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Uvod

V souwtasné dob neni vyskyt ditte s poruchou binokularniho idi pouze ojediglym
piipadem. JelikoZz néprava Silhani a tupozrakosti remoivna chvilkovou a snadnou
zalezitosti, rozhodla se autorka této diplomovéc@ranesouci ndzev Reedukace poruch
binokularniho vidni u cti predsSkolniho ¥ku, objasnit piciny, disledky a pedevsim

dulezitost napravnych technik, vyuzivajicich sergapra poruch binokularniho vighi.

Prace je roztlena nacast teoretickou a praktickou. Obsahem teoretitAsti jsou
Ctyfi kapitoly, které na sebe vzajethnnavazuji. V prvni ¢asti prace se dozvime,
jakym zpisobem probihd spravna fyziologie procesuénidci jaky je el zakladnich
zrakovych funkci. Déale si vystlime binokularni vidni jako spolupraci obou¢g kdy mozek
pomaha propojit dva sitnicové obrazy stejného bwdeden prostorovy vjem. Naslegn
se zminime o jehoredpokladecli vyvoji a podrob® si vymezime moznosti jeho naruseni,
piesréji feceno charakterizujeme #vfunkéni poruchy, ozngbvané odbornym terminem
strabismus a amblyopie. Posléze navazeme na poéistefiedky plynouci pro ditz tohoto
naruSeni a uvedeme igoby realizace gedsSkolni vychovy u &i s tupozrakosti a Silhanim.
V zawru teoretickécasti nalezneme moznosti terapeutickych metod, kyé prospsné

v ramci reedukace poruch binokularnihoévitlu déti predskolniho ¥ku.

V rdmci praktické ¢asti diplomové prace se budemeénevat krond¢ zkoumané
problematiky také navrzenym hypotézam a pouzityntoddamn v piébéhu Seteni, ¢i popisu
sledovaného vzorku. Taktéz si wyime cile praktickécasti, jez se pokusime splnit
a vysledky z Séeni si uvedeme v diskusi a zéw celé prace. Praktick&ast bude dale

osahovat dopotieni pro praxi.
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.  TEORETICKA CAST

Teoretickacast diplomové prace selddo ¢tyi kapitol, které souviseji s nazvem této
diplomové prace, jenz zni: ,Reedukace poruch bitévkiho vidni u cti predSkolniho
veku®.

V prvni kapitole si objasnime fyziologii procesu&mni a zakladni zrakové funkce.
Druha kapitola bude &ovana binokularnimu wvéahi, jeho porucham a udledikim
vyplyvajicich pro jedince z tohoto naruSeni. Yetit kapitole uvedeme mozZnostieg3kolni
vychovy a dilezitost zrakové vychovy a zasad prace &etih. V posledni kapitole teoretické
casti se zamtime na reedukaci poruch binokularniho &id prostednictvim tiznych

terapeutickych metod.
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1 Fyziologie procesu viéni

V prvni kapitole, kterd nese nazev Fyziologie psoceickni, si nejdive nastinime
samotnou fyziologii procesu Wdi a poté se budeme zabyvat jednotlivymi zrakovymi
funkcemi a moznostmi jejich naruSeni, jak je ve publikaci uvadi Novohradska (2009).

NeZli si objasnime samostatny procesénid tak si v kratkosti zminimeakladni
sowasti zrakového organu,do kterych pai o¢ni koule (bulbus oculi), kterar@dstavuje
vlastni smyslovy organ pro percepci obrazové infwen Funkci zrakového organu
zabezpeéuji jeho ti nedilné sodasti — @ s pomocnymi organy, zrakova draha a zrakoveé
centrum v mozkové ke. Oko s pidatnymi (pomocnymi) organy jako jsoucka, spojivka,
slzné ustroji a okohybné svaly jsou urénist v tzv. @nici neboli v kostné schrance lebky.
Vzadu na hrotu énice se nachazi kruhovy otvor zvany kanélek zrakovéervu (Mokry
in Rozsival, 2006; Novohradska, 2009). Zrakovy aorgdsahuje senzorickou (zrakav
smyslovou) a motorickou (pohybovou) sloZzku. Serci@ineboli zrako¥ smyslova slozka

je slozena:

= periferni ¢ast — do které spadéulbus, rohovka, Blima, duhovka,fasnaté
telisko, cévnatka, sitnice a nitr&dzni prosto;

= zrakova draha— spojuje oko se zrakovym nervem;

= zrakové centrum mozkoveé Kiry — se nachézi v tylnim mozkovém laloku.
V tomto mist vznikaji zrakové vjemy. Schopnost na tyto zrakoyémy
piiméierg reagovat, je zabezpena spojenim zrakového centra s dalSimi
okrsky mozkove &ry (Hromadkova, 2011; Novohradska, 2009).

Hromédkova (2011) se své publikaci uvadi, Ze mokérisloZzka oka ma obdobné
uspdadani jako sloZka senzorickd. AvSak nervové podrézgrobiha op&nym snérem,
od motorickych center v mozkovéiie k okohybnym svém. Motorick& neboli pohybova

sloZzka zrakového organu obsahuje:

= okohybné svaly— maji schopnost dokonalé souhry paingbou @i;

= okohybné nervy a jejich jadra — lezi v zadni¢asti mozkového kmene,
kde jsou vzajemh spojena vldkny, ktera vytigi tzv. podélny svazek
(fasciculus longitudinalis);

= motoricka centra mozkoveé Kiry — jsou parova a popudy &hto center jsou

jakymsi impulsem pro binokuléarni parové pohyby.
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1.1 Fyziologie zraku

Zpocatku této podkapitoly se seznamime se fyziologikara zrakem jako smyslovym
organem. Oko je tedy parovrakovy organ pizpusobeny k pjimani swtelnych signal
a nasledné ipmené na nervové impulsy, které jsodiyadeny do mozku. Sstelné paprsky
prochazi do okaips rohovku, poté pronikaji zornici, lomi&&kou a po pichodu sklivcem
dopadaji na sitnici, kam se promita obraz pozorm@vargedn®tu. Ze sitnice jsou nervova
vlakna vedena zrakovym nervem do zrakovych oblastzku v tylnim laloku (PeSatova,
2005).

e

Lidé opravrné povazujizrak za jeden z nejtezitéjSich lidskych smysl. Udava
se, Ze progednictvim zraku ziskavame asi 90 % informaci. Zédha vikni je gijem
a zpracovani inforntmich signdl o vrgjSim swté. Vizudlni neboli zrakovad schopnost
je zdrojem ziskavani novych znalosti, deréi dovednosti a navgk Zrakovy analyzator
je velmi citlivy na s¥telné podsity, které umo#uji percepci s#tla, barev, tvaru, velikosti
a vzdalenosti f@dmeta. Proclovéka je vyznamnym organentimrientaci v prostoru. Zrakové

vnimani tedy povazujeme za velmi slozity a kompieki (Kralicek, 2011; Stréblova, 2002).
1.2 Zakladni zrakové funkce

Novohradska (2009) mezi zakladni zrakové funkdezge zrakovou ostrost zorného
pole, rozliSovani barev, barevné &iud, akomodaci, konvergenci, adaptaci a kontrasskges
zmirgné funkce si v nasledujicim textu popiSeme acéltenych si uvedeme néglad

I moznosti jejich narusSenipdledki ¢i zpasob vySeieni.
1.2.1 Centralni zrakov4 ostrost

Jedna se o schopnost oka odliSit od sebe dva gbjekmoci zrakoveé ostrosti rosn
dokézeme jasna Zetelrt vnimat ednety a jejich detaily. Podstatnou roli hraje spravny
poner lomivosti optickych prosedi a pedozadni délkadmiho bulbu (refrakce). Schopnost
oste vidkt na fiznou vzdalenost nam zajife akomodace oka, jejiz podstatnou funkci

je prizpasobit vicéni do blizka (Kraus in &ic¢kova, 2011).

V piipac, Ze se vyskytne uchylka od normy, oamame ji jako refrakni vadu.
Mezi refrak ¢ni vady fadime myopii, hypermetropii a astigmatismus. Mydgigtkozrakost)
je velmi ¢astd refrakni vada. Swetelné paprsky se sbihajtgul mistem nejosjSiho vidni,
¢imz je vysledny obraz négsny.Clovek vidi vzdalerj$i prednity neoste a blizké naopak
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zretelre. N4prava myopie se provadi s rozptylkami, kteréozea&uji znaménkem minus.
U hypermetropie (dalekozrakost) sesteiné paprsky se sbihaji az za mistem reg@sho
vidéni a z tohoto @ivodu na sitnici dopada rozésmy obraz. Dotyny jedinec vidi Iépe
do dalky nezli do blizka. Korekce probiha pomociylibmebo ¢ocek se spojkami,
které se oznalji znaménkem plus. Astigmatismjes neschopnost vid oste na jakoukoliv
vzdalenost, vlivem nestejného #adeni lomivych struktur oka, obvykle rohovky netacky.
Swtelné paprsky nejsou zasstany na sitnici rovnosmné a z tohoto @vodu pozorované
piednEty jsou vnimany neos v tiznych rovinach kolem optické osy oka. K nagrav

se vyuzivaji cylindricka skla (Novohradska, 20085&ova, 2005).

Pro ugeni zrakové ostrosti (vizusge vyuzZivaji nafpklad optotypy - tabule sdznymi
znaky, pismenygislicemi ¢i obrazci, které jsou zaloZzeny na jednominutovérmayou.
U predskolnich dti, které neungji jeS& ¢ist, se pouzivaji haky ve tvaru pismene E. Ukolem
je urit, kam sn&tuji nozicky pismene E. if¢d samotnym vysinim je dlezité nadit dité
stawt ruku do identické polohy jako je obrazek se zmake a ujistit se, Ze ditporozumi
pokynim béhem vySaeni. Ol ofi jsou vySetovany samostatn Oko, u kterého

nezji¥ujeme zrakovou ostrost, vzdy zakryjeme (Novohrad2R9; PeSatova, 2005).

1.2.2 Zorné pole

Pti pohledu na ufity bod v prostoru (fixéni bod) percipujeme i Siroky prostor okolo
zmirgného bodu, ktery ozdajeme jako zorné pole. Zorna pole obai e v rozsahu asi 60
kolem fixainiho bodu pekryvaiji, ¢imz je dan pedpoklad pro prostorové (stereoskopické)
vidéni. U zorného pole rozliSujeme centralni a perifeidéni. Periferni vidni je ¢cernobilé,
jelikoz se ho tastni pouze tynky. Slouzi k orientaci v prostoru a ve d&ntCentralni zorné
pole nam zajifuje ostré vidni a vicni barev (Jiraskova in Rozsival, 2006; Novohradska,
2009).

Poruchy zorného polevznikaji v disledku poskozeni sitnice oka, zrakové drahy,
mozkového centra, obrny hornich¢ek nebo silnym omezenimi vyloucenim funkce
jednoho oka. Je mozné, Ze brylové korekce a spécatické pomicky rovrez omezi
zorného pole. Vippadk, Ze dojde k poruSeni periferie zorného polegjstane
tzv. trubicové vidni, kdy orientace za Sera a v prostoru je ztiZzeleaschopnost rozeznavat
detaily je zachovana.iPvypadku v oblasti centralniho vdi vznikne tzv. centralni skotom
(vypadek), kdy se osobaiire bez probléin orientovat v prostoru, ale rozliSovani detail

¢i schopnostteni je mu znemo&ma (Kolin in Rizickova, 2011; Novohradska, 2009).
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K orienta&nimu vySeteni zorného pole vyuzivdmekonfrontaéni zkouSku.
Ta se provadi, tak Zeiplusny odbornik vyzve pacienta, by se posadil zdalenosti 1 m,
zakryje si jedno oko a nezakrytym okem se podivaaosavyseaujiciho. Nasledé vysetujici
pohybuje prstem z periferie do centra a pacientzamdikol oznamit polohu, ve které prst
zahlédl. Timto zf;sobem lIze wit i ohrankit vypady (skotomy) v zorném poli. Vygeni
zorného pole se uskuitiuje také pomocstatické nebo kinetické perimetrie Fxi kinetické
metod se vyuZiva pohybujici se &elna znaka, ktera se promita na vimt sénu polokoule
a je mozné mnit jeji velikost, sytost, sitlo ¢i barvu. Staticka metoda pouziva stacionarni
podret rizné intenzity, objevujici se vy$evanému v jeho zorném poli. Pomoci této metody
piesréji uré¢ime velikost, tvar a hloubku naruSeni. V dnesSni édale uzivaji moderni

pocitacové perimetry, které jsou vybaveny programyzwymi strategiemi.

1.2.3 Barevné viéni

Barevné vidni je proces, jehoz pokladem je spravid@nost sétlocivnych burek
- Cipkd na sitnici. Tato schopnost untoge @ijimat a rozliSovat izné vinovée délky
viditeIného s¥tla. M& mensi citlivost na stlo a z tohoto dvodu funguje jen $ dostaténém
oswtleni sitnice. Kvalitu rozliSovani barev owulivji vn¢jSi faktory, jako nafiklad intenzita
osWtleni, barevny ton, sytost barvy, jas a kontragtn@to vre¢jSimi faktory souvisi i kvalita
a rychlost adaptace. Nigggné rozliSovani barevirpe ditti Cinit velké obtize ve vytvarnych
aktivitdch, nebo p orientaci v barevé zvyrazrénych knihach a &ebnicich. V pipad
poruchy barevného vétii miZze mit jedinec omezené moznosti polbé studia a vykonu
povolani (Machéek in Rizickova, 2011; Novohradska, 2009).

1.2.4 Akomodace a konvergence

Akomodace je podstatna vlastnost oka, kterd&izpasobuje vigni na Gznou
vzdalenost. Jejimipdpokladem je spravna pruznoéstky a bezchyb# fungujici ciliarni sval
v fasnatém dese a zarove nenaruSeny z&sgny aparat. S akomodaci Uzce souvisi
konvergencea zUZeni zornic. Pokud se divame na blizigdp®t, tak osy obou & se sbihaji

tak, aby paprsek dopadl u obati na Zlutou skvrnu.

1.2.5 Adaptace a kontrast

Jestlize hoviime o schopnosti okaippusobit se #izné intenzi swtla, tak zmignou
schopnost ozr@jeme jako adaptaci. Je podmidna regeneraci a syntézou zrakovych
pigmenti v sitnici. Je mozné vySelvat adaptaci na tmu nebo asih K vySeteni adaptace
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na tmu jsou pouzivany adaptometryi PySeteni adaptace na oghi se testuje centralni
ostrost pi standardnich s¥elnych podminkach, poté dochazi k navozeni éosin
oftalmoskopem a i se doba, po které vy$evany fecte tentyziadek optotypu. V fipact,
Ze dojde knaruSeni adaptace, dostavuje se zhorseléi pri snizeném osileni
ozna&ovaném jako Seroslepost, nebo naopak pvySeném ositleni nazyvaném
swtloplachost (Novohradska, 2009; uRckovd, 2011). Kontrast je definovan
jako: ,Subjektivi¢ zrakem hodnoceny rozdil jasu dvou ploch, kteras jsaorném poli
vnimany sotiasré nebo dvou nestejnych paith postupg piasobicich na zrak” (Kvapilikova
in Novohradska, 2009, s. 19)

V uvodni kapitole diplomové prace jsme se ##linna spravnou fyziologii procesu
vidéni a zékladni zrakové funkce, do kterych Novohrad&k009)tiadi zrakovou ostrost,
zorné pole, rozliSovani barev, barevnécmigd akomodaci, konvergenci, adaptaci a kontrast.
Vyjmenované zrakoveé funkce jsme si blize charaktedli a u &kterych uvedli moZnosti
diagnostiky a naruSeni. Diky této kapitole jsmeehli udomit podstatu, gibeh ¢i vyznam
slozitého a komplexniho procesu &nd pro ¢lovéka. V nasledujici kapitole si vystime

priabéh binokularniho viéni a jeho moznosti naruseni.
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2 Poruchy binokularni vid éni

V ramci druhé kapitoly si nefte vymezime &které definice binokularniho widi,
poté se zagiime na pedpoklady, vyvoj ait vyvojové faze binokularniho véai a nasledh
si uvedeme poruchy binokularniho #id, do kterych Ktoniova-Svecova (2000) a PeSatova
(2005) z#azuji Silhani a tupozrakost, odbornym terminembgtraus a amblyopii. Tyto @dv
funkéni poruchy binokularniho vighi si blize popiSeme z hlediska jejicki¢n, klasifikace,
diagnostiky ¢i 1écby. Zawrem této kapitoly pedstavime mozné adledky naruSeného

binokularniho vidni.

2.1 Binokularni vid éni

V druhé podkapitole si negjive ujasnime proces binokularniho &nd a jeho vyvoj,

piedpoklady pro spravny vyvoj a jehio tyvojové faze.

Pokud se divame nadity piednet, jeho obraz vznikne v oblasti makuly oboti,o
a to na stejnych mistectimz je zajis&no jeho vnimani. Podra&dim €chto identickych mist
sitnic se vytvé jednotny viem. Mozek nam tedy spojuje dva sitmé&cobrazky téhoz bodu
do jednoho prostorového obrazu. Z#ria spoluprace je ozéavana jako binokularni vighi
(Hycl, 2000; Olah in Stejskalova, 2011).

Nasled se uvedeme, vymezeni binokularniho éwid podle rkolika odbornik.
Podle Kwtonové-Svecové (2000, s. 49) je mozné binokularni éniid definovat
jako: ,Koordinovanou senzomotorickodinnost obou ¢&i, ktera zajiSuje vytvaeni
jednoduchého obrazu pozorovanétiedmetu®. Kraus a kol. (in Stejskalova, 2011) vymezuji
binokularni vigni, jako spolupraci oboucdna vytvdaeni jednoduchého prostorového vjemu.
V své publikaci Ludikovéa a Stoklasova (2006, suidi, Ze: ,Binokularni viéhi je sodasné
vidéni ok®ma @ima, za jejich vzajemné spoluprace.” Ob¢i se tedy sotasré zaneii
na stejny zorny cil a spolupracuji jako koordinoyaym (http://www.children-special-
needs.org/questions.html). Z uvedenych definipa&né, Ze se vSichni odbornici shoduiji,
Ze se jedna o spolupréaci oboti dince, jenz zformuje sledovanyepntt zrakovou cestou
do jednoduchého obrazu.
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Podle Rosivala (in Stejskalova, 2011) je pro spgawytvaeni jednoduchého
prostorového vjemu nezbytnou podminkou rovnovazostgwveni ¢ a jejich dokonala

pohybova souhra.

2.1.1 Piedpoklady binokularniho vidni

VySe jsme si vymezili, jak probiha binokularni &nd a tel’ si uvedeme, i@dpoklady

pro spravny vyvoj jednoduchého binokularniandmezi, kteréadime:

= fyziologicky vyvoj oka, ¥etrg jeho okoli,

= gpravrt fungujici okohybny aparéat,

= neporuSené funkce centralniho nervového systému,

» priblizn¢ stejné refrakce obowba centrélni fixace obowen

» intaktni zrakova draha a normalni rozsah zornych pbou @i (Finkova,
Stejskalova, Rzickova, 2011).

2.1.2 Vyvoj binokularniho vidni

Vyvoj spravného binokularniho wWdi je podizeny normalnimi anatomickymi
ponery a funknimi predpoklady. Vyvoj je zahajen od narozeni jedincalndese tedy
0 ziskanou schopnost, ktera vznika v prvnich drigetta ditte. Od narozeni do druhého
mésice se d& divA pevazre jednim okem a druhé oko ube fyziologicky Silhat,
coz nazyvame fixanim reflexem. Ve druhém d&sici se objevuje binokularni fixace,
C0Z znamena, Ze se diiz diva spoléné¢ obéma a@&ima. Bchem tetiho acétvrtého nésice
nalézame zaklady akomamtg& konvergentniho reflexu, kdy dipozoruje a zaostje blizké
i vzdalené pedmety. V pribéhu Sestého #sice jsou utviieny gedpoklady pro rozvoj fuzniho
neboli vergenniho reflexu, ktery dava moznost slozit dva izolo&@brazy v jeden smyslovy
viem v centralni nervové soustavOd devatého wsice dochazi k upewni binokularnich
reflexi a z&in& se rozvijet prostorové a hloubkové &id V prvnim roce Zivota jedince
se zdokonaluje vztah mezi konvergenci a akomodaobtzdobi druhého roku se tento vztah
upevni. Bhem ¢tvrtého az Sestého roku se stabilizuje binokulardéni. Do Sestého roku
véku se zminné reflexy stavaji nepodminymi, coz zabnsuje moznost dalSiho oviivwvani.
Vyvoj binokularniho vigni byva ukoden mezi Sestym a sedmym rokegkw ditte. Pokud
n¢kterou z vySe uvedenych etap zasah&aka porucha, normalni vyvoj séepusi a dale
pokraiuje patologicky. Tim dochazi ke vzniku Silhani gdmrakosti (Stejskalova, 2011,

Kvétonova-Svecova, 2000; Odehnal in Rozsival, 2006).
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2.1.3 T#i vyvojoveé faze binokularniho vighi

V rdmci vyvoje, ktery jsme si popsali jiz vySe, lggmezit £ vyvojové faze. Prvni
fazi je simultanni viéhi neboli simultanni percepce. Jedna se o schophktstd nam
umoziuje sowdasré vnimat sitnicemi obrazy z pravého a levého okadepn viem. Druhou
fazi je tzv. fuze, jinakeceno gekryti, kdy dochazi ke spolupraci oboti,ctere jiz gedmst
umeji vnimat jako celek. Posledni fazi je stereopsde Adochazi k vythi@ni hloubkového
viemu neboli Kk trojrozérnému vnimani. Diky stereoskopickému &nd mizeme vnimat
hloubku, plasticitu a perspektivu prostoru (Steligka, 2011; Finkova, Stejskalova,
Razickova, 2011).

V prvni podkapitole druhé kapitoly této diplomoveage jsme si fedstavili definici
binokularniho vidni dle Kwtonové-Svecové (2000), dale podle Krause a kol. (@s8alova,
2011) a Ludikové a Stoklasové (2006). Po&rali jsme objastnim predpoklady zajiujici
normalni vyvoj binokulérniho vighi a jehott faze.

2.2 Poruchy binokularniho vidéni

Tato podkapitola bude charakterizovat mozné pordaghgkularniho vidni a jejich
déleni, na kterém se shoduji autorky &atiova-Svecova (2000) a PeSatova (2005).
Vyswvétlime tedy strabismus a amblyopii, které si i pduiegi rozebereme ziznych hledisek.

Na konec si také stanovime, jaké zavazisatiky mohou mit nalovéka.

Poruchy binokularniho vighi jsou poruchy charakteru fufikho, které nevznikaji
na organickém pokla&d(Stejskalova, 2011). Jedna se tedy o reverzipimiichy zraku, které
podle Finkové (2010) neni vZdy nutiéSit chirurgickou cestou, ale Ize je posttiamirnit
¢i odstranit pomoci pleoptického a ortoptickéhocewi. Tyka se to fiedevSim jeding,

u kterych je naprava pomocéchto cvieni mozna. Podle Stejskalové (2011) je mozné
poruchy binokularniho vithi v ohranteném ¥kovém obdobi napravit. V poZdim wku
Sance na odstrani téchto poruch znmé klesaji. V dosplém wku naprava jiz neni mozna.
AvSak problematika binokularnich poruch &mdl se tyka dti, mladistvych i dosglych osob.

V dosplosti mohou potize nastat riéidad jako disledek Urazu, nebo v poopénéch stavech

pii dlouhodobém obvazu oka (Finkovéa, 2010; Fleneinvétréblova, 2002).

Podle Novohradské (2009, s. 25) doch&zppruchach binokularniho wdi k situaci,
kdy: ,Na sitnici obou 8 se nevytv na stejnych mistech dva rovnocenné obrazy, kigré

po splynuti vytvéily prostorovy vjem a hloubkové wdi.” Ludikova (in Stejskalova, 2011)
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tvrdi, Ze: ,Poruchy binokularniho wdi vznikaji na zaklatl casténého omezeni zrakovée
funkce jednoho oka.“ Neméth definuje tyto poruchkg: ,Stav, pi kterém se na sitnicich
obou @i nevytv&i rovnocenné obrazy, které by po splynuti vyilyo prostorovy vjem

zabezpéuijici stereoskopické hloubkové ¥m* (Neméth in Stejskalova, 2011).

Mezi poruchy binokularniho vighi Kvétonova-Svecova (2000) a PeSatova (20@lf
Silhani (strabismus) a tupozrakost (amblyopie).rifidkova (2011) dale uvadi krérgilhani

a tupozrakosti i anomalni retinalni korespondenci.

2.2.1 Strabismus

Jako prvni si vymezime odborny termin strabismaésjaudi se budeme podrobjn
vénovat jeho picindm a klasifikaci podletznych autoil a na zasr si popiSeme diagnostiku
této funkéni poruchy a moznosti jejidby.

Termin strabismus je odvozen éelckého slova strabidzein - Silhati. V poslednich
letech se nizeme setkat i s ndzvem heterotropie, ktery je #wdvozen odeckych slov
heteros — jiny a tropein — zahybati (Hromadkové,190Stréblova (2002) se ve své publikaci
zminuje, Ze nazev strabismus pochazeakého slova strabos — Silhavy. PeSatova (2005)
fecké slovo strabog'gkladé jako steny.

V tomto odstavci si fedstavime &které definice strabismu. Ve smyslu specialni
pedagogiky definuje Stréblova (2002, s. 24) Sillsavgako: ,Zrakovou vadu, ktera
se projevuje poruchou rovnovazného postavefii“ ddromadkova (2011, s. 50) tvrdi,
Ze strabismus je stav, kdy: ijHixaci ur¢itého gedmétu na blizko nebo do dalky se osy
vidéni neprotinaji v témze dels Stréblova (2002, s. 31) athziuje, ze Silhani je Zisobeno:
,Spatnym postavenim oka, které znedngié spolupraci obou & a vytv&i tim 3Spatné
binokularni viégni.“ Jedna se tedy o poruchu rovnovazného postasnikdy se obrazy
nesetkavaji na korespondujicich mistech na signicnikne tak dvojité vighi, ¢ili diplopie.
Nasledkem zmiimeho dvojitého vidni postups dochazi k potk&eni obrazu z osa@v
odchyleného oka. Zrakové funkce tohoto oka slabaopostups se vyviji tupozrakost,
¢imz oko, které je jinak zdravé, tak je praktickyfazeno zinnosti (Keblova a kol., 2000;
Ludikovd, Stoklasova, 2006; Novohradska, 2009).
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2.2.1.1 P¥iciny strabismu

Priciny strabismu jsou velmitznorodé. V sotasné dob vidi Hromadkova (2011)
strabismus jako furthi senzomotorickoou poruchu, kterou lzeisgbit éty¥mi hlavnimi

typy pirekazek

= optickymi — optické pekazky brani vytvieni ostrého obrazu na sitnici
aradime mezi & nagiklad refrakni vady (myopie, hypermetropie), Spatnou
korekci, dlouhodoby obvaz jednoho oka,vrozené nebo v gbéhu Zivota
ziskané zakaly optickych prosti;

= senzorickymi — ke kteryniadime vrozené i ziskané poruchy zrakové drahy
pocinaje sitnici;

= motorickymi — jednd se o vrozené nebo ziskané pgrewali a motorické
drahy od perifernich zakeéani motorickych nervaz po jejich jadra;

= centralnimi— centralni pekazky jsou poruchy vySSich mozkovych center,
ktera ovladaji senzoricko-motorickou koordinacikengého organu, nafklad

déti s degenerativnimi onemoammi centralni mozkové soustavy.

PeSatova (2005) ve své publikaci uvadi, Ze seisimals nize objevit jako jeden
ze sympton jinych atnich onemocEni. Dale se autorka ztnije o zvysSené dispozici wtl
nedonoSenych. Podle Hromadkové (2011) ma nemalyanjzna vzniku strabismu také
dedicnost. \EtSi predpoklad pro vznik strabismu ma tedyédsilhavych rodiu a prarodia,
nezli potomek rodii a prarodit po ani strance zdravych. OvSem neni podminkou,
Ze se strabismus vyskytuje v kazdé generadizeMdojit k situaci, Zze se jedna generace
pieska@i (prarodé — vnowe). Didi se napiklad zvlaStnosti v konfiguraci skeletu hlavy,
zvlas€ ocnic, anomalie zenichc¢aich sval, schopnost fuze, refréaki vady a poruchy

koordinanich oblasti centralniho nervového systému.

Podle Stréblové (2002) vznika Silhandtdinou na zaklad nekorigované refrai
vady s nasledujici tupozrakosti Silhajiciho okati¥odu trvalého Utlumu vyhasina fisai
reflex uchyleného oka&jmz se stava tupozrakeé.

2.2.1.2 Klasifikace strabismu

Déleni celého spektratznych forem strabismu neni dosud jednotné. Odehnal
(in Rozsival, 2006, s. 134-135) uvadi nasledujiciéka, podle kterych lze strabismus

klasifikovat.
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A. Podleetiologielze wtSinu typi strabismu rozélit do dvou skupin a to na:

konkomitujici (dynamicky, souhybny) strabismus -erigt ma uhel
Silhani shodny ve vSech pohledovychéseah @i. Pohyblivost oi
neni naruSena.rRRinou mize byt porucha koordinace pohyblivosti o
centralnim nervovym systémem;

inkomitantni (paralyticky) strabismus — kdy uheéhani se mini podle
raznych pohledovych séni oci. V této situaci je pohyblivost ¢o
narusena. Zaiftinu lze povazovat obrnuektereho okohybného svalu

nebo jeho nervu.

B. Z pohledusméru uchylky rozclujeme:

esotropie konvergentni (sbihavy) strabismus — ledpss/ viéni obou
bulbi sbihaji a Silhajici oko je uchyleno &®m dovnit;

exotropie jinakieteno divergentni (rozbihavy) strabismus — je stav,
kdy Silhajici oko je uchyleno zevnim sram. Osy vidni obou bull

se rozbihaji (Kuchynka Stejskalova, 2011);

hypetropie (sursumvergentni strabismus) — Silhajkd je odchyleno
smérem nahoru;

hypotropie (deorsumvergentni strabismus) -€rem dofi je Silhajici

oko uchyleno.

