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OPIS PRZYPADKU

13-letni chtopiec hospitalizowany w Klinice Choréb Oczu w Bydgoszczy z powodu urazu tepego
oka lewego gumka recepturowg z nastepowym zaburzeniem widzenia okiem lewym o charakterze
‘biatej plamy’. W dniu przyjecia stwierdzono krwistek w komorze przedniej, anemizacije siatkdwki na
obwodzie od skroni oraz obnizenie ostrosci wzroku do poczucia $wiatta z nieprawidtowym rzutowaniem
we wszystkich kierunkach. Badanie refrakcji po porazeniu akomodacji nie wykazato istotnych odchylen
od normy.

4 miesigce wczesniej diagnozowany w Oddz. Neurologii Wojewddzkiego Szpitala Dzieciecego
w Bydgoszczy z powodu boléw gtowy i zawrotdw gtowy (w wykonanym NMR gtowy bez zmian
organicznych). Ponadto w wywiadzie od ok. 3 lat bdle brzucha i nudnosci — nie znaleziono przyczyny
somatycznej mimo diagnostyki. Neguje problemy szkolne i domowe. Zaprzecza uzywaniu substancji
psychoaktywnych.

W Klinice Chordb Oczu wigczono leczenie zachowawcze (leki wehtaniajace, steroidoterapie
0g6Ing i miejscowa, NLPZ miejscowo i mydriatyk) uzyskujac poprawe stanu miejscowego bez istotnej
poprawy ostro$ci wzroku (poczucie $wiatta z prawidtowym rzutowaniem).

Wykonano TK oczodotéw, NMR glowy, oczodotdw, naczyn mézgowych, kanatu kregowego
C1-Th1, USG tetnic szyjnych oraz angiografie fluoresceinowa, OCT tarczy nerwu wzrokowego i plamki,
wzrokowe potencjaty wywotane typu pattern — wyniki w granicach normy. W badaniu strabologicznym
ustawienie gatek ocznych iich ruchomo$¢ prawidtowe, bez jednoczesnej percepcii, fuzji i stereoskopii.
Testy widzenia obuocznego (Wortha, Bagoliniego) — z oka prawego. Przeprowadzono konsultacje
psychologiczng, neuropediatryczng i psychiatryczna. Nie stwierdzono przyczyny obnizenia ostrosci
wzroku. Przez caty okres hospitalizacji chtopiec podawat, ze widzi ‘biaty obraz’ przed okiem lewym.

Z podejrzeniem wstrzasnienia nerwu wzrokowego oka lewego skierowano do Centrum Zdrowia
Dziecka w Warszawie celem konsultacji oraz wykonania wzrokowych potencjatdw wywotanych typu
btyskowego. Nie znaleziono etiologii utrzymujgcego sie pogorszenia widzenia okiem lewym.

W dalszej obserwacji nie odnotowano poprawy ostrosci wzroku oka lewego.

Z uwagi na fakt, iz zaréwno podstawowe jak i dodatkowe badania okulistyczne, a takze badania
radiologiczne nie wykazaly przyczyny pogorszenia wzroku, przypadek uznano za symulacje. Symulacja
w dziecinstwie lub zaburzenia widzenia niezalezne od przyczyn organicznych nie sg rzadkie i w ogoinej
praktyce okulistycznej mogq wystepowac u 1-5% pacjentéw. W postepowaniu diagnostycznym
| procesie terapeutycznym konieczna jest wspotpraca interdyscyplinamna.
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