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Ryc. 4. Odpreparowany plat nabtonkowy przed odcigciem,
rozoiagniety za pomoca czterech szwOw prowadzacych
zalozonych w naroznikach.
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ASTOSOWANIE plata nablonkowego do rekon-

strukeji spojowki jest w naszej klinice wylgczng
metoda chirurgicznego leczenia skrzydlikow prawdzi-
wych jako pierwszy zabieg i sposéb postepowania w
skrzydlikach nawracajacych. W latach 1976—1985 prze-
prowadzilismy 41 takich operacji. Wyniki leczenia zo-
staly udokumentowane w 35 przypadkach. W kontrolo-
wanej grupie stopien zaawansowania skrzydlikéw byl
réiny. Ich zasieg na rogoéwce, mierzony od rabka wy-
nosit 2 do 4 mm (ryc. la). Sporadycznie zdarzaly sie
stany ewidentnego zaniedbania, w ktérych dochodzilo
do zajecia $rodkowej czesci rogowki. Znaczne bylo row-
niez zréznicowanie inwazyjnoéci leczonych skrzydlikow.
Obserwowane obrazy kliniczne rozwijaty sie w ciggu
szedciu miesiccy do pigeiu lat. Szybko rosnace skrzy-
dliki charakteryzowaly sie czesciej wigksza masa tkan-
ki, bogatszym unaczynieniem i poprzedzajacym je mar-
ginesem nacieczenia. W 9 oczach mialy miejsce skrzy-
dliki nawracajace po wykonanych wecze$niej jednej,
dwoch lub trzech operacjach, polegajacych na wycie-
ciu patologicznej tkanki i mobilizacji spojowki lub
érodtwardowkowym  wszczepieniu  glowy  skrzydlika.
W tych przypadkach zachodzila na ogdl konieczno$¢ od-
tworzenia rowniez faidu polksiezycowatego.

WYNIKI

W nastepnym dniu po zabiegu rozwijal sig surowiczy
obrzek przeszczepu. Po pieciu dniach rozpoczynalo sig
krazenie w jego naczyniach krwionosnych, obrzek
zmniejszal sie i pojawialc sie przekrwienie, ktore utrzy-
mywalo sie przez 6 tygodni (ryc. 1b). W okresie tym
nastepowala pelna integracja anatomiczna plata z pod-
lozem.

Wyniki leczenia kontrolowano od roku do dziesigciu
lat w 35 przypadkach: w 26 jako rezultat pierwszej
operacji, w 6 drugiej, w 2 trzeciej i w 1 czwarte] Przez
rok po operacji prowadzono obserwacje w 9 przypad-
kach, od roku do pigciu w 16 i od pigeiu do dziesigeiu
lat w 10 (tab. I)

Tabela 1
Rodzaje Obserwacja (lata) :
skrzydlikow siaten v DT Nawroty
? 1 1do5 5 dol0
Pierwotny 20 5 12 9
Nawracajqcy

po jednej

operacyi O 3 2 1 1
po dwach
operacjnch
po trzech
operaciach 1 1

Razem 9 16 10 1

Klin. oczna 92: 99—100 (1990)
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Operacja skrzydlika
z przeszczepieniem nablonkowego
ptata spojéwki

II. Wyniki zastosowania metody

SURGERY OF PTERYGIUM WITH .
TRANSPLANTATION OF AN EPITHELIA
CONJUNCTIVAL FLAP. II. THE RESULTS OF
APPLICATION OF THE METHOD

The authors performed 41 operations of pterygium
with transplantation of a free epithelial flap from the
bulbar conjunctiva in order to cover the defect after
the removal of the pathological tissue. The results of 35
operations had been controlled in the period of one to
ten years. In 25 cases the operation was the first inter-
vention, in 9 cases the second or third in a r(;cun'ent
pterygium treated by other methods. In case of necessity
the semilunar fold was reconstructed. A recurrence took
place in one case after 6 months. The cause of the re-
currence was the collection of the flap together with
the fibrous layer of the conjunctiva. In the remaining
cases a good and lasting effect was achieved, as well
from an anatomical as from cosmetical point of view.
The results were compared with the resulis achieved
by various authors by means of another methods.

HASEA: mikrochirurgia, skrzydlik, przeszczep, plat na-
blonkowy spojowki, fald pélksiezycowaty

KEY WORDS: microsurgery, pterygium, graft, epithe-
lial conjunctival flap, semilunar fold

rurgiczng. Przyczyny nicpowodzenia bylo niestaranne
odpreparowanie warstwy nablonkowej i pobranie jej do
przeszczepu wraz z warstwa wloknista spojowki. Wyniki
leczenia pozostalych 34 skrzydiikéw byly pomysine.
W kazdym z tych przypadkéw zostal przywrécony pra-
widlowy stan anatomiczny w operowanym obszarze
i osiggnieto bardzo dobry efekt kosmetyczny. W okresie
kilku miesiecy przeszezep nabieral stopniowo cech pra-
widlowej spojowki. Naczynia krwionosne przy Jego rgb-
kowym brzegu ukladaly sie w charakterysiyczne dla
tej okolicy arkady. Cperacja nie pociggala za soba prze-
sunigcia i deformacji faldu polksigzycowatego (ryc. 1le).

