 9 39,13%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 20: Znazornéni odpovédi zrakové postiZzenych studentt na otazku ¢. 31

H1-vibecne H2-malo d3-pfiméfené M 4-vétSinouano M 5-naprostoano

0,00%

Graf 21: Znazornéni odpovédi intaktni skupiny studenti na otazku ¢&. 31

H1-vlbecne H2-malo W 3-pfiméfené ©4-vétSinouano M 5-naprostoano

0,00%

Na grafech 20 a 21 miZeme zaznamenat odpovédi na otazku spojenou s pozitivnimi
pocity. Obé skupiny zvolily odpovéd’ — naprosto ano v souhlasném poctu respondentii, a to
z 39%. Zadny z respondentii nezvolil odpovéd’ — viibec ne.
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Tab. 22: 32. Mél/a jste pozitivni pocity spojené s tim, Ze studium zvladate?

zrakove postiZeni intaktni
1- viibec ne 0 0,00% 1 4,35%
2- malo 3 13,04% 4 17,39%
3- pfimétené 4 17,39% 6 26,09%
4- vétSinou ano 9 39,13% 7 30,43%
5- naprosto ano 7 30,43% 5 21,74%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 22: Znazornéni odpovédi zrakové postiZzenych studentii na otazku ¢. 32

M 1- vibec ne

H2-mdlo B 3-pfiméfené M 4- vétSinou ano

0,00%

M 5- naprosto ano

Graf 23: Znazornéni odpovédi intaktnich studenti na otazku ¢. 32

M 1- vibec ne

M 2- malo 3-pfiméfené M 4-vétsinou ano

i 5- naprosto ano
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Tab. 23: 33. Mél/a jste pozitivni pocity spojené s tim, Ze Vas studium bavi a napliiuje?

zrakove postiZeni intaktni
1- viibec ne 2 8,70% 0 0,00%
2- malo 2 8,70% 4 17,39%
3- pfimétené 2 8,70% 8 34,78%
4- vétSinou ano 7 30,43% 8 34,78%
5- naprosto ano 10 43,48% 3 13,04%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 24: Znazornéni odpovédi zrakové postiZenych studentii na otazku ¢. 33

H1-vibecne H2-malo d3-pfiméfené M 4-vétSinouano M 5-naprostoano

Graf 25: Znazornéni odpovédi intaktnich studentii na otazku ¢. 33

M 1-vlbecne HM2-malo W 3-pfiméfené M 4-vétsinouano B 5-naprostoano

0,00%

V tabulkach 22 a 23 nas mize zaujmout, Ze vice pozitivnich pocitii, spojenych se
zvladanim studijnich povinnosti a pocitu naplnéni ze studia, maji zrakoveé postizeni

respondenti, a to az 0 20% v porovnani se skupinou intaktnich studentd.
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Oblast 3: socialni vztahy, intimni vztahy, podpora, sluzby vzhledem k VS

Tab. 24: 19. Jak spokojeny/a jste se svymi osobnimi vztahy (p¥atelé)?

zrakové postizeni intaktni
1- viibec ne 2 8,70% 0 0,00%
2- malo 0 0,00% 1 4,35%
3- pfimérené 4 17,39% 3 13,04%
4- vétsSinou ano 8 34,78% 7 30,43%
5- naprosto ano 9 39,13% 12 52,17%
23 100,00% 23 100,00%
Graf 26: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 19
M Zp
20
i intaktni
15
10
5
0 E k d
1- vibec ne 2- malo 3- pfimérené  4- vétSinou ano 5- naprosto ano

Tab. 25: 20. Jak spokojeny/a jste se svym intimnim Zivotem (sexualnimi vztahy)?

zrakov¢ postizeni intaktni
1- viibec ne 2 8,70% 1 4.35%
2- malo 1 4,35% 3 13,04%
3- pfimétené 7 30,43% 0 0,00%
4- vét§inou ano 4 17,39% 10 43,48%
5- naprosto ano 9 39,13% 9 39,13%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 27: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 20

M ZP
20 M intaktni
15
10
| L ﬂ
R e |

1- v@bec ne 2- malo 3- pfiméfené  4- vétSinou ano 5- naprosto ano

S osobnimi vztahy, jak muzeme vidét na grafu 26, jsou spokojenéj$i respondenti
z intaktni skupiny. AvSak se zalezitostmi tykajicimi se intimniho Zivota, cozZ nam znazoriuje
tabulka 25 a graf 27, odpovédély obé skupiny souhlasné — naprosto ano, a to z 39%. Témét
9% ze skupiny zrakové postizenych odpovédelo, Ze s osobnimi vztahy a intimnim zivotem

spokojeni nejsou.

