Heteroforie a fixacni disparita

* oblast predstavuje projevy a diisledky okohybné funkce oc¢niho bulbu

* skryta (latentni) okohybna odchylka, ktera je kompenzovana motorickou slozkou
faze, fize ma schopnost reagovat na zmeény stimuli pfi pohledu dalka — blizko
* pravé rychlost reakce je rozhodujici a limitem jsou fiizni rezervy

- Ize tedy ¥ici, Ze zrakovy systém zatizeny HTF, UOF a zarovefi slabymi fiznimi
rezervami bude reagovat pomaleji pravé v tom pohledovém sméru, kde tyto rezervy
nedostacuji

Definice HTF

- je porucha binokularni fixace, projevujici se zménou vzajemného postaveni
oCi pri zrusSeni podnéta k fuzi ( fize je reflexni ¢innost, zajist'uje binokularni
vidéni)

* skryté odchylky lze zmanifestovat az po zruseni fiize, tzv. DISOCIACI

Ortoforie

* rovnovazny stav ocnich svalti, pri kterém lze bez usili dosdahnout binokularniho
vidéni, mluvime o idealnim postaveni okohybného systému, bez zatéZe okohybné
odchylky, jde o dokonanou svalovou souhru obou oci — projevujici se do dalky
ortoforii, postaveni se nezmeéni ani po disociaci

* blizko — fyziologicka konvergence na hpb

KLASIFIKACE HTF
1) Podle KOMITANCE

Komitantni HTF
- stejné hodnoty ve vSech pohledovych smérech pfi méfeni ve statické vzdalenosti

Inkomitantni HTF
- v riznych pohledovych smérech mame rtizné hodnoty
etiologie: parézy, paralyzy okohybnych svalti, vazba i na riizné syndromy, krvaceni, onkologicka
diagnoza --- vidy posoudit oftalmologem



2) Podle KOMPENZACE
Plné kompenzovana HTF

- vergencni systém ma dostatecné rezervy, bez priznakd, neptisobi potiZe, binokularni vidéni je
normalni

* asymptomatologie

* plynuly navrat po disociaci

* stabilita binokularniho vidéni
* bez fixacni distarity

* odpovidajici fuzni rezervy

* bez suprese

* dobra stereopse

Dekompenzovana HTF
- vergencni systém neni schopen prekonat

* ma projevy, symptomatologie

* neodpovidajici fuzni rezervy

* nestabilni binokularni vidéni

* zhorSena stereopse

* suprese

* diplopie

* pritomna fixacni disparita

* astenopie ( v pripadé suprese chybi)

* ztrata koncentrace, distorze obrazu, sniZeni zrakové ostrosti, obtiZe pfi zméné zaostreni, apod.

3) Podle SMERU ODCHYLKY
Horizontalni — exoforie — po disociaci — odchylka temporalné

- esoforie - po disociaci - odchylka nasalné

Vertikalni - hyperforie — po disociaci — odchylka nahoru
- hypoforie - po disociaci - odchylka dolt

* odchylku vZdy vztahujeme k jednomu oku ( obvykle k pravému), hyper P.O je ekvivalentem pro
hypo L.O
* Casté jsou kombinace horizontalnich a vertikalnich — smiSené HTF
Cykloforie — incykloforie, excykloforie

* nelze korigovat korek¢nimi prostfedky, nemaji vétsSi vyznam pro méfeni



4) Podle VZDALENOSTI

* mohou se projevit v rtizné vzdalenosti riznou hodnotou
* vhodné méf¥it a korigovat na danou vzdalenost
* v praxi méfime ,, na dalku,, a ,, na blizko,, (0,4 m, 0,33 m)

- v navaznosti na odliSnou situaci do dalky a bo blizka je mozné dale rozdélit

EXO odchylky

a) Zakladni EXOFORIE

- hodnota odchylky neni ve vyznamnéjSim vztahu s fixac¢ni vzdalenosti

b) Insuficience konvergence

- neschopnost udrzet dostatecnou konvengenci pro pohodIné sledovani predmétti na blizko

c) Exces divergence
- vyssi stupeni odchylky pfi fixaci na blizko oproti dalce
ESO odchylky

a) Zakladni ESOFORIE
- hodnota odchylky neni ve vyznaméjSim vztahu s fixacni vzdalenosti

b) Insuficience divergence
- neschopnost udrzZet dostatecnou divergenci pri pohledu do dalky

c) Exces konvergence
- vétsi hodnota esoforie pri fixaci ,, na blizko,, oproti dalce

