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Do ordinace détského praktika pfichazi denné déti, u kterych je tfeba kromé jiného provést téz orientaéni vySetieni zraku.

Kazda détska sestra by méla byt schopna toto vySetieni provést a také vyhodnotit.

Zrak je jednim z naSich nejdilezitéjSich
smysld. Zprostfedkovava nam az 3/4 vSech
vieml. Pod pojmem zrak rozumime vnimani
svétla, barev, tvard, kontrastt a hloubky, dale
rozliovaci schopnost a adaptaci na svétlo
a tmu. Pfi otevfenych oCich nelze prosté zabra-
nit tomu, aby v nich neustéle nevznikaly nové
viemy, které jsou zrakovym nervem pfendseny
pfimo do mozku. Svétlo pronikd optickym
prostfedim oka — rohovkou, komorovou vodou,
¢ockou a sklivcem — a dopada na sitnici. Své-
telné paprsky prostfedim nejen prochazeji, ale
také se lamou pfes pravidelné zakfivené plochy
rohovky a ¢ocky. Nejpfesnéji vidime pfedméty,
jejichz paprsky dopadaji na zlutou skvrmu —mis-
to nejostrejSiho vidéni. Jednd se o centrdini vi-
déni. Dopadaji-li paprsky mimo Zlutou skvrnu,
hovofime o vidéni perifernim.

S dokonalym vidénim se dité nerodi. Zluta
skvrna je jeSté nezrald a proto novorozenec
zpocatku vnima jen svétlo a tmu. Zdravy novo-
rozenec ma visus na urovni svétlocitu — vnima
svétlo a tmu, v 5.-6. tydnu za¢ind rozpoznavat
pohyb, ve 2. mésici vnima jemu velmi blizké
pfedméty kazdym okem zvlast, ve 3. mésici
rozliSuje blizsi i vzdalenéjsi objekty a v 6. mé-
sici fixuje okolni pfedméty obéma ocima
dohromady. V 9.-12. mésici dochazi k vyvoji
prostorového a hloubkového vidéni a aZ do
6 let se toto vidéni zdokonaluje a upeviiuje.
Vyvoj Zluté skvrny je prakticky dokoncen pii-
blizné v Sestém mésici, definitivné az ve tfetim
roce Zivota. Také zrakova ostrost se u ditéte
vyviji a hodnoty dospélych pak dosahuje ko-
lem &tvrtého roku. Vyvoj je pak zcela ukonéen
asi v osmém roce. RozliSovaci schopnost oka
je pfi centrainim vidéni znaCnd, neni vSak
neomezena.

Z praktickych pozorovani a vypoCta vyply-
nulo, Ze oko je schopné rozeznat dva body jako
oddélené jesté tehdy, sviraji-li paprsky z nich
pfichazejici uhel alespori 1 minuta. Tento dhel
byl z&roveri uznén za jednotku zrakové ostros-
ti. Na tomto principu jsou zalozeny pomdcky
k vySetfovani zrakové ostrosti — optotypy.
U nés se k vySetfeni zrakové ostrosti na dal-
ku nejastéji pouzivaji Snellenovy optotypy.
Jednd se o tabule se znaky rizné velikosti.
Nahofe je znak nejvétsi, smérem dolll se pak
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znaky sestavené v fadky zmenSuji. Mohou to
byt pismena, éislice, Pfligerovy haky (E-zna-
ky), Landoltovy kruhy (C) nebo obrazky. Na
boku kazdého fadku je uvedena éislice, ktera
znamena vzdalenost, ze které ma normalné
vidouci oko pfislusny znak precist. A tak se
mlzeme setkat s optotypem, jehoz jednotlivé
fadky maji ¢isla 60, 36, 24, 18, 12, 9, 6 - Cte se
ze vzdalenosti Sesti metr(, nebo 50, 35, 25, 15,
10, 7, 5, 5 — Cte se ze vzdalenosti péti metr0.

Vlastni vySetfeni zrakové ostrosti se pro-
véadi u kazdého oka zvIast, pficemz nevyset-
fované oko musime dokonale zakryt (netladit).
Dle typu optotypu sedi pacient v potfebné
vzdalenosti a ¢te jednotlivé znaky shora dolu
tak, jak mu je sestra ukazuje. Vyslednou hod-
notu zrakové ostrosti (visus) zaznamename ve
formé zlomku, kde Eitatel pfedstavuje vzdale-
nost, ze které vySetfovany Cetl, a jmenovatel
Cislo fadku, ktery vySetfovany jesté precetl.
Napf. 6/18 znamena, Ze pacient ze vzdale-
nosti 6 metr spravné precetl fadek oznaceny
Cislici 18. Nevidi-li ani nejvétsi znak optotypu,
musime tabulky pfibliZit, pfipadné si pomoci
samostatnym znakem E. Hodnotu zrakové os-
trosti potom zapisujeme napt. 3/60, 2/50, vzdy
podle velikosti pouZzitého znaku. Stejné tak po-
stupujeme pfi vySetfovani druhého oka. Nosi-
-li pacient bryle, vySetiujeme zrakovou ostrost
bez bryli i v brylich. Do zapisu uvedeme, Ze se
jedna o vySetfeni bez korekce a s korekei.

