Uniapnea ja silmien kuivuminen
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Yleinen uniapnea-hoidon aiheuttama oire on kuivasilmaisyys. Useilla cpap-laitteen
kanssa nukkuvilla haasteena on laitteestatulevan ilmavirran puhaltaminen silmiin ja sita
myoten silmien kuivuminen. Tama on ongelma varsinkin silloin, kun silmat ovat
muutenkin kuivat ja/tai silmaluomet ei sulkeudu kunnolla nukkuessa.

Mita on kuivasilmaisyys?

Kyynelneste suojaa silmien etuosaa, sarveiskalvoa ja sidekalvoa. Kyynelneste muodostuu
musiini-, vesi- ja lipidi- eli rasvakerroksesta. Pelkistden kuivasilmaisyys johtuu joko
kyynelnesteen liian vahaisestd veden ja/tai rasvan maarasta. Jos kyynelnesteessa ei ole
tarpeeksi veden silman pinnalle sitovaa rasvaa, vetinen kyynelneste paasee haihtumaan
nopeasti ja/tai valumaan pois silméan pinnalta.

Kuivasilmaisyys on nykyaan todella yleista. Arvioiden mukaan jopa yli puolet vaestosta karsii
kuivista silmista, varsinkin talvella, kun sisa- ja ulkotilojen ilmankosteus laskee todella
alhaiseksi. Aiemmin kuivasilmaisyytta pidettiin lahes ainoastaan vaihdevuodet ylittdneiden
naisten vaivana, mutta nykyaan kuivista silmista karsii kaikenikaiset, myos nuoret.

Miksi silmat kuivuvat?

Jos kehossa on lilan vahan vetta, sita ei riitd kyynelnesteeseen. Toisaalta, jos kehossa ei ole
riittdvasti hyvia rasvoja eika sita riitd kyynelnesteen rasvaa tuottaville rauhasille, silmat
kuivuvat. Mikali suurimman vastuun rasvan erittdmisesta vastaaville meibomin rauhasille ei
riita riittdvasti rasvaa, niiden tuotanto heikkenee. Kun rasvaa ei liiku riittavasti kanavia pitkin
silmaluomien reunoille ja sitd myoden kyynelnesteeseen, kanavat tukkeutuvat rasvan
kuivuessa valille. Tahan vaikuttaa merkittavasti myos rapytystiheyden vaheneminen tarkkaa
katselua vaativissa tehtavissa, esimerkiksi kdnnykkaa tai muita nayttoja tuijotettaessa. Nain
ollen nykypaivana todella tyypillinen, jatkuva ja pitkdkestoinen lahelle katsominen aiheuttaa
kuivasilmaisyytta. Kun jatkuvaan ruutujen tuijotteluun lisatdan kuiva sisdilma ja/tai voimakas
ilmastointi, niin silmat kuivuvat todella helposti, vaikka muuten silmat olisivatkin kunnossa.

Kilpirauhasen toimintahairiot ja reumasairaudet on tyypillisia esimerkkeja yleissairauksista,
jotka kuivattavat silmia. Systeemilaakkeista esimerkiksi aknen hoitoon tarkoitetut laakkeet
kuivattavat silmia.

Milta silmien kuivuminen tuntuu?

Silmien kuivuminen aiheuttaa kuivuuden tunnetta, kutinaa, kirvelya, sidekalvojen punoitusta,
vetistelya, roskan tunnetta, naodntarkkuuden vaihtelua ja/tai kipua silmissa. Jatkuvasti
punertavat ja turpeat luomireunat ovat useimmiten merkki kroonisesti tulehtuneista
luomireunoista ja meibomin rauhasista, jotka aiheuttavat silmien kuivumista.



Jos kuivasilmaisyytta ei hoideta, riskina on sarveiskalvon eroosio, haavaumat ja kasvanutriski
silmatulehduksille. Oikein kuivat silmat alentavat jopa tyokykya, kun tarkein aisti, nakeminen
ei voi hyvin.

Miten kuivasilmaisyytta tutkitaan?

Kuivien silmien tutkimiseen ja hoitoon erikoistunut optometristi (laajemman silmaterveyden
koulutuksen saanut optikko) on oikea ammattihenkilo tutkimaan ja hoitamaan kuivia silmia.
Luonnollisesti, jos silmissa on tulehdusta tai muuta vakavampaa, tarvitaan hoitoon mukaan
silmatautien erikoislaakari eli silmalaakari.