Tab. 26: 21. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji Vasi spoluzaci?

zrakové postiZeni intaktni
1- viibec ne 2 8,70% 0 0,00%
2- malo 1 4,35% 0 0,00%
3- pfimérené 4 17,39% 7 30,43%
4- vét§inou ano 7 30,43% 9 39,13%
5- naprosto ano 9 39,13% 7 30,43%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 28: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 21
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1- vibec ne 2- malo 3- pfiméfené  4- vétSinou ano  5- naprosto ano
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Tabulka 26 nam ukazuje, ze téméf 70% respondentti z obou skupin jsou opravdu
spokojeni s podporou poskytovanou jejich spoluzaky. Tti respondenti ze skupiny zrakové
postizenych studentti zvolili odpovéd’ — viibec ne a malo. Naopak z fad zrakové postizenych

studenttl je s podporou spoluzakli naprosto spokojeno o 9% vice respondentd.

Tab. 27: 22. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji pedagogové vysoké
skoly ¢i univerzity?

zrakove postizeni intaktni
1- viibec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 3 13,04% 4 17,39%
3- pfimétené 5 21,74% 8 34,78%
4- vét§inou ano 9 39,13% 7 30,43%
5- naprosto ano 6 26,09% 4 17,39%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 29: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 22
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Jak ukazuje tabulka 27, tak co se ty¢e podpory poskytované ze strany pedagogli na
vysoké skole ¢i univerzité, jsou vice spokojeni studenti se zrakovym postizenim, nebot’ 65%
zvolilo odpovéd — vétSinou ano a naprosto ano, oproti tomu ze skupiny intaktnich stejné

odpovédi zvolilo 0 17,4% studentl méné.
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Tab. 28: 23. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji pracovnici
studijniho oddéleni na vasi vysoké Skole ¢i univerzité?

zrakové postizeni intaktni
1- viibec ne 1 4,35% 0 0,00%
2- malo 1 4,35% 3 13,04%
3- pfimétené 3 13,04% 11 47,83%
4- vétSinou ano 6 26,09% 4 17,39%
5- naprosto ano 12 52,17% 5 21,74%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 30: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 23
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1- vibec ne 2- malo 3- pfiméfené  4- vétSinou ano 5- naprosto ano

Podle tabulky 28 jsou zrakové postizeni respondenti z 78% opravdu spokojeni
s podporou, kterou jim poskytuje studijni oddéleni. Intaktni skupina tuto podporu hodnoti ve
vétsi mife neutralné a mirné negativné. Na grafu 30 lze spatfit, ze az o 30% vice zrakoveé

postizenych respondentti je naprosto spokojeno s podporou studijniho oddé€leni.

Tab. 29: 24. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuje podpiirné centrum
ro studenty s postiZenim puisobici na Vasi vysoké Skole/univerzité?

zrakové postizeni intaktni
1- vabec ne 1 4,35% 0 0,00%
2- malo 1 4,35% 3 13,04%
3- pfimétené 5 21,74% 6 26,09%
4- vét§inou ano 9 39,13% 9 39,13%
5- naprosto ano 7 30,43% 5 21,74%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 31: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 24
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Ob¢ skupiny, podle grafu 31, jsou spiSe spokojeny s pomoci poskytovanou
podplrnymi centry na jejich vysoké Skole. Podporu center negativné vnima 9% ze skupiny
zrakov€é postizenych a 13% z intaktni skupiny. Naprostou spokojenost s poskytovanou

podporou center vnima o 9% vice respondentll se zrakovym postizenim.

Oblast 4: Zivotni prostredi, dostupnost, informace, prostorova orientace, potreby, zajmy

Tab. 30: 8. Jak bezpe&né se citite v prostiedi VS ve svém kaZdodennim Zivot&?

zrakove postizeni intaktni
1- vubec ne 1 4.35% 0 0,00%
2- malo 2 8,70% 0 0,00%
3- piiméfené 3 13,04% 1 4,35%
4- vét§inou ano 8 34,78% 10 43,48%
5- naprosto ano 9 39,13% 12 52,17%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 32: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 8
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Jak Ize zpozorovat v tabulce 30, tak intaktni skupina se citi v prostiedi vysoké skoly
bezpecné. Naprosto spokojeno s bezpe¢nosti v prostiedi vysoké Skoly je 0 13% vice
intaktnich nez zrakové postizenych studentti. Co se tyce zrakové postizenych respondentii, tak

13% se v prosttedi vysoké Skoly neciti bezpecné viibec nebo malo.

