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Anotace

Bakalarska prace se zabyva v€asnou diagnostiku oénich vad u déti pfedSkolnim
véku a poukazuje na pravidelné preventivni prohlidky. Prace je rozdélena do dvou
¢asti. Prvni &ast popisuje zrakové ustroji, zakladni zrakové vady a jejich vySetieni.
V druhé Casti bakalarska prace je popsano nékolik kazuistik a vysledky vyzkumného
Setfeni. Zavér prace poukazuje na dllezitost screeningu o¢nich vad, prevenci a v€éasné

zahajeni naprav binokularniho vidéni.
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Annotation

Bachelor thesis deals with the early diagnosis of eye defects in children of
preschool age and points to regular preventive examinations. The work is divided into
two parts. The first part describes the visual system, basic visual defects and their
examination. In the second part of the thesis describes several case studies and the
results of the research. Conclusion The study points to the importance of screening for

eye diseases, prevention and early axles binocular vision.
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Uvod

Lidska bytost je uzasnym vytvorem s mnoha obrannymi systémy, ale zaroven i
moznosti prozivat tak Siroky repertoar emoci, napf. v podobé slz. Jednim ztéch
neuvéfitelnych organu, ktery nam zprostfedkovava kazdodenni kontakt s okolim, je
pravé lidské oko. Rika se, Ze ,oko je okno do duse* a Ize prostfednictvim oka zachytit
dllezitou podstatu osobnosti ¢lovéka.

Zrak - smysl, bez kterého si zdravy Clovék neumi Zivot ani predstavit. Kazdy
zdravy smysl| bereme jako samoziejmost. Handicap, ve smyslu poSkozeného zraku,
nas mize potkat jiz v poatku Zivota, ale bezpochyby i v pribéhu. Kazdy z nas v Zivoté
proziva udalosti, které ne vzdy mizeme ovlivnit a z krasného, slunného dne se muze
zahy stat temna sin“. Zrak je ten, ktery nam poskytuje informace, které se tak
vyznamné podili na vyvoji pohybu, socialnim vyvoj a komunikaci, vnimani a vytvareni
pojmu, ale predevsSim spoleCenskému uplatnéni. V literatufe se uvadi, ze okolo 80%
informaci ziskavame pravé zrakem.

Za zrakovou vadu je povazovana omezena funkénost zrakového ustroji a svoji
roli zde sehrava i rodinna predispozice. Rodi¢e muizou jiz v raném véku pozorovat u
ditéte problémy ve hfe, narazeni do pfedmétd, Spatny odhad vzdalenosti, Spatnou
schopnost odlisit tvary, neschopnost zvednout hracku z podlozky, atd.

Dulezita je predevsSim spoluprace rodi¢ll a odbornik(l a to proto, ze prace s
,malym pacientem“ je mnohdy velmi naroéna. Uspé&$nost reedukace nékterych poruch
v détském véku je zavisla na v€asné diagnostice zraku, o to vic je vyznamna
zodpovédnost a daslednost rodicu.

U ditéte, u néhoz je zjiSténa néktera z poruch zraku, o€ni Iékafr vétSinou
doporucuje navstévovat specialni matefskou Skolu, kde je zajiSténa jak péce ortopticka
(reedukacni a kompenzaéni cvieni), tak péce specialné pedagogicka nebo pravidelné
ambulantni cvi€eni v ortoptické ordinaci a v neposledni fadé to je spravné pouZzivani
specialnich kompenzacénich pomucek.

Dité postizené zrakovou vadou jisté potfebuje mnohem vice lasky a porozuméni
svych rodi€ld. Bez pochyby se tyto déti mohou stat naprosto samostatnymi a
sobéstaénymi pokud rodi€e budou rozvijet jejich schopnosti a dovednosti, pomuzou jim
pracovat s jejich jiz poSkozenym zrakem a nauci je pouzivat kompenzacni pomucky.

To vSe muze ditéti zajistit uspésSny vstup do Zivota.

Cilem této prace je poukazat na nutnost preventivni pé€e o zrak jiz v raném véku

a zajistit tim co mozna nejlepsi vyvoj vidéni. Prace je urCena celé Siroké vefejnosti,

-9-



predevSim tém, ktefi denné pfichazi do styku s détmi se zrakovou poruchou, pro
rodiCe, ktefi se tak usilovné snazi svému ditéti s o¢ni vadou, pomoc s kazdodennim
zivotem a v neposledni fadé i ucitelim, ktefi kazdy den pfichazi do styku s détmi se

specialnimi vzdélavacimi potfebami.

Pro bakalafskou praci bylo zvoleno téma ,V€asna diagnostika zraku®.
V teoretické Casti je popsany piehled o anatomii zrakového ustroji a fyziologii zraku.
Popsanim poruch binokularniho vidéni by méla prace objasnit tuto zavaznou
problematiku. V dalSich kapitolach jsou predstaveny pomulcky pro reedukaci
postizeného zraku a zminéna je i specialné pedagogicka péfe o déti se zrakovou
poruchou.

V praktické Casti je prezentovano nékolik kazuistik zaméfenych na ranou

intervenci, v€asnou diagnostiku a naslednou specialni péci.
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1 ANATOMIE ZRAKOVEHO USTROJI

Zrakové ustroji je organ, ktery zachycuje svételna podrazdéni. Zrakové vjemy
jsou zrakovou drahou prevadény dale do CNS. V pfipadé zrakového organu mluvime o
dvou &astech, ze kterych se sklada. Je to o€ni koule, k niz patfi zrakovy nerv, vyssi
zrakové drahy a centra, a dale pfidatné organy. Funkci pfidatnych organt je predevsim
chranit oko od vnéjSich vlivl, které by ho mohly poskodit, podili se na pohybech oka a

samozfejmé také zasobuji vSechny dulezité ¢asti oka krvi. (Rehak, 1989)

Zrakovy organ ma dvé hlavni sloZky, senzorickou (zrakové smyslovou), kam patfi
periferni ¢ast, zrakova draha, zrakové centrum mozkové kury a dale motorickou
(pohybovou) a sem jsou fazeny okohybné svaly, okohybné nervy a jejich jadra a

motoricka centra mozkové kiry. (Hromadkova, 1995)

zornice
duhovka rohovka

zadni oéni komara pFedni oéni komora

. . komorova voda
fasnaté

télisko
hybné svaly

zavésny vaz

cocky
sklivec

Tsklovity
kanal

slepa skvrna

zrakovy ne

cévy
prokrvujici sitnici

Obrazek 1: Prirez okem

Zdroj: Mechanismus vidéni, online, cit. 2015-01-08
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1.1 Senzoricka slozka zrakového ustroji

Senzorickou slozku zrakového Ustroji Ize rozdélit na tfi Casti a to na periferni ¢ast,
zrakovou drahu a zrakové centrum mozkové kdry.

Parem oci je tvofena periferni Cast zrakového Ustroji, prostfednictvim o¢i
ziskavame veskeré informace z okoli. V oc€nici se nachazi zrakovy organ a tvofi ho
ocni koule a pfidatné oc¢ni organy. (Synek, Skorkovska, 2004)

V tylnim laloku se spojuji, s dalSimi ¢astmi mozkové kiry, oci se zrakovymi
drahami a zrakovym centrem mozkové kury. Vytvofeni zrakového nervu se déje
soub&hem nervovych bunék sitnice a v lebce se kfizi (chiasma - bod kfiZeni) s nervy
druhého oka. Do zrakového centra mozkové kary pak nervy pokracuji. (Hamadova,
Kvétornova, Novakova, 2007)

Obrazek 2: Zrakova draha

ZRAKOVA DRAHA

TRACTUS OPTICUS

\

SULCUS CALCARINUS
AREA 17

LOBUS OCCIPITALIS

Zdroj: Prabéh zrakové drahy, online
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1.2 Motoricka slozka zrakového ustroji

Jako funkéni celek pracuji parové smyslové organy, které jsou dulezité pro
motorickou €innost oka. Motoricka ¢innost je zavisla na pohybové a smyslové souhie
obou oci, coz hraje vyznamnou roli pro spravné jednoduché binokularni vidéni. Rozdil
mezi usporadanim motorického a senzorického systému je v prubéhu opacnym
smeérem, od motorickych center v mozkové kufe az k okohybnym svallim. (DiviSova,
1979)

,»Okohybné svaly zajiStuji souhru pohybu obou oc&i k zaméreni pohledu na
fixovany objekt a potfebnou souhru pro prijem kvalitnich viemd - informaci, duleZitych
pro vnimani prostorovych vztaht. Okohybné svaly spolupracuji ve vSech deviti
pohledovych smérech. Jedna se o pohyb: pfimo vpfed, doprava, doleva, doprava
nahoru, pfimo nahoru, doleva nahoru, doprava dold, pfimo dolt, doleva dold. Pohyb

oci zajistuje 6 svalt na kazdém oku, 4 pfimé a 2 Sikmé*. (Moravcova, 2004, s. 42)

Obrazek 3: Okohybné svaly

prouayds Jo buim ooy

\ i
\ k\.\&l"‘ ﬁﬁ%{!}h hi

‘1

Zdroj: Bo¢ni pohled na pravé oko a okohybné svaly, online
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Souhra zevnich oénich svalil musi byt pfesna, aby mohla dobfe slouzit zrakové
sloZce. Okohybné svaly jsou zasobeny tfemi mozkovymi okohybnymi nervy.
Motoricka jadra okohybnych nervi jsou umisténa v zadni ¢asti mozkového kmene a
Jjsou vzajemné spojena viakny, ktera tvori tzv. podélny svazelek. (Hromadkova L.,
1995, s. 21)

Nervové impulsy k pohybim oci vznikaji v jednom ze tfi motorickych center
nervového systému. Centra jsou parova a popudy z téchto center jsou impulzem pro
binokularni parovée pohyby. Nervova podraZzdéni z center jsou pfenaSena nervovou
drahou jadram okohybnych nervd. Poruchy téchto center zptsobuji pohledové obrny,

nevedou nikdy ke strabismu. (Hromadkova, 1995, s. 22)

-14 -



2 FYZIOLOGIE ZRAKU

,VSechno zacina v nasi hlavé. Mozek doslova fyzikalné vytvari nas svét. Prijima

informace a usporada je tak, abychom je mohli pfijmout®. (Stréblova, 2002, s. 9)

Vyvoj lidského vidéni mizeme datovat miliony let zpatky. Aby ¢lovék prezil, musel
vyuzivat ze vSech smysli hlavné zrak. Diky tomu je schopnost oka na takové urovni,
smyslovy organ. Pravé oko je tim zprostfedkovatelem vétsiny informaci, které
pfijimame. Okolni svét vnimame prostfednictvim slozitého a tak dokonale fungujiciho
,stroje”, jako je oko. ZhorSeni nebo ztrata zraku muize byt zplsobena sebemenSim
posSkozenim oka nebo poskozenim kterékoli jeho C&asti. Kazdy Clovék by si mél
uvédomit, jak dllezitou roli v naSem Zzivoté hraje péce o zrak, oi mame totiz jenom

jedny.

,Lidské oko je vybaveno ke vnimani svételnych podnétu riizné vinové délky, coz
je podstatou vidéni. Svétlo, které se do oka dostava, prochazi soustavou prihlednych
tkani, které oznacCujeme jako opticka prostfedi oka. Jde o rohovku, ocni komorovou
vodu, ¢oCku a sklivec. Tato prostredi paprsky nejen propoustéji, ale i lamou. Na sitnici
pak vznika obraz pozorovaného predmétu, v misté dopadu svétla dojde k podrazdéni a
vznikly vzruch je preveden zrakovou drahou do zrakového centra v mozku®,

(Hamadova, Kvétoriova, Novakova, 2007, s. 14)

Nerodime se s dokonalym zrakem, avSak od narozeni dité vnima periferii sitnice
svétlo a tmu. Dikazem toho je fotometricky reflex zornice. V perinatalnim obdobi neni
Zluta skvrna dostate¢né vyzrala a Cipky rozliSeny. Od 6. mésice do 3. roku se vyvoj

Zluté skvrny dokonc&uje. (Hromadkova, 1995)
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Tabulka 1: Vyvoj zraku

Vék ditéte Faze vyvoje JBV Schopnost vidéni

0-2 mésice | fixacni reflex Dité se diva kazdym okem zvlast, druhé oko muze
zaSilhat, vnima svétlo a tmu.

