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Uvod

vvvvv r

Zrak patii k nejdulezitéjsSimu smyslu kazdého cloveéka. Dojde-li k poskozeni oka
vlivem nadord ¢i traumat, mize se funkénost zraku poskodit. Takovyto stav miize
v Clovéku vyvolat pocit strachu z pfisunu informaci, z chirurgickych zakrokua
a z ptipadného budouciho vzhledu. Ztrata zraku ovliviiuje psychiku ¢lovéka a jeho dalsi
zivot. Lidé maji strach z toho, jak vypadaji, a uzaviraji se do sebe. Tuto situaci lze zmirnit
pouzitim o¢ni protézy.

Tato bakalafska prace se vénuje problematice o¢nich protéz. O¢ni protéza nahrazuje
chybéjici bulbus a zajistuje tak postizenému oku lepsi kosmeticky vzhled. O¢ni protézy
se zhotovuji i S drobnymi detaily, aby vypadaly co nejptesnéji jako zdravé oko. Ru¢né se
barvi pupila a duhovka a dotvafi se drobné cévy na bélimu. Mnoha lidem miize o¢ni
protéza zménit Zivot. Clovék s oéni protézou se citi méné napadny pro veiejnost a své
okoli a je mu uleh¢en névrat k pivodnimu zivotu. V dne$ni dobé existuje cela fada o¢nich
protéz, které vypadaji jako zdravé oko, a proto je ¢loveék s ocni protézou ve vétSing
ptipadi nerozpoznatelny od zdravého ¢lovéka.

Prvni kapitola se zabyva vyrobou o¢nich protéz a jeji historii, ktera saha az do
starovékého Egypta. Prvni zminky o o¢nich protézach pochézeji z 5. stoleti pred Kristem.
Do Ceské republiky se vyroba oénich protéz dostala po 1. svétové valce, kdy se zacaly
vyrabét v Jablonci nad Nisou.

Bakalaiska prace se vénuje také zakladnim typiim oc¢nich protéz. Dale pak déleni
a vyuziti formatorti a orbitalnich implantatli, které nahrazuji ztraceny objem o¢ni koule.
Péce o o¢ni protézu, tedy jak nasazovat a vyjimat protézu, jak se o ni spravn¢ starat, je
také soucasti této prace.

Prace je ukondena kapitolou ,,Zivot s oéni protézou®, ktera zahrnuje komplikace
spojené s nosenim oc¢nich protéz a zlepSeni kosmetického vzhledu protetického oka

vhodnou volbou brylovych skel.



1 Vyroba ocnich protéz

V soudasnosti se v Ceské republice vyrabé&ji sklenéné i akrylové oéni protézy.
Zhotovuji se z 8 velikosti a 36 riznych tvart. Z takového mnozstvi se vyrobi 7 odstinti
bélma a zhruba 47 barevnych odstini duhovek. Vyrabéji se tfi zékladni tvary. Nejcastéjsi
tvar je ledvinkovy, dalsi tvary jsou napt. ovalné a trojuhelnikové. Na vyrobu ocni protézy

se nejcastéji pouziva barva Sedomodra, Sedozelena, Seda, hnéda, Sedohnéda a olivova. [1]

1.1 Historie vyroby o¢nich protéz

Prvni zaznam o umélém oku byl objeven u pohibené zeny v Shahr-1 Sokta v Iranu,
ktery pochdzi zobdobi 2900-2800 pted naSim letopoctem. Umélé oko bylo
pravdépodobné vyrobeno z bitumenové pasty a povrch byl pokryt tenkou vrstvou zlata.
Kruh vyryty uprostied znazornoval duhovku.

Dalsi dikkazy o prvnich ocnich protézach pochdzeji ze starovékého Egypta.
Zpocatku byly ocni protézy pouzivany jako dekorace pro nabozenské ucely nebo jako
symbol bohatstvi. Nejvyznamnéjsim symbolem moci a ochrany ve starovékém Egypté
bylo Horovo oko, které se sklada ze Sesti ¢asti a podle Egyptanti odpovida Sesti lidskym
smyslim. Egyptané véfili v posmrtny Zivot, a proto odstraiiovali mrtvym o¢i a do prazdné
orbity nalévali vosk, duhovku nahrazovali drahymi kameny. Také Aztékové a Inkové
pouzivali k vyrobé umélych o¢i drahé kameny, stiibro, zlato, méd’ a zdobili jimi mumie,
sarkofagy a sochy, stejné jako Egyptané. Prvni o¢ni protézy byly vyrobeny egyptskymi
knéZimi z lakovaného jilu v 5. stoleti pfed Kristem. Nosily se mimo oc¢ni dilek, byly
upevnény na kusu latky a umistény pres vicka. Nevypadaly redln¢, ale udrZzovaly o¢ni
dilek bez necistot. [2, 3]

Prvni zminka o ocnich protézach, které se vkladaly do o¢niho dllku, pochézi
z 15. stoleti, kdy francouzsky chirurg Ambroise Paré pfisel s ndpadem umistit uméelé oko
vyrobené ze zlata nebo stiibra pod vicka pacienta. Umélé oko bylo vS§ak vyrobeno pouze
Vv jedné velikosti, a proto nesedé¢lo kazdému. Na konci 16. stoleti objevili benatsti sklari
postup vyroby o¢ni protézy, kterd by sed€la v ocnim dilku. Tyto sklenéné protézy vSak
byly hrubé, nepohodlné pii noSeni a velmi kiehké. Presto byla benatskd metoda vyroby
povazovana za nejlepsi na svété. Své tajemstvi vyroby si benatsti sklafi peclive strezili az
do konce 18. stoleti. Trestem za poruseni tajemstvi byla smrt. Pozdé&ji se stala centrem
vyroby Patiz. V 19. stoleti pfisSli durynsti sklafi se zcela novou technologii vyroby protéz

a diky tomu se centrum vyroby pfesunulo do Némecka. V roce 1832 zacfal ve mésté
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Lauscha vyrabét sklenéné oci pro panenky pan Ludwig Miiller-Uri. Mésto Lauscha se
stalo skl afskym centrem a na konci 19. stoleti se odtud vyroba rozsifila po celém svéte.
Na zacatku druhé svétové valky byl kvili nedostatku materidlu omezen dovoz o¢nich
protéz z Némecka, coz vedlo k vyzkumu nového materialu. Pouziti PMMA pro vyrobu
oc¢nich protéz zacal zkoumat némecky zubni technik Fritz W. Jardon. Tento material se
ukdzal jako vice odolngjsi nez sklo. V roce 1939 zacala Amerika vyrabét ocni protézy
z PMMA. Roku 1957 vznikla prvni mezinarodni organizace protetikii the American
Society of Ocularists (ASO). [4, 2]

V Ceské republice se oéni protézy vyrabély az po 1. svétové valce v Jablonci nad
Nisou. Koncem roku 1959 se zacaly vyrabét akrylové o¢ni protézy a na jejich vyrobu se
pouzivala akrylova pryskyfice, kterd je zdkladni slozkou pro vyrobu oc¢nich protéz.
V souasnosti se v Ceské republice vyrabgji sklenéné i akrylové oéni protézy. Akrylové
o¢ni protézy se vyrabé&ji v Brn¢, Opavé a Praze. Sklenéné oc¢ni protézy se vyrabé&ji

v Jablonci nad Nisou a v Usti nad Labem. [5]

< 2= smel
S . 1/4 = Sight

=" "N\ 1/8 = Thought

)> 1116 = Hearing
Q/ 1/32 = Taste

' 1/64 =Touch

Obr. 1 Horovo oko symbolizujici Sest lidskych smysli [6]

