Vékem podminéna makularni degenerace (VPMD)

Privodce pro pacienty a pfibuzné

Zrak je pro vétsinu z nas nejdllezitéjsim smyslem proto, abychom se pohy-
bovali bez omezeni, zlstali nezavisli a intenzivné prozivali véechny krasné
okamziky Zivota. V pokrocilém véku mohou normaini vidéni zhorsit rizné
nemoci a nasledné zhorsit i kvalitu celého zivota. Nejcastéjsi pric¢inou zhor-
Seni zraku je vékem podminéna makularni degenerace (VPMD).

Tento priivodce zodpovi dlleZité otazky pacientim s VPMD a jejich pribuz-
nym:

Co je to VPMD, jaké jsou rizikové faktory a co délat pfi vzniku VPMD.

I Co je VPMD

Vékem podminéna makuldrni degenerace neboli VPMD je nejcastéjsi oCni ne-
moci v industridlnich zemich, ¢asto doprovazena zavaznou poruchou vidéni.
Pfi VPMD dochazi k dlouhodobému poskozeni zluté skvrny (macula lutea),
coz je misto nejvyssiho zrakového rozliSeni v sitnici. Mize vyuUstit az v Gpl-
nou slepotu. Jen v Rakousku je v soucasné dobé postizeno na 150 000 lidi.
Samoziejmé ze ne u kazdého se VPMD vyvine, nicméné pravdépodobnost
se zvysuje se zvysujicim se vékem. Presna pric¢ina vzniku VPMD neni zna-
ma. Pravdépodobnou pric¢inou vzniku VPMD jsou oxidativni procesy, vyvolané
svétlem o vysoké energii, dale usazeniny na sitnici (retinalni depozita) a me-
tabolické poruchy.

Macula lutea (zZluta skvrna)
Macula lutea je mistem nejvyssi zrakové ostrosti, nejvyssiho zrakového roz-
liSeni. Jde o malou oblast v centralni ¢asti sitnice. VSechny zrakové obrazy,
které vnimame z okoli se automaticky promitaji na Zlutou skvrnu. Dojde-li
k poskozeni makuly, kterd je nejcitlivéjsi casti sitnice, pak
dojde k poruse centralniho vidéni. Pokud se VPMD pone-
4 cha bez lécby, pak dochazi k zavazné poruse vidéni az
4 k UpIné slepoté.




Il Typy VPMD
V zésadé rozlidujeme 2 rlzné typy vékem podminé&né makuldrni degenerace.
Je to sucha a vlhka forma VPMD. Nejcastéjsim typem je sucha forma. Ze
zku$enosti vime, Ze 85 procent v$ech pacientd trpi suchou formou. Ve vét-
$iné pripadl se nemoc pozvolna vyviji v prib&hu fady let, mize ale prejit
v mnohem agresivnéjsi, vihkou formu.

Sucha VPMD

Sucha forma je nejcastéjsim typem VPMD. Je obvykle méné zavazna nez agre-
sivnéjsi vihka forma VPMD, nicméné je nezbytné, aby byla vCas a radné lécena
a pravidelné kontrolovana pro zajisténi bezpecné ochrany sitnice. Sucha forma
se obvykle vyviji pomalu se vznikem izolovanych depozit na sitnici (sitnicové
drizy). V dal$im prib&hu nemoci se drizy zvétéuji a zvysuje se jejich pocet.
V disledku toho se zrak stale vice zhor$uje a Ize pozorovat i centralni vypadky
vidéni. Prestoze neexistuje zadna ucinna lécebna terapie suché VPMD, lze jeji
pribé&h pfiznivé ovlivnit podavanim vyvéaZzené stravy a aplikaci luteinu. Kromé
toho, nejnovéjsi védecké vyzkumy prokazaly, ze omega 3 mastné kyseliny,
maji vyznamny protektivni (ochranny) efekt pfi vSech stadiich VPMD. Je tedy
smysluplna kombinace obou vyse uvedenych ingredienci. V pozdnich stadiich
VPMD pomaéhaji vysoké davky kombinace vitamint a mikronutrientd.

