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UuvoD

U ovom radu smo se bavili ispitivanjem i analizom kvaliteta Zivota pacijenata sa razli¢itim

poremecajima vida i smernicama rada sa njima na osnovu ¢ega smo dobili podatke putem intervjua.

Prema podacima Svetske zdravstvene organizacije, gubitak vida pogada oko 39 miliona ljudi
Sirom sveta, dok oko 246 miliona ljudi ima neki stepen oste¢enja vida. Ovi problemi sa vidom donose
brojne izazove, ne samo na zdravstvenom planu, ve¢ i na druStvenom i ekonomskom nivou. Kvalitet
zivota je slozen pojam koji se procenjuje na osnovu razlicitih faktora, kao §to su fizicko i psihicko
zdravlje, stepen nezavisnosti i druStveni odnosi. Kada govorimo o kvalitetu zZivota vezanom za vid,

to se odnosi na zadovoljstvo osobe njenom sposobnos¢u da koristi vid u svakodnevnim aktivnostima.

Oko funkcioniSe kao slozen opticki sistem koji omoguéava fokusiranje svetlosti na
fotoosetljive ¢elije u mreznjaci. Svetlosni impulsi se zatim prenose u mozak, gde se obraduju.
Roznjaca, koja se nalazi u prednjem delu oka, skuplja i fokusira svetlost, dok so¢ivo dodatno izoStrava
sliku. U zadnjem delu oka nalazi se mreZnjaca sa fotoreceptorima, Cepi¢ima 1 Stapi¢ima koji

omogucavaju prepoznavanje boja i svetlosti.

Vidna oStrina oznacava najbolji mogu¢i nivo vida sa ili bez korekcije. Slabovidost ili
ambliopija, poremecaj vida koji se ne moZze ispraviti naocarima, jedan je od uobicajenih problema.
Bolesti poput katarakte, glaukoma i dijabeti¢ke retinopatije mogu ozbiljno ostetiti vid, $to znacajno

utice na kvalitet Zivota osoba koje pate od ovih stanja.



1. NAJCESCI POREMECAJI VIDA U OPTOMETRIJSKOJ PRAKSI

U najces¢e poremecaje vida spadaju refraktivne greske. Refraktivne greske su jedne od

najcesc¢ih razloga zbog kojih pacijenti dolaze u opticarske radnje.
Pod refraktivne greske spadaju:

o Kratkovidost (miopija)
e Dalekovidost
e Astigmatizam

e Presbiopija

Kao 1 problem koji ne spada pod refraktive greske ali je takode Cest poremecaj zbog koga se
pacijenti javljaju:

e [Katarakta

1.1. Kratkovidost (miopija)

Kratkovidost (miopija) je stanje vida u kojem se bliski objekti jasno vide , dok su udaljeni
objekti zamagljeni. Miopija nastaje u sluc¢ajevima kada o¢na jabucica postane predugacka ili kada je
roznjaca previse zakrivljena. Kao rezultat toga, svetlost koja ulazi u oko fokusira se iza retine, umesto
direktno na njoj, pa daleki objekti izgledaju zamagljeno. Kratkovidost se obi¢no manifestuje izmedu
6. 1 14. godine zivota. Miopija pogada skoro 30% populacije. Tatan uzrok miopije nije poznat,
medutim postoje dokazi koji govore da mnogi ljudi nasleduju miopiju ili barem sklonost ka njenom

razvoju.

Miopija moze nastati i zbog faktora sredine ili drugih zdravstvenih problema [1]:

e Neki ljudi imaju zamagljen vid na daljinu samo noc¢u. Kod no¢ne miopije, slaba svetlost
otezava pravilno fokusiranje oc¢iju. Takode, povecana veli¢ina zenica u mraku omogucava
ulazak viSe perifernih, nefokusiranih svetlosnih zraka u oko.

e Osobe koje obavljaju prekomerno bliski vizuelni rad mogu doziveti laznu ili ,,pseudo”
miopiju. Njihov zamagljen vid na daljinu uzrokovan je preteranom upotrebom mehanizma
fokusiranja oka. Nakon dugog perioda rada na blizu, o¢i postaju nesposobne da se ponovo
fokusiraju na udaljene objekte. Jasna vizija na daljinu se obi¢no vraca nakon odmora, ali
stalni vizuelni stres moze dovesti do trajnog smanjenja vida na daljinu tokom vremena.

e Simptomi miopije mogu takode biti znak varijacija u nivou Secera u krvi kod osoba sa

dijabetesom ili rani pokazatelj razvoja katarakte.

1.1.1. Simptomi

Ljudi sa miopijom mogu imati poteskoce da jasno vide filmsko platno ili TV ekran, tablu u

Skoli ili dok voze. U najvecem broju sluc¢ajeva, miopija se prvi put javlja kod dece Skolskog uzrasta.
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Posto oko nastavlja da raste tokom detinjstva, obi¢no napreduje do otprilike 20. godine. Medutim,

miopija se moze razviti i kod odraslih usled vizuelnog stresa ili zdravstvenih stanja poput dijabetesa

[1].

1.1.2. Dijagnoza

Testiranje miopije koristi nekoliko postupaka za merenje nacina na koji o¢i fokusiraju svetlost
1 odredivanje jacCine sociva potrebnih za korekciju smanjenog vida. Deo testiranja ukljucuje
identifikaciju slova na odgovaraju¢em optotipu koji je udaljen 6 m od pacijenta. Ovaj test meri oStrinu
vida, koja se izrazava kao razlomak, poput 20/40. Gornji broj je standardna udaljenost na kojoj se
testira (6 m), a donji broj predstavlja najmanju veli¢inu slova koju je osoba procitala. Normalna

oStrina vida na daljinu je 20/20, iako mnogi ljudi imaju bolji vid, poput 20/15.

Koristec¢i instrument zvan foropter, doktor optometrije postavlja niz soc¢iva ispred vasih ociju
i meri kako fokusiraju svetlost koristec¢i ru¢ni instrument osvetljen retinoskop. Ili lekar moze koristiti
automatski instrument koji procenjuje snagu fokusiranja oka. Snaga se zatim fino podeSava na osnovu

vasih odgovora kako bi se odredila soc¢iva koja omogucavaju najjasniji vid.

U nekim slu¢ajevima, kao $to su pacijenti koji ne mogu verbalno da odgovore ili kada je deo
mo¢i fokusiranja oka skriven, lekar moze koristiti kapi za o¢i. Kapi privremeno sprecavaju oci da
menjaju fokus tokom testiranja. Na osnovu tih testova i drugih testova fokusiranja oka, lekar moze
utvrditi da li imate miopiju. Takode ¢e odrediti snagu so€iva potrebnih za korekciju vida. Kada

testiranje bude zavrSeno, lekar moze razgovarati o opcijama lec¢enja [1].

