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REZULTATE LA DISTANTA ALE TRATAMENTULUI LASER iN HEMORAGIA PRERETINALA VALSALVA.
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Summary

Distance results of laser treatment in valsalva preretinal bleeding. Clinical case
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Premacular subhyaloid hemorrhage results in a sudden profound loss of vision. Among the modalities for its treatment,
Nd:YAG laser hyaloidotomy is a non-invasivee method enabling rapid drainage of the obstructed macular area and improved
vision within days. This study was aimed to evaluate the efficacy, visual outcome, and complications following Nd:YAG laser

hyaloidotomy for premacular subhyaloid hemorrhage.
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Actualitatea temei. Hemoragia premaculara
subhialoida are ca rezultat o pierdere brusca,
profundd a vederii. Printre modalitdtile de trata-
ment, hialoidotomia cu laser (LH) Nd:YAG este o
metoda care permite drenarea rapidd a hemora-
giei preretinale cu imbunatatirea vederii in cateva
zile. Potrivit literaturii de specialitate, tratamen-
tul hemoragiei preretinale Valsalva cu laser este
recomandat atunci cand aceasta nu a regresat
dupa 3 saptamani.

Scopul studiului. Evaluarea aspectului clinic
si evolutiv in urma hialoidotomiei cu laser Nd:YAG
pentru hemoragia premaculara Valsalva produsa
de efort fizic major.

Caz clinic: Aceasta lucrare este o prezentare
de caz a unui pacient in varsta de 38 de ani, diag-
nosticat cu hemoragie premaculara subhialoida de
peste 3 diametre de disc (dD), urmarit in dinamica
timp de 8 ani (din decembrie 2013 pana in ianuarie
2022). La internare acuza senzatie de pata in fata
OS, pe care a observat-o dupa un efort fizic major in
ajun, AV OS = 0,02 n/c. AV a ochiului drept =1,0. Se-
gmentele anterioare nu prezinta patologii, mediile
optice sunt transparente. In anamneza, pacientul
nu suferd de alte patologii. In momentul internarii,
precum si in timpul vizitelor ulterioare a fost supus
unui examen oftalmologic cuprinzator: vizometrie,
tonometrie, fotofundus, oftalmoscopie, B-SCAN, to-
mografie in coerenta optica. Laserul Nd:YAG a fost
aplicat pentru a efectua discizia membranei hialoi-
de posterioare cu drenarea sangelui subhialoid in
cavitatea vitroasa si, ca rezultat, resorbtia acestuia
cu ameliorarea acuitatii vizuale ulterioare.

Rezultate si discutii. AV in momentul
internarii (13 decembrie 2013) = 0.02 n.c., PIO OD/
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0OS =17/16 mm Hg. Oftalmoscopic si fotofundus se
depisteaza o hemoragie preretinald maculara 3 di-
ametrededisc(dD) cuaspectde ,cuibderandunica”
La B-SCAN se determina opacitate hiperecogena
preretinala in regiunea maculara cu proeminenta
in vitros. Conform OCT se costatda o opacitate
hiperreflectivd in regiunea maculard cu ecranare
completa a straturilor subiacente si proeminenta
in vitros aproximativ 1870 um. S-a efectuat Lase-
rul Nd:YAG cu discizia membranei hialoide pos-
terioare, dupa care a doua zi AV OS = 0,4. Peste
doua saptamani, AV OS = 1,0; la OCT se determina
opacitati hiperreflective in corpul vitros (elemente
de sange), decolarea hialoidei posterioare in zona
foveii si parafoveii temporal, cu fibrozarea acesteia
si prezenta defectului postlaser; ingrosarea retinei
neurosenzoriale cu tendinta de formare a edemului
difuz. in perioada de urmarire la distanta a acestui
pacient timp de 8 ani cu pastrarea AV OS =1.0 s-a
efectuat examenul OCT la fiecare vizita ulterioara
in mod programat pe parcursul anilor 2016 si 2022,
in timpul cdrora s-a constatat perifoveolar infero-
temporal opacitate vitreana (fibrina restanta dupa
hemoftalm partial), cu efect de ecranare a retinei,
in macula fibroza epiretiniana cu aplatizarea depre-
siunii foveolare. LH a determinat putine reactii ad-
verse, dar s-a dovedit a prezenta un risc de fibroza
preretiniand secundara tardiva.

Concluzii. Hialoidotomia cu laser Nd:YAG
este o procedura sigura, eficienta si rapida pentru
hemoragia premaculard, producand un drenaj rea-
lizat in scurt timp cu restabilirea functiei vizuale si
pastrarea integritatii retinei maculare.
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