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Summary:

Purpose: Analysis of some epidemiological features of patients operated for senile and presenile cataract at our
department in years: 1992, 1994, 1997, 2000 and 2002.

Material and methods: In the analyzed years 4385 patients (1594 males and 2791 females) aged from 36 to 97
years were operated. The age of patients, sex, duration of cataract symptoms before surgery, preoperative visual
acuity, type of cataract, place of living and coexistence of diabetes or high myopia, were taken into consideration.
Results: The mean age of patients was 70.4. A statistically significant difference between mean age in 1997 (69,7),
and 2000 (71,6) and 2002 (71,4) was found. Women tended to be operated on 2 years later than men (mean age
for women — 71.1, mean age for men — 69.1). 16% of patients suffered from diabetes, and 6.7% had high myopia.
Senile cataract affected people with high myopia at earlier age (mean — 67.3 years). 67.5% of patients were of big
town origin, 13% came from small towns and 19% were from the country. Patients from big towns were operated
in higher age (mean — 72.4 years) than patients from small cities (mean -69.9 years), and from country (mean — 70.2
years) and had better visual acuity (mean — 0.20) than patients from small towns (mean — 0.16) and from country
(mean — 0.13). Preoperative visual acuity in the range 0.4 — 1.0 was found in 0.4% of patients in 1992, and in 28%
in 2002. The visual acuity <0.1was found in 77.5% of patients in 1992 and in 45% of patients in 2002.
Conclusions: Mean age of patients operated for cataract is increasing and there is a tendency of performing
operations in cases with better visual acuity. Women suffer from cataract later than men. People of country origin
were operated at earlier age with worse visual acuity comparing to patients coming from towns. Senile cataract
affects people with high myopia at earlier age.
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Zalma jest jedng z najzestszych przyczyn pogorszenia sie widzenia
u ludzi w starszym wieku. Wraz ze zwigkszaniem sie $redniej dtugosci zycia
spofeczenistwa rosnie lizba osob dotknietych tym schorzeniem. Mimo
postepu wspotczesnej medycyny nie poznano dotychczas wszystkich
mechanizméw doprowadzajacych do rozwoju zacmy starczej. Uwaza sie,
Ze na jej powstanie majg wplyw takie czynniki, jak: wiek, pte¢, miejsce
zamieszkania, poziom edukadji, palenie papierosow, naduzywanie alkoho-
lu, ekspozycja na ultrafiolet, krotkowzrocznos¢, wspdtistnienie cukrzycy
i nadcisnienia tetniczego oraz stosowanie niektorych lekow (1-5).

Cel pracy

Celem pracy jest analiza epidemiologiczna chorych operowa-
nych z powodu zaémy starczej i przedstarczej w Klinice Chorob Oczu
Uniwersytetu Medycznego w todzi.

Materiat i metody

Analizie poddano materiat dotyczacy 4385 chorych, w tym 1594
mezczyzn (36,4%) i 2791 kobiet (63,6%), operowanych z powodu
zamy przedstarczej lub starczej w latach 1992, 1994, 1997, 2000
i 2002. Wiek chorych wahat sie od 36 do 97 lat. Wyodrebniono przy-
padki z za¢mg dotyczace chorych na cukrzyce i wspdfistniejgce
z wysokg krétkowzrocznoscig (> -8,0 Dsph). Z badania wyfgczono
chorych operowanych z powodu zacmy wrodzonej, urazowej i wikta-
jacej oraz po uprzednio przebytych operacjach gatki ocznej. Oceniano
wiek chorych, pte¢, czas trwania za¢my przed operacja, przedopera-
cyjng ostro$¢ wzroku, rodzaj za¢my, miejsce zamieszkania.

W analizie statystycznej wykorzystano typowe miary pofozenia
i rozproszenia ($rednia, odchylenie standardowe). Ze wzgledu na
statystycznie znamienne réznice rozktadéw zmiennych i rozktadu
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normalnego (badane testami Kotmogorowa-Smirnowa i Lileforce'a)
do poréwnan zastosowano testy nieparametryczne (U Manna-Whi-
tneya i analize wariancji ANOVA wedtug Kruskalla-Wallisa). Dla
tabel kontyngencji zastosowano typowy test Chi2.