Tab. 31: 9. Jak zdravé je Vase fyzické prostiedi, ve kterém Zijete?

zrakové postizeni intaktni
1- viibec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 1 4,35% 2 8,70%
3- pfimérené 8 34,78% 1 4,35%
4- vétsinou ano 6 26,09% 15 65,22%
5- naprosto ano 8 34,78% 5 21,74%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 33: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 9
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Na grafu 33 mizeme spatfit, Ze intaktni i zrakové postizeni studenti vnimaji jejich
fyzické prostiedi, ve kterém Ziji, jako zdravé. Odpoveéd’ — naprosto ano zvolilo o 13% vice
studentll se zrakovym postizenim, kdezto odpovéd’ — vétSinou ano zvolilo az o 39% vice

intaktnich studentt.
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Tab. 32: 12. Mate dost penéz na to, abyste jako student uspokojil/a své potieby studenta
VS?

zrakové postizeni intaktni
1- viibec ne 1 4,35% 0 0,00%
2- malo 4 17,39% 4 17,39%
3- pfimétené 3 13,04% 6 26,09%
4- vétSinou ano 5 21,74% 9 39,13%
5- naprosto ano 10 43,48% 4 17,39%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 34: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 12
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MiiZzeme si povSimnout v tabulce 32, Ze je naprosto spokojeno s finanéni strankou 0
26% vice zrakové postizenych studentli neZ intaktnich studentli. Pouze jeden respondent ze
skupiny zrakové postizenych neni viibec spokojen s dostatkem penéz na to, aby jako student

uspokojil své potieby studenta vysoké skoly.

Tab. 33: 13. Jak dostupné jsou pro Vas studijni materialy (texty, knihy), které
otiebujete pro plnéni studijnich povinnosti?

zrakov¢ postizeni intaktni
1- viibec ne 1 4,35% 0 0,00%
2- malo 6 26,09% 1 4,35%
3- pfimétené 5 21,74% 5 21,74%
4- vét§inou ano 6 26,09% 11 47,83%
5- naprosto ano 5 21,74% 6 26,09%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 35: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 13
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Intaktni skupina nema problém s dostupnosti studijnich materialli, oproti tomu, pro
skupinu zrakové postizenych, jsou studijni materialy méné dostupné, nebot” graf 35 nam

zobrazuje, Ze 0 26% zrakov¢ postiZzenych respondentli zvolilo odpovédi — viibec ne ¢i malo.

Tab. 34: 14. Jak velké potiZze Vam déla pohybovat se mimo kolej/studentské bydleni?

zrakovée postizeni intaktni
1- viibec ne 2 8,70% 15 65,22%
2- malo 4 17,39% 1 4,35%
3- pfiméfené 15 65,22% 3 13,04%
4- vét§inou ano 1 4,35% 2 8,70%
5- naprosto ano 1 4,35% 2 8,70%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 36: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 14
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Tab. 35: 25. Jak spokojeny/4 jste se svym bydlenim v ramci VS studia?

zrakov¢ postizeni intaktni
1- viibec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 0 0,00% 2 8,70%
3- pfimérené 6 26,09% 3 13,04%
4- vét§inou ano 8 34,78% 8 34,78%
5- naprosto ano 9 39,13% 10 43,48%
23 100,00% 23 100,00%

Graf 37: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 25
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Grafy 36 a 37 nam zobrazuji, Ze intaktni skupiné z 17% ned¢la velké potize pohybovat
se mimo kolej/studentské bydleni. Z druhé skupiny, tedy zrakov€ postiZzenych, stejné
odpovédi v nabidnuté $kale uvedlo jen méné nez 9%. S bydlenim vramci VS jsou obé

skupiny spokojeny.

Tab. 36: 26. Jak spokojeny/a jste s dostupnosti zdravotni péce ve studijnim mésté?

zrakove postiZeni intaktni
1- viibec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 1 4,35% 1 4,35%
3- pfimétené 8 34,78% 2 8,70%
4- vét§inou ano 7 30,43% 10 43,48%
5- naprosto ano 7 30,43% 10 43,48%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 38: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢. 26
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V tabulce 36 jsou zobrazeny odpovédi obou skupin na otazku spokojenosti
s dostupnosti zdravotni péce ve studijnim mésté. Dle grafu 38 muizeme, Vv porovnani obou
skupin, shledavat jen nepatrné rozdily. Obé& skupiny jsou se zdravotni péci spokojeny,
naprosto spokojeno je o 13% vice intaktnich studentl. Zadny z respondentii obou skupin
nezvolil odpovéd’ — viibec ne. Naopak odpovéd’ — pfimétene zvolilo vice respondentt z fad

zrakove postizenych studentd, a to az 0 26% v porovnani s kontrolni skupinou.

