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1 Uvod

vvvvvv

vady, které jsou typické predevsSim pro détsky veék. Patii mezi né amblyopie (tupozrakost)
a strabismus (Silhavost). Jelikoz se jedna o vady zvratné, zrak ditéte 1ze ptiblizné do jeho 6. roku
napravit, a to predevsim zavedenim okluze. Pfichod okluze do Zivota ditéte muze byt velmi
narocny, a to jak pro rodice, tak pfedev§im pro samotné dité¢. Rozhodla jsem se proto vytvorit
material, ktery bude jak rodi¢im, tak détem samotnym pii ruce od samého zaatku zjisténi
jejich vady. Nutnym predpokladem pro uzivani tohoto materialu je uzka spoluprace s rodiCem
nebo jinym dospelym, ktery bude ditéti pfibeh nejen ¢ist, ale i s nim cvicit pleopticka cviceni,

ktera jsou soucasti sesitu.

Inspiraci pro vybér tohoto tématu jsem ziskala po praxi v matefské Skole pro déti
s vadami zraku, kde jsem si vSimla negativniho vztahu déti k okluzoru. Zkoumala jsem, zda
existuji néjaké materialy, které by détem pomohly zjednodusit proces pfijeti okluzoru a vytvorit
si k nému kladny vztah. Po reSersi jsem zjistila, ze zadny uspokojivy material neni dostupny,

proto jsem se rozhodla, ze jeden takovy vytvofim.

Bakalarska prace sestava z teoretické a praktické Casti. V teoretické Casti se zabyvam
vymezenim zraku a jeho funkci, binokularnim vidénim, vcetné charakteristiky jeho poruch,
kterymi jsou amblyopie a strabismus. Popisuji etiologii vad, diagnostiku a zptsoby 1écby. Na
zavér zminim zasady zrakové hygieny. Na konci kazdé kapitoly uvadim kratké shrnuti
dulezitych informaci. Prakticka Cast prace obsahuje pracovni seSit pro déti s poruchami
binokularniho vidéni, ktery je utvoren pohadkovou formou s hlavni postavou sovickou Ajou.
Z piib&hu se ditd dozvi, jak se Aja dostala k okluzoru, jak Fesi rizné situace a provazi dité pii

jeho zacatcich s okluzorem.

Hlavnim cilem bakalatské prace je vytvofit material pro déti s poruchami binokularniho
vidéni, ktery jim pomuze ziskat si kladny vztah k okluzi, jezje nezbytna pro 1écbu téchto ocnich
vad. Jako metodu jsem zvolila tvorbu materialu, ktery détem poskytuje informace o jejich ocni
vadé, vysvétluje dilezitost okluze a nabizi moznost nahlédnout do zivota s okluzorem. Ptibéh
hlavni postavy sovicky Aji dava ditéti mimo jiné nadgji, Ze okluzor nebude mit napofad,

ukazuje mu, ze Clovek s okluzorem neni ménécenny a zahrnuje ho podporou a motivaci.

Nutnym piedpokladem pro spravnou a efektivni lé¢bu tupozrakosti, ¢i Silhavosti by

meéla byt dostatecna informovanost rodi¢t o zpusobu 1é¢by. V dnesni dobé jsou dostupné rizné
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pfirucky o poruchach binokularniho vidéni pro rodice, které obsahuji informace o téchto
zrakovych vadach, vetné 1é¢by, okluzi nebo doporucent, jak s détmi pracovat. Zastavam nazor,
ze je dulezité komunikovat 1 s détmi o jejich zrakové vade a 1écbe, ¢ehoz se ve vytvoreném

materialu snazim dosahnout za vyuziti jednoduchého a srozumitelného jazyka.

Pii psani bakalaiské prace vyuzivam informace z odborné ceské i zahrani¢ni literatury

a internetovych zdroju.



TEORETICKA CAST

2 Vyvoj zraku a jeho funkce

2.1 Zrakové vnimani

Na zacatku si vymezime proces, kterym jedinec pomoci zraku zpracovava informace
pfijaté z okoli. Kochova a Schaeferova (2015) uvadi, ze zrakem ziskavame 70-90 % informaci

z okolniho svéta.

Abychom dokéazali vidét, musi byt v soucinnosti zapojeny 3 ¢asti zrakové drahy, kterymi
jsou: oko, ofni nerv a mozkové centrum. Oko nejdiive pfijme informaci z okoli, ktera je

nasledné prenesena do mozku pomoci zrakového nervu. V mozku se informace zpracuje.

Pokud se vyskytne problém v jakékoliv z téchto tii ¢asti, mize dojit k ziskani informace

nejasné, neuplné nebo zadné (tamtéz).

2.2 Vyvoj zrakového organu

Vyvoj zrakového organu je velmi slozity proces, ktery za¢ina jiz v intrauterinnim stadiu.
Po narozeni je dit€¢ dalekozraké a kvuli nedokonCenému vyvoji o€nich struktur nedokaze
pouzivat ob€ o¢i soucasné, a to az do 1. roku zivota. V tomto obdobi se muze vyskytovat
strabismus ($ilhani). Do 6. roku se vyviji zrakova ostrost a dalsi zrakové funkce. V 10. roce oko
jiz dosahuje své konecné délky a stava se emetropickym (bez refrakcni vady). Rust oka je

definitivn€ ukoncen kolem 25. roku zivota (Benes, Vrubel, 2017).

2.3 Zrakové funkce

Kvalita zrakového vnimani je urCovana funkcemi zrakového analyzatoru, kterymi jsou
zrakova ostrost, barvocit, adaptace, akomodace, citlivost na kontrast, zorné pole a binokularni
vidéni (Keblova in Hamadova a kol., 2007). Jednotlivé funkce si v nasledujicim textu

vymezime, abychom mohli porozumét spravnému fungovani zraku.



Zrakova ostrost

Pojmem zrakova ostrost neboli vizus, rozumime schopnost oka rozliSovat drobné
detaily predmeéti. Jednotkou zrakové ostrosti je stanovena thlova minuta, nebot pravé pod
uhlem 1 minuty jsme schopni od sebe rozeznat dva body v prostoru (Benes, Vrubel, 2017).

Tento thel se nazyva minimum separabile (Ludikova, 2013).

Vizus do dalky zjistujeme pomoci optotypu (nasténna tabule, sestavena z tad Cislic,
pismen, obrazkul) a znaci se zlomkem, pfi¢emz v Citateli se uvadi vzdalenost, z niz je jedinec
testovan, a ve jmenovateli vzdalenost, z niz by mél jedinec optotyp Cist pii normalni zrakové
ostrosti (Ruzi¢kova, Kramosilova, 2016). Vysetfuje se kazdé oko zvlast se zakrytim oka
druhého. Existuji rizné typy optotypu. K t€m nejb€znéjsim patii Snellenovy optotypy, které
sestavaji z Cislic nebo pismen. Pro déti jsou urCené Pfliigerovy haky (rizné€ otoCena pismena
E), dale Landoltovy prstence (pismeno C s prerusenim v rtiznych polohach) a obrazkové
optotypy. Zrakova ostrost do blizka se vySetfuje za pomoci Jagerovych tabulek (souvislé texty

s ruznou velikosti pisma/fady obrazka pro déti) (Hamadova a kol., 2007).

Barvocit

Jak uz je zfejmé z nazvu, barvocit je schopnost oka rozeznavat barvy. Barevné vidéni
je zprostiedkovano Cipky, které jsou nahromadény ve zluté skvrné. Smérem do periferie sitnice
se schopnost rozliSovat barvy zmensuje. Pti pfili§ intenzivnim osvétleni, nebo naopak za Sera,
tato schopnost zanika. Kazda barva ma své znaky, kterymi jsou sytost, jas a ton (Benes, Vrubel,
2017). VySetteni barvocitu provadi o¢ni l1ékar za pouziti tzv. pseudoizochromatickych tabulek,
coz jsou tabulky se skvrnami riznych barev, které dohromady utvafi ¢islice. Dale se vyuziva

pfistroj anomaloskop (Dostupné z https://www.nzip.cz/clanek/38 1-poruchy-barvocitu).

Adaptace

Schopnost oka piizptsobit se rizné intenzité osvétleni se nazyva adaptace. Délime ji na

dvé oblasti:

1) adaptace na svétlo = prfechod ze tmy na svétlo,

2) adaptace na tmu = piechod ze svétla do tmy (Hromadkova, 2011).

Adaptace oka na svétlo je velmi rychla, trva pouze nékolik sekund, a to zejména kvuli
velmi rychlému zGzeni zornic pii osvétleni, ¢imz dochazi k regulaci mnozstvi svétla, které
dopada na sitnici. Naopak adaptace na tmu trva vyrazné delsi dobu, a to cca 40 minut, pfi¢emz

se tato adaptace odehrava na sitnici oka. “Pri tomto procesu dochdzi k regeneraci a syntéze
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zrakovych pigmentu nejprve cipkii a nasledné tycinek. Citlivost tycinek se zvysi az 500krdt”
(Spagkova a kol., 2012, s. 36). Pfi nedostatku vitaminu A, & u degenerativnich chorob sitnice,
muiize vzniknout porucha adaptace na tmu, nazyvana Seroslepost — hemaralopie (Spatkova a

kol, 2012).

Akomodace

Akomodaci rozumime schopnost oka vidét predméty oste na rizné vzdalenosti, a to
pomoci zmény zakiiveni lomivych ploch oéni Eogky (Spagkova a kol., 2012). “Anatomickym
predpokladem dobré akomodace je sprdavné fungujici cirkuldarni sval v fasnatém télisku spolu
s neporuSenym zavésnym apardtem a pruznou cockou. Pri pohledu do blizka se stdhne
cirkuldrni sval, cimz se uvolni zavés cocky, kterd se svou pruznosti, za spolupiisobeni sklivce,

vyklene a zvysi tak svou optickou mohutnost” (Hromadkova, 2011, s. 28).

Akomodace obvykle byva na obou oc€ich stejna. Akomodacni oblast je dana dalekym
bodem (nejvzdalené)si bod, ktery jsme schopni jasné vidét) a blizkym bodem (bod, ktery vidime
ostie pii vynalozeni maximalniho akomodaéniho usili) (Hromadkova, 2011). Spagkova a kol.
(2012) uvadi, ze akomodacni §ife (oblast) je u déti velikd, zmensuje se s pfibyvajicim vékem
a prakticky vyhasind kolem 60. roku zivota. Tento proces ztraceni pruznosti Cocky
s pribyvajicim vékem se nazyva presbyopie (vetchozrakost), pfi¢emz se jedna o fyziologickou

poruchu akomodace (Hromadkova, 2011).

Citlivost na kontrast

Citlivost na kontrast definujeme jako prevracenou hodnotu kontrastniho prahu.
Kontrastnim prahem je nejmensi viditelny kontrast, potfebny k rozliSeni dvou raznych
svetelnych Casti objektu (Benes, Vrubel, 2017). Pro vySetfeni kontrastni citlivosti se pouzivaji
tabule VCTS (Visual Contrast Test System) nebo Hiding Heidi Low Contrast Test (karty s tvari

dévcatka v rizném kontrastu) (Kraus in Razickova a kol., 2016).