Kunnollisessa kuivasilmatutkimuksessa pyritaan selvittdmaan kuivasilmaisyyden aiheuttajan
syy ja maarittdmaan sille asianmukainen hoito. Kuivasilmaisyytta tutkitaan perusteellisen
tutkimuksen avulla, mihin kuuluu muun muassa kunnollinen oirekartoitus, mikroskopointi,
fluoresiinivarjays, luomireunojen tutkiminen, meibominrauhasten ja kyynelfilmin kuvaaminen.

Miten kuivia silmia hoidetaan?

Perinteinen tapa hoitaa kuivia silmia on kayttaa kostutustippoja. Ne kostuttavat silmanpinnan
ja lievittavat oireita. Mutta ongelmana on tipan haihtuminen silmasta ja nadin hoidon
vaikutuksen loppuminen. Lisdksi kostutustipat hoitavat padasaantdisesti vain oireita eivat
oireiden aiheuttajaa.

Kostutustippoja on monenlaisia, karkea jaottelu menee vetisista rasvaisiin. Mita rasvaisempi
tippa, sita pidempi vaikutusaika. Kun miettii, mika kostutustippa sopisi itsehoitoon, kannattaa
turvautua asiantuntevan optometristin tai farmaseutin osaamiseen ja keskustella
asiantuntijan kanssa esiintyvista oireista. Nain voidaan arvioida, mika tippa sopisi kuhunkin
tilanteeseen. Mutta, jos silmat ovat erittain kuivat, eikd muuta hoitoa ole, kostutustippoja pitaa
kayttaa todella usein, jopa kerran tunnissa.

Kostutusgeelit ovat paksumpia kuin perinteiset tipat. Nain niiden vaikutusaikakin on pidempi.
Mutta haasteena voi olla se, ettd nako on geelin laittamisen jalkeen jonkin aikaa sameahko.
Kostutusgeelit sopivat hyvin yokayttddn kostuttamaan silmaa yon aikana.

A-vitamiinivoiteet hoitavat silman pintaa jaluomia. Ne ovat paksua rasvaa ja soveltuvat erittain
hyvin yokayttddn. Voiteessa oleva A-vitamiini hoitaa hyvin silmanpintaa, mikali sinne on
paassyt syntymaan esimerkiksi sarveiskalvon eroosiopisteita.

Silmiin laitettavat allergialddkkeet hoitavat usein myos kuivasilmaisyyden oireita. Mutta, ennen
naiden pitkajaksoisempaa kayttda on suositeltavaa konsultoida laakaria.

Kyynelrauhaset, kuten muutkin limakalvot tarvitsevat ravinnosta hyvia rasvoja toimiakseen
kunnolla ja tayttadkseen tehtdvansa. Omega-rasvahapoton hyvid myds silman hyvinvointiin ja
silmien kostuttamiseen. Silman kannalta hyvid ravinnonldhteitd ovat esimerkiksi marjat
(varsinkin tyrni ja mustikka), hyvat oljyt, pahkinat ja luonnonkalat. Jos ravinnosta ei saa



riittdvasti omega-rasvahappoja, niitd sisaltdvat ravintolisat tayttdvat taman tarpeen ja
vaikuttavat positiivisesti myods silmien kostumiseen.

Meibomin rauhasten toimintahairio

Usein kuivasilmaisyyden aiheuttaa meibomin rauhasten toimintahairié ja luomireunojen
tukkeutuminen. Tatd kuivasilmaisyyden aiheuttajaa voidaan hoitaa kotikonstein ja myos
optometristin suorittamana.

Toimiva kotihoito on luomien “l@ampo-lypsy-puhdistus” -hoito. Siind luomet lAmmitetaan noin
10 minuutin ajan lAmpimalla kauratyynylla tai geelipussilla. Lammityksen tarkoituksena on
sulattaa meibomin rauhasen tukkeumat eli kuivuneet rasvat. Lammityksen jalkeen luomia
lypsetddn kunnolla painelemalla, ylaluomet ylhdaltd alas ja alaluomet alhaalta ylds.
Lypsdmisen tarkoituksena on lypsaa sulatetut tukkeumat pois kanavista. Lopuksi pu hdistetaan
lypsetyt rasvat luomireunoilta ja ripsijuurista tarkoitukseen sopivilla puhdistusliinoilla /-
aineilla. Vesi on huonohko puhdistaja, koska se kuivattaa jo ennestaan kuivia luomireunoja.

