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V prehledovém c¢lanku je popsan princip kochlearni neuroprotézy a historie jejiho vyvoje od pocatecnich

experimentt po souéasnost.
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SUMMARY

History and present of cochlear implantations in Czechia
Basic principles of a cochlear neuroprosthesis and its history from an experimental beginning to presence are

described in the overview article.
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PRINCIP KOCHLEARNI NEUROPROTEZY

Kochlearni implantat neboli kochledrni neuroprotéza
je elektronické zatizeni, které u nesly$icich vyvolava
zvukové viemy stimulaci gangliovych bunék sluchového
nervu v hlemyzdi.

Kochlearni implantat se sklada ze dvou ¢asti, z ¢asti
vnitini a zevni. C4st vnitini, kterd se nazyva pfijimac - sti-
mulator nebo jednoduse implantat, se v priibéhu operace
vklada do lizka ve skalni kosti za ucho, elektrodovy svazek
se zavadi do hlemyzdé. Cast zevni, zvana zvukovy procesor,
obsahuje mikrofon, elektronické obvody a vysilaci civku.
Ve zvukovém procesoru se zvuky méni na elektrické signa-
ly, které se k6duji a poté privadéji do vysilaci civky. Z této
civky se informace prenaseji na radiofrekven¢nim principu
do civky vnitini v implantované ¢asti pfes intaktni kizi.
Zvukovy procesor je tudiZ snimatelny.

Kochlearni implantat predstavuje jednoduchou na-
hradu kochley. DokaZe svému nositeli zprostfedkovat
slySeni zvukl a feci. Pfenaset komplexni informace
zatim nedokaze, proto ma klicovy vyznam rehabilitace
implantovanych, nebot teprve v jejim pribéhu se pacienti
po operaci uci s kochlearnim implantatem slyset.

HISTORIE VYVOJE KOCHLEARNICH
NEUROPROTEZ

Védecky podlozené experimenty s elektrickou stimulaci
sluchového nervu sahaji do prvni poloviny dvacatého stoleti.
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V roce 1930 Wever a Bray z Princetonu prokazali,
Ze stimulaci sluchového nervu koc¢ky 1ze vyvolat kopii
vlnové kiivky odpovidajici stimulu vyskou i intenzi-
tou [1].

Gersunij a Volkov ze Sovétského svazu roku 1936 uvedli,
Ze vyska ténu koresponduje s kmitoctem stiidavého prou-
du ptsobiciho na vnitfni ucho. Nebylo ovSem zcela jasné,
zdali jde o vliv elektrické stimulace na sluchovy nerv,
anebo na vlaskové buriky u normalné slysiciho ¢lovéka.

Roku 1957 francouzsky otolaryngolog Eyriés a elektrofy-
ziolog Djourno v pritbéhu rekonstrukéni operace licniho
nervu prilozili stimulacni elektrody na vestibulokochlear-
ninervve vnitinim zvukovodu. Timto zpisobem vyvolali
u operovaného pacienta zvukovy vjem [2].

Prvni kochlearni implantat voperovali otochirurg House
a neurochirurg Doyle v Los Angeles v Kalifornii roku 1961.
Své vysledky se vSak neodvazili zvefejnit dfive nez v roce
1973 [3], kdy jiz mezitim popsal Simmons ze Stanfordu
vlastni vysledky pokusné akutni stimulace u ¢lovéka pti
mistnim umrtveni z roku 1962. TentyZz Simmons im-
plantoval elektrodové pole s perkutannim konektorem
vroce 1964 [4]. V roce 1971 provedl svoji prvni implantaci
Michelson z USA a od roku 1972 zacal House ve vétSim mé-
fitku implantovat jednokanalovou kochlearni neuropro-
tézu navrzenou ohluchlym elektroinZzenyrem Urbanem.

V australském Melbourne implantoval Clark v roce 1978
vicekanalovou kochlearni neuroprotézu, ¢imz polozil
zaklady pro nasledujici ispéSny vyvoj implantacniho
systému Nucleus [5]. V soucasné dobé je tato svétové
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Tab. 1. Pocty provedenych kochledrnich implantaci v letech 2016 a 2017 ve viech implantacnich centrech v Ceské republice.

Celkem Déti Dospéli Celkem Déti Dospéli
Brno 27 il 16 21 13 8
Hradec Kralové 4 0 4 12 4 8
Ostrava 15 5 10 17 6 1
Praha 75 56 19 73 53 20
CELKEM 121 72 49 123 76 47

Je uveden pocet implantovanych usi, vzhledem k tomu, Ze déti jsou implantovany predevsim oboustranné, pocet pacientd je niZsi.

nejrozsifenéjsi neuroprotéza komercné vyrabénym pro-
duktem spolecnosti Cochlear™.

