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Summary:

Purpose: A presentation of two patients with macular hole after ocular trauma due to paintball.

Material and methods: HRT, OCT, SOCT and visual field examinations were performed preoperatively and on 3 postoperative
visits. Patients underwent pars plana vitrectomy with trypan blue staining.

Results: Final visual acuity 0.6 was achieved in the first patient 6 months after surgery. Best corrected visual acuity 0.2 was
achieved in the second patient 3 months after surgery. Macular hole closure was observed on OCT, SOCT, HRT and indirect
ophthalmoscopy examination.

Conclusions: Pars plana vitrectomy with trypan blue staining and fluid-air exchange is a safe procedure in posttraumatic macu-

lar holes. HRT, Oct and SOCT are valuable tools for diagnosis of macular holes and for control after surgical intervention.

paintball, otwdr w plamce, trypan blue, HRT, OCT.
paintball, macular hole, trypan blue, HRT, OCT.

Stowa kluczowe:
Key words:

Paintball to gra zespotowa, podczas ktérej przeciwne dru-
zyny strzelajg z karabinkéw, z ktérych pod ci$nieniem rozpre-
zajacego sie dwutlenku wegla wydostajg sie zelowe pociski
wypetnione sorbitolem, glikolem oraz barwnikami spozywczymi.
Pociski sa wystrzeliwane z predkoscig 60-250 stép/ sekunde
(18,3-76,2 m/ sekunde).

Jest to coraz bardziej popularna forma spedzania wolnego
czasu, dlatego coraz czesciej odnotowuje sie réznorakie urazy
gatki ocznej, do ktérych dochodzi podczas gry i to pomimo sto-
sowania gogli ochronnych.

Dotychczas opisywano nastepujgce urazy i powiktania
zwigzane z paintballem: powstanie zaémy, podwichniecie so-
czewki, przemieszczenie sztucznej soczewki wewnatrzgatkowej,
rozerwanie spojéwki, wylew krwi do ciata szklistego, jaskre,
rozerwanie naczynidwki, uszkodzenie rogéwki, odwarstwienie
siatkéwki, otwor w plamce. Do wigkszo$ci wypadkéw doszto
u 0séb bez okularéw ochronnych lub w przypadkach zdjecia za-
parowanych gogli (1,2,3,4,5).

Celem tej pracy jest przedstawienie historii choroby pacjen-
téw z pourazowymi otworami w plamkach, powstatymi na sku-
tek uderzenia w gatke oczng pociskiem zelowym.

Pacjenci i metody

Przypadek 1.

Pacjent, lat 25, zgtosit sie rok po urazie oka prawego, kté-
ry nastgpit wskutek uderzenia zelowym pociskiem do gry
w paintball. Lekarz, do ktérego zgtosit sie pacjent tuz po urazie,
stwierdzit wylew krwi do ciata szklistego oraz jaskre wtérng oka
prawego. Do czasu wizyty przedoperacyjnej, rok po urazie, wy-
lew krwi do ciata szklistego wchtonat sie catkowicie. Wykonano
badanie HRT plamkowe, pole widzenia oraz OCT.

Przeprowadzono witrektomie przez pars plana z podaniem
btekitu trypanu oraz usunigto bfong graniczng wewnetrzng. Pod-
czas wizyt pooperacyjnych, ktére nastapity w tydzien, miesigc
oraz 3 miesigce po operacji, wykonano HRT plamkowe, pola wi-
dzenia, OCT oraz SOCT.

Przypadek 2.

Pacjent, lat 27, zgtosit sie 6 miesiecy po urazie oka prawego.
Uraz nastapit podczas uderzenia pociskiem do gry w paintball.

Woykonano witrektomie przez pars plana z podaniem biekitu
trypanu oraz usunigciem btony granicznej wewnetrznej. Podczas
wizyt pooperacyjnych (tydzien, miesigc, 3 miesigce po opera-
cji) wykonano HRT plamkowe, pola widzenia, OCT oraz SOCT
Copernicus.

Wyniki

Przypadek 1.

Podczas pierwszej wizyty ostro§¢ wzroku w oku prawym
wynosita 0,3, Tod = 9,3. W drugim oku — petna ostro§¢ wzro-
ku, ci$nienie wewnatrzgatkowe w normie. W badaniu OCT oraz
HRT opcji plamkowej (ryc. 1,2) stwierdzono otwér w plamce
oka prawego. Wielko$¢ podstawy otworu, zmierzona za pomo-
cg OCT, wynosita 948 um, a minimalny przekréj otworu wy-
nosit 474 um. W badaniu HRT Central Oedema Index wynosit
1,43, promien otworu — 0,26 mm, powierzchnia otworu — 0,17
mm?, jego gieboko$¢ za$ — 0,49 mm. Siatkéwka byta uniesio-
na centralnie. Obszar uniesienia wynosit 2,48 mm? i miat prze-
kréj 0,94 mm. Przedoperacyjne pole widzenia wykazuje ubytki
w kwadrantach skroniowym gérnym i dolnym.

