lozony w roku 1899 Priey
ESLAWA WICHERKIEy),

A jako Postep Okulj.
1914), wznowiop
przez. KAZlMIERzA
iako Kiin.
ddgowany o4
LA

KLINIK

ACTA OPHTHAL
ORGAN POLSKIEGO

M E B SRS

ROK 93

Prof. dr Teresa BARANOWSKA-
Ariadna GIEREK-EAPINSKA (Katow
(Wroctaw), prof. dr Barbara IWAS!
prof. dr Zofia KRAWCZYKOWA (L6d
WIECKI (Gdansk), prof. dr Andrzej
prof. dr Zofia TRZCINSKA-DABROW;

Adres redakeji: ul. M.

Wydawca: PANSTW!

Klinika Oczna jest ujgta w indeksie przez j

3
ar
10
6y
-
gi
0!
Tresé 73
J. Toczotowski i M. Gerkowicz: Ba- ¥

P adoemilt Moedycesnoe) | Uniworsytotu Jagiellonskiogo

T undacia Sakoly Zdrowia Publiczrnoego

dania_ doéwiadcza}lne nad ultrastrukturg siat-
kéwki po podaniu wysoko fluorowanego al-
kanu do ciala szklistego . . .

. ! BT '
D. Jedrzejewski: Zmiany przemiany ga- : -
zowej komory przedniej w przebiegu lecze- . ' :
n.!a dpémadczalnego zapalenia blony naczy- < \ :
Mnéotwe; St st el e 155 u noworodkow . £
g arzycka, K. Krukar-Baster i R. W. Cendrowski: 5
Urban: Znaczenie badania ci$nienia we- 'neza zapalen siatké: .
wnatrzgatkowego u chorych operowanych nienie rozsian
i g{ sg\i\'ﬁdq gd\;l{arstwienia siatkowki . . 157 H. Nizankow : ka
;i 1 J. Kasprzak: Pupillografia w " dziedzi i :
Jjednostronnym odwarstwieniu sig\tké%vki 5 160 H dl\?f gzalcnzicg wS;Qk : O;

K. M. Krzystkowa, M. H i i
M. Hydzikowa i R. ieni i
Szp ytma: Podwoéjna $lepa préba z zasto- ;?:i‘:s;;?im%ue 1 e
_sowa.n.\em preparaté\y Solcoseryl zel oczny H Zygulsk pﬁmce
; 21':3 fat(i:t};:teh;ay W Zelu ocznym u chorych o s}; g rczy aé 1i :Vcl
chronica idi i iti i
o recidivans i keratitis mann’a-Streiff’a-Fran

AT R R RS 162
S-';-MBéﬁiél;?nWSli‘l;l K.l:;l.s Krzystkowa Sprawozdania
0 na: Wlasne do$wiadczenia i wy- St i
ni:i :lgeracymego leczenia opadniecia gérn};j ; : Z Zcze.n M} R
po C M S A AR L 164 Kiriomiiinge o B £

‘TOCZOLOWSKI i MAREK GERKOWICZ

”wg{gda"“' doswiadczalne nad ulirastrukiurg siatkéwki po podani
“'w’ysoko fluorowanego alkanu do ciata szklistego

W poprzedniej pracy* przedstawiono poglady dotycza-
znaczenia Cieczy ciezszych od ciala szklistego w chi-

gii odwarstwienia siatkowki®** oraz wlasne obser-
ru;Cje 2 zastosowanym w badaniach do$wiadczalnych
:odoroﬂuoroalkanem. Obejmowaly one ocene kliniczng
oraz histopatologiczng w mikroskopie Swietlnym.

Celem obecnej pracy jest ustalenie przy pomocy mi-
kroskopu elektronowego, czy podany do ciala szklistego
wodorofluoroalkan nie wywolywal zmian w siatkéwce,
niedostrzegalnych w mikroskopie $§wietlnym.

ce

MATERIAL I METODYKA

Wodorofluoroalkan, wzor pierwiastkowy C;.FsH; sym-
bol HFC-633, zostal podany do ciata szklistego oka le-
wego 6 krolikow szarych obu pici, o wadze od 2,0 do
2,5 kg. Zastosowano nastepujaca technike operacyjna:
w znieczuleniu ogélnym nacinano twardéwke na godzi-
nie 5, w odleglosci okolo 3—4 mm od rabka rogowki;
nastepnie podawano do ciala szklistego przez wprowa-
dzong tepa igle okolo 0,7 ml jalowego powietrza. Po
3 dniach wprowadzano na godzinie 10 i na 2, w odle-
glosci takze okolo 3—4 mm od rabka 2 igly i pod kon-
trola wzroku przez jedna z nich usuwano powietrze,
a przez drugg podawano 0,7 ml wodorofluoroalkanu.

