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Wprowadzenie
Ze spół Ste ven sa -Joh ns ona (ang. Ste ven s-Joh nson syn dro me – SJS), 

zwa ny rów nież ru mie niem wie lo po sta cio wym, na le ży do gru py ostrych 
scho rzeń za pal nych skó ry i błon ślu zo wych. Ob ja wy pro dro mal ne ze spo łu 
to uogól nio ne złe sa mo po czu cie, bó le mię śnio we oraz go rącz ka. Ob ja wy 
skór ne zwy kle roz wi ja ją się po mię dzy 10. a 30. dniem od po ja wie nia się 
ob ja wów ogól nych. W po sta ciach ła god nych zmia ny skór ne do ty czą tyl ko 
grzbie to wej czę ści stóp i rąk oraz dło ni i po de szew (14). W po sta ciach 
cięż szych zmia ny obej mu ją rów nież twarz, szy ję, tu łów i uda (2). Za ję cie 
błon ślu zo wych zda rza się u oko ło 1/3 pa cjen tów. Do ty czy zwy kle ślu zów-
ki ja my ust nej i spo jó wek. Rza dziej w prze bie gu SJS do cho dzi do za ję cia 
ślu zów ki ja my no so wej, na rzą dów płcio wych, od by tu. Za ję cie bło ny ślu-
zo wej tcha wi cy pro wa dzić mo że do za bu rzeń od dy cha nia znacz ne go 
stop nia (11). Śmier tel ność pa cjen tów z SJS wa ha się mię dzy 5 a 20% (2), 
naj częst szą przy czy ną zgo nu jest nie wy dol ność ne rek lub za ję cie cen tral-
ne go ukła du ner wo we go. Ze spół ten czę ściej spo ty ka się u lu dzi mło dych, 
w okre sie zi mo wo -wi ose nnym. Do kład ny pa to me cha nizm cho ro by nie 
jest zna ny, bie rze się pod uwa gę czyn ni ki au to im mu no lo gicz ne, za pal ne 
i aler gicz ne, a tak że nad wraż li wość na sto so wa ne le ki oraz mi kro or ga ni-
zmy we wnątrz u stro jo we. Hi sto lo gicz nie stwier dza się za pa le nie drob nych 
na czyń w ob sza rze po wierz chow nych na czyń skó ry i błon ślu zo wych (1). 
In fek cje, któ re mo gą spo wo do wać wy stą pie nie SJS, to za ka że nia bak te ryj-
ne My co pla sma pneu mo niae, za ka że nie wi ru sem opryszcz ki zwy kłej, 
grzy bi cze i pier wot nia ko we. Do le ków, pod czas sto so wa nia któ rych mo że 

dojść do wy stą pie nia SJS, za li cza się sul fo na mi dy, te tra cy kli ny, pe ni cy li ny, 
sa li cy la ny, bar bi tu ra ny, nie ste ro ido we le ki prze ciw za pal ne oraz szcze pion-
ki prze ciw po lio, gry pie i tęż co wi. W wie lu przy pad kach przy czy na SJS 
po zo sta je nie zna na (3). Do za ostrze nia SJS mo że dojść rów nież po miej-
sco wym po da wa niu le ków oku li stycz nych, ta kich jak sul fo na mi dy, tro pi ca-
mid i sko po la mi na (4). Ob ja wy oczne wy stę pu ją u po nad 50% cho rych 
z SJS. Ostre ob ja wy są zróż ni co wa ne – od ła god ne go ślu zo wo -ro pn ego 
za pa le nia spo jó wek do cięż kie go rze ko mo bło nia ste go za pa le nia spo jó-
wek, pro wa dzą ce go do zbli zno wa ce nia po wiek, za ro śnię cia szpa ry 
po wie ko wej, su che go za pa le nia spo jów ki i ro gów ki, owrzo dze nia ro gów-
ki i no wo twór stwa w jej ob rę bie. Opi sy wa ne by ły rów nież bar dzo rzad kie 
przy pad ki za pa le nia wnę trza gał ki ocznej w prze bie gu SJS (15). Ob ja wy 
prze wle kłe za le żą od stop nia zbli zno wa ce nia i ke ra ty ni za cji tarcz ki i spo-
jów ki (9). Na le żą do nich nie do bór łez, nie pra wi dło wy wzrost rzęs, pod-
wi nię cie po wiek oraz na wra ca ją ce ubyt ki na błon ka ro gów ki. 

