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Yorrei vedere I'Italia in Finale agli Europei, ma ho fastidio
a guardare la TV perché soffro di Occhio Secco, come posso fare’

Questa ¢ una domanda che po-
trebbe porsi chi, avendo una la-
crimazione alterata, ha fastidio
agli occhi ogni volta che guarda
la TV o lo schermo di un Com-
puter.

Si chiama Dry Eye Syndro-
me e puo colpire sia gli uomini
che le donne in qualsiasi eta,
ma in cosa consiste questa pa-
tologia?

“L’occhio secco (www.orio-
neye.com/occhio-secco/) o Dry
Eye é dovuto ad una alterazio-
ne di almeno uno dei 3 stra-
ti che compongono la lacrima:
Mucinico, Acquoso e Lipidi-
co” spiega il Dott. Carlo Orio-
ne, Medico Oftalmologo a Niz-
za Monferrato e referente per
il Piemonte dell’Associazio-
ne [Italiana Medici Oculisti
(A.1.M.O.).

possono toccarsi e produrre dei
filamenti.

La parte lipidica é lo strato piu
esterno del film lacrimale, pro-
dotto da delle piccole ghiando-
le situate sul bordo palpebrale,
le ghiandole del Meibomio, ed é
composta da oli grassi chiamati
lipidi. Questi rallentano [’eva-
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“La parte mucinica e quella che
forma lo strato interno della la-
crima permettendole di disten-
dersi in modo uniforme su tut-
ta la superficie oculare. Se non
vi € abbastanza muco per copri-
re l'occhio si possono formare
delle zone asciutte sulla cornea.
La parte acquosa e quella cen-
trale formata da acqua, enzimi,
sostanze organiche come il glu-
cosio ed i citrati, elettroliti, tra
cui cloro, sodio, potassio, fosfa-
ti e bicarbonati. Questo strato,
prodotto dalle ghiandole lacri-
mali, purifica gli occhi ed elimi-
na le particelle di polvere o di
sostanze irritanti che possono
venire a contatto dell’occhio. Se
ne viene prodotta in quantita li-
mitata, gli strati di olio e muco

porazione dello strato acquoso.
Se queste ghiandole non produ-
cono abbastanza olio, la lacri-
ma evapora troppo velocemen-
te, e l’'occhio si asciuga. Questo
tipo di Dry Eye e comune nel-
le persone in cui le ghiandole di
Meibomio sono otturate come
nella Blefarite, nella Rosacea e
nella Meibomite”.

Ma quali sono i sintomi che
possono farci sospettare di es-
sere affetti da Occhio Secco?
“I Sintomi principali possono
essere:

* occhio stanco

* presenza di filamenti

* sensazione di bruciore

* occhio rosso (www.orioneye.
com/occhio-rosso)

« fastidio alla luce (fotofobia)

e fastidio eccessivo in ambienti
con vento, fumo o polvere

* sensazione di corpo estraneo

e intolleranza alle lenti a contatto
e eccessiva lacrimazione

* visione offuscata

* difficolta nell’aprire gli occhi
al mattino”

Elenca il Dott. Carlo Orio-
ne, Board Member dell’Inter-
national Dry Eye Academy

(ILD.E.A)).
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Cosa consiglia di fare, quindi,
se si riscontrano uno o piu di
questi sintomi?

“Bisogna recarsi da un Medico
Oculista che disponga delle pit
idonee apparecchiature per stu-
diare il tipo di Dry Eye in mo-
do da poter stabilire la cura pin
corretta e personalizzare la te-
rapia. Questa Sindrome é mol-
to complessa e le cause possono
essere molteplici, quindi sconsi-
glio assolutamente di farsi dare
“UN COLLIRIO” dal farmaci-
sta che non possiede le tecnolo-
gie ne le competenze per poter-
la curare.

Oggi abbiamo a disposizione
nuovissimi strumenti per capire
il tipo di Dry Eye in modo da per-
sonalizzare la cura per ogni sin-
golo paziente” prosegue Orione,
Presidente dell’International So-
ciety of High-Tech in Ophthal-
mology (I.S.H.O.). “Tra questi
il NIBUT per valutare la veloci-
ta di evaporazione della lacrima,
la MEIBOMIOGRAFIA per va-
lutare la perdita delle Ghiandole
del Meibomio, i TEST per valu-
tare la quantita di lacrima prodot-
ta e quelli per valutare il grado di
osmolarita o di infiammazione.
La tecnologia, inoltre, ha ultima-
mente rivoluzionato 1’approccio
terapeutico al Dry Eye fornen-
doci un’apparecchiatura come
la Luce Pulsata abbinata alla Ra-
diofrequenza (IPLRF) che ci per-
mette di curare le Ghiandole de-
putate alla produzione del film
lacrimale.

Questa rivoluzionaria terapiay,
afferma il dottor Carlo Orio-
ne, che ha partecipato alla rea-
lizzazione e alla sperimentazio-
ne di questa macchina, “consiste
in quattro brevi sedute, a distan-
za di un mese una dall’altra, con
applicazione di impulsi di luce e
onde radio (almeno 30/35 Spots)
intorno agli occhi.

I1 MECCANISMO DI AZIONE
non ¢ ancora completamente co-
nosciuto.

Tra quelli proposti vi ¢ il trasfe-
rimento di calore, che ammorbi-
disce e facilita la fuoriuscita del
meibum, e quello riconosciuto
nel trattamento della pelle rosa-
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cea sistemica dove si asserisce
che la trombosi del sistema va-
scolare circostante le suddette
ghiandole, potrebbe svolgere un
ruolo nel diminuire il rilascio lo-
cale dei mediatori infiammatori.
La diminuzione della carica bat-
terica sul margine degli annessi
oculari, inoltre, potrebbe esse-
re influenzata direttamente dal-
la IPLRF cosi come la capacita
di modificare I’attivita amitocon-
driale la cui capacita ossidativa
sembra essere una delle cause
della Sindrome da Occhio Secco.
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Concludendo, la Scienza ha fat-
to passi da gigante nella cura di
questa Sindrome cosi invalidan-
te ed oggi non possiamo piu ac-
contentarci di utilizzare delle la-
crime artificiali sintomatiche che
non possono risolvere il proble-
ma, ma dobbiamo tendere ad con
un approccio terapeutico perso-
nalizzato per poter far guarire i
nostri pazienti in modo definiti-
vo.

Per Ulteriori informazioni: www.
orioneye.com
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