Osetrovatelsky proces u uplné nevidomého pacienta

1 Identifika¢ni Udaje

Jméno a prijmeni: X. Y. Pohlavi: Zena

Datum narozeni: XX. X. 1969 Vék: 45 let

Adresa bydlisté a telefon: XXXXX

Adresa pfibuznych: XXXXX

RC: BIXXXXXX Cislo pojistovny: XXX

Vzdélani: stfedni s maturitou Zaméstnani: invalidni dichodce
Stav: rozvedena Statni prislusnost: CR

Datum prijeti: vdomacim oSetfovani Typ prijeti: vdomacim oSetfovani
Oddéleni: doma Osetrujici Iékar: XXX

Duavod prijeti udavany pacientem:
pacientka je nyni v domacim oSetfovani.

Medicinska diagnéza hlavni:

Diabetes mellitus I. typu.

Medicinské diagnézy vedlejsi:

amauroza z divodu diabetické retinopatie, chronicka renalni insuficience.

Vitalni funkce pfi prvni navstévé

TK: 130/80 mmHg Vyska: 165 cm

P: 76/min. Hmotnost: 61 kg

D: 15/min. BMI: 25,4

TT. 36,7 °C Pohyblivost: s dopomoci
Stav védomi: pfi védomi Krevni skupina: A+

2 Nynéjsi onemocnéni

Diabetes mellitus I. typu, amaurdza z davodu diabetické retinopatie, chronicka
renalni insuficience.

Informacni zdroje:
informace jsme ziskavali pfedevSim od pacientky, z dokumentace a od rodiny

3 Anamnéza

Rodinna anamnéza:.

Matka: jiz mrtva, diabetes mellitus 1. typu.
Otec: zahynul tragicky, nikdy vaznéji nestonal.
Sourozenci: bratr, zdrav.

Déti: dcera 19 let, zdrava.

Osobni anamnéza:

Prekonané a chronické onemocneéni:

Hospitalizace a operace: hospitalizace spojené s o¢nimi operacemi,
s dekompenzaci diabetu mellitu.




Urazy: neguje.
Transfuze: pacientka nevi, Ze by nékdy transfuzi dostala.
Oc¢kovani: proti tetanu (8/2008)

Lékova anamnéza:

Nazev léku Forma Sila Davkovani Skupina
Sandimmun neoral | Tablety 100 mg 1-0-1 imunosupresiva
Cellcept Tablety 250 mg 1-0-1 imunosupresiva
Prednison Tablety 15 mg 1-0-0 kortikoidy
Biseptol Tablety 480 mg pondéli a chemoterapeutika
Ctvrtek 2-0-0
Anopyrin Tablety 100 mg 1-0-0 antikoagulancia
Apo ome Tablety 20 mg 1-0-0 Antacida
Cymbalta Tablety 60 mg 0-0-1 antidepresiva
Ubretid Tablety 5mg 1-0-0 parasympatomimetik
a
Rivotril Tablety 0,5 mg 0-0-1 antiepileptika
Nirofurantoin Tablety 100 mg 0-0-1 chemoterapeutika
Insultard HM S. C. 100 Ul/ml |0-0-0-17]. antidiabetika
injekce
Actrapid HM S. C. 100 Ul/ml | 10j-10j-10j antidiabetika
injekce

Alergologicka anamnéza:

Léky: neguje.
Potraviny: neguje.

Chemickeé latky: neguje.

Jiné: neguje.

Abuazy:
Alkohol: neguije.

Koufeni: dfive koufila, pfed 2 lety prestala.

Kava: neguje.
Léky: neguje.

Jiné drogy: neguje.

Gynekologicka anamnéza (u Zen):
Menarché: ve 13 letech.

Cyklus: pravidelny.
Trvani: 29 dni.

Intenzita bolesti: bez vétSich bolesti ¢i obtizi.

PM: neguje.
UPT: neguje.

Antikoncepce: neuziva hormonalni ani jiny druh antikoncepce.

Menopauza: neni.
Potize klimakteria:

/

Samovysetfovani prsou: provadi pravidelné.
Posledni gynekologicka prohlidka: 5/2013




Socialni anamnéza:
Stav: rozvedena.
Bytové podminky: Zije sama ve Ctyfpokojovém byté, ktery se nachazi

v rodinném domé. Kdyz zili pacientCiny rodiCe, obyvali prvni patro, nyni slouzi
prvni patro pro bratra a jeho rodinu, kdyz pfijede na navstévu.
Vztahy, role, a interakce v rodiné: pacientka Zije sama, je rozvedena a
nového partnera si jiz nenasla. RodiCe jiz neziji, s bratrem ma pratelsky vztah.
Dcera navstévuje maminku sporadicky, trvale Zije s otcem. Vztah s dcerou je
komplikovany, pacientka se tim velice trapi.
Mimo rodinu: pacientka ma par vérnych pratel, ale jak sama uvadi, pfilis jich
po plném propuknuti slepoty nezbylo.
Zaliby: drive chodila ¢asto na dlouhé prochazky, travila Cas na zahradé a
pecCovala o kvétiny, sledovala televizi, chodila ven s prateli. Nyni travi vétSinu
svého ¢asu doma s pecCovatelkou z agentury domaci péce, ktera ji chodi
vypomahat s domacnosti a sebepéci. Posloucha radio Ci televizi.
Volno€asové aktivity: poslech radia Ci televize.

Pracovni anamnéza:
Vzdélani: stfedoSkolské s maturitou.

Pracovni zafazeni: nyni v invalidnim dichodu.
Cas pusobeni, ¢as odchodu do diichodu, jakého: odchod do plného
invalidniho dichodu v ¢ervnu 2009.
Vztahy na pracovisti: na své pusobeni v zaméstnani vzpomina moc rada, dle
pacientcinych slov byli skvély kolektiv.
Ekonomické podminky: nejsou pfili§ pfiznivé, veSkeré penize, které ma

z invalidniho dichodu a socialnich davek vyda na proplaceni domaci péce

a zakladniho jidla. Zbytek si plati z penéz, které ma jako rezervu a které ziskala
z dédictvi po svych rodicich. UrCitou financni ¢astkou ji vypomaha jeji bratr.

Spiritualni an

amnéza:

Religiozni praktiky: nejsou, pacientka neni véfici.

4 Utridéni informaci dle modelu C. Royové

MODY CHOVANI STIMULY
Fokalni | Kontextualni | Rezidualni
Fyziologické mody
Okysli¢ovani S dychanim Pfi delSim sezeni |Bolest Obavy z dalSiho
a cirkulace problémy nema, |otlaky v kfizové prubéhu
pokozka riizové a zaCervenani oblasti onemocnéni.
barvy. na hyzdich pfi delSim
a v kfizové sezeni.
oblasti.




