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Opis przy pad ku
Do tych czas cał ko wi cie zdro wy 21-le tni męż czy zna, z za wo du 

ra tow nik wod ny, zgło sił się do oku li sty z po wo du stop nio we go 
po gar sza nia się wi dze nia pra we go oka do 0,3, bez żad nych do dat ko-
wych ob ja wów su biek tyw nych. Ba da nie oku li stycz ne wy ka za ło 
za draż nie nie rzę sko we pra wej gał ki ocznej, sa dło wa te osa dy na śród-
błon ku ro gów ki, wy sięk ko mór ko wy w ko mo rze przed niej, nie wiel ki 
wy sięk w cie le szkli stym oraz po je dyn czy ziar ni niak na czy niów ki 
o śred ni cy 4 dd przy łu ku na czy nio wym dol no -skr oni owym i nie licz ne 
krwo tocz ki na ob wo dzie siat ków ki. W le wym oku nie stwier dzo no 
żad nych od chy leń od sta nu pra wi dło we go. W an gio gra fii flu ore sce-
ino wej (ryc. 1) ob ser wo wa no wy raź ne ma sko wa nie tła w rzu cie 
ziar ni nia ka, ce chy za pa le nia na czyń siat ków ki, a tak że ob tu ra cji ga łą-
zek na czy nio wych, po ło żo nych na ob wo dzie ziar ni nia ka. 

W wy wia dzie le kar skim pa cjent przy znał się do czę stych wy jaz-
dów na dys ko te ki do róż nych miast Pol ski. Ba da nie fi zy kal ne nie 
wy ka za ło żad nych od chy leń od sta nu pra wi dło we go. Rtg. klat ki 
pier sio wej, ba da nia krwi, te sty bio che micz ne i funk cja ne rek by ły 
pra wi dło we. Ba da nia w kie run ku tok so ka ro zy, tok so pla zmo zy, bo re-
lio zy i HIV by ły ne ga tyw ne. Pró ba tu ber ku li no wa by ła zde cy do wa nie 
po zy tyw na, z ru mie niem o śred ni cy prze kra cza ją cej 12 mm. W związ-
ku z tym po bra no z pra we go oka wy ci nek spo jów ki, w któ rym za 
po mo cą tech ni ki PCR stwier dzo no obec ność DNA My co bac te rium 
tu ber cu lo sis. Ba da nie plwo ci ny nie wy ka za ło obec no ści prąt ków. 

Po dwóch ty go dniach, pod czas któ rych wy ko ny wa no ba da nia 
dia gno stycz ne, wy stą pi ło znacz ne po gor sze nie sta nu miej sco we go 
po mi mo sto so wa nia ty po we go le cze nia (ste ry dy, my dria ty ki). Ostrość 
wzro ku ob ni ży ła się do lppo, wy stą pił ma syw ny wy sięk w cie le szkli-
stym z pre cy pi ta ta mi na siat ków ce, po ja wi ły się obrzęk plam ki 
i za pal ny obrzęk tar czy ner wu wzro ko we go. W związ ku z tym wy ko-
na no wi trek to mię przez pars pla na, pod czas któ rej usu nię to rów nież 
bło nę gra nicz ną we wnętrz ną siat ków ki w tyl nym bie gu nie po 
wy bar wie niu jej zie le nią in do cy ja ni ny. Na le ży pod kre ślić nie zwy kle 
sil ne przy le ga nie cia ła szkli ste go, utrud nia ją ce znacz nie uzy ska nie 
je go odłą cze nia. Za bieg za koń czo no en do tam po na dą ole jem si li ko-
no wym 1000 j. W po bra nych pod czas wi trek to mii prób kach cia ła 
szkli ste go me to dą PCR wy kry to obec ność DNA My co bac te rium 
tu ber cu lo sis. Ba da nie bez po śred nie szklist ki na obec ność prąt ków, 
jak rów nież ho dow la by ły ne ga tyw ne. Na pod sta wie do dat nie go 
wy ni ku PCR z cia ła szkli ste go i spo jów ki włą czo no ty po we le cze nie 
ogól ne (izo nia zyd, ry fam pi cy na, py ra zi na mid). Uzy ska no po pra wę 
ostro ści wzro ku do 0,2 oraz ustą pie nie cech za pal nych, a po 4 ty go-
dniach do szło do zbli zno wa ce nia ziar ni nia ka na czy niów ki (ryc. 2). 

Dys ku sja
Za pa le nie tka nek oka na tle gruź li cy jest sto sun ko wo rzad kie. 

Do za ka że nia do cho dzi dro gą he ma to gen ną, zwy kle z płuc lub 
z ogni ska pier wot ne go zlo ka li zo wa ne go gdzie in dziej w or ga ni-
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Ryc. 1. Obraz fluoroangiograficzny dna oka prawego, z widocznym 
obszarem maskowania tła w rzucie ziarniniaka, brakiem perfuzji 
naczyń biegnących ku obwodowi od ziarniniaka i cechami 
zapalenia naczyń w tej okolicy. 

