
 

 

 

   فستيوال شبکيه کن-زاده دکتر سيدمهدي مدرس
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  (Cannes Retina Festival)گزارشي از فستيوال شبكيه كن 
  

   )e-mail: modarreszif@yahoo.com ( دانشگاه علوم پزشکي ايران-پزشک  چشم- استاد:زاده دآتر سيدمهدي مدرس
   مرکز تحقيقات چشم-)ص( بيمارستان رسول اکرم - خيابان نيايش- خيابان ستارخان-تهران 

  
  

 و  (ASRS)مريكـا اعـه جراحـان شـبكيه    كنگره مشترك جام     
 تحت عنوان فستيوال شـبكيه      (EVRS)جامعه ويتريورتينال اروپا    

 در شـهر كـن واقـع در         ٢٠٠٦ سـپتامبر    ١٣ تـا    ٩تاريخ  در   ،كن
ايـن شـهر داراي     . برگزار شـد  ) كت دازور (ساحل جنوبي فرانسه    

علاوه بر برگزاري فستيوال سـينمايي معـروف،        مركزي است كه    
 ـ. باشـد   هـاي مختلـف مـي       ها و كنگره   ري فستيوال محل برگزا  ه ب

كنگره مشترك در نظر     اين    اين مركز براي برگزاري    ،همين دليل 
 روز برگـزار    ٥/٤ مفصل بود و طـي        كنگره نسبتاً . گرفته شده بود  

 نوعاً با   ،مريكااپزشكان ايراني نيز كه براي سفر به         براي چشم . شد
  .تي مغتنم بود شركت در آن فرص؛مشكلاتي مواجه هستند

 اختـصاص بـه     ، بعـدازظهر  ٤ صبح تـا     ١٠ از ساعت    ،روز اول      
 ١٢ اعمال جراحي زنده كه توسط ،جراحي زنده داشت كه در آن   

احان شبكيه از مراكـز مختلـف اروپـا انجـام پـذيرفت؛             نفر از جر  
تـر در مـورد سـوراخ        ها بـيش   اين جراحي . نددش  مينمايش داده   

غـشاي   و   ) محدودکننـده داخلـي    غـشاي  (ILM برداشتن   ماكولا،
رتينوپاتي ( PDRو  ) ويتريورتينوپاتي خلفي ( PVR،  اي  روي شبکيه 

 ـ  . نـد بود) ديابتي پروليفراتيو  طـور كلـي از ايـن جلـسه         ه  آنچـه ب
ن اروپـا و    اد اين بود كه مهارت جراحـي متخصـص        ش  ميبرداشت  

هـاي   مانورهاي جراحي آنان تفاوت زيادي با ما ندارد ولي جنبـه          
 ترقي زيادي كرده    ،وضوحه   ب ،آنان مورد استفاده    هيزاتفني و تج  

نـشان  نخـست آن کـه   . تر بود رفته بسيار پيشدر مقايسه با ما، و  
براي مثال  نحوي كه   ه  دادن جراحي زنده از مراكز مختلف اروپا ب       

يك جراحي زنده با كيفيت خـوب از يـك شـهر جنـوبي ايتاليـا                
د و سپس فرانسه    پخش شود و بلافاصله يك جراحي ديگر از هلن        

بـرداري و   رفت قابل ملاحظه امكانات فـيلم    دهنده پيش  نشان...  و
داننـد كـه    همكـاران گرامـي مـي   . اي در اروپاست مخابره ماهواره 

هنوز پخش جراحي زنـده از يـك كلينيـك در            متاسفانه   براي ما 
پزشـكي ايـران     شهر تهران در سالن اصلي كنگره سراسري چشم       

بايد علاقمنـدان بـه جراحـي زنـده در          ميسر نشده است و هنوز      

  . محل هر كلينيك حضور يابند
هـاي خـوبي را    رفـت  پيش جراحي نيز     امكانات فني  ،علاوهبه       

دو از   ،شـده  داده هـاي نـشان     همه فـيلم     در تقريباً .ندداد نشان مي 
در  (Chandellier illumination system) مــستقل يمنبــع نــور

 ديگـر   ،ايـن روش  به کـارگيري     با   .شد  انجام جراحي استفاده مي   
ــراي نگــه، پيوســته دســت چــپ جــراح ــور ب   ،داشــتن پــروب ن

  ود و بنــابراين ويتركتــومي بــا دو دســت   شــ مــيمــشغول ن
)true bimanual surgery ( ود كـه در بهبـود نتيجـه    ش ميانجام

 سامانه زاويه وسـيع      استفاده از  ،دومنکته  . عمل تاثير زيادي دارد   
همـه     بود كه در آن تقريبـاً )wide angle viewing system(ديد 

زمـان   هـم بـه طـور   تـر    از اكواتور تا اكواتور و بيش     زجاجيه  حفره  
در نقـاط   زجاجيـه   ود و جـراح اشـراف زيـادي روي          ش ـ  ميديده  

هـاي محيطـي      بخـش روي  ، بـه ويـژه      مختلف دارد و ويتركتومي   
تر از لنزهاي فعلي مـورد اسـتفاده         تر و سريع   بسيار آسان شبکيه،  

طبعـاً در   که  ود  ش  مي انجام   ؛ها محدود است   آنميدان ديد    كه   ما
يك وسيله جديد و بسيار جالب . ثر خواهد بودونتيجه عمل نيز م 

لمپ كوچك بود كه روي ميكروسكپ زايس        ديگر نيز يك اسليت   
مـاكولا را بـدون     به ويـژه    د و با نور مورب، ته چشم و         ش  ميسوار  

داد و جراحـان    نـشان مـي   طور واضح به   ،گذاشتن لنز روي قرنيه   
نـام  . داشـتند  راحتي برمـي  ه   را ب  ILM ،فرانسوي با استفاده از آن    

