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Inventia se refera la tehnica medicala si anume la un dispozitiv si 0 metoda utilizate in microchirurgia oftalmologica
pentru tratamentul chirurgical al strabismului.

Strabismul este 0 boald in care exista 0 abatere a unuia dintre globii oculari de la axa principala. In functie de
directia de abatere, strabismul poate fi convergent sau divergent, constant sau intermitent, unilateral sau alternant
(abaterile se observa alternativ pe ambele parti). Strabismul (asa numesc specialistii strabism) se intalneste adesea la
copii, dar din mai multe motive se manifesta si la vérsta adulta.

Cu aceeasi destinatie sunt cunoscute mai multe tehnici de interventie chirurgicala in tratamentul strabismului. Esenta
tehnicilor chirurgicale prezente consta in corectia tensiunii fibrei musculare: prea lunga trebuie scurtata, prea scurta -
alungita. Pregatirea pentru interventie consta in efectuarea unui examen de laborator si instrumental (analize de
sange, cardiogramd). Un oftalmolog trebuie sa efectueze un studiu senzoriomotor. Scopul constd in stimularea
externa a muschilor oculomotori pentru a determina natura contractiilor acestora. Anestezia la copii este intotdeauna
generald endotraheald. La adulti, la cererea pacientului, este posibild efectuarea corectarii sub anestezie locala cu
sedare intravenoasa. Exista urmatoarele principii de lucru cu muschii oculomotori in timpul interventiei: Recesiune.
Scopul este de a slabi un anumit grup de muschi. in timpul operatiei, muschiul este eliberat de la locul insertiei pe
globul ocular si este retras napoi mai aproape de ecuatorul ochiului. Aceastd manipulare amelioreaza tensiunea
musculard si permite ochiului sa devina intr-0 pozitie fiziologicad. Apoi se efectueaza rezectia. Scopul este
consolidarea. O anumita portiune din fibre musculare sunt excizate si muschiul se fixeaza in pozitia initiala [1].
Dezavantajul metodei mentionate consta in aceea ca in momentul inciziei fibrei musculare, poate fi prea mult
eliberata si fixata la o distantd mai mare decat distanta necesard pentru corectie, sau in cazul rezectiei muschiului
daca va fi taiatd o portiune mai lunga de asemenea corectia stabismului nu va avea loc.

Problema pe care o0 rezolva prezenta inventie, constd in elaborarea unui dispozitiv si metode chirurgicale pentru
tratamentul strabismului, functia caruia va consta in alungirea muschiului ocular mai scurt si scurtarea muschiului
ocular mai lung, fara a deregla circulatia sangvina a muschiului, oferind posibilitatea de a regla lungimea muschiului
postoperator fara incizie.

