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 شرح بیماری 

عدسي چشم یک ساختار  .چشم عدسي از کدر شدن است مروارید عبارتآب

کند مي کمک . عدسيپذیر در نزدیكي جلوی کره چشم استشفاف و انعطاف

تار به نظر نرسند و نیز در شكست کند ها  نگاه ميي که چشم به  آنئتا اشیا

 زجاجیه دارد. عدسي رگ خوني ندارد و توسط نقش و تمرکز نور روی شبكیه

 شود.قرار دارد تغذیه مي آن در اطراف که

 مناسب تغذیه عدم موجب شرایین) گرفتگي و تنگي عروق خوني( اگر تصلب

خواهد داد) این  خود را از دست تغذیه نیز منبع زجاجیه شود، عدسي چشم

پذیری و انعطاف شفافیت دهد(. سپسمي رخ پیری مشكل اغلب در سنین

در یک  است مروارید ممكنافتد. آبمي مروارید اتفاقشود و آبعدسي کم مي

مروارید در دو رشد آب ، سرعتحالت در این شود. البته تشكیل یا هردو چشم

 باشد.  متفاوت است ممكن چشم

 

 
 علائم 

      تیرگي یا تاری دید 

  چشمدوبیني در یک 

 افزایش مشكل دید در شب 

   حساسیت به نور و روشنایي زننده 

  در اطراف نور« هاله»دیدن 

    تغییرات مكرر نمره عینک یا لنز طبي 

 های دیگرنیاز به نور روشن برای خواندن و فعالیت 

 ها )تنها در مراحلمردمک درآمدن سفید شیری و به رنگ کدر شدن 

 (.پیشرفته

 علل شایع 

توان به موارد زیر اشاره شود ميمروارید در فرد مياز عللي که باعث ایجاد آب

 نمود: 

 پیری روند طبیعي  

 چشم به آسیب  

 مرض قند(دیابت  ، مثلبالاست قندخون که هایيدر بیماری( 

 حاملگي در اوایل مادرش که جنیني چشم روی هچسرخ و نیز اثرات ارثي علل 

 شود.مي بیماری این مبتلا به

 سایر موارد 

 عوارض احتمالی 

 :شودمروارید عوارض زیر در فرد ایجاد ميدنبال ایجاد آب به

 از دست دادن بینایي 

 و  ها، عفونت، چسبندگيچشم ، ازجمله پارگيجراحي از عمل پس عوارض

 .ندرت ممكن است اتفاق بیفتد خود که به شبكیه از محل جدا شدن

  تشخیص 

 پذیرد. حال و معاینه دقیق بیمار صورت ميتشخیص توسط پزشک با اخذ شرح

 شود: جمله موارد زیر استفاده ميهای تشخیصي ازدر صورت نیاز از دیگر روش

 کند.تأیید ميمروارید را آب با دستگاه، تشخیص چشم معاینه 

 سنجي: در این روش سنجش، یک چشم پوشانده ميخواندن تابلوی بینایي

شود که با چشم دیگر حروف موجود بر روی تابلو شود و از شما خواسته مي

را بخوانید. پزشک با توجه به توانایي در تشخیص یا عدم تشخیص حروف 

 دهد.را تشخیص ميتر موجود بر روی تابلو، بیماری شما کوچک

  استفاده از لامپ شكافي) اسلیپ لمپ(: این لامپ با استفاده از یک نور خطي

کند. شدید، قرنیه، عنبیه، عدسي و فضای بین عنبیه و قرنیه را روشن مي

های کند تا پزشک این ساختارها را در بخشاین روش این امكان را ایجاد مي

 کوچک بررسي نماید. 

 عاینه شبكیه(: جهت آمادگي برای معاینه شبكیه، پزشک ها) مانبساط چشم

ها کاملاً باز شوند. با این کار ریزد تا مردمکقطره گشادکننده در چشم مي

شود. پزشک با استفاده از لامپ ها) شبكیه( تسهیل ميمعاینه پشت چشم

مروارید شكافي یا ابزار خاصي برای معاینه ته چشم لنزها را برای علائم آب

 کند.معاینه مي

 درمان 

 ایجاد نمي قدر در بینایي اختلالمرواریدها آنآب استفاده از عینک: بعضي

مروارید توان در هنگام سیر تشكیل آبباشد و مي نیازمند جراحي کنند که

 از عینک استفاده کرد.

 باشد. تصمیم مروارید عمل جراحي ميعمل جراحي: روش درمان مؤثر آب

 جراحي برای شما مناسب است یا نه به پزشكتان بستگي دارد. ازآنجا ن کهای

پزشكتان زماني جراحي آبرساند، چشممروارید آسیبي به چشم نميکه آب

های تجویزی دید واضح نشده باشد و کنند که با عینکمروارید را توصیه مي

 های معموليزندگي شما را تحت تأثیر قرار داده باشد. مثل اینكه فعالیت



 

 

نایي که بیزندگي مانند خواندن یا رانندگي در شب را دچار اختلال کرده باشد یا این

 بدتر شده باشد و در چشم التهاب و فشار ایجاد شود.