  .بود Visuluxاين دستگاه 
 ـ    برشجديد  سامانه   معرفي   ،مساله سوم       ه هـاي ويتركتـومي ب

 بود كه در مورد آن بسيار داد سخن داده شـد و نـه               ٢٣ Gروش  
مـورد محاسـن و   تنها در روز اول بلكه در تمام طـول كنگـره در          

همكـاران  . دش ـ  مي بحث   ٢٥ Gقبلي  سامانه  برتري آن نسبت به     
 عمل  ،دانند كه از چند سال پيش      فعال در زمينه ويتركتومي مي    

 با اسـتفاده از تروكـار و كـانولا بـدون            ٢٥ Gبرش  ويتركتومي با   
 بـسيار   ،ي سـاده  هـا   ود كه براي ويتركتـومي    ش  ميپريتومي انجام   

 ؛بخيـه لازم نيـست    اين بـرش،    ستن  مناسب است و چون براي ب     
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علـت  ه  كند و روز بعد نيز چشم بيمار ب        عمل را بسيار تسريع مي    
  سـامانه عيـب   .  بسيار آرام و بـدون التهـاب اسـت         ،نداشتن بخيه 

G ي نـازك   هـا    و قيچـي   هـا    فورسـپس  ، آن است كه براي آن     ٢٥
 بـراي اسـتفاده در      ؛نـد نازكبـسيار    كـه چـون      ندمخصوصي لازم 
 محـيط جراحي بـر روي  توان  وند و نميش ميخم محيط شبکيه،   

 زجاجيه تميز كردن    ،علاوه بر اين  . راحتي انجام داد  ه  را ب شبکيه  
 در نظرسـنجي    ،بـا وجـود ايـن     . نيـز مـشكل اسـت     بـرش   پشت  
 در جلسه اعلام كردنـد كـه از آن           حاضر اكثر جراحان ه،  شد انجام

ر ي نيز اظها  يمريكااكنند و بعضي از جراحان معروف        استفاده مي 
يک سامانه كه  (G ۲۱سامانه هاست از  داشتند كه اصولاً مدت مي

 ديگـر اسـتفاده     ،)ودش ـ  مـي سنتي است و در كشور مـا اسـتفاده          
ساختن به تازگي ايجاد شده بود؛      رفت مهمي كه     پيش. كنند نمي

 ـ     يتروكارو كـانولا و سـاير وسـا        انـدازه  ه  ل جراحـي ويتركتـومي ب
يش توسـط دكتـر پيمـان       ها پ  اين روش سال  .  بود ٢٣ Gتر   بزرگ

 بـا   ي هلنـد  (DORC)شـركت دورك    به تازگي،   پيشنهاد شد ولي    
همكاري دكتر كلاوس اكارت آن را ساخته و به بازار عرضه كرده            

 شركت آلكـان نيـز چنـين        ،دورکبلافاصله پس از شركت     . است
ل دورك چندبارمــصرف يالبتــه وســا. ســاخته اســترا لي يوســا

(reusable) ل  يوسـا . دنتر باش ـ  ما مناسب شايد براي     و هستندG 
وند و طبق اظهـار     ش  مي خم ن  ؛جا كه زياد نازك نيستند      از آن  ٢٣

راحتـي  ه   ب شود   مي  همه اعمال جراحي ويتركتومي را     ،سخنرانان
يعني عدم نيـاز     G ۲۵ همان مزيت    ،ها انجام داد و در ضمن      با آن 

 ـ      اين پيش  .را نيز دارد  صلبيه  به بخيه زدن     ه رفت مهمي است و ب
در آينده نزديك در اكثر نقاط دنيا روش اصـلي          که  رسد   ر مي نظ

  . شود٢٣ G سامانه  همين،ويتركتومي
 شـامل نمـايش   ،  ٧ تـا    ٥بعدازظهر روز اول از سـاعت       برنامه       

همـراه بـا فلورسـين    ) (clinical case presentationموارد باليني 
ــود كــه در آن )FA (آنژيــوگرافي ــشان داده ،ب  مــوارد مختلفــي ن

ال و س ـ ،ها در يك پانل    تشخيص و درمان آن    و در مورد     نددش  يم
  .در مجموع برنامه جالبي بودکه د ش مي

ــشنبه(روز دوم       ــه ،)يك ــبح ب ــمپوزيوم ص ــي س ــوژنز   آنت آنژي
تـوان گفـت كـه در سرتاسـر          طور كلي مـي   ه  ب. اختصاص داشت 

 در مـورد    ها  ترين بحث  فعال،  G ۲۵و   ٢٣ Gله  ا غير از مس   ،كنگره
 مـاکوژن    بود و مقالات متعددي در مورد استفاده از        زنژيوژنآ آنتي

)Macugen(   لوسنتيس ،)Lucentis (    و اواسـتين)Avastin( ه ي ـ ارا
 و بـا همكـاري      نـد تعدادي از اين مقالات چندمركزي بود     . ندشد

 ـ  . نـد مريكا انجام شده بود   امراكز متعدد در اروپا و       طـور  ه  آنچـه ب
له مختـصر ذكـر نمـود ايـن     توان در اين مقا كلي از اين بحث مي    

 لوسـنتيس و    چندان مورد استفاده نيست ولـي      ماکوژن   است كه 
 لوسنتيس، در حال حاضـر  .مورد استفاده روزافزون دارد  اواستين  

مريكـا تاييـد شـده ولـي در اروپـا فقـط در كـشور                ا FDAتوسط  
ي يو در بـازار سـاير كـشورهاي اروپـا     اسـت   سوئيس تاييد شـده     

از جراحان حاضـر در     شده    انجامسنجي  اما در نظر  . موجود نيست 
 در بـازار     لوسـنتيس   اگر ااعلام داشتند كه حت   ها     آن  اكثر ،جلسه