C. Podlestability thlu délime strabismus:

konstantni (manifestni, tropie) — jedna se o zjevtr&alé Silhani;
intermitentni (stidavy, geruSovany) — kdy je Silhani zjevné dyen
pii pohledu do dalky, anebo do blizka;

latentni (skryty, forie) — Silhani je zjevné poup# disociaci @i

(zruseni fuze).

D. Strabismusglenime z pohledpreferencefixace na:

monokularni — Silhani se vyskytuje pouze u jednoken;

alternantni- i se v Silhani stdaji.

PeSatova (2005) ve své publikaci rozeznav& dvavni formy strabismu

a to dynamicky (konkomitantni, konkomitujici) stishus a paralyticky (inkomitantni)

strabismus.
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A. Dynamicky (konkomitujici) strabismus

Odehnal (in Rozsival, 2006, s. 136) tvrdi, Ze sekkmitujici strabismus vyskytuje
negastji v prvnich letech Zivota dite. Indikace u &i se pohybuje mezi 5,3-7,4 %. Znaia

forma strabismus je charakterizovana nasledujizimaky:

» nenaruSenou pohyblivostéiove vSech pohledovych snech;

» nevznika diplopie neboli dvojité idi;

= primarni uchylka je ve vSech pohledovych ¢sech stejd velka (jedna
se o0 uhel, ktery spolu sviraji osy oboti gri fixaci vedoucim, neSilhajicim
okem);

= primarni Uchylka se velikosti rovna Uchylce sekundfo co se jedno oko
uchyli, o totéz se druhé oko rtanpi);

= porucha zrakové orientace v prostoru, ktera seepujg Spatnou lokalizaci
pii raznych ¢innostech, nafklad nespravnym odhadovanim vzdalenosti
pii sportu;

= podle snéru uchylky ma formu esotropie nebo exotropie (Hrdkova, 2011;
PeSatova, 2005; Rozsival, 2006; Stejskalova, 2011).

Tyto klasické znaky konkomitujiciho strabismu mommoit i své vyjimky. Pohyblivost
lze omezit pi dlouhotrvajici velké uUchylce vznikem kontraktu(yrvalé zkraceni sva)
ve sneru uchylky (Hromadkova, 2011).

Za zakladni pFi¢inu vzniku je povaZzovana porucha ve vyvoji senzomotorického
systému oka nebo centralnich perceptivnich mecmani€Oviem zasadni poruchou je
naruSeny vyvoj binokularniho wdi. Konkomitujici strabismus e byt zgsoben
nasledujicimi faktory:

= nekorigovaneé refrati vady;

» jednostranné postizeni zrakové ostrosti — kter&pésobené organickymi
vadami, jako nafiklad: vrozena katarakt&j vrozené nebo ziskané choroby
sitnice a sklivce;

= poruchy centralni nervové soustavy -iz@ se jednat o perinatalni léze,

encefalitidu nebo mozkové trauma apod. (OdehnRlamsival, 2006).
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B. Paralyticky (inkomitantni) strabismus

Podle Odehnala (in Rozsival, 2006) se inkomitargtrabismus tize objevit

v kteréemkoli obdobi lidského Zivota,iggevSim v dosfém wku. U dti méa incidenci

necelého 1 %. Paralyticky strabismus Ize popsalepdchto znakii:

porucha v motorické sfé zrakového Uustroji, a to kdekoliv wipghu
motorické drahy, od jader okohybnych neaZ po svaly;

omezena funkce zevnickirdch svat;

mere casty nez konkomitujici strabismus;

ahel Silhani se gmi;

sekundéarni uchylka vedouciho oka j@ prebrani fixace postizenym okem
vétsSi neZli primarni dchylka Silhajiciho oka;

dvojité vidkni zmisobuje fadu subjektivdd negijemnych iznalk,
jako napiklad pocit nejistoty $ orientaci v prostoru, zavrgt nevolnost
od zaludku az zvraceni;

kompenzani postaveni hlavy, jimz se jedinec brani diplopii;

nespravné drzendl,;

hyperfunkce nebo hypofunkce okohybnych avéPeSatov4, 2005; Odehnal
in Rozsival, 2006; Stejskalové, 2011).

Inkomitantni strabismus je mozdélit na:

primarni — paralyzované oko provadi pohyb s meegiadi;

sekundarni — zdravé oko ve shaze vynahradit neédsfa pohyb
paralyzovaného oka vykonava pohyb o n&dm@ deviaci (Rzickova
in Stejskalova, 2011).

Za pri¢inu paralytického strabismu Ize povazovat obrny okolygh sval,

které mohou byt vrozené nebo ziskané. Vrozené ofmoy meég caste, jako najklad

perinatalni encefalitis nebo aplazie okohybnychlisv®brny ziskané mohou byt afekce

nadorove, zatlivé (encefalitis), toxické, metabolické (deficititaminu B), vaskularni

(mozkoveé pihody, tromboza), degenerativni (roztrouSena skbréa traumata (Odehnal
in Rozsival, 2006, s. 144).

Stejskalova (2011) se ziije jeS¢ o klasifikaci specifickych typia strabismu,

do kteréradi:
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» strabismus akomodativni €liem akomodace dochazi k vyraznémétzeni achylky;

»= mikrostrabismus — jedna se o strabismus s velmomathylkou;

» pseudostrabismus - popisuje Hycl (2000, s. 6) jak@danlivé Silhani,
které Ize pozorovat u malychstdl které maji Siroky a plochy ken nosu. BImo
na vnitni strar oka je tak pekryto kizi vicek a koutku vice nez je tomu na zevnich
stranach oka.“ KdyZz pohlédneme na takové&,diik nam budou jehocb pripadat
statené smirem k nosu. AvSak v tomtdipadt se nejedna o Silhani, jelikoZz pohledové
osy obou ¢i snmetuji do jednoho bodu a Silhani budi klamny dojem.le@he

posouzeni, zda se jedna o strabismus, nebo psealniestus rozhodneini |€kd.

2.2.1.3 Diagnostika strabismu

Hycl (2000) se ve své publikaci ziije, Zze by kazdé ditmelo byt vySeteno
nejpozaji pred dosazenimitvrteho ku. V pripac, Ze se vrodié rodica vyskytuji
¢i vyskytovaly poruchy binokularniho Wdi, je vhodné navstivitamiho Iékde ve druhém
roce Zivota, a to i v situaci, nema-li ditgjevné obtize. Qlasnéci kratkodobé odchyleni
jednoho oka, je mozné do Sestiésiti povazovat za normalni. Jestlize édftvale Silha,

je dilezité co nejéive navstivit oniho Iékae bez ohledu nagk.

2.2.1.4 Lécba strabismu

Hromadkova (2011) ve své publikaci tvrdi, Ze zaktadspravné kby Silhani je jeho
podrobna diagnostika. Vygenhi strabismu se podle autorky sklada z metod Ghyegkh
a subjektivnich. V obdobiéku ditte mezi Sestym #sicem a déma a @l lety spaiva
vySeteni Silhdni vyhradh na metodach objektivnich. U starSickétidse za&inaji vyuzivat
metody subjektivni, id kterych je patebna spoluprace vysgjiciho. Ortoptické vysSéeni
je mozné provest u dfe s pftimérnou inteligenci starSihétyi let. Podle Hycla (2000)
je cilem I&by Silhani zachovati obnovit vidni postizeného oka, srovnat postaveni obfiu o
a obnovit hloubkové prostorové ¥it. Abychom dosahli zmémych cifi obvykle je nutné,
ditéti predepsat bryle, realizovat dopodemou operaci a zahajit pleoptickd a ortopticka
cviceni.

Operace strabismu se uskiiteje v celkové anestezii. Operujici |ékarovede
néstihy spojivky, coZz mu umozniifstup k okohybnym svain, které jsou z hlediska druhu
vady zkraceny nebo oslaben§igitim jejich Upori dale od rohovky. JelikoZz chybna poloha

oka je zapicinéna poruchou spoluprace vSech syd jejimu obnoveni je podstatné provést
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z&krok na pislusnych svalech obouwio Z tohoto divodu se operuji &tSinou olg oci a cela
operace trvaifiblizné dvacet az padesat minut. OvSemektarych situacich byva k vyténi
strabismu zapéebi vice nezli jedna operace, protoZze efekt opeeaceakci mozkovych
center fidicich okohybné svaly na novy stav nelze u jedréib ditte odhadnout
se stoprocentni spolehlivosti. Kazda operaci se maezna rizika, tak i operace Silhani ma
sva rizika a komplikace, mezi ktere fatagiklad infekce, jizveni spojivky, krvaceni do nitra
oka, nedekavané vysledné poopeéna postaveni @ a dalSi vzacné komplikace, které mohou
mit Spatny vliv na vidni jedince. | pes uvedena rizika a komplikace operace strabismu
je v naprosté &Siné bezpéna a uspSna. Nejvhod§Si ¢as na realizaci zakroku je ob&cn
nejlepsi v pedSkolnim ¥ku Zivota dikte. AvSak operace je pouze jednou ze caeti
komplexni |€by Silhani a také tupozrakosti. Po operaci je midst aby se ditnawilo
pracovat s obnovenym postaveniii. o/ piipadt, Ze bylaci jeS€ je piitomna tupozrakost,
je potebné pokr&ovat v pleoptickém vycviku. Jestlize, i po operaiar predepiSe brylovou
korekci, je nutné bryle pouzZivat. Z uvedeného plyde je dlezité, aby rodie brali

na wdomi, Ze tato porucha musi bigdu let sledovana a korigovana, aby bylo zajist
Ze jejich di¢ bude doke vidt a hlavre i hezky vypadat (Hycl, 2000; Pratt-Johnson, Tiiso
2001).

Vyse jsme uvedli definici strabismu podle Strébl¢2602, s. 24), ktera tuto poruchu
binokularniho vidni popisuje, jako: ,Zrakovou vadu, ktera se projeviporuchou
rovnovazného postavenicid RovnéZz jsme si objasnili fi¢ciny Silhani, klasifikaci
dle Odehnala (in Rozsival, 2006) jendidstrabismus z hlediska etiologie, &m Uchylky,
stability uhlu, preference fixace. Jin&lehi uvadi ve své publikaci PeSatova (2005),
diferencuje strabismus pouze na dynamicky a packiyt U kazdé formy Silhani jsme
si uvedli jeji charakteristické znaky. Poté jsmeimtn diagnostiku a dopokieni I&by

souvisejici s touto poruchou.

2.2.2 Amblyopie

Nasledw si vymezime podobnym #pobem i problematiku druhé futikd poruchy
binokularniho vidni, ozn&ované jako amblyopie. Nezapomene si vittglefinici, priciny,

diagnostiku, klasifikaci, fiznaky i dopordeni v ramci |éby.

Ozna&eni tupozrakost neboli amblyopie je odvozeneckého slova amlyos — tupy,
a opopé — zrak. ,Amblyopie je ve smyslu specidldggogikyfunk éni vada zraku, ktera
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se projevuje snizenim zrakové ostrosti obvykle gdmnoka v dsledku Gtlumu zrakového
vnimani“ (Flenerova, 1985, s. .8Podle Kwtonové-Svecové (2000, s. 49) se jedna
0. ,Funkéni poruchu, kterd fedstavuje smiSeni zrakové ostrostizného stuph

pii normalnim anatomickém nalezu na oku“. Snizené&niignize byt jakéhokoliv stupn

od lehce sniZzené zrakové ostrosti az po praktichkepotu (Keblova a kol., 2000). Ludikova
(in Stejskalova, 2011) dodava, ze: ,Z psycholoditkéa fyziologického hlediska jde
0 nedostatné rozvinuti binokularniho vighi, které je zfisobeno rozdilem ve zrakové
ostrosti pravého a levého okautorka dale uvadi, Ze séi@mmblyopii WtSinou neobjevuje
organova ficina. V pripadc vyskytu organové vady, neodpovida stupmizeni zrakového
vhimani stupni vady (Ludikové iniRickova, 2006).

Tupozrakost je tedy podstatrshizeni zrakové ostrosti jednoho okakteré neni
mozné vykorigovat optickou korekci. \asledku toho vznik& na sitnici jednoho oka én
ostry obraz vnimanéhaogdnetu, ktery je potldgovan. Oko je naslednvylouceno z procesu
vidéni a vyt&i se ze srru své drahy,¢imZz se stava tupozrakym aghem vidni
je uprednosiiovan obraz s lepSi zrakovou ostrosti. Timto je temlySeno binokularni wdi,
jelikoz vzruchy pichazejici do zrakového centra v mozkow#&ek nedovoluji utviit jeden
ostry plasticky obraz konkrétniho objektu. Pokudoutliodols pietrvava potldovani
zrakového vjemu z utlumeného oka, obvykle je ¢jegice snizi jeho zrakova ostrost
a postupenmtasu se vyvineétka tupozrakost (Keblova a kol. 2000; dotiova-Svecova,
2000; Novohradska, 2009). Podle Kuchynky a kol .Stejskalova, 2011) je charakteristické
pro tupozrakost, Ze setife rozvinout v obdobi do 3esti letku ditte. Cim diive amblyopie

vznikne, tim je postiZzeni zavajai.

2.2.2.1 P¥i¢iny amblyopie

PeSatova (2005) ve své publikaci uvadi, Zze se tagozt nejastji projevuje
ve spojeni se strabismem. Amblyopie strabicka jeapovana za nasledek Silhani a jedna
na obou &ich izného stup& Velkou roli hraje i ddi¢cnostéi dlouhodoby obvaz oka neboli
amblyopie, ktera vznikne nasledkem okluze. U malgiéth mezi prvnim azietim rokem
Zivota je mozné, Ze sdiptrvalé gimeé okluzi na lepSim oku vytvioamblyopie. Johnson

VVVVV

snizeni zraku vé&lstvi.
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Kraus (in Stejskalova, 2011)éld amblyopii z hlediskaetiologie a doby vzniku

nasledova:

= kongenitalni amblyopie — neboli organickda amblyp@igisobena organickou
|ézi v optickém systému. Je vzacna a ¢isina;

= amblyopie ze zastavy vyvoje funkce — patologi¢kyitel zasahl vyvoj zraku
do ¢ty let véku ditte;

= amblyopie z vyazeni z funkce — iftina se vyskytla az po dokdeném
funkénim vyvoji, po ziskani zrakové kapacity;

= strabickd amblyopie — jeidledkem centralni supres# gtrabismu.

2.2.2.2 Diagnostika amblyopie

Nejdtive si uvedeme zvlastnosti, které nas mohou na potdstatnou vadu zraku
upozornit. Je dlezité si vSimat witych signati, jako napiklad, Ze di casto zakopava
¢i nardzi do iiznych \&ci; mne si ¢i a miZze je mit zarudlé; objevuji se &ho vracejici
se zamty oci; opakované mrkani, pépad naklargni na hlavy na jednu stranu. Pokud
se zmigné signaly objevi, je Zadouci, aby rdbdizavedl di¢ kjeho pediatrovi,
ktery ho nasledhposle na odbornééni vySeteni (http://www.ortoptika.cz/web/prirucky-ke-

stazeni).

V ramci diagnostiky amblyopie se Rhee a kol. (200#jiuji o €chto pouZzivajicich
vySefovacich postupech:
= anamnéza — sestaveni rodinné i osobni anamnézifayd@echo;
= ocfni vySeteni — se provadi zugodu vyloweni organické fic¢iny snizené
zrakové ostrosti. Réveé vySeteni zornice, zrakového nervu a makuly;

= zakryvaci test — vyuzivany k diagnostice postabeti.

2.2.2.3 Klasifikace amblyopie

Bangerter (Hronek in Rizickova, 2006) upozduje, Ze neexistuje pouze jeden druh

amblyopie. Amblyopii z hlediska fixace rozliSujete:

= centralni — obrazy z obowiovznikaji na sitnici v oblasti Zluté skvrny;
= excentrickh — obrazy nevznikaji v oblasti Zluté rekv v jediném mist

a dochézi tak ke vzniku Silhani.
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Amblyopie sepodle Rizi¢kové (2006) obvykle vyskytuje jako jednostranna, nicenén

existuje i oboustranna. Lze ji diferencovat dikalika kategorii, které se mohou navzéjem

kombinovat a ne pokazdé jsou spojeny se strabisratorka uvadi nasledujici kategorizaci:

amblyopie ax anopsia — jednd se o amblyopii z nEpdni. Vytvdi

se z disledku bramni vstupu normalnich vizuélnich paidh do oka na zaklad
necinnosti oka,

okluzivni amblyopie — vznika u malycletd prodlouzenou okluzi zdravého oka
pii lé¢bé tupozrakosti v druhém oku;

kongenitalni amblyopie — je vrozena forma amblyopé&ba byva neefektni.
Do této kategorie lzéadit amblyopii pi nystagmu, kdy oko neni schopné
spravné centralni fixace;

anizometricka amblyopie — je futiki vada, ktera Zisobena selhavanim fuze.
U tohoto typu tupozrakostitiie byt dobrovolnym projevem strabismus;
ametropicka amblyopie — objevuje se monokwéamebo binokuléré
pii refrakéni vadk;

meridionalni amblyopie — vyskytuje s&é pekorigovaném astigmatismu;
relativni amblyopie — vznik&d na podkiadrobné organické vady v centraini
optické soustay

strabickd amblyopie — vyt¥D se na zaklad aktivniho utlumu fovey
uchyleného oka (&ic¢kova, 2006; Rzickova in Stejskalova, 2011).

V nekteré literatile se niZzeme setkat s pojmemdeprivaéni amblyopie,

kterd je charakteristick& pra@tdké katarakty, zakaly rohovky okluzivni zneny. Je I€itelna

a reverzibilni. Vznik je podmiém neodpovidajici stimulaci v oblasti Zluté skvrrey zaklad

zmen optickych médii na obowich (Kuchynka a kol. in Stejskalova, 2011; PeSat@085).

2.2.2.4 P¥iznaky amblyopie

Tupozrakost fevazre postihuje pouze jedno oko. Jedinec na tupozrake ravidi

témef nic. Jeho zrakova ostrost se zastavila na priniitivstupni viéni, které ma nagklad

novorozenec, anebo se zarazila &phu vyvoje zrakovych funkci. U d@iie s odliSnou

zrakovou ostrosti na obowioh se vytvdi na sitnici jednoho oka @sfSi obraz vnimaného

prednEtu nezli na sitnici druhého oka. V tomtéigact dit¢ vidi bud’ ostry, zdvojeny obraz

daného pednttu, nebo neostry, jednoduchy obraz.éQdituace jsou népozené a diti
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zna&né¢ negijemné. Mohou se vyskytnout potize s odhadem vmdéle ¢i chyby
v prostorovém viéni (PeSatova, 2005).

2.2.2.5 Lé¢ba amblyopie

Hycl (2000) ve své publikaci uvadi, Ze zakladetbigje odstranit ficiny, které daly
podret ke vzniku tupozrakosti. iPdioptrické vad nasadit bryle, pokud je to nevyhnutelné,
tak operovat Silhani a je-lifipomno jesk jiné onemocwni, podniknout fislusna léebna
opateni. Dale je zasadni, aby tupozraké okdalka byt pouzivano, coz zajisti stimulaci
zrakovych center obrazem z postiZzeného oka. Jeliktdzek dava ifednost obrazu
ze zdravého oka, je nevyhnutelné toto oko wiioyeho da@asnym zakrytimci jinym
znevyhodgnim. Vycvik tupozrakého oka se oznge jako pleoptika. Lé&ba tupozrakosti
je obtiznd a dlouhodoba. il2zitym predpokladem ushu je dislednd a zodp@dna
spoluprace déte, rodtu, Iékat a zd&izeni, které dé& navStvuje. Jestlize neni tupozrakost
véas l&€ena, hrozi, Ze se zafixuje trvaléZka a neodstranitelna zrakova vada postizeného oka.
Dusledkem toho dojde k trvalé ztgprostoroveho vighi, coZz niize zpisobit neschopnost
vykonavat ukité zangstnani. Dojde-li v budoucnosti u jedince k Uraduk onemocgni
zdravého oka, e to mit fatélni dsledky na kvalitu Zivota jedince s postizenim.

Cim je dit starsi, tim je prudce zpomalena obnova zrakovymikdi, ¢imZ klesa
I moznost kompletni napravy. &éa amblyopie je &Sinou UspsSna do Sesti letéku ditte.
Mira Usgchu mezi patym az devatym rokem je u jednotlivyeti dizna. Po deséatém roce
Zivota ditte jiZz neni nade, protoZze je ukafen vyvoj nervovych a mozkovych center
Zzpracovavajici obraz. V do&psti jiz nelze funkci zmiénych zrakovych center pozitign
ovlivnit. V téchto podstatnych tvodia vyplyva, Ze je velmi vyznamné zahajit ¢l
CO nejdive, jelikoz vyl&ena amblyopie umakije digti vyvoj ¢i obnovu binokularniho
vidéni. Usgich I&by amblyopie je tedy zavisly naasné detekci a 8¢, dale na agresivnim
vyZzadovani plné okluze a kontrolnim vy&stani nejméaé do deviti let di¢te. Z uvedeného
plyne, Ze ¥asné odhaleni poruchy a spravné dodrzovani dopoych reedukaich metod
jsou silnymi pediktory pro uggné zlepsSeni furtki poruchy binokularniho vighi (Anton,
2004; Duckman, 2006; Hycl, 2000; P&teva in Kraus a kol. 1997).

Momentali jiz zname gkteré definice amblyopie. Jedna z nich ve smyskcigni
pedagogiky podle Flenerové (1985, s. 8) tvrdi, 2ejednd o: ,Funéni vadu zraku,
jenz se projevuje snizenim zrakové ostrosti obvyjddnoho oka vikledku Utlumu
zrakového vnimani“. Dale jsme si uvedtiginy této funkni poruchy podletiologie a doby
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vzniku
a vySefovaci postupy uskuteujici se vramci diagnostiky. Dale jsme upozornili
na klasifikaci dle Bangertera (Hromek imiZkova, 2006) a BZickové (2006) a na zéw

charakterizovali fiznaky a podstatu ¢@y.
2.3 Disledky poruch binokularniho vidéni

Dosud jsme si ve druhé kapitole objasnili spravmybgh binokularniho vidni,
jeho mozné poruchy a nakonec této kapitoly si¢ityle, jaké dsledky plynou prailovéka,

v pripad vyskytu naruSeni binokularniho ¥id.

Pokud di¢ trpi silnou jednostrannou amblyopii, mohou se wbjpotize g hrach,
kresleni a rtnich pracich. Pozjl ve Skolnim ¥ku Ize pozorovat necliuke ¢teni, psani,
a weni. Tato porucha se projevi horSim, neurovnanykopisem, nefesnym kreslenim
i rysovanim. V pipac, Ze je tupozrakost doprovazena Silhanim, obvykie topi psychicky
pro swij vzhled. V obdobi Skolni dochazky Silhajiciedibize byt teéem posnichu a narazek
od spoluzak. Mezi dalSi podstatnéuadledky, jez plynou z poruch binokularniho &nd,
si mizeme uveést ndjklad naruSené vnimani prostoru a prostorovych hiztaizualre
motorickou koordinaci, zrakovou analyticko-syntktia ¢innost, zrakovou ostrost, vnimani
barev¢i poruchu zrakovychigdstav. V pipadt, Ze bude u takového #i¢ zahajen komplexni
piistup v ramci pé&e, kdy je velmi dlezita uzka spoluprace slozky medicinskeé, pedagégic
rodiny a ditte, tak je mozné dosahnout obnoveni zrakové ostpsstizeného oka
a binokularniho viéni do normalnih@i norme blizkého stavu (Keblovéa a kol. 2000; Finkova,
Stejskalova, Rzickova, 2011).

VysSe jsme si uvedli moznéudledky plynouci z naruSeni binokularniho d&rid
Nasled# si objasnime ¢&které z nich blize, nd&jklad naruSené vnimani prostoru
a prostorovych vztah vizualre motorickou koordinaci, zrakovou analyticko-syntktu

¢innost, zrakovou ostrost, vnimani batgyporuchu zrakovychiedstav.

2.3.1 Porucha prostoru a prostorovych vztéh

Dité neni schopno vnimat trojrozmmé, odhadnout vzdalenost se rychle zorientovat
v prostoru. Pokud porucha binokularniho &id vznikla u velmi malych &i, vétSinou tyto

déti prichazeji o zkuSenost, kdy vzdassi predmety vidime jako mensi.
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Je dilezité, aby dit piijalo prostorové vztahy dosté@t®ym pohybem v progdi
a manipulaci siedmeéty za vyuZziti vSech jeho smysl Ffi nacviku prostorovych vztdh
je poteba kombinovat éitou ¢innost s pohybem. Pro ditv predSkolnim ¥ku je zn&né
podstatna hra. &em hry v zahrad muze jedinec pozorovat znamé&edntty blizke,
které se jevi jako&tSi a vzdalegsi jevici se naopak mensi. Vzdalené objekty jsoumany
zrakem nejasf) ¢i zamlzek. Oproti tomu objekty blizké jsouietelné a jasné (Keblova
a kol., 2000).

2.3.2 Porucha vizual® motorické koordinace

Toto naruSeni je Zpobené nedostdteou spolupraci obouca Jejim projevem
je nespravna koordinace mezi zrakovym vnimanim aono#ou cinnosti. Dit ma
znesnadénou spolupraci mezi rukou a okem a nohou a okermé@e obratné, pomalejSi
a Spatd se orientuje v prostoru.fiPhernich ¢innostech nespra¢nodhaduje vzdalenosti
predneta, jejich umistni v prostoru, skr a rychlost pohybudi swvij vlastni pohyb vzhledem

ke statickému prostoru.

Koordinaci jednotlivych ¢asti €la je mozné zlepSit pomoci grafomotorickych
a rytmickych cvéeni, cvteni s hudbou, tancovanini, micovymi hry, kdy di¢ pozoruje
pohyb mée v iznych snérech (Keblova a kol., 2000).

2.3.3 Porucha zrakové analyticko-syntetickénnosti

Dit¢ ma narusSené vnimani prostorut@aodu zuzeni zorného poleggu tupozrakym
okem. D[hsledkem této poruchy ma ditpotize pi chapani obsahuiteného textu,
kdy ¢te atrzkovit a cEla fixacni prestdvky. Nedostatea kvalita zrakovych figdstav jedinci

znesnaduje prepisovani text a kresleni.

K naprae se vyuzivaji izné motorick&€innosti, @i kterych se manipuluje sednety
a dochazi fedevSim ke zrakovému vnimani tvabale je mozné Zadit cvieni zandiené
pouze na zrakové vnimani a nakors@anosti, kde se poji pohyb v prostoru s koordinaci
celého &la (Keblova a kol., 2000).

2.3.4 Porucha zrakové ostrosti

Déti s poruchou binokularniho Wdi vétSinou maji i porovnavani dvou fiedneta

sklon povazovat je za zcela shodné, i kdyz jdéeaety zcela odliSné. Zriay problém jim
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déla i vyhledat stejné tvary mezi tvary podobnymitovhto gipadt je vhodrjsi za&inat
s rozliSovanim fedmeti nejdive podle barvy a az pogidpodle velikosti.

Ke zlepSeni zrakové ostrosti se nejvice aplikuginiyorace s drobnym materialem,
jako napiklad tideni, naviékani, proSivani apod. Abychom upevnilaéix nizeme vyuzit

cviceni zangiena na spojovani badi praci na lince (Keblova a kol., 2000).

2.3.5 Porucha vnimani barev

Urbankova (in Keblova a kol., 2000) popisuje, Z#i dupozraké maji naruSenou
jemnost barvocitu. Barvy percipuji spiSe nejasngané. \étSinou je naruSeno vnimani
barvy cervené a zelené, poté modré a Zlutéridka se vyskytuje porucha vnimani vSech

barev.

Vhodné je tedy zst nejdive s cvéenim na rozliSovani stelnych bod, nejlépe

cervené a zelené barvy (Keblova a kol., 2000).

2.3.6 NaruSeni zrakovych fedstav

NaruSeni zrakovych fpdstav je zafiinéno snizenou kvalitou zrakovych vjém
a paitka. Jelikoz se u dite s poruchou binokularniho vidi nedostaten¢ vytvari zrakove

piedstavy, je omezeno vytieni pojni a rozvoj logického mysleni (Keblova a kol., 2000).

Hronka (in Keblova a kol., 2000) uposoie, Zze pokud pétbujeme zlepSit zrakové
viemy u tupozrakého oka, tak mame vyuzit jednoduchér ¢leréné obrazky se silnou
¢ernou konturou na bilém pozadi, jelikoz obrazkynsito vlastnosti dit lépe vnima.

Barevnost pedneta by mila odpovidat skutaosti.

Druha kapitola byla &novana binokularnimu véahi a jeho porucham. Vystizrjsme
si popsali pic¢iny, klasifikace, diagnostiku i &&u amblyopie a strabismu. Kapitolu jsme
zakortili uvedenim moznych iksledka pro jedince, u &hoz se potvrdil vyskyt poruch

binokularniho vidni.
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3 Dité s poruchou binokularniho vidéni v predskolnim obdobi

Treti kapitola se &i na dw podkapitoly. Prvni ndm nastini igoby realizace
piedSkolni vychovy déte s poruchou binokularniho di. Obeznami nas dil@zitosti
uspokojovani zakladnich geb ditte ze strany rodiny a navede nas, kde mohouweodi
¢i blizké osoby bezplatnziskat podporu a dostatek informaci ohketlithto poruch. Druh&a

podkapitola uvededgkolik pravidel ze zrakové hygieny a zasathém prace s ditem.