1.2 Sklenéné o¢ni protézy

Jsou vhodnym feSenim pro pacienty, ktetfi z divodu alergie nemohou nosit akrylové
o¢ni protézy. Znacnymi vyhodami sklenéné ocni protézy jsou dokonalé vzezieni a Zivy
lesk pfipominajici pfirozeny vzhled vlhkého oka. Dal§imi vyhodami jsou hladsi povrch,
stalobarevnost sklenénych duhovek a lepsi snasenlivost. [1]

Hlavnimi nevyhodami sklenéné o¢ni protézy jsou neptirozené piisobici zornice pii
pohledu zblizka a snadna rozbitelnost protézy pfi ¢iSténi, manipulaci, sportu ¢i nehodé.
Protéza by neméla byt vystavovana teplotnim zménam, aby nepopraskala. Po evisceraci
oka se stale vytvareji slzy a je mozné, ze ve velkych mrazech budou pfimrzat na povrch

protézy. [7,1]



e .*

Obr. 2 Sklenéné o¢ni protézy [8]

1.2.1  Vyroba

V Némecku a v dalSich evropskych zemich se vyrabély sklenéné o¢ni protézy fadu
let a zpravidla byly vyrobeny ze specialni formy skla (kryolitu), ktera je vysoce
biokompatibilni a neobsahuje z4dné chemické piisady. V Ceské republice se vyrobou
sklenénych oénich protéz zabyva pan Vit Stoviek, jehoZ sklaiska dilna se nachazi
v Usti nad Labem. Dalsi pracovisté se nachazi v Jablonci nad Nisou, kde je vyrabi pan

Petr Adamovsky. [9]

1.2.2  Material a pomiicky

Material na vyrobu sklenénych oc€nich protéz se déli do tii skupin:

e Na bulbus se pouziva specialni opalové sklo, které¢ neobsahuje tézké kovy
a kadmium. Materidl musi byt nezavadny, jelikoZz dochézi k neustadlému
dotyku skla se spojivkou. Sklovina musi byt homogenni, dobie
zpracovatelna a musi mit stejnou tepelnou roztaznost jako jiné¢ druhy

skloviny.

e Duhovka se vyrabi z rizné barevnych skel, které se misi, az dojde k ziskani

vhodné duhovky.

e Na rohovku se pouZiva specidlni Ciry krystal, kterym se piekryje duhovka

a ziska se tak ptirozeny vzhled protézy.

Na vyrobu protézy se pouziva sklofoukacésky kahan, pinzety, hladitka a klest¢ na
uchopeni protézy. [1]



1.2.3  Postup vyroby

Vyroba sklenéné ocni protézy vyzaduje precizni jemnou praci a vyborny cit pro
barveni a miseni barev. Klient je pfitomen béhem celého procesu vyroby, ktery trva
piiblizn¢ hodinu, z toho 20 minut zabere métfeni ocnice. Pacient, ktery jiz protézu nosi
a je s ni spokojen, nemusi nova méfeni znovu podstupovat. Denné se vyrobi asi 6 kust
protéz. Vyroba se provadi v nékolika krocich.

Nejdiive je nutné zméfit pacientovu orbitu a vybrat nejvhodnéjsi tvar budouci
protézy, ktery zalezi na hloubce oc¢nice, tvaru vicek, funkci vickovych svalli a provedené
enukleaci. Nejvhodnéjsi tvar se poté vybere vkladanim zkusebnich modelti protéz do
prazdné ocnice. O¢ni protetik ma k dispozici n¢kolik riizné barevnych polotovard.

Nésledné se nad kahanem nahfeji asi 2 cm dlouhé sklenéné trubice, ze které se
odtdhne odtazek a z ngj se vyfoukne kulicka podle velikosti protézy. Na vrchlik kulicky
se natavi zakladni barva, ktera se nasledné profoukne do tvaru pulkuli¢ky. Na ni se, za
pouziti barevnych roztavenych ty¢inek skla dlouhych zhruba 2 mm, vytvoii budouci
duhovka. Protéza musi barevné odpovidat zdravému oku. Toho se docili misenim
ruznych barev, kdy se na krystalovy valecek nanesou vldkna bilého, modrého nebo
Sedého skla a vSe se teplem roztavi. Nepfetrzitym otacenim valecku dojde k smiseni
barev. Nejjednodussi je vyroba tmavych duhovek, cernych nebo hnédych, naopak nejhtite
se napodobuje barva zelenda a modra. Na duhovku Ize nanést i drobounké tmavé
pigmentové teCky, aby vypadala co nejvérohodnéji.

Po dobarveni duhovky se ptlkulicka rozehieje a profukuje, aby doslo k vyrovnani
budouci duhovky s kouli. Sklo je tfeba tavit rovhomérné, aby nedoslo k nerovnostem
okraje duhovky. Doprostied se ¢ernou sklenénou ty¢inkou nanese zornice o priiméru asi
3 mm a hladitkem se vytvaruje do pozadované velikosti. Znovu se vSe nahfeje,
rovnomé&rné otoci, profoukne a tim dojde ke ztaveni vSech skel.

Pokud je barva duhovky shodnd se zdravym okem, pokracuje se tvofenim
krystalového povrchu. Krystalova ty¢inka a vrchlik koule s duhovkou se nad kahanem
nahfeji. Krystal se pfitavi na duhovku a ohfiva se tak dlouho, aZ dojde ke ztaveni
s duhovkou.

Pomoci nitek vytazenych z Cervené ty€inky se kresli cévky na bélimu. Ve se opét
zahteje, aby byl povrch protézy hladky. Poté se foukdnim dotvarovava koule dle
ptedlohy. Plamenem se objizdi budouci okraje protézy a neustale se kontroluje tvar, aby

byl dodrzen pozadovany rozmér. Zadni cast koule se nahieje a profukuje, tim je
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pfipravena na odstranéni, a protéza ziska tvar skofapky. Poté se protéza necha
vychladnout asi 40 minut v piedehiatém grafitovém kelimku s piskem. V této fazi mize
dojit k popraskéni, nebot’ vyrobek nema na priiezu stejnou tloustku. Po vychladnuti se
omyje vodou a zkusi se vlozit do o¢niho dilku pacienta.

V ptipadé, ze barva duhovky, velikost a smér umisténi zornice neodpovida
druhému oku, musi se cely proces zopakovat. Protéza se uz nedé opravit. Za vadu protézy
se povazuje pnuti ve skle, které mlze zpiisobit prasknuti, ostré okraje, které v ocnici

Skrabou, nerovnomérnd tloustka okrajii, nerovnosti, vystipky, Sliry, bublinky, $pina

ve skloving a dale pak to, pokud neni protéza pohodIna a tlaci. [1, 5.]
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Obr. 3 Postup vyroby sklenénych o¢nich protéz [2]

1.2.4  Péce a Zivotnost

O protézu je nutné se spravné starat, aby se predeslo pfipadnym komplikacim.
Dulezité je pravidelna vymeéna protézy, jelikoz sklenény povrch je omyvan slzami, které
ji naleptavaji a dochazi tak k poskozeni protézy. Proto je vhodné protézu vyndéavat rano
i veCer a oplachnout ji vodou, ¢imz dojde k odstranéni pfipadnych necistot. Nasledn¢ se
protéza utte do sucha. Protéza je velice kiehka, proto je nutné davat pozor, aby pfi €iSténi
nespadla. [7]

Sklenéna o¢ni protéza se nosi pul az jeden rok a je plné hrazena pojisStovnou.

Pacient, ktery nosi sklenénou oéni protézu, ma narok na dvé protézy za rok. [5, 7]

1.3 Akrylové oc¢ni protézy

Jsou vhodnou volbou pro déti, které ptisly v ramci onemocnéni nebo traumatu
0 oko. Nespornou vyhodou akrylovych o¢nich protéz je moznost vyrobeni piesného
odlitku orbitalni dutiny pomoci stomatologické obtiskové hmoty a vytvotreni dokonale
padnouci protézy. DalSimi vyhodami jsou napt. pfirozené¢ vypadajici pupila, delsi
Zivotnost, nerozbitnost a odolnost proti rozbiti. [5]

U nékterych pacientdi mohou akrylové ocni protézy vyvolat alergickou reakci.

