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Tema ovog seminarskog rada je staracka degeneracija mreznice,katarakta i glaukom, a sve tri ocne
bolesti karakteristi¢ne su za populaciju trec¢e zivotne dobi s kojima se svakodnevno kao medicinska
sestra iz Kuéne njege susrecem.

STARACKA DEGENERACIJA MREZNICE

Starenje je nepovratno mijenjanje ili postepeni gubitak funkcija organa i organskih sustava u
ljudskom organizmu pa je starenju tako podlozno i oko. Oko je osobito pogodan organ za proucavanje
starosnih pojava,mozemo ga direktno inspekcijom, bez invazivnih metoda, promatrati. Jedna od takvih
pojava je staratka mrena za koju se ne zna je li fizioloSki fenomen starenja ili posljedica patoloskog
procesa. Isto bi mogli reci i za jednostavni glaukom tj. poveéanje o¢nog tlaka u kasnim tridesetim i
pocetkom cetrdesetih godina Zivota ¢ije vrijeme nastanka nedvojbeno upucuje da je barem djelomicno
posljedica senilnih promjena u komornom kutu oka. Najimpresivnija je bolest makularna senilna
degeneracija koja se manifestira propadanjem nervnih elemenata mreznice na mjestu tzv. Zute pjege. To
je mjesto najjasnijeg vida. Niti jedan drugi dio mreznice nema sposobnost registriranja tako ostre slike
kao Zuta pjega. U starackoj degeneraciji makule na mjesto odumrlih stanica Stapica i ¢unji¢a dolazi
nefunkcionalno vezivno tkivo i taloZe se organske soli. Time taj dio mreznice postaje afunkcionalan, a
pacijent zamjecuje kako je fiksirana slika u centru nejasna. Bolest je progresivna i napreduje razli¢itom
brzinom, dovode¢i do znatnog gubitka ostrine vida ali nikada do sljepoce. LijeCenje je vrlo tesko.
Makularna degeneracija je porastom udjela starijeg stanovniStva postala osobito aktualan problem.
Prema nekim istrazivanjima, od nje boluje 20% osoba starijih od 65 godina, te ¢ak 37% osoba u dobnoj
skupini nakon 75 godina.

Kao posljedica starenja pojavljuju se i katarakta i glaukom koju ¢u opisati kao zasebne cjeline.

KATARAKTA

Katarakta ili siva mrena je svako zamucenje o¢ne lec¢e. Prema vremenu nastanka dijeli se na
prirodenu,mladenacku i staracku,a prema uzroku jo$ moze biti i traumatska, elektri¢na, tetanicka,
dijabeticka 1 komplicirana.

Katarkta povezana sa starenjem naziva se jo§ staracka mrena ili cataracta senilis. To je naj¢esca vrsta
mrene, ¢ini oko 90% svih mrena. Obicno se javlja iza 60 godine Zivota. Uzrok joj se jo§ zasigurno
nezna. Smatra se kako nastaje zbog poremecaja metabolizma le¢e. Stupnjevi razvoja staracke mrene su:
pocetna mrena, nezrela, zrela 1 prezrela. Kod prezrele mrene se kora le€e razvodni poput mlijeka, a njena
jezgra padne na dno. Mlije¢ni dio moze izaci van pa se kapsula smezura.

Simptomi ukljuc¢uju zamagljen vid, probleme prikazivanja svjetla, blijede boje, 1osiji vid nocu, dvostruk
ili viSestruki vid te ucestalu potrebu za promjenom naocala ili le¢a. U ranom stadiju bolesti jace
osvjetljenje i naoCale mogu uspjesno nadvladati problem. U kasnijim fazama potrebno je pristupiti
kirurSkom zahvatu. Kirurgija oka je danas iznimno razvijena te su ti zahvati uspjesni.

Lijecenje

Ne postoji medikamentozno lijecenje.

Lijecenje pocetnih stadija je, ponovimo, jace osvjetljenje i naocale ili lece.

Kasnije je potreban kirurski zahvat. Koriste se tri tipa zahvata:

- intrakapsularna Kirurgija

- fakoemulzifikacija

- ekstrakapsularna kirurgija

U ovim se zahvatima odstranjuje zamucena le¢a i u vecini slucajeva ugraduje druga. Nakon
intrakapsularne kirurgije se umjetna le¢a ne moze ugraditi jer nema oslonca za nju.

Ukoliko dio bolesnikove le¢e ostane nakon operacije u oku, moze se kasnije zamutiti i to stanje se moze
lijeciti laserom, tehnikom zvanom Y AG laser kapsulotomija.



Kirurske metode odstranjenja o¢ne mrene

Dva su glavna nacina za odstranjenje mrene kirurSkim zahvatom:

- Fakoemulzifikacija - operater napravi mali rez sa strane roznice, umetne tanku sondu kroz koju se
emitiraju ultrazvuéni valovi koji omekSavaju i lome zamagljeni centar lece koja se kasnije sondom
usisava i odstranjuje. Fakoemulzifikacija je u prednosti nad ekstrakapsularnom kirurgijom jer
omogucuje brzi oporavak - pacijent je za par dana sposoban za rad. Vid nakon ove operacije je takoder
bolji.