Je vhodné, aby rogk, blizké osoby a pedagogové niskgch Skol i nizSich rmika
prvniho stupt zakladni Skoly byly obeznameni sc¢iymi specifiky vnimani dite
s poruchou binokularniho Wdi, které na sebe mohou upozortityychovre - vzdlavacim
procesu. Nedostatky vizuélniho vniméni iz&péné poruchou binokularniho Widi nemaji
pros@sny vliv na vznik adekvéatnich reakci a rozvoje pomtich schopnosti. Obtize
nastavaji nejenippercepci konkrétnichipdnetu, ale i @i tvorbé predstav a pojin Jedinci
rovnéz nezvladnou spraénvnimat prostor a prostorové vztahy. Lze u nichnaazenat
Spatnou projekci prostorti nedostaténé rozvinutou koordinaci zraku a motorickénnosti
rukou. Z gchto disledki plyne, Ze je nadmiru podstatné po zji$tvady neprodlehzahdjit

jeji 1é¢bu (Hamadova, Kstonova, Novakova, 2007).

Nasledr’ uvedeme fedskolni vychovu a jeji varianty, jez mohou kmdevolit kthem

predSkolniho obdobi jejich potomka.

3.1 Predskolni vychova

Nyni se seznamime s moznostriegskolni vychovy déte s poruchou binokularniho
vidéni, které si i podrobhpopiSeme. V saasnosti se na Gzer@eské republiky uskutguje
piedSkolni vychova &i se zrakovym postizenim starSicH tet podle Zadosti rodi
v nékolika zakladnich formach. [¥ts naruSenym binokularnim widim miZe nav&tvovat
bud’” matdgskou Skolu pro é&i se zrakovym postizenim, neboibe dochazet do matké
Skoly ¢i zastane ve vychovné peérodiny do nastupu dite do Skoly. OvSem obeén
se doportiuje, aby rok ped nastupem povinné Skolni dochazky bylos dieé zrakovym
postizenim vz&ladvano v matiské Skole A to fedevsSim z dvodu gizpisobeni se étskému
kolektivu, akceptovani jiné autority nezZli rodi a obzvlagt kvali pifipraw na vstup
do zékladni Skoly (Balunova, Feankova, Ludikova, 2001; Ludikova, 2004).
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Dale si objasnime tdezitost rodiny v Zivat ditte a moznost domaci &
a nasleda prejdeme k dalSim dwna moznostem, kdy mohou rodi svoje dit prihlasit
do klasické maiské Skoly anebo do méské Skoly pro &i se zrakovym postizenim. Podle
vyhlasky ¢.  73/2005 Sb. (http://www.msmt.cz/dokumenty/vyhksk73-2005-sb-1)
o vzclavani dti, Zaki a student se specialnimi vzdavacimi potebami a dti, zaki
a student mimorddre nadanych, maji @i se zrakovym postizenim moZznost ngvévat

matdské Skoly nebo maiské Skoly pro &t se zrakovym postizenim.

3.1.1 Rodina

Rodina je povazovana za néleit¢jSi prostedi ditte. Jedna se o prvni sp&dastvi,
do kterého dé vstupuje na dlouhou dobu. Jejilekitost a nenahraditelnost tkvi zejména
v ptirozené tvor® podminek pro optimalni vyvoj jedince, i kdyZz kazd#dina poskytuje
svemu diti individualni vyvojové podminky. Aby ditmélo uspokojené zakladni geby,
meéla by rodina plnit své funkce, mezi které ipatychovna, ekonomicko-zabezjoaci
a citova funkce. Déle je Zadouci dostate mnozstvi poditai z okoli,
jez pisobi na dit. Osobnost déte v g'edSkolnim ¥ku je ovSem nejvice ut¥@na rodii,
jejich nazory, postoji a vztahem k jedinci i k gaavzajem. Kdyz dét vstoupi do prvniho
kolektivu, matéské Skoly kZného typuci zakladni Skoly, ¥tSinou dochazi ke konfrontaci,
Ze je di¢ odlisné. Oilezitou ulohu pro Hjeti vady jedincem hrajefpdevsim postoj neblizSich
¢lena rodiny a blizkych patel. Rodée by neli obeznamit se zakladni problematikou poruch
binokularniho vidni jak sourozence, praradi, ale i blizké osoby. Rovh je Zadouci,
aby svého potomka povzbuzovali vjeho zajmech aivondli do miznorodych ¢innosti
vhodnych a iméfenych ¥ku a moznostem dite (Balunova, Hanankova, Ludikova, 2001,

Hamadova, Ketonova, Novakova, 2007).

Podporu a dostatek informaci mohou tediziskat bezplath od Skolskych
poradenskych pracovnik pasobicich vespecialré pedagogickém centru pro déti a Zaky
se zrakovym postizenim Centra jsou iZzena jako felova Skolska zézeni, ktera $tSinou
pracuji fi mateskych a zakladnich Skolach pré&tidse zrakovym postizenim. Ob&cmohou
sluzby centra vyuzivat klienti odiitdo patnacti let (Ludikova, 2004finnost center
se usnirnuje podle Vyhlasky Ministerstva Skolstvi, mladeZéilavychovy ¢. 72/2005 Sb.
(http://www.msmt.cz/dokumenty/vyhlaska-c-72-200513b o poskytovani poradenskych
sluZzeb ve Skolach a ve 3kolskych poradenskydtizemich. Cinnost centra se realizuje
bud ambulantg, ¢ili pfimo na pracovisti centra, nebo formou né&vSpedagogickych
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pracovniki centra ve Skolach, Skolskychiaenich, v rodinach i v #&enich péujicich
0 Z2&ky se zdravotnim postizenim. Mezi zakladni yikwhlezi zaji&ni pripravenosti dti
s postizenim na povinnou Skolni dochazku, zpradowdihornych podklai pro integraci
a navrli individualre vzdlavaciho planu. Dale odbornou dpé specialdpedagogické
a psychologické poradenstvi a také metodické postde rodéim, pedagogm
i Skole. V gedSkolnim obdobi poskytuje v ramci péadpych vzdlavacich sluzebiedevsim
vycvik smysh a sebeobsluzné navyky. Ludikova (2004) dodava,ndglreni poslani
poradensk&innosti Ize pouze zaipdpokladu, Zze se vSichni, kiese na tomto procesu
podileji, zejména pracovnici poradenskéhéizami, di¥¢ se zrakovym postizenim, raei
pedagogové a dalSi zainteresovani, budou mezi séhoe komunikovat, spolupracovat

a jejich nasmrovani povede shodnou, pro jedince tou nejvkigdrcestou.

3.1.1.1 Domaci p&e

Jednou z variantipdskolni vychovy je moznost, Ze byd&iistalo teba po celou
dobu redSkolniho obdobi v domaci géaz do pdatku Skolni dochazky. Ve své publikaci
se Balunovd, Henankova a Ludikova (2001) shoduji, Ze domactepéeni optimalni
piedevSim z tohoi/odu, Zze by di& melo ziskat zkuSenost a natuse pracovat v&ském

kolektivu pod vedenim jiné autority, neZzli je rédi

3.1.2 Materska Skola

DalSi variantou fedskolni vychovy je, aby dits poruchou binokularniho \idi
navstvovalo matéskou Skolu, jejimz cilem je podporovat zdrawilesny, psychicky
a socialni vyvoj dite a zajiSovat tvorbu optimalnich podminek pro jeho indivibhia

osobnostni rozvoj (Balunova, Fheankova, Ludikova, 2001).

Pro gredSkolni vzdlavani v mateskych Skolach i v matskych Skolach pro di
se zrakovym postizenim je zékladnim dokumentem R&yn@rogram. Ve své publikaci
se Ludikova (2004, s. 26) zmije, Zze se jednd o dokumentemy pro: ,Ripravu Skolnich
vzklavacich prograirin s cilem podpist rozvoj riznych program pii zachovani zakladnich
pozadavk na gedskolni vzdlavani, které jsou v tomto materialu obsazeny, aani takto
jednotlivym Skoldm vytvéet si Skolni programy podle svychepstav”. Obsah programu
je sestaven do oblasti wéni, které jsou rozdeny na zaklaé vztahi, které si dié postupr
vytvéii k sol® samému, druhym lidem a okolnimusgy. Program pracuje < nasledujicimi

interakcnimi oblastmi, a to s biologickou, psychologickanterpersonalni, sociarkulturni
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a environmentalni. Z vyjmenovanych oblasti je odwax dalSipét oblasti predskolniho
vzdélani, jez jsou vzajemhpropojeny a tvii nedlitelny celek. Jedna se o tyto oblasti:

= dit¢ a jeho &lo;

= dit¢ a jeho psychika;
= dit¢ a ten druhy;

= dit¢ a spolénost;

= dite a s\t.

Je dilezité, aby bylo pedskolni vzdlavani provazano a upraveno podle obecnych,
kognitivnich, socialnich, emocionalnich el dti vzhledem K jejich ¥ku a rovriz
akceptovalo individualni ptgby a moznosti kazdého z nich. Vedle obvyklych paxéi,
které jsou ukladany na vSechny jedinceé pastupu do zakladni Skoly, mimo jinetid
se zrakovym postizenim musi zvladakteré specialni ukoly. Udti se zrakovym postizenim
je dale vyznamné, aby vnimaly své schopnosti jakehpdnotné a neproZzivali pocity
mérecennosti, které mohou komplikovat dalSi faze soraak (Ludikova, 2004).

Podle ustanovenis 4 vyhlasky Ministerstva Skolstvi, mladeze &ovychovy
¢. 14/2005 Sb. (http:/mww.msmt.cz/dokumenty/vyhkaskl4-2005-sb-o-predskolnim-
vzdelavani-1) o fedSkolnim vzdlavanitika, Zeprovoz matégské Skoly niZze byt upraven
podle gani a pateb zakonnych zastupcpokud se dohodnieditel Skoly se dzovatelem
v souladu s peebami d@ti. Omezit nebo ferusit provoz matské Skoly podle mistnich
podminek Ize v ®@sici ¢ervenci¢i srpnu, popipac v obou &chto nesicich. Pedskolni
vzaklavani ma3 roéniky. V prvnim r@nika se vzdlavaji cti, které v obdobi od 1. ¥a
do 31. srpna nasledujiciho roku dovrSily nejviceKy veku. Do druhého riniku matéské
Skoly dochazeji jedinci, kiev obdobi od 1. Zzddo 31. srpna nasledujiciho kalefrdé&o roku
oslavili 5 let. Ve tetim raniku nalezneme di, které v obdobi od 1. rHado 31. srpna
dovrsSily nejvysSe 6 let, anebo jedinci, kterym bylvplen odklad povinné Skolni dochazky.

Ovsem je i mozné, aby diidy matéské Skoly byly zéazeny dti z riznych r@nika.

Pri prijeti dittte do mateské Skoly wti treditel z&izeni po doho#l se zdkonnym
zastupcem dite dny dochéazky a délku jeho pobytusehto dnech v matské 3kole.Reditel
matdské Skoly pijima di€ na zaklad Zzadosti jeho zakonného zastupce, vigad pediatra
a pedagogicko-psychologické poradny nebo specighedagogického centra. é@m
se specialnimi vadavacimi potebami musi byt zaji§ha nezbytnd specid@lnpedagogicka

podpora. Jednaitla matéské Skoly nize byt napldna dopoctu 24 zaki. Mateska Skola

37



s jednouitidou Ize mit nejmé&n15 ckti. Se d¥ma a viceifidami nejmén v praiméru 18 dti
ve fide. V priipadt, Ze je v obci pouze jedna migka Skola s jednouritiou, dochazi
do ni nejmeéa 13 ckti a pokud ma jedina maska Skola v obci vice, jak jednotidou lze,
aby ji nav&tvovalo nejmén v praméru 16 dti na tidu. Jestlize, jsou daitly zaazeny
jedinci s jakymkoliv zdravotnim postizenim, ¢l by mit nejméa 12 dcti a naphuje
se nejvice do pmu 19 (http://www.msmt.cz/dokumenty/vyhlaska-c-18B3-sb-o-

predskolnim-vzdelavani-1; Balunova, idgnkova, Ludikova, 2001).

3.1.3 Matei'sk& Skola pro dti se zrakovym postizenim

Jedna se o raeni, které je sdusti uceleného systému vychéwedlavaci prace
s ctmi do nastupu do SkolyCilem je vSestranny harmonicky rozvoj osobnosticteit
a aplikace postugnvSech moznosti ffpravy ditte do Skoly, s ohledem na postizeni
rozlicného stupé a z toho plynoucich specifik v oblasti psychikyijifvany jsou dti ve weku

téi az Sesti let (Balunova, Feankova, Ludikova, 2001).

Materska Skola pro &i se zrakovym postizenim je charakteristicka pedéagkou,
specialg pedagogickou, diagnostickou a socialni funkci. gdisticka funkce této Skoly
obnasi pravidelné sledovani zrakovych moznosti @&nzmiittte. V ptibéchu dochazeni
do Skoly si jedinec ziskava navyky samostatnéhoylmola rozviji se v oblasti smyslove,
rozumové, mravni iétesné. Zvyka si nadsky kolektiv, autoritu pani ditelky a ostatnich
zamestnand zaizeni ¢ zménu denniho rezimu. Zakladnindkolem pii praci s @étmi,
je individudlni gistup ke kazdému z nich. Ra¥ndalSim poslanim jefjprava na Skolni
povinnosti, coZ znamena Wwtd se zrakovym postizenim osvojeni specifickych ethosti,
¢ili rozvoj zrakovych funkci, smyslového a hmatovéloimani, u¢domeglého posilovani
¢ichu a chuti, prostorové orientace a samostatnébbyhu (Balunova, He&nankova,
Ludikovd, 2001; K¥tonova-Svecova, 2004).

Béhem edsSkolni dochazky dite je kladen draz na smyslovou, mravnilésnou,
rozumovou a pracovni vychovu. Ukolem smyslové vyghje maximalg rozvijet viechny
smysly, gedevSim zrakové vnimanifripkterém je dlezité dodrzovat zdsady zrakové
hygieny. Mravni vychova je zaffena na vytvéeni socialnich a mravnich zkuSenosti,
charakterovych vlastnosti a zakladnich pravidelvéhd ve spolénosti. V ramci &lesné
vychovy je nutné dbat na omezeni vyplyvajici z pbribinokularniho vidni. Jeji ulohou
je snaha aktivovat hrubou a jemnou motoriku, r@tvgrostorovou orientaci a samostatny

pohyb zrako¥ postizenych jedinc Béhem rozumové vychovy si jedinec osvojuje primarni
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poznatky o pirodé, spolé€nosti a matematickychigdstavach. Déle v ni jsou realizovana
jazykova cwvéeni, i kterych je rozvijena slovni zasoba, spravna wjsbst a zaklady
spisovného jazyka. Pracovni vychova podporuje prektznalosti a dovednosti, zejména

v oblasti sebeobsluhy (Balunova,idenkova, Ludikova, 2001).

Prvni podkapitolareti kapitoly nas objasnila, Ze & poruchou binokularniho \di
muze dochézet do mdatké Skoly pro &i se zrakovym postizenim, nebo niate Skoly,
¢i zastat v domaci e rodiny az do nastupu jedince do Skoly. Vyjmenavamarianty jsme

si podrobg objasnili.
3.2 Zrakova hygiena a zasady prace s ditem

Déale si charakterizujeme zasady praceéted s tupozrakosti a Silhavosti podle

raznych autolt a vyznam zrakoveé hygieny.

Je dilezité, abychom ditdasledr vedli, jak k samostatnostifippési o ¢istotu skel
bryli, tak aby se neostychalo obratit se na naosbpu o pomocipjejich udrzkE. Bryle
by nmely spravie sedt, cili netlacit, nepadat, ale pe¥novSem bez bolesti drzet za uSima.
Jestlize jedinec nosi brylovyokluzor, m¢l by dolre doléhat, aby se zabranilo
tzv. podkukovani pod okluzi. \fipack, Ze tento problém nastava, je vhodné vyuzivatespis
jiny typ okluzoru, nejlépe lepiciho (Keblova za k@000).

Pri jakékoliv praci do blizka by meéla byt vzdalenostiedneta od @i 25 az 30 cm
pii pfimém postaveni hlavy a vzdalenosi od pracovni desky 30 cm. Podstatné je i spravnée
oswtleni pracovni plochy.Swételny zdroj nikdy nestavime do zorného pole &tht
jinak vystavime d& oslréni. V pribéhu riznych ¢innosti zansienych na zrakovou ostrost
a koordinaci oka a ruky pouzivame iigmejSi pomicky a material. ’ed zahdjenim kazdé
aktivity je poteba di¢ nalezi¢ powit o spravném a bezpeém zachazeni s ostrymi
pomickami. Jedna se obzvld% praci se Spendlikem, jehloujzkami ¢i dratkem. Jelikoz
naruSené zrakové vnimaniabe u jedince zvySovat nebezpelrazu, z tohoto wodu
je dobré dodrzovatipvSechéinnostech jedince zasady beézpesti prace (Keblova za kol.,
2000).

Pavova (1978) ve sveé publikaci uvadi, ze by sdé&sb¢ binokularnich poruch #ty

dodrzovat nasledujidasady prace

= dobré osttleni, které mize byt denni i urié;
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= (istota bryli a okluzoru;
= spravné upewni bryli a okluzoru;
= dodrzovani pedepsané doby okluze;
= dostatény dozor, jelikoz p zakryti lepSiho oka, fite dochazet ka&Si
moznosti Urazu, s nimz diblavre zpasatku noSeni okluzoru negica.
Hamplovéa a kol. (http://www.ortoptika.cz/web/prikyeke-stazeni) také dopatuji
nékolik zasad, které bychom i strikiné dodrZzovat ped a khem pleoptickych ceni
tupozrakého oka dite:
= kontrola, zda jsme diti zakryli spravné oko;
» dodrzovani pravidelnosti aieni;
=  preswdcit se, zdali okluzor déti spravie doléha, netké, neposunuje
seci nepada;
= dbat na bezpmost ditte z divodu zakryti |épe vidiciho oka;
= vzdalenost oka od pracovniho stolu by gkenbyt &tSi, nezli 30 cm;
= dodrzZovatasté kontroly u éniho lékae a ortoptisty;
= vyvarovat se slavm jako nesmiS, musis¢ldj apod. Tyto slova nam ani it

pii cviceni vibec nepomohou, ale tprost ano.

Bendova (in Kétotiova-Svecova, 2000) daplje dalsi zasady které uvadji realizaci

ortoptiky a pleoptiky do kazdodenni praxe:

= innad spoluprace odbornych ortopticko-pleoptickychmbalanci s rodi
a s vychovi-vzdlavacimi institucemi jako je matekaci zakladni Skola;
» dasledné pouzivani okluzoru a noseni bryli;

= pravidelna realizace dopamnych cvéeni doma a ve Skole.

VSechny vySe zmimé dopordeni jsou Bhem napravy déte s poruchou
binokularniho vidni nadmiru dlezité. Ri veSkeré reeduka¢ vychovné pé& o zrak dti
v predSkolnim ¥ku je nutné peitat i s rfkterymi skuténostmi, které do jisté miry znesnadni
nase Uusili o napravu vady. NoSeni bryli a okluzpfsobi malému déti piedevsim
na paatku I&by nemalé potize. Zasadni je, abychom nasSli sprapiiigtup k dikti,
které je pobizeno pdadu nEsial i roka vykonavat v zdjmu vlastniho zdravinnosti,
které mohou byt pro & nékdy mére pritazlivé ¢i dokonce nefijemné, a zvladli se mu
trpéliveé vénovat i této napravné pé Béhem pée musime dbéat na to, abynosti pro di¢

byly opravdu zajimavé a poutavé, aby se kning déido vracelo. Vhodnym a hla¥n
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nendasilnym vedenim jedince i jeho blizkych nafpeme k pijemnému proziti jeho dstvi,
které se pak stane né&f$im ginosem do daldiho Zivota &i¢ (Kvétonova-Svecova, 2004;
Pavova, 1978).

Ve treti kapitole jsme si charakterizovali 3 formke@Skolni vychovy v ramci naSeho
Gzemi. Uvedli jsme ilezitost, funkce a zakladni Ulohu rodiny a vymetitinost special®
pedagogického centra pr@tda zaky se zrakovym postizenim, ve kterém mohkaiS§H
poradensti pracovnici poskytnout dostatek informmadicim déti s poruchou binokularniho
vidéni. Nasledn bylo popsano iigdskolni vzdlani €chto diti v matdskée Skole Bzného typu
nebo ve specialni maské Skole pro &i se zrakovym postizenim. Koneieti kapitoly byl
vénovan zrakové hygién a zasadam prace &tohi podle rkolika autofi,

ktefi se shodovali vea&tSing bodech.
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4 Reedukace poruch binokularniho vidni

V posledni kapitole teoretick&sti této diplomové prace se dozvime o mozZnostech,
vyznamuwi aktivitach, tykajicich se reedukace poruch binakuiho vidni.

V piipack, Ze byla u ditte zanedbanacasna terapiéi se tupozrakostibec neléila,
vstupuje jedinec do Zivota nedostat® vybaveny a neschopny prostorového éwid
s prakticky fungujicim jednim okem. Zn¢mé nedostatky néfznivé ovliviiuji nejen moznost
jeho studia, sportovani, ale také zuZuji &rylpracovniho uplatmi a zhorSuji ziskani
fidicského piikazu. Déletrvajicici dlouhodoba prace na ¢iteci ¢i s moderni technikou
je obtizna, az dokonce nemozna. ikak vylouteno je roviZz studium na technickych
vysokych Skolach. Tupozrakost a Silhani tedy elujiinosobu zZady zangstnani,
jako je napiklad doprava, letectvi a ze vSech dalSich prokgsié poZaduji dobrou zrakovou
ostrost a binokularni vishi. Z €chto zavaznych ivoda je nezbytné, aby amblyopie
a strabismus byly &&ny co nejéive po zjiséni, nebd@ obnoveni funkce vighi a moznost
upevréni reflexi prostorového vieéhi s gibyvajicim wkem rychle klesa. Zthto divodi
je vhodné reedukaci binokularnich poruch realizgiav predSkolnim ¢ku ditte, kdy jsou

vysledky &by UsgSné(Keblova za kol., 2000).

Reedukace binokularnich vad je z&gta obvykle nasazenim odpovidajici brylové
korekce. B vyskytu amblyopie je zavedena okluze vedouciha alke zahajeno pleoptické
cviceni. V pgipad velké odchylky se dopotuje realizovat operativni zakrok. Rain
se zavadi ortoptické aeni, jehoz cilem je nacvik jednoduchého binokul@niideni

(Hamadova, Ketonova, Novakova, 2007).
Mezi zasady reedukaceéKvétonova-Svecova (2000, s. 5idi:

» zintenzivréni vstupniho signalu prasidnictvim vnimani barev;
= postupovat od jednodusSich tivde slozigjSim;
» nacvik vizualni ostrosti;

» rozvoj hmatove&innosti ve smyslu koordinace ruky a oka.

V publikaci od Keblové za kol. (2000) se autorkaitame o terapeutickych metodach
vyuzivanych k naprav poruch binokularniho vishi, mezi kteréiadi brylovou korekci,

okluzivni terapii a pleoptickou a ortoptickou teiiap
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Nasledr si uvedeme jednotlivé terapeutické metody k n&pporuch binokularniho

videni.
4.1 Brylova korekce

Jako prvni terapeutickou metodu si uvedeme bryldvanekci. Bryle se fedepisuji
z&sadn na zaklad diagnostikované refrgki vady. Pomoci bryli se vytyiona sitnici ostry
obraz pozorovanéhorgdn®tu, coz je zasadni podminkoti fecbé tupozrakosti. U nizSiho
stupré tupozrakosti je podstatnou snahou lékalepSit zrakovou ostrost tupozrakého oka
brylovou korekci, kterd d¥e v rekterych gipadech vyrovnati zmenSit uchylku Silhani.
U nekterych forem Silh&ni odstiiaji prehnané zaosivani (i pohledu do dalkyi do blizka.
Zminéné zaosbvani je mozné povazovat i zEdnu Silhani. U dti se strabismem maji bryle
dvoji smysl. Za prvé zlepSuji zrakovou ostrosgtdita v druhéradt napravi i uchylku.
Muzeme se setkat, Ze uckterych tym Silhani jsou diiti navrzené bifokalni bryle,
které maji horntast, kde je umishé sklo vhodné pro véhi do dalky, a dolni, sikjSi sklo
uréené pro vidni do blizka. Bedpis bryli vyZzaduje zkuSenostroho I€kde, jaké bryle déti
vzhledem k jeho Uchylcer@depsat. Bryle maji u dte velky I&ebny vyznam, je proto nutné
klast diraz na vyBr spravné obruby. Déle bryle slouZzi i jako dobrgitdrylového okluzoru.
Pokud di¢ tvrdi, Ze s brylemi vidi stefnjako bez nich, tak to neznamena, Ze jsou bryle
zbytegné (Hromadkova, 2011; Hycl, 2000; Hamadovagtdiiova, Novakova, 2007; Keblova
za kol., 2000).

Podle Hromadkové (2011) jeilézité, aby dti nosily p'edepsané bryle celodehn
Vyjimkou je, pokud wi Iéka jinak. Nekteri rodice se domnivaji, Ze odloZenim bryli i o
ditéte odpd@inou. OvSem toto tvrzeni neni spravné, jelikoZ dnymo#uji ostré a pohodiné
vidéni. Doporiuje se, aby kazdé ditm¢lo i nahradni bryle. Skla bryli by secha cistit
nejmérk dvakrat den& cistou vodou, protoZze ztisttna skla vyrazé zhorSuji vidni.

Zarovei je velmi podstatné néit déti neodkladat bryle na podlozku skly dol
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Obrazek:. 1: Bryle.

Ve vySe uvedeném textu jsme si popsali smysl, @ipyektera doporteni v ramci

|éCby ditéte trpici amblyopiti strabismem.
4.2 Okluzni terapie

Druhou terapeutickou metodu, kterou si blize vylegije okluzivni terapie. L&
tupozraké oko progdnictvim okluze znamenarimét postizené oko EKinnosti jeho
postupnym cwienim. Z tohoto dvodu vylowime zc¢innosti oko, kterym dé& lépe vidi
a to tim, ze ho zakryjeme tzv. okluzorem. Okluzenpbd ke zlepSeni zrakové ostrosti
nezakrytého oka a zaravemensuje i jeho Gtlum. Okluzivnidéu je vhodné doplinit aktivnim

a pasivnim pleoptickym cé#&nim (Hromadkova, 2011; Keblova za kol. 2000).

K zakryti Iépe vidiciho oko se vyuzivajizné druhy okluzar. Hromadkova (2011,
S. 100-102) uvadi nasledujici rékehi okluze:

= pFima — jedn& se okluzi vedouciho oka. ¥e@Skolnim ¥ku u ditte s €zkou
amblyopii se ¥tSinou z&ina s celodenni okluzi naptasou. V takovém
piipack nest&i pouze bryle sokluzorem <z @@ hmoty. Teprve
az po casteném zlepSeni lze fpjit od napladové okluze k brylovému
okluzoru;

* nepFima — neboli inverzni je okluze tupozrakého oka, ktevaluje aktivni
Gtlum amblyopického oka. Inverzni okluze nezlepSaj@kovou ostrost
a v sodasné dob se od ni spiSe upousti;

= totélni — pIne se vylowi vidéni vedouciho oka. Totalni okluze se dava
na vedouci oko 6 dni, na tupozraké oko 1 den v gindo Uplného vyt&ni

44



Podle

amblyopie. Poté sefgchazi na okluzi nerovnamé stidavou 5 : 2, 4 : 3
a nasledové na rovnondrné sttidavou, nejlépe 1 : 1. [&its totélni okluzi
je dilezité kontrolovat nejmenjedenkrat za dva &sice, jelikoZ hrozi moznost
zhorSeného vighi oka pod okluzi a vznik tzv. okluzivni amblyop#istime-li
pii kontrole zhorSené vishi vedouciho oka, ihned dopdfme okluzi
nerovnomdrné ¢i rovnomerné stidavou;

parcialni — cast&éna okluzeopticky znevyhodiuje vikni lepSiho oka pod
vidéni oka tupozrakého (papirové foliefitkova skla).Radime sem atropin
a optickou penalizaci. Opticka penalizace znevyinge vedouci oko pomoci
cyklopegik a brylovych skel. Neni vhodnéi jecbe t¢Zké amblyopie. Lepsi
oko lze znevyhodnit i rozkapanim zaiky atropinem (Hycl, 2000);
sektorova— tento typ okluze zakryva jenotast jednoho nebo obou brylovych
skel prostednictvim papiroveé lepici pasky. Je mozné ji dlaidi® vyuZivat
pii zbytkové Uchylce po operaci esotropie nebo exitroRoviEZ se pouziva
k vylou¢eni diplopie u paralytického strabismu.

Keblové za kol. (2000) a Hromadkoveé a kol.

(http://www.ortoptika.cz/web/prirucky-ke-stazenikKazelkové:

naplast’ovy okluzor — neboli @ni naplasti lepici okluzor. Tento typ okluzoru
lepime diéti pfimo na Kizi obliceje uzsSicasti k nosu, aby dokonale kryl 1épe
vidici oko. Na noc se vzdy okluzor odlepuje @&ziklze oSett krémem
na obltej. Okluzor se p Setrném zachazeni ibe pouZzivat i &kolikrat,
pokud v3ak jiz nelepi, jettkZité nalepit novy. Vyrabi se ve dvou velikostech
pro WtsSi a mensi &i podle velikosti oblkteje. Okluzor je moznéipdepsat
na recept s hrazenim dle sazebniku poyigy. Vyhodou néaplasveho
okluzoru je dokonalé zakryti zdravého oka;

gumovy okluzor s pfisavkou na sklo bryli— tento druh okluzoru je vyroben
z mékké pryZze a rmizeme jej omyvat vodou. Gumovy okluzor se pomoci
prisavky gipevni @gimo na sklo bryli. Je vyr&hy v niznych velikostech podle
véku ditte. Maze byt bd’ plochy, nebo hluboky tzv. vaika. Zde musime
brat v Gvahu, Ze by @&itmohlo podkukovat ip nespravném zachyceni okluzoru
na brylové skio;
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= plastikova klapka na bryle — jedn&a se o podobnou situaci, jako u gumového
okluzoru kde je dlezité dbat na kontrolu, zda &ihepodkukuj&i neposunuje
okluzor;

= |atkovy okluzor — je vyrobeny z bavkné latky, kterd mize ditti poskytovat
ur¢ité pohodli. Spodni vrstva je vyrobena z tmavéyatimz se zabtauje
propousni swtla. U tohoto typu je @lezité, aby jedinci okluze byla spravn
piipevrena na brylové obrub a dit nepodkukovalo. Latkové okluzory
se prodavaji jednobarevné, ovSem s velkynexgim barev a motivobrazki;

= okluzivni kontaktni ¢o¢ka — jedna se tmavou, népriednou kontaktnéocku,
ktera se pouziva jedinna doporgeni @niho Iékde. Pouziva se totoznym
zpasobem jako dioptricka kontaktgbcka. Aplikuje se rovi&Z na tzv. lepsi

oko. V&tSinou se okluzivni kontaktbcka.

