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NAJWAZNIEJSZE
Krople zawierajace glikol
polietylenowy, glikol
propylenowy oraz guar STRESZCZENIE
hydroksypropylenowy Zesp6l suchego oka (ZSO) to wieloczynnikowe schorzenie, z niespecyficznymi
stabilizujq film tzowy oraz objawami. Prawidfowa dtugotrwata terapia ZSO pozwala podnies¢ komfort zy-
wptywajg korzystnie na cia pacjenta. Celem niniejszego artykulu jest przeglad dostepnej literatury na
powierzchnie oka. temat zastosowania kropli zawierajacych nie tylko hialuronian sodu, ale réw-
niez glikol polietylenowy, glikol propylenowy oraz guar hydroksypropylenowy.
HIGHLIGHTS
The hydroxypropyl-guar Stowa kluczowe: zesp6t suchego oka, krople nawilzajace, krople zelowe

gellable lubricant eye drops
stabilize the tear film and
protect the ocular surface. ABSTRACT
Dry eye is a multifactorial disease, with non-specific signs and symptoms.
Appropriate and long-term therapeutic management increases the patients’
quality of life. The aim of this article is to review the available literature on the
application of the hydroxypropyl-guar gellable lubricant eye drops.
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Zastosowanie nawilzajacych kropli Zelowych w terapii zespotu suchego oka
PA. WoZniak

WSTEP

Do najwazniejszych funkgcji filmu fzowego naleza nawilza-
nie oraz odzywianie powierzchni oka. W ten sposéb film
tzowy chroni rogéwke przed uszkodzeniem. Umozliwia
on réwniez swobodne ruchy powiek. Zawiera substan-
¢je o dzialaniu przeciwbakteryjnym, przeciwwirusowym
i przeciwgrzybiczym, zabezpieczajace gatke oczna przed
infekcjami. Film 1zowy odgrywa istotna role w regulacji
ostroéci wzroku. Powierzchnia filmu tzowego graniczaca
z powietrzem wraz z rogéwka maja najwieksza w calym
ukladzie optycznym oka moc tamigca promienie $wietlne,
wynoszaca ok. 40 z 60 dioptrii calego ukladu optycznego
[1]. Film bierze udzial w skupianiu promieni $wietlnych
na siatkéwce, co warunkuje prawidiowa ostro$¢ widzenia.
Nawet niewielkie zaburzenia cigglo$ci filmu tzowego moga
mie¢ wplyw na obnizenie ostro$ci wzroku.

Zespot suchego oka (ZSO) jest choroba wieloczynnikows
spowodowana nieprawidlowo$ciami w warstwie mucyno-
wej, wodnej badz lipidowej filmu Izowego. Do czynnikéw
indukujacych ZSO zaliczamy takze zaburzenia w anatomii
oraz funkcji powiek (réwniez w obrebie gruczotéw Meibo-
ma), choroby autoimmunologiczne, przewlekle stosowanie
niektérych grup lekéw, zakazenie Demodex spp., zmiany
w gospodarce hormonalnej oraz czynniki srodowiskowe
[2]. Zdrowy film 1zowy poza wlasciwosciami przeciwdrob-
noustrojowymi ma 4 cechy fizyczne: pH, osmolarno$¢,
lepko$¢ i napiecie powierzchniowe. Poziom pH okresla
kwasowo$¢, zasadowo$¢ lub neutralno$é filmu tzowego.
Osmolarnoé¢ to innymi slowy koncentracja rozpuszczo-
nych w roztworze czgstek. Lepkoscig okreslamy zdolnos¢
plynu do przeciwstawiania si¢ sile powodujacej jego prze-
plyw. Napiecie powierzchniowe jest zaé wlasnoscia ptynéw
polegajaca na tym, ze z powodu niezréwnowazonych sit
molekularnych na lub przy powierzchni upodabnia sie ona
do elastycznej blony.

