i terapii schorzer rogowki Gorska, Marcin Jaworski, Sebastian Sirek,
31.03.-2.04.2022 Rafat Leszczynski, Ewa Mrukwa-Kominek

Klinika Okulistyki Katedry Okulistyki SUM w Katowicach
Uniwersyteckie Centrum Kliniczne im. prof. K.
Gibiriskiego Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w
Katowicach

XIV Migdzynarodowe Sympozj : :
postfp?ﬂi::ﬁo:?‘fcf'um ﬁ" Irmina Jastrzebska-Miazga, Aleksandra

Wrzdd troficzny rogowki po zabiegu witrektomii z
dostepu tylnego — opis przypadku

WYWIAD

* 73-letnia pacjentka zgtosita sie do
Przyklinicznej Poradni Okulistycznej UCK
z dolegliwosciami bdélowymi, uczuciem
ciata obcego pod powiekg oka prawego
(OP).

* Choroby ogdlne: nie podaje

* W wywiadzie stan po opasaniu gatki
ocznej prawej, stan po 3-krotnym
zabiegu witrektomii z dostepu tylnego
oka prawego z endotamponadg olejem
silikonowym oraz endofotokoagulacjg
siatkdwki obwodowej z powodu
odwarstwienia siatkdwki w  wyniku
wysokiej krétkowzrocznosci oraz
fakoemulsyfikacja zacmy oka prawego.

* Do tej pory leczona u innych okulistéw.

BADANIE

Vis OP: 2/50 cc -2,5 Dsph
Vis OL: 5/5 cc -2,0 Dsph -1,0 Dcyl ax 78°

IOP OP: 18 mmHg
IOP OL: 17 mmHg

Odcinek przedni

OP: bez cech stanu zapalnego, na godz. 3 przymglenie, scieficzenie rogdéwki,
fluo (+), IOL in situ;

OL: rogdéwka gtadka, ISnigca, przezierna, zacma

Odcinek tylny

OP: brak wgladu

OL: ERM, tarcza n. Il o wyraznych granicach, bladorézowa, w poziomie dna,
plamka bez refleksu, naczynia tetnicze i zylne w normie dla wieku



Wrzdd troficzny rogowki po zabiegu witrektomii z
dostepu tylnego — opis przypadku

BADANIA DODATKOWE

USG

OP - gatka krétkowzroczna, echo
opasania, echa resztkowego oleju
silikonowego w KCSz

CONFOSCAN

OP - komérki sSrédbtonka zatarte - nie do oceny. W czesci tylnej poziome
fatdy. W catej istocie wtasciwej duzego stopnia zatarcie tfa przechodzgce w
tkanke bliznowata.

2) OD Depth 32151 40x - SEM! 62) OD Depth 468 [65] 40x - SEMI

Optyczna koherentna tomografia przedniego odcinka (AS-OCT)

19/04/2016

10/05/2016




Wrzdd troficzny rogowki po zabiegu witrektomii z
dostepu tylnego — opis przypadku

Rozpoznano wrzéd troficzny rogéwki oka prawego.

LECZENIE

Tropicamid 1% 3x1 OP
Indocollyre 4x1 OP
Corneregel 5x1 OP
Floxal krople 4x1 OP
Floxal mas¢ 3x1 OP
Diclac 2x1 tabl.

Po 1 m-cu dotgczono:

Lotemax 3x1 OP

Podczas wizyty kontrolnej (2 m-ce od wtgczenia leczenia) pacjentka zgtosita
poprawe po zastosowanej terapii. Dolegliwosci ustgpity.

W badaniu przedniego odcinka OP — blizna rogéwki nosowo na godz. 3.
Wtaczono na state krople nawilzajgce bez konserwantéw do obu oczu.

Pacjentka pozostaje pod stata opiekg Poradni Okulistycznej UCK.

PODSUMOWANE

>
>
>

Owrzodzenie / keratopatia neurotroficzna (NK) moze wystgpi¢ po zabiegu
witrektomii z dostepu tylnego.

Mozliwym mechanizmem powstawania jest uszkodzenie nerwu ocznego
(V1), powodujace zmniejszone czucie rogdwkowe i zaburzenia gojenia
rogéwki, a to z kolei powoduje wewnatrzkomérkowy obrzek, zaburzenia
gojenia nabtonka, utrate komérek oraz owrzodzenia.

Czestos¢ NK wg ORPHANET wynosi 1-5/10 000, w Europie 1/2 380
przypadkow.

NK mozna podzieli¢ na trzy stadia:

stadium 1 to zmiany nabtonka rogéwki (tj. choroba fagodna),

stadium 2 to utrzymujace sie ubytki nabtonka (tj. choroba umiarkowana),
stadium 3 to owrzodzenie rogéwki z zajeciem zrebu (tj. choroba ciezka).

Zmiany zazwyczaj umiejscawiajg sie w dolnej lub nosowo-dolnej czesci
rogdwki w postaci obszaréw niegojgcego sie nabtonka o owalnym ksztatcie
i uniesionych biato-szarych brzegach z nagromadzonym nabtonkiem.

Sztuczne fzy niezawierajgce konserwantéw sg zalecane na wszystkich
etapach zaawansowania choroby, aby poprawi¢ integralno$¢ powierzchni
rogowki. Zaleca sie stosowanie miejscowych kropli do oczu z
antybiotykiem w celu zapobiegania zakazeniu oczu w stadium 2 i 3.