Pacjenci
Chło piec A. Z. (lat 6 w chwi li za cho ro wa nia na SJS), czas ob ser wa cji 

6 lat, cięż ka po stać ze spo łu Ste ven sa -Joh ns ona wy stą pi ła w prze bie gu 
za pa le nia płuc. Cho ro by ogól ne: wro dzo na nie do my kal ność za staw ki 
dwu dziel nej, wi ru so we za pa le nie wą tro by ty pu C. Dziec ko skie ro wa ne 
zo sta ło do po rad ni przy kli nicz nej w okre sie za awan so wa nych zmian 
w na rzą dzie wzro ku. Wy stę po wa ły sil ny świa tło wstręt, obrzęk po wiek, 
za ro śnię cie punk tów łzo wych, stwier dza no obec ność ob fi tej wy dzie li ny 
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Summary: Purpose: Presentation of serious cases of Stevens-Johnson syndrome (SJS) with acute and chronic ocular manifestations and 
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 Material and methods: 3 children aged between 6 to 12 years. Follow-up time was from 5 months up to 6 years. 
Conservative treatment was: symblepharon massage, topical antibiotics, steroids, artificial tears. In chronic stage mitomycin 
C as eye drops was use in one case. Surgical treatment - intubation of lacrimal ducts and removal of eye lashes were 
performed in 2 cases. 

 Results: In 2 cases, in which ophthalmological therapy was introduced very early, the results of treatment were very good. 
In one case with corneal neovascularization and posterior lid margin keratinization, the results of treatment were not 
satisfactory. 

 Conclusions: 1. The children with SJS should be treated by ophthalmologists as soon as possible. 2. Some pathological 
changes of conjunctiva, cornea and lacrimal ducts disapperared after few weeks of intensive topical therapy often. 3. The 
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ślu zo wo -ro p nej, nie pra wi dło wy wzrost rzęs, zro sty spo jów ko we, ke ra ty-
ni za cję spo jów ki po wie ko wej. Po nad to w oku pra wym (o. p.) stwier dza no 
neo wa sku la ry za cję i roz le gły uby tek na błon ka ro gów ki oraz ero zję ro gów-
ki oka le we go (o. l.). Wy dzie la nie łez w pró bie Schir me ra oboj ga oczu 
wy no si ło 2 mm. W le cze niu za sto so wa no miej sco wo pre pa ra ty łzo za stęp-
cze bez kon ser wan tów, re ge ne ru ją ce ro gów kę, okre so wo ste ry dy, a tak że 
Mi to my cy nę C w kro plach – roz twór 0,04% sto so wa ny przez 2 ty go dnie 
3 x dzien nie. Le cze nie to sto so wa no po ustą pie niu ostrych ob ja wów 
w ce lu zmniej sze nia neo wa sku la ry za cji ro gów ki. Nie uzy ska no po pra wy 
sta nu ro gów ki. Po nad to wy ko ny wa no epi la cję oraz póź niej szą elek tro li zę 
rzęs. Pod czas 6-le tniej ob ser wa cji wy stę po wa ły okre sy za ostrze nia i czę-
ścio wej re mi sji ob ja wów. Przez ca ły czas utrzy mu ją się sil ny świa tło wstręt, 
neo wa sku la ry za cja ro gów ki o. p. oraz na wra ca ją ce ubyt ki na błon ka 
ro gów ki. W naj bliż szym cza sie pla nu je my na szy cie bło ny owo dnio wej na 
ro gów kę o. p. (ryc. 1,2) 

