Nowa era w leczeniu powaznych
choréb oczu?
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Leki, ktdére wymagajg rzadszych iniekcji do gatki ocznej, to
nowe era w leczeniu chordéb naczyniowych siatkdéwki prowadzgcych
do utraty wzroku — ocenili eksperci w rozmowie z PAP. Obecnie
trwajg tez prace nad mozliwo$cig stosowania implantéow do oka
uwalniajgcych leki.

Wysiekowe zwyrodnienie plamki Zz6ttej (centralna czes¢
siatkéwki oka, ktéra odpowiada za ostre widzenie) zwigzane z
wiekiem (nAMD) stanowi oko*o 10 proc. wszystkich przypadkoéw
AMD. Nieleczone, bardzo szybko — bo nawet w ciggu kilku dni —
moze doprowadzi¢ do utraty widzenia. Jest spowodowane
powstawaniem w obrebie siatkdéwki nowych nieprawidtowych naczyn
krwionosnych, ktdére sg nieszczelne i przeciekajg. Inng czesta
chorobg siatkdéwki, ktdéra moze szybko doprowadzié¢ do utraty
wzroku, jest cukrzycowy obrzek plamki (DME). Jest on
spowodowany uszkodzeniem drobnych naczyn w obrebie siatkéwki i
ich przeciekaniem.

Jak wyjasnit w rozmowie z PAP prof. Edward Wylegata, kierownik
Katedry i Klinicznego O0Oddziatu Okulistyki Slagskiego
Uniwersytetu Medycznego, zardéwno AMD, jak i DME, sa
cywilizacyjnymi chorobami, ktdére prowadzga do utraty wzroku i

wykluczenia spotecznego. ,Dlatego tak wazne jest to, ze
obecnie mamy w Polsce mozliwos$¢ leczenia pacjentéw z tymi
schorzeniami w ramach programéw lekowych” — powiedziat

specjalista. Dodat, ze programy te dziatajg bardzo sprawnie.

Leki stosowane w programach lekowych nalezg do inhibitorow
VEGF (czynnik wzrostu S$rodbtonka naczyn). Jest to bowiem
zwigzek, ktéry pobudza tworzenie nowych naczyn, w tym
nieprawidtowych naczyn w wysiekowym AMD oraz w DME. Podaje sie
je w iniekcjach do gatki ocznej (iniekcje doszklistkowe).
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W rozmowie z PAP specjalista w dziedzinie leczenia choréb
siatkdwki dr Jignesh Patel z Colchester Hospital w Wielkiej
Brytanii wyjasnit, ze w przypadku dotychczas stosowanych lekéw
wiekszos¢ pacjentow musi otrzymywaC je co 6-8 tygodni, a tylko
niektérzy co 10-12 tygodni. We wrzesniu 2022 r. Komisja
Europejska zatwierdzita natomiast nowy lek — farycymab, ktéry
moze by¢ podawany w odstepach maksymalnie co 16 tygodni.

Zdaniem dr. Patela przektada sie to na ogromng poprawe jakosci
zycia pacjentdw i na oszczednosci dla systemu ochrony zdrowia.
2Wielu naszych pacjentow przyjezdza na iniekcje z matych
miejscowos$ci. Czesto kto$ bliski musi ich transportowac¢ i
wzig¢ wolny dzien z pracy. Nieraz jest to przyczyna
nieprzyjecia dawki leku. Poza tym pacjenci cieszg sie z
rzadszych iniekcji do gatki ocznej. Dla nich to jest jak
Swieta Bozego Narodzenia” — ttumaczyt specjalista.

Dodat, ze dzieki rzadszym iniekcjom i wizytom pacjentoéw,
opieke nad nimi moze sprawowal personel z mniejszych,
lokalnych o$rodkéw, a lekarze specjalisci z wiekszych centréw
moga przyja¢ w tym czasie wiecej chorych, ktdérzy tego
potrzebujg. ,W nAMD i DME chodzi obecnie przede wszystkim o
wydtuzenie odstepdéw miedzy iniekcjami do gatki ocznej, a
jednoczesnie ciggte utrzymywanie dobrych efektéw leczenia. To
jest nowa era w terapii tych choréb” — powiedziat dr Patel.
Obecnie badane sa réwniez implanty uwalniajgce leki, Kktoére
mogg by¢ napetniane lekiem na przyktad raz na pét roku.

Prof. Wylegata podkreslit, ze dodatkowg zaletg farycymabu jest
podwéjny mechanizm dziatania — lek jest pierwszg czgsteczka,
ktéra nie tylko blokuje VEGF, ale tez anigiopoetyne 2. ,Ta
kombinacja w chorobach naczyniowych siatkdwki moze lepiej
dziatac¢” — ocenit dr Patel. Angiopoetyna 2 wspélnie z VEGF
(jak réwniez niezaleznie od niego) pobudza bowiem powstawanie
patologicznych naczyhA krwionosnych w obrebie siatkéwki i
przyczynia sie do stanu zapalnego. Prof. Wylegata przypomniat,
ze kilka osrodkdow w Polsce uczestniczyto w badaniach
klinicznych farycymabu (m.in. o$rodek prof. Wylegaty) i wyniki



byty bardzo dobre.

Eksperci podkreslali, Zze w naczyniowych chorobach siatkéwki
liczy sie szybkie wykrycie i1 wdrozenie skutecznej terapii,
poniewaz mogg one bardzo szybko uszkodzi¢ wzrok.

Dr hab. Maciej Gawecki, ordynator 0Oddziatu Okulistycznego
Szpitala Specjalistycznego w Chojnicach powiedziat PAP, ze w
Polsce — w przeciwienstwie do Anglii — nie ma systemu badan
przesiewowych w kierunku AMD czy DME. W przypadku AMD badania
przesiewowe w Anglii wykonuja optometrysci, ktdérych jest
wiecej niz okulistdow. Wykorzystujg w tym celu optyczna
tomografie koherentng (OCT). W razie podejrzenia wysiekowego
AMD pacjent jest przekierowywany do specjalisty zajmujacego
sie chorobami siatkowki oka.

Dr Patel podkreslit, ze w Anglii chory z podejrzeniem
wysiekowego AMD trafia do specjalisty w ciggu 2-3 tygodni.
Dodat, ze w przypadku DME przesiew jest robiony przez lekarzy
podstawowej opieki zdrowotnej. ,W Polsce nie mamy systemu
skryningowego, co jest problemem, dlatego ze pacjent musi sie
dosta¢ do okulisty, a jak wiemy, do leczenia na poziomie
podstawowym sg kolejki i to jest gtdéwny problem, bo opdZnione
jest wtaczenie skutecznej terapii” — ttumaczyt dr Gawecki.

»A gdy pacjent zostanie juz zdiagnozowany, to w Polsce mamy w
tej chwili program lekowy, ktdéry dziata bardzo dobrze i jezeli
pacjent sie do tego programu dostanie, jest leczony prawidtowo
zgodnie ze wszystkimi zasadami, jakie panujg na catym Swiecie”
— ocenit specjalista. Dlatego w jego opinii bardzo wazne jest
poprawienie wczesnej diagnostyki chordéb naczyniowych
siatkowki.
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