Tekutiny

Pacientka ma
omezeny pfijem
tekutin z dvodu
pravidelné
hemodialyzy.
Denni pfijem
tekutin tedy Cinni
maximalné 500
ml.

Pocit sucha

v ustech, rada by
pila vetsi
mnozstvi tekutin.

Pravidelné
piti malych
dousku vody.

Nesobéstac-
nost, odkazani
na pomoc
druhych osob.

Stravovani Diabeticka dieta | Obcas problémy |Obcasna Nedostatecna
¢. 9. Dietu s nechutenstvim, |plynatost. fyzicka aktivita.
dodrzuje, stravuje |zejména
se pravidelné 6x- |pacientce déla
7x denné. problém

dodrzovani
odpoledni
svaciny.

Eliminace Mo¢€: Z divodu
hemodialyzy
pacientka nemoci.

Stolice: Obcgasna zacpa |Nedostate¢n |Snizena
Vyprazdnovani a s ni spojené a fyzicka sobéstacnost
stolice bez obtizné aktivita a s ni | v oblasti
problému, stolice |vyprazdfiovani spojena vyprazdiovani.
pevna, formovana, | stolice. snizena

normailni barvy. stfevni

Frekvence peristaltika.

vyprazdiovani

stolice 1x denné.

Obcas se

vyskytne problém

se zacpou.

Aktivity a Usina bez Odkazana Nesobéstac- | Pacientka ma

odpocinek problému, v noci | ve vSech dennich |nost ve strach o prabéh
se nebudi. 3x do | Cinnostech vSech svého
tydne navstévuje | na pomoc druhé |béznych onemocnéni.
pacientku osoby. dennich
fyzioterapeut, ¢innostech.

ktery s pacientkou
nacvic¢uje chazi
a sobéstacnost.

Celkova regulace organismu

Vitalni hodnoty

krevni tlak 130/80 mmHg
puls 76/minutu pravidelny
télesna teplota 36,7 °C




dech 15/minutu pravidelny

Smysly Pacientka je pfi védomi, orientovana ¢asem, mistem i osobou.
Pacientka je nevidoma.

Endokrinni Stitna Zlaza je nezvétSena, menstruaéni cyklus pravidelny. Pacientka

systém trpi Diabetem mellitem |. typu

Sebeuvédomovani se

Fyzikalni nitro Amauroza, Odkazana Poskozeni Strach o svou
obCasna zacpa, |na pomoc zraku a ledvin. |osobu a dceru.
snizena druhych osob.
sebepéce.

Osobnostni nitro |Strach z pribéhu | PoSkozeni zraku | Smutek ze Pocit zmaru
onemocnéni. a ledvin. svého a nejistoty,

zdravotniho 0 onemocnéni

stavu, ztrata piné

intimity. informovana.
Interpersonalni | Dobry vztah Snazi se Velkym pfanim | SpoleCenska

nitro

s oSetfovatelkami

i fyzioterapeutem.

Spolupracuije.

dodrzovat rady
a léCebny rezim.
Spolupracuje

s fyzioterapeute
m.

pacientky je,
aby se obnovil
jeji vztah

s dcerou

a nasel se
darce ledviny.

izolace, izolace
od pratel
a znamych.

Rolové funkce

Primarni role Zena, 45 let.
Sekundarni role |Matka, sestra, PlInéni Onemocnéni Strach o dceru.
pritelkyné. rodiCovskeé role. |Diabetem Smutek z toho,
mellitem Ze nemUlze

a nevidomost.

zajistovat chod
domacnosti tak,

jako dfriv.
Tercialni role Nevidoma Zena. Poskozeni zraku | Deficit Izolace
a ledvin. sebepéce, od pratel

ztrata intimity
a plnohodnot-
ného

a rodiny, ztrata
spolecenské
role.

svobodného
Zivota.
Vzajemna zavislost
Vzajemna Nevidoma Zajisténi Deficit Smutek ze
zavislost pacientka, zakladnich sebepéce. svého
odkazana potreb. zdravotniho




na pomoc druhé
osoby.

stavu, strach
Z budoucnosti.
Ztrata intimity
a snizena

sebelcta

5 Medicinsky management

Ordinovana vysetreni: pacientka nedokaze fict, jaka vySetreni ji byla
ordinovana.

Vysledky:

Konzervativni |é€ba:

Dieta: dieta €. 9 - diabeticka

Pohybovy rezim: bez omezeni

RHB: pravidelné cvieni s fyzioterapeutem

Vyziva: per 0os

Medikamentozni lécba:
Per os:

Sandimmun neoral tbl.
Cellcept tbl.

Prednison tbl.

Biseptol tbl.

Anopyrin tbl.

Apo ome tbl.
Cymbalta tbl.

Ubretid tbl.

Rivotril tbl.
Nirofurantoin tbl.

Aplikace s. c.
Insultard HM inj.
Actrapid HM in;.

Intra venézni:

Per rectum:

Jina:

Chirurgicka lé¢éba: stav po ocnich operacich.

6 Situacni analyza

Nevidoma, 45leta pacientka ¢ekajici na transplantaci ledviny z divodu renalni
insuficience. Pacientka je nyni v domacim oSetfovani, kdy se o ni stara
agentura domaci péce spolecné s obasnou pomoci pacientcina bratra.
Pacientka potfebuje dopomoc pfi vétSiné béznych dennich €innosti. Ma velkou
touhu byt nezavisla, vynaklada velké usili pfi spolupraci. Je diabeti¢ka I. typu
na inzulinu, je zcela kompenzovana a plné informovana o 1é¢bé a péci. Trpi
amauroézou z divodu diabetické retinopatie a chronickou renalni insuficienci.
Psychicky stav je dobry. Co ale pacientku pfesto trapi, je nevydafeny vztah

s dcerou, ktery je kolisavy. Obcas je vztah klidny, chtélo by se fici az




harmonicky, jindy dcera o matku nejevi pfriliS zajem, coz pacientka Spatné nese.
Pacientka zije sama, Casto zaziva pocity odliSnosti od jinych, nema v tésné
blizkosti osobu, ktera by ji pomohla kazdodenné v zivoté. Ma hezké domaci
prostredi, ve kterém jsou nékteré prvky pro ni nevhodné az nebezpecéné.
Momentalné jejim nejvétSim pfanim je, aby se nasel darce ledviny. Dodrzuje
lékafska doporuceni, spolupracuje, na jejim zdravotnim stavu ji zalezi.