Wyniki

Srednia wieku chorych wynosita 70,4 roku. Wykazano sta-
tystycznie znamienng réznice miedzy sSrednig wieku chorych
operowanych w roku 1997 (69,7 roku) a $rednig wieku podda-
nych chirurgii za¢my w roku 2000 (71,6 roku) i 2002 (71,4
roku) (tab. I).

Rok/Year| n Srednia wieku / Mean age
k/f m/m °f:::|'“

1992 280 (69,26 = 11,19/69,53 = 10,43 | 69,33 = 10,88
1994 368 | 70,38 + 8,82 | 65,59 = 11,40 68,72 = 10,04
1997 1053{70,05 = 9,872|67,75 = 10,76| 69,25 = 10,24
2000 1072 71,14 £ 9,99 [ 71,17 = 36,04 | 71,16 *= 23,75
2002 1612 72,60 = 9,65 | 69,27 = 12,70 71,44 = 10,92
rf;tearln 4385 71,14 + 9,89 | 69,13 = 21,60 | 70,41 = 15,22

Tab. . Srednia wieku chorych operowanych z powodu za¢my starczej

i przedstarczej w analizowanym okresie.
Mean age of patients operated for senile and presenile cataract in
the analysed period.

Tab. I

Srednia wieku kobiet (71,1 roku) byta o 2 lata wyzsza niz $red-
nia wieku mezczyzn (69,1 roku). Roznica ta jest wysoce statystycz-
nie znamienna (p < 0,01). Srednie wieku kobiet i mezczyzn opero-
wanych z powodu zaémy w analizowanym okresie przedstawia
rycina 1.

Wykazano, ze kobiety zgtaszaty sie wczesniej (krétszy wywiad
— Srednia 19,3 miesigca) w poréwnaniu z mezczyznami (Srednia
wywiadu — 20,9 miesigca) oraz miaty lepsza ostros¢ wzroku ($red-
nia — 0,25) niz mezczyzni ($rednia — 0,20). Nie wykazano réznic
statystycznie znamiennych dotyczacych zwigzku miedzy diugoscia
wywiadu a przedoperacyjng ostroscig wzroku.

W analizowanym materiale wséréd 4385 oséb operowanych
z powodu za¢my 704 osoby chorowaty na cukrzyce (16%). Sredni wiek
chorych bez cukrzycy wynosit 70,5 roku, a chorych dotknietych tym
schorzeniem — 69,9 roku, réznica ta nie byta statystycznie znamienna.
Zaréwno $rednia czasu trwania objawéw przed operacjg za¢my (19,8
miesigca u 0s6b bez cukrzycy i 20,6 u chorych na cukrzyce) oraz $rednia

ostros¢ wzroku u chorych bez cukrzycy (0,26) i u dotknietych tym scho-
rzeniem (0,11) byly statystycznie nieznamienne.

Z og6tu wyodrebniono 292 (7,1%) osoby ze wspétistniejacg
wysokg krétkowzrocznoscia. Srednia wieku oséb z za¢mg starcza
i przedstarczg oraz wysokg krétkowzrocznoscig wynosita 67,3 roku
i byta statystycznie nizsza (p < 0,01) niz wiek chorych operowanych
bez towarzyszacej krdtkowzrocznosci (Srednia 70,6 roku). Srednia
ostros¢ wzroku u chorych z za¢ma dotknietych wysoka krétko-
wzrocznoscig wynosita 0,17, a u 0séb bez tej wady — 0,23. Réznica
ta nie byta statystycznie znamienna.

Z duzych miast wywodzito sie 67,5% pacjentéw, 13% —
z matych miast i 19,5% — ze $rodowiska wiejskiego. Chorzy
pochodzacy z miast zgtaszali sie na operacje w pézniejszym wie-
ku (Srednia 72,4 roku) niz osoby pochodzgce z matych miast
i wsi (mate miasto — 69,9 roku, wies — 70,2 roku). Réznica ta
byta znamienna statystycznie (p < 0,05). Sredni czas trwania
objawéw przed operacjq byt dtuzszy u chorych pochodzgcych
z miast (20 miesiecy) niz u pochodzacych z matych miast (18
miesiecy) i ze wsi (17,5 miesigca), ale réznice te nie byty zna-
mienne statystycznie (tab. II).

