
419Suplement do Kliniki Ocznej 3 / 2004 (106)ISSN 0023-2157 Index 362646 419Suplement do Kliniki Ocznej 3 / 2004 (106)ISSN 0023-2157 Index 362646

W ostat nich la tach stwier dzo no zwięk szo ną w po rów na niu 
z ry zy kiem po pu la cyj nym czę stość wy stę po wa nia za bu rzeń o pod-
ło żu au to im mu no lo gicz nym, to wa rzy szą cych neu ro pa tii ner wu 
wzro ko we go. 

Obec ność pod wyż szo nych stę żeń prze ciw ciał an ty fos fo li pi do-
wych wy stę pu ją cych w cho ro bach au to im mu no lo gicz nych jest czyn-
ni kiem ry zy ka roz wo ju zmian nie do krwien nych. Udział prze ciw ciał, 
skie ro wa nych prze ciw ko ujem nie na ła do wa nym fos fo li pi dom błon 
ko mór ko wych, w po wsta wa niu po wi kłań za krze po wo -z at or owych 
w tyl nym od cin ku oka po zwa la przy pusz czać, że prze ciw cia ła te 
mo gą współ uczest ni czyć w roz wo ju nie do krwie nia i nie do tle nie nia, 
pro wa dzą cych do apop to zy ko mó rek zwo jo wych. 

Celem pracy jest oce na po zio mu prze ciw ciał an ty fos fo li pi do-
wych kla sy IgM i IgG w su ro wi cy i pły nie z przed niej ko mo ry oka 
pa cjen tów le czo nych z po wo du ja skry. 

Materiałimetodyka
Ba da nia mi ob ję to 19 pa cjen tów ze stwier dzo ną JPOK (ja skrą 

pier wot ną otwar te go ką ta) w wie ku 30-86 lat. Gru pę od nie sie nia 
utwo rzo no z 20 pa cjen tów ope ro wa nych z po wo du za ćmy (wiek od 
47 do 82 lat). Ża den z ba da nych nie wy ka zy wał ob ja wów cho rób 
au to im mu no lo gicz nych, no wo two ro wych, in fek cji wi ru so wych lub 
bak te ryj nych ani nie przyj mo wał le ków mo gą cych wpły wać na 
wy twa rza nie prze ciw ciał an ty fos fo li pi do wych. U wszyst kich pa cjen-
tów tra be ku lek to mię/ ope ra cję za ćmy prze pro wa dzo no w spo sób 
ty po wy, w znie czu le niu miej sco wym. W dniu po prze dza ją cym 
za pla no wa ny za bieg po bie ra no 5 ml krwi z ży ły odłok cio wej. Pod-
czas ope ra cji po bie ra no ok. 0,1 ml pły nu z przed niej ko mo ry. 
Na stęp nie krew wi ro wa no przez 10 min w wi rów ce o pręd ko ści 
3 000 ob ro tów/ min. Od se pa ro wa ne oso cze i płyn z ko mo ry przed-
niej oka od dziel nie por cjo wa no i prze cho wy wa no w tem pe ra tu rze 
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Summary: Purpose: Evaluation of antiphospholipid antibodies in the serum and aqueous humor in patients with glaucoma.
 Material and methods: 48 persons (38 women and 17 men), aged 30-86 (mean age 70), suffering from glaucoma 

was examined. There were 19 with POAG, 18 with PACG and 11 with PEXG. All patients have undergone  
trabeculectomia. 

 The group of 20 operated, because of  age-related cataracta patients (7 men and 13 women), aged 47-82 (mean 
age 65) constituted  a control group. All patients agreed to samples collection. In plasma and anterior chamber fluid  
the level of antiphospholipids antibodies  classes IgM and IgG were measured, using ELISA method (commercial 
kits produced by Euroimmun) according to producent's instruction. Statistical analysis was performed using U Mann-
Whitney test.

 Results: The mean values of  antiphospholipids in both group are put in the table. The significant differences 
between glaucoma and no-glaucoma patients were observed in levels of IgG in serum (p=0,014) and  in levels 
of IgM antibodies in aqueous humor (p=0,013).

 Conclusions: The presence of elevated levels of antiphospholipid antibodies in aqueous humor and serum may be 
a risk factor in progression of glaucomatous neuropathy.

Słowa kluczowe: jaskra, przeciwciała antyfosfolipidowe, zespół antyfosfolipidowy, surowica, ciecz wodnista.
Key words: glaucoma, antiphospholipid antibodies, serum, aqueous humor.
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-20°C do cza su dal szej ana li zy. Do ozna czeń za sto so wa no me to dę 
im mu no en zy ma tycz ną ELI SA (ze sta wy fir my EU RO IM MUN). Me to dą 
spek tro fo to me trycz ną mie rzo no gę stość optycz ną, pro por cjo nal ną 
do kon cen tra cji prze ciw ciał (eks tynk cję) przy 405 nm. 