Doplnéna situa€ni analyza pfi 1. navstéveé dne 15. 2. 2013

Na prvni navstévé u pacientky jsme se podrobné seznamili s jejim zdravotnim
stavem a prostfedim, ve kterém pacientka zije. Dale jsme pak poznali
oSetrovatelku, ktera pacientce pomaha a podafilo se nam zastihnout

I pacientCina bratra. Od oSetfovatelky i bratra jsme zjiStovali pacient€in denni
rezim a problémy, které oni vnimaji. Se samotnou pacientkou jsme poté probrali
to, co ji nejvice trapi, co ona vnima jako nejvétsi aktualni problém. Dle stupnice
Nortonové jsme stanovili riziko vzniku dekubitll s vysledkem 30, tedy bez rizika
vzniku. Dale jsme provedli Barthelové test zakladnich vSednich €innosti

s vysledkem 75, coz je lehka zavislost.

Jako nejvétsi problémy, které pacientka uvedla, bylo to, Ze se nemuze starat

o domacnost tak, jak by si pfedstavovala, to, zZe jeji vztah s dcerou neni idealni,
Ze je zavisla na ostatnich a nemuze jit jen tak sama ven, dle jejich slov uvedla
tfeba nakupovat. Hodné ji omezuje to, Ze se nemuze napfiklad sama
osprchovat. Vadi ji ztrata intimity.

Nejvétsi problém, ktery vidi jeji oSetfovatelka, je, ze pacientka se boji sama
chodit a osamostathovat se. Boji se, Ze upadne, Ze to nezvladne. Potfebovala
by vice sebevédomi a jistoty.

Dle pacientCina bratra je nejvétsi problém v tom, Ze pacientka Zije bez partnera
a nema dostate¢nou podporu své dcery. Podle jeho slov on nedokaze tyto dvé
sloZky nahradit.

Harmonogram komplexni oSetrovatelské péce

OSetfovatelské diagndzy jsme stanovovali postupné béhem realizace navstéy, a
to dle NANDA International 2012-2014. S pacientkou jsme se predem domluvili
na Ctyfech navstévach, pfi kterych si promluvime o problémech, které ji trapi.
VZzdy pfi nasledujici navstéve se k problémdm vratime, zhodnotime, zda se
problémy eliminovaly, i pretrvavaji. Termin navstév jsme si s pacientkou
stanovili vzdy jednou za Ctrnact dni v sobotu, pfiCemz v sobotu mezi navstévami
se s pacientkou spojime telefonicky.

7 Stanoveni osSetrovatelskych diagnéz ke dni 15. 2. 2013

Pro stanoveni oSetfovatelskych diagnéz byla pouzita didakticka pomucka
NANDA International, OSetfovatelské diagndzy: Definice a klasifikace 2012-
2014.

Riziko padu (00155)

Doména 11: Bezpecnost/ochrana

Trida 2: Fyzické poSkozeni

Definice: Riziko zvySené nachylnosti k padum, které mohou zpisobit fyzickou
ujmu.



Rizikové faktory:

- dospéli: osamély zivot

- environmentalni: neusporadané prostiedi, slabé osvétleny pokoj, absence
protiskluzového materialu ve sprse, volné rohozky

- medikace: antidepresiva

- fyziologické: vizualni obtize, potize s chuzi, oslabeni dolnich kon&etin

Priorita: stredni

Socialni izolace (00053)

Doména 12: Komfort

Tfida3: Socialni komfort

Definice: Osamélost zaZivana jedincem a vnimana jako negativni stav
ohrozZeni, ktery byl vyvolan druhymi.

Uréujici znaky:

- objektivni: postizeni (nevidomy), nemoc, nepfatelské chovani, smutek,
uzavfeni se do sebe

- subjektivni: pocity odliSnosti od jinych, neschopnost naplnit oCekavani
druhych, pocity odmitnuti, pocity nejistoty na verejnosti, pocity odmitnuti
Souvisejici faktory: zmény télesného vzhledu

Priorita: stfedni

Snaha zlepsit sebepéci (00182)

Doména 4: Aktivita/odpocinek

Trida 5: Sebepéce

Definice: Vzorec provadéni aktivit, ktery pomaha ¢lovéku dosahnout cile
souvisejicim se zdravim a ktery Ize posilit.

Urcujici znaky: vyjadfeni touhy zlepsit svou nezavislost pfi udrzovani zdravi,
vyjadfuje touhu zlepsit znalosti strategii pfi sebepéci, vyjadfuje touhu zlepsit
sebepéci.

Souvisejici faktory: zmény télesného vzhledu.

Priorita: stfedni

8 Rozpracované osetrovatelské diagnozy a plan osetrovatelské péce
15.2.-12. 4. 2013

Riziko padu (00155)

Doména 11: Bezpecnost/ochrana

Trida 2: Fyzické poSkozeni

Definice: Riziko zvySené nachylnosti k padum, které mohou zpisobit fyzickou
ujmu.

Rizikové faktory:

- dospéli: osamély zivot

- environmentalni: neusporadané prostiedi, slabé osvétleny pokoj, absence
protiskluzového materialu ve sprse, volné rohozky



- medikace: antidepresiva
- fyziologické: vizualni obtize, potize s chuzi, oslabeni dolnich kon&etin

Priorita: stfedni

Cil dlouhodoby: Pacientka neupadne - do 1 mésice.

Cil kratkodoby: Pacientka do pfisti navstévy dodrZzuje zasady bezpecného
pohybu po svém byté.

Ocekavané vysledky:

Pacientka do pfisti navstévy zna a chape zasady bezpecného pohybu po svém
bytée.

Pacientka po skonceni edukace chape nutnost odstranéni nebezpeénych
materiall ve svém byté.

Pacientka po skonceni edukace chape, Ze pokud si neni v pohybu jista, je
dulezité pozadat o pomoc jinou osobu.

Pacientka pravidelné spolupracuje pfi nacviku chiize s fyzioterapeutem.

Plan intervenci:

Zhodnot ihned prostiedi pacient€ina bytu - vSeobecna sestra.

Proved ihned edukaci (podrobnosti v pfiloze €. 1 Seznam kompenzacnich
pomucek pro nevidomé) pacientky v bezpe¢ném pohybu po byté - vSeobecna
sestra.

OVér si po provedené edukaci, ze pacientka dané véci rozumi - vSeobecna
sestra.

Odstran po edukaci z pacient€ina bytu pfredméty, které by ohrozovaly pacient€in
bezpecny pohyb - vSeobecna sestra.

Upozorni pacientku ihned po odstranéni nebezpecnych predmétd, na kterych
mistech a jaké pfedméty byly odstranény - vSeobecna sestra.

Realizace od 15. 2. — 12. 4. 2014 (podrobnosti nize u navstév a telefonatt dle
domluveného harmonogramu)

Zhodnotila jsem prostfedi pacient€ina bytu - vSeobecna sestra.