V predSkolnim obdobi ma dizpatatku problémy s noSenim okluzoru, jelikoz nahlé
vyfazeni zdravého okacmnosti mize byt pro di znanou zatzi. Bez okluze je obraz
vniman oste a jash, i kdyZz pouze jednim okem, neboli monokutar® okluzi je mozné,
Ze se ditti ze z&atku zhorSi kontakt se &em. V&tSinou je nejisté ifp prostoroveé orientaci
¢i nespravd odhadne vzdalenosti. V podstgedinci chybi vidni, na které bylo zvyklé.
Neobvyklému vidni se brani tim, Ze okluzor strhava, posunuje, neddzvedava. Zsma
vnimani okoli niZze ovlivnit i chovani dée. U rekterych lze pozorovat zamlklost,
ztratu zajmu o okoli, trucovitost, bazlivastagresi. Z &chto zavaznychitvodi je nezbytg
nutné, abychom dit povzbuzovali, motivovali a byli tghvi a zasadovi § provadcni
napravné p&e (Keblova za kol., 2000).

Dle Hromadkové (2011, s. 101) jsou vysledky cldy amblyopie dobré,
ve své publikaci se zimije: ,U malych dvou aZtyiletych dti dosahujeme vyl&ni az v 84
%, vectyiech az Sesti letech v 75 % a é&tidve wku Sest az de¥ let jen v 51 %"“. Téntf
neus@sni jsou oftalmologovéipléché kongenitalni amblyopie, ktera j€dlcné podmirgna.
Vylééenou tupozrakost je podstatné kontrolovat nefm@o osmi let ¥ku ditte,
kdy se vi@ni priblizné stabilizuje, ovSem vdkterych gipadech se fiZe ot zhorsit. Jestlize
vysadime okluzi filiS brzy je mozné, Ze se di opst zhorSi¢i vrati do vychoziho stavu.
Okluzi do osmi let Ize vynechat jen tehdy, pokudujsxi paralelni, probiha binokularni

vidéni a mame-li jistotu, Ze se didiva zarove obéma aima.
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Obrazeke. 2: Di€ s brylemi a naplasvym okluzorem.

Obrazele. 3: Di€ s brylemi a latkovy okluzorem.

V ramci druhé podkapitolytvrté kapitoly jsme se seznamovali s funkci oklyegmi
druhy, vysledky Bhem vyuzivani okluze v praxi a @@enimi obtizemi pi jeji kratké

aplikaci.
4.3 Pleopticka terapie

Ve tieti podkapitole posledni kapitoly teoretickdsti této prace si rozeberemséeni
pleopticke terapie a navrhy pleoptickétg.

Nastrojem |8by tupozrakosti jsou pleopticka ¢eni k vytvdeni spravného
monokularniho vi#ni, neboli vi&ni jednim okem. Jsou z&iena na vycvik tupozrakého oka
s vyuzitim okluze, ktera zcela zakryje lepSi okf.dvicenich se vyZaduje oditll spravnost
jejich provedeni, jelikoZ igsnost je podstatnymigapokladem efektivity pleoptického

cviceni. OvSem je pochopitelné, Zze kdyz se& ditva pouze tupozrakym okem, tak jsou
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nékterd cvteni pro gho namahava. Pleoptickou terapii Izditcha aktivni a pasivni pleoptiku
(Keblova za kol., 2000).

4.3.1 Aktivni pleoptika

Pri aktivni pleoptice tupozraké oko realizujezné ukoly ¥tSinou do blizka s pomoci
hmatu, sluchu a pa#ti. Cim vice je oko z&Fovano, tim rychleji se zlepSuje jeho zrakova
ostrost. Zarsiuje se krom nacviku zrakové ostrosti i na koordinaci zraku atenické
¢innosti (oko - ruka, oko - noha). Rodijsou podeni anim Iékdem, jak by ndli cvicit
s dittem doma nebo mohou nag&bvat pleopticko-ortoptické c¥#ebny, kde di cvi¢i pod
vedenim ortoptické sesti specialnino pedagoga. Pleoptickychcewii se netastni ati
bezprostedre po operaci Silhani, jelikoz by mohla nastat siegjaZe se oko vrati Zp
do konvergence (Hamadova, &enova, Novakova, 2007; Keblova in Novohradska, 2009).

Novohradskéa (2009) ve své publika¢licaktivni pleoptiku na:

= hrubou pleoptiku — kterd se pouziva hla¥ynu dti s €zkou amblyopii.
Sem fadime manipulaci s velkymi ipdnméty, stavebnice s velkymi dily,
omalovanky s $tSimi obrazky a silnym obrysem;

= pohybovou pleoptiku — @i ni jsou v prostoru uskutgdovana cwuieni,
ktera jsou zaloZena na koordénéch a lokalizanich cvienich oko — ruka, oko
— noha. Nalezi sem gavé hry, hazeni na cil, ke danym s@rem, clize
po ¢are, ¢i zvysené ploSe, zdolavanigkazek nebo vyhybani séegazkam;

= jemnou pleoptiku — ktera se realizuje u étl slehkou amblyopii,
jejiz podstatou je manipulace s menSimi, jemnyi@adpety, stavebnicemi
podrecujici rozvoj jemné motoriky,izné vytvarn&innosti, spoléenskeé hry,

navlékani koralk, vypichovani obrazk piekreslovanti dokreslovani.

Podle Hromadkové (2011) bysha byt cvieni pro dti pritazliva, pestra, fiméiena
hloubce amblyopie a hlagnprovadna zabavnou formou. Neta by trvat déle nezli 30
minut z divodu Unavy a nepozornostétd Samozejme je vhodné, aby se¢hem 30 minut
vystiidala 6izna cvieni. Mezi jednodusSi pleopticka ¢eni radime sestavovani stavebnic,
mozaiky, obkreslovani, vypichovani obrazkovycdtedioh, naviékani koratk modelovani
z plasteliny a hliny, Sroubovani, vijabvani obrazk ¢i vysSivani. Mizeme vyuzit znamé
spole&enské hry jako ndfklad Sachy, domin@i pexeso, které Ize zakoupit v Bkarstvi,

papirnictvi nebo je rode mohou vyrobit sami Ziznych materidl v domacim progedi.
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V aktivni pleoptice se rowZ vyuZivaji jednoduchérfstroje utené pedevsim pro &i
predSkolniho ¥ku. Jedné se tokalizator (obr. 5), coz je fistroj kde di¢ zakryva svym
prstem nebo ukazovatkem otvory v kovové desce,yksgrecialni pedagogi ortoptista
postupr rozsw¥cuje a zhasina. Je mozné&nit velikost otvofi, ¢imZ toto cvéeni ditti
ztizime. Pokud dit zvladne praci na lokalizator,igrhazi se i ke c#éni nakorektoru
(obr. 6). V tomto pipact, jedinec obtahuje kovovou tuzkou, kterd je zapéjéo proudového
okruhu obrazky vyryté v kovové desce. Pokud ¢ dipretahne kontury obrazku,
tak je upozor#éno pomoci sételného a zvukového signalu (Novohradska, 2009).

Obrazeks. 4. Di& béhem cvieni na lokalizatoru.

Obrazeks. 5: Dit cvicici na korektoru.

4.3.2 Pasivni pleoptika

Pasivni pleoptika se pouzivd zejména u amblyopiexcstrickou fixaci.
Mezi nejvyznamijSi pleoptickou léebnou metodu p&Et CAM stimulator, jehoz

navrhovatelem je fyziolog Ferguse W. Campbell \erak978. D tupozrakym okem
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pozoruje otéejici se te¥ Campbellova zrakového stimulatoru se zmensujisgwernobilymi
prvky typu Sachovnice. Tentofiptroj obsahuje sedm tér se zmenSujicimi se prvky
Sachovnice, které se ¢tél krat za minutu.

Obrazeks. 6: CAM stimulator s kototi.

4.3.3 Navrhy pleoptickych cveni

Pleopticka cuieni jsou pro l&bu amblyopie neskonale podstatnoucemti. Keblova
za kol. (2000) ve své publikaci popisuje, Ze sgeéipedagogicka naprava tupozrakého oka
spaiva v realizovani jednoduchych pleoptickychéewii:

= vnimani s¥telnych podsta;

= zjemreni barvocitu,;

= t¥idéni predmeéta podle velikosti, tvaru a barvy;
= prekreslovani obrazka obtahovani tvar

= prace na lince a mezi linkami;

= fixace na body;

= orientace na ploSe a v prostoru;

» hledani odliSnosti a shod;

= t¥idéni na ploSe a v prostoru;

» |okalizatni cviceni.

Je mnohoiznych¢innosti, které je mozné gtohi uskuténovat. Zavisi pouze na nasi
fantazii, wku dite, mie postizeni a pragdi. Z tchto divoda bychom ngli zvolit takovou
aktivitu, ktera je pro jedince vhodn&im poctiwji bude dit cvicit, tim dosahne lepSich
vysledki (http://www.ortoptika.cz/web/prirucky-ke-stazeni).
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Mezi nej&inngjsi techniky atinnosti v ramci pleoptické &by Keblova za kol. (2000)

uvadi:

vypichovani;

navlékani, provlékani a proplétani;
vySivani;

stiihani a vygthovani;

modelovani.

4.3.3.1 Vniméni swtelnych podnéti a zjemréni barvocitu

Nacvik reakce na stelny podit |ze provadt, tak Ze si nejtive s di¢tem domluvime

uréity signal, ktery dié uskuténi pri rozsvicenic¢i zhasnuti baterky. Signalemutte byt

napiklad mavnuti rukou, tlesknutfi udg‘eni palékou do bubinku.

Ke zjemreni barvocitu vyuZzivameaené barevné pdeby, jako nafiklad barevné

pastelky, fixy, papiry, ¥ka od PET lahve, kostky, koralky, kky ¢i klubka viny a kousky

latek. Zmirné poteby mizeme vyuzit fi nasledujicich cwienich:

poznavani urité barvy — nejdive je dilezité, aby se dit nawilo barvy
rozliSit a poté je pojmenovat. Pro&je velmi dobré, kdyZ se v rdmci jednoho
se zanmifime na poznavani pouze jedné konkrétni barvy. \y diem si zvolime
n¢jakou barvu, nafiklad zelenou. Jedinec se do dané barvy cahlenaluje
pouze se zelenou pastelkou, fixetn temperou. Bhem dne jsou mu
piedkladany pouze zelené bky. MaZzeme vyzvat dé aby nam vyhledalo
ve svém blizkém okoli zelenégaméty a \&ci, ¢i ochutnalo jidlo a piti zelené
barvy;
spojovani zrakového vjemu s pojmenovanim objektugi jevu, pro néjz
je dand barva charakteristicka - vyzveme dit, aby ndm vyjmenovalo
ty objekty ¢i jevy, které maji teba c¢ervenou barvu, jako néglad jahoda,
treSrE, rty, krev, hasiské auto, jabtko apod.;
tiidéni predméta podle barev — na koberec umistime kosStk krabici,
do které vloZimetiznobarevné heky, vicka od PET lahve, klubka viny,
kousky latky, pastelky atd. Poté polozime okolo bita nebo koSiku
jednobarevné papiry velikosti A4, které |ze zakowpkterémkoli papirnictvi.
Vyzveme di¢, aby giradilo pedmét urcité barvy ke shodh zbarvenému
papiru;
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» odliSovani barvy podle jasu- s dittem je mozné trénovat rozliSovanicié
barvy podle jasu nd&fklad, kdyZz pedlozime ped dit nekolik pastelek
a vyzveme d#t, aby nam vyhledalo né#jglad swtlezelenou
a poté tmavozelenou pastelku, nebo tmavomodrouéteswdrou pastelku
atd. Diferencovat barvy podle jasu lze, kdyZ rozimie po pokojici koberci
razré barevné hréky a pozddame dit aby vyhledalo kufkladu swtleZlutou
anebo tmavozlutou htku. Fi této ¢innosti bude dé trénovat, jak rozliSovani
barvy dle jasu, ale i orientaci v prostoru, ktezataké pro dé s tupozrakosti
velice dilezitd. Po vyhledani spravné Bkg nam ji mize jedinec i slové
popsat;

» vkladani barevnych pfedméti do vyFiznutych otvori shodné barvy —tyto
didaktické ponicky je mozné zakoupit viznych internetovyckii kamennych
obchodech (obr. 8);

» sklddani barevnych sodasti podle barevné pedlohy — dit¢ sklada
rozstizeny obrazek auta, ktiny, domu apod.;

= stavni kominu ¢& raznych sestav z barevnych kostek podle vzoru
— dosply postavi pedlohu kominwi n¢jaké stavby, kterou ma ditsestavit
totoZre podle vzoru (obr. 9);

= vybarvovani omalovanek podle slovniho diktatu —ditéti predloZzime
obrazek, ktery vybarvuje podle slovniho diktatu mého. Toho cuieni

je zangiené jak na rozliSovani barev, tak na sluchovou giaa orientaci
na papie (Keblova za kol., 2000, s. 18).

Obrazele. 7: Dit vkladajici barevnéipdnity do vyriznutych otvoli shodné barvy.
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Obrazek:. 8: Di€ pii stawni kominu podle vzoru.

4.3.3.2 Tridéni predmétia podle velikosti, tvaru, barvy a obrydi

Déti v predSkolnim ¥ku je vhodné motivovat prastdnictvim hry ke fidéni
a klasifikaci nejizr¢jSich znamych fedntta podle utitych hledisek. Abychom séthni
mohli provadt toto cvieni, budeme p#tbovat pednety stejné velikosti, tvaru a barvy,
rovrez predmety razné velikosti, tvaru a barvy. Zpatku se u &i s tupozrakosti vyuzZivaji
vyrazre odliSné pedntty. Postupemcasu se idi prednity vice vzajem# podobné.

Vyuzivame cueni, ve kterych se zatfujeme na:

= tFidéni podle velikosti —nejdiive di€ rozliSuje mezi déma gednety, kdy
diferencuje ktery fednet je maly a ktery velky. NaslednrozliSuje vice
prednita jako napiklad maly — mensSi — nejmensi (obr. 10);

» poznavani predméti podle jejich obrysi —rozpoznat pednety podle obryé
Ize vkladanini prikladanim;

= tFidéni podle riznych hledisek— zpa@&atku jedinec rozliSuje dvai@dmety
podle tvaru, dale podle tvaru a velikosti a nakompedle tvaru a barvy
(Keblova za kol., 2000, s. 19).
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Obrazeke. 9: Di tridici p‘redméty shodné barvy podle velikosti.

4.3.3.3 Prekreslovani obrazki a obtahovani tvar

Zpocatku digti predkladame jednodussi obrazky a postugesu volime obtiz$si.
Volime spiSeiernobilé obrazkgi obrysy fiznych tvaifi, které gekreslujemeti obtahujeme
pies pfihledny, kopirovaci papir. Obrazky udeme cerpat z dtskych cernobilych
omalovanekgi knih. MladSim dtem miZzeme pomahat vedenim dominantni ruky (Keblova
za kol., 2000; Pavova-Krpatova, 1978).

Pred samostatnodinnosti je vhodné s dtem procwit jemnou a hrubou motoriku.
Za psaci néni je mozné zvolit rakkou tuzku, pastelk¢i fixu. Dale budeme pétbovat
obrazky jednoduchych twarse sil@jSimi konturami a piklepovy papir. B ¢innosti
je dilezité dodrzovat spravné drZzeglat oswtleni psaci plochy, nateni psaci podlozky,
spravny uchop psaciho ddi, ¢i vytvoreni radostné psaci nalady a cekkgwzitivniho
atmosféry (Keblova za kol., 2000; http://spc.umpeofil/wp-
content/uploads/2012/metodiky/NKS_Metodika_praczee07-2012.pdf). Vrdmci této
¢innosti realizujeme:
= prekreslovani tvani podle predlohy — di€ mize pekreslovat kruh, #Z,
¢tverec, obdélnik nebo dorek apod. (obr. 11);
» jdentifikace a pojmenovani gredméta a jejich prekresleni — predmety
mohou byt kulaté, hranaté, &aié, velké, malé, dlouhé anebo kratké;
= prekreslovani tvami s jednoduchou vnifni ¢lenitosti — ¢imz se rozumi
piekreslovani okének, dopisni obakkylajky;
» piekreslovani lidského obkeje a obtahovani nakreslenééary barevnou
pastelkou(Keblova za kol., 2000).
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Obrazel¢. 10: Dig prekreslujici obrdzek domiku podle pedlohy.

4.3.3.4 Prace na lince a mezi linkami

K praci na lince pdebujeme obrazovy material a psacéinav podol& fixy, tuzky

nebo pastelky. Zmiémé poteby vyuZijeme f:

dokreslovani obrazku podle vzoru —toto cviceni se objevuje v mnoha
détskych casopisech, kdy se vyskytuji dva obrazky. Pouze njederazek
je dokorteny a di¢ ma za ukol co nefesreji dokreslit i druhy obrazek
tak, aby byl shodny s tim dok&smnym

kresleni jednoduchych obrazé na piredkreslenou linku —na gedkreslenou
caru dit¢ maluje kol€ka, ctveretky nebo jiné obrazce, které musi &ed
na lince. Di¢ muze kreslit nafiklad koleka, ktera vytvéi jakysi nahrdelnik
(obr. 12);

feSeni labyrintu neboli bludisg€ — dit¢ hleda spravnou cestu namalovanymi
chodbtkami, které vedou do cileJedinec rovéz mize v ukolu sledovat
pomoci svého prstuazre prekiizenécary vytvarené z bavinekii tkanicek.
Péatrat po spravné ceésmuzeme také kudkou v labyrintu. Pomoci jemnych
pohyhi destékou pohybujeme kutkou, jiz potebujeme dopravit na ¢gné
misto. Rizné typy &chto ponticek Ize zakoupit v hekarstvi;

vyhledavani dvou shodnych pedmétia ¢ obrazki v iadé jinych — jedinec
dostane za Ukol vyhledat konkrétni obraze&k predmet viad jinych.
V détskych ¢asopisech¢asto byva cueni, které se zattuje na vyhledani

dvou totoznych obrdzk  vriad odliSnych (obr. 13)

55



(http://www.ortoptika.eu/system/files/prirucka.pdKelbova za kol., 2000;
Kutalkova, 2010).

Obrazel¢. 12: Di€ vyhledavajici shodnyrpdn#t v fadk jinych.

Mezi poteby, které aplikujeme ip praci mezi linkami, pat linkovany papir,

obrazkovy materiél, skka tuzka, pastelkyi drobné pedmnety. Tyto poteby pouzivameif

= kresleni predméti do ohraniéeného prostoru — di€ muze kreslit fizné
geometrické tvary, oblaky, stiZky, vajika apod.;

= kresleni rovné linky a vinovky mezi d€ma rovnobéznymi linkami nebo
vinovkami bez dotyku krajnich linek — toto cvicenije pro cti velmi nar@éné
na gesnost, z tohotoidrodu je dilezité, aby nepospichalo a plse sousedilo
na zadany ukol (obr. 14)

» st¥fhani a sestavovani obrazt nalepovanim —je mozné ditti pripravit nizné

obrazce a dily z barevnych papia latek. Poté se z obrazce mohou sestavit
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rizné obrazky, jako nafklad domeek, kwtina, slunéko c¢i snehulak.
Nakonec si jedinec slozeny obrazekilgpi lepidlem na papir. Roa
je mozné rozgthat obrazek na &kolik dili a nasled& sestavit v pvodni
obrazek (Kelbova za kol., 2000;
http://www.ortoptika.eu/system/files/prirucka.pdf).

Obrazel¢. 13: Di€ kreslici rovnou linku mezi édma rovnolsznymi linkami.

4.3.3.5 Fixace na body

K procviceni fixace na body, lze vyuzitizné skladéky a mozaiky, které je mozné

zakoupit v hrakarstvi. Do cvEeni, ktera se za#tuji na fixaci bod, radime nasledujici:

prikreslovani riznych obrazai k izolovanym bodim — na papir nakreslime
nekolik bodi a dit ma za ukol k nim fikreslit urité obrazce, jako néjklad
kvéty, slunce, apod.;

spojovani bodi v obrazce — vtomto pipack ma jedinec spojit body
navzajem, které mu poté vyttiojaky obrazec, najklad domeek, psaniko,
kocka, srehulak;

spojovani stejnych obrazki — di€ musi vyhledat a spojit shodné obrazky;
umistovani dilka do uréitého mista — mysli se tim, ndfklad vkladani
kordlka ¢i dilkd do ukitétho mista mozaiky. (Kelbova za kol., 2000;
http://www.ortoptika.eu/system/files/prirucka.pdf).
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Obrazeke. 14: Dig ma za ukol fikreslit néjaky obrazek k izolovanému bodu.

4.3.3.6 Orientace na ploSe a v prostoru

Orientace v prostoru i na ploSe zavisi na spravesmsiovém vnimani, mentalnich
vykonech a adekvatnim zobrazovani. Pokuetiditteré trpi &Zkou tupozrakosti, zakryjeme
|épe vidici oko, MZe se najednou chovat jako v Gplmeznamém prosdi. Proto je velmi
dulezité prochézet se s #&¢m po mistnosti a zjistit, co vSe je schopné&itvia na jakou
vzdalenost. Vyzveme jedince, aby nam popdedpety, hraky ¢i nabytek v jeho okoli.
Dale je vhodné rozestavit po mistnostimé hraky a slovié popsat ditti, kde se jaka htka
nachazi. V fipad, Ze jedinec hr&ky neni schopen vid, tak je posuneme kmu blize.
V opa&ném gipad, Ze by di¢ bez ¥tSi snahy poznalo vSechny kg, tak prodlouzime
jejich vzdalenost, anebo je v¢mime za menSi. C&ni zangiené na orientaci v prostoru

¢i na ploSe lze realizovat i nasled@vn

* napodobovani mznych tvara v pofadi — spojovani dvou bdg obtahovani
piedkreslené linky z levé strany na pravou, nacvaslani linek, kruh apod.
v pisku, moucegi ve vzduchu;

= kresleni a manipulace s#znymi tvary — najit shodny nebo podobny tvar
piedmétu dle edlohy (http://www.ortoptika.cz/web/prirucky-ke-z&mi;
Kelbova za kol., 2000; Zelinkova, 2009;).

4.3.3.7 Hledani odliSnosti a shod

Prostednictvim spravné zrakové diferenciacecimme shody i rozdily nesmysinych
¢i smyslupinych podeta. AvSak tato schopnost neni pouze podléhajici Uiudercepci,
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ale i celko¢ strategii vnimani (Vagnerova, 2006; Zelinkova, 200Je vhodné sétmi

v ramci pleoptiky provéagt tyto cinnosti:

vyhledavani obrazki — hledani identického obrazku dle vzoru, vyerd
shodnych dvojic bez vzoru, patrat po odliSnostecbzinmskoro stejnymi
obrazky, utovat shodny s#r, nebo vyhledat stejné detaily na liSicich
se obrazcich. V mnohac¢tdkych ¢asopisech¢i seSitech pro jedskolaky
se objevuji dva obrazky, liSici se pouze v dethildero di¢ je jednodussi,
kdyz p‘redem zné piet rozdits;

dopliiovani obrazki — dophovani obrazk podle utitého vzoru, dokreslovani
chykgjicich detaiti do celku jako najiklad u kwtiny dokreslit listy, u obrysu
obliceje nos, u auta kola atd.;

skladani obrazki — miZze se jednat o skladani razlsaného obrazku, skladani
puzzle, ¢i sestavovani objektu z jednoduchychewtnych ¢i plastikovych
obrazaé podle vzoru, anebo vlastni fantazie. Déle jéhq@dné provadt také
cviceni, [ kterém jedinec vyhledava a spojuje ¢dwpulky obrazku,
které k sob pati. Zmiréné puzzle jsou na&jklad velmi oblibenou &skou
hrou (obr. 16). Pomoci této hry nenasimdlouhodod podporujeme fesnost
zrakového vnimani, trénujeme zrakovou péna posteh. Mimo optické
schopnosti kladou puzzle také velké pozadavky palitost a vytrvalost.
Zacina se skladankami, které maji vetsi, silné dibstBpenmtasu se vyuzivaji
spiSe sklddanky ze slabSich, menSich. ddted zahajenintinnosti je dilezité
ditéti ukazat slozeny obrazek. Nasleédrbrazek rozloZzime a nechame jedince,
aby ho zkusil oft sestavit. Pomahame tolik, kolik bude igtta. Mizeme
upozornit na rovné strany, roRy stejné barvy (Andersenova a kol., 1993;
Kelbova za kol., 2000; Kutalkova, 2010).
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Obrazeke. 15: Dig skladajici puzzle.

4.3.3.8 T¥idéni na ploSe a v prostoru

Tridéni na ploSe a prostoru je preétddilezité z hlediska dobrého rozvoje vnimani
okolniho s¥ta a jeho detail Nacvik provadime formou hry, ktera je pré&tidoredSkolniho
véku nejgrirozergjSi aktivitou. Zarove poskytuje jedinci emociondlni citové uspokojemna
mimoradre velky vyznam na jeho celkovy osobnostni vyvoj. Kaini cvieni mizeme
vybirat s ohledem na zajmy a oblibena témat&edivVyuzit nizeme i obrdzkové materialy
zamerené na zrakové vnimani a rozliSovani, které naleenerékolika détskychcasopisech,
jako je napiklad ¢casopis Pastelka, Slukb, Mél'a Pusik apod. Prasdnictvim nejizrgjSich
her mizeme také jedince motivovat k nize uvedergmmostem:

= vyhledani rozdilného gredmétu nebo obrazku ve skupiré ¢i Fadé — die
se snazi nalézt fadé stejnych obrazk jeden, ktery se v detailu liSi
od ostatnich;

= pétrat po predmétu, ktery je shodny s gedlohou mezi jinymi predméty —
jedinec dostane do ruky jakoukoli bkai. DalSi stejnou htku umistime
napiklad do d@tského pokoje, nebo na kober&cstil, kde se nachazi i jiné
piedméty a hraky. Nasledd vyzveme di, aby nam naslo Upinstejnou
hratku, jakou préw svira ve svych rukach (obr. 17);

* najit rozdily mezi dvéma témeér identickymi piredméty — jedn& se @dinnost,
kdy dit& hleda drobné odchylky mezi velmi podobnynegnety ¢i obrazky;

= vyhledani predmétu na pozadi (Keblovad za kol.,, 2000; Klenkova,
Kolbabkové, 2003; Kutalkova, 2000).
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Obrazeke. 16: Dit ma za ukol najit shodnyrgdnEt, mezi jinymi.
4.3.3.9 Lokalizaéni cviéeni

Lokalizatni cviceni je vzdy podstatné volitiimnérers véku ditte. Je mozné
vyuzit izné méové hry jako napklad hazenou, odbijenou, kopanou, stolni tenisjkavou
a apod. MladSi @i se mohou hazet thha cil. Riblizné ve vzdalenosti 2 az 4 metry odatét
poloZime na zem krabici od bot, prény koS, ¢i kybl. Vedle stojiciho déte pripravime
do oSatkyi pytliku mensi, lehké plySaky nebo dky. Dité si postup bude brat ppravené
predméty, nejdive nam popiSe, co prawchopilo a naslednse pokusi strefit do krabice,
koSeci kyblu. Taktéz je vhodné vyrobit z tvrdého papiapiklad postavu klauna. Klaunovy
v misg jeho Kicha vyizneme otvor, kterym mohouti prohazovat niky, ¢i jiné prednmety
(http://www.ortoptika.cz/web/prirucky-ke-stazeni;
http://www.ortoptika.eu/system/files/prirucka.pdf).

Keblova za kol. (2000) uvadi navrhy lokaknéch cviteni takto:

» uchopovaci cvéeni — jedné se o cveni, kdy di¢ ma sesbirat @mna rukama
mensi pednety, které lezi na stole;

» stiskaci cviéeni prostrednictvim ukazovaku — jedinec ukazuje podle zadani
na dany obraze& predntt a gritiskne ho na podlozku;

= micové hry— miZzeme vyuzivat vSechny druhyavych her ovSemipméiené
véku ditte.

4.3.3.10Vypichovani

vvvvv

jemné motoriky a oka, pdtvypichovani obrysu obrazku. Bisleduje kontury a zapichnutim
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Spendliku dazary ¢i stanoveného bodu se trénuje lokalizace. K tonmwideni je zapdebi
silngjSi jehla s tupou Spkou, jako nafiklad hebik nebo Spendlik s hlakiou z unglé hmoty.
Abychom mohli cvieni realizovat, je wezité pod obrazek, jehoz kontura se vypichuje,
dat polystyrénovou podlozku. PodlozZzka b§lanbyt o trochu ¥tSi nezli format A4. Je vhodné
vést dit ke kontrole pesnosti a dbat na to, abyi pieruSenici dokonteni ¢innosti zapichlo
Spendlik do podlozky a nikdy nenechavalo Spendidknd/ polozeny na stolei zidli.
Také Ize nakreslit t&ovarg libovolny obrazel¢ernou fixou, ktery podlozimeéistym bilym
papirem. Poté ditpropichuje jednotlivé body a wipack, Ze jsou vSechny propichnuty,
sundame vrchni obrazek a odhali se propichany.pdgéleds dité uchopi obyejnou tuzku

a vSechny propichnuté body spoji a vznikne mu @kax/ypichovani je tedy ziaé
efektivni, jelikoz zapojime hnedékolik ¢innosti dohromady (Hamplova; Keblova za kol.,
2000).