Siatkowke do badan w mikroskopie elektronowym po-
bierano po 1, 4 i 8 tygodniach z miejsca bezposredniego
przylegania zwigzku, jak rowniez z miejsc, do ktorych
wodorofluoroalkan nie przylegal. Fragmenty galki ocz-
nej utrwalano przez 4 h w aldehydzie glutarowym, w
0,1 molarnym buforze kakodylowym o pH 74 przez
2X'15 minut, dotrwalano w 1% czterotlenku osmu w
tym samym buforze przez 2 godziny w temperaturze
4°C, odwadniano alkoholem etylowym i tlenkiem propy-
lenu. Zatapiano w zywicy Spurr low-viscosity. Prepa-
raty po odbarwieniu octanem uranylu i cytrynianem
olowiu oglagdano w mikroskopie elektronowym BS 500
Tesla,

WYNIKI

Przeprowadzone w mikroskopie elektronowym bada-
nia ultrastruktury siatkowki po 1 tygodniu od podania
do ciala szklistego wodorofluoroalkanu wykazaly w miej-
SCu bezposredniego przylegania zwiazku jego przenika-
nie do warstw wewnetrznych. Pod blong graniczng we-
Wnetrzng stwierdzano niewielka ilosé przenikajacej sub-
stancji oraz makrofagi ze zwakuolizowana cytoplazma
Wskazujaeq na pochlanianie przez nie zwiazku (ryc. 1).
Obecnosé podawanego preparatu nie powodowala zabu-
Tzen warstwowej struktury siatkowki.

W badaniach przeprowadzonych w 4 tygodnie po po-
daniu zwigzku do ciala szklistego stwierdzono jego obec-
N0s¢ pod postacia réznej wielkosci wakuoli w okolicy

dr med. Kazimierz Gerkowicz
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EXPERIMENTAL INVESTIGATIONS ON THE
ULTRASTRUCTURE OF THE RETINA AFTER
INTRAVITREAL APPLICATION OF HIGHLY
FLUORIZED ALCANE

In experimental investigations the hydrogen-fluoroal-
cane was introduced into the rabbit vitreous and sub-
sequently the retina was ex d in the elect mi-
croscope. The observations were carried out in 1, 4 and
8 weeks after introduction of the compound. It was de-
monstrated that the fluoroalcane penetrated into the in-
ternal retinal layers. These layers showed the presence
of macrophages, the cytoplasm of which indicated the
absorbtion of the compound. The structure of the retina
was preserved till the end of the observation. The com-
pound did not exert any toxic action.

HASEA: wodorofluoroalkan, ultrastruktura siatk6éwki

KEY WORDS: hydrogen-fluoroalcane, ultrastructure of
the retina

Ryec. 1. Ultrastruktura siatkéwki po 1 tygodniu od wpro-
wadzenia wodorofluoroalkanu do ciata szklistego. Pow.
4000,

blony granicznej wewnetrznej, warstwy komorek zwo-
jowych i widkien nerwowych. W warstwach tych obser-
wowano znaczna ilo$¢é makrofagéw ze zwakuolizowang
cytoplazma, co przemawialo za nasileniem procesOw po-
chlaniania przez nie wodorofluoroalk tale war-
stwy siatkowki byly prawidlowe. Obec
warstwach wewnetrznych nie powodowala zaburzenia
struktury warstwowej siatkowki (ryc. 2).
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Ryc. 2. Obraz siatkéwki w mikroskopie elektronowym
po 4 tygodniach od wprowadzenia wodorofluoroalkanu
do ciala szklistego. Pow. 2500X.

Ryc. 3. Obraz siatkéwki

Do 8 tygodniach od wprowadzenia wodorofluoroalkanu
do ciala szklistego. Pow. 2500X.

W mikroskopie elektronowym

Nr ¢

Mikroskopia elektronowa wykonana po 8 tygodniagy,
obrazem siatk6wki przypominala wykonang po okresje
4 tygodni. Podobnie jak uprzednio stwierdzono obecnoge
zwigzku w warstwach wewnetrznych, to jest w warg;
wie wldkien nerwowych, warstwie komoérek ZWojowych
i pod blong graniczna wewnetrzna. Jedynie obecne w
tych warstwach makrofagi wykazywaly bardziej zwg.
kuolizowang cytoplazme, co przemawialo za kontynyg-
waniem przez nie procesu pochlaniania wodorofluoroa].-
kanu. W badaniach tych siatkéwki wykazywaty prawi-
dlowg strukture warstwowa (ryc. 3).