1.1.3. Lecenje

Osobe sa miopijom imaju nekoliko opcija za povracaj jasnog vida na daljinu, obuhvatajuci
[1]:

e Naocare: Za ve¢inu ljudi sa miopijom, naocare su osnovni izbor korekcije. U zavisnosti
od nivoa miopije, mozda ¢e vam biti potrebne naocare samo za odredene aktivnosti, poput
gledanja filma ili voZnje. Medutim, osobe sa izraZzenom kratkovido§¢u mozda ¢e morati
da ih nose stalno.

e Kontaktna soc¢iva: Kod nekih osoba, kontaktna so¢iva nude jasniji vid i Sire vidno polje
od naocara. Ipak, poSto se kontaktna soCiva nose direktno na ocima, potrebna je
odgovarajuca nega kako bi se oc¢uvalo zdravlje o¢iju.

e Orto-k ili CRT: Ortokeratologija (orto-k), poznata i kao refraktivna terapija roznjace
(CRT), je nehirurski postupak koji koristi specijalno dizajnirana kruta kontaktna so¢iva da
bi postepeno menjala zakrivljenost roZznjace. To menja nacin na koji svetlost ulazi u oko 1

fokusira se.



e Laserski postupci: Laserske procedure, kao §to su LASIK i PRK, su takode moguce opcije
za lec¢enje miopije kod odraslih. Laser preoblikuje roznjacu uklanjanjem male koli¢ine
tkiva roznjace.

e Ostale refraktivne hirurgije: Kod ljudi sa izrazitom kratkovido$¢u, lekar moze ugraditi

sociva u oci da bi ispravio vid.

1.2. Dalekovidost (hipermetropija)

Dalekovidost je stanje vida u kojem su bliski objekti zamagljeni, dok se udaljeni objekti jasno
vide. Hipermetropija nastaje kada o¢na jabuclica postane predugacka ili kada je roznjaca previse
zakrivljena. Kao rezultat toga svetlost koja ulazi u oko fokusira se ispred retine, umesto direktno na

njoj [2].

1.2.1. Uzroci i faktori rizika

Dalekovidost nastaje jer oko ne prelama svetlost pravilno, pa se ona fokusira iza mreznjace,

ili roznjaca ima premalu zakrivljenost [2].

1.2.2. Simptomi

Uobicajeni znaci hipermetropije sadrZe poteskoce u koncentraciji i odrzavanju jasnog fokusa
na bliske objekte, naprezanje ociju, umor i/ili glavobolje nakon rada na blizu, bol ili peckanje u o€ima,

te razdrazljivost ili nervozu nakon duZe koncentracije [2].

1.2.3. Dijagnoza

Uobicajeni pregledi vida, poput onih koji se obavljaju u Skolama, Cesto ne otkrivaju
hipermetropiju. To je zato §to osobe s hipermetropijom lako prepoznaju slova na testu vida za daljinu,
ali nisu Cesto adekvatno testirane za vid na blizinu. Medutim, sveobuhvatan oftalmoloski pregled

ukljucuje neophodna testiranja za dijagnostikovanje hipermetropije [2].

1.2.4. Lecenje

Ako je potrebno, lekar optometrije moze ponuditi opcije lecenja. U blagim slucajevima
dalekovidosti, o¢i mogu nadoknaditi nedostatak bez korektivnih so€iva. U drugim slucajevima, lekar
propisuje naocare ili kontaktna so¢iva koja menjaju nacin na koji svetlost ulazi u o¢i, omogucavajuci

vam jasan vid na blizinu [2].



1.3. Astigmatizam

Astigmatizam je stanje vida koje uzrokuje zamudéen vid. Nastaje kada je roznjaca (prozirni
prednji deo oka) nepravilnog oblika ili zbog zakrivljenosti so¢iva unutar oka.

Astigmatizam se javlja kada nepravilno oblikovana roznjaca ili soc¢ivo sprecava svetlost da se
pravilno fokusira na mreZnjacu, svetlosno osetljivu povrSinu na zadnjem delu oka. Povr§ina roZnjace
je vise poput oblika elipse umesto sfernog oblika, pa oko ne moze da fokusira svetlosne zrake na
jednu tacku. U ovom slucaju, vid postaje zamagljen na bilo kojoj udaljenosti. Takode, zakrivljenost

so¢iva unutar oka moze se promeniti, §to dovodi do povecanja ili smanjenja astigmatizma.

Astigmatizam se Cesto pojavljuje zajedno sa drugim vidnim stanjima, kao §to su kratkovidost
(miopija) 1 dalekovidost (hipermetropija). Zajedno, ova stanja vida nazivaju se refraktivne greske jer
uticu na nacin na koji o€i prelamaju svetlost [3].

Normal Eye Astigmatic Eye

Slika 1. Osoba bez astigmatizma (levo) i osoba sa astigmatizmom (desno), izvor:

www.lensoptic.com/ocna-ordinacija/bolesti-oka/refrakcione-greske/astigmatizam/astigmatizam-normal/

1.3.1. Uzroci i faktori rizika

Uzroci i faktori rizika su [3]:

e Nasledan je i obi¢no prisutan od rodenja.
e Moze se razviti nakon povrede oka ili operacije oka.

e Moze nastati zbog relativno retkog stanja zvanog keratokonus, pri kojem roznjaca postaje
sve tanja i poprima oblik kupe.

e Moze se smanjiti ili povecati tokom vremena.

1.3.2. Simptomi

Simptomi astigmatizma [3]:

e Zamucen vid na bilo kojoj udaljenosti, nelagodnost u o¢ima, glavobolje.


http://www.lensoptic.com/ocna-ordinacija/bolesti-oka/refrakcione-greske/astigmatizam/astigmatizam-normal/

1.3.3. Dijagnoza
Lekar optometrije moze dijagnostikovati astigmatizam kroz sveobuhvatan pregled oka.

Testiranje za astigmatizam meri kako oc¢i fokusiraju svetlost i odreduje snagu bilo koje opticke

korekcije potrebne za poboljsanje vida [3].

1.3.4. Lecenje

Lecenje obuhvata [3]:

e Naocare: Ljudi s astigmatizmom najc¢eSce koriste naocare. NaoCare sadrze posebnu
cilindri¢nu korekciju koja kompenzuje astigmatizam.

¢ Kontaktna sociva: Neka ljudi bolje vide s kontaktnim so¢ivima nego s nao¢arima. Postoje
posebna torusna meka sociva koja koriguju astigmatizam, a kruta gas-propusna sociva
mogu takode poboljsati vid.

e Ortokeratologija: Ova metoda obuhvata noSenje serije krutih kontaktnih sociva koja
privremeno oblikuju roznjacu.

e Laserska hirurgija: Astigmatizam se moze ispraviti laserskom operacijom, poput LASIK-

a ili PRK-a, koje preoblikuju roznjacu.

1.4. Presbiopija

Presbiopija oteZzava sredovecnim 1 starijim osobama da jasno vide bliske objekte. Kako
starimo, so¢ivo u oku postaje tvrde i manje fleksibilno, §to ometa pravilno fokusiranje svetlosti na
retinu [4].

