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SAZETAK

Suocavanje s dijagnozom oStec¢enja vida predstavlja razdoblje intenzivnog stresa kako kod djece
1 osoba oStecena vida, tako i1 kod uzih ¢lanova obitelji. Prema Tuttle i Tuttle (2004), navedeni
period karakteriziraju jednake faze suoCavanja kao suocavanje s bilo kojim traumatskim
dogadajem. Prethodno navedeno vodi ka razvoju nepovoljnih psihickih stanja §to znatno otezava
trazenje adekvatnih oblika podrSke i rehabilitacije, odnosno ukazuje na potrebu da informacije
budu dostupne te da im je lako pristupiti. Kao jedan od kljuénih razloga nedovoljnog
uklju¢ivanja osoba oSte¢ena vida u rehabilitacijske programe navodi se upravo nedovoljna
informiranost o njithovom postojanju. Jedan od osnovnih uzroka nedovoljne informiranosti
upravo je neprilagodenost web okruzenja potrebama i specificnostima senzorickog ostecenja
osoba oSte¢ena vida kao 1 karakteristikama perioda suoCavanja s dijagnozom. Pretrazivanje
podataka na trenutnoj infrastrukturi web okruZenja pretpostavlja dobro poznavanje postojecih
usluga od strane osoba oStecena vida. Prethodno navedeno ukazuje na potrebu za postivanjem
nacela univerzalnog dizajna pri dizajniranju web okruzenja, koje bi osobama oStecena vida,
osiguralo jednostavnost i povecanje dostupnosti kljuénih informacija u poduzimanju inicijalnih
koraka usmjerenih rehabilitaciji 1 ostvarivanju prava na razli¢itim podruc¢jima. Cilj diplomskog
rada je prikaz razvoja web okruzenja koje ¢e pratiti nacela univerzalnog dizajna kroz postivanje
specificnosti senzorickog osteCenja kroz implementaciju prilagodbe samog dizajna kao i1
prilagodbe u organizaciji informacija koje se postavljaju pred osobu oSteena vida

konkretizacijom koraka te sumiranjem klju¢nih informacija.

Kljucne rijeci: ostecenje vida, suocavanje s dijagnozom, rehabilitacija, asistivna tehnologija, web

okruZenje, informiranost
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SUMMARY

Dealing with a diagnosis of visual impairment represents a period of intense stress both for
children and visually impaired people, as well as for close family members. According to Tuttle
and Tuttle (2004), the mentioned period is characterized by the same stages of coping as coping
with any traumatic event. The foregoing leads to the conclusion that dealing with unfavorable
psychological conditions makes it much more difficult to seek adequate forms of support and
rehabilitation. Previously mentioned indicates the need for information to be available and easy
to access. One of the key reasons for insufficient inclusion of visually impaired people in
rehabilitation programs is unawareness of their existence. One of the main causes of insufficient
information is the inadequacy of the web environment to the needs and specifics of the sensory
impairment of the visually impaired. Searching data on the current infrastructure of the web
environment assumes a good knowledge of existing services by visually impaired people.
Previously mentioned indicates the need to respect the principles of universal design when
designing a web environment, which would ensure simplicity and increase the availability of key
information for visually impaired people in taking initial steps aimed at rehabilitation and social
rights in various areas. The aim of the thesis is to present the development of a web environment
that will follow the principles of universal design through respect for the specifics of sensory
impairment through the implementation of adaptations of the design itself as well as adaptations
in the organization of information that is presented to a visually impaired person by concretizing

the steps and summarizing key information.

Keywords: visual impairment, coping with the diagnosis, rehabilitation, assistive technology,

inclusive web environment, information seeking
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1. UVOD

Ostecenje vida za posljedicu, osim funkcionalnih teSkoca, ima i velik broj nepovoljnih
psihosocijalnih barijera koje utjecu na svakodnevni Zivot 1 kvalitetu zivota pojedinaca oSte¢ena
vida 1 njihovih obitelji (Stanci¢, 1991, Lupoén, Armayones i Cardona, 2018, Lupon Armayones i
Cardona, 2023, Ostrovsky, Rosenblatt, Hollander, i Habot-Wilner, 2023). Prethodno navedeno
rezultira povisenom razinom negativnih emocionalnih stanja poput anksioznosti i depresije (Gui,
Perelli, Rizzo, Ferruzza 1 Mercuriali, 2023, Lupo6n i1 sur., 2023, Ostrovsky 1 sur., 2023), te nize
procijenjenim well-beingom 1 op¢om kvalitetom Zivota (Rafaely, Carmel i Bachner, 2017). Kada
govorimo o psihosocijalnim odrednicama oSte¢enja vida, neophodno je spomenuti period
adaptacije na dijagnozu. Ovaj period karakteriziraju jednake faze suocavanja kao suocavanje s
bilo kojim traumatskim dogadajem u Zivotu pojedinca (Tuttle i Tuttle, 2004). Prethodno
navedeno znacajno otezava proces trazenja adekvatnih oblika podrSke (Gui i sur., 2023, Lupon 1
sur., 2023, Ostrovsky i sur., 2023). Istrazivanja u podru¢ju kvalitete Zivota pojedinaca s
oste¢enjima vida pokazuju kako su klju¢ni faktori zadovoljstva vlastitim zivotom upravo aktivna
ukljucenost 1 adaptiranost u drusStvo, kako u pogledu socijalizacije, tako i u pogledu vlastitog
doprinosa istome (David, Boniwell, Ayers, 2013). Prethodno navedeno, ostvarivo je isklju¢ivo
unaprjedivanjem rehabilitacijskih usluga 1 aktivnim ukljucivanjem djece 1 odraslih osoba

oStecena vida u iste.

Kako bi prethodno navedeno bilo ostvarivo, potrebno je osigurati takav pristup informacijama
koji bi slijedio zahtjeve univerzalnog dizajna te osobama oStecena vida osigurao ukljuc¢ivanje u
adekvatne rehabilitacijske programe. Pretrazivanje podataka na trenutnoj infrastrukturi web
okruzenja pretpostavlja dobro poznavanje postojec¢ih usluga i prava od strane osoba oStecena
vida §to najcesce nije slucaj. Kroz ovaj rad biti ¢e prikazano takvo web okruzenje koje ¢e pratiti
nacela univerzalnog dizajna kroz postivanje specificnosti senzorickog oStecenja (moguénost
prilagodbe kontrasta, veli¢ine fonta, primjene sustava text to speech tehnologije), prilagodbe u
organizaciji informacija koje se postavljaju pred osobu osSte¢ena vida, konkretizaciju koraka
(strukturirano vodenje kroz prilagodbu sucelja), sumiranje kljucnih informacija (kontakt, adresa,
usluge, nazivi usluga i ustanova) te otklanjanje informacija koje dodatno otezavaju selekciju
klju¢nih informacija za poduzimanje koraka u trazenju adekvatnih oblika podrske kako od strane

osoba oStecena vida, tako 1 od strane njihovih roditelja 1 skrbnika.



2. KARAKTERISTIKE OSOBA OSTECENA VIDA

2.1. Definicije sljepoce i slabovidnosti

Ostec¢enja vida dijelimo u dvije osnovne kategorije, sljepocu i slabovidnost. Karakteristike
navedenih skupina uvelike odreduju intervencije i rehabilitacijske programe u koje ¢e se osobe
ostecena vida ukljucivati. Prema definiciji Svjetske zdravstvene organizacije (WHO) iz 2012,
sljepoca se odnosi na stanje znacajno oslabljenog vida u takvoj mjeri da ono naruSava neovisnost
osobe u aktivnostima svakodnevnog Zivota. Slijepe osobe zbog toga su nerijetko ovisne o
pomodi osoba iz neposredne okoline ili im samostalnost osiguravaju adekvatne prilagodbe
okoline i aktivnosti kao 1 razvoj zamjenskih strategija koje omogucéavaju samostalno
funkcioniranje u aktivnostima svakodnevnog zivota (Jelka, 2020). U pedagoSkom smislu,
slijepim osobama smatraju se osobe ¢iji je ostatak vida na boljem oku s korekcijskim staklom do
0,05 (5%), odnosno one koje, bez obzira na ostrinu vida, ne mogu Ccitati slova ili znakove
veli¢ine Jaeger 8 na blizinu, a §to odgovara fontu veli¢ine Times New Roman 22 (Teskeredzi¢ i
sur., 2013). Slabovidnost se definira kao takvo oSteCenje vida koje nije moguce korigirati
standardnim naocalama, kontaktnim le¢ama, lijekovima ili operativnim zahvatima, a znatno
utjeCe na kvalitetu Zivota pojedinca te uspjeSnost izvrSavanja svakodnevnih zadataka kao i
uklju¢ivanje u zivot lokalne zajednice (WHO, 2023). U pedagoskom smislu, slabovidnim
osobama smatramo one osobe koje ostatak vida koriste u obrazovne svrhe, odnosno koje se u
pisanju i ¢itanju sluze uveéanim crnim tiskom, a karakterizira ih velika heterogenost s obzirom
na nestabilnu prognozu vida (Jelka, 2020). U tom kontekstu vazno je napomenuti kako ¢e
planiranje rehabilitacijskih programa i prilagodbi za slabovidne osobe iziskivati visoku razinu
fleksibilnosti u skladu s individualnim potrebama i moguénostima svake pojedine osobe (Ardity,

2004, Teskeredzi¢, Dizdarevi¢ i Bratovcic, 2013).

Prema Medunarodnoj klasifikaciji bolesti i srodnih zdravstvenih problema (MKB-10), iz 1992.

godine, postoje 4 razine vizualnog funkcioniranja:

e normalan vid
e umjereno oStecenje vida
e teSko oStecenje vida

e sljepoca



Umjereno 1 teSko oSteCenje vida pripadaju kategoriji slabovidnosti te zajedno sa sljepocom
predstavljaju zajednicki naziv oSte¢enja vida s kojim se u najve¢oj mjeri susre¢emo u literaturi.
Ukoliko se ostecenja vida sagledavaju s oftalmoloskog gledista, stupanj oStecenja vida odreduje
se ostatkom oStrine vida i Sirinom vidnog polja. Medicinske definicije koje se zakonski koriste u
utvrdivanju i razlikovanju slabovidnosti i sljepo¢e jesu one koje donosi Svjetska zdravstvena
organizacija (WHO). Takve definicije kljucne su za utvrdivanje prava iz raznih sustava, a koja se

temelje upravo na stupnju invaliditeta podnositelja zahtjeva.

Nadalje, u oftalmoloskom smislu, sljepoc¢a se dijeli u 3 kategorije. Prva se odnosi na osobe koje
na boljem oku (sa ili bez korekcije) imaju ostatak vida od 3/60 (0,05) do 1/60 (0,002). Druga
kategorija obuhvaca one koji (sa ili bez korekcije) na boljem oku imaju ostatak vida od 1/60
(0,02) pa sve do osjeta svjetla. Treca kategorija predstavlja potpunu sljepoéu, odnosno, kod
osobe se ne uocava niti osjetljivosti na svjetlo (Stanci¢, 1991, NN, 63/22). U kontekstu Sirine
vidnog polja, slijepom se osobom smatra ona Cije je vidno polje suzeno na 5 stupnjeva oko

fiksacijske tocke.

Slabovidnost se dijeli u 2 osnovne kategorije, blagu ili umjerenu te teSku slabovidnost. Blaga ili
umjerena slabovidnost obuhvaca one osobe koje na boljem oku (sa ili bez korekcije) imaju
ostatak vida od 6/18 (0,3) do 6/60 (0,1). TeSka slabovidnost odnosi se na osobe koje na boljem
oku (sa ili bez korekcije) imaju ostatak vida od 6/60 (0,1) do 3/60 (0,05) (NN, 63/22). U
kontekstu Sirine vidnog polja slabovidnom osobom smatra se ona ¢ije je vidno polje suzeno oko

fiksacijske tocke na 20 stupnjeva ili manje (Stanci¢, 1991).

Ovakav medicinski pristup definiciji slijepih i slabovidnih osoba dominantno je usmjeren
ostvarivanju socijalnih prava, utvrdivanju radne sposobnosti te osiguravanja medicinskih zahvata
u skladu s odredenim poremecajima i stanjima oka (Stanci¢, 1991). Kritika takvog pristupa jest
Sto on u obzir ne uzima psihosocijalne aspekte oStecenja vida i rehabilitacijske potrebe koje
proizlaze iz samog oSte¢enja. To nadalje znaci kako se u obzir ne uzimaju teSko¢e ravnopravnog
uklju¢ivanja u zajednicu, potreba za adekvatnim prilagodbama u okolini i pristupu kao ni
potreba za ukljucivanjem u adekvatne rehabilitacijske postupke i programe (Stanci¢, 1991, Gui i

sur., 2023, Lup6n i sur., 2023).



Sukladno prethodno navedenom, javili su se 1 pokuSaji razvoja rehabilitacijskih definicija
oStecenja vida, no takve definicije ¢esto podrazumijevaju komorbiditet oStecenja vida s drugim
teSko¢ama 1 stanjima koji utje€u na funkcionalno koristenje vida (Stanci¢, 1991). Neke od
teSkoc¢a koje najucestalije mozemo uociti u kombinaciji s oSte¢enjima vida jesu intelektualne
teSkoce, cerebralna paraliza, epilepsija, gluho¢a i nagluhost, specificne tesko¢e u ucenju te
govorne teSkoc¢e (Kirchner 1 Peterson, 1980, Mohamad Salleh 1 Mohd Ali, 2010, WHO, 2023).
Prethodno navedeno ukazuje kako je u planiranju rehabilitacijskih intervencija u radu s osobama
i djecom ostecena vida, neophodno u obzir uzeti i dodatna oSte¢enja (Mohamad Salleh i Mohd
Ali, 2010). Prethodno navedeno moze znatno utjecati na nacin i pouzdanost koriStenja
rezidualnog vida te stavove okoline koji ¢e odredivati razinu samostalnosti osobe. Dakle, moze
se zakljuciti kako rehabilitacijske definicije 1 kriteriji mogu znatno olaksati donosenje odluka Sto,
gdje 1 na koji nacin raditi s osobama oSteCena vida s ciljem osiguravanja individualiziranih

rehabilitacijskih programa (Stanci¢, 1991).

2.2. Prevencija oSte¢enja vida

Prema podacima Svjetske zdravstvene organizacije (WHO, 2023), u svijetu priblizno 2,2
milijarde ljudi ima neki oblik oste¢enja vida. Od ukupnog broja osoba oste¢ena vida, njih ¢ak 39
milijuna je slijepo. Napredak medicine kao i suvremeni nacin zivota rezultiraju veéim brojem
stanovnika trece Zivotne dobi uz koju veZemo 1 rastuci broj onih s oSte¢enjima vida (Ackland,
Resnikoff 1 Bourne, 2017, Fricke i sur., 2018, Zou i sur., 2021, Ehrlich, 2022, Zhang, Roberts 1
Poulos, 2023). Vode¢i uzro€nici oste¢enja vida u suvremenom svijetu su refrakcijske greske oka,
katarakta, dijabeticka retinopatija, glaukom te senilna makularna degeneracija (Flaxman i sur.,
2017, WHO, 2023), a vec¢inu kojih vezemo uz populaciju trece zivotne dobi. Prema podacima
WHO-a (2023), ve¢ina slijepih i slabovidnih osoba starija je od 50 godina. U Republici
Hrvatskoj broj osoba osSte¢ena vida prati se u okviru Registra osoba s invaliditetom. Prema
podacima navedenog Registra u Hrvatskoj je zabiljezeno 21 728 osoba ¢iji je uzrok invaliditeta
oStecenje vida, a od Cega je Cak 11 545 osoba starijih od 65 godina (Hrvatski zavod za javno
zdravstvo, 2023). S obzirom na obiljezja populacije starije od 50 godina, a koja Cesto nije
tehnoloSki pismena u mjeri u kojoj to iziskuje suvremena organizacija druStva, moZe se
pretpostaviti kako postoje i one osobe koje u Registar nisu upisane. U kontekstu statistike, vazno

je napomenuti kako veliki problem predstavlja 1 nepotpuna i nepouzdana evidencija slabovidnih
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osoba koje zbog prikrivanja realnog stanja rezidualnog vida, nerijetko nisu upisane u Registre 1
statisticke podatke koji prate broj osoba oSteCena vida, kako u svijetu, tako i na podrucju
Republike Hrvatske (Stanci¢, 1991, Masi¢, Femec i Bili¢-Prci¢, 2017). Prethodno navedeno
ukazuje na trend porasta broja osoba treée zivotne dobi s dijagnozom oSte¢enja vida, s
naglaskom na slabovidnost, §to ukoliko se osobe ne uklju¢e u adekvatne rehabilitacijske
programe, moze znatno utjecati na njihovo svakodnevno funkcioniranje te opc¢u kvalitetu Zivota
(Jones, Barlett i Cooke, 2023). Uzevsi u obzir broj osoba oStecena vida na podrucju Republike
Hrvatske moZe se pretpostaviti potreba za kvalitetnim rehabilitacijskim programima usmjerenim

upravo odraslim osobama oste¢ena vida Sto trenutno nije sluc¢aj (Masi¢ i sur., 2017).

