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tapasztalható a beteg ;gyelmi funkcióját tekintve. A 
páciens azonban a terápia előrehaladtával egyre köny-
nyebben vette célba az összegyűjtendő dobozokat, illet-
ve pontosabban irányította az ortéziseket.
Következtetés: A robotasszisztált, járást segítő eszköz-
zel olyan terápiára nyílt lehetőség a páciens számára, 

amely komplex járástanítást is lehetővé tett. A hagyo-
mányos járáselőkészítő és járógyakorlatokat kiegészít-
ve ez a rendszer több bemeneti csatornán keresztül 
ingert adva az idegrendszernek segíthette a járás újra-
tanulását. Ez hozzájárulhat a ;gyelmi funkciók fej-
lesztéséhez is.
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Bevezetés: Az iToilet projekt az Európai Unió Acti-
ve and Assisted Living (AAL) programja és a Nemze-
ti Kutatási, Fejlesztési és Innovációs Hivatal (NKFIH) 
által támogatott kutatás-fejlesztés. A projektben három 
ország (Ausztria, Szlovénia, Magyarország) hat intézmé-
nye vesz részt. Az iToilet projekt célja a mozgásukban 
akadályozott személyek számára könnyebben használ-
ható, a fejlett technológia eredményeit felhasználó „ön-
mozgó okos-WC” fejlesztése.
Tárgyalás: A kutatás-fejlesztés minden fázisa a poten-
ciális felhasználók bevonásával történt. Erről az oldalról 
elsődleges (végfelhasználók, mozgásukban korlátozott 
személyek), másodlagos (hivatásos és nem hivatásos 
segítők) és harmadlagos (egészségügyi ellátás szerve-
zők, ;nanszírozók, intézményfenntartók, jogszabályi 
döntéshozók) kerültek bevonásra. A kutatás-fejlesztés 
első lépéseként elsődleges, másodlagos és harmadlagos 
felhasználókkal folytatott fókuszcsoportos interjúk révén 
a felhasználói igények felmérésére került sor: ennek alap-
ján kirajzolódott az elvárt iToilet-funkciók fontossági 
sorrendje, amely meghatározta a fejlesztés irányát. A lét-
rejött prototípust elsődleges és másodlagos felhasználók 
tesztelték laboratóriumi körülmények között, valamint 
regisztráltan véleményezték kérdőív és egyéni interjú 

formájában. A laboratóriumi tesztekkel párhuzamosan 
került sor a közösségi részvételen alapuló tervezésre 
(participatory design, PD), ami a WC legfontosabb ki-
egészítő elemeit vizsgálta. A laboratóriumi tesztek és a 
PD értékelése alapján a projekt egy terepvizsgálat kere-
tében tesztelhető végső prototípust fejlesztett. Az iTo-
ilet végső prototípusa anyanyelvi szóbeli utasításokkal 
és a mindkét oldali WC-karfához épített távirányítók-
kal egyaránt vezérelhető okos-WC, amely a követke-
ző tulajdonságokkal rendelkezik: leülés- és felállássegítő 
funkció, egyénileg tárolt és igény szerint felülírható ülő-
kehelyzet (kényelmes magasság és dőlésszög), beállítha-
tó automatikus öblítés és bidé funkció, segélyhívás. Az 
intelligens WC környezethez tartozik továbbá egy elesés-
érzékelő, egy az egyéni paramétereket tároló és betöltő 
szoftver, egy a tevékenységek megszűnése alapján vész-
helyzet iránt érdeklődő kérdést feltevő szoftver, a fűthe-
tő ülőke és a két oldali karfába épített WC-papír-tartó.
Konklúzió: A felhasználók és a műszaki partnerek 
együttműködésével többlépcsős fejlesztési folyamat 
során kifejlesztésre került a mozgásukban korlátozott 
személyek függetlenségét elősegítő intelligens WC, 
amely valós körülmények közötti tesztelése az abszt-
rakt megírásakor folyamatban van.