Stav zorného pole

Zoré pole predstavuje prostor, ktery vidime pfi fixaci oci a hlavy. Stav zorného pole
vySetiuje oftalmolog bud statickou nebo kinetickou perimetrii. Déle je moznost vyuzit
orientacni zkousky, kdy examinator pfed pacientem pohybuje prstem z periferie smérem do
centra vidéni a zaznamenava, kdy jedinec prst zaregistroval (Rizickova, Kramosilova, 2016).
Benes a Vrubel (2017) uvadi, ze hranice zorného pole je omezena anatomickymi proporcemi

obliceje, ¢im hloubéji je oko ulozeno, tim se zorné pole zmensuyje.
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2.4 Shrnuti

Zrakem ziskdvame 70-90 % informaci z okolniho svéta. Proces, kterym lidé pfijimaji
informace zrakovou cestou zacina v oku, které pfijima informace z okoli. Nasledné jsou tyto
informace prevedeny do mozku zrakovym nervem. Vyvoj zrakového organu zacina jiz v
intrauterinnim stadiu. Po narozeni je dit¢ dalekozraké a nedokaze pouzivat obé oc¢i soucasne.
Kvalita zrakového vnimani je dana funkcemi zrakového analyzatoru, kterymi jsou zrakova
ostrost, barvocit, adaptace, akomodace, citlivost na kontrast, stav zorného pole a binokularni

vidéni.
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3 Binokularni vidéni

3.1 Jednoduché binokularni vidéni

Keblova a kol. (2000, s. 6) uvadi: , Jednoduché binokuldarni vidéni, tj. vidéni obéma
ocima soucasné, je schopnost vidét obéma ocima pozorovany predmét nezdvojeny,
Jednoduchy “. S jednoduchym binokularnim vidénim se €lovek nerodi, nybrz se vyviji spolecné
se sitnici oka do 1 roku veku ditéte a zdokonaluje se v obdobi predskolniho véku ditéte, tedy
do 6 let (tamtéz). Pfedpokladem pro jednoduché binokularni vidéni je motoricka a senzoricka

koordinace obou o¢i (Kraus a kol. in Rizickova a kol., 2016).

Vyvoj jednoduchého binokularniho vidéni probiha ve tfech stupnich: simultanni
percepce, fuze a stereopse. Simultannim vidénim rozumime schopnost soucasné vidét
sitnicemi obou oci, obrazy se vSak nespojuji v jeden. K tomu dochézi az ve fazi druhé — fuzi,
kdy spojenim obrazl z obou sitnic vznika jeden vjem. Konecna faze binokularniho vidéni —
stereopse, nam umoziiuje trojrozmérné vnimani, tzn. vnimani hloubky (Kvétotiova-Svecova,
1998). Dle Lopuchové (in Rizickova a kol., 2016) stereoskopické vidéni zahrnuje i vnimani

plasticity a perspektivy prostoru a je tak nejdokonalejsi formou vidéni.

3.2 Binokularni reflexy

Jak uz jsme zminili, binokularni vidéni neni vrozené, nybrz se vyviji od narozeni ditéte
pfiblizné do jeho 6 let véku. V tomto Casovém intervalu dité provazi fada binokularnich reflexa.
Jedna se o soubor reflext, jez umoziiuje rozvoj jednoduchého binokularniho vidéni (Kroupova,

2012).
Hromadkova (2011) popisuje vyvoj binokularnich reflext:

» 0-2 mésice: monokularni fixa¢ni reflex - dité se diva prevazné jen jednim okem,
u druhého oka se muze vyskytovat fyziologické Silhani (strabismus spuritus),

2. mésic: binokularni fixaéni reflex = dité se zacina divat obéma ocima,

3. mésic: reflexy konvergence a divergence = dité sleduje blizké i vzdalené predméty,

4. mésic: reflex akomodace > dité je schopno zaostfit blizké i vzdalené predméty,

vV V V V

6. mésic: reflex fuze,

S12 -



> 9. mésic: zlepsovani binokularnich reflexu,
> 1 rok: zdokonaleni binokularni spoluprace,

> do 6 let: zdokonalovani a stabilizovani binokularnich reflexu.

3.3 Poruchy binokularniho vidéni

Poruchy binokularniho vidéni vymezil Neméth (in Rizickova a kol. 2016, s. 56) jako:
., Stav, pri kterém se na sitnici obou oci nevytvdreji rovnocenné obrazy, které by po splynuti

vytvorily prostorovy viem — zabezpecily stereoskopické hloubkové videni .

Poruchy binokularniho vidéni fadime z hlediska etiologie do vad funkcnich. Nejedna se
tedy o vady, jejichz pficina vznika na organickém podklad¢. Jedna se o reverzibilni (zvratné)
poruchy zraku, které lze pfiblizné do 6. roku ditéte napravit, jelikoz pravé v tomto obdobi
dochazi ke stabilizaci binokularnich reflexti. Po tomto obdobi Sance na odstranéni poruch
binokularniho vidéni velmi klesaji. Z hranice 6 let je patrné, ze poruchy binokularniho vidéni
jsou typické zejména pro détskou populaci. Do poruch binokularniho vidéni fadime amblyopii
(tupozrakost) a strabismus (Silhani) (Kroupova in Ruzi¢kova a kol., 2016). Lopachova (in
Razickova a kol., 2016) k témto vadam dale ptidava monokulus. Mezi hlavni projevy poruch
binokularniho vidéni fadime dvojité vidéni neboli diplopii a anomalni retinalni korespondenci
(Benes, Vrubel, 2017). “Anomadalni retinalni korespondence predstavuje stav, kdy misto
nejostrejstho vidéni — macula (z ditvodu napr. strabismu) prevzala jind oblast na sitnici-

vytvorila se macula neprava” (Hamadova a kol., 2007, s. 49).

PriCiny poruch binokularniho vidéni

Priciny poruch binokularniho vidéni mohou byt riznorodé — vrozené i ziskané a

muzeme je rozdélit nasledovné:

» optické prekazky: napi. ptoza (pokles ocfniho vicka), refrakéni vady,
anizometropie, patologické zmeény vSech onich médii,

» senzorické poruchy: poruchy ve zrakové draze,

» motorické poruchy: zpusobeny poruchou okohybnych svali,

» poruchy CNS: nejvyznamnéjsi faktor, poskozeni/nezralost centralni nervové

soustavy (Kraus in Ruzickova a kol. 2016).
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Diusledky poruch binokularniho vidéni
Keblova a kol. (2000) uvadi, ze pii déletrvajicich poruchach binokularniho vidéni

mohou byt naruSeny tyto oblasti:

» vnimani prostoru a prostorovych vztahu: neschopnost vnimat hloubku, potize
s odhadem vzdalenosti a orientaci v prostoru,

» zrakova ostrost: neschopnost trvalé fixace, potiZe s rozliSovanim symbolt, predméta,
pokud jsou umistény piilis blizko sebe,

» barvocit: vnimani barev méné jasné a matn€, nejcastéji naruseno vnimani nékteré z
barev, vyjimecn¢ vSech barev (Urbankova in Keblova a kol.),

» vizualné motoricka koordinace: $patna koordinace ruka — oko, noha — oko,

» zrakova analyticko-synteticka ¢innost: potize pii psani, ¢teni, kresleni,

» zrakové predstavy: naruSeni zrakovych predstav, vytvareni pojmu a rozvoj logického
mySleni z divodu sniZeni kvality zrakovych vjemd,

» a dalSi (napf. poruchy motility).

Diagnostika poruch binokularniho vidéni

Vcasna diagnostika je klicem k vétsi aspéSnosti 1écby poruch binokularniho vidéni.
Uspé&snost terapie je totiz omezena vékovou hranici maximalng 7 let véku ditdte. Prvnim, kdo
muze odhalit vySe zminéné vady, je bud sam rodi¢ nebo détsky lékar pii pravidelnych
prohlidkach. Pfi podezieni na jakékoliv nedostatky ve zrakovém vnimani, 1ékat posila dite k
ocnimu lékafi — oftalmologovi (Hamadova a kol. 2007). Ten provadi jednotliva vySetfeni pro
potvrzeni ¢i vylouceni diagnézy amblyopie a/nebo strabismu, kterymi jsou: vySetieni zrakové
ostrosti, motility, postaveni oci, refrakce, fundu, binokularniho wvidéni + retinalni
korespondence a stanoveni fixace (Kuchynka a kol., 2007). Po stanoveni zrakové vady je ditéti
nasazena brylova korekce, 1é¢ba okluzorem nebo operativnim zdkrokem dle toho, zda se jedna
o strabismus ¢i amblyopii (Hamadova a kol. 2007). Kazda 1écba ma sva specifika, ktera si

detailnéji popisSeme v nasledujicich kapitolach.

Moznosti vzdé€lavani déti s poruchami binokularniho vidéni

Déti s poruchami binokularniho vidéni mohou v soucasné dob¢ navstévovat bud’ béznou
Skolu, nebo Skolu zfizenou podle § 16 odst. 9 Skolského zakona (dfive Skoly specialni). Velkou
vyhodou navstévovani skoly, popt. tfidy zfizené pro déti se zrakovym postizenim, je zaruka

specialné pedagogickych pristupt, které zajistuji odbornici s odpovidajicimi pedagogickymi
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a odbornymi kompetencemi. Tyto Skoly, popt. tfidy, jsou vybaveny vhodnymi specidlné

didaktickymi a technickymi pomtckami (Keblova, 2001).

3.4 Shrnuti

V kapitole vénované binokularnimu vidéni jsme si predstavili vyvoj jednoduchého
binokularniho vidéni, ktery prochazi 3 fazemi: simultannim vidénim, fazi a stereopsi.
Jednoduché binokularni vidéni predstavuje schopnost vidét obéma o¢ima soucasné predmeét
nezdvojeny, jednoduchy. Vymezili jsme si vyvoj binokularnich reflext, které se objevuji po
narozeni ditéte do zhruba jeho 6 let véku. Poruchy binokularniho vidéni fadime mezi vady
funk¢ni, nikoli organové. Jsou reverzibilni (zvratné) a pti vhodné terapii je 1ze do 7 let odstranit.
Mezi poruchy binokularniho vidéni fadime amblyopii a strabismus. Uvedli jsme projevy,

pficiny a dusledky poruch binokularniho vidéni a zaméfili jsme se také na jejich diagnostiku.
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4 Strabismus

4.1 Vymezeni

Hromadkova (2011, s. 50) definuje strabismus jako “stav, kdy pri fixaci urcitého

predmétu na blizko nebo do ddlky se osy vidéni neprotinaji v témze bode”.

Keblova (2001, s. 33) uvadi: “Silhdni je porucha rovnovdzného postaveni oci. Osy oci
nejsou rovhobézné, obrazky v pravém a levém oku nevznikaji na stejném misté na sitnici

a nedochdzi ke spojent obrdzkii, naopak vznika dvojity obraz” .

Puvod slova strabismus nalezneme v feckém jazyce ve slové strabidzein = Silhati. Pro
strabismus se pouziva i nazev heterotropie, ktery ma také koteny v feckych slovech, jimiz jsou:
heteros = jiny; teropein = zahybati (Kvétoiiova-Svecova, 1998). Jak uz jsme zminili ve druhé
kapitole, jedna se o poruchu funkéni, pficemz Hamadova a kol. (2007) podotyka, ze strabismus

predstavuje 1 vadu kosmetickou.

Loptchova (in Ruzi¢kova, 2016) zminuje Cetnost vyskytu strabismu v détské populaci
kolem 6-8 %, u déti prfedCasné narozenych, nezralych, ¢i déti s poruchami centralniho
zrakového systému, vyskyt strabismu nartsta az na 20 %. Kuchynka a kol. (2007) uvadi, ze u
70 % zdravych novorozencu se projevuje pievazné divergentni strabismus, ktery je podminény

polohou bulbu v orbité a nedokonalou okulomotorickou ¢innosti.

4.2 Etiologie

Vyznamnou roli pro vznik strabismu hraje dédi¢nost, pficemz se vSak nejedna o jedinou
pfi¢inu, nybrz se hovoti o pficiné multifaktorialni. Mze byt také jednim ze symptomu slozitych
syndromud. V soucasnosti se uvadi 4 hlavni pfi€iny vzniku strabismu, které jsou zptisobeny
prekazkami:

1) optickymi: refrakéni vady a jejich Spatnd korekce, vrozené Ci ziskané zakaly oka,
dlouhodobé vytazeni jednoho oka z ¢innosti, napt. obvazem,
2) senzorickymi: jakékoliv poruchy zrakové drahy, které mohou byt vrozené i ziskané,

3) centralnimi: poruchy vysSich mozkovych center, ktera fidi senzoricko-motorickou

koordinaci o¢i,
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4) motorickymi: poruchy svalli a motorické drahy, které mohou byt vrozené i ziskané

(Hromadkové, 2011).

Razickova a kol. (2016) zmiriuje, Ze etiologie strabismu se muze také lisit dle jeho typu.