Dalsimi nevyhodami jsou méné hladky povrch protézy a mensi plasticita duhovky. [10,7]
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Obr. 4 Akrylové oéni protézy [11]

1.3.1 Vyroba

Pfi vyrobé akrylovych ocnich protéz je tieba respektovat nékolik udaju: velikost
a tvar protézy, barvu b&lma, duhovky, velikost a uloZeni duhovky, velikost a pozice
zornice a mnozstvi cévek. V Ceské republice se vyrobé akrylovych o&nich protéz vénuji

pani Jitka Kli¢nikova v Brn¢, Cudovit Grueber v Opavé a Ronald Szarvas v Praze. [1]

1.3.2  Prijeti pacienta

Zhruba 6-8 tydnt po rekonstrukci orbity (enukleaci, exenteraci) se pacient objedna
k o¢nimu protetikovi, ktery mu vyrobi o¢ni protézu podle zdravého oka. Nejprve je tieba
zjistit stav ocniho dilku pacienta, pro kterého ma byt o¢ni protéza zhotovena.

Do o¢niho dilku se vkladaji modely ze zkusebni sady a vybird se vhodny tvar.
Podle zdravého oka se zjisti barva duhovky. K tomu se vyuziva listicka, kde jsou
pfipevnény protézy s riznymi barvami duhovek. Ty jsou o¢islovany od 1 po 23, pficemz
1 odpovida ¢ist¢ modra barva a 23 odpovida tmaveé hnédé. Velikost a barva duhovky,
mnozstvi cévek, barva bélimy a dalsi udaje se zaznamenavaji v osobnim listu pacienta.

Dulezité je také urcit velikost zornice. Pro vétSinu pacienti se voli stiedni velikost
(3 mm). Nekteti pacienti maji zornici, kterd velmi rychle reaguje na svétlo. Z toho diivodu

se doporucuje mit jednu protézu na denni noseni a jednu na vecer. [5]
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1.3.3  Material a pomiicky

Na vyrobu akrylovych oc¢nich protéz se pouzivd metakrylat, ktery je podobny
plexisklu, akrylat, superpont tvofici zaklad protézy a superakryl na jeho piekryti.
Materidly jsou podobné latce na vyrobu umélého chrupu. Déle se pro vyrobu pouziva
polymer, sédra a izodent.

Pii vyrob¢é protéz se vyuziva nékolika pomucek, ndfadi a zafizeni jako je
napt. bruska, kyveta, lesticka na kotouCe, modelovaci niiz, dale se pouzivaji brusné

materialy, gumové kelimky, porcelanové kelimky, rizné typy past a pracovni stoly. [1]

1.3.4  Postup vyroby

Zakladem pro vyrobu akrylové oc¢ni protézy je model, ktery se zhotovuje
z modelovaciho vosku a slouzi k modelaci vlastni protézy. V zahranici se pouziva odlisny
postup pro vytvoieni modelu protézy. [1]

Obtisk tvaru o¢niho dilku pacienta se provadi pomoci alginatu, coz je bily prasek
vyrobeny z moiskych fas, ktery béhem dvou minut v o¢nim dillku ztvrdne. Tento material
ma konzistenci podobnou bilku natvrdo vatfeného vejce. Obtiskovy material se poté
odstrani a do formy se nalije roztaveny vosk, ktery se necha vychladnout a ztuhnout.
Tento voskovy odlitek pak predstavuje model pro o¢ni protézu. [12]

Pro zhotoveni sadrového odlitku vyrobeného modelu se pouziva sadra kamenna,
alabastrova nebo modelovaci. Sadra se v gumovém kelimku zpracuje do polotekuté smési
a nalije se do kyvety, ktera je vyrobena z mosazi a sloZzend ze dvou dild.

Béhem toho, co sadra tvrdne, se vyrabi duhovka. Ta se skladd z ohebného disku,
pruhledné desticky, celulozy nebo syntetické pryskytice. Nejlepsi je pouzit ¢iré destiCky
Z acetatu celuldzy. Disk se vyrobi tak, ze se z desticky o priméru 10 az 12 mm vyfizne
kotoucek o priméru 10,5 - 12,5 mm a ve stiedu se vytvoii otvor o priméru 3 mm, ktery
na hotové o¢ni protéze nahrazuje zornici. VeSkeré nepiesnosti na okraji kruhového disku
se odstrani. Na malovani duhovky je nejvhodné&jsi pouzit akvarelové barvy, nebot’ barvy
pro malovani duhovky maji byt stalé. Olejové barvy dlouho zasychaji, a proto se
nepouzivaji. Pfi barveni se zvoli nejtmavsi barva na duhovce, kterd odpovida zakladni
barvé, ktera se nachdzi se na jejim okraji. SmiSenim roztoku se zakladni barvou se
pfipravi barva tkdné. U modrych a zelenych oci se k zdkladni barvé pfida malé mnoZstvi
bilé barvy pro zesvétleni. U hnédych oc¢i se misi zékladni barva s malym mnoZstvim Zluté

vvvvvv

dochdzi ke zméné barev na duhovce. Nevyhodou téchto postupi je ztrata plasticity
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duhovky oproti zdravému oku. To lze odstranit tak, Ze se duhovka namaluje na
prithlednou acetonovou folii a na spodni stranu folie se nanese tmavsi zakladni barva. Na
vrchni plose se tak vytvoii jemné Zilkovani.

Po ztvrdnuti sadry se kyveta otevie, model se vyjme a vznikly sadrovy odlitek se
upravi modelovacim nozem a necha oschnout. Nasledné¢ se forma natie izola¢nim
prosttedkem (izodentem), aby nedoslo ke spojeni sadry s pryskyfici, smisi se
s polymerem v poméru 2:1 a da se zpolymerizovat. Po skonceni polymerizace se
pryskyfice vtésna do pfipravené formy a zhruba hodinu se vaii ve vodé.

V porcelanovém kelimku se pomoci sklenéné tyCinky rozmicha superpont na
pozadovany odstin bélimy dle druhého oka. Timto postupem se odstrani veskeré bubliny.
Micha se tak dlouho, az pfestane byt hmota lepkava, a poté se bélima vyjme z kelimku
avlozi se do pfipravené formy. Forma se seSroubuje a na dvacet minut se ulozi ve
vertikdlni poloze. Nasledné se asi jednu hodinu polymerizuje ve vafici vodé. Aby
v odlitku nedoslo ke vzniku trhlin, ohfiva se voda s formu postupné. Po vychladnuti
kyvety se vyjme odlitek, povrch odlitku se lehce ubrousi a rovinnym brousenim se
odstrani nalitek duhovkového knofliku. Brousi se v roviné duhovkového knofliku, aby
byl ziskany ptechod duhovky rovnomérny a pozvolny po celém obvodu.

Do odlitku se vlozi pfipravena duhovka a nanesou se cévky pomoci ¢erven¢ nebo
hnéd¢ zbarvenych vldken baviny nebo umélého hedvabi, které se ptitisknutim ptilepi na
povrch skléry.

Do formy, kde byla odlita bélima protézy, se vlije malé mnozstvi superakrylové
pryskyfice, do niz se ve spravném sméru vtlaCi protéza. Poté se odstrani piebytek
pryskyfice, forma se uzavie a neché se opét polymerizovat ve vatici vod¢ po dobu jedné
hodiny.

