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Szanowni Panstwo!

statnio ukazalo si¢ kilka doniesien, na ktore, jak sadzimy, warto zwrdcié

szczegblna uwagg. Zauwazalna jest takze polemika odnoszaca si¢ do niektdrych

zagadnien zwiazanych z takim lub innym postgpowaniem, ktére w pewnych

wypadkach moze si¢ wydawaé nieco dyskusyjne. Istnieje rowniez tendencja
do analizowania zmian, ktérym dotychczas nie poswigcano wigkszej uwagi, a ktore, jak si¢
okazuje, moga mie¢ znaczacy wplyw na dalsze losy chorego. Ze wzgledu na zrozumiate
ograniczenia edytorskie postanowilismy wybraé te tematy, ktore, jak sadzg, zainteresuja
szeroky rzeszg naszych Czytelnikow.

Od pewnego czasu w niektorych kregach ponownie toczone sa dyskusje na temat
wlaSciwego postgpowania we wezesnych stadiach jaskry, zapewniajacego nie tylko duza
skutecznos$é, ale takze najlepsza jakos¢ zycia chorego. Ktéra z metod powinna by¢ leczeniem
z wyboru: farmakoterapia czy selektywna laserowa trabekuloplastyka (SLT)? Nie jest
to pytanie nowe, bowiem dyskusje na ten temat trwaja juz od kilku lat. Cz¢$¢ badaczy
opowiada si¢ za stosowaniem pierwszego rozwiazania, a wigc leczenia farmakologicznego,
ze szczegblnym uwzglednieniem analogéw prostaglandyn. Inni optuja za SLT, ktdre na
wczesnym etapie choroby uwazaja za postgpowanie rownie skuteczne 1 mniej obcigzajace
chorego (brak koniecznosci codziennego stosowania lekow). Jak jest naprawdg? Kto ma
racj¢? Sadzg, ze poswigcony temu zagadnieniu artykul Katza i wsp. pozwoli Pafstwu
wyrobi¢ sobie na ten temat wiasna opinie.

Wydaje sig, ze niezwykle ciekawy jest artykul Knutssona 1 wsp. na temat pierwotnych
anomalii naczyniowych siatkowki. Zdaniem autoréw s3 to lagodne zmiany krazenia
siatkbwkowego biorace udzial w patologii guzéw naczyniowych (np. naczyniaka
wlodniczkowego lub jamistego siatkowki, naczyniaka groniastego albo pewnych guzéw
wazoproliferacyjnych) oraz teleangicktazji (np. w przebiegu choroby Coatsa, rozsianych
aneuryzmatoéw Lebera lub idiopatycznych teleangicktazji okolodotkowych). Autorzy tego
opracowania nie tylko oméwili obraz kliniczny poszczegdlnych jednostek chorobowych, ale
réwniez dostepne metody leczenia, co z punktu widzenia okulisty praktyka jest niezwykle
cenne.

Wszyscy zdajemy sobie sprawg, jak bardzo wymagajacymi pacjentami sa dzieci,
szczegblnie male, ponizej 3 r.z., z ktérymi niezwykle trudno jest si¢ porozumie¢. U czgsci
z nich rozpoznaje si¢ pozornego zeza zbieznego, ale u jakiego odsetka tej grupy rozwinie si¢
prawdziwa choroba zezowa i niedowidzenie? Na to pytanie interesujaco odpowiadaja Silbert
1 wsp. w artykule poswigconym temu zagadnieniu, jak zwykle opatrzonym komentarzem
naszego cksperta.

Oczywiscie to tylko niektére z naszych propozycji i mam nadzieje, ze réwniez pozostale
artykuly spotkaja si¢ z duzym zainteresowaniem Czytelnikéw.

Szanowni Pafistwo! Juz za kilka dni nadejda $wigta Bozego Narodzenia, a zaraz po nich
Nowy Rok 2013! W zwiazku z tym zyczg Pafistwu, aby swigta uptynely w milej, rodzinnej
atmosferze pelnej wzruszen 1 rodzinnego ciepla, a nadchodzacy nowy rok niech dla
wszystkich Panistwa bedzie pelen radosci, zdrowia 1 sukcesow!

Jarostaw Kocigcki
Redaktor Naczelny ,,Okulistyki po Dyplomie”
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