Tab. 37: 27. Jak spokojeny/a jste s tim, jak se Vam da¥i dostat se tam, kam potiebujete
(presuny mezi budovami vyuky, do menzy, apod.)?

zrakov¢ postizeni intaktni
1- vubec ne 0 0,00% 0 0,00%
2- malo 3 13,04% 1 4,35%
3- pfimérené 6 26,09% 3 13,04%
4- vét§inou ano 11 47,83% 9 39,13%
5- naprosto ano 3 13,04% 10 43,48%
23 100,00% 23 100,00%
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Graf 39: Znazornéni odpovédi obou skupin na otazku ¢&. 27
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Z tabulky 37 vyplyva, Zze ani jedna ze skupin nema velké potize s pfesuny mezi
budovami. Graf 39 nam znazornuje, ze o vice nez 30% intaktnich respondentd je naprosto
spokojeno s tim, ze se jim bez potizi dafi dostat tam, kam potiebuji. Jen 13% respondenti
patiici do skupiny zrakové postizenych je S pfesuny na pozadované misto uréeni malo

spokojeno.
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7 Diskuze

V ramci vyzkumného Setfeni jsme si stanovili osm hypotéz, z nichz nékteré byly
vyvraceny a nékteré ptijaty.

Z vyse uvedenych vysledktl, tykajicich se prvni hypotézy ohledné spokojenosti
s kvalitou zivota coby studenta vysoké Skoly, vyplyva, ze nulovou hypotézu nezamitame,
nebot” dle rozlozeni odpovédi obou skupin lze konstatovat, ze obé skupiny vykazuji témér
stejnou spokojenost s kvalitou Zivota coby studenta vysoké Skoly.

Vzhledem k vysledkum Setfeni v oblasti spokojenosti s plnénim studijnich povinnosti,
nulovou hypotézu zamitame ve prospéch alternativni, ponévadz skupiné zrakové postizenych
studentii do jisté miry brani jejich zrakové postiZeni v plnéni studijnich povinnosti.

Na zaklad¢ zvolenych odpovédi obou skupin miizeme fici, Ze kontrolni skupina
projevuje téméi stejnou spokojenost se svym fyzickym vzhledem jako skupina osob se
zrakovym postiZenim, tudiz tfeti nulovou hypotézu nezamitame, i pres fakt, ze svlij vzhled
hodnoti kladnéji skupina studentti se zrakovym postizenim.

Nulovou hypotézu tykajici se osobnich vztahli zamitime ve prospéch alternativni
hypotézy. Skupina zrakové postiZzenych student je méné spokojena se svymi osobnimi
vztahy nez skupina intaktnich studenti.

Déle z dotaznikového Setfeni vyplyva, Ze S podporou poskytovanou podpirnymi
centry jsou spokojeny obé skupiny respondentii, proto nulovou hypotézu, tykajici se
zminéné oblasti, nezamitame.

S podporou poskytovanou pedagogickymi pracovniky na vysoké skole ¢i univerzité
jsou vice spokojeni studenti ze skupiny zrakové postizenych, proto mizeme nulovou
hypotézu zamitnout a pfijmout alternativni, Sestou hypotézu.

U dalsi stanovené hypotézy, zabyvajici se pracovniky studijniho odd¢€leni a jejich
podporou, kterou poskytuji studentim vysokych Skol, mizeme podle vysledkli Setfeni
dokazat, ze nulovou hypotézu mizeme zamitnout a tedy pfijmout alternativni hypotézu,
z které vyplyva, ze v oblasti podpory poskytované pracovniky studijniho oddéleni je vice
spokojena skupina studenti se zrakovym postiZenim.

Posledni hypotéza byla zaméfena na miru spokojenosti s dostupnosti studijnich
materiald pro splnéni studijnich povinnosti. Z vyse uvedenych vysledkii vyplyva, ze nulovou
hypotézu zamitame ve prospéch alternativni. Bylo tedy potvrzeno, ze skupina studenti se
zrakovym postiZenim je méné spokojena s dostupnosti studijnich materiala (texta ¢i

knih).
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Zavér

V diplomové praci je prezentovana c¢ast vysledkd vyzkumného Setfeni projektu
Pedagogické Fakulty Univerzity Palackého v Olomouci, pod nazvem Kvalita zivota 0sob se
zdravotnim postiZzenim a 0sob pecujicich (IGA_PdF_2018 003).