Slika 2. Presbiopija, izvor: www.optomedik.rs/problemi-vida/presbiopija/

1.4.1. Uzroci i faktori rizika

Iako se presbiopija moZe €initi kao da se javlja iznenada, smanjenje vida deSava se tokom
nekoliko godina. Presbiopija obicno postaje primetna u ranim do srednjim 40-im godinama, ali

smanjenje sposobnosti fokusiranja pocinje ve¢ u detinjstvu [4].


http://www.optomedik.rs/problemi-vida/presbiopija/

1.4.2. Simptomi

Neki znaci presbiopije ukljucuju drzanje materijala za ¢itanje na udaljenosti od ruke, zamucen

vid na normalnoj udaljenosti za Citanje, zamor ociju i glavobolje prilikom rada izbliza [4].

1.4.3. Dijagnoza

Sveobuhvatan pregled oka sadrzi testiranje na presbiopiju [4].

1.4.4. Lecenje

Da bi se nadoknadila presbiopija, vas optometrista moze vam prepisati naocare za Citanje,
multifokalne naocare ili kontaktna sociva. Presbiopija moze otezati druga uobicajena stanja vida kao
Sto su kratkovidost, dalekovidost 1 astigmatizam. Lekar ¢e odrediti specifi¢na sociva kako bi vam
omogucio jasan i udoban vid. Mozda ¢ete naocCare koristiti samo za rad izbliza, poput Citanja, ali bi
vam moglo biti prakti¢nije i korisnije da ih nosite stalno. Efekti presbiopije nastavice se tokom zivota,

pa ¢ete povremeno mozda morati da menjate naocare kako biste odrzali jasan 1 udoban vid.

Monovizija je tretman koji se Cesto prepisuje osobama starijim od 40 godina pogodenim
presbiopijom. Kod tretmana monovizije, pacijent nosi kontaktno soc¢ivo za blizak ili srednji vid na
jednom oku, a po potrebi socivo za vid na daljinu na drugom oku. To omogucava jasan vid na

razli¢itim udaljenostima.

Za uspeSan tretman monovizije, razgovarajte sa svojim optometristom o vaSem poslu i

zadacima koji su vam vazni kako biste ith mogli jasno videti [4].

1.4.5. Prevencija

Presbiopija je prirodni deo starenja oka. Nije bolest i ne moZe se spreciti [4].

1.5. Katarakta

Katarakta je zamuceno ili neprozirno podrucje na inace ¢istom socivu oka. U zavisnosti od

veli¢ine i lokacije, moZe ometati normalan vid [5].

1.5.1. Uzroci i faktori rizika

Vecina katarakti se razvija kod osoba starijth od 55 godina, ali se ponekad javlja kod
novorodencadi, male dece, ili kao rezultat povrede ili lekova. Katarakte obi¢no pogadaju oba oka, ali

jedno mozZe biti viSe pogodeno od drugog.



Socivo se nalazi unutar oka, iza duzice, obojene strukture oka. Normalno, so¢ivo fokusira
svetlost na retinu, koja Salje sliku kroz o¢ni nerv do mozga. Medutim, ako je sofivo zamagljeno
kataraktom, svetlost se rasipa, pa so¢ivo ne moze pravilno fokusirati, §to izaziva probleme s vidom.
Socivo je uglavnom sastavljeno od proteina i vode, a zamagljivanje soc¢iva nastaje zbog promena u

proteinima 1 vlaknima sociva [5].

1.5.2. Tipovi katarakti

Socivo je sastavljeno od slojeva, poput luka. Spoljasnji sloj je kapsula, unutrasnji je korteks,

a srediSnji sloj je nukleus. Katarakta moze nastati u bilo kojem od ovih slojeva [5]:

e Nuklearna katarakta se nalazi u centru soc¢iva. Nukleus tamni s godinama, prelazeéi iz
prozirnog u zuto, a ponekad i smede.

e Kortikalna katarakta uti¢e na sloj sociva koji okruzuje nukleus. Katarakta izgleda poput
klinova ili zrakova.

e Posteriorna kapsularna katarakta se nalazi u spoljnjem zadnjem sloju sociva. Ovaj tip se

Cesto razvija brze.

1.5.3. Simptomi

Katarakte se obi¢no razvijaju vrlo sporo, a simptomi mogu obuhvatati [5]:

e Zamagljen ili mutan vid.

e Smanjena intenzivnost boja.

e Povecana osetljivost na odsjaj, posebno tokom voznje nocu.
e Poteskoce s noénim vidom.

e Promena refrakcione greske oka ili dioptrije.

1.5.4. Dijagnoza

Katarakte se dijagnostikuju sveobuhvatnim pregledom oka, koji sadrzi merenje vidne oStrine,
procenu refrakcije, 1 pregled sociva pod visokim uvecanjem kako bi se odredio stepen i lokacija
katarakte [5].

1.5.5. Lecenje

Lecenje katarakte zavisi od stepena oStecenja vida. Ako katarakta minimalno uti¢e na vid,
mozda nece biti potrebna nikakva terapija. Ako napreduje do tacke da ometa svakodnevne aktivnosti,

potrebna je operacija. Operacija katarakte podrazumeva uklanjanje zamucéenog sociva i zamenu



veStackim so¢ivom. Postoji nekoliko vrsta operacija, ukljucujuci

fakoemulzifikaciju 1
ekstrakapsularnu hirurgiju [5].

1.5.6. Prevencija

Iako ne postoji nacin da se spreci razvoj katarakte, preporucuje se smanjenje izlozenosti UV
zracenju, prestanak pusSenja, i povecan unos antioksidanata, poput vitamina C i E [5].

Slika 3. Katarakta, izvor: www.oculusklinika.com/katarakta/



http://www.oculusklinika.com/katarakta/

2. KVALITET ZIVOTA

Pojam kvaliteta zivota predstavlja subjektivan dozivljaj pojedinca, koji obuhvata osecaj
radosti, zivotnog zadovoljstva, unutrasnjeg mira i odsustvo straha i neizvesnosti. Kvalitetan zivot
podrazumeva i opustenost, bez opterecenja ili pritiska. Vazne emocije povezane sa kvalitetnim

Zivotom obuhvataju sre¢u i unutra$nji mir, $to se povezuje sa hedonizmom.

Danas zivimo u cCetiri vrste okoline: bioloskoj, fizickoj, hemijskoj i1 socijalnoj. Socijalna
okolina, iako nevidljiva, ima snazan uticaj na naSe zdravlje, ukljucujuéi povecanje broja malignih
bolesti. Ona utice na psihicko stanje ljudi, doprinoseéi rezignaciji, ¢ime direktno uti¢e na kvalitet
zivota. U novije vreme prepoznaje se i peta vrsta okoline, psihosocijalna, koja sadrzi nove faktore i

prosiruje uticaj socijalne okoline.

Socijalna okolina, direktno 1 indirektno, doprinosi osecaju rezignacije kod ljudi, Sto utice na
kvalitet njihovog Zivota. Danas prepoznajemo i petu vrstu okoline, psihosocijalnu, koja predstavlja

prosirenje socijalne okoline sa novim faktorima.