Chło piec D. K. (lat 11, czas ob ser wa cji 2 la ta), bar dzo cięż ka po stać 
SJS w prze bie gu uogól nio nej in fek cji wi ru sem opryszcz ki zwy kłej. Od 
chwi li za cho ro wa nia stwier dza no znacz ne na si le nie ob ja wów ocznych – 
ślu zo wo -ro pne za pa le nie spo jó wek z ten den cją do ma syw ne go two rze nia 
się błon na po wierzch ni spo jó wek i za ra sta nia za łam ków. Dziec ko od 
mo men tu po ja wie nia się ob ja wów ocznych po zo sta wa ło pod sta łą kon-
tro lą kon sul tan ta oku li sty. Po cząt ko wo za le co no miej sco wo an ty bio tyk, 
me cha nicz ne usu wa nie błon ze wzglę du na ich roz le głość i ten den cję do 
cał ko wi te go za my ka nia szpa ry po wie ko wej oraz ma saż za łam ków, 
w okre sie póź niej szym miej sco wo ste ry dy i pre pa ra ty łzo za stęp cze. Po 
ustą pie niu ostrych ob ja wów cho ro bo wych u dziec ka stwier dzo no za ro-
śnię cie gór nych i dol nych punk tów łzo wych oboj ga oczu. Po nie waż 
w wy ko na nej pró bie Schir me ra stwier dzo no nor ma li za cję wy dzie la nia łez, 
wy ko na no za bieg ope ra cyj ny udroż nie nia i in tu ba cji punk tów łzo wych 
po wiek dol nych. W znie czu le niu ogól nym za ło żo no rur ki si li ko no we do 
punk tów łzo wych z ich fik sa cją do skó ry po wiek. Rur ki po zo sta wio no 
przez 7 dni. Uzy ska no droż ność dróg łzo wych. Obec nie po za zmia na mi 
bli zno wa ty mi w ob sza rze spo jów ki po wie ko wej nie stwier dza się istot-
nych od chy leń od sta nu pra wi dło we go (ryc. 3). 

Dziew czyn ka K. Ż. (lat 15, czas ob ser wa cji 5 mie się cy), bar dzo cięż ka 
po stać SJS w trak cie le cze nia na by tej tok so pla zmo zy. Od po cząt ku cho ro by 
wy stę po wa ło znacz ne na si le nie ob ja wów ocznych – ślu zo wo -ro pne za pa-
le nie spo jó wek bez ten den cji do two rze nia się błon na po wierzch ni spo-
jów ki. Dziec ko zo sta ło ob ję te sta łą kon tro lą oku li stycz ną od mo men tu 
wy stą pie nia do le gli wo ści ze stro ny oczu. Za sto so wa no le cze nie far ma ko-
lo gicz ne, jak u po przed nie go pa cjen ta. Po ustą pie niu ostrych ob ja wów 
cho ro bo wych, pod czas kon tro li oku li stycz nej stwier dzo no za ro śnię cie 
gór nych i dol nych punk tów łzo wych oboj ga oczu, zmia ny bli zno wa te 
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Ryc. 1. Pa cjent A. Z. (stan obec ny), neo wa sku la ry za cja ro gów ki oka pra we go. 
Fig. 1. Pa tient A. Z. pre sent con di tion – cor ne al neo va scu la ri za tion of rigth eye. 

Ryc. 5. Pa cjent ka J. K. po ustą pie niu ostrych ob ja wów, zbli zno wa ce nie 
spo jów ki, rzę sa wro śnię ta pod spo jów kę po wie ko wą. 

Fig. 5. Pa tient J. K. chro nic sta ge – ci ca tri za tion of con jun ti va, eye lash 
grow in to the pal pe bral con jun ti va. 

Ryc. 4. Pa cjent ka J. K. w okre sie wy stę po wa nia ostrych ob ja wów SJS. 
Fig. 4. Pa tient J. K. in acu te sta ge of the di se ase. 

Ryc. 3. Pa cjent D. K. (w okre sie wy stę po wa nia ostrych ob ja wów SJS), za le-
ga nie flu ore sce iny w wor ku spo jów ko wym oboj ga oczu. 