ZSO0 jest schorzeniem zwiazanym z wiekiem. Objawami,
ktére powinny nakierowa¢ nas na prawidtowa diagno-
ze, sa m.in.: uczucie suchosci galek ocznych, pieczenie,
uczucie ciata obcego oraz $wiatlowstret. Objawy te moga
by¢ nasilone w godzinach porannych badz wieczornych,
w zalezno$ci od tego, z nieprawidlowoscia ktérej war-
stwy filmu fzowego mamy do czynienia. Klinicznie ZSO
objawia sie nadmiernym barwieniem rogéwki (tzw. sta-
ining), obnizeniem czasu przerwania filmu fzowego, za-
czerwienieniem spojowek, obnizeniem wysoko$ci meni-
sku 1zowego, obnizonymi warto$ciami testu Schirmera,
nieprawidlowym wynikiem osmolarnosci. W ramach
diagnostyki ZSO postugujemy sie réwniez ré6znymi kwe-
stionariuszami, jednym z najcze$ciej stosowanych kli-
nicznie oraz w trakcie badan naukowych jest kwestiona-
riusz OSDI (Ocular Surface Disease Index), sktadajacy sie
z 12 krétkich pytan.

EPIDEMIOLOGIA

Dane epidemiologiczne dotyczace wystepowania ZSO
w populacji nie sa jednolite. Definicje uzywane przez na-
ukowcow nie sg spdjne, przez co kryteria wlaczenia do ba-
dan klinicznych réznig sie¢ miedzy soba znaczaco.

Wedlug Jacobssona i wsp. [3] ZSO w Szwecji wystepuje
u ponad 15% os6éb w wieku 55-72 lat. Z kolei wyniki ba-
dann Hikichiego i wsp. [4] méwia o 17-procentowym wy-
stepowaniu ZSO w Japonii. W grupie pacjentéw od 30. do
60. r.z. w Kopenhadze wystepowanie ZSO zaobserwowano
u11% [5].

W 2004 r. wéréd okulistéw oraz lekarzy medycyny rodzin-
nej z 9 krajéw Europy Wschodniej oraz Bliskiego Wschodu
przeprowadzono ankiete, ktérej celem bylo oszacowanie
liczby oséb zgtaszajacych sie do gabinetéw z tzw. czer-
wonym okiem. Pacjenci z ZSO stanowili 25% wszystkich
przypadkéw ,czerwonego oka” [6]. Wartosci te pokazuja,
jak czestym oraz waznym problemem dla specjalistow jest
ZSO.

RAPORT DEWS 11 — DEFINICJA ZESPOLU SUCHEGO OKA
WEDLUG DRY EYE WORKSHOP

Obecnie obowiazuje definicja opracowana przez grupe eks-
pertéw z International Dry Eye Workshop oraz zaprezento-
wana w trakcie konferencji The Association for Research in
Vision and Ophthalmology (ARVO) w Baltimore w 2017 r.:
»Zespol suchego oka jest wieloczynnikowa choroba lez
oraz powierzchni oka, ktéra powoduje dyskomfort, zabu-
rzenia widzenia, niestabilno$¢ filmu zowego mogace po-
tencjalnie uszkadza¢ powierzchnie oka. Zespotowi suchego
oka towarzysza wzrost osmolarnosci filmu fzowego oraz
stany zapalne powierzchni oka” [7].

ZSO obniza komfort zycia pacjentéw. Terapia ZSO na-
kierowana jest na zlagodzenie objawéw oraz zapobiega-
nie powiklaniom ZSO, jakimi sa m.in. infekcje oraz urazy
rogéwki. Na rynku dostepnych jest wiele preparatéw do
stosowania miejscowego, tzw. sztucznych lez. Celem ba-
dan klinicznych pozostaje niezmiennie ocena skutecznosci
ich dzialania przez zmniejszenie dolegliwosci oraz czasu,
jaki dana substancja pozostaje na powierzchni oka. Idealny
preparat miejscowy powinien by¢ aplikowany rzadko oraz
pozostawa¢ dlugo na powierzchni oka, przynoszac chore-
mu ulge.

WPLYW KROPLI ZELOWYCH NA FILM LZOWY

Ze wzgledu na niejednorodno$¢ oraz mnogo$¢ objawow
prawidlowa terapia zespotu suchego oka od zawsze stano-
wita wyzwanie dla specjalistéw. Podstawa ZSO jest terapia
kroplami nawilzajacymi powierzchnie oka [7].