Edukovala jsem pacientku v bezpe&ném pohybu po bytu - v§eobecna sestra.
Ovérila jsem si urcitymi otazkami, Ze pacientka dané problematice rozumi -
vSeobecna sestra.

Odstranila jsem z bytu nebezpecné predméty a nasledné pacientku na nové
skutecnosti upozornila - vSeobecna sestra.

Hodnoceni:
Hodnoceni bude provedeno pfi nasledujici navstéve.

Socialni izolace (00053)

Doména 12: Komfort

Trida3: Socialni komfort

Definice: Osamélost zazivana jedincem a vnimana jako negativni stav
ohrozeni, ktery byl vyvolan druhymi.

Uréujici znaky:
- objektivni: postizeni (nevidomy), nemoc, nepfatelské chovani, smutek,
uzavieni se do sebe



- subjektivni: pocity odliSnosti od jinych, neschopnost naplnit oCekavani
druhych, pocity odmitnuti, pocity nejistoty na verejnosti, pocity odmitnuti
Souvisejici faktory: zmény télesného vzhledu

Priorita: stfedni

Dlouhodoby cil: Pacientka se neciti izolovana od spolecnosti a do mésice
zucastni programu dle svého pfani.

Kratkodoby cil: Pacientka se s pomoci oSetfovatelky do pristi navstévy pokusi
vyhledat aktivity/programy, které by ji zajimaly.

Ocekavané vysledky:

Pacientka si uvédomuje faktory, které zpUsobuji a zvyraziuji zhorSené
spoleCenskeé interakce- do 48 hodin.

Pacientka si uvédomi pocity, které vedou ke Spatnym spolecenskym interakcim
- do 72 hodin.

Pacientka ma vymyslené programy/aktivity, o které by méla zajem - do 72
hodin.

Pacientka da najevo vuli, aktivni snahu po dosazeni pozitivhich zmén

ve spoleCenském chovani a interpersonalnich vztazich.

Pacientka volné hovofi o svych emocich - denné.

Plan intervenci:

Vyslechni si ihned pacientCiny pocity - vSeobecna sestra.

Odeber socialni anamnézu pacienta a jeho blizkych - do 24 hodin, vSeobecna
sestra.

Kontaktuj po navstévé pacientCinu dceru - vSeobecna sestra

Podpof pacientku v oblasti za¢lenéni do aktivit/programu - vSeobecna sestra.

Realizace od 15. 2. — 12. 4. 2014 (podrobnosti nize u navstév a telefonatu dle
domluveného harmonogramu)

Vyslechla jsem si pacientku, ktera mi sdélila své pocity - vSeobecna sestra.
Podpofila jsem pacientCinu chut zaclenit se do novych aktivit - vSeobecna
sestra.

Kontaktovala jsem po navstévé pacientCinu dceru, bez uspéchu - vSeobecna
sestra.

Hodnoceni:
Hodnoceni bude provedeno pfi nasledujici navstéve.

Snaha zlepsit sebepéci (00182)

Doména 4: Aktivita/odpocinek

Trida 5: Sebepéce

Definice: Vzorec provadéni aktivit, ktery pomaha ¢lovéku dosahnout cile
souviseficim se zdravim a ktery Ize posilit.

Urcujici znaky: vyjadfeni touhy zlepsSit svou nezavislost pfi udrzovani zdravi,
vyjadfuje touhu zlepsSit znalosti strategii pfi sebepéci, vyjadfuje touhu zlepsit
sebepéci

Priorita; stfedni



Dlouhodoby cil: Pacientka si maximalné zlepSi svoji sebepéci v ramci svych
moznosti - do mésice.

Kratkodoby cil: Pacientka do pristi navstévy provadi nacvik sebepéce

pfi sprchovani a dalSich dil€ich aktivitach za pomoci oSetfovatelky.

Ocekavané vysledky:

Pacientka pravidelné provadi nacvik sebepéce pfi sprchovani.
Pacientka dodrzuje zasady bezpecného pohybu po byté.
Pacientka maximalné spolupracuje pfi nacviku sebepéce - denné.

Vv,

postup pfi Cinnostech.

Plan intervenci:

Zhodnot béhem prvni navstévy prostfedi pacient€iny koupelny - vSeobecna
sestra.

Doplfi do druhého dne koupelnu o bezpecnostni prvky, pfedevsim

o protiskluzovou podlozku do sprchového koutu a protiskluzovou predlozku
pred sprchovy kout - vSeobecna sestra.

Informuj pacientku ihned po doplnéni bezpecnostnich prvku - vSeobecna sestra.
Vyslechni béhem prvni navstévy pacient€iny pocity a obavy z nacviku sebepéce
pfi sprchovani - vSeobecna sestra.

Realizace od 15. 2. — 12. 4. 2014 (podrobnosti niZze u navstév a telefonatu dle
domluveného harmonogramu)

Zhodnotila jsem prostfedi pacientCiny koupelny - vSeobecna sestra.

Nakoupila jsem do druhého dne vhodné pomucky do koupelny, které jsem

s pacientkou pfedem konzultovala - vSeobecna sestra.

Informovala jsem pacientku o novych pfedmétech v koupelné - vSeobecna
sestra.

Vyslechla jsem pacientCiny obavy - vSeobecna sestra.

Hodnoceni:
Hodnoceni bude provedeno pfi nasledujici navstéve.

8.1 Unor 2013

Telefonicky rozhovor 23. 02. 2013

S pacientkou jsme se domluvili, Ze dalSi sobotu dne 23. 02. 2013 se spojime
telefonickou cestou a popovidame si o tom, jak se ji dafi, co se udalo mezi tim,
co jsme se nevidéli.

V pfedem domluvenou hodinu probéhl telefonicky rozhovor. Pacientka nam
sdélila, Ze se ji dafi dle moznosti dobfe, dal cvici s fyzioterapeutem chuzi a
posiluje svalstvo. Odstranéné pfedméty z bytu hodnoti kladné, citi se

pfi pohybu po bytu jistéji a bezpeénéji. Pfi sprchovani si zatim jista neni a
potfebuje dopomoc, dal ale pilné trénuje nacvik. S oSetfovatelkou vymyslely
nékolik aktivit a jiz se té€Si, az nam o nich pfisti navstévu sdéli podrobnosti.
Doufa, ze budeme s danymi aktivitami souhlasit a budeme mit radost.