Sedmdesata a osmdesatd 1éta minulého stoleti by-
la svédkem velmi dynamického rozvoje kochledrnich
neuroprotéz a jejich klinickych aplikaci. Na mnohych
mistech ve svété vznikaly nové prototypy kochledrnich
implantatd a v mnohych centrech se implantovaly jiz
vyrabéné systémy.

V roce 1973 se konala prvni mezindrodni konference
o elektrické stimulaci sluchového nervu v San Francisku.

Je tfeba poznamenat, zZe v akademickych kruzich pano-
vala nejen vici kochlearnim implantatiim, ale i celkové
koncepci elektrické stimulace vnitfniho ucha znac¢na
skepse. Tehdej$i neuroprotézy byly primitivni zatize-
ni, zhotovované na univerzitich nebo v nekomercnich
laboratorich, takfikajic ,,na kolené“, nepodléhaly ofici-
alnimu schvalovacimu fizeni, experimenty na zvifatech
probihaly velmi kratkou dobu. Akademici prosté nevéftili,
Ze by tyto jednoduché a casto poruchové elektronické
obvody mohly nahradit komplexni a elegantni biofyziku
kochley. Prikopnicti chirurgové provadéjici kochlearni
implantace byli obviriovani z neetického chovani vaci
svym pacient@im [6].

CESKE KOCHLEARNI NEUROPROTEZY

V Ceskoslovensku koncem osmdesatych let minulého
stoleti byla vyvinuta kochlearni neuroprotéza tymem
Laboratofe elektronickych smyslovych ndhrad Ustavu
fyziologickych regulaci Ceskoslovenské akademie véd.
Jejim duchovnim otcem byl ing. Hruby a jeho motivace
byla ¢isté osobni a lidska. Jeho dcera ztratila sluch v atlém
détstvi nasledkem meningitidy a on hledal cestu, jakym
zplisobem ji nahradit sluch. Ze zahranic¢ni literatury
védeél, ze existuji kochlearni implantaty, které se tehdy
velice bouflivé vyvijely.

Prvni prototypy kochlearni neuroprotézy byly vyzkou-
Seny na kadaverech a na morcatech. Prvni ceska kochle-
arni neuroprotéza byla takto pfipravena k implantaci,
ktera se uskutecnila 19. ledna 1987 na Klinice ORL FVL
UK v Praze. Neuroprotéza byla voperovana dospélému
muzi, ktery ztratil sluch v roce 1968 po srdzce s ruskym
tankem [7, 8].

Vysledek prvni implantace ptivodni ¢eskou neuroproté-
zou byl velice dobry, pacient slySel zvuky, znacné se mu
usnadnilo odezirani a kontrola vlastniho hlasu. V na-
sledujicim obdobi do roku 1991 byla tato jednokanalova
kochlearni neuroprotéza operovana u 10 postlingvalné
neslysicich dospélych pacientt [9-13].

IMPLANTACNI CENTRA
V CESKE REPUBLICE

Po roce 1989 se trh oteviel pro dovoz mezitim znacné
zdokonalenych zahrani¢nich implantatii. Za¢atkem de-
vadesatych let minulého stoleti se v Praze konstituovala
dvé implantacni centra. Prvni implantaéni centrum na
Klinice ORL FVL UK (nyni 1. LF UK) VSeobecné fakultni
nemocnice pod tehdej$im vedenim prof. MUDr. J. Betky,
Dr1Sc., druhé implantac¢ni centrum na Klinice ORL FDL
UK (nyni 2. LF UK) Fakultni nemocnice Motol pod teh-
dej$im vedenim doc. MUDr. Z. Kabelky. Soucasné v té
dobé zacala ptisobit na zdej$im trhu firma Cochlear™,
kterd ma ve svétovém meéfitku majoritni podil na trhu
s kochlearnimi implantaty.

Prvni détsky Cesky pacient, ktery dostal tento typ neuro-
protézy, byl operovan v roce 1992 v Hannoveru. Prvni dét-
sky pacient, ktery dostal neuroprotézu Nucleus v Cesku,
byl operovan na Klinice ORL 2. LF UK v Motole v roce 1993.

U dospélého pacienta byla neuroprotéza Nucleus poprvé
pouzita v roce 1994 na Klinice ORL 1. LF UK,

Prvni kochledrni implantace byly podporovany granty
a ucelovym fondem VSeobecné zdravotni pojistovny, pra-
videlné ihrady podle ¢iselniku VZP se datuji od roku 1995.

