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Diatermokoagulacja wodniaka rogowki z naszyciem
btony owodniowej — opis przypadku klinicznego.
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Diatermokoagulacja wodniaka rogéwki z naszyciem biony
owodniowe] — opis przypadku klinicznego

Stozek rogowki jest czestym schorzeniem polegajagcym na
postepujgcym sciericzeniu i wypietrzeniu centralnej oraz
paracentralnej czesci rogowki, przybierajgc ksztatt stozkowaty.

Jednym z powikfan tej ekstazji jest wodniak rogéwki, ktory
spowodowanym jest peknieciem btony Descemeta prowadzac do
gwattownego obrzeku rogdéwki oraz duzej bolesnosci oka.

W zaleznosci od stopnia nasilenia oraz struktury wodniaka
rogowki mozna zastosowac odpowiednie leczenie.

W matych wodniakach powodujgcych niewielki obrzek mozna
zastosowac leczenie miejscowe. Zazwyczaj potrzeba jest wieksza
interwencja w postaci wieloogniskowej diatermokoagulacji
rogdwki z przeszczepem btony owodniowej lub samego
przeszczepu btony owodniowe;j.
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Diatermokoagulacja wodniaka rogéwki z naszyciem biony
owodniowe| — opis przypadku

wzroku oka prawego : 5/7, oka lewego: 0,5/50, ciSnienie wewnatrzgatkowe oka
prawego : 16 mmHg, oka lewego: palpacyjnie norma.

W badaniu w lampie szczelinowej oka lewego: duzy obrzek rogéwki wraz
przymgleniem rogowki w centrum.

W badaniu OCT OL: obrzek rogowki wraz z przestrzenia ptynu w zrebie rogowki.

Wodniak, rogowki

Opis | przypadku:
53- letni pacjent zostat przyjety na Oddziat Okulistyczny Okregowego Szpitala
Kolejowego w Katowicach z powodu wodniaka rogowki oka lewego.
W badaniu przedmiotowym stwierdzono: najlepsza skorygowana ostros¢
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Przestrzen ptynu w zrebie rogéwki

Zastosowane leczenie operacyjne :
Diatermokoagulacjia z naszyciem opatrunku z btfony owodniowej na rogowke oka

lewego
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Diatermokoagulacja wodniaka rogéwki z naszyciem biony
owodniowe| — opis przypadku

Opis Il przypadku:

43- letni pacjent zostat przyjety na Oddziat Okulistyczny Okregowego Szpitala
Kolejowego w Katowicach z powodu wodniaka rogowki oka prawego.

W badaniu przedmiotowym stwierdzono: najlepsza skorygowana ostrosc¢
wzroku oka prawego : 0,5/50, oka lewego: 5/16, ciSnienie wewnatrzgatkowe oka
prawego : palpacyjnie norma, oka lewego: 15 mmHg

W badaniu w lampie szczelinowej] oka lewego: duzy obrzek rogéwki wraz
przymgleniem rogoéwki w centrum.

W badaniu OCT OL: obrzek rogéwki wraz z duzg przestrzenig ptynu w zrebie
rogowki

Zastosowane leczenie operacyjne :

Naszyciem opatrunku z bfony owodniowej na rogéwke oka lewego.
(Odstgpiono od diatermokoagulacji z powodu ryzyka perforacji rogowki ze
wzgledu na zbyt duzy obszar ptynu obejmujacy prawie catg grubosé rogdwki)

Leczenie ambulatoryjne:
W trakcie uzyskano poprawe stanu miejscowego, ostra faza hydropsu ustgpita,
pozostawiajgc blizne w centrum rogéwki

Zastosowane leczenie operacyjne :

Po uzyskaniu poprawy stanu miejscowego wykonano procedure przeszczepu
warstwowego rogowki oka prawego.

W chwili obecnej pacjent jest miesigc po operacji uzyskujac najlepsza
skorygowana ostros¢ wzroku oka prawego : 5/50.
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Diatermokoagulacja wodniaka rogowki z naszyciem biony
owodniowe] — opis przypadku

WNIOSKI

* Przeszczep rogowki jest zwykle zwigzany z bardzo wysokim
prawdopodobienstwem odrzucenia w przypadku ostrego
wodniaka rogowki.

* Wieloogniskowa diatermokoagulacja rogowki z przeszczepem
btony owodniowej jest w takich przypadkach duzo
bezpieczniejszg i fatwiejszg procedurg powodujacg odroczenie
keratoplastyki a tym samym zwiekszenie sukcesu
planowanego w przysztosci zabiegu.

 Diatermokoagulacja wodniaka rogéwki z naszyciem btony
owodniowej lub samo naszycie btony owodniowej znacznie
poprawia stan wyjsciowy rogowki. Diatermokoagulacja
umozliwia odparowanie nadmiaru wody, ale pozostawia
rogowke uszkodzong termicznie. Btona owodniowa natomiast
silnie zmniejsza stan zapalny, unaczynienie oraz blizny, co
moze ttumaczy¢ poprawa przejrzystosci rogowki bez
intensywnych blizn, nawet w obszarach wczesniej znacznie
obrzeknietych, ktore otrzymaty wiele zastosowan kauteryzacji.

 Podsumowujac, kauteryzacja rogowki w potgczeniu z AMT
pomaga przyspieszy¢ powrot do zdrowia, oczyszczenie rogowki
przed keratoplastykg i moze byc¢ ostatecznym leczeniem w
przypadkach, gdy keratoplastyka jest przeciwwskazana.
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