Spawanie pradem elektrycznym o wysokiej czestotliwosci przez dostep
nadnaczyniowkowy w celu poprawy natychmiastowej adhezji naczyniowkowo-
siatkowkowej w odwarstwieniu siatkowki
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Cel: Okreslenie sity retinopeksji po narazeniu na zgrzewanie pragdem elektrycznym o
wysokiej czestotliwosci przez dostepy nadnaczyniowkowe.

Materiat i metody: Badania eksperymentalne przeprowadzilismy na 52 krolikach (104 oczy),
ktore podzielono na 4 grupy. Krélikom pierwszej grupy (16 krolikow, 32 oczy) koagulacje
przeprowadzono pradem o napigciu 10-12 woltow; druga grupa (16 krolikéw, 32 oczy) 12—-14
V; trzecia grupa (16 krolikow, 32 oczy) 14—16 V. Czestotliwos¢ pradu przemiennego
wynosila 66 kHz. Czwarta (kontrolna) grupa sktadata si¢ z 4 nietknigtych krolikow (8 oczu).
Pelnej grubosci fragment tkanki Sciany oka zawierajgcy retinopeksj¢ izolowano odpowiednio
1 godzing, 3 dni, 1 tydzien i 1 miesigc po interwencji. Nylonowy szew przechodzacy przez
siatkowke zostat podniesiony za pomocg biomechanicznego testera wydtuzenia.

Wyniki. We wczesnym okresie poekspozycyjnym (do 2 tygodni) przy zastosowaniu napigcia
10-12 V sita zrostu naczynidéwkowo-siatkbwkowego byla wyzsza w poréwnaniu z innymi
parametrami o wyzszym napieciu (12-14 V, 14-16 V). .Badanie CRAS wykazato, ze po
zastosowaniu 10-12 V po 1 godzinie od podania HFECW CRAS byt 0 8,75% 1 25,74%
wyzszy niz odpowiednio przy napigciu 12-14 Vi 14-16 V.

Whniosek: HFECW stanowi alternatywng metode w chirurgii witreoretinalnej. Dostep
nadnaczyniéwkowy moze by¢ alternatywng metoda leczenia r6znych uszkodzen siatkowki i
zmniejszania powiktan chirurgii witreoretinalnej



High-frequency electric current welding though suprachoroidal accesses for improved
immediate chorioretinal adhesion in retinal detachment
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Purpose: To determine the strength of the retinopexy after exposure to high-frequency
electric current welding though suprachoroidal accesses.

Materials and methods : In a experimental study we performed on 52 rabbits (104 eyes),
which were divided into 4 groups. Rabbits of the first group (16 rabbits, 32 eyes) coagulation
was performed with a current with a voltage of 10—12 Volt; the second group (16 rabbits, 32
eyes) 12—14 V; the third group (16 rabbits, 32 eyes) 14-16 V. The frequency of alternating
current was 66 kHz. The fourth (control) group consisted of 4 intact rabbits (8 eyes). A full-
thickness fragment of eye wall tissue containing the retinopexy was isolated 1 h, 3 days, 1
week,and 1 month respectively after the intervention. A nylon suture passed through the retina
was elevated by a biomechanical force elongation tester.

Results.In the early post-exposure period (up to 2 weeks), when using the 10-12 V, the
strength of the chorioretinal adhesion was higher compared to the other higher voltage
parameters (12-14 V, 14-16 V) .The study of CRAS showed that after application of 10-12 V
at 1 h from treatment with HFECW a CRAS was 8.75% and 25.74% higher than that of 12-14
V and 14-16 V, respectively.

Conclusion: HFECW represents an alternative method in vitreoretinal surgery. suprachoroidal
approach could be an alternative method to treat different retinal tears and reducing the
complications of vitreoretinal surgery



