
- نق�ص تدريجي خفيف في الر�ؤية من الجوانب 

اأ� الأ�سفل(  اأ� الأعلى  اأ� الي�سار  الأربعة )اليمين 

في  �سديد  بتدهور  ينتهي  اأخ���رى  اأع��را���ص  ب���د�ن 

النظر المركزي غير م�سحوب باأي اآلم.

- ارتفاع في �سغط العين عن المعدل الطبيعي اأي 

اأكثر من 21 ملم زئبقي.

3- جلوكوما الزا�ية المغلقة الحادة:

�هي اأقل �سيوعاً �تحدث عندما تلت�سق القزحية 

بالقرنية اأ� بالعد�سة  مما يوؤدي اإلى ان�سداد زا�ية 

الت�سريف، �ت�سمل الأعرا�ص:

- ر�ؤية غير �ا�سحة.

- األم �سديد.

- احمرار �سديد.

- �سداع في الراأ�ص.

األ��وان قو�ص  اأ�  - ر�ؤي��ة ه��الت )خيالت �سوئية( 

المطر حول م�سادر ال�سوء.

- قد يُ�ساحب بالغثيان �الرغبة في التقيوؤ

4- الجلوكوما الثانوية:

�سابقاً  المذكورة  الأ�سباب  اإلى  نتيجة  تحدث  �هي 

�تختلف اأعرا�سها من حالة اإلى اأخرى قد تجمع 

مجموعة  ب���ين 

الأعرا�ص  م��ن 

اأ�  ال�������س���اب���ق���ة 

جميعها.

اإن عدم التوازن بين كمية الإفراز �كمية الت�سريف 

الت�سريف  م��ن  اأك��ثر  الإف���راز  يكون  عندما  اأي   -

ب�سبب �سيق قنوات الت�سريف - يوؤدي اإلى تجمع  

ال�سائل المائي داخل العين �بالتالي ارتفاع  معدل 

وال�سغط على الع�سب  ال�سغط داخل كرة العين 

الب�سري �ال�سبكية �من ثم حد�ث تلف تدريجي 

لع�سب العين.

وهناك عدة اأ�ضباب توؤدي اإلى �ضيق قنوات

 الت�ضريف  اأو ارتفاع �ضغط العين منها:

- عيوب خلقية )الم��اء الأزرق الخلقي( �هو النوع 

الذي ي�سيب المواليد الجدد.

- اإ�سابات اأ� حوادث العين.

- ال���س��ت��ع��م��ال الم���زم���ن ل�����أد�ي����ة الم��ح��ت��وي��ة على 

الكورتيز�ن.

- بع�ص اأمرا�ص العيون مثل اأ�رام العين �التهابات 

داخل العين مثل التهاب القزحية المتكرر �المزمن 

اعت�ل  لمر�ص  المتقدمة  �الم��راح��ل  الأبي�ص  �الم��اء 

ال�سبكية الناتج عن داء ال�سكري

- قد تحدث الجلوكوما بد�ن اأ�سباب.

ما هي الأعرا�ض؟

المر�ض  نوع  ح�ضب  الأزرق  الماء  اأعرا�ض  تختلف 

على  ت�ضنيفها  يتم  اأن��واع  عدة  توجد  حيث 

ح�ضب مقا�ض زاوية الت�ضريف وهي:

1- الجلوكوما الخلقية:

�هي تحدث ل�أطفال حديثي الولدة اأ� بعد عدة 

اأ�سهر من الولدة �ت�سمل الأعرا�ص:

- كبر حجم  العين  ب�سكل غير طبيعي.

- ك��بر ح��ج��م ���س��واد ال��ع��ين ق��د يُ�����س��احَ��ب بفقدان 

�سفافية العين �تحولها اإلى اللون الأبي�ص.

�سمور  نتيجة  ال��ن��ظ��ر  في  ت��دري��ج��ي  ان��خ��ف��ا���ص   -

الع�سب الب�سري.

2- جلوكوما الزا�ية المفتوحة المزمنة:

�ه���و ال���ن���وع الأك�����ثر ان��ت�����س��اراً )ح�����والي 90٪ من 

الحالت( �تكمن خطورتها اأنها تتكون عادة بد�ن 

اأعرا�ص حتى المراحل المتقدمة، �ت�سمل الأعرا�ص 

ما يلي:

     �سخ�ص طبيعي                 �سخ�ص م�ساب بالجلوكوما

ما هو الماء الأزرق )الجلوكوما(؟

كما  اأ�  الأزرق  الم������اء 

»الجلوكوما«  ب�  يُعرف 

العين  ي�سيب  م��ر���ص 

نتيجة ارتفاع �سغطها 

الطبيعي  الم��ع��دل  ف��وق 

الذي يترا�ح بين 10 - 21 ملم زئبقي حيث يوؤدي 

ذلك اإلى تلف ��سمور الع�سب الب�سري الذي ينقل 

ال�سور التي نراها اإلى المخ �الذي يحتوي على عدد 

كبير من الألياف، �يوؤدي تلف هذه الألياف اإلى 

�بالتالي فقدان  ال�سبكية  داخل  بقع عمياء  تكوّن 

ثم  الأ�لى  الم��راح��ل  في  تدريجياً  الجانبي  النظر 

فقدان النظر كامً� في المراحل المتقدمة.

ما هي اأ�ضباب تكوّن الماء الأزرق؟

من المعر�ف اأن هناك اإفرازاً م�ستمراً ل�سائل يُدعى 

ال�سائل المائي داخل كرة العين ليحافظ على ال�سكل 

الكر�ي لها، �هذا ال�سائل يمر بد�رة من الإفراز 

)ع���ن ط��ري��ق الج�����س��م ال��ه��دب��ي( �ال��ت�����س��ري��ف من 

يُ�سمى  فيما  توجد  دقيقة  ت�سريف  قنوات  خ�ل 

القزحية �القرنية بحيث يبقى  العين بين  زا�ية 

معدل �سغط العين �سمن الحد�د الطبيعية.

