RZECZPOSPOLITA POLSKA
Rzecznik Praw Dziecka
Mikotaj Pawlak

Warszawa, 05 maja 2022 roku

7S5S5.422.10.2022.J0J

Pan
Adam Niedzielski
Minister Zdrowia

Szanowny Panie Ministrze,

wérod spraw indywidualnych kierowanych do Biura Rzecznika Praw Dziecka
wystosowano! m.in. apel o rozwazenie zasadnos$ci zainicjowania zmian w zakresie
pediatrycznych profilaktycznych badan wzroku. Zglaszajaca wnosita m.in. o podjgcie
dziatah na rzecz zapewnienia szerokiego dostgpu do nowoczesnych metod badan
przesiewowych, podkreslajac, ze wezesne wykrycie 1 prawidtowe skorygowanie wady wzroku
ma ogromne znaczenie dla dalszego prawidtowego rozwoju kazdego dziecka.

Jednym z gltownych probleméw zdrowotnych, biorgc po uwage skutki zdrowotne,
spoteczne oraz czestotliwo$¢ rozpowszechnienia, s zaburzenia narzadéw zmystu wzroku.
Zaburzenia narzadu wzroku wystepuja bowiem u okolo 15-20% dzieci w wieku
przedszkolnym i w wieku szkolnym, a ich czgsto$¢ nie ulega zmianie.>? Niewatpliwie
zmyst wzroku jest podstawowym narzedziem poznawczym czlowieka, a w okresie

wczesnoszkolnym u kazdego dziecka intensywnie rozwija si¢ sfera poznawcza, na ktora

! Sprawa prowadzona w Biurze Rzecznika Praw Dziecka pod sygnaturg ZSS.441.392.2022.

2 Najczestsze problemy zdrowotne dzieci w wieku szkolnym - Kocka K, Kachaniuk H, Bartoszek A, Fatdyga U,
Charzynska-Gula Med. Og Nauk Zdr.19(4): 508-513.

3 Krétkowzroczno$¢ (myopia) jest schorzeniem okulistycznym, ktére coraz czgéciej pojawia sie wsrod dzieci
i mlodziezy. Czgstotliwos¢ jej wystgpowania waha si¢ w zaleznos$ci od rasy i kraju pochodzenia. U rasy biatej
do 25-30% catej populacji dziecigcej. Przyczyny powstawania wady wzroku sa ztozone. Najczgsciej jest ona
uwarunkowana genetycznie. Krotkowzroczno$¢ mozemy podzieli¢ umownie mozemy na: krétkowzroczno$é
osiowa, krotkowzroczno$¢ spowodowang stromg krzywizna rogoéwki, krétkowzroczno§¢ akomodacyjng
(szkolna). Krotkowzroczno$¢ nie jest jedynie wada wzroku. Bardzo czesto rozpoznajemy zeza towarzyszacego
(heterotropia) zbieznego lub rozbieznego o matym kacie lub zeza ukrytego (heterophoria). Konieczne jest wiec
odpowiednie wyrownanie wady wzroku i prowadzenie ¢éwiczen ortoptycznych oraz w niektérych
przypadkach zachowawcze leczenie zeza.
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m.in. sktada si¢ spostrzeganie, uwaga, pami¢¢ i mowa. Uszkodzenie lub nieprawidlowa
funkcja tego zmyshlu u dzieci prowadzi do powstania nieodwracalnego stanu jakim jest
niedowidzenie, co z kolei moze mie¢ istotny, negatywny wplyw na osiggang przez dziecko
dojrzatos¢ szkolng oraz jego stopien rozwoju intelektualnego.