2. mésic binokularni fixaéni reflex Vidéni obéma ocima, schopnost kratkodobé fixace.
Kojenec je schopen pozorovat pohybuijici se pfedmét
ze stfedu ke strané a opacné, neumi pohledem pfejit
tzv. stfedovou €aru.

3. mésic reflex konvergence a Objevuji se protismérné pohyby ocCi

divergence (konvergence/divergence), dité reaguje na obliCej,
sleduje své ruce, je schopno zaostfit do vzdalenosti
50 cm.

4. mésic reflex akomodace Schopnost ostrého vidéni na riiznou vzdalenost, dité
saha po predmétech a prohlizZi si je.

6. mésic reflex fuze Obrazy obou oci se v mozku spoji v jeden, dité
sleduje déni kolem sebe, o€ima hleda zdroj zvuku,
saha po predmétech, fixuje predméty ve vzdalenosti
1m, pohybuijici se i padajici pfedméty, rozviji se
barevné vnimani.

9. mésic upevnéni binokularnich Dité dobfe akomoduje, sleduje déni kolem sebe.

reflexd

1 rok rozvoj prostorového Dité mizZe stale narazet do pfedmétd, vnimani

vidéni prostoru jesté neni stabilizovano; rozviji se vytvarné
aktivity.

3 roky ukonceni vyvoje reflext Rozpoznani a pojmenovani piedmétd a barev.

6 let stabilizace binokularnich V pfipadé poruch binokularniho vidéni je do tohoto

reflexti

obdobi moZnéa nejefektivnéjsi naprava.

Zdroj: Opatfilova, 2006
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2.1 Zrakové funkce

»RozliSovaci schopnost lidského oka, zrakova ostrost (vizus), je nejdokonalejsi

v misté Zluté skvrny sitnice. Jeji vySetreni se provadi na nasténnych tabulkach, které

se nazyvaji optotypy. Kazdé oko se vysSetruje zviast prfi zakryti druhého oka. Zjistény

vizus se vyjadruje ve zlomku*. (Hamadova, Kvétoriova, Novakova, 2007, s. 14)

,BéZné optotypy (Snellenovy) jsou sestaveny z Eislic nebo pismen, pro déti se

pouZivaji Pflugerovy héaky (ruzné otoCena pismena E), Landoltovy kruhy (ve tvaru

pismene C s pferusenim v rtaznych polohach) nebo obrazkové optotypy*“. (Hamadova,

Kvétoriova, Novakova, 2007, s. 15)

Obrazek 4: Optotypoveé tabule

E C

BTZ

FCLBO
TOEBHFC

ZEBHCLTITOB

CBFZETFBOCZE
EZCOBFCHELTB?2Z

0O
C 0O

ODCNOO0
cooocnc

O0CNONOCODO

co0QNnOCCOCOCQD
cocoocoo cocCcQ

m 3

E WM

LMEE3
EWIEWIM

MEEW3IIM3IE

EMMWEMEI3IWEM
IIEIMUMW WE 3E

Zdroj: Zrakova ostrost a jeji vySetfeni, online

Dale v pfipadé zrakovych funkci mluvime o zorném poli. Jinymi slovy zorné pole

je, kdyz okolo obrazu, ktery vnimame pfed sebou, vidime jesté Siroky prostor. PFistroj,

kterym zorné pole vySetfuijeme, se nazyva perimetr.

K prostorovému vnimani

vyuzivame periferni vidéni. (Hamadova, Kvétoniova, Novakova, 2007)

,Dalsi funkci zraku je adaptace. Je to schopnost oka prizplsobit se rizné

intenzité svétla, jinymi slovy schopnost pozorovat predméty intenzivné i malo
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http://www.argolens.cz/zrakova-ostrost.htm

osvétlené. Rozeznavame adaptaci na svétlo a tmu. Adaptace na svétlo je pfechod ze
tmy na svétlo - je rychla, jeji poruchy nemaji prakticky vyznam. Adaptace na tmu je
pfechod ze svétla do tmy - ma z praktického hlediska velky vyznam. U zdravého

Clovéka trva asi pul hodiny“. (Hromadkova, 1995, s. 28)

Pokud budeme mluvit o naruSené adaptaci na tmu, mluvime o tzv. Serosleposti,
ktera se muze vyskytovat samostatné, ale muaze byt i doprovodnym pfFiznakem
néjakého onemocnéni. Pristroj, kterym se adaptace méfi, se nazyva adaptometr.
(Hromadkova, 1995)

Oko je schopné vidét ostfe na rGzné vzdalenosti, vtomto pfipadé mluvime o
akomodaci. To vSe zaijisStuje zesilena nebo zeslabena lomiva sila ¢o¢ky. Dale mizeme
mluvit 0 konvergenci a zuzeni zornic, které blizce souvisi s akomodaci. Kdyz paprsek
svétla dopada na obou ocCich na Zlutou skvrnu, znamena to, Zze osy obou o¢€i, pfi
pohledu na pfedmét, ktery je v blizkosti, se sbihaji. (Hamadova, Kvétoriova, Novakova,
2007)

Oko ma dale schopnost rozeznavat riizné odstiny barev nebo rizné vinové délky
barev a tato schopnost se nazyva barvocit. Zlutou skvrnou, kde je nahromadéno
nejveétSi mnozstvi Cipkd, vnimame pravé barvy. Schopnost rozeznavat barvy se méni
smérem do periferie sitnice. PFi nékterych specializovanych profesich barvocit hraje
vyznamnou roli, ale napf. v dopravé staci, kdyz Clovék rozeznava Cervené a zelené
odstiny. Barvoslepost muze byt zpisobena ¢aste¢nou nebo uplnou ztratou barvocitu.

(Hamadova, Kvétoriova, Novakova, 2007)

Poznavaci Cinnost Clovéka je dana trojrozmérnym vidénim, coz je zavislé na
spravné funkci binokularniho vidéni. Prostorové vidéni vznika, kdyz pfedmét, na ktery
se divame, vystupuje z roviny. Pokud obrazky pozorovaného pfedmétu dopadaji na
spravnou Cast sitnice, mluvime o fazi, coz je specifické postaveni oci. P¥i¢inou
nespravného postaveni o€i (napf. strabismus - Silhani) maze byt pravé porucha fuze.
(Stréblova, 2002)
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Tabulka 2: Vyvoj zrakového vnimani (0-6 let)

Casovy Vyvoj zrakového vnimani
interval

1. tyden - rozliSuje svétlo a tmu (nelibé reakce na prudké svétlo)

2. tyden - ulpi pohledem na pfedmétu umisté&ném blizko obli¢eje

2. - 3. tyden - zaCina se vytvaret binokularni fixace nepohyblivého pfedmétu (2-5 sekund)

4. tyden - pogatky fixace (zrakové soustfedéni napf. na tvaF matky), tzn. na okamzik se
zastavi pohyby bulb(
- schopnost 1-1,5 min. zrakového soustfedéni na vzdalenost 10-20 cm od
pozorovaného pfedmétu
- doba fixace se prodluzuje, se zrakovym soustfedénim ustavaji bezdécné
pohyby rukou, pozorovani se stava plynulym, sleduje pfedméty (objekt)
horizontalné, pak vertikalné a nakonec pohyb v kruhu

6. tyden - sleduje smér pohybujiciho se pfedmétu

6. - 8. tyden - dokaze sledovat objekt, ktery méni smér pohybu i vzdalenost, podminéné
reflexni reakce na svétlo (vyuziva se pfi prvnich zkouskach zraku)

10. tyden - pozorovani objektu se prodluzuje

3. mésic - dokaze se zrakové soustfedit 7-10 min., (i déle)
- je schopno fixace objektu na vzdalenost nékolika metrd
- hleda objekt (iniciativni nepodminéné pohyby o¢i)
- dokaze prenaset pohled z jednoho objektu na druhy

3. — 4. mésic - prvni diferenciace barev (bezpecné Ize usuzovat az po 6. mésici zivota),
reakce na barvu je projev vnimani nebo uroven rozliSovani barev
- rozliSuje a identifikuje objekty podle tvaru, barvy a jinych vlastnosti, pfedméty

6. mésic uchopuje stejnym zplsobem bez ohledu na tvar a hmotnost

9. - 10. mésic

- formovani percepénich ukond, dité pfizpusobuje prsty pfi uchopovani
prfedmétu jeho vzhledu a zvlastnostem

12. mésic - je schopno fixovat prostorové parametry objektu (tfeti rozmeér)
1.-3.rok - vnimani velikosti pfedmétu
- rozliSovani tvard
- poznavani predmétu i jeho obrazu
- pfifazuje pfedméty podle tvaru, pak podle barvy
3. rok - rozeznava geometrické tvary (kruh, trojuhelnik, &tverec, obdelnik) a dokaze
k nim pfifazovat (bez pojmenovani)
4. rok - fadi pfedméty podle velikosti a tvar(, hluboka percepce

-19-




5 let - zdokonalovani jemné motoriky a vizuomotoricka koordinace
- diskriminace barevného vidéni

- kresli, stfiha, vybarvuje

- kresli tvary (Ctverec, kruh)

- v kresbé se objevuji detaily

6 let - vyvoj oka a zrakové percepce ukonéen
- reprodukce abstraktnich symbolU

- pamatuje si pismena, Cislice, slova

- dité pfipraveno na psani a ¢teni

Zdroj: Stréblova, 2002

2.2 Zrakové vady

,Celkové mizeme zrakové vady, se kterymi se setkavame v Centru zrakovych
vad rozdélit na vrozené a ziskané. Dale na zrakové vady pfevazujici u détskych
pacientt a zrakové vady vyskytujici se u dospélych pacientil a provazejici svymi
problémy stafi. TFidit Ize zrakové vady také podle oblasti poruch zrakového vnimani*.
(Moravcova, 2004, s. 58)

Prehled oblasti poruch zrakového vnimani: (Moravcova, 2004, s. 59)

* ztrata zrakové ostrosti (refrakéni vady)

* postiZzeni Sife zorného pole (skotom, trubicové vidéni)

» okulomotorické poruchy (strabismus)

* problémy se zpracovanim zrakovych podnéta (kortikalni slepota)
* poruchy barvocitu

* poruchy adaptace na tmu a osInéni

* poruchy citlivosti na kontrast

Funkéni zrakovy analyzator, tj. oko, zrakové drahy a mozkova zrakova centra,
maji za nasledek spravné vidéni neboli zrakové vnimani. Hned po narozeni se zacina
vyvijet binokularni vidéni (vidéni obéma ofima), coz souvisi s anatomickymi poméry a

funkénimi pfedpoklady. V prvnim roce Zzivota jsou zrakové funkce vyvinuty zhruba
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z 10%, az okolo tfetiho roku Zivota na 80% dospélého Clovéka. Tento vék je velmi
kriticky pfi rozpoznavani zrakovych vad, pokud nedojde k v&asné diagnostice,
v pozdéjSim véku nemusi byt jiZ reedukace mozna. Do Sesti let u ditéte dochazi

k vyznamnému rozvoji a zdokonalovani jednoduchého binokularniho vidéni.

Mezi nejCastéjSi zrakové poruchy u déti patfi hlavné Silhavost (poruchy
binokularniho vidéni) a tupozrakost, které se muzou vyskytovat jiZ u nejmenSich déti.
Diky nedostalujici spolupraci s nejmenSimi détmi nemusi byt vzdy tupozrakost
jednoznaéné odhalena. Mnohdy se tupozrakost u ditéte projevi az pfi nastupu Skolni
dochazky, kdy uspésna lécba je jiz velmi mala. Déti jsou limitovany predevSim pfi
hrach a sportovnich ¢innostech, v dospélosti mize byt tupozrakost vysledkem
zménéné pracovni schopnosti, coz je dullezity faktor pfi vybéru povolani a riznych
dalSich ¢&innostech (napf. fizeni auta). VCasnou péci, tj. v€asné nasazeni bryli,
okluzoru, dodrzovani doporuceni o¢niho Iékare, pravidelnym pleoptickym a ortoptickym
cvi¢enim a hlavné spravnou specialné pedagogickou péci, lze tupozrakost a Silhani
uspésné zmirnit nebo i odstranit.