Uzimajuéi u obzir navedene faktore, mogu se formulisati sledec¢e radne definicije pojma

kvaliteta zivljenja:

1. Kyvalitet zivljenja predstavlja li¢no shvatanje ¢ovekove pozicije u svakodnevnom Zzivotu, s
obzirom na kulturu, zakonske i pravne okvire, kao i moguénosti ostvarivanja li¢nih ciljeva 1
zelja [6].

2. Kvalitet zivljenja sadrzi nezavisnost i slobodu u ponasanju, govoru i odlu¢ivanju u
svakodnevnim aktivnostima.

3. Kvalitet zivljenja je na€in na koji dozivljavamo i vrednujemo sopstveni Zivot u celini.

4. Kvalitet zivljenja podrazumeva sposobnost prilagodavanja i promene okoline i ljudi prema
sebi, ali i prilagodavanje nas samih okolini i drugim ljudima.

Tokom osamdesetih godina proslog veka, porastao je interes za procenu kvaliteta Zivota,
posebno u medicini, javnom zdravlju i socijalnoj medicini. Pored toga, ovaj koncept je relevantan i
za filozofiju, teologiju, sociologiju, psihologiju, biologiju, ekologiju, ekonomiju i pravo. Ove

Svaka osoba dozivljava kvalitet Zivota na svoj nain. Na primer, lopov moze osecati
zadovoljstvo u svom poslu, alkoholi¢aru je svejedno dok pije, a ljubitelji hrane su sre¢ni za stolom.
Sreca je kljucna za subjektivno blagostanje, ali je razli€iti ljudi vide drugacije: filozof u mudrosti,
teolog u Bogu, bogatas u materijalnim dobrima, dok bolesnik sre¢u vidi u ozdravljenju, a patnik u

smrti. Ljudska patnja je kompleksnija od same bolesti i medicina je ne moze u potpunosti izleciti [7].
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2.1. Segmenti kvaliteta Zivota

Odredeni uslovi su neophodni za pravu procenu kvaliteta zivota. Na osnovu literature,
iskustava i saznanja, predstavi¢u vazne elemente za kvalitet zivota. Svaki od ovih elemenata ima svoj

specifican znacaj i ulogu, kako bismo mogli re¢i da je na$ zivot zaista kvalitetan [7].

2.1.1. Zdravlje

Kao prvi segment kvaliteta zivota uvek se isti¢e zdravlje. Poznati slogan ,,zdravlje nije sve,
ali bez zdravlja je sve nista® ovde se jasno isti¢e. Cak i uz $alu, poput one o Titaniku gde su svi bili
zdravi, vazno je prepoznati da razliiti fizicki simptomi, naro€ito bol, znacajno uti¢u na kvalitet
zivota. Bol i stres, bilo fizi¢ki ili mentalni, svakako smanjuju kvalitet zivljenja. Kada tome dodamo

ljudsku patnju, jasno je da je kvalitet Zivota takvih osoba veoma nizak.

Zanimljivo je da smo kao bioloska bi¢a skloni tome da bolest izaziva negativne emocije, dok
zdravlje ¢esto uzimamo zdravo za gotovo dok ne obolimo. Moguce je ziveti sa posledicama prebolelih
bolesti, poput pacijenata nakon laringektomije ili poliomijelitisa. Vazno je napomenuti da nivo
nesre¢e 1 smanjen kvalitet Zivota zbog hroni¢ne bolesti ili posledica ne zavise samo od stvarne

ozbiljnosti bolesti, ve¢ i od nacina na koji sami dozivljavamo svoju bolest [7].

2.1.2. Ljubav

Ljubav je jedna od najpozeljnijih emocija, duboko ukorenjena u ljudskoj prirodi, 0 kojoj je
napisano mnogo knjiga. U sustini, ljubav se razlikuje prema svojoj ,,boji* (kako je emocionalno
dozivljavamo) i prema intenzitetu (stepenu zZrtve koju smo spremni podneti). NajéeS¢e povezujemo
ljubav sa partnerskom ljubavlju, koja je u poCetku romantic¢na i strastvena. Ovi odnosi su obeleZeni
seksualnom privlacno$c¢u 1 Zeljom za ekskluzivnim povezivanjem sa partnerom. U tim trenucima,
ljudi dozivljavaju visok kvalitet zivota, Sto se ¢esto moze videti 1 kod mladih, koji, iako suoceni sa

izazovima, osecaju snazno zadovoljstvo kada dozive partnersku ljubav.

Uz partnersku ljubav, postoje i druge forme ljubavi koje imaju razlicite ,,boje*: ljubav prema
deci, unucima, braci i sestrama, roditeljima, prijateljima, pa ¢ak i prema kué¢nim ljubimcima. Kada je
re¢ o intenzitetu, najsnaznija ljubav je prema deci, a posebno prema unucima, za koje smo spremni
na velike Zrtve. Sve ove ljubavi su nezavisne jedna od druge — mogu postojati istovremeno, ne

isklju€uju se 1 ne umanjuju medusobno.

Ljubav je snazan pokreta¢ ljudskog ponaSanja, a filozofi ¢esto kazu da je ljubav sila koja
pokrece univerzum. Potvrdeno je da razli¢ite faze Zivota donose razliite oblike ljubavi, koji se
razlikuju po boji i intenzitetu, bilo u mladosti ili u starosti [8].
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2.1.3. Hobi

Od posla koji obavljamo i plate koju primamo za taj rad, obezbedujemo osnovne potrebe za
fizioloSko prezivljavanje. U ljudskoj prirodi postoji i potreba za aktivnostima koje nazivamo
hobijima. Svaka osoba ima neku aktivnost u kojoj uziva, koja je opusta i donosi radost i srecu, ¢ime
doprinosi kvalitetu njenog zivota. Neki ljudi imaju vise hobija, pri ¢emu svaki od njih na specifi¢an

nacin doprinosi njthovom zadovoljstvu i ¢ini zivot lepSim [8].

2.1.4. Profesionalni posao

Ovaj pojam je sasvim razumljiv 1 doprinosi kvalitetu Zivota time $to obezbeduje fizioloske
potrebe. Posebno nas ispunjava ukoliko posao koji obavljamo emocionalno volimo. Ukoliko ose¢amo
odbojnost prema svom profesionalnom poslu, to moze stvoriti osecaj patnje, dok spoj profesionalnog
rada i hobija pruza oseéaj zadovoljstva i ispunjenosti, §to se moze poistovetiti sa ose¢ajem zivota u

idealnim uslovima [8].

2.1.5. Prijatelji

Znacaj ovog elementa za kvalitet Zivota je opStepoznat, od detinjstva pa sve do starosti. Svi
razumemo vrednost malih uzitaka, poput Soljice kafe, pi¢a ili putovanja, uz razgovor sa prijateljem
sa kojim delimo zajednicke teme 1 interesovanja. Takvi trenuci donose radost i ispunjenje. lako
idealan Zivot ne postoji, s obzirom na to da smo kao ljudska bi¢a deo biologije gde matematicka

savrSenost od 100% nije moguca, ovakvi trenuci znac¢ajno doprinose kvalitetu Zivota [9].