Wyniki
Śred nie war to ści po zio mów prze ciw ciał an ty fos fo li pi do wych 

w pły nie i w su ro wi cy u cho rych z ja skrą i za ćmą przed sta wia ta be-
la. U pa cjen tów z JPOK stwier dzo no istot nie sta ty stycz nie wyż sze 
niż cho rych z za ćmą po zio my prze ciw ciał an ty fos fo li pi do wych kla sy 
IgM w cie czy wod ni stej oka (p = 0,013) oraz kla sy IgG w su ro wi cy 
(p = 0,014). Nie wy ka za no istot nej sta ty stycz nie za leż no ści od wie-
ku i płci cho rych, wiel ko ści ci śnie nia we wnątrz gał ko we go oraz 
cza su trwa nia pro ce su cho ro bo we go. 

Omówienie
Pa to ge ne za neu ro pa tii ja skro wej jest zło żo na, bio rą w niej udział 

czyn ni ki ge ne tycz ne, śro do wi sko we i ba da ne przez nas czyn ni ki 
im mu no lo gicz ne. Prze pro wa dzo ne ba da nia do świad czal ne i do nie-
sie nia z ba dań kli nicz nych ostat nich lat do star cza ją co raz wię cej 
do wo dów na istot ną, a nie kie dy na wet pod sta wo wą ro lę na czy nio-
wych czyn ni ków ry zy ka w roz wo ju uszko dze nia ja skro we go (1,2). 

Stwier dzo ne w na szych ba da niach istot nie wyż sze po zio my 
prze ciw ciał w kla sie IgM w pły nie z przed niej ko mo ry oka u cho rych 
z ja skrą wy da ją się po twier dzać udział tych prze ciw ciał w lo kal nych 

me cha ni zmach nie do krwien nych, uczest ni czą cych w pro gre sji 
zmian ja skro wych. 

W ba da niach do dat ko wo stwier dzi li śmy istot nie wyż sze po zio-
my prze ciw ciał w kla sie IgG w su ro wi cy pa cjen tów z ja skrą 
w po rów na niu z gru pą kon tro l ną (p = 0,014). Po dob ne wy ni ki 
wy ka zał w swo ich ba da niach Krem mer (3). W li te ra tu rze świa to wej 
nie zna leź li śmy do nie sień na te mat po zio mu tych prze ciw ciał w cie-
czy wod ni stej u cho rych na ja skrę i za ćmę. 

Wnioski
Obec ność pod wyż szo nych stę żeń prze ciw ciał an ty fos fo li pi do-

wych w kla sie IgG w su ro wi cy rów no le gle ze wzro stem prze ciw ciał 
an ty fos fo li pi do wych kla sy IgM w pły nie z ko mo ry przed niej 
u pa cjen tów z JPOK świad czy o obec no ści pro ce su pa to lo gicz ne go 
po prze dza ją ce go wy stą pie nie zmian miej sco wych w gał ce ocznej 
i mo że być czyn ni kiem ry zy ka roz wo ju neu ro pa tii ja skro wej. Obec-
ność prze ciw ciał kla sy IgM w pły nie z ko mo ry przed niej po twier dza 
udział w ich po wsta wa niu lo kal nych me cha ni zmów, zwią za nych 
praw do po dob nie z ob umie ra niem ko mó rek zwo jo wych lub z miej-
sco wym pro ce sem za pal nym, w któ re go wy ni ku mo gą po wsta wać 
prze ciw cia ła an ty fos fo li pi do we (3). Ozna cza nie prze ciw ciał APL 
za rów no w su ro wi cy, jak i w pły nie z ko mo ry przed niej mo gło by 
mieć zna cze nie dia gno stycz ne i te ra peu tycz ne w JPOK. W ce lu 
do ko na nia oce ny przy dat no ści kli nicz nej ozna czeń prze ciw ciał 
w su ro wi cy cho rych na ja skrę nie zbęd ne są dal sze ba da nia. Przed-
sta wio na pra ca jest do nie sie niem wstęp nym. 
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Przeciwciała
Klasa JPOK Zaćma (RU/l)
Class POAG CataractAntibodies

  IgG płyn 1,04 ± 0,63 0,93 ± 2,02
 

APL
 IgG surowica 9,33 ± 4,89 12,4 ± 11,38

  IgM płyn 3,75 ± 5,02 0,8 ± 1,181
  IgM surowica 5,36 ± 4,05 4,43 ± 3,26

Tab.I. Średnie poziomy przeciwciał antyfosfolipidowych w cieczy 
wodnistej i surowicy pacjentów z jaskrą i zaćmą (± SD) 

Tab.I. Mean levels of antiphospholipid antibodies in serum and aqueous 
humor in glaucoma and cataract patients.