Déale mezi nejCastéjSi zrakové vady u déti patfi kratkozrakost, dalekozrakost a
astigmatismus. U kazdého novorozeného ditéte se vyskytuje dalekozrakost. Asi u 6%

déti dalekozrakost pfetrvava a vede k Silhani a jiz zminéné tupozrakosti.
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3 BINOKULARNI VIDENI

Binokularni vidéni je vidéni prostorové a to obéma ocima zaroven. Pfijimat,
zpracovavat podnéty a nasledné na né reagovat je slozity proces. VSechny optické

vjemy jsou zpracovany mozkem a ten nasledné vytvafi prostorové vidéni.
3.1 Jednoduché binokularni vidéni

~Jednoduché binokularni vidéni, tj. vidéni obéma o¢ima soucasné, je schopnost
vidét obéma ocCima pozorovany pfedmét nezdvojeny, jednoduchy. Jednoduché
binokularni vidéni neni vrozené, ale vyviji se spole¢né se sitnici oka do jednoho roku
véku ditéte a asi do Sesti let se upevriuje. Spoluprace obou oéi se rozviji postupné a
uplatriuje se pri ni Konvergence a akomodace. Jednoduché binokularni vidéni se vyviji
postupné: od fixacniho reflexu kazdého oka zvlast, pres fixacni reflex obou ocCi
soucasné, reflexy konvergence, divergence, akomodace, k reflexu fuze asi v Sestém
mésici véku ditéte. Fuzni reflex je schopnost mozkové kiry centralniho nervového
systému spojit obrazy z obou oéi v jeden smyslovy viem*, (Keblova, Lindakova, Novak;
2000, s. 6)

Pokud je jednoduché binokularni vidéni fyziologicky v pofadku, o&i jsou schopné
zaostfit na stejny bod, protoZze se divaji pod stejnym zornym uhlem. Prostorové
vnimani je pro déti s poruchou binokularniho vidéni zahaleno do mnoha tajl, napf. film
v 3D podobé pro tyto déti neni nic tak pozoruhodného, vnimaji to samé co venku.
Spatné funkéni binokularni vidéni mize ditéti, které je $kolou povinné, pfinést mnoho
limitd a to napf. Spatny odhad vzdalenosti, ne moc dobra kvalita ¢teni, coz se mize
promitnout i do ostatnich pfedmétl a aktivit vibec. Svoje postizeni maji tendenci
maskovat naklanénim hlavy, knihy pfi ¢teni nebo mhoufenim jednoho oka. Jejich
koncentrace je limitovana unavou. Skolni neuspé&chy pak mohou vést k nervozitg,
stresu az agresivité.

Okolo Sestého a sedmého roku se binokularni vidéni upevriuje, proto je velmi
dulezita v€asna diagnostika. MozZnosti terapie je nékolik, nékdy postacuji okluze, jindy
prizmaticka brylova skla, ve vaznéjSim pfipadé operace. Ve vzdélavacim procesu je
velmi dualezity individualni pFistup ze strany pedagogu. Pedagog by mél dat ditéti
moznost vyuzivat specialnich pomucek a respektovat jeho poruchu, ktera ma jisté

dopad na jeho vysledky.
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3.2 Vysetieni jednoduchého binokularniho vidéni

Vidéni je nezaménitelna spoluprace o¢i a mozku, odi plni funkci ,vstupni stanice*
a zaznamenavaji vidény obraz, mozek tyto obrazy spoji v jeden jediny, z tohoto obrazu

pak vznika dokonaly prostorovy viem a ten oznaCujeme jako binokularni vidéni.

»VySetfeni binokularniho vidéni se provadi na pristrojich se dvéma okulary,
kterymi se vyS$etrovany diva na predpokladané obrazky. Ty jsou usporadany tak, aby
obraz pred pravym a obraz pred levym okem se doplnily v urCity jediny viem. Pristroji
testu pro simultanni vidéni je pro jedno oko klec a pro druhé ptak. Pfi simultannim
vidéni vidi vySetfovany klec i ptéka. Ma-li vySetfovany fuzi, dokaze spojit obrazy
Vv jeden vjem a vidi ptaka v kleci. Pro tfeti stupefi binokularniho vidéni se pfedklada
vy8etfovanému geometricky vzor, ktery diky zcela lehké disparaci vidi vySetfovany jako
téleso v tfirozmérném télesu. Vysetieni binokularniho vidéni ma zakladni vyznam pro

hodnoceni a Ié&bu tupozrakosti a $ilhani“. (Autrata, Cerna, 2006, s. 96)

Obrazek 5: Troposkop

Zdroj: Ortopticka cviceni, online
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3.3 Poruchy binokularniho vidéni

»DO vyvoje binokularniho vidéni mohou rusivé zasahnout rizné prekazky.
Z anatomickych to jsou zmény rohovky, o¢nich médii, sitnice a poruchy okohybného
ustroji, v oblasti senzorické jsou to refrakéni vady a poruchy zrakové drahy véetné
korovych center. Porucha ve vyvoji binokularniho vidéni ma za nasledek vznik
adaptacnich procestd. V motorické oblasti ztrata rovnovazného postaveni oCi vede
k Silhani. Poruchou svalové rovnovahy sleduje porucha senzoricka, ktera je disledkem
obrany pred diplopii, ktera by pri nesoumérném postaveni oCi a pfi jejich jiz
vybudované spolupraci vznikla. Senzorické zmény vedou bud k jednostrannému

utlumu vniméni, nebo k patologické spolupréci obou o&i“. (Autrata, Cerné, 2006, s. 97)

3.4.1 Strabismus

Uz Hippokrates védél, jak vyznamnou roli ve vzniku strabismu hraje dédi¢nost,
pokud se narodi Silhajicim rodi¢im dit&, je velka pravdépodobnost, Ze bude Silhat také.
V souCasné dobé se dédicné dispozici strabismu vénuje genetika. VSechny pficiny
vzniku strabismu se mohou kombinovat a vSeobecné jsou povazovany za
multifaktorialni. V pfipadé této poruchy se dédi faktory, jako je: zvlastnosti v konfiguraci
skeletu hlavy (o€nic), anomalie zevnich o€nich svald, refrakéni vady, schopnost fuze a
poruchy koordinacnich ¢innosti CNS. Neni podminkou, aby se strabismus vyskytl
v kazdé generaci. Z hlediska fyziologického vyvoje zraku se mulze strabismus

vyskytnout jako symptom komplikovanéjsi vady. (Hromadkova, 1995)

Mezi hodnotici prvky strabismu patfi nékolik parametrll. V pfipadé, Ze se budeme
narusena koordinace oc€nich svall a strabismu inkomitantnim, kdy je poruSena
pohyblivost svaltu. PFi¢inou konkomitujiciho strabismu nejcastéji byva porucha
senzorické a motorické funkce oka nebo vyvojova vada, ktera vznikne v prubéhu
téhotenstvi. Bud' oko Silha samostatné, nebo obé oci Silhaji souCasné a to stejnym
smérem, dovnitf, ven nebo nahoru. NejCastéjSi vyskyt je pfedevsim v prvnich dvou
letech ditéte. Inkomitantni strabismus se projevuje Spatnou funkci okohybnych svald,

coz muze byt zpasobeno obrnou nebo inervaci svall. Jednou z pfi€in inkomitantniho
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strabismu je omezeny pohyb oci a jeho nejcastéjsi vyskyt je az v dospélosti. Mizeme
ho u lidi, kterym je inkomitantni strabismus diagnostikovan, rozpoznat jejich mirnym

uklonem hlavy, kdy se snaZi tuto poruchu kompenzovat. (DiviSova, 1979)

V pfipadé, Ze budeme hodnotit smér, mluvime o strabismu sbihavém (strabismus
convergens), kdy Silhajici oko sméfuje ven a strabismu rozbihavém (strabismus
divergens), kdy osa oka sméfuje dovnitf. Pokud svételné paprsky dopadaji na mista
sitnice, které spolu nekoresponduji, o€i se dostavaji do nerovhomérného postaveni a
tento stav nazyvame dvoijité vidéni - diplopie. Dulezité je zminit, ze Silhat maze dité
jednim okem nebo ofima obéma. Kdyz uz je ditéti diagnostikovan strabismus, jsou
pouze tfi moznosti, jak se s timto stavem muize mozek vyrovnat. V prvni fadé je to
doCasna suprese, ktera pokud je spravné kompenzovana, ¢asem vymizi. Jinymi slovy
donutime Silhajici oko omezit vnimani. Dale to mlze byt tupozrakost, kdyz v delSim
¢asovém horizontu omezime pfijem vjemU do Silhajiciho oka. V posledni fadé je to
moznost, kdy si oko vytvofi nahradni misto pro nejostfejSi vidéni. Za normalnich
fyziologickych podminek oko fixuje dopadaijici paprsky na zZlutou skvrnu sitnice, pokud
ale oko Silha, vytvofi si misto v pfimé blizkosti tohoto fixniho bodu a ¢im je nahradni

1979)

Obrazek 6: Strabismus

Zdroj: Silhani, online
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3.4.2 Tupozrakost (amblyopie)

Tupozrakost je vada, ktera nemusi byt hned viditelna a dité si vibec nemusi
uvédomovat, ze néjaké potize ma. Neuvédomuje si, Zze mozek pfijima podnéty pouze
ze zdravého oka a z oka tupozrakého chybi. Nasledkem této vady je vétSinou Spatna
orientace v prostoru a odhad vzdalenosti a predevSim ditéti chybi hloubkové vidéni. U
ditéte, které ma tupozraké oko, miizeme pozorovat Casté pfivirani a mhoureni oka ¢i
naklanéni hlavy. Proto je vic nez nutna v€asna navstéva ocniho lékafe a nezbytna
naprava tupozrakého oka. Zajisténi spravného vidéni je nejvhodnéjsi v pfedskolnim
véku ditéte, kdy je schopné spolupracovat pfi pleoptickych cvi€enich, v pozdé&jSim véku
se uspésnost napravy vyrazné snizuje. V&asna diagnostika tupozrakosti ¢i strabismu je
nutna i v pfipadé, kdy u ditéte nezaznamename viditelné potize, ale ocni vady se
v rodiné vyskytuji. V tomto pfipadé je navstéva oéniho lékafe Zadouci jiZ v jednom
roce.

Obrazek 7: Terapie tupozrakosti

Zdroj: Pfi€iny Silhani, online

Prvnim krokem, pfi napravé tupozrakého oka, je brylova korekce a okluze. Je
nutné donutit mozek, aby nepfijimal jen obraz z oka zdravého, ale aby se pfipojilo i oko
tupozraké. Zakryvanim oka zdravého nutime tupozraké oko k €innosti a pfijimani
vesSkerych zrakovych viemu. Dal$im krokem jsou pak pleopticka cvi€eni, ktera probihaji
jak v ocni ordinaci, ale i doma, ve formé rlznych her a aktivit. Zakladnim ukolem
pleoptickych cvieni je maximalni vyuziti détské fantazie a hravosti. Zaméfuji se hlavné
na zlepSeni zrakové motorické orientace, prostorové orientace, vnimani svételnych

podnétl, rozvoj barevného citéni, atd. V neposledni fadé je velmi dulezita spoluprace
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rodi€u s o€nim lékafem. Mnoho cvi€eni mohou rodi¢e provadét s ditétem doma. Okolo
moznost uspésné 1éEby vyrazné klesa, u dospélého Clovéka tupozrakost 1€Cit jiZz nelze,
vidéni zUstava zamlzené a definitivné se ztraci prostorové vidéni. To vSe ma velky vliv
na kazdodenni Zivot Clovéka, tupozrakost mu pfinasi velkd omezeni ve sportovnich

¢innostech, zajmech, ale i profesni draze.