Kada govorimo o populaciji djece oSteena vida, moZe se uociti trend porasta broja djece
ostecena vida koji u komorbiditetu imaju druge razvojne teskoce. Najucestalije teskoce koje se
javljaju u komorbiditetu s oSteCenjima vida jesu intelektualne teSkoce, cerebralna paraliza,
epilepsija, gluhoca i nagluhost, specificne teSkoce u ucenju te govorne teSkoce (Kirchner i
Peterson, 1980, Stanci¢, 1991, Mohamad Salleh i Mohd Ali, 2010, WHO, 2023). Zbog
prethodno navedenog, sve veci broj ustanova u rad ukljucuje djecu s visestrukim oste¢enjima.
Pravovremeno prepoznavanje pridruzenih teskoca i samog ostecenja vida klju¢no je upravo zbog
prevencije daljnjeg propadanja vida, a $to je ostvarivo isklju¢ivo kroz uklju¢ivanje u kvalitetne
medicinske 1 rehabilitacijske programe te kvalitetnu suradnju medu sustavima u prvim godinama
djetetova zivota (Anthony, 2014). Dakle, moze se zakljuciti kako je u prvim koracima
suocCavanja s dijagnozom ostecenja vida izuzetno vazna informiranost i pristupacnost informacija
kao 1 dostupnost, kvaliteta 1 cjelovitost medicinske, pravne, rehabilitacijske 1 savjetodavne
podrske. Analizirajuéi broj ustanova na podrucju Republike Hrvatske, a koje su usmjerene
pruzanju adekvatnih oblika podrske osobama oSte¢ena vida, uo€ava se potreba za porastom broja
ustanova koje pruzaju navedene usluge, ali i na potrebu da postojece budu vidljivije krajnjim
korisnicima S$to trenutno nije slucaj. U nastavku rada biti ¢e prikazani specifi¢ni rehabilitacijski
programi koji znatno utjeCu na povecanje neovisnosti te opce kvalitete Zivota pojedinaca
oSte¢ena vida 1 njihovih obitelji. Takoder, vazno je naglasiti kako ¢e se navedeni programi

razlikovati ovisno o tome pripada li osoba skupini slijepih ili slabovidnih osoba.



2.3. Rehabilitacija osoba oSte¢ena vida

Rehabilitacija predstavlja transdisciplinarno znanstveno podrucje koje analizira specifi¢nosti
funkcioniranja osoba s trajnim 1ili relativno trajnim oStecenjima 1 poremecajima koji znacajno
utjeCu na teskoce integracije u zivot lokalne zajednice (Kovacevi¢ i sur., 1988). Prethodno
navedeno podrazumijeva takve intervencije koje ¢e doprinijeti ostvarivanju postavljenih
drustvenih 1 individualnih ciljeva u svrhu kvalitetnije 1 sveobuhvatnije integracije osobe s
invaliditetom u zivot lokalne 1 Sire zajednice (Kovacevi¢ 1 sur., 1988, Jones i sur., 2018, Bassey,
Ellison i Walker, 2019, Lew, Tanaka, Pogoda 1 Hall, 2021). Pri odredivanju i planiranju programa
rehabilitacije, a shodno heterogenosti skupine, u obzir je neophodno uzeti stupanj oStecenja vida,
vrijeme nastanka oSteéenja, postojanje dodatnih poteskoca te potrebe i interese osobe (Nenadic,
2013 prema Sabatti, 2016). Krajnji cilj uklju¢ivanja djece i odraslih osoba oSte¢ena vida u
rehabilitacijske programe jest osposobljavanje za samostalno snalazenje u svakodnevnom Zzivotu
te smanjivanje potrebe za podrSkom osoba iz neposredne socijalne okoline (Runji¢, Nikoli¢ 1

Bili¢-Prci¢, 2003).

Na ostecenje vida, kao oblik invaliditeta, gleda se kroz 3 sfere: oSte¢enje vida kao posljedica
osteCenja organa, oSteCenje organa koje nepovoljno utjeCe na izvrSavanje svakodnevnih
aktivnosti te oSteCenje vida kao barijera u punopravnom sudjelovanju u aktivnostima i
dogadajima socijalne zajednice (WHO, 2004 prema Trauzettel-Klosinski, 2011). Upravo iz
prethodno navedenog proizlazi potreba za takvim intervencijama okoline i u okolini koja ¢ée
osobi oStecena vida omoguciti prevladavanje prepreka koje prije¢e neovisnost u aktivnostima
svakodnevnog zivota, uklju¢ivanje u socijalne interakcije i1 S$irenje socijalnih mreza te
ostvarivanje akademskih i poslovnih ciljeva (Stan¢i¢, 1991, Jones i sur., 2018., Lupdn 1 sur.,
2018, Lupén 1 sur., 2023, Ostrovsky, 2023). Pozitivni ishodi uklju¢ivanja u adekvatne

rehabilitacijske programe jesu (Bassey i sur., 2019).:

e ukljucivanje u aktivnosti druStvene zajednice,

e uspjesnije formiranje i odrzavanje socijalnih mreza,

e ravnopravno ukljuc¢ivanje u radne zadatke,

e povecanje radne efikasnosti 1 doprinosa kolektivu,

e vjestije obavljanje svakodnevnih aktivnosti (briga o sebi i zivotnom prostoru),

e cfikasnije i funkcionalnije koriStenje asistivnih tehnologija,



e povecanje mobilnosti.

Kako bi se udovoljilo individualnim karakteristikama i potrebama osoba oste¢ena vida, potrebno
je osmisliti rehabilitacijske programe koji za cilj imaju zadovoljenje specifi¢nih potreba osoba
ostecena vida. Programi usmjereni djeci i osobama oste¢ena vida jesu program rane intervencije,
senzorne integracije, program integracije u redovne odgojno-obrazovne ustanove (mobilni
timovi), specifi¢ni rehabilitacijski programi, programi psihosocijalne rehabilitacije i dr. (Fajdetic,
2011). Neki od specifiénih programa te programa psihosocijalne rehabilitacije odnose se na
opismenjavanje na odabranom mediju (uvecani crni tisak, Brailleeovo pismo), pomo¢ u ucenju
(akademske vjestine), program profesionalne rehabilitacije (odabir zanimanja, prekvalifikacija,
odradivanje prakse, savjetovanje i sl.), trening orijentacije i kretanja, tiflotehni¢ku obuku,
pouCavanje 1 uvjezbavanje svakodnevnih vjeStina (aktivnosti brige o sebi, prostoru i sl.),
unapredenje socijalnih i komunikacijskih vjestina te osnazivanje za uspostavu i odrzavanje

odnosa sa osobama iz neposredne okoline (Trauzettel-Klosinski, 2011).

Kada se govori o rehabilitaciji osoba oSteena vida, vazno je naglasiti kako ¢e se u planiranju 1
organizaciji programa podrske, slijepim i slabovidnim osobama pristupati na razli¢ite na¢ine. To
se dominantno odnosi na primarni osjetilni medij na koji ¢e se osobe oSte¢ena vida oslanjati u
procesu ucenja. Slijepe osobe se u stvaranju percepcija o okolini te stvaranju novih znanja i
vjestina dominantno oslanjaju na auditivne, taktilne i kinestetiCke informacije. Nasuprot tome,
slabovidne osobe u najvecoj ¢e se mjeri oslanjati na ostatak vida (TeskeredZic€ i sur., 2013, Jelka,
2020, Karolina, Barella, Wiyono, Khairunnisa i Ghafika, 2022). Dakle, slijepe i slabovidne osobe
ukljucivati ¢e se u iste programe uz uvodenje prilagodbi koje su u suglasju s potrebama koje
proizlaze iz specificnosti senzorickog oSteCenja. Tako ¢e se rehabilitacija slabovidnih osoba
dominantno usmjeravati na razvoj strategija uspjeSnijeg KkoriStenja ostatka vida. To se
prvenstveno odnosi na vjezbe vida te prilagodbe materijala i okoline. Intervencije u okolini
podrazumijevaju omogucavanje izrazenijih kontrasta (boje, teksture), promjenu osvjetljenja
(Jacina umjetnog svjetla, kontrola razine dnevne svjetlosti, polozaj tijela u odnosu na izvor
svjetlosti 1 sl.), prilagodbu veli¢ine fonta (uvecani tisak, odabir primjerenog fonta), produljenje
vremena za izvrSavanje odredenih zadataka te koriStenje opti¢kih i neoptickih pomagala
(elektronska povecala, ru¢na povecala, softverska rjesenja za uvecanje i sl.) (Teskeredzi¢ i sur.,

2013, Jelka, 2020). Kada govorimo o slijepim osobama, procesu usvajanja novih znanja,
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spoznaja 1 vjeStina, pristupit ¢emo kroz razvoj strategija koje se odnose na uspjesSnije i
funkcionalnije oslanjanje na ostale senzoricke modalitete, odnosno, oslanjanje na taktilne,
auditivne, proprioceptivne 1 vestibularne informacije iz okoline. Kroz prilagodbu intervencija,
pristupa, materijala i sadrzaja nastoji se slijepu osobu osnaziti u koriStenju preostalih osjetila
kako bi mogla neovisno sudjelovati u aktivnostima lokalne zajednice. To podrazumijeva
opismenjavanje na Brailleeovom pismu, osposobljavanje za neovisno kretanje i orijentaciju
koriStenjem specificnih pomagala i tehnika (videéi vodic, bijeli Stap, pas vodi€, eholokacija),
primjenu ¢itaca ekrana i govorne sinteze (racunalno opismenjavanje) te ostalih oblika asistivnih

tehnologija koje mogu znatno olaksati sudjelovanje u zivotu drustvene zajednice.

U sklopu inkluzivnog web okruzenja koje ¢e biti predstavljeno u ovom radu, biti ¢e i popis
rehabilitacijskih usluga na koje slijepe 1 slabovidne osobe ostvaruju pravo. Shodno tome u
nastavku ¢e biti ukratko prikazani rehabilitacijski programi za osobe oSte¢ena vida. Razlike u
pristupima unutar navedenih programa, u kontekstu sljepoce i slabovidnosti mogu se uvidjeti u
odabiru dominantnog senzornog modaliteta koji se u poucavanju koristi kao i u prilagodbi
materijala kojima se osigurava neovisnost te usvajanje odredenih znanja 1 vjeStina.
Rehabilitacijski programi osoba oSte¢ena vida obuhvacdaju programe rane intervencije, senzorne
integracije, trening orijentacije i kretanja, svakodnevne vjestine, tiflotehnicku obuku, usvajanje

Brailleeovog pisma te vjezbe vida.
1. Rana intervencija

Rana intervencija predstavlja multidisciplinarni pristup stru¢njaka usmjeren potrebama djeteta i
njegove obitelji onda kada se primijeti mogucénost negativnih utjecaja bioloskih ¢imbenika na
razvoj djeteta (Padovan, Kuvac¢ Kraljevi¢ 1 Mati¢, 2005, Ramey, Ramey 1 Lanzi, 2007). Koraci u
provodenju programa jesu (De Moori sur., 1993 prema Demarin Hrnkas, 2019): identifikacija,
probir, procjena, trening i vodenje. Program rane intervencije provodi se u domu djeteta, a
naglasak se stavlja na unapredenje socijalnih interakcija i savjetovanje roditelja. Pozitivni ishodi
ukljucivanja obitelji djece oSteCena vida u program rane intervencije jesu: usporavanje ili
zaustavljanje progresije gubitka vida, uvjezbavanje funkcionalnog koriStenja preostalog vida,
pozitivan odnos sa provoditeljima programa (povjerenje), napredak djece s naglaskom na
interakcijama 1 socijalnom razvoju, individualni pristup djetetu i savjetovanju roditelja/skrbnika,
podrzavaju¢a komunikacija 1 savjetovanje roditelja, povezivanje s medicinskom skrbi, tj.
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stvaranje mreze strucnjaka Sto olakSava poduzimanje daljnjih koraka Battisin, Mercuriali,

(Borghini, Reffo 1 Suppiej, 2014).
2. Senzorna integracija

Senzorna integracija predstavlja neuroloski proces organizacije, modulacije te integracije osjeta
1 podrazaja kako bi oni bili upotrebljivi i primjenjivi u svakodnevnici (Pfeiffer i sur., 2011). U
tom kontekstu, osjeti predstavljaju osnovno sredstvo kojim ostvarujemo vlastite potrebe, u¢imo
1 funkcionalno sudjelujemo u svakodnevnom zivotu (Haegele 1 Porretta, 2014, Camon 1 sur.,
2019). S obzirom da se vid smatra najbogatijim izvorom osjetilnih informacija, moze se
pretpostaviti kako ¢e upravo oSteenje primarnog senzornog medija znatno utjecati na
integraciju prikupljenih informacija iz okoline, ali i na cjelokupni proces ucenja. Specificne
aktivnosti 1 materijali koji se koriste u senzornim sobama znacajno doprinose povecanju
neovisnosti, samopouzdanja, Zelje za ucenjem 1 istraZzivanjem, poboljSanju komunikacijskih
vjestina te poboljSanju paznje i koncentracije u raznim aktivnostima (Ayres, 2002, Kwok, To 1
Sung, 2003, Moore, 2016), ali i specificnim vjesStinama poput razvoja sposobnosti lokalizacije
predmeta 1 osoba, prepoznavanje predmeta prema taktilnim obiljeZjima, diskriminacije

ometajucih podrazaja, kretanje sigurnim prostorom i sl.
3. Trening orijentacije i kretanja

Trening orijentacije i kretanja odnosi se na usvajanje specifi¢nih tehnika i vjestina neophodnih za
neovisno 1 sigurno kretanje slijepih i slabovidnih osoba (LaGrow i Weessies, 1994 prema
Goldschmidt, 2018). Cilj treninga je sigurno i neovisno kretanje osoba oste¢ena vida u poznatom
1 nepoznatom okruzenju ¢ime se omogucava ravnopravnije sudjelovanje u Zivotu socijalne
zajednice koje je pojedinac dio. Pozitivni ishodi uklju€ivanja u trening orijentacije i kretanja jesu
rast samopoStovanja i samopouzdanja, povecanje zaposlenosti, neovisnost u aktivnostima
svakodnevnog zivota i slobodnog vremena (Bell i Mino, 2013, Chang, Dillon, Deverell, Boon 1

Keay, 2019).
4. Svakodnevne vjestine

Svakodnevni zivot ukljucuje aktivnosti kao Sto su briga o sebi, odrzavanje kucanstva (briga o

prostoru) te komunikacije (orijentacija i1 kretanja, pisane i govorne komunikacije, brige o



financijama 1 sl.). Kako bi osobe oSte¢ena vida bile uspjesnije, neovisnije, sigurnije i efikasnije u
organizaciji 1 provodenju svakodnevnih aktivnosti, potrebno ih je ukljuciti u programe usmjerene
usvajanju specificnih metoda i tehnika, a koje su prilagodene njihovim individualnim potrebama
(Heslinga, 1979). Kada govorimo o slijepim osobama to ¢e biti tehnike i strategije koje se
oslanjaju na taktilne i auditivne informacije (koriStenje oznacivaca i specijaliziranih uredaja s
govornim jedinicama). U radu sa slabovidnim osobama prilagodbe ¢e se odnositi na prilagodbe
prostora temeljene na funkcionalnom koristenju ostatka vida §to ¢e podrazumijevati prilagodbe
kontrasta (boja), osvjetljenja te dobre organizacije prostora. Ukljucivanjem u program
svakodnevnih vjestina, slijepe i slabovidne osobe imaju priliku uvjezbavati vjestine neophodne
za neovisno Zivljenje u sigurnim uvjetima S§to doprinosi razvoju samopoStovanja,
samopouzdanja, aktivnijem ukljuc¢ivanju u zivot lokalne zajednice, vecoj zaposlenosti te razvoju
komunikacijskih vjestina, pa samim time i ostvarivanju i prosirivanju socijalnih mreza osobe §to
se uocilo jednim od klju¢nih faktora u procjeni kvalitete zivota slijepih i slabovidnih osoba (Eid i