2.1.6. Porodica

Sreca, radost, zadovoljstvo 1 ljubav koje pruza toplina porodi¢nog doma neprocenjivi su. Ovu
vrednost prepoznaju supruznici koji se, umorni od posla, vracaju kuéi, kao i dede i bake kada
docekuju svoje unuke iz Skole. Poseban izvor radosti za starije Clanove porodice jeste vreme

provedeno u igri ili pomaganju unucima oko $kolskih zadataka [9].

2.1.7. Specificne Zelje

Svako od nas ima neku posebnu Zelju u Zivotu koja prevazilazi svakodnevne aktivnosti i
potrebe. Ta Zelja moze biti vezana za proslost, bilo blisku ili daleku. To mozZe biti Zelja da nabavimo

knjigu iz Skolskih dana ili da se ponovo bavimo ne¢im §to nas tada nije zanimalo, ali nas sada privlaci.

12



Mozda je to putovanje u daleke krajeve ili izgradnja kucice u prirodi. Ispunjenje tih Zelja donosi

radost, zadovoljstvo i opustanje, Sto poboljSava kvalitet nasSeg zivota [9].

2.1.8. Cista glava

Daleko smo od kvalitetnog Zivota ako nas neprestano muce misli koje se vrte u podsvesti. To
se odnosi na situacije kada smo optereceni nekom brigom, nelagodom, osecajem krivice, ili
neispunjenim obavezama. Ovaj teret postaje jos vec¢i ukoliko je prisutna hronicna bolest, €iji razvoj

ili povratak ne mozemo predvideti, ili ako je bolest samo privremeno zalecena [9].

2.1.9. Novac

Svi smo svesni koliko novac moze da usreci ili unesre¢i ljude. Novac sam po sebi nije uzrok
nesrece, ve¢ je potreban za ostvarivanje prethodno navedenih devet elemenata kvaliteta Zivota.
Psiholozi bi mogli mnogo govoriti na ovu temu, a Diener i Seliman su 2004. godine jasno dokazali
da na ljudsku sre¢u i blagostanje mnogo vise uticu socijalni kontakti i emocije nego materijalni
prihodi [9].
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3. KVALITET ZIVOTA PACIJENATA SA POREMECAJIMA VIDA

Koncept kvaliteta zivota odnosi se na psiholoski fenomen koji se tie stava pojedinca prema
vlastitom zivotu i njegovim razli¢itim aspektima. Kvalitet Zivota se generalno moze definisati kao
stepen zadovoljstva vlastitim zivotom. Ovaj koncept predstavlja slozenu strukturu u kojoj se izdvajaju
nekoliko primarnih oblasti: zdravlje, emocionalna dobrobit, materijalno blagostanje, odnosi sa
bliskim osobama, produktivnost, druStvena zajednica i ose¢aj sigurnosti. Percepcija kvaliteta Zivota
obuhvata subjektivne faktore, koji se razumeju iz perspektive pojedinca, i objektivne faktore, koji

definiSu mogucénosti zadovoljenja li¢no vaznih potreba.

Vid ¢ini oko 80% funkcije svih pet ¢ula zajedno, Sto implicira da oStecenje vida znacajno utice
na sve aspekte Zzivota, posebno na kvalitet zivota. OsSteéenje vida utice na mnoge oblasti
svakodnevnog funkcionisanja, kao §to su orijentacija i kretanje, socijalizacija i komunikacija sa
drugim ljudima, pisana komunikacija i1 pristup informacijama. Promene u vidnom aparatu mogu
dovesti do delimicnog ili potpunog gubitka vida, Sto rezultira potesko¢ama u kvalitetu Zivota osoba

sa oste¢enjem vida [10].

Poremecaj vida ima izrazito negativan uticaj na funkcionisanje osobe i njen kvalitet Zivota.
Moze ograniCiti sposobnost obavljanja svakodnevnih aktivnosti, uticati na nivo samostalnosti i
kretanja. Zadovoljstvo kvalitetom Zivota varira medu pojedincima, zavisno od stepena ostecenja vida,
ogranic¢enja u izvodenju aktivnosti, uslova u okruZenju, kao i li¢nih zahteva i o¢ekivanja. Dve osobe
sa istim stepenom ogranicenja usled oStec¢enja vida, ali koje Zive u razli€itim uslovima, mogu imati

razlic¢it kvalitet Zivota, kao 1 razliitu percepciju tog kvaliteta.

Studije iz protekle tri decenije pokazuju da vizuelne funkcije kao $to su ostrina vida, vidno
polje, kolorni vid i binokularni vid znac¢ajno uti¢u na svakodnevno funkcionisanje osobe [11]. Kvalitet
Zivota opada kada se smanjuje oStrina vida i druge vizuelne funkcije. IstraZivanja su pokazala da veca
dioptrija negativno uti¢e na funkcionisanje, posebno u vezi sa povecanom zabrinuto$c¢u i teSkocama
tokom voznje [12]. Ciang i saradnici su dosli do sli¢nih rezultata, gde su osobe sa refrakcionim
anomalijama navele voznju nocu i Citanje sitnog teksta kao najteze aktivnosti [13]. Nekorigovane
refrakcione anomalije predstavljaju veliki problem u obrazovanju i zapo$ljavanju, a posebno
zabrinjava podatak da samo 20% ljudi sa dalekovido$¢u u zemljama u razvoju ima pristup naoc¢arima.
Zbog toga je vazno rano otkrivanje i reSavanje problema vida, jer to ne samo da poboljSava oStrinu
vida, ve¢ doprinosi i boljem mentalnom zdravlju [14].

Veliki broj studija istrazivao je kvalitet Zivota kod osoba sa kataraktom, refrakcionim
vida [15]. Rezultati pokazuju da je kvalitet zivota kod osoba sa oSte¢enjem vida uzrokovanim
kataraktom, dijabeticnom retinopatijom i promenama na makuli nizak u skoro svim aspektima. Kod
osoba sa glaukomom, povezanost izmedu slabijeg kvaliteta Zivota i oSteCenja vida je jo$ izrazenija

[11]. Takode, utvrdeno je da osobe sa glaukomom i bolestima roznjace imaju losiji kvalitet Zivota u
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poredenju sa osobama koje imaju nekorigovane refrakcione anomalije, bez obzira na oStrinu vida
[16].

Istrazivanja pokazuju da slepe osobe znacajno negativnije procenjuju svoju zivotnu situaciju
u poredenju sa slabovidim osobama [17]. Prema podacima Svetske zdravstvene organizacije, 4,25%
svetske populacije ima oste¢enje vida, Sto iznosi oko 285 miliona ljudi. Od toga, 246 miliona su
slabovidi, a 39 miliona slepi. Prognoze su alarmantne jer se predvida da ¢e broj slepih osoba do 2025.
godine porasti na 100 miliona [6]. Ovaj porast se o¢ekuje zbog starenja svetske populacije, s obzirom

na to da su vizuelna oStecenja najzastupljenija kod osoba starijih od Sezdeset godina [18].
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4. METODE I NACINI VOPENJA INTERVJUA SA PACIJENTIMA

Kvalitet Zivota predstavlja fizicko, emocionalno i socijalno blagostanje i zavisi od sposobnosti
osobe da obavlja svakodnevne aktivnosti. Oste¢enje vida moze smanjiti ovu sposobnost, $to dovodi

do zavisnosti od drugih ili vizuelnih pomagala, $to dalje izaziva stres 1 frustraciju.