4.3 Déleni strabismu

Déleni strabismu je velmi rozsahlé a pro nase potfeby neni nutné se seznamit se v§emi

jeho formami. Proto uvadime pouze stru¢né rozdéleni.

Strabismus muzeme rozdélit na primarni a sekundarni, pficemz primarni strabismus se
nadale déli na latentni (heteroforie) a manifestni (heterotropie). Sekundarni strabismus vznika
z disledku riznych onemocnéni. Manifestni strabismus se déli na konkomitujici (dynamicky)
a paralyticky. Konkomitujici strabismus se nadale c¢leni na konvergentni, divergentni,
sursumvergentni a zvlastni formy. Paralyticky strabismus mutize byt bud’ kongenitalni (vrozeny)

nebo ziskany (Hromadkova, 2011).

Strabismus muzeme také rozliSit na staly a stfidavy (pferusovany). Pokud je Silhani
ptitomno za vSech okolnosti, hovoiime o strabismu stalém. Naopak, pokud se objevuje pouze
nekdy, a to zpravidla pokud je jedinec vystaven nadmérnému stresu, jedna se o Silhani stfidavé.
V nekterych pripadech se muze tento typ strabismu rozvinout do strabismu stalého, u nékterych

jedinct pretrvava strabismus nestaly (Evans, 2022).

V ramci strabismu se setkdvame s tzv. pseudostrabismem, ktery piedstavuje Silhani
zdanlivé, jeZ se objevuje nejcastéji u kojenct. Ti maji totiz Casto §iroky a plochy kofen nosu,
pficemz bélmo na vnitfnich stranach o¢i je prekryto kuzi vicek vice, nez na vnéjsich stranach
o¢i. Tato skuteCnost vyvolava klamny dojem, Ze se o€i staceji smérem k nosu, prestoze

pohledové osy obou o¢i smétuji do téhoz bodu (Hycl, 2000).

4.4 Lécba strabismu

Mezi cile 1é€by strabismu Hycl (2000) fadi zachovani, nebo obnoveni vidéni postizeného
oka, srovnani postaveni obou o¢i a obnoveni hloubkového prostorového vidéni. Naprava
strabismu spociva v zavedeni spravné brylové korekce, operaci a pleopticko-ortoptickych

cviceni. Bryle détem zajisti lepsi zrakovou ostrost a zlepsi uchylku. Operace je nezbytna u vice
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nez 50 % déti s konkomitujicim strabismem. U nékterych déti je k Uplnému vyléceni

vyzadovano operaci vice.

4.5 Ortoptika

Velmi dilezitou roli v napravé strabismu ma ortoptika. Ortoptikou rozumime soubor
metod, které obnovuji porusené binokularni vidéni (Hamadova a kol., 2007). Hromadkova
(2011) popisuje predpoklady, které jsou nezbytné pro ortoptickd cviceni: vyrovnani zrakové
ostrosti, centralni fixace obou o€i, normalni retinalni korespondence, normalni pohyblivost
obou o¢i, zadna, nebo jen mala uchylka, vék mezi 4. - 8. rokem a odpovidajici inteligence a

spoluprace ditéte.

Ortopticka cviCeni se provadeji pod dohledem ortoptisty, a to na specialnich pfistrojich
mezi které patii: troposkop, cheiroskop, zrcadlovy stereoskop, Brewsteriv-Holmesiv
stereoskop, vergencni stereoskop, Rémyho separator a diploskop. “Kazdy ortopticky pristroj je
zaloZen na disociaci, tj. rozdéleni obrazii obou oci. Kazdé oko se divd na ponékud odlisny
obrazek” (Hromadkova, 2011, s. 115). Je nutné podotknout, ze kazdé dité by mélo mit sviij
vlastni plan ortoptické 1éCby, zalozeny na podrobné provedeném vySetieni Iékarem. Ortopticka

cviceni nejsou vhodna pro vSechny déti se strabismem (Hromadkova, 2011).

Troposkop
Nejpouzivanéjsim pfistrojem pro diagnostiku a zaroven i terapii strabismu je troposkop
(synoptofor). Sklada se ze dvou zahnutych tubusd, jez jsou umistény na otocnych stupnicich

a poskytuji tak moznost méfit objektivni 1 subjektivni uhel §ilhani (Kuchynka a kol., 2007).

“Do tubusit se zasunou obrdzky, svétlo pred vedoucim
okem se ztlumi, pred utlumujici oko se da svétlo
maximalni intenzity a osciluje se obrdzkem tak dlouho,
az dité vidi obrdzky soucasné” (Hamadova a kol.
2007, s. 53). Ortoptista provadi nacvik §itky fuze, pfi
kterém dité opakované spojuje oba obrazky

a stereopse, pfi kterém dité popisuje, co na obrazkach Obr. 1: Synoptofor, Dostupné na
https:/fwww.4oci.cz/ortopticke-cviceni-1-

vidi, lokalizuje jednotlivé obrazky 1 jejich detaily cast 4c508

(Hromadkové, 2011).
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Cheiroskop

Pristroj cheiroskop sestava z vodorovné pracovni podlozky a svislé predlozky
s rame¢kem, do kterého se zasunuji obrazky (Hamadova a kol., 2007). Ukolem ditéte je
obkreslit obrazek, jez vidi skrz okuléary s co¢kami, jejichz ohniska jsou na vodorovné podlozce.
Jednim okem dité€ vidi obrazek z piedlozky a druhym papir a §picku tuzky. Ke spravnému

obkresleni obrazku dit€ musi pouzivat ob€ oci soucasné (Hromadkova, 2011).

Q &ff’?% J
Obr. ¢. 2: Cheiroskop, Dostupné na

https://www.cmi.sk/cs/soubor-cvicebnich-
pomucek-pro-strabizmus

4.6 Shrnuti

Strabismus muzeme definovat jako poruchu rovnovazného postaveni obou oci. Jde
o poruchu funk¢ni 1 kosmetickou a vyskytuje se u 4-5 % déti. Hlavni pficiny vzniku strabismu
jsou zpusobeny optickymi, senzorickymi, centralnimi a motorickymi prekazkami. Seznamili
jsme se s pojmem pseudostrabismus, ktery predstavuje §ilhani zdanlivé, vyskytujici se zejména
u kojenct. Lécba strabismu spociva v zachovani, nebo obnoveni vidéni postizeného oka,
srovnani postaveni obou o¢i a obnoveni hloubkového prostorového vidéni. To se docili
zavedenim pfislusné brylové korekce, provedenim operativniho zakroku ¢i pfi pleopticko-
ortoptickych cviceni. Podstatnou tlohu v 1é¢b¢ strabismu ma ortoptika, jez predstavuje soubor
metod, pii kterych se obnovuje narusené binokularni vidéni. Mezi nejpouzivanéjsi pfistroje pro

terapii strabismu patii troposkop a cheiroskop.
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S Amblyopie

5.1 Vymezeni

Hromadkova (2011, s. 39) definuje amblyopii (tupozrakost) jako: "sniZeni zrakové

ostrosti ruzného stupné pri normdlnim anatomickém ndlezu na oku".

Pfi amblyopii se na sitnici jednoho oka vytvaii ostiejs§i obraz nez na sitnici oka druhého,
¢imz je naruSeno binokularni vidéni. “Dité vidi bud’ ostry zdvojeny obraz nebo neostry
Jednoduchy obraz. Dité se nauci obraz na horSim oku potlacovat a preferuje obraz na lepSim
oku — to se stavd vedoucim okem” (Kvétotiova-Svecova, 1998, s. 49). Slabsi oko se postupné
vytazuje z Cinnosti, neucastni se zrakové prace a stava se tupozrakym (tamtéz). Hycl (2000)
uvadi, ze amblyopie je vétSinou jednostrannd a je pfitomna u cca 3 % déti. U amblyopie se
objevuje porucha lokalizace, rozliSovacich schopnosti a porucha prostorového a plastického
vidéni. Amblyopie predstavuje poruchu funkéni, kterou lze do ur€itého véku vylécit, ale je

nezbytné, aby lécba zapocala co nejdiive po zjisténi vady (Keblova a kol., 2000).

5.2 Klasifikace amblyopie

Z etiologického hlediska miZzeme amblyopii klasifikovat nasledujicim zptisobem:

> Kkongenitalni = vrozend, amblyopie pii nystagmu,

> amblyopia ex anopsia - vznika pfi nepouzivani oka, napt. pii dlouhodobém obvazu
jednoho oka, katarakté, krvaceni do sklivce, ocnim onemocnéni,

> ametropicka — vznika pfi vysoké refrak¢ni vadé, zejména u hypermetropie,

> anizometropicka — projevuje se pii anizometropii (rozdil dioptrii mezi ob&ma
o¢ima),

> meridionalni — je pfitomna pii vrozeném astigmatismu,

A\

relativni — vznika pfi malé organické vadg,
> amblyopie u strabismu — vzniké na zéklad€ aktivniho utlumu fovey uchyleného

oka (Hromadkova, 2011).

Jednotlivé druhy amblyopie se mohou sdruzovat. Amblyopii mizeme klasifikovat na

tézkou (vizus je horsi nez 6/60), sttedni (vizus 6/60—6/18) a lehkou (vizus 6/18—6/8). Nejcastéji
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objevujici se amblyopii je amblyopie pifi strabismu, ktera vznikd jako nasledek Silhani

(Hromadkové, 2011).
Z hlediska fixace délime amblyopii na:

a) centralni, kdy obrazy z obou o¢i vznikaji na sitnici v oblasti makuly (Kroupové in
Razickova a kol., 2016),

b) excentrickou, pii které prebira funkci fovey jiné misto sitnice,

¢) bloudivou, ktera vznika po narozeni v pfipad€, kdy nebyla fovea dostate¢né funkéné

zrald (Hromadkova, 2011).

5.3 Lécba amblyopie

Hycl (2000) povazuje za zaklad 1éCby tupozrakosti odstranéni pficiny, ktera k rozvoji
vedla. Zmifuje operaci strabismu, predpis dioptrickych bryli, v pfipadé ptitomnosti
onemocnéni podniknuti prislusnych 1éCebnych opatieni (napf. operace katarakty — Sedého
zakalu). V pfipad€, kdy neni tupozrakost 1é¢ena vcas, hrozi ditéti trvald a neodstranitelna
zrakova vada a ztrata prostorového vidéni, ktera muze v dospé€losti vést k neschopnosti
vykonavat nektera povolani. Pokud by jedince postihlo o¢ni onemocnéni nebo by doslo k tirazu
zdravého oka, je pravdépodobné, ze by se vyrazné zmeénila kvalita zivota postizeného jedince.
Vcasna diagnostika a 1écba je nezbytna, a to z toho divodu, Ze po 10. roce zivota konci vyvoj
nervovych a mozkovych center, které zpracovavaji obraz. LéCba amblyopie spociva v okluzivni

terapii a pleoptice, které si v nasledujicich kapitolach popiSeme (tamtéz).

5.4 OKkluze

Okluzivni terapie hraje v 1é¢bé tupozrakosti klicovou roli. “Lécit tupozrakost pomoci
okluze znamenda donutit postizené oko k cinnosti jeho postupnym cvicenim. Proto se vyradi
Z Cinnosti oko, kterym dité lépe vidi, a to zakrytim tzv. okluzorem” (Keblova a kol., 2000, s. 13—
14). Pti zakryti zdravého oka se zlepSuje zrakova ostrost a zmenSuje se utlum oka nezakrytého.
Intervaly aplikace okluzoru stanovuje oftalmolog podle stavu fixace a zrakové ostrosti. Tyto
intervaly je nutné dodrzovat, aby se predeslo okluzni amblyopii u zdravého oka (Kroupova in
Razickova, 2016). U t€zsich forem amblyopie se za¢ina s totalni okluzi, pfi niz je naplastovy

okluzor nosen celodenné 6 dni. Poté je zavedena okluze rovhomérné stiidava, pii které se doba
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pouzivani okluzoru postupné zkracuje (Hamadova a kol., 2007). Kromé okluze totalni mizeme
rozlisit 1 okluzi parcialni a sektorovou. “Parcidlni okluze se uzivd u déti s mirnou formou
amblyopie. Pri parcidlni okluzi se kvalita vidéni vedouciho oka zhorsuje pod kvalitu vidéni oka
amblyopického. Pri sektorové okluzi je plné zakryt jen néktery sektor brylové cocky” (Kroupova
in Razickova a kol., 2016, s. 58).