4.3.3.11Navlékani, proviékani a proplétani

VSechny tyto terapeutické techniky pomahaji préavat zrakovou ostrost, koordinaci
ruka — oko a row¥ i smysl pro barvy. Vipac nacviku naviékani zénaji dti naviékat
nejdive wWtsi prednety jako napiklad krouzky na zaclony,&tsi koralky, knofliky, &stoviny,
rozstihana btka a atd., na tkatku od bot, silikonové vlasce anebo provazek. Spszigci
se koordinaci ruka — oko je vhodn@jit ke slabSim nitim a drob§im pgeedmétam. Fihodnée
je také, aby d& zkusilo napodobit &aky vzor, ktery navléklo jiné dit ¢i dosgly
z barevnych korélk Pokud di zvlada naviékani, fizeme zéit se slozijSimi cinnostmi
jako je provlékani a proplétani. V mnoha obchodecenych pro éti Ize zakoupit @izné
zajimavé a pestrobarevné proviékaci sady.c&siu sady jsou &Sinou proviékaci tkanky
¢i provazky a figurky s otvory. Propléta se vinapy#azky nebo papirové prouzky otvory
rohozi, prosihanym papirem anebo deskami vyhrazenymi gteké vySivani (Andersonova
a kol., 1993; Keblova za kol. 2000).

Nameéty k ttmto ¢innostem uvadi Keblova za kol. (2000) nasledovn

* navlékdni riznych predméta — navlékat mzeme knofliky, koralky,
kanceldské spony, firodniny jako nafiklad Sipky, zaludy, kaStany,
do kterych pedem navrtame otvory (obr. 18);

= pnavilékani koralka podle velikosti, tvaru, barvy ¢ poétu — di€ navieka

koralky podle své fantazie, zadanych instrukci ngiedlohy;
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= proviékani provazku tvrdym papirem ¢&i difevénou destikou — v riznych
hratkarnach ¢i obchodech s vytvarnymi patbami lze zakoupit i@wné
destEky s riznym motivem, kterymi dét proviékad provazek podle vilastni
fantazie;

= proplétani vétSiho papiru s pfipravenymi prostiihy — nacisty papir formatu
A4 narysujeme linky Siroké 1 cm. Od horniho a doindkraje papiru nechame
asi 2 cm volné. Narysované linky prsheme rizkami nebo priezeme
fezdkem. Z barevnych papir nastihame 1 cm Siroké prouzky,

které proplétame do pfezaného papirdjmz vytvaime ttizné vzory.

Obrazele¢. 17: Di€ navlékajici koralky podletpdlohy.

4.3.3.12VySivani

Abychom rozvijeli zrakovou ostrost a schopnost Hed# tupozraké oko n&nnost
a zéarové upewiovali koordinaci ruka — oko je efektivni s&ém vySivat. K vySivani
pouzijeme velkou jehlu s tupym hrotem, niz préelme dvoji¢ priméreng dlouhou bavinku,
kterou ukorime uzlikem. Nacvik Siti je vhodné zahdjit proSivdra proviékanim tkanky
vypichanymi otvory vetvrtce ¢i kartonu, které vytvilme pomoci jehlic&€i hiebiku. Otvory
by mely byt zpaiatku dolse viditelné a stehy dlouhé. S nacvikem vysivanojaez vhodné
z&it na papirové&tvrtce, protoZe je pevna a dirky jsou v ni srigidiwzeznatelné. Do papiru
vypichame wadce dirky, které ditmusi hledat a proSivat tupou jehlou s barevnou nit
Poté Ize vypichat i daky jednoduchy obrazek deétvrtky. StarSi a zrngjSi déti mohou
vySivat na kanav a platg. VysSivani na latce se vyuziva pejd jelikoz pro jedince
je toto cvEeni narénéjSi na zrakovou pozornost, avbdu WtSi blizkosti direk. Na latce dit

nejdiive vysiva dlouhé rovné&ary, potécary lomené aivky. V piipac, Ze jedinec zvlada
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jednoduché prvky Siti, tak e zahdjit nacvik seSivani a obSivani. K realizdmu tmto
¢innosti potebujeme silnou jehlu s tupou &bu, zp@atku silnou vinu a nacémé desky,
a postupentasu je vyminime za barevné bavinky, papir, kanavinrubé platno (Keblova
za kol, 2000).

4.3.3.13Strihani a vyst¥ihovani

Tato dovednost row2 pomaha rozvijet zrakovou ostrost, obratnost adinaci ruky
a oka tak téz jako technikyrige popsané. fied zahajenim samostatného nacviktihani
je nevyhnutelné diti nabidnout Hzky podle jeho dominantni ruky. Pro levaky Ize agbio
specialg upravené @izky. Aby dit spravi a bez ¥tSi namahy sthalo, je podstatné ndjde
nacviit spravné drzenitzek, kdy jedinec sé¢e nizky mezi palcem a ukazovdkemiikéme
pokraiovat nacvikem pohybprsti bez vyuziti izek a naslednprejit k procviovani stihani
s nasi dopomoci, kdy distihd pouze na jednorsinuti. Pokud di vSe zvlada, je vhodné,
aby z&alo stihat samo bez pomoci na jedndilstuti. Poté mize procwovat stihani i
zmeéné smeru stihu pri ot&eni papiru. Zmignou techniku je mozné vyuzitiiptéchto

éinnostech:

» stiihani podle rovné linky, vinovky, anebo po obvodu kuhu — narysujeme
linky, vinovku ¢i kruh na papir. Naslednvyzveme jedince, aby se pokusil
sttihat podle nakreslené linky, vinovky, gigmad jiného nami zvoleného
obrazce;

» stifhani mezi dwma ¢arami vzdalenymi od sebeiti centimetry — na ¢isty
bily papir formatu A4 narysujeme linky od sebe \edé ti centimetry.
Pri tomto Ukolu se dé&bude snazit gthat mezi démacarami. Postuperiasu
muzeme vzdalenost dvaiar od sebe zmensSit na jeden centimetr;

= vystiihovani zajimavych obrazki zé&asopidi, letdki a novin — ditéti
piedlozime #@zné dtské casopisy nebo letdky a nechame ho #igabut
si jakykoliv obrazek. Vystzené obrazky nasledmalepi podle dané&gdlohy,
anebo vlastni fantazie na pagimz miZe vytvdit jakousi kolaz;

= sestavovani jivodni pohlednice rozstihané na mizné dily — pohlednice,
obrazky, ¢i vlastnoréné¢ namalovany obrazek die mizeme my, anebo
i jedinec sam, roz&hat na rozdilné dilky, které poté &pslozi zt
do pivodniho stavu. Obrazek ditniZze sestavit aiflepit lepidlem na papir
(Keblova za kol., 2000).
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Obrazel¢. 19: Di€ vystihujici rizné obrazky z letaku.

4.3.3.14Modelovani

Modelovani pomaha ipozenym zjfisobem rozvijet a upsiovat schopnost
trojrozmérného viéni a vnimani fednett v prostoru. Taktéz rozviji tvarovougastavivost,
pameét, fantazii, zrénost, jemnou koordinaci drobnych sivaliky a v neposledriads i smysl
proporcionalitu. B této technice se d@ituci pracovat s hmotou a vytkgt z ni fizné vyrobky
podle vlastni fantazie argdstavy, anebo se snazi napodohiedgreslenou iedlohu
¢i konkrétni model. Modelovaci materiédl Ize ¢kat, valet, krajet, tvarovat a formovat
z ni originalni pednety. Materialem nize byt modelina, hlina, modelovaci pisek, modurit,
slané &sto, plastelina,¢i jiné modelovaci hmoty, které lze zakoupit v papivi
nebo v obchodech s vytvarnymi pettami. (Keblova za kol., 2000; Klenkova, Kolbabkova
2002).
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Obréazeke. 20: Dit¢ ma za ukol vymodelovat podobného Sneka podle vzoru
4.4 Chirurgicka lé¢ba

Do dalSi terapeutické metody d&kdime i chirurgickou kEbu. Podle Hromadkové
(in Novohradska, 2009) se operativni zakrok re@izuvice jak 50 % &i s konkomizujicim
strabismem. Cilem operace je &asné pimé postaveni®@ do dalky i do blizka, umaiijici
binokularni vidni v prostoru. Po zékroku byd&o byt oko volrg pohyblivé viemi skry.
Novohradsk& (2009) ve své publikaci dale tvrdi,b¥englo dit¢ nosit nejméa pil roku
pied operaci bryle a nefia by byt Fitomna &zSi amblyopie. VeSkeré operace a reoperace
by mely byt provedeny do nastupu é&# do Skoly, jelikoz v pozgSim wku
se jiz nedoporkuji pro horsi moznost obnovy binokularniho &nd Pokud jsou stehy po
zakroku odstrainy lze zahdjit u &kterych dti posledni etapu reedukacéi ortoptické
cviceni.

V néasledujicim textu se budeme zabyvat jiz posleteriapeutickou metodou

vyuzivanou k napravbinokularnich poruch.
4.5 Ortopticka terapie

Na zavr této kapitoly si uvedeme jéStortoptickou terapii, vyuzivanéfistroje
v ramci &by a navrhy jednoduchého binokularniho&itlbez vyuziti okluze.

Nyni si uvedemegkteré definice ortoptiky. Edelsberger (in Novohie@s2009, s. 42)
ji vymezuje jako: ,\&dni obor nalezejici do oftalmologie, ktery ma zalukdrZzet nebo
dosahnout # vidéni rovnovahu okohybnych svala tim i co mozna dokonalé prostorové
vidéni“. Hamadovéa, Kutonova, Novakova (2007, s. 52) definuji ortoptiku edsivre:
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»~Jedna se o soubor metod obnovujici porusené biaokwidini, kdy jsou cwieny ol& ogi,

a nepouziva se okluzor“. Hromadkova (2011, s. MB4¥vé publikaci tvrdi, Ze: ,Ortoptika
je snaha o obnoveni poruseného binokularnih&n¥idV podstat ortopticka terapie sgova
v napraé¢ a vycviku binokularniho vighi pii paralelnim postavenic¢o Ok oci cvici
souasre a neaplikuje se okluze. NeZ zahajime utdibrtopticka cueni, nely byt podle
autorky splgny nasledujicpredpoklady:.

= vyrovnana zrakova ostrost na obatiob;

= centralni fixace oboudd,

= normalni retinélni korespondence a pohybliv@st o
= Zadn&i minimalni tchylka;

= dit¢ ve Wku 4 — 8 let;

= odpovidajici inteligence a dobra spolupracstdiHromadkova (2011, s. 114).

Ortoptickému cwieni rovréZz predchazi samostatné vy&ati ditte a navrh l&ebného
postupu. Plan by sp@iva na aktualnim stavu binokularniho &nmd a ¥ku di&te. Terapie
je realizovana ve specialnich pracovistich na éitkych gristrojich pod dozorem ortoptisty
¢i zdravotni sestry. 8iem cviéeni zevnich svalby nmela byt hlava ditte pokazdé nehybna,
jelikoz di€ méa pohybovat pouzecima. Reedukace zraku priestinictvim ortoptickych
cviceni zavisi na respektovani nasledujiciho postuiguyk je nejprve odtlumovani a ¢eni
a spravné akomodace. Nejvhepn by bylo, kdyby se reedukace zraku prasadient,
COZ je mozné zajistit néixlad u dti v internatnim zézeni, @i pobytu ve zdravotnickém
zaizeni¢i v ramci vzalavani @i zdravotnickém zédzeni, nebo tazeni digte do mateské
Skoly pro zrakow postizené, nebo do specialtidy pi béznych Skolach, kde je zaj&ia
p&e pod vedenim specialniho pedagoga a ortoptickéygeromadkova, 2011; Hamadova,
Kvétonova, Novakova, 2007; Novohradska, 2009).

4.5.1 Ortoptické pFistroje

vvvvvv

je troposkop. Pomoci tohoto ifistroje mizeme provagt nacvik superpozice, aiéni fuze
a stereopse. Troposkop se sklada zeaych tubus, do kterych se vkladaji obrazky,
jez musi dit spojit vjeden. Nez Zaeme s cwienim, je podstatné nastavit zornicovou
vzdalenost &i. Podgrka brady by mila byt umistna tak, aby & byly pied okulatory
troposkopu. Horizontélni, vertikéalni a Sikma stuigenmusi byt na stupni Orétl utlumujici
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oko se da stlo s nejétsi intenzitou a osciluje se obrazkem tak dloulifojedinec vidi oba
obrazky souastré. Pokud se obrazek pohybuje, je vniman lépe nediclsfa V pribéhu
nacviku fuze jsou do tubtisramen pistroje vsunuty obrazky pro fuzi. Bitma za ukol
opakovag spojovat dva obrazky. Ortoptista uskiftige kmitani obrazku ied okem,
jehoz kontrolni zn&ka se digti ztraci. Realizuje to po tak dlouho dobu, neZ ditli jen jeden
obrazek s kontrolnimi zikami bez kmitani. Pro nacvik stereopse jsou do rapiistroje
zasunuty specifické obrazky pro stereopsih@n cviéeni dit popisuje obrazek, ktery vidi
a zarové ma za ukol sprawn prostoro¢ lokalizovat jeho detaily (Hromadkova, 2011;
Novohradské, 2009).

Obrazeke. 21: Troposkop.

K odtlumovani a nacviku superpozice se vyuZzivéstmj zvany cheiroskop.
Pred z&atkem cvéeni na cheiroskopu Ize provigiiprava ditte v domacim progedi, kdy
jedinec obkresluje kontury obraktkpres pfisvitny papir. Fistroj je sestaven z vodorovné
pracovni podlozky, ktera ma na jedné strarsvislou pedlozku s ramikem,
do které se vsunuji obrazky. Dispozice obfazki je uskuténovana Sikmym zrcadlem,
Vv némz se znazaowje obrazek fedlohy, ktery dit vidi na vodorovné podlozce. Jedinec
se diva obma aima p'ed kukatka a zarowieobkresluje dany obrazek. Jednim okem vidi
obradzek pedlohy, druhym papir na podloZce ackpi psaciho néni, kterou ma kreslit.
Jestlize dit presré obkresluje obrazek, znamena to, Ze pouzivaath Pokud se ob oci
stidaji k vidéni, obrazek je &Si nebo mensi, neZli vzor a je i posunuty (Novdkka, 2009;

Hamadova, Ketonova, Novakova, 2007).
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Obrazeke. 22: Cheiroskop.

4.5.2 Navrhy jednoduchého binokularniho vighi bez vyuZziti okluze

Keblova za kol. (2000) dopofuje provadt s cEtmi cviceni zamdrené na vycvik
jednoduchého binokularniho idi bez pouziti okluze neboli takzvana ortoptickacemi
bez vyuziti okluze. Mezi tato ortoptickd ¢eni pati nagiklad cviceni konvergence,

konstrukni ¢innosti a pohybové aktivity.

4.5.2.1 Cviceni konvergence

Pri cviceni konvergence jeuteZité, aby dit drzelo hlavu v klidu, nehykéna olgma
ofima pozorovalo pouta nagiklad v podok ozvuwieného pednttu, rgjakého obrazku,
swtla ¢i zajimavé hréky. Ortoptista nebo rodi pohybuje s poutem snérem Kk ditti,
sttedem mezi jeho @ma opakova# asi na 1 metr, po dobu neZ se dabgdpet rozdvoji.
Zajimavé, ale i zarowevelmi &inné a jednoduché aseni je, kdyz diiti na jeho ukazowgek
namalujeme puntik pomaoci fixy, nebo ng nalepime barevnou samolepé&ujiny obrazek.
Nasled® jedinec pedpazi ruku s ozganym prstem, kterou uchopi ¢éwel a namii
ji priblizn¢ proti nosu ditte. Pokud bude ditpostupg ohybat pazi v loktu, ukazowék
se [iblizi k jeho nosu. Ukolem dite je ustawiné pozorovat zvoleny prst prastnictvim
zraku. Cvtitel v prabéhu této aktivity musi sledovatiojedince. Kdyz se ukazovakiplizi
k nosu jedinec, abzornice by se #ly staet snérem dovnit. V pripadt, Ze pouze jedno oko
spolupracuje, anebo se zornice odchyli Zeya podstatné prst okam&ivzdalit a cveeni
z&it znovu. V ramci procéiovani konvergence tieme dale vyzkouSet kouleni dki
a obraceni list v knize zleva dopravdj sledovani komiksovych obréikaktéz z levé stravy
do praveé (Keblova za kol, 2000).
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4.5.2.2 Konstruk éni éinnosti

Konstrukeni ¢innosti jsou pro &i velmi vhodné, jelikoZ rozviji koordinaci rukyaka,
jemnou motoriku obou rukou a zardivgejich vzajemnou spolupraci.éBem sestavovani
raiznych diti ploSnych i konstruknich stavebnic a skladkek, ziskavaji &i zkuSenost
s prostorem i plochou. Jedinecibe skladat skladiy v podol puzzle, hrat obrazkove
i bodové domino, pexest Sachy, anebo stévrizné stavby ze stavebnice LEGO (obr. 24)
(Keblova za kol., 2000).

Je dilezité, aby dosply podrécoval di¢ he He. Ktomuto delu, mize gestavit
napiklad pokoj, tidu, ¢i hernu tak, aby dit mélo dostatekcasu, prostoru i pegbného
materialu. Bhem fiznych ¢innosti je podstatné veést jedince ke spravnémudjeidrvhods

podporovat iniciativu a sledovat jeho chovani arpki (Guiia - Lapiz, 1995).

Obrazele. 23: Di€ sestavujici z LEGAUzné stavhy.

4.5.2.3 Pohybovédinnosti

Keblova za kol. (2000) tvrdi, Ze pomoci pohybovyghnosti se d& uci chapat
trojrozmernost gedmeta, kdy se zpdatku @i zamgrné manipulaci s nimi, seznamuje
s vyuzitim motoriky, hmatu a zraku. Dale percipbjeubku prostoru a ziskava zkuSenost
pii vnimani zdanlivého zmensSovani vzdalujicich sgedpeta, nebo pekryvajicich
postehu, pozornosti a obratnosti rukou i velkych svatdv skupin mu fispivaji zejména
micové hry, které péi k nejvSestran$)Sim pohybovym aktivitAm. Jedinedipmich musi
sledovat nejen pohyb ®d@ v riznych sndrech, ale zarovei ostatni dti a vzdalenosti mezi

nimi. RovreZz se @i ovladat i svoji silu, vfipact kdy ma kopnouti hodit mi daleko,
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anebo spiSe jen na kratSi vzdalenost. Pokuthsi tudeme procéovat hazeni, zvolime spiSe

mekké, lehké mie a gedméty. NejvhodrjSi jsou mée jasg barevné, které mohou byt

i ozvweené. Autorka doporiuje s di¢tem provadt nasledujici aktivity:

chiize — d&ti mohou chodit po Uzké vyztané cestice z provazk, kiidy

Ci pisku. Vhodna je i dize po lag natazeném na zemi (obr. 25), po nalepené
pasce, anebo po g linoleu;

béh — jedna se odh v terénu, nebo kiené vzdalenym metam;

skoky a poskoky — skoky pes dlouhé Svihadlo poloZené na zemi, skoky
pies gimérere vysoké pekazky, Svihadlo, gumug¢i doskoky na #zné
vzdalené mety, poskoky na jedné nozetieskoky ges pruh papiru ed

i vzad. Velmi dobré je i skakat i tzv. panaka (di8);

lezeni— vystupy a sestupy naiadli, napiklad na Stafle, zetk, ribstole;

hry s mi¢em — déti si mohou podavat nebo koulet ¢nhazet ho a chytat
obour«& nebo jednorét Hazet mé zpaiatku na pevny cil a postupetasu

na cil pohyblivy, zkouSet hazet ¢nha cil za pochoddi v klusu, popipac
vyhazovat mi do vySky a nasledn ho chytit. Procwiovat dribling,
anebo chytat odrazeny &md zdi;

hry s kuzelkami a krouzky — jedna se o hod krouzkem na kolik (obr. 27),
kouleni kuZelek, protahovani &ei obr&i, vyhazovani krouzk do vyse

a pokouSet se je chytat obotiivjednor& (Keblova za kol., 2000; Klenkova,
Kolbdbkové, 2002; Kutalkova, 2010).

Obrazeke. 24: Dig procviuje chizi po natazeném lgma zemi.
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Obrazeke. 26: Dit hazejici krouzkem na kolik.

V zawrecné kapitole teoretick&asti diplomové prace jsme charakterizovali jedrétli
terapeutické metody vyuZivané k nagravinokularnich poruch. Vysdili jsme si jejich
dulezitost a vyznam. U pleoptické a ortoptické tezapyly popsany navrhy praktickych

cviceni pro @ti.

V ramci teoretick&asti této prace jsme se z@atku seznamili se spravnou fyziologii
procesu vidni a zakladnimi zrakovymi funkcemi, jak je uvadisxe® publikaci Novohradska
(2009), mezi kterymi zniuje hlavré zrakovou ostrost, zorné pole, rozliSovani barevetné
vidéni, akomodaci, konvergenci, adaptaci a kontrastté Pmme vymezili definice
binokularniho vidni, podle wrkterych odbornik a uvedli jeho pedpoklady, vyvoj
a ffi vyvojové faze, a naslednjsme charakterizovali dvfunkéni poruchy binokularniho
vidéni, a to pesrgji feceno amblyopii a strabismus, podle jejickicm, déleni, diagnostiky

J& T4

a |&by. Rovrez jsme v teoretickécasti nezapomiti podotknout dsledky poruch
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binokularniho vidni, varianty pedskolni vychovy aidezitost zrakové hygieny a zasad prace
s digtem. V za¥ru prace jsou uvedeny moznosti tmmorodé aktivity vhodné k reedukaci

poruch binokularniho vighi.
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.  PRAKTICKA CAST

Nasledr se gesuneme od teoretick@sti diplomové prace, ve které jsme si objasnili
problematiku souvisejici s poruchami binokularnifieni u cti predsSkolniho ¥ku, kcasti
praktické, vniz si charakterizujeme jeji hlavni @il¢i cil. Timto navazujeme
na gedchéazejici teoretickodast, kde jsme si uvedli pouZivanou terapeutickouoche

ozna&ovanou jako pleoptika.

7

V praktické ¢asti diplomové prace si uvedeme spihjejiho hlavniho cile, ktery
bude prezentovat vytvdenou broZuru s nazvem: ,Navrhy pleoptickych cweni aneb
Jaro, Iéto, podzim, zima, s pleoptikou je vzdy prima“. Tento soubor Uloh obsahujékolik
raznych pleoptickych céeni, jeZ je moZzné pouZzit k podpazlepSeni zrakoveé ostrosti uatiét

s tupozrakosti v obdobfgdSkolniho ¥ku.

Dil¢im cilem praktick&asti buderealizace cvéeni z vytvaené brozury a sestaveni
kazuistiky ditéte s diagnostikovanou amblyopii, u #8hoz byla vyzkouSena navrzena
brozura s pleoptickymi aktivitami. Uvedené kazuistiky vytu@la autorka diplomové prace
s pisemnym souhlasem zakonnych zastupitéte, ve kterém Zadala o svoleni s nahlédnutim
do karet jejich potomka a ziskani dalSich f@obych informaci o malém jedinci
prostednictvim rozhovoru gidnimi witelkami a tyflopedkou v ramci Skolskéhoiizeni,
které dit navsStvuje, z divodu sestaveniifpadové studie. Autorka prace se také setkala
s piipady, kdy zakonni zastupci nesouhlasili s poskytmZadnym informaci o jejich i,

jez autorka samaejme respektovala.
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5 Vlastni Sefeni

V rdmci praktickécasti diplomové prace se budeménevat vymezeni zkoumané
problematiky, hlavnimu i diimu cily, navrzenym hypotézam, vyuzitym metodasmdm
Seteni, popisu sledovaného vzorkii,organizaci a realizaci ci#&ni z broZury a prezentaci

jednotlivych kazuistik.
5.1 Vymezeni zkoumané problematiky

Tupozrakost, neboli odbornym terminem amblyopi& jame jiz popsali vySe
(viz podkapitola 2. 2. 2 Amblyopie, s. 28), je ptadsa zrakova vada,tipkteré dochazi
ke snizeni schopnosti Wdi levéhoci pravého oka. Pokud neni tupozrakost co iegd
odhalena a ké&ena, jeji nasledky byvaji velice zavazné. \ihghu reedukace této poruchy
je dulezita komplexni p&, jak ze strany odborniktak ze strany rodiny a blizkych osob.
Z tohoto divodu jsme se v praktickéasti této prace zattili na vytvoreni brozury plné
raiznorodych pleoptickych c#eni, které mohou byt jakymsi praktickym navodem pdice
déti s tupozrakosti,dhem pleoptickych ceeni v prostedi domova.

5.2 Cil praktické ¢asti

Hlavnim cilem praktick&dasti bylo vytvorit broZzuru pleoptickych cviéeni, ktera
bude jakymsi praktickym souborem Uloh prim&unrcenym pro rodie &ti s tupozrakosti,
ktery mohou vyuZzit v doméacim préstli v rdmci 1éby této poruchy binokularniho \idi.

Dil¢im cilem prace bylaealizace cvEeni z brozury a zpracovani kazuistik @ti
s amblyopii v obdobi gredsSkolniho wku, u kterych byla pleopticka ateni vyzkouSena.

5.3 Hypotézy

Nyni si pokusime it vyzkumny problém a formulovat hypotézy. Abychanohli
formulovat hypotézy, tak je vhodné stigpmenout, jak uvadi ve své publikaci Chraska
(2006) zé&kladni faze eédeckého vyzkum. Obvykle vyzkum probih&éehto propojenych
a na sebe zavislyatinnosti, které maji &Sinou onu posloupnost:

= stanoveni problému;

= formulace hypotézy;
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= owfovani hypotézy;

= vyvozeni zawru a jejich prezentace.

Jelikoz jsme si jiz vySe vymezili cil praktick@sti této prace, nasletisi stanovime

jeji vyzkumny problém a hypotézy.

Vyzkumny problém si ugime nasledowt Muze byt vytvdend broZura s navrhy
pleoptickych cuvieni v ramci praktick€asti diplomové prace vyuzivana egtidpredSkolniho

veéku?
V ramci wdeckého vyzkumu daleggdeme k vymezenigenych hypotéz:

Ho: Pleopticka cwieni uvedena v bro¥e jsou vhodna pro&ti piredSkolniho wku
od 3 do 5 let.

Ha: Pro dti predskolniho ¥ku od 3 do 5 let jsou pleopticka ¢eni uvedena

v brozde mér vhodna.
5.4 Pouzité metody

Béhem realizace broZury, ktera byla hlavnim cilemkipcké casti této préce,
jez nese nazev Navrhy pleoptickych @ni aneb Jaro, léto, podzim, zima, s pleoptikou

je vzdy prima, jsme aplikovalid¢deckou metodu ozdavanou jako pozorovani.

K sestaveni kazuistikéti s tupozrakosti v obdobitgdSkolniho wku, jsme vyuZili
krom¢ pozorovani i dalSi adecké metody jako je rozhovor a anamnéza. Rozhojsong
uskuténili s tfidnimi witelkami, tyflopedkou a z&konnymi zéstupci konkibtn ditte.
RovreZz jsme prostudovali i dokumentacitg kterym samozjnm¢ predchazel pisemny

souhlas jejich zakonnych zastupc

V néasledujicich podkapitolach si popiSeme zmén wdecké metody, které byly
vyuzity béhem napiovani di€iho cile praktick&ésti diplomové préce.

5.4.1 Pozorovani

Plevova (2004) ve své publikaci uvadi, Ze tatdecka metoda patmezi zakladni
¢innosti lidského jedince, jelikoZz vesSkeré informageokolnim s¥té a kazda zkuSenost,
kterou ziskdme, musi projit naSimi smyslovymi osgdvietoda pozorovani prolina cely Zivot
lidského jedince a ma Uzky vztah experimentalnissit Lidskeé i ¥decké pozorovani je vzdy
selektivni, coz znamena, Ze igupnych dat jsou vybrana a skin& zpozorovana pouze
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nékterd. OvSem profesionalni pozorovani se odliSuge ®Zného svou planovitosti
a systemathosti (Ferjetik, 2000).

Pozorovani raze probihat bdi v pfirozenych podminkach¢i v umgle vytvorené
laboratd@i. Muze se jednat ointrospekci, kdy pozorovatel sleduje sam sebe,
anebo o extrospekci v niz pozorovatel pozoruje #8i projevy druhé osoby. Déle
si objasnime druhy tétossecké metody. Pozorovaniiie bytzjevné nebo naopalskryté.
KdyZz je pozorovatel imo (asten sledovaného jevu a pozorovany sgdowmuije,
Ze je sledovan, tak jde o pozorovani zjevneé.rigaut, Ze by Slo o skryté pozorovani,
tak subjekt nevi, Ze je sledovan. Mezi dalSi metpdfi z(castrené nebo neziastréné
pozorovani, kratkodobé ¢i dlouhodobé, pafipadt zamérné anebo nezamé.
Pfi  zuc¢astnéném pozorovani je samotny pozorovatellenem sledované skupiny
a je vsocialnim kontaktu s¢éeny dané skupiny. Opakem tohoto typu rjezi¥astnéné
pozorovani. Z hlediska doby trvaniugde byt pozorovankratkodobé, které je omezeno
dobou nagiklad na formu navsvy ¢i béhem rozhovoru. OvSemébem dlouhodobého
pozorovani se jedna o opakovana setkavaniiklag ve skolnim progedi, které mze trvat
| fadu let.Zamérné pozorovani je vzdy danoditym cilem, ktery chceme zjistit. Cilemuze
byt néjaky aspekii vlastnost pozorovaného. AvSak metoda pozorovarshrozena jistou
mirou subjektivity kazdéh@lovéka, ¢imz se niZze pozorovatel nechat ovlivnit tzv. hal6
efektem, jenz je chyba prvniho dojmu, kterd& ma taidg vliv na celkovy dojem.
U této metody je @lezity praubézny zaznam toho co pozorujeme. K zaznamu pozorovani
Ize pouzit dznych technik, jako je naiklad film, fotografie, video nebo pisemny zaznam
(Ferjertik, 2000; Plevov4, 2004).