Cilj ovog istrazivanja je da se ispita kako oStecenje vida uti¢e na kvalitet zivota, uz posebnu
paznju na razliku izmedu osoba koje su stekle problem sa vidom tokom Zivota i onih koje su rodene
sa oStecenjem vida. Pored toga, istrazivanje ¢e analizirati na koji na¢in problemi sa vidom uticu na
svakodnevne aktivnosti, kao i u kojoj meri zavisnost od vizuelnih pomagala dovodi do frustracije 1

stresa, ¢ime se smanjuje ukupni kvalitet Zivota.
U istrazivanju smo postavili nekoliko hipoteza koje ¢emo analizirati:

H1 - Osobe koje su stekle problem sa vidom u toku Zivota primecuju vece pogorSanje kvaliteta
zivota od rodenih.

H2 - Problemi sa vidom uzrokuju znacajna ograni¢enja u svakodnevnim aktivnostima,

smanjujuci kvalitet Zivota.

H3 - Zavisnost od vizuelnih pomagala izaziva frustraciju i stres, negativno uti¢u¢i na kvalitet

Zivota.
Pitanja koja su postavljena tokom razgovora:

e (Godine starosti?
e Pol?

e Koji oblik problema vida je prisutan?

1. Kako je nastao va§ problem sa vidom, da li je prisutan od rodenja ili je steCen tokom
zivota? (U koliko je steCen tokom zivota)

2. Da li primecujete razliku u kvalitetu Zivota pre 1 posle steCenog problema sa vidom?
(Ukoliko je prisutam od rodenja)

2.1 Koje su to stvari koje bi mogli lakse da obavljate da nemate trenutni problem?

3. Koliko va§ problem sa vidom sputava ili ograniCava u Zivotu i1 svakodnevnim
aktivnostima?

4. Kako se osecate povodom toga Sto ste zavisni od pomagala koje koristite?

5. Da li ste u nekom periodu Zivota osetili odbacivanje, omalovazavanje od okoline
(diskriminaciju) zbog vaseg problema?

6. Sta bi savetovali optometristima u radu ili komunikaciji sa vama?
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Osoba 1

Odgovori:
Godine starosti: 29
Pol: M
Koji oblik problema vida je prisutan: Kratkovidost
Dioptrija: OD: -7.25DSph
OS: -6.25DSph
Odgovori:

Imam kratkovidost, §to znaci da tesko vidim predmete na daljinu. To najviSe uti¢e na moje
svakodnevne aktivnosti kao $to su voznja, prepoznavanje lica na udaljenosti i ¢itanje natpisa.
Moram nositi naocare ili sociva, ali ponekad ¢ak ni to nije dovoljno da potpuno ispravim vid.
Problem sa vidom stekao sam u toku puberteta i poceo sam primecivati probleme sa vidom
tokom srednje Skole, kada mi je postajalo teSko da Citam sa table i1 da gledam daleko. Sa
godinama, stanje se pogorSavalo 1 sada moram stalno nositi naocare.

Primecujem znacajnu razliku u kvalitetu zivota pre i posle pojave problema sa vidom. Ranije
sam se mnogo slobodnije kretao 1 bavio aktivnostima poput sporta bez ogranicenja. Sada,
zavisim od naocara, §to mi ¢esto smeta u druStvenim aktivnostima i fizickim zadacima.
Tesko mi je orijentisati se u novim prostorima, ose¢am nesigurnost prilikom voznje, posebno
nocu, a ¢esto imam glavobolje zbog naprezanja o€iju pri radu na racunaru ili ¢itanju.
Osec¢am veliku frustriraciju zbog zavisnosti od pomagala. Naocare ¢esto zaboravim ili ih ne
mogu pronaci kada su mi najpotrebnije, a noSenje so€iva me iritira nakon dugih sati. Ose¢am
da bih bio mnogo produktivniji i samostalniji da nemam potrebu za njima.

Cesto sam osetio odbacivanje i omalovazavanje, posebno tokom $kolovanja. Zbog naodara su
me u detinjstvu ponekad ismevali vr$njaci, a u odraslom dobu primecujem da ljudi ¢esto ne
razumeju koliko problem sa vidom mozZe otezati svakodnevne zadatke. Na primer, ponekad
ne vidim signal od kolega na sastancima ili ne mogu brzo reagovati u situacijama zbog loseg
vida.

Savetovao bih optometriste da posvete viSe vremena objaSnjavanju opcija i detaljima u vezi
sa leCenjem. Takode, smatram da bi bilo korisno da pokazu viSe empatije, narocito kada
govore o problemima sa vidom koji su dugotrajni ili se pogorSavaju. Ponekad ose¢am da ne

dobijam dovoljno informacija o prevenciji daljeg pogorSanja mog vida.
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Osoba 2
Odgovori:
Godine starosti: 37
Pol: Z
Koji oblik problema vida je prisutan: Dalekovidost sa astigmatizmom
Dioptrija: OD: +1.00Dsph -4.00Dcyl Ax 90
OS: +1.00Dsph -5.00Dcyl Ax90
Odgovori:

Zbog mog problema sa vidom cesto ose¢am zamor ociju i glavobolje, a slike 1 predmeti su mi
ponekad zamagljeni ili iskrivljeni, narocito kada radim na racunaru ili ¢itam duze vreme.
Problem sa vidom sam stekla tokom detinjstva, ali sam tek kasnije, u osnovnoj skoli, postala
svesna koliko uti¢e na moj svakodnevni zivot. Na pocetku je bio blag, ali kako su godine
prolazile, problem se pogorSavao i postalo je neophodno da nosim naocare svakodnevno.
Pre nego Sto je problem postao ozbiljniji, mogla sam obavljati ve¢inu aktivnosti bez
ograni¢enja. Sada moram pazljivo birati osvetljenje za Citanje i ¢esto pravim pauze kada radim
na racunaru, jer oci brzo postaju napete.

Problem sa vidom me delimi¢no sputava u svakodnevnim aktivnostima. Tesko mi je Citati
sitna slova na ekranu, a kada vozim, ose¢am nesigurnost zbog zamagljenog vida. Ipak, sa
naocarima mogu obavljati ve¢inu aktivnosti, ali mi ponekad predstavljaju smetnju u sportu i
drugim fizickim aktivnostima.

Osecam blagu napetost zbog zavisnosti od naocara, posebno kada ih moram cesto ¢istiti ili
kada mi smetaju tokom fizickih aktivnosti. Ipak, zahvalna sam S§to mi omogucavaju da
normalno funkcioniSem u vecini situacija, iako bih volela da postoji na¢in da se problem trajno
resi.