اسـتفاده  اواسـتين   تـر از     كشورشان موجود باشد بـاز هـم بـيش        
 اخـتلاف  قيمـت      ، علت اين امر    که رسد نظر مي ه  ب. خواهند كرد 

مريكا ادر حال حاضر هم در      . بسيار فاحش بين اين دو دارو باشد      
بـدون کورسـازي    طـور   ه  ب) اواستين( بواسيزوماب   ،و هم در اروپا   

)off label( ،      براي تزريـق داخـل چـشمي مـورد اسـتفاده اسـت .
ــر تزريــق داخــل   ــدمركزي متعــددي در مــورد اث مطالعــات چن

 كـه همگـي دال بـر        نده شد ياين دارو و لوسنتيس ارا    اي    زجاجيه
ه زايـي مـشيمي      نـورگ  كاهش ضخامت مـاكولا، كـاهش فعاليـت       

)CNV(   مريكـا  ايك مقاله جالب از     . بودندي بيماران   ي و بهبود بينا
ــه   ــشان داد كــه در بيمــاران مبــتلا ب  چنانچــه ، دوطرفــهCNVن

زجاجيه در  ) عامل رشدي اندوتليوم عروقي   ( VEGFداروهاي ضد   
 ضخامت ماكولاي چشم ديگر نيز كـاهش        ؛يك چشم تزريق شود   

ــي ــد م ــق . ياب ــن تحقي ــل ز در اي ــق داخ ــر تزري ــه، اث  اي جاجي
  که اواسـتين   شده بود اواستين مقايسه   و  ماکوژن  تريامسينولون،  

  . ترين كاهش ضخامت ماكولا را باعث شده بود بيش
ي ســمپوزيوم اول صــبح هــا تــرين ســخنراني يكــي از جالــب     

يكشنبه توسط دكتر جودا فولكمن انجام شد كـه جـراح اطفـال             
 تحقيقـات   هاسـت كـه در     مريكاست ولي سال  اساكن بوستون در    

. كنـد  روارد كار مي  ها  در دانشگاه  زمربوط به داروهاي ضد آنژيوزن    
 ، تـا كنـون    ١٩٨٠از نكات مهم سخنراني وي اين بود كه از سال           

 انـد   هاي بدن پيدا شده     در خون و بافت    ز نوع ماده ضد آنژيوژن    ٢٨
 ـ هـا   آنيـك از      معلوم نيست كه كـدام      و دقيقاً  طـور طبيعـي    ه   ب

 زي ضـد آنژيـوژن    هـا  ينيپروت. چشم تاثير دارد   در   زبرعليه آنژيوژن 
وند و چنانچـه يـك      ش ـ  مـي ي خون ترشح    ها  عمدتاً توسط پلاكت  

متري بدن انـسان در بـدن مـوش قـرار             ميلي ١-٣تومور كوچك   
ي موش به آساني توليد     ها  ي پلاكت ها  يني بررسي پروت  ؛داده شود 

ال ايـن اسـت     وس. د داد ن را نشان خواه   ز آنژيوژن ضدي  ها  ينيپروت
ي خـون   ها  كه آيا در آينده ميسر خواهد بود كه با مطالعه پلاكت          
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يـا عـود مجـدد آن در چـشم در اثـر         زايـي     نـورگ  ايجـاد    ،انسان
بينـي و    را پيش)AMD( استحاله سني ماکولا   رتينوپاتي ديابتي يا  

؟ آيا ممكـن خواهـد بـود كـه بـا تجـويز              نمودگيري   سپس پيش 
 طبيعي بدن   زنژيوژن ترشح مواد ضد آ    سمي،داروهاي خوراكي غير  

 PEDF (pigment epithelium derived factor) اندوستاتين، مثل
 هـستند الات مهمـي    وها س   اين ؟ادرا افزايش د  ترومبوسپاندين  يا  

آنژيــوژنز را بــسيار جــذاب و فعــال  كــه تحقيــق در زمينــه آنتــي
 ؛ه نمـود  ي ـ يكي از مطالب جالبي كه دكتـر فـولكمن ارا          .ندا نموده

.  بود VEGF در مورد داروهاي ضد       اثربخشي -لظتنمودار رابطه غ  
 ـنـد  نمـوداري كـه ايـشان نـشان داد      bell(اي  زنگولـه شـكل  ه ب

shaped( افزايش اثربخشي   ابتدا   ،يعني با افزايش ميزان دارو     ؛بود
د و سـپس    ي ـآ مـي شـكل خـط مـستقيم در        ه  يابد ولي بعد ب    مي

 VEGF وقتي غلظـت داروي ضـد        ،به عبارت ديگر  . يابد كاهش مي 
 .گذارد  تاثير آن رو به كاهش مي؛تر شود از ميزان خاصي بيش

 بـراي درمـان   siRNA (small interfering RNA) اسـتفاده از      
CNV  ،   بـود كـه توسـط دكتـر سـينگرمن از       يبحث جالب ديگـر 

 ،اثـر آن  سـازوکار    اسـت و     Cand-5نام اين دارو    . ه شد يمريكا ارا ا
 است كه   VEGFرشح  كردن ژن مربوط به ت    خاموش  كردن و   مهار  

زايـي، بـسيار      نـورگ  براي از بين بـردن       ي،در تزريق داخل چشم   
مقـالات  . داروي تحقيقـاتي اسـت    هنوز يک   موثر بوده است ولي     

همـراه  بـه   ) درمـان فوتوديناميـک   ( PDTمختلفي نيـز در مـورد       
  کـه  رسد نظر مي ه  ب. نده شد يتزريق تريامسينولون يا اواستين ارا    

 رو بـه    PDT استفاده از    ،VEGFاروهاي ضد   با افزايش استفاده از د    
  .كاهش گذاشته است

توسـط   ،روز دوشـنبه  سخنراني گرترود پايرون اين دوره، در            
 دارويــيدكتــر بــروكس مــك كيــون در مــورد ويتريــوليز      