Existuji razné zpusoby okluze a typy okluzord. Zpasoby okluze délime na:

a) radikalni: pti riziku vzniku, ¢i 1écbé amblyopie,
b) udrzovaci: pti rozcvi¢ovani Silhani, nebo po jeho poopera¢nim docvi¢ovani,
¢) semiokluze: = polopropustna okluze, pouziva se napt. u nystagmu (EDA cz ©2016-

2022)

Mezi druhy okluze fadime naplastové okluzory, textilni okluzory, okluzni kontaktni
CocCky a gumové okluzory s ptisavkou (EDA ¢z ©2016-2022). Kroupova (in Rtuzic¢kova, 2016)

kromé jiz zminénych okluzi uvadi také okluzi arteficialni pomoci atropinizace.

V nasledujicim textu si v§echny druhy okluze kratce popisSeme a zaroven si vymezime
jejich kladné a zaporné stranky. U vSech typu okluzi je dulezita spravna aplikace a dodrzeni
danych casovych intervala. Okluzory predepisuje 1ékar na poukaz a lze si je vyzvednout v

optice. Nékteré z nich jsou bez doplatku, u nékterych je tfeba doplacet (EDA cz ©2016-2022).

Naplastova okluze se lepi pifimo na kazi pres zdravé oko. Tyto okluzory se vyrabéji
v riznych velikostech, barvach a z rlznych materiald. Velkou vyhodou muze byt dobra
pfilnavost okluzoru, snadné nasazovani a nezavislost na noseni bryli. Na nékterych typech kiize
se ale mize v oblasti okluzoru objevovat zarudnuti ¢i alergicka reakce. V téchto pripadech se
pristupuje k jinému druhu okluze, vzdy vSak po rozhodnuti lékare. Mezi dalsi nevyhody fadime

prusvitnost naplastového okluzoru, kvili které je mozné vidét obrazy v prostoru (tamtéz).

Textilni okluze se nasazuje na obrubu bryli. Nasazuje se velmi snadno, neshrnuje se
a nedochazi k pfimému kontaktu s kizi. Okluzory mohou byt rizné barevné a s obrazky, dité
si tak mize vybrat svilj oblibeny motiv. U textilnich okluzori je nutné dité hlidat, aby si nenaslo

prostor pod zakrytym okem, kde by mohlo “podkukovat” (tamtéz).

Gumovy okluzor s ptisavkou se pomoci piisavky pfichyti na vnitini plochu bryli. Détem
vétSinou neni piijemny, nebot je z nepropustného materialu, coz zpusobuje poceni kize
a nasledné piipadnou alergickou reakci ¢i dermatologické potize. Dal§i nevyhodou je opét

moznost “podkukovani” pii posunuti ¢i nadzvednuti bryli (tamtéz).
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Okluzni kontaktni cocka je finan¢né narocnéjsi nez vSechny predchozi druhy okluze.
Ptistupuje se k ni vétSinou v pripad€, kdy predchozi varianty okluzoru selhaly. Jedna se
o neprihlednou kontaktni ¢ocku, kterou rodi¢ ditéti nasazuje na okludované (1épe vidouci) oko.
Dité nic neomezuje, nemuze “podkukovat” a malokdy si ji je schopno samo vyjmout z oka.
Nevyhodou je vSak samotné nasazovani a vyndavani ¢ocky, které maze byt zpocatku velmi
nepiijemné, zdlouhavé a dité nemusi spolupracovat. S postupem Casu a ziskani rutiny se tento

ukon stava rychlym a déti si na n€j zvykaji (tamtéz).

Arteficialni okluze je posledni uvedenou okluzi, pii které znevyhodiiujeme okludované
oko rozkapavanim zornicky atropinem (Hycl, 2000). Tato 1é¢ba je vyuzivana zejména u malych
déti do 1,5 let, a to z divodu nemoznosti predepsat témto détem bryle. Atropinizace je vét§inou

neuspésna u déti s t€zkou amblyopii (Hromadkova, 2011).

Nutnost noSeni okluzoru predstavuje zasah do détského zivota. Dité si musi na okluzor
zvyknout a pochopit diivod, pro¢ ho zrovna ono musi nosit. Touto problematikou se budeme

zabyvat v praktické Casti bakalarské prace.

5.5 Pleoptika

Pleoptika predstavuje soubor cviceni, jez se provadi pii 1écbé amblyopie. Jejim smyslem
je vycvicit amblyopické oko a zlepsit jeho zrakovou ostrost prostiednictvim vylouceni 1épe
vidouciho oka okluzi (Kroupova in Rizickova a kol., 2016). Kromé vycviku zrakové ostrosti
se taktéz procviuje koordinace oko — ruka a oko — noha. Cim vice se oko pii pleoptickych
cviceni namaha, tim rychleji se jiz zminéna zrakova ostrost zlepsuje (Keblova a kol., 2000).
Dle Hromadkové (2011) by méla byt cviceni zabavna, zajimava a nemeéla by presahovat 30
min, ato z divodu unavy ditéte. Kroupova a kol. (2016) uvadi, ze optimalni doporu¢ovana

doba cviceni jsou 2 hodiny denng, idealn¢ v intervalech 30 min.

Pti pleoptickych cvi¢eni dochazi k rozvoji svételnych podnétd, zjemnéni barvocitu,
zlepSeni orientace na ploSe, vycviku zrakove motorické orientace a nacviku lokalizace (Keblova
a kol., 2000). Pleoptickd cviceni mohou provadét rodice s dit€étem doma nebo dochazi do
pleopticko-ortoptické ordinace, kde se ditéti vénuje ortopticka sestra. Predpokladem pro

uspesnou lécbu amblyopie je presnost provedeni danych cviceni (Keblova a kol., 2000).

Pleoptika se déli na aktivni a pasivni. Aktivni pleoptika spociva v aktivni zrakové praci

ditéte (vetsinou na blizko), ktera je dopliiovana zapojenim sluchu, hmatu a paméti. Provadi se
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u déti predskolniho véku nezavisle na fixaci (Hromadkova, 2011). Pasivni pleoptika naopak
nevyzaduje od ditéte aktivni ¢innost, nejsou zapojeny jiné organy, ale orientuje se na maximalni

zapojeni jednotlivych Casti oka do zrakové percepce. (Kroupova a kol., 2016).
Do aktivni pleoptiky mizeme zatadit nasledujici aktivity:

obkreslovani/dokreslovani obrazki,
kresleni podle ptedlohy,

spojovani tecek do obrazku,
navlékani koralkq,

modelovani, sestavovani stavebnic,
doplnovani tvara do fady,

skladanky, spolecenské hry,

vy VY Y Y Y YV YV Y

a mnoho dalsich (Kroupova in Razickova a kol., 2016).

Mezi aktivni pleoptiku patii i jednoduché pfistroje, kterymi jsou lokalizator a korektor.
Lokalizator se sklada z kovové desky s otvory, které dit€é zakryva prstem po tom, co je
ortoptickd sestra Ci specialni pedagog postupné rozsvécuje. Po zvladnuti lokalizatoru se
prechazi na korektor, na kterém dité¢ obtahuje kovovou tuzkou vyryté obrazky na kovové desce.
Pfi pretahnuti kontury obrazku je dit€ upozornéno na chybu prostfednictvim svételného

a zvukového signalu (Hamadova a kol., 2007).

Obr. 3: Korektor Obr. 4: Campbellitv zrakovy stimuldtor (CAM),
Dostupné na: hitps://eyedirect.com/shop/new-
products/mdt-campbell-stimulator-sw-1/

Pasivni pleoptika se realizuje u déti s amblyopii s excentrickou fixaci. Za jeden
z nejvyznamnéjSich pfistroji u pasivni pleoptiky povazujeme CAM stimulator, navrzenym

F. W. Cambellem. Principem tohoto zafizeni je sledovani tupozrakym okem otacejici se terc
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Cambellova zrakového stimulatoru s cernobilymi prvky. Jedna otacka trva 1 min, celkem je
terct sedm. Postupné se s kazdym terCem pole Sachovnice zmensuje (Hamadova a kol. 2007).
“Na plexikrytu nad otdcejicim se kotoucem si dité miiZe kreslit smazatelnou tuzkou jednoduché
obrazky nebo se jen na ter¢ diva” (Hromadkova, 2011 s. 107). Hycl (2000) vSak uvadi, ze
moderni ocni 1ékafstvi povazuje tuto metodu za zastaralou a v rozvinutych zemich se jiz

nepouziva.

5.6 Shrnuti

Amblyopii mazeme definovat jako snizeni zrakové ostrosti rtizného stupné pfi
normalnim anatomickém nalezu na oku. Oko, které hufe vidi se postupné vyfazuje z €innosti a
stava se tupozrakym. Amblyopie je porucha funkéni a déli se na tézkou, stfedni a lehkou.
Objevuje se u cca 3 % deti. NejcCastéji se vyskytujici je amblyopie pfi strabismu. Lécba spociva
v odstranéni pficiny, ktera k rozvoji amblyopie vedla. Kli¢ovou roli pfi lé¢be tupozrakosti ma
okluzivni terapie a pleoptika. Okluzi si mizeme piedstavit jako “klapku” na oko, ktera vyfazuje
1épe vidouci oko z €innosti a nuti tak pouzivat oko tupozraké. V této kapitole jsme si popsali
jednotlivé typy okluzi i s jejich klady a zapory uzivani. Pleoptika ptedstavuje soubor cviceni,
pfi kterych se vycvicuje amblyopické oko a déli se na aktivni a pasivni. Pleoptika zahrnuje také

cviceni na jednoduchych pfistrojich, kterymi jsou lokalizator, korektor nebo piistroj CAM.
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6 Zrakova hygiena

Vymezeni

Kroupova (in Ruzickova a kol., 2016, s. 86) zminuje definici zrakové hygieny podle
Rizickové (2000, s. 48): “zrakova hygiena je soubor metod, zdsad, predpisii a postupii, které
Jje potreba dodrzovat, aby nedochdzelo k poSkozovani zachovalého zrakového vnimdni”.
Zasady zrakové hygieny by mély vychazet z arovné zrakovych funkci daného jedince, dale pak
ze stavu jeho zorného pole, citlivosti na kontrast, pfipadnych poruch barvocitu nebo pfitomnosti

svétloplachosti (Kroupova in Ruzickova a kol., 2016, s. 86).

Zasady zrakové hygieny se tykaji zejména osob s té€zkym zrakovym postizenim, my se
vSak v této praci zamétime na zrakovou hygienu pouze u déti s poruchami binokularniho vidént,

tzn. se strabismem 1 s amblyopii.

Zasady zrakové hygieny

Do zasad zrakové hygieny u déti s poruchami binokularniho vidéni mizeme zaradit:

> zachovavani Cistoty skel bryli,

> spravnou aplikaci okluzoru na okludované oko, a to z divodu zajisténi Ginné
reedukace zraku,

> dodrzovani vzdalenosti 25-30 cm pfi jakékoliv praci na blizko,

> vhodné osvétleni pracovni plochy — dle potfeby lze pouzivat lokalni osvétleni,
pficemz ale nesmi dochazet k oslnéni,

> dodrzovani bezpe¢nostnich zasad — pfi omezeném zrakovém vnimani je zvySené

riziko uraz, padd (Keblova a kol., 2000, s. 17).

Kroupova (in Razickova, 2016, s. 102) dodava jeden z nejzasadnéjsich principa zrakové
hygieny, ktery spociva v limitaci zrakové prace na blizko. Je potifebné predejit tomu, aby byl
zrak pretizen. Konkrétni intervaly pfi praci do blizka udava oftalmolog dle charakteru zrakové

vady.