V souvislosti se zjiStovanim zrakové os-
trosti u déti je tfeba zduraznit dlleZitost 100%
zakryti nevySetfovaného oka. Dité si neuvédo-
muje dlleZitost tohoto vySetfeni a ve snaze byt
pochvaleno ¢&i nepfiznat, Ze néco nevidi, se pfi
nedokonalém zakryti uchyluje ke vindlovani.
U malych déti nds neochota ditéte nechat si
zakryt oko ma vzdy upozomit, Ze je pravdé-
podobné néco v nepofddku. Na vySetfeni
zrakové ostrosti je dobré dité pfipravit tim, ze
ho rodi¢e doma nauci pojmenovavat obrazky,
pfipadné otaCet E-znak a divat se jen jednim
okem. VySetfeni u takto pfipraveného ditéte je
pak daleko pfesnéjsi. Typ znakl volime vzdy
podle véku a schopnosti ditéte. Pro nejmensi
déti pouzijeme obrazky, postupné pfechazime
na Pfligerovy haky (E-znaky) a od druhé tfidy
pak mdzeme pfejit na pismena nebo Cisla.
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Do ffi let véku ditéte vySetfujeme visus spiSe
orientané. Nabizime hracky, barevné kulicky
a sledujeme, jak dité reaguje na nabizenou
véc. | v tomto véku je tfeba vySetfovat kazdé
oko zvlast.

Zrakova ostrost u dospélého clovéka by
méla byt 6/6 nebo 5/5. Trileté dité ma ob-
vykle visus 6/12 nebo 6/9. Tyto hodnoty jsou
zcela v pofadku. Velikost oéni koule — bulbu je
v détském veéku jind, nez u dospélého Elovéka
(pfedozadni primér cca 24 mm), u ditéte ve
dvou letech 22-22,5 mm. Teprve ristem se vi-
déni postupné zlepSuje, pétileté déti a starsi, by
mély mit uz visus 5/5, 6/6. SniZend zrakovd os-
trost i na jednom oku je diivodem k navstévé
ocniho Iékare, ktery podrobnym vysetienim
Zjisti pficiny a zajisti potfebnou Iécbu.

Nejcastéjsi pfiCinou zrakové neostrosti by-
vé refrakéni vada, kterou Ize korigovat brylemi.
Refrakéni vada — ametropie je stav, kdy vznika
nepomér mezi délkou oka a jeho lomivosti.
Obraz pozorovaného pfedmétu se na sitnici
objevuje nekvalitni, nebot paprsky se spoji
bud pfed nebo za sitnici. K refrakénim vadam
pati kratkozrakost — myopie (obraz se tvofi
pfed sitnici) a dalekozrakost — hypermet-
ropie (obraz se tvofi za sitnici). K zvlaStnim
refrakénim vadam pak patfi astigmatizmus
(nestejnomérné zakfiveni rohovky), u néhoz
se obraz tvofi v nestejnych rovindch. Tyto
vady se odstrafuji brylemi — korekci, které
nam pomohou tento nepomér vyrovnat. U my-
opie jsou to rozptylky (-dpt.), u hypermetropie
spojky (+dpt.). U astigmatizmu jsou potfebna
cylindricka skla. Hodnota refrakce neni stéla,
béhem rlstu se méni, dalekozrakost se vétsi-
nou snizuje, kratkozrakost se zvy3uje.

Mezi dal8i pfiCiny zrakové neostrosti fadime
tupozrakost - amblyopii. Jednd se o snizenou
zrakovou ostrost rizného stupné pfi normalnim
anatomickém ndlezu na oku. Tupozrakost je
|éitelnd do osmi let véku ditéte, pozdéjsi 1é¢ba
je net¢innd. Nepodafi-li se tuto vadu odstranit,
z0stavé oko tupozraké po cely Zivot.

Vidéni do blizka u déti bézné nezjistujeme.
Pokud si vSak dité, vétSinou az Skolniho véku,
stézuje, Ze vidi Spatné text v knihach, je tfeba
provést i toto vySetieni. Vidéni do blizka zjiStuje-
me pomoci Jdgerovych tabulek. Je to sestava
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textd uspofadanych do odstavcl oznadenych
Cislicemi 1-14. Odstavec ¢islo 1 je vytistén
nejmensimi pismeny, v dalSich odstavcich se
pismena postupné zvétsuji. Vysledek vysetfeni
vidéni do blizka pak zapisujeme J. €. 1-14 podle
toho, ktery odstavec Jagerovych tabulek vySet-
fovany jesté Cetl. B&Zné by pacient mél pfecist
odstavec €. 1. V pfipadé, Ze se tak nedéje, je
nutno poslat pacienta k oénimu |ékafi, ktery
nejcastéji pfedepise bryle na blizko.

Na zavér bych rdda zdlraznila nékolik
zasad pfi zjistovani zrakové ostrosti:

nevySetfované oko musi byt dobfe za-
kryté — rukou, gazou, néplasti, okluzorem
(u déti zakryti oka rukou nedoporucu-
ji —moznost dvindlovani),

pacient musi drzet hlavu zpfima — Z&dné
naklanéni ¢i natéceni

ménime typy znaku na optotypech, hlavné
u déti 8kolniho véku — maji schopnost si
optotypy zapamatovat

vySetfujeme kazdého pacienta samostatné
dulezita je rodinnd anamnéza (refrakéni
vady a tupozrakost se ¢asto dédil)
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f)  zjistime-li nedostateénou zrakovou ostrost,
doporu¢ime pacienta k o¢nimu lékafi.

Nespravné provedené vySetieni zrakové
ostrosti mlze vést u ditéte k nerozpoznani
tupozrakosti (amblyopie) a jinych zavaznych
o€nich onemocnéni. Je velmi zaraZejici, kdyz
se v ordinaci o¢niho Iékafe setkame se $ko-
lakem, ktery ma jedno oko tupozrake, i kdyz
prodel nékolika preventivnimi prohlidkami
u détského lékare, jejichZz soucasti je i vySet-
feni zrakové ostrosti.
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