Larson, 2008, Papakonstntinou i Papadopoulos, 2009, Bell 1 Mifo, 2013).
5. Tiflotehni¢ka obuka

Tiflotehnicka obuka podrazumijeva osposobljavanje slijepih i slabovidnih osoba za samostalno i
ucinkovito koriStenje elektronickih i1 ostalih pomagala namijenjenih slijepim i slabovidnim
osobama (koriStenje racunala - ¢itaci ekrana, govorna jedinica, specijalizirana tipkovnica te
drugih pomagala ovisno o individualnim potrebama osobe) (Centar za odgoj 1 obrazovanje
“Vinko Bek™, bez dat.). Kvalitetna primjena navedenih specijaliziranih pomagala moze uvelike
unaprijediti participaciju u raznim sferama zivota osobe ostecena vida. Ako govorimo o djeci,
pozitivne ishode moze se vidjeti u akademskim (Silman, Yaratan i Karanfiller, 2017, Alimovi¢,
2024) 1 zadacima svakodnevnog zivota (povecanje brzine izvrSavanja zadataka, povecanje
sigurnosti, ravnopravnost ucenja s vide¢im vrSnjacima, smanjenje ovisnosti o drugoj osobi).
Primjena asistivnih tehnologija od strane odraslih osoba oSte¢ena vida pozitivho utjece na
sudjelovanje u zivotu zajednice (pristup informacijama, upoznatost s aktualnim temama i
trendovima te primjena drustvenih mreza- socijalizacija i umrezavanje), veéu zaposlenosti
(asistivna tehnologija kao prediktor vece neovisnosti na poslu te zadovoljstva kolega i1
poslodavca, povecanje brzine, neovisnosti i efikasnosti u izvr§avanju zadataka) kao 1 vecu

samostalnost u aktivnostima svakodnevnog zivota (Wolffe i Spungin, 2002, Papakonstantinou i
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Papadopoulos, 2009, Haider i Zaman, 2012, Garcia, Poriler, Faleschini, 1 Bouche 2016,
Alimovi¢, 2024). S obzirom na sve vecu zastupljenost digitalizacije u raznim sferama Zzivota,
neophodno je osobe oStecena vida ukljuciti upravo u takve rehabilitacijske programe koji idu u
korak sa suvremenim trendovima. U kontekstu asistivnih tehnologija i primjene u rehabilitaciji
neophodno je napomenuti kako njihovoj efikasnoj primjerni uvelike doprinose upravo kvalitetni
programi pripreme i upoznavanja sa samim asistivnim tehnologijama i njihovim mogu¢nostima

primjene (Liang, Spencer, Scheller, Prolux i Petrini, 2022, Alimovi¢, 2024).
6. Poucavanje Brailleeovog pisma

Brajica predstavlja pisani oblik komunikacije slijepih 1 vide¢ih osoba te takoder omogucéava
pristup pisanim izvorima informacija s kojima se osobe susre¢u te ih primjenjuju u
svakodnevnom zivotu. Temelji se na usvajanju specificnih znakova koji se formiranju tocno
odredenim rasporedom tockica unutar Sestotocke (Fajdeti¢, 2010). Usvajanje Brailleeovog pisma
podrazumijeva sustavno i kontinuirano poucavanje te uvjezbavanje vjestine Citanja, a $to, osim
usvajanja brajicnog koda, podrazumijeva i unaprjedenje brzine i fluentnosti Citanja te sadrzajno
razumijevanje procCitanog. Brajica bi se trebala koristiti u raznim kontekstima, no zbog
tehnoloskih napredaka te oslanjanja na Citace ekrana i govorne jedinice vecina osoba ne koristi je
izvan obrazovnog konteksta. Benefiti uklju¢ivanja u program opismenjavanja na Brailleeovom
pismu jesu povecanje pristupacnosti informacija i materijala za aktivnosti slobodnog vremena
(Citanje knjiga i bavljenje preostalim hobijima) s naglaskom na populaciju osoba odrasle dobi

(Alimovi¢, 2024)
7. Profesionalna rehabilitacija

Profesionalna rehabilitacija predstavlja sklop aktivnosti koji za krajnji cilj ima odrzivo
zapoSljavanje osoba s oStecenjima vida, a obuhvaca strukovno obrazovanje (dokvalifikacija,
prekvalifikacija), profesionalnu orijentaciju (pronalazak adekvatnog radnog mjesta sukladno
realnim mogucnostima), zaposljavanje, adaptaciju radnog mjesta i sl. (Fajdeti¢, 2012). Na
podrucju Republike Hrvatske, usluga profesionalne rehabilitacije provodi se u sklopu Centara za
profesionalnu rehabilitaciju (Zagreb, Split, Rijeka, Osijek) te ukljucuje suradnju sa Hrvatskim
zavodom za zapoSljavanje. Pozitivni ishodi wukljucivanja jesu veéa =zaposlenost te

osposobljavanje za zanimanja i1 poslove u skladu s preostalim radnim sposobnostima, interesima
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1 motivacijom osobe (Majsec Sobota, 1997, Bell 1 Mifo, 2013). Pruzanjem podrske u procesu
trazenja adekvatnih zanimanja i radnih mjesta za osobe oSteCena vida doprinosi se rastu
samopouzdanja i samovrednovanja, omogucava se financijska sigurnosti, samoostvarenje te
poboljsanje opce kvalitete zivota na svim zivotnim sferama (Papakonstantinou i Papadopoulos,

2009).
8. Vjezbe vida

Vjezbe vida rehabilitacijski su postupak usmjeren ucinkovitom koriStenju ostatka vida u
aktivnostima svakodnevnog zivota kao 1 sprjeCavanje i usporavanje daljnjeg propadanja vida
(Dundon, Bertini, Ladavas, Sabel i Gall, 2015). Vjezbama vida nastoji se utjecati na uspjesSnost u
aktivnostima orijentacije 1 kretanja, izvrSavanja akademskih te radnih (poslovnih) zadataka
(COO “Vinko Bek”, bez dat.). Kako bi se prethodno navedeno ostvarilo koriste se razliCiti
prilagodeni materijali i aktivnosti kojima se nastoji razvijati odredena podrucja vizualne
percepcije. Dakle cilj nije otklanjanje bolesti ili oSteenja ve¢ maksimalizacija koriStenja

dostupnih potencijala osobe kako bi koristenje vida bilo sigurno, svrhovito i efikasno.

Bassey i sur. (2019) naglaSavaju nedostatke trenutacnog sustava rehabilitacije slijepih 1
slabovidnih osoba pri ¢emu se naglasak stavlja na financijsku zahtjevnost uklju¢ivanja u takve
programe, udaljenost programa od mjesta zivljenja te teSkoée s organizacijom prijevoza i
smjeStaja van mjesta zivljenja. Jo$ jedan problem nedovoljnog broja djece i osoba oSte¢ena vida
koji su ukljuceni u rehabilitacijske programe jest i nedostupnost informacija kao i neumrezenost
stru¢njaka koji bi osobe ostecena vida (Trauzettel-Klosinski, 2011) trebali voditi 1 usmjeravati
kroz proces trazenja adekvatnih oblika podrSke. S istim teSko¢ama suoCavaju se i osobe te
roditelji 1 skrbnici djece oSteCena vida u Republici Hrvatskoj kako je vecina programa na

podrucju Republike Hrvatske orijentirana na podruc¢je Grada Zagreba.

Zaklju¢no, u kontekstu rehabilitacijskih programa vazno je napomenuti kako njihovo provodenje
1 kompleksnost ovise o mogucnostima financiranja rehabilitacijskih programa, razvijenosti
drugih programa podrSke unutar drzave te opéim vrijednostima i stavovima drustva prema
vaznosti rehabilitacije osoba s invaliditetom (Cimarolli i Wang, 2006 prema Fajdeti¢, 2012).
Upravo nedostatak ustanova i programa usmjerenih rehabilitaciji osoba oSte¢ena vida na

podrucju Republike Hrvatske, kao i nedostatak adekvatnih informacija o njihovom postojanju
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bili su osnovna motivaciju u formiranju takvog web okruzenja koje bi osobama oStecena vida
olaksao prve korake u trazenju adekvatnih oblika podrske u postojecoj organizaciji sustava, a

koje ¢e biti opisano u nastavku rada.

2.4. Roditelji djece oStecena vida

Istrazivanja koja se bave razinom stresa kod roditelja djece s teSkoama u razvoju ukazuju na
visu razinu stresa kod majki djece s teSko¢ama u razvoju, pa tako i djece oste¢ena vida, u odnosu
na roditelje djece bez teskoca (Boyce i sur., 1991; Innocenti i sur. prema Troster, 2001). Nadalje,
istrazivanja ukazuju kako roditelji djece oSteCena vida znatno veéi stres pokazuju nakon
djetetovih navrSenih 5 godina. Kao jedan od razloga navodi se izostanak pravovremenog
informiranja u pogledu rehabilitacijskih 1 obrazovnih moguénosti za djecu oSte¢ena vida
(Speedwell, Stanton i Nischal 2003). Na viSe razine stresa utjecu i pridruzene teskoce, a
pokazalo se takoder, kako visu razinu stresa pokazuju roditelji slabovidne djece (Troster, 2001).
Roditelji djece oste¢ena vida smatraju kako bi prve informacije o rehabilitacijskim uslugama 1
ustanovama te obrazovnim potrebama djece oSteCena vida trebale davati ustanove zdravstvene
skrbi. Korisnim 1 primjenjivim nafinom informiranja pokazala se informativna knjizica s
osnovnim informacijama potrebnim za poduzimanje prvih koraka u ostvarivanju rehabilitacijskih
usluga (Masi¢ i sur., 2017, Speedwell i sur., 2003). Troster (2001) navodi kako je glavni faktor
koji utjeCe na razinu stresa roditelja djece oSteCena vida upravo razina i1 kvaliteta socijalne
podrske, a Sto se, medu ostalim, odnosi na dostupnost informacija, ustanova i1 programa za
rehabilitaciju djece oSteCena vida te savjetovaliSta za roditelje putem kojih bi se ojacale

roditeljske kompetencije.
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3. ASISTIVNA TEHNOLOGIJA
Svjetska zdravstvena organizacija (WHO) asistivne tehnologije definira kao sve uredaje i njima
povezane sustave i usluge Cija je primarna svrha odrzati ili poboljsati funkcioniranje i neovisnost
djece s teSko¢ama u razvoju te odraslih osoba s invaliditetom s ciljem prevencije nastanka
sekundarnih zdravstvenih teskoca te osiguravanja kvalitete zivota (WHO, 2022). U kontekstu
osoba oSte¢ena vida, Alves, Monteiro, Rabello, Gasparetto i Carvalho (2009) asistivhu
tehnologiju definiraju kao interdisciplinarno podrucje koje obuhvaéa proizvode, resurse,
metodologije, prakse i usluge koje za cilj imaju unapredivanje neovisnosti i autonomije osoba
oStecena vida Cime se povecava ravnopravnost sudjelovanja u aktivnostima socijalne zajednice
(Keserovi¢ 1 Rozman, 2013). Navedeno potvrduje istrazivanje Lee, Reddie 1 Carroll (2021) u
kojem se naglasava pozitivne utjecaje primjene asistivnih tehnologija na povecanje neovisnosti
osoba oSteéena vida te uspjeSno suocavanje sa svakodnevnim izazovima kao i smanjenje
ovisnosti o pomoc¢i osoba iz neposredne okoline (Scherer, Craddock i1 Mackeogh, 2010,
Alimovié, 2024). Prethodno navedeno osobi oStecena vida pruza osjecaj kontrole nad odredenim
segmentima vlastitog Zivota §to Cesto izostaje kada se osoba oslanja isklju¢ivo na podrSku videce

osobe.

Postoji nekoliko razlic¢itih podjela asistivnih tehnologija. Asistivna tehnologija, prema razini
tehnologije dijeli se na niskotehnoloSka, srednjetehnoloska i visokotehnoloska rjesenja. U
kontekstu namjene, asistivnu tehnologiju dijelimo na onu za pozicioniranje, mobilnost,
komunikaciju, pristup racunalu, prilagodene igre, prilagodbu okoline te za nastavu. Drugu
podjelu iznose Cook, Polgar i Encarnagdo (2020) koji asistivnu tehnologiju dijele u 2 velike
skupine, “hard technologies” 1 “soft technologies”. “Hard techologies” se odnosi na ona
tehnoloska rjesenja koja su opipljiva, odnosno, hardverska rjeSenja kao S$to je primjerice, u
kontekstu osoba oStecena vida, bijeli Stap. Kada govorimo o “soft techologies” rjeSenjima misli
se na softverska rjeSenja koja u vecoj mjeri ukljucuju i ljudski faktor kao oblik asistencije.
Primjer toga bila bi odredena softverska raCunalna rjeSenja poput govornih jedinica za slijepe

osobe ili programskih povecala za slabovidne osobe.

Unato¢ brojnim benefitima koje koriStenje asistivnih tehnologija ima na kvalitetu Zivota
pojedinaca s invaliditetom, podaci WHO-a ukazuju kako tek 10% ljudi kojima je potrebna

asistivna tehnologija istoj ima i pristup. Neki od razloga koji se u literaturi navode jesu
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(Keserovi¢ 1 Rozman, 2013, WHO, 2021, Mishra 1 sur., 2022, Pinjatela, Bonetti 1 Martinec, 2023,
Stanci¢ 1 Pinjatela, 2023 Alimovi¢, 2024):

e nedovoljna educiranost stru¢njaka koji rade s osobama s invaliditetom 1 djecom s
teSkocama u razvoju,

e nedovoljna informiranost osoba s invaliditetom te roditelja djece s teSko¢ama u razvoju o
dostupnoj asistivnoj tehnologiji 1 nainima ostvarivanja prava na istu,

e financiranje asistivnih tehnologija,

e dugotrajnost procesa od podnoSenja zahtjeva do dobivanja asistivnih tehnologija,

e necdostatak strucnjaka na podrucju asistivnih tehnologija te nedostatni dokazi o

pozitivnim ishodima koriStenja iste.

Nadalje, istrazivanje Pinjatela i sur. (2023) ukazuje kako je jedan od razloga zbog kojih osobe s
invaliditetom ne koriste asistivnu tehnologiju, upravo neznanje da na istu ostvaruju prava putem
zdravstvenog 1 socijalnog sustava §to se kosi s odrednicama Zakona o potvrdivanju Konvencije o
pravima osoba s invaliditetom i1 Fakultativnog protokola uz Konvenciju o pravima osoba s
invaliditetom (NN 6/2007). Navedena Konvencija, medu ostalim, obvezuje drzave Clanice na
informiranje i promicanje znanja o primjeni asistivnih tehnologija primjerenih za osobe s
invaliditetom. UnatoC tome, istrazivanje Pinjatela 1 sur. (2023) ukazuje kako je jedna od prepreka
u vecoj primjenjivosti asistivnih tehnologija na podru¢ju Republike Hrvatske upravo
nepoznavanje nac¢ina na koji se ista koristi. U prethodno spomenutom istrazivanju velik broj
ispitanika navodi kako bi veliki poticaj koriStenju asistivnih tehnologija bilo primjereno i
prilagodeno educiranje o na¢inu koriStenja asistivnih tehnologija Sto potvrduju 1 Alimovi¢ (2024)
te Marijaee 1 sur. (2024). Prethodno navedeno ukazuje na potrebu edukacije stru¢njaka raznih
profila o dostupnosti i primjenjivosti asistivne tehnologije. U tom kontekstu aplikacija eVid
moze posluziti kao pomoc¢no sredstvo informiranja i poduzimanja daljnjih, konkretnijih koraka
poput kontaktiranja ustanova koje pruzaju programe edukacija vezanih uz primjenu asistivnih
tehnologija (Centar za odgoj i1 obrazovanje Vinko Bek, Centar Up2Date, Tifloglobus 1 sl.).
Unatoc¢ postojanju takvih ustanova i programa, iako u malom broju, problem stvara i vremenska
organizacija edukacija zbog nedostatka stru¢njaka osposobljenih za kvalitetno poducavanje
primjene asistivnih tehnologija namijenjenih osobama oSte¢ena vida (Manirajee, Sharift i

Rasahid, 2024). Vecina edukacija ove vrste provodi se u formi projekata koje nije moguce
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provoditi ako za njih ne postoji adekvatni kadar. Jo§ jedan od problema u primjeni asistivnih
tehnologija jest i nedudovoljavanje kriterijima i smjernicama univerzalnog dizajna. lako se
neprestano naglasava vaznost uklju€ivanja osoba s invaliditetom u razvoj asistivnih rjeSenja, to
nerijetko nije slucaj (Sierra i De Togores, 2012, Kim, Han, Park i Park, 2016). Tako umjesto
pristupacnosti, glavnu ulogu u formiranju tehnoloskih rjeSenja ima sama estetika te atraktivnost

krajnjeg proizvoda.

