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102   |  AUSŲ, NOSIES, GERKLĖS IR AKIŲ LIGŲ KLINIKA

PACIENTŲ, PAT YRUSIŲ BUKĄ AKIES TR AUMĄ ,  
TINKL AINĖS IR GYSL AINĖS PA ŽEIDIMAI: KLINIKINIS 
AT VEJIS IR LITER ATŪROS APŽVALGA 

Autorius. Unė NARŪNAITĖ, III kursas.

Vadovas. Lekt. Ieva ŠIMKIENĖ, VU MF Klinikinės medicinos institutas, Ausų, 
nosies, gerklės ir akių ligų klinika.

Tikslas. Pristatyti klinikinį atvejį ir apžvelgti mokslinę literatūrą apie bukų akių 
traumų tinklainės ir gyslainės pažeidimų epidemiologiją, etiologiją, kliniką, diagnostiką, 
gydymo galimybes. 

Metodai. Gavus paciento sutikimą, išnagrinėtas klinikinis atvejis. Mokslinės 
literatūros apžvalga atlikta naudojantis „PubMed“, „GoogleSchoolar“, „Ebsco“ duo-
menų bazėmis.

Atvejo aprašymas. 33 metų pacientas atvyko į skubios pagalbos priėmimo skyrių 
besiskundžiantis suprastėjusiu matymu kaire akimi, „plėvele prieš akį“. Prieš savaitę 
patyrė traumą buityje – aukšto slėgio prietaiso dalis pataikė į kairę veido pusę, pastebėti 
voko, žando sužalojimai. Pirminės apžiūros metu regos aštrumas OD/OS – 1.0, akispū-
dis OD/OS – 20/22 mmHg. OS priekinis segmentas be patologijos, tačiau užpakalinėje 
akies dalyje nustatytas hemoftalmas, ties 5 val. subhialoidinė kraujosruva, ties 2-3 val. 
subretininė kraujosruva, plyšių nestebėta. OS ultragarsas: hemoftalmas, stiklakūnio 
užpakalinė atšoka, tinklainė prigludusi. Kontrolėje po mėnesio OS periferijoje ties 
1-2 val. stebėta subretininė hemoragija, gyslainės plyšimas ir tinklainės pakilimas. 
OKT – OS makula be paburkimo. Dėl tinklainės plyšimų nebuvimo, invazyvus gydymas 
netaikytas. Praėjus 3 ir 8 mėnesiams po traumos, kontrolėse fiksuota teigiama eiga: 
OS subretininė hemoragija rezorbavosi, gyslainės plyšimas pigmentavosi, periferinė 
tinklainės atšoka regresavo, plyšių ir makulos edemos nestebėta, regos aštrumas ne-
kito. Papildoma intervencija neindikuotina. Rekomenduota ambulatorinė stebėsena 
dėl galimos gyslainės neovaskuliarizacijos. 

Rezultatai. Bukos akių traumos – viena dažniausių akių traumos rūšių, sukelian-
čios įvairius tinklainės ir gyslainės pažeidimus. Literatūros duomenimis 85% atvejų 
pasitaiko tinklainės atšokos, plyšimai, kiek rečiau gyslainės atšokos bei plyšimai, com-
motio retinae. Šiu pažeidimų patofiziologija grindžiama smūgio jėgos poveikiu akies 
obuoliui, sukeliančiu hemodinaminius ir mechaninius pokyčius. Dažniausiai būdingi 
klinikiniai požymiai – regėjimo suprastėjimas, regos aštrumo sumažėjimas, kraujos-
ruvos, fotopsija. Gydymas konservatyvus, dažnai sėkmingas, tačiau priklausomai nuo 
pažeidimo sunkumo, gali būti taikoma chirurginė intervencija. 

Išvados. Pateiktas klinikinis atvejis ir literatūros apžvalga iliustruoja, jog nors 
bukos akių traumos gali sukelti rimtų akies pažeidimų, nesant reikšmingų tinklainės ir 
gyslainės struktūrinių pokyčių, pacientas gali turėti gerą prognozę, o traumos padariniai 
gali būti išgydomi be rimtų komplikacijų. 

Raktažodžiai. Buka akių trauma; tinklainės atšoka; gyslainės atšoka.
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