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PROBLEMI SA OCIMA



LeCenje raka kod dece ponekad zahteva upotrebu lekova ili zracenja koji mogu uticati na oci.
Posto vid moze imati znacCajan uticaj na svakodnevni zivot, vazno je za prezivele koji su primili
ove tretmane da redovno kontroliSu ocCi.

OCi pretvaraju svetlost u impulse koji se prenose u mozak, gde se percipiraju slike. OCi se
nalaze u predelu lobanje poznatom kao orbita ili o€na duplja. Tanak sloj tkiva zvan konjunktiva
pokriva i Stiti oko i kapke. Suze se proizvode u suznoj zlezdi, koja se nalazi u spoljasnjem uglu
oCne duplje, iznad oCne jabucice. Suze teku preko oka, obezbedujuci podmazivanje, i odvode
se u sicusni kanal u unutrasnjem uglu oka, koji se naziva suzni kanal.

Svetlost ulazi u oko kroz Cist sloj tkiva poznat kao roznjaCa. RoznjaCa se savija i fokusira
svetlost, i Salje je kroz otvor oka poznat kao zenica. Zenica kontroliSe koliko svetlosti ulazi u
oko. Iza zenice je o€no socCivo, koje fokusira svetlost na mreznjacu, membranu duz zadnjeg
zida oka. Nervne cCelije u mreznjacCi menjaju svetlost u elektricne impulse i Salju ih kroz opticki
nerv do mozga, gde se slika percipira.

PROBLEMI SA OCIMA NAKON TRETMANA

e Katarakta: zamucenje oCnog socCiva. Kada se to dogodi, svetlost ne moze lako da prode
kroz soCivo. UobicCajeni simptomi katarakte ukljuCuju bezbolno zamucenje vida, osetljivost
na svetlost i odsjaj, dvostruki vid na jednom oku, loS noc¢ni vid, bledenje ili zutanje boja i
potrebu za Cestim promenama naocara ili recepta za kontaktna sociva.

e Keratokonjunktivitis sicca: Zapaljenje roznjacCe (Cista, spoljasnja povrsina oka) i konjuktive
(membrana koja pokriva oko i kapke) zbog suvoce. Ovo se deSava kada zraCenje ili bolest
transplantata protiv domacina smanji koliCinu suza koje proizvodi suzna zlezda. Simptomi
uklju€uju bol na povrsini oka i osetljivost na svetlost.

e Drugi problemi sa o¢ima: Sledeci problemi sa o€ima su manje uobicajeni i obicno se vide
samo kod prezivelih koji su imali tretmane zraCenjem usmerenim na oko ili orbitu:

e Orbitalna hipoplazija: Nerazvijenost oka i okolnih tkiva, uzrokovana zracenjem oka ili
podrucja oko oka. Ovo moze dovesti do malog oka i orbite (orbitalna hipoplazija).

e Atrofija suznog kanala: Smanjenje suznog kanala, koji odvodi suze iz oka. Atrofija suznih
kanala moze dovesti do problema sa povecanim suzenjem.

e Kseroftalmija: Oziljci suznih (suznih) zlezda nakon zraCenja oka ili orbite. Ovo moze dovesti
do suvih oCiju (kseroftalmija).

e Keratitis: Upala roznjace (Cista, spoljasnja povrsina oka). Ovo moze izazvati bol na povrsini
oka i osetljivost na svetlost.

e Teleangiektazije: prosSirenje krvnih sudova u belom delu oka. Oni obiCno ne izazivaju
nikakve simptome, ali ponekad smetaju zbog svog izgleda.

e Retinopatija: OSteCenje mreznjaCe (zadnja povrSina oka gde se vizuelne informacije
prenose od oka do mozga). Bezbolni gubitak vida je glavni simptom retinopatije.

e Neuropatija optickog hijazma: OStecenje nerava koji Salju vizuelne informacije od oka do
mozga. Ovo moze dovesti do gubitka vida.

e Enoftalmus: Potopljena o¢na jabucica unutar orbite.



SIMPTOMI PROBLEMA SA OCIMA

Preziveli treba da traze hitnu medicinsku procenu za bilo koji od sledecih simptoma. U nekim
sluc¢ajevima moze biti potrebno upucivanje na oftalmologa:

e Zamagljen vid

e Duplivid

e Slepe tacke

e Osetljivost na svetlost

e LoS nocnivid

e Upornairitacija povrsine oka ili kapaka
e Preterano suzenje/suzenje ociju

e Bol unutar oka

e Suve oCi

KOJE TERAPIJE RAKA POVECAVAJU RIZIK OD RAZVOJA
OVIH OCNIH KOMPLIKACIJA?