Srednia ostro$¢ wzroku przed operacjg wynosita 0,2. Ogétem
$rednig ostros¢ wzroku < 0,1 wykazano w 65,5% oczu. Obser-
wowano zmniejszanie sie wskaznika procentowego chorych
operowanych z niskg ostroscig wzroku (< 0,1) od 77,5% w 1992 r.
do 45% w 2002 r., natomiast wzrastata liczba 0séb z przedope-
racyjng ostroscig wzroku w zakresie 0,4-0,8 (od 0,4% w 1992 r.
do 28% w 2002 r.). Zmiany $redniej ostrosci wzroku w analizo-
wanym okresie w poszczegdlnych klasach przedstawiono na
rycinie 2.

Wsrod oséb operowanych ze srodowiska wiejskiego obserwuje
sie najwyzszy wskaznik procentowy chorych z najnizszg ostroscig
wzroku (< 1/50), natomiast jest on najnizszy u os6b wywodzacych
sie z miasta (wie$ — 50%, mate miasto — 35%, duze miasto — 27%).
Odwrotne proporcje stwierdza sie u chorych z przedoperacyjng
ostroscig wzroku w zakresie 0,4-0,8 (wies — 19%, mate miasto —
25% i miasto — 32%).

W analizowanym materiale najczesciej obserwowano zacme
korowo-jgdrowa (42%), korowg (30%) i podtorebkowg (21%),
a najrzadziej — za¢me jadrowa (6,6%). U 0sdb ze srodowiska wiej-
skiego czesciej obserwowano za¢me korowo-jgdrowa (wie$ — 54%,
mafe miasto — 40,7%, miasto — 38%) oraz jadrowa (wie$ — 8,1%,
mafe miasto — 6,3%, miasto — 6,6%), a rzadziej zacme podtorebko-
wa niz u 0sdb ze Srodowiska miejskiego (wie$ — 19%, mate miasto
— 24%, miasto — 21,4%)

Whnioski
1. W okresie ocenianych 10 lat wzrést redni wiek chorych opero-
wanych z powodu za¢my.

Miejsce zamieszkania Wiek Ostro$¢ wzroku Dtugos¢ wywiadu N %
Place of living Age Visual acuity Period of the disease
miasto / town 72,41 0,20 19,9 2960 67,5%
mate miasto / small town 69,92 0,16 17,7 570 13%
wie$ / country 70,17 0,13 17,5 855 19,5%

Tab. Il. Wartosci zmiennych w zaleznosci od $rodowiska, z ktérego pochodzg chorzy na za¢me.
Tab. Il. Values of variables depending on proveniene from which patients with cataract come from.
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Ryc. 1. Srednia wieku kobiet i mezczyzn z zaémg starczg i przedstarcza
w latach 1992-2002.

Fig. 1. Mean age of women and men with presenile and senile cataract in
years 1992-2002.

2. Operacje byty wykonywane u 0séb z coraz lepszg przedopera-
cyjng ostroscig wzroku.

3. Kobiety przebywaty operacje w bardziej zaawansowanym wie-
ku niz mezczyzni.

4. Mieszkancy wsi byli operowani w mtodszym wieku niz miesz-
karicy miast, mieli krétszy wywiad chorobowy i nizszg przed-
operacyjng ostro$¢ wzroku.

5. Za¢ma starcza wystepowata w mtodszym wieku u 0séb z wyso-
kg krétkowzrocznoscia.

6. Zacma korowo-jadrowa czesciej wystepuje u 0sob ze Srodowi-
ska wiejskiego, a podtorebkowa tylna — u chorych pochodza-
cych z miast.

Ryc. 2. Wartosci Sredniej przedoperacyjnej ostrosci wzroku w klasach.
Fig. 2. Values of mean preoperative visual acuity in ranges.
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