5) Podle VELIKOSTI

HTT az 30 pd i vice binokulérni fiize NENT

HTF, UOF do 10 pd binokularni fiize PRITOMNA
FD do 5” ( mensinez 0,15 pd)  binokulérni fiize PRITOMNA

monokularni fixace

vyset. za disociace

vySetfeni za
pritomnosti flize

Fixacni disparita nam odhaluje drobnou nesrovnalost v oblasti senzorického vnimani v ramci

Pannumeova arealu



VySetreni HTF

DALKA ----BLiZKO
* perfektni refrakce (mal4, velka vada)

- predpoklada se, Ze po plné korekci se dekompenzovana HTF zméni na kompenzovanou
(rozhodné nemusi platit vZidy)

- nespravna korekce mtize zhorSovat zrakovou ostrost, narusi spravnou fixaci a tim i HTF

- muiZe navodit akomodaci --- mtiZe byt pri¢ina HTF

- pri pohledu do dalky je tfeba dosahnout akomodacniho klidu — spravné stanovena monokularni
korekce

- podkorigovana HY, prekorigovana MY — tento stav prinasi akomodaci oka, navozuje akomodacni
konvergenci a proto potom namétrené hodnoty HTF a FD nemohou byt povaZovany za spravné

- dle MKH se doporucuje aplikovat prizmatickou korekci jeSté pred binokularnim vyvazeni
(pokud je systém zatiZzen FD, tak dochazi k drobné excentrickeé fixaci, paprsky nedopadaji do
centralnich mist zatiZeného oka, ale na periferii nebo na nové vzniklou pseudofoveu, kde je
pochopitelné sniZena zrakova ostrost daného oka pfi binokularnim vidéni oproti monokularni
fixaci

* bezchybné zhotoveni korekce (mozZné navozeni arteficialni heteroforie

* velikost odchylky HTF, HTT

* zhodnoceni kompenzace

* posouzeni stavu stereopse

* vySetfeni akomodacné vergencnich vztaht, urceni AC/A poméru — zhodnoceni
* zrakovy trénink

- trénink okohybnych svalt, 1ze uplatnit u dekompenzovanych HTF, pri supresi

- doporucovan u EXO (dalka i blizko — posileni konvergence)

- vZdy po zméné korekce je tfeba dodrZet adaptacni dobu a pak zahajit trénink

- cilem je znovuobnoveni spoluprace svalovych skupin a jejich koordinace

*u presbyopie - Eso — tprava adice (zesilit do ,, + ,,

Exo — uprava adice ( zeslabit do,, - ,,)
(jen u mladSich, s dostateCnou akomodacni §ifi), !!! pouze docasné !!!

* pripadna prizmaticka korekce
(vZdy nutna prizmaticka adaptace, nékdo mtiZe u vySetieni Spatné snaset)

- dochazi k uvolnéni nadmérného svalového usili, které nam kompenzuje HTF

- korek¢ni hodnota je takova, ktera eliminuje problémy

- finalni korekci upravuje Sheardova, Percivalova podminka v zavislosti na rozsahu fuznich
rezerv

- Maddoxova podminka, Malletova podminka



»» B, klinového tic¢inku je orientovana proti sméru odchylky oka
ESO basis temporalné BO

