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WYWIAD

Praca przedstawia przypadek 29-letniej
pacjentki, ktora zostata skierowana do Kliniki
Okulistyki UCK im. K. Gibinskiego SUM w
Katowicach z powodu obrzeku plamek obu
oczu. Z wywiadu pacjentka zauwazyta
pogarszanie sie ostrosci wzroku od czasu cigzy
(przed dwoma laty) z najwiekszym nasileniem
od kilku miesiecy.

»wywiad rodzinny nieistotny klinicznie,
»brak urazu w wywiadzie,

»brak chordb wspétistniejacych.

» pod kontrola okulisty z powodu
krotkowzrocznosci z niezbornoscia obu oczu.

BADANIE OKULISTYCZNE PRZY PRZYIJECIU

VOP 5/50 cc-2,5D sph -3,5D cyl ax 5st
VOL 3/50cc-2,0D sph -3,5D cyl ax 160st
TOP 14 mmHg

TOL 15 mmHg

Right / OD

Odcinek przedni OP/OL: prawidtowy

Dno oka OP/OL: tarcza n. Il w poziomie dna o
wyraznych granicach, plamka zmiany
zwyrodnieniowe, zaniki naczyniéwkowo-
siatkdwkowe, siatkowka przytozona, naczynia w
normie dla wieku

WYNIKI BADAN DODATKOWYCH

Left / OS

Wykonano badania laboratoryjne (w kierunku
zakazen Borrelia burgdorferii, Toxoplasma
gondii, Toxocara, CMV, HSV, HIV, SARS-CoV19
oraz gruzlicy). W uzyskanych wynikach badan -
bez istotnych odchylen od normy, ujawniono
przebytg infekcje CMV, jednakze bez cech
aktywnego zakazenia.

Zaobserwowano nieznacznie wykraczajgce poza
normy nieprawidtowosci w wynikach perymetrii
inetycznej i statycznej obu oczu.
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OCT OP i OL: liczne hiporefleksyjne przestrzenie pod-
i Srodsiatkowkowo, masywny torbielowaty obrzek plamek
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Angiorafia Fluoresceinowa

OP: Rozlegte ubytki nabtonka barwnikowego, torbielowaty obrzek plamki, przy gorno-skroniowym tuku naczyniowym
liczne punktowe ogniska przecieku kontrastu
OL : Rozlegte ubytki nabtonka barwnikowego, ognisko przecieku kontrastu przy gorno-skroniowym tuku naczyniowym

Angiografia Indocyjaninowa

OP: w tylnym biegunie obszary z widocznym wzmozonym rysunkiem naczyniowym ulegajagcym nieznacznemu
wzmochnieniu w fazie posredniej i wygaszeniu w fazie poznej, w gorno-skroniowym tuku naczyniowym od fazy
posredniej do poznej ognisko hiperfluorescencji, narastajgcej w czasie

OL: w tylnym biegunie ograniczony obszar z widocznym wzmozonym rysunkiem naczyniowym ulegajgcym
hieznacznemu wzmochieniu w fazie posredniej i wygaszeniu w fazie pdznej

Rezonans magnetyczny gtowy i oczodotow

MR gtowy z kontrastem — w granicach normy

MR oczodotow z kontrastem - gatka oczna po
stronie prawej o wymiarach do 25x27mm, po
stronie lewej 25x26mm.

Gatki oczne o znieksztatconych, odcinkowo
zapadnietych tylnych écianach. Sciana tylnej czesci
gatek ocznych sptaszczona w czesci centralnej

z pogrubieniem do ok 2mm (sciany uwypuklaja sie
w kierunku swiatta gatki ocznej) oraz
hieprawidtiowym wzmochieniem w badaniu po
dozylnym podaniu srodka kontrastowego
kompleksu naczynidwki/siatkowki — zmiany
zlokalizowane bocznie w stosunku do tarczy nerwu
wzrokowego. Cech ograniczen dyfuzji na tym
poziomie nie uwidoczniono. Poza powyzszym,
pozostate struktury bez odchylen.

