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MALATTIA OCULARE TIROIDEA:
GUARDIAMOLA A VISTA
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La Malattia Oculare Tiroidea (TED - Thyroid Eye Disease), anche
conosciuta come oftalmopatia tiroidea o orbitopatia di Basedow-
Graves, e una patologia autoimmune e debilitante che colpisce in primis

I tessuti orbitari e, di riflesso, gli occhi stessi.

Si sviluppa quando il sistema immunitario, invece di proteggere
'organismo, attacca per errore | tessuti orbitari causandone
inflammazione e iperproliferazione', ovvero una crescita anomala.

Ccome si manifesta?

Puo manifestarsi con segni e sintomi evidenti come occhi sporgenti, visione doppia
o difficoltd a chiudere le palpebrel. Tuttavia, nelle fasi iniziali pud presentarsi con
caratteristiche piu lievi, spesso confuse con disturbi comuni, come allergie o infezioni
dell'occhio?

| segni e sintomi possono compromettere la funzionalitd degli occhi e, se non
riconosciuti e trattati in tempo, possono portare a complicanze piu gravi.? Per questo
e importante prestare attenzione a qualsiasi cambiamento nella qualita della vista
o nell'aspetto degli occhi.

Oltre a incidere sulla funzionalitd dell'occhio e sulla capacita visiva, segni e sintomi
possono avere un forte impatto sulla sfera emotiva, relazionale e lavorativa.

Quali sono i fattori di rischio?

| fattori di rischio si dividono in non modificabili ¢ modificabili.

| PRINCIPALI FATTORI DI RISCHIO TRA | FATTORI DI RISCHIO SU CUI
NON MODIFICABILI° INCLUDONO: E POSSIBILE INTERVENIRE, INVECE,
OCCORRE SEGNALARE:

Eta: piu frequente in persone tra
30160 annis  Fumo": il fattore di rischio piU si-
gnificativo, tra quelli modificabili.
Sesso: si manifesta soprattutto  Smettere di fumare pud contribu-
nelle donne (I'82% dei pazienti ire a ridurre il rischio e la gravita
sono di sesso femminile).® dei sintomi. Anche il fumo passivo
e le sigarette elettroniche potreb-

Predisposizione genetica’ bero avere un impatto su sviluppo

Chi colpisce?

La Malattia Oculare Tiroidea (TED) colpisce in prevalenza le donne e le persone tra
i 30 e i 60 anni“ In Italia si stima che I'82% dei pazienti affetti sia di sesso femminile.®

La Malattia Oculare Tiroidea (TED) colpisce circa il 30% delle persone con malattia
di Basedow-Graves®, una patologia della tiroide che causa ipertiroidismo e con
Cui viene spesso confusa. In realtd si tratta di due condizioni diverse, con cause
differenti, che richiedono trattamenti specifici.

Nella malattia di Basedow-Graves gli autoanticorpi attaccano prevalentemente la
tiroide®. Nella Malattia Oculare Tiroidea (TED), invece, il sistema immunitario produce
autoanticorpi in modo anomalo che attaccano i tessuti oculari.

E importante sapere che la Malattia Oculare Tiroidea (TED) pud manifestarsi anche
in persone con ipotiroidismo, o con una funzione regolare della tiroide®.

Come si evolve?

La Malattia Oculare Tiroidea (TED) pud presentarsi con diversi livelli di gravitdr’.

Forma lieve, con sintomi lievi come visione doppia transitoria o una leggera
retrazione della palpebra.

Forma moderata-severa, con segni pit evidenti e aggressivi che interferiscono
con le attivita quotidiane.

Forma pericolosa per la vista, che nei casi piu estremi e gravi pud portare alla
perdita della vista.

Y

e progressione della patologia. stione della malattia. Tuttavia, la TED
pud mMmanifestarsi raramente anche
in persone con una funzione tiroi-
dea normale.

« Ormoni tiroidei": sia l'ipertiroidismo
(tiroide iperattiva) che lipotiroidi-
smo (tiroide poco attiva) possono
aumentare il rischio di sviluppare o ¢ Fattori ambientali: fattori am-
peggiorare la Malattia Oculare Ti-  bientali, come linquinamento, po-
roidea (TED). Per questo motivo, ri-  trebbero essere un possibile fattore
pristinare e mantenere un corretto di rischio, anche se la correlazione
equilibrio ormonale (eutiroidismo) & & ancora oggetto di studio.

un aspetto fondamentale nella ge-



Circa un paziente su tre soffre di una forma abbastanza grave da compromettere
la qualita della vita. | casi pit gravi, che mettono a rischio la vista, sono limitati e
rappresentano circa il 5% del totale. La Malattia Oculare Tiroidea (TED) pud essere
caratterizzata da due fasi principali, note come fase attiva e fase cronica®.

FASE ATTIVA

Questafase puo durarein media da 6 mesi a2 anni, main alcuni casi puo prolungarsi
anche a 3 anni. Durante questo periodo, i segni e i sintomi possono comparire
allimprovviso e peggiorare nel tempo.

Si possono notare cambiamenti nell'aspetto fisico e nella qualitd della visione
e tra i sintomi pid comuni ci sono: arrossamento, gonfiore, secchezza oculare,
visione offuscata, sensibilitd alla luce. Possono anche manifestarsi occhi sporgenti
(esoftalmo), visione doppia (diplopia), disallineamento degli occhi (strabismo) e
una fastidiosa sensazione di dolore e pressione oculare.