)pharmacologic vitreolysis (گرديد که بسيار جالب بـود ه يارا .
 يـك   ود پايرون، گرترتوسط  اين سخنراني و جايزه مربوط به آن        (

 ـ ،شناس برجسته ساكن سـن آنتونيـوي تگـزاس         زمين خـاطر  ه   ب
 بنيـاد   ،ل بـوده  ي ـقا احترامي كه براي دكتر آليس مك فيرسـون       

و كششي كه   شبکيه  روي  زجاجيه   چسبندگي   ). است  شده نهاده
ماننـد پـارگي    شبکيه  هاي    در بسياري از بيماري    ؛نمايد ايجاد مي 

زجاجيـه بـر     سـندرم كـشش      ، ماكولا شبكيه، سوراخ ايديوپاتيك  
شـدگي  ، جدا(vitreomacular traction syndrome) مـاكولا روي 

 عامل موثر شـناخته     ، و امثال آن   PDRشبكيه پس از ضربه نافذ،      
هـدف از ويتريـوليز ايـن اسـت كـه چـسبندگي             . ي اسـت  ا شده

رفـت چنـين      و از ايجـاد و پـيش       گـردد آزاد  شـبکيه   به  زجاجيه  
تـر   ا درمـان جراحـي آن را آسـان        ود ي ـ شي جلوگيري   يها بيماري

داروهـاي  . نيـز زودتـر جـذب شـود       زجاجيـه   ريزي   نمايد و خون  
اين منظـور تـاكنون در مطالعـات تجربـي اسـتفاده            به  متعددي  

از ئ ـ مانند خون خود شـخص، هيالورونيـداز و انـواع پروت       اند؛  شده
خطـري بـراي ايـن منظـور بـه           ثر و بي  وولي هنوز هيچ داروي م    

متاسـفانه سـخنران بـه      . ليني نرسـيده اسـت    مرحله اسـتفاده بـا    
كارهاي تحقيقاتي متعددي كه دكتر پيمان در اين زمينه انجـام           

شـده در    ننمـود ولـي مفـاهيم مطـرح       اي    هـيچ اشـاره   داده است   
  . ندكنفرانس جالب بود

ويتركتـومي از  آوري  فـن پس از آن دكتر كرك پاكو در مورد       
 كــرد و تكامــل كنــون صـحبت  نخـستين روزهــاي ابـداع آن تــا  

ي ويتركتومي را مورد بحث قـرار داد و نيـز           ها  ها و پروب   دستگاه
 فيلمـي را    ،در هنگـام ويتركتـومي    زجاجيه  درمورد نحوه حركت    

كـه يكـي از       ايشان نيز ذكري از ايـن      ،با كمال تعجب  . نشان داد 
هاي ويتركتومي توسط دكتر پيمان سـاخته شـده          اولين دستگاه 

  .؛ به ميان نياوردنداست
 برگزار شد   AMD در   (imaging)سپس سمپوزيوم تصويرگري         

يكـي  . هاي اخير در اين زمينه مورد بحث قرار گرفت         رفت پيشو  
، )OCT )optical coherence tomographyهاي جديـد   از دستگاه

OCT بعدي   سه(3DOCT)      به نام    است كه با روش اپتيكال خاصي 
 از جهـات  )Fourier domain technology(آوري حوزه فوريـه   فن

 و پـشت سـر هـم        کنـد   تهيه مي  مقاطع نوري از شبكيه      ،مختلف
بخواهـد بـراي    که  تواند هر مقطعي را      دهد و پزشك مي    نشان مي 

 اين  ،OCTANEنام  ه  افزاري ب   با نرم  ،در ضمن . مطالعه انتخاب كند  
بعـدي از ضـايعات      تـصوير سـه   شـوند و      ميتصاوير با هم تركيب     

 سـنتي   OCTدر مقايسه اين روش بـا       . شود داده مي نشان  شبکيه  
(conventional)   ماننـد  شبکيه  د كه بعضي از ضايعات      ش  مي ادعا

PED )pigment epithelial detachment(  در  پايداركوچكCSR 
ــاتي ســروزي مرکــزي  (  و AMDي نــرم در هــا ، دروزن)رتينوپ

 سنتي ديـده    OCTكه ممكن است در     شبکيه  خصوصياتي از ادم    
 بيش  ،سرعت دستگاه . شوند  داده مي نشان  ين دستگاه   با ا  ؛دننشو
 ٦ آن )axial resolution( قدرت تفکيک محوري  سنتي وOCTاز 

  . ميكرون است١٠ آن  قدرت تفکيک عرضيميكرون و
  كـه عمـدتاً در     نده شـد  ي ارا OCTمقالات ديگري نيز درمورد          

 نـسبت بـه نـسل قـديم         OCTنسل جديـد    آوري    برتري فن مورد  

http://daneshresan.com/
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 زياد است و در حوصله OCTي فني   ها  مورد جنبه   بحث در  .ندبود
همكاران توجه داشته باشند     ولي لازم است     گنجد اين مقال نمي  

در حـال   آوري حوزه طيفي فوريه       فننام  ي به   جديدآوري    فنكه  
  اسـت كـه متكـي بـر        OCTجاي نسل سـنتي     ه  جايگزين شدن ب  

يك . اشدب  مي)time domain technology(آوري حوزه زماني  فن
فعـال  بـاليني    را نشان داد كه از نظر        CNV سه مورد    ،مقاله جالب 

نشان داده نـشد  اي    شبکيه مايع داخل يا زير      ،OCT ولي در    ندبود
كه گاهي ممكن اسـت      نتيجه اين . طبيعي بود شبکيه  و ضخامت   

OCT را نشان ندهدشبکيه  تجمع مايع در .  
،  بـالا  خـون  ارمقالات ديگري نيز درمورد ميـزان شـيوع فـش              