Cel niniejszego artykutu stanowi przytoczenie zastosowa-
nia tzw. kropli zelowych zawierajacych nie tylko hialuro-
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nian sodu, ale réwniez glikol polietylenowy, glikol propyle-
nowy (PEG/PG) oraz guar hydroksypropylenowy (HP).

W badaniu opublikowanym przez Fernandez i wsp. [8] na
tamach ,Clinical Ophthalmology’, ktérego cel stanowily
ocena skutecznosci kropli zelowych zawierajacych PEG/PG
oraz HP, a takze okreslenie odsetka komérek prezentuja-
cych na powierzchni oka HLA-DR po miesiecznym uzytko-
waniu kropli nawilzajacych, udowodniono, iz krople zelowe
znaczaco zmniejszaja barwienie rogéwki, OSDI oraz czas
przerwania filmu 1zowego. Istotny statystycznie byt takze
wynik badania cytometrycznego — liczba komoérek prezen-
tujacych HLA-DR po miesiecznej terapii kroplami zelowy-
mi sie zmniejszyla.

Wptyw kropli zelowych na grubos¢ filmu tzowego stano-
wi przedmiot wielu badan klinicznych. W opublikowanym
w 2016 r. na famach ,Acta Ophthalmology” artykule Woz-
niak oraz wsp. [9] dowiedli, iz najwiekszy wzrost grubosci
filmu Izowego mierzony za pomoca tomografii optycznej
przedniego odcinka oka AS-OCT (Anterior Segment OCT)
wysokiej rozdzielczosci wystapil w grupie pacjentéw sto-
sujacych krople PEG/PG i HP. Pomiaru dokonano 10 min
po aplikacji kropli. Krople zelowe w przytoczonym badaniu
byly przez pacjentéw bardzo dobrze tolerowane.

W tym miejscu nalezy przytoczy¢ podsumowanie badania
opublikowanego przez Christensena [10] — w badaniu ran-
domizowanym, podwdjnie zaslepionym poréwnywal on
skutecznos¢ kropli zelowych w zmniejszaniu barwienia ro-
goéwki. Do badania wlaczonych zostalo 87 oséb w 7 osrod-
kach medycznych. Trwalo ono 6 tygodni. Stosowanie kropli
zelowych zmniejszylo barwienie rogéwki, a takze poranne
i wieczorne dolegliwosci.

W innej pracy tego samego autora wykazano, iz krople ze-
lowe poprawiaja czas przerwania filmu fzowego, a efekt ten
utrzymuje sie nawet przez 30 min po jednorazowej aplikacji
[11, 12].

PiSmiennictwo

Zastosowanie nawilzajacych kropli zelowych w terapii zespotu suchego oka
PA. Wozniak

KROPLE ZELOWE A SOCZEWKI KONTAKTOWE
Siedemdziesigciu pieciu pacjentéw uskarzajacych sie na su-
cho$¢ oraz duzy dyskomfort w trakcie uzytkowania socze-
wek kontaktowych zostalo wiaczonych do dwutygodnio-
wego prospektywnego badania, w ktérym poproszono ich
o aplikacje kropli zelowych na 10-15 min przed zalozeniem
miekkich lub twardych soczewek kontaktowych oraz po
zdjeciu soczewek w godzinach wieczornych. Uczestnikow
badania poinstruowano, aby nie stosowali kropli w trakcie
uzytkowania soczewek kontaktowych. Tak jak sie spodzie-
wano, $redni czas noszenia soczewek kontaktowych sie nie
zmienil, jednakze istotnie poprawil sie czas ich komforto-
wego uzytkowania — o0 2 h do dnia siédmego oraz 3,1 h do
dnia czternastego. Aplikacja kropli zelowych przed zaloze-
niem oraz po zdjeciu soczewek kontaktowych poprawita
istotnie komfort ich stosowania [13].

PODSUMOWANIE

Zespol suchego oka jest choroba wieloczynnikows, kté-
rej skuteczna terapia stanowi wyzwanie dla specjalistow.
Z przytoczonych powyzej badan wynika, iz krople zawiera-
jace PEG/PG oraz HP stabilizuja film Izowy oraz wplywaja
korzystnie na powierzchnie oka. Sa bez watpienia waznym
czynnikiem redukujacym bél oraz dyskomfort, zglaszane
przez naszych pacjentéw.
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