FASE CRONICA

In questa fase linfiammazione e il gonfiore si riducono o si fermano, il rossore
diminuisce o scompare e il rigonfiamento dellocchio non peggiora. In questa
fase, il tessuto cicatriziale precedentemente compromesso puo provocare dolore,
pressione oculare, visione doppia (diplopia) e occhi disallineati (strabismo).

Come si arriva alla diagnosi?®

Il danno arrecato dalla Malattia Oculare Tiroidea (TED) inizia prima che compaiano
i segni della patologia.

La diagnosi corretta rappresenta spesso uno dei principali ostacoli per i pazienti
lungoil percorso terapeutico: i sintomi, infatti, sono molti e, soprattutto nelle fasiiniziali,
possono venire confusi con un’‘allergia o infezioni oculari, quali la congiuntivite.”

LadiagnosidellaMalattiaOculareTiroidea(TED) richiedeunavalutazioneapprofondita
che combina osservazione clinica, storia medica del paziente (anamnesi) e test
diagnostici. La prima valutazione pud essere effettuata dal medico di medicina
generale, che puo riconoscere i primi segnali della malattia e indirizzare il paziente
da uno specialista, da oculisti (oftalmologi) specializzati nella salute degli occhi
e nella gestione delle complicanze oculari della TED o da endocrinologi, ovvero
specialisti che si occupano di ghiandole che producono ormoni, come la tiroide.

Nelle prossime pagine puoi trovare un utile questionario che ti aiutera a:
« Riconoscere i segni e sintomi della TED
« Quantificare il suo impatto sulla vita quotidiana

« Prepararti al meglio alla visita con lo specialista

QUESTIONARIO

Parla con il tuo specialista di fiducia

Questo strumento pud aiutarti a identificare segni e sintomi della Malattia Oculare
Tiroideq, valutare I'impatto della patologia sulla tua vita e supportare lo specialista
nella diagnosi. In piu, avrai la possibilita di appuntare eventuali dubbi e domande
aggiuntive da condividere con il medico, in modo da prepararti al meglio per la
prossima visita.

Hai mai ricevuto una diagnosi per una o piu delle seguenti patologie?

[] Malattia Oculare Tiroidea — TED (anche
nota come oftalmopatia tiroidea)

[] Malattia di Basedow-Graves
[ Tiroidite di Hashimoto

] Ipertiroidismo [ Ipotiroidismo

|:| Altro

Prendi nota di segni e sintomi

La Malattia Oculare Tiroidea (TED) pué causare dolore e disagi all’interno, intorno
o dietro I'occhio. Negli ultimi 3 mesi, hai avuto uno dei seguenti segni e sintomi?
Seleziona tutti quelli che hai riconosciuto:

Uno o entrambi gli occhi sporgenti! [ ocehi gonfi o arrossati’
Palpebra che appare retrattd’ [ pifficoltar a leggere!

Dolore o pressione dietro I'occhio [ strabismo?

Ooog

Fastidio o dolore nellocchio o dietro, L] Infiammazione ai lati dell'occhio!
se guardi a sinistra/destra o in alto/

basso' [J chiusura incompleta della palpebra

(lagoftalmo)?

[

Palpebre gonfie'

Altri sintomi da valutare

I sintomi iniziali spesso riguardano cambiamenti nella percezione dei tuoi occhi
e fastidi*. Parla con il tuo medico se provi spesso queste sensazioni:

[] occehi acquosi (lacrimano troppo,
eccessivamente umidi)

[ ] Occhisecchi e irritati

[] sensazione di sabbia nellocchio

L] Altro



I sintomi includono spesso anche cambiamenti nella funzionalita degli occhi“:
se non trattata la Malattia Oculare Tiroidea pué compromettere la vista.
Fai presente al medico se hai notato:

] lper-sensibilita alla luce [ Deficit della visione dei colori

[ ] Riduzione della vista, parziale
o0 completa

[ visione offuscata
[ visione doppia (diplopia)

L'impatto sulla vita quotidiana

La Malattia Oculare Tiroidea (TED) pué avere un forte impatto su quasi tutti gli
aspetti della vita. Indica le attivita quotidiane rese piu difficili dai sintomi della
patologia:

[ camminare all'aperto ] cucinare
L] Leggere L] Lavorare
[] Guidare [l salire o scendere le scale

|:| Guardare la TV

Ci sono altre attivita che avresti voluto fare ma non hai potuto a causa della TED?
Scrivilo qui.

L'impatto sul benessere e sulla salute mentale

La Malattia Oculare Tiroidea (TED) pué causare cambiamenti dell’aspetto fisico,
incidendo sulla salute mentale e sulla vita sociale. Parla apertamente con il tuo
medico se i sintomi della malattia ti stanno causando uno dei seguenti problemi:

] Depressione Desiderio di nascondere il tuo aspetto

[] sensazione di ansia Difficoltd nelle interazioni sociali

Sensazione di allontanamento dai
tuoi cari e dalle tue passioni

] Paura diessere guardato
o giudicato

Consigli utili per la visita con lo specialista

1. Porta con te questo questionario per avere una conversazione piu mirata e
specifica sulla tua condizione.

2. Parla con onestd al tuo medico e racconta come i sintomi influenzano la tua
vita quotidiana e il tuo stato d’animo.

3. Chiedi al medico se sono disponibili trattamenti per aiutarti a gestire i sintomi.

Assicurati di comprendere tutte le informazioni, fai pit domande anche se hai
la sensazione di ripeterti.

5. Usalospazio quisotto per scrivere altre eventuali annotazioni, dubbio domande
che vuoi porre al tuo medico.

O dogd

Altro
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sulla patologia e sulle opzioni di trattamento.
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