Fig. 3. Pa tient D. K. – acu te sta ge – flu ore sce in dye in con junc ti val sac. 

Ryc. 2. Pa cjent A. Z. (stan obec ny), zbli zno wa ce nie spo jów ki po wie ko wej, 
za ro śnię cie punk tu łzo we go. 

Fig. 2. Pa tient A. Z. pre sent con di tion – ci ca trix of pal pe bral con jun ti va, 
clo su re of la cri mal punc tum. 
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w ob rę bie spo jów ki po wie ko wej, a tak że wro śnię te pod spo jów kę po wiek 
dol nych oboj ga oczu po je dyn cze rzę sy. Po za tym nie stwier dzo no in nych 
istot nych od chy leń od sta nu pra wi dło we go. Dziew czyn ka ocze ku je na 
le cze nie chi rur gicz ne po wi kłań ocznych po po pra wie sta nu ogól ne go (ryc. 
4,5). 

Omówienie
Istot ną ro lę w za po bie ga niu po wi kła niom ocznym w prze bie gu SJS 

ma ob ję cie pa cjen tów sta łą kon tro lą oku li stycz ną od mo men tu wy stą pie-
nia ob ja wów ocznych. Po za za le ca nym ogól nym po da wa niem ste ro idów 
ma ją cych ogra ni czać za pa le nie drob nych na czyń (En cor ton w daw ce 1,5-
2,5 mg/kg) (13) wska za ne jest za kra pla nie ste ro idów (naj le piej bez kon-
ser wan tów) co go dzi nę do wor ka spo jów ko we go oraz an ty bio ty ków (6 x 
dzien nie) w ce lu unik nię cia wtór nych za ka żeń bak te ryj nych (3,8). W przy-
pad kach współ ist nie ją ce go skur czu mię śnia rzę sko we go w ce lu zmniej-
sze nia do le gli wo ści bó lo wych za le ca się do dat ko we po da wa nie cy klo ple-
gi ków. Aby unik nąć po wsta wa nia zro stów spo jów ko wych pro wa dzą cych 
do spły ce nia za łam ków, za le ca się, po uprzed nim znie czu le niu miej sco-
wym, wy ko na nie kil ka krot nie w cią gu dnia ma sa żu za łam ków, a tak że 
usu wa nie ma syw nych błon two rzą cych się na po wierzch ni spo jów ki (10). 
Ob ja wy oczne po ustą pie niu ostrej fa zy ze spo łu, szcze gól nie gdy pa cjen ci 
nie by li ob ję ci sta łą opie ką oku li stycz ną, są na si lo ne i trud no pod da ją się 
le cze niu. Do ty po wych zmian za li czyć moż na bli zno wa ce nie spo jów ki, 
sym ble pha ron, su che oko, na ra sta nie spo jów ki na ro gów kę, bli zny 
ro gów ki, neo wa sku la ry za cję ro gów ki i de for ma cje brze gów po wiek oraz 
za ra sta nie punk tów łzo wych (8). Ob ja wy su che go oka zwią za ne są z za ni-
ka niem gru czo łów Me ibo ma i za ra sta niem prze wo dów wy pro wa dza ją-
cych gru czo łów łzo wych (10). Ko niecz ne jest sto so wa nie u wszyst kich 
cho rych pre pa ra tów łzo za stęp czych bez kon ser wan tów, któ re za le ca li śmy 
na szym pa cjen tom. Ko lej nym ob ja wem ty po wym dla póź ne go okre su SJS 
jest cięż ka nie wy dol ność rąb ko wych ko mó rek pnia. Kli nicz ny mi ob ja wa mi 
po zwa la ją cy mi na po sta wie nie ta kie go roz po zna nia są na ra sta nie spo-
jów ki na ro gów kę, wa sku la ry za cja ro gów ki, prze wle kły stan za pal ny oraz 
na wra ca ją ce lub utrzy mu ją ce się prze wle kle ubyt ki na błon ka ro gów ki, 
a na wet jej owrzo dze nia. We dług naj now szych do nie sień z pi śmien nic-
twa szan są po pra wy sta nu kli nicz ne go oczu tych pa cjen tów wy da je się 
na szy cie bło ny owo dnio wej (5). W naj bliż szym cza sie za mie rza my na szyć 
bło nę owo dnio wą na ro gów kę pierw sze go z opi sy wa nych przez nas 
pa cjen tów. U pa cjen tów z na si lo ną neo wa sku la ry za cją i zmia na mi bli zno-
wa ty mi ro gów ki na szy cie owod ni mo że być trak to wa ne ja ko etap przy go-
to wu ją cy przed wy ko na niem ke ra to pla sty ki drą żą cej (12,13). Osta tecz nym 
roz wią za niem w przy pad ku na si lo nych zmian bli zno wa tych w ob sza rze 
ro gów ki jest za sto so wa nie ke ra to pro te zy, w tych przy pad kach ro ko wa nie 
jest rów nież bar dzo nie pew ne (7). Ko lej nym po waż nym pro ble mem do ty-
czą cym pa cjen tów w okre sie prze wle kłych zmian ze spo łu Ste ven sa -Joh ns-
ona są nie pra wi dło wo ści w ob sza rze po wiek. Na le żą do nich: de for ma cje 
brze gów po wiek, tj. pod wi nię cie, nie pra wi dło wy wzrost rzęs, ke ra ty ni za-
cja spo jów ki po wie ko wej. Pro wa dzą one do po gor sze nia sta nu ro gów ki. 
Nie któ rzy au to rzy w przy pad kach na si lo nej me ta pla zji i ke ra ty ni za cji spo-
jów ki za le ca ją sto so wa nie kro pli z po chod ny mi wi ta mi ny A (6). Gdy zmia-
ny w ob rę bie po wiek są znacz nie na si lo ne, za le ca się rów nież sto so wa nie 
ga zo prze pusz czal nych so cze wek kon tak to wych, aby chro nić po wierzch nię 
ro gów ki (10). U na sze go pa cjen ta A. Z. wy ko ny wa li śmy elek tro li zę rzęs, 
u żad ne go z na szych cho rych nie ist nia ła ko niecz ność wy ko ny wa nia ope-
ra cji pla stycz nych w ob rę bie po wiek ani od twa rza nia za łam ków. 
W pi śmien nic twie opi sy wa ne są do bre wy ni ki od two rze nia za łam ków 
dzię ki na szy ciu bło ny owo dnio wej z na stę po wym za ło że niem pier ście nia 
za po bie ga ją ce go zro stom na okres od 3 ty go dni do 2 mie się cy (5). Ob ja-

