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СЕТЧАТКИ 
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Кафедра офтальмологии (зав. каф. - проф. Юсупов А.А.) 
Научный руководитель: к.м.н. Василенко А.В. 

Цель исследования - оценить влияние лазерной коагуляции и парабульбарного 
введения гемазы на течение тромбоза центральной вены сетчатки. Материал и 
методы исследования: Под наблюдением было 15 глаз 15 больных (у всех 
больных тромбоз был односторонним). Всем больным выполнялась 
стандартная визиометрия по таблицам Сивцева с оптимальной очковой 
коррекцией. Рефракция оценивалась скиаскопически и на рефрактометре 
«Hewyitz». Офтальмоскопия проводилась обратным и прямым способами в 
условиях медикаментозного мидриаза, вызванного инстилляцией 0,5% 
раствора тропика-мида с использованием ручного офтальмоскопа«Alch @ 
Wellin» и налобного офтальмоскопа «Skipiens»и лупы 20 Дптр. Лазер-ная 
коагуляция проводилась лазерным коагулятором «Visulas –532–S». Выборочно 
проводилась оптико-когерентная томогра-фия сетчатки (макула и 
парамакулярная область) на томографе фирмы Heidelberg – Engeneiring. 
Результаты и их обсуждение: После курса медикаментозного и лазерного 
лечения острота зрения повысилась в 12 глазах, осталась без динамики в 2 
глазах и ухудшилась вна 1 глазау. Степень её повышения составила: в 3 глазах 
— на 0,3-0,4; в 10 глазах — на 0,1-0,2, в 2 глазах — на 0,05-0,10 ( р ≤0,05.) В 7 
глазах установлено наличие кистозного макулярного отека, в 2 глазах - 
ишемической макулопатии с формированием неперфузионных зон,.В 
результате проведенной лазеркоагуляции и парабульбарных инъекций 
фермент-ного препарата Гемазав количестве 500 М Ед на одну инекцию № 10 
отмечалось снижение выраженности кистозного маку-лярного отека у 6 
больных, снижение признаков ишемической макулоатии в 2 глазах. Выводы. 
1. Лазеркоагулция сетчатки лазером «Visulas – 532-S» позволяет добиться 
позитивной динамики остроты зрения и офтальмосокпической картины у 12 из 
15 больных. 2. Отсутствие положительной динамики зрительных функций 
либо ее слабая выраженность (4 глаз) объяснялась преимущественно 
ишемическим поражением макулярной зоны. 

 