W przypadkach w kto

ald rekonstruowano two-
izowym zgrubienie spojowki

rzylo sie

kieru

zennej redukcii wo
1ia ptata nablonk
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od roku do dziesigciu lat po zabiegu. Pod tym wzgle-
dem badana metoda doréwnuje najskuteczniejszemu ze
znanych dotad sposobéw postepowania chirurgicznego
w skrzydliku, wprowadzonemu przez T. Krwawicze ! ®.

Osiagnigte rezultaty ksztalluja sie réwniez korzystnie
W poréwnaniu z wynikami leczenia wedlug innych, zlo-
zonych i niejednokrotnie uciazliwych w realizacji me-
tod. Po chirurgicznym usunieciu skrzydlika z mobiliza-
cja sasiedniej spojowki w celu pokrycia ubytku docho-
dzi do nawrotow w 31% do 56% przypadkéw %5 7. Ten
wysoki wskazZnik nieskutecznosci leczenia starano sie
obnizy¢é metodami terapii wspomagajacej, opartymi na
przeslankach wynikajacych z przyjetych koncepcji etio-
logii skrzydlika. Wprowadzenie w 1966 roku do leczenia
skrzydlikéw Thio-tepa, nalezgcego dc grupy $rodkow
alkilujaeych, zmniejszylo nawroty po zabiegach chirur-
gicznych do 16,1% a wediug niektorych autoréw we+
nawet do 3,3%. Kicis i Pico+t podawali Thio-tepa do
worka spojowkowego w rozeieficzeniu 1 :2000 w krop-
lach co 3 h przez 6 tygodni po operacji lacznie ze ste-
rydami. W grupie leczonych w ten Sposéb nawroty wy-
stapity w 8,3%, natomiast W grupie wylgeznie opero-
wanych w 313% przypadkow. Podobne rezultaty mozna
uzyskaé za pomoca radioterapii. Zastosowana w okresie
p.ooperacyjnym ogranicza, wedtug Hosni 3, nawroty po
bierwszym zabiegu do 11,1% i do 8,8% po powtérnej
mts.arwenc'ji. Inni notowali 3% do 7,5% nawrotéw. Andu-
it ‘. s e -t
lez. U leczonyr}; chirt(u-:jy.lé. l-m,on?me - g
= zastosowann.l . :i ceu; 4])1C.l:\VSLY raz zax}oiowali
e sl(ry\rd[jlj(r ‘;])z l.]u.., elépu nawroty w 5%, na-
Sk skrzy 4ch nawracajacych w 20% przypad-

Radioterapic ocenjano

{ ni¢jednokrotnie krytycznie ze
wzgle?g'na niebezpieczenstwo miejscowych, cigzkich
uszkodzen popromiennych.  Poszukiwano W zwigzku

z tym innych, mnicj ryzykownych, lecz rownie skutecz-

Nr 5—¢

Ryc. 1. a) najczestszy obraz leczonych
skrzydlikow (chory G. J. nr hist. cho-
roby 4715/79); b) stan plata nablonko-
wego w dwunastym dniu po przeszcze-
pieniu. Biologiczna adaptacja i prze-
krwienie przeszczepu; ¢) to samo oko
po 30 miesigcach od operacji. Normal-
ny wyglad spojowki galkowej i pra-
widlowe stosunki anatomiczne w kacie
wewnetrznym; d) obszar spojowki w
ktorym pobrano plat nablonkowy po
30 miesigcach. Zalamek gérny gleboki.
Spojowka prawidlowa.

nych rozwigzan. Nalezy do nich oryginalna metoda
zaproponowana przez Makeeva® Polega ona na przy-
szyciu glowy skrzydlika do twardowki i wytworzeniu
przyrabkowej bariery z owodni lub opony twardej, kon-
serwowanych w 5% roztworze formaliny. Po przeprowa-
dzonej w ten sposéb operacji nawroty skrzydlika wy-
stepuja w 7 do 20% przypadkow.