Po vychladnuti formy se protéza vyjme, obrousi a lesti se pomoci latkovych
kotouci a lestici pasty. Lesténi se provadi velmi opatrné, aby se protéza neposkrabala.
Hotova o¢ni protéza se vlozi do o¢niho dilku pacienta a zhodnoti se, zda ve vSech

smérech vyhovuje. [1]
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Obr. 5 Postup vyroby akrylovych o¢nich protéz [13]

1.3.5 Péce a Zivotnost

O¢ni protézu je nutné denné vyjmout z ocniho dilku a omyt vlaznou vodou.
K oplachnuti protézy pted jejim zpétnym vsazenim do ocniho dilku se doporucuje
fyziologicky roztok nebo borova voda. Pfi manipulaci by protéza neméla pftijit do
kontaktu s ostrymi pfedméty, drsnym povrchem, horkou nebo vrouci vodou. Béhem
pobytu na slunci je vhodné nosit slune¢ni bryle, aby nedoslo ke zméné barvy duhovky.
U akrylovych o¢nich protéz dochazi casem ke zhorSeni kvality plastu a pigmenti vlivem
fyzikalnich zmén, a proto je nutné protézu za urcity cas vymenit.

Primérna doba zivotnosti akrylové o¢ni protézy jsou 3 roky, avSak u kazdého
pacienta se zivotnost protézy miiZe liSit. Nektefi pacienti ji mohou bez problémi nosit
i déle. Protézy podléhaji schvaleni revizniho lékafe a jsou plné hrazeny vSemi

pojistovnami. Kazdy pacient ma narok na jednu protézu za tfi roky. [14, 5]
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2 Typy ocnich protéz
O¢ni protézy se mohou pouzivat jako kosmeticka nahrada za chybéjici bulbus po
evisceraci oka nebo k uprave oka, které se zna¢né 1isi od druhého. D¢li se z hlediska uziti

na protézy: ochranné, 1é¢ebné, lokaliza¢ni, kontaktni, kosmetické a ektoprotézy. [1]

2.1 Ochranné protézy

Tyto ocni protézy se pouzivaji ptfi ozafovani oka a chrani oko pfed rentgenovym
a radiovym zarenim. Vyrabé&ji se z kovu a jsou tenké. Maji tvar slupky a musi dokonale
priléhat k oku. Kryji zeSiroka bulbus a zasahuji do pfechodnych spojivkovych tas, ¢imz
zabranuji vniknuti zafeni do oka. Nasazuji se po anestezii a vyjmou se po skonceni

ozafovani. [1]

2.2  Kosmetické protézy

Jedna se o protézy ze skla nebo akrylatu, které se vyrabéji v riznych tvarech
a tloustkach, a maji tvar predniho segmentu nebo celého oka. Nahrazuji enukleované
¢ieviscerované oko a upravuji vzhled deformovaného bulbu. Vkladaji se do
spojivkového vaku pod vicka. Poskytuji pfijatelny vzhled tvare, zabranuji stahovani
oc¢nich svalii, drzi vicka a zajist'uji jejich funkci. Pokud se protéza umisti na atroficky
bulbus, muze byt castetné zachovana jeji motilita. VSe zalezi na pourazovém nebo
poopera¢nim stavu. [1, 5]

Mezi kosmetické protézy se také fadi ektoprotézy. Jednd se o protézy, které
nahrazuji fasy, vicka, okolni kiizi a pfedni ¢ast ocni koule. Zhotovuji se u pacientti po
exenteraci o¢nice z dlivodu zhoubnych nadort, kdy je pfi operaci nutné odstranit nejen
bulbus, ale 1 ¢ast ocnice s vicky a okolni tkdni. V tomto pfipadé¢ neni moZné pouZit
normalni protézu kvili deformaci o¢niho dulku. Protézy jsou vymodelované a odlité
z akrylatu a jejich vyroba je naro¢nd a zdlouhava. Jednim ze zplsobu uchyceni

ektoprotézy na obliceji je piipevnéni epitézy na bryle. [1]
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Obr. 6 Rizné druhy protéz [15]

2.3 Lécebné protézy

Tento typ protéz se pouziva po operacich, kdy je potfeba dolécit pooperacni tipravy
na piednim segmentu a spojivkovém vaku. Jejich funkci je zabranéni sriistu spojivkového
vaku a udrzeni otevieného, dostatecné velkého prostoru pro piipadné noseni kosmetické
protézy. Umoziuji provadét vyplachy nebo aplikovat kapky a masti.

Mohou mit riizné tvary a velikosti. Jsou podobné bud’ kosmetickym protézam, které
maji misto zornice okrouhly otvor (tzv. formatory), nebo jsou vyrobeny z umélého skla
s menS§imi otvory a podobaji se slupkovitym protézam (tzv. Illigovy protézy). RozliSuje

se prava a leva protéza a opakované se muze pouzivat. [1]

Obr. 7 Lécebné protézy [16]
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2.4 Kontaktni protézy (kontaktni ¢ocky)

Jsou soucasti ocnich protéz a pouzivaji se v ptipadech, kdy je potfeba kosmeticky
upravit vzhled oka, napf. u leukomu, kolobomu duhovky, aniridii nebo pfi strabismu.
Dale se vyuzivaji u nebolestivého, normalniho oka, které vSak nemusi byt slepé a nebyla
u n¢j nutna enukleace.

Vyrabéji se z plastické hmoty, zornici maji vybarvenou ¢ern¢ a duhovka se na

zakazku dobarvuje podle barvy zdravého oka. Péfe o n¢é je stejna jako u béznych

kontaktnich ¢ocek. [5, 8]

Obr. 8 Protetické kontaktni Cocky [17]

2.5 Lokaliza¢ni protézy

Slouzi k uréovani polohy cizich téles v oku, zejména nitroo¢nich kovovych téles,
jejichz poloha je na rentgenovém snimku dobie viditelna oproti oénim tkanim, které maji
malou mérnou hmotnost, takZe nejdou na snimku vidét. Z tohoto diivodu se musi vytvofit
kontrastni hmotou nékolik bodu, které umozni ur€it polohu a tvar téliska v oku.
K pfesnému ur€eni polohy a tvaru téliska se pouzivaji lokalizatory. Existuji dva typy

lokalizatord: Combergovy a Baltinovy lokalizatory.

Obr. 9 RTG snimek s kovovym krouzkem [18]
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Combergovy lokalizatory jsou tvarem podobné sklerokornealni kontaktni cocce.
Jsou vyrobeny ze skla nebo z prihledné umélé hmoty a v limbalni ¢asti jsou symetricky
zataveny Ctyfi olovnéné body, které udavaji polohu limbu pfi ozafovani.

Baltinovy lokalizatory se zhotovuji z lehkého kovu, vétSinou z hliniku, a tvarem
pfipominaji kulovy vrchlik. V centru se nachazi kruhovy otvor, od néhoz jsou 0,5 mm
vzdaleny ctyfi olovnéné body. Jsou tvofeny sadou tii lokalizatori s rizné velkymi
sttednimi otvory a stejnym polomérem zakiiveni. Otvory se oznacuji ¢islicemi 1 — primér
otvoru 12,5 mm, 2 — pramér otvoru 11,0 mm, 3 — primér otvoru 9,0 mm.

Protéza se obvykle nasazuje na oko vleze, pfi pohledu pacienta smérem dolt.
Po skonceni vySetfeni se protéza vyjme pinzetou nebo tupou kanylou.

