Rozpoznalismy u pani/Pana jaskre. Co dalej?

Przyjmuje sig¢, ze jaskra to grupa chorob, w ktérych w wyniku zbyt duzego dla danego
oka cisnienia w gatce ocznej, dochodzi do uszkodzenia struktury 1 nastepowego zaniku nerwu
wzrokowego. Prowadzi to do zmian w polu widzenia oraz do pogorszenia ostro$ci wzroku.
Wiadomo jednocze$nie, ze nie ma sztywno okreslonej wartosci ci$nienia wewnatrzgatkowego
i kazde oko ma pewien wiasny, bezpieczny jego poziom.

Podstawowe badania diagnostyczne, ktore sa niezbedne by rozpoznaé jaskre i jej
rodzaj obejmuja ocen¢ cis$nienia wewnatrzgatkowego (tonus, T), ktore jest najczestszym
badaniem przesiewowym, ocen¢ pola widzenia, a wiec funkcji widzenia przestrzennego; ocene
anatomiczng: nerwu wzrokowego najczesciej wykonywang za pomocag OCT ( optycznej
koherentnej tomografii), grubosci rogowki ( pachymetria) 1 kata przesaczania ( gonioskopia).
Wykonanie tych pigciu badan daje pelny obraz choroby lub jej braku. Sa one powtarzane

cyklicznie, obrazowe co 6-12 miesiecy, po to by sledzi¢ skutecznos$¢ leczenia choroby.

kat nrzesaszania

Dlaczego dochodzi do wzrostu ciSnienia w galce ocznej? Po pierwsze oko moze
produkowac zbyt duzg ilos¢ ptynu, ktéry je wypetnia. Druga przyczyng moze by¢ utrudniony
odplyw ptynu poza gatke oczng. Krazenie ptynu zachodzi miedzy ciatem rzeskowym, gdzie jest
produkowany, a tak zwanym katem przesaczania, ktéredy wyptywa poza nig. Jakikolwiek
materiat utrudniajacy swobodne przeptywanie ptynu powoduje wzrost cisnienia w oku. Moga
to by¢ komorki zapalne, barwnik, krew lub materiat ztuszczeniowy z soczewki. Czasami sama

budowa oka i stloczenie jego struktur, jak to ma miejsce np. w nadwzroczno$ci, moga byc¢



powodem utrudnionej cyrkulacji 1 odptywu ptynu z oka. Dzieje si¢ tak w przypadku jaskry
zamykajacego si¢ kata, jaskry ostrej i podostre;.

Rola profilaktyki w jaskrze.

- najwazniejsze w przypadku rozpoznania jaskry to ustalenie wiasciwego leczenia
(indywidualnie dobrane krople okulistyczne, leczenie laserowe lub w ostatecznosci zabieg
operacyjny)

- wizyty kontrolne: poczatkowo w okresie doboru leczenia stosunkowo czesto, nawet co
kilka dni, tygodni, a nastepnie by wykona¢ zalecane obrazowe badania kontrolne ( pole
widzenia, OCT) co 6-12 miesigcy.

- zalecenia dotyczace stylu zycia to: regularne ¢wiczenia fizyczne, medytacje, odpowiednia
dieta, zmniejszenie masy ciala oraz zaprzestanie palenia, ktoére wplywaja na stabilizacje

ci$nienia wewnatrzgatkowego.

Rola diety w jaskrze. Wiele sktadnikow pokarmowych moze wptywaé na wielko$¢ ci$nienia
wewnatrzgatkowego. Cisnienie docelowe ( to pozadane) to takie, przy ktérym nie dochodzi do
zaostrzenia choroby, do nasilania jej objawéw w zakresie zmian w polu widzenia oraz
zmniejszajacej si¢ ilosci wtokien w nerwie wzrokowym. Co na nie wptywa?

- alkohol — obniza ci$nienie wewnatrzgatkowe, a poprzez wywotany zwiekszony przeptyw
krwi w naczyniach odzywiajacych nerw wzrokowy dziala na niego protekcyjnie. Ma jednak
dzialanie uszkadzajace nerw wzrokowy. Nie jest on polecany jako $rodek leczniczy.

- kawa, a wlasciwie kofeina powoduje przejsciowe, krotkotrwate podwyzszenie ci$nienia
wewnatrzocznego, nie stwierdzono jednak negatywnego wptywu na rozwdj zmian jaskrowych.

- herbata, a wlasciwie zawarte w niej flawonoidy, wykazuje dziatanie ochronne dla nerwu
wzrokowego poprzez popraw¢ przeptywu krwi 1 zmniejszanie stresu oksydacyjnego.

- ekstrakt z milorzgbu lekarskiego- dziala ochronnie na nerw wzrokowy zwiekszajac
przeptywu krwi przez jego tkanki

- owoce 1 warzywa bogate w witaming C 1 A oraz karoteny zmniejszaja ryzyko jaskry
poprzez dziatanie antyoksydacyjne

- szafran- powoduje zmniejszenie ci$nienia wewnatrzgatkowego, prawdopodobnie

dziatajac jako przeciwutleniacz, chociaz nie jest jeszcze znany doktadny jego mechanizm.
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