V ramci dotaznikového Setfeni byla zkoumana spokojenost studentii se zrakovym
postizenim na vysoké Skole ve vztahu k poskytované podpoie a pomoci, kterou témto
studentim zabezpecuji centra podpory na danych vysokych Skolach. Dale se do
dotaznikového Setfeni zapojila také tzv. kontrolni skupina tvoiena intaktnimi studenty
vysokych $kol, tedy studenti bez postiZeni.

Uvedené Setieni poskytlo pohled na subjektivni vnimani spokojenosti s kvalitou Zivota
I poskytovanou podporou studentli se zrakovym postizenim. V nékterych oblastech se
prokazalo spiSe pozitivni hodnoceni obou skupin respondentt, avSak zaroven na zakladé
zjisténych vysledkt nelze obecné fici, ze jedna skupina ma lepsi kvalitu Zivota nez ta druha.
Takové tvrzeni by nebylo relevantni, nebot kazdy jedinec je individuum vnimajici
spokojenost s kvalitou svého zivotem subjektivné. Ackoliv by se dalo fici, ze zrakové
postizeni je determinujicim ¢initelem majici vliv na kvalitu Zivota osob se zrakovym
postizenim, tak soucasna stale se vyvijejici podpora vsech resortti, odbornikd a bezpochyby
také vyvoj kompenzaénich pomuticek napomaha témto jedincim mit stejné kvalitni zivot jako
jedinci bez postizeni.

Jak bylo zminéno v teoretické casti prace, kvalita zivota je velice komplikované
definovatelny pojem, nebot’ zde hraje vyznamnou roli pravé dané subjektivni vnimani jedince
a to muze byt ovlivnéno pisobenim mnoha vlivi. Na vnimani spokojenosti mize mit vliv
zejména aktualni psychicky ¢i fyzicky stav jedince a také mohou hrat roli rizné okolnosti a
situace, ve kterych se v dany okamzik jedinec nachazi.

Zjednodusené¢ mizeme fici, ze zivotni spokojenost dospélého jedince se zrakovym
postizenim je vyznamnym ukazatelem kvality jeho Zivota. Zaméfime-li se na c¢innosti a
zajmy, které jsou pro daného jedince smysluplné, budeme-li podporovat jeho individualitu a
osobni rozvoj, podporovat moznost aktivniho zalenéni dospélého ¢lovéka do intaktni
spoleCnosti, pfimou koncepcni aktivitou se tak mizeme podilet na interagovani téchto
rozli§nych spolecenstvi k, tfebaze pozitivnim dusledkiim naSi populace. Jednim z takovych
Ize napiiklad jmenovat absolvovani vysokoSkolského studia, kdy je student se zrakovym

postizenim pln¢ integrovan mezi intaktni jedince.
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7. Jak dobfte jste schopen/a se soustiedit na plnéni studijnich povinnosti?

11. Jste schopen/a ptijmout svij fyzicky vzhled?

18. Jak spokojeny/a jste sim/a se sebou?

28. M¢l/a jste negativni pocity jako Spatnd nélada, zoufalstvi, izkost, deprese?
29. Mél/a jste negativni pocity spojené s tim, ze studium nezvladate?

30. M¢l/a jste negativni pocity spojené s tim, ze chcete studia zanechat?

31. M¢l/a jste pozitivni pocity jako dobra nalada, radost, uvolnéni?

32. M¢él/a jste pozitivni pocity spojené s tim, Ze studium zvladate?

33. M¢él/a jste pozitivni pocity spojené s tim, Ze Vas studium bavi a napliiuje?

19. Jak spokojeny/a jste se svymi osobnimi vztahy (piatelé)?

20. Jak spokojeny/a jste se svym intimnim Zivotem (sexudlnimi vztahy)?

21. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji Vasi spoluzaci?

22. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji pedagogové vysoké skoly

¢1 univerzity?

Tab. 28: 23. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji pracovnici studijniho

oddé¢leni na vasi vysoké skole ¢i univerzité?

81



Tab. 29: 24. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuje podptirné centrum pro
studenty s postizenim pisobici na Vasi vysoké Skole/univerzite?