8.2 Brezen 2013



Druha navstéva dne 1. 3. 2013

Druha navstéva probéhla ve velice pratelském duchu. Pacientka se citi dobfe,
sama fika, Ze ma novou motivaci. TéSi se na to, Ze vSe se v dobré obrati. Doufa
v to, Ze se podafi najit darce ledviny a ona nebude muset dojizdét dvakrat

v tydnu na hemodialyzu. Pacientka se dle domluvy z minulé navstévy zamyslela
nad tim, co by ji pomohlo, aby se necitila sama a nebyla odtrZzena od ostatnich.
Situaci vyhodnotila tak, Ze ji hodné chybi véci a ¢innosti, které jsou pro druhé
naprosto béZznou soucasti zivota. Pacientka by si prala pravidelné chodit ke
kadernici, chtéla by si dopfat masaz, chtéla by si preCist knizku. Prala by si
zazivat znovu to, co pfed nastupem jejiho onemocnéni. S fyzioterapeutem
pravidelné jednou tydné nacvi€uje chuzi a posiluje svalstvo. S oSetfovatelkou
pravidelné kazdy veCer nacviCuji sebepécCi pfi sprchovani. Stale si ale neni
pacientka jista a sama se stale sprchovat neodvazi. Noveé problémy se
nevyskytly. Naopak se pacientka citi dobfe.

Osetrovatelska diagnéza Riziko padu (00155)

Hodnoceni:

Pacientka byla edukovana o bezpecném pohybu po bytu, pfi dneSni navstévé
dokaze zopakovat zasady bezpecného pohybu po bytu, tyto zasady dodrzuje.
Dlouhodoby i kratkodoby cil byl spinén.

Osetrovatelska diagnéza Socialni izolace (00053)

Hodnoceni:

Pacientka se zamyslela, o co by méla zajem v ramci aktivit, které by ji pomohly
prekonat izolaci od okolniho svéta. Pacientka projevila zajem o moznost precist
si knihu, navstévovat pravidelné kadefnici a maséra. ProtoZe vzhledem K jejimu
hendikepu by nebyla jednoducha preprava ke kadefrnici nebo masérovi, dohodli
jsme se spole¢né s pacientkou, Ze ji domluvime navstévu téchto dvou
odbornikd pfimo u ni v domacnosti. Ihned jsme zminénym pracovnikiim zavolali
a pokusili se slib splnit. Ani jeden z nich nemél problém se zastavit a navstévu

u pacientky uskutecnit. Na dalSi tyden ve stfedu byla objednana kadefnice, na
patek masérka. Radost pacientky neznala mezi. Bylo vidét, Ze ihned se ji
ZlepSila nalada. Co se ty€e prani ¢teni knih, tak i tuto zalezitost jsme vyfesili.
Pacientka nam fekla, jaky zanr by si pfala, a my pfislibili sehnat do pfisti
navstévy knihy v mluvené verzi na CD. Navrh, zda by nechtéla zjistit jiné aktivity
i mimo domoyv, zatim pacientka odmitla. Byla spokojena, Ze vysla tato prani

a sama podotkla, Ze prozatim ji tyto zaleZitosti budou ke Stésti stacit.
Dlouhodoby i kratkodoby cil byl spinén.

OsSetrovatelska diagnéza Snaha zlepsit sebepéci (00182)

Hodnoceni:

Pacientka se snazi nacvicCit sebepéci v hygiené konkrétné v samostatném
osprchovani. Pravé tato oblast ji trapi nejvice z dlvodu ztraty intimity.
Kratkodoby cil byl splnén, dlouhodoby cil bude zhodnocen pri dalSi
navstéve.

Telefonicky rozhovor dne 8. 3. 2013

Opét jsme se spojili s pacientkou po tydnu od druhé navstévy. V pfedem
domluvenou hodinu jsme pacientce zavolali. Pacientka pusobila pozitivné, ptali
jsme se na navstévu kadefnice a masérky. Pacientka byla nadSena, obé



navstévy si moc uzila, pfipada si zregenerovana. Masérka ji uvolnila kréni patef,
ktera ji pobolivala z Castého sezeni. Kadernice vytvofila sluSivy uces. Nacvik
sebepéce probiha dal, posledni sprchovani probéhlo jiz s minimalni dopomoci.

Treti navstéva dne 15. 03. 2013

Pozitivné ladéna navstéva probéhla opét v pratelském duchu. Pacientka byla
pozitivné naladéna, nejen, ze se tésSila na pfichazejici svatky, ale predevSim ji
zacala Castéji navstévovat dcera, coz pacientku naplfiuje optimismem, ze jejich
vztah neni zcela ztracen. Vyskytl se ale novy problém v podobé zacpy. Velice
pozitivni zprava pfisla ze strany sebepéce, pacientce se povedlo posledni Ctyfi
sprchovani provést zcela samostatné. Sama Fika, ze je to pro ni velky pokrok.
Spoluprace s fyzioterapeutem pokracuje i nadale. Pacientce jsme predali knihy
v mluvené formé na CD, tak, jak jsme slibili, jeji radost byla velika.

Osetrovatelska diagnéza Snaha zlepsit sebepéci (00182)

Hodnoceni:

Pacientka zvladla nacvicit sebepéci v hygiené, konkrétné ve sprchovani.

Na zacatku potfebovala dopomoc, nyni zvladne cely proces sprchovani sama.
Jedna se o velky pfinos nejen pro fyzickou, ale pfedevsim psychickou stranku
pacientky. Ztrata intimity ji trapila, nyni citi opét jistotu a ma chut se
zdokonalovat i v dalSich béznych dennich €innostech.

Dlouhodoby cil byl splnén.

Nové vznikla oSetirovatelska diagnéza Zacpa (00011)

Zacpa (00011)

Definice: Pokles bézné frekvence defekace doprovazeny obtiznym nebo
nekompletnim odchodem stolice anebo odchodem neprimérené tuhé, suché
stolice.

Uréujici znaky: zména ve vzorci vyprazdnovani, snizena frekvence stolice,
vzedmuté bficho, pocitovani tlaku v rektu

Souvisejici faktory:

- Funkéni: nedostatecna fyzicka aktivita.

- Psychogenni: emocionalni stres.

- Farmakologické: antidepresiva.

- Fyziologické: nedostatecny pfijem viakniny.

Dlouhodoby cil: Pacientka ma obnoveno normalni fungovani a vyprazdriovani
stfev - do 14 dn(.

Kratkodoby cil: Pacientka pIné chape nutné zmény chovani a navyklych
zpUsobl zaméfenych na prevenci recidivy zacpy - béhem dnesni navstévy.

Oc¢ekavané vysledky:
Pacientka na konci dneSni navstévy zna spravneé stravovaci navyky.
Pacientka po edukaci vi, které potraviny obsahuji velké mnoZstvi viakniny.

Plan intervenci:
Zhodnot ihned pacientciny stravovaci a vyprazdniovaci navyky - vSeobecna
sestra.



Edukuj béhem navstévy pacientku ve spravném stravovani a vyprazdnovani -
vSeobecna sestra.