3.4. Poruchy binokularniho vidéni a vychovné-vzdélavaci proces

Pokud nedochazi ke spravnému vyvoji binokularniho vidéni a z néjakého duvodu
dojde k naruSeni, zpravidla dochazi k horSi zrakové ostrosti, k fixaci mimo stfed,
k porucham prostorového vnimani a musime pochopitelné pocitat i s omezenim
zorného pole. Z hlediska specialné pedagogického je vice nez Zadouci, aby vzdélavaci
proces mél individualni charakter. Je-li to mozné a ta moznost v misté bydlisté je, je
vhodné, aby dité¢ navstévovalo specialni MS pro déti s oénimi vadami. Vzdélavaci
program je zaméfen predevSim na rozvoj vizuomotoriky - oko-ruka, oko-noha, atd.
V pfipadé postiZzeni zorného pole to pro dité znamena omezeni prostoru, ktery okolo
sebe vnima. Pfi praci s takovym ditétem u néj mizeme pozorovat problémy pfi pohledu
pfimo pred sebe, a jak se diva stranou, aby vidél zfetelngji. Porucha barvocitu bude
ditéti pfi praci pfinasSet problém rozliSovat jednotlivé barvy, nejvétsi problém nastava pfi
vhimani Cervené a zelené barvy, v hor§im pfipadé popisuje svét okolo sebe v Sedivych
odstinech. Barevnost je velmi dllezita pfi praci se vzdélavacimi pomudckami.

Pokud to mozZné neni, kromé vlastni korekce a uzivani okluze, pravidelném
ortoptickém a pleoptickém cvi€eni, je velmi dulezita role rodi€¢l. Rodi¢e se muzou na
napravé poruch binokularniho vidéni u vlastniho ditéte vyznamné podilet. Rozhodujici
je jejich zajem a snaha nalézt i alternativni moznosti v podobé& pracovnich listd pro
zrakové vnimani, riznych her rozvijejici vizuomotoriku, nejriznéjSi pohybové aktivity,
atd. V8echno musi probihat formou hry a dité musi mit zajem a chut se ucastnit. Vice

v kapitole 4 Reedukace zraku.
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4 REEDUKACE ZRAKU

.Reedukace ve specialni pedagogice predstavuje soubor metod, které vedou
k posileni postizenych funkci. Oblast binokularnich vad je ve véku 3 - 7 let nejcastéjsim
funkénim defektem, ktery vdak méa pfi véasném odhaleni a nasledné terapii velmi
pfiznivou prognézu vedouci keliminaci & odstranéni vady“. (Vitkova, Rehirek,

Kvétoriova-Svecova, Madlener; 1999, s. 31 )

Pro ucinnou reedukaci zrakového postizeni je prvotné vyznamny vstupni viem.
zvladnuti pfistupujeme k dalSim ukolim. VSechna napravna cvieni, ktera mohou byt
vyuzivana v ramci predskolniho vzdélavani déti, zahrnuji nacvik zrakové ostrosti
s cilem dosazeni normy a patfi sem hlavné prace s obrazky. Mezi cvieni, ktera
zlepSuji vnimani tvaru za pomoci hmatu, patfi manipulace s riznymi skladackami Ci
stavebnicemi, prace s papirem, pfirodnimi materialy, navlékani koralkd, krouzkd, atd.
Dalsi vyznamnou €innosti je hra, pfi které se urCuje smér, tfidi se pfedméty nebo tvary.
Cilem takové hry je zdokonalit trojrozmérné vnimani. Manipulace s pfedméty, jejich
tfidéni a rizné seskupeni ma za ukol zlepsit zakladni matematické predstavy. Hlavni
funkci v8ech téchto cvieni je nacvik analyticko-syntetické &innosti, zrakové ostrosti,
spravné projekce a prostorovych vztahu. Pro déti s poruchou binokularniho vidéni je pfi
reedukaci zraku velmi dullezité kresleni a modelovani. Nejprve déti vybarvuji
predkreslené obrazky a pozdé&ji kresli jednoduché tvary. Pro rozvoj trojrozmérného
prostorového vnimani ma velky vyznam pravé jiz zminéné modelovani. Na druhou
stranu jsou pro déti s poruchou binokularniho vidéni velmi obtizné &innosti, jako je
kouleni mi¢e, chize nebo bé&h mezi ¢arami, lezeni a prolézani, atd., coZ souvisi

s nacvikem prostorového vnimani. (Vitkova, 2004)

4.1 Ambulantni péce

.Lécebna péle zapolina véasnou diagnostikou a dispenzarizaci. Ke zjiStovani
vy8e uvedenych vad by mély slouZit pravidelné prohlidky, kdy pediatr ma zkouSet
zrakovou ostrost jiZz od tfi let véku ditéte. Pri zjisténém nedostatku by mél odeslat dité

k oftalmologovi.
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VySetfeni Silhajiciho ditéte zaCina anamnestickym Setfenim a to anamnézou
osobni, rodinnou a specialni - oftalmologickou. PokraCovanim je podrobné vySetfeni,
skladajici se z vySetfeni zrakové ostrosti (kazdé oko zvlast), vySetieni refrakce fixace.
Nasleduje vySetfeni motility oka, pfi némz pomoci zakryvaciho testu upresriujeme
vzajemné postaveni o¢i. Nezbytnou soucasti diagnostikuje vySetieni oéniho pozadi,
zméreni uchylky a zjisténi stavu binokularniho vidéni.

Pri pozitivnim nélezu se pristupuje k lé&bé. Uspésnost terapie je v pfipadé
amblyopie omezena vékovou hranici, kterou je Sesty, maximalné sedmy rok véku
ditéte, kdy je piné vyvinuto funkéni binokularni vidéni.

Naéprava S§ilhéni zacCina nasazenim odpovidajici brylové korekce. V pripadé
amblyopie je nutna kryci okluze vedouciho oka spojena s pleoptickym cvi¢enim.
Operativni zakrok je na misté teprve po vyCerpani konzervativnich lé¢ebnych moznosti
(zjisténi dioptrické chyby, presna korekce brylemi, pleoptické cviceni tupozrakého oka

aj.)“ (Vitkova, Rehuifek, Kvétoriova-Svecové, Madlener: 1999, s. 32)

Pokud se tupozrakosti v pfedskolnim véku nevénuje dostatek pozornosti, dopad
ma na vysledky ve Skole. Porucha pfinasi mnoho limitd a to pfedevsSim pfi riznych
hrach, ¢teni, psani, ale i ruénich pracich. Na Skolnich vysledcich se podepisuje
neuhledné pismo, nepfesné kresleni a pozdé&ji i nepfesné rysovani. Tupozrakost
spojena se Silhanim je pro dité nejen estetickou vadou, ale dotyka se i jeho psychiky.
Casto se t&8mto d&tem spoluzaci vysmivaji a &im je dité starsi, nese sv(j handicap hoi.
Dostavuji se pocity ménécennosti, které muzou vyustit az v deprese. NeléCena
tupozrakost pfinasi ditéti do Zivota velké potize, coz se promita do jeho studijnich i
sportovnich vysledk(, ale zaroven i do jeho profesni drahy. Je fakticky nemozné
uplatnit se v oborech jako je napf. doprava, letectvi, dlouhodoba prace s pocitacem &i

studium na technickych vysokych Skolach. (Keblova, Lindakova, Novak, 2000)

DalSi alternativou naprav binokularniho vidéni je rehabilitatni program pro [é€bu
strabismu a tupozrakosti. Jedna se o projekt, ktery se zaméfuje na domaci léCbu
strabismu a tupozrakosti a je vytvofen vyzkumnym pracovnikem na Katedre
kybernetiky, Fakulté elektrotechnické Ceského vysokého udeni technického v Praze
(CVUT). Jinymi slovy se jedna o specialni pomdcku, kterd je v soucasné dobé
k dispozici pouze jako internetova aplikace a pouze pro pacienty vybranych oénich

ambulanci nebo ordinaci.
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Cilem tohoto projektu je vytvoreni specifickych nastroji, uloh a pomucek
vhodnych pro rehabilitaci strabismu a tupozrakosti. Konkrétné vytvofenim takovych
uloh, které jsou obdobné s cvicenim u ocniho lékafe, maji poskytnout pacientim
vhodny domaci 1é€ebny proces i mezi navstévami u oCniho 1ékafe tak, aby léCba byla
pfedevsim cilena a pacientovi se pfizpusobila

Pacient kazdy den nebo dle svoji potfeby pouziva aplikaci a fesi rizné ulohy. Pod
identifikaci pacienta jsou pravidelné odesilany udaje o pribéhu jeho prace s timto
programem. Coz je zaroven vystup nejen pro tvlirce programu, ale hlavné pro o¢niho
Iékafe. Soucasné tato funkce slouzi k selekci uloh, a pokud vysledky neodrazi stav

poruchy, je uloha odstranéna nebo presunuta do jiné skupiny uloh. (Novak, 2011)

Pokud by byly do budoucna tyto internetové aplikace zpfistupnéné i specialnim
pedagoglm, pfinesou do vzdélavaciho procesu déti s poruchou binokularniho vidéni
mnoho vyhod. Neni Gpln& vhodné, aby dit&, které navstévuje b&znou MS, nosilo ve
Skolce okluzi. Vzhledem k poctu déti ve tfidé€, coz je vétSinou 20 a vice, neni dobré ho
znevyhodnit v oblasti zraku. Proto by mohl byt tento program v b&zné MS, ktera neni
na integraci déti s poruchou zraku zafizena a pedagog se jim nemulze vénovat

individualné&, velkym pfinosem pfi jejich napravé zraku.

Obrazek 8: Pfiklady webovych aplikaci pro domaci rehabilitaci

G B Sowasnts Chrasetis | Cow Bombin

Zdroj: Pfiklad webovych aplikaci, online
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4.2. Lééebna zrakovych vad

Hlavnim ukolem IéCebny je pfedevsim zajistit détem pfi pobytu komplexni péci a to
jak 1é€ebnou, vychovnou, ale i pedagogickou ve véku od 4 do 10 let. Soucasti IéCebny
je oéni ambulance, tfida matefské Skoly, tfidy zakladni Skoly a jedna tfida zvlastni
Skoly pro déti imobilni a slabomyslIné.

Ambulantni pécCe je zajiSténa ortoptickou sestrou za pomoci ortoptickych a
pleoptickych cvieni a to kazdy den.

Predskolni vzdélavani v MS je vedeno pani ugitelkou se specialné pedagogickym
vzdélanim. Protoze jsou respektovany zajmy a potfeby, ale i mozZnosti a schopnosti
déti, je knim pfistupovano individualné. Lékafem nebo ortoptickou sestrou jsou
indikovany takové Ccinnosti vramci vzdélavaciho procesu, které berou ohled na
diagndzu ditéte. Nadstandartné je détem poskytovana logopedicka péce, uCastni se
volno&asovych aktivit a mimo&kolnich akci.

Skolni vzdélavani probiha 4 hodiny denné& a s détmi pracuji pani uditelky se
specialné pedagogickym vzdélanim. Vyuka navazuje na ugivo kmenové ZS, Zaci jsou
vyu€ovani podle knizek z kmenové Skoly. Vzhledem ke schopnostem, zdravotnimu
stavu a stupni zrakové poruchy se upfednostiuje individualni pfistup za pomoci
specialnich metod a forem prace. Specialni pomucky, které se pfi vyuce vyuzivaji, jsou
doporuceny ortoptickou sestrou nebo Iékafem. Zaroven je velmi dulezité vytvofit ve

tfidach vhodné psychoklima.

4.3 Specialni MS

Jedna se predevSim o denni stacionare pro déti s o¢nimi vadami. Hlavnim ucelem
specialni MS pro déti s o&nimi vadami je poskytovani vzdélavani a vychovy a légebné
zdravotni péce détem vétSinou od 3 do 6 let. Externé mohou dochazet i déti starsi.
Zafizeni je zaméfené predevSim na l|éCeni tupozrakosti (amblyopie) a Silhani
(strabismus) u déti pfedSkolniho a Skolniho véku.

Détem navstévuijici specialni MS je zajisténa léSebna péce na zakladé doporudeni
oCniho lékafe, vySetieni zrakové ostrosti, velikost uchylky Silhani a droven
binokularniho vidéni, rehabilitace o€nich svalll pomoci cvi¢eni na specialnich
pristrojich, konzultace u oéniho lékafe, vhodné domaci aktivizacni €innosti déti pfi

okluzni 1é¢Ebé a depistaz Silhani a zrakové ostrosti.
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Ramcovy vzdélavaci program pro pfedskolni vzdélavani (RVP PV) schvaleny v
roce 2004 umoznuje matefskym Skolam vytvaret vlastni vzdélavaci programy.

