CO WARTO WIEDZIEC O ORBITOPATII TARCZYCOWEJ
Aktualizacja: lipiec 2019 r.
Czym jest orbitopatia tarczycowa (TED)?

Orbitopatia tarczycowa (TED) to schorzenie powodujgce stany zapalne miesni gatki ocznej, powiek,
gruczotow tzowych i tkanki ttuszczowej oczodotu. Moze ono prowadzi¢ do zaczerwienienia, obrzekow
i dyskomfortu oczu oraz powiek, a takze wypychania gatek ocznych do przodu (tzw. ,wytupiastych”
oczu lub wytrzeszczu oczu).

W niektérych przypadkach dochodzi do obrzeku i zesztywnienia miesni poruszajgcych gatkami
ocznymi, wskutek czego oczy nie poruszajg sie symetrycznie. Moze to powodowac¢ podwaojne
widzenie. W rzadkich przypadkach TED moze skutkowac ograniczonym widzeniem na skutek
nacisku na nerw z tytu oka lub owrzodzen przedniej czesci gatki ocznej, gdy powieki sie nie
domykajg.

Orbitopatia tarczycowa (TED), znana takze jako oftalmopatia Gravesa lub oftalmopatia naciekowo-
obrzekowa, jest schorzeniem autoimmunologicznym. Dochodzi do niej, gdy uktad odpornosciowy
organizmu atakuje tkanki wokot oczu, prowadzac do standw zapalnych w tkankach potozonych wokot
gatki ocznej i za nig. U wiekszosci pacjentow ta sama choroba autoimmunologiczna, ktéra powoduje
TED, wptywa takze na gruczot tarczycy, wywotujgc chorobe Gravesa-Basedowa. Choroba Gravesa-
Basedowa najczesciej doprowadza do nadczynnosci tarczycy, lecz w rzadkich przypadkach moze
takze skutkowac niedoczynnoscig tarczycy. TED moze wystepowac u oséb z nadczynnoscig lub
niedoczynnoscig tarczycy oraz u osoéb, ktorych tarczyca funkcjonuje normalnie. Schorzenie moze
takze wystgpi¢ po leczeniu choroby Gravesa-Basedowa. Osoby, u ktérych zdiagnozowano TED,
powinny pozostawac¢ pod opiekg okulisty lub specjalisty zajmujgcego sie chorobami tarczycy
(endokrynologa).

Jakie jest ryzyko wystgpienia TED?

TED wystepuje u okoto jednej czwartej osob dotknietych chorobg Gravesa-Basedowa. Schorzenie to
moze objawi¢ sie przed zdiagnozowaniem zaburzenia tarczycy, w trakcie diagnozy lub po niej. W
wiekszosci przypadkow ta choroba oczu przebiega tagodnie. Jesli do momentu zdiagnozowania
choroby Gravesa-Basedowa pacjent nie wykazuje objawow TED i nie pali papieroséw lub rzucit
palenie, ryzyko wystgpienia TED wynosi jeden na dziesie¢ przypadkow. Palenie podwaja ryzyko
wystgpienia TED. U natogowych palaczy ryzyko wystgpienia TED wzrasta o$miokrotnie w
poréwnaniu z osobami niepalgcymi.

Jakie sg objawy TED?
Najczestszymi objawami sg (w razie wystgpienia ktéregokolwiek z nich nalezy skonsultowac sie z
lekarzem w celu stwierdzenia, czy moze to by¢ objaw TED):

zmiana wygladu oczu (najczesciej w postaci tzw. ,wytrzeszczu”),

uczucie obecnosci ciata obcego w obu oczach lub nadmierna suchos$¢ oczu,
tzawienie oczu,

Swiattowstret,

obrzek lub odczuwalne powiekszenie gornych lub dolnych powiek,

pojawienie sie workéw pod oczami,

zaczerwienienie powiek i oczu,

zamglony obraz lub podwdjne widzenie,

bol w gatce ocznej lub za nig, zwltaszcza przy patrzeniu w gore, w doét lub na boki,
trudnosci z poruszaniem oczami.



Obrzekniete powieki i skdra wokot oczu i pod nimi oraz silna niedoczynnosé tarczycy wskazuja, ze
prawdopodobnie nie jest to TED. Objawy te powinny ulec ztagodzeniu po rozpoczeciu
odpowiedniego leczenia lewotyroksyng (syntetycznym hormonem tarczycy).

