SOUHRN

Cil: Zhodnotit 2leté vysledky u pacientli, kde byla korekce stiedni a vy$$i myopie, resp.
myopického astigmatismu feSena implantaci fakické zadnékomorové ¢ocky ICL (Implantable

collamer lens).

Metodika: Do retrospektivni studie jsme zahrnuli celkem 63 o¢i 32 pacientti (3 muzi, 29 Zen),
u kterych byla na Oc¢ni klinice Fakultni nemocnice Hradec Kralové v letech 2007 - 2016
implantovana ICL s cilem korekce stfedni a vysoké myopie ¢i myopického astigmatismu.
Hodnocenymi parametry byla nekorigovana (NZO) a nejlépe korigovana zrakova ostrost
(NKZO), subjektivni refrakce, nitroo¢ni tlak (NOT), hustota endotelidlnich bun¢k (ECD) a
vyskyt komplikaci v pribehu 2letého sledovaciho obdobi.

Vysledky: V¢k pacientll v dobé implantace byl v priméru 28,14 + 5,35 let (v rozmezi 21 az 36
let). Primérnd predoperacni hodnota subjektivni refrakce se zlepSila z -7,8 £ 2,7 D sf (v rozmezi
-14 a7 -3,25 D sf) a-0,65 + 0,8 D cyl (v rozmezi -3,25 a7z 0 D cyl), na -0,01 + 0,1 D sf (v rozmezi
-0,75 az 0 D sf) a -0,05 £ 0,16 D cyl (v rozmezi -0,55 az 0 D cyl). Pfedoperacné primérna
hodnota ECD byla 3270,5 + 454,7 bun&k/mm? (v rozmezi 2155 az 4201 bunék/mm?), na konci
sledovaciho obdobi poklesla na 2803,4 + 441,8 bun&k/mm? (v rozmezi 2079 az 4184
bun&k/mm?). Procentudlni ztrata ECD 2 roky po operaci ¢inila 8,57%. NOT pred operaci byl v
praméru 15,0 £ 2,9 mmHg (v rozmezi 10 az 20 mmHg), 2 roky od operace v pruméru 15,2 +
2,5 mmHg (v rozmezi 10 az 20 mmHg). ZvySeni NOT nad 21 mmHg jsme pozorovali v 1.
meésici od operace celkem u 11 o¢i. U 9 o€i hodnoty neptesahly 35 mmHg (27,7 + 3,74, v
rozmezi 22 az 34 mmHg), u jednoho pacienta nastal excesivni nariist nad 50 mmHg. Z
pooperacnich komplikaci jsme pozorovali elevaci NOT (11 oci), decentraci ICL s vyskytem
subkapsularni opacity v periferii lens crystallina (1 oko), disperzi pigmentu bez elevace NOT
(1 oko) a vedlejsi optické fenomény (4 pacienti). Explantace byla provedena u 2 oc¢i jednoho

pacienta.

Zavér: Na zékladé naSich zkuSenosti je korekce stfedni a vyS$i myopie a myopického
astigmatismu implantaci ICL metodou efektivni, relativné bezpe¢nou a s predvidatelnym
refrakénim vysledkem. V moderni refrakéni chirurgii ma tak své misto zvlasté u pacientd s

nemoznosti korekce refrakéni vady laserovym zékrokem na rohovce z jakéhokoli diivodu.
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