Poruchy postaveni vicek

Vicka jsou pridatnym aparatem oka. Jejich hlavni funkci je ochrana bulbu, roztirédni slzného filmu a nasavani slz

do slznych cest. Fyziologické postaveni u indoevropské rasy je takové, Ze horni vicko prekryva zhruba %
rohovky, dolni vi¢ko pfiléha k okraji rohovky.[!'Mezi vi¢ky je 9-13 mmlY Siroka o¢ni $térbina, které je stranové

symetricka.
Mezi vrozené vyvojové vady vicek radime:
= kongenitdIni kolobom,

= epikantus,
= blefarofimoézu.

Ostatni poruchy postaveni vicek maji vétSinou jak variantu ziskanou, tak kongenitalni. Patfi mezi né:

ptdza,
lagoftalmus,
blefarospasmus,
ektropium,
entropium.

7 Va4
Ptoza vicka
Ptdéza je pokles, bez blizsiho urceni zpravidla pokles ocniho vicka

(blefaroptéza). Ptézou vic¢ek rozumime stav, kdy ocni vicka dosahuji k
zornici / ji ¢astecné prekryvaji + vadi pfi vidéni.

Pric¢ina

Porucha inervace n. /Il (n. oculomotorius) nebo poruchy /evator palpebrae
sup.

Vrozena ptéza

= Castéji je oboustrannd s vymizelou orbitopalpebralni ryhou;
zpUsobend hypoplazii, dystrofii ¢i aplazii levator palpebrae sup. nebo
vrozenou poruchou n. /1.

Ziskana ptoza

= nejcastéji neurogenni plivod (po rupture aneurysmatu, traumatech
hlavy, polyneuropatie u DM); ptéza je Uplna s uzavrfenou ocni
Stérbinou, vdzne hybnost.

Rozdéleni

1. myogenni - nejvice jako vrozena vada, jinak pfi dystrofiich,
myasthenia gravis (obvykle prvni pfiznak, zmény béhem dne),
porucha sympatiku (odstranitelnd adrenalinem);

2. neurogenni - napf. |éze nervus oculomotorius ;

3. mechanicka - poSkozend motilita vicka jeho nadmérnou
hmotnosti nebo jizvenim spojivky;

4. pooperacni - nékdy po aplikaci retrobulbarni injekce;

5. traumaticka.

Pseudoptoza: asymetrie obli¢eje, epikantus, enoftalmus, blefarochelatdza.

Pozn. HornerGv syndrom = ptéza vi¢ka + miéza + enoftalmus (zplsobeno
parézou kr¢niho sympatiku)

Diagnostika

Dilezité je celkové vysetreni (habitus), postaveni hlavy (oboustranna
ptéza - zdklon hlavy), zvétSeni vrasek na cele (namahani m. frontalis),
pozorujeme, zda se ptéza neméni v zavislosti na zvykacich pohybech; k
presnému posouzeni mérime vysku ocnich Stérbin, vzdalenost okraje

Ptoza pravého vicka

Ptoza
Ptosis

Patogeneze vice typd, vid

Klinicky
obraz

¢lanek
pokles o¢niho
vicka

Klasifikace a odkazy

MKN

MeSH ID

OMIM

HO02.4 (https://mkn
10.uzis.cz/prohlize
c/H02.4), vrozena
ptéza:Q10.0 (https
://mkn10.uzis.cz/pr
ohlizec/Q10.0)
D001763 (https://
www.medvik.cz/b
mc/link.do?id=D00
1763)

178300 (https://o
mim.org/entry/178
300)

MedlinePlus 001018 (https://m

Medscape

edlineplus.gov/enc
y/article/001018.ht
m)

754403 (https://e
medicine.medscap
e.com/article/7544
03-overview)
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vi¢ka od zornice a zmény pfi pohledu vzhiru a dold. Hodnotime stupen ptézy vi¢ka (pokles 2 mm = mirng, 3 mm =
stfedni, 4 mm = tézkd) + exkurzi levator palpebrae sup..

Terapie

Spocivé v chirurgickém zdkroku - zélezi na funk¢nosti svalu (kdyZ neni - napojeni vicka na m. frontalis pomoci
fascia lata).

zkraceni vicka (napr. operace podle Fasanelly-Servata)

resekce zdvihace vic¢ka z konjunktivalniho pristupu

resekce zdvihace vitka z kozniho pfistupu

zavés vicka na zdvihace obodi (napr. operace podle Reese-Buriana)

Castym problémem je dosazeni symetrie.

Lagoftalmus

Lagoftalmus je porucha postaveni viCek, pri ktere je o€ni Stérbina
trvale oteviena. Castéji dochdzi k postizeni dolniho vicka. Cast spojivky

o P PR 2> Lagoftalmus
a rohovky zUstava nekryta, jejich povrch osycha (je pfitomna i porucha 9
roztirani slzného filmu) a vznikaji zanétlivé zmény - keratitis e Lagophtalmus
lagophtalmo.
PFic¢iny

Nejcastéjsi pricinou je obrna licniho nervu. Mezi dalsi priciny patfi:

exoftalmus,

retrakce vicek,

zvétSeni bulbu,

celkové priciny (bezvédomi, kéma, celkova anestezie).