Nieskorygowane wady wzroku powoduja m.in. trudno$ci w nauce czytania i pisania,
niech¢¢ do uczenia si¢, rozdraznienie 1 zmeczenie. Niedomogi w zakresie narzagdu wzroku
dziecka moga nadto wptywac¢ na jego aktywnos¢ ruchowa, komunikacje z otoczeniem,
a w wieku dorostym chociazby na mozliwosci w zakresie wykonywania poszczegolnych
zawodow*. Objawy typowe dla dysleksji czy zespolu nadpobudliwo$ci ruchowej (ADHD)
rowniez moga by¢ wywolane ztym widzeniem®. Poniewaz nieujawnione i nieskorygowane
wady wzroku moga zaburzy¢ proces edukacji, tak istotnym jest, by wszelkie badania
przesiewowe kierowa¢ do dzieci zanim na dobre rozpoczng nauke¢ w szkole podstawowe;.

Pierwsze badania przesiewowe wzroku wykonuje si¢ juz noworodkom, tuz po
urodzeniu®. Gtéwnym celem badan przesiewowych u najmtodszych jest rozpoznawanie
zaémy 1 siatkowczaka’. Celem badan przesiewowych wzroku u dzieci w wieku
przedszkolnym staje si¢ niedowidzenie, zwigzane z nim zaburzenia okulistyczne,
zez i réznowzroczno$¢ (anizometropia)’. W miare rozwoju dzieci nie sg juz one objete stalg

1 systematyczng kontrolag wzroku. Jednoczesnie trzeba zdawac sobie sprawe z tego, ze objawy

4 https://zobaczycjutro.org/badania-przesiewowe-wzroku-dzieci-w-ramach-dzialalnosci-naszej-fundacji/

3 https://www.medonet.pl/zdrowie,zez-u-dziecka---rodzaje-i-jawy,artykul, 1735517 .htm

6 Badanie w kierunku zaémy i siatkowczaka moze przeprowadzi¢ pediatra. U dzieci urodzonych o czasie lekarz
podstawowe badanie przeprowadza neonatolog, ktory najczesciej sprawdza, czy zrenice zwezajg si¢ 1 rozszerzaja
pod wplywem S$wiatta oraz ocenia migéniec okoruchowe. Z kolei bardziej szczegotowe badania wzroku
przeprowadza si¢ wylacznie wobec dzieci urodzonych przed 36. tygodniem cigzy. Ich narzad wzroku nie jest
jeszcze prawidtowo rozwinigty. Takze mata masa urodzeniowa dziecka (ponizej 2000 g) wplywa na ryzyko
wystapienia retinopatii, dotykajacej ok. 15 proc. wcze$niakow. Dlatego w Polsce u kazdego wczes$niaka
wykonuje si¢ testy w kierunku retinopatii. SpecjaliSci podkreslaja, ze wczesniaki, u ktérych stwierdzono
retinopati¢, rowniez w pozniejszym okresie zycia powinny by¢ badane czesciej i doktadniej niz dzieci urodzone
o czasie. Sg one bowiem duzo bardziej narazone na choroby oczu ujawniajace si¢ dopiero po latach, takie jak
jaskra i zaéma.

7 Siatkéwczak jest najczestszym wewnatrzgatkowym nowotworem ztosliwym u dzieci, sibddmym pod wzgledem
czestosci wystgpowania ztosliwym nowotworem wieku rozwojowego. Podstawowym badaniem przesiewowym
w kierunku siatkdwczaka jest sprawdzenie obecnosci czerwonego refleksu w obu oczach. Wydaje sig,
ze obecno$¢ czerwonego refleksu nalezy oceniaé w czasie kazdej wizyty w poradni dziecka zdrowego,
anie tylko podczas pobytu na oddziale noworodkowym, poniewaz siatkowczaki i zaéma moga si¢ rozwijac
réwniez w pozniejszym okresie niemowlecym.

8 Wprawdzie taczna zachorowalno$¢ na siatkéwczaka i zaéme jest mata, jednak juz skutki nierozpoznania tych
choroéb sa bardzo powazne. Wykonanie badan przesiewowych w kierunku zaémy i siatkowczaka nalezy do zadan
pediatry.

