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Hovedarsagen til
gra steer

ra steer er

betegnelsen for

en tilstand, hvor

linsens gen-
nemsigtighed er nedsat.
Hovedarsagen til denne
nedseettelse af klarheden er
linsens veekst med de deraf
felgende sendringer i cellerne.
Linsen vokser hele livet. Sa
gra steer kommer til alle med
alderen om end i varierende
grad. Dertil kommer nogle
ydre pavirkninger, som kan
fremme gra steer.

Linsens anatomi
og vaekst

Linsen har ingen blodkar, da
den ellers ville veere umulig
at se igennem. Linsen far
i stedet sin naering via den
klare kammervaeske foran
linsen (Fig. 1 A), og den udskil-
ler sine affaldsstoffer samme
sted. Dette stofskifte klares af
celler pa forfladen. Cellerne
deler sig livet igennem og
bliver derved fornyet.

Linsen vokser meget hurtigt
i fosteret samt i det forste
levear. Noget langsommere i
alderen mellem 1 og 10 ar for
derefter at udvikle sig jeevnt
resten af livet. Som en tom-

Ultraviolet 24

melfingerregel kan siges, at
linsen er 4,ar mm tyk, idet
linsens tykkelse tiltager ca.
1/100 mm pr. levear. En 10-
arig har altsa en linsetykkelse
pa 4,10 mm og en 90-arig
4,90 mm.

Hvis man forestiller sig
linsen som et gitter bestaende
af fiberceller, sa vil afstanden
mellem de enkelte 'tremmer’
svare til balgelaengden af det
synlige lys, som derved kan
passere gennem cellen og
dermed linsen. Ultraviolet lys
har kortere bglgelaengde og
kan derfor ikke traenge igen-
nem. Infrargdt lys har leengere
belgeleengde og kan heller
ikke traenge igennem (Fig. 2).
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Hvad er arsagen til

gra staer?

Fibercellerne ligger ordnet i
snorlige reekker af 6-kantede
celler (Fig. 1 C) adskilti en
afstand pa 380 -760 nm (1
nanometer = 1 milliardtedel
meter) svarende til belge-
leengden for synligt lys i spek-
trets farver. Hvis gitterafstan-
den aendres eller gdelaegges,
vil lyset blive reflekteret eller
afbgjet. Klarheden er herved
nedsat. Som et kuriosum kan
naevnes, at en klapperslange
har en anden gitterafstand, sa
den kan faktisk se infrargdt
og dermed varmestralerne fra
byttedyret. Og der er fuglear-
ter, som kan se ultraviolet.
Efterhdnden som linsen
bliver tykkere, bliver det
tiltagende sveert for cellerne
pa forsiden at klare linsens
stofskifte, hvortil kommer,
at linsen far en gulbrunlig
misfarvning, som er med til
at eendre farveopfattelsen og
tvinger til lidt staerkere el-
paere i laeselampen. Nar cel-
lerne ikke laengere kan fjerne
affaldsstofferne fra linsen,
vil disse affaldsstoffer virke
som salt, der suger vand. Der
kommer vandspalter mellem
linsefibrene. Derved bliver
afstanden mellem linsefibrene
uens og kommer til at stoppe
det synlige lys. Lyset spredes,
hvilket medferer bleending
og nedsat syn. | veerste fald
bliver linsen ugennemtraenge-
lig for lys. | gamle dage sagde
man, at staeren var moden. |
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praktikken blev man blind, nar
steeren var moden.

Risikofaktorer

Den primeere risikofaktor
er alder. Der er desuden en
omvendt proportionalitet
med sociopkonomisk status,
som kan forklares med er-
naeringsmaessige forhold og
generelt darligere helbred,
uden at man kan kortlaegge
enkeltfaktorer. Der er ogsa
en kensmaessig forskel, idet
kvinder har en hgjere risiko for
katarakt, uden at man helt har
kunnet finde arsagen til dette.
Derudover er der gget risiko
for katarakt ved bade rygning
og stort alkoholindtag. Mgrk
iris er associeret med hgjere
forekomst af katarakt. Og
radioaktiv straling/rentgen-
straling samt anti-inflamma-
toriske steroider er velkendte
faktorer, der gger risikoen for
udvikling af katarakt.
Desuden er der nogle ydre
pavirkninger, der kan frem-
skynde gra steer:

1) Slag mod gjet kan pavirke
cellerne, sa gra steer frem-
skyndes. Operation inde i
gjet (fx mod gren steer eller
nethindel@sning) vil ofte
medfgre, at der udvikles
gra steer i gjet inden for et
par ar.