Czasami zdiagnozowanie TED moze by¢ trudne, a pacjenci przez wiele miesiecy przed
postawieniem diagnozy mogg by¢ poddawani leczeniu innych schorzen, takich jak zapalenie
spojowek, alergia lub katar sienny. Istnieje kilka oznak, ktére wskazujg na wystepowanie TED, a nie
ktérejkolwiek z ww. dolegliwosci:

e Objawy mogg wystepowac poza okresem sezonowego dziatania alergenu wywotujgcego katar
sienny.

e Alergie zwykle wywotujg swedzenie oczu, ktére nie wystepujg w przypadku TED.

e Zapalenie spojowek zwykle objawia sie wydzieling z oczu, ktéra zazwyczaj nie wystepuje w
przypadku TED.

e W przeciwienstwie do schorzeh wspomnianych powyzej TED czesto wigze sie z bélem w
gatce ocznej lub za nig, zwtaszcza podczas spogladania w gore lub na boki.

e W przeciwienstwie do wspomnianych powyzej przyczyn odczuwania dyskomfortu oka TED
czasami powoduje podwadjne widzenie.

Czy istnieja sposoby zapobiegania nasileniu sie¢ objawéw TED?

Osoby palace powinny rozstaé sie z natogiem. Aby to zrobi¢, mozna zasiegng¢ porady lekarza lub
zapisac sie do programu pomagajgcego rzucic¢ palenie. Leczenie pacjentow z TED, ktorzy palg
papierosy, jest mniej skuteczne. Sytuacja ulega poprawie wkrétce po zaprzestaniu palenia. Osoby
niepalgce lub byli palacze majg réwniez wieksze szanse na wyleczenie nadczynnosci tarczycy po
terapii karbimazolem (CMZ) lub propylotiouracylem (PTU) w poréwnaniu z osobami palgcymi.

Wiecej informacji na temat wptywu palenia na TED mozna znalez¢ na stronie: http://www.btf-
thyroid.org

Nie nalezy doprowadza¢ do wahan poziomu hormonow tarczycy — zwiaszcza niedoczynnosci.
Wazne jest, aby regularnie poddawac sie badaniom krwi i przestrzegac porad lekarza dotyczgcych
czasu i sposobu zazywania lekéw stosowanych w chorobach tarczycy. Pozwoli to unormowac i
ustabilizowa¢ poziom hormonow tarczycy, a tym samym zwiekszy szanse wyleczenia oczu i poprawy
samopoczucia.

Osoby chorujgce na orbitopatie tarczycowg powinny unika¢ leczenia jodem radioaktywnym —
moze to zaostrzy¢ objawy TED, zwlaszcza u palaczy. Nalezy porozmawiac z lekarzem o wszelkich
wymaganych srodkach ostroznosci lub rozwazy¢ koniecznos¢ opdznienia leczenia.

Suplementy selenu — ostatnie badania sugerujg, ze w przypadku fagodnego przebiegu TED
korzystna moze by¢ 6-miesieczna terapia suplementami selenu w dawce 100 mikrograméw dwa razy
dziennie. Preparaty te sg dostepne bez recepty.

Czy TED moze wptynaé na jakos¢ zycia?

Nie ulega watpliwosci, ze TED moze wptywaé na zadowolenie z psychicznego i spotecznego stanu
zycia pacjenta. Wahania poziomu hormondéw tarczycy mogg wywotywac niepokdj lub zirytowanie
oraz zmienne nastroje do czasu ustabilizowania poziomu hormondéw. Pacjent moze odczuwac ztos¢,
niskg samoocene lub utrate wiary w siebie lub moze doznawac izolacji spotecznej z powodu wyglgdu
swoich oczu. Moze mie¢ to negatywny wptyw na relacje w pracy i poza nig. Nie jest to zaskakujgce,
poniewaz twarz i oczy odgrywajg wazng role w komunikacji miedzyludzkiej. TED moze zmieniacC rysy
oraz wyraz twarzy — w rezultacie otoczenie moze inaczej reagowac na chorego, co jest dla niego
trudne. Czesto pomocne moze byc¢ leczenie, w tym zabieg chirurgiczny. Terapia psychologiczna lub
kontakt z innymi osobami z TED moze poméc wypracowac strategie radzenia sobie w tej sytuacii.
Prosimy o kontakt z Brytyjskg Fundacjg ds. Tarczycy (British Thyroid Foundation, BTF), organizacjg



charytatywng zajmujacg sie orbitopatig tarczycowg The Thyroid Eye Disease Charitable Trust
(TEDct) lub lokalnym okulistg w celu uzyskania dodatkowych informaciji i wsparcia.

Jakie formy leczenia TED sg obecnie dostepne?

W tagodnym przebiegu choroby, gdy pacjent doznaje uczucia obecnosci ciata obcego w oczach,
obfitego fzawienia i Swiattowstretu, pomocne bedg tzw. sztuczne tzy — ztagodzg one dyskomfort i
pomogg chroni¢ powierzchnie oka.