Realizace:

Zhodnotila jsem ihned stravovaci navyky pacientky - vSeobecna sestra.
Edukovala jsem pacientku o spravném Zivotnim stylu - vSeobecna sestra.
Doporucila jsem pacientce potraviny bohaté na vlakninu - vSeobecna sestra.

Hodnoceni:
Hodnoceni bude provedeno pfi nasledujici navstévé.

Telefonicky rozhovor dne 22. 03. 2013

Telefonicky rozhovor probéhl tfi dny pred svatky. Pacientku jsme zastihli
svatecné naladénou, téSici se z pfijemné atmosféry. Svatky pacientka stravi
spolecné s bratrem, jeho rodinou a pfedevsim ji udélala radost dcera, ktera
prislibila pacientce, Ze stravi svatky spolecné. Pacientka poctivé cvici a slibila,
Ze nebude zahalet. S pacientkou jsme si potvrdili termin pfisti navstévy a

s pfanim krasnych svatkd jsme se rozloudili.

Telefonicky rozhovor dne 29. 03. 2013

Tento den nas prekvapil telefon, ktery zazvonil kratce po sedmnacté hodiné. Na
druhé strané telefonu se ozval znamy hlas, volala pacientka, Ze musi zrusit
sobotni navstévu a hned s radosti vysvétlovala duvod. Musime se pfiznat, ze
davod, pro¢ pacientka zruSila dalSi navstévu, nam vyrazil dech. Pacientka byla
totiz hospitalizovana v prazském zdravotnickém zafizeni z divodu
transplantace ledviny. Vypravéla, jak probihal samotny pfevoz

do zdravotnického zafizeni. V noci pacientce zazvonil mobilni telefon, kdy ji
bylo oznameno, Ze se pro ni nasel vhodny darce ledviny. Pak se jiz vSe sebéhlo
velice rychle, sanitni vliz, pfevoz do prazské nemocnice, pfiprava na operaci a
nasledné probuzeni z narkdzy. Jak pacientka uvedla, kdyz se dozvédéla, Ze
operace probéhla v poradku a vSe se povedlo, bylo to nejkrasnéjsi probuzeni,
které zazila a zaroven ten nejkrasnéjsi darek, jaky kdy mohla dostat. Po operaci
se pacientce dafi dobfe. Udava bolesti operacni rany, fika si proto o analgetika.
Domluvili jsme se, Ze po propusténi do domaciho oSetfovani se mi pacientka
ozve a my ji opét navstivime.

8.3 Duben 2013

Ctvrta navstéva dne 12. 4. 2013

Posledni navstéva neprobéhla po &trnacti dnech dle puvodni domluvy, ale
museli jsme ji po vzajemné dohodé z divodu transplantace pfesunout.
Pacientka vypada velice dobfe, citi se sice unavenéji, ale Stastné. Pfihojovani
ledviny probiha uspésné, operacni rana je zhojena per primam, zasita byla
vstiebatelnym stehem.

Osetrovatelska diagnéza Zacpa (00011)

Hodnoceni:

Zacpou pacientka jiz netrpi. Od stanoveni oSetfovatelské diagnézy ubéhlo jiz
vice €asu, nez jaky jsme si stanovili. Bylo to tim, Ze pacientka byla



hospitalizovana kvuli transplantaci ledviny. Pacientka dodrzela vdechny zasady,
které jsme si spole¢né urcili a zacpa byla b&hem 4-5 dnU pryc.
Dlouhodoby i kratkodoby cil byl spinén.

9 Zavérecné zhodnoceni

S pacientkou jsme stravili tyfi nékolikahodinové navstévy. Snazili jsme se ji
pomoci nejen v oSetfovatelskych problémech, ale i ve zlepSeni jejiho
psychického stavu. Pacientka na poCatku péce méla tfi zasadni problémy
nedostate¢nou sebepédi, socialni interakci naruSenou a riziko padu z nevhodné
uspofadaného domaciho prostfedi. V prubéhu oSetfovatelské péce se objevil
dalSi problém zacpa. NasSe péce byla efektivni, vSechny problémy se podafily
do urcité miry vyresit. Stru¢né fe€eno byli jsme ji oporou. BEéhem nasich
oSetfovatelskych setkani jsme se presvédCili, ze Zivot umi byt nejen kruty, ale
dokaze si pohrat s osudy lidi az neuvéfitelné. V tomto pfipadé v pfesné
nac¢asovaném darku v podobé transplantované ledviny. Pacientka je
neuvéfitelné silny Clovek, ktery ani pfes nepfizen osudu, finanéni a v neposledni
fadé zdravotni problémy, neztraci chut do Zivota. Se svym osudem se pere
stateCné, po uspésné transplantaci se chce pfihlasit do rehabilitacniho ustavu,
kde chce zdokonalit svUj pohyb a tim si otevfit cestu k dal§im moznostem.
PredevSim by si prala zapojit se opét do normalniho Zivota, alespon z Casti
takového, jaky byl pfed jejim onemocnénim. S pacientkou i nadale neztracime
kontakt a véfime, Ze naSe pratelstvi bude pokraCovat jesté hodné&, hodné
dlouho a my ji budeme moci pomahat, jak jen bude v nasich silach.



10 Priloha €. 1 - Seznam kompenzacnich pomticek pro nevidomé

Orientace v prostoru

Jednim ze zakladnich kompenzacnich cill je dosazeni samostatného pohybu

a orientace at' jiz v prostfedi pro nevidomého znamém, i méné znamém.

Na tom, jak rychle se dokaze nevidomy zaclenit zpét do normalniho Zivota, zpét
ke své praci a koni¢kum se podili mnoho faktort od vychovy, spravného
pedagogického vedeni az po strach nevidomeého z okoli a schopnosti byt
samostatnym.

Mezi zakladni pomucky, které nevidomému usnadfiuji chazi, je bila hal. Tento
prostfedek je tu pro nevidomé jedince jiz pfes padesat let. Od svych zacatku ale
zmeénila jak svou délku, tak material, ze kterého se vyrabéla. Co ale stale
zustava stejné, jsou jeji funkce. Bezpecnostni, ochranna, orientacni a
informativni funkce jsou neménné.

Délka hole:

Kratka standardizovana hul, tato hul méfi vzdy devadesat centimetru a jeji
funkce je pfedevsim informativni, nevidomy tuto hll pouziva prevazné pfi chlizi
v prostiedi, které je mu znamé, napfiklad v prostfedi svého domu nebo pfi chizi
se slepeckym psem.

Dlouha nestandardizovana hil, vyska této hole se odviji od vysky postavy
nevidomého jedince. Délka hole by méla byt takova, aby kolmo postavena

k podlozce dosahovala ke spodnimu konci sterna (hrudni kosti).

Funkce hole:
HUl bereme jako oporu pro nevidomého, je dllezita pro prostorovou orientaci
a v neposledni fadé je dulezita pro signalizaci pohybu nevidomé osoby.