نتـايج  . نده شـد  ي ـ ارا CNV در بيماران     سکته قلبي   و سکته مغزي 
AREDS) Age-related Eye Disease Study(  سـال  ٥/٦ پـس از 

 )compliance(دادند که پذيرش بيمـاران        مينشان  ند و   ه شد يارا
 ـ     و نيمـي از بيمـاران       يابـد   کـاهش مـي   شـدت   ه  در طول زمان ب

كه دارو توسـط     ولي در بيماراني  کنند    قطع مي استفاده از دارو را     
 ميــزان ؛شــد مــيتــامين ) NEI )National Eye Instituteخــود 

 ٤٦دكتر رابرت مورفي گزارش جالبي از      . استفاده بهتر بوده است   
ارايه   )RAP) retinal angiomatous proliferationبيمار مبتلا به 

 PEDصـد آن     در ٢٠ و   PED فقـط    ،FA ها در   آن  درصد ٦٧داد كه   
 در  RAP ،كدام ولي در هيچ  تشخيص داده شده بود      CNVهمراه با   

FA   وجود   ،ها آنه  در هم حال آن که     ؛ مشخص نشده بودRAP  بـا  
  RAPكـه  نتيجـه ايـن  .  مـشخص شـد  )ICG(ايندوسيانين سـبز  

ــا   ــات ب ــسياري از اوق ــاFAب ــشخص ن، تنه ــي م ــ م ــر . ودش دكت
Staurenghi  ؛بداع كـرده اسـت    ي است و لنز جديدي ا     ي كه ايتاليا 

کننده  روق تغذيهـوکوآگوليشن عـوتـ فگزارشي از موفقيت بالا در  
)feeder vessel ( ـ. نمـود ه ي بيمار ارا٤٠در   ،جانـب  نظـر ايـن  ه ب

كـه در ايـن زمـان كـه          مبني بر ايـن      ايرادي كه به او گرفته شد     
 فوتوکوآگوليـشن   ي بـراي  يود ديگـر جـا    ش ـ  مياستفاده  اواستين  

كـه   مواردي در زيرا   جا نبود  هب؛ چندان   يستنکننده    عروق تغذيه 
 درمـان  ، محـدود )spot( اسـپات   بـا چنـد  ؛اين كار ميـسر اسـت    

  . ود و خطر تزريق داخل چشمي را نيز نداردش ميثري انجام وم
و ) TPA(ساز بافتي پلاسمينوژن      فعالمقالاتي در مورد تزريق          
 مـورد   در)pneumatic displacement(جـا نمـودن بـا هـوا      جابه

كه پـس از يـك      و اين    ندمطرح شد اي    شبکيههماتوم بزرگ زير    
اي هـم   مقاله. تواند ديد را بهبود بخشد ريزي هنوز مي ماه از خون 

ــان   ــورد درم ــاCNVدرم ــکوآلامين  ب ــل ) squalamine( اس داخ

مـوارد  توانـد بـراي      مـي بـه ويـژه     كه  و اين    مطرح شد    سياهرگي
  .  دوطرفه مفيد باشديابتلا
ــمپوزيوم در       ــمس ــين  ه ــاچن ــي  ل و روشيوس ــاي جراح  ه

 كـه ماننـد   ند نشان داده شد  نيز  يك نوع لنز تلسكوپي    کارگذاري
ود و  ش ـ  ميگذاشته   کار   در داخل چشم  ،  )IOL(لنز داخل چشمي    

 را بهتـر    AMD ديد مركزي بيمـاران      ،علت بزرگ كردن تصوير   ه  ب
ن لنـز   اگرچه اي . سازد ي را محدود مي   يكند و البته ميدان بينا     مي

باشد ولي ما با شركت سـازنده گفتگـو          ه به بازار مي   يدر شرف ارا  
  . هنوز مشكلاتي داردمشخص شد که كرديم و 

  درASR (artificial silicon retina)اي  شـبکيه پروتزهاي زير      
ي را ي بيمـار نـصب شـده و بينـا    ٢٠ مطالعه تجربي در چشم   يک

 در   بيمـار  ٤نيـز در    اي     روي شـبکيه   پروتز. ندبودبهبود بخشيده   
 كـه نـسبتاً      بـود  نصب شـده  مريكا  ا UCLA در    بيمار ٦ و در    آلمان

هـر دو نـوع     .  بـود  ي شـده  يبود و باعث كمي بهبود بينـا      سلامت  
  .باشند ايمپلانت هنوز تحقيقاتي مي

لر درمـورد ليـزر جديـد       ها  گزارش جذابي توسط دكتر جوليا         
ن بـه يـك     و آرگ ـ  دسـتگاه ليـزر    ،در اين روش  . ه شد يپاسكال ارا 

ليزر پرتو شود كه   لمپ با اسكنرهاي گالوانومتري وصل مي      اسليت
تاباند  صورت الگوهاي مشخص به شبكيه ميه تر و ب  را با زمان كم   

 الگـوي    بـا  ،زمـان   اسـپات هـم    ٢٠و در عمل مثل اين است كـه         
)pattern(   البته . شود تابانده مي شبکيه   به   اي  شده  از پيش تعيين

تـري   قـدرت بـيش   از  تـر اسـت بايـد        كمدن پرتو    تابان چون زمان 
 )shock-wave effect( بروز اثر موج شوکي احتمال. استفاده كرد

 و مجـاور    )RPE(تليوم پيگمانته شبکيه       اپي و ايجاد تركيدگي در   
 فوتوکوآگوليشن کل   شد كه هم   تر است ولي ادعا مي      بيش  نيز آن

و  تـر  سريع ا ر )MPC(و هم فوتوکوآگوليشن ماکولا     ) PRP(شبکيه  
ايـن  . تـر اسـت    كمنيز  دهد و درد آن      تر انجام مي   چنين منظم  هم

