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Autori prikazuju slučaj tridesetsedmogodišnje bolesnice 
koja dolazi na pregled zbog tumorozne tvorbe ispod lijevog 
medijalnog očnog kuta, bez znakova akutne upale.

Učini se kompjutorizirana tomografija aksijalnim presjec
ima, te se prikaže oštro ograničena tvorba promjera 10 mm i

dužine 16 mm. Učinjena je punkcija tvorbe, a citološkom anal 
izoni postavljena je dijagnoza:

Hydrops dacryocystae.
Tvorba je operacijski odstranjena.

Klj učne riječi: CT, Hydrops dacryocystae

UVOD

Mucocoele (hydrops) je spororastuća cistična nakupina 
mukoidnog sekreta i epitelijalnog debrija koja postupno 
erodira koštane stijenke i prouzročava simptome protruzi- 
jom prema okolnim tkivima (1, 2). Razvija se nakon 
opstrukcije prouzročene obično upalnim i vezivnim pret
varanjem ili tumorom (3, 4).

PRIKAZ SLUČAJA

Bolesnica stara 37 godina dolazi na pregled zbog tumor
ozne tvorbe ispod lijevog medijalnog očnog kuta, tvrde i

nepomične u odnosu na podlogu, bez znakova akutne upale 
uz pozitivno proštrcavanje odvodnih suznih putova. Navodi 
ranije upalne simptome.

Učini se kompjutorizirana tomografija (CT) aksijalnim 
presjecima s markacijom suznih putova vodotopivim kon- 
trastnim sredstvom, (slika 1.). Uz bazu nosne piramide i 
infraorbitalno lijevo, prikazana je ovalna oštro ograničena 
mekotkivna tvorba veličine 10x16 mm (slika 2.). Prema 
straga i medijalno ista erodira koštanu piramidu nosa i pruža 
se prema suznom kanalu (slika 3.). Suzni kanal je prohodan, 
edematozne sluznice (slika 4.). Učinjena je punkcija tvorbe 
i uklanjanje sadržaja, a citološkom analizom postavljena je 
dijagnoza: Hydrops dacryocystae.

SLIKA 1.
Kompjutorizirana tomografija 
(CT) orbite aksijalnim pres
jecima s markacijom suznih 
putova vodotopivim kontrast- 

nim sredstvom 
FIGURE I.

Orbital CT by axial sections 
with lacrimal ducts marked by 
water soluble contrast medium
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SLIKA 2.
Uz bazu nosne piramide i 

infraorbitalno lijevo, 
prikazana je ovalna oštro 

ograničena mekotkivna tvorba 
veličine 10x16 mm 

FIGURE 2.
Close to the nasal pyramide 

base, infraorbitally on the left, 
an oval sharply distinguish
able soft tissue formation, 10 
x 16 mm in size, is presented

SLIKA 3.
Prema straga i medijalno tvor

ba erodira koštanu piramidu 
nosa i pruža se prema suznom 

kanalu 
FIGURE 3. 

Posteriorly and medially, the 
formation erodes the osseous 
nasal pyramide and protrudes 

into lacrimal duct

Provodi se periodično proštrcavanje odvodnih suznih 
putova i instiliranje deksametazona. Nakon šest mjeseci 
dolazi do recidiva, te se učini dakriocistorinostomija.

ZAKLJUČAK

Informacija dobivena kompjutoriziranom tomograftjom 
(CT) o adneksu oka ima veliki značaj i ulogu kako u oftal
mološkoj dijagnostici tako i u planiranju oftalmološke 
konzervativne ili kirurške terapije.
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SLIKA 4.
Suzni kanal u neposrednoj 
blizini tvorbe je prohodan, 

edematozne sluznice 
FIGURE 4.

The lacrimal duct in the vicin
ity of the process is passable 

with oedematous mucous 
membrane
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The  autho rs  presen t the  case  o f a 37-year-o ld fem ale 
patien t w ho  cam e to  the  hospital because  o f the  sw elling under  
her le ft m edial eye  angle , w ith  no  s ign  o f acu te  inflam ation .

CT exam ination  o f the  nasoorbital region  w as  pe rfo rm ed 
in  axial p lane . A process  w ith  sharp m argins , 10  x 16  m illim e

te rs  in  s ize , w as  vis ible .
A probe  puncture  w as  done  and w e  go t the  cyto logical  

diagnos is  o f Hydrops  dacryocys tae .
The  patien t w as  treated surgically.

Key w o rds : CT, hydrops dacryocystae
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