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Czyrak powieki

Etiologia

Objawy

Czyrak jest ostrym zapaleniem mieszka wio-
sowego o etiologii gronkowcowej, przebiega-
jacym z martwica tkanek i odczynem zapalno-
-naciekowym otaczajacej skory. Choroba jest
rzadko stwierdzana u matych dzieci, a czestos¢
jej wystepowania wzrasta wraz z wiekiem. Do
chorych szczegdlnie narazonych na czyraki na-
leza osoby z tradzikiem miodziericzym i fojoto-
kowym zapaleniem skéry. Innymi schorzeniami
predysponujacymi do wystepowania czyrakéw
sa: cukrzyca, choroby nerek, watroby, obecnosé
ognisk zakaZenia oraz obnizenie odpornosci.

Poczatek choroby stanowi pojawienie sie
przymieszkowego nacieku zapalnego. Nastepnie
pojawia sie krostka przebita wlosem. Otaczajaca
skora jest zmieniona zapalnie, a w Srodku zmia-
ny tworzy si¢ czop martwiczo-ropny. Tworzeniu
sie czyraka towarzyszy duza bolesnosé, ktéra
ustepuje po oddzieleniu sie czopa martwiczego.
Czasami czyraki twarzy, zlokalizowane gléwnie
na powiekach, wardze gérnej i w jamie nosowej,
moga prowadzi¢ do rozwoju przedprzegrodo-
wego zapalenia tkanek oczodotu.

Leczenie

Polega na stosowaniu antybiotykoterapii
miejscowej, a w ciezkich przypadkach réwniez
ogolnej.

Gronkowcowe zapalenie brzegow powiek

Etiologia

Gronkowcowe zapalenie brzegéw powiek
jest coraz czesciej spotykanym w praktyce okuli-
stycznej zapalnym schorzeniem powiek. U oséb
z atopowym zapaleniem skéry moze miec szcze-
golnie ciezki przebieg.

Objawy podmiotowe

Pieczenie i uczucie piasku pod powiekami,
zwykle nasilajace si¢ nad ranem, a zmniejszaja-
ce sie¢ w godzinach wieczornych.

Objawy przedmiotowe

Przekrwienie, poszerzenie naczyri krwionos-
nych na przedniej powierzchni brzegu powieki

Ryc. 2.3. Gronkowcowe zapalenie brzegéw powiek

oraz obecno$¢ tusek ulozonych przy podstawie
rzes (ryc. 2.3). Czasami moze wystapic ostre za-
palenie kilku mieszkéw rzes (folliculitis). Diugo
utrzymujace sie zapalenie brzegéw powiek mo-
ze prowadzi¢ do bliznowacenia brzegu powie-
ki, a takze utraty i nieprawidlowego wzrostu
rzes (ryc. 2.4).
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Ryc. 2.4. Bliznowacenie i utrata rzes spowodowana dtugo
trwajacym zapaleniem brzegéw powiek

Zmiany wtérne

W 40% przypadkéw obserwuje sie zaburze-
nia filmu fzowego. Czasami powstaje brzezne
zapalenie rogéwki, jako wynik nadwrazliwosci
na egzotoksyny gronkowcowe.

Leczenie

W celu uzyskania poprawy stanu miejsco-
wego nalezy prowadzi¢ kilkutygodniowe in-
tensywne leczenie.

1. Higiena powiek. Polega na codziennym
oczyszczaniu brzegéw powiek przy uzyciu
higienicznych patyczkéw zakoriczonych wa-

cikiem nasaczonym 25% roztworem szam-
ponu dla dzieci. Do zabiegu mozna réwniez
uzy¢ recznika lub miekkiej chusteczki. Zale-
ca si¢ takze przemywanie brzegéw powiek
rozciericzonym roztworem szamponu pod-
czas mycia wloséw. W przypadku ustepo-
wania objaw6w zapalenia czynnosci te moz-
na stopniowo przeprowadzac coraz rzadziej,
nie mozna jednak nagle przerywac zabie-
gow, gdyz moze to spowodowac zaostrze-
nie lub nawrét objawoéw.