Analizom prethodno navedenog moze se zakljuciti kako se ravnopravna participacija osoba
oSteCena vida u suvremenom druStvu moze osigurati isklju€ivo formiranjem takvih programa
koji ¢e osobe osposobiti za kontinuirano, efikasno i neovisno koriStenje tehnoloskih rjeSenja

namijenjenih poboljSanju kvalitete Zivota.

3.1. Primjena asistivnih tehnologija u rehabilitaciji osoba oStecena vida

Kada govorimo o populaciji osoba oSte¢ena vida, a u kontekstu koristenja asistivnih tehnologija,
u obzir treba uzeti obiljezja populacije. Kako je navedeno u prethodnom poglavlju, osobe
ostecena vida najcesce pripadaju skupini trec¢e zivotne dobi, odnosno, starije su od 65 godina.
Prethodno navedeno pretpostavlja nizu razinu poznavanja upravljanja asistivnom tehnologijom
(Alimovi¢, 2024), narocito onom koja se temelji na koriStenju raznovrsnih softverskih rjesenja.
Kada govorimo o asistivnoj tehnologiji osoba oSte¢ena vida, narocito u svakodnevnom zivotu,
govorimo o raznovrsnim racunalnim i ostalim softverskim rjeSenjima koji pretpostavljaju dobro
poznavanje rada na racunalu ili mobilnom telefonu (Lee i sur., 2013). Temeljni uvjet koji bi
trebalo zadovoljiti u primjeni asistivnih tehnologija u radu s osobama osStecena vida jest
zadovoljenje kriterija pristupacnosti koji proizlaze iz samog senzornog oStecenja. To
podrazumijeva pristup informacijama oslanjanjem na ostale senzorne modalitete (auditivne 1
taktilne informacije) ili moguénost izmjena vizualnih informacija u skladu s individualnim

potrebama osobe (veli¢ina fonta, vrsta fonta, kontrasti i sl.) (Khan i Khusro, 2021).

Asistivnu tehnologiju za osobe oStecena vida dijelimo u 2 osnovne kategorije. Prva se odnosi na
visoko 1 nisko tehnoloska rjeSenja usmjerena osiguravanju sigurnosti i neovisnosti osoba
ostecena vida (European Parliamentary Research Service (EPRS), 2018, Marijaee i sur., 2024).
Nisko tehnoloska rjeSenja odnose se na bijeli Stap, tekstove pisane brajicom, ru¢na povecala,

taktilne mape te taktilne oznake u prostoru. Kada se govori o visoko tehnoloSkim rjeSenjima,
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misli se na razna raunalna rjeSenja (programe ili uredaje) kao Sto su programska 1 elektronska
povecala, Brailleeova biljeznica, aplikacije namijenjene orijentaciji 1 kretanju, elektronicki bijeli
Stap, citaci ekrana 1 sl. Druga podjela asistivnih tehnologija za osobe oStecena vida usmjerena je
na samu namjenu za koju ¢e se asistivna tehnologija koristiti. U kontekstu podjele temeljene na
namjerni asistivne tehnologije najcesc¢e ¢emo se susresti s onom koja za cilj ima povecanje
mobilnosti 1 pristupacnosti racunala/mobilnih uredaja te onih za prilagodbu okoline 1 nastavnih

sadrzaja (Cook i sur., 2020, Manirajee i sur., 2024).

Kategorizaciju asistivnih tehnologija za osobe oSte¢ena vida daju 1 Brassai, Bako i Losonczi
(2011) 1 Khan 1 Khusr (2021). Navedeni autori asistivnu tehnologiju dijele na: asistivnu
tehnologiju namijenjenu za aktivnosti svakodnevnog Zivota, asistivau tehnologiju za orijentaciju

i kretanje te asistivnu tehnologiju za €itanje i pisanje (akademske zadatke)

1. Asistivna tehnologija namijenjena za aktivnosti svakodnevnog koja obuhvaca tehnoloska
rjeSenja usmjerena na:

e izvrSavanje zadataka brige o sebi (odrzavanje zdravlja 1 osobne higijene) te brige
o kuc¢anstvu (kuhanje, usisavanje, pranje posuda): vaga s govornom jedinicom,
toplomjer i tlakomjer s govornom jedinicom, taktilno obiljezene kutije za tablete,
indikator razine tekucine;

e aktivnosti slobodnog vremena: druStvene igre s taktilnim oznaka: Uno Kkarte,
Covijeée ne ljuti se, taktilne slagarice, zvuéne lopte i frizbi, i sl.;

e organizacijske vjeStine 1 upravljanje vremenom: okvir za potpis, posude za
organizaciju, oznaka predmeta i odjefe, sat s govornom jedinicom (rucni,
budilica), tajmeri za kuhanje;

e brigu o financijama: specijalizirani nov¢anici, Sablone za provjeru novc¢anica.

S ciljem osiguravanja neovisnosti u aktivnostima svakodnevnog Zivota razvile su se i aplikacije
koje olakSavaju svakodnevno funkcioniranje pojedinca u aktivnostima svakodnevnog Zzivota,
primjerice, olakSavanje detekcije, lokalizacije 1 prepoznavanja predmeta, Neke od navedenih

aplikacija jesu: BeMyEyes 1 TapTap See (Zahory, 2016, Khan i Khusro, 2021).

2. Asistivna tehnologiju za orijentaciju i kretanje
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Uspjesno kretanje slijepih 1 slabovidnih osoba podrazumijeva sposobnost orijentacije u poznatim
1 nepoznatim prostorima, detekciju relevantnih orijentira na otvorenim i zatvorenim prostorima,
neovisno kretanje usvojenim rutama te sposobnost detekcije i prevladavanja prepreka (Khan 1
Khusro, 2021). Osobe oste¢ena vida, s naglaskom na slijepe osobe, kre¢u se specificnim
tehnikama na ¢ijem se usvajanju radi u sklopu treninga orijentacije i kretanja (Brassai i sur.,
2011, Khan 1 Khusro, 2021). Tehnike kretanja slijepih osoba obuhvacaju kretanje tehnikom
vide¢eg vodiCa, tehnikom bijelog Stapa te tehnikom psa vodica (Vasconcelos, Luciene i1
Fernandes, 2016). Ukoliko je kod slabovidne osobe uo¢en kontinuirani gubitak vida, a prognoza
je nestabilna ili nepovoljna, slabovidna se osoba takoder moze ukljuciti u trening orijentacije i
kretanja za usvajanje prethodno spomenutih tehnika. Vazno je napomenuti kako se slabovidne
osobe dominantno kre¢u oslanjajuci se na ostatak vida, arhitektonske prilagodbe te prilagodbe
okoline opcenito (osiguravanje kontrasta teksture i boje tla, regulacija osvjetljenja i sl.). U
kontekstu osiguravanja neovisnog kretanja osoba ostecena vida, vazno je spomenuti i tehnoloska
rjeSenja usmjerena upravo neovisnijem kretanju slijepih 1 slabovidnih osoba. Elektronicka
pomagala usmjerena orijentaciji i kretanju osoba oStecena vida dijeli se u tri kategorije (Brassai 1

sur., 2011), odnosno na:

e clektronicka pomagala za kretanje,
e clektronicka pomagala za orijentaciju te

e clektronicka pomagala za odredivanje pozicije/polozaja/trenutne lokacije.

Navedena pomagala ne koriste se kako bi zamijenila postojece tehnike kretanja slijepih, ve¢ kako
bi pruzila dodatan izvor informacija o okolini i time smanjila ovisnost o pomoc¢i osoba iz
neposredne okoline te osigurala vecu sigurnost pri neovisnom kretanju (sprjecavanje ozljeda).
Neke aplikacije namijenjene orijentaciji i kretanju osoba oStec¢ena vida jesu Via Opta Nav, Seeing
Eye GPS, Heare (Zahoriy, 2016), elektronicki dugi bijel stap, Ultracane, Guide Cane, NavBelt,
VOICE i sl. (Khan i Khusro, 2021).

3. Asistivna tehnologiju za Citanje 1 pisanje (akademske zadatke i aktivnosti slobodnog

vremena)

Za opismenjavanje slabovidnih osoba u najvecoj mjeri koristi se uvecani crni tisak (Cushman,

bez dat.). Uz uvecanje tiska, u nudenju pisanih sadrzaja za slabovidne osobe nuzno je usmjeriti
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pozornost na odabir fonta koji ¢e se koristiti te kontrast pozadine 1 teksta (Hrvatska akademska 1
istrazivaCka mreza-CARNET, 2020). Slabovidne osobe kao primarni osjetilni modalitet koristiti
¢e preostali vida pa su i asistivna rjeSenja temeljena na povecanju iskoristivosti i efikasnosti
ostatka vida. Uvecanje teksta slabovidnim osobama pruzaju i asistivna rjeSenja poput rucnih i
elektroni¢kih te programskih povecala dok pisanje olakSavaju specijalizirane tipkovnice s
uvecanim slovima i1 kontrastima boja tipke 1 slova (Teskeredzi¢ i sur., 2013). Nasuprot tome,
slijepe osobe te neke visokoslabovidne osobe opismenjavaju se na Brailleeovom pismu $to
podrazumijeva koriStenje specificnih uredaja koji omogucavaju pisanu komunikaciju. U
kontekstu asistivnih tehnologija za Citanje i pisanje razlikujemo ru¢na (tablica i §ilo), mehanicka
(Brailleeov stroj) te elektronicka pomagala (npr. Braji¢na elektronicka biljeznica, braji¢ni
zasloni) (Cushman, bez dat.). Osim prethodno navedenih pomagala, postoje 1 softverska rjesenja
koja olakSavaju proces €itanja i pisanja no ne podrazumijevaju uvijek usvajanje Brailleeovog
pisma. Osiguravanje asistivnih rjeSenja na ovom podru¢ju osobama osSte¢ena vida osigurava

ravnopravniji pristup informacijama kao i pisanu komunikaciju opcenito.

Sve zastupljeniji oblici asistivnih tehnologija za osobe oSte¢ena vida jesu informacijske
tehnologije koje se dijele u Sest kategorija (Edwards i Lewis, 1998, Sikiri¢, 2011 prema Juresko,
2017.):

e softver 1 hardver za uvecanje — uredaji 1 programi namijenjeni uvecanju tiska s ciljem
poboljSanja vjestine 1 brzine Citanja (elektronicka i1 ru¢na povecala, programska povecala
zaracunala i sl.)

e govorne jedinice 1 €itaci ekrana — softverska rjeSenja usmjerena pretvorbi pisanog teksta u
govoreni, a $to je moguce uz pomo¢ sintetizatora govora (NDVA, Jaws for Windows,
TalkBack 1 sl.)

e brajev redak — tekstualna informacija (crni tisak) pretvaraju se u brajev format pomocu
elektronicki pokrenutih plasti¢nih iglica koje formiraju brajev znak

e clektronicka (brajeva) biljeznica — uredaj za biljezenje informacija pomocu brajeve ili
OWERTY tipkovnice (standardna tipkovnica osobnih racunala), sadrzi govornu jedinicu,
a prednost nad Brailleeovim strojem je prenosivost (manji format)

e brajev printer — produkcija brajevih kopija informacija s raCunala
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e Optical Character Recognition (OCR) — prijevod crnog tiska u digitalni, a zatim u brajev

oblik.

Istrazivanja usmjerena koriStenju asistivnih tehnologija od strane osoba oSte¢ena vida ukazuju
kako upravo osobe oSte¢ena vida u najvecoj mjeri koriste asistivnu tehnologiju s naglaskom na
onu koja je usmjerena Citanju, pisanju, kretanju te informiranju (Speedwell, Stanton 1 Nischal ,
2003, EPRS, 2018, Cook i sur. 2020, Pinjatela i sur., 2023, Alimovi¢, 2024, Manirajee i sur.,
2024). Unato¢ iskazanoj potrebi za asistivnim tehnologijama usmjerenim upravo informiranju
osoba oSte¢ena vida u raznim sferama Zivota, takvih tehnoloskih rjeSenja izuzetno je malo ili
nisu prilagodeni osobama oSte¢ena vida u skladu s nacelima univerzalnog dizajna. Iako vecina
istrazivanja ukazuje na teSkoce koriStenja asistivnih tehnologija koje se baziraju na primjeni
raCunala 1 mobilnih uredaja, istrazivanja Hakobyan, Lumsden, O'Sullivan i Bartlett, H.(2013),
Crossland, Silva i Macedo (2014), Rosner i Perlman (2018) te Khan i Khusro (2021), navode
kako se osobe oStecena vida u vecoj mjeri oslanjanju na asistivnu tehnologiju koja se bazira na
primjeni mobilnih uredaja te da se u primjeni istih osje¢aju kompetentno. Kao jedan od razloga
navodi se kako takvi oblici asistivnih tehnologija omogucavaju prenosivost, ve¢u mobilnost te

neovisnost u odnosu na druge oblike podrske.

Promjene drustva posljedi¢no rezultiraju promjenama u kontekstu asistivnih tehnologija koje se
sve CeS¢e oslanjanju na racunalna i softverska rjeSenja. Velik problem u kontekstu takvih
digitalnih rjeSenja predstavlja iskljucivanje krajnjih korisnika u proces planiranja i izrade. Kako
bi takvi oblici asistivnih tehnologija bili funkcionalni i svrhoviti, neophodno je pratiti nacela
univerzalnog dizajna koji postuje individualne potrebe osoba oSte¢ena vida. U nastavku rada bit

¢e predstavljene osnovne smjernice za osiguravanje pristupacnosti digitalnih sadrzaja.

3.2. Digitalna pristupacnost

Nielsen (2024) predstavlja 10 pravila koja je nuzno poStovati ne bi li se osigurala funkcionalnost
digitalnih sadrzaja u skladu s potrebama krajnjeg korisnika, a koje je moguce primijeniti u

procesu planiranja 1 izrade softverskih rjeSenja za osobe oStec¢ena vida:

1. Vidljivost stanja sustava

20



Sustav korisniku treba pruzati odgovaraju¢e povratne informacije u primjerenom vremenskom
roku. Osoba bi u svakom trenutku trebala znati u kojem se dijelu sustava nalazi radi daljnje lakse

manipulacije i navigacije kroz sustav.
2. Uskladenost sustava i stvarnog svijeta

Sustav bi trebao govoriti jezikom korisnika koriste¢i rijeci i fraze poznate korisniku. Informacije

unutar Sustava trebaju se javljati logi¢nim redoslijedom vode¢i korisnika kroz sustav.
3. Korisnicka kontrola i sloboda

Sustav bi trebao omoguciti takve funkcije koje bi olakSale postupak ispravaka greSaka u
navigaciji sustavom (smanjiti broj koraka koje je potrebno poduzeti pri povratku na posljedn;ji

zeljeni korak).
4. Dosljednost i standardi

Sustav treba osigurati jasno¢u komponenti i sadrzaja, odnosno sprijeciti mogucénost da vise

razli¢itih pojmova ili situacija vode do iste stvari/koraka ¢ime se sprjeava pojava greSaka.
5. Prevencija greski

Dizajn 1 navigacija unutar sustava trebaju biti organizirani na nacin da preveniraju pojavu

problema i/ili eliminiraju moguc¢nost pogresaka (logi¢nost, preglednost i dosljednost).
6. Priznanje umjesto opoziva

Logi¢nost navigacije i dizajna trebale bi minimalizirati optere¢enje memorije korisnika, odnosno
za navigaciju jednim dijelom sustava, korisnik ne bi trebao pamtiti korake prethodnog.
Prethodno navedeno ostvarivo je vidljivim i jasnim navigacijskim toCkama (vidljivi objekti,

radnje 1 opcije).
7. Fleksibilnost i u¢inkovitost koristenja

Dizajn i navigacija sustava trebala bi osigurati efikasno i neovisno koristenje kako iskusnim, tako

1 novim korisnicima.

