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V poslednich desetiletich pozorujeme stale se zvySujici pocet osob se sluchovym postizenim.
Odhady WHO uvadéji 430 mil. osob vyzadujicich sluchovou rehabilitaci v soucasnosti a
vyhledy do dalSich let predikuji narust na az 700 mil. osob v roce 2050. Tento trend vychazi
zejména z celkového starnuti populace. Diisledky nekorigované vady sluchu se promitaji do
celé fady aspektii Zivota z pohledu individudlniho i celkového. Kromé zhorsenych
komunikacnich schopnosti ve spolecnosti, v zaméstnani a v rodiné vedou ve svém diisledku

k socialni izolaci a vyznamné vysSimu riziku rozvoje depresi a demence. Celkove péce o
pacienta s nekorigovanou vadou sluchu stoji spole¢nost mnohem vice nez investice do v€asné
sluchové¢ korekce. Na zéklad¢ rozsahlych studii uvadi WHO ve svém dokumentu World
Hearing Report 2021 vadu sluchu jako jeden z nejlépe ovlivnitelnych faktord rozvoje s vékem
asociovanych demenci.

Moznosti moderni mediciny nabizeji fadu moznosti chirurgické rehabilitace sluchu, ktera
pfichazi na fadu vzdy, kdyz nelze vyuzit konvencnich sluchadel. Na zdklad¢ piesné
diagnostiky charakteru sluchové vady miizeme pacientim nabidnout implantaty na principu
kostniho vedeni, sttedousni pasivni 1 aktivni implantaty, kochlearni implantaty nebo implantat
kmenovy.

Na Klinice ORL a chirurgie hlavy a krku 1. LF UK a FN v Motole jsme v poslednich
desetiletich rozvinuli moznosti vyuziti chirurgické rehabilitace sluchovych vad u dospélych.
Program kochlearnich implantaci bézi v CR od roku 1987 a Centrum kochlearnich implantaci
pro dospélé je v sou¢asnosti nejvét§im implantaénim pracovistém v Ceské republice. Zavedli
jsme do praxe fadu modifikaci, jako napiiklad peroperani méteni elektrokochleografie,
operace v kombinaci lokalni anestézie a analgosedace, implantace v jedné dob¢ pii odstranéni
nadorovych 1ézi vnitiniho ucha nebo baze lebni. Jako prvni v regionu stfedni a vychodni
Evropy jsme zavedli rutinni pouzivani robotického systému pro kochlearni implantace.
Implantaty na principu kostniho vedeni pro pacienty s jednostrannou hluchotou jsme cestou
klinické studie prosadili do standardnich indika¢nich kritérii a jsou nyni standardné vyuZzivany
k rehabilitaci. Aktualni retrospektivni zhodnoceni naseho souboru po 12 letech ukazuje, ze
trvalymi uzivateli je v dlouhé ¢asovém horizontu 75 % implantovanych pacienti.

V ramci sttedousni chirurgie jsme do praxe zavedli nékolik modifikaci, v¢etné standardniho

vyuzivéani dvou typt laseru v tfrminkové chirurgii. V roce 2015 jsme jako prvni v ramci Ceské



republiky implantovali inovativni implantat akusticky pfimo stimulujici vnitini ucho —
CODACS.

Rozvoj modernich implantabilnich sluchovych technologii minimalizuje omezeni, ktera
sluchové hendikepovany ¢lovek pocit'uje a usnadnuji jeho zatazeni do bézné spolecnosti, se
vSemi aspekty osobniho 1 pracovniho uplatnéni. Rozdil mezi vybornym a primérnym
vysledkem sluchové rehabilitace je do zna¢né miry zavisly na Case, a proto je nutné zameéteni
pozornosti na v€asnou diagnostiku a informovanost o dostupnosti feSeni pro témet vSechny

pacienty se sluchovou vadou.
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