Esenta inventiei constd in aceea ca dispozitivul contine doud parti si un mecanism pentru reglarea lungimii
dispozitivului, unde prima parte este executata in forma de prisma patrulatera regulata cu o inflexiune sub un unghi
de 1...2° in plan transversal si cu grosimea peretilor de 0,5 mm, lungimea de 7,0...12,0 mm, latimea de 6,0...8,0 mm
si inaltimea de 1,0...2,0 mm. Peretele inferior al capatului liber al primei parti este dotat cu o urechiusa executata cu
dimensiunile interioare de 1,5x6,0 mm si dimensiunile exterioare de 2,5x8,0 mm, pe peretii laterali sunt executate
niste adancituri cu diametrul de 0,5 mm, peretele superior este inlaturat partial cu pastrarea unor margini unghiulare
sub un unghi de 90° fata de peretii laterali si cu latimea marginilor libere de 1,5 mm, iar la capetele marginilor libere
ale capatului liber al primei parti sunt executate cate un orificiu strapuns cu diametrul de 0,75 mm, la capatul opus al
primei parti, si anume la capetele marginilor libere sunt executate niste limitatoare cu latimea de 0,5 mm si lungimea
de 1,0 mm. Partea a doua este executata in forma de placa cu lungimea de 7,0...12,0 mm, grosimea de 0,5...1,0 mm,
iar cu latimea de 5,0...7,0 mm este executatd la capatul partii a doua, care intra in legaturd cu prima parte a
dispozitivului, la mijlocul capatului mentionat al partii a doua este executata o tdietura longitudinala cu lungimea de
4,0...6,0 mm si latimea de 0,5...0,75 mm, care imparte capatul mengionat in doua parti, dotate cu cate o proeminenta
indreptate spre partea laterala cu diametrul de 0,5 mm, iar capatul liber al partii a doua este executat cu marirea
treptata a latimii ei pand la 8,0 mm, totodata, la capatul liber sunt executate doua urechiuse cu dimensiunea de
2,0x2,0 mm si un orificiu intre ele cu diametrul de 0,75 mm. Mecanismul pentru reglarea lungimii consta din trei
componente, unde primul component consta dintr-o tija cu lungimea de 135,0 mm si executata in forma de prisma
patrulatera regulata cu dimensiunea de 2,0x2,0 mm, un capat al cireia este bifurcat in doua brate arcuite, capetele
carora sunt dotate cu cate 0 proeminenta cilindrica sub un unghi de 90°, cu diametrul de 0,5 mm si cu lungimea de
1,0 mm, si indreptatd in interiorul arcului, totodatd la capatul opus al tijei mentionate este executat un filet cu
lungimea de 50,0 mm si diametrul de 2,0 mm. Al doilea component consta dintr-un subler electronic cu un monitor
digital, de o parte a caruia este fixata o tija cu lungimea de 90,0 mm executata in formd de prisma patrulatera
regulata, cu dimensiunile de 2,01x2,01 mm, capatul liber al careia este dotat cu o proeminenta cilindrica executata
sub un unghi de 90°, cu diametrul de 0,5 mm si lungimea de 1,0 mm, iar de partea opusa a sublerului electronic este
fixat un tub cu diametrul exterior de 4,0 mm, diametrul interior de 2,01 mm si lungimea de 5,0 mm, in peretele
tubului fiind executat un orificiu transversal cu filet interior pentru un surub cu diametrul de 1,5 mm. Al treilea
component include un mecanism, care misca sublerul electronic de-a lungul tijei si contine o piulitda cu diametrul
exterior de 12,0 mm si lungimea de 15,0 mm, la un capét al céreia este executatd 0 scobiturd cu un filet interior cu
diametrul de 6,0 mm si lungimea de 3,25 mm, care comunica cu un orificiu strapuns cu filet interior cu diametrul de
2,0 mm, care este executat de-a lungul axei longitudinale a piulitei mentionate, totodata, al treilea component
contine un tub cu diametrul interior de 2,0 mm, diametrul exterior de 3,0 mm si lungimea de 10,0 mm, care este unit
la un capat cu o placa rotunda cu grosimea de 1,0 mm si diametrul de 5,75 mm si mai contine o piulita cu diametrul
exterior de 6,0 mm, grosimea de 4,0 mm, si cu un filet exterior cu liatimea de 2,0 mm si diametrul de 5,75 mm, iar
de-a lungul axei longitudinale este executat un orificiu strapuns cu diametrul de 2,01 mm. Dispozitivul este executat
din polimetilmetacrilat sau titan.

Metoda pentru tratamentul strabismului consta in aceea ca se efectueaza anestezia, preliminar se fixeaza primul si al
doilea component al dispozitivului, se deschide conjunctiva printr-o incizie de 15,0 mm in regiunea muschiului mai
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scurt sau mai lung, se fixeaza muschiul cu un carlig chirurgical si se instaleaza dispozitivul mentionat, si anume in
cazul in care muschiul este mai scurt, dispozitivul se instaleaza in mod inchis, iar in cazul in care muschiul este mai
lung, dispozitivul se instaleaza in mod deschis, dupa care dispozitivul se fixeaza cu suturi de muschi si de
urechiusele partilor dispozitivului, apoi cu ajutorul mecanismului pentru reglarea lungimii, dispozitivul se deschide
treptat in cazul muschiului mai scurt, sau se inchide treptat in cazul muschiului mai lung si se corecteaza strabismul
pand la marimea necesara, dupa care conjunctiva se sutureaza.

Rezultatul inventiei constd in aceea ca respectivul dispozitiv este eficient, sigur, simplu, econom si permite
efectuarea interventiei chirurgicale a strabismului conform metodei mentionate cu exactitate maxima.

Avantajele dispozitivului si metodei revendicate constau in asigurarea interventiei chirurgicale si corectia
strabismului cu o exactitate maxima si sigurd, fara dereglarea circulatiei sangvine a muschilor oculari. Dispozitivul
chirurgical si metoda pentru tratamentul strabismului functioneaza fara perturbarea locului de insertie a muschilor
oculari si fara rezectia acestora. In cazul cand dupa interventie mai persista strabism usor exista posibilitatea de a
regla lungimea dispozitivului fara o noua interventie chirurgicald asupra muschilor oculari cu ajutorul mecanismului
pentru reglarea lungimii.