8. Estetski 1 minimalisticki dizajn
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Informacije unutar sustava trebaju biti jasne i konkretne. Iz sadrzaja je potrebno otkloniti

informacije koje su nevazne ili nepotrebne.
9. Pruzanje pomoc¢i za prepoznavanje, dijagnosticiranje i oporavak od pogresaka

Upozorenja o pogreskama izraZavaju se jednostavnim jezikom te trebaju, precizno ukazuju na

problem te predlazu konstruktivno rjeSenje.
10. Pomo¢ i dokumentacija

Unutar sustava potrebno je osigurati pomo¢ i upute kojima ¢e unutar sustava biti lako pristupiti.
Svaka takva informacija bi se trebala lako pronaci te bi korisnika trebala voditi kroz korake kako
provesti odredenu radnju. Kao i sve ostale informacije 1 sadrzaji unutar sustava, potrebno je

otkloniti nevazne informacije kako ne bi doslo do pretjerane zagusenosti informacijama.

Kada se govori o pristupacnosti web okruzenja osobama s invaliditetom, neizbjezno je
spomenuti nacela univerzalnog dizajna. Ideja 1 cilj univerzalnog dizajna jesu osiguravanje
mogucénosti ravnopravnog i neovisnog sudjelovanja svih ¢lanova druStva u kontekstu, izmedu
ostalog, klju¢nim informacijama cime se nadalje omogucava ravnopravno sudjelovanje u
aktivnostima lokalne zajednice, ali 1 ostvarivanje osnovnih ljudskih prava (Clarckson i Coleman,

2015, Dolph, 2021).

Kada govorimo o osobama oSte¢ena vida, opcenito gledajuci, osiguravanje digitalne

pristupac¢nosti podrazumijeva (CARNET, 2020):

e osiguravanje nacina rada koje ne zahtjeva koristenje vida (slijepe osobe): omogucéavanje
koristenja govorne jedinice i govorne sinteze, navigacija kroz sadrzaj pomocu tipkovnice
isl

e osiguravanje dodatnog nacina rada koji povecava ili smanjuje potrebno vidno polje 1
nacina rada koji omogucava kontrolu kontrasta (slabovidne osobe): omogucavanje
promjene veli¢ine fonta, razmaka medu slovima/redovima 1 sl.

e omogucavanje nacina rada koji od korisnika ne zahtjeva sposobnost prepoznavanja boja

(osobe s nemogucéno$éu prepoznavanja boja).

Vise rije¢i o uvjetima pristupacnosti kojima je potrebno udovoljiti za osiguravanje digitalne
pristupacnosti biti ¢e u poglavlju razvoja aplikacije u sklopu kojeg ¢e proces razvoja aplikacije
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biti prikazan kroz same smjernice za osiguravanje digitalne pristupacnosti za osobe oSteCena

vida, a prema dokumentu Hrvatske akademske i istrazivatke mreze (CARNET, 2020).
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4. POTREBA ZA APLIKATIVNIM WEB RJESENJEM

Kao sto je veé prethodno navedeno, ideja inkluzivnog i informativnog web okruzenja za osobe
oSteCena vida te roditelje 1 skrbnike djece oSte¢ena vida proizasla je iz karakteristika perioda

adaptacije na dijagnozu te uoc¢enih nedostataka na trenutnoj mreznoj infrastrukturi.

Brojna istrazivanja ukazuju na nepovoljne posljedice suocavanja s dijagnozom na svakodnevni
zivot svih Clanova obitelji. Taj je period obiljezen nepovoljnim psihickim stanjima poput Soka,
anksioznosti, depresije te izrazene brige za vlastitu te buducnost vlastitog djeteta u
svakodnevnom, socijalnom, akademskom, a kasnije i profesionalnom aspektu zivota (Moore,
2000, Tuttle i Tuttle, 2004, Gui i sur., 2023, Lupdn i sur., 2023). Istrazivanja takoder ukazuju na
sveprisutan problem nekvalitetne komunikacije izmedu stru¢njaka iz razli¢itih sustava koji bi
trebali suradivati ne bi 1i se za dijete i osobu oSte¢ena vida osigurala cjelovita i kvalitetna
podrska (Speedwell i sur., 2003, Gui i sur., 2023). Unato¢ prethodno navedenim indikacijama 1
potrebama koje iznose sami krajnji korisnici, komunikacija medu sustavima i dalje je
neadekvatna, a nerijetko 1 nepostojea Sto ostavlja negativne posljedice na proces traZenja
podrske. Problem predstavlja i komunikacija u odnosu stru¢njak (primjerice lije¢nik opce prakse)
1 krajnji korisnik (osoba osStecena vida, roditelj/skrbnik djeteta oStecena vida). Zbog problema
koji se javljaju na razini sustava, s naglaskom na nedostatak radne snage i preoptere¢enost
postojeceg kadra, ne dolazi do efikasnog i1 adekvatnog prijenosa informacija te pravovremenog
usmjeravanja krajnjih korisnika na daljnje korake u postupku trazenja podrSke (Milde,
Rasmussen, Nissen i Kessel, 2023). Zbog prethodno navedenog osobe i roditelji/skrbnici djece
oSte¢ena vida prisiljeni su se oslanjati na vlastiti angazman i sposobnosti pristupanja potrebitim
informacijama (Speedwell 1 sur., 2003, Ostrovsky 1 sur., 2023) Sto moze biti frustrirajuce.
Takoder, valja naglasiti kako stres i suoCavanje sa dijagnozom uvelike utjeCu na primanje
dobivenih informacija. U veéini sluc¢ajeva verbalno prenesene informacije kojima su skloniji
strunjaci mogu biti preplavljujuée za krajnje korisnike. Upravo zbog prethodno navedenog,
osobe 1 roditelji/skrbnici djece oSte¢ena vida preferiraju imati zapis sumiranih informacija
kojima se mogu vratiti u bilo kojem trenutku trazenja adekvatnih oblika podrske (Kempson,
1987 prema Moore, 2000). Obzirom na brzinu promjena na razli¢itim podrucjima,(ustanove,
zakonske regulative i sl.), razvoj ovakvog web okruzenja olakSao bi i potencijalno smanjio

obujam posla odredenih stru¢njaka naroCito u pogledu savjetovanja povezanog s daljnjim
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koracima u trazenju podrske (primjerice lije¢nici opce prakse i usmjeravanje na rehabilitacijske
ustanove). Prethodno navedeno samo dodatno naglaSava vaznost razvoja takvog aplikativnog
rjeSenja koje ¢e potrebite informacije nuditi na jednoj platformi na primjeren, kohezivan i
svrhovit nacin, a time potencijalno povecati broj osoba i djece oSte¢ena vida aktivno uklju¢enih u

rehabilitacijske programe.

S obzirom na napredak tehnologije 1 trendova pristupanja informacijama, osobe i
roditelji/skrbnici djece oSte¢ena vida, u procesu trazenja potrebnih informacija dominantno ¢e se
osloniti na podatke dostupne na razli¢itim mreZnim stranicama (Watanabe, Miyagi, Minatani 1
Nagaoka, 2008, Abraham, Boadi-Kusi, Morny 1 Agyekum, 2021). Tim informacijama pristupit
¢e raCunalima te pametnim mobilnim uredajima. Prethodno navedeno podrazumijeva dobro
poznavanje prava, usluga i ustanova koje pruzaju usluge osobama i djeci oStecena vida kao 1
dobru prilagodenost web okruzenja 1 mreznih stranica ustanova specificnostima senzori¢kog
oStecenja. lako je napredak vidljiv u kontekstu univerzalnog dizajna same infrastrukture mreznih
stranica, organizacija i funkcionalnost sadrzaja nisu u skladu s potrebama osoba i roditelja djece
oSte¢ena vida. Vecina web stranica ustanova za osobe s invaliditetom na pocetnom zaslonu nudi
veliku koli¢inu informacija koje nisu svrhovite i nuzne §to otezava i ometa pristup onima koje su
za osobe oStec¢ena vida neophodne (primarna djelatnost i podruc¢je djelovanja ustanove, kontakt
podaci i sl.). Moore (2000) navodi kako osobe i roditelji/skrbnici djece oSte¢ena vida u najvecoj

mjeri traze informacije povezane s:

e prognozom vida i utjecajem gubitka vida na svakodnevnicu,

e orijentacijom 1 kretanjem osoba oSte¢ena vida,

e financijskim naknadama i ostalim pravima iz raznih sustava (a koja proizlaze iz
invaliditeta),

e ustanovama i uslugama usmjerenih osobama i djeci oStecena vida

e mogucnostima obrazovanja i zaposljavanja.

Iako bi se podrska u kontekstu navedenih podrucje trebala pruzati simultano iz svih sustava,
osobe i roditelji/skrbnici prisiljeni su odlaziti od stru¢njaka do stru¢njaka ne bi li bili upuéeni na
daljnje korake. Prethodno navedeno ukazuje na potrebu formiranja takvog okruzenja koji ¢e
pruzati upravo takve cjelovite informacije za koje nece biti potrebno pregledavati veliki broj
razli¢itih mreznih stranica u potrazi za osnovnim informacijama ve¢ ¢e one, na prilagoden i
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adekvatan nacin (logickim slijedom), biti dostupne na centralnom portalu ¢ime ¢e se skratiti

period utroSen na samo trazenje pomoci.
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5. PRIKAZ RAZVOJA eVid USLUGE

Informacijske tehnologije podrazumijevaju softverska (aplikacije, programska rjeSenja,
operativne sisteme 1 sl.) 1 hardverska rjeSenja (printeri, skeneri, eksterni uredaji, racunalo,
elektronsko povecalo 1 sl.) koja koristi neka organizacija ili pojedinac u svrhu prikupljanja,
procesuiranja i Sirenja informacija u svim oblicima ¢ime se povecava produktivnost i suradnja
unutar odredene organizacije (Sarosa i Zowghi, 2003, Attaran, 2003, Tan i sur., 2009 prema Onn
1 Sorooshian, 2013). Dakle, usluga eVid moze se opisati kao softversko rjeSenje namijenjeno
informiranju osoba oSteCena vida, roditelja 1 skrbnika djece oSteCena vida te stru¢njaka koji
dolaze u kontakt s osobom oStecena vida. Krajnji cilj koriStenja usluge je povecanje ukljucenosti
djece i1 odraslih osoba osteCena vida u primjerene rehabilitacijske programe kao i uspjesnije

ostvarivanje zakonskih prava koja im na temelju invaliditeta pripadaju.

Kako bi se odredena usluga smatrala inkluzivnim i1 funkcionalnim za krajnjeg korisnika s
odredenim oblikom invaliditeta, izuzetno je vazno osigurati digitalnu pristupac¢nost takvog
rjeSenja. Digitalna pristupacnost “...podrazumijeva pristupacnost mrezno dostupnih sadrzaja i
aplikacija, izvornih aplikacija za mobilne uredaje i stolna racunala, elektronickih knjiga i
sadrzaja u sustavima za upravijanje ucenjem i drugih digitalnih sadrzaja...” (CARNET, 2020,
str. 5).

Usluga eVid pruza informacije putem web okruzenja (aplikacija). Web aplikacije predstavljaju
softverske programe koji koriste internetski preglednik kao sucelje (Shklar i Rosen, 2009).
Korisnik im pristupa unosom URL-a ili klikom na link. Preglednik zatim Salje zahtjev na
posluzitelj (backend), koji obraduje taj zahtjev, povla¢i potrebne podatke iz baze podataka i
vraca odgovor u obliku web stranice ili podataka koje frontend prikazuje korisniku (Shklar i
Rosen, 2009). Od tradicionalnih desktop aplikacija, koje se instaliraju na uredaj, razlikuju se po
tome Sto koriste internetsku vezu kako bi se korisnici povezali s njima putem razli¢itih
preglednika (Google Chrome, Mozilla Firefox, Safari ili Microsoft Edge) Sto ih €ini dostupnijima
Sirom spektru korisnika (Rehman, 2024). Jo$ jedna prednost web aplikacija je i1 §to ih nije
potrebno skidati na racunalo ili mobilni telefon pa ne zauzima memoriju odabranog uredaja. U
tom kontekstu, azuriranja i nadogradnje odvijaju se interno i automatski pa dodatna pohrana na
uredaj nije potrebna (Desai, 2023, Rehman, 2024). MreZzna dostupnost aplikacije prednost je za

velik broj korisnika kako dostupnost i funkcionalnost aplikacije ne ovise o uredaju s kojega se
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aplikaciji pristupa, pa ¢e ona biti kompatibilna s raznim uredajima 1 operativnim sustavima
ovisno o preferencijama krajnjeg korisnika (tablet, mobilni uredaj-android,iOS, prijenosno ili
stolno racunalo 1 sl.) (Desai, 2023). Pristupanje aplikaciji putem mobilnih uredaja informacije

¢ini stalno i lako dostupnima (Rehman, 2024).

Funkcionalnost web aplikacija osiguravaju 3 osnovne komponente: klijent (frontend), posluzitelj
(backend) 1 baza podataka (Shklar i Rosen, 2009). Klijent pristupa pocetnom sucelju (izradeno
pomocéu HTML-a, CSS-a i JavaScripta). U sljede¢em koraku, korisnik Salje odredeni zahtjev
(zadatak/naredbu) web serveru posluzitelju (backend) koji upravlja bazama podataka i iz nje
vuce potrebne podatke te ih vraca korisniku Cime se osigurava navigacija kroz aplikaciju i

dolaZenje do Zeljenih sadrzaja (Shklar i Rosen, 2009).

Nedostaci web aplikacija prvenstveno proizlaze iz ovisnosti o internetskoj mrezi. To znac¢i da
korisnik ne¢e imati pristup aplikaciji ukoliko nema dostupnih internetskih mreza (Desai, 2023).
Rad 1 responzivnost aplikacije takoder ¢e ovisiti o brzini i jacini internetske veze $to moze
narusiti fluentnost navigacije unutar aplikacije (Shklar i Rosen, 2009, Rehman, 2024). Drugi
problem na koji se moze nai¢i u primjeni web aplikacija jest naruSavanje sigurnosti, a $to se u
najvecoj mjeri odnosi na hakerske napade te krade podataka zbog Cega je vazno implementirati

snazne sigurnosne mjere s ciljem zastite podataka krajnjeg korisnika (Shklar 1 Rosen, 2009).

5.1. Kriteriji digitalne pristupacnosti usluge eVid

U pogledu pristupacnosti informacija, a s obzirom na podatke prikazane u istrazivanju Pinjatela 1
sur. (2023), ideja je u kategorije usluga, osigurati i kategoriju asistivnih tehnologija. Razlog tome
je naglasavanje nedovoljne informiranosti osoba s invaliditetom i roditelja djece s teSko¢ama o
dostupnim oblicima asistivnih tehnologija, nacinu ostvarivanja prava na iste te cesto pogreSnom
procjenom adekvatnih pomagala u odnosu na vrstu oSte¢enja. Velik broj ispitanika u prethodno
navedenom istrazivanju kao problem navodi “prepuStenost samima sebi” pri istrazivanju
dostupnih asistivnih tehnologija §to moze biti izuzetno frustrirajuce i osobe dodatno obeshrabriti
od koriStenja asistivnih tehnologija. Upravo to je bio motiv iza dodavanja kategorije Asistivne
tehnologije, ali i usmjeravanja na web stranicu trgovine Tifloglobus na kojoj su pomagala logicki

podijeljena u smislene kategorije. Takoder, na stranicama Tifloglobusa, moguce je procitati vise
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informacija o samom proizvodu (konkretan opis estetike i funkcije), ali 1 prijaviti se na

tiflotehnicku obuku (provodi se u dogovoru s udrugama za osobe s invaliditetom).

Kako bi se povecala pristupacnost aplikacije osobama oste¢ena vida, u izradi aplikacije slijedile
su se smjernice dokumenta Hrvatske akademske 1 istrazivaCke mreze - CARNET naziva
“Smjernice za osiguravanje digitalne pristupacnosti” u kojem su detaljno navedeni i opisani

kriteriji kojima je potrebno udovoljiti kako bi se digitalni sadrzaj smatrao inkluzivnim.