Vzdélavaci program MS pro déti s oénimi vadami je pfipravovan zku$enymi
specialnimi pedagogy tak, aby odpovidal pravidelnému dennimu fadu i sledu
vzdélavacich Cinnosti, jichz se déti postupné v pribéhu dne ucastni (napf. ranni
spole¢na setkavani, Cinnosti v interiéru, cviCeni, pobyt venku apod.) a aby rezimove i
vzdélavaci €innosti byly dobfe sladény. Je pfipravovan a realizovan tak, aby uéeni bylo
co nejnazorngéjsi, zalozené na vlastni €innosti déti a na jejich prozitcich. Obsahem RVP
PV tohoto zafizeni jsou pfedevSim c¢innosti rozvijejici oblast socialné-kulturni,
biologické, psychologické a interpersonalni. Vzdélavaci program specialni MS je
zameéfen, s ohledem na stupen zrakové vady, pfedevSim na nacvik vnimani barev a

zjemnovani barvocitu, vnimani tvard, vnimani plochy a orientaci v prostoru.

Nacvik vnimani barev a zjemriovani barvocitu

,Barvy hraji dulezitou tGlohu v prostorové orientaci, napr. pfi vnimani a rozliSovani
jednotlivych tvart a ploch. U tupozrakého oka byl zjiStén vysSi pocet poruch barevné
percepce, kdy se barva jevi jako matnéjsi, nejasnéjsi. Je tedy narusena jemnost
barvocitu.

Pri viastnim diagnosticko-terapeutickém pocinani Ize vychazet z celé rady aktivit,
Jakymi jsou tfidéni barevnych kousku viny, tfidéni barevnych koralk( nebo hry, kdy déti
maji reagovat napf. na barevny signél baterky“. (Vitkova, Rehirek, Kvétoriova-
Svecova, Madlener; 1999, s. 38)

Nacvik vnimani tvard

~Specialni pedagog vychazi nejprve ze schopnosti ditéte vnimat Caru. Vnimani
Cary procvicuje zrakovou ostrost, kreslenim Car se zlepSuje koordinace motoriky a
spoluprace oko-ruka.

Pri nacviku vnimani tvart Ize dodrzet nasledujici postup: dité ohmatava drevéné
destiCky ruznych tvard, sytych barev, uvédomuje si, jak vypadaji a nasledné je ma
nakreslit. Nakreslené predméty rozliSuje zrakem.

Déti maji kreslit rizné geometrické tvary podle predlohy, zaciname vétsimi tvary,
nasledné zmensSujeme. DalSim krokem je nacvik vnimani obrysovych tvar( s vnitini
Clenitosti. Jedna se napf. o vnimani kresby obliceje*. (Vitkova, Rehtrek, Kvétoriova-
Svecova, Madlener; 1999, s. 38-39)
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Nacvik vnimani plochy

,Vychazime z poznatku, Ze dité lépe vnima tvary na poéatku a na konci radku.
Cvi¢eni zacina srovnavanim dvou podobnych obrazkd, potom muizeme pristoupit
k Fazeni pfedméti v horizontalnim i vertikalnim sméru. Vnimani rady je velmi dobrou
pripravou na éteni i psani“ (Vitkové, Rehurek, Kvétoriova-Svecova, Madlener; 1999,
s. 39)

Nacvik orientace v prostoru

,Nejprve provadime cviky v dosahu rukou. Jde o praci s drobnym materialem,
jako je naviékani korélkd, stavéni kostek a modelovani. Ve vzdalenéjSim prostoru
uplatnime aktivity, jako jsou mi¢ové hry a honicky. Lze doporucit i vnimani bliZzSich a
vzdalenéjsich objekti na obrazcich“ (Vitkovda, Rehlrek, Kvétoriové-Svecova,
Madlener; 1999, s. 39)
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5 SPECIALNE - PEDAGOGICKA PECE

»Vychova ditéte je po cela obdobi kultury vnimana jako jeden ze zavaznych druhi
lidského pocinani. Vychova klasicka a vychova specialni predpoklada v soucasnych
podminkach rozliSeni vyplyvajici z ,kvality objektu vychovy*. Klasickou vychovou se
rozumi formovani ,normalnich jedinct®, zatimco specialni vychova predstavuje
pusobeni na jedince ,subnormni*, tedy ty, ktefi se od normy lisi.

Cilem nového pohledu na specialni pedagogiku je vnimat postiZzené dité
pfedevsim jako dité, a to se vSemi jeho typickymi projevy, které vyplyvaji s postiZzeni.
Tento pristup k vychové se dafi naplriovat v ramci zacleriovani handicapovanych
jedincld do prostfedi intaktni komunity, a to jiz v matefské nebo zakladni $kole”.

(Vitkova, Rehurek, Kvétoriova-Svecova, Madlener; 1999, s. 27)

Specialné pedagogicka péce o dité s poruchou zraku zacina jiz v ordinaci o¢niho
lékafe a pokracuje v ortoptickych stacionafich €i ortoptickych tfidach matefskych Skol.
PécCe je détem poskytovana ortoptickymi sestrami pod dohledem oc¢niho I€ékafe nebo
uCitelkami v matefskych Skolach, které maji rozSifenou kvalifikaci o specialni
pedagogiku. Pleopticko-ortopticka cvieni maji zajistit zlepSeni funkce Silhavého a
tupozrakého oka, mély by byt provadény soustavné a systematicky, kdy sestra Ci
ucitelka voli pfedevSim hravou formu téchto cvi€eni. Vychovné-vzdélavaci plan pro déti
se specialnimi vzdélavacimi potfebami, vtomto pfipadé pro déti s poruchou
binokularniho vidéni, je sestavovan podle Programu vychovné prace pro materské
Skoly a metodiky vychovné prace v predskolnich zafizenich, s cilem zajistit détem
pfipravu na vychovné-vzdélavaci proces ve S$kole. Specidlné pedagogicka péce
zahrnuje pfipravu na ¢teni, psani, logické mysleni, grafomotoricky projev, zrakovou
analyticko-syntetickou c¢innost, ziskavani a zpracovani zrakovych informaci pro
optimalni spolupréaci ruky a zraku. (Vitkova, Rehlrek, Kvétoriova-Svecova, Madlener,
1999)

5.1 Edukace déti se specialnimi vzdélavacimi potrebami
Obecné zasady vychovné-vzdélavaciho procesu déti s poruchou zraku jsou
shodné jako vzdélavaci principy pouzivané u déti bez poruchy. Specialni pedagog se

v pfipadé ditéte s ocni vadou soustfedi na jeho osobnostni rozvoj s vyuzitim jeho
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schopnosti a moznosti. Metody a aktivity, které se u téchto déti vyuzivaji, jsou velmi
podobné tém, které se vyuzivaji u déti intaktnich. Specialné pedagogické plsobeni se
soustfeduje hlavné na védomosti, schopnosti, navyky, potfeby a zajmy, s nimiz dité jiz
volné naklada. To ¢im dité jiz disponuje, je tfeba zduraznit nejen ditéti samotnému, ale
i jeho rodi€im. Déti se mohou citit méné sebevédomi, pokud se poukazuje pouze na
jejich limity, které vyzaduji napravu. U déti s poruchou zraku lze pozorovat velké
rozdily v jejich schopnostech a védomostech. Proto by mél ve vychovné-vzdélavacim
procesu na prvnim misté stat individualni pfistup, pedagog by mél vychazet zjiz
dosazenych védomosti a schopnosti ditéte a postupné pfi vzdélavacim procesu
navazovat na vyvojové vysSi stupné. Pozadavky, které jsou na déti se zrakovou vadou
kladeny, musi odpovidat pfiméfené jejich véku a schopnostem. Pedagog by déti nemél
podcefnovat ani precefiovat, jen proto, Ze maji zrakovou vadu, mohlo by to mit
negativni vliv na jejich sebehodnoceni.

Dulezitou roli zde hraje také princip nazornosti, na ktery navazuje princip
uvédomélosti. Déti s o¢ni vadou maji velké rezervy pfi vytvareni jasnych predstav,
presnych pojml, soudu a usudku, coz se promitda do zplsobu jejich vyjadfovani.

(Kvétoriova-Svecova, 2004)

5.2 Predskolni vychova a vzdélavani

Vék mezi tfetim a Sestym rokem je z psychologického hlediska povazovan za
obdobi pfedskolni. V tomto véku je dité schopné ucfastnit se vychovné - vzdélavaciho
programu ve skupiné s dalSimi détmi. V tomto obdobi jsou pro déti nejpfiznivéjsi
praktické ¢innosti, které rozviji jejich motorické schopnosti a to v8e se vyznamné podili
na jejich intelektu. Orientace ve sméru, ve smyslu prava nebo leva, neni zcela
vyvinuta, nicméné lze u déti jiz pozorovat upfednostiiovani parovych organa.
NejdllezitéjSi je pro déti vtomto véku hra, ktera je potfebna pro ziskani ur€itych
zkuSenosti a celkové se podili na vyvoji ditéte. V pfipadé déti se zrakovou poruchou
jde predevsSim o zrakové hry, které jim pomahaji napf. rozliSovat barvy, tvary, atd.
Nelze opominout ani psychické zvlastnosti, které mizou vyplynout z konkrétni poruchy.
Je tedy dulezité, aby vSechny dovednosti ditéte byly rozvijeny vzajemnou interakci

s rodinou. (Kvétoriova-Svecova, 2004)
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5.2.1Cil predskolniho vzdélavani

.Matefské Skoly nepini pouze funkci pedagogickou, ale téz specialné
pedagogickou, diagnostickou a socialni. Cilem je vSestranny harmonicky rozvoj ditéte
s ohledem na jeho zrakovou vadu a z toho vyplyvajici specifika edukace”. (Vitkova,
2004, s. 252)

.Zakon 561/2004 Sb. - je Zakon o predsSkolnim, zakladnim, stfednim, vy$Sim
odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ktery upravuje vzdélavani ve Skolach a
Skolskych zarizenich. Stanovuje podminky, za nichZz se vzdélavani a vychova
uskutecriuje, vymezuje prava a povinnosti fyzickych a pravnickych osob pfi vzdélavani
a stanovi pusobnost organ( vykonavajici statni spravu a samospravu ve Skolstvi*,
(Opatrilova, 2006, s. 131)

Cilem predskolniho vzdélavani je predevSim naucit déti zakladnim pravidlim
chovani, zivotnim hodnotam a mezilidskym vztahim, coz je bezesporu zavislé na jejich
osobnostnim rozvoji. PfedSkolni vzdélavani ma détem dale zajistit eliminaci nedostatku
ve vyvoji pfed vstupem do zakladni 8koly a popfipadé zajistit specialné pedagogickou

péci détem se specialnimi vzdélavacimi potfebami. (Opatfilova, 2006)

,Obsah predskolniho vzdélavani predstavuje hlavni prostfedek vzdélavani déti
v materské Skole. Stejné jako na dalSich vzdélavacich Grovnich je vzdélavaci obsah
formulovan v podobé ucéiva a oCekavanych vystupl, a to pouze obecné, ramcove.
Vzdélavaci obsah se stanovuje pro celou vékovou skupinu spolec¢né, tj. pro déti ve
véku od tfi do Sesti (sedmi) let”. (Opatfilova, 2006, s. 135-137)

Vzdélavaci obsah je usporadan do péti vzdélavacich oblasti a jsou nazvany:
1.Dité a jeho télo
2.Dité a jeho psychika
3.Dité a ten druhy
4.Dité a spole¢nost

5.Dité a svét
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Graf 1: Cile vychovy a vzdélavani ditéte v prfedskolnim véku
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Zdroj: Opatfilova, 2006

,RVP PV vychazi ve své zakladni koncepci z respektovani individualnich potfeb a
moznosti ditéte. Z tohoto duvodu je RVP PV zakladnim vychodiskem i pro pfipravu
vzdélavacich programi pro déti se specialnimi vzdélavacimi potifebami, at’ uz jsou
vzdélavany v bézné matefské Skole nebo v matefské Skole s upravenym vzdélavacim
programem®. (Opatfilova, 2006, s. 135-137)