  . اكنون ساخته شده و به بازار عرضه شده است دستگاه هم
ه ي ـارا ٢٣ Gدر مـورد ويتركتـومي      دوباره  مقالات فراواني نيز         
تـر بـودن، عـدم نيـاز بـه            كه در مجموع همگي بـر سـريع        ندشد

تــر چــشم و نداشــتن معايــب  يع بهبــود ســر،پريتــومي و بخيــه
  . تاكيد داشتند٢٥ Gويتركتومي 

هـاي   ل و روش  يوسـا  بـا ارايـه      سـمپوزيوم نيـز   شنبه   روز سه      
 Steve Charlesتـرين مقالـه آن توسـط     مهم. جراحي شروع شد

هاي جراحي ويتريورتينـال را       تمام روش  ،آنپايه  ه شد كه بر     يارا
پرفلوروکربن  (LPFC روي   توان زير هوا يا روغن سيليكون و يا        مي
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ند كه سيليكون يا هوا، شـبکيه       ايشان عقيده دار  .  انجام داد  )مايع
دارد تا بتـوان در پـشت آن         قدامي را در محل خود ثابت نگاه مي       

روي  خلفي عمل نمـود و عكـس آن يعنـي كـار بـر            شبکيه  روي  
ايـشان ايـن    . ودش ـ  مـي  انجام   LPFC در حضور     نيز قداميشبکيه  
 )interface vitrectomy(لي ـح فاص ــومي سط ــرکتـويتروش را 

يه، ـشبک ـروقي  ـهـاي ع ـ   در سـمپوزيوم بيمـاري     .دـده بودن ـنامي
ي عــصب بينــايي ـومي شعاعـــ نوروتــورد انجــامـمــ اي در مقالــه

)RON: radial optic neurotomy(ــ هم ـ  ل ـ داخ ـزريقـا ت ــراه ب
  بـراي درمـان    ILMبرداشتن   تريامسينولون با يا بدون      اي  زجاجيه
CRVO )     ه شـد كـه ادعـا       ي ـارا) انسداد سياهرگ مرکـزي شـبکيه

كند ولـي    نتيجه را بهتر مي RONهمراه ه  بILMداشت برداشتن 
 ،هـا  ثر بودن هر يك از ايـن روش       واذعان داشت كه براي اثبات م     

در . گروه شـاهد بايـد انجـام شـوند         همراه با    يتر مطالعات بزرگ 
 در  ranibizumabو   bevacizumab  ،pegaptanib مقالات متعـدد  
 BRVO و   CRVOمدت براي ادم ماكولاي ناشـي از         مطالعات كوتاه 

  . بودندمفيد تشخيص داده شده ) انسداد سياهرگ فرعي شبکيه(
نتيجه درمان بيماران مبـتلا  ، در سمپوزيوم رتينوپاتي ديابتي        

ه شد  يارا Cand-5، با نام تجاري     siRNA به ادم ماكولاي ديابتي با    
 ،ايـن روش كـاملاً جديـد   در  . خطـر بـوده اسـت       و بـي   كه مفيـد  
ــه ــه RNAاي از  قطع ــي ژن DNA ب ــال   م ــسبد و آن را غيرفع چ

 توســط ژن مربــوط VEGF از توليــد ،نمايــد و بــه ايــن روش مــي
پس از پايان كنفرانس و بازگـشت بـه ايـران           (. كند جلوگيري مي 

درخواسـت بررسـي آن را بـه        ،  اطلاع يافتيم كه كارخانه مربـوط     
FDA ايمپلانــت داخــل يــک  مقالــه ديگــر در مـورد  ). داده اسـت

 بـراي   نمايـد و   كه فلوسـينولون از خـود آزاد مـي         بود   اي زجاجيه
بيمـاران در اثـر آن       همـه    ثر است ولي تقريبـاً    ويت م يوويكنترل  

 شـوند  گلوكوم مـي  دچار  موارد نيز     درصد ٣٥و  مرواريد    دچار آب 
چنـين   هـم . دکنن ـ  كه بعضي نياز به عمـل فيلترينـگ پيـدا مـي           
 )Ruboxis taurin(استفاده باليني از داروي روبوكـسيس تـاورين   

در كنـد و     ديابتي را كند مي    رفت رتينوپاتي  گزارش شد كه پيش   
متعددي هاي    گزارش. ادم ماكولاي ديابتي نيز مفيد است     درمان  

 ماکوژن، اواستين    مانند VEGF داروهاي ضد     از استفادهنيز درباره   
ند مبني بر   ه شد يرمان ادم ماكولاي ديابتي ارا     براي د  و لوسنتين 

 مطالعات مربـوط بـه    . هستندمدت مفيد     كه همگي در كوتاه    اين
 دند؛ش ـ  حمايت مـي   ها شرکتتر توسط    بيشلوسنتين   و   ماکوژن

بـراي  اواستين  چنين از    هم. چون اين داروها بسيار گران هستند     

 از   حاصل عروقرفت     پس كه باعث  بود    استفاده شده  PDRدرمان  
 و  PDRگروه مبتلا بـه     دو    ديگري در مطالعه . زايي شده بود    نورگ

  تزريـق  ،نيازمند عمل ويتركتـومي گـزارش شـدند كـه در يكـي            
 ،در ايـن گـروه    .  يك ماه قبل از عمـل انجـام شـده بـود            اواستين

ريزي حين عمل، مشكلات حين عمل و نياز به اسـتفاده از             خون
اسـتفاده  هـا،     گزارش رخيطبق ب . تر شده بود   روغن سيليكون كم  

 باعـث جـذب     ؛اسـت  هيالورونيـداز     كه همان  )Vitrase( ويتراز   از
  .شود ميزجاجيه ريزي  تر خون سريع
 يـك گـزارش چنـدمركزي از        ،در سمپوزيوم جراحي مـاكولا         

و نـشان   بـود    چشم انجـام شـده       ٢٠٨ه شد كه برروي     يايتاليا ارا 
  مـاکولا   چـروک   همـراه بـا برداشـتن      ILMبرداشـتن   داد کـه      مي