Kako bi korisnik mogao uspje$no pristupati Zeljenim sadrZajima unutar aplikacije u izradi
aplikacije vazno je paZnju usmjeriti na dizajn navigacije. Kako interakcija unutar aplikacije
podrazumijeva preusmjeravanje na stranice sa detaljnijim sadrzajima unutar odredenog podrucja,
korisniku su u svakom trenutku dostupne 3 ikone. Ikone su u skladu s propisima pristupacnosti
vezano uz njihovu veli€inu (minimalno 44x44 dp — desktop, 48x48 — mobilna verzija). Veli¢ina
ikona 1 njihovo konzistentno pozicioniranje, na onim mjestima na kojima se naj¢es¢e nalaze i u
drugim aplikacijama, omogucavaju predvidivost i laksi ispravak pogresaka u koracima (Slika 1.,
Slika 2.). Vise o funkcijama i koracima koje omogucéavaju navedene ikone vise rijeci biti ¢e u
poglavlju “5.2. Opis sucelja i navigacije kroz aplikaciju eVid”. U sklopu navedenog poglavlja
prikaz je mobilne i1 desktop verzije aplikacije ¢ime se udovoljilo responzivnosti i automatskom
prilagodavanju aplikacije razliitim dimenzijama uredaja bez gubitka sadrzaja. Osim
jednostavnosti navigacije kroz aplikaciju, vazno je, naro¢ito ako govorimo o slabovidnim
osobama, u dizajnu koristiti fontove bez serifa (Arditi, 2004) pa se u izradi aplikacije koristio
font Inter koji je dostupan za sve preglednike Sto sadrzaj ¢ini Citkim. Svaka nova stranica nakon
pocetnog izbornika ima svoj naslov, pa osobe oStecena vida imaju uvid u prelazak iz jedne
kategorije sadrzaja u drugi, ali i znanje o tome na kojoj se stranici unutar aplikacije trenutno
nalaze. Naslovi kategorija korisniku jasno daju do znanja u kojem se dijelu sadrzaja nalazi (od

poopcenog ka konkretnijem) i logicki ih vode kroz sadrzaj (Slika 3.).

Vid - portal za slipepe | Shaborvidin

Pocetno sucelje Prethodni korak Pristupaénost

Slika 1. Ikone za navigaciju (desktop verzija)
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psihoterapija

Odaberi
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Slika 2. Ikone za navigaciju (mobilna verzija)

Slika 3. Naslovi stranica

Naslovi stranica korisniku daju do znanja koji se odabir/naredba od njih ocekuje te koji ¢e se
sadrzaji prikazivati s obzirom na odabrani izbor. U desktop aplikaciji omogucéeni su i
breadcrumbovi. Breadcrumbovi predstavljaju sekundarnu navigacijsku shemu koja korisniku
pomaze odrediti polozaj unutar aplikacije te omoguéavaju laksu navigaciju kroz web aplikaciju

kroz pojednostavljenje koraka vracanja na pocetnu tocku (Slika 3.) (Gube, 2009).

Karakteristike dizajna, a koje su u skladu s potrebama osoba oSteena vida odredene su i
moguénostima prilagodbe veli¢ine slova, proreda (razmak izmedu slova i redova) te prilagodbe
kontrasta teksta i pozadine (Harper i sur., 2008 prema Cori¢, 2020). Klikom na ikonu

pristupacnosti, korisniku se otvara stranica s izbornikom mogucih izmjena unutar aplikacije u
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prethodno navedenim kategorijama. Klik na ikonu Pocetno, izgled stranice, u navedenoj
kategorije, vrac¢a na pocetne postavke. Kvacica uz rije¢ PoCetno znaci kako su trenutne postavke
namjeStene na pocetni dizajn. Unutar svake kategorije korisnik moZe birati izmedu 3 ponudene
opcije. U razgovoru sa slijepim 1 slabovidnim osobama te djelatnicima Centra Up2Date
zakljuceno je kako je najbolje ponuditi 3 izbora kako preveliki broj opcija moze preplaviti osobu
1 imati kontraefekt. Vazno je napomenuti kako se povecanjem veliCine slova te razmaka medu
slovima 1 redovima ne dolazi do gubitka okolnog teksta ve¢ se forma teksta prilagodava veli¢ini

ekrana.

[x]

Pristupaénost:

T —

Veli¢ina teksta Razmak teksta

[1]2]3]

[ Potstno v | [ Pocema v |

Slika 4. Izbornik pristupacnosti

U kontekstu kontrasta korisniku su ponudene 3 opcije uz onu pocetnu. No vazno je naglasiti
kako i pocetni dizajn udovoljava standardima pristupacnosti kontrasta. UnoSenjem parametara
boje pozadine i boje teksta u aplikaciju za provjeru kontrasta (WebAIM: Web Accessibility In
Mind) dobio se zadovoljavaju¢i omjer od 15,92:1 (Slika 5.). Minimalni preporuceni omjer

kontrasta u web standardima iznosi 4,5:1 $to potvrduje prethodnu tvrdnju.
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Slika 5. Omyjer kontrasta tekst/pozadina

Preostali izbori odabrani su na temelju savjeta zaposlenika Centra Up2Date te pregledom web
stranica udruga, saveza 1 ostalith ustanova za slijepe 1 slabovidne osobe te promatranjem
asistivnih uredaja poput elektronskih povecala na online izvorima te pri posjetu ekonomata
Hrvatskog saveza slijepih, Centru za rehabilitaciju Silver te Nacionalnom centru za rehabilitaciju
slijepih 1 slabovidnih (Ljubljana). Najucestaliji kontrasti koji su se javljali bili su: crno-zuto,

zeleno-bijelo te crno-bijelo.

o:41

eVid - portal za - eVid - portal za .
slijepe i slabovidne slijepe i slabovidne eVid - portal za

slijepe i

slabovidn
Centar za rehabilitaciju -

“Silver"

Centar za rehabilitaciju
“Silver”

; Odaberite vrstu
Lokacija:

Zagreb, . Zagreb, T ’
Stefanovec 34 Stefanovec 34 zeljene usluge.

Otvori u Google kartama Otvori u Google kartama

Lokacija:

o

Telefon:
012394 451

S

Telefon:
012394 451

Rehabilitacijske

usluge

Nazovi Nazovi

Slika 6. Izbornik kontrasta (boja pozadina — tekst)
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Slika 6. (zeleno-bijeki kontrast) takoder prikazuje 1 prikaz odabira opcije povecanja fonta te
povecanja razmaka izmedu redaka iz ¢ega je vidljivo da povecanjem navedenih parametara ne
dolazi do gubitka sadrzaja te gubitka teksta Sto slabovidnim osobama omogucava povecanje

brzine ¢itanja (Arditi, 2004).

Sama aplikacija pisana je u programskim jezicima (HTML, CSS, Java Script) koji osiguravaju
jednostavnost obrade sadrzaja te su podudarni s ¢ita¢ima ekrana i govornim sintezama. Kako bi
se omogucilo optimalno koristenje aplikacije za slijepe osobe, sadrzaj unutar iste organiziran je
logi¢nim slijedom a u pri programiranju pazilo se da se koristi strukturalne elemente iz HTMLS5
standarda kako bi Cita¢i ekrana prepoznali znacCenje odredenih elemenata i osigurali fluentnost

kretanja stranicom (CARNET, 2020).

lako vecina uredaja CitaCe ekrana i govorne sinteze ima integrirane u sam operativni sustav,
unutar aplikacije, u kategoriji Asistivne tehnologije, korisnik moze preuzeti najoptimalnije i
najcesce preporucene Citace ekrana i govorne sinteze (poveznica u aplikaciji) ukoliko iste nema

integrirane na vlastitom uredaju.

Sve ostale odrednice pristupacnosti koje se uvazavalo unutar aplikacije prikazane su u poglavlju

“Opis sucelja i navigacije kroz aplikaciju eVid”.

5.2. Opis sucelja i navigacije kroz aplikaciju eVid

U poglavlju ¢e biti prikazan dizajn sucelja 1 navigacije unutar aplikacije. Istovremeno biti ¢e
prikazana i1 podrucja usluga za osobe oStecena vida obuhvacena sadrzajem aplikacije. Prethodno
navedeno biti ¢e prikazano kroz korake navigacije desktop i mobilnom verzijom aplikacije

(dominantno mobilnom).

Pocetno sucelje prikazuje osnovne 4 kategorije (podrucja) podrSke za osobe oStecena vida:
Rehabilitacijske usluge, Pravne usluge, Savjetodavne usluge te Asistivne tehnologije. Korisnik
izbor vrsi klikom miSa/prsta na Zeljenu vrstu usluga. U desktop verziji, povratak na prethodni
korak omogucava ikona strelice koja se nalazi u gornjem desnom kutu prikazanog sucelja. Ikona
“Home” (kucica) koja se takoder nalazi u gornjem desnom kutu omogucava povratak na poc¢etno
sucelje s bilo kojeg koraka/stranice na kojoj se korisnik nalazi (Slika 7.). U mobilnoj verziji,
ikone za povratak na prethodni korak te pocetno sucelje nalaze se na dnu ekrana (Slika 8.). Takve

navigacijske mogucnosti osiguravaju lakSe ispravljanje pogreSaka u odabiru i1 povrataka na
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zeljene korake. Osim navedene dvije ikone, u gornjem desnom kutu nalazi se 1 ikona za
pristupacnost (Slika 7, Slika 8.). Klikom na navedenu ikonu korisnik moze mijenjati kontraste
pozadine i teksta, veli¢inu fonta, razmak izmedu slova unutar rije¢i te razmak izmedu redaka.
Navedene opcije dominantno su usmjerene slabovidnim osobama. Unutar svake od 4 navedene
kategorije, korisnik moze birati izmedu 3 ponudene opcije (uz izvornu) koja je u skladu s

potrebama specifi¢nosti senzornog ostecenja

ekl - portal 7a siijepe | sabowidne

Pristupac¢nost

Povratak na
prethodni
korak

4 Poéetno
sucelje

& Fimbimna N 004

Slika 7. Pocetno sucelje (desktop verzija)

Navigacija kroz mobilnu aplikaciju slijedi jednake korake kao i ona u desktop verziji. Razlike
mobilne aplikacije ogledaju se u pozicioniranju ikona unutar sucelja, a Sto je neophodno s
kriterijem responzivnosti, a ¢ime se osigurava nesmetan pristup aplikaciji neovisno o

dimenzijama uredaja ili preglednika (CARNET, 2020) (Slika 7., Slika 8.).
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Pocetno sucelje
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Slika 8. Pocetno sucelje (mobilna verzija)

Prva kategorija, Rehabilitacijske usluge, nudi sazete i organizirane informacije o javnim i
privatnim ustanovama koje nude rehabilitacijske programe za djecu i odrasle osobe oSte¢ena vida
na razli¢itim podru¢jima. Klikom na ikonu “Rehabilitacijske usluge”, aplikacija osobu vodi na
stranicu s popisom rehabilitacijskih usluga s obzirom na njihovu svrhu, odnosno, osoba moze
odabrati slijedece rehabilitacijske programe: Trening orijentacije i kretanja, Rana intervencija,
Senzorna integracija, Poucavanje Brailleeovog pisma, Vjezbe vida, Timska procjena,

Svakodnevne vjestine te Tiflotehni¢ka poduka (Slika 9., Slika 10.).
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eVid - portal za slijepe i slabovidne

Pocdetna > Rehabilitacijske usluge >

Odaberite vrstu rehabilitacijskih usluga:

©) @ g

Rana intervencija Svakodnevne vjestine Tiflotehni¢ka obuka

s oe
™ 0o HH
[ =
Trening orijentacije i Poucavanje Braileeovog
kretanja pisma

. .
ce

Timska procjena

©

Vjezbe vida Senzorna integracija

Slika 9. Izbornik rehabilitacijskih usluga (desktop verzija)

U desktop verziji sve usluge istovremeno su vidljive na ekranu $to je moguée zbog veliCine
samog ckrana kojem se pristupa mreznoj stranici. U mobilnoj aplikaciji korisnik ¢ée listanjem

(pomicanjem sadrzaja prstom, eng. scrolling) po ekranu dobiti uvid u moguce izbore

rehabilitacijskih usluga (Slika 10.).
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slijepe i slabovidne

Timska procjena

Odaberite vrstu
rehabilitacijskih usluga:

®

. . Poucavanije Braileeovog
Rana intervencija

pisma

Odaberi Odaberi

® ®

Svakodnevne vjestine VijeZbe vida

B @

Tiflotehni¢ka obuka Senzorna integracija

Trening orijentacije i
kretanja

“

Slika 10. Izbornik rehabilitacijskih usluga (mobilna verzija)

Osoba klikom odabire Zeljenu vrstu rehabilitacijske usluge Sto ih vodi na sljedecu stranicu sa

popisom ustanova koje takve usluge i nude (Slika 11., Slika 12.).

eVid - portal za slijepe i slabovidne

Pocetna > Rehabilitacijske usluge > Trening orijentacije i kretanja

Lokacije rehabilitacijskih ustanova za trening
orijentacije i kretanja:

i

Hrvatska udruga za
Skolovanje pasa vodi¢a

]

Centar za rehabilitaciju
“Silver”

ZAGREB

Centar za odgoj i
obrazovanje Vinko Bek

i mobilitet

ZAGREB ZAGREB

Saznaj vise

Saznaj vise

Saznaj vise

Slika 11. Izbornik ustanova koje pruzaju usluge treninga orijentacije i kretanja (desktop)
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eVid - portal za =
slijepe | slabovidne

Lokacije rehabilitacijskih
ustanova za ranu

intervenciju:

Djecji dom Zagreb
ZAGREB

Centar za odgoj i
obrazovanje Vinko Bek

ZAGREB

Saznaj vide

Saznaj vide

2

Nastavno-
klinicki centar
Edukacijsko-

S

Udruga "Sretni koraci"”
ZAGREB

rehabilitacijskog
fakulteta

ZAGREB

Saznaj vise

Saznaj vise

i Centar za integraciju
razvoja "iLab"

Centar za pruzanje
usluga u zajednici “Mali
dom”

ZAGREB

ZAGREB

Saznaj vise

Hrvatska udruga za
ranu intervenciju u
djetinjstvu “HURID"

ZAGREB

Slika 12. Izbornik ustanova za usluge rane intervencije (mobilna verzija)

U sljede¢em koraku korisnik klikom na ikonu ulazi u stranicu sa podacima o odabranoj ustanovi
odabrane vrste rehabilitacijskih usluga (Trening orijentacije 1 kretanja — desktop, Rana
intervencija — mobilna verzija) (Slika 13., Slika 14.). Osim samog naziva ustanove, navedeni su 1
slijede¢i podaci: lokacija (adresa), broj telefona, e-mail ustanove te sluzbena web stranica.
Klikom na ikonu lokacija, aplikacija korisnika direktno vodi na aplikaciju Google karte u kojima
unutar koje se moze odabrati opcija uputa do zeljenog odredista (osoba ne treba upisivati adresu
ve¢ je ona automatski upisana klikom na link unutar aplikacije). Klikom na ikonu telefon,
aplikacija korisnika direktno vodi na aplikaciju za pozive integriranu na mobilnom uredaju.