USG gatek ocznych

OP i OL: liczne linijne struktury, konglomeraty metéow w KCSz,
bez ewidentnych cech swiezego wysieku. W obrebie plamki
i peczka naczyniowego cechy pogrubienia obrysu dna 5,5 mm
wpuklajgce sie w gtab gatki ocznej prawej na 2,5 mm. W oku
lewym 5,1 mm x 2,13 mm z cechami nieznacznego
rozwarstwienia sie siatkowki
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ZESPOL KOPULASTYCH PLAMEK

> To schorzenie wystepujace u 0sob z wysoka krotkowzrocznoscia, charakteryzuje sie przednim
uwypukleniem plamki w kierunku jamy ciata szklistego widoczne w obrazie OCT

> Patologia ta zwigzana jest z lokalnym zgrubieniem twardoéwki wynikajaca z asymetrycznego wzrostu gatki
ocznej

> Pogorszenie widzenia moze wynika¢ ze zmian w nabtonku barwnikowym siatkowki, surowiczym
poddotkowym odwarstwieniu, rozwarstwieniu siatkowki lub neowaskularyzacji naczyniowki
Diagnostyka:

OCT: koputowate uwypuklenie twardowki do wewnatrz w obrebie plamki; hiporefleksyjna przestrzen
podsiatkdwkowo, bez towarzyszgcego CNV oraz CSCRS

AF: bez fluorescencji lub okazjonalnie z SRF

ICG —A: bez wzmozonej przepuszczalnosci (izo-fluorescencja)

Leczenie: Obecnie istnieje niewiele dowoddéw potwierdzajgcych skutecznos¢ leczenia (preparatami
glikokortykosteroidow, antagonistami aldosteronu,preparatami anty-VEGF, terapia fotodynamiczna,

laserowg fotokoagulacj3)

OBUSTRONNY OGRANICZONY NACZYNIAK NACZYNIOWKI W PLAMCE

> Najczesciej wystepujacy, tagodny typ nowotworu btony naczyniowej

> Postac ograniczona naczyniaka wystepuje bardzo rzadko, zazwyczaj jednostronnie oraz jako postac
izolowana (bez zwigzku z chorobg uktadowg); postac ograniczona obustronna nalezy do kazuistyki

> Wystepuje w tylnym biegunie pod postacig owalnej zmiany o niewyraznych granicach, ktora zlewa sie z
otaczajaca naczynidowka; w objawowych przypadkach wystepuje ptyn podsiatkowkowy

Diagnostyka:

OCT: otaczajaca siatkdowka moze by¢ normalna lub wykazywac ptyn pod- lub srodsiatkowkowy,
rozwarstwienie siatkowki oraz atrofie

AF: wczesna, plamkowata hiperfluorescecja oraz pozna, rozlana, intensywna hiperfluorescecja
ICG-A: silna hiperfluorescencja naczyn guza w fazie tetniczej z wystepujaca pozniej hipofluorescencja
MR: guz jest izo- lub hiperintensywny w porownaniu z ciatem szklistym w obrazach T1-zaleznych

i izointensywny w obrazach T2-zaleznych i zostaje wzmocniony po podaniu gadolinu

Leczenie: radioterapia, terapia fotodynamiczna

ROZWARSTWIENIE SIATKOWKI MtODZIENCZE SPRZEZONE Z CHROMOSOMEM X

» Obustronna makulopatia, w 50% przypadkéow z obwodowym rozwarstwieniem siatkowki
> Dziedziczenie sprzezone z chromosomem X, nosicielki zenskie genu RS1 sg zwykle bezobjawowe

PODSUMOWANIE

> Symetria zmian w obojgu oczach sugeruje zespot kopulastych plamek jako najbardziej prawdopodobng
etiologie zmian, mimo iz stopien ich nasilenia w tej jednostce chorobowej wystepuje rzadko

» Obustronny ograniczony naczyniak naczyniowki w plamce (w jednej z prac kazuistycznych uznany za
poronna forme zespotu Sturge-Webera) jest patologig bardzo rzadka i ma odmienny obraz w badaniach
> Podobnie ztosliwe zmiany rozrostowe naczyniowki oraz zmiany zapalne twardowki rzadko wystepuja
obustronnie i majg odmienny obraz w badaniach dodatkowych oraz przebieg kliniczny

> U pacjentki podjeto probe leczenia przeciwzapalnego oraz diuretycznego — bez poprawy stanu
miejscowego

> Pacjentka pozostaje w dalszej obserwacji, aktualnie obraz stabilny w 6 miesiecznej obserwac;ji
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