® Opracowanie : Effective vision screening of young children in the pediatric office Robert W. Hered Pediatric
Annals, 2011; 40 (2): 76-82 ° Tlumaczyla lek. Iwona Rywczak ,Konsultowala dr hab. med. Anna Kubatko-
Zielinska, Katedra Okulistyki, Klinika Okulistyki i Onkologii Okulistycznej Collegium Medicum Uniwersytetu
Jagiellonskiego w Krakowie


https://portal.abczdrowie.pl/dysleksja-rozwojowa

wielu chorob oczu u matych dzieci mogg pozosta¢ niedostrzezone przez rodzicow!'?, za§ mate
dzieci z jednostronnym, czesto takze z istotnym obustronnym uposledzeniem widzenia,
rzadko kiedy zglaszaja opiekunom swoje dolegliwosci, czy cho¢by skarza si¢, ze stabo widzg
1

Niepokojacym zjawiskiem jest zatem, ze pomimo kontroli wzroku, ktéra powinna
mie¢ miejsce podczas badan bilansowych, wciaz odnotowuje si¢ duza liczbe przypadkow
dzieci, ktore trafiaja do szpitala czy do okulisty zbyt pézno, zazwyczaj gdy wady wzroku
sa juz bardzo powazne. Podkres$li¢ nalezy, ze duza liczba nieleczonych zaém wrodzonych
w wiekszo$ci przypadkow skutkuje stalg utratg wzroku'?13. U wielu dzieci, ktore ostatecznie
trafiajag do gabinetow okulistycznych, stwierdzana jest juz rozwinigta wada nadwzrocznosci,
krétkowzrocznosci 1 astygmatyzm. Co istotne nieskorygowanie w por¢ nieprawidtowosci

moze sta¢ si¢ przyczyng stanow chorobowych oczu m.in.: trwalego niedowidzenial4,

10 Dziecko z jednostronnym, a czesto rdwniez zistotnym obustronnym upoS$ledzeniem widzenia raczej
nie skarzy si¢ na zadne dolegliwos$ci, rzadko zglasza tez, ze stabo widzi. Tego typu zaburzenia widzenia
najczesciej sa rozpoznawane na podstawie badan przesiewowych.

I Opracowanie: Effective vision screening of young children in the pediatric office Robert W. Hered Pediatric
Annals, 2011; 40 (2): 76-82 ! Tlumaczyla lek. Iwona Rywczak, Konsultowala dr hab. med. Anna Kubatko-
Zielinska, Katedra Okulistyki, Klinika Okulistyki i Onkologii Okulistycznej Collegium Medicum Uniwersytetu
Jagiellonskiego w Krakowie.

12 https://zdrowie.parenting.pl/rodzaje-i-leczenie-jaskry-u-dzieci

Jaskra pierwotnie wrodzona wystapi¢ moze w pierwszych dniach zycia (25 proc). Zazwyczaj (60 proc.)
wykrywalnosci choroby dotyczy niemowlat do 6. miesigca zycia, a 80 proc. w pierwszym roku zycia. Cecha
charakterystyczng dla tej choroby jest rowniez powigkszenie gatek ocznych, a z tym zwigzane jest zbyt duze
gromadzenie cieczy wodnistej i wzrost ci$nienia wewnatrzgatkowego.

Jaskra wtorna u dzieci moze pojawié si¢ w wyniku réznych czynnikow, np.: przy urazie, powodem moze by¢
takze stan zapalny blony naczyniowej. Innym skutkiem moze by¢ operacja zaémy, a takze zmiany
nowotworowe, takie jak siatkowczak.

Jaskra wynikajaca z innych wad uktadu wzroku wystepuje np. przy matooczu, bezteczowkowosci,
przemieszczeniu soczewki, nerwiakowldkniakach, zespole Lowe’a, zaburzeniach rozwojowych przedniego
odcinka. W wigkszosci przypadkow bez wzgledu na podloze wymagana jest operacja za¢my, ktora obejmie kat
przesaczania. Goniotomina polega na nacigciu wiasciwych struktur w obregbie kata przesaczania, co skutkuje
utatwieniem odptywu nagromadzonej cieczy. Inny rodzaj zabiegu to trabekulotomia — dotyczy najczesciej
rogéwki i polega na przerwaniu niewlasciwego polaczenia w okolicach kata przesaczania. Przy jaskrze
stosowane jest rowniez leczenie farmakologiczne, ale najczesciej jest to leczenie wspomagajace np. krople
do oczu obnizajace ci$nienie wewnatrzgatkowe.