5.2.2 Prostredky predskolniho vzdélavani

Velky podil na vychové a vzdélavani ditéte ma pravé rodina, kde kognitivni vyvoj
ditéte zaCina a pokraCuje v matefské Skole a Skole zakladni. Vzajemna spoluprace
rodiny a pedagoga je vyznamna proto, Ze se velkou mérou primarné podili na rozvoji
pravé jiz zminénych kognitivnich schopnosti. Neni az tak nutné integrovat déti
s poruchou zraku do specialnich 8kol, velky pfinos ma pro né bézZna Skola
s heterogennimi skupinami déti. Takové prostfedi jim nabizi mnoho podnétu, které na

né cilené plsobi. Kazda takova vyzva je motivuje k Uspé&Snému zvladnuti s co
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nejlepSimi vysledky. Za nejlepSiho zprostfedkovatele takovychto vyzev muzeme
povazovat pravé pedagoga. Déti se specialnimi vzdélavacimi potfebami, at’ jsou to déti
s poruchou zraku ¢&i jinou poruchou, potfebuji pro dobré zvladnuti vzdélavaciho
procesu pruvodce. Tim se jim mUlze stat rodi¢, pedagog, pfipadné specialni pedagog.
(Leber, 2006)

,UCitelé by méli ucit vSechny déti, jak se maji ucit a aktivovat své kognitivni
funkce, nejen proto, aby byla vyuka déti se specialnimi potfebami Gspésna, ale aby se
tyto déti dokazaly prizpusobit technickym, socialnim a kulturnim zménam ve stale se

ménicim svété”. (Leber, 2006, s. 26)

Mezi nejCastéjsi prostiedky, které se vyuzivaji v predskolnim vychovné-
vzdélavacim procesu je pfedevsim hra, kresba, fe€ a psychosocialni podminky.

Hra je tou nejdllezitéjsSi Cinnosti, ktera rozviji nejen psychomotorické, ale i
kognitivni schopnosti ditéte. Do hry patfi hlavné aspekty poznavaci, procviCovaci,
emocionalni, pohybovy, motivacéni, tvofivy, fantazijni, socialni, rekrea¢ni, diagnosticky a
terapeuticky.

Oproti hfe je kresba zaroveh hravou, ale i pracovni ¢innosti. Do kresby se
promitaji veSkeré city, emoce i mySlenky ditéte. Hlavni funkci je analyticko-synteticka
Cinnost, vyhranéni laterality, moznost abstrakce, soustfedénosti, pfedstavivosti, rozvoj
jemné motoriky, souhra oko - ruka. Kresba se vaze na dusevni vyvoj ditéte a odrazi
jeho mentalni aroven.

DalSim a neméné dulezitym prostfedkem je Fe€. Prostfednictvim Feci ziskavame
nové informace, navazujeme kontakt s ostatnimi lidmi, at verbalné ¢i neverbalné.
Predskolni vzdélavani v matefskych Skolach je velmi dulezité pro rozvoj komunikace,
protozZe je zde znacny prostor pro rozvoj i moznou napravu feci.

Vyvoj osobnosti a charakteru ditéte je primarné odvisly od socialniho prostfedi
rodiny. Mezi dulezité aspekty pro vyvoj ditéte povazujeme hlavné dlouhodobé vztahy
v rodiné, pocet sourozencu a vlbec postaveni ditéte v rodiné. Proto by mél byt
predskolni vychovné-vzdélavaci proces v interakci srodinou. Vzdélavani ditéte se
specialnimi potfebami je tfeba uzplsobit jeho zdravotnimu stavu, ztoho plynou i
naroky na praci predSkolniho pedagoga a vlbec vytvofeni vhodnych podminek

v materské Skole. (Opatfilova, 2006)
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Prakticka cast

6 POPIS VLASTNIHO SETRENI

V bakalarské praci nejsou uvedena zadna skute¢na jména a to z divodu zachovani
anonymity a ochrany osobnich udajd. Jména jsou nahrazena oznacenim pohlavi -

chlapec nebo divka, ortoptiskta, zrakovy terapeut nebo pedagozka.

6.1 Cil prace

Hlavnim cilem bakalaiské prace je predevS§im poukazat na dulezitost v€éasné
diagnostiky ocnich vad a jejich naslednou lécbu. Pokud je ucinna IéCba zahajena
opravdu v€as muze se predejit zhorSeni zraku a nékterym oénim onemocnénim a
soudasné& zmirnit poskozeni zraku v dospélosti. Usp&snost 1é&by je také zavisla na
vzniku vady, jeji zavaznosti, ale také na rozsahu organického poskozeni. O nic méné
dilezité jsou pravidelné kontroly u o¢niho Iékafe a to hlavné u déti pfedskolniho véku,
kdy je tato doba nejkritictéjsi pfi reedukaci zrakové vady, jako je napf. tupozrakost.

V pfipadé, ze se o¢€ni vada nefeSi v€as, mlze mit za nasledek poruchu
psychomotorického vyvoje, prostoroveho vidéni, atd.

DalSim cilem je poukazat na vyznam pracovnich listd (Kuliferda viz pfiloha A-H)
pro rozvoj zrakového vnimani, orientace a pozornosti, a to nejen pfi ortopticko-
pleoptickém cvieni, ale i pfi vzdélavacim procesu v MS. VyuZiti pracovnich listd je
Siroké a proto muzou byt pouzivany i pfi domaci rehabilitaci zrakovych vad a soucasné
mohou byt pouzivany pedagogem v MS. Velkou vyhodou pracovnich listi je jejich
variabilita, tudiz jsou uzplsobeny napf. velikosti a individualnim potfebam ditéte.

Poslednim a stejné dilezitym cilem je vyuziti rehabilitacniho programu pro
strabismus a tupozrakost v pfedskolnim vzdélavani déti. Podle typu poruchy je o€nim
lékafem nabidnut pacientovi (zakonnému zastupci) vstup do internetové aplikace, ktera

mu nabizi vhodny Ié€ebny proces i v dob& mezi navstévami v ocni ambulanci.
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6.2 Stanoveni hypotéz

1. V&asny screening zraku odhali o¢ni vady a nasledné muze byt doporuc¢ena ucinna
lé¢ba.

2. Program pro domaci lécbu Silhavosti a tupozrakosti se velice vyznamné podili pfi
napravé ocnich vad.

3. Pracovni listy pro rozvoj zrakového vnimani vyuzivané pfi pfedSkolnim vzdélavani

pozitivné napomahaiji pfi reedukaci zraku.

6.3 Pouzita metoda

Ziskavani informaci probihalo za pomoci kvantitativniho sbéru dat. Uplatnéna
byla metoda fizeného pozorovani. V bakalarské praci bylo dale vyuZito studia
dokumentl, pfima prace s détmi s naruSenym binokularnim vidénim. Analyza
dokumentl byla provedena prostifednictvim konzultaci s oénim Iékafem a zrakovym

terapeutem.

6.4 Charakteristika cilové skupiny

Vyzkumna prace je realizovana, v dobé zimniho semestru 2014/2015, v o¢ni
ordinaci pro déti a dospélé - MUDr. Anna Topinkova, Lochotinska 18, Plzen.
Sougasné probihaly konzultace s pedagogy v b&zné MS.

Po dobu vyzkumu probihala setkani s o¢ni Iékarkou, se kterou byly konzultovany
jednotlivé kazuistiky, zaroven probéhlo prostudovani dokumentace déti s narusenym
binokularnim vidénim. DalSi setkani probihalo s ortoptickou sestrou, ktera provadéla
s détmi ortopticka a pleopticka cviceni. Prabézné probihaly rozhovory a konzultace
s pedagogy b&zné MS ohledné moznosti pFi napravé binokularniho vidéni. Dalsi
rozhovory probihaly s rodiCi vybranych déti a to pfedevSim ohledné reedukace zraku
jejich ditéte v domacim i pfedskolnim prostiedi.

Vyzkumny vzorek se skladal z 5 kazuistik tykajici se déti s naruSenym
binokularnim vidénim, ve véku 3 - 7 let. Déti byly ndhodné vybrany. Rodi¢e déti byli

seznameni s vyzkumnym Setfenim.
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7 PRIPADOVE STUDIE

7.1. Kazuistika ¢. 1

Chlapec, rok narozeni 2009. Dg.: konvergentni strabismus, amblyopie.

O¢ni ordinaci navstivil s matkou v lednu 2012, chlapec Silha od narozeni na prave
oko. Za pfi€inu Silhani je povazovana dédi¢na dispozice, matka Silha a nosi bryle, u
otce Silhani odstranéno operaci. Z po¢atku chlapec nespolupracoval, tudiz nebylo
mozné u néj vySetfit visus. O¢ni I1ékafkou je doporucena brylova korekce a okluzor,
dale zrakova terapie. Pfi nasledujicich navstévach matka popisuje, Ze chlapec
nespolupracuje ani doma pfi nasazovani bryli a okluze.

Chlapec v zafi az prosinci 2013 dochazi s matkou na ortopticko-pleopticka
cvi€eni. Ortopticka cvi€eni provadi na pFistrojich Cheiroskop, ktery slouzi k navozovani
JBV; Synoptofor k procviCovani superpozice, fuze a stereopse; CAM (CampbellGv
zrakovy stimulator) vyuzivany pfi 1éEb& amblyopie a HaidingerQv svazek pro nacvik a
spravné upevnéni centralni fixace. Pfi pleoptickém cvi€eni jsou &innosti zaméfeny na
oko-ruka, oko-noha, oko-pamét a maji vyuzivat pfedevSim pfirozenou hravost a
fantazii chlapce. Zatim s nizkou uspésnosti.

Vroce 2013 je zafazen do domaciho rehabilitaéniho programu pro Iécbu
strabismu a tupozrakosti. Na PC FeSi ulohy s brylovou korekci a stfidavou okluzi, jsou
mu nabidnuty rdzné druhy uUkold, napf. obkreslovani tvar(, oznaceni shodného
pismene E dle predlohy, bludisté, fixace na bod, trénink o¢nich svalli, atd. Kazdé
cviCeni bylo opakovano 3x, pfi vice opakovani jedné ulohy chlapec pracoval jiz po
paméti, aby mél ulohu rychle za sebou. Délka cvi¢eni byla stanovena max. na 30 min.,
déle chlapec pozornost neudrzel. Vysledky byly hodnoceny po 6 mésicich, kdy v oéni
ordinaci byl vySetfen u chlapce mj. visus a doslo ke zlepSeni vizu o celé tfi Fadky.

V zéafi az prosinec 2013 opét dochazi chlapec do ordinace na ortopticko-
pleoptickd cviCeni, s nepatrnym posunem.

Na jafe 2014 je odeslan ke zrakovému terapeutovi, kde je provedeno funkéni
vySetfeni zraku a navrhnut, dle individualnich potfeb chlapce, zrakovy vycvik a to
jednou tydné. V prosinci 2014 a lednu 2015 jsem se ucastnila zrakového vycviku a
zakomponovala jsem do né&j pracovni listy Kuliferda (viz pfiloha A-H) pro zrakové
vhimani, orientaci a pozornost. Vycvik probihal 30 min, pfi prodlouZeni ¢asu rychle

pozornost u chlapce klesala. Pracovni listy jsou zaméfeny na porozuméni zadani,
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zrakovou analyzu a syntézu, zrakovou pamét, vizuomotorickou koordinaci oko-ruka,
figura a pozadi a pohyb o€i po fadku. Chlapec vypracovaval pracovni listy s okluzi
prevazné na levém oku, celkem rychle a spravné pochopil zadani. Mirné potiZze se
projevily pfi orientaci na ploSe a to hlavné pfi spojovani boda. Pravidelné po cca 20
min. prace zacala rychle klesat jeho pozornost a to byl moment, kdy za¢al mirné pfi
vybarvovani obrazku pfetahovat konturu. RozliSovani shodnych a odliSnych obrazku
nebo skladani obrazku v celek, chlapci vyrazné potize necinilo.