Skladnost hole:

- hudl pevna

- hal teleskopicka

- hal skladaci (v Ceské republice se vyrabéji hole, které se skladaji bud
ze tfech dilu, péti nebo sedmi dil()

Na bilou hul jsou kladeny urcité naroky, které musi byt splnény, patfi mezi né:
- bila hdl musi mit drzadlo, at uz dfevéné, korkové, €i z umélé hmoty,

- bila hal musi mit dlouhé télo,

- bila hdl musi mit koncovku, ktera ma nej€astéji kuzelovity tvar

- bila hdl musi mit v neposledni fadé poutko, které brani vypadnuti hole
nevidomému z ruky.

Mezi dal$i pomucky, které usnadnuji nevidomému jeho pohyb a orientaci, patfi
akusticky majacek. Toto zarfizeni diky zvuku pomaha navadét nevidomého K cili.
Akusticky majacek ma podobu malé krabicky. Po zapnuti tohoto pfistroje
vysilackou vydava pravidelny tikavy zvuk. Na zakladé tohoto zvuku muze
udrZovat nevidomy pfimy smér. DalSim pfistrojem je digitalni hlasovy majacek.
Tento pfistroj se liSi od pfedchoziho tim, Ze se do ného mohou namluvit dvé
fraze. Lépe feCeno dvé hlasova sdéleni, ktera jsou ur€ena nevidomym.
Vysilacka je zafizeni, diky kterému se daji aktivovat pfedchozi dva pfistroje,
tedy akusticky majacek a digitalni hlasovy majacek. Vysilacka je vyrabéna



ve dvou podobach, bud jako samostatna podlouhla krabicCka, kterou nosi
nevidomy obvykle v kapse nebo druhou moznosti je zabudovana vysilacka
pfimo pod drzadlem bilé hole. U prvniho typu vysilacky je nevidomému

k dispozici Sest tlaCitek. Prvni tlaCitko spusti bud akusticky majacek, nebo
digitalni hlasovy majacek, druhé tlacitko spusti prvni frazi na digitalnim
hlasovém majacku, dalsi tlaCitko, v pofadi tfeti, spusti informaci o pfijizdé&jici
MHD, pfesnéji fe€eno o Cislu a cilové stanici, ¢tvrté tlacitko spusti informaci,
ktera je urCena fidiCi a sdéluje, Ze se chysta nastoupit nevidomy, pate,
predposledni tlacitko, slouZi k aktivaci signalizace na pfechodech pro chodce,
ktera nevydava zvuk stabilné. Posledni, Sesté tlaCitko, dosud nenaslo své
vyuziti. Druhy typ vysilacky ma tlacitka tfi a ta na sebe pfebiraji vSechny funkce
prvniho typu. Tyflosonar je zafizeni ve tvaru krabiCky, které pracuje na podkladu
odrazeni kratkych ultrazvukovych vin. Timto principem detekuje nevidomy
prekazku jesté dfiv, nez by se s ni setkal. Toto zafizeni nosi nevidomy
zavésené na krku. Do okoli je vysilan signal, jehoz doba navratu je
vyhodnocena a nevidomému pfedana ve formé tonu do sluchatek.

Vodici pes

Vodici pes vyrazné usnadnuje pohyb nevidomého. Nez ale nevidomy o psa
zazada, musi sam zvladat pohybovat se ve svém okoli. | poté, co nevidomy
ziska psa, je to porad on, kdo dava povely, nevidomy musi védét, kam jde a kde
se pohybuje, pes neni nahradou hole, je pouze dobrym pomocnikem. Nevidomy
musi byt dostatecné psychicky a fyzicky silny a zdatny, aby se dokazal o svého
psiho pomocnika kazdy den starat. Co se tyka pfitomnosti vodiciho psa ve
zdravotnickém zafizeni, je na misté myslet na to, Ze vodici pes je bran jako
kompenzacni pomucka, tudiz nevidomy ma pravo nechat se vodicim psem
doprovodit az do ambulance, Ci k oSetfeni.

Indikator svétla

Pod timto nazvem se skryva pfistroj, ktery pomaha rozliSovat nevidomému
svétlo a tmu. Dale ho nevidomy muze vyuzivat i pro rozliSeni prazdného Ci
popsaného papiru. V pfipadé, Ze je papir popsany, vydava tento indikator jinou
téninu, nez kdyz je list papiru prazdny.

Volny ¢as

Pro nevidomé existuje nepfeberné mnozstvi stolnich her, které jsou opatrfeny
hmatovymi prvky. Namatkou miZeme uvést napriklad ,Clovéée nezlob se*,
Damu, &i Sachy. Z karetnich her mizeme jmenovat kupfikladu kanastové &i
mariasove karty. Vyjimkou neni ani ozvuceny mic.

Domacnost

V této kategorii bychom radi uvedli pfedevsim Indikator hladiny. Tento pfistroj je
nepostradatelny pfi nalévani horké vody do nadoby. PFistroj ma podobu
krabiCky, ze které vychazeji dva uchyty, kterymi se pfistroj pfipeviiuje k nadobé.
Kdyz se tekutina dotkne koncu téchto Uchytek, zacne vydavat pfistroj ton. Tato
zafizeni existuji i ve vétSich velikostech. Ta se potom pouzivaji napfiklad pfi
napousténi vany. Pomoci pfisavky se umisti do pozadované vysky hladiny
vody.

Vypocg€etni technika



Dostupnost vypocetni techniky povazujeme za velice dulezity meznik

v gramotnosti nevidomych osob. Diky vypocetni technice mohou nevidomi
uzivatelé informace nejen poslouchat a Cist, tedy pfijimat pasivnég, ale také se
aktivné ucastnit, tedy néco vytvaret. Kompenzacni pomucky v podobé pocitaci
se objevily zacatkem 90. let. PocitaC pomaha nevidomému ve spousté veci,
kterymi jsou napfiklad zvySeni nezavislosti, mizZe slouzit jako uloZna kontaktl a
adres, nevidomy muze pfes pocitac Cist knihy, ¢lanky, emaily, ale také tyto véci
tvofit a komunikovat tak s ostatnimi lidmi. Dale maze pocitac slouzit ke studiu a
traveni volného Casu.

Nevidomému uZivateli jsou informace zpfistupnény v textové podobé&, pomoci
odecitaCe obrazovky, neboli screen-readeru, informace jsou ziskavany linearné,
obsluha pocitacCe je vykonavana vyhradné pres klavesnici, ktera je opatfena
klavesovymi povely. Nevidomi obCané s pocitaCem pracuji analyticky, tedy musi
se naucit jednotlivé postupy a feseni.

