
Skotopični oz. Irlen sindrom je motnja senzoričnega uravnavanja 

Skotopični oz. Irlen sindrom razumemo kot motnjo senzoričnega uravnavanja, ki povzroča vrsto 

simptomov, vključno s primanjkljaji v procesiranju vidnih informacij in občutljivostjo na svetlobo. Gre 

za težavo s procesiranjem vidnih informacij v možganih, ne za težavo z očmi. Vidno zaznavanje ob 

prisotnosti skotopičnega oz. Irlen sindroma zahteva zahtevnejše operacije pri procesiranju vidnih 

informacij v možganih, kar običajno poteka učinkovito in brez napora. Možgani oseb s skotopičnim 

oz. Irlen sindromom se zelo zelo trudijo že s samim gledanjem. 

Metoda Irlen – komu in kako pomaga? 

S pomočjo Irlen barvnih folij ali Irlen spektralnih filtrov (barva je za vsakega posameznika specifičen 

odtenek, lasten samo njemu, individualna, česar ni mogoče reševati s pomočjo kakršnih koli 

pobarvanih stekel!) lahko dosežemo izboljšanje pri težavah: 

Težave pri branju in pisanju 
Splošne težave pri učenju 
ADD (motnja pozornosti in koncentracije) ali AD/HD (motnja pozornosti in koncentracije / 
hiperaktivnost) 
Specifične težave z učenjem  
Nelagodje oz. bolečine: glava in oči 
Težave v povezavi s telesnim in mentalnim zdravjem  
 

 
Irlen metoda se ne ukvarja le z branjem. Irlen spektralni filtri odstranijo občutljivost na svetlobo, 

posebej na fluorescentne oz. neonske luči, sončno svetlobo, žaromete nasproti vozečih vozil, 

izboljšajo percepcijo globine in zagotavljajo največjo podporo pri branju, prepisovanju, računanju in 

drugem učenju.  Občutek utrujenosti in izčrpanosti kot posledica skotopičnega oz. Irlen sindroma se 

zelo pogosto dodatno poveča z izpostavljenostjo in večjo uporabo fluorescentne oz. neonske 

razsvetljave v šolah, na fakultetah in na delovnem mestu. 

Težave, ki jih povzroča skotopični oz. Irlen sindrom, ostanejo vse življenje, lahko pa se spreminjajo od 

otroštva do odraslosti. Z Irlen metodo jih lahko odpravimo. 

Z Irlen metodo težave odpravimo, kadar gre le za skotopični oz. Irlen sindrom, in omilimo, kadar gre 

za kombinacijo več različnih težav. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Nekaj tipičnih primerov procesiranja črno-belega kontrasta pri Irlen sindromu: 

 

 

Primeri zaznavanja okolice pri skotopičnem 

sindromu: 

 

 

 

 

 

 

 

 



Slepota in slabovidnost  

Med slepe in slabovidne uporabnike se uvrščajo tisti, ki imajo določeno stopnjo okvare vida. 

Okvaro vida izražamo z ostankom ostrine vida in ostankom širine vidnega polja oz. z izgubo ene ali 

druge. Normalna ostrina vida je 1,0 ali 100 %, meja med slepoto in slabovidnostjo pa je postavljena 

na 95 % izgube ostrine vida ali na manj kot 10 stopinj zoženo vidno polje okoli fiksacijske točke, ne 

glede na ostrino vida. Pri določanju kategorije slepote ali slabovidnosti se upošteva vid na boljšem 

očesu z najboljšo možno korekcijo (očala ali kontaktne leče). 

Med slepe torej v nasprotju s splošnim prepričanjem ne uvrščamo le tistih oseb, ki so popolnoma 

izgubili sposobnost vida in je njihovo zaznavanje svetlobe enako nič (amaurosis), ampak s socialnega 

vidika mednje štejemo tudi tiste, ki imajo določen ostanek vida (do 5 %), vendar je ta tako pičel in 

necelovit, da človeku v neznanem okolju ne omogoča samostojne orientacije. 

  

NAJPOGOSTEJŠI VZROKI IZGUBE VIDA 

  

Najpogostejši vzroki izgube vida so v razvitem svetu drugačni kot v državah v razvoju. Globalno je to 

še vedno siva mrena, v Evropi in ZDA pa so to predvsem starostna degeneracija rumene pege, 

glavkom, diabetična retinopatija in znotraj očesna vnetja. 

Najpogostejši vzroki za slepoto so: siva mrena (katarakta), nezdravljene refrakcijske napake 

(kratkovidnost, daljnovidnost ali astigmatizem), starostna degeneracija makule in glavkom. 

Najpogostejši vzroki za slabovidnost pa so: nekorigirane refrakcijske napake (kratkovidnost, 

daljnovidnost, astigmatizem), siva mrena (katarakta), glavkom in diabetična retinopatija. 

Na svetu je kar 19 milijonov slepih ali slabovidnih otrok. Slepi in slabovidni potrebujejo posebno 

obravnavo in pomoč pri učenju osnovnih življenjskih veščin od rojstva, oziroma izgube vida dalje. 

Slabovidne in slepe osebe lahko zelo učinkovito kompenzirajo svoj primanjkljaj z razvijanjem in 

uporabo drugih čutil in veščin in pogosto živijo normalno življenje z določenimi prilagoditvami in 

pripomočki. 

Primer zaznavanja okolice pri okvari vida: 
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