Wycigeie skrzydlika z przeszczepieniem wolnego plata
nablonkowego spojowki jest metoda prostg, nie dajgcy
zadnych powiklan i pozbawiona ucigzliwoéci innych, zlo-
zonych sposobow leczenia. Nalezy podkreslic przy tym
fakt, ze obok wysokiej skutecznoéci zapewnia bardzo
dobry efekt anatomiczny i kosmetyczny zaréwno jako
zabieg pierwszy jak i w skrzydlikach nawracajgcych.
Umozliwia ponadto, w razie potrzeby, rekonstrukcje fal-
du pélksiezycowatego. Warunkiem powodzenia operacji
i uzyskania trwalego wyniku Jest staranne pobranie pla-
ta nablonkowego, bez elementow wiokni stej warstwy
spojowki.
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OMORKI nablonka wedrujace do przedniej komory
K oka sa przyczyna groZnych powiklan drazacych ran
rogowki. Komorki te wszczepiajac sie w teczowke mo-
ga spowodowaé powstanie surowiczej torbieli a takze
innych form takich jak lity guz, wszczepienna blona na-
ptonkowa lub rozrost nablonka. Kazdy typ inwazji na-
blonka wykazuje charakterystyczny wzrost, ktorego re-
zultatem jest obniZenie ostrosci wzroku, zapalenie te-
czéwki i ciala rzeskowego, jaskra wtérna prowadzaca
do destrukcji galki ocznej 10, 1t

Celem naszej pracy jest przedstawienie 7 przypadkow
pourazowych torbieli teczowki leczonych operacyjnie w
latach 1977—-1986.

Material badan obejmuje 2 oczu u dziewczat oraz
5 u chlopcow w wieku od 3 do 14 lat. W 3 przypadkach
byly to oczy zawierajace soczewki, w 4 galki bezsoczew-
kowe. Przyczyna pcwstania torbieli wszczepiennych tg-
czowki byly urazy przenikajgce w postaci rany rogowki
u 2 dzieci, rany rogéwkowo-twardowkowej w 4 przypad-
kach, u 1 dziecka zabieg operacyjny usuniecia zaémy
wrodzonej].

Torbiele rozwingly si¢ w okresie od 4 do 18 miesiecy
po urazie i zaopatrzeniu chirurgicznym zranien. W oma-
wianych przypadkach znajdowaly sie one w rozwinig-
tym stadium zajmujac w 2 oczach 1/2 obwodu teczowki,
w 2 1/3 obwodu, w 3 gatkach ocznych 1/4 czesé teczowki
i zakrywajac Zrenice. We wszystkich oczach uszkodzony
byl srédblonek rogowki, wystepowalo uposledzenie prze-
zroczystosci rogowki, przy czym u 4 dzieci obcjmowalo
ono takze cze$é optyczng. Wszystkie przypadki wyka-
zywaly znacznego stopnia obnizenie ostrosci wzroku, w 4
stwierdzono poczucie $wiatla z lokalizacja, 1 galka byla
Slepa, w 2 galtkach 0,2 i 0,3.

W 2 oczach wystepowalo zapalenie teczowki i ciala rzg-
skowego, w 2 miala miejsce jaskra wtérna, w 1 oku
za¢ma wtorna

U wszystkich dzieci wykonano wycigeie torbieli. Za-
biegi operacyjne przeprowadzano pod mikroskopem w
ogolnym dotchawiczym. Platek spojowki
rabku rogoéwkowo-twardowkowym przy-
zym torbieli: w

2 oczach.

znieczuleniu
z podstawg w
gotowywano w
skroniowej w 3,
olwierajace komorg przednia bylo posz
mi Castroviejo do takich rozmiarow, by r
racyjng mozna bylo wytoczy¢ nieuszkodzongy
komore przednia. Wowcezas wykonywano cigeie poludni-

miejscu najbliz
dolnej 2, goérnej w

¢ Noz Ka-
z rang ope-

cystg poza

kowe w niezmienione) teczéwcee prowadzac je od kata
zrenicznego. Po od-
wano. N
padkach. W pozo-

rogowkowo-teczéwkowego do brzegu

torbiel us naruszo-

cigeiu podstawy  teczowki

ny cystq udalo ungé w 3 prz

talych pe omencie oddzielania ich od rogowki.
W 2 oczach B )\ te soczewki zacho-
wano brzeg irer 20 czemu Zrenica
zachowala okragly ksztalt (ryc

W 3 o o plastyke teczowki
pozwalajgcq na krgglej Zrenicy (ryc. 2)

W 1 przypadku wykonano usuniccie zac-

my wtorne;
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Chirurgia pourazowych torbieli
teczéwki u dzieci

SURGERY OF THE POSTTRAUMATIC CYSTS OF THE
IRIS IN CHILDREN

The authoresses describe 7 cases of implanted iris cys_ts
which appeared after perforating corneal injuries in
children aged 3 to 14 years. All the cysts have been
excised by sector iridectomy performed in the hca‘l_thy_
iris, Described is the technique of the interve
Attention is called to the possibility of preservation of
a round pupil by leaving intact the pupillary_ border or
by a simultaneous plastic operation of the iris.

HASEA: torbiele teczowki wszeZepienne, wycigeie cal-
kowite, plastyka teczowki

KEY WORDS: implanted iris cysts, total excision, plastic
operation of the iris




