
DIABETISCHE MACULOPATHIE

Maculopathie tast het centrale zicht aan; het perifere zicht blijft 
behouden. Dit is hinderlijk voor het leven van elke dag. Lezen, details 
zien en gezichten herkennen wordt zeer moeilijk.
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DIABETISCHE MACULOPATHIE
De ziekte
Diabetische maculopathie is de belangrijkste oorzaak van slechtziendheid bij mensen met
diabetes. De ziekte wordt vooral bepaald door de duur van de diabetes en door de ernst van de 
diabetische retinopathie. Chronische hyperglycemie (te hoge suikerspiegel in het bloed) en een hoge 
bloeddruk zijn nog twee risicofactoren. Diabetische maculopathie kan gepaard gaan met diabetische 
retinopathie.

De symptomen
- Vermindering van de gezichtsscherpte.
- Daling van de gevoeligheid voor contrasten.
- Minder goede waarneming van details.
- Wazig zicht.

De behandeling
Bij oedemateuze maculopathie bestaan er verschillende behandelingen: laser, injectie van 
ontstekingswerende middelen of stoffen die de groeifactoren remmen (anti-VEGF) in het glasvocht.

Voor ischemische maculopathie bestaat er momenteel geen enkele behandeling.

Voorzorgsmaatregelen
- De binnenkant van het oog regelmatig laten onderzoeken door de oogarts.
- De suikerspiegel controleren.
- Het lichaamsgewicht onder controle houden.
- De bloeddruk onder controle houden.

Diabetische maculopathie treft de macula 
(centrale zone van het netvlies), die zorgt voor 
het precisiezicht. Men onderscheidt twee soorten 
maculopathie.
• �De oedemateuze maculopathie: het oedeem 
in de macula is merkbaar aan een verdikking 
van de macula of aan exsudaten (kleine 
vetafzettingen die initieel te wijten zijn aan 
microaneurysma’s).

• �Ischemische maculopathie is te wijten aan 
een ontoereikende bloedvoorziening in de 
macula, waardoor de werking ervan wordt 
verstoord of onmogelijk wordt gemaakt.
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