13 https://www.przegladokulistyczny.pl/zama wrodzona i krtkowzroczno u dzieci

Zacéma wrodzona jest schorzeniem, w ktorym mozliwe jest uzyskanie dobrej ostrosci wzroku i widzenia
obuocznego. Uzaleznione jest to od wczesnego wykrycia choroby, natychmiastowego operacyjnego usuni¢cia
za¢my oraz prawidlowo i1 przez wicle lat prowadzonej rehabilitacji widzenia z odpowiednim zaopatrzeniem
optycznym.

14 Niedowidzenie jest zaburzeniem widzenia, ktére rozwija si¢ w nastgpstwie niedostatecznej stymulacji
wzrokowej jednego lub obu oczu w okresie rozwoju procesu widzenia (p. Med. Prakt. Pediatr. 4/2011, s. 63-70).
Niedowidzenie moze si¢ rozwing¢ u dzieci w wieku przedszkolnym. Powazne choroby narzadu wzroku moga
wplywac na prawidlowy rozwdj widzenia, prowadzac do niedowidzenia. Nieleczone niedowidzenie z czasem
prowadzi do trwatych zaburzen widzenia Najczgstsza przyczyng niedowidzenia jest zez. RéZnowzroczno$é
(anizometropia), czyli roznica refrakcji miedzy jednym a drugi okiem, jest przyczyna niedowidzenia, nie dajac
nieprawidlowosci w wygladzie zewnetrznym dziecka. Brak bodzcow wzrokowych, zwigzany na przyktad
z zatma, moze by¢ przyczyng powaznego niedowidzenia. Niedowidzenie mozna wykry¢ w badaniu ostrosci


https://portal.abczdrowie.pl/astygmatyzm
https://parenting.pl/dziecko-6-miesiac/
https://parenting.pl/rozwoj-dziecka-do-12-miesiaca/
https://parenting.pl/siatkowczak-objawy-leczenie-diagnostyka/
https://parenting.pl/najczestsze-bledy-popelniane-przez-osoby-noszace-soczewki/
https://parenting.pl/zacma-u-dzieci/
https://parenting.pl/zapalenie-rogowki-przyczyny/
https://parenting.pl/jaskra-czym-jest/
https://parenting.pl/jak-wybrac-krople-do-oczu/
https://parenting.pl/jak-wybrac-krople-do-oczu/
http://www.mp.pl/artykuly/?aid=60517

przewlektego lub powtarzajacego si¢ zapalenia spojowek i brzegéw powiek. Nieleczony zez,
najczestsza przyczyna niedowidzenia u dzieci, moze prowadzi¢ do wielu nieprzyjemnych
dolegliwosci, jak chociazby bolow glowy czy oczu. Moze takze skutkowaé rozwini¢ciem sie¢
niedowidzenia, ktoérego catkowite wyleczenie mozliwe jest wylacznie do okoto 8-10 roku
zycia. Jedynie wczesna diagnoza, dobranie odpowiednich okularéw, czy tez wdrozenie
koniecznej rehabilitacji moze skutecznie zapobiec powstawaniu zeza'®.

Podkreslenia wymaga nadto, ze to w okresie pomigdzy okoto 5. a 9. rokiem zycia
nastgpuje najbardziej intensywny rozwdj narzadu wzroku. Wszelkie dziatania majace na celu
redukcje zaburzenia musza by¢ podjete w tym krytycznym czasie, tj. najpozniej do 9. roku
zycia dziecka, kiedy ostatecznie ksztaltuje si¢ prawidtowe widzenie!S. Jesli nieprawidlowos¢
w funkcjonowaniu wzroku nie zostanie w por¢ wykryta, moze si¢ na state utrwali¢ sig,
a jej pOzniejsze wyleczenie moze okazac si¢ niemozliwe.