Terapie

= kratkodoba: kapky, masti ¢i kontaktni ¢ocka, .
= dlouhodoba: tzv. vihkd komlrka (konvexni plexisklo, které pevné - :

pfilepime kolem oka - jako potapécské bryle) nebo tarzorafie (seSiti Nocni lagoftalmus
vicek). Rizikové Ichthyoza
faktory

Klasifikace a odkazy

MKN G35 (https://mkn10.uz
is.cz/prohlizec/G35)

Blefarospasmus
Jako blefarospazmus oznacujeme mimovolni tonické a spastické
koPtrakce c:cn:ncl) ,wcek, trvajici nekolllk seklund az minut, které jsou Blefarospazmus
zpusobeny krecovitym sviranim m. orbicularis oculi.
Blepharospasm
Etiologie Klinicky ~ tonické a
obraz spastické
Pri¢inou mdze byt kontrakce o¢nich
-, vicek
= encefalitida, Lééb botulotoxi
= Bellova obrna, Scoa otufotoxin
= podrazdéni trojklaného nervu, (symptomaticka)
= drdzdéni u onemocnéni vicek, spojivky a rohovky (napf. cizi téleso). Klasifikace a odkazy
. . MKN G24.5 (https://mkn
Klinicky obraz 10.uzis.cz/prohlize
I . i f c/G24.5)
ntermitentni forma MeSH ID D001764 (https://
Postihuje vétsinou starsi pacienty. Jednotlivé zachvaty se dostavuji v Wwv‘f'med‘;'.k'czlb
réiznych intervalech, mohou byt idiopatické nebo vyvolany réiznymi mc/link.do?id=D00
podnéty (napf. kychnuti, smich atd.) 1764)
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Stala forma

Byva spojena se slzenim, svétloplachosti a odérkami na okrajich o¢nich
vicek.

Terapie

Terapeutickych metod je vice. V prvni radé je nutné odstranit nebo Iécit
vyvolavajici pri¢inu, pokud to jde. Pri pretrvavani problému pacientovi
mulzeme aplikovat botulotoxin, nevyhodou je nutnost opakovani po 2-3
mésicich. V extrémnich pfipadech, kdy maze dojit az k trvalému
sevieni ocni stérbiny, Ize poddvat sedativa, chirurgicky oslabit vidkna
m. orbicularis oculi ¢i pfetnout vidkna vétve n. facialis. 2!

Ektropium

Jako ektropium oznacujeme zménu normalniho postaveni okraji o¢nich
vicek projevujici se jako odstavani, prip. az vyvraceni okraje vicka
(vétsinou dolniho) od povrchu bulbu. Odstava-li pouze vnitrni tretina
vicka, hovorime o everzi slzného bodu.

Terapie spociva ve vétsiné pripadl v chirurgické korekci, kterd se lisi
podle klinického néalezu.

Klinicky obraz a terapie

Vv

Obecné se v prvni fazi objevuje vyrazné slzeni, které je zapric¢inéno
poruchou nasavani slz zplsobenou everzi dolniho slzného bodu. Pacient si
slzy utira, tim vicko stahuje a stav zhorsuje. Pri dlouhotrvajicim ektropiu
postupné dochazi k hyperémii a ztlusténi spojivky, nékdy az k jeji
metaplazii (tento stav vétSinou nalézame jako konec¢né stadium u
nelécenych perifernich paréz n. VII., kdy po pocate¢nim lagoftalmu
ochabuji svaly okolo oka). Nékdy miZzeme nalézt expoziéni keratopatii
az keratitidu v dolni poloviné rohovky. [3!

Involucni (atonické) ektropium

Atonické ektropium je nejcastéjsi formou a nachazime ho zejména na
dolnim vi¢ku u starych pacientd, kde je pFi¢inou ochablost tkani a
obrna pretarzalni ¢asti m. orbicularis oculi.

Terapie spociva v horizontalnim zkraceni vicka v misté temporalniho
okraje, tj. lateralni kantalni zavés, kterym dosdahneme opétovného prilnuti

vi¢ka k bulbu. B3]
Kongenitalni ektropium (epiblepharon)

Tento typ ektropia je autozomadlné dédicny, samostatné se vyskytuje
vzacné (¢asto je spojen napf. s ptdzou) a s rlistem obli¢eje spontanné
mizi. Postihuje ¢asté&ji horni vi¢ka. !

Terapif je sesiti lateralnich okrajd vicek, pfesun nebo prenos kdze. 3]

Paralytické ektropium

V dlsledku snizené funkce m. orbicularis oculi pacient nemuze uplné
zavrit ocni stérbinu a dochazi ke vzniku lagoftalmu. Pric¢inou je
nejcastéji paréza n. VII.

Terapeutickou metodou je sesiti vickovych okrajl, tzv. zevni tarzorafie.!*]

Jizevnaté ektropium

Vzniké zejména pFi tahu jizevnatych zmén na kzi vicek a okoli, ¢asto
u popaleni, poleptani, traumatu nebo nadorl vicek.