Hlasové syntézy

Hlasova syntéza je program, diky kterému je zajistovan hlasovy vystup dalSim
programum. Jedna se o odecitace obrazovky nebo softwarové lupy. Hlasova
syntéza tedy slouzi jako pfevodnik vstupniho textu na mluvenou podobu. V nasi
zemi je nejCastéji pouzivana hlasova syntéza v ¢esting, ale existuji také
syntezatory cizojazycne.

Odecitace obrazovky

Screen-reader, neboli odecitaC obrazovky je specialni software, jenz prevadi
informace z opera¢niho sytému do alternativniho vystupu, a to bud’ do podoby
hlasové, nebo hmatové. Pokud je podoba hlasova, jsou informace nevidomému
predcitany, pokud je vystup hmatovy, je pfeveden do Braillova pisma.

Braillsky fadek

Braillsky fadek je zafizeni ve tvaru kvadru, horni strana zafizeni je osazena
fadou piezoelektrickych elementu, které slouzi k zobrazeni pismen braillské
abecedy. Braillsky fadek tedy umoznuje zobrazit textové informace pomoci
Braillova bodového pisma. Standardné jsou vyrabény 20, 40 a 80 znakové
fadky. Braillské fadky obsahuiji i fadu tlacitek, které jsou uréeny k posouvani
zobrazeného textu na radku, aniz by nevidomy musel pfesunout ruce

z Braillského fadku na klavesnici a zase zpét. Toto zafizeni se k pocitaci
pfipojuje bud pfes kabel, €i je mozné provést pfipojeni bezdratové. Zarizeni je
ur€eno predevsim pro lidi, ktefi jsou nevidomi od détstvi, je totiz nutné pro
uzivani tohoto zafizeni zvladat ¢teni Braillova pisma.

Braillska tiskarna

Tato tiskarna reliéfnich znakl umozriuje nevidomym oboustranny tisk textu

na papir, a to bud v osmibodovém, nebo Sestibodovém Braillové pismu.
Tiskarnu je tfeba pfipojit k pocitaci, neni autonomni. Aby nevidomy tuto tiskarnu
mohl pouzivat, je nutné text, ktery je ur€eny k tisku, pfedem upravit. K této
upravé je mozné vyuzit MS Word, ktery je doplnény o specialni Sablonu nebo
textovy editor WinBraille.

Specialni zapisniky



Zapisniky jsou specialni zafizeni, které maji pro nevidomé nespocet vyhod.
Mezi hlavni vyhody patfi moznost dlouhého provozu bez nutnosti napajeni ze
sité, maji braillskou klavesnici, obsahuji diaf, editor textu, adresafr, €i kalkulacku.
Vedle vyhod maiji zapisniky samoziejmé i nevyhody, mezi né patfi hlavné vyssi
pofizovaci cena nez je napfiklad u notebooku a zastaralé hardwarové vybaveni.

Digitalni ¢teci zarizeni

Digitalni ¢teci zafizeni je pomucka na bazi poc€itace, ktera umoziuje Cist,
zpracovavat a uchovavat informace nevidomym uzivatelim. Tato pomucka je
vhodna i pro nevidomé, ktefi o zrak pfisli v prabéhu Zivota a nejsou schopni se
jiz naucit Cist Braillovo pismo a jsou odkazani pouze na hlasovy vystup.

Mobilni telefony s ozvuc¢enim

BéZny mobilni telefon se pro nevidomého zpfistupfiujeme pomoci screen-
readeru, ktery zpfistupriuje operaéni systém a dalSi aplikace telefonu a
hmatové klavesnice. Aby si nevidomy mohl vybrat mobilni telefon, je dulezité,
aby byl kompatibilni s od¢itatem obrazovky, je tedy tfeba, aby telefon patfil
do skupiny tzv. chytrych telefonu.

Pomucky pro méfeni ¢asu

Hodinky s hmatovym ¢€i hlasovym vystupem

Hodinky a budiky jsou nejzadanéjsi pomUckou. Hmatové naramkové hodinky
nejsou vzhledem k odklopnému vi¢ku nevhodné pro nevidomé se Spatnym
hmatem nebo masivnimi bfiSky prstd. Hmatovy budik ma na rozdil

od naramkovych hodinek displej dostatecné prostorny, aby nevidomy mohl
pohodIné vyhmatat dané informace. MozZnost je i hlasového budiku, ktery je
v prodeji nejCastéji v €estiné, némciné a anglictiné. Hodinky a budiky se
vyrabéji bud jako naramkové nebo k postaveni na nabytek, moznost je

i pfivésku na krk.

Pomuticky pro zapis Braillova pisma

Psaci stroje pro nevidomé

Tyto psaci stroje umozniuji psani textu Braillovym pismem. Od bézného psaciho
stroje ma nékolik odliSnosti. Jsou jimi odliSna klavesnice, zpUsob psani a razici
hlava. Pfi psani je tfeba pouzivat slepecky papir ve formatu bud A4 nebo B4.
Na zakazku je mozné vyrobit i psaci stroj, ktery je uzplsobeny pro psani a
ovladani jednou rukou (napfiklad u nevidomych, ktefi maji jednu rukou
ochrnutou, ¢i amputovanou).

Tabulka na psani Braillova pisma

Tabulky pro psani Braillova pisma slouzi nevidomému k rychlému zapisu
informaci. Tyto tabulky jsou tvofeny bud dvéma platy z kovu, nebo dvéma platy
z plastu. Tyto dva platy se daji rozevirat. Spodni plat tvofi prohlubné, které jsou
seskupené do Sestibodovych znakd, tyto prohlubné jsou sefazeny do radku.
Horni plat je tvofen obdélnikovymi otvory pro zapis znaku. Slepecky papir se
vklada meazi platy, které se k sobé nasledné priklopi. Nevidomy poté bodatkem
vytlaCuje znaky Braillova pisma do vymezeného prostoru.



* X %
- B
% *
* *

* 4 Kk

PRA|HA
O P P PRA|GUE
PRA|GA

A PRA|G

Evropsky socialni fond
Praha &EU: Investujeme do vasi budoucnosti

EVROPSKA UNIE

Tento material je vystupem z projektu Modernizace obsahu a struktury vzdélavani v odbornych
oSetfovatelskych pfedmétech, registracni Cislo: CZ.2.17/3.1.00/36048, ktery realizuje Vysoka
Skola zdravotnicka, o. p. s., Praha 5, Duskova 7, 150 00.

Projekt byl podpofen v ramci operaéniho programu OPPA (Operacni program Praha -
Adaptabilita, http://www.prahafondy.eu/cz/oppa.html), ktery je spolufinancovan ESF (Evropsky
socialni fond, http://www.esfcr.cz/).



http://www.prahafondy.eu/cz/oppa.html
http://www.esfcr.cz/