Wylacznie od wcezesnej i prawidlowej diagnozy zalezy zatem, czy podje¢te leczenie
przyniesie oczekiwany, trwaly rezultat. Dlatego inicjatywe rozszerzenia zakresu
prowadzonych badan przesiewowych badan wzroku u dzieci w wieku pomiedzy
5. a 9. rokiem Zycia nalezy oceni¢ jako zasadng i wartg rozwazenia.

Srodowiska medyczne wskazuja na konieczno$¢ prowadzenia programow
popularyzujacych i upowszechniajacych badania przesiewowe wzroku u dzieci. Podkresla sie,
ze powinny by¢ niezbednym elementem postgpowania profilaktycznego, poniewaz wytgcznie
ich powszechno$¢ daje szanse na istotng, realng i pozytywna poprawe sytuacji wad wzroku

u dzieci w Polsce. Konieczne jest takze wigksze zaangazowanie panstwa w programy

widzenia lub za pomoca obiektywnych testow przeznaczonych do oceny czynnikow ryzyka niedowidzenia,
do ktérych nalezy anizometropia, duze wady refrakcji izez. Niedowidzenie jest rzeczywiscie czgstym
zjawiskiem. W przyblizeniu, niedowidzenie rozpoznaje si¢ u jednego dziecka z jednej grupy przedszkolnej.
Na podstawie wynikow badan obliczono, ze niedowidzenie dotyczy 1-5% dzieci.

15 Zez jest to to choroba polegajaca na nieprawidlowym ustawieniu gatek ocznych. Zwykle jest on potaczony
z roznymi rodzajami zaburzen widzenia jednoocznego lub dwuocznego. U dzieci z zezem jedna gatka oczna
moze si¢ obraca¢ na zewnatrz lub wewnatrz, ale tez do gory lub w dot. Najczgstszym objawem zeza jest
niesymetryczne ustawienie osi oczu. Im wcze$niej rozpoczniemy leczenie, tym szybciej dziecko zostanie
wyleczone, nalezy jednak mie¢ na uwadze, Zze leczenie zeza trwa zazwyczaj kilka lat. Najbardziej popularna
metoda diagnostyczng w przypadku zeza jest test naprzemiennego zastaniania oczu (cover test), w ktorego
czasie jedno oko zastania si¢ reka, ciemnym szklem czy zastonka, a drugie w tym samym czasie patrzy
na wprost na wskazany punkt. Jezeli to oko zezujace jest zastonigte, to jego odstonigcie, nie powoduje zmiany
w postaci ruchu oczu, poniewaz niezastonigte oko zdrowe "prowadzi" i utrzymuje swa lini¢ widzenia na wprost.
Jezeli jednak to wlasnie zdrowe oko jest zastonigte, a oko zezujace patrzy na wprost, to oko ktore "prowadzi"
po usunieciu zastonki, zaczyna patrze¢ na wprost, co powoduje ustawienie si¢ w zezie oka zezujacego.
http://www.okulistykadziecieca.pl/images/FARMAKOLOGIA ZEZA .pdf

10dpowiednio dobrane testy przesiewowe i rzetelnie przeprowadzone badania wzroku pozwalaja
na rozpoznanie wczesnych stadidow zaémy dziecigcej 1 siatkdwczaka oraz innych nieprawidtowosci narzadu
wzroku.


https://www.medonet.pl/zdrowie,bol-oka--choroby--ktore-objawiaja-sie-bolem-galki-ocznej,artykul,1732514.html
https://www.medonet.pl/choroby-od-a-do-z/choroby-narzadu-wzroku,niedowidzenie-oka,artykul,1578466.html

profilaktyczne, z wykorzystaniem nowoczesnych, specjalistycznych metod i technologii,
dostgpnych 1 stosowanych na rynku komercyjnym (np. urzadzen do badania cisnienia
wewnatrz gatki ocznej 1 oceny wad wzroku oraz diagnostyki jaskry). Najnowsze osiggnigcia
nauki oraz nieustajacy postep wiedzy medycznej pozwalaja na przeprowadzenie coraz
to bardziej doktadnych i skutecznych badan.

