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Celempracy jest usta le nie, jak czę sto cho rzy le cze ni w Kli ni ce Cho-
rób Oczu Aka de mii Me dycz nej w Gdań sku z po wo du ura zów oczu 
wy ma ga li chi rur gii wi tre ore ti nal nej. 

Materiałimetody
Re tro spek tyw nie oce nio no 1212 osób (1252 oczu) ba da nych 

w am bu la to rium Kli ni ki Cho rób Oczu AM w Gdań sku w okre sie od 
01.01.2004 r. do 30.12.2004 r. z po wo du ura zów na rzą du wzro ku. Naj-
czę ściej by ły to cia ła ob ce ro gów ki i/ lub spo jów ki, tzw. na świe tle nie 
oczu, opa rze nia che micz ne, ura zy tę pe oraz ra ny cię te (po wsta łe na 
sku tek ura zów ko mu ni ka cyj nych lub po bić), rza dziej cia ła ob ce 
we wnątrz gał ko we. 

Wśród cho rych prze wa ża li męż czyź ni – by ło ich 746 (w tym 
chłop cy), śred nia wie ku wy no si ła 46,8 ro ku, ko biet by ło 466, śred-
nia wie ku wy no si ła 48,5 ro ku. W 40 przy pad kach uraz do ty czył 
oboj ga oczu, w po zo sta łych jed ne go. Sto so wa no ru ty no we ba da nia 
dia gno stycz ne, roz po czy na ją ce się ze bra niem do kład ne go wy wia du 
do ty czą ce go oko licz no ści ura zu, a na stęp nie oce nia no przed ni i tyl-
ny od ci nek oboj ga oczu. Ba da nie oku li stycz ne uzu peł nia no w mia rę 

po trze by ul tra so no gra fią, an gio gra fią flu ore sce ino wą lub to mo gra-
fią kom pu te ro wą. 

Wyniki
Spo śród 1252 oce nia nych oczu z ura zem zde cy do wa na więk szość 

(1210) wy ma ga ła je dy nie le cze nia am bu la to ryj ne go. Ura zy do ty czą ce 
42 oczu le czo no szpi tal nie, w tym za cho waw czo 5 i ope ra cyj nie 37. 
Za bie gi ope ra cyj ne wy ko na no w za kre sie przed nie go od cin ka w 13 
oczach. By ło to szy cie ran i usu wa nie za ćmy. Chi rur gią wi tre ore ti nal ną 
le czo no 25 oczu (1,99%). Po stę po wa nie ope ra cyj ne do pa so wy wa no 
in dy wi du al nie do każ de go cho re go. W czte rech oczach usu nię to pod-
czas wi trek to mii zwich nię tą na sku tek ura zu so czew kę. Cia ła ob ce 
we wnątrz gał ko we (6 oczu) sta ra no się usu wać w spo sób mak sy mal nie 
oszczę dza ją cy siat ków kę. Sto so wa no osło nę de ka li ną, en do fo to ko agu-
la cję la se rem, de li kat ne chwy ce nie cia ła ob ce go pę se tą (cho ciaż po słu-
gi wa no się też mi kro ma gne sem). Ope ro wa no wy le wy krwi do cia ła 
szkli ste go (2 oczu) z do brym skut kiem. Wy stę po wa ły trud no ści w le cze-
niu od war stwień siat ków ki (10 oczu), wy wo ła nych przez bli zny po ura-
zo we. Siat ków ka, na pię ta, skró co na na wet po re ti no to mii i za sto so wa-
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Ryc.1. Ra na prze bi ja ją ca ro gów ki i so czew ki. 
Fig.1. Per fo ra tion wo und of the cor nea and the lens. 

Ryc.2. Rtg. P-A czasz ki te go cho re go. 
Fig.2. Skull X-Ray, P-A. 

Ryc.3. USG te go oka. 
Fig.3. The echo gra phic pic tu re of the sa me eye. 

