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Actuality:

One of the basic problems of contemporary medicine in
the diagnosis and treatment remains to be age-related macu-
lar degeneration (AMD). According to obtained data, early
diagnosis of AMD, the administration of a complex and early
treatment, the dynamic monitoring will slow down and/or
stop the degenerative process progression, offering the visual
functions and the life’s quality.

Actualitate

Degenerescenta maculara legatd de varsta (DMLV) raméne
a fi una din problemele de baza de diagnostic si tratament in
medicina contemporana, fiind principala cauza a pierderii
vederii centrale la populatia peste 65 ani atat in tarile dezvoltate
cét si cele in curs de dezvoltare.

Scopul

Aprecierea eficacitatii aplicarii metodelor de tratament
in DMLV .

Material si metoda

Studiul include 74 pacienti cu DMLYV, internati si tratati in
clinica oftalmologie nr.2 USMF ,,N. Testemitanu” in perioada
2010-2011 divizati in 3 loturi de baza si lotul de control 20
pacienti (40 ochi). I lot a cuprins 23 pacienti (44ochi) barbati
10, femei 13; varsta cuprinsa 45-84 ani — au urmat cura de tra-
tament cu Retinalamin (bioreglator peptidic) 5mg p/b timp de
10 zile. II lot a cuprins 21 pacienti (42 ochi), barbati 7, femei 14
virsta cuprinsa intre 45-84 ani — au urmat tratament cu Ocuvite
1px2 ori pezitimp de 3-4 luni. Lotul III - a cuprins 10 pacienti
(100chi), 3 barbati si 7 femei cu varsta medie 7242 ani la care s-a
injectat intravitrian 0,05ml (1,25mg) Avastin (Bevacizumab).
In lotul martor s-a administrat tratament traditional.

S-a efectuat investigatii pana si dupa tratament: determi-
narea vederii cu si fira corectie; testul Amsler; biomicroscopia
mediilor cu ajutorul lampii cu fantd, a polului posterior cu
lentila Volk in midriaza maximald, fotografierea maculei, TCO
(tomografia in coerentd opticd), perimetria computerizata la
10° si la 60°, angiografia fluorescenta.

Rezultate obtinute

In toate trei loturi de bazi postratament s-a determinat o
majorare a acuititii vizuale. In I-lot la 16 ochi (36,36%) majo-
rarea a fost cu 0,3-0,2; la 19 ochi (43,18%) cu 0,2-0,1; la 7 ochi
(15,9%) cu pana la 0,1 si numai la 2 ochi (4,54%) nu s-au de-
terminat modificari. Micsorarea suprafetei scotomului central
s-a determinatla 32 ochi (72,72%). In al II-lea lot sa determinat
o ameliorare a AV cu 0,1-0,04 care sa mentinut pe parcursul
mai multor luni. In al I1I-lea lot s-a majorat acuitatea vizuald
cu corectie in 60% (6 ochi) de la 0,04-0,09 la o saptimina dupa
injectie cu 0,09-0,16 la 14 zile dupa injectie, de la 0,16-0,25 la
o lun3 dupa prima injectie. In 40% (4 ochi) acuitatea vizuald a
ramas neschimbata. Suprafata scotomului central s-a micsorat
in 70% (7 ochi), neschimbatd a ramas in 30% (3 ochi) la o luna
delainjectie. La examenul TCO s-a determinat normalizarea
profilului foveolar, micsorarea sau disparitia decoldrii seroase
nepronuntate (<70 microni) a neuroepiteliului, micsorarea in
dimensiune a complexului neovascular si a grosimii medii a
zonei maculare, recapdtarea densitétii optice corespunzatoare.

Conduzii

Conform datelor obtinute diagnosticarea precoce a DMLYV,
administrarea unui tratament complex si precoce, monitoriza-
rea in dinamicd va oferi incetinirea si/sau stoparea progresarii
procesului degenerativ cu imbunitatirea functiilor vizuale si
a calitatii vietii.