Zhotovuji se dva snimky — zadopiedni, pfi kterém prochazi centralni paprsek osou
o¢ni koule, a bo¢ni, kde centralni paprsek prochazi limbem. K lep$i orientaci na snimcich
se pouzivaji lokalizatni $ablony. Sablony jsou zhotoveny na prihledném filmovém
materialu. Prislusny rozmér Sablony se voli podle ohniskové vzdalenosti rentgenové

lampy od nasazené protézy (60, 100, 150 cm) a jejiho zvétseni. [1]

Obr. 10 RTG snimek oka s lokaliza¢ni protézou [19]
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3 Formator (konformér)

Formatory se fadi mezi 1é¢ebné ocni protézy. Primarné jsou vyuzivany k modelaci
spojivkového vaku u pooperacnich stavii a po Grazech. Zabranuji sristim spojivkového
vaku a zachovavaji dostatecné¢ velky rozsah zejména dolniho fornixu, ktery musi byt
dostate¢né hluboky pro pozd¢jsi vlozeni o¢ni protézy. [5]

Vyuzivaji se predevsim u déti u anoftalmu, mikroftalmu nebo pii vrozené malé o¢ni
orbité, kdy je o¢ni dilek mensi nez u druhého oka. Pro odstranéni rozdilu ve velikostech
orbit se pouziva série konformerd. Konforméry se postupné zvétsuji, aby pozdéji bylo
mozné vlozit o¢ni protézu. [5, 2]

Ze zacatku se formatory vyrabély z transparentni silikonové pryze. V dne$ni dobé

se formatory zhotovuji ze skla nebo akrylatu a vyrabéji se v péti zakladnich velikostech

od priméru 10 mm az 30 mm. Vzdy rozliSujeme pravy a levy formator. [5, 1]

Obr. 11 Formator [20]

3.1 Sklenéné formatory

Vyrabégji se pomoci plynového kahanu a tlaku vzduchu. Na jejich vyrobu se pouziva
opalové sklo, které se musi dostatecné zahtat, a poté se provede jeho odtazek, ktery se
vyfoukne do pozadované velikosti a do tvaru elipsy. Pod tlakem vzduchu je odtazena
spodni sténa elipsy. Ta je vtazena do stfedu, kde vznikne otvor. Velikost otvort je rtizna
od priméru 5 mm do 12 mm, kdy zaleZi na velikosti formatora.

Jejich nevyhodou je jejich rozbitnost. Sklenéné forméatory se nedoporucuje
sterilizovat varem, aby nedoSlo k popraskani jejich povrchu. Na sériové vyrabéné

sklenéné o¢ni formatory pojistovna ro¢né ptispiva zhruba 185,- K¢. [1, 5]
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3.2 AKkrylové formatory

Postup vyroby akrylovych o¢nich forméatora je podobny jako u akrylovych o¢nich
protéz. Vyroba se lisi pouze drobnymi zménami vzhledem k ucelu pouziti.
variantam. Jejich vyhodou je vSak delsi Zivotnost, moznost sterilizace varem a moznost

zmény tvaru v ptipadé¢ potieby. [1]

3.3  Silikonové formatory

Vyrabéji se lisovanim v kovové tvarnici pii teploté 120 °C a maji tvar kulovitého
vrchliku o vysce 8,5 mm a tloust'’ce stény 0,5 mm. Pro snadnéj$i manipulaci a vkladani
formatoru do spojivkového vaku je stted desticky oproti okrajim tenci. Pokud je formator
implantovan, zastfihne se do pozadované velikosti a okraje se zalesti, aby neskrabaly oko.
Ve vodni pare se autokldvem sterilizuje pfi teploté 120 °C po dobu 30 minut a vklada se

do spojivkového vaku po uvolnéni vSech sristi. [5]

3.4 Péce o formatory

Péce o formatory se podobad péci o ocni protézy. Nejdiive se formdtor vyjme
ze spojivkového vaku, umyje se vodou a mydlem, dostatecné se oplachne a vlozi se zpét
na misto. Mize se stat, ze formator pacientovi ze spojivkového vaku vyklouzne. Pokud
se tak stane, oCisti se vodou a vlozi se zpét. V piipadé ztraty konforméru je nutné, aby

pacient dostal nahradni. [21]
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4 Orbitalni implantaty

Orbitalni implantat se vklada do orbity po odstranéni o¢ni koule, ktera je bud’
¢aste¢n¢ nebo zcela odstranéna, a nahrazuje tak ztraceny objem oc¢ni koule. Zabraiuje
propadnuti okoli oka a zajist'uje hybnost protézy. Pti volb¢ orbitalniho implantatu je tfeba
brat v ivahu material, ze kterého je vyroben, tvar a velikost. [2]

V soucasnosti se nejvice pouzivaji sférické implantaty, jejichz hladky ptredni
povrch snizuje tlak na spojivkové body mezi implantitem a protézou. Optimalni
implantat je dostate¢né velky, aby byla protéza co nejlehci, ale nesmi byt zase pfilis velky,
aby se nevyvijel priliSny tlak na okolni tkan¢ pokryvajici implantat. Také by nemél zabirat
misto potiebné pro o¢ni protézu. [22]

Existuje nékolik typt orbitalnich implantatt. Dulezitym aspektem je material,
u kterého rozliSujeme mezi poréznim a neporéznim. Vyber vhodného implantatu zavisi
na nékolika kritériich, jako je v€k pacienta, dostupnost implantitu a ndklady. Idedlni
orbitalni implantat je chemicky a biologicky inertni, snadno se vklada, nema tendenci

k extruzi nebo migraci v orbité a zajistuje dokonalou pohyblivost. [23]

4.1 Historie

vvvvvv

prazdny a vysledkem byl nevzhledny propad vicek do ocnice. Zavedeni orbitalniho
implantatu se tak stalo hlavnim prilomem v anoftalmické chirurgii o¢niho dilku a mohl
byt feSen problém kosmetického vzhledu. B€hem poslednich 100 let byla k vytvofeni
orbitalnich implantati pouzita cela fada materiala jako: chrupavka, kost, tuk, korek, pryz,
dievo, zlato, sttibro, hedvabi, vlna, hlinik, slonovina, vazelina, akrylaty, kfemen, silikon,
sklo a titan. [24, 25]

Koncem 19. stoleti implantoval Philip Henry Mules sklenénou kouli, zndmou jako
orbitalni implantat, do o¢niho dilku pacienta. Implantat nahrazoval ztraceny objem o¢ni
koule, mél sklony k migraci do tkdni a n€kdy 1 k extruzi implantatu, coz bylo neptijatelné
a bylo nutné pokracovat v hledani lepSich materialti. V roce 1941 vytvofil Ruedemann
kombinaci implantatu a akrylové protézy. Na zadni ¢asti implantatu, ktery byl obalen
tantalovym pletivem byly pfipevnény vnéjsi okohybné svaly. O par let pozdéji vyvinul
Cutler implantaty, které mély vynikajici pohyblivost, ale zptsobovaly infekci a extruzi

a staly se tak nevhodnymi. [24]
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Nasledovaly dal$i druhy materidli a designd, zahrnujici implantaty, které
umoznovaly drzeni protézy pomoci magneti a drazek. V polovin¢ 20. stoleti
experimentoval s pouzitim hydroxyapatitu a titanového implantatu $védsky profesor
Per Ingvar Branemar, ktery umistil titanovy implantat potazeny hydroxyapatitem do
krali¢i kosti. Kdyz se pozdé&ji snazil odstranit implantat z kosti, implantat byl s kosti tak
spojeny, ze ho nemohl kviili ptisobeni hydroxyapatitu odstranit. To vyvolalo zajem
0 pouziti hydroxyapatitu ve zdravotnictvi. Prvni orbitalni implantat z hydroxyapatitu

implantoval po n¢kolika letech vyzkumu Dr. Arthur Perry. [26]

4.2 Typy materiali

Mezi zakladni materidly pro vyrobu implantati patii akryl. Jedna se o neporézni
material, coz znamena, ze nedochazi k Zzadnému fibrovaskularnimu vrustani tkani do
implantatu. Dal$im neporéznim implantatem je silikonovy implantat, ktery je podobny

akrylovému implantatu, ale je ohebnéjsi. [27]

4.2.1 Hydroxyapatit

Zpocatku byl hydroxyapatit pouzivan pro vyrobu zubnich implantath, avSak v roce
1989 byl patentovan jako orbitalni implantat zvany Bio-Eye ™ a byl schvalen spole¢nosti
US Food and Drug Administration. Koncem 20. stoleti zacal Dr. Arthur Perry studovat
moisky koral v souvislosti s moznym vyuzitim koralu na vyrobu orbitalnich implantatt
a zjistil, ze moisky koral ma podobnou strukturu jako lidské kosti. V pribéhu
hydrotermélniho procesu dochdzi k pfeméne uhliitanu vapenatého, ktery se nachazi
v koralu, na fosforeCnan vapenaty a latku znamou jako hydroxyapatit. Tento novy
materidl ma porézni a chemickou strukturu podobnou lidské kosti, a proto je dobfe snasen
a jeho porézni struktura umoZituje vyborny vrost fibrovaskularni tkané.