Fig. 1. Fluoroangiographic picture of right eye.
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zmie. W ostat nich la tach w kra jach roz wi nię tych ob ser wu je się 
wzrost za pa dal no ści na gruź li cę, co jest zwią za ne z na pły wem imi-
gran tów, a tak że ze zwięk sze niem się po pu la cji osób z za bu rze nia-
mi ukła du od por no ścio we go, m. in. w prze bie gu AIDS (3,8). Za ka-
że nie prąt kiem gruź li cy na le ży wy klu czyć we wszyst kich przy pad-
kach za pa le nia bło ny na czy nio wej. Do pod sta wo wych, prze sie wo-
wych ba dań dia gno stycz nych na le żą zdję cie rent ge now skie klat ki 
pier sio wej i pró ba tu ber ku li no wa. Na le ży za wsze pa mię tać, że do 
roz wo ju za pa le nia tka nek oka na tle gruź li cy mo że do cho dzić 
w przy pad ku bra ku ja kich kol wiek ob ja wów za ka że nia ukła do we go 
(10) i tak też by ło w pre zen to wa nym przy pad ku. W po sta wie niu 
wła ści wej dia gno zy nie zwy kle waż na jest ana li za ob ra zu kli nicz ne-
go uzu peł nio na pra wi dło wą in ter pre ta cją od po wied nio do bra nych 
te stów la bo ra to ryj nych. W Pol sce, ze wzglę du na obo wią zek szcze-
pie nia BCG, pró ba tu ber ku li no wa mo że być roz wa ża na ja ko do dat-
nia, je śli na ciek skór ny prze kra cza 10 mm, a szcze gól nie nie po ko ją-
ce są du że od czy ny pę che rzy ko we lub krwo tocz ne, mo gą ce świad-
czyć o obec no ści ży wych prąt ków w ustro ju. Pod sta wo wym wskaź-
ni kiem dia gno stycz nym jest iden ty fi ka cja mi kro bio lo gicz na prąt ka 
w roz ma zie lub ho dow li z ma te ria łu po bra ne go od pa cjen ta. 
W przy pad kach za ka żeń we wnątrz gał ko wych izo la cja prąt ka in 
vi tro lub je go ho dow la z pły nu ko mo ro we go al bo cia ła szkli ste go 
mo gą być bar dzo trud ne, a biop sja ziar ni nia ka pod siat ków ko we go 
lub na czy niów ko we go by wa ob cią żo na ry zy kiem po wi kłań (1). Nie-
zwy kle cen nym ba da niem dia gno stycz nym w do mnie ma nej gruź li cy 
ocznej oka zu je się re ak cja łań cu cha po li me ra zy (PCR – po li me ra se 
cha in re ac tion), iden ty fi ku ją ca DNA prąt ka w ma te ria le po bra nym 
od pa cjen ta (4,11). Me to da ta ce chu je się nie zwy kle wy so ką wraż-
li wo ścią, się ga ją cą 99-100%, i spe cy ficz no ścią rzę du 70-80% (9). 
Fał szy wie do dat nie wy ni ki mo gą być spo wo do wa ne m. in. kon ta mi-
na cją pró bek w trak cie ob rób ki la bo ra to ryj nej (5). 

Gruź li ca mo że ma ni fe sto wać się wie lo ma róż ny mi for ma mi 
za pa le nia bło ny na czy nio wej, z któ rych dla za pa le nia jej przed-
nie go od cin ka naj bar dziej cha rak te ry stycz ne jest za pa le nie ziar ni-
nu ją ce, z sa dło wa ty mi osa da mi, a dla za pa le nia tyl nej czę ści – 
po je dyn cze lub mno gie ziar ni nia ki, wiel ko ści od jed nej czwar tej 
do kil ku śred nic tar czy ner wu wzro ko we go (6). Ziar ni nia kom 
ol brzy mim czę sto to wa rzy szy cha rak te ry stycz ne, umiej sco wio ne 
po nad ni mi, wy się ko we od war stwie nie siat ków ki. Uno szą cy siat-
ków kę płyn za wie ra zwy kle du żą ilość ko mó rek za pal nych i włók-
ni ka, co po wo du je ma sko wa nie ogni ska za pa le nia w an gio gra fii 
flu ore sce ino wej (2). W nie któ rych przy pad kach mo że dojść do 
prze bi cia się ta kie go pod siat ków ko we go rop nia do ja my cia ła 
szkli ste go, z roz wo jem ostre go, cięż kie go za pa le nia we wnątrz-
gał ko we go. Po stę po wa niem z wy bo ru jest wte dy wi trek to mia 
przez pars pla na, ma ją ca war tość dia gno stycz ną i te ra peu tycz ną, 
umoż li wia ją ca po bra nie ma te ria łu do ba da nia me to dą PCR 
i ho dow li w kie run ku prąt ka. 

W dia gno sty ce róż ni co wej w przy pad ku po je dyn czych, ol brzy-
mich ziar ni nia ków, zlo ka li zo wa nych pod siat ków ko wo, na le ży 
uwzględ nić sar ko ido zę, ki łę, no kar dio zę i guz prze rzu to wy. 

W oma wia nym przez nas przy pad ku za sto so wa nie wcze snej 
wi trek to mii w le cze niu gruź li cze go za pa le nia bło ny na czy nio wej 
oka, w po łą cze niu z sys te mo wym, ty po wym le cze niem prze ciw prąt-
ko wym, po zwo li ło na uzy ska nie szyb kiej i trwa łej po pra wy funk cjo-
nal nej i ana to micz nej. 
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Ryc. 2. Obraz dna oka 1 tydzień po witrektomii. Widoczne rozpoczynające 
się bliznowacenie ziarniniaka (obwodowe spłaszczenie i wysycenie 
barwnikiem). Olej silikonowy w komorze ciała szklistego.

Fig. 2. Eye fundus 1 week after vitrectomy.
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