Czes¢ wstepnych, kontrolnych badan wzroku nie musi by¢ koniecznie
przeprowadzanych w gabinecie okulistycznym. Badania ostro$ci widzenia, zdolnosci
widzenia przestrzennego, czy tez zdolno$ci rozpoznawania barw powinny by¢ regularnie
wykonywane chociazby przez pielggniarke szkolna na terenie szkoly 1 dopiero
po ewentualnym stwierdzeniu nieprawidlowosci, zweryfikowane przez lekarza specjaliste!”.
Tym samym koszt samego S$wiadczenia moglby zosta¢ w sposob istotny ograniczony,
przy jednoczesnym zagwarantowaniu jego powszechnej dostgpnosci.

Na okres wczesnoszkolny przypada dynamiczny rozwoj kazdego cztowieka, kiedy
moze powstaé lub poglebi¢ si¢ wiele zaburzen, w tym nieprawidlowosci wzroku.
W dziecinstwie ksztaltuja si¢ nadto zachowania zdrowotne i umiejetnosci, za§ potencjat
zdrowotny, jaki uzyskuje si¢ w tym szczegdlnym czasie, determinuje w znacznym stopniu
zdrowie 1 jakos$¢ zycia na wszystkich jego etapach. Konieczne jest zatem wspieranie rozwoju
i edukacji zdrowotnej najmtodszych, za§ wilasciwa i szeroko zakrojona opieka zdrowotna
nad uczniami powinna uwzglednia¢ programy profilaktyki, promocji zdrowia oraz by¢
realizowana w stalej wspotpracy ze szkotg i rodzicami uczniow'®.

Stosownie do art. 11 ust. 1 oraz art. 10 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 6 stycznia 2000 r.
o Rzeczniku Praw Dziecka (Dz. U. z 2020 r. poz. 141), zwracam si¢ do Pana Ministra
z prosba o przekazanie informacji na temat mozliwych dziatan resortu zdrowia, ktore
moglyby shuzy¢ zapewnieniu szerokiego dostepu do nowoczesnych metod badan

przesiewowych wzroku u dzieci w wieku pomiedzy 5. a 9. rokiem zycia.

17 https://portal.abczdrowie.pl/zaburzenia-wzroku-u-dzieci

18 Medyczne dziatania profilaktyczne (prewencyjne) w stosunku do ucznidéw i ich rodzicow oraz srodowiska
szkolnego obejmuja: profilaktyke pierwotng (pierwszorzgedowa) - ukierunkowana na wszystkich uczniow (np.
szczepienia ochronne, edukacja zdrowotna) oraz szkét 1 rodzin (zachgcanie do zapewniania dzieciom
i mtodziezy odpowiednich warunkéw zycia i nauki); profilaktyke wtoérng (drugorzedows) - dotyczmca ucznidw
ze zwickszonym ryzykiem rozwoju zaburzen i obejmujaca wczesne wykrywanie ich objawow (testy
przesiewowe, profilaktyczne badania lekarskie) oraz dzialania naprawcze; profilaktyke trzeciorzedowa:
poradnictwo czynne dotyczace uczniéw z problemami zdrowotnymi, spotecznymi i szkolnym przewlekle
chorych i niepetnosprawnych, ktérego celem jest zapobieganie dalszym, niepomys$lnym skutkom tych zaburzen.
Zrédto: https://www.gov.pl/attachment/c5b41f04-af71-4d6c-8b27-3d070b865d0d



Z powazaniem
Rzecznik Praw Dziecka

Mikotaj Pawlak
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