EXO basis nasalné BI

Testy k vySetfeni HTF
* testy na principu disociace
- zakrytim oka, zkreslenim jednoho obrazu Maddoxtv cylindr, barevné filtry, polarizacni filtry
graeffova zkouska, testy s vyuZzitim mechanické separace (Turvillav test)
Posuzujeme — uplnost testu, vzajemnou pozici, celistvost, pohyb, stabilitu
* vySetfovani HTF v souvislosti se zhodnocenim jeji kompenzace je spojeno s dalSimi testy
vergencniho systému — vySetfeni asociacni forie ( lisi se dle senzorického nebo motorického
pristupu
Pri vySetrovani do dalky je nutné vyrazeni akomodace — plna monokularni korekce, na blizko
pak je kontrola akomodace nutna — pravé akomodace miize nepriznivé ovlivnit velikost
meérenych hodnot
1) Zakryvaci test
* monokularni zakryvaci test — zjiSténi strabismus
- faze zakryti 2 -3 s, nékolikrat opakovat
* stiidavy zakryvaci test - zjisténi heteroforie
- stfidavé zakryvame obé oci a sledujeme jejich pohyby, stfidava okluze vyrusi fizi

- zakryté oko se odchyli do sméru odchylky, po odkryti se opét vrati do pohledové osy, FIXUJE

tento pohyb znaci pritomnost heteroforie, pomoci prizmatickych list 1ze orientacné zjistit velikost
odchylky

2) Maddoxiiv kriz, maddoxova desticka, cylindr
* pouZzivan konvencnim i motorickym ptistupem k HTF
* méfeni horizontalnich i vertikalnich odchylek

Podrobné vysvétleni techniky provedeni a posouzeni na cviceni



3) KFrizZovy test
* jde o zakladni test pouzivany senzorickym pristupem korekce HTF, Metody korek¢ni dle Hasseho
* je urCen pro korekci motorické slozky HTF

* yyuziti principu pozitivni polarizace — bily podklad, Cerny znak --- zajisténi mnohem presnéjSich
vysledkt

* pro stanoveni plné hodnoty HTF musi byt minimalizovany veSkeré fizni podnéty

* HTF se projevi asymetrickym postavenim linii

4) Graefeho prizma

* oddéleni vjemti o¢i pomoci hranolu

* dojde ke vzajemnému posunu obou obrazii

* dobra kontrola akomodace

* yvySetfeni EXO /ESO 6 —8 pd BA nebo BD
HYPER /HYPO 12 -15pd BI

* bézny Snellentiv optotyp

* do blizka Hovelliv test

VSe bude vyzkouSeno v praktické vyuce

5) Worthova svétla, Schoberuv test
* orientacni zhodnoceni binokularnich funkci
* odhaleni alternujiciho, simultanniho vidéni

MozZné variace na praktické vyuce

Worthova svétla — moZné varianty
- predfazeni filtrG P.O. Cerveny, L.O. zeleny

-stfidani barevného vjemu dolniho kolecka — alternujici dominance



- vidi pouze zelena (3) — suprese OD

- vidi pouze Cervena (2) — suprese OS

- binokularni ortoforie, s dominanci, bez dominance
- dominance OD

- dominance OS

- stfidavé vnimani — alternujici vidéni

Fixacni disparita
* predstavuje anomalii v binokularnim vidéni, drobnou odchylku fixacnich os pfi normalni fizi,
tedy pfi zachovani JBV
* pfi normalnim binokularnim vidéni spolupracuje fovea pravého oka s malou casti fovey levého
oka v oblasti Panumova arealu, stejné tak by jednotlivé body sitnice mély spolupracovat s malym

prostorem na sitnici oka druhého —-- korespondujici mista, se stejnou smérovou hodnotou

* pro dokonalou fuzi je tfeba, aby obraz bodu dopadl pravé do téchto korespondujicich mist,
mluvime o KORESPONDUJICIM ZOBRAZENT{

- v opa¢ném piipadé mluvime o DISPARATNIM ZOBRAZENI (mozna pfitomnost pseudofovey

* horopter, Panumtiv prostor, oblast zkfiZené a nezk¥izené fyziologické diplopie

* je zfejmé, Ze pro vznik jednoduchého binokularniho vjemu neni nutna presnd bifoveolarni fixace,
zrakovy systém snese drobné odchylky fovey od fixované osy, po prekroceni této hranice dojde

k diplopii a tuto malou drobnou senzorickou odchylku oznacujeme jako fixac¢ni disparitu, je tak
mal4, Ze ji neodhalime pomoci zakryvacich testi

