ABSTRAKT

Ztrata sluchu je nejcastéjSim smyslovym postizenim. Vice nez 5 % svétové populace trpi
invalidizujici ztratou sluchu, kterd postihuje pfiblizn€ jednu tfetinu osob starSich 65 let. V téch
ptipadech, kdy naslouchadla nejsou dostatecnym feSenim téchto potizi, je standardnim postupem
1é¢by kochlearni implantace. Ta, alespon z¢asti, nahrazuje funkci vlaskovych bun¢k, které jiz nejsou
schopny stimulovat primarni sluchové neurony. V souvislosti s kochlearni implantaci vSak existuji
obavy tykajici se potencialniho rizika poskozeni funkce vestibuldrniho aparatu i vzniku ¢i zhorSeni
nevestibularnich problémi jako je tinnitus, zavrat’ a poruchy orofacialni oblasti.

Cile: Teoretické shrnuti zasadnich informaci k vestibularnimu systému a kochlearni implantaci a
hodnoceni vestibularnich i nevestibularnich funkci po kochlearni implantaci a vlivu ptipadnych
abnormit na kvalitu zivota pacientd.

Metodika: Do vyzkumu bylo zatazeno 20 osob ve véku 28—-64 let, které byly minimalné 6 mésict
po kochlearni implantaci. VSechny tyto osoby absolvovaly vySetfeni subjektivni zrakové vertikaly,
statickou posturografii a vyplnily pét dotaznikli — Dizziness Handicap Inventory, Tinnitus Handicap
Inventory, Facial Disability Index, Beck's Anxiety Inventory a Becks Depression Inventory. Celkové
1 dil¢i vysledky z vySetieni statické posturografie byly porovnany s kontrolni skupinou zdravych
jedinct a vySetfeni subjektivni zrakové vertikaly bylo hodnoceno vi¢i normativnimu udaji +£2°.
Dotazniky byly hodnoceny podle uvedenych cut-off skore a néasledné byly podrobeny korelacni
analyze.

Vysledky: Priméma hodnota parametru Sway Path Total ptfi podmince paralelniho stoje se
zavienyma oCima na mekké podlozce byla pro skupinu po kochlearni implantaci 1 782 mm, pro
kontrolni skupinu zdravych jedincti 1 356 mm. Do normativnich hodnot odchylky od subjektivni
zrakové vertikdly pro zdravé jedince se neveslo 10 % probandi. U 20 % uzivateli kochlearniho
implantatu byl zjiStén mirné€ aZ stfedné zadvazny tinnitus, u 20 % mirna deprese, u 14 % mirna az
sttedni izkost a u 7 % pacientl byla zjiSténa stfedné zdvaznad zavrat. Byly zjiStény statisticky
vyznamné korelace mezi Skdlou Dizziness Handicap Inventory a Skalami Becks Anxiety Inventory
(0,837; p=0,01) a Becks Depression Inventory (0,666; p=0,01), mezi skalami Tinnitus Handicap
Inventory a Becks Depression Inventory (0,548; p=0,05) a mezi Skalou Tinnitus Handicap
Inventory a funkéni slozkou Skaly Facial Disability Index (-0,756; p=0,01).

Zavér: Ve statické posturografii nebyly objeveny statisticky vyznamné odchylky funkce vnitiniho
ucha pacienti od zdravé populace. U 10 % probandid byla pfi vySetfeni subjektivni zrakové
vertikdly nalezena abnormita funkce vnitfniho ucha. U c¢asti pacientd byla pfitomna porucha

nevestibularniho charakteru ve smyslu tinnitu, zavrati nebo poruchy orofacidlnich funkci majici vliv



na kvalitu jejich Zivota. Existuje vyznamna korelace mezi Skédlou Tinnitus Handicap Inventory a
funk¢ni slozkou skaly Facial Disability Index, ktera naznacuje moznou souvislost mezi vyskytem

tinnitu a poruchami v orofacialni oblasti.
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