Luomireunojen puhdistus voidaan tehda myds koneellisesti asiansa osaavan optometristin
toimesta. Tallaisia Blephex- ja AbMax —puhdistuslaitteita l6ytyy optikkoliikkeistd kautta maan.

IPL- ja IPRL-valoimpulssihoidot ovat uusimpia kuivasilmaisyyden hoitokeinoja. Siina
silmaluomien ihoa kasitelldan erittain kirkkaalla, tietyn aallonpituisella ja tehoisella valolla.
Hoito annetaan alaluomille ja ohimon seudulle. Hoito vahentaa tulehdusreaktioita ja lisaa
verenkiertoa hoidettavalla alueella. Hoidossa meibomin rauhasiin kohdistuu l@mpda, joka
sulattaa tukkeumat rauhasissa. Hoidon tavoitteena on parantaa kyynelnesteen laatua ja rasvaa
tuottavien meibominrauhastentoimintaa sekd vahentaa luomireunantulehdusta. IPL-ja IPRL-
valoimpulssihoito annetaan hoitosarjana. Hoitokertojen maara ja niiden valinen aika riippuu
kaytettavasta laitteesta.

Jos karsii kuivista silmista kannattaa kiinnittdd huomiota myds sisailman kosteuteen ja
ilmastointilaitteiden puhalluksen suuntaukseen. Esimerkiksi kiinnittdmalla viime mainittuun
huomiota autoillessa, ajaessa usein esiintyva silmien kuivuminen saadaan vahentymaan.
Ulkoillessa riittavan suuret ja kaarevat aurinkolasit tai kirkkaat suojalasit suojaavat silmia
viimalta. Esimerkiksi talvipydraillessa ja hiihtdessa silmien suojaaminen pakkasviimalta on
erittain tarkeaa.

Cpap - hoito ja silmien kuivuminen

Jos silmat kuivuvat disin cpap-hoidon myoéta pitda kiinnittdd huomiota maskin riittadvan
tilviiseen istuvuuteen. Silmat peittdvan unimaskin laittaminen tiivisti cpap-maskin alle
saadaan silmat suojattua puhallukselta. Lisdksi silmiin kannattaa laittaa yoksi joko A-
vitamiinivoidetta tai kostutusgeelia. Aamuisin silmaluomet kannattaa puhdistaa kunnolla ja
laittaa kostutustippa kostuttamaan yolla kuivuneet silméat. Jos oireet eivat helpota néilla
konsteilla, kannattaa hakeutua kuivien silmien hoitoon erikoistuneen optometristin
vastaanotolle.



Hoitamattoman uniapnean vaikutus silmien terveyteen

Hoitamaton tai huonossa hoitotasapainossa oleva uniapnea aiheuttaa elimistossa
hapenpuutetta. Hapenpuute aiheuttaa merkittavaa riskia sairastua myos akuutteihin ja hitaasti
kehittyviin vakaviin silmasairauksiin.

Mahdollisia akuutteja, akillisesti ilmaantuvia hoitamattoman uniapnean aiheuttamia
silméasairauksia on iskeeminen nakohermon sairaus, verkkokalvon laskimotukos seka silman
verkkokalvon keskeinen nesteirtauma. Iskeemisen nakohermon sairauden oireina on yleensa
vain toisen silman naon akillinen, kivuton heikkeneminen. Laskimotukoksen oireena nako
heikkenee hieman pidemmalla aikavalilla. Verkkokalvon keskeinen nesteirtauma voi heikentaa
nadntarkkuutta, aiheuttaa tekstin vaaristymista ja varindon hairiditd sekd muuttaa silman
taittovoimaa plus-voimakkuuden, kaukotaitteisuuden suuntaan. Muutos palautuu usein
ennalleen ilman hoitoa. Vaikka esimerkiksi viime mainittu paranee usein itsestaan, kaikki
edelld luetellut akillisesti ilmenevat silmasairaudet vaativat silmatautien erikoisldakarin
tutkimuksen, jotta varmistetaan oikea diagnoosi ja paastaan tarvittaessa aloittamaan
oikeanlainen ja -aikainen hoito.