Asociacni forie



* minimalni hodnota prizmatické korekce potfebna k tiplné kompenzaci fixacni disparity
* testy s centralnim fuznim podnétem, MKH metoda, Mallettiv test
* korekce prizmatickymi Cleny

* namérené hodnoty asociacni forie se nerovnaji fixacni distarité ani HTF, jeji mira zavisi

v

* podobna hodnota AF a HTF e dekompenzovana

* rozdilna hodnota AF (vyrazné nizsi) a HTF = —--------- kompenzovana

Klasifikace fixac¢ni disparity

1) podle sméru ---- stejné jako HTF ( exo, eso, hyper, hypo)

2) podle priciny vzniku -------- stresovy a chybovy model ( v praxi sloZité posouzeni, mohou se
prolinat)
3) podle pristupu ----- pristupy jsou dosti odliSné na zakladé hodnoceni a korekce, v mnohém se
rozchazeji

pristup senzoricky ///////////// pFistup motoricky
ad2) Stresovy model

* pric¢inou fixac¢ni disparity je dekompenzovana HTF

* stres v okohybném aparatu zptisobeny HTF vyvola fixacni disparitu, velikost miiZze byt imérna
velikosti HTF, takovy zrakovy systém nedisponuje presnou bifoveolarni fixaci — miZe dojit k
anomalni retinalni korespondenci, tuto fixacni disparitu Ize navodit u ortoforie prizmatem v
jakémkoli pohledovém sméru, prizmaticka odchylka je neuplné kompenzovana a dochazi k
posunu foveolarniho detailu, hodnota AF nabyva vyssich hodnot.

Chybovy model

* chybné postaveny zrakovy aparat, 1ze fixacni disparitu klasifikovat jako fyziologickou, ktera by
dle motorického ptistupu neméla Cinit potiZe a neni tfeba ji dale feSit, AF odrazi predevsim
vlastni velikost fixa¢ni disparity, méla by byt mala

ad3) pristup motorickym

* rozSifen - Anglie, USA

* popisuje pritomnost FD na zakladé stresového a chybového modelu (u tohoto modelu pokud
nejsou subjektivné vnimany potiZe, nevyzaduje korekci, FD neni povaZovana za pricinu zrako-
vych potiZi )



* u stresového modelu, kde je FD pritomna indikuje dekompenzovanou HTF, to znamena, Ze za
pripadné subjektivni potiZe miZe pravé dekompenzovana HTF — tedy motoricka odchylka

- asociacni forie mam nekoriguje pouze FD, ale i dekompenzovanou ¢ast HTF ( proto i vySetfeni
je tfeba provést na testech s centralnim i perifernim fiznim podnétem Mallettav test.
Je-li pritomna HTF, Ize jeji dekompenzaci stanovit na zakladé FD.

Pokud je FD mala nebo nulova, pak je HTF zcela kompenzovana a v pripadé pritomnosti FD
a tedy vyssi asociacni forie 1ze predpokladat dekompenzovanou HTF

pristup senzoricky

* vychazi z metodiky (MKH)

* senzoricky pristup — vyuZiva soubor presné po sobé jdoucich testd ( budou popsany v dalsi
kapitole)

* cilem je dosaZeni maximalniho uvolnéni svalového napéti po prizmatické korekci --- zajisténi
zrakové pohody

* metoda Casoveé naroCna, sloZitost méreni, metoda bez prizmatické adaptace

* pristup k fixacni disparité na zakladé stresového modelu a dvou dalSich podstupiii FD

* pri¢inou zrakovych potizi je jednak HTF (motoricka slozka), ktera miize navodit FD
ale i samotna FD(senzoricky korigovana odchylka) a to i v pripadé chybového modelu

Z TOHOTO POHLEDU JE ,FD,, DELENA NA
A) Fixacni disparitu I. Stupné

* projevi se u zrakového systému, ktery vykazuje HTF, kterou neni schopen dlouhodobé
kompenzovat, stresovy model FD

* diky dekompenzaci se fovey nachazi v disparatni pozici za pritomnosti senzorickych anomalii