Shrnuti
V této kapitole jsme si vymezili a strucné popsali zasady zrakové hygieny u déti
s amblyopii a strabismem. Zasady zrakové hygieny vychazi z aktualni urovné zrakovych funkci

daného ditéte.
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7 Shrnuti teoretické ¢asti

Hlavnim cilem a podstatou teoretické Casti bakalarské prace bylo seznamit Ctenare
s vyvojem zraku a problematikou poruch binokuldrniho vidéni vcetn€ jejich diagnostiky
a 1écby. Informace uvedené v jednotlivych kapitolach se opiraji o odbornou ceskou i1 zahrani¢ni

literaturu a o adekvatni elektronické zdroje.

V uvodu teoretické Casti jsme se zabyvali vyvojem zrakového organu, ktery trva od
intrauterinniho stadia do cca 25 let, dale také zrakovymi funkcemi, mezi které fadime zrakovou

ostrost, barvocit, adaptaci, akomodaci, citlivost na kontrast, zorné pole a binokularni vidéni.

Jednoduché binokularni vidéni neboli vidéni obéma ofima soucasné jsme si popsali
v kapitole druhé. Probiha ve tfech fazich, kterymi jsou: simultanni vidéni, fize, stereopse.
Vymezili jsme vyvoj binokularnich reflexti a také poruchy binokularniho vidéni véetné jejich
pficin, disledkt a diagnostiky. Porucham binokularniho vidéni — strabismu a amblyopii jsme
se veénovali v nasledujicich kapitolach, kde jsme vymezili jejich etiologii, klasifikaci a

konkrétni 1é¢bu za pouziti specialnich pomucek ¢i specialnich pfistroja.

Pii 1écbé amblyopie predstavuje dilezitou roli okluze. Okluzorem se zakryva lépe
vidouci oko, ¢imz se docili toho, ze dité zacne pouzivat hafe vidouci oko a donuti ho tak
k ¢innosti. Mezi druhy okluze fadime naplast'ové okluzory, textilni okluzory, okluzni kontaktni
cocky, gumové okluzory s prisavkou a arteficialni okluzi pomoci atropinizace. Jednotlivé druhy

okluze jsme ve ¢tvrté kapitole popsali a uvedli jejich vyhody a nevyhody.

Ve ctvrté kapitole jsme se také vénovali pleoptice, ktera predstavuje soubor cviceni, jez
maji za cil vycvicit amblyopické oko a zlepsit jeho zrakovou ostrost za vyuziti okluze. Délime
ji na aktivni a pasivni. Do aktivni pleoptiky fadime Cinnosti, jako jsou napft.: obkreslovani
obrazkt, navlékani koralkd, kresleni dle predlohy, skladanky, modelovani, sestavovani
stavebnic, ale 1 jednoduché pfistroje — lokalizator a korektor. Pasivni pleoptika spociva v praci

na pristroji CAM.

V zavéru teoretické Casti jsme se kratce seznamili se zasady zrakové hygieny, které
nemuzeme u déti s poruchami binokularniho vidéni opomenout. Radime mezi né zachovavani
Cistoty skel bryli, spravnou aplikaci okluzoru, dodrzovani vhodné vzdalenosti pii praci na

blizko, vhodné osvétleni pracovni plochy a dodrzovani bezpecnostnich zasad.

_27 -



PRAKTICKA CAST

8 Material pro podporu déti s poruchami binokularniho vidéni

Prakticka Cast bakalarské prace se vénuje tvorbé pracovniho sesitu pro déti s poruchami
binokularniho vidéni, kterym oftalmolog piedepsal 1écbu prostiednictvim okluze. Pracovni
sesit je utvoren pohadkovou formou, jez si klade za cil ditéti pomoci snadnéji porozumét jeho
o¢ni vadé a Iépe se tak orientovat v nastavajici zméné v jeho zivoté. Tuto formu jsme zvolili,
jelikoz pohadky maji v zivoté déti velky vyznam, jsou jim velmi blizké a umoziu;ji
srozumitelné nahlédnout do raznych situaci, véetné jejich feSeni. Pracovnim seSitem dité
provazi hlavni postava sovitka Aja, ktera se potyka s tupozrakosti. Ditéti srozumitelné
vysvétluje, co tato o¢ni vada znamena, jak se projevuje, 1é¢i, ale hlavné ho motivuje, podporuje

a ukazuje mu, Ze v tom neni samo.

K vypracovani nového materialu vénujiciho se tématu okluze mé vedly predevsim tri
motivy, kterymi jsou ma praxe v matefské Skole pro déti s vadami zraku, vlastni zkuSenost
s o¢ni vadou a absence materiala urCenych pro déti s poruchami binokularniho vidéni. Pfi
Skolni praxi v matefské Skole pro déti s vadami zraku jsem méla moznost pracovat prave
s détmi s poruchami binokularniho vidéni a vypozorovala jsem, ze mnoho téchto déti ma
k okluzoru utvoren negativni vztah. Z vlastni zkuSenosti, kdy jsem jako dité zacala nosit bryle
vim, jak takova zména v Zivoté dité€te muze byt nékdy narocna. Rozhodla jsem se proto zkusit
ulehcit détem proces pfijeti okluzoru tim, Ze pro né vytvorim material, ve kterém mohou nalézt
pochopeni, podporu a ptijeti. Pti reSer§$i mé velmi piekvapilo, ze existuje opravdu velmi malo,
a navic neuspokojivych materialt tykajicich se poruch binokularniho vidéni, které by byly
ureny primarné détem. Tato skuteCnost mé privedla k vytvoreni pravé takového materiald,
ktery by mohl pomoci détem vytvofit si kladny vztah k okluzoru. Prakticka ¢ast dale obsahuje

cile, metodiku a sbér dat pro vytvoreni pracovniho seSitu.

8.1 Cil praktické casti

Hlavnim cilem praktické ¢asti bakalarské prace je vytvorit material pro déti s poruchami
binokularniho vidéni, ktery détem umozni vytvofit st kladny vztah k okluzoru a snadnéji ho

pfijmout. Dil¢im cilem prace je osvojeni si zakladnich znalosti o dané ocni vadg, jeji 1écbé
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a porozuméni vyznamu okluzoru, a to v§e prostiednictvim pfibéhu o hlavni postave, ktera nosi

okluzor.

8.2 Sbér dat

Pro tvofeni nového materialu pro podporu déti s amblyopii a strabismem jsme vyuzivali
informace o poruchach binokularniho vidéni a jejich 1é¢by z riznych zdroja. Miazeme je
rozdélit do dvou hlavnich druhd, pfiCemz prvnim znich je odborna literatura a druhym
internetové zdroje. Z odbornych knih uvedenych v teoretické ¢asti prace jsme Cerpali poznatky
o amblyopii a strabismu a jejich 1écb€. Z internetovych zdroju jsme zjistovali dostupnost
materialll tykajicich se poruch binokularniho vidéni. Z reserSe jsme se dozvédéli, Ze na toto
téma existuje fada prirucek ¢i brozur ur€enych pro rodice déti se strabismem ¢i amblyopii. Ty
obsahuji zakladni informace o strabismu a amblyopii a vé€nuji se zptisobim a druhtim okluze.
Muzeme zminit brozuru od organizace Eda Jak na to — okluze, Tupozrakost a jeji lécba od VZP
a Hrave proti tupozrakosti. Ze zahrani¢nich zdroju muzeme uvést anglicky material Patching
Therapy od NHS. Dostupné jsou také pracovni listy i aplikace na cviCeni tupozrakosti

a Silhavosti, napt. Annasoft a Amblyoplay.

K rozvoji zrakového vnimani u déti v Ceské republice vyznamné piispéla Jifina
Bednarova s publikacemi Rozvoj zrakového vnimdni pro déti od 3 do 5, Rozvoj zrakového
vaimdni pro déti od 4 do 6 a Rozvoj zrakového vnimdni pro déti od 5 do 7, které jsou pojaty
jako pracovni seSity s pracovnimi listy. Na rozdil od materiala pro rodi¢e je mnozstvi materialt
uréenych pro déti velmi malé. V Ceské republice je dostupna kniha Bétka a jeji cesta od

Chmury od Nely Boudové, ve které hlavni postava nosi okluzor.

8.3 Metodika

Pii psani praktické Casti prace byla prvnim krokem reserSe dostupnych zdrojii. Z reserse
jsme zjistili, Ze na téma poruch binokularniho vidéni existuji kromé odbornych knih a ¢lanka

také rizné prirucky €i brozury uréené pro rodice déti s tupozrakosti a Silhavosti.

Po prostudovani zminénych zdroji jsme se si stanovili cil prace a zamysleli se nad
konceptem piibehu, ktery je st€zejni pro novy material. Dbali jsme na logické potradi uvedenych

informaci a na navaznost jednotlivych kapitol. V prubéhu jsme postupné ilustrovali kapitoly
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dle jejich obsahu. Pro apravu obrazki jsme pouzivali graficky editor Photopea. Na zaveér jsme
tvorili pracovni listy na pleopticka cviCeni. Grafika pracovnich listd je tvofena prevazné
z vlastnich ilustraci a je doplnéna obrazky zMS Word. Pracovni listy jsou zaméfeny na

grafomotoriku, urceni figury a pozadi, matematické operace ¢i hledani podobnosti.

Pro tuto praci byla pouZita metoda tvorby nového materialu véetné pracovnich listt

s vlastnimi ilustracemi.

8.4 Limity prace

V ramci bakalarské prace nemuzeme opomenout ani jeji limity, které spocivaji
predevs§im v neuvedeni materialu do praxe, coz nam pfinasi nemoznost ziskat zpétnou vazbu

na praci s materialem od rodici a déti s poruchami binokularniho vidéni.
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9 Material Nepiestavam létat!

9.1 Uvod pro rodice

Mily dospélaku,

do rukou se ti dostava pracovni seSit, jez je uren pro déti s tupozrakosti ¢i Silhavosti,
kterym byla oftalmologem (ocnim lékarem) stanovena lécba okluzorem. Tento material si klade
za cil pomoci détem porozumét té velké zmeéné, ktera v jejich zivoté s nastupem okluzoru na
n¢jaky Cas nastavda — a to ne jinak, nez détem nejbliz§i formou — pohadkou. Jelikoz
s tupozrakosti mam své zkuSenosti, rozhodla jsem se je predat dal a sdilet tak svij piibéh od
uplného zacatku, kdy jsem zacala nosit okluzor poprvé az po soucasnost, kdy se mi ocko
vylécilo natolik, ze uz ho nepotiebuji. Chei zkratka détem srozumitelné a jednoduse vysvétlit,
co se s jejich ockem dé&je a co vlastné ta kulatd klapka na jejich o¢ic¢ku znamena. Myslim si
totiz, ze my déti nejen potfebujeme, ale mame pravo védét, co se s nami déje, i kdyz si vy

dospélaci nékdy myslite, Ze je lepsi nam néco zatajovat.

Predpokladam, ze sis o zrakové vadeé svého ditéte uz néco zjistil/a, ale pro jistotu
piikladam velmi ddlezitou informaci: V obdobi do 7 let jsou Sance na zlepSeni vidéni oka
nejvyssi, proto je velmi dilezité dodrzovat nastavenou 1écbu, protoze v pozdéjsich letech uz je

pravdépodobnost zlepseni vidéni ocka ¢im dal mensi.

V obdobi ,,jednoho oka®, jak jsem si ho sama pro sebe nazvala, jsem toho tolik zazila!
Nebylo to vzdy pfijemné a snadné, spoustu krat jsem byla smutna a chtélo se mi plakat, ale
maminka s tatinkem mi byli velikou oporou. Pravé vhodné nastavena spoluprace rodi¢ — dité —
lékar je to, co vede k dobrému vysledku. Nekdy jsem si to ale naopak opravdu uzivala, hrala
jsem rizné hry, tvorila, kreslila az jsem nékdy zapomnéla, ze koukam jen jednim ockem! Ve,
co jsem se naucila v tomto nelehkém obdobi jsem se rozhodla predat dal§im détem a ujistit je,

ze v tom rozhodné nejsou samy.