Moga one by¢ podawane w postaci kropli (ptynu o konsystencji wody), zelu (gestszego i bardziej
trwatego od kropli)

oraz masci (oleistych preparatéw nawilzajgcych, ktérych dziatanie utrzymuje sie najdiuzej, cho¢
mogg powodowac nieco rozmazany obraz, dlatego zazwyczaj stosuje sie je na noc. Mogg jednak
okazac sie konieczne w powazniejszych przypadkach).

Objawy moga ulec nasileniu w okresie pierwszych 6—12 miesiecy. Potem stan oczu powinien sie
ustabilizowac lub poprawic¢. Do czasu ustgpienia stanu zapalnego moga uptyng¢ nawet dwa lata.
Silny stan zapalny moze wymagac leczenia sterydami podawanymi doustnie lub dozylnie. Sterydy
moga redukowac podwodjne widzenie, gdyz utatwiajg poruszanie sie objetych stanem zapalnym
miesni oka. Mogg one takze zmniejsza¢ zaczerwienienie i obrzek oczu oraz powiek. W powaznych
przypadkach sterydy mogg poméc przywrocic wzrok. Leczenie sterydami jest czasem stosowane w
skojarzeniu z innymi metodami leczenia, takimi jak srodki immunosupresyjne lub radioterapia, w celu
skuteczniejszego kontrolowania stanu oczu oraz uniknigecia nawrotu choroby. Sterydy nie sg jednak
zbyt skuteczne w redukowaniu wytrzeszczu oczu.

U niektérych osob z TED wyleczenie podwdjnego widzenia lub przywrdcenie normalnego wygladu
oczu jest niemozliwe. Po ztagodzeniu stanu zapalnego pomocna moze by¢ operacja rekonstrukcyjna.
Np.:

e Operacja ,,dekompresyjna” w celu utworzenia wiekszej przestrzeni za gatkami ocznymi w
przypadku nacisku na nerw lub znacznego wytrzeszczu, ktdra umozliwia lepsze domykanie
oczu i zapewnianie im ochrony.

e Operacja nerwu oka w celu zaradzenia podwojnemu widzeniu, jesli szkta pryzmatyczne
okazaty sie byC nieskuteczne.

e Operacja powiek w celu chronienia oczu.

Inne formy leczenia TED obejmuja:

e Okulary pryzmatyczne (w celu zaradzenia podwojnemu widzeniu). Moze tez by¢ konieczne
noszenie przez pewien czas opaski na jednym oku, aby ztagodzi¢ podwadjne widzenie.

Jak postepowac w razie nasilenia si¢ objawow?

U mniegj niz 5% oso6b objawy TED bardzo sie nasilajg. Pacjent moze doznawa¢ podwdjnego widzenia
w stopniu utrudniajgcym codzienne funkcjonowanie. Na delikatnej warstwie w przedniej czesci oka,
zwanej rogowkg, mogg pojawi¢ sie owrzodzenia, jesli niemozliwe jest domkniecie powieki.
Owrzodzenia te mogg utrudnia¢ widzenie. W rzadkich przypadkach moze dojs¢ do ucisku nerwu
wzrokowego przesytajgcego sygnaty do moézgu, a w rezultacie do utraty wzroku. Wczesne
zdiagnozowanie tych powiktan zwieksza szanse na wyleczenie.

W razie pojawienia sie ktéregokolwiek z nastepujacych objawow nalezy niezwtocznie
skonsultowag sie z lekarzem i poprosi¢ o natychmiastowe skierowanie do specjalistycznego
osrodka okulistycznego zajmujgcego sie leczeniem TED:

e W okresie kilku dni lub tygodni objawy coraz bardziej sie nasilaja.

e Podwodjne widzenie nie ustepuje po mrugnieciu lub zastonieciu po kolei obojga oczu.

e Kolory wydajg sie nie byc tak jaskrawe jak kiedys lub postrzeganie jaskrawych koloréow rozni
sie miedzy jednym a drugim okiem.

e Podwodjne widzenie wystepuje w momencie patrzenia w przod lub w dot.



Chory musi przechyli¢ gtowe w bok lub do tytu, aby unikng¢ podwojnego widzenia.

Kilka waznych punktow...

Istnieje szereg mozliwosci pomocy osobom chorujgcym na orbitopatie tarczycowg, poczgwszy
od tzw. sztucznych tez po zabiegi operacyjne.

Palenie zwieksza ryzyko wystgpienia TED. U pacjentéw z TED, ktorzy nadal palg, leczenie
jest mniej skuteczne. Nalezy zwrdcic¢ sie do lekarza o porade, jak rzuci¢ palenie.

Nie nalezy doprowadzac¢ do wahan poziomu hormondw tarczycy — trzeba regularnie
poddawac sie badaniom krwi i zazywac leki zgodnie z zaleceniami.