wem opi sy wa nym w prze bie gu SJS jest rów nież za ra sta nie punk tów łzo-
wych (11). Wy stą pi ło ono u wszyst kich na szych pa cjen tów. U jed ne go 
z nich ze wzglę du na do sta tecz ne wy dzie la nie łez zde cy do wa li śmy się na 
od two rze nie punk tów łzo wych z cza so wą in tu ba cją rur ką si li ko no wą. 
Uzy ska li śmy do bre wy ni ki ana to micz ne. 

Wnioski
1. Pod sta wą uzy ska nia do brych wy ni ków le cze nia po wi kłań ocznych 

u dzie ci z ze spo łem Ste ven sa -Joh ns ona jest wcze sne roz po zna nie 
i włą cze nie in ten syw nej te ra pii miej sco wej i ogól nej. 

2. W przy pad kach wy stą pie nia zmian bli zno wa tych w ob rę bie po wiek, 
spły ce nia za łam ków spo jów ki oraz po ja wie nia się łuszcz ki ro gów ki 
wy ni ki le cze nia są czę sto nie za do wa la ją ce. 
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Pra ca wpły nę ła do Re dak cji 7.06.2003 r. (278). 

Po wi kła nia oczne u dzie ci i mło dzie ży w cięż kich po sta ciach ze spo łu Ste ven sa -Joh ns ona
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