Nutnym piedpokladem k tomu, aby tento sesit skutecné tvému ditéti mohl pomoci je tva
spoluprace s nim. Moc bych té€ chtéla poprosit, zda bys mohl/a ditéti muj piibéh Cist,
vysvétlovat, Cemu nebude rozumét, pomahat mu s pracovnimi listy, procvicovat basnicky atd.
Mas pred sebou velky ukol, ale véfim, ze to spolecné s ditkem zvladnete raz dva! Obri se,
prosim, trpélivosti a laskavosti. Uvédom si, ze vytadit najednou jedno oko z Cinnosti je velky

zasah do zivota ditéte, a proto se bude nejspiSe ze zacatku snazit okluzor strhavat, smlouvat
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s tebou, plakat ¢i kficet. Také jsem z toho byla zpocatku nestastna a bud'me k sob& upfimni —
kdo by nebyl. D& proto ditéti, prosim, dostatek ¢asu a nenaléhej na néj, ze zac¢atku bude prosté
vSechno trvat o trochu déle. Bude to diina, ale véf mi, Ze se vyplati! Jednou ti za to ditko tieba

1 podékuje.

Moc ti deékuji za to, Ze navazuje§ na mou praci a doufam, ze se vam bude spolu dobfie

pracovat a budete si uzivat spolecné stravené chvile.

Se srdeCnym pozdravem,

sova Aja.

Tento sesit patfi:
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9.2 Ucim se létat!

Ahoj kamarade!

Moc rada té poznavam! Dovol mi, abych se ti pfedstavila — ja jsem
sova Aja a je mi 6 let. Ale pozor, nejsem jen tak ledajaka sova! Od
svych brasgku a sestficek se v néCem odlisuji — poznas, co je na

mné jiného?

Moje levé ocicko je zakryté takovou kulatou klapkou. Mas ji také?

Niceho se neboj, napni usi a poslouchej ptibéh, ve kterém ti

povim, jak jsem se k té klapce dostala a proc ji kazdy den nosim.

Byly mi zrovna 3 roky, kdyz mi jednoho vecera maminka s tatinkem fekli, ze mé nauci
1état. My sovy totiz pies den odpocivame a v noci létame a hledame si néco dobrého na zub.
Byla jsem nadSena a moc jsem se na prvni 1étani téSila. Kdyz pfisla noc, rozméchla jsem poprvé
krasny pocit a moc jsem si ho uzivala, kdyz v tom najednou jsem z dalky zaslechla mamincin
hlas: ,, Ajo, pozéoor ! To uz viak bylo pozdé. Narazila jsem hlavickou do stromu a spadla na

zem do travy.

L Au, au, ;) slzicky mi tekly po tvari. Maminka za mnou hned pfilétla a vzala mé zpét do
hnizda. Pofoukala mi bolavou hlavi¢ku a utéSovala me, ze se to poprvé malym sovickam stava.
, Zitra to uz bude urcité lepsi, Ajo“, ujistovali mé maminka s tatinkem. Na svijj druhy let jsem
se poradné vyspala. Vecer uz jsem byla pfipravena na kraji hnizda a Cekala na tatinka, ktery
letél tentokrat se mnou. Roztahla jsem sva kiidla a nechala se jimi nést. Uz mi to §lo 1épe nez
vCera, dokonce 1 tatinek mé chvalil, jak mi to hezky jde. Po né¢jakém Case na me zavolal, abych
se prilétla posadit k nému na vétev a odpocinula si na
chvili. Rozhlédla jsem se, odkud na mé vola a vydala se
tim smérem. ,,Jesté trikrdt mdachnu kiiidly a budu u néj“,

fikala jsem si pro sebe. ,,Jedna, dva...“ Bum!
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,Au, au”, natikala jsem, kdyz jsem opét narazila do vétve stromu a upadla na zem.
Tatinek byl v tu ranu u mé a pofoukal mi télicko, které mé od padu na zem bolelo. ,,Co se to
stalo, Ajo? Ty jsi mé nevidéla? “, ptal se starostlivé tatinek. ,, Vidéla, ale myslela jsem, Ze jesté
musim jednou mdchnout kridly, abych k tobé dolétla“, odpovédéla jsem tichym hlaskem.
Nastésti mé télicko nebolelo dlouho a s tatinkem jsme se vydali zpatky k hnizdu. Tentokrat

jsme letéli vedle sebe a mné se tak uz nic nestalo.

Kdyz se mé narazy do stromu opakovaly, i prestoze jsem uz létat uméla, mamince
a tatinkovi to zacalo pfipadat zvlastni. ,, Vis co, Ajo? Piijdeme zitra k pani doktorce, aby se na
tebe podivala“, povédeéla mi maminka. A tak jsme druhy den skute¢né k pani doktorce letély.
A nebyla to zadna obycCejna pani doktorka! Byla to doktorka, ktera se diva détem na jejich
ocicka a zjist'uje, zda spravné vidi. Moje maminka s tatinkem si totiz mysleli, Ze nevidim dobfe,

kdyz tak Casto narazim do vétvi a stromdl.

Musim se vam pfiznat, ze jsem se ze zacatku trochu bala, co se mnou pani doktorka
bude délat. Jesté nikdy jsem ji nenavstivila a nevédéla jsem tak, co mé ¢eka. Maminka tam se

mnou ale celou dobu byla, hladila mé jejim hebouckym ktidlem a ujis§tovala

me, ze bude vSechno v poradku. Pani doktorka na mé byla moc hodna,
podivala se mi na obé& oCicka pies takovy pfistroj, ale nic me nebolelo! Po
chvili mluveni s maminkou mi pani doktorka fekla, ze mi kazdé ocicko
kouka trosku jinak — jedno lépe, druhé hufe. Zacala jsem mit strach,
ale pani doktorka mé i mou maminku ujistila, ze nejde o nic vazného a ze to
pijde napravit. Dala mamince né&jakou zvlastni kulatou véc a z ordinace jsme

odlétly.

Po cesté¢ domu jsem se maminky nedockavé ptala, co to je za véc a k Cemu slouzi, ale
fekla mi, ze mi to s tatinkem vysvétli az spolecné€ doma. KdyZz jsme tedy piiletély domi, mamka
s tat’kou si nejdiive povidali jenom spolu, ale po chvili mé k sobé ptivolali a vysvétlili mi, proc¢
od ted’ budu muset obc¢as mit jedno ocicko zakryté. Rozhodla jsem se ti to poveédét, aby ses té

kulaté véci vibec nemusel/a bat, protoZe ja se toho teda uz vaauibec nebojim!
(. "V Pojd si se mnou zopakovat, co ses 0 mné dozvédél/a:

1) Jak se jmenuji a kolik mi je let?

2) Co mé odliSuje od ostatnich sovicek?

Z)
3) Kterou pani doktorku jsme s moji maminkou navstivily a co mi fekla?
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9.3 Co je to okluzor?

Ta kulata vécicka, kterou musim ja i ty nosit na ocicku se jmenuje okluzor. To je takovy
odborny nazev, ktery pouzivaji hlavné doktofi, ale je to vlastné takova klapka na ocicko, aby to
o¢i¢ko nemohlo koukat. Pamatujes si, co mi povidala pani doktorka? Rekla mi, ze mi kazdé
ocicko kouka trosku jinak — jedno trochu l1épe, druhé trochu hire. My ale preci potiebujeme,
aby nam obé ocicka koukala stejn€, ze ano? To ocicko, které vidi 1épe proto zakryjeme klapkou
a stane se to, ze druhé ocko, které je trochu lenivé, pfinutime vice pracovat. Je to docela slozité,

vid'? Proto jsem vymyslela takovou kratkou fikanku, snad se ti bude libit tak, jako mné:

Jedno ocko schovame,
nic se nam vsak nestane.
Ocko druhé koukej dal,
kdo by se té klapky bal.

Klapek na oci je cela fada! Jsou takové, které se lepi pfimo na o¢ic¢ko nebo tieba takové,
které se nasouvaji na bryle, pokud je dit€ nosi. Vyrabi se z riznych materialt, naptiklad z latky,
gumy, plastu nebo naplasti. Je dilezité, abyste spolecné s rodiCi vybrali ten, ktery bude nejlépe

sedét tobé!

Nebudu ti lhat, kamarade, kdyz mi maminka zalepila oko poprvé, nebyl to pfijemny
pocit! Spatn& jsem vidé&la, pletly se mi nozky i kiidla, motala jsem se a padala. Byla jsem
rozCilena a véfim, ze ani pro tebe to neni snadné. VSak je to pro nas velkd zména a chvili potrva,
nez si na klapku zvykneme! Moje maminka s tatinkem na mé jsou ale moc hodni a predstav si,
ze si také zalepili kazdy jedno oko! Navic jsem si svij okluzor pojmenovala. Chces védét jak?
Tak ja ti to povim — jmenuje se PfesOcko. Pokud si také pojmenujes sviyj okluzor, jaké jméno

mu das ty?

(Pozn. pro rodice: miizete si zkusit oko zalepit okluzorem i Vy, jednak pozndte na viastni oko,

Jjak se Vase dité asi citi a jednak mu tim vyjadrite podporu.)
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Abychom mohli své o€icko spravné 1éCit, je nezbytné okluzor pouzivat spravné. At uz
si ho nasazujes$ na bryle nebo ho lepis§ pfimo na oko, je dilezité ho nasadit i prilepit tak, abys
tim oCkem nebyl/a schopny/a nic vidét. Existuje pro to uplné jednoducha zkouska: ptikryj si
rukou nebo zavii ocko nezakryté a pokud néco uvidi§ pres klapku, tak ji nemas spravné
nasazenou, a tudiz se ocko nebude dobfie 1éCit. Pokud viibec nic nevidis, je to znamka toho, ze
jste to s maminkou, tatinkem, babickou, dédeCkem nebo jinym dospélakem skvéle zvladli
a ocko se bude 1€cit piesné tak, jak ma. Nastésti ale nemusime mit zalepené oko cely den. Pani
doktorka nebo pan doktor kazdému ditéti urci, na jak dlouhou dobu musi klapku nosit. Neboj
se, ani ty, ani ja ji nebudeme nosit do konce zivota — jen do té doby, nez se nase ocicka nauci

1épe koukat. A pokud budeme noseni okluzoru peclivé dodrzovat, tak to bude cobydup.

Ted ti povim jednu dalezitou véc... Vim, Ze je to moc t€zké, ale kdyz nam maminka,

tatinek nebo nékdo jiny dospély klapku nalepi nebo nasadi na bryle, nesmime si ji z oka

strhavat i sundavat. Vis pro¢? Kdyz si totiz klapku odstranime, nase oc¢icko, které Spatné

vidi nebude moci pracovat a bude koukat haf a hif. A to my preci nechceme!

Nauc¢im t€ basnicku, tentokrat dokonce i s pohybem, diky které se mi dafi klapku
nestrhavat v dob€, kdy ji je$t€ mam mit na oku. Jednoho dne, kdyz jsem jela s maminkou
v sovim autobuse na nakup mé zacala kize kolem oka hrozné svédit. Uzuz jsem vztahovala své

kiidlo k oku, abych si strhla okluzor, kdyz v tom maminka spustila:

,,Pohladim si obé& oci, (stFidavé si rukou pohladit obé oci)

otoCim se, povyskocim. (otocit se a vyskocit se vzpazenim)

Jedno ocko odpociva, (stklon hlavy, ndznak spanku)

to druhé se na svét diva. (vytvoFit z rukou dalekohled na vidouci oko)
Nauci se takhle hrave, (béh na misté)

vidét vSechno ostre, zdraveé®. (podrfep, na slovo zdravé vyskocit se vzpazenymi rukami)

f‘"

-36 -



Pokazdé, kdyz si tuto basnicku reknu, tak si prfipomenu, ze musim oc¢i¢ko nechat jesté
chvili pracovat a své kiidlo z oka stahnu. Zkus to taky! Muzete spole¢né s maminkou, tatinkem,
braskou ¢i sestfickou vymyslet basni¢ku ¢i pisnicku pfimo pro tebe! Nebo si klidné puj¢ tu

moji, ja se o ni rada podélim (moc se mi totiz libi).

