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Tek tarafi, objektif muayene bulgulatz ile takdim edilen bu postner

 schlossman sendromu  vak,ast.

GIRIS:

Glokomats, siklitik kriz adi al-

- “tinda 1948 yilmda postner - Schlossman

adh iki miiellif talafmdan takdim edil-
mlstn

Sendromun hipotansif ~ iridosiklit
vak’alar1 arasinda ozel bir yeri vardir.
Bu tiir iridosiklit vazomotor refleks bo-
zukluguna bagh vazodilatasyon ve hii-
mdr akdz ‘viskozitesinin artigmma bagh
olarak ‘direnajm diismesi  ile -olusur.
Hiimér akéz viskozitesinin artigindan
protein, fibrin ve eksiitatif ‘thiicreler
sorumludur. Hucrelerde gokelme g6-
rilldiigii gibi vitre 1g1nde orgamze de o-
labilir.

Hastalar gézlerinin  bulaniklasti-
gin1.ve renkli halkalar gordiiklerini

ifade ederler. Agr yoktur. Hastalarda
anizokosi mevcuttur. Bazi olgularda
heterokromi gériiliir. Géz sakin olup,
silier enjeksiyon tansiyon okiilerin yiik-
selmesinden genellikle 24-48 saat iginde
kornea arka yoéniinde Mutton-Fat ti-
pinde muhtelif bilyiikliikte presipitas-
yonlar olusur. Tansiyon okiiler norma-
le inince bu presipitasyonlar da yavas
yavas kaybolur. Gonyoskopide ac1 agik-
tir. Hadisede hiimér akéz drenaji-
nin yavaglamasi sj’orl_l,mh‘Jdur.‘

Hipertansif krizler bir ka¢ saat ile
bir ka¢ haftada bir goriilebilir, Kriz
disinda vizyon periferik- ve merkezi
gorme alanlar1 ve fundus normaldir.
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Patogenezi kesinlik kazanmayan
postner - schlosman sendromu miiel-
liffer tarafindan hadisenin labil peri-
ferik otonom sinir sistemini tutan bir
hipotalamus bozuklugu olarak belir-
tilmigtir. Bazi hastalarda ates, migren

ve allerjilerin- bulunmasi, ileri- siiriilen’

OLGU

Nigar Kisioglu: K - 39 yas -
12425/12823 Kagizman/Kars.

Sag: 4/10, T.O.: 24,6 Konjonktii-
tival hiperemi, kornea arka yoniinde
mutton- Fat tipinde multip presipitas-
yonlar mevcut. Vitre bulanik, venlerde
hafif genisleme.

Sol: 8/10, T. O.: 17,3 Fundus

‘normal.

prermetropl mevcut. Sag: 1,75 1Ie
9/10, Sol 0,75 ile 9/10

‘Bagmin ve sag goziiniin agrimasi
sag gbziine pus gelmesi ve kanlanmasi
sikayetleri 4-5- senedir zaman zaman

fikirleri izah eden 6zellikler olarak g6s--
terilmistir.

En iyi tedavi ‘sekli kriz esnasinda %
% 0,5 lik plokarpin ile miimkiindiir.
Cerrahi tedavi gerekmez. Subkonjonk-

- tivalkoriizon enjeksiyonlarindan fayda-

lanabilirler.

tekrarlanmis. En son bas agirisi ve pus
gbrmesi 20 giin 6nce baslamis.
T.A.: 110/80 mm Hg Na: 108 Dk.
AKS: 9% 84 mgr.
Idrar: D: 1025 Pn: Eser nadir
*eritrosit ve lokosit, 5-6 epi-
tel
D: 1010 Pn: Q S : Q
Hb: 12,8 mg.
Blo: 5,000
Sed: 4 mm 141 I
  11 mm 2 h o
Idrar kulturu — 70 koloni kadar
enterobacter aerogenaz tiredi.

TARTISMA

Olgumuzda 511161' enjeks;yonun ol-
mamasi, én kamera ve agisini normal
olusu iris dokusunun normal, koinea
arka yiiziinde Mutton-Fat tipinde mul-
tipl presipitasyonlarin olusu, vitre bu-
lanikhigi. bulunmasi, - vizyonun refrak-
siyon kusuru diginda normal ‘olmasi ile

kriz sonrast bir postner - Schlossman
Send olarak degerlendirilmistir.

Genellikle tek tarafli olarak blll-v
nen Postner - Schlossman vakamm na-
dir sendromlardan biri olarak yaymn-
lamay1r uygun gordiik.

"SUMMARY: -
A CASE OF POSTNER - SCHLOSSMAN SYNDROME

The case of Postner - schlossman
sendrom that has objectif Finding is
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preasented.
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