)macular pucker (هـاي   گزارش. بخشد نتيجه عمل را بهبود مي
 كـه   نده شد يمتعدد ديگري نيز درمورد جراحي سوراخ ماكولا ارا       

 گـرفتن وضـعيت   كه  و اين  شده بودند  انجام G ۲۵با ويتركتومي   
 ضــروي نيــست بلكــه بيمــار ،)face down positioning(دمــر 
كـه   داشـته باشـد و ايـن      تواند در حـال نيمـه نشـسته قـرار            مي

 احتمال باز شـدن مجـدد سـوراخ مـاكولا را كـم              ،ILMبرداشتن  
احتمـال ايجـاد سـوراخ ايـديوپاتيك پـس از جراحـي             و  كند   مي

 ٢٥هـاي بـا قطـر بـيش از           تـر در چـشم     ماكولا كم است و بيش    
  .افتد متر اتفاق مي ميلي
 روز آخر اين مجمع علمي بود و جلـسات تـا            ،روز چهارشنبه      
 جداشدگي شـبکيه    سمپوزيوم اول مربوط به   . ندر ادامه داشت  ظه

)RD (مشخصات  . بودRD           بعد از ليزيك گزارش شد كه فرقـي بـا 
RD     مريكـا  امطالعه بزرگي از . نداشتبين  نزديک در ساير بيماران

شـد  ارايـه  ) pneumatic retinopexy( رتينوپکسي با هوا در مورد
ت پـس از عمـل اول       موفقي ـ.  چشم انجام شده بود    ١٥٠كه روي   

 ٩٨ي بـيش از     ي بيماران حاصل شد و موفقيـت نهـا         درصد ٧٠در
 بيـان  optic pit همـراه بـا   RDاي در مـورد   مطالعـه .  بـود درصـد 

و فضاي زير    زجاجيه   داشت كه ممكن است ارتباط بين حفره       مي
وجود حدقه چنين فضاي  و هماي    زير عنکبوتيه ، فضاي   اي  شبکيه

 ويتركتــومي و تزريــق ،اوقــات  ايــن کــه گــاهيو داشــته باشــد
ود كــه روغــن ســيليكون وارد فــضاي شــ مــيســيليكون باعــث 

بنـابراين  . به مغز برود كه خطرناك اسـت      و  اي شود     زيرعنکبوتيه
  .بررسي گردد نيز OCTبا به دقت هر مورد از اين بيماران بايد 

 مورد جراحـي مـاكولا از فرانـسه      ٦٣٤مطالعه بزرگي در باره          
 ٦/٦درمورد جراحي سـوراخ مـاكولا        RDميزان بروز    ه شد كه  يارا
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 بـوده اسـت كـه        درصد ٢/٥روي ماکولا    ي و در مورد غشا    درصد
دكتـر احمديـه    . ترين عارضـه پـس از جراحـي ماكولاسـت          شايع
مورد تزريق تريامسينولون در چشم پس       اي چندمركزي در   مقاله

ري ه نمود كـه تـاثي     ي همراه با تزريق سيليكون ارا     PVRاز جراحي   
اي درمـورد    مطالعـه .  نداشـته اسـت    PVR زدر كاهش ميزان بـرو    

 در بيمـاران    RDدر مـوارد    باکـل صـلبيه     ويتركتومي اوليه بدون    
ه شـد كـه     ي ـمتر ارا   ميلي ٣٠با طول محوري بيش از      بين    نزديک

  . موفقيت پس از عمل اول داشته است  درصد٧٣
 آن   بود كـه در    )trauma( مصدوميت   سمپوزيوم دوم درمورد       

مطالعه يک   ؛ جلسه نيز بود    رياست تادكتر سهيليان كه عضو هي    
مورد اثر تزريـق داخـل چـشمي جنتامايـسين و            چندمركزي در 

روي  ي چـشم بـر    هـا   كليندامايسين در زمان ترميم اوليه پـارگي      
اين مطالعـه كـه روي   . ه نمود يندوفتالميت بعد از عمل ارا    اميزان  
هـاي بـدون     در چـشم  نـشان داد كـه      بود   چشم انجام شده     ٣٤٦
ايـن تزريـق تـاثير چنـداني بـرروي ميـزان بـروز               بيگانـه،    جسم

ميـزان  بيگانه،  ي داراي جسم    ها  ندوفتالميت ندارد ولي در چشم    ا
تـر    برابـر كـم    ٩شـده تقريبـاً      هـاي تزريـق    ندوفتالميت در چشم  ا

مــورد  مريكــا دراپزشــكان نظــامي  اي از چــشم مقالــه. شــود مــي
ايـن  . ه شـد  ي ـنظامي در عـراق ارا    هاي چشمي در عمليات      آسيب

با تاخير از چـشم     بيگانه  مواردي كه جسم     مقاله نشان داد كه در    
موضـعي  بيوتيـك سيـستميك و        ولـي بيمـار آنتـي      خارج گـردد  

ندوفتالميت نـسبت بـه ويتركتـومي       ا ميزان   ؛باشدنموده  دريافت  
متوسط تـاخير در خـارج كـردن جـسم          . ودش  ميتر ن  فوري بيش 

پزشكان ايراني نيز در    البته اين تجربه را چشم    .  روز بود  ٢١بيگانه  
  .اند جريان جنگ تحميلي داشته

 ،هـاي عفـوني   و بيمـاري کودکان پزشكي  در سمپوزيوم چشم      
 يـان واستين در مبتلا  اي ا    زجاجيه دو مقاله در مورد تزريق داخل     

 بيمـار   ٨در اولـي    . ه شـد  ي ـارا) رتينوپاتي نوزادان نارس  ( ROPبه  
 و بالاتر تحت تزريق قرار گرفته بودنـد و          ٣ مرحله   ROPمبتلا به   