Kdyz ale vSak ptijde ten spravny ¢as na strhavani okluzoru, jsem trochu nesva. Ono mé
to totiz trochu boli. Pokud mas taky trapeni, place§ a boli t€ to, naprosto ti rozumim. Zezacatku
mi ho sundavala maminka a ja vzdy plakala a natikala bolesti. Po par dnech jsem si ho zkusila
sundat sama — a musim se ti svéfit, ze mé to tolik nebolelo a je to pro mé tak daleko lepsi.
Domluvily jsme se s maminkou, ze ona mi ho bude nalepovat a j4 si ho budu sundavat. Zkuste
se na tom se svymi rodiCi také domluvit, jak to budete mit vy. ,, Hitiaizi, haiiiiii, ndsleduje dalsi

basnicka
AzZ spravny Cas nastane,
klapku z oka sundame.
Ocka potom konecné,
uvidi svét spolecné.

Pti noSeni okluzoru je velmi dulezité davat si na urcité véci a situace pozor. Uz se ti
nékdy stalo, ze jsi o néco zakopl/a, nebo vrazil/a do néceho, kdyz jsi zrovna mél/a o€icko
zakryté? Mn¢ se to zezacatku stavalo velmi Casto! Muyj tatinek mi brzy vysvétlil, ze kdyz mi

ted’ koukd jenom jedno oc€icko, tak musim byt veeeelmi opatrna, 1état velice pomalu a davat

si pozor na to, co se kolem mé nachazi, abych si neublizila. Proto ti radim: chod’ trochu

pomaleji nez obvykle a na neznamych mistech si davej pozor na predméty okolo sebe.

V pondéli nastal den, kdy jsem §la poprvé s klapkou na ocku do skolky. Trochu jsem se
bala, jak na to budou mi kamaradi a kamaradky ze skolky reagovat. Kdyz jsem tedy pfisla
v pondéli rano do skolky, tak... No, jesté chvili¢ku té budu napinat, jak maj pfibéh pokracuje

dal. Pojd’ si nejdfive se mnou zopakovat, co ses nového naucil/al

| ' Co ses v této ¢asti mého piibéhu dozvédél/a zajimavého?

1) Dovedes vysvétlit vlastnimi slovy co je to okluzor?
2) Je v poradku si okluzor sundat kdykoliv se nam zachce?

3) Na co je dualezité davat pozor, kdyz mame jedno ocko zakryté?
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9.4 Prvni dny ve Skolce s okluzorem

Kdyz jsem v pondéli prisla poprvé do Skolky s klapkou na ocku, hned se kolem mé
utvoril hloucek sovich déti, které se mé zaCaly vyptavat, co to mam na oku. Sahaly mi na
zalepené ocko, Stebetaly si néco do ousek a chichotaly se. Nechapala jsem to. ,, Proc se mi
sméji? Copak ja se sméji Honzikovi za to, Ze nosi bryle nebo Anezce kviili jeji sddie na ruce? “,
ptala jsem se sama sebe. Zacala jsem détem vysvétlovat, co to na oku mam a pro¢ to mam, ale
nikdo mé neposlouchal. Bylo mi z toho moc smutno. Nastésti k nam po chvili pfisla pani
ucitelka Sona Palena a vysvétlila détem, ze mam nemocné o€icko a Ze to neni divod k tomu,
aby se mi smaly. Byla jsem ten cely den ve Skolce smutna a plactiva. Kdyz si pro mé odpoledne

maminka pfilétla, pani ucitelka ji sdélila, co se stalo. Maminka mi slibila, ze si o tom doma

spolecné popovidame, ale nejdiive mé vezme do jednoho zajimavého obchodu ve mésté.

Cestou ze Skolky jsme se tedy zastavily v obchodé, ktery mi nebyl nijak povédomy.
Kdyz se oteviely dvere, vidély jsme v§ude spoustu bryli, malych i velkych, barevnych i ¢ernych,
ale hlavné tam bylo plno takovych klapek na oci, jako mam ja! Na rozdil ale od t¢ mé
jednobarevné byly tak krasné! ,, Ajo, vyber si takovou klapku, kterd se ti bude nejvice libit.*,
fekla maminka s ismévem. Musim vam fict, Zze to nebyl vibec jednoduchy vybér. Okluzory
tam byly rizné barevné, s obrazky pohadkovych postav, napt. s Mickey
Mousem, Krteckem, Tlapkovou patrolou, Elsou a Olafem

z Ledového kralovstvi a spouuuusta dal§ich. Dlouho jsem

vybirala, prikladala si je k ocku, abych vidéla, jak mi budou  |<F ©@
sluset, a nakonec jsem si jeden vybrala. ..
oo | I
) =4 = 4
L_¥ s
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Najdes, ktery okluzor jsem si nakonec vybrala?
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Vyborng! Vybrala jsem si oranzovy s Cervenym srdickem. Ten se mi

totiz nejvice libil! Jakmile jsme pfilétly domd do hnizda, svéfila jsem se
mamince, co jsem ve Skolce zazila a jak se mi déti smaly kvili mému okluzoru.
Nelibilo se mi to, ale nevédéla jsem poradné, co jsem jim v té Skolce méla

fici. Tak jsme si to s maminkou zopakovaly, jak to vlastné s tim okluzorem

je ajak to zitra détem vysvétlim.

Kdyz jsem s nim pfisla druhy den do své Skolky, déti kolem mé opét udé€laly krouzek,
ale tentokrat se mi uz nesmaly. Ptaly se m¢ na riizné otazky, co v§echno vidim, zda to boli nebo
jestli s tim chodim i spat. Tak jsem zacala vypravét, ze klapku mam proto, abych 1épe vidéla,
ze ji nosim jen par hodin denné a ze s ni vecer nespinkdm. Déavaly mi spoustu dalSich otazek
aja jim sradosti odpovidala. Libilo se mi, Ze jsem jim to mohla v klidu vSe vysvétlit
a poslouchaly mé s nastrazenyma usima. Déti se mi za v¢erejsi den omluvily, a dokonce si pak
z papiru nektefi vytvorili také takovou klapku na ocko, abych ji neméla jen ja. To mi udélalo

opravdu velkou radost!

Pokud mas podobné zkusenosti ze Skolky jako ja, dovolim si ti dat takovou radu, co
muzes udélat, kdyz se déti kvuli tvé klapce k tobé nebudou chovat hezky. Ma rada zni: pozade;j
o pomoc tvoji pani ucitelku nebo jiného dospélaka. Neni to nic, za co by ses mél/a stydét a
veéfim, ze spolecné to ostatnim détem hezky a srozumitelné vysvétlite. Obcas se stane, ze se
ne¢kdo nécim od ostatnich odliSuje. Nekdo nosi bryle, aby 1épe vidél, jiny zase berlicky, aby
mohl chodit nebo naslouchatko, aby dobte slySel. Kazdy jsme néCim jedinecni, kdyby byli

vsichni lidé a vSechna zvitatka stejna, to by byla na svété velka nuda!

( \ Jsem zvédava, co sis z této kapitoly zapamatoval/a.

1) Jak déti ve skolce reagovaly na mé zalepené ocko a jak jsem se citila?
2) Jakou klapku jsem si v novém obchodé vybrala?
3) Koho muze$ pozadat o pomoc, kdyZz se k tobé déti ve Skolce nebudou chovat hezky

kvali tvému zakrytému oku?
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Spoj a nasledné vybarvi obrazek. Nezapomei si zakryt oko, které 1épe vidi!
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9.5 Zalepit ocCiCko nestaci

Uz jsme se toho spolecné tolik naucili! Dozvédéli jsme se, co je to okluzor, pro¢ ho
nosime, jak ho spravné pouzivati jak se s nim chovat. Ale zatim jsme si nefekli jednu dilezitou
véc — pozorné poslouchej. Jenom zalepit oCicko a ¢ekat co se stane nestaci k tomu, aby se nam
to druhé rychle uzdravilo. K tomu je zapotfebi ocko trénovat a procvi¢ovat prostiednictvim
riznych aktivit a her. Kdyz jsem se od rodi¢i dozvédéla, ze budu muset kazdy den travit

cas u n¢jakych cviceni, neméla jsem z toho radost. Myslela jsem totiz, Ze to bude nudné,

nezajimavé, ale ono to je presné¢ naopak! Maminka s tatinkem mi vymysli a pfipravuji
mnoho skvélych her a aktivit. Casto néco vyrabim, kreslim, modeluji, stavim... D4 se toho délat
opravdu spoustu! Takze délam zaroven néco velmi uzitecného, a pfitom je to zabava! Povim ti
néjaké své tipy na hry ¢i aktivity, které patii mezi mé nejoblibenéjsi a pokud se ti budou libit,
muzes je zkusit také. Nez zaCnete, nezapomente nejdiive s dospélakem nalepit/nasadit klapku

na ocko!

Prozradim ti, co délam uauplné ze vseho nejrad€ji. Nasla jsem si zalibu v navlékani
koralkii a riznych kaminkd na nitku, ze kterych nasledné vytvafim naramky! Maminka mi je

vzdy pomuze zavazat, protoze to jesté neumim. Libi se mi, ze kazdy kousek

mohu udélat naprosto originalni. Uz jsem takhle udélala zeleno-modry
pro tatinka, zluty s cervenymi kaminky pro maminku, pro pani
doktorku bily, aby se ji hodil k plasti, pro pani ucitelku barevny,
akdyz ma néaky mlj kamarad nebo kamaradka ze Skolky
narozeniny, tak jim také délam naramky. My sovy si je nedavame na
ruce, ale na nozky, protoze na ktidlech by ndm moc dlouho nedrzely. Zkus poprosit rodice, zda
by ti neporidili néjaké koralky a nit a mtzes se do toho pustit také! Je to trochu narocné, protoze

na to koukame jenom jednim ockem, ale zato oko izasné pracuje a rychle se 1&Ci.

Dalsi moji oblibenou ¢innosti je stavéni z riznych kostek a stavebnic. VétSinou stavim
néjaké zamky v korunach stromi pro sovi princezny nebo domecky pro dalsi zviratka, ale

veéfim, ze si ty postavi§ néco paradniho podle tvych predstav. Obcas také

vyrabim néco z modeliny nebo keramické hliny, ale obrazek vytvoru ti sem
radéji davat nebudu, vyrobky nejsou moc povedené a ja bych se pred tebou

pak stydéla!
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Tatinek mé obcas uci skladat rizné tvary, zvifatka ¢i véci z lista, vétvicek, zaludu,
kastanti nebo jehlici, které mame pred nasim stromem, kde s rodinou bydlime. Uz jsme zvladli
vyrobit misku na vecefi, svicen z SiSek Ci tdc na dobroty. Pro tebe bude asi jednodussi a
pfirozengjsi pouzit papir a lepidlo. Mizete zkusit s rodici slozit letadylko nebo lod’ku. Pro
zaCatek vam tu piikladam navod na pejska z papiru, ktery miZze poslouzit i jako manasek na

tvyj prstik:

Obrazek 5: Navod na skladani pejska z papiru,
Dostupné z: https://www.ddmrako.cz/ukoly-vyzvy-
navody/225-c-72-origami-pejsek
Pokud mas rad/a pohyb a u stolecku jen tak neposedis, neboj se — o€icko lze cvicit i pfi
pohybovych aktivitach. Mam pro tebe a tvého dospéelaka skvély tip na hru! Natahnéte na zem
néjaky provaz, §vihadlo nebo kousek lana a predstavte si, ze vSude kolem provazu je voda! Ten
provaz bude znazoriovat most, pres ktery se musi§ pres vodu dostat. Nezapomer jit velmi
pomalu, opatrné a s presnosti. Ocko budes trénovat, 1 kdyz si s maminkou ¢i tatinkem budete

tteba hazet nebo kutalet s mi¢em nebo hazet na n&jaky cil, do branky ¢i kosiku.

Velkou vyhodou vSech her a Cinnosti je, ze je nemusi§ délat sam/a. Pokud mas brasku
nebo ségru, babicku, dédu, strejdu, tetu, bratrance, sestifenice a dalsi Cleny rodiny nebo

kamarady, muzes je zapojit do hry, i kdyz nemaji okluzor!