V textu vySe jsme si popsalésdeckou metodu pozorovani. V diplomové praci jsme
tuto metodu realizovali ve Skolnim priedi u @ti predSkolniho ¥ku. Provadli jsme zjevneé,
zanerné, dlouhodobé pozorovani, kdy jsme sledovali daubsobu. U kazdéeho setkani jsme

si vedli pisemné zaznamy o vykonani daimé@osti ditte.

5.4.2 Rozhovor

Dalsi wdeckou metodou, kterou si naslédnvyswtlime, bude rozhovor.
Podle Plevové (2004) je rozhovor technikou komuecekgejz vyuzivame ve&tSing Zivotnich
situaci. Mize byt tedy bd&@ neformalni, ktery uplaujeme v dialogu ndgklad s gateli,
nebo naopak formalni, kterytde byt ¥cny rozhovor mezi ngtkenym a jeho pdtzenym.
Ferjertik (2000) ve své publikaci tvrdi, Ze pokud je prinién zamérem kteréhokoli
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odbornika ziskani informaci o nazorech, postojidmerech ¢i pranich, tak pro & bude
nenahraditelnou metodou pearozhovor. Vedeni rozhovoru klade velké pozadav&yajen
na komunikani schopnosti a dovednosti, porozinh) ale také teoretické znalosti (Plevova,
2004).

Rozhovor Ize dit z hlediska cile na vyzkumny, diagnosticky, amesticky,
terapeuticky, poradenskyi vybérovy. Zangrem vyzkumného rozhovoru je zjistit
nebo vyvolat paebné informace pro &ty cil vyzkumu.Diagnosticky rozhovor se realizuje
béhem diagnostiky osobnosti jedince @&sto se fekryvd s anamnézou. Rozhovor
anamnesticky byva tSinou podstatnou soasti Iékaského¢i psychologického vysegni
a poskytuje zakladni informace o biologické, psgkéi a socialni oblasti Zivota.
Terapeuticky rozhovor doda jedinci podporti zklidnéni, mize I&it, ale i preswdcovat.
Rozhovorporadensky vyuziva napiklad psycholog k ziskani informacit&Seni problému,

~ s

které ¢loveka tiZzi. \KtSinou se pohybuje na racionalni &wé Urovni. DalSi rozhovor,
ktery si uvedeme, budeybérovy, ktery ndm pomaha vybirat nédad vhodné osoby
pro ucgity druh povolani. Rozhovor se ture liSit z hlediska zjsobu vedeni
na nestandardizovany, ¢asténé¢ standardizovany a standardizovany rozhovor.
Béhemnestandardizovanéhaozhovoru poklada tazatel otewmé otadzky, na které otazovany
odpovida vold a miZze zabihat do detéil Prednosti tohoto typu rozhovoru tkvi v tom,
Ze mize vest k hlubSimu kontaktu mezi odbornikem a j&hentem. RPechodem meazi
standardizovanym a nestandardizovanym rozhovorem ¢gstainé standardizovany
rozhovor, pi kterém jsou Bkteré otdzky pedem pipravené z hlediska tématu problematiky.
Oproti nestandardizovanému rozhovoru si v tomkipget dotazujici jiz dla poznamky.
Zanxr tohoto typu rozhovoru je sice pavatanoven, avSak jeho taktika vedeni je usadén
Pokud si dotazovatelfpdem pipravi strukturovany rozhovor, ktery ma jésstanoveny
postup a o jeho pb¢hu vede jeho realizator striktni zaznam, mluvimealyte

o standardizovanémrozhovoru (Plevova, 2004).

Dale si uvedeme, moznodtladeni otdzek v rozhovoru. Uzakené otazky fedem
vymezuji svoji odposd’ a nedavaji dotazovanému prostor k objasgeho odpowdi. Klient
muze volit mezi alternativni odpédi ano, ¢i ne, nebo Uit jednu z kkolika moznych
odpowdi. Oproti tomu, otetené otazky poskytuji dotazovanému \#in prostor
na vyjadené odpowdi. OvSem je to na Ukort8i casové narénosti (Plevova, 2004).
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V prakticke ¢asti této prace vyuZila jeji autork@sténé standardizovany rozhovor
pii sestavovani kazuistik, fip cemz jeho hlavnimi otazkami byly jednotlivé polozky

v kazuistice.

Rozhovor se uskuteil, alespa s jednim z rodit ditéte, jeho tidnimi Wwitelkami
a tyflopedkou. VSichni vyjmenovani se vélrozhovdili hlavné o rodinné a osobni oblasti
konkrétniho ditte. Odpo¥di dotazovanych zaznamenala autorka prace piserforowu
na archy v pibéhu rozhovoru. Zdchto pisemnych poznamek naslédiytvorila kazuistiku

piislusného déte.

5.4.3 Anamnéza

DalSi metodou, kterou pouzila autorké pealizaci praktické&asti diplomové prace,
diagnostikovaného jevu jedince v minulosti. Anamnge mozné diferencovat nasobni
rodinnou a Skolni. V sowasné dob pii sestavovani osobni anamnézycwitnebo Zaka
jsou rekteré informace, jako naixlad zdravotni stav jedincetzko pistupné. Z tohoto

duvodu se nizeme setkat s potizemi v ramci diagnostického snce

5.4.4 Studium dokumenk

V eduk&nim prostedi maji dokumenty podstatny diagnosticky vyznam,
jelikoz objektivre vypovidaji o probadané redlit Studium dokumeiit je povazovano
za jeden z podstatnych zdikopformaci o konkrétnim jedinci, kterémghem diagnostického

procesu ¥nuje odbornik svou pozornost (Musilova, 2012).

Dokumenty se &i na osobni a wejné.Osobni dokumenty se vazou k jednotlivn
a mensim socialnim celkn. MizZe se jednat o zaznamy o edtrkigh vysledcich a odbornych
vySetenich ditte, dale oizné deniky, esej€j pantti ve forme dopidi. Verejné dokumenty
jsou praktické dokumenty a informace ohlédedukace uloZené ve Skole. Myslime tim,
povinné dokumenty, jako zdznamy o absolventecthlasovych a televiznich vystoupenich,

kulturni vytvory a novinovéi casopisové&lanky (Musilova, 2012).

Anamnéza je posledni popsanou metodou, kterou kautprace v praktick&asti
aplikovala. Bylo ji umoz#no nahlédnout do individualnich wdévacich plan déti,
lékaskych zprav od éniho Iékde a do zdznatno rozvoji a debnim pokroku déte. VeSkeré
podstatné informace si autorka zaznamenala piseriomowu do archh a poté zapracovala

do kazuistik.
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5.5 Organizace vyzkumného Sdeni

Nyni si blize popiSeme, v jakémizeeni jsme zmigné vySetovaci metody vyuzili,

abychom doséhli diiho cile praktick&asti.

Vlastni vyzkumné Sé&ni se uskutmilo v pribéhu jarnich misiai dubna a k¥tna
roku 2015, v zéizeni nesouci nazeMateiska Skola Lentilka, Simkova ulice 879, Hradec
Kralové, 500 03, jenz je odlsenym pracovigim komplexu Skol - $edni Skola, Zakladni
Skola a Matiska Skola, Stefanikova 549, Hradec Kralové, 500zaiizeni, v #mz prolghlo
vyzkumné Sdtni, se za®fuje na vychovu a vathvani dti smznym typem
a stupgm zrakového postizeni. Skola ma 4 prostorriélyt s celodennim provozem.
Do denniho rezimudi ve Skole jsodazena pleopticka, ortopticka a smyslovaiewi. Dt
rovreéZz vyuzivaji v pleopticko-ortoptické aebre razné Fistroje, jako cheiroskop,
synoptofor, lokalizator, korektor ariptroj CAM. Na tidach @ti pracuji se specialnimi

pomickami Marie Montessori.

V mategské Skole se nachazi 56tid z toho 28 chlapca 22 divek. Z celkového piu
50 ckti, jenz navdtvuje zmirgné zdizeni, dosahlo 5 ai (10%) wku 3 roky O ngsioa
— 3 roky a 11 résiai, 7 &ti (14%) 4 let 0 mssial — 4 let 11 misial, 19 dti (38%) dosahlo
véku 5 let 0 mdsial — 5 let 11 misial, 18 ckti (36%) wku 6 let O n¢siol — 6 let 11 misiaa
a zbyvajici 1 dit (2%) bylo ve ¥ku 7 let O ndsiar — 7 let 11 nisial. Ve Skole se vyskytu;ji
déti, které maji diagnostikovanou hypermetropii, miyogtrabismus, amblyopii, nystagmus,
glaukom a onemoeni ozn&ované jako katarakta.

Seteni pgredchazelsouhlas vedeni osloveného #aeni s jeho realizaci a fipenim
pottebnych fotografii do diplomové prace (vidilphac. 2). Dale byli rodie tupozrakych éti,
které navatvuji Mata'skou Skolu Lentilka, pozadani préstinictvim pisemného formu
(viz priloha ¢. 3) o0 souhlas¢i nesouhlas s realizaci brozury, obsahujicdna pleopticka
cviceni, na jejich diti a s pdizenim patebnych fotografii &i do diplomové prace,
kde nebude smazan atdj daného jedince. Formiilazahrnoval primarni (daje
0 autorce, vysé&eni a samdejmé informaci o neposkytnuti ziskanych uGtlggadné ieti
osolz. Celkem bylo osloveno 23 rad, jejichZz diti maji diagnostikovanou tupozrakost.
S realizaci sledovaného z&m souhlasilo 12 rodii a 6 nesouhlasilo s vy$ehim a ani
s nahlédnutim do karet jejich &ie. Ostatnich 5 rodh vibec formul& neobdrzelo, jelikoz

jejich di€ by nemohlo podstoupit vy§eni z jinych zavaznychidodi, jako napiklad pobyt
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v laznich, dlouhodoba rekreace v zahtgnpobyt u gibuznych nebo nakazeni infagkm
onemocgnim.

Cvic¢eni z brozury &i plnily vzdy individualni formou v dopolednich hodinach

v klidné mistnosti zaiftomnosti autorky diplomové prace a vy$eaneho dite.

V této kapitole jsme si vytyli cile, kterych se bude autorka diplomové pranazi
dosahnout. Cilem bylo vytvib broZzuru pleoptickych c¥eni pro rodie cti s tupozrakosti
a vyzkousSeni c¥eni z této brozury a nasledné zpracovani kazuistetovanych dti.
Dale jsme zde uvedli édecké metody, jez nam pomohly docilit vyzkumnéhdtre$e,

a stanovili ¥cné hypotézy.
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6 Popis sledovaného vzork

V néasledujicikapitole si popiSeme sledovany vzorek a zobrazil grafué. 1 wkovy
piehled dti, které se z&astnily cvieni :zbroZury. Vzawru této kapitoly si objasnin

organizaci brozury a jejiskut&néni v praxi.

Zkoumany soubor obsahoval celkem 1éti, z toho 6 chlpca a 6 divek.Slozeni
souboru zlediska pohlavi bylo vyrovnané. doke realizace broay byl vékovy rozsat
vSech dti ¢tyii az Sest let a osmdwial. Z celkového pétu 12sledovanych é&i, dosahovaly
3 kti (25%) véku 4 let 0 ndsial — 4 let 11 ndsiaa, dalSi 4 dti (33%) byly ve wku 5 let O
mesial —5 let 11 ngsial a zbyvajicim 5 étem (42%) bylo ve &u 6 let O ndsial — 6 let 11
mesiai (viz graf¢. 1).

Vékovy prehled ziGicastnénych déti

25%

42% 4 roky 0 n¥sidi - 4 roky 11 nsicl
m5|et 0 nEsial -5 let 11 ngsial

6 let O n&sial - 6 let 11 n&sial

Graf¢. 1. Vékovy prehleddéti, jez vypracovavaly pleoptickéa &eni zbrozury.

Praimeérny vk vySeterych diti byl 5 let 6 ngsial. NejmladSidite, které si vyzkouSel
jednotliva pleopticka c¥eni, byl chlapec ve &u 4 let. Naopak nejstarSinjedincem
z cdkového pd@tu ceti, byla divka ' wku 6 let a 8 misial. Znasledujicich informac
vyplyva, Zze mezzastrenymi nejstarSim a nejmladSim &ém byl wkovy rozdil - roky
a 8 nesial.

6.1 Organizace arealizacecvi¢eni z brozury

BroZuru samostatnzpracovala autorka diplomové pr, jejim smyslem j podpora
zlepSovanizrakové ostrosti u digte <tupozrakosti. BroZura zahrnuje souborzmanitych
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pleoptickych cwieni. Tento soubor Gloh ke byt prospdSny pro rodie a blizké osoby ati
s amblyopii, ¢i pedagogm matdéskych Skol, které jednotliv&innosti za&adi do jejich

Tridniho vzalavaciho programu.

Aktivity v broZzufe autorka této prace rodila do ¢étyr bloka podle jednotlivych
ro¢nich obdobi. Kazdy blok je zahajen obecnou chariskiteou daného obdobi a motisra
pohadkou. VSechny bloky zahrnuji jedntinnost, ktera je zasiiena na navlékani,
obkreslovani, dokreslovani, spojovani ®od/ obrazce, vysSivani, hledani odliSnosti,
provliékani, vypichovaniieSeni bludig a modelovani. Tato vyjmenovana aktivni pleopticka
cviceni @i plné okluzi na zdravém oku si autorka vybrala Ipogtvrté kapitoly teoretické
casti této diplomové prace, ktera nese nazev Reedukepruch binokularniho wdi
a kde uvadi jednotlivé terapeutické metody poudvanapray poruch binokularniho vishi.

V ramci této kapitoly jsme se seznamili \tett podkapitole s pleoptickou terapii, kde jsme
si vymezili jeji ndvrhy konkrétnichinnosti, jak je zmiuje ve své publikaci Keblova za kol.
(2000). Z &chto navrli pleoptickych cuieni si autorka diplomové prace vybrala deset dktivi
které zdélenila do jednotlivych blok broZury. VeSkeré aktivity jsou vZzdy motivované [ed

typickych tradic, zvyk, ¢i ptirodnich znén vyskytujicich se v konkrétnimdoim obdobi.

Kazda pleopticka €innost je uvedena kratkym motigaim Gvodem, seznamem
pomicek, realizanim postupem &tyifmi ukdzkovymi fotografiemi, které zobrazuji pracovn
posloupnostinnosti. VZdy na prvni fotografii zleva jsou zobeay poniicky potebné k dané
¢innosti. Vedle této fotografie vpravo je vyobrazeti€ provadjici urcity ukol. Pod prvni
fotografii vlievo je vyfocené dits hotovoucinnosti. Vedle ni po pravé stiafe posledni
¢tvrtd fotografie, na které je kotmy vysledek pleoptické aktivity. U ¢hterych cinnosti
jsou jest doporiena bezpeostni opaeni a dalsSi navrhy jeji obmy. VSechny pouzité
pomicky vyskytujici se v broze autorka prace zakoupila v papirnictvi, vytvarnych
potrebachei v hrackarstvi.

Pred samostatnouealizaci cvieni z brozury jsme nejdive pozadali o souhlas
jak dané z#izeni, tak zdkonné zastupce jednotlivycti,dkteré se nakonecastnily jejiho
uskute&néni v praxi. VyzkouSeni brozury prélo v pribéhu dubna a kitna roku 2015. Bti
byly vySetovany individualg, v klidné mistnosti u vhodnéhoho psaciho stoluZihi.
Na z&er byly vyzvany, aby vybraly jednéinnost, kterd je ze souboru Uloh nejvice a nefmén
bavila.
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7 Prezentace kazuistik

Zpocatku kapitoly s nazvem Prezentace kazuistik si alttarizujeme kazuistiku,
kterd se mize v odborné literate vyskytovat také pod nazveniigadova studie. Musilova
(2012) ve své publikaci zrmije, Ze se jedna o kvalitativni vyzkumnou metodar& zkouma
systematicky a komplexnjednotlivce, z hlediska pb¢hu jeho vyvoje a snazi se zachytit
co nejvice, s cilem hlubokého poznaniitého gipadu. Ziskané poznatky jsou velniil@Zité

a jedingéné, nelze je zobecnit.

Nasledov si uvedeme kazuistikyéti s amblyopii, u nichz bylo autorce diplomové
prace umozéno nahlédnout do karet di¢, hovdit s rodii konkrétniho jedince, ifjpadreé
s fidnimi witelkami ¢i tyflopedkou. Dale autorka mohla svoji navrhovariwozZuru sdmito
détmi vyzkouSet, fi ¢emz ji bylo umozéno s @¢tmi pracovat a navazat s nimigbelsky
kontakt.

7.1 Kazuistika I.

Pohlavi: muz.
Aktualni vék: 6 let 6 n&sial.

Diagnoza: vyssi refrakni vada obou @, lehti amblyopie pravého oka, konvergentni

strabismus pravého oka.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvikeni provadkéna na pristrojich: pristroj CAM,

lokalizator, korektor, cheiroskop a synoptofor.

Doporuéeni od a@niho lékare: brylova korekce upravena grem k piné korekci,

okluze levostranna 1 -2 hodiny denn
Rodinnd anamnéza:

Diteé Zije v upIné rodin. Matka pracuje jako prodastea v supermarketu a otecijdic
z povolani. Chlapec ma dva starSi sourozencdj ktale Ziji s rodii. Rodinna atmosféra

je klidna a rodie se zajimaji o své ditkomunikace s rodi je dobra.
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Osobni anamnéza:

Dité ze teti gravidity. Porod probihal bez komplikaci ve 2&dnu. Chlapec nebyl
kiiSen. Ve 13 msici za&al samostath chodit a vyslovoval prvni slova. Batoleci obdobi

probihalo bez potiZzi.

Chlapec nastoupil do maské Skoly jako veselé, obratné a mrstné. @ebeobsluhu
zvladal s mensi dopomoci, jinak se vcelku snazih.slldrZzeni pozornosti bylofiatelné
vzhledem k ¥ku ditte. Zpaatku el nespravny uchop psacihodiné. Nesprava vyslovoval

hlasky c, s, z, r aa dochazel na logopedii. Rad vyhledaval pohybowécavé hry.

V sowasnosti pouzivd samostattoaletu a dalSi hygienické navyky. Obléka se sam,
naji secist¢ priborem a postara se o své osob&fi.vDokaze postavit sloZgi stavbu
z raiznych stavebnic, nakresli postavu s detaily a sgravuvolréné drzi pastelkwi Stétec
Vv praveé ruce. Zadany ukol dokira pozna stromy, ovoce, zeleninu,fatd, ktiny a rektere
casti lidského dla. Vyslovuje spravé vSechny hlasky a jeho slovni zasoba je bohata.
Rad kresli a sportuje. Je velice mana&ikovny. Zajimaji hotzné rukodIné cinnosti.

Skolni anamnéza:

Chlapec navétuje matéskou Skolu od z#roku 2011 a je valavan podle Skolniho
vzklavaciho programu daného iizeni. Pro dit Skola nema vypracovany Individualni
vzklavaci plan a z hlediska Upravy edukace nema jedioporideného asistenta pedagoga.
Dit¢ se v ramci iidnich tematickych blak které jsou uvedené vefi@inim vzdlavacim
programu, Gastni na ifidé aktivni pleoptické I&y. Tato I€ba se zamiuje na jemnou
a hrubou pleoptiku a prostorovou orientaci. Obsahgmné pleoptiky jsou jedinci
piedkladana zrak@vhmatova cuieni, jako nafiklad sestavovani stavebnic, mozaiky, puzzle,
okreslovani a vybarvovaniizré naranych obrazk, modelovani z plasteliny a modeliny,
navlékani korali ¢i vystiihovani barevnych iedloh. Bhem hrubé pleoptiky se prowid
¢innosti zandené na koordinaci ruky a okajipkterych se vyuZivaji &tSi prednety
a stavebnice. Ve Skole sedii¢astni aktivit, jeZ proc¥uji orientaci v prostoru. Mezi tyto
aktivity pati zejména vSechny druhy &ovych her, iznd pohybova céeni, hazeni krouik

v 4w

na cil, clize pocére ¢i hledani spravné cesty v bludisti.

85



Socialni dovednosti:

Zpocatku Skolni dochazky byl chlape@dr ostatnim dtem ostrazity a neughs nimi
vyieSit konflikt pouze slovni cestou. Vyhledaval spiBey v menSim kolektivu di,

se kterymi si ¥tSinou hraje na piraty.

Nyni dit zvlada odlodeni od rodiu a je z&leréno do dtského kolektivu. Ma zajem
o spolénou¢innost a dokaze spolupracovat ve skepibbtas ma problémy s ovladanim své
nalady a wkdy nerespektuje ptgby druhého dite, @i ¢emz mu dokaze slogn
nebo i fyzicky ublizit. Neumi pokazdéesSit konflikt dohodou. Sidnimi witelkami

komunikuje bez problému a navazuje s nimi kont&delku respektuje jejich napomenuti

¢i prikaz.
Cvi¢eni Cvi¢eni o
Lz —— - . Cviceni
Pleopticka cviéeni | vykonava | vykonavas o
) nezvlada
samostatré dopomoci
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VysSivani X
Hledani odliSnosti X
Proviékani X
Vypichovani X
Reseni bludig X
Modelovani X

Tabulka¢. 1: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych vzufe z hlediska jejich spémi digtem,
uvedeném v fpadové studii I.

Pleopticka cwieni z broZury chlapce zaujala. Libil se mu hiawnotivatni tGvod
ve forme kratkych gibéha a pohadek. V gibéhu cinnosti byl chlapec klidny a sotstény.
VSechnyc¢innosti zvladl provést samostéirpouze Bhem vysivani jsem musela ditvice
pomoci a hlavéd ho motivovat, aby dokail zapcaiatou aktivitu. Chlapce nejvice bavila

cviceni zangfené na obkreslovani a nejndéma vysivani.
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7.2 Kazuistika Il.

Pohlavi: Zzena.
Aktualni vék: 6 let 8 ngsial.

Diagno6za: vySsi refrakni vada obou @, lehti amblyopie pravého oka, konvergentni

strabismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvieni provadnd na pFistrojich: ptistroj CAM,
lokalizétor, korektor, cheiroskop a synoptofor.

Doporuéeni od @niho Iékaie: bryle na celodenni noSeni, okluzéidaw oko levé

a praveé na 1 hodinu dexin
Rodinnd anamnéza:

Dité zije v apIné rodin. Rodie jsou zdravi. Matka i otec majiretioSkolské vz&ani.
Oba pracuji jako policisté na Krajskémditelstvi policie Kralovéhradeckého Kraje. Divka
ma jednu starSi sestru. Rodinna atmosféra je kliodéice projevuji zvySeny zajem o vyvoj
svého ditte a pokouSi se ho rozvijet pr@gtnictvim tiznorodych krouzk. Komunikace

s rodti je na dobré urovni.
Osobni anamnéza:

Dité¢ z druhé gravidity. dhotenstvi proéhlo bez komplikaci a porod se uskirig
v prvnim terminu. Porodni hmotnost 3600g Batoldajenecké obdobi probihalo bez potizi.
Divka nastoupila do mateké Skoly jako Sikovné a pohybhbwadané dé s velkou fantazii.
Sebeobsluhu zvladala s malou dopomoci. Bylleité ji pipominat pouzivani mydlaied
jidlem a po toalét Udrzeni pozornosti bylo fpatelné vzhledem kd&ku ditte.
Od za&atku se nazila drzet psacicimd Spetkovym Uchopem, ktery byke&ovity. VétSinou
psaci patby a fizné fedméty uchopovala do pravé ruky. Digbsi zapamatovala jakoukoliv
fikanku, pisniku ¢i slySenou pohadkuRes byla plynula, v kratSich &ach. City moc

neprojevovala, &i dosglym je uzavena, ale s vrstevniky je temperamentni.

Nyni divka samostatrzviadé sebeobsluhu a hygienické navyky. Z hledsiaybové
dovednosti je nadana. Pohykagwechazi ze stoje ddiznych poloh, sk& snozmo, hazi mi

na cil hornim obloukem,ipska@i nizké gekazky a zvladne kotoul ygd opakovafi Behem

87



télesnych ¢innosti je hbit4q, zavodiva a ma koordinované pohyBy ruznych ¢innostech
zametenych na rozvoj jemné motoriky je giea. Momentalg spravi vyslovuje a jiz neni
v logopedické p&. Jeji slovni zasoba je bohatd. Rada jed#m pozornosti dasto skée
druhému doreci. Jeji hlasovy projev je vcelku silny. \&@kém kolektivu je wd¢i. Rada
détem rozkazuje a vékterych gipadech je naaz zIla. Orientuje se v znamém predt,
v8ima si zmin v okoli a ma vSeobecnyghled o sob, riznych ¥cech a o firok. Rada hraje

spole&enské a pohybové hry, zpiva a tancuje.
Skolni anamnéza:

Divka zaala dochazet do matké Skoly od za roku 2011 a je vzflavana podle
Skolniho vzdlavaciho programu daného fizeni. Pro dit Skola nema vypracovany
Individualni vzalavaci plan a z hlediska Upravy ¥vani nema détdoporieného asistenta
pedagoga. V ramcitiinich tematickych blak jeZz jsou uvedené vetiinim vzdlavacim
programu, se dastni naifidé aktivni pleoptické 1&y. Zmirgna l&ba se zartuje na jemnou
pleoptiku, hrubou pleoptiku a prostorovou orientaci

Socialni dovednosti:

V prvnich letech, kdy divka dochazela d#eqskolniho zdzeni, byla porérné
zdrZenliva wi¢i personalu skoly iifdnim witelkdm. V dtském kolektivu se brzy skamaradila
a vyZadovala, aby jiati poslouchaly. Obas si hréla i sama.

V souwasné dob divka je zalenéna do dtskeho kolektivu a rada vyhledava jerite
kamarady. Umi si hrat s ostatnimgtiehi, ovSem musi ifistoupit na jeji zfisob hry.
Ma potebu dti ovladat a organizovat je. Ne, vZdy respektujérginy jiného ditte. Kontakt
s fidni witelkou navazuje bez problému &lone projevuje zdvéilé chovani wici dosgElym.

Nasledovs si uvedemedabulku, kterd nam zobrazuje, jak danéditnilo pleopticka

cviceni z brozury, ktera byla vyt#ena jako hlavni cil praktick&sti této diplomové prace.
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Cviceni Cviceni .

L - . . Cviceni

Pleopticka cvieni | vykonava | vykonavas o

; nezvlada

samostatré dopomoci

Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VySivani X
Hledani odliSnosti X
Provlékani X
Vypichovani X
Reseni bludig X
Modelovani X

Tabulka¢. 2: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych w/te z hlediska jejich spémi dittem,

uvedeném v fipadové studii Il.

Divka veSkera c¥eni vykonavala zcela samostatByla velmi Sikovna a pgiva.
Béhem modelovani byla velice kreativni. #edloZzenych cweni ji nejvice osloviloreSeni
labyrinti, jelikoZ se u tétocinnosti musela zamyslet. Nejméndivku zaujala cwieni

na vypichovani, protoZe pro ni byla namakéva vicetaso¥ narana.
7.3 Kazuistika IlI.

Pohlavi: Zzena.
Aktualni vék: 6 let 8 n&sial.

Diagnoza: vyssi refrakni vada obou @, lehti amblyopie pravého oka, konvergentni

strabismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvikeni provadkéna na pristrojich: pristroj CAM,

lokalizator, korektor, cheiroskop a synoptofor.
Doporuéeni od @&niho I€kate: brylova korekce, okluze oko levé na 1 hodinu denn

Rodinna anamnéza:
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Dit¢ Zije v uplné rodia. Matka je zdrava. U otce byl diagnostikovan ssahis.
Matka i otec maji vysokoskolské wdéni. Matka pracuje jakocitelka na 1. stupni zakladni
Skoly a otec jako soukromy podnikatel. V &asné dob nema di sourozence. Rodinna
atmosféra je vcelku klidna. Ra@ nevyhledavaji komunikaci €itelkami, ani s ostatnim

personalem Skoly, kam divka dochazi.
Osobni anamnéza:

Dité z prvni gravidity. Porod prabl bez tSich komplikaci a uskutaeil se 3 dny
po prvnim terminu. Porodni hmotnost 3420g. ¥oghu kojeneckého i batoleciho obdobi
se nevyskytly u déte vazné problémy.Divka s&imastupu do matské Skoly jevila jako
Sikovné, mrstné a divoké ditBshem sebeobsluhy byla hadisamostatna. Uchop psaciho
n&ini byl nespravny. Zvladala skladat puzzle, navidéaalky i modelovat. Divka neudrzela
pozornost a mysSlenkami bylaigkétava. Dote si zapamatovala jakoukolivikanku
&i pisnicku. Res hlasita s bohatou slovni zasobou. Lehce navaaujeakt spise s doggmi.

Divka si neustale cucala palec a sahala si do kalho

V souwasné dob divka samostatnzvliada sebeobsluhu, hygienické navykyiane
pohybové dovednosti. Stavi sl@i stavby z#iznych stavebnic. 8ha nizkami pocare,
modeluje, lepi spravnym postupem. Jeji dominantkérje leva. Uchop psacich pet
je spravny. Slovni zasoba &#& odpovida $ku. Na utity Ukol se stdle nedokaze deb
soustedit, ma patbu sledovat své okoli. Rada hraje spehske hry, zpiva a tancuje. Stale

pietrvava cucani palce.
Skolni anamnéza:

Divka nav&vuje matéskou 3kolu od 74 roku 2011. Je vztavana podle Skolniho
vzklavaciho programu daného iizeeni. Pro dit Skola nema vypracovany Individualni
vzklavaci plan a z hlediska Upravy wavani nema détdoporieného asistenta pedagoga.
V ramci #idnich tematickych blak jez jsou uvedené vetiinim vzdlavacim programu,
se ve tidé Ucastni aktivni pleoptické &by. L&ba se zawgtuje na jemnou pleoptiku, hrubou

pleoptiku a prostorovou orientaci.
Socialni dovednosti:

Zpocatku divka radji vyhledavala kontakt s doglymi. Ucitelku chela drzet vzdy

za ruku pouze ona. dd ji od sebe odhéatty. Casto si hrdla i sama. Nyni je ¢kargna
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do dstského kolektivuCastokréat si Bhem her necha oditi porouet a rada po nich opakuje
jejich chovani, i kdyz je nevhodné. i&dhimi witelkami rdda komunikuje.