HA! implantat je biokompatibilni, netoxicky, nealergenni a umoziiuje pfipevnéni
vngjsich svall, coz vede ke zlepSeni pohyblivosti orbitadlniho implantatu. Implantaty
mohou byt spojeny s ocni protézou pomoci koliki, které vy€nivaji z implantatu. Cena HA
implantat je vyS$$i, neZ u implantatd jako jsou PMMA a silikonovy implantat. V roce

1992 byly HA implantaty nejpouzivanéjs§imi implantaty po enukleaci oka. [25, 24]

1 Hydroxyapatit
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Obr. 12 Hydroxyapatit [25]

4.2.2  Porézni polyetylén

Tento orbitalni implantat byl vyroben firmou Porex Surgical, Inc., Newnan, GA
astal se alternativou Bio-Eye® HA. | kdyz ma mensi biokompatibilitu nez
HA implantaty, je dobfe snasen m&kkymi orbitalnimi tkdnémi. Porézni polyetylén (PP)
ma hlad$i povrch nez HA implantdt, coz umoziiuje snadnéj$i implantaci a mensi
podrazdéni spojivky. Velikost porti PP implantatu je podobnd jako u HA implantétu.
PP implantaty maji vysokou pevnost v tahu, takze mohou byt vnéj$i okohybné svaly
ptisity ptimo k PP implantatu, a to bez nutnosti vyvrtani dér.

Implantaty z porézniho polyetylénu jsou dostupné v rlznych tvarech.

Nejpouzivangjsi je sféricky tvar, ale mlZe byt 1 vejcovity a konicky tvar. Cena PP

implantatu je niz$i nez u HA implantatu. [28]

Obr. 13 Porézni polyetylén [28]

4.2.3  DalSi materialy
Od doby prvniho uvedeni hydroxyapatitu se vyvinula spousta dal§ich poréznich
implantatti. Jednim z nich je synteticky druh hydroxyapatitu (FCI3 HA implantat), ktery
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ma stejné chemické slozeni jako Bio-EYE®, ale je vyrazné levnéjsi. V mnoha cCastech
svéta se behem poslednich 10 let stal populdrni, avSak ve Spojenych statech jesté neni
k dispozici.

Oxid hlinity je dalsi biomaterial umélého ptuvodu, ktery se pouzival v ortopedii
a zubnim 1ékatstvi vice nez 30 let. Implantat z oxidu hlinitého je také znamy jako
biokeramicky implantat. Vypada stejné jako Bio-Eye ™ hydroxyapatit a ma jednotnou
strukturu por.

Nespornou vyhodou tohoto implantidtu je skuteCnost, ze lidské osteoblasty
a fibroblasty proliferuji rychleji na oxidu hlinitém nez na hydroxyapatitu, coz znamena,
ze oxid hlinity je biokompatibilnéjsi a je v orbit¢ mnohem Iépe snasen nez hydroxyapatit.

Stejné jako ostatni porézni implantaty je oxid hlinity levnéjsi nez Bio-EYE®. [28]

Obr. 14 Porézni struktura oxidu hlinitého [28]
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5 Péce o o¢ni protézu

Béhem prvnich nékolika tydnd noSeni protézy se mize objevit sekrece z ocniho
dilku, ktera byva zapticinéna reakci na cizi material. VSechny nezadouci u€inky je nutné
konzultovat s Iékafem, ktery pacienta pouci o nasledné péci. Velmi dilezité je udrzovat
odi v &istoté, coz lze provést i bez vyjmuti protézy jemnym setfenim vlhou Zinkou. Casta
manipulace soc¢ni protézou vede k zvySené sekreci. Pfi neopatrném pohybu muze
u sklenéné o¢ni protézy dojit k jejimu prasknuti. Akrylova o¢ni protéza se vyndava jen
tehdy, pokud je to nutné. O¢ni protézu je vhodné odborné vy¢istit a pielestit jednou za
rok. Lesténi se provadi pomoci lesticich kotouct a pemzy. Prelesténim ocni protézy se
obnovi jeji vzhled, odstrani se bilkovinné usazeniny, bakterie a povrchové Skrabance.

[29]

Obr. 15 Lesténi oéni protézy [30]

5.1 Vyjimani o¢ni protézy
Pred kazdym vyjmutim protézy je nutné si peclivé umyt ruce a polozit si ru¢nik na
umyvadlo nebo klin, aby se v pfipadé vyklouznuti protéza neposkrabala ¢i nerozbila.

Vyjmuti protézy se mize provadét dvéma zpusoby. [31]

Manualni technika:

1. Pohled pfi vyjmuti protézy sméfuje smérem vzhiiru.

2. Prstem se jemné zatahne spodni vicko doli, aby se objevil spodni okraj protézy.
3. Pod okraj protézy se vsune konec ukazovaku.
4

Protéza se uchopi mezi ukazovak a prostrednik a vytahne se z o¢nice. [32]
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Obr. 16 Vyjmuti o¢ni protézy manualni technikou [32]

Technika sani:

U této techniky se pouziva meékka gumova piisavka.

1. Pfisavka se stlaci, aby se vytvofilo vakuum, které umozni ptichyceni ptisavky na

pfedni stran¢ protézy.

2. Prstem se stdhne spodni vicko dolii, protéza se nakloni smérem nahoru a ven nad

spodni vi¢ko, a poté se vyjme z o¢niho dulku. [29, 33]

Obr. 17 Vyjmuti o¢ni protézy technikou sani [33]

5.2  Cisténi o¢niho dilku

Po vyjmutim protézy je nutno vycistit o¢ni dilek. Samotného dillku by se nemélo
dotykat, Cisti se vicka a odstranuje se hlen. K tomu je nejprve potieba prevarit vodu
a nechat ji vychladnout. Poté se v prevarené vod¢ navlh¢i Cisty bavinény tampon a otiou
se vicka. Vzdy by se mélo zac¢inat od nosu a otirat smérem temporalné. Pokud je potieba

otfit dilek vicekrat, mél by se vzdy pouZit novy bavinény tampodn. V ptipadé, Ze se na
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vickach tvoii nadmérné mnozstvi hlenu, je nezbytné informovat o tom 1ékate, nebot” se

muze jednat o infekci a je nutné predepsat antibiotika. [34]

5.3  Cisténi o¢ni protézy

Po vyjmuti z oka se musi o¢ni protéza oplachnout a zbavit vSech necistot. Idealni
Cisténi o&ni protézy je kazdé 2-3 tydny. Casta manipulace s protézou miize drazdit oéni
dulek. [29]

Oc¢ni protéza se nejprve o€isti mydlovou vodou, ¢imz dojde ke zmékceni usazenin
na jejim povrchu, a poté se oplachne vodou. Po dikladném oplachnuti se protéza osusi
a mekkou bavinénou latkou nebo vlhkym hadiikem se odstrani zméklé usazeniny
Z povrchu. Néasledné se protéza vlozi do slaného roztoku, aby se zabranilo zasychani
necistot na jejim povrchu. [35, 31]

Akrylova o¢ni protéza se nesmi Cistit dezinfekénimi prostfedky nebo alkoholem,
ktery by zptisobil poskozeni jejiho povrchu. Spravna péce o protézu zvysuje jeji zivotnost

a ptirozeny vzhled. [29]

Obr. 18 Myti o¢ni protézy [36]

5.4 Postup vkladani o¢ni protézy

Stejné jako pied vyjmutim o¢ni protézy, je nutno Si i pfed vlozenim protézy
dikladné¢ umyt ruce a polozit si rucnik na klin nebo umyvadlo, aby se protéza
neposkodila. Vkladani protézy se mize provadét stejn¢ jako vyjimani, tedy dvéma

zpusoby. [31]

Manualni technika:
1. Protézu je nejprve nutné pecliveé o€istit.

