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Cel pracy. Szczegotowa ocena wgtobienia rogowkowego (Cl) wigpowaniu u grupy
pacjentow leczonych z powodu ostrego zaratiai kata (AAC).

Rodzaj badai. Retrospektywne, kolejne, nieporéwnywalne serig/pagkow.
Uczestnicy.Siedmiu kolejnych pacjentéw (8 oczu) skierowangiohautoréw z rozpoznaniem
ostrego zamkrrcia kayta. Pacjenci leczeni w Prince of Wales Hospital, ndReck
lub w prywatnych gabinetach autoréw.

Metoda. Siedmiu pacjentéw (8 oczu) przeszio Cl jakogsézwczesnego pogbowania
w AAC.

Glowne oceniane parametry.Obnizenie cénienia wewntrzgatkowego (IOP), zmniejszenie
objawéw AAC oraz ugpienie dolegliwéci bolowych.

Wyniki: Z grupy 7 pacjentow, peine dane byly d@psie jedynie u 6 z nich. Obmino
znacaco cknienie wewatrzgatkowe (P<0,05), a u 3 z 4 pacjentéw z silngstyym bolem
doprowadzono do szybkiego asienia dolegliwéci po zastosowaniu ClSrednie obnienie
wartcsci cisnienia wewnatrzgatkowego wynosito 20,9 mmHg (zakres od +1 d®)-4
Nastpnie wszyscy pacjenci przeszli ostateczne gpastanie, waczapc w to obwodow
irydotomie laserow lub usungcie soczewki metadfakoemulsyfikacji. U trzech pacjentow
leczonych wyjtkowo za pomog Cl bezsrodkéw medycznych, uzyskarioednie obnienie
IOP 0 21 mmHg (zakres 20-23).

Whioski. Wgtobienie rogéwkowe jest szylk przendna i skuteczm metod obnizania
podwyzszonego IOP w przebiegu AAC. Zabieg wykonuje & wyciem tatwo dosfpnego
instrumentarium i powoduje szypklge w odczuwanym bolu. Takie obm@nie IOP poprawia
przejrzysté¢ rogoéwki i umaliwia dalsze ostateczne pegbwanie u pacjentéw z AAC.