Tab. 30: 8. Jak bezpeéné se citite v prostiedi VS ve svém kazdodennim Zivot&?

Tab. 31: 9. Jak zdravé je Vase fyzické prostiedi, ve kterém zijete?

Tab. 32: 12. Mate dost penéz na to, abyste jako student uspokojil/a své potfeby studenta VS?
Tab. 33: 13. Jak dostupné jsou pro Vs studijni materialy (texty, knihy), které potebujete pro
plnéni studijnich povinnosti?

Tab. 34: 14. Jak velké potize Vam d¢€la pohybovat se mimo kolej/studentské bydleni?

Tab. 35: 25. Jak spokojeny/4 jste se svym bydlenim v ramci VS studia?

Tab. 36: 26. Jak spokojeny/a jste s dostupnosti zdravotni péce ve studijnim méste?

Tab. 37: 27. Jak spokojeny/a jste s tim, jak se Vam dafi dostat se tam, kam potiebujete

(pfesuny mezi budovami vyuky, do menzy, apod.)?
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Piilohy
Piiloha 1: Dotaznik pro kontrolni skupinu

Dotaznik kvality zivota studentl na vysoké Skole vzhledem k poskytované
podpoie a pomoci

Vazeni respondenti,

dovolujeme si Vas oslovit jako kontrolni skupinu realizovaného vyzkumu
zaméfujiciho se na zlepSeni podminek (Zivot, studium) studentl se zrakovym
postizenim na vysokych Skolach u nas. Pro dalSi zlepSeni podpory, bychom
potfebovali védét, jak soucasné studijni a Zivotni podminky hodnoti nejen samotni
studenti se zrakovym postizenim, ale také jejich intaktni spoluzaci coby kontrolni
skupina vyzkumu.

Prilohou si dovolujeme Vam zaslat dotaznik zameéreny na tyto aspekty.

Véfime, ze si najdete nékolik minut Vaseho cenného Casu a pfispé€jete k tomu,
abychom i vCR mohli do budoucna zlep$ovat podporu studentd se zrakovym
postiZzenim.

Vyplnény dotaznik mulzZete zaslat na nasledujici emailovou adresu:XXXX.
ZaruCujeme, Ze ze stejné emailové adresy odeSleme, nejpozdéji na podzim 2018
souhrnnou zavére¢nou zpravu. Budete si tak moci porovnat svoje odpovédi
s odpov&dmi dal$ich student(i VS v celé CR.

Za tym projektu Vam dékuji

fesitelé Mgr. Hana Karunova, Ph.D. (roz. Majerova), Veronika Vachalova

hlavni feSitel Prof. PaedDr. Mgr. Jan Michalik, Ph.D.

Struéné pokyny k vyplnéni dotazniku:

Nize uvedené otazky se ptaji na to, do jaké miry jste v poslednich 4 tydnech
pocitil/a nékteré situace nebo byl/a schopen/a délat urcité véci. Vyjadrete miru
souhlasu ¢isly od 1 do 5; kdy 1 = vibec ne, 2 = malo, 3 = pfimérené, 4 =
vétsinou ano, 5 = naprosto ano.

1. Do jaké miry je naplnéna kvalita Vaseho Zivota coby studenta vysoké Skoly?

2. Jak velmi jste spokojen/a v sou€asnosti se svym zdravim?

3. Do jaké miry mate pocit, Ze Vam zdravotni stav brani plnit vase studijni
povinnosti?

4. Jak moc potiebujete |ékafskou péci, abyste fungoval/a v bézném zivoté?



5. Jak velmi Vas bavi Zivot studenta na VS?

6. Do jaké miry ma Vas Zivot podle Vas smys|?

7. Jak dobre jste schopen/a se soustfedit na plnéni studijnich povinnosti?

8. Jak bezpeé&né se citite v prostfedi VS ve svém kazdodennim Zivot&?

9. Jak zdravé je Vase fyzické prostfedi, ve kterém Zijete?

10. Mate dost energie pro b&zny Zivot na VS?

11. Jste schopen/a pfijmout svuj fyzicky vzhled?

12. Méate dost penéz na to, abyste jako student uspokojil/a své potieby studenta VS?

13. Jak dostupné jsou pro Vas studijni materialy (texty, knihy), které potfebujete pro
pInéni studijnich povinnosti?

14. Jak velké potize Vam déla pohybovat se mimo kolej/studentské bydleni?

15. Jak spokojeny/a jste se svym spankem?

16. Jak spokojeny/a jste s tim, jak jste schopen/a vykonavat kazdodenni aktivity?

17. Jak spokojeny/a jste s tim, jak jste schopen/a vykonavat studijni aktivity?

18. Jak spokojeny/a jste sam/a se sebou?

19. Jak spokojeny/a jste se svymi osobnimi vztahy (pfatelé)?

20. Jak spokojeny/a jste se svym intimnim zivotem (sexualnimi vztahy)?

21. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji Vasi spoluzaci?

22. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji pedagogové vysoké Skoly
¢i univerzity?

23. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji pracovnici studijniho
oddéleni na vasi vysoké Skole Ci univerzité?

24. Do jaké miry podle Vas poskytuje podpurné centrum vasi vysoké Skoly/univerzity
podporu a pomoc studentum s postizenim?

25. Jak spokojeny/a jste se svym bydlenim v ramci VS studia?

26. Jak spokojeny/a jste s dostupnosti zdravotni péce ve studijnim meésté?

27. Jak spokojeny/a jste s tim, jak se Vam dafi dostat se tam, kam potfebujete
(pFesuny mezi budovami vyuky, do menzy, apod.)?

28. Mél/a jste negativni pocity jako Spatna nalada, zoufalstvi, Uzkost, deprese?

29. Mél/a jste negativni pocity spojené s tim, Zze studium nezvladate?

30. Mél/a jste negativni pocity spojené s tim, Ze chcete studia zanechat?

31. Mél/a jste pozitivni pocity jako dobra nalada, radost, uvolnéni?

32. Mél/a jste pozitivni pocity spojené s tim, Zze studium zvliadate?

33. Mél/a jste pozitivni pocity spojené s tim, Zze Vas studium bavi a napliuje?



Doplrite nasledujici oteviené polozky:
34. Napiste, jak jste se dozvédél/a o existujicich sluzbach a podpofe pro studenty pfi
Vasi vysoké Skole Ci univerzité:...
35. Napiste konkrétné, jakych sluzeb Ci podpory na Vasi vysoké Skole Ci univerzité
vyuZzivate:...
36. Napiste, jakeé sluzby ¢i podporu na Vasi vysoké Skole Ci univerzité postradate:...
37. Déla Vam potize pozadat vyucujiciho o to, aby Vam vysSel vstfic v pfipadé feseni
necekané osobni/zdravotni situace?

a) Ano.

b) Ne.

c) Nékdy.
38. Pokud Vam déla potize pozadat vyucujiciho o upravu podminek vyuky, o jaké
situace se jedna?

39. Je jesté néco, co byste nam rad/a sdélil?



Priloha 2: Dotaznik pro studenty se zrakovym postiZenim

Dotaznik kvality zivota studentll na vysoké Skole vzhledem k poskytované
podpoie a pomoci
Pravodka textem: dotaznik je uveden bez formatovani v podobé pFistupného
dokumentu pro zrakové postizené. Text ma tfi zakladni Casti — pruvodni dopis,
pokyny k vyplnéni a samotny dotaznik. Pfed jednotlivymi ¢astmi je vzdy uveden znak
#.

# Vazeni respondenti,

uz nékolik let se zabyvame zlepSenim podminek (zivot, studium) studentl se
zrakovym postiZzenim na vysokych Skolach u nas.

Pro dalSi zlepSeni podpory, bychom potfebovali védét, jak sou€asné studijni a Zivotni
podminky hodnoti samotni studenti se specialnimi potfebami.

Pfilohou si dovolujeme Vam zaslat dotaznik zaméfeny na tyto aspekty.

Vyhodnoceni ziskanych dat muaze byt odrazovym mustkem hodnoceni kvality Zivota
a sluzeb poskytovanych vysokou Skolou vuci studentim se zrakovym postizenim
v ramci CR.

Véfime, Ze si najdete nékolik minut Vaseho cenného Casu a pfispéjete k tomu,
abychom i vCR mohli do budoucna zlep$ovat podporu studentd se zrakovym
postiZzenim.

Vyplnény dotaznik mulzete zaslat na nasledujici emailovou adresu:XXXX.
ZaruCujeme, Ze ze stejné emailové adresy odesSleme, nejpozdéji na podzim 2018
souhrnnou zavére¢nou zpravu. Budete si tak moci porovnat svoje odpovédi
s odpov&dmi dal$ich student VS v celé CR.

Za tym projektu Vam dékuji

feSitelé Mgr. Hana Karunova, Ph.D. (roz. Majerova), Veronika Vachalova

hlavni feSitel Prof. PaedDr. Mgr. Jan Michalik, Ph.D.