- Ekstrakapsularna Kirurgija - napravi se duZi rez sa strane roznice i odstranjuje tvrdi dio le¢e. Ostatak
lec¢e se odstrani usisavanjem.

Kod ve¢ine kirurskih zahvata le¢e odstranjena zamucena le¢a se zamjeni umjetnom le€om. Umjetna leca
je prozirna, ne zahtijeva nikakvu brigu i postaje trajni dio oka. Nova le¢a dopusta dolazak svjetlosti na
mreznicu 1 stvaranje slike. Umjetna le¢a se ne osjeca niti vidi. Neke osobe ne mogu imati umjetnu le¢u
zbog problema tijekom operacije ili nekih drugih bolesti oka. Za njih opcija noSenje mekih kontaktnih
le¢a ili naocala s velikim povecanjem.

Fakoemulzifikacija (ultrazvucna operacija) je vrlo u¢inkovita, uspjesna u vecini sluc¢ajeva i daje dobre
rezultate.

Problemi nakon kirurS§kog zahvata se rijetko javljaju, ali su moguci. Ukljucuju infekciju, krvarenje,
gubitak vida ili svjetlosne bljeskove. Brzom reakcijom od strane medicinskog osoblja ovi se problemi
brzo rijeSe.

GLAUKOM

Glaukom predstavlja skup bolesti oka kod kojih dolazi do oStec¢enja o¢nog zivca i moze, ukoliko se
ne lijeci, rezultirati potpunim gubitkom vida. Ovo je vrlo Cesta bolest i predstavlja jedan od vodecih
uzroka sljepoce. Bolest je karakterizirana povremenim ili trajnim poviSenjem o¢nog tlaka, oSte¢enjem
vidne oStrine i vidnog polja, te oStecenjem optickog Zivca.

Kod normalnog, zdravog oka, stanice cilijarnog tijela neprestano izlucuju tekuéinu koja vlazi o¢nu lecu,
Sarenicu i roznicu , a ima i metabolicku ulogu.Ona se zove o¢na vodica i otjece iz oka kroz komori¢ni
kut.To je sloZzena mreZa tkiva na spoju Sarenice i roznice. Smatra se kako u mnogim slu¢ajevima
oStecenje ocnog zivca nastaje zbog povecanog tlaka u oku, koji je rezultat nakupljanja spomenute
tekucine u oku i nemogucénosti normalne drenaze oka. Medutim, o$tecenje zivca ponekad se javlja i kod
osoba koje nemaju povecan ocni tlak, pa lijecnici vjeruju kako je glaukom bolje definirati kao
neurodegenerativnu bolest, a ne samo kao bolest visokog ocnog tlaka.

Postoji nekoliko osnovnih oblika glaukoma.

Kroni¢ni glaukom ili glaukom otvorenog kuta predstavlja najces¢i oblik ove bolesti te ¢ini vise od 90
posto svih sluc¢ajeva glaukoma. Najcesce se javlja u srednjoj zivotnoj dobi, a postoji vjerojatnost da je
djelomice 1 genetski uvjetovan. Kod kroni¢nog glaukoma ostecenje o¢nog zivca odvija se vrlo sporo i
postupno, prvo pogada periferni vid, no s viemenom moze dovesti i do sljepoce. Obicno se javlja u oba
oka istovremeno, no cesto je u jednom oku izrazeniji nego u drugome. Opasnost je tim veca zbog toga
Sto centralni vid, kojim se sluzimo kod ¢itanja i uo€avanja detalja, biva zahvacen tek na kraju, pa tako
bolest moZe uznapredovati prije nego Sto oboljele osobe primijete bilo kakve znakove oboljenja. Toc¢an
uzrok nastanka oStecenja o€nog zivca nije u potpunosti poznat. O¢na vodica ne moze normalno otjecati
iz oka, pa se nakuplja u oku i uzrokuje povisen tlak unutar oka.

Glaukom zatvorenog kuta predstavlja manje zastupljen oblik glaukoma. Glaukom zatvorenog kuta ¢ini
manje od 10 posto registriranih slucajeva glaukoma, no pojavljuje se iznenada i s vrlo intenzivnom boli.
Pojavljuje se uglavnom u jednom oku, no kod otprilike 50 posto oboljelih bolest se razvije i u drugom
oku unutar pet godina. Ovaj oblik glaukoma nastaje uslijed iznenadne blokade drenaznog kanala,
najcesc¢e korijenom Sarenice. Akutni glaukom je oblik glaukoma zatvorenog kuta te zahtijeva hitnu
lije¢nicku pomo¢. Ukoliko se ne lije¢i, u samo nekoliko dana moze uzrokovati nepopravljiva ostecenja
o¢nog zivca.
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