2) Hvis man er ngdt til lang-
varige kure med kortison-
pjendraber, vil dette
pavirke linsecellerne, sa
der kommer gra steer -
ofte i hurtig udvikling.

3) Ultraviolet lys skader
ogsa linsecellerne.
Forsgg pa dyr har vist, at
ultraviolet lys svarende
til den styrke, der er ved
fx skilgb i hgjfjeldet, vil
kunne fremkalde gra steer
efter 24 timer. Nar skilg-
bere sa alligevel ikke far
gra steer, skyldes det, at
linsecellerne regenereres
om natten.

De forskellige
gra steer typer

Gra steer kan give nedsat
gennemsigtighed i linsen pa
flere forskellige mader:

1) Nuklezer katarakt opstar i
de seldste centrale fiber-
cellerilinsen

2) Kortikal katarakt opstar
i perifere fiberceller naer
a&ekvator

3) Subkapsuleer katarakt
opstar ved den bagerste
linsepol

Naturligvis er der ogsa blan-
dingstyper. Man har i studier



pavist en sammenhang mel-
lem linsetykkelse og katarakt-
type: Tyndere linser udvikler
oftere kortikal katarakt, mens
tykkere linser oftere udvikler
nukleaer katarakt.

Nukleaer katarakt

Nukleaer katarakt skyldes
iltningsprocesser i de centrale
fiberceller. Linsefibrene bliver
mere sammenpressede og
kommer derved til at fremsta
mere gulbrune med filteref-
fekt pa det synlige lys. Det er
en proces, der langsomt til-
tager efter 50-ars alderen og
opleves mest som behov for
steerkere lys i laeselampen.
Fjernelse af glaslegemet
(Fig. 1 A) medfgrer hgjere ilt-
niveau ved linsens bagside, og
der udvikles en relativ hurtig
nukleaer katarakt herefter.

Kortikal katarakt

Kortikal katarakt optreeder
farst efter, at der ogsa er op-
staet langsynethed (behov for
Lleesebriller). Cellerne mister
deres struktur - cellemem-
braner sgnderrives, sa linsen
bliver helt uklar. | de tidlige
stadier er det kun i et meget
lille omrade - ofte som en
stregformet uklarhed, der ud-
gar fra periferien af linsen. Lys
kan ikke traenge igennem det

uklare omrade af linsen. Den
kortikale katarakt generer
farst synet, nar uklarhederne
naermer sig synscentrum.
Uklarhederne kan dels deekke
for udsynet og dels medfgre
reflekser og dermed blaen-
ding.

Subkapsulaer
katarakt

Ved subkapsuleer katarakt
svulmer fibercellerne laengst
bagtil i linsen op. Derved
bliver gitterafstanden for stor,
og synligt lys blokeres. Da
denne uklarhed typisk lokali-
seres midt i den optiske akse,
er det denne katarakttype,
der generer synet mest og i
gvrigt udvikles hurtigst. Den-
ne type ses fx efter ioniseren-
de straling eller lokal korti-
son. Det er den mest sjaeldne
katarakttype (ca. 10% af alle
katarakter), men eftersom
det er den type, der generer
synet mest, kommer patien-
ter ret hurtigt til diagnose og
operation. Patientgruppen er
derfor forholdsmaessigt over-
repraesenteret i klinikken.

Operation af katarakt

De fleste patienter har en
blanding af ovennavnte
katarakttyper. | vores del af
verden opereres patienter,

nar katarakten generer
synet. Nogle opereres endda
inden. Det kan veere fordi,
man gnsker at slippe for
afhaengighed af briller. Hvis
der opereres, uden at der

er en egentlig katarakt, ma
operationen betegnes som
kosmetisk og deekkes derfor
som oftest ikke af det of-
fentlige.

Hvis katarakten ikke ope-
reres, vil den kunne udvikles
til en sakaldt moden kata-
rakt, hvor linsen bliver helt
uklar og patienten dermed
blind. Katarakt er stadig den
mest almindelige arsag til
blindhed globalt set pga. et
meget beskedent antal gjen-
kirurger i de fleste U- lande.
Selv efter at patienten er
blevet blind, vil en katarakt-
operation kunne genskabe
synet.

Efter en moderne ope-
ration med selvlukkende
abning pa 2- 2%2 mm ma
man gerne dyrke styrketrae-
ning med det samme. Sa
ingen indskraenkning i den
normale livsfersel er pakree-
vet. Kun forbud mod badning
i bassin i 7 dage (der er for
mange bakterier og klor-
forbindelser i dette vand for
et nyopereret gje). Forbud
mod gjensminke i 7 dage.
Mascara pynter, men er fyldt
med bakterier med risiko for
tatovering af operationssar i
det hvide i gjet.
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