Chlapec navétévuje bé&znou MS, ktera disponuje specialnim pedagogem. Jako
predskolak se u€astni predskolni vychovy a to se specialnim pedagogem, ktery zaméfil
jeho vzdélavaci program na rozvoj vizuomotorické koordinace oko-ruka a jemnych
motorickych schopnosti.

Chlapce ¢eka zapis do Skoly, o¢nim lékafem mu bylo doporu€eno pokracovat se
zrakovou terapii, a pokud do Skoly nastoupi, mél by sedét max. ve stfedni fadé ve tfidé

a to z divodu astigmatismu.

6.4 Kazuistika ¢. 2

Divka, rok narozeni 2011, Dg.: divergentni strabismus, anizometropicka
tupozrakost.

Rodinna anamnéza je negativni. Divka se narodila ve 37. tydnu o hmotnosti 26009,
jinak zdrava. Matka zacala u divky pozorovat, Ze jeji levé oko se staéi ven. V srpnu
2013 navstivili oéni 1ékafku, kterd doporucila brylovou korekci a okluzi s max. moznym
vyuzitim na pravém oku. PFi dalSi navs§tévé matka popisuje, Ze divka nema potize
s noSenim bryli ani okluzi.

Jiz rok navstévuji zajmovy krouzek, ktery vyuziva uceleny program pro rozvoj
kognitivnich a psychomotorickych funkci ditéte. V pfipadé divenky je zaméfen
predevsim na orientaci v zorném poli, fixaci na bod a vizuomotorickou koordinaci oko-
ruka, ale i koordinaci oko-noha s cilem cvicit konvergenci levého oka.

DalSi navstéva u oc€niho Iékafe ukazuje mirné zlepSeni a Iékaf doporucuje i
nadale nosit brylovou korekci s okluzi a zrakovou terapii.

Funkéni vySetfeni zraku u zrakového terapeuta ukazuje, ze divka ma s vlastni
korekci paralelni postaveni oci, motilita je volna vSemi sméry. Divka vyhledava zrakové
podnéty a dokaze je dlouhodobé fixovat, reaguje jak na podnéty statické, tak v pohybu.
Mirné potize ji Cini pfenaseni zrakové pozornosti z jednoho pfedmétu na druhy.

Pozitivné reaguje na realné fotografie, tak na jednoduché barevné obrazky &i symboly.
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Pfi koordinaci oko-ruka divka téZ nevykazuje vyrazné nedostatky. Dle zrakového
terapeuta jsou zrakové funkce divenky v normé.

V zafi 2014 divka nastoupila do Matefské Skoly pro zrakové postizené.
Tyflopedicka a pleopticka péce je realizovana specialnim pedagogem a ortoptistkou.
VSechna ortopticko-pleopticka cviCeni jsou zaloZena pfedevSim na spolupraci déti a
rodi€u s ortoptistkou. Délka jednotlivych pleoptickych a ortoptickych cvi¢eni je pfimo
zavisla na mife postizeni oka a v neposledni fadé i na véku a schopnostech ditéte. Ve
specialni MS jsou k dispozici tyto pristroje: Plusoptix, Synoptofor, Cheiroskop,
Holmesuv stereoskop, svalovy trenazér, trenazér konvergence, Camblerliv zrakovy
stimulator (CAM), makulotest, Cerveny filtr, lokalizator, korektor.

Pravidelna ortopticko-pleopticka cvi¢eni v MS, na doporuéeni oéni lékarky, jsou
doplnéna o domaci rehabilitatni program pro Ié¢bu strabismu a tupozrakosti. 1x tydné
divka vyuziva pocitacovou aplikaci rehabilitacniho programu a to s vlastni korekci a
okluzi stfidavé na pravém i levém oku. Matka si u divky vSimla, Ze pfi obkreslovani
tvard, obrazkld nebo symboll pokud zazni zvukovy signal pfi pfetazeni kontury, divce
velmi vyrazné narusi koncentraci. Proto zacala vyuZzivat ukoly bez zvukového signalu.

V lednu 2015 pfichazi na kontrolu k o&ni Iékafce, kdy vySetfeni ukazuje vyrazné
zlepSeni vizu a to o celé dva Ffadky. Béhem vySetfeni byly ditéti pfedlozeny pracovni
listy Kuliferda (viz pfiloha A-H) pro zrakové vnimani, orientaci a pozornost. Divka velmi
rychle porozuméla zadanim a zacala vypracovavat ukoly a to s vlastni korekci. Velmi
dobfe se orientovala na ploSe, spojovani bodu ani rozliSovani obrazk( nebo jejich
skladani ji Zzadné vyrazné potize necinilo. Malé potiZze nastaly pfi obkreslovani obrazku,
kde nebyla uplné schopna jet po kontufe. Celkové byl vidét vyrazny posun i

v prostorovém videéni.

6.4 Kazuistika ¢. 3

Chlapec, rok narozeni 2010. Dg.: konvergentni strabismus, amblyopie,
astigmatismus.

V roce 2012 pfichazi matka s chlapcem k o€ni Iékafce z ddvodu urazu v oblasti
pravého oka, nasledna vySetfeni ukazuji poruchy zrakovych funkci. O¢ni lékaikou je
doporucena brylova korekce a okluze.

Pfi dalSi navstévé matka popisuje neochotu chlapce nosit bryle i okluzi.

Subjektivné popisuje, Ze je dité velmi nesoustiedéné a hyperaktivni. O&ni lékarka i
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nadale doporucuje vytrvale nasazovat bryle a stfidavé okluzi a sou¢asné konzultaci
v PPP pro jeho hyperaktivitu. Nasledna odborna vySetfeni potvrzuji ADHD.

V roce 2013 je chlapec odeslan do Ié€ebny zrakovych vad ve Dvofe Kralové n. L.
Intenzivnim ortopticko-pleoptickym cvi€enim se podafilo zlepSit zrakovou ostrost obou
oCi, byla sniZzena uchylka Silhani, i nadale pfetrvava utlum pravého oka. Efekt [éCby byl
vyrazné snizen hyperaktivitou chlapce, zatim s kratkou dobou soustfedit se na
zadanou &innost. Dale je doporu¢eno pravidelné ambulantni cvieni.

Vroce 2014 chlapec nastoupil do Matefské Skoly pro zrakové postizené.
Tyflopedicka a pleopticka péce je realizovana specialnim pedagogem a ortoptistkou.
Délka jednotlivych pleoptickych a ortoptickych cvi€eni je pfimo zavisla hlavné na mife
jeho soustfedé&nosti. Vychovné-vzdélavaci program v MS je tvofen v navaznosti na
stupen poruchy. Specialni pedagog se chlapci vénuje individualné a zaméfuje se nejen
na jeho vadu zraku, ale i na hyperkinetickou poruchu (ADHD) a to pfedevSim
pozitivnim tréninkem, ktery spocCiva v nacviku vhodného chovani, odménovani a
upevnovani s cilem dosahnout vy$si sebekontroly.

V prosinci 2014 pfichazi chlapec na kontrolni vySetfeni k oCni Iékafce, béhem
vySetfeni byly ditéti pfedloZzeny pracovni listy Kuliferda (viz pfiloha A-H) pro zrakové
vnimani, orientaci a pozornost. Chlapec nemél potiZze s pochopenim zadani uloh, jeho
hyperaktivity sniZovala soustfedénost a ne vSechny ukoly splnil. Pfi vybarvovani
obrazkl volil vyrazné barvy, potize mu Cinilo obtahovani kontury na &tvereckovém
pozadi a lehké potize mél i se skladanim obrazku v celek.

Soucasné je chlapci doporu€en domaci rehabilitacni program pro Ié€bu strabismu

a tupozrakosti, 1 - 2x tydné na 20 min.

6.4 Kazuistika ¢. 4

Chlapec, rok narozeni 2011. Dg.: divergentni strabismus, amblyopie obou o¢i,
astigmatismus.

Kratce po 1. roce si matka vSimla, Ze chlapci pravé oko sjizdi smérem ven.
Pfichazi s chlapcem na vySetfeni zrakovych funkci. ProtoZze chlapec nespolupracuije,
neni mozné provést plnohodnotné vySetfeni. O¢ni Iékafka doporucuje brylovou korekci
a okluzi stfidavé na pravé i levé oko na 2 - 3 hod. denné, zaroven odesila k funk&nimu

vySetfeni zraku u zrakového terapeuta.
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V bfeznu 2013 chlapec vySetfen zrakovym terapeutem. Chlapci se s vlastni
korekci nepatrné staci pravé oko smérem ven, na zakladé toho mu jsou doporuéeny
nové bryle E-line. Motilita je volna vSemi sméry. Chlapec vyhledava zrakové podnéty a
dokaze je dlouhodobé fixovat, reaguje jak na podnéty statické, tak v pohybu. Bez potizi
pfenasi zrakovou pozornost z jednoho pfedmétu na druhy. Pozitivné reaguje na realné
fotografie, tak na jednoduché barevné obrazky ¢i symboly. PFi koordinaci oko-ruka
chlapec téZz nevykazuje vyrazné nedostatky. Dle zrakového terapeuta jsou zrakové
funkce chlapce v normé.

V bfeznu 2014 pfichazi ke kontrolnimu vySetieni, pfi kterém chlapec jiz
spolupracuje, ale bez okluze. Matka popisuje, ze chlapec bryle nosi bez potizi, ale
okluzi nechce. O¢ni Iékarka doporucuje ortopticko-pleopticka cvi¢eni a kontrolu za 1/2
roku.

V zafi 2014 chlapec nastupuje do Stacionafe pro déti s oénimi vadami v misté
bydlisté, kde dochazi 1x tydné na ortopticko-pleopticky vycvik a to v ramci chlapcovych
moznosti a schopnosti umérné véku. Vychovné-vzdélavaci program je zaméfen na
rozvoj vizuomotorické koordinace oko-ruka (oko-noha) a jemnych motorickych
schopnosti. Ve stacionafi je k dispozici jak ortoptistka, tak specialni pedagog.

V lednu 2015 pfichazi na kontrolni vySetfeni, chlapec spolupracuje jen ¢astecné.
S viastni korekci potize nema, asi 2 mésice pouziva okluzi zhruba na 2 hod. denné.
ProtoZze matka pracovni listy Kuliferda zna a vyuziva je k domaci rehabilitaci, chlapec
zacCal s nadSenim jednotlivé listy (viz pfiloha A-H) vypracovavat. Celkem rychle a bez
potizi pochopil zadani uloh, potize mu cinilo spojovani bodl, s menSi UspéSnosti
rozeznaval pojmy nad, pod, napravo, nalevo. Pfi vybarvovani vyrazné pfetahoval
konturu, coZ je umérné jeho véku.

Na kontrolu pfijde za 1/2 roku a bude mu poskytnut pfistup na internetovou
aplikaci pro domaci rehabilitaci strabismu a tupozrakosti, vSe je zavislé na spolupraci

chlapce.

6.4 Kazuistika ¢. 5

Divka, rok narozeni 2008. Dg.: katarakta, divergentni strabismsus, amblyopie.
Zhruba o 1. roku chlapec mirné Silha pravym okem. Chlapec navstévoval béznou
MS v misté bydli§té. V ramci $kolky mu bylo v roce 2012 provedeno, externi organizaci

,Lvi oCko®, vySetieni kamerou Plusoptix. Nebylo mozné zméfit pravé oko, proto mu
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byla doporuCena navstéva ocniho lékafe. VySetfeni v o&ni ambulanci ukazalo
pravostrannou kataraktu, oéni Iékarka chlapci doporuéila operaci, dale divergentni
strabismus .

V Fijnu 2013 chlapec podstupuje operaci katarakty simplantaci umélé Cocky,
v Praze v nemocnici Motol. Operace probéhla bez potizi, pooperaéni stav bez
komplikaci. Pfi kontrolni navstévé v ocni ambulanci o€ni lékafka doporuCuje zacCit
s okluzivni terapii a ortopticko-pleoptickym cvi¢enim.

Chlapci je umoznén pfistup na internetovou aplikaci pro rehabilitaci strabismu a
tupozrakosti. V ramci pooperacniho stavu 1-2x tydné na 20 min., vyuziva pfedevsim
ulohy uréené ke zlepSeni zrakové ostrosti, fixaci, orientaci v zorném poli a optotypové
tabulky. Domaci rehabilitaci na PC chlapec provadi se stfidavou okluzi, 10min. na oku
pravém, 10. min na oku levém.