Krooniset, pidemmalld aikavalilld hoitamattoman uniapnean seurauksena mahdollisesti
silman terveydessad ilmenevat sairaudet ovat muun muassa glaukooma, harmaakaihi,
diabeettinen retinopatia ja makulan turvotus seka roikkuvat luomet.

Glaukooma on hoitamattomana sokeuteen johtava, salakavala ja usein pitkdan oireeton
silmasairaus. Hoitamattoman uniapnean lisaksi riskid sairastua glaukoomaan lisdavat mm.
ika, korkea silmanpaine, perintotekijat ja korkea likitaittoisuus. Silmanpaineen mittaaminen ei
yksistadan riita selvittamaan glaukoomariskia, koska yli 50 %:lla glaukoomaa sairastavista
silméanpaine on aina normaali, alle 20mmHg. Glaukooma-riskia tutkittaessa on tarkeaa tutkia
silmanpaineen lisaksi nakdhermonpaa ja tarvittaessa tehda OCT- ja nakokenttatutkimus.
Glaukoomaa hoidetaan yleensd painetta alentavilla silméatipoilla ja laser-hoidoilla. Joskus
joudutaanturvautumaan leikkaushoitoon, mikalimuut hoidot eivat pysayta taudin etenemista.
Glaukooma on parantumaton sairaus, mika vaatii sdanndllisen silmatautien erikoislaakarin
hoidon seurannan.

Harmaakaihion silméanikaantymiseen liittyvd mykion eli silman linssin samentuminen, minka
etenemistd saattaa nopeuttaa muun muassa hoitamaton uniapnea ja moni muukin
yleissairaus. Harmaakaihi hoidetaan leikkauksella, jossa samentunut mykio vaihdetaan
keinomykioon. Julkisen puolen kaihileikkaukseen paasee nykykriteerien perusteella vasta, kun
nadntarkkuus on alentunut niin huonoksi, ettei enaa saa ajaa autolla eli ndontarkkuus on
huonompi kuin 0.5.

Hoitamaton diabetes aiheuttaa vakavia vaurioita silménpohjaan, kuten muuallekin kehoon.
Diabetes onkin yksi merkittavimmista nakdvammaisuutta aiheuttavista sairauksista.
Huonossa hoitotasapainossa oleva diabetes aiheuttaa nakemisen oireita ja



silmanpohjamuutoksia aiheuttaen mm. ndkokenttad puutoksia ja haasteita tarkan nakemisen
alueelle. Saanndllisesti suoritettavat silmanpohjakuvauksetovaterittain tarkea seulonta, jossa
pystytddan havaitsemaan ajoissa diabeteksen aiheuttamat silmanpohjamuutokset
Diabeteksen aiheuttamia silmanpohjamuutoksiavoi nopeuttaa hoitamattomasta uniapneasta
aiheutuva hapenpuute silmanpohjassa.

Merkittava roikkuvien luomien aiheuttaja on hoitamaton uniapnea. Roikkuvien luomien oireena
on usein raskaat luomet, artyneet, punertavat ja/tai kuivat silmat, toistuvat silmatulehdukset,
valonarkuutta ja/tai rahmaisyytta. Oireita voidaan hoitaa saannollisella, riittavalld silmien
kostuttamisella ja kirurgisesti silmaluomileikkauksella.

Kilpirauhasen toimintahdairiot aiheuttavat silmiin kuivumista ja mahdollisesti silmien eteen
pullistumista.

e Uniapnean hoitaminen vahentaa osaltaan riskia sairastua vakaviin silmasairauksiin.

e Kuivista silmista ei kannata karsia, vaan suunnata kuivasilmaisyyteen erikoistuneen
optometristin vastaanotolle.

e Kuivasilmaisyytta hoidettaessa on tarkeda maarittd oireiden aiheuttaja ja hoitaa se
kuntoon eika pelkastaan oirehoitona kayttaa kostutustippoja.

o Nako on tarkein aistimme, mista pidetdaan huolta kaymalld sdanndllisesti optometristin
ja/tai silmatautien erikoislaakarin naon- ja silmaterveyden tutkimuksissa.
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