U dalekozrakosti (hypermetropie) je situ-
ace opacna - paprsky se lamou nedostatecné
a obraz vznikd az za sitnici. Korekce se provadi
zvySenim optické mohutnosti plusovymi skly,
spojkami. Tyto ¢ocky zvysi optickou mohut-
nost (Obr. 1). V pfipadé laserového zakroku
je rohovka upravena vytvofenim cirkuldrni
ablace kolem centra, ¢imz je samotné centrum
rohovky strméjsi (Obr. 2).

U astigmatismu neni optickd mohutnost
lomivého aparétu oka stejna ve vsech meri-
didnech. Princip samotné refrak¢ni vady i jeji
korekce je stejny jako u myopie a hypermetro-
pie, jen se lidi v jednotlivych rovinach.

Excimerovy laser

Excimerovy laser s vinovou délkou 193
nm (UVC spektrum) plsobi na tkan fotoabla-
ci — procesem, pfi kterém dochazi k presné-
mu odstranéni rohovkového materialu bez
pfehrati okoli. Laser rozvolfiuje molekularni
vazby, tkan se odpafi a vysledny tvar rohovky
upravuje lomivost oka (1, 2).

Histologie rohovky

V rohovce rozlisujeme Sest vrstev. Na po-
vrchu se nachazi nekeratinizujici vicevrstevny,
rychle regenerujici epitel a pod nim nebunéc-
na zesilend vrstva stromatu, Bowmannova
membrana, kterd je jeho bazadlni membréanou.
PFiblizné 90 % tloustky rohovky tvofri vazivové
stroma, skladajici se z pravidelné usporada-
nych kolagennich fibril, keratocytd a extrace-
luldrni matrix. Pod stromatem se nachazi nové
objevend Duova vrstva, na kterou navazuje
Descemetova membrana. Je to jemnd pevna
kolagenni vrstva. Vnitini vrstvu rohovky tvori
jednovrstevny endotel (Obr. 3) (1).

Moznosti laserové korekce

Realizace vyse uvedeného principu la-
serové korekce refrak¢nich vad ma v praxi
jedno zasadni uskali. Rohovkovy epitel se
rychle regeneruje, coz znamena, ze laserova
uprava na povrchu rohovky by byla pouze
pfechodna. Efektivni Uprava rohovkového
profilu je tedy moznd az ve vrstvé, kterd nere-
generuje, a jeji modifikace bude trvald - tedy
v rohovkovém stromatu. ZpUGsob, jakym se
do rohovkového stromatu dostaneme, pak
zasadné odlisuje jednotlivé metody laserové
refrakéni korekce.
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Obr. 1. Princip myopie a hypermetropie — vysokd lomivost optického systému oka pfi myopii je korigo-
vdna rozptylkami (a) a nizkd pfi hypermetropii je korigovdna spojkami (b)
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Obr. 2. Princip laserové korekce myopie a hyper-
metropie — pfi korekci myopie excimerovy laser ro-
hovku v centru oplosti (b), v pripadé hypermetropie
zestrmi (c); (a — normdlni rohovka)
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Povrchova ablace

Jesté pred zavedenim laseru do klinické
praxe byly k dispozici tzv. nelaserové refrakéni
operace, které rovnéz pracovaly na principu
zmény zakfiveni rohovky, ale bez pouziti la-
seru, pouze pomoci chirurgickych zasaht do
rohovky. Do této kategorie patfi zakroky jako
keratomileusis, pfedni a zadni keratotomie,
radidlni keratotomie nebo epikeratoplastika,
které se pouzivaly jiz od padesétych let mi-
nulého stoleti (3).

Prvnim typem laserové refrakéni operace

byla fotorefrak¢ni keratektomie (PRK). Prvni
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Obr. 3. Vistvy rohovky: 1 —epitel, 2— Bowmanova
membrdna, 3 — stroma, 4 — Duova vrstva
a Descemetova membrdna, 5 — endotel

zminky v odborné literatufe se objevily jiz
v letech 1987-1988 (Seiler, McDonaldova).

V piipadé povrchové ablace se laser dosta-
ne k rohovkovému stromatu po pfedchozim
mechanickém odstranéni epitelu. Excimerovy
laser nasledné na principu fotoablace upravi
zakfiveni rohovky odstranénim presné defino-
vané vrstvy tkané (Obr. 4). Objem a tvar odstra-
néné tkané zavisi na typu a rozsahu refrakéni
vady a individualnich parametrech rohovky. Po
aplikaci excimerového laseru se epitel v pribé-
hu nékolika dni spontanné zahoji.

Pii plsobeni laseru po odstranéni epi-
telu maze dojit k neZadoucimu poskozeni
Bowmannovy membrany, kterd se muze zhojit
fibrézou, tzv. haze. Tento jev se projevuje jako
pooperacni zasednuti rohovky a mdze vy-



