Brylové ¢o¢ky MYCON

At uz jde o tablety, pocitate nebo domaci
ukoly, dnesni déti se vice soustfedi na véci, které maji
piimo ptfed sebou v kratkych vzdalenostech. Toto
chovani vede k tomu, ze se u stale vétsitho poctu déti
rozviji myopie - zndma také jako kratkozrakost.

Brylové ¢ocky MYCON jsou pfesné navrzeny
pro korekci myopie u déti, zajistuji ostré vidéni a
zmirnuji dal$i rozvoj kratkozrakosti.

Brylové ¢olky MYCON koriguji myopii a zarovenn kontroluji prodluzovani o¢i.
S ¢o¢kami MYCON se svétlo na periferii lame tak, aby dopadalo pted sitnici. Tim se zpomali
prodluzovani oka a zmirni progrese myopie.

Standartni jednoohniskové brylové Cocky koruguji myopii a poskytuji ostré vidéni.
Zpusobuji ale to, Ze svételné paprsky na periferii dopadaji za sitnici. Nékteré détské oci se snazi
ptizpusobit a prodluzuji se. Prodlouzeni oka o Imm odpovida refrakéni vadé o cca -3 dioptrie.

Portfolio brvlovvch éoéek MYCON

Tencené / Vyrobni rozmezi 0 az -12,00 dioptrii /
Netencené ( Antireflexni Uprava(rizné typy) /
Plastove / Tvrzené (


https://www.rodenstock.cz/cz/cz/hledat-optiku/detske-bryle.html#Footnote

Dédi¢nost myopie

Pocet Prevalence
Do roku 2020 byla kratkozraka vice myopickych rodié myopie u déti
nez tietina svétové populace. To znamena, ze \
béhem pouhych dvou desetileti doslo k
prudkému narutstu. 24D 5-15%

Myopie ma tendenci postupovat
rychleji, pokud jsou myopic¢ti oba rodice
ditéte. V pfipad¢ jednoho myopického rodice
je pramérna progrese za 5 let 2,04 dioptrie.
Pokud jsou myopicti oba rodice, je primérna
progrese 2,59 dioptrie.

e ) P 25.40%

OBA RODICE 35_60 %

35 a7 60 procent

Pokud je rodi¢ kratkozraky, riziko rozvoje myopie u dft&te
se zvy3uje. Pokud jsou myopi&tf oba rodi¢e, zvy3uje se
toto riziko na 35 aZ 60 %.

Vice neZ 2 dioptrie

Myopie ma tendenci se rychleji rozvijet u d&tf s
myopickymi rodi¢i. Dokonce i u jednoho myopického
rodi¢e je prim&rny ndrist kratkozrakosti b&hem péti let o
né&co vys3( neZ 2 dioptrie.

Dlouhodobé zdravé oci

Korekce myopie v détstv( pfispivé k dlouhodob&
zdrav&jsfm o&fm, protoZe vyrazné sniZuje riziko rozvoje
o&nfch chorob v dospélosti.
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