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AMD - moze dotyczy¢ Ciebie?

AMD (z ang. Age related Macular Degeneration), zwyrodnienie plamki zwigzane z wiekiem to mato znana, a
potencjalnie grozna choroba oczu. Dotyczy ona osob po 50 roku zycia, a stanowi najczestsza przyczyng Slepoty
u 0s6b po 65 roku zycia w krajach rozwinigtych. Schorzenie dotyczy centralnej siatkowki (czgs$¢ oka
odbierajaca obrazy), zwanej plamka. Miejsce to odpowiada za widzenie centralne, a wigc rozpoznawanie
szczegdlow, czytanie, pisanie, rozpoznawanie twarzy. Uszkodzenie tej czg¢sci oka uniemozliwia wykonywanie
wielu czynnosci jak prowadzenie samochodu, nalanie wody do szklanki czy odczytanie godziny na zegarku.
Jezeli pozostala obwodowa siatkdwka jest zdrowa, pacjent nawet przy znacznym zaawansowaniu zmian
zachowa zdolnos¢ samodzielnego poruszania si¢ 1 orientacji w terenie.

Rozr6zniamy dwie postacie AMD sucha i mokra. W kazdej pierwotnie dochdzi do zaburzenia ukrwienia
siatkowki.

W postaci suchej AMD, ktéra jest zdecydowanie czg¢stsza (dotyczy okoto 80 - 90% wszystkich pacjentéw
cierpiacych na AMD), dochodzi do gromadzenia zéttawych zalogéw w siatkbwce zwanych druzami. W
p6éZznym okresie niedokrwienie prowadzi do zaniku siatkéwki. Cho¢ potencjalnie grozna, ta posta¢ choroby
rozwija si¢ zazwyczaj bardzo powoli, rzadko wigc prowadzi do znacznego pogorszenia widzenia. Nie znamy
skutecznych metod leczenia tej grupy pacjentéw, wiemy jednak jakie dziatania profilaktyczne podejmowac,
skuteczne takze przy obecnosci pewnych objawOw. Przebieg choroby mozemy spowolni€.

Posta¢ mokra (wysigkowa) AMD stanowi okoto 10% wszystkich zdiagnozowanych przypadkéw AMD.
Niedokrwienie siatkéwki prowadzi do powstawania patologicznych dodatkowych naczyn krwiono$nych.
Sciany nowo powstalych naczyii krwionosnych sa kruche i tatwo przepuszczalne. Ptyn przesiakajacy z tych
naczynn lub wynaczyniona krew prowadza do znacznego uszkodzenia okolicznych tkanek i pogorszenia
widzenia. Zmiany, cho¢ prawie zawsze dotycza obu oczu z reguty nie rozwijaja si¢ symetrycznie.



Ta grozna posta¢ choroby moze uszkodzi¢ wzrok w ciagu kilku dni a nawet godzin. W chwili obecnej znamy
juz sposoby zatrzymania a nawet poprawy widzenia w chorym oku, wyniki zaleza jednak od stopnia
zaawansowania zmian, a wigc szybkosci postawienia diagnozy. Gdy wytworzy si¢ blizna, nie mozemy juz
pomoc.

Jak w przypadku wielu innych choréb (zaréwno ocznych, jak jaskra, jak i ogélnych jak cukrzyca, nadcisnienie,
rak szyjki macicy u kobiet), tak i w przypadku AMD bardzo wazna jest profilaktyka i wczesne rozpoznanie
zmian.

Objawy uszkodzenia plamki z6itej moga by¢ bardzo réznorodne. Naleza do nich :

® niewyrazne widzenie zwlaszcza czytanego tekstu,
® pojawienie si¢ w centrum pola widzenia ciemnej plamy lub pustego miejsca,
e wykrzywienie i znieksztalcenie linii prostych, ,,falowanie obrazu”.

Warto zda¢ sobie spraweg, ze patrzac oboma oczami, zmiany chorobowe w pierwszym oku zauwazamy za
pézno...Wiaze si¢ to z istnieniem widzenia obuocznego, nasz mézg potrafi ubytek obrazu zwigzany z choroba
jednego oka uzupeini¢ obrazem widzianym okiem zdrowym. Czgsto pacjenci zglaszaja sig¢, gdy choroba
zaczyna rozwijac si¢ w tym wtasnie drugim, zdrowym oku.

Objawy choroby moga pojawi¢ si¢ dopiero w jej pdéZznym stadium, kiedy znaczna cze$¢ plamki ulegta juz
uszkodzeniu. Nalezy pamigtaé, ze choroba zanim poczyni spustoszenie prowadzace do §lepoty, przez dtugi czas
rozwija si¢ podstepnie, nie dajac zadnych objawéw. Juz wtedy objawy moze rozpozna¢ na dnie oka lekarz
okulista. Zastosowanie w tym momencie profilaktyki zdrowotnej, a wigc zmiana stylu zycia i odzywiania sig,
przyjmowanie tzw. suplementéw diety, a wigc specjalnie dobranych i skomponowanych w calo§¢ witamin,
mikroelementéw, sktadnikéw odzywczych i barwnikéw plamkowych (luteina, zeaksantyna), daje duza szans¢
na zatrzymanie lub spowolnienie proceséw degeneracyjnych w siatkéwce.

Spéjrzmy wiec na czynniki ryzyka pojawienia si¢ zwyrodnienia plamki.

e Podstawowym czynnikiem ryzyka rozwoju AMD jest wiek. Kazdy z nas, kto skoriczyt 50 rok zycia
znajduje si¢ wiec w tzw. grupie ryzyka. Wynosi ono wtedy ok 2% ale rosnie szybko i ok 70 rz wynosi juz
30%.

® Plec: kobiety sa bardziej narazone niz mezczyzni.



e Rasa biata.

¢ Osoby z jasnymi teczOwkami (oczy niebieskie, zielone).

® Dieta: niedostateczna iloS¢ antyoksydantéw (,,wymiataczy wolnych rodnikéw”), dieta bogata w tluszcze
nasycone, alkohol — zwigkszaja ilos¢ wolnych rodnikéw, a tym samym prowadza do uszkodzenia
siatkowki.

® Otytosé (wysoki wskaznik BMI).

e Choroby uktadu krazenia i serca (poprzez zaburzanie krazenia w siatkowce oka oraz towarzyszaca
miazdzyce naczyn), cukrzyca, hipercholesterolemia (miazdzyca!).

e Palenie tytoniu CZYNNE i BIERNE - tzn palimy sami, lub pali kto§ w naszym otoczeniu (sprzyja
powstawaniu toksycznych wolnych rodnikéw, a takze uszkadza procesy antyoksydacyjne).

e Nadmierna ekspozycja na Swiatto stoneczne.

® Wywiad rodzinny: jezeli kto§ w rodzinie stracit wzrok z powodu AMD stanowi to dodatkowy wazny
czynnik ryzyka. Jest to zwigzane z mozliwoscia dziedziczenia, jak rowniez z podobnymi warunkami
srodowiskowymi, w jakich obraca si¢ rodzina (dieta, tryb zycia, wptyw storica).
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