Nasledujicitabulka nam ukaze, jak divka vykonavala pleoptick&éeri z brozury,

ktera byla vytvéena jako hlavni cil praktick&sti této diplomové prace.

PlEOptiCké Cviceni Cviéeni -
vykonava | vykonava s o
cviéeni samostatré dopomoci nezviada
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
Vysivani X
Hledani odliSnosti X
Provilékani X
Vypichovani X
Reseni bludist X
Modelovani X

Tabulka¢. 3: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych w/ite z hlediska jejich spémi dittem,

uvedeném v fipadové studii lll.

Divka bshem cvteni byla mé# soustedna, neustale se rozhlizela po mistnosti
a vrgla se na zidli. Téwt vSechna cwveni vypracovala samostd&tnPouze u aktivit
zamefenych na vySivani pt#bovala vice motivovat a pomahat, atipnost dokodila.
Nejvice divku bavily cvieni na obkreslovani a nejntéfi oslovily aktivity, kde ntla

dokreslovat druhou polovinu obrazku.

7.4 Kazuistika IV.

Pohlavi: muz.
Aktualni vék: 6 let 5 n&sial.

Diagn6za: vysSi refrakni vada obou &, t€Zka amblyopie pravého oka,

astigmatismus.

Medikace: neni.
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Pleoptickd a ortoptickd cvieni provadnd na pFistrojich: pristroj CAM,
lokalizétor, korektor, cheiroskop a synoptofor.

Doporuéeni od @niho lékare: brylova korekce, okluze oko levé na cely den.
Rodinna anamnéza:

V souwtasné dob Zije dig€ v Uplné rodig. Matka je i otec jsou zdravi. Otec je vojak
z povolani a matka pracuje jako ddetatelka. Chlapec m& mladSiho bratra. Rodinna
atmosféra je momentainklidna. Rodée neli manzelské problémy, které se jim paita
piekonat. Komunikace s matkou je obtiz@asto nerespektuje oteviraci dobiizeni, vylety

a nizné besidky. S otcem je o trochu lepSi komunikatmrluva.
Osobni anamnéza:

Dité z prvni gravidity. Porod prahl bez obtizi, tydenipd prvnim terminem. Porodni

hmotnost 4200g. Ditzatalo chodit a vyslovovat prvni slova kolem 13gite.

v v A

Po nastupu do matké Skoly byl chlapec obratny, nebojacny, tisSicasbzbrkly.
Samostaté se najedl, pouzil toaletu a oblékl se s dopomblhop psaciho wéni byl
nespravny. Skladal mozaiky, puzzle, staxraznych stavebnic doniky, vyhledaval miove

hry a vypra¥l zazitky. Pozornost byla idma wku ditte.

Momental® chlapec samostatrvykonava vesSkeré hygienické navyky, sebeobsluhu
a rzné pohybové dovednosti. SnaZi se plnit zadany Bles je plynuld. Ma bohatou slovni
zasobu a vyslovuje spraunUchop psacich pieb je spravny. Je spokojeny, vesely,
rad objevuje novédci. Zajima ho Vesmir a vSechny dopravni piediy. Nejradji si hraje

s autéky.
Skolni anamnéza:

Chlapec dochazi do maské Skoly od z4 roku 2012. Bive nav&voval jinou
mateiskou Skolu blizko svého bydi&tle vzdlavan podle Skolniho vathvaciho programu
konkrétniho z#izeni. Pro di& Skola nema vypracovany Individualni wlvaci plan
a z hlediska upravy vzthvani nema détdoporiéeného asistenta pedagoga. V ranmidntich
tematickych blok, které jsou uvedené veidinim vzdlavacim programu, secastni aktivni
pleoptické I€by na tidé. Tato |€ba se orientuje na jemnou pleoptiku, hrubou pléopti

a prostorovou orientaci.
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Socialni dovednosti:

Zpocatku se &Zko lowil s matkou. S vrstevniky navazoval kontakt bezbfgon.
V mateaské Skole si naSel kamarada, se kterym &al zeavS¢évovat i mimo Skolu.

Nyni je velmi spoléensky, kamaradsky, zZivy, nekonfliktni a spravedliBomaha
mladSim dtem i panim titelkdm. Je rozvazlivy a pravdomluvny.

Tabulka nize ndm ukéze, jak chlapec prowagleoptickd cvteni z brozury, kterd

byla vytvaena jako hlavni cil praktick&sti této diplomové préace.

Pleoptické Cviéeni Cviceni -

vykonava | vykonavas .

cviéeni samostatré dopomoci nezviada
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X

VysSivani X

Hledani odliSnosti X
Provlékani X
Vypichovani X
Re3eni bludist X
Modelovani X

Tabulka¢. 4: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych w/ite z hlediska jejich spémi dittem,
uvedeném v fipadové studii IV.

Chlapec byl v pib¢hu vSech cuieni klidny, pozorny a pracovity. Se zaujetim
poslouchal motivéni Gvody Kk jednotlivym cvienim. Cvéeni provadl samostats,
az na vySivani obragk kdy jsem mu musela vypichané dirky zvyraznit poiierného fixu,
protoZze hoch f@dem pipravené dirky Spatnnachazel. Chlapec uvedl, Ze ho velice bavila
cviceni, kde obkresloval ips pfisvitny papir obrazky a nejmé&rho zajimalo vysivani,

a to z divodu nargnosti.
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7.5 Kazuistika V.

Pohlavi: Zzena.
Aktudalni vék: 6 let 3 ngsice.

Diagno6za: vysSi refrakni vada obou &, amblyopie levého oka, astigmatismus,

konvergentni strabismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvieni provadnd na pFistrojich: ptistroj CAM,

lokalizétor, korektor, cheiroskop a synoptofor.
Doporuéeni od @niho lékare: brylova korekce, okluze oko levé na cely den.
Rodinna anamnéza:

Dit¢ Zije v UpIné rodin. Matka je zdrava a otec ma diagnostikovanou réfrakadu
obou @i. Otec pracuje jako technolog a matka je zdrave#sira. Divka je z dvéat a ma

jese starSi sestru. Rodinna atmosféra je klidna.
Osobni anamnéza:

Dit¢ z druhé gravidity. Porod prébl cisaskym fezem v prvnim terminu. Porodni
hmotnost 2900g. &em 3Skolni dochazky byla divka kamaradska, Sikoendlidna.
Sebeobsluhu zvladala s malou dopomoci. Pozorndst lbysrna wku ditte. Re¢ byla
zpatatku nesrozumitelna a uchop nespravny. Rada sdaldgpuzzle, naviékala koralky,

prohlizela knizky a hréla si s panenkami

Nyni se &Si v z& do Skoly. Samostainse naji, pouzije toaletu, umyje si ruce
a oblékne se. Umi si zavazat tkayi. Uchop psaciho ®ini méa zpaéatku kresleni spravny,
poté si vSak fehmatne prsty jinak. Sklada mozaiky, puzzle, hspe&enské hry a modeluje
zvitata a lidské postaviRe: méa plynulou s bohatou slovni zadsobou. Rada sé stanensi
déti, kresli a tancuje.

Skolni anamnéza:

Divka nav&vuje se svym dvdetem stejnou maiskou Skolu od z& roku 2011
a je vzalavana podle Skolniho vEtvaciho programu konkrétnihoizzeni. V ramciitidnich

tematickych blok, které jsou uvedené veidinim vzdlavacim programu, secastni aktivni
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pleoptické Iléby na ftidé, jez se orientuje na jemnou pleoptiku, hrubou pigo

a prostorovou orientaci.
Socialni dovednosti:

Divka zvladala odloteni od rodit dokie, ovSem kdyzZ se jeji bratr rozbeg zaala
taky. Rychle se zéenila do @tského kolektivu, ve kterém nebyla dominantfiasto
se vyskytovala v blizkosti svého sourozence. Blamikdy problémy s ovladanim své nélady.

Dodrzovala dohodnuta pravidla uéde i pii volné He.

V souwtasné dob je spokojend, vesela, kamaradskd a projevuje z@emaivou

¢innost. Stéle vyhledava spotest svého bratra.

Nasledujici tabulka nam uvadi, jak divka provéié pleopticka cwieni z brozury,

jez byla vytvdgena jako hlavni cil praktick&sti této diplomové prace.

Pleoptické Cviceni Cvi¢eni Syt
vykonava | vykonavas o
cviéeni samostatré | dopomoci nezviada
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VySivani X
Hledani odliSnosti X
Proviékani X
Vypichovani X
Reseni bludig X
Modelovani X

Tabulkac¢. 5: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych wvzife z hlediska jejich spémi dittem,
uvedeném v fipadové studii V.

V prabéhu pleoptickych cwieni z broZzury byla divka klidna, ugwava a pozorna.
Jednotlivé aktivity plnila pomalejSim tempem. Diykavadia ténei vSechnyinnosti sama.
Pti dokreslovani a vySivani si byla nejista afpbbvala od autorky diplomové prace poiipo
a poradit, jak m& cueni dokouit. Nejvice ji bavily aktivity zamtené na naviékani. Naopak

nejménrt ji oslovily cvi¢eni nareSeni spravnych cest v bludistich.
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7.6 Kazuistika VI.

Pohlavi: muz.

Aktudlni vék: 5 let 6 ngsice.

Diagnd6za:refrakini vada obou &, amblyopie pravého oka, astigmatismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvikeni provadkéna na pristrojich: pristroj CAM,

lokalizator, korektor, cheiroskop a synoptofor.
Doporuéeni od @&niho Iékate: brylova korekce, okluze oko levé na 2 hodiny denn
Rodinna anamnéza:

Dité Zije v uplné rodia. Otec ma diagnostikovanou vysSi reffiak vadu. Matka
je zdrava. Otec pracuje vIT figma matka je momentanna matéské dovolené.
Diive pracovala jako Svadlena. Chlapec ma jednu rlasstru. Rodina bydli

ve vice genekaim dong. Rodinna atmosféra je klidna a laskyplna.
Osobni anamnéza:

Dit¢ z prvni gravidity. Porod prahl bez komplikaci. KdyZ z@l chlapec dochézet
do matéské Skoly, byl bojacny a plavy. Rad si hral svikkem a chodil cwiit
do €locvicny. Sebeobsluhu zvladal s velkou dopomoci. U jigtateboval dokrmovat.
Ret byla zp@gatku mér srozumitelna. Zapojoval se do her a rychle si gawsh pisntky

aiikadla s pohybem.

V sowasné dob pouzije sam toaletu a umyje si ruce, obléka se, g@mpotebuje
zavazat tkarky u bot. Naji seist¢ piiborem a samostatrpouziva kapesnik. Ovladézné
pohybové dovednosti, kramspravného provedeni kotoulu fed. PiSe pravou rukou
a jeho uchop je Spetkovy. NeudrZi dlouho pozornestikany. Casto Zaluje na di
a jeho slovni zasoba je bohata. Ma radatai hlave korg.

Skolni anamnéza:

Chlapec navstvuje matéskou Skolu od ledna roku 2013 a je #&dana podle
Skolniho vzdlavaciho programu v tomto ¥aeni. V ramci itidnich tematickych blak
které jsou uvedené vefitinim vzdlavacim programu, secastni aktivni pleoptické &by

na tide, jeZ je zamsfena na jemnou a hrubou pleoptiku a prostorovountac.
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Socialni dovednosti:

Zprvu byl chlapec pkdivy a dlouho si zvykal na chod #aeni. S ditelkami

komunikoval rad &asto je vyhledaval. Setini si untl hrat a neublizoval jim.

Momentalk zvlada hygienické a sebeobsluginosti s malou dopomoci. Odlgeni
od rodgu jiz nereSi pldem. V kolektivu je oblibeny a komunikativni. Doch&a logopedii
a ol¥as skée doteci. Pozornost vcelku udrzi. Zvliadé zakladni dodriovdravidel chovani

ve tidé i mimo tidu. Rad hraje pohybové hry, stolni fotbal a Sachy.

V nasledujicitabulce naleznemejak di€ vykonavalo pleopticka c¥eni z brozury,

ktera byla vytveéena jako hlavni cil praktick&sti této diplomové préace.

o Cviceni
P|€OptiCké cvicen! vykonava Cviceni
vykonava o
cviéeni samostatré > nezviada
dopomoci
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VySivani X
Hledani odliSnosti X
Proviékani X
Vypichovani X
Reseni bludist X
Modelovani X

Tabulka¢. 6: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych w/ite z hlediska jejich spémi dittem,
uvedeném v fipadové studii VI.

V prabéhu ¢innosti byl chlapec komunikativni, sotesttny a pracovity. ESil
se na jednotliva cveni a klid@ poslouchal motivéni Uvody. Pleopticka cveni
vypracovaval samostatn az na dokreslovani, vySivani a hledani odliSposti kterych
dopomahala autorka diplomové pracetidibud’ prostednictvim slovni podpory a motivace,
nebo fyzické pomoci. Za nejzabay§di cviceni chlapec ozrd reSeni labyrint a za nejmén
vypichovani.
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7.7 Kazuistika VII.

Pohlavi: muz.

Aktudlni vék: 5 let 4 ngsice.

Diagno6za:refrakéni vada obou &, amblyopie oka levého, astigmatismus, strabismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickA cvikeni provadkéna na pristrojich: pristroj CAM,

lokalizator, korektor, cheiroskop a synoptofor.
Doporuéeni od @&niho I€kare: brylova korekce, okluze oko pravé 2, 5 hodiny denn
Rodinna anamnéza:

Dité Zije v paetné rodig s otcem i matkou. Otec pracuje jako zednik a mpakaa
matdské dovolené, iiedtim pracovala na p&stMatka i otec nosi bryle. Chlapec méagdv
mladSi sestry a jednoho mladSiho bratra. Rodindi ohalém panelovém byt Chlapec

travi hodr ¢asu u svych prarodii.
Osobni anamnéza:

Dit¢ ze teti gravidity. Zpeatku Skolni dochazky byl chlapec nedyn ale brzy
se rozkoukal. Sebeobsluhu zvladal s velkou doporacendl nawené zakladni hygienicke
navyky. Bshem odpoledniho odpimku ¢asto poméil. Re¢ byla nesrozumitelna a nesouvisla.
Chlapec nedrzel spra¥npsaci paeby a snadno se nechal o@zmych ¢innosti vyrusit

a nasledaje uz nedoko#il.

Nyni je velmi Zivy, aktivni a nebojacny. S&m poaipaletu, ale na myti ruku ho musi
pani Witelka upozofiovat. Naji se ¢ist¢ piiborem a samostatn pouziva kapesnik.
Pti pohybovych hrach je divoky, ohroZuje beZpestatnich &i. PiSe pravou rukou a snazi
se o0 Spetkovy udchop. Je mdépozorny a podle panicitelky nevydrzi u jedn&innosti
dostatén¢ dlouho. Dochazi na krouzek keramiky a hudebni gyghRA&d si hraje na vojaky,

razné roboty a nesivy.
Skolni anamnéza:

Chlapec navévuje matéskou 3kolu od z&roku 2013 a je vadavan podle Skolniho
vzklavaciho programu v tomto #aeni. V ramci tidnich tematickych blak které jsou

98



uvedené ve fidnim vzd@lavacim programu, secastni aktivni pleoptické by na tide.

Tato I&ba je zansiena na jemnou a hrubou pleoptiku a prostorovounta.
Socialni dovednosti:

Prvni Skolni rok byl chlapec zZivy a rad se zapojd miznych kolektivnich her.
Jelikoz chlapec do Skoly dochazi jako prvniétd & odchazi mezi poslednimi, tak &esto
vyptaval khem dne na maminku. Mnohdy bravatem hr&ky a nechdl si po sols uklizet.

V souwasné dob je velmi aktivni, pohybo¥ nadany, dkdy az nerozvazny a zbrkly.
Mezi c&ktmi je dominantni, ovSem mé&noblibeny, jelikoz neumi konfliktyreSit slovi.
Ne vZdy poslechne pokyh zakaz od paniditelky. Mnohdy svym chovanim zkouSi upoutat

pozornost.

V tabulce nize je zaSkrtnuto, jakym #pobem dit pracovalo Bhem pleoptickych
cviceni obsaZzenych v broi) ktera byla vytviena jako hlavni cil praktickéasti této

diplomové prace.

o Cviéeni
P|€OptiCké cvicen! vykonava Cviceni
vykonava o
cviéeni samostatré > nezviada
dopomoci
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VySivani X
Hledani odliSnosti X
Proviékani X
Vypichovani X
Reseni bludist X
Modelovani X

Tabulkaé. 7: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsahujici whue z hlediska jejich spémi digtem,

uvedeném v fipadové studii VII.

Chlapec byl Bhem cvteni neklidny a neustéle ujidval, zda cwieni provadi sprawn
Pri predloZeni aktivit zarktenych na dokreslovani, vySivantegeni bludigtihned posmuts
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a neviil si, Ze dany U0kol zvladne. U dokreslovaniibec cinnost nespinil
a u obkreslovani, spojovani hiodv obrazce, vySivani, hledani odliSnosti, vypichnva
a hledani odlisnosti vyZzadovat dopomoc. Samastataviékal, proviékal a modeloval.

Nejvice ho zaujalo provlékani a nejnté@okreslovani druhé poloviny obrazku.
7.8 Kazuistika VIII.

Pohlavi: zena.

Aktualni vék: 5 let 4 ngsice.

Diagnd6za:vyssi refrakni vada obou &, amblyopie pravého oka, strabismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvikeni provadkéna na pristrojich: pristroj CAM,

lokalizator, korektor, cheiroskop a synoptofor.
Doporuéeni od @&niho I€kare: brylova korekce, okluze oko levé na cely den.
Rodinna anamnéza:

Diteé Zije neuplné rodi&, pouze s matkou a starSi sestrou. Matka prackget@efonni
operatorka. Sestra chodi na zakladni Skolu a mgndstikovanou kataraktu. Mnoh@su

travi divka se svoji tetou a strycem.
Osobni anamnéza:

Dité z druhé gravidity. V prbéhu Skolni dochazky byla divka mila, hodna a klidna.
Sebeobsluhu i hygienické navyky pro¥kds malou dopomoci a velmi pomalym tempem.
Re¢ pomald a plynuld. Uchop psacich ieft nespravny. Rada si hrala s#&dkem
a panenkami a volitancovala se Satky n&tdké piss.

Nyni je divka stale klidna a spokojena. Samostam naji, pouzije toaletu, umyje
si ruce a oblékne se. Uchop je stale nespréiey.ticha, plynuld, bez chyb ve vyslovnosti.
Sklada mozaiky, puzzle, hraje spf#aské hry a modeluje a vybarvuje obrazky. Radaageh

sama, zpivéa a tancuj€.asto d¢tem hraje divadlo pomoci mask.
Skolni anamnéza:

Divka zahajila Skolni dochazku v iz&oku 2013. Ve Skole je vZthvana podle

Skolniho vzdlavaciho programu. V ramciitinich tematickych blak jeZ jsou uvedené
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ve Tiidnim vzdlavacim programu, secastni aktivni pleoptické &by primo na fide.

Zminénda l&ba se orientuje na jemnou pleoptiku, hrubou pléoii prostorovou orientaci.
Socialni dovednosti:

Divka zvladala odloteni od matky dafe. Rychle se seznamila s chodentizani
a rada se vyskytovala v blizkosti délgno. Vzdy byla bezkonfliktni a netta rada divoké
hry. Méla snahu dodrzovat dohodnuta pravidlaieti pii volné hHe.

Nyni je divka klidna, vesela a kamaradska. Hragresrazié s divkami. V komunikaci
s retkym neznamym je zdrZenliva. Dokaze spolupracovatskepirt a chova se citl&
k mladSim dtem.

Tabulka, jez se nachazi nizedm zobrazuje, jak divka provéda pleopticka cueni

z brozury, ktera byla vytwena jako hlavni cil praktick&sti této diplomové prace.

; Cviéeni
Pleopticka Cvitent | konava | Cviceni
vykonava
cviéeni samostatré > nezviada
dopomoci
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VysSivani X
Hledani odliSnosti X
Provilékani X
Vypichovani X
Reseni bludigt X
Modelovani X

Tabulka¢. 8: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych vzue z hlediska jejich spémi digtem,
uvedeném v fipadové studii VIII.

Divka pracovala pomalejSim tempem. Byla klidna i@npysliva. Ve cuenim
zamefeném nareSeni labyrintu nenalezla spravnou cestu. Sameésgabvadla naviékani
a provlékani a u ostatni¢imnosti potebovala dopomoc. Nejvice ji zaujalo naviékani Karal
a nejmén ieSeni bludist
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7.9 Kazuistika IX.

Pohlavi: zena.

Aktuélni vék: 5 let 7 nésiai.

Diagno6za:vyssi refrakni vada obou &, amblyopie levého oka, astigmatismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvikeni provadkéna na pristrojich: pristroj CAM,

lokalizator, korektor, cheiroskop a synoptofor.
Doporuéeni od @niho |ékate: brylova korekce, okluze na oku pravém na % dne.
Rodinna anamnéza:

Dité zije uplné rodin. Matka i otec jsou zdravi. Matka pracuje jako I&kée a otec

je zengdelec. Divka mé jednu starsi sestru. Rodina se oudb@iima a travi s ni spoustasu.
Osobni anamnéza:

Dit¢ z druhé gravidity. Divka byla na &ku Skolni dochazky pidva a velmi
se ji styskalo po rodich. Zvladala sebeobsluhu a hygienické navyky ssmalopomaoci.
Byla vybirava v jidle a skoro nic ve 3kole nejedtat byla ticha, plynuld a srozumitelna.
Uchop psacich pt¢b nespravny. Rada si hréla s dokeen pro panenky a natové hry

na téma rodina.

V souwasnosti je vesela, klidna a spmaska. SamostatnpouZije toaletu, umyje
si ruce a oblékne se.élA ji problém zavazat si tkaiky a stale mnoho jidel neji.
Uchop je spravny. Je velmi gwa a tvaiva. Udrzi pozornost a hodrsi pamatuje. Jeji

slovni zasoba je bohatéa. Preferuje hry v kolektlixek. Rada hraje na flétnu, maluje a zpiva.
Skolni anamnéza:

Divka zahajila Skolni dochazku v lednu roku 201&.vidlavana podle Skolniho
vzaklavaciho programu. V rdmdiitinich tematickych blak které jsou uvedené veti@nim
vzklavacim programu, seiastni aktivni pleoptické &by piimo na tidé. Lécba se zartuje

na jemnou a hrubou pleoptiku a prostorovou orientac
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Socialni dovednosti:

Zpocatku dochdzky do mateké Skoly se divce styskalo. Ihned se skamaradidéns
a vhrach byla aktivni. Stiielkami navazala kontakt bez problému a respekdova
jejich rozhodnuti. Rada se&ila novym wcem. Byla zvidava a nadSena. Momernigndivka

velmi oblibena, kamaradskd, veselad a komunikativni.

V nasledujici tabulcenalezneme, jak divka vykonavala pleoptick&ewi z brozury,

ktera byla vytvéena jako hlavni cil praktick&sti této diplomové prace.

; Cviéeni
Pleopticka Cvitent | konava | Cviceni
vykonava
cvi¢eni samostatré > nezviada
dopomoci
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VysSivani X
Hledani odliSnosti X
Proviékani X
Vypichovani X
Reseni bludigt X
Modelovani X

Tabulka¢. 9: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych vzufe z hlediska jejich spémi digtem,
uvedeném v fipadové studii IX.

Pri plnéni jednotlivych cwteni byla divka klidna, soustkna a péliva. Nejvice ji
bavilo modelovani a nejmé&nvypichovani. Upls sama provatla naviékani, modelovani,

spojovani bod v obrazce, obkreslovani a proviékani. Zbyvajitivétly cinila s dopomaoci.
7.10Kazuistika X.

Pohlavi: muz.

Aktualni vék: 4 roky 1 ngsic.
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Diagnoéza: refrakéni vada obou &, amblyopie oka pravého, astigmatismus,

strabismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvikeni provadkéna na pristrojich: pristroj CAM,

lokalizétor, korektor, cheiroskop a synoptofor.

Doporuéeni od @&niho |ékate: brylova korekce, okluze oko pravé po dobu pobytu ve

Skolce, o vikendu ¥4 dne.
Rodinnd anamnéza:

Dité Zije s okma rodti. Otec vlastni firmu s autodopravou a maminkakionpracuje
jako &etni. Oba jsou zdravi. Chlapec je jedie. Rodina méa na vysoké urovni ekonomicko-

financni situaci. Rodie se 0 syna zajimaiji dele komunikuji se Skolou a jejim personalem.
Osobni anamnéza:

Dité z prvni gravidity. Porod prahl tyden ged prvnim terminem. Chlapeccahdsam
chodit ve 14 mssicich a vyslovil prvni slova kolem 13¢gice. Batoleci a kojenecké obdobi
probéhlo bez ¥étSich obtizi.

Chlapec byl od zstku Skolni dochazky nadSeny a vesely. Velice felobesl
odloweni od matky i zdvodu nav&tv v riznych dtskych centrech, koutcicéi klubech.
Byl spole&ensky, aktivni a komunikativni. fiP sebeobsluze a hygienickych navycich
potreboval hoda dopomoci.Ret byla nesrozumitelnd, rychla a nesouvisla. Chlapsdrzel

spravie psaci paeby.

Momentalt si chlapec zvykl na chod maské Skoly. Je stéle vesely a nadSeny
z jakékoliv ¢innosti. Rad jezdi natikolce a divd se na pohadkyii Pblékani patebuje
dopomoc a naji se sam lzZici¢lem pohybovychkinnosti je zavodivy, neopatrny a zbrkly.
PokouSi se drzet psaci ety spravnym zjsobem v pravé ruce. U Zadti@nosti nevydrzi
dlouho. Jehaet je stadle malo srozumitelnd. Rad jéesiem pozornosti a se vSemnitri

vychazi bez probléth Dochazi do plaveckeé Skdky a z&ina hrat fotbal.
Skolni anamnéza:

Chlapec navsvuje matéskou $kolu od zé roku 2014. Vzdiavan je podle Skolniho
vzklavaciho programu. V ramdtitinich tematickych blak které jsou uvedené vei@inim

vzklavacim programu, setastni aktivni pleoptické sy ve tide.
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Socialni dovednosti:

Chlapec do matské Skoly dochazi od #aroku 2014.Rychle se seznamil i
i s celym personalem #aeni. V kolektivu je oblibeny, bohuzelétd moc nerozumi,
co jim tikh. Nema problémy s ovladdanim nalady. Ma zajem polesenskou cinnost,
ovSem ¢Zko dodrZuje stanovena pravidla. Navazujely kontakt s titelkou a snazi se s ni

komunikovat.

V nasledujicitabulce autorka této prace zaskrtla, jakymugpbem dit zvladalo
pleoptickd cuwteni vyskytujici se v broZa, ktera byla vytviiena jako hlavni cil praktické

¢asti této diplomové préace.

o Cviceni
Pleopticka N P A e
vykonava .
cviéeni samostatré > nezviada
dopomoci
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VySivani X
Hledani odliSnosti X
Proviékani X
Vypichovani X
Reseni bludig X
Modelovani X

Tabulka ¢. 10: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenych noZoke z hlediska jejich spémi dittem,
uvedeném v fipadové studii X.

Chlapec byl Bhem realizace cveni z broZury vesely a nadSeny. Pozguoslouchal
motivatni Uvody a rad o nich dale diskutoval. S malou dopoi zvladl pouze modelovani,
proviékani a navlékani. Z vyjmenovanyéimnosti ho nejvice zaujalo modelovani. Ostatni
¢innosti nezvladl a za néjSi a nejméh zabavné oz vySivani. V pfibéhu jednotlivych
cviceni el chuw’ pracovat a spraensplnit aktivity, ovSem &které z nich nepochopil nebo

nezvladl.
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7.11Kazuistika XlI.

Pohlavi: zena.

Aktualni vék: 4 roky 5 ngsiai.

Diagnd6za:vyssi refrakni vada obou &, amblyopie pravého oka, astigmatismus.
Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvikeni provadkéna na pristrojich: pristroj CAM,

lokalizator, korektor, cheiroskop a synoptofor.
Doporuéeni od @niho |ékate: brylova korekce, okluze na oku pravém na % dne.
Rodinna anamnéza:

Dit¢ Zije uplné v rodiy, spol€éné s matkou, otcem a straSi sestrou. Otci byla
diagnostikovana amblyopie pravého oka. Matka je b&ezu. Otec pracuje uéstskych
sluzeb a matka jecitelka v matéské Skole. Atmosféra v rodine klidna.

Osobni anamnéza:

Dité z druhé gravidity. Na patku Skolni dochazky byla divka&ava a spotenska.
Odloweni od rodit zvlddala dotke. Vcelku samostatn pouzivala toaletu, najedla
se a oblékla. # pohybovych¢innostech byla Sikovna, mrstna a zavodiva. Mluyilgnule

a srozumiteln.

Nyni divka provadi sebeobsluzné a hygienické naw/hkyalou dopomoci. Spravnym
zpisobem drzi psaci tiéi, ale nema uvokmy uchop. Pozornost dfe je fFijatelnd vzhledem
k jeho wku. PokouSi se 8hat a lepit spravnym #fgobem. Rada si hraje &nymi
sklada&kami, dewvenou stavebnici a s karkem a panenkou. Dochazi na krouzek flétny.

Skolni anamnéza:

Divka zahdjila 3kolni dochazku v iz&oku 2014 a je vadavana podle Skolniho
vzaklavaciho programu. V rdmdiitinich tematickych blak které jsou uvedené veti@nim
vzklavacim programu, provadi aktivni pleoptickodbé primo ve tidé. Lé&cba je zamrena

hlavré na jemnou a hrubou pleoptiku a prostorovou or@nta
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Socialni dovednosti:

Divka ihned komunikovala itinimi witelkami a snadno si naSla i kamarady. Ma
zajem o0 spoknou cinnost, ale nedokdZze moc spolupracovat. Je tvrdahla

a nenecha si nic libit. kdy se dostane do konfliktu.