2. Protéza se uchopi ve sméru jejiho umisténi do o¢niho dilku.
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Druhou rukou se povytahne horni vicko a jemné se pod n€ zasune protéza.
4. Volnou rukou se protéza zlehka zavede také pod spodni vicko a az poté se
uvolni horni vi¢ko.
5. V piipadé¢ potieby lze pozici protézy mirné upravit lehkym tlakem prstu.
[32]

Obr. 19 Vkladani o¢ni protézy manualni technikou [32]

Technika sani:
1. Priisavka se k protéze pfisaje stlacenim rukojeti.
2. Prstem se zvedne horni vicko a zasune se pod néj horni okraj protézy.
3. Uvolni se horni vi¢ko a prstem se stahne spodni vicko smérem dold, aby
protéza zapadla i pod spodni vicko.

4. Stlacenim rukojeti se uvolni piisavka. [29, 33]

Obr. 20 Vkladani o¢ni protézy technikou sani [37]
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6 Zivot s o¢ni protézou

Je zfejmé, Ze primarné o¢i umoziuji vidét. Nicméné oci hraji velmi dilezitou roli
také v neverbalni komunikaci. Je-li oko ztraceno, neni to jen ztrata jeho funkce, ale také
vlastniho vzhledu a chvili trva, nez si cloveék zvykne na novy vzhled. Je zcela piirozené,
7e se Cloveék s o¢ni protézou citi nervozni zejména v oblasti komunikace s cizimi lidmi
a ma problém s navazdnim oc¢niho kontaktu. Vyzkumy ukazuji, Ze pokud jde o socidlni
interakce, dobré komunikac¢ni a socialni dovednosti jsou mnohem diilezitéjsi nez to, jak
¢lovek vypada.

Clovék s oéni protézou ma periferni vidéni na jedné strané vice omezené a miize
mit problém s odhadem vzdalenosti do blizka. Avsak za piedpokladu, ze mé druhé oko
zdravé, muze delat vSe, co délal predtim. Dokonce i lidé, jejichz povolani zavisi na
dobrém perifernim vidéni (policisté, piloti, hasiCi a dalsi), se mohou vratit k praci, kterou
vykonavali. Chce to néjaky cas, aby se mozek adaptoval a mohl kompenzovat néhlé
zmény ze stereoskopického vidéni na monokuldrni vidéni. To ovSem neznamend, ze bude
periferni vidéni pln¢ obnoveno.

Pti pohledech do stran je nutné, aby se nositel o¢ni protézy naucil otacet celou
hlavou, nejen o¢ima. Pfi chiizi je vhodné mit spoluchodce na vidici strané€ pro snadné&jsi
komunikaci. Vlivem ztraty binokularniho vidéni mutze nastat problém naptiklad pti
navlékani jehly nebo nalévani Caje. Lze si pomoci dobrym zdrojem svétla a navlékanim
jehly z boku, pfi nalévani ¢aje se doporucuje uchopit okraje hrnicku. S oéni protézou je

mozné vénovat se veskerym aktivitam. [2]

6.1 NejcastéjsSi problémy spojené s noSenim ocni protézy

Bé&Znym jevem spojenym s noSenim o¢ni protézy je nadmérny hlenovity vytok,
ktery ma dopad na kvalitu Zivota lidi, ktefi pfisli o oko. Vytok mize byt zpisoben
mechanickym podrazdénim, neéistotami v o¢nim diilku nebo infekei. Podle priizkumu?®
na Novém Z¢élandu bylo zjisténo, ze 93 % nositelti o¢ni protézy hlasi hlenovity vytok po
urcitou dobu béhem noseni protézy a 60 % nositelii ma tyto pfiznaky denné. Co se tyka
viskozity, mize byt fidky, vlaknity, mirné husty nebo husty. V piipadé¢ velkého mnozstvi
hlenovitého vytoku se doporucuje kazdodenni Cisténi ocni protézy, jinak staci protézu
vyjmout a vy¢istit alespont jedenkrat za 30 dni. Cisténi o¢ni protézy odstrafiuje hlavni

pfic¢inu hlenovitého vytoku, kterou je nahromadéni prachu a necistot z okolniho prostiedi.

2 Department of Ophthalmology, New Zeland National Eye Centre
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Pti komplikacich spojenych S noSenim o¢ni protézy je mozno pozorovat svédeni,
nadmérnou sekreci slz, bakterialni a virové infekce, nebo ztratu lesku a Skrdbance na

protéze. [2]

Virové a bakteridalni infekce

Virova infekce, jako je naptiklad bézné nachlazeni, mize zpusobit akutni vytok,
ktery ustoupi, jakmile se pacient zotavi z infekce. Bakterialni infekce muze vést
K vaznému hnisavému zanétu spojivek, ktery muize byt doprovazen hustym Zluto-

zelenym vytokem. Pacient se 1é¢i antibiotiky. [2]

Obr. 21 Husty zluto-zeleny vytok [2]

Svédéni

Svédéni o€niho dilku miiZze byt zplisobeno normalnimi alergiemi, ale castéjsi
pfi¢inou byvaji proteiny, které se usazuji na pfednim povrchu protézy. Béhem noSeni se
na protetickém oku vytvofi povlak s bilkovinami, které pochdzeji z vrstvy slz. Tento
povlak zplsobuje na spodni ¢asti horniho vicka alergickou reakei, kterd miva za nasledek
pocit svédéni.

Nejlepsim feSenim na tyto problémy jsou o¢ni kapky, kterych je na trhu mnoho,
a které mohou poskytnou urcitou tlevu. Umélé oko je potfeba pravidelné Cistit, aby se
odstranila bilkovinna vrstva, ale vétSina Iékaii doporucuje vyjimat protézu pouze

Vv piipadé potieby, nebot’ ¢asta manipulace s protézou muze zpusobit problémy. [38]

Nadmérna sekrece slz
Oc¢ni protéza neni tak hladkd, jak by méla byt, a neni ani tak vlhka a mekka pro
vicka jako pfirozené oko. Sklo ani plast nejsou hydrofilni materialy, proto potiebu;ji

vrstvu slz, kterd zabezpeci mokry povrch protézy.
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Béhem noSeni mize o¢ni protéza osychat kvili nizké vlhkosti nebo klimatizaci
a slzna zlaza tedy musi produkovat vice slz pro zvlhéeni o¢ni protézy. Nekdy miize byt
jejich produkce tak velka, Ze teCou po tvafich. VétSina lidi s o€nimi protézami proto

povazuje zvlh¢ujici o¢ni kapky za uZiteéné zejména béhem suchych dnd. [39]

Ztrdta lesku a Skrabance na protéze

Prach nachézejici se ve vzduchu se miize dostat do slzného filmu a béhem mrkéni
zpusobit snizeni lesku povrchu protézy. U mnoha osob také dosSlo k ndhodnému
poskrabani povrchu protézy, i kdyZ ji méli nasazenou v oénim dulku. Skrabance na
protéze mohou byt zplsobeny spadnutim protézy na tvrdy a drsny povrch, coz ma za
nasledek podrazdéni vicek.