Siatkéwka z miejsc do ktérych wodorofluoroalkan
bezposrednio nie przylegal nie wykazywala zmian stwier-
dzanych w mikroskopie elektronowym.

OMOWIENIE

Przeprowadzone obserwacje siatkowki w mikroskopie
elekironowym wykazaly, ze wodorofluoroalkan Wprowa-
dzony do ciala szklistego przenikal w miejscach bezpo-
Sredniego przylegania do warstw wewnetrznych siat-
kéwki. Po 1 tygodniu niewielka ilo$é substancji stwier-
dzano w warstwie granicznej wewnetrznej. Po 4 tygo-
dniach wodorofluoroalkan pod postacia roznej wielkosci
wakuoli widoczny by! w warstwie granicznej wewnetrz-
nej, warstwie komérek zwojowych i warstwie widkien
nerwowych. Po 8 tygodniach widoczny byt w tych sa-
mych warstwach, zwigkszala sie tylko ilosé przenikaja-
cego zwigzku. Fagocyty pojawialy sie wraz z przenika-
jacym wodorofluoroalkanem w pierwszym tygodniu w
warstwie granicznej wewnetrznej. Wykazywaly one zwa-
kuolizowang cytoplazme, co wskazywalo na pochlanianie
wprowadzonej substancji. W 4 i 8 tygodniu fagocyty
widoczne byly w warstwie granicznej wewnetrznej, war-
stwie komérek zwojowych i warstwie wildkien nerwo-
wych. Wraz z uplywem czasu obserwacji liczba ich ule-
gla zwiekszeniu i nasilal sie proces fagocytozy. Do kor-
ca przeprowadzonych badan, mimo przenikania wodoro-
fluoroalkanu, struktura warstwowa siatkéwki byla za-
chowana. Nie obserwowaliSmy réwniez, podobnie jak
podczas badania w mikroskopie $wietlnym, toksycznego
dzialania zwigzku. Siatkéwka, do ktérej wodorofluoro-
alkan nie przylegal bezpofrednio, nie wykazywala zmian.

Przedstawione obserwacje wykazujg, ze badanie siat-
kowki w mikroskopie elektronowym wykrywalo zmiany
takie jakie byly stwierdzane za pomoca mikroskopu
Swietlnego®. Na podstawie naszych wstepnych obserwa-
cji mozna przyjaé, ze wodorofluoroalkan jest dobrze zno-
szony przez tkanki oka i moéglby byé¢ uzyty do operacii
odwarstwionej siatkowki. Wymagaloby to jednak prze-
prowadzenia dalszych badan i obserwacji na wickszym
materiale zwierzecym.
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zZmiany w skladzie cieczy wodnistej w przebiegu za-
palen blony naczyniowej byly opisywane wielokrotnie.
W zaleznosci od rodzaju stanu zapalnego i jego etiologii
odchylenia dotyczyly poszczegblnych frakeji w réznym
stopniu. Najczesciej badano zmiany w skladzie bialek,
giownie immunoglobulin, oraz zmiany w skladzie che-
micznym i ukladach komérek cieczy wodnistej* * ® .

Brak mozliwosci okreslenia, w duzym odsetku przy-
padkéw, przyczyny zapalenia blony naczyniowej dostep-
nymi prébami, testami i badaniami, spowodowal zainte-
resowanie wskaznikami, ktére nie byly dotychczas sze-
roko wykorzystywane. Do takich naleza parametry fizy-
ko-chemiczne komory przedniej. Zmiany wartosci pH
cieczy wodnistej, cisnienia parcjalnego tlenu — pO,,
cisnienia parcjalnego dwutlenku wegla — pCO, oraz ste-
zenia jonéw wodorotlenowych HCO,~ byly opisywane w
innych schorzeniach, np. w przebiegu oparzen rogéwki,
gdzie zaobserwowano wzrost wartosci pH cieczy wodni-
stej do wartosci 8,5 i powyzej*®”. Temu wzrostowi to-
warzyszylo zwykle obnizenie preinosci dwutlenku wegla
oraz wzrost stezenia jonéw HCO,~. Zakres obserwowa-
nych zmian, wzajemne zaleznosci miedzy nimi oraz re-
gularno$¢ wystepowania wskazuja, Ze moga one byé
miernikiem stopnia wywolanych oparzeniami uszkodzen.

Powyzsze informacje spowodowaly. ze postanowiliSmy
przesledzi¢ zmiany wartosci wskaznikéw fizyko-chemicz-
nych cieczy wodnistej u krélikow w przebiegu doswiad-
czalnie wywolanego zapalenia blony naczyniowej oraz
sprébowaé okre§li¢ ich przydatnosé w okreleniu dyna-
miki procesu zapalnego.