Ryc.4. Wi trek to mia tyl na oka le we go. 
Fig.4. Pars pla na vi trec to my of the left eye. 

niu en do tam po na dy ole jem, nie wszę dzie ule ga ła przy ło że niu. Wi trek-
to mia oka za ła się sku tecz na w le cze niu po ura zo wych za pa leń bło ny 
na czy nio wej (3 oczu), gdy do da no do pły nu in fu zyj ne go an ty bio tyk 
o sze ro kim spek trum (np. wan ko my cy nę). 

Po ni żej przed sta wia my dwa przy kła dy osób z ura za mi oka (cia ło 
ob ce w plam ce i otwór w plam ce wy pa lo ny la se rem). 

Przypadek1.
Męż czy zna, lat 30, zo stał prze nie sio ny z in ne go od dzia łu oku li stycz-

ne go w ce lu wy ko na nia wi trek to mii i usu nię cia me ta licz ne go cia ła ob ce-
go we wnątrz gał ko we go. Dwa dni wcze śniej w trak cie wy ko ny wa nia 
swo ich obo wiąz ków w miej scu pra cy (pro duk cja i na pra wa ma szyn) 
po czuł „ukłu cie” w oku le wym. Prze by wał wte dy w po miesz cze niu, 
w któ rym pra co wa ły ma szy ny szli fier skie, cho ciaż sam wów czas żad nej 
nie ob słu gi wał. Po upły wie 3 go dzin od opi sa ne go zda rze nia za uwa żył 
spa dek wi dze nia okiem le wym. Zgło sił się do szpi ta la. Pod czas przy ję cia 
Vos. = 2/50. W ro gów ce stwier dzo no ma łą, wiel ko ści oko ło 1 mm, ra nę 
ro gów ki, uszko dze nie przed niej i tyl nej to reb ki so czew ki, po cząt ko we 
zmęt nie nie warstw ko ro wych (ryc. 1). Dno oka wi docz ne by ło mgli ście, 

tar cza n. II mia ła pra wi dło wy wy gląd. W cen trum plam ki stwier dzo no 
po ły sku ją ce me ta licz ne cia ło ob ce, oto czo ne ja snym krę giem unie sio nej 
siat ków ki, oraz nie wiel ką wy bro czy nę od skro ni. Rtg. czasz ki w pro jek-
cjach AP i bocz nej wy ka zał me ta licz ne cia ło ob ce wiel ko ści oko ło 1 mm 
w cen trum oczo do łu le we go, w czę ści od po wia da ją cej tyl nej ścia nie 
gał ki ocznej (ryc. 2). W ba da niu USG – B rów nież stwier dzo no w oko li cy 
plam ki hi per echo ge nicz ny twór od po wia da ją cy me ta licz ne mu cia łu 
ob ce mu (ryc. 3). W try bie pil nym wy ko na no wi trek to mię tyl ną z len sek-
to mią oraz usu nię cie cia ła ob ce go z plam ki, wcze śniej po da jąc de ka li nę 
i wy ko nu jąc en do fo to ko agu la cję siat ków ki. Za bieg za koń czo no po da-
niem ole ju si li ko no we go 1000 cSt i an do iry dek to mią (ryc. 4). Po 2 dniach 
od ope ra cji (w dniu wy pi su) ro gów ka by ła gład ka, ra na za skle pio na, 
siat ków ka przy ło żo na, oko li ca plam ki lek ko obrzęk nię ta z po je dyn czy mi 
wy bro czy na mi, Vos. = ruch rę ki przed okiem. Cho ry jest le czo ny i ob ser-
wo wa ny am bu la to ryj nie. 