Protézy je proto nutné nechat pielestit, aby doslo k napravé problému. Doporucuje
se prelesténi ocni protézy jednou za rok, aby se odstranily ptipadné defekty a udrzelo se

pohodli pro nositele. [40]

6.2 Sport

O¢ni protézu Ize nosit beze strachu téméf pii kazdém sportu véetné béhu, aerobiku
a dalsich, aniz by protéza vypadla. Pod vodou se doporucuje mit zaviené oc¢i nebo nosit
plavecké bryle, aby nedoslo k uvolnéni protézy z o¢niho dilku. Po plavani si vétSina lidi
mne o¢i, proto se doporucuje nedotykat se oénich vicek, aby protéza nevypadla z oka ven.
Pii lyZovani a potapéni je vhodné nosit bryle.

Se ztratou binokularniho vidéni je zpocatku tézké délat nékteré sporty, napt. hrat
micoveé hry, u kterych je obtizné odhadnout polohu mice, nicméné¢ mnoho lidi s o¢ni
protézou hraje mi¢ové hry bez problému. Existuji vSak i sporty, kde mé4 monokuldrni
vidéni své vyhody, napt. kule¢nik, lukostielba a stielba. Pti téchto sportech nemusi ¢lovék

zavirat jedno oko, aby zaostfil na cil. [41, 42]

6.3 Rizeni motorovych vozidel

Pokud je vizus na druhém oku i nadale dobry, neni divod, pro¢ by ¢lovek s o¢ni
protézou nemohl vlastnit fidi¢sky prikaz. Nejdiive je ovSem nutno navstivit o¢niho 1ékare
a nechat si zkontrolovat zrakovou ostrost a spravnou korekci. Existuje n€kolik situaci,
které budou ze zacatku jizdy vyzadovat zvySenou pozornost, ale s postupem casu
a trpélivosti mohou byt pifekonany. Poc¢ate€nim problémem pfi fizeni s monokuldrnim

vidénim bude odhad vzdalenosti. Béhem jizdy je dilezité udrzovat odstup od vozidla pred
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nami. Rizeni miize byt nebezpeéné jak pro ¢lovéka s binokularnim, tak i monokularnim
vidénim. Nékteti lidé zvladaji fizeni s monokularnim vidénim dobie a nepotiebuji zadné
upravy na svém auté. Jini si nechavaji provadét apravy, které jim fizeni usnadni. Mezi
nejcastéjsi Upravy patii: vetsi zpétnd zrcatka na obou stranach, vypukléd zpétna zrcatka na
obou strandch, parkovaci senzory a halogenové svétlomety. Pro mnoho ftidich
s monokularnim vidénim je nepfijemna jizda v noci z divodu zvysené citlivosti na svétla

protijedoucich vozidel. Specialné pro no¢ni jizdu se doporucuje nosit bryle s antireflexni

vrstvou, ktera zvySuje ostrost a snizuje odlesky svétla od protijedoucich vozidel. [2]

o Tipy pro jizdu a parkovani

Nez ¢lovék s monokuldrnim vidénim poprvé vyjede na silnici, mél by si jizdu
nékolikrat procvicit na prazdném parkovisti. Zprvu je pon¢kud naro¢néjsi jizda tzkymi
ulickami vedle zaparkovanych aut. Diky ztraté periferniho vidéni na slepé strané je pii
ptedjizdéni vozidla nutné nékolikrat se rozhlédnout a zkontrolovat obé¢ strany.

Ze zacatku bude parkovani vyzadovat velkou trpélivost. Nicméné existuji rizné
triky, které ¢loveku pfi parkovani pomohou, napt. umisténi znacky na sténu garaze nebo
zaveéSeni lana tak, ze se volny konec dotyka ¢elniho skla po najeti do predem stanovené
pozice. Pfi parkovani blizko zdi je mozné zkusit zapnout svétla a jejich pomoci se

orientovat, jak daleko se vozidlo nachazi od zdi. [2]

6.4 ZlepsSeni kosmetického vzhledu protetického oka

Zruény protetik je schopen ptizpisobit barvu a vzhled umélé duhovky a o¢niho
bélma, které odpovida druhému oku. Pouzitim brylovych ¢ocek se mize posléze upravit
vzhled o¢ni protézy a ocni §té€rbiny.

Traumatické poskozeni o¢i muize zpusobit posunuti ocniho dilku a diky tomu
vypada protetické oko vétsi nebo mensi nez zdravé oko. Je-1i o¢ni Stérbina vétsi (mensi)
dava se pred o¢ni protézu rozptylka (spojka). Plusové brylové coCky zvétSuji oci,
minusové brylové ¢ocky zmensuji oc¢i. Ke zméné horizontalni nebo vertikalni velikosti

oka se mohou pouzit cylindrické ¢o¢ky. Mlize nastat situace:

e o¢ni §térbina je uz8i nez u druhého oka, to Ize zlepsit pouzitim plusového cylindru

V ose 180°.
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e ocni Stérbina je Sir$i nez u druhého oka, to lze upravit pouzitim minusového

cylindru v ose 180°.

. 22— F. 3
e

Obr. 22 Plusovy cylindr v ose 180° [43] Obr. 23 Minusovy cylindr v ose 180° [43]

Jestlize je oéni protéza posunuta smérem dolt, nahoru, nebo se zda byt oto¢ena
dovnitt nebo ven v porovnani se zdravym okem, mize byt jeji poloha zménéna pouzitim
prizmat. Pokud je oko pfili§ vysoko (nizko) pouzije se prizma bazi nahoru (dold).

V ptipadé¢, ze se protetické oko staci dovniti dava se prizma bazi dovnitt. [43]

T

B

Obr. 24 Prizma bazi nahoru [43] Obr. 25 Prizma bazi doli [43]
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Zavér

Cilem bakalarské prace bylo shrnout veskeré ziskané informace, které jsem se
0 o¢nich protézach dozvédéla, a poskytnout tak sirsi pohled na oblast o¢nich protéz. Prace
predstavuje piinos nejen pro studenty, optometristy, ale také pro vetejnost, ktera se o tohle
téma zajima. Problematika o¢nich protéz je v sou¢asné dobé v Ceské republice malo
probiranym tématem, protoze pacienti, ktefi pfisli o zrak, neradi hovofi o svém postizeni
a dostupnost ¢eské literatury je oproti zahrani¢ni zna¢né omezena.

Uvodni kapitola je vénovana vyrobé a historii o¢nich protéz. Vyroba sklenénych
a akrylovych protéz je odliSnd, vyzaduje zru¢nost a zna¢ny umélecky talent. Postup
vyroby ocnich protéz je vetejn¢ znamy, piesto vyrobei nékteré postupy vedouci k finalni
verzi protézy nechavaji v tajnosti a pfedavaji se z generace na generaci.

V druhé ¢asti jsou popsany zakladni typy o¢nich protéz a jejich rozdéleni z hlediska
uziti. Dale jsou zde zminény formatory a jejich déleni podle materidlii na sklenéné,
akrylové a silikonové. Jsou zde popsany i orbitalni implantaty, jejich historie a rozdéleni
podle materialt.

Dalsi kapitola se zabyva péci o o€ni protézu, kterd zahrnuje postup vyjimani
a nasazovani o¢ni protézy, at’ uz manudlni technikou nebo technikou sani, ¢isténi o¢niho
dilku a o¢ni protézy.

Posledni ¢ast je vénovana zivotu s o¢ni protézou, kam spadaji problémy spojené
s noSenim oc¢ni protézy, at’ uz se jedna o virové nebo bakterialni infekce, svédéni, nebo
nadmérnou sekreci slz. Dale se zaobird sportovanim s oc¢ni protézou a fizenim

motorovych vozidel.
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