# Strucné pokyny k vyplnéni dotazniku:

Nize uvedené otazky se ptaji na to, do jaké miry jste v poslednich 4 tydnech pocitil/a
nékteré situace nebo byl/a schopen/a délat urcité véci. Vyjadfete miru souhlasu Cisly
od 1 do 5; kdy 1 = vibec ne, 2 = malo, 3 = pfiméfrené, 4 = vétSinou ano, 5 = naprosto
ano.

1. Do jaké miry je naplnéna kvalita Vaseho Zivota coby studenta vysoké Skoly?



2. Jak velmi jste spokojen/a v sou€asnosti se svym zdravim?

3. Do jaké miry mate pocit, Ze Vam zrakové postizeni brani plnit vase studijni
povinnosti?

4. Jak moc potiebujete |€ékafskou péci, abyste fungoval/a v béZném Zivoté?

5. Jak velmi Vas bavi zivot studenta na VS?

6. Do jaké miry ma Vas Zivot podle Vas smysl?

7. Jak dobre jste schopen/a se soustfedit na pInéni studijnich povinnosti?

8. Jak bezpeé&né se citite v prostedi VS ve svém kazdodennim Zivot&?

9. Jak zdravé je Vase fyzické prostfedi, ve kterém Zijete?

10. Mate dost energie pro b&zny Zivot na VS?

11. Jste schopen/a pfijmout svdj fyzicky vzhled?

12. Méate dost penéz na to, abyste jako student uspokojil/a své potieby studenta VS?
13. Jak dostupné jsou pro Vas studijni materialy (texty, knihy), které potfebujete pro
pInéni studijnich povinnosti?

14. Jak velké potize Vam déla pohybovat se mimo kolej/studentské bydleni?

15. Jak spokojeny/a jste se svym spankem?

16. Jak spokojeny/a jste s tim, jak jste schopen/a vykonavat kazdodenni aktivity?

17. Jak spokojeny/a jste s tim, jak jste schopen/a vykonavat studijni aktivity?

18. Jak spokojeny/a jste sam/a se sebou?

19. Jak spokojeny/a jste se svymi osobnimi vztahy (pfatelé)?

20. Jak spokojeny/a jste se svym intimnim zZivotem (sexualnimi vztahy)?

21. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji Vasi spoluzaci?

22. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji pedagogové vysoké Skoly
¢i univerzity?

23. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuji pracovnici studijniho
oddéleni na vasi vysoké Skole Ci univerzité?

24. Jak spokojeny/a jste s podporou, kterou Vam poskytuje podpurné centrum pro
studenty s postizenim pusobici na Vasi vysoké Skole/univerzité?

25. Jak spokojeny/a jste se svym bydlenim v ramci VS studia?

26. Jak spokojeny/a jste s dostupnosti zdravotni péce ve studijnim mésté?

27. Jak spokojeny/a jste s tim, jak se Vam dafi dostat se tam, kam potfebujete
(pfesuny mezi budovami vyuky, do menzy, apod.)?

28. Mél/a jste negativni pocity jako Spatna nalada, zoufalstvi, Uzkost, deprese?

29. Mél/a jste negativni pocity spojené s tim, Zze studium nezvladate?



30. Mél/a jste negativni pocity spojené s tim, ze chcete studia zanechat?
31. Mél/a jste pozitivni pocity jako dobra nalada, radost, uvolnéni?
32. Mél/a jste pozitivni pocity spojené s tim, Ze studium zvladate?
33. Mél/a jste pozitivni pocity spojené s tim, Zze Vas studium bavi a napliuje?
Doplrite nasledujici oteviené polozky:
34. Napiste, jak jste se dozvédél/a o podpore poskytované vysokou Skolou, resp.
podplrnym centrem pfi Va$i vysoké Skola Ci univerzité:...
35. Napiste konkrétné, jakych sluzeb v ramci podplirného centra na Vasi vysoké
Skole Ci univerzité vyuzivate:...
36. Napiste, jaké sluzby vramci podplarného centra na Vasi vysoké Skole i
univerzité postradate....
37. Déla Vam potize pozadat vyucujiciho o upravu podminek vyuky a respektovani
Vasich specifickych potfeb?

a) Ano.

b) Ne.

c) Nékdy.
38. Pokud Vam déla potize pozadat vyucujiciho o upravu podminek vyuky, o jaké
situace se jedna?

39. Je jesté néco, co byste nam rad/a sdélil?
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