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Skleritis je hroni¢na bolest sklere koja moZe biti povezana sa sistemskim bolestima vezivnog
tkiva, a koju karakteriSu bol, otok, crvenilo i potencijalni gubitak vida. Skleritis se moze pojaviti
kao samostalan ("idiopatski") ili kao udruzen sa sistemskim bolestima vezivnog tkiva. U radu su
prikazana dva razliCita sluCaja skleritisa: prvi prikaz predstavio je Zenu koja je imala "idiopatsku"
formu sa difuznim tipom, i drugi Zenu sa nodularnim tipom skleritisa udruZenim sa reumatoidnim
artritisom. Obe bolesnice podvrgnute su detaljnom klinickom, laboratorijskom i imunoloskom ispi-
tivanju, uradena je patohistoloska analiza biopsiranog uzorka. Prva bolesnica koja je imala difuznu
formu skleritisa, imala je laboratorijske analize sa normalnim parametrima. Patomorfoloski sup-
strat pokazao je edem episkleralnog i skleranog tkiva i prisustvo inflamatornih infiltrata sa obilnim
limfocitima i histiocitima pracenih aktivnom hiperemijom i kapilarima sa neuobicajnim vezama
izmedu krvnih sudova sklere i episklere. Druga pacijenkinja imala je nodularni skleritis udruzen sa
reumatoidnim artritisom. Patomorfoloski supstrat sklere pokazao je multiple fokuse mononukle-
arne infiltracije sa dominacijom limfocita, unutrasnjom zonom od polimorfonuklearnih ¢éelija i hi-
stiocita, gigantskih celija tipa stranog tela, i spoljashom zonom sacinjenom od limfocita i plazma
Celija. U poredenju sa normalnim tkivom sklere, broj inflamatornih éelija bio je 10-15 puta vedi kod
ove vrste skleritisa sa dominacijom limfocita i plazma celija.
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