Korisnik ne treba upisivati broj, ve¢ na mobilnom uredaju kliknuti ikonu telefona ¢ime poziva
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zadani broj. Klikom na ikonu e-mail, aplikacija korisnika vodi u aplikaciju e-maila koji je ve¢
prethodno odabran na mobilnom uredaju ili racunalu kojim se aplikaciji pristupa. Kao i kod
telefonskog broja, e-mail adresu nije potrebno upisivati, ve¢ samo sadrZaj te nakon toga, kliknuti
ikonu posalji unutar Zeljenog e-mail servisa (Gmail, Yahoo i sl.). Klikom na ikonu web stranica,
aplikacija korisnika vodi direktno na internetsku stranicu naveden ustanove na kojoj korisnik
moze saznati vise detalja o samoj ustanovi (ustrojstvo, ostale usluge koje se nude, opis usluga i
sl.).

eVid - portal za slijepe i slabovidne

Pocetna > Rehabilitacijske usluge > Trening orijentacije i kretanja > Centar Vinko Bek

Centar za odgoj i obrazovanje Vinko Bek

Lokacild: Webstranica:

Zagreb, X
¥iSanova BOA coovinkobek.hr

A Otvori webstranicu
Otvori u Google kartama == ——

R

Telefon:

012382 218

Nazovi

&

Email:

ured@coovin procjena@co
kobek.hr  ovinkobek.hr

Posalji Posalji
email email

© Kristina Ninic 2024

Slika 13. Izbornik kontakt podataka za odabranu rehabilitacijsku ustanovu (desktop)

U bilo kojem koraku, klikom na ikonu kucice (“Home”), korisnik se moze vratiti na poc¢etno
sucelje 1 proces zapoceti ispocetka. Takoder, korisnik u svakom trenutku moze se, klikom na
ikonu strelice, vratiti na prethodni korak te nastaviti pretrazivati sadrzaje na prethodnoj stranici
Sto moze znatno olakSati navigaciju kroz aplikaciju 1 dolaZenje do Zeljenog koraka (Slika 14.).
Proces je jednak u desktop i mobilnoj verziji. Osim ikona za povratak na pocetno sucelje ili
prethodni korak, korisnik u svakom trenutku moze pristupiti izborniku pristupacnosti te odabrati

najoptimalniju opciju.
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eVid - portal za
slijepe i slabovidne

Centar za odgoj i obrazovanje
Vinko Bek

Lokacija:
Zagreb,
Kusanova 59A

Otvori u Google kartama

Telefon:
012382 218

MNazovi

ured@coovinko procies
nko

kobek.hr
Posalji email Posalji email

Webstranica:
coovinkobek.hr

Otvori webstranicu

Slika 14. Izbornik kontakt podataka za odabranu rehabilitacijsku ustanovu (mobilna verzija)

Sljedeca kategorija odnosi se na Pravne usluge. Kako bi korisnik iz Rehabilitacijskih doSao do
Pravnih usluga, najpozeljnije je to uciniti klikom na ikonu za povratak na pocetno sucelje. Kao i
kod odabira rehabilitacijskih usluga, postupak pristupa informacija jednak je i kod kategorije
pravnih usluga. Klikom na ikonu Pravne usluge, aplikacija korisnika vodi na popis sustava iz
kojih osoba ostvaruje odredena prava, odnosno na prava iz Sustava socijalne skrbi, Sustava
zdravstvenog 1 mirovinskog osiguranja te iz Ostalih sustava (Slika 15.). Dominantna i za osobe s
invaliditetom, pa tako 1 osobe oSteCena vida, najvaznija prava iz kategorije ostalih sustava
odnose se na ostvarivanje prava na subvenciju voznje zracnim, pomorskim i zeljeznickim
prijevozom, subvenciju godiSnje cestarine i autocesta te prava na Europsku parkiraliSnu kartu

(znak pristupacnosti i parkirno mjesto).

U nastavku rada, slike ¢e prikazivati mobilnu verziju kako je desktop verzija dizajnom jednaka
za kategoriju Pravnih i Savjetodavnih usluga te asistivnih tehnologija, kao i za kategoriju

Rehabilitacijskih usluga.

40



portal za
i slabovidne

QOdaberite vrstu sustava
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Prava iz sustava
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Odaberi

®

Prava iz zdravstvenogq i

sustava mirovinskog
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Prava iz ostalih sustava

Odaberi

“

Slika 15. Izbornik sustava za ostvarivanje pravnih usluga (mobilna verzija)

Klikom na ikonu Prava iz sustava socijalne skrbi (Slika 15.), korisnik ulazi na stranicu na kojoj
mu se nudi izbor ikone Novcane naknade i Ostala prava i usluge (Slika 16.). Kako su novcane
naknade u kontekstu prava iz sustava socijalne skrbi primarno podrucje interesa osoba s
invaliditetom, one predstavljaju zasebnu kategoriju. Ostala prava i usluge usmjerene su na
opcenite usluge koje pruzaju podru¢ni uredi Hrvatskog zavoda za socijalni rad, a koje nisu
striktno namijenjene osobama s invaliditetom, ve¢ osobama u nepovoljnom socijalnom polozaju

opcenito.
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Odaberi
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Slika 16. Izbornik vrsta usluga iz sustava socijalne skrbi (mobilna verzija)

Klikom na kategoriju nov€anih naknada, korisnik se preusmjerava na stranicu s popisom
novcéanih naknada na koje osobe s invaliditetom mogu ostvariti pravo (Slika 17.). Na vrhu liste
nalaze se naknade koje su striktno usmjerene na osobe s invaliditetom, dok na druge naknade
pravo mogu ostvariti i osobe bez invaliditeta. NovCane naknade na koje osobe oStec¢ena vida
mogu ostvariti pravo jesu: inkluzivni dodatak, zajamfena minimalna naknada, jednokratna
novcana naknada, status roditelja njegovatelja i status njegovatelja, naknada za ugroZzenog kupca
energenata te naknada za redovito studiranje. ViSe informacija o navedenim naknadama korisnik

dobiva klikom na odabranu vrstu nov¢ane naknade.
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Slika 17. Izbornik nov¢anih naknada (mobilna verzija)

Kada korisnik klikom odabere jednu od ponudenih novcanih naknada (u nastavku ¢e biti
prikazan Inkluzivni dodatak), preusmjerava se na stranicu s kratkim informacijama o nacinu na
koji se pravo na naknadu ostvaruje (kojim uvjetima treba udovoljiti, koju dokumentaciju je
potrebno prikupiti), koji je iznos naknade i o kojim kriterijima ovisi, poveznicu na Word
dokument s detaljnijim informacijama, a koje su vezane uz specifi¢nosti ostvarivanja prava
odabrane naknade, poveznicu na web stranicu Hrvatskog zavoda za socijalni rad s popisom
novCanih naknada (a koje se redovito azuriraju od strane navedenog Zavoda) s dodatnim
informacijama kao i poveznicu na popis podru¢nih Zavoda za socijalni rad prema zupanijama i
gradovima (adresa, kontakt broj, e-mail) te poveznicu na zakon koji ureduje detalje odabrane

naknade (npr. Zakon o inkluzivnhom dodatku) (Slika 18).

Word dokument (Slika 19.) izraden je u suradnji sa socijalnim radnikom koji je dao informacije
1z neposrednog rada (napomene proizaSle iz najceS¢ih nejasnoca i1 pogreSaka podnositelja
zahtjeva) te tumacio informacije dostupne na web stranici Zavoda na nacin koji je razumljiv
citatelju. Unutar aplikacije biti ¢e 1 napomena kako je sadrzaj unutar aplikacije informativan, 1
shodno promjenama zakonodavstva i ustrojstva ustanova, sklon izmjenama te kako je za

sluzbene i detaljne informacije pozeljno kontaktirati ustanove navedene u aplikaciji.
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Slika 18. Podaci o inkluzivnom dodatku (mobilna verzija)

Svrha Word dokumenta je osiguravanje dodatnih informacija vezanih uz proces podnosenja
zahtjeva za ostvarivanje prava na novcanu naknadu sa neSto detaljnijim opisima no §to su to
dostupni unutar same aplikacije (kako ne bi doslo do zagusenosti). Navedeni dokument dizajnom
je posve jednostavan, a u kontekstu pristupacnosti, pozitivni faktor je moguénost unoSenja
izmjena u dizajnu u skladu s potrebama krajnjeg korisnika (vrsta i veli¢ina fonta, kontrast,
mogucnost uvecanja/zoomiranja i sl. unutar samog dokumenta). Svaki Word dokument u nazivu
ima naziv nov¢ane naknade na koju se odnosi te ju korisnik moZe pohraniti na vlastito ratunalo
ili mobilni uredaj (na taj nacin informacije su dugoro¢no dostupne — pokazalo se vaznim u
istrazivanjima nacina prikupljanja informacija osoba oStecena vida). Pri izradi Word dokumenta

paznja je bila usmjerena na zadovoljenje smjernica digitalne pristupacnosti (CARNET, 2020).
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Tako je izvorno koristeni font bio Arial (font bez serifa), sav tekst poravnat je ulijevo, a veli¢ina
fonta odgovara veli¢ini 12 pt u tiskanim materijalima. Kroz aplikaciju se korisnika vodi i
savjetuje na posjecivanje web stranice Hrvatskog zavoda za socijalni rad putem koje korisnici
mogu pristupiti, ukoliko do njih dode, aZuriranim informacijama vezanim uz odredenu ve¢
postojecu ili novu naknadu. Takoder, u kontekstu azuriranja informacija shodno promjenama
Zakona ili usluga, planirana je i1 suradnja s Edukacijsko-rehabilitacijskim te fakultetom
Socijalnog rada (Pravni fakultet) kroz otvaranje moguénosti volontiranja ili odradivanja obveza u
sklopu kolegija “Volonterski rad” ili “Praksa studenata” (ovisno o mogucénostima i interesu
studenata, profesora i mentora) na nacin da se same studente uklju¢i u azuriranje navedenih
podataka. Studenti bi tako mogli izradivati plakate i Word dokumente, odradivati krace
informiranje krajnjih korisnika, raditi na aZuriranju postoje¢ih dokumenata te prilagodbi
sadrzaja na nacin da je razumljiv osobama s invaliditetom, tj. osobama koje nemaju konkretnija
znanja s podrucja zakonodavstva. Takoder, unutar postoje¢ih dokumenata moguce je raditi
potrebne izmjene putem poveznice dostupne ispod Slike 11. Svaku potrebnu promjenu ili
azuriranu informaciju moguce je javiti programeru aplikacije te na taj nain unositi potrebne
izmjene unutar aplikacije. Kontakt informacije programera i ostalih osoba koje sudjeluju u izradi
aplikacije moze se zainteresiranim studentima dati na edukacijama u sklopu prethodno

navedenih kolegija (gostujuce predavanje).

e
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Slika 19. Prikaz dijela sadrzaja Word dokumenta (Inkluzivni dodatak)
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Poveznica na dokument: Inkluzivni dodatak.docx

U sklopu Word dokumenata biti ¢e dostupna i poveznica za Word dokumente s obrascima koje je
potrebno predati pri podnosenju zahtjeva za ostvarivanje odredene novcane naknade (npr. Za

inkluzivni dodatak: zahtjev_za priznavanje prava na_inkluzivni_dodatak (1).docx). Klikom na

navedenu poveznicu, na korisnikovo racunalo skida se obrazac u Word dokumentu.

Isti koraci ponavljaju se i za preostale novCane naknade. Usluge iz sustava zdravstvenog i
mirovinskog sustava prvenstveno se odnose na ostvarivanje prava na asistivna pomagala
(subvencija ili potpuno pokrivanje troSkova) dok se prava iz ostalih sustava dominantno
usmjeravaju na Centre za profesionalnu rehabilitaciju koji su usmjereni edukaciji/obrazovanju
osoba s invaliditetom (prekvalifikacija, dokvalifikacija), savjetovanju (odabir zanimanja u skladu
s realnim mogucnostima osobe s invaliditetom, a nakon nastupanja invaliditeta), planiranje
podrske i prilagodbe (arhitektonske prilagodbe, organizacija vremena i prijevoza i sl.). U sklopu
usluga profesionalne rehabilitacije biti ¢e dostupni podaci o podru¢nim uredima Centra za

profesionalnu rehabilitaciju, lokacija/adresa podru¢nog ureda, broj telefona te e-mail adresa.

Kategorija Savjetodavne usluge slijedi jednake korake kao i kategorija Rehabilitacijske usluge.
Osim toga, jednak je i sadrzaj, odnosno informacije koje se nude nakon pocetnog sucelja (Slika
20.). Klikom na ikonu Savjetodavne usluge, aplikacija korisnika vodi na stranicu s izbornikom

Savjetovanje roditelja djece oSte¢ena vida te Savjetovanje 1 psihoterapija.

Vid - portal za
slijepe | slabovidne

Odaberite vrstu
savjetodavnih usluga:

tit
Savjetovanje roditelja
djece ostecena vida

®

Savjetovanje i
psihoterapija

“

Slika 20. Izbornik Savjetodavne usluge (mobilna verzija)
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https://1drv.ms/w/c/6b5b9a59c4a813d8/EZPqRqP7Tm1Ig0Kflc_S2s4B-Pfxt_y60SGw_pAdlCD2RA?e=OT2DJg
https://1drv.ms/w/c/6b5b9a59c4a813d8/EXHP7JPnpApMpg_Rmtn2azwBEbZQCaEQFHnjiZCjRoPwjw?e=iECU70

Kao i kod prethodnih kategorija, tako ¢e 1 u kontekstu kategorije Savjetodavne usluge prikazana
biti jedan od ponudena 2 izbora, odnosno, Savjetovanje roditelja djece ostecena vida. Klikom na
navedenu ikonu, korisnik je preusmjeren na stranicu s izbornikom/listom ustanova koje pruzaju

odabranu uslugu (Slika 21.).

2

ortal za
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Centar za odgoj i ﬁ
obrazovanje Vinke Bek : .
ZAGREB Udruga "Sretni koraci
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Sazna| vise
Saznaj vis
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Hrvatski savez slijepih ﬁ

ZAGREB
= Hrvatska udruga za
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djetinjstvu “HURID"
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&

ZAGREB

Saznaj vide
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Nastavno-

Kiniki conar

Edukacijsko-
rehabilitacijskog
fakulteta

ZAGREB
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Slika 21. Izbornik popisa ustanova za savjetovanje roditelja djece oSte¢ena vida (mobilna

verzija)

Nadalje, klikom na odabranu ustanovu za savjetovanje, korisnika aplikacija vodi na osnovne
informacije o ustanovi, odnosno, otvaraju se ikone s lokacijom/adresom (klik vodi u aplikaciju
Google karte), telefon (klik vodi u aplikaciju poziva), e-mail (otvara odabrani e-mail servis:
Gmail, Yahoo) te na web stranicu odabrane ustanove ukoliko korisnik Zeli saznati viSe
informacija o navedenoj ustanovi (Slika 22.). Jednake korake i1 sadrzaje prati i odabir opcije

Savjetovanje i psihoterapija, a koji je namijenjen odraslim osobama s invaliditetom.

47



eVid - portal za
slijepe i slabovidne

Kabinet "ALINA-REH" za
podrsku djeci s teSkocama u
vizualnom funkcioniranju:

Q

Lokacija:
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Novska ulica 8

Otvori u Google kartama

%

Telefon:
098 992 7403

Nazovi

8

Email:
ivana.grbesa@alina-
reh.hr

Pogalji email

@

Webstranica:
alina-reh.hr

Otvori webstranicu

“

Slika 22. Osnovne informacije odabrane ustanove za savjetodavne usluge (mobilna verzija)

Odabirom kategorije Asistivne tehnologije korisnika se vodi na prvi izbornik u kojem bira
izmedu pomagala za slijepe te pomagala za slabovidne osobe (Slika 23.). Klikom na izbor
Slijepe osobe korisnik ¢e biti preusmjeren na kategorije pomagala namijenjenih slijepim
osobama. Ukoliko korisnik odabere izbor Slabovidne osobe, biti ¢e proslijeden na kategorije
pomagala za slabovidne osobe. Naravno, preporucljivo je da korisnici, neovisno o razini
ostec¢enja, produ kroz sve kategorije asistivnih tehnologija, naroc¢ito onih usmjerenih kucanstvu i
odrzavanju zdravlja kako odredene proizvode mogu koristiti 1 slijepe i1 slabovidne osobe, ali na
drugaciji nacin. Ispod izbornika Slijepe osobe i Slabovidne osobe nalazi se i1 poveznica za
preuzimanje aplikacije Bauerfeind MDA (za Android te i10S) koja omogucéava korisniku da
unutar navedene aplikacije istrazuje asistivne tehnologije koje se nude za osobe oStecena vida
(ali 1 ostala oStecenja), pruzatelja usluga koji nudi kupovinu istih kao i popis onih pomagala koje
financira ili sufinancira Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje (u nastavku HZZO) (Slika 23.,

Slika 24.).
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eVid - portal za

slijepe i slabovidne

Odaberite na koga se odnose
asistivne tehnologije:
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Slika 23. Izbornik asistivnih tehnologija (pomagala za slijepe 1 slabovidne)
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Slika 24. Prikaz pretrazivanja asistivnih tehnologija za osobe oStecena vida unutar aplikacije

Bauerfind MDA

Navigacija kroz aplikaciju iziskuje upisivanje Zeljenog sadrzaja (primjerice “bijeli Stap”), nakon
Cega se prikaze lista dostupnih bijelih Stapova koje je moguce kupiti na podru¢ju Republike
Hrvatske (Slika 24.). Klikom na znak + (plus) proizvod se dodaje u kalkulator (popis za kupnju)
u sklopu cega se prikazuje cijena odabranog proizvoda. Klikom na strelicu (udesno), otvara se
stranica s dodatnim informacijama o proizvodu (gdje se moze kupiti, sufinanciranje od strane

