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Przypadek pierwotnego zaniku teczowek.
A case of genuine iris - atrophy.

Pierwotny zanik teczéwek jest naogdl dobrze znang jednostka cho-
robowa, a nizej opisany przypadek zasiuguje na wzmianke raczej ze
wzgledu na wielkg rzadko$¢ w spostrzeganiu tego rodzaju przypadkow.
Jak stusznie podaje Cyukrasz (1947), w Klinikach Uniwersyteckich
niejednokrotnie spotyka sie podobne przypadki raz na kilkanascie lat,
a nawet jeszcze rzadziej, W Klinice Uniwersyteckiej w Debreczynie
w przeciggu ostatnich dwudziestu pieciu lat zaobserwowano dwa podob-
ne przypadki. W materiale b. Kliniki Okulistycznej we Lwowie za ostat-
nich 10 lat (do 1944 roku) nie zaobserwowano podobnych przypadkéw.
W dotychczasowym materiale Kliniki Okulistycznej w Lublinie z przypad-
kiem pierwotnego zaniku teczdwek obu dcz spotkano sie poraz pierwszy.

W naszym przypadku chodzi o 7-mio letniego chlopca J. J., ktéry
zgtosit sie do Kliniki celem zasiegniecia porady, czy ewentualna operacja
nie poprawitaby uposledzonego juz znacznie widzenia. Chorego przyjeto
do Kliniki [L. hist. chor. 52-04 (VIi).]

Z wywiadu, ktéry podal ojciec chiopca dowiedzieliSmy sie, ie
w kilka tygodni po urodzeniu obie gatki oczne ulegly powigkszeniu
i staly sie bardziej uwypuklone anizeli u innych dzieci. Stan ten ulegal
pogorszeniu z roku na rok. Chiopiec zawsze Zle widzial. Ostatnio przed
kilkoma miesiacami zachorowal na oko prawe wséréd objawéw izawienia,
$wiatlowstretu oraz zaczerwienienia i silnych bélow. Ostry stan zapalny
po kilku tygodniach przeminal, lecz galka oczna zmniejszyta sie znacznie
a oko zaniewidzialo zupelnie. Stan ten utrzymuje sie do dnia dzisiejsze-
go. Chlopiec nigdy nie byl leczony. ‘
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gruczolu tarczykowego i niedomoge nadnerczy. Cyukrasz (1, ¢,) jest
zdania, ze w tej rzadkiej jednostce chorobowej mamy do czynienia z wada
w mechaniZzmie rozwojowym (dysgenesis mesodermalis).

W naszym przypadku biorac pod uwage dane anamnestyczne
i obiektywne jestesmy sklonni sgdzi¢, ze rozwijajacy sie na podlozu wady
wrodzonej rozlegly zanik teczéwek obu ocz stal sie przyczyna powstania
jaskry dzieciecej z wszystkimi jej nastepstwami,

Trudno pomingé mozliwos¢ istnienia w tym przypadku pierwotnej
jaskry dzieciecej z nastepowymi zmianami zanikowymi teczowek. Wydaje
sie jednak, ze chociaz teczowka w przebiegu jaskry dzieciecej moze
ulec zanikowi to jednak nie osigga ten zanik zwykle tak znatznego
stopnia, gdyz teczowka, w przeciwienstwie do soczewki, bierze jednak
czesciowo udzial w powiekszeniu oka’ Stosunkowo nie duie wymiary
powiekszonych rogéwek przemawiajg rowniez przeciw wtdérnemu zani-
kowi teczdwek w nastepstwie rozwijejacej sie jaskry dzieciecej.

Z praktycznego punktu widzenia wydaje sie wainym postepowanie
nasze w tych przypadkach, ktdre ma gtéwnie na celu opanowanie obja-
wow jaskry wtdrnej. Rézni autorowie wykonywali rozne operacje przeciw-
jaskrowe w tych przypadkach (Post, Barkan, Liskoli i inni). Naj-
czesciej jednak byly stosowane dawniej trepanacja oraz irido sclerotomia.
Csillag (1935) i Grosz (1936) wykonywali cyklodialyze z dobrymi
wynikami. Ostatnio Cyukrasz (I, c) donosi o uzyskaniu dobrych
wynikow przy zastosowaniu cyclodialisis inversa wedlug Blaskovicsa
przyczym do operacji wybierano to miejsce, gdzie podstawa teczdwki
byla jeszcze utrzymana.
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