در زايي شـبکيه و       ، نورگ گيري  تا سه ماه پي    ،بدون كرايو يا ليزر   
رفـت    پـس در حـال    چنان    ، هم )زايي عنبيه   نورگ( NVIيك مورد   

مبـتلا   نـوزاد    ٥ ،در دومين مقاله  . د و نياز به تزريق مجدد نبو      بود
يك چشم از هـر     (بودند  قرار گرفته   ماکوژن  تحت تزريق    ROPبه  

انجـام   بلافاصـله پـس از ليزردرمـاني         ،در سه نوزاد  تزريق  ). نوزاد
 ولي بيمار سوم مبتلا به       بودند كه دو چشم بهبود يافته    شده بود   

TRD )  دوطرفه شد كه البته     ) جداشدگي کششي شبکيهTRD،  با 
 FEVRمـورد    در. تر بود   و عمل آن نيز آسان      بود تاخير ايجاد شده  

)familial exudative vitreoretinopathy(اً ـريبـتقيت ـز وضعـ ني
م ي ـ علا ،VEGFداروي ضـد     ظاهراً تزريـق     ،در هر حال  . بودمشابه  

  .دکن  جلوگيري نميTRD از امابخشد  بيماري را مدتي بهبود مي
 ،اي  زجاجيـه مورد عـوارض تزريـق داخـل         گزارش جالبي در       

عـات موجـود در     و اطلا  مطالعات منتشرشده    جستجويبراساس  
FDA  هـزار   ٣٠ در بـيش از      ،طبـق ايـن گـزارش     .  بـود  ارايه شده 

 ٢/٠غيرعفـوني در    يـا   تزريق داخل چشمي، اندوفتالميت عفوني      
 مـوارد ايجـاد      درصـد  ١/٠ندوفتالميت عفوني در    ا موارد و    درصد

 فـشار داخـل      ميزان بالا رفتن   ،در تزريق تريامسينولون  . شده بود 
  . بوده است درصد٧/١٥ مرواريد آب  و ايجاد درصد٨/٢٧چشمي 

مورد ويتركتومي سريع پـس از    درF. Kuhnگزارشي از دكتر      
ايشان در ايران سخنراني داشـته اسـت و         . ه شد يالميت ارا تندوفا

 مطالعـه ويترکتـومي     داننـد كـه نظـرات ايـشان بـا          همكاران مي 
 لاًـ كامــ)Endophthalmitis Vitrectomy Study( الميتـاندوفتــ

وجـود  بازتاب قرمز    در مواردي كه     ،در اين مطالعه  . اوت است متف
چنـين در    قابـل معاينـه نبـود و هـم        شـبکيه   يـات   ينداشت و جز  
قابـل  شـبکيه   يـات   يو جز بازتاب قرمز وجود داشـت      مواردي كه   

 اي،   زجاجيـه  بيوتيـك داخـل     آنتـي   رغم تزريق  بهمعاينه بود ولي    
ي، ويتركتـومي   يبدون توجه به حـدت بينـا       بود؛   بيمار بدتر شده  

 ٩١ در    بودنـد؛  عمل شـده  ي که    بيمار ٤٧  در .بودپذيرفته  انجام  
هـيچ مـوردي از     .  حاصـل شـد    ١٠/٥تر از    ديد بيش درصد موارد   

ود ـوج ـم ـه چشـتخليا ـ ي)RD) RD phthisisي از ـزيس ناشـتاي
  .  نظرات ايشان بسيار جالب توجه است،در هر حال. نداشت

 )Future Directions(ينـده  آسير م ـآخرين سمپوزيوم كه به      
 ه شـد  ي ـ گزارشي از مـصر ارا     در اين سمپوزيوم،  . اختصاص داشت 
 و   بود تزريق شده  شبکيه   واستين در فضاي زير   ا مبني بر اين که   

 معرفي شـد كـه از       Genisteinنام  ه  ي ب يدارو. نتايج خوبي داشت  
رفـت رتينوپـاتي     ود و اميد اسـت كـه از پـيش         ش  ميسويا گرفته   

 جديـدي بنـام     FAچنـين دسـتگاه       هـم  .جلوگيري نمايد ديابتي  
Optos Panoramic 200 را شـبکيه   درجه از ٢٠٠ معرفي شد كه

ــي ــوگرافي م ــا آن آنژي ــد و ب ــي، محــيط شــبکيه نماي ــوان  را م ت
چنين ضايعاتي را كه در قطـب خلفـي تـا            آنژيوگرافي نمود و هم   

  .دهد  نشان مي؛امتداد دارندمحيط 
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جانـب و    گره علمي بسيار مفيد بود و ايـن        اين كن  ،مجموعدر       
همكاران اذعان داشتيم كه اطلاعـات جديـد و مفيـدي دريافـت            

ــم كــرده متخــصص شــبكيه در آن حــضور  ٢٠٠٠در حــدود . اي
داشتند و متاسفانه فقط در حدود ده نفر از همكاران از ايـران در     

جاسـت كـه     جالـب ايـن   . اين مجمع حـضور پيـدا كـرده بودنـد         
دكتر پيمـان و بـسياري از پزشـكان سرشـناس           شخصيتي مانند   

 از ايـالات   ؛اي داشـته باشـند     كـه مقالـه     بدون اين  ا حت يي،مريكاا

در . اي به فرانسه آمده بودند     متحده براي حضور در چنين كنگره     
زودي آثـار شـركت در ايـن كنگـره          ه  ببه خواست خدا،     ،هرحال

 ديد گسترده   زاويهي  ها   سامانه،  Chandellierمانند استفاده از نور     
)Wide angel viewing(ـــركتـتـ، وي ـــو غ G ۲۳ي ـوم ره در ـي

نمايـان  ايـران نيـز     پزشـكي    ي چـشم  هـا   ها و كلينيك   بيمارستان
  .د شدنخواه

  