TED moze wptywac na zadowolenie z psychicznego i spotecznego stanu wtasnego zycia.
Zachecamy do zwrocenia sie o porade do lekarza.

Nalezy poprosi¢ lekarza o skierowanie do specjalistycznego osrodka okulistycznego, ktory
zajmuje sie leczeniem pacjentdow z TED, zwtaszcza w razie nasilenia sie objawow. Takie
osrodki powinny znajdowac sie w kazdym regionie Wielkiej Brytanii.

TEAMeD

Thyroid Eye Disease Amsterdam
Declaration Implementation Group UK

TEAMeD to projekt cieszgcy sie poparciem okulistow, specjalistow ds. tarczycy, fundacji BTF oraz
TEDct. Jego celem jest poprawa jakosci opieki nad osobami z TED w Wielkiej Brytanii poprzez
podejmowanie dziatan majgcych na celu zapewnienie lepszego dostepu do informaciji, wczesnej
diagnozy, odpowiedniego leczenia oraz dostepu do wykwalifikowanych specjalistow —
endokrynologéw i okulistow oferujgcych wspolng opieke na wysokim poziomie. Dzigki projektowi
TEAMeD-5 powstata lista pieciu zalecen dla specjalistdw zapewniajgcych leczenie i opieke osobom z

TED

1.
2.

3.

. Podajemy je ponizej, aby pacjenci byli Swiadomi, czego mogqg oczekiwa¢ w zakresie opieki:

Prawidlowe DIAGNOZOWANIE choroby Gravesa-Basedowa.

BADANIA PRZESIEWOWE wszystkich pacjentdéw z chorobg Gravesa-Basedowa pod kgtem
wczesnych objawow i oznak TED.

ZWRACANIE UWAGI pacjentéow z chorobg Gravesa-Basedowa na wczesne objawy TED.
PROFILAKTYKA — zmniejszenie wystepowania TED w przypadkach choroby Gravesa-
Basedowa poprzez ograniczenie palenia, wczesne doprowadzenie do stanu eutyreozy
(prawidtowej czynnosci tarczycy) i jego utrzymanie oraz unikanie stosowania jodu
radioaktywnego u chorych z aktywng postacig TED.

SKIEROWANIA — niezwioczne kierowanie pacjentow, u ktérych wystgpita orbitopatia
tarczycowa bezposrednio do regionalnej kliniki multidyscyplinarnej specjalizujgcej sie w
leczeniu TED.

www.btf-thyroid.org/teamed-5

Wiecej informacji mozna uzyskac pod nastepujgcym adresem:



http://www.btf-thyroid.org/teamed-5

Brytyjska Fundacja Tarczycy (The British Thyroid
Foundation)

tel.: 01423 810093
info@btf-thyroid.org
www.btf-thyroid.org

Brytyjska Fundacja Tarczycy jest zarejestrowang
organizacjg charytatywng: Anglia i Walia nr
1006391, Szkocja SC046037

The Thyroid Eye Disease Charitable Trust

Infolinia 07469 921782
info@tedct.org.uk
www.tedct.org.uk

TEDct jest zarejestrowang organizacja
charytatywng: Anglia i Walia nr 1095967, Szkocja
SC042278.

Problemy z tarczycg czesto sg dziedziczne. Jesli cztonkowie rodziny nie czujg sie dobrze, powinni
omowi¢ koniecznos¢ przeprowadzania badan na tarczyce ze swoim lekarzem pierwszego kontaktu.

Jesli masz pytania lub watpliwosci dotyczgce zaburzen tarczycy, porozmawiaj ze swoim lekarzem
ogolnym lub specjalista, ktérzy sg najlepszym zrodtem informacji. W celu uzyskania dalszych
informacji i wsparcia lub jesli masz jakiekolwiek uwagi dot. informacji zawartych w niniejszej ulotce,
mozesz rowniez skontaktowac sie z Brytyjskg Fundacjg Tarczycy.

Zatwierdzone przez:

Brytyjskie Stowarzyszenie Tarczycy (The British Thyroid Association) — specjalisci medyczni
promujgcy najwyzsze standardy opieki zdrowotnej i badan medycznych

www.british-thyroid-association.org

Brytyjskie Stowarzyszenie Chirurgdw Endokrynologow i Tarczycy (The British Association of
Endocrine and Thyroid Surgeons) — grono przedstawicieli brytyjskich chirurgéw specjalizujgcych sie
w zakresie chirurgii gruczotéw endokrynnych (tarczycy, przytarczyc i nadnerczy)

www.baets.org.uk

Broszura zatwierdzona przez organizacje reprezentowane w projekcie TEAMeD
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