* cituji H.-J. Haase uvadi - tato disparita probiha v prostoru centralniho Panumova arealu a kvili
vzajemnému posuvu sitnic z pozice dokonale bicentralniho postaveni nespolupracuje fovea
s druhou foveou, ale s jinym mistem, tato spoluprace muze probihat pouze tehdy, Ze ono misto
druhé sitnice, na které podnét dopada, bude vzdaleno 10" - 20" (thlovych minut), v takovém
pripadé diky senzorické sloZce fize mtizZe existovat i bicentralni korespondence

* soucasti FD I. stupné mohou byt i astenopické potiZe, narusena stereopse (diky disparité mtize
byt ponékud zpomalena), motoricka sloZka fize dorovnava obrazy dopadajici na sitnici aZ po
bicentralnim zobrazeni — stereopse ma proto ¢asovou prodlevu, dostavi se po case fixace

B) Fixacni disparitu II. stupné

* stejné priznaky jako v prvnim pripadé

* Hasse uvadi — diky zatéZi dekompenzované HTF dochazi k protaZeni Panumova arealu do
abnormalniho ovalu — muiZe dochazet pfi dlouhodobé fixacni disparité I. stupné a nasledkem
této premény se postupem Casu upeviiuje zrakovym kortexem nové korespondujici misto na
sitnici, které prebira funkci fovey ( pseudofovea, ktera po Case prijme smérovou hodnotu také
pro oboustranné odliSné obrazy, které na ni a na foveu druhého oka dopadaji)

- pseudofovea miiZe mit ovSem sniZenou zrakovou ostrost, coZ miiZe vést ke zhorSeni kvality
binokularniho systému



pozn. jesté 1ze hovorit o utvrzené fixacni disparité II. stupné

* dochazi ke zméné a utvrzeni novych smérovych hodnot na sitnici
* korespondujici mista se rozsirila i do periferie a zrakovy systém se prizptisobil témto podminkam
dojde k fixaci smérovych hodnot pro nové korespondujici mista na sitnicich

Zaveérem lze rici:

* stanoveni prizmatické korekce pomoci fixacni disparity je jeden z nejlepSich zptisobi jejiho
urceni, jsou zajiStény prirozené zrakové podminky, diky fiznim podnétiim je zachovano bino-
kularni vidéni ( proto u ostatnich testti mtze dojit i k odchylkam)

* motoricky pristup — FD mtiZe byt nasledkem dekompenzované HTF nebo chybou ve vergencnim
systému, pro reSeni pouzijeme hodnotu AF pro prizmatickou korekci
korekci pouZijeme pouze tam, kde dochazi k dekompenzaci ( pr. Blizko)

zhodnoceni: Mallettiv test

* senzoricky pristup — uziti metody MKH, klade dtiraz na tuplnou neutralizaci FD
Hasse popira prizmatickou adaptaci

Aplikace prizmat:

* baze vZdy proti odchylce

* horizontalni odchylky ( kroky po 1pD), vertikalni ( po 0,5pD)

* pfi vyméné pacient by mél mit zaviené oci

* korek¢ni prizmatické cocky rozdélovat symetricky pred obé oci

* nejprve korigujeme vertikalni a nasledné horizontalni odchylky

* spravna centrace, aby nevstupoval do vysetfeni neZadouci prizmaticky ucinek

* pri zhotoveni bryli 1ze pouZit decentraci brylové cocky, nalezeni vztazného bodu (V)

* pri vySetreni je tfeba sledovat prizmatickou adaptaci, jsou to nové vzniklé podminky

- po odebrani prizmat mtizeme namérit odchylku novou, opacnou, zaleZi na velikosti adaptace
(klesa s vékem — starsi 1épe snasi)

* ovéreni adaptace — 3 — 5 minut ponechat prizmatickou korekci — pokud se stav binokularniho
systému bude jevit stejné jako pred aplikaci prizmatické korekce — jedna se o adaptaci

* po vloZeni prizmatické korekce je nutna tiprava ocnicového rozestupu ( 1pD zména o 0,25mm)