V tabulce niZe nalezneme, jak divka plnila pleopticka @mi z brozury, ktera byla
vytvorena jako hlavni cil praktick&sti této diplomové préace.

o Cviéeni
Pleopticka N P A e
vykonava o
cviéeni samostatré > nezviada
dopomoci
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VySivani X
Hledani odliSnosti X
Proviékani X
Vypichovani X
Reseni bludig X
Modelovani X

Tabulkaé. 11: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenychroZbiie z hlediska jejich spémi dittem,

uvedeném v fipadové studii XI.

Divka byla velmi Sikovna a pracovita. Dokazala seistedit a dokouit vSechny
¢innosti. Navlékani, provlékani a spojovani bodobrazce zvladla zcela sama a zbyvajici
aktivity provadla s malou dopomaoci. Za nejlepSi @i oznadila modelovani a za nejmé&n

pro ni zabavné vypichovani.
7.12Kazuistika XII.

Pohlavi: muz.
Aktualni vék: 4 roky 1 ngsic.

Diagnoza:refrakéni vada obou &, amblyopie oka pravého.
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Medikace: neni.

Pleoptickd a ortoptickd cvieni provadnd na pFistrojich: ptistroj CAM,

lokalizator, korektor, cheiroskop a synoptofor.
Doporuéeni od @niho lékare: brylova korekce, okluze oko celé po cely den.
Rodinnd anamnéza:

Dité Zije s okma rodEi. Otec pracuje jako strojvedouci a matka je naerské
dovolené. Chlapci se nedavno narodila sestra. dRaodtiaji zajem o své dita atmosféra
v rodirg je klidna.

Osobni anamnéza:

Dit¢ z prvni gravidity. Chlapec byl z patku Skolni dochazky nejisty a prchlivy.
Pti sebeobsluznycltinnostech vyzadoval neustalou dopomoc. Byl nesaatosta ihned
se rozilil, kdyz mu réco neSlo, nebo nebylo po jehogHem pohybovych aktivit byl
zavodivy, mrdtny a neopatrnRe velmi nesrozumitelnd, Spatrvyslovoval, mala slovni
zasoba. Snadno se nechi@mkoliv rozrusit. Rad vyhledava chlapecky kolektv hraje

si na vojaky, policistgi haste.

Nyni dochazi na logopedii. Mluvi hezky, ale mésrozumiteld, o své mladsi
sesti¢cce. Je uswkvavy, vesely a rad posloucha pohadky. Psaginharzi v pravé ruce
s kiecovitym uUchopem. Jeho pozornost a pénje slabSi. Chce byt ve vSem prvni

a dodrzovani pravidel je pr@jrvelky problém.
Skolni anamnéza:

Chlapec navévuje matéskou 3kolu od z#& roku 2014. Vzdliavan je podle Skolniho
vzaklavaciho programu. V rdmdiitinich tematickych blak které jsou uvedené veti@nim

vzklavacim programu, setastni aktivni pleoptické tby ve tide.
Socialni dovednosti:

Zpocatku bral dtem hra&ky a neundl si je pijcovat. Také uklizeni héak muginilo
obtize.Casto dtem ublizoval a pak ho to mrzelo. ®himi witelkami navazoval kontakt
rad.

| v poslednitabulce miZzeme vidt, jakym zpmisobem chlapec zvladal pleopticka
cviceni vyskytujici se v broZa, ktera byla vytviena jako hlavni cil praktickéasti této

diplomové prace.
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. Cviceni
P|€OptiCké cvicen! vykonava Cviceni
vykonava .
cvi¢eni samostatré > nezviada
dopomoci
Navlékani X
Obkreslovani X
Dokreslovani X
Spojovani bod v obrazce X
VysSivani X
Hledani odliSnosti X
Proviékani X
Vypichovani X
Reseni bludist X
Modelovani X

Tabulka¢. 12: Hodnoceni pleoptickych aktivit obsazenychreZbie z hlediska jejich spémi dittem,
uvedeném v fipadové studii XII.

Chlapec byl mé# soustedtny a casto opakoval, Ze je @eni €zké. Z nabizenych
cviceni nezvladl dokreslovani, obkreslovani a hleddltigoosti. S porrné velkou dopomoci

plnil ostatni aktivity, jako nejzaba¥si cinnost zvolil modelovani a naopak za nején

zabavnou uiil vypichovani.

V sedmé kapitole této prace jsme si&ku charakterizovalifjfjpadovou studii podle
Musilové (2012) a posléze jsme velpiesSli k prezentacim jednotlivych kazuistik, které
zpracovala autorka diplomové prace na zaklptsemného souhlasu zédkonnych zastupc
Jednotlivé kazuistiky obsahovaly pohlavi konkrémnitigte, jez se zEmstnilo cvéeni
z brozury, dale zde byl uveden jeho aktuakk, \diagnéza, medikace, pleopticka a ortopticka
cviceni, ktera se provadi naigtrojich, a doporteni od @niho Iékae. Dale pak rodinna,
osobni a Skolni anamnéza a socialni dovednostigedV Uplném z&ru kazdé kazuistiky
se nachazi tabulka zobrazujici hodnoceni pleoptithkgktivit vyskytujicich se v broze,
jak je konkrétni ditvykonavalo, zdali danowinnost splnilo samostatn s dopomoci

¢i nezvladlo vibec.
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8 Diskuse

V rdmci praktické c¢asti diplomové prace jsme vychazelicasti teoreticke,
ve které jsme si uvedli varianty reeddkich metod vyuZzivanych uétl s poruchou
binokularniho vidni v predSkolnim ¥ku. Jednou ze zménych metod byla i pleopticka
terapie, jez se vyuzivariplécb¢ tupozrakosti, neboli odbornym terminem osmaané jako
amblyopie. Jiz v teoretickéasti jsme upozornili naddezitost komplexni p& v piibéhu
reedukace poruch binokuldrniho &, kter4d obndsSi nutnost spoluprace, jak odbdérnik
tak rodinnych pislusniki i samotného dite. Z tohoto dvodu autorka diplomové prace
zvolila jako hlavni cil praktickéasti tvorbu brozury siznymi pleoptickymi cwienimi, které
je mozné vyuzit jako prakticky navod pro réalickti s tupozrakosti, kdyZz budou se svymi
ratolestmi provagt pleoptické aktivity v pohodli svého domova. Dalatorka prace zvolila
jese dilci cil prakticke casti, a to realizaci pleoptickych ¢&eni z brozury a nasledné

zpracovani kazuistikati s tupozrakosti, u nichz byla ¢eni uskuténéna.

Jak jsme jiz uvedli vySehlavnim cilem praktické ¢asti této diplomové prace bylo
sestaveni brozury s rozmanitymi pleoptickymiceviimi. Soubor Uloh je primanurceny
rodicim dti s amblyopii, ovSem fize byt vhodny i pro pedagogy mekych Skol, které
jednotlivé cinnosti zatadi do svych Tidnich vzélavacich prograrin Aktivity v broZure jsou
rozélengny podleétyt roénich obdobi datyi bloki nesouci ndzev Zelené jakdervené Iéto,
Hnédy podzim a Bila zima. VSechny bloky jsou Zatku uvedeny konkrétni charakteristikou
jednoho zectyt rocnich obdobi a motivmi pohadkou. V kazdém bloku se nachazi jedna
¢innost zamifena na navlékani, obkreslovani, dokreslovani, s@ojo bodi v obrazce,
vySivani, hledani odliSnosti, proviékani, vypichoiy&eSeni bludi& a modelovéani. V ramci
kazdé aktivity nalezneme kratky motéva Gvod, seznam painek, realizéni postup atyjii
ukazkoveé fotografie, jez zachycuji pracovni poslmgi konkrétni aktivity. VeSkeré
fotografie, na kterych je vyobrazené &ifprovadiici urcitou pleoptickou aktivitu,
byly vytvoreny a uveéejrény bez zakryti jeho ohleje, a to s pisemnym souhlasem jeho
zakonného zastupce.

Dil¢im cilem praktické ¢asti bylo pra¥ uskuté&néni pleoptickych cvieni z brozury
nesouci nazev Navrhy pleoptickych @mi aneb Jaro, léto, podzim, zima, s pleoptikou

je vzdy prima, u &i s amblyopii v obdobifedskolniho ¥ku. NeZli autorka prace vyzkousSela

cviceni s dtmi, tak poZzadala o pisemny souhlatizeni, jez dti navstvuji, a kde i nasledn
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byla cviceni z broZury realizovana, tak i zakonné zastupdagtlivych d@ti. Celkem bylo
osloveno 23 rodii. S provedenim sledovaného z#un souhlasilo 12 rodii. Z ostatnich
11 rodta jich 6 nesouhlasilo s vy§enim jejich di¢te, ani s nahlédnutim do karet.
Zbyvajicich 5 rodit vibec formuld neobdrzelo, jelikoZz by jejich potomek nemohl
podstoupit vySéeni z jinych zavaznychugod, jako napiklad pobyt v laznich, dlouhodoba
rekreace v zahrafii, u pribuznych¢i nakazeni infeénim onemoc#énim. Cvieni z brozury
byla v piibéhu mesice dubna a K¥na roku 2015 jedkladana vSem 1Ztkm, jejichz rodie
souhlasili s provedenim sledovaného #am Po vypracovani vSech aktivit uvedenych
v broZzue diti volily jednu ¢innost, kterd je nejvice a nejm€raujala. Na vyér mely z deseti
¢innosti, jez se za#uji bud na navlékani, obkreslovani, dokreslovani druhé\poy
obrazku, spojovani bddv obrazce, vysSivani, hledani odliSnosti, proviékaypichovani,
feSeni bludist ¢i modelovani. V pibéhu realizace céeni z broZzury byla aplikovanadecka
metoda pozorovani. Autorka této prace si vedlghel pleoptickych céeni,
které dti postupr vypracovavaly, pisemné zdznamy, jakymisgbem dané dit¢innost
vypracovalo - samostain s dopomoci, pdfpact cinnost nezvladlo &#bec. Nasleda tyto

informace zaznamenala do tabulky, kteréilogila ke kazuistice konkrétniho jedince.

Uspésnost déti ve cvicenich z brozury
12

10

Zvladlo samostath

m Zvladlo s dopomoci
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Grafé¢. 2: Usgsnost dti v jednotlivych pleoptickych aktivitach.

Z uvedeného graft. 2 vyplyva, Ze navlékani zvladlo samostat® cti, s dopomoci

2 a nikdo nebyl neugpny. Obkreslovani splnilo samostath dti, s dopomoci 3 a 2t tuto
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¢innost nezvladly. Dokreslovani vykonaly bez dopomécdéti, 5 jich vyuZzilo dopomoc
a 3 tuto ¢innost nezvladly. Spojovani bbdv obrazce provedlo bez pomoci 1Gtid
spomoci 3 a 1 ditnebylo uspSné wibec. VySivani splnilo samostétrpouze 1 di,
s dopomoci 10di a zmirnou aktivitu nedokazalo spinit 1 &it Hledani odliSnosti provedlo
samostatéi 5 &ti a stejny poet ti zadani spinilo i s dopomoci a Ztidviabec ukol
nedokorily. Proviékani uskutilo samostath 10 ¢ti a s dopomoci 2. Vypichovani
vypracovalo samostairé diti a nesamostans a 1 di¢ ¢innost neprovedlo tbec. ReSeni
bludiS€ zvladlo 6 dti, 4 ckti potrebovaly malou pomoc a 2¢tl ¢innost nezviadly.

Modelovani splnilo bez pomoci &til a ostatni vyZadovali malou dopomoc.

V nasledujici tabulc€. 1 jsme si rozdili vySetrované dti do dvou skupin. Prvni
skupinou jsou é&i ve wku od 3 do 5 let, jeZ jsme v tabulce o&ihajako déti mladsSi. Druhou
skupinou jsou &t ve wku od 5 do 7 let. Bti spadajici podle &ku do druhé skupiny, jsou
pojmenované jako & starSi. Ze vSech 12¢d, které se z&mstnily cvieni z broZury,
patily 3 do skupiny mladSich a ostatnich @tiddo skupiny starSich. Tabulka 1,
jez se nachazi nize, nam ukaze, kolik jetline skupiny mladsSich a starSicktidoracovalo
v jednotlivych pleoptickych ¢innostech samostatn s dopomoci, anebo aktivituulvec

nezvladlo.
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UspéSnost diti z hlediska | Zvladly Nezvladly
véku samostatré vabec

s Mladsi 1 0
Navlékani Starsi 9 0
. Mladsi 0 2
Obkreslovani Starsi 7 0
. Mladsi 0 2
Dokreslovani Starsi 4 1
Spojovani bodu v | Mladsi 1 1
obrazce Starsi 8 0
VVEVANT Mladsi 0 1
y Starsi 1 0
. . | Mladsi 0 1
Hledani odliSnosti Starsi 5 0
, , Mladsi 1 0
Proviékani Starsi 9 0
Vypichovani et | g 1
yp Starsi 6 0
. . . Mladsi 0 2
ResSeni bludist Starsi 6 1
. Mladsi 1 0
Modelovani Starsi 3 0
Souhrn ze vdech | Mladsi 4 16 10
cviéeni Starsi 63 25 2

Tabulka¢. 1: Usgdnost v pleoptickych c¥énich z hlediskadku.

Tabulka vySe nam tedy hodnoti &Spost mladSich a starSicktidv pleoptickych
¢innostech. Jelikoz mladsiw byly 3 acinnosti bylo 10 a kazdé difje vykonavalo, mohly
byt nejvice 30krat samostatni ve vsathnostech. MladSim élem nemusela autorka této
prace 4krat pomahat, naopak 16krat musela pomotOkaat ¢innost nezvladly #bec.
StarSich ¢&i bylo 9. Ztohoto dvodu mohly byt nejvice 90krat samostatni,

nebo mohly pracovat s dopomda@chezvladnout danou aktivitu.

Z tabulky ¢. 1 vyplyvaji nasledujici grafy, které ndm znéugr jeS€ procentudlni
aspEsSnost dti z hlediska ¥ku.
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Uspésnost déti ve véku 3 -5 let
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Zvladly samostaih
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Nezvladly vibec

Graf¢. 3: Procentudlni ugpnost mladsi skupinyéd v ¢innostech.

Graf ¢. 3 néas informuje, Ze skupina mladSicktidz 13 % pracovala samostét

v 54 % potebovala pomoc a 33 % nebyla @bec UspsSna.

v v

Uspésnost déti ve véku 5 - 7 let
2%

\ \ Zvladly samostath

70% m Zvladly s dopomoc

Nezvladly vibec

Graf¢. 4: Procentualni usgnoststarsi skupiny &i v ¢éinnostech.

Graf ¢. 4 uvadi, Ze skupinaét starSich ze 70 % pracovala samosiatr 28 %

potrebovala pomoc a ® % nebyla ibec Uspsna.

Jelikoz z vyplyajicich grafi ¢. 3 a 4vidime, Ze Zlediska narénosti navrhovanyc
pleoptickychuloh je brozura spiSe vhodna pro si déti predskolniho ¥ku, mrusime shledat
jako odpovidajici alternativni hypotézi, ktera iika, ze: ,Pro dti predskolniho w¥ku

od 3 do Het jsou pleopticka c¥eni uvedena brozue mér vhodna“.

Sowasti dikiho cie praktické casti bylo také sestavit kazuistiky &ti,

které se zéastnily pleoptickych cweni. Ri tvorbé ptipadovych stud bylo autorce umozmo
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nahlédnout do individualnich v&dvacich plan deti, |ékaskych zprav od éniho Iékde
¢i do z&znam o rozvoji a webnim pokroku déte. VeSkeré dlezité informace
si poznamenala pisemnou formou do archkterych naslednzpracovavala rodinou, osobni
a Skolni anamnézu a socialni dovednosti. Rozhopmng uskuténili s tiidnimi Wwitelkami,
tyflopedkou a zakonnymi zastupci konkrétniho ¢t RoveZz jsme prostudovali
i dokumentaci &i, kterym samozjm¢ predchédzel pisemny souhlas jejich zakonnych
zastupd@. Aby byly kazuistiky je&t podrobrjsi, doplnila autorka studium dokumentace
a pozorovani déte o rozhovory srodi, tridnimi Wwitelkami, pogipad s tyflopedkou.

Ti se volré rozhovdili na otazky, které byly jednotlivymi bodyipadové studie.

Z pacatku praktickésasti bylvytyéen hlavni a diki cil, které jsme nasled# splnili.
Vytvoirena brozura pleoptickych &ani s nazvem Navrhy pleoptickych @i aneb Jaro,
léto, podzim, zima, s pleoptikou je vzdy primangvazanou iflohou této diplomové prace.
V ramci dikiho cile jsme cwieni z broZury realizovali u é&li, u kterych jsme rowi

vypracovali kazuistiky.
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9 Doporuéeni pro praxi

Problematika poruch binokularniho ¥id se niiZze objevit jiz u nejmensSichéd.
Z tohoto divodu je dilezité, aby rodie @isSli s digtem co nejdve k a@nimu lékaii,

jinak je mozné, Ze se budedjftotykat s nasledky i v dalekém budoucnu.

Je vhodné, aby rogk patrali ve svych rodinach a deémkli se, zdali gkdo z jejich
blizkych netrgl jakoukoliv atni vadou, coZz by #lo pii véasném odhaleni, zvl&poruch
binokularniho vidni u ditte, dilezitou roli v rdmci jeho nasledné&ldy. V pripad, Ze rodée
zZjisti vyskyt tohoto naruSeni v rodirze strany otc€i matky, neli by tyto informace sélit
oSetujicimu pediatrovi jejich potomka, jelikoZz s n&%i pravépodobnosti se fize objevit
i u jejich dti. Rovréz by si ngli rodi¢e vSimat zrén v postaveni &, ¢astého zakopavani,
narazeni do &ci, naklagni hlavy ditte, ¢ privirani  jednoho  oka,
coz je taktéZz upozorni na eventualni vyskyt Silh&nitupozrakosti, nebo obowdhto
funkénich poruch. Pediatr poSle jedince na odbordgi awySeteni, které bd potvrdi,
¢i vyvrati poruchu binokularniho védi. Nasleds pak dopordi brylovou korekci, noSeni
okluze a provéthi pleoptickych a ortoptickych aéni. Gni |éka popripadt stanovi
dioptrickou vadu dite a pgedepiSe bryle. Jestlize diagnostikuje tupozrakiadt, navrhne
spravné zakryti Iépe vidiciho oka pomoci okluzafyrabéhu cviceni je mozné, Ze se 2mi
velikost dioptrii a upravi se délka pleoptickychodoptickych aktivit a noSeni okluzoru.
Kromé noSeni bryli a zakryti Iépe vidiciho oka je takéde#ité co nejvice oslabené oko

zatzovat kteroukoli praci do blizka.

V prabéhu reedukace poruch binokularnino d&nd je podstatné dohlizet
nacistotu bryli a zalepeni Iépe vidiciho oka okluzoré»ale je dlezité provadt pravidelna
cviceni, nav&vovat @&niho |ékae a dbat na dopotanou vzdalenostéd od pracovniho stolu,
ktera je cca 30 cm. Ragl, pedagogové, tyflopedi dalSi odbornici, ktié budou s dittem
uskute€novat pleopticka a ortopticka @aéni, by ngli byt trpélivi a dbat na dodrzovani

bezpeénosti (i praci.
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Zavér
Diplomova prace, ktera je pojmenovana Reedukaogchdrinokularniho viéhi u cgti

piedSkolniho ¥ku, je roz@lena natast teoretickou a praktickou.

Naplini teoretick&asti jsouctyii kapitoly. Prvni kapitola je pojmenovana Fyziolegi
procesu vidni, ve které jsme vytyli, co je zakladem viéhi a jak je tento komplexniép
pro ¢lovéka dilezity. Rovréz jsme si vtéto kapitole objasnili spravnou fyeigil zraku
a zakladni zrakové funkce. Druhou kapitolu, jezeneazev Poruchy binokularniho ¥id,
jsme si rozdlili na tii podkapitoly. V prvni podkapitole jsme definovaiinokularni viégni
z hlediska #kolika autofi. Posléze jsme uvedli i jehdgqupoklady, vyvoj ait vyvojove faze.
Druha podkapitola se zatila na vymezeni poruch binokularniho &, v nichz
jsme podrob& charakterizovali strabismus a amblyopii. &Hto dvou funknich poruch
jsme vyjadili jejich pficiny, déleni, diagnostiku a moznostcley. Ve teti podkapitole,
pojmenované Dsledky poruch binokularniho wdi, jsme blize popsali obtize,
které mohou vyplyvat ze zminych funknich poruch. Vramci reti kapitoly,
kterd je nazvana [t s poruchou binokularnino \idi v predSkolnim obdobi, jsme
se seznamili s moznostmirgusSkolni vychovy u dite a s dlezitosti zrakové hygieny
a dodrzovanim zésad prace stdin. Ctvrta kapitola, ozngena jako Reedukace poruch
binokularniho vidni, uzavira teoretickodast diplomové prace a je zacilena na jednotlivé
terapeutické metody vedouci k napfaporuch binokularniho vighi. V ramci posledni
kapitoly jsme os#tlili podstatu brylové korekce, okluzni terapie, irdngické I&by,
¢i pleoptické a ortoptické terapie. U pleoptickértoptické &by jsme pedstavili vyuzivané

piistrojeci navrhy rékterych cvéeni.

V praktické ¢asti jsme nejtive vymezili zkoumanou problematiku, stanovili hiav
a diki cil diplomové prace, naslegimavrhli nulovou a alternativni hypotézu, popsai%ité
metody v piibéhu Seteni, charakterizovali sledovany vzorékprganizaci a realizaci cseni
Z brozury a prezentaci jednotlivych kazuistiktid Hlavnim cilem bylo zhotovit brozuru
pleoptickych cwveni, primarg uréenou pro rodie dti s tupozrakosti jako prakticky navod
pleoptickych aktivit, jezZ mohou provédv domécim progedi. BroZura je nevazanoiilphou
diplomové prace. Diim cilem bylo uskut@éni cviceni z broZzury a nasledné vypracovani
piipadovych studii &i s amblyopii v obdobifpdSkolniho ¥ku, u kterych byly pleoptické

tlohy vyzkouSeny. Dale jsme sidili vyzkumny problém a formulovali hypotézy.éb jsme
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vyhodnotili prostednictvim metody pozorovéani, kdy se posuzovalotlijesté vykonalo
konkrétni pleoptickou aktivitu samostatn s dopomoci, ¢i zda ji wvibec nezvladlo.
Na zaklad téchto vysledk jsme mohli nakonec potvrdit alternativni hypotéktera nam
vymezila, ze: ,Pro é&i predskolniho ¥ku od 3 do 5 let jsou pleopticka ¢eni uvedena

v brozue mért vhodna“. Naopak jsou spiSe vhodna pkth dd 5 do 7 let wku.

Na za¥r mazeme znovu podotknoutikkzitost komplexni &y u dti s poruchou
binokularniho vidni, kdy je podstatné dbat nausiedné dodrZzovani navrzenych
terapeutickych metod v ramci reedakapé&e, jak ze strany pedagbgrodica ¢i samotného
ditéte.
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Seznam Filoh

Ptilohac. 1: Seznam obragk

Priloha¢. 2: Cestné prohlaseni siaeni ohledi realizace vyzkumného $eni

a pdizeni potebnych fotografii do diplomové prace.
Prilohac. 3: Souhlas rodi s pouzitim fotografii jejich dftem do diplomové prace.

Prilohac. 4: Souhlas rodii s realizaci brozury na jejich #iitv ramci diplomové

prace.

Prilohac¢. 5: Ukazka pracovniho papiru, kdesddd 3 do 5 let #ku dokreslovalo

druhou polovinu obrazku.

Prilohac. 6: Ukazka pracovniho papiru, kdesdid 5 do 7 let 8ku dokreslovalo

druhou polovinu obrazku.

Prilohac¢. 7: Ukazka pracovniho papiru, kdesditd 3 do 5 let #ku spojovalo body

v obrazec.

Prilohac¢. 8: Ukazka pracovniho papiru, kdesdid 5 do 7 let #ku spojovalo body

v obrazec.

Prilohac. 9: Ukazka pracovniho papiru, kdesdid 3 do 5 let &ku hledalo 5 rozdii

mezi obrazky.

Priloha¢. 10: Ukazka pracovniho papiru, kdezdit 5 do 7 let &u hledalo 5 rozdil

mezi obrazky.

Piiloha¢. 11:Rez okem.

Priloha nevazand v préci: Navrhy pleoptickych¢ewii aneb Jaro, Iéto, podzim, zima,
s pleoptikou je vzdy prima (brozura).
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Priloha ¢.
Obrazek.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazek.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazek.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazek.
Obrazek.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazek.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazeke.
Obrazeke.

Obrazeks.

1

1:

2.

3:

8:

9:

10

Bryle.
Dit s brylemi a naplasvym okluzorem.

Dit s brylemi a latkovy okluzorem.

. Ditt béhem cviéeni na lokalizatoru.
. Ditt béhem cviéeni na korektoru.
: CAM stimulator s kotati.

. Dit vkladajici barevnéipdnety do vyriznutych otvoit shodné barvy.

Dit pii stawni kominu podle vzoru.

Dit tridici prednety shodné barvy podle velikosti.

. Di prekreslujici obrazek domikeu podle pedlohy.

. Dig kresli jednoduché obrazce nagkreslenou linku.

: Dit vyhledavajici shodnyipdn®t v fack jinych.

: Dit kreslici rovnou linku mezi dvna rovnolznymi linkami.

. Di€ ma za ukol pikreslit nejaky obrazek k izolovanému bodu.
. Dig skladajici puzzle.

: Dit mé& za ukol najit shodnyednmet, mezi jinymi.

: Dit navlékajici koralky podleipdlohy.

. Dig stihajici mezi démacarami vzdalenymi od sebi tentimetry.
. Dig vystihujici rizné obrazky z letaku.

: Di€ ma za ukol vymodelovat podobného Sneka podle vzoru
: Troposkop.

: Cheiroskop.

. Di€ sestavujici z LEGAazné stavby.

: Di€ procviuje chizi po natazeném lgma zemi.

: Dit skékajici tzv. panaka.



Obrazek:. 26: Dit hazejici krouzkem na kolik.



Piiloha &. 2

CESTNE PROHLASENI ZRIZENi OHLEDNE REALIZACE VYZKUMNEHO
SETRENI A PORIZENI POTREBNYCH FOTOGRAFIi DO DIPLOMOVE PRACE

J4, Bc. Klara Matikova, narozena dne 5. 4. 1991 v Rychhoad KréZnou, timto
zadam aestné prohlaseni #iaeni, které je uvedené nize, Ze souhlasi s reavakumného
Seteni a se ziskanim gebnych fotografii do mé diplomové prace. Tuto dipbwvou praci na
Pedagogické fakuit Univerzity Palackého v Olomouci zpracovavam v ransvého
navazujiciho magisterského oboru Specialni pedagegOrtokomunikace.

Nazev prace: Reedukace poruch binokularnihdniid dti predsSkolniho ¥ku

Autorka prace: Bc. Klara Maikova

Podpigeditele Skoly



Piiloha¢. 3

SOUHLAS RODCU S POUZITIM FOTOGRAII JEJICH DIETE DO
DIPLOMOVE PRACE

Vazeni rodie,
jmenuji se Bc. Klara Ma&ikova a jsem studentkou navazujiciho magisterskéoou
2. raéniku na Pedagogické fakéltUniverzity Palackého v Olomouci. V ramci studijaih

oboru Specialni pedagogika — Ortokomunikace zpr@c@aw diplomovou praci na téma:

»Reedukace poruch binokularniho #d u cti predSkolniho ¥ku “.

Rada bych do své pracetadila fotografie Vaseho die pi vykonavéani pleoptickych
a ortoptickych cuenich. Ziskané fotografie budou vyuzity pouzei&him diplomové prace

a nebudou poskytnuty Zadrrétf osols.

Prosim Vas o vypkni a odevzdani formuld, zda souhlasit&i nesouhlasite
s focenim VaSeho die, kde nebude rozmazan jeho o&fli Formuld prosim odevzdejte
(o [0 T

Jakeékoli dotazy odpovim na e-mailu: klaramarcikoga@am.cz

Dékuji Vam

Autorka diplomové prace: Bc. Klara Méwova

SOUHLASIM — NESOUHLASIM - s vyuzitim fotografii mého die



Piiloha¢. 4

SOUHLAS RODCU S REALIZACI BROZURY NA JEJICH DIETI V RAMCI
DIPLOMOVE PRACE

Véazeni rodie,
jmenuji se Bc. Klara M&ikova a jsem studentkou navazujiciho magisterskdioou
2. ratniku na Pedagogické fak&éltUniverzity Palackého v Olomouci. V ramci studijaih

oboru Specialni pedagogika — Ortokomunikace zpr@c@aw diplomovou praci na téma:

.Reedukace poruch binokularniho #d u cti predSkolniho ¥ku *.

Jako hlavni cil mé diplomové prace bylo wivdroZuru, obsahujiciizné pleopticka
cviceni ugena @tem s tupozrakosti, jez jsem splnila a nasledych si jeji vyuziti rada
realizovala na VasSem dit. Ziskané vysledky budou vyuZzity pouze detim diplomové

prace a nebudou poskytnuty Zadietitosok.

Prosim Vas o vypkni a odevzdani formuid, zda souhlasit&i nesouhlasite
s realizaci brozury na VaSemaddiit Formul& prosim odevzdejte do ........................

Jakékoli dotazy odpovim na e-mailu: klaramarcikoga@am.cz

Dékuji Vam

Autorka diplomoveé prace: Bc. Klara Méwova

SOUHLASIM — NESOUHLASIM - s realizaci brozury na mématit



Priloha €. 5







Piiloha &. 7
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Piiloha¢. 8
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Piiloha ¢. 10




Piiloha ¢. 11

Rez okem bélima
cévnatka
spojivka
sitnice
fasnaté télisko
duhovka sklivec
zornice Zluta skvrna
rohovka
Cotka
komorova voda zrakovy nerv

Priloha¢. 11:Rez okem (Dostupné z: http://lidsketelo.webnodesgitacni-soustavy/).