Na Cesky trh postupné pronikli i ostatni dva hlavni
vyrobci zabyvajici se vyrobou kochlearnich neuroprotéz.
Vyrobek rakouské spolec¢nosti MED EL™ byl poprvé na
tuzemské ptidé pouzit u dospélého pacienta v prvnim
implanta¢nim centru (které se mezitim prestéhovalo
do Fakultni nemocnice v Motole) v roce 2006. Prvni dva
pacienti s neuroprotézou spolecnosti Advanced Bionics™
byli operovani v tésné navaznosti v Brné a v Praze v fijnu
roku 2015.

V soucasné dobé kromé dvou implantacnich center
pro déti a dospélé v prazské motolské nemocnici ptisobi
i dvé centra v Brné (na Klinice détské ORL FN Brno a na
Klinice ORL a chirurgie hlavy a krku FN u Sv. Anny),
jedno centrum v Ostravé (na Klinice otorinolaryngologie
a chirurgie hlavy a krku EN Ostrava a LF OU), nejnovéji
centrum v Hradci Kralové (na Klinice otorinolaryngologie
a chirurgie hlavy a krku FN Hradec Kralové).

Prvni implanta¢ni centrum na Klinice otorinolaryngo-
logie a chirurgie hlavy a krku 1. LF UK v prazské motolské
nemocnici se od roku 2010 kromeé kochledrnich implan-
taci zabyva téz implantacemi sluchové neuroprotézy do
mozkového kmene od roku 1999 [14, 15] a implantacemi
hybridniho kochledrniho implantatu.

Pocty provedenych operaci ve vSech implantac¢nich
centrech v letech 2016 a 2017 shrnuje tabulka 1. V tabulce
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jsou uvedeny pocty implantovanych usi, nikoliv pocty
pacientli. Détsti pacienti jsou implantovani ve valné
vétsiné oboustranné.

PRINOS KOCHLEARNIHO IMPLANTATU

Pfinos kochledrniho implantatu je rzny a nelze ho
pfedem presné urcit. To, jak se implantovany naudci
s kochledrni neuroprotézou slySet zvuky a rozumeét feci,
je dano do znacné miry rehabilitaci, kterou provadi
kvalifikovany tym logopedd, foniatrd a inzenyrt. K fun-
govani programu kochlearnich implantaci je vZdy nutné
specializované centrum. U déti maji na dosazeny vysledek
velky vliv také ptipadné dalsi handicapy.

Indikacni kritéria ke kochledrni a kmenové implantaci
byla vypracovana v roce 2014 Ceskou spole¢nosti otorino-
laryngologie a chirurgie hlavy a krku Ceské 1ékafské spo-
lecnosti Jana Evangelisty Purkyné. Jsou vefejné dostupna
na webovych strankach Spolec¢nosti [16].

Z téchto indikaci vyplyva, Ze oboustranna synchronni
kochlearni implantace je metodou primarni volby u déti
s vrozenou hluchotou bez pridruzenych vad do véku
4 let. Oboustranna kochledrni implantace v jedné dobé je
u prelingvalné neslysicich déti do véku Ctyft let v tuzemsku
indikovana a plné hrazena zdravotnimi pojistovnami.
Oboustranna elektricka stimulace je preferovana, ne-
bot zajistuje ve srovnani s implantaci jednostrannou
dokonalejsi a rychlejsi rozvoj feci, osvojeni si jazyka,
lepsi rozuméni v hlu¢ném prostfedi, rychlej$i uceni
a prejimani informaci, rychlejsi reakci na varovné zvuky,
prostorovou orientaci ve svété zvuki a fe¢i. Za idedlnich
finanénich podminek by byla bilateralni kochlearni
implantace indikovana i u dospélych, narazi to vSak na
nizsi nakladovou efektivitu ve srovnani s oboustrannou
intervenci u déti.

ZAVER

Kochlearni implantaty ucinily za poslednich tficet let
bezesporu obrovsky krok. Z primitivnich a jednoduchych
elektronickych obvodl se staly komplikované a vysoce
ucinné systémy, které umoznuji prelingvalné hluchym
détem implantovanym v utlém détstvi plny rozvoj nor-
maln{ feci bez nutnosti specidlni vychovy a vzdélavani.

Postlingvalné neslysici dospéli mohou v mnohych
pripadech s kochledrni neuroprotézou telefonovat a dosa-
hovat v klidném prostfedi dokonalého rozumeéni feci bez
odezirani. Kochlearni implantaty navraci nedoslychavé
a neslysici seniory zpét do spolecnosti, nebot ti jsou
schopni komunikovat bez obtizi, udrzovat a navazovat
mezilidské vztahy. Kochlearni implantaty operované ve
vys$im véku tak zabranuji nebo oddaluji nastup demen-
ce, protoze zasobuji mozek zevnimi sluchovymi viemy
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a komunikacnimi podnéty. O takovéto mirte efektivity
kochlearnich neuroprotéz se jejich pritkopnikiim nezdalo
ani v nejdivocejsich predstavach [6].
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