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Rezumat

Deregliri ale acuitdtii vizuale si refractiei in cazul copiilor dupd traumatism cranio-cerebral.

Victoria Verejan ', Eugen Bendelic', Jana Bernic?

!Catedra de Oftalmologie,

“Catedra de Chirurgie Pediatricd, Traumatologie si Ortopedie

Universitatea de Stat de Medicind si Farmacie Nicolae Testemitanu, Chisindu, Republica Moldova

Afectiunile vizuale pot surveni la copil in urma unui traumatism cranio-cerebral (TCC). Scopul studiului a fost de a deter-
mina incidenta deregldrilor vizuale apdrute in urma unui TCC in cadrul populatiei pediatrice. Studiul a inclus 48 de pacienti
cu afectiuni vizuale persistente post TCC. A fost examinatd acuitatea vizuald (AV) si refractia. In cadrul lotului de pacienti
afectati AV pentru ochiul drept a fost de 0.09-0.5 in 83.7% (40 de pacienti), in 16.3% (8 pacienti) — cu referire la control unde
s-a determinat 62% de pacienti cu AV de 1.0, doar 14% (7 pacienti) au prezentat 0.09-0.5 si in 24% (12 pacienti) - la 0.6-0.8
conform tabelei Snelllen. AV pentru ochiul sting in lotul cercetat a fost de 0.09—0,5 la 89.8% (43 de pacienti), la 10.2% (5
pacienti) - 0.6-0.8, in comparatie lot control, 66% de pacienti au prezentat AV de 1.0, doar 24% (12 pacienti) au prezentat 0.09-
0,5 si 14% (5 pacienti) - 0,6-0.8. AV pare a fi afectatd primar dupd un TCC, chiar dacd aceasta la randul sdu se va imbundtdti
simtitor in decurs de 3-6 luni. Datele autorefractometriei aratd o usoard hypermetropie de 1D-3D cu un posibil component
astigmat, iar in 4.1%-8.2% cazuri o miopie.

Cuvinte-cheie: acuitate vizuald, traumatism cranio-cerebral la copil

Visual disturbances may result in a long-term (12 patients) - la 0.6-0.8. The visual acuity for the left
complication after mild traumatic braininjury (mTBI)  eye in the research group was of 0.09-0,5 in 89.8%
in children. The purpose of the study was to assess (43 patients), in 10.2% (5 patients) —for the left eye
the visual acuity (VA) disturbances and refractive ~ was 0.6—0.8, compared to the control group, where
status in children with persisting symptoms after  66% of patients had the visual acuity ranged almost
mild traumatic brain injury. Materials and methods.  in 1.0, just 24% (12 patients) was ranged 0.09-0,5 and
The research aimed 48 patients with persisting visual ~ in 14% (5 patients) — 0,6-0.8. VA is affected primarily
symptoms after mTBI. Visual symptoms and refrac-  after head trauma although it improves in a time
tive status were assessed. Thus in the mTBI group,  perioranginged between 3 and 6 months after the
the visual acuity for the right eye was of 0.09-0.5in  trauma. Autorefraction data usually will reveal slight
83.7% (40 patients), in 16.3% (8 patients) —righteye  hyperopia with a possible astigmatic component
0.6-0.8, compared to the control group, were 62% of ~ ranging between 1D to 3D, and in 4.1%-8.2% cases
patients had the visual acuity ranged almostin 1.0,  slight myopia also ranged between 1D and 3D.
just 14% (7 patients) was ranged 0.09-0.5 and in 24% Keywords: visual acuity, brain injury, children
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TRATAMENTUL OPTICO-REFRACTIV AL PACIENTILOR CU SINDROMUL VEDERII LA
CALCULATOR (SVC) SI ASTENOPIEI ASOCIATE

Lilia Dumbrdveanu, Codrean Rata
Catedra de Oftalmologie si Optometrie, Universitatea de Stat de Medicind si Farmacie ,,Nicolae Testemitanu”

Summary
Optical-refractive treatment of patients with computer vision syndrome (SVC) and associated asthenopia

Lilia Dumbraveanu, Codrean Rata
Department of Ophthalmology and Optometry, SUMPh ,,Nicolae Testemitanu”

Nowadays optometry and ophthalmology becomes aware of a widespread of two interconnected pathological conditions
of the visual system - myopia and asthenopia. Digital screens are becoming a day-to-day need, being used in any activity
starting with social needs such as work and education, ending with entertainment. Thus, the topic is of special actuality
and importance so far as Computer Vision Syndrome (CVS), which is an extremely favorable factor for the appearance of
asthenopia or myopia.