2. Miejscowe leczenie antybiotykami. Kwas
fusydowy w postaci zelu lub chloramfenikol
w masci sg stosowane w przypadkach ostre-
go zapalenia mieszkéw rzes (folliculitis). An-
tybiotyki wciera si¢ w przedni brzeg powieki
za pomocy pateczki zakoriczonej wacikiem
lub czystym palcem po uprzednim mecha-
nicznym oczyszczeniu brzegéw powiek (zob.
wyZzej).

3. Slabe krople steroidowe, np. fluorometo-
lon podawany 4xdz. przez 7 dni jest stoso-
wany w leczeniu brzeznego zapalenia ro-
gowki.

4. Preparaty sztucznych lez powinny by¢ sto-
sowane przy wspolistniejacych zaburzeniach
filmu 1zowego. Nierozpoznanie objawéw nie-
stabilnosci filmu 1zowego i niezastosowanie
leczenia uzupelniajacego jest najczestsza przy-
czyna nieustepowania dolegliwosci towarzy-
szacych zapaleniu brzegéw powiek.

Katowe zapalenie powiek

Etiologia

Objawy

Przyczyna katowego zapalenia powiek jest
pateczka Haemophilus duplex, zwana takze pa-
leczka Moraxa-Axenfelda, bakteria wytwarzaja-
ca enzym proteolityczny, ktéry powoduje ma-
ceracje tkanek.

Sq charakterystyczne; w zewnetrznych ka-
tach szpar powiekowych na skérze powiek po-
wstaja ogniska maceracji naskoérka, otoczone ob-
wodka przekrwienia i pokryte bialq piankowata
wydzielina, wystepujacq takze na brzegach po-
wiek. Zmianom skérnym towarzyszy zapalenie
spojowek (blepharoconiunctivitis angularis). W za-




awansowanych postaciach moze dojs¢ do roz-
woju brzeznego owrzodzenia rogéwki i rozwi-
niecia ropostka w przedniej komorze. Czasami
zmianom w katach oczu mogg towarzyszy¢ ana-
logiczne zmiany zlokalizowane w kacikach ust
i okolicy skrzydetek nosa.
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Leczenie

Zaleca si¢ miejscowe stosowanie antybioty-
ku z grupy tetracyklin oraz preparatéw zawie-
rajacych jony cynku, ktére hamujg dzialanie
enzymu proteolitycznego.

Liszajec

Etiologia

Liszajec jest rzadko wystepujacym, powierz-
chownym zakazeniem skéry wywolanym przez
Streptococcus pyogenes. Schorzenie najczesciej do-
tyczy dzieci. Zajecie powiek jest zwykle zwia-
zane z bolesnym zakazeniem skéry twarzy (ryc.
2.5).

Objawy

Czerwone plamy z pecherzami, ktére peka-
jac, tworza strupy koloru zéttawomiodowego.

Leczenie

Stosuje si¢ miejscowo kwas fusydowy i do-
ustnie flukloksacyline w dawce 250-500 mg co
6 godz. co najmniej 30 min przed positkiem.

Ryc. 2.5. Liszajec

Roza

Etiologia

Roza (goraczka sw. Antoniego) jest rzadkim,
ostrym, rozlanym zakazeniem skdry, tkanki pod-
skérnej i blon sluzowych, zwykle wywolanym
przez szczepy paciorkowca grupy A (Streptococcus
pyogenes). Bakterie dostaja sie do skéry i sluzé-
wek w wyniku ich uszkodzenia (zwykle w miejs-

cu nieduzych ran, takze i pooperacyjnych), a za-
kazZenie szerzy sie drogami chlonnymi. Do po-
wstania choroby moga przyczyniac sie pacior-
kowce obecne na blonach sluzowych gérnych
drég oddechowych lub inne ogniska zakazenia.
Zmiany zapalne najczesciej lokalizuja sie na twa-
rzy, przy czym punktem wyjscia sa zwykle blo-
ny Sluzowe jamy ustnej, gardla, nosa i krtani.
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Objawy

Wyraznie odgraniczony od otoczenia, boles-
ny, twardy, podskérny naciek, o watowatych
brzegach i nieregularnym ksztalcie, co zwiazane
jest z szerzeniem si¢ zapalenia droga naczyn
chlonnych. Skéra na powierzchni zmiany jest
napieta, wygladzona i 1$niaca (ryc. 2.6). W obre-
bie powiek, ze wzgledu na luzne utkanie tkan-
ki facznej, wystepuje z reguty miekki, ciastowa-
ty obrzek. Moze dojs¢ do zapalenia okolicznych
weztéw chlonnych. Wystapieniu zmian skor-
nych towarzyszy wysoka goraczka, dreszcze
oraz uczucie ogdlnego rozbicia.