Vihka VPMD

VIhké forma neni tak Casta jako sucha forma VPMD, je ale mnohem agresiv-
néjsi, a v kratké dobé vede k zavazné poruse zraku az slepoté. Je charakte-
rizovana cévni novotvorbou, vristanim novych krevnich cév do sitnice. Tyto
nové vytvorené krevni cévy jsou kiehké a snadno se trhaji, ¢imz dochazi
ke krvaceni do svétlosenzitivnich ¢asti sitnice. Tim dochazi k ireverzibilnimu
(nevratnému) poskozeni senzorickych bunék v makule, coz ma za nasledek
¢astecnou nebo i Uplnou ztratu zraku (oslepnuti). V¢asna diagnostika vihké
formy VPMD je tudiz velmi dlleZitd, abychom vé&as provedli opatieni proti
agresivité nemoci, i jejim nasledkim.

B RIZIKOVE FAKTORY VPMD .
Koureni, dédicnost, slunecni zareni, nevyvazena strava, operace ka- '“‘5‘ :
¥

tarakty, zenské pohlavi, jasna barva oci. Riziko VPMD je podming-
no nékolika faktory soucasné. Nevyhnutelnymi rizikovymi faktory
jsou: vék, dédi¢nost, pohlavi (Zeny jsou postizeny Castéji nez

muzi) a sveétla barva oci. Nékteré rizikové faktory lze ovlivnit. <%\,

KuFaci maji evidentné vy&i riziko VPMD. Rovnés dlouhodobé "
intenzivni sluneéni zareni mize spustit rozvoj VPMD. Nosenf *
slunecnich bryli je vhodnym preventivnim opatienim. Ovliv- \
nitelné je také riziko vyplyvajici z nevyvazené stravy. Vznik e
a vyvoj VPMD muze urychlit nedostatek vitamind, minerald, o
luteinu a omega 3 mastnych kyselin. .
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I LUTEIN
LUTEIN si lidské t&lo nemdZe samo syntetizovat. V pfirodé se lutein nachazi
v rostlinach, jako je kukurice nebo paprika. V nich se lutein obvykle vyskytuje
v kombinaci se zeaxanthinem.
Lutein a zeaxanthin odfiltrovavaji ze slunec¢niho spektra vysoce energetické
modré zareni, ¢imz chrani nase zrakové buriky pred poskozenim od slunec-
niho zareni.
V lidském téle se lutein mize konvertovat na zeaxanthin. To je dlvodem,
proc je rozhodujicim faktorem pro davkovani obou substanci celkové mnoz-
stvi luteinu. Provadéné studie naznacuji, ze pokud pfijimame denné 10 mg
luteinu, sniZuje se riziko onemocnéni v dusledku nedostatku vyzivovych latek
v organismu. Nedostate¢ny prisun kartenoidl (luteinu a zeaxantinu), vitami-
nl a minerald, které odpovidaji za hustotu makularniho pigmentu, neptiznivé
ovliviiuje organismus. Nedostatek téchto latek mdZe mit za nasledek postup-
nou degeneraci zZluté skvrny.
Evropska populace prijima v potravé jen mald mnozstvi luteinu (cca 2 mg
denné). Preventivni zvySeni prijmu luteinu a zeaxanthinu se doporucuje ze-
jména ve véku nad 50 let. Prevence je prinosem jiz mnohem drive.
Vzhledem k deficitu luteinu v bé&Zzné stravé se lutein doplfiuje prvni pdlrok
v doporuc¢eném mnozstvi 20 mg denné. Naplni se vlastni télesné zasobar-
ny luteinu a podpofri se vyZiva oci. Poté se doporucuje denni prijem luteinu
cca 10 mg denné pro udrzeni zvySené hladiny luteinu a to dlouhodobé. Po
nékolika mésicich zvyseni prijmu téchto uzitecnych latek do organismu lze
pozorovat rozdil.

Il Vyznam omega 3 mastnych kyselin pro VPMD
Védecké studie naznacuji, ze omega 3 mastné kyseliny pozitivné ovlivnuji
vyvoj a stav oéi, coz je dileZité pri onemocnéni o¢i, napf. VPMD. Omega 3
mastné kyseliny jsou dileZitou komponentou pro funké&nost fotoreceptord.

Prevence VPMD

- pravidelné kontroly u oc¢niho lékare nad 50 let A ahdh )

- slunecni bryle na ochranu oci v lété “. i ‘ -

- nekoufit b .

- kontrolovat krevni tlak 4 g

- pravidelné cvicit Py ¢ 1 i 4

- vyvarovat se obezity +4 ( 1 ’

- jist vyvazenou a pestrou stravu bohatou na :‘; AN &: 74 %
lutein, zeaxanthin, vitaminy (hlavné C, E), ™ * !"’ 4
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mineraly a omega 3 mastné kyseliny. P o\