Da, kao dete sam se suocavala sa ismevanjem zbog noSenja naocara. Iako to nije bilo ozbiljno,
osecao sam se nesigurno u vezi sa svojim izgledom. Danas, medutim, to nije veliki problem,
ali povremeno osetim nelagodnost kada moram objaSnjavati ljudima da imam problem sa
vidom, narocito u situacijama kada to nije odmah ocigledno.

Savetovala bih optometristima da pazljivije slusaju pacijente, jer Cesto ne razumeju koliko nas
problemi sa vidom ometaju u svakodnevnim aktivnostima poput voznje ili rada na racunaru.
Takode bih volela da mi objasne preventivne mere i opcije koje bi mogle olaksati dugotrajno

nosenje naocara ili so¢iva u svakodnevnom zivotu.
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Osoba 3
Godine: 21
Pol: M
Koji oblik problema vida je prisutan: Kratkovidost
Dioptrija: OD:- 5.50 Dsph
OS: -5.50 Dsph
Odgovori:

Otkrio sma da imam problem sa vidom u svojoj 7-0j godini zivota kada sam radio test za
polazak u skolu. U pocetku moja dioptrija je bila manja, ali sa vriemenom se povecavala.
Smatram da je sve lakSe raditi kada nemate problem sa vidom pocevsi od plivanja i svih ostalih
sportova do nekih svakodnevnih aktivnosti (tuSiranje, umivanje itd). Imao sam situaciju da
kada sam se u luna parku vozio auti¢ima na sudaranje, ispale su mi naocare i polomile su se.
Taj dan nisam mogao da se vratim ku¢i, tako da sam morao da zovem nekoga da dode po
mene.

Posto se bavim poslom elektri¢ara i1 stalno su mi prljave ruke, imam problem da odrZzavam
naocare €istim. DeSava mi se Cesto da mi naocare spadaju kada se oznojim na poslu, a prljavim
rukama mi je teSko da ih vratim na mesto pa mi tako Cesto 1 ispadnu. Kada padne mrak slabije
vidim 1 to mi smeta kada vozim, samim tim nisam siguran u svoju voznju i oseam se
nebezbedno.

Smeta mi $to sam zavistan od naocara jer kao $to sam naveo to me jako ogranicava u Zivotu.
Voleo bih da mogu da vidim sve, a ne da mi vid bude ogranicen samo na staklo koje je ispred
oka.

U skoli su me zezali i Salili se na moj raun $to mi je u pocetku smetalo ali sam kasnije
prihvatio sebe i nisam se osecao lose zbog toga.

Preporucio bih optometristima da su posveceniji 1 da posvete viSe vremena samom pregledu.
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Osoba 4
Godine: 21
Pol: Z
Koji oblik problema vida je prisutan: Kratkovidost sa astigmatizmom i strabizam
Dioptrija:0OD:-9.25Dsph -2.25Dcyl Ax180
OS: 6.75Dsph -2.50Dcyl Ax175
Odgovori:

Prisutan od rodenja, roditelja su primetili da mi bezi oko 1 kada su me odveli kod oftalmologa
primetili su ostale probleme sa vidom koji su prisutni.

Da nemam problem sa vidom mislim da bi mi Zivot bio mnogo laksi. Imala bih bolju
koncentraciju, ne bi postojalo ogovaranje, veée samopouzdanje i olakSano obavljanje
svakodnevnih aktivnosti.

Sputava me u svakodnevnom Zivotu, zbog velike dioptrije ne mogu da nosim suncane naocare.
Kada idem na more ne mogu bez naocara u vodu, ujutru kada se probudim tesko mi je da
nadem naocare jer se ne osetim gde sam ih ostavila. Po javnom gradskom prevozu se tesko
snalazim zbog slabog vida. Smeta mi preterana svetlost u klubovima ili na filmovima jer
dobijem glavobolju. Kada su kis$ni dani kapljice po nao¢arima mi smanjuju vidljivost. Imam
problem da procenim koliko je neki predmet udaljen od mene ili na kojoj je daljini. Imam
strah od sportova sa loptom jer mi se desilo da me lopta pogodila i slomila naocare. To
iskustvo mi je bilo jedno od najgorih jer je drug morao da me vodi za ruku do kuc¢e 1 onda sam
trebala da ¢ekam dok se ne izrade nove naocare.

U zavisnosti od naocara, jako me demotiviSe ¢injenica da ako nao¢ara nema ja ne mogu da
funkcioniSem. Estetski mi smeta jer mi umanjuje o¢i 1 lice. Kada otvorim o€i, sve mi je mutno
1 osetim strah dok taj osec¢aj traje sve dok ne stavim naocare.

Imala sam veliki problem sa osudivanjem od strane vr$njaka. Nazivali su me raznim ruznim
imenima: ¢orava, ti si slepa? Ismejavali su mi se tako da Sto mi skinu naocare i onda me pitaju
koliko prstiju vidim. Odredena deca nisu htela da se druze sa mnom jer nisam kao ostali 1
izdvajam se.

Dala bih savet da pregledi budu detaljniji i opstirniji. Mislim da je jako bitno da se posveti
viSe vremena osobama koje imaju problem kao $to je moj. Potrebno je vreme da se

naviknemo, na novu dioptriju 1 da primetimo Sta nam vise odgovora od ponudenih dioptrija.
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Osoba 5

Godine: 29

Pol: M

Poremecaj vida: Osoba nema jedno oko
Odgovori:

Problem je steCen tokom Zivota prilikom nezgore u kojoj je, tokom ratnog stanja, deli¢
eksploziva uleteo u moje oko. Tada sam imao 8 godina.

Ne se¢am se kako je bilo gledati sa dva oka jer sam navikao na Zivot sa jednim okom.

Ovaj problem me stalno sputava u Zivotu jer veStacko oko koje imam ne moZe da luci suze.
Samim tim mi je problem kada je suv vazduh ili je jako toplo napolju ili u prostoji ose¢am
neprijatnost zbog suvoce proteze. U Srbiji nemaju kapi za ovaj problem. Kada plivam ili
ronim imam strah da mi proteza ne ispadne iz oka. Jednom mi se desilo da sam izgubio protezu
1 taj dan nisam mogao da funkcioniS§em normalno i onda sam morao da javim da ne¢u moci
da dodem na posao. Kada ¢itam duze vreme imam glavobolje jer je veliki napor usmeren na
moje jedno oko.

Osecaj da ne mogu da funkcioniSem niti da negde idem bez proteze je porazavaju¢. Proteza
ume da mi smeta u dosta slucajeva, kada sam nenaspavan, zatim ako je dosta suvo onda je
osecaj proteze dosta neprijatan. Nije lako odrzavati higijenu proteze, jer svako vece trebam
da je skinem 1 ujutru ponovo stavim. To traZi puno odgovornosti i discipline.

Kada sam doSao u $kolu posle povrede svi su me jako ¢udno gledali i Salili se na moj racun.
U pocetku sam imao plastiku preko oka, to je trajalo jedan odredeni period i tada sam osetio
najvisSe osuda od strane druStva. Kada su odrasli prihvatili su me takvog kakav jesam.