Pooperacyjna ostro$¢ wzroku 0,6. Tod = 11 mmHg. Otwér
zamkniety, potwierdzony badaniem OCT i HRT.
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Ryc. 1. Przypadek pierwszy. Otwér w plamce u 25-letniego pacjenta
zobrazowany za pomocg optycznej koherentnej tomografii.
Fig. 1. Case one. Macular hole in a 25 years old patient in OCT.

e e ]
[ [Py ——

Ll il
BF a8 13 TR 39 3¢ G K A & AR 44 83 A8 £ RE

Frmemas

i
L L LR

H
el | S R
-
H

Ryc. 2. Przypadek pierwszy. Otwér w plamce zobrazowany za pomoca
HRT Il, opcja plamkowa.
Case one. Macular hole in HRT I, macular module.
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Fig. 2.
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Ryc. 3. Przypadek pierwszy. Pole widzenia przeprowadzone przedope-
racyjnie w oku z otworem w plamce. Widoczne ubytki w kwa-
drantach skroniowych.

Case one. Preoperative visual field defects in temporal
quadrants.

Fig. 3.

Ryc. 4. Przypadek pierwszy. Badanie OCT przeprowadzone podczas
pierwszej kontroli pooperacyjnej. Widoczna niewielka cysta
w obszarze podplamkowym. Otwdr zamkniety.

Case one. Postoperative — macular hole closure, one week po-
stoperatively in OCT. Small cyst in submacular area.

Fig. 4.

s

Ryc. 5. Przypadek pierwszy. Otwoér zamkniety potwierdzony badaniem
HRT I, opcja plamkowa, podczas pierwszej kontroli poopera-
cyjnej.

Case one. Macular hole closed postoperatively, HRT Il, macu-
lar module.

Fig. 5.

W badaniu OCT widoczna niewielka cysta w zewnetrznych
warstwach siatkdwki w obszarze podplamkowym. W polu wi-
dzenia widoczne nadal ubytki czesci skroniowej kwadrantéw
skroniowych gdrnego i dolnego.

Dwa miesigce po operacji pacjent doznat ponownego ura-
zu — na skutek upadku ze schodéw doszto do rozciecia tuku
brwiowego prawego. Nie stwierdzono uszkodzenia gatki ocznej.
Ostro$¢ wzroku oka prawego trzy miesigce po zabiegu wyno-
si 0,5, Tod = 6 mmHg. Oko lewe posiada nadal petng ostro$¢
wzroku, Tos = 8,7 mmHg. Otwoér jest nadal zamkniety, co po-
twierdzono badaniem SOCT i HRT. Pole widzenia pozostaje bez
zmian.

W badaniu SOCT widoczne pozostalosci blony graniczne;
wewnetrzne;.
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Central 30-2 Threshold Test
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Ryec. 6. Przypadek pierwszy. Widoczne ubytki w polu widzenia w kwa-
drantach skroniowych podczas pierwszej kontroli pooperacyj-
nej.

Case one. Visual field defects in temporal quadrants, one week
after surgery.

Fig. 6.

Ryc. 7. Przypadek pierwszy. Spektralna optyczna koherentna tomogra-
fia (SOCT) podczas drugiej wizyty pooperacyjnej potwierdza
zamknigcie sie otworu. W obszarze plamkowym widoczne
resztki btony granicznej wewnetrznej pozostawione przez ope-
ratora podczas zabiegu w celu utatwienia zamknigcia otworu
poprzez migracje komdrek.

Fig. 7. Case one. Macular hole closure 3 months postoperatively.
ILM- remnants visible over macula.
Przypadek 2.

Przedoperacyjna ostro$¢ wzroku wynosita 0,1 w oku pra-
wym oraz 1,0 w oku lewym. Ci$nienie wewnatrzgatkowe w oku
prawym — 14,6 mmHg, natomiast w oku lewym — 12,2 mmHg.
Ostro$¢ wzroku po operacji wynosita 0,2, Tod = 9,7 mmHg.

Ryc. 8. Przypadek pierwszy. Otwér w plamce zamknigty, badanie
HRT I, opcja plamkowa.

Case one. Macular hole closed, HRT Il macular module,
3 months postoperatively.

Fig. 8.

Ryc. 9. Przypadek drugi. Spektralna optyczna koherentna tomogra-
fia wykonana tydzien po operacji. Widoczna niewielka cysta
w obszarze podplamkowym. Otwér zamknigty.

Case two. Macular hole closed 1 week after surgery, SOCT
examination.

W drugim oku petna ostro$¢ wzroku, ci$nienie wewnatrz-
gatkowe w normie. Podczas kontroli, ktéra nastapita tydzien po
zabiegu operacyjnym, za pomocg badania biomikroskopowego,
SOCT i HRT potwierdzono zamknigcie otworu.