Terapie je pomérné slozitd; provadi se ,Z-plastika”“ v misté trakéni jizvy
131, u rozséhlejsich jizevnatych proces se pfistupuje k excizi jizvy a
plastickému kryti kGzi z druhého vi¢ka nebo z oblasti processus
mastoideus. [

OMIM 606798 (https://o
mim.org/entry/606
798)

MedlinePlus 000756 (https://m
edlineplus.gov/enc
y/article/000756.ht
m)

Medscape 1212176 (https://e
medicine.medscap
e.com/article/1212
176-overview)

Ektropium
Ectropion

D

Jizevnaté ektropium na obou
dolnich vickach
Klinicky odstavani, prip. az

obraz vyvraceni okraje
vi¢ka od povrchu
bulbu
Klasifikace a odkazy
MKN HO02.1 (https://mkn
10.uzis.cz/prohlize
c/H02.1), vrozené
ektropium:Q10.1 (
https://mkn10.uzis
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www.medvik.cz/b
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4483)
MedlinePlus 001007 (https://m
edlineplus.gov/enc
y/article/001007.ht
m)
Medscape 1212398 (https://e
medicine.medscap
e.com/article/1212

MeSH ID
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Entropium

Entropium je porucha postaveni okrajl o¢niho vicka, pri které okraj
vicka s Fasami sméruje proti povrchu bulbu. Rohovka a spojivka jsou
trvale drdzdény, dochazi az k erozim rohovkového epitelu a nékdy k
druhotné infekci. Pri¢inou byva ztrata integrity stahovaéu dolniho
vicka a snizeni elasticity ligament.

Terapie je chirurgicka.

Klinicky obraz a terapie

Entropium se manifestuje v nékolika formdch, mezi nej¢astéjsi patri
jizevnaté a involucni (viz dale). Dominujicimi poatecnimi priznaky jsou
pocit ciziho télesa v oku, vyrazné slzeni a spojivkova injekce iritaci
spojivky a rohovky rfasami. Pokud se pacient neléci, dochazi az k
vaskularizaci rohovky, ztenceni a v extrémnich pripadech vznikaji
korneadlni ulcerace.

Kongenitalni entropium

U této autosomalné dominantni formy entropia nedochazi k tak
vyraznému drazdéni rohovky a spojivky - rasy jsou u novorozencl meékké.
Postizeno je Castéji dolIni vicko.

O nutnosti chirurgické korekce rozhoduje mira drazdéni.

Involucni (senilni) entropium

Objevuje se vice na dolnim vic¢ku (¢astéji u pacientl s enoftalmem),
pfi¢inou je pokles tonu ktize viéka a oslabeni kontraktility
stahovacdu vicka v jeho sténé.

Terapeutickou metodou je kauterizace kQiZze a podkozi paralelné pod
okrajem Fas s naslednou tvorbou jizvy nebo zkraceni retraktoru resekci. 4!

Jizevnaté entropium

Mlze se vyskytovat na obou vickdch a byva nasledkem jizevnatého
hojeni poskozené tarzalni spojivky - nejcastéji chemické poskozeni,
trachom, trauma, pemphigoid, Stevens(iv-johnsontv syndrom. Dochazi k
velkému poskozeni bulbarni spojivky a rohovky.

Terapie spociva v ndhradé zjizvené spojivky transplantaci nosni sliznice
(podobna histologicka stavba). 4]

Spastické (akutni) entropium

Tato forma entropia je vyvolana spasmem m. orbicularis oculi u osob
vyssiho véku se senilni ochablosti kliZze v perifernich Gsecich a iritaci oka
zanétem. Pric¢inou spastického stahu mlze byt drédzdéni rohovky cizim
télesem, ocnich operace, zanety rohovky nebo chronicka konjunktivitida.
Castéji je na dolnim vicku, ale mohou byt postizena i obé (i horni).
Akutné pacientovi pomahdme vytolenim okraje vicka ndplasti nebo

398-overview)

Entropium

Entropion

Entropium a trichiazie
zplsobené trachomem.

Klinicky
obraz

postaveni okrajl
oc¢niho vicka, pfi
které okraj vicka s
rasami sméruje
proti povrchu
bulbu

Klasifikace a odkazy

MKN

MeSH ID

H02.0 (https://mkn
10.uzis.cz/prohlize
¢c/H02.0), vrozené
entropium:Q10.2 (
https://mkn10.uzis
.cz/prohlizec/Q10.
2)

D004774 (https://
www.medvik.cz/b
mc/link.do?id=D00
4774)

MedlinePlus 001008 (https://m

Medscape

edlineplus.gov/enc
y/article/001008.ht
m)

1212456 (https://e
medicine.medscap
e.com/article/1212
456-overview)

stehem ke tvari, chirurgicky semilunarnim vytnutim k@ze vic¢ka s ¢aste¢nym odstranénim vldken m. orbicularis

oculi. Po odstranéni vyvolavajici pric¢iny se vi¢ko vraci do p@ivodniho postaveni.

Odkazy
Souvisejici ¢clanky
= Nervus oculomotorius
= Obrna licniho nervu

= Hornerova trias
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