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OPIS PRZYPADKU

Jaskra ztosliwa to do$¢ rzadkie powiktanie operacji wewnatrzgatkowych, zwykle w zakresie
przedniego odcinka oka. Obserwowane najczesciej po zabiegach filtracyjnych u pacjentéw z waskim
katem przesaczania, moze rowniez wystgpi¢ w oczach pseudofakijnych.

86-letnig pacjentke, po usunieciu zaémy obu oczu kilka lat wczesniej, zakwalifikowano w Klinice
Chorob Oczu w Bydgoszczy do wykonania zabiegu przeciwjaskrowego oka prawego (OP) i lewego (OL)
z powodu zwyzek ci$nienia wewnatrzgatkowego (cwg) pomimo politerapii (stosowata miejscowe i
ogolIne leki obnizajace cwg). W pierwszej kolejnosci przeprowadzono leczenie operacyjne OP z uwagi
na wyzsze warto$ci cwg przy przyjeciu.

Wykonano trabekulektomie OP. W okresie pooperacyjnym stwierdzono sptycenie komory
przedniej oraz utrzymywaty sie zwyzki cwg w OP stabo reagujace obnizeniem warto$ci na krople
hipotensyjne oraz ogdlne leki osmotycznie czynne. Zadecydowano o wykonaniu witrektomii tylnej 25G z
odtworzeniem komory przedniej OP, po ktorej nadal wystepowato wysokie cwg. Wykonano YAG-
kapsulotomie laserowg w centrum oraz w obrebie irydektomii, a nastepnie needling pecherzyka
filtracyjnego OP. Po zastosowanym leczeniu uzyskano stabilizacje cwg.

W OL w pierwszym etapie wykonano witrektomie tylng 23G z chirurgiczng kapsulotomig tylna.
Po zabiegu obserwowano podwyzszone cwg OL niepoddajace sie farmakoterapii. Zakwalifikowano do
trabekulektomii OL, po ktdrej wartosci cwg unormowaly sie.

Jaskra zlo$liwa pozostaje nadal trudnym i nie zawsze pozytywnie rokujgcym schorzeniem.
Weciaz brakuje jednolitych standarddw postepowania. Jedng z opcji terapeutycznych stanowi
witrektomia tylna, a nastepnie trabekulektomia. Niezaleznie od wybranej metody leczenia, wazne jest
uzyskanie komunikacji pomiedzy komorg ciata szklistego, komorg tylng i przednig komorg oka.
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