Leczenie

Stosuje si¢ doustnie fenoksymetylopenicyli-
ne w dawce 500 mg co 6 godz. lub antybiotyki
cefalosporynowe i makrolidowe. Miejscowo sto-

Ryc. 2.6. R6za spowodowana matym urazem skory

suje si¢ oklady z ichtiolu. Rokowania s pomysl-
ne, a zmiany ustepuja bez pozostawienia blizn.

Martwicze zapalenie powiezi

Etiologia

Martwicze zapalenie powiezi wystepuje nie-
zwykle rzadko i charakteryzuije sie szybko poste-
pujaca rozleglta martwica powiezi, tkanki pod-
skornej oraz skéry. Choroba wywolana jest przez
paciorkowce lub rozwija si¢ w nastepstwie mie-
szanego zakazenia paciorkowcowo-gronkowco-
wego. Zapalenie powiek, wywolane urazem lub
zabiegiem operacyjnym, wystepuje rzadko.

Objawy

Poczatkowo obserwuje si¢ obrzek i zaczer-
wienienie okolicy oczodotu, nastepnie dochodzi
do powstawania duzych pecherzy oraz zmian
zgorzelinowych skory, ktére sa nastepstwem
tworzacych sie zakrzepéw naczyniowych. Ské-
ra, ulegajac zmianom martwiczym, przyjmuje
barwe czarna (ryc. 2.7).

Ryc. 2.7. Martwicze zapalenie powiezi

Leczenie

Dozylne wstrzykniecia benzylopenicyliny
w dawce 2,4-4,8 g/dobe w 4 dawkach podzie-
lonych.
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Przewlekte zapalenie kanalikow fzowych

Etiologia

Przewlekle zapalenie kanalikéw 1zowych
jest rzadkim schorzeniem, zwykle wywolanym
przez Actinomyces israelii. W wiekszosci przy-
padkéw nie znajduje sie Zadnego predysponu-
jacego czynnika.

Objawy

Nadmierne izawienie, sluzowo-ropna wy-
dzielina, obrzek kanalikéw i rozdecie punktow
Izowych (ryc. 2.8). W niektérych przypadkach
ucis$niecie np. szklang pateczka kanalika izowe-
go powoduje wydobywanie sie z niego z6ttawo-
zlotych zlogow.

Ryc. 2.8. Rozdecie punktu zowego w przebiegu przewlektego
zapalenia kanalikéw fzowych

Leczenie

Leczenie mozna rozpoczaé kroplami z cy-
profloksacyna. W wigkszosci przypadkéw ist-
nieje koniecznosé wykonania linijnego naciecia
kanalika Izowego od strony spojéwki.

Ostre zapalenie worka fzowego

Etiologia

Zapalenie worka zowego jest zwykle pro-
cesem wtérnym do niedroznosci przewodu no-
sowo-lzowego, najczesciej wywolanym przez
Staphylococcus aureus.

Objawy

Zaczerwienienie, bolesny obrzek okolicy
kata przysrodkowego, ktéremu moze towarzy-
szy¢ miernie nasilone przedprzegrodowe zapa-
lenie tkanek oczodotu (ryc. 2.9).

Leczenie

Poczatkowo polega na stosowaniu cieptych
kompreséw i doustnym podaniu flukloksacyli-

Ryc. 2.9. Ostre zapalenie worka tzowego

ny w dawce 250-500 mg co 6 godz. Gdy minie
ostry stan zapalny, zwykle wykonuje sie dakrio-
cystorhinostomie.