HZZ0-a, potreba za vracanjem nakon odredenog vremenskog perioda i sl.) (Slika 25.).
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Slika 25. Dodatne informacije o odabranom pomagalu

Klikom na ikonu Slijepe osobe, korisnik ¢e biti preusmjeren na stranicu s popisom
vrsta/kategorija pomagala za slijepe osobe, odnosno: Racunalna pomagala, Pomagala za
orijentaciju i kretanje, Satovi, budilice i timeri (organizacija vremena), Pomagala za Citanje 1
pisanja, Specijalizirani mobilni uredaji, Specijalizirana racunala i oprema, Oznacivaci, Pomagala
za dom 1 zdravlje 1 Ostala pomagala (Slika 26.). Ukoliko korisnik odabere ikonu Slabovidne
osobe, aplikacija korisnika vodi na izbornik s vrstama pomagala za slabovidne osobe, odnosno

Povecala(lupe) te Ostala pomagala (Slika 27.). Koraci i dizajn sucelja jednak je u izborniku za
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slijepe 1 slabovidne osobe, no nudi razliit popis krajnjih pomagala. Tako ¢e unutar kategorije

Racunalnih pomagala za slabovidne osobe biti ponudeno programsko povecalo (umjesto Citaca

ekrana i1 govorne sinteze).

eVid - portal za
slijepe| slabovidne

Odaberite vrstu asistivnih
tehnologija za slijepe osobe:

Lo

Raéunalna pomagala

b

Pomagala za orijentaciju
i samostalno kretanje

©
Satovi, budilice i timeri

G

Pomagala za Citanje i
pisanje

Specijalizirani mobilni
uredaji

Odaberi

Specijalizirana racunala

i oprema

Oznadivadi

1t

Pomagala za dom i
zdravlje

LLL]
Ostala pomagala

“

Slika 26. Izbornik vrsta pomagala za slijepe osobe
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Slika 27. Izbornik vrsta pomagala za slabovidne osobe

Kao 1 kod prethodnih kategorija (Rehabilitacijske, Pravne 1 Savjetodavne usluge), tako i kod
Asistivnih  tehnologija, korisnik odabirom kategorije/vrste asistivnih tehnologija biti ¢e
preusmjeren na popis pomagala za to podrucje. Za odredene vrste pomagala biti ¢e vise
kategorija. Tako ¢e klikom na Racunalna pomagala, korisnik pristupiti izborniku u kojem ¢e biti
ponuden izbor Citaéi ekrana te Govorna sinteza (Slika 28). Jednak postupak korisnik ¢e slijediti
za svaku vrstu/kategoriju pomagala. Lista pomagala organizirana je na nacin da se na vrhu
nalaze ona rjeSenja koja u najvecoj mjeri podrzavaju druge osobe oSte¢ena vida (bilo u

istrazivanjima ili kroz neposredan rad s korisnicima).

41 il = -
eVid - portal za &
slijepe i slabovidne

Odaberite vrstu racunalnih
pomagala:

Citaéi ekrana

)

Govorna sinteza

n

Slika 28. Prikaz vrsta raCunalnih pomagala za slijepe

Za one vrste pomagala za koje ne postoje potkategorije, biti ¢e prikazana jedna opcija, kao Sto je
to kod pomagala za orijentaciju i kretanje. Klikom na odabranu vrstu pomagala, korisnik ulazi u
dizajnom nesto izmijenjenu stranicu s kratkim podacima o svrsi pomagala, nacinima i1 uvjetima
kojima je potrebno udovoljiti ne bi li se ostvarilo pravo na navedena pomagala, napomenu
ukoliko se pomagalo dobiva na doznake HZZO-a, trgovinama (fizickim i online trgovinama) u
kojima se navedena pomagala mogu kupiti te kontakt podatke navedenih trgovina

(lokacija/adresa, telefon, e-mail, web stranica) (Slika 29.).
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Gdje nabaviti?
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Slika 29. Prikaz podataka o odabranom pomagalu

5.3. Edukacija o koriStenju usluge eVid

U trenutku pisanja ovog rada, aplikacija je u procesu daljnjeg razvoja u suradnji s programerom
(unos podataka i intervencije u dizajnu). Kada aplikacija bude dovrSena s programerske strane,
biti ¢e, a kako je prethodno dogovoreno sa Centrom Up2Date, poslana na testno koriStenje
zaposlenicima Centra. U sklopu Centra zaposlene su i osobe oSte¢ena vida koje su u procesu
razvoja aplikacije sudjelovale u davanju savjeta i konkretnih smjernica u vezi dizajna i sadrZaja
aplikacije. U sam rad Centra ukljucene su i osobe oStecena vida, a Centar je aktivan putem
razli¢itih drustvenih mreza te se na taj naCin moze osvijestiti korisnike o postojanju navedene
aplikacije. Edukacije krajnjih korisnika mogu se organizirati u suradnji s djelatnicima Centra, a
koji mogu dati prakticne savjete u pogledu prilagodbe pristupa u kontekstu poucavanja primjene
aplikacije u svakodnevnom zivotu. Osim u suradnji s Centrom Up2Date, suradnja u pogledu
edukacija moze se ostvariti kontaktiranjem Udruga i Saveza na podrucju Republike Hrvatske u
sklopu kojih se moze odraditi volonterska edukacija. Suradnja s Udrugama omogucava pristup
veéem broju postojecih ¢lanova no otvara moguénost za sudjelovanje strucnjaka razlicitih
profila. Kako bi se proSirila svijest osoba oSte¢ena vida te bliskih osoba oStec¢ena vida, s
naglaskom na roditelje i skrbnike, o postojanju aplikacije izradio se letak kojega je moguce
postaviti u odgojno-obrazovne 1 medicinske ustanove te podru¢ne ureda Hrvatskog zavoda za

socijalnu skrb.
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6. PLANOVI ZA BUDUCNOST

Istrazivanja u podrucju asistivnih tehnologija ukazuju na problem needuciranosti krajnjih
korisnika u pogledu postojanje te nacina primjene asistivnih rjeSenja (Pinjatela 1 sur., 2023,
Alimovi¢, 2024). Na podru¢ju Republike Hrvatske postoje ustanove koje nude edukacije u
podrucju primjene asistivnih tehnologija (Centar za odgoj i obrazovanje Vinko Bek te Centar
Up2Date). Vecina edukacija namijenjenih osobama oStecena vida provodi se kroz specifi¢ne
projekte u sklopu ustanova poput saveza i udruga, a koje ovise 0 mogucénosti financiranja istih. U
tom kontekstu moguée je organizirati suradnju sa Tifloglobusom (trgovina za pomagala i
medicinske proizvode) koja, osim pomagala, nudi i specijalizirane edukacije za osobe oStecena
vida na koje se moguce prijaviti putem web stranice

(https://tifloglobus.hr/?page _id=114#content), a S§to se ostvaruje suradnjom s lokalnim

ustanovama 1 udrugama koje za navedeno iskazu interes ili Online predavanjima (potrebno
poznavanje rada na racunalu). U kontekstu web aplikacije eVid, moguce je ostvariti suradnju s
Tifloglobusom te volonterski odrzavati edukacije u suradnji s udrugama lokalnih zajednica.
Takoder, joS jedna od moguénosti je 1 samoorganizirano volontersko educiranje u suradnji s
udrugama na podrucju Republike Hrvatske. Suradnja s navedenim ustanovama vazna je zbog
pristupa popisu korisnika kojima je mogucée poslati poziv za edukaciju. Ono S§to je takoder
pozeljno, upravo zato Sto aplikacija nije namijenjena isklju¢ivo osobama oSte¢ena vida, jer
organizacija edukacija u odgojno-obrazovnim, socijalnim 1 zdravstvenim ustanovama. Dakle,
edukacija bi se mogla odrzavati u predskolskim ustanovama, osnovnim i srednjim Skolama,
podruénim uredima Hrvatskog zavoda za socijalni rad te medicinskim ustanovama koje
pretpostavljaju rad s osobama ostecena vida (pedijatri, lije¢nici opée prakse, oftalmolozi i sl.).
Na taj nacin osvijestilo bi se 1 educiralo navedene stru¢njake o postojanju navedene aplikacije
koju bi oni mogli preporuciti osobama te roditeljima/skrbnicima djece osStecena vida, a koji nisu
ukljuceni u udruge i saveze za osobe s invaliditetom. Osim prethodno navedenog, izradio bi se
letak s potrebnim osnovnim informacijama (svrha aplikacije i podrucja podrske) koji bi se
postavio u ordinacije, socijalne i odgojno-obrazovne ustanove kako bi se osobe oStecena vida
osvijestilo o postojanju istre. Na letak bi se postavio QR kod putem kojeg bi se korisnika odvelo

direktno na mreZnu stranicu aplikacije eVid.
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Velik broj istraZzivanja ukazuje na problem edukacije 1 informiranja osoba s invaliditetom, pa
tako 1 osoba oSte¢ena vida u kontekstu prava i usluga na koje zakonski ostvaruju pravo. S
obzirom na vrstu 1 specificnosti senzorickog oStecenja, moze se pretpostaviti dodatne prepreke u
prikupljanju i samostalnom informiranju u pogledu navedenih podru¢ja. U daljnjem razvoju
aplikacije planirano je dodati mogucnost online savjetovanja i usmjeravanja od strane volontera.
Volonteri koji bi bili ukljuceni u savjetovanje 1 usmjeravanje bili bi studenti Socijalnog rada te
Edukacijsko — rehabilitacijskog fakulteta. Navedeni oblik volonterskog rada mogao bi se
odradivati u sklopu kolegija “Volonterski rad” ili “Prakse studenata” u silabusom propisanom
broju sati. U slucaju omogucavanja ove opcije, u pocetnom sucelju, kao i u aplikaciji BeMyEyes
omogucio bi se ulazak u aplikaciju kao osoba oste¢ena vida (ili roditelj/skrbnik djeteta oSte¢ena
vida)-korisnik ili kao volonter (pruzatelj podrSke). Ulaskom volontera u aplikaciju povezivalo bi
se korisnike (osobe oSte¢ena vida) i volontere iz Zeljenog podrucja koje bi odabrao krajnji
korisnik (pravne, savjetodavne ili edukacijsko — rehabilitacijske usluge). Jo§ neki oblici
volonterskog djelovanja stru¢njaka razliCitih profila prikazan je u poglavlju Opis sucelja i

navigacije kroz aplikaciju eVid.

Po zavrSetku programiranja aplikacije planirano je istu testirati u suradnji s Centrom Up2Date
kako bi se uocile potrebe za intervencijama unutar dizajna i sadrzaja. Zadovoljenje kriterija
pristupacnosti testirati ¢e se u sklopu web stranice User Way koja osigurava provjeru
zadovoljenja digitalnog iskustva od strane osoba s invaliditetom. Provjera pristupacnosti odraditi
¢e se i kroz suradnju sa Centrom Up2Date koji zaposljava osobe ostecena vida te je usmjeren
upravo osiguravanju pristupacnosti, medu ostalim, mreznih sadrzaja i stranica osobama ostecena
vida. Suradnja sa navedenim Centrom moZe se ostvariti i putem volonterske suradnje u pogledu
edukacije o primjeni navedene aplikacije kako se u sklopu Centra nude usluge tiflotehnicke

poduke.

U budu¢nosti je takoder planirano proSirenje aplikacije na nacin da bi se omogucio izbornik
ostecenja za koje se traze zeljene informacije, a koje se u trenutnoj aplikaciji nude iskljucivo za
osobe ostecena vida. Dakle, u takvoj bi se verziji, na pocetnom sucelju, osobi omogucio izbornik
oStecenja (motoricka oStecenja, teSkoce ucenja, poremecaji autisticnog spektra, intelektualne
teSkoce 1 sl.). Odabir teskoc¢e vodio bi na sljede¢i izbornik koji bi dizajnom bio jednak pocetnom

sucelju aplikacije eVid u sklopu koje bi korisnici birali izmedu rehabilitacijskih, pravnih,
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savjetodavnih usluga te asistivnih tehnologija. Svi daljnji koraci i navigacija kroz aplikaciju bili

bi jednaki kao i u aplikaciji eVid s razlikom u sadrzaju koji se unutar odredenih kategorija nudi.

eVid: vas digitalni
pratilac za bolji zivot

Sto je eVid?

eVid je web aplikacija namijenjena informiranju
slijepih i slabovidnih osoba, roditelja i skrbnika
djece ostecena vida te stru¢njaka raznih profila
u pogledu asistivnih tehnologija te
rehabilitacijskih, pravnih i savjetodavnih usluga
za osobe oSteéena vida.
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psiholoSke podrske u
period u nosenja s
dijagnozom.

Skeniraj za eVid

2

=

Slika 30. Letak

Pravne usluge

Saznajte viSe o pravima

iz socijalnog,
zdravstvenog i ostalih
sustava na koja
ostvarujete praovo na
temelju invaliditeta.

Asistivne
tehnologije

Saznajte vise o
asistivnim pomagalima
na koje ostvarujete
pravo na temelju
invaliditeta.

Skeniranjem QR koda
pristupit ¢ete eVid web
aplikaciji i informacijama
o tome gdje, kome i
kako se obratiti za
adekvatnu podrsku
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7. ZAKLJUCAK

Sve ve¢i broj osoba oSte¢ena vida, naroCito osoba treée zivotne dobi, ukazuje na izrazenu
potrebu za razvojem takvih rehabilitacijskih programa koji ¢e biti u skladu s realnim potrebama
slijepih 1 slabovidnih osoba. Unato¢ postojanju ustanova specijaliziranih za rad s osobama
oSte¢ena vida, iako u malom broju, broj osoba ukljucenih u programe istih i dalje je izuzetno
nizak. Istrazivanja ukazuju na cinjenicu kako je jedan od razloga upravo nedovoljna
informiranost osoba oSte¢ena vida o postojanju takvih ustanova te neumrezenost stru¢njaka koji
rade sa osobama oSteen vida 1 njihovim obiteljima. Pravovremeno ukljucivanje slijepih 1
slabovidnih osoba u primjerene rehabilitacijske programe ima pozitivne u¢inke na opcu kvalitetu
zivota pojedinaca oSte¢ena vida te moze rezultirati usporavanjem ili zaustavljanjem progresije
gubitka vida te omoguciti funkcionalnije koriStenje preostalog vida. Prethodno navedeno
ostvarivo je iskljuivo informiranjem osoba i obitelji djece oSteCena vida o pravima koja
ostvaruju iz raznih sustava, ustanovama usmjerenim rehabilitaciji i obrazovanju osoba oStecena
vida te savjetodavnim ustanovama koje ¢e roditelje i skrbnike osnaziti u roditeljskoj ulozi, a

osobe oSte¢ena vida osnaziti za noSenje s dijagnozom 1 posljedicama iste.

Cilj uporabe eVid wusluge upravo je pocetno informiranje 1 usmjeravanje osoba i
roditelja/skrbnika djece oSteCena vida na ustanove koje pruzaju rehabilitacijske, pravne i
savjetodavne usluge te rastere¢enje struc¢njaka raznih profila koji s osobama oste¢ena vida rade.
Osim toga, u razgovoru sa stru¢njacima razli¢itih profila uo€ena je neupoznatost sa ustanovama
koje pruzaju usluge za osobe s invaliditetom i djecu s teSko¢ama u razvoju, pa tako i one s
ostecenjima vida. U tom kontekstu, aplikacija bi mogla biti dobro pomoc¢no sredstvo u
informiranju stru¢njaka u pogledu dostupnih ustanova te usmjeravanju korisnika na iste.
Aplikacija je kreirana na nacin da moze biti upotrebljavana od strane razliCitih stru¢njaka kao i
osoba razli¢itih stupnjeva poznavanja rada na rac¢unalu kroz smanjenje kompleksnosti sadrzaja i
navigacije kroz aplikaciju. Pri izradi su se postivale smjernice digitalne pristupacnosti Sto bi
osobama oSteCena vida trebalo osigurati uspjeSnu navigaciju kroz aplikaciju te prikupljanje
zeljnih informacija. Vazno je napomenuti kako je aplikacija osmisljena kao pomocno
informativno sredstvo, a ne supstitucija za usluge savjetovanja i usmjeravanja koje nude

specijalizirane ustanove za osobe s invaliditetom.
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