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PUBLIREPORTAGE

Chirurgie vitréo-rétinienne de pointe a Montchoisi

Gréace aux progrés en chirurgie des pathologies vitréo-rétiniennes avec des ins-

truments et des appareils de pointe, les patients bénéficient d’interventions moins
invasives et plus précises. Explications du D' Jean-Antoine Pournaras, spécialiste de
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QUELLES SONT LES AFFECTIONS

VITREO-RETINIENNES LES PLUS FREQUENTES?

Ce sont les pathologies de I'interface entre le gel présent a
I'intérieur de I'ceil (le vitré) et la macula (zone rétinienne qui
correspond a la vision centrale). Des I’age de 40 ans, le gel va
se liquéfier et se détacher progressivement de la rétine. Suite a
ce processus, une membrane épirétinienne peut se développer
a la surface de la rétine. En cas de décollement incomplet du
vitré, un syndrome de traction vitréo-maculaire peut apparaitre
et se compliquer dans certains cas d’un trou maculaire. Ces
pathologies se manifestent habituellement par une baisse de
vision associées a des déformations de la vue, voire une vision
double. Elles constituent la majorité des interventions que nous
rencontrons dans notre spécialité chirurgicale. La pathologie la
plus menagante pour la vision correspond au décollement de
rétine qui est secondaire au passage de liquide sous la rétine

a travers une déchirure rétinienne périphérique. Le patient se
plaint alors d’une baisse de vision associée a une perte du
champ visuel. Cette pathologie nécessite une prise en charge
chirurgicale urgente.

COMMENT OPEREZ-VOUS CES ATTEINTES ?

Par vitrectomie, sous anesthésie locale: a travers trois orifices
de petite taille (inférieur a 0,8 mm), on entre dans I’ceil pour
oter le gel en relachant les tractions, puis peler la membrane
sur la rétine. La prise en charge du décollement de rétine

est plus complexe et permet la réapplication de la rétine en
utilisant des lasers pour cicatriser les déchirures et du gaz
pour réappliquer la rétine. Le pronostic visuel post-opératoire
dépend de la Iésion initiale et demeure satisfaisant dans la
majorité des cas.

la rétine et en ophtalmo-chirurgie a la clinique lausannoise.

QUELLES SONT LES DERNIERES NOUVEAUTES

DE CETTE CHIRURGIE?

La grande nouveauté, ce sont les systémes transconjonctivaux,
permettant d’effectuer des incisions si minuscules qu’il ne faut
plus suturer les trois points d’entrée dans I'ceil. L’intervention en
devient moins traumatique et plus courte. En dehors des avan-
cées technologiques facilitant la réalisation de cette chirurgie,
la derniére nouveauté consiste en un systeme de visualisation
ultradigitale sur écran 3D, offrant une meilleure visualisation de
la rétine et ainsi qu’une meilleure profondeur de champ. L’ap-
préciation globale de I’état de la rétine en est facilitée et permet
aux assistants de mieux comprendre les étapes de la chirurgie.
La compréhension de la chirurgie par I'ensemble de I'équipe du
bloc facilite également la prise en charge des patients.
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