W badaniu SOCT widoczna niewielka cysta w obszarze pod-
plamkowym. Brak ubytkéw w polu widzenia. Badanie HRT po-
twierdza brak uszkodzen wiékien nerwowych.

Po uptywie 3 miesiecy do zabiegu Vod = 0,2, Tod = 15,3
mmHg. W drugim oku petna ostro$¢ wzroku, ci$nienie we-
wnatrzgatkowe w normie. Otwdr nadal zamkniety, co potwier-
dza badanie HRT.
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Ryc. 10. Przypadek drugi. Badanie HRT Il wykonane 1 tydzien po opera-

cji. Otwor zamknigty.
Fig. 10. Case two. Macular hole closed 1 week after surgery, HRT II,
macular module.
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Ryc. 11. Przypadek drugi. Badanie pola widzenia, wykonane 1 tydzien
po operacji, nie wykazuje zadnych ubytkéw.
Fig. 11. Case two. No visual field defects 1 week after surgery.
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Ryc. 12. Przypadek drugi. Badanie HRT Il, wykonane 1 tydzien po ope-
racji, potwierdza brak uszkodzen widkien nerwowych.

Fig. 12. Case two. No changes in HRT II, glaucoma module, 1 week
postoperatively.

Ryc. 13. Przypadek drugi. Badanie HRT I, opcja plamkowa, wykonane
3 miesigce po operacji, potwierdza zamknigcie otworu.

Fig. 13. Case two. Macular hole closed — 3 months after surgery, veri-
fied by HRT II, macular module.

Omowienie

Urazy gatki ocznej sa powodem powstawania okofo 9% ot-
woréw w plamce (6,7). Paintball jest gra, podczas ktérej moze
dochodzi¢ do powaznych uszczerbkéw na zdrowiu, opisywano
réwniez zgony spowodowane wybuchem gazéw wypetnia-
jacych magazynki karabinkéw uzywanych do tej gry. Odziez
ochronna stosowana podczas rozgrywek sportowych nie zabez-
piecza w peini organizmu przed urazami.

ISSN 0023-2157 Index 362646

Klinika Oczna 2007, 109 (10-12) ETEJH




Paintball jako przyczyna otworu w plamce — opis przypadku

Zastosowane leczenie przyniosto wprawdzie poprawe (zada-
walajacy efekt anatomiczny i czynno$ciowy) w obu przedsta-
wionych w niniejszej pracy przypadkach, nie uzyskano jednak
powrotu do petnej ostro$ci wzroku.

Trzeba tez pamietaé, ze witrektomia zwigksza ryzyko rozwo-
ju zaémy pooperacyjnej, istnieje zatem do$¢ duze prawdopodo-
bienstwo dalszego uposledzenia ostro$ci wzroku w przysztosci.

Wydaje sie, ze zobrazowana w obu przypadkach w pierw-
szych tygodniach po zabiegu cysta w obszarze podplamko-
wym stanowi etap gojenia sie otworéw w plamce. Szczegdlnie
u miodych pacjentéw, u ktérych funkcja pompujaca siatkdwki
jest jeszcze silna (8), dochodzi do szybkiego samoistnego wy-
pompowania ptynu z obszaru podplamkowego i stopniowej po-
prawy ostrosci wzroku.

Poniewaz w literaturze istniejg doniesienia o przypadkach
samoistnego zamknigcia si¢ urazowych otworéw w plamce
(9,10,11), zasadne wydaje sie odtozenie interwencji chirurgicz-
nej na co najmniej 2-3 miesigce od urazu.

OCT moze stuzy¢ do diagnostyki otworéw w plamce. Wyda-
je sig, ze takze HRT, opcja plamkowa, nadaje sie do tego celu.
OCT przedstawia otwor w dwdch wymiarach, a zatem wielko$¢
otworu zmierzonego za pomocg OCT daje nam tylko pojecie
0 jego przekroju w danej ptaszczyznie. HRT pozwala natomiast
obejrze¢ tréjwymiarowy obraz siatkdwki, oceni¢ jednoczasowo
przekroj otworu we wszystkich ptaszczyznach. Mozliwa jest
réwniez ocena gtebokosci otworu.

Spektralna OCT (SOCT) jest technikg zdecydowanie szyb-
szg od standardowego OCT. W badaniu SOCT mamy mozli-
wos$¢ wykonania serii nastepujgcych po sobie skandw okolicy
plamkowej. Dalsza obrébka tak uzyskanych obrazéw pozwala
na otrzymanie obrazéw tréjwymiarowych skanowanego obsza-
ru, technika ta pozwala zatem na potfaczenie zalet OCT i HRT.
W badaniu SOCT mozemy réwniez uzyskiwac pojedyncze skany

wysokiej rozdzielczosci, ktdre pozwalajg na bardziej precyzyjng
ocene zmian morfologicznych siatkéweki.
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