Odredeni lekovi povecavaju rizik od katarakte, ali obicno ne povecavaju rizik od razvoja drugih
oCnih komplikacija. Ovi ukljuCuju:

e Busulfan

o Kortikosteroidi, kao $to su prednizon i deksametazon

Radioterapija u sledecim oblastima je odgovorna za vecinu problema sa oCima vezanih za
leCenje:

e Oko/oCi

Orbite

Mozak (kranijalni) ili mozak i kicma (kraniospinalni)

Totalno zraCenje tela (TBI)

Doze zraCenja manje od 30 Gi (3000 cGi/rad) povecavaju rizik od katarakte, ali obicno ne
povecavaju rizik od razvoja drugih ocnih komplikacija.

Rizik od katarakte uzrokovane zraCenjem povecava se sa:

e Doza zracenja od 2 Gi (200 cGi/rad) ili ve€a tokom jednog tretmana (frakcija)

e Ukupna doza zracenja od 10 Gi (1000 cGi/rad) ili veca

e TBI dat kao pojedinac¢na doza (nefrakcionisani TBI)

e Protok vremena (sto je preziveli duze bez terapije)

e Rizik od drugih dugoroCnih komplikacija koje utiCu na oko obiCno je povezan sa dozom
zraCenja od 30 Gi (3000 cGi/rad) ili viSe za oko ili orbitu.

Drugi faktori koji mogu povecati rizik od razvoja odredenih problema sa o¢ima ukljucuju:

e HroniCha bolest transplantata protiv domacina nakon alogene (od donatora koji nije
pacijent) transplantacije koStane srzi ili maticnih celija (povecan rizik za
keratokonjunktivitis sicca)

e Dijabetes melitus (povecan rizik od retinopatije i neuropatije optickog hijazma)

e Visok krvni pritisak (povecan rizik od neuropatije optiCkog hijazma)

« Cesto izlaganje suncevoj svetlosti (povecan rizik od katarakte)



LECENJE OCNIH PROBLEMA

Katarakta: Nije potrebno leCenje svim kataraktama. U mnogim slucajevima, oftalmolog moze
pazljivo pratiti vid tokom mnogo godina i preporucice leCenje ako i kada to postane
neophodno. Jedini nacin leCenja katarakte je hirursko uklanjanje soCiva i zamena vestackim
soCivom. Danas je operacija katarakte niskoriziCha procedura koja se izvodi ambulantno i
dobro funkcionise u obnavljanju vida.

Orbitalna hipoplazija: Obicno nije potrebno leCenje. U teSkim sluCajevima moze biti moguce
obnavljanje kostiju oko oka.

Atrofija suznog kanala: HirurSka procedura za proSirenje sistema za drenazu suza moze se
izvesti ako je teSko kidanje znacCajan problem.

Kseroftalmija: LeCenje suvog oka ukljuCuje Cestu upotrebu vestackih suza (kapi za ocCi) ili masti
za vlazenje povrSine oka. U teskim sluCajevima, sistem za drenazu suza moze biti blokiran
operacijom kako bi se smanjila drenaza suza iz oka.

Keratitis i keratokonjunktivitis sicca: PreporucCuje se Cesta upotreba vesStackih suza (kapi za
ocCi) ili masti za vlazenje povrsSine oka. Krpanje zahvacenog oka tokom spavanja takode moze
podstaci zarastanje. Keratitis izazvan infekcijom leCi se antibiotskim kapima za oci ili masti.
Retko je neophodna hirurska zamena (transplantacija) roznjace.

Teleangiektazije: Nije potrebno leCenje.

Retinopatija: Retinopatija moze zahtevati laserski ili fotokoagulacijski (toplotni) tretman
mreznjace. Retko je operacija uklanjanja oka neophodna u teskim slucajevima.

Neuropatija opti€kog hijazme: nije dostupan tretman.
Enoftalmus: PlastiCna hirurgija se moze uraditi da bi se izgradila orbita.

UPRAVLJANJE OSTECENIM VIDOM

Ako se otkrije oStecenje vida, vazno je poStovati preporuke oftalmologa u vezi sa leCenjem.
Ako se vid ne moze popraviti, u vecini zajednica su dostupne usluge za pomoc¢ osobama sa
oStecenjem vida.

Priredio tim Cika Boce & MladiCe
Izvor: Late Effects of Treatment (childrensoncologygroup.org)
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