المــاء الأزرق
)الجلوكوما(



- المر�سى الم�سابون بداء ال�سكري.

- الأ�سخا�ص الم�سابون بق�سر النظر ال�سديد.

المحتوية  القطرات  ي�ستخدمون  الذين  المر�سى   -

على  الكورتيز�ن لمدة طويلة.

اأ�سول  من  اأ�  الداكنة  الب�سرة  ذ��  الأ�سخا�ص   -

اأفريقية.

اأخذ الأد�ي��ة المو�سوفة �ذلك  يجب ال�ستمرار في 

زيادة  �م��ن��ع  ال��ن��ظ��ر  م��ن  تبقى  م��ا  ع��ل��ى  للحفاظ 

�عندما  ال��ت��ده��ور 

ينتهي اأي نوع من 

الأد�ية قبل موعد 

الزيارة ينبغي على 

الح�سول  المري�ص 

اأ�����س����رع  في  ع���ل���ي���ه 

�ق������ت �����س����واء من  

الذي  الم�����س��ت�����س��ف��ى 

يُعالَج فيه المري�ص اأ� من ال�سيدليات اإذا ما �سعر 

بالأعرا�ص ال�سابقة الذكر فعليه مراجعة الطبيب 

فوراً حتى يتم ت�سخي�ص الحالة �ع�جها مبكراً.

اأحدهم  ك��ان  اإذا  الأق���ارب  ال��ز�اج من  يُن�سح بعدم 

م�ساباً بالماء الأزرق حتى ل تزيد احتمالت اإ�سابة 

الأطفال بالمر�ص.

 ما هو علاج الماء الأزرق؟

هما  للجلوكوما  المبكرين  والعلاج  الت�ضخي�ض 

بالعمى  الإ�ضابة  من  للوقاية  الرئي�ضيان  العاملان 

ويتم الت�ضخي�ض بالتركيز على ثلاثة اأمور هي:

1( قيا�ص �سغط العين.

2( عمل فح�ص للع�سب 

الب�سري.

3( اإجراء اختبار للمجال 

الب�سري.

على  ال�������ع��������ج  ي������رك������ز 

العين  �سغط  تخفي�ص 

الع�سب  تلف  �بالتالي منع  اإلى معدلت مقبولة 

الب�سري �اأن�سجته، وي�ضتمل العلاج على ما يلي:

اأ� الحبوب  القطرات  ���س��واء  ب��الأد�ي��ة  ال��ع���ج   -1

اأ�  المائي  ال�سائل  �التي تعمل على زيادة ت�سريف 

تكون  الح���الت  معظم  �في  اإن��ت��اج��ه،  خف�ص  على 

القطرات كافية �مفيدة اإذا التزم المري�ص التزاماً 

جيداً بتعليمات الطبيب المعالج.

مفاهيم ينبغي اأن تُ�ضحّح:

- �سغط العين لي�ص له  اأي ع�قة مبا�سرة  ب�سغط 

الدم.

- بالن�سبة للت�سمية بالماء الأزرق:

العين  داخ��ل  اأزرق  م��اء  البع�ص خطاأ ً�ج��ود  يظن 

�اأنه يجب �سحبه، �الحقيقة اأنه ل يوجد ماء اأزرق 

داخل العين اإل اأن المري�ص يرى اأحياناً هالت زرقاء 

حول م�سادر ال�سوء �من هنا جاءت الت�سمية.

يمكن  ل  الأزرق  الم��اء  عن  الناتج  النظر  فقدان   -

المغلقة  الزا�ية  جلوكوما  حالة  في  اإل  ا�سترجاعه 

الحادة، �الأد�ية المعطاة ت�ساعد على الحفاظ على 

ما تبقى من النظر �منع تدهوره �لي�ص ا�ستعادته، 

لذلك يجب ال�ستمرار في ا�ستخدام الأد�ية حتى 

لو لم ي�سعر المري�ص بتح�سن في النظر.

2- الع�ج بالليزر �ذلك اإذا كان الع�ج بالقطرات 

غير قادر  على تخفي�ص �سغط العين.

الطبيب  ي������رى  ق����د   -3

حاجة  ه��ن��اك  اأن  الم��ع��ال��ج 

اإلى اإجراء عملية جراحية 

لت�سريف  ق��ن��وات  ل��ع��م��ل 

�تعتبر  الم���ائ���ي  ال�����س��ائ��ل 

الأف�����������س�����ل لج���ل���وك���وم���ا 

ال���زا�ي���ة الم��غ��ل��ق��ة الح���ادة 

�الجلوكوما الخلقية.

الطبيب  ي����رى  �ق����د   -4

المعالج ا�ستخدام الكي اأ� التبريد للج�سم الهدبي 

�هو الجزء الم�سوؤ�ل عن اإفراز ال�سائل المائي �بذلك 

يتم خف�ص �سغط العين.

5- قد يحتاج بع�ص المر�سى اإلى اأكثر من طريقة 

من الطرق ال�سابقة.

ما هي طرق الوقاية؟

ن�ضح بالفح�ض الدوري للعين في الحالت التالية  يُُُُ

بحيث  للمر�ض(  قابلية  الأكثر  الأ�ضخا�ض  )اأي 

يمكن منع الإ�ضابة بالعمى ب�ضبب الماء الأزرق 

عند البدء بالعلاج مبكراً بما فيه الكفاية:

�ع��د ���س��ن الأرب���ع���ين م��ع �ج���ود حالت 