 :جراحی

های درماني زیر برای شما مروارید و شرایط بیمار یكي از روشبسته به نوع آب

 گیرد:مورداستفاده قرار مي

 کپسولیروش داخل 

 شود و درنتیجه جایي کننده آن از چشم خارج ميعدسي به همراه کپسول احاطه

 ماند. برای کارگذاری لنز داخل چشمي باقي نمي

 شده و فقط در موارد خاصي؛ مثلاً زماني  این روش در حال حاضر تقریباً کنار گذاشته

کار دارد، بهکه لنز دچار نیمه دررفتگي است و امكان حفظ کپسول عدسي وجود ن

 رود.مي

 روش خارج کپسولی 

  پس از باز کردن قسمت قدامي کپسول عدسي، محتویات آن خارج شده و درنتیجه

عنوان محل کارگذاری لنز داخل چشمي استفاده توان بهاز محفظه کپسول عدسي مي

 با برش کوچک. -2با برش بزرگ و -5: استکرد. این روش خود به دو شكل 

 کپسولی با برش بزرگروش خارج 

  شود و پس از باز کردن متر باز ميمیلي 55تا  9حدود محل اتصال قرنیه به صلبیه

مانده عدسي، شود و پس از شستن مواد باقيکپسول قدامي، هسته عدسي خارج مي

بخیه بسته مي عدد 9تا  6برش با شود و محل لنز داخل چشمي کار گذاشته مي

 شود. 

 شوند. ها برداشته ميبعد بخیه حدود دو تا سه ماه 

  ي به حد نسبتاً طبیعي برسد. بنابراینیکشد تا بیناپس حدود دو تا سه ماه طول مي

 توان در طولاني بودن دوره نقاهت آن دانست. عیب اصلي این روش را مي 

 شود؛ ممكن است با این روش معمولاً مقداری آستیگماتیسم ایجاد مي که يازآنجای

اکنون این در صد نشده و برای اصلاح آن نیاز به عینک دور باشد. هم بینایي صد

 روش با روش خارج کپسولي با برش کوچک

 ) فیكو( جایگزین شده است.

 کپسولی با برش کوچکروش خارج 

  شود. به متری برای خارج کردن محتویات عدسي استفاده ميمیلي 1از برش حدود

این معني که هسته عدسي در داخل چشم خرد شده و سپس از طریق ساکشن از 

 شود.چشم خارج مي

 شود.بندی مياین روش خود به دو نوع فیكو امولسیفیكیشن و فیكو لیزر تقسیم 

  فیكوامولسیفیكیشن برای خرد کردن هسته عدسي از انرژی امواج صوتي در روش

 شود. استفاده مي

 شود.در روش فیكو لیزر برای خرد کردن هسته عدسي از انرژی لیزر استفاده مي 

 داروها 

 یدنمای استفاده پزشک دستور طبق تجویزشده مسكن داروی از درد تسكین جهت. 

 طبق را( معین ساعات در بیوتیکآنتي مانند) پزشک توسط تجویزشده داروهای 

 . کنید خودداری دارو خودسرانه مصرف از و نمایید مصرف کامل اتمام تا و دستور

 شود چكانده شما چشم در دیگری فرد توسط قطره است بهتر. 

 تماس پلک یا هامژه قرنیه، سطح با چكانقطره نوک نباید قطره چكاندن هنگام در 

 .کند پیدا

  دقیقه 1 حداقل دوم قطره کنیدمي استفاده قطره نوع یک از بیش که کهدرصورتي 

 .شود ریخته اول قطره از بعد

 شدید هایزدن پلک از و ببندید را هاچشم دقیقه یک حداقل قطره چكاندن از بعد 

 .کنید خودداری

 جلد در مصرف از پس را قطره هر و نشود کنده هاقطره روی برچسب کنید دقت 

 .دهید قرار خود

 نموده دارینگه( گراددرجه سانتي 21) عادی حرارت در را بازشده قطره نمایید سعي 

 دارو زدگيیخ از. کنید استفاده آن از درپوش بازنمودن از پس هفته 1حداکثر تا  و

 .کنید جلوگیری شدید گرمای در آن دادن قرار و

 در چه شرایطی به پزشک مراجعه نمایید؟ 

 چشم درد 

 ،نور به حساسیت قرمزی  

 دید کاهش 

 چرکي ترشح 

 کنندهنگران علائم دیگر بروز صورت در 
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