MATERTAE I METODYKA

Do badan uzyto krolikow szarych o wadze od 2 do
25 kg. W celu wywolania zapalenia blony naczyniowej
podano do oka prawego doszklistkowo 5 mg frakeji al-
buminowej bialka bydlecego firmy Koch-Leight w 0.1 ml
roztworu BSS firmy Alcon wg metody opisanej przez
Steinera® | Torisa’. Oko lewe pelnilo role oka kontrol-
nego. Kroliki badano 4-krotnie w ciggu doby. Po 48 h.
PO wystapieniu pelnego obrazu zapalnego, po raz pierw-
82y pobierano plyn komory przedniej do badan gazome-
tryeznych. Czynnosé te powtarzano po 6, 12, 24 i 48 h.
Kazdorazowo plyn pobierano od innego krélika z grupy,
w kt()roj W oczach prawych w tym samym cz
Wolano stan zapalny blony naczyniowej. W aparacie
Astrupa okre§lano warto§¢ pH, pCO,, pO,, HCO,~ i bi-
lans energetyczny. Przez caly czas, tj. od 48 h po po-
daniy BSA do konca okresu obserwacji krélikom poda-
Wano miejscowo do oka prawego co 6 h atropine, dicor-
tineff postaci kropli i masci. Podawanie atropiny
I sterydow zmienilo dynamike procesu zapalnego, przy-

zZ Kliniki Okulistycznej AM w Lublinie, kierownik: prof.
T med. Kazimierz Gerkowicz

Repring requests to: Dr med. Dariusz Jedrzejewski,
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CHANGES OF GAS METABOLISM OF THE
ANTERIOR CHAMBER IN THE COURSE OF
TREATMENT OF EXPERIMENTAL UVEITIS

Examined was the dependence of the pPH of the
aqueous, the oxygen pressure pO,, the pressure of COo,,
the content of hydrocarbonate ions — HCO;~ and the
balance of enmergy — from the intensity of uveitis pro-
voked experimentally in rabbits by application of 3 mg
of albumin fraction of the cattle protein treated by to-
pical cortisone. It seems that the physicochemical in-
dexes and the energy balance may be an essential sour-
ce of information of the intensity and character of the
process of uveitis. Their normalization proceeds together
with the improvement of the clinical condilion of the
examined eyes.

HASEA: doswiadczalne zapalenie biony naczyniowej,
ciecz wodnista

KEY WORDS: experimental uveitis, aqueous humor

spieszajac cofanie sie objawow zapalnych w stosunku
do krélikéw z doSwiadczalnym zapaleniem blony naczy-
niowej wywolanym identycznie, u ktorych nie podawano
do worka spojowkowego zadnych $rodkéw farmakolo-
gicznych.

WYNIKI I OMOWIENIE

Otrzymane wyniki zebrano w tab. I.

Warto$¢ pH oznaczono po raz pierwszy w 48 h po po-
daniu BSA. W oku badanym z doswiadezalnie wywola-
nym stanem zapalnym blony naczyniowej obserwowano
wtedy wysiek na tylnej powierzchni rogoéwki, znaczne
zmetnienie plynu komory przedniej z wytracajacym sie
wibknikiem. Zrenica byla weisza, nieregularna, ze zro-
stami. Z dna oka slabo przeswiecal rézowy refleks.

Otrzymane wartosci pH byly nizsze od pH oczu kon-
trolnych i zawieraly sie pomiedzy 7.30 a 7.44 ($rednio
7.37). Warto§¢ pH w oczach kontrolnych utrzymywala
sie we wszystkich kolejnych pomiarach na stalym S$red-
nim poziomie 7.61—7.62. Natomiast w oczach badanych
W kolejnych pomiarach warto§¢ pH stopniowo od 12 h
obserwacji (3 pomiar) rosia dochodzgc po 48 h (5 po-
miar) do 7.48. Zmienial sie réwniez w tym okresie
kliniczny oczu badanych. Po zastosowaniu atropiny i
cortineffu do worka spojéwkowego co 6 h w
pli i masei znacznie zmniejszyl sie w.
powierzchni rogéwki, przejaénita sie ciecz w
nica rozszerzyla sie, a wibknil :
komory przedniej. Zywo prze

a stanu klinicznego byla zau
sia leczenia.

Warto$é ci$nienia parcjalnego dwutl
w oku badanym w pierwszym por
szona do 41,3, W kolejnych pomi

godnie a nastepnie gwaltow
do poziomu pCO; w oku kontroln
Poziom wartosci jonéw HCO;

od oka kontrolneg

o wiele niz