Przypadek2.
Ko bie ta, lat 24, stu dent ka, zo sta ła skie ro wa na na wi trek to mię 

z po wo du po wsta ją ce go otwo ru w plam ce. Wy wiad cho ro bo wy wska-
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zy wał, że gwał tow ny spa dek wi dze nia okiem le wym po wstał pod czas 
za jęć z uży ciem la se ra na uczel ni tech nicz nej. Oczy nie by ły chro nio ne 
oku la ra mi w trak cie pra cy urzą dze nia emi tu ją ce go świa tło o dłu go ści fa li 
oko ło 500 nm. Pod czas przy ję cia Vos. = 1/50, ko rek cja nie po pra wia ła 
wi dze nia. W plam ce stwier dzo no peł no ścien ny otwór siat ków ki, co 
po twier dzo ne zo sta ło w an gio gra fii flu ore sce ino wej (ryc. 5). U cho rej 
za sto so wa no le cze nie far ma ko lo gicz ne i wy pi sa no ją do do mu. Stan 
miej sco wy po wie lo mie sięcz nej ob ser wa cji się nie po pra wia. 

Omówienie
Ura zy wy ma ga ją ce wi trek to mii sta no wią w na szym ma te ria le 

1,99% wszyst kich przy pad ków oraz 59,5% ura zów ga łek ocznych le czo-
nych szpi tal nie. Ura zy oczu do ty czy ły głów nie męż czyzn (61,6%, 
746/1212); śred nia ich wie ku wy no si ła 46,8 ro ku. Ba da nia Kuh na i wsp. 
rów nież wy ka za ły, że ura zy na rzą du wzro ku czę ściej do ty czy ły męż czyzn 

(80% po pu la cji cho rych), przy czym w więk szo ści ich wiek nie prze kra-
czał 30. ro ku ży cia (1). No wo cze sna chi rur gia wi tre ore ti nal na znaj du je 
za sto so wa nie w przy pad kach naj trud niej ro ku ją cych (2). Tech ni ka ta 
po stu lo wa na jest od lat przez wie lu au to rów ja ko me to da za po bie ga nia 
póź nym po wi kła niom po ura zach gał ki (3). 

W na szej pra cy przed sta wi li śmy przy kła dy chi rur gicz ne go i za cho-
waw cze go le cze nia plam ki. Mło de oso by do zna ły ura zu oka w związ ku 
z bra kiem na leż nej w da nej sy tu acji ochro ny na rzą du wzro ku. Po dob ne-
go zda nia są May i wsp. (4). Po nie waż ce lem pra cy by ła oce na ura zów 
je dy nie z ostat nich 12 mie się cy, oma wia na gru pa jest sto sun ko wo nie-
licz na. Ana li za tej gru py po dyk to wa na by ła tak że ob ser wo wa ny mi 
zmia na mi w po stę po wa niu lecz ni czym. Tak jak in ni au to rzy re zy gnu je my 
ze sto so wa nia elek tro ma gne su do usu wa nia ma gne tycz nych ciał ob cych 
we wnątrz gał ko wych na rzecz wi trek to mii tyl nej – PPV (5). Do roz wa że-
nia po zo sta je usu wa nie bło ny gra nicz nej we wnętrz nej siat ków ki 
w przy pad kach ura zów plam ki (6). 

Wnioski
Wi trek to mia oka za ła się sku tecz ną me to dą le cze nia cięż kich ura zów 

na rzą du wzro ku i póź niej szych po wi kłań po wsta łych po ta kich ura zach. 
Chi rur gia wi tre ore ti nal na po zwa la mi ni ma li zo wać uraz ope ra cyj ny, 
le karz ope ru ją cy dys po nu je do dat ko wy mi środ ka mi wspo ma ga ją cy mi 
po stę po wa nie. 
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Ryc.5. Przy pa dek II – an gio gra fia flu ore sce ino wa. 
Fig.5. Ca se II – flu ore sce ine an gio gra phy. 

Adresdokorespondencji(Reprintrequeststo):
drn.med.JarosławaKrajka-Lauer
ul.Dębinki7
80-211Gdańsk