Soucasné ocni lékarka poucila matku jaké ortopticko-pleoptické cviky vyuzivat ke
stimulaci v domacim prostfedi. Jedna se predevSim o skladani puzzle, obkreslovani,
stfihani a upfednostnuje se hlavné prace do blizka. Domaci vycvik je provadén opét 1-
2x tydné max. na 30 min.

V zafi 2014 mu byl udélen odklad povinné Skolni dochazky. Na zadost matky
chlapec presel do MS pro déti se zrakovym postizenim, kde mu byl upraven vzdélavaci
program s individualnim pfistupem. Specialni pedagog, ktery je chlapci k dispozici,
zaméfil vzdélavaci €innosti na nacvik zrakové ostrosti do blizka, cvieni analyticko-
syntetické c¢innosti, zkracovani reakcénich C€asu pfi zrakovém vnimani a nacvik
koordinace zrakového vnimani s ¢innosti motorickou.

V prosinci 2014 pfi kontrolni vySetfeni v o¢ni ordinaci, kdy byla vyhodnocena roéni
prace s internetovou aplikaci, se ukazalo, ze doSlo ke zlepSeni zrakové ostrosti a
prostorového vidéni. V ramci vySetfeni byly chlapci nabidnuty pracovni listy Kuliferda
(viz pfiloha A-H) pro rozvoj zrakového vnimani, pozornosti a orientaci. S naprostym
nadSenim se chlapec zhostil svého ukolu a za€al vypracovavat jednotlivé listy. Mirné
potize mél pfi prekreslovani tvart do CtvereCkového pozadi, obtahovani kontur nebylo
uplné pfesné, obrazky chlapec vybarvoval s minimalnim pretazenim. Skladani obrazku,

na kterych jsou stiny zvifat, mu vyrazné potize necinilo.
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8 VYSLEDKY VYZKUMNEHO SETRENI

Spravny vyvoj zraku obou oci uréuje normalni vidéni. Pokud z jakéhokoliv divodu
dojde k néjaké odchylce a dité prestane spravné ocCi pouzivat, zrak se prestane
normalné vyvijet a maze dojit k jeho vyraznému zhorSeni. Pokud se oc¢ni vada

neodhali v€as, a to nejpozdéji v pfedskolnim véku, je UspéSnost napravy velmi mala.

Stanovenim hypotézy €. 1 byla diky vyzkumnému Setfeni ovéfena jeji platnost.
Statistiky ukazuji, Zze zhruba kazdé 11. dit€ ma ocni vadu. Pokud se nezahaji uc€inna
léCba vCas, nese si dité nasledky po zbytek zivota. V plzefiském kraji plsobi
organizace ,Lvi ocko“, ktera rocné provede zhruba 10 tis. screeningd. Screeningova
vySetieni provadi v matefskych Skolach za pomoci pfistroje Plusoptix S09, ktery se
vyuziva predev8im pfi méfeni déti. ProtoZe pfistroj méfi obé oli soucasné, Ize s nim
odhalit hlavné tupozrakost a refrakéni vady. Méfeni trva pouze nékolik vtefina a neni
nutna aplikace o€nich kapek, coZ pro malého pacienta znamena komfortni vySetfeni
bez strachu a place. Tisice déti bylo na zakladé screeningového vySetfeni odeslano
k oénimu |ékafi, ktery zahaijil cilenou Ié¢bu, at v podobé ortopticko-pleoptickych cvi¢eni
nebo v podobé specialnich pomlcek vyuzivanych pfi pfedSkolnim vzdélavacim
procesu.

Aby byla IéCba opravdu ucinna je nutna spoluprace s rodinou. Pro rodinu je velmi
dilezité pochopit, jak v€asna intervence ditéte s poruchou ovliviiuje jeho vyvoj.
Zakladnim kamenem uspésné léCby je psychickd pohoda ditéte, ale i rodica.
V pfipadé, Ze rodi¢e maji dostatek informaci a znaji moznosti naprav zrakové vady
jejich ditéte, mnohonasobné zvySuji uspéSnost reedukace. V domacim prostiedi
muzou ditéti nabidnout dal$i specialni pomlcky pro napravu o€ni vady a to bud
v podobé pocitacové aplikace, nebo pracovnich listd uréenych k zrakovému vnimani,
prostfednictvim rdznych her muzou rozvijet vizuomotorickou koordinaci oko-ruka,
jemnou motoriku, atd.

Konkrétni pfipadové studie ukazuji, ze v€asna diagnostika pomaha pfi nasledné
reedukaci zraku nejen z pohledu oc¢niho lékafe, ale i rodi¢l. Rodi¢ je ten, ktery

rozhoduje o osudu svého ditéte a ur€uje smér uspésné lécby.
Druha hypotéza méla potvrdit, do jaké miry napomaha pocitacovy program uréeny

k rehabilitaci strabismu a tupozrakosti jako specialni pomucka. Rehabilitace je

dlouhodoby proces, tudiz je slozitéjSi ji objektivné hodnotit. Méla by byt pfedevsim
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zalozena na vhodném trénovani postizeného oka a jeho okohybnych svall ¢&i dalSich
Casti podilejicich se na spravném vidéni. V dokumentaci, ktera byla prostudovana, bylo
patrné, z dlouhodobého hlediska, zlepSeni u vybranych détskych pacientu.

Internetova aplikace vyuzivana pfi domaci rehabilitaci konkrétnich o&nich vad je
zpfistupnéna pouze vybranym détskym pacientim a to pouze z vybranych ocnich
ambulanci. Testovaci program je mozné vyuZivat teprve od roku 2011, coz je celkem
dost kratka doba na kvalitni vystupy. Nicméné z hlediska specialné-pedagogickeého,
v momenté kdy bude program k dispozici jako specialni pomulcka, bude vyhodné
zakomponovat konkrétni ulohy do vzdélavaciho programu pfi integraci déti se
zrakovou poruchou do b&znych MS. Je vice nez Zadouci v MS, které nejsou pfimo
zamérené na specialni potfeby déti, roz§ifit portfolio moznosti pfi napravé zraku. Déti

s oCni vadou stale pfibyva a ne vSude jim je poskytnuta kvalitni a dostate¢na péce.

Treti hypotézy méla potvrdit zlepSeni zrakovych kompetenci za pouziti pracovnich
listd. Z pohledu specialné pedagogického bylo zamérem zjistit, jestli ma prace
s pracovnimi listy pro déti néjaky pfinos. Vyuzity k tomu byly pracovni listy Kuliferda a
to konkrétné zrakové vnimani, orientaci a pozornost. Zrakové vnimani proto, zZe je
bakalafska prace zaméfena na ocni vady. Orientaci proto, Ze déti mivaji Casto pfi oCni
vadé velké potize s orientaci na ploSe, ale i orientaci ve smérech. Pozornost proto, ze
oc¢ni vada mulze ditéti negativné ovlivnit jeho koncentraci. Divodem toho muze byt
Spatny pfijem zrakovych vjem(, coz v disledku muze pro dité znamenat, jiz zminénou,
nesoustifedénost.

Vyzkumné Setfeni bylo v tomto pfipadé zaméfeno na zrakové vnimani, zrakovou
analyzu a syntézu, orientaci na ploe, ve smérech, vizuomotorickou koordinaci, udrzeni
koncentrace a porozuméni zadani. Déti, se kterymi bylo vyzkumné Setfeni provedeno,
jiz néjakou dobu dochéazely na ortopticko-pleopticka cviéeni, navstévovali specialni MS
nebo vyuzivaly specialni pomucky. Vyzkum ukazal, ze z 10 déti u 6 doslo k vyraznému

zlepseni.
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Graf 2: Vyvoj Ié€by o¢nich vad

O chlapci
M divky

2013 2014

Zdroj: autor prace, 2015 (vlastni Setfeni)
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ZAVER

Bakalafska prace se zabyvala tématem v€asné diagnostiky o¢nich vad, zaméfena
byla pfedevs§im na déti pfedSkolniho véku, coz je rozhodujici obdobi pro reedukaci
zraku. Vzhledem k véku déti je s nimi velmi dobra spoluprace a Ize vyuzit mnoho
napravnych pomucek. Jako jednou z moznosti byly zvoleny pracovni listy pro zrakové
vnimani, orientaci a pozornost. Ze ziskanych zjiSténi lze vytvofit urcita doporu€eni pro
MS, které maji ve svych mozZnostech nabidnout ditéti specialni pomticky ve formé
pracovnich listd. Ty by mély hravou formou pfispivat k napravé binokularniho vidéni
predevsim u déti pfedskolniho véku.

Z hlediska zrakového vnimani z vyzkumu vyplyva, Ze pfi praci se specialnimi
pomlckami u déti s narusenym binokularnim vidénim rozviji hlavné jejich zrakovou
analyzu a syntézu, vizuomotorickou koordinaci, rozliSovani figura pozadi a zrakovou
pamét.

Pokud se podafi vyuZivat rehabilitaéni program pro Ié¢bu strabismu a tupozrakosti
pedagogy v MS, bude to znamenat rozvoj predskolniho vzdélavani déti s poruchou
zraku. Hlavnim cilem v8ech odbornikd je naprava zrakovych funkci a to je vhodny
moment pro rozSifeni specialnich pomicek a moznosti reedukace zraku.

Vyzkumné Setfeni ukazalo, Ze nejen oCni Iékaf, ale i pedagogoveé v matefskych
Skolach, povazuji pracovni listy za velmi smysluplnou napravnou pomicku. Jiz
v pfedchozich kapitolach bylo zminéno, Ze dité potfebuje pfi zrakovém vycviku
predevsim psychickou pohodu a proto je vice nez Zadouci, aby napravy binokularniho
vidéni probihaly hlavné formou hry, ktera dité maximalné zaujme.

Pracovni listy spliuji vétSinu pedagogickych principd a do budoucna by bylo
vhodné kdyby se staly nedilnou soucasti nejen ortoptistkam v o&nich ambulancich ¢i
stacionafich, specialnim pedagogim ve ttidach MS a v neposledni Fadé rodi¢dm pfi

domaci rehabilitaci oénich vad.
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Pfiloha A - Stiny zvifat

Na obrédzcich jsou stiny rdznych zvifat. Déti je omylem rozstfi-
haly a ted hledaji, co k ¢emu patfi. PomGZes jim? Kaidé zvife
pojmenuj.
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Pfiloha B - OdliSny obrazek

Ktery obrdzek v fadé je jiny? Vybarvi ho.
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Pfiloha C - Sité

Do prazdnych siti zakresli tvary podle vzoru.




Priloha D - Prekreslovani

Piekresli pfesné podle vzoru.
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Ptiloha E - DUm

Vybarvuj na obrdzku pfedméty podle hadanek:

1. Pfedmét, ktery hleddme a je tfeba ho vybarvit, je vedle postele
na noénim stolku.

2. Druhy pfedmét, ktery méas vybarvit, je na poli¢ce - nad vanou -
v kelimku.

3. Vybarvi véc, kterd je v obyvacim pokoji - za stolkem - vedle
lampy.

4. Posledni véc, kterou vybarvis, se nachéazi vedle stolu - pfed ku-
chyfiskou linkou.

Popid nasledujici véci podobné a vytvof k nim hadanku: obraz
v loZnici, vana, kvétina v obyvacim pokoji, lednice, TV, sk¥if, zrca-
dlo, okno v kuchyni. PouZivej pfedloZkové vazby - nad, pfed apod.
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Priloha F - Barevné mice

1. Cervenou pastelkou vybarvi mi¢, ktery je pod posteli a na okné.

. Modrou vybarvi mi¢, ktery je na skfini a za no¢nim stolkem.

. Zelenou pastelkou vybarvi ten mi¢, ktery je na posteli a pied
sPkiini.

. Popi$, kde jsou nevybarvené mice, a vybarvi je Zluté.
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Pfiloha G - Vybarvovani

Vybarvi obrdzky barevné podle vzoru. Pfi vybarvovani postupuj
podle Sipek.

zelena modré éervena Zlutad
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Pfiloha H - Obtahovani a vybarvovani

Obtadhni obrazky a potom je vybarvi.
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