Keywords: SVC, asthenopia, dry eye syndrome, myopia

Introducere. La etapa curentd de dezvoltare  astenopia. Ecranele digitale devin o cotidianitate,
a optometriei si oftalmologiei se observa din ce in  fiind utilizate in toate sferele de activitate, incepand
ce mai des distributia pe larg a doua stdri patologi-  cu necesitati sociale precum munca si procesul de
ce interconectate ale sistemului vizual - miopia si  invatamant, finalizand cu divertismentul. Astfel,
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tema selectata comporta o actualitate siimportanta  fractive in decurs de 20 de minute dupa terminarea
deosebita, deoarece sindromul vederii la calculator  zilei de munca.

(SVQ) constituie un factor favorabil pentru aparitia Rezultate. La finele studiului cca. 30% din

astenopiei sau miopiei. pacienti au inregistrat o crestere a volumului
Scopul lucrarii. Studierea gradului de eficacita-  acomodatiei si ameliorarea astenopiei.

te a efectudrii unor antrenamente zilnice cu folosirea Concluzii. Efectuarea zilnica a antrenamentului

procedurilor refractive. oculo-refractiv contribuie la tonifierea capacitatii
Materiale si metode. A fost efectuat unstudiu ~ acomodative si conduce la reducerea astenopiei.

cu durata de 2 luni, perioada in care pacientii, de 3 Cuvinte-cheie: SVC, astenopie, sindromul

ori pe saptamana, au fost supusi unor procedurire-  ochiului uscat, miopie
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MIOPIA DEGENERATIVA. CAZ CLINIC
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Summary

Degenerative myopia. Clinical case

Valentina Lupan, Elena Josan, Ana Sontea, Carolina Frumusache
Department of Ophthalmology and Optometry, SUMPh ,,Nicolae Testemitanu”

Degenerative myopia is defined as a refractive error of greater than -6,0D with an axal length of more than 26mm and it is
ranked as the 7th leading case of blinding in Europe and SUA. The evolution of this condition is variable and the complication
rate is quite high.

Keywords: myopia, degenerative myopia, myopia complications

Introducere. Miopia degenerativa (malignd)  eredocolaterala agravata, ambii parinti fiind miopi,
reprezinta o patologie oculara refractiva ce se ca-  iar datele din anamneza vietii arata ca sufera de mi-
racterizeaza printr-un dezechilibru intre puterea  opie forte din copilarie. A fost studiata literatura de
sistemului dioptric -valori > -6,0D si lungimea axului  specialitate privind cazurile similare.
antero-posterior >26 mm, manifestat in sensul unui Rezultate. La internare pacientul prezenta Vis
exces de convergenta, insotita de leziuni la nivelul ~ 0s=0,09, s-au efectuat examenul oftalmologic prin
retinei, coroidei si sclerei. Reprezinta 1-4% din nu-  oftalmoscopie indirectd, perimetrie computeriza-
marul total de miopii si este pozitionata pelocul 7in  ta, examinarea campului vizual, OCT, fotofundus,
topul maladiilor care duc la orbire in SUA si Europa.  angiografia cu fluoresceina (AGF). Diagnosticul
Etiologia miopiei degenerative nu este pedeplinelu-  clinic stabilit: Miopie degenerativa. Pata Fuchs.
cidata, insa factorii genetici side mediu potinfluenta ~ Neovascularizatie coroidiana.
evolutia acesteia. De obicei, miopia degenerativa Discutii. Primul semn oftalmoscopic al miopiei
debuteaza ca o miopie simpla care evolueaza rapid,  degenerative il constituie aparitia conusului miopic,
implicand structurile adiacente (coroida, retina, scle- ~ determinat de patrunderea oblica (37,7%) a nervului
ra). Simptomatologia caracteristica pentru pacientii ~ opticla nivelul sclerei, datorita lungimii axiale maria
cu miopie degenerativa este: scaderea acuitatiivizu-  globului ocular.In timp apare ectazia sclerala situata
ale, care depinde de gradul miopiei si de leziunile la nivelul polului posterior, aspect denumit stafilom
maculare; diminuarea perceptiei luminoase, care se  (35%). Stafilomul determina degenerescenta mem-
poate asocia cu hemeralopia; diminuarea simtului ~ branei Bruch (4,2%) cu aparitia unor linii reticulare ce
cromatic. pot cauza hemoragii maculare. In stadiile avansate

Materiale si metode. Datele anamnestice,  se poate dezvolta neovascularizatia coroidiana, care
clinice si paraclinice au fost prelevate din fisa de  poate determina tulburdri de permeabilitate capilara
observatie medicala a pacientului X, varsta de 51  si hemoragii foveolare insotite de reactii fibrogliale
de ani, care s-a adresat in sectia de oftalmologie si  subretiniene, aspect oftalmoscopic numit pata lui
microchirurgie a ochiuluiaIMSP SCM, SfantaTreime”  Fuchs, insotit de scaderea marcata a acuitatii vizuale
cu acuze de scadere a acuitatii vizuale si aparitiein  §i prezenta unui scotom central. Neovascularizatia
campul vizual a unui scotom central laOS.Anamneza  coroidiana maculara reprezinta cea mai frecventa
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