Kromé aktivit, které¢ délam doma chodim jesté s maminkou kazdé utery k pani doktorce
do ordinace, ktera tam ma pro mé piipravené n€jaké piistroje a pomucky, na kterych ocic¢ko
cvi¢cim. Doma totiz takové pristroje nemame, ty jsou jen a jen v té ordinaci u pani doktorky.

Chodim tam docela rada, protoze pani doktorka je na mé& moc hodna a je s ni legrace. Cvicenti
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na pristrojich meé vibec neboli. Dochazis také do néjaké ambulance procvicovat své oko? Pokud
ano, tak urcité vis, ze to neni nic bolestivého. Pokud t€ to teprve ceka, tak mi véf, Ze to neni nic
stra§ného, neboli to a nemusis se niceho obavat. Hlavné si s sebou nezapomen vzit svého

kulatého kamarada!

Nez zaCnete s dospélakem delat néjakou aktivitu u stolecku, napt. kdyz

budete malovat, modelovat, stiihat, skladat, lepit atd., ujistéte se, ze mas

dostatecné rozsvicené svétlo, ale zase ne moc, ale t€ to svétlo neozarovalo!

Dalsi véc, kterou byste meli zkontrolovat je to, zda mas spravné W
",

nasazeny nebo nalepeny okluzor — nemél/a bys pres néj vidét vutatbec nic.

Pokud nosis bryle, ujisti se, ze mas Cista skla a nemas je zaspinéna. w

> Pojd’ si se mnou zopakovat, o Cem jsme si povidali. Tentokrat mam na tebe o jednu

L7
i N
\ \ v
-

> otazku vice, tak jsem moc zvédava, jak zvladne§ odpovédeét!

1) Kdyz si zalepim ocko a budu cekat, co se stane, uzdravi se mi ocicko rychle?
2) Jaké aktivity a hry patii mezi mé oblibené? A jaké hry a ¢innosti bys mohl/a vyzkouset

ty doma?

3) Cvicim ocicko jenom doma?

4) Co vSe si musime zkontrolovat, nez zatneme s n¢jakou aktivitou?

Na nasledujicich strankach jsem si pro tebe ptipravila par cviceni na trénovani o¢ka. Niceho

se neboj, vezmi si na ocko klapku a pust’ se do toho.
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Dokresli druhou polovinu obrazku.

A
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Jaké tri obrazky se v obrazku skryvaji? Vyber si jeden a ten obtahni barevnou pastelkou.
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Obtahni co nejpresnéji cesty zviratek.
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9.6 Jak to celé dopadlo, Ajo?

Cas plynul jako voda, utikaly dny, tydny, mésice, a dokonce i roky. Kazdy den (kromé
nedéle) jsem poctive ocicko cvicila doma nebo u pani doktorky a dodrzovala jsem dobu noSeni
klapky na ocku. Jinak jsem ale zila jako kazdé jiné sovi mladé — chodila jsem do Skolky, 1étala

s rodinou na vylety, uzivala si ¢as s kamarady, hrala si, zpivala, ¢i tancovala.

Kdyz mi bylo 5 let, letély jsme jednoho dne rano s maminkou na pravidelnou kontrolu
k pani doktorce, aby se podivala, jak se mym o¢im dafi a zda se mé vidéni zlepSuje. Koukala
na né& pies piistroje, povidala si se mnou i maminkou a potuteln& se usmivala. ,, 4jo, tvé ocicko
se jiz uzdravilo a klapku uz nebudes potrebovat “, fekla mi pani doktorka vesele a ja nemohla
vefit svym sovim usim. ,, Vidim, Ze jsi oko poctivé trénovala“, pokraCovala doktorka, ,,Kéz by
takovi byli vSichni pacienti”, mrkla na mé s ismévem. Vrhla jsem se St€stim na maminku a
hned poté na pani doktorku, kterou jsem dlouze objala. To usili, které jsme do toho vSichni
davali, se vyplatilo. Kone¢né mi ocicka koukaji stejn€ a ja vidim tak dobte, jako jesté nikdy
predtim! Mély jsme vSechny tii obrovskou radost a uz jsem se nemohla dockat az to feknu
tatinkovi, sourozenciim, babicce, dédeckovi a kamaradim ve Skolce. Pani doktorce jsme moc

podékovaly, rozloucily se a letély domt. VSem jsem hned letéla oznamit tu radostnou novinu,

ze uz mam zdravé ocko a nezapomnéla jsem ani na kamarady ve Skolce.

Odpoledne toho dne mé jako kazdy ¢tvrtek vyzvedaval ze Skolky tatinek. Letély jsme

domt, kdyz v tom z dalky jsem vidéla, 7e je doma n&co jinak nez obvykle. Cim vic jsme se

blizili, tim vice mi bylo nejasné, co se to doma déje. VSude na vétvich bylo g\ ,
navéseno plno balonki a ozdob... ,,Kdo md narozeniny? “, premyslela jsem @
zadumane¢ a vibec jsem netusila, pro koho ta oslava ma byt. Az kdyz k nam =
nalétli mi sourozenci a kamaradi a zacali kolem mé krouzit a zvolavat:
., Gratuluju, Ajo/ “ ., 1y jsidobradl “, , Ne ty jsi nejlepsi! “ nebo ,, Uz budes

zas dvouocko! “, mi zacCalo dochazet, ze ta oslava je pro mé!

Doma na mé ¢ekala celd rodina a vSichni moji kamaradi s velkym dortem,

drobnymi darecky, a hlavné dobrou naladou. Slavili jsme, ze jsme spole¢nymi
silami zvladli vylécit mé ocko. Byl to vazné krasny den a ja na né& dodnes
s usmévem vzpominam. Doufam, ze i ty jednoho dne klapku odlozi§ a budete

s rodinou slavit tviyj uspéch.
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,,Ajo, a co udelas s okluzorem? Vyhodis ho slavnostné do kose? “, zeptal se me dédeCek
na konci oslavy a vSichni najednou zpozornéli. Chvili jsem premyslela, ale nemusela jsem si to
rozmyslet moc dlouho. ,, Ba ne, dédo, schovdm si ho na pamdtku a budu o ném povidat svym

détem. Moznd nejen tém svym — moznd v§em détem “!

Jak jsem ftekla, tak se doopravdy stalo. Klapku jsem si schovala a sviij piibéh jsem

sepsala, aby se mohl dostat ke vSem détem, vCetné tebe!

_—

[ ;)\ . , o .
Qﬁ V' Je &as na posledni opakovani. Co sis zapamatoval/a?

1) Cojsem se od pani doktorky dozvédela?
2) Co jsem d¢lala pro to, aby se mi o¢ko dobfte 1é¢ilo?

3) Jak dopadl muj ¢tvrte¢ni den?
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9.7 Shrnuti praktické casti

Prakticka ¢ast se zabyva tvorbou materialu pro déti s poruchami binokularniho vidéni.
Material je koncipovan jako pracovni seSit s piibéhem, jez obsahuje celkem 5 kapitol, které na
sebe plynule navazuji. Soucasti seSitu jsou vlastni ilustrace a pracovni listy, které slouzi
k rozvoji vidéni tupozrakého oka. Pracovni sesit je tvofen pohadkovou formou, ve které

vystupuje hlavni postava — sova Aja, ktera se potyka s tupozrakosti.

Na zagatku piibéhu se dit¢ dozvida, jak Aja k okluzoru piisla, jak probihalo
oftalmologické vysetfeni a co pani doktorka o jejim oku zjistila. Druha kapitola se vénuje
okluzoru — popisuje, co to okluzor je, pro¢ ho nékteré déti musi nosit a upozortiuje na dulezitost
opatrnosti pii pohybu se zakrytym okem. Dalsi kapitola popisuje feSeni nepiijemné situace
spojené s noSenim okluzoru ve Skolce mezi kolektivem déti, které nemusi mit zrovna pozitivni
reakce na zakryté oko jedince, jenz se tim odliSuje od svych vrstevnikt. Dité je ujisténo, Zze mit
okluzi neni nic $patného a neni to divod k tomu, aby se k nému né€kdo kvuli okluzoru choval
n&jak jinak. Ctvrta kapitola pojednava o dalezitosti pleoptickych cviGeni, které se provadi jak
v domacim prostiedi, tak v ortoptickych ordinacich. Aja détem nabizi rizné &innosti, pii
kterych se oko dobfe procvicuje zabavnou formou. Soucasti této kapitoly jsou 1 pracovni listy,
které jsou zamé&feny na rozliSeni figury a pozadi, dokreslovani obrazku, grafomotoriku, hledani
odlignosti a po¢itani. V posledni kapitole Aja détem ukazuje, ze vynalozené usili se vraci zpét,

ocko se ji vylécilo natolik, ze okluzor uz nepottebuje.

Cely materidl slouzi k podpofe déti s tupozrakosti a Silhavosti. Détem piinasi novou
kamaradku, ktera se potyka se stejnymi problémy a provazi je cestou od ziskani okluze az po
ukonceni 1écby. Hlavnim cilem tvorby tohoto materialu je umoznit détem, aby si vytvorily

kladny vztah k okluzoru a snadné&ji ho pfijali do svého zivota.

Prakticka ¢ast bakalarskeé prace dale obsahuje hlavni i dil¢i cile prace, sbér dat, metodiku

a limity prace.

Material nabidnu zafizenim, ve kterych odbornici pracuji s détmi s poruchami
binokularniho vidéni, napt. ortoptické ordinace ¢i matetské Skoly pro déti se zrakovym
postizenim. Abych dostala zpétnou vazbu na efektivitu materialu, vytvotim dotaznik, ve kterém
se budu tazat rodi¢l na pozitiva i negativa materialu, dale na vztah ditéte k okluzoru, co
v materialu postradaji nebo co naopak prebyva a dalsi postiehy. Dotaznik bude predavan

soucasné s materialem. Po vyhodnoceni dotaznikt pracovni sesit upravim dle vysledku.
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10 Zavér

Bakalarska prace se zabyvala tématem poruch binokularniho vidéni u déti, tupozrakosti
a Silhavosti. Teoreticka Cast prace obsahuje kapitoly veénujici se zraku a jeho funkcim,
binokularnimu vidéni, vCetné jeho patologie a binokularnich reflexii. Vymezila jsem etiologii,
klasifikaci a 1écbu strabismu a amblyopie. Detailnéji jsem se vénovala okluzi, ktera je pro tuto
praci velmi dalezita. Zaméfila jsem se na jednotlivé druhy okluze, u kterych jsem popsala jejich
vyhody a nevyhody. Na zaveér jsem zaradila kapitolu o zrakové hygien¢, ktera je dilezita pro

vSechny osoby se zrakovym postizenim.

V praktické Casti jsem vytvarela material pro podporu déti s poruchami binokularniho
vidéni, ktery si klade za cil zjednodusit ditéti proces prijeti okluzoru do jeho zivota a ma mu
napomoci navazat s okluzorem kladny vztah. Material je koncipovan jako pracovni sesit
s piib&hem o sové Aje, ktera ditdti ukazuje Zivot s okluzorem. Resi rizné problémy a dava ditéti
nadé&ji, ze pfitomnou zrakovou vadu lze vylécit, pokud bude s rodicem spolupracovat. Prakticka
cast obsahuje také pracovni listy, které sesit dopliiuji a poskytuji détem moznost procvicovat
své oko. Obsah jednotlivych kapitol je obohacen o barevné ilustrace. Na konec kazdé kapitoly

jsem zaradila opakovani kli¢ovych informaci.

Material uvedeny v praktické casti zamySlim nabidnout ortoptickym zafizenim
a matefskym Skolam pro déti se zrakovym postizenim, ve kterych jsou pfitomné déti
s poruchami binokularniho vidéni. Soucasn€ s pracovnim seSitem se k rodicim dostane i
dotaznik na zhodnoceni prace s materialem. Otazky budou sméfovat predev§im k dopadu

materialu na vztah ditéte k okluzoru, dale na jeho pozitiva, negativa, prebytky, nedostatky a

dalsi.
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