Imam savet da bi trebalo da imaju viSe razumevanja 1 da budu vise posvecenti jer je ljudima

kao ja bitno da imaju oStar vid na zdravom oku.
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5. ANALIZA
Na osnovu prikupljenih odgovora iz intervjua, mogu se izvuéi vazni zakljuéci o uticaju

problema sa vidom na kvalitet Zivota ispitanika.

Broj ispitanika je bio 5 1 bili starosti su od 21 do 37 godina, od toga muskarci - 2 (40%) 1 Zene
- 3 (60%). Njihovi problemi sa vidom obuhvatali su kratkovidost, dalekovidost, astigmatizam,
strabizam 1 gubitak jednog oka usled povrede.

Kod vecine ispitanika, problemi su se razvili tokom zivota, dok su dvoje imali urodene
poteskoce. Osobe koje su tokom zivota stekle problem sa vidom primecuju znacajno smanjenje
kvaliteta zivota, narocito u svakodnevnim aktivnostima kao $to su voznja, rad na raCunaru i sportske
aktivnosti. Oni sa urodenim problemima se suocavaju sa poteSkocama od detinjstva, ali su se tokom

vremena prilagodili.

Svi ispitanici navode da problemi sa vidom uticu na njihove dnevne aktivnosti. Najces¢i
problemi su zavisnost od naocCara, nesigurnost prilikom voznje i otezano obavljanje fizickih
aktivnosti. Zavisnost od pomagala izaziva frustraciju, naro€ito u trenucima kada naocare ili so¢iva

nisu pri ruci.

Ispitanici su se suocili sa ismevanjem i omalovazavanjem, posebno tokom detinjstva, §to je

ostavilo trajan uticaj na njihov osecaj prihvac¢enosti u drustvu.

Intervjuisane osobe isticu potrebu za ve¢om paznjom i empatijom od strane optometrista.
Savetuju da se optometristi viSe fokusiraju na edukaciju pacijenata o prevenciji 1 mogucénostima

le€enja, kao 1 na detaljno objasnjavanje opcija za koris¢enje vizuelnih pomagala.

Problemi sa vidom bitno uti€u na svakodnevni zivot ispitanika, kako na fizickom, tako i na
emocionalnom 1 drustvenom planu. Zavisnost od pomagala i drustvena stigmatizacija dodatno

otezavaju svakodnevne izazove sa kojima se ove osobe suocavaju.

5.1. Testiranje hipoteza

H1 - Osobe koje su stekle problem sa vidom u toku Zivota primecuju ve¢e pogorsanje

kvaliteta Zivota od rodenih.

Ispitanici koji su stekli problem sa vidom (npr. kratkovidost) izjavili su da im je kvalitet Zivota
znacajno opao nakon §to su primetili pogorSanje vida. To se naro¢ito odnosi na svakodnevne
aktivnosti poput voznje 1 sportskih aktivnosti. S druge strane, osobe koje su rodene sa problemom sa
vidom uglavnom su se prilagodile na te izazove, iako 1 dalje osecaju poteskoce.

Na osnovu odgovora H1 se moze prihvatiti jer osobe koje su stekle problem sa vidom tokom
Zivota primecuju vece pogorSanje kvaliteta Zivota u poredenju sa onima koje su rodene sa tim
problemom.

H2 - Problemi sa vidom uzrokuju znac¢ajna ograni¢enja u svakodnevnim aktivnostima,
smanjujudi kvalitet Zivota.
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Svi ispitanici su naveli da problemi sa vidom ogranicavaju njihove svakodnevne aktivnosti,
kao $to su voznja, rad na racunaru i obavljanje fizickih aktivnosti. Bez vizuelnih pomagala, mnoge
od ovih aktivnosti postaju teske ili nemoguce, §to negativno utice na njihov kvalitet zivota.

Na osnovu odgovora ispitanika H2 je potvrdena. Problemi sa vidom dovode do velikog broja
ogranicenja u svakodnevnim aktivnostima, ¢ime se smanjuje kvalitet Zivota.

H3 - Zavisnost od vizuelnih pomagala izaziva frustraciju i stres, negativno utic¢u¢i na
kvalitet Zivota.

U datim odgovorima ispitanici su jasno izrazili frustraciju zbog toga §to moraju stalno nositi
naocare ili so¢iva. Mnogi su naveli da im pomagala ometaju svakodnevne aktivnosti i da se osecaju
nesigurno kada ih nemaju kod sebe. Zavisnost od pomagala stvara dodatni stres, naroCito zbog
odrzavanja naocara ili kontakata Cistim i funkcionalnim.

Na osnovu odgovora H3 je tacna jer zavisnost od vizuelnih pomagala izaziva frustraciju i

stres, Sto dalje direktno negativno utice na kvalitet Zivota.
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ZAKLJUCAK

Kvalitet Zivota pacijenata sa razli¢itim problemima sa vidom se dosta razlikuje, u zavisnosti
od toga koliko je ozbiljan njihov problem, a to su pokazali i rezultati istrazivanja. Ljudi koji su tokom
zivota stekli problem sa vidom navodili su veée pogorsanje u kvalitetu Zivota u poredenju sa onima
problem sa svakodnevnim aktivnostima, poput voznje ili rada na ra¢unaru, dok su se oni sa urodenim
problemima prilagodili, ali i dalje imaju izazove.

Svi ispitanici su se slozili da im problemi sa vidom znacajno otezavaju svakodnevni Zivot.
Zavisnost od o¢nih pomagala im stvara dodatni stres i frustraciju, jer se ose¢aju nesigurno kada ih
nemaju pri ruci. To posebno postaje problem u situacijama kao §to su sport ili voznja no¢u. Ova
frustracija zbog stalne zavisnosti samo dodatno pogorSava njihovo raspolozenje i svakodnevni zivot.

Istrazivanje je pokazalo da su mnogi ispitanici, posebno u detinjstvu, iskusili ismevanje zbog
svog vida, $to je ozbiljno uticalo na njihovo samopouzdanje i ose¢aj prihvacenosti u drustvu. Bez
obzira da li poremecaj ste¢en od rodenja ili u toku Zivota, potrebna je posebno paznja u radu i naé¢inu
pristupa sa ovakvim pacijentima. Nekima je lakSe jer su se navikli od rodenja na svakodnevni Zivot,
dok neki tesko prihvataju ¢injenicu da ¢e kroz ceo svoj zivot biti zavisni od oénih pomagala. Rezultati
su jo$ pokazali veliku istrajnost i volju kod ispitanika, uprkos velikim izazovima, ismejavanjima i
preprekama sa kojima se suocavaju. Dodatni rad 1 smernice mogu pomoc¢i kako ispitanicima, tako 1
njihovim ¢lanovima porodice da lakse funkcioniSu i prihvate ¢injeni¢no stanje u cilju $to efikasnijeg

1 lakSeg obavljanja aktivnosti.
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