Inventia se explica prin desenele din figurile 1-5, care reprezinta::

- fig. 1, vederea de ansamblu a dispozitivului chirurgical pentru tratamentul strabismului;

- fig. 2, vederea din portiunea distald a primei parti a dispozitivului chirurgical pentru tratamentul strabismului;

- fig. 3, vederea de ansamblu a dispozitivului chirurgical pentru tratamentul strabismului in mod inchis;

- fig. 4, vederea de ansamblu a dispozitivului chirurgical pentru tratamentul strabismului in mod deschis;

- fig. 5, vederea de ansamblu a mecanismului pentru reglarea lungimii si detaliile din care este confectionat.
Dispozitivul pentru tratamentul strabismului, contine doud parti 3 si 4 (fig. 1, 2) si un mecanism pentru reglarea
lungimii 2 a dispozitivului 1, unde partea 4 este executata in forma de prisma patrulatera regulata cu o inflexiune sub
un unghi de 1...2° in plan transversal si cu grosimea peretilor de 0,5 mm, lungimea de 7,0...12,0 mm, latimea de
6,0...8,0 mm si inaltimea de 1,0...2,0 mm. Peretele inferior al capatului liber al partii 4 este dotat cu urechiusa 5
executatd cu dimensiunile interioare de 1,5x6,0 mm si dimensiunile exterioare de 2,5x8,0 mm, pe peretii laterali sunt
executate adanciturile 6 cu diametrul de 0,5 mm, peretele superior este inlaturat partial cu pastrarea marginilor
unghiulare 7 sub un unghi de 90° fatd de peretii laterali si cu lagimea marginilor libere de 1,5 mm, iar la capetele
marginilor 7 ale capatului liber al partii 4 sunt executate cate un orificiu strapuns 8 cu diametrul de 0,75 mm, la
capatul opus al partii 4, si anume la capetele marginilor 7 sunt executate limitatoarele 9 cu latimea de 0,5 mm si
lungimea de 1,0 mm. Partea a doua 3 este executatd in forma de placa cu lungimea de 7,0...12,0 mm, grosimea de
0,5...1,0 mm, iar cu latimea de 5,0...7,0 mm este executatd la capatul partii 3, care intrd in legatura cu partea 4 a
dispozitivului 1, la mijlocul capatului mentionat al partii 3 este executata o taietura longitudinala 10 cu lungimea de
4,0..6,0 mm si latimea de 0,5...0,75 mm, care imparte capatul mentionat in doud parti 11, dotate cu cate o
proeminentd 12 indreptate spre partea laterald cu diametrul de 0,5 mm, iar capatul liber al partii 3 este executat cu
mdrirea treptata a latimii ei pana la 8,0 mm. Totodata, la capatul liber sunt executate doud urechiuse 13 cu
dimensiunea de 2,0x2,0 mm si orificiul 14 intre ele cu diametrul de 0,75 mm. Mecanismul pentru reglarea lungimii
2 (fig. 5) consta din trei componente, unde primul component consta din tija 15 cu lungimea de 135,0 mm si
executata in forma de prisma patrulaterd regulatad cu dimensiunea de 2,0x2,0 mm, un capat al careia este bifurcat in
doua brate 16 arcuite, capetele carora sunt dotate cu cate o proeminenta cilindrica 17 sub un unghi de 90°, cu
diametrul de 0,5 mm si cu lungimea de 1,0 mm, si indreptata in interiorul arcului, totodata la capatul opus al tijei 15
este executat un filet 18 cu lungimea de 50,0 mm si diametrul de 2,0 mm. Al doilea component 19 consta din
sublerul electronic 22 cu monitorul digital 21, de o parte a caruia este fixata o tija cu lungimea de 90,0 mm executata
in forma de prisma patrulatera regulatd, cu dimensiunile de 2,01x2,01 mm, capatul liber al céreia este dotat cu o
proeminenta cilindrica 20 executatd sub un unghi de 90°, cu diametrul de 0,5 mm si lungimea de 1,0 mm, iar de
partea opusa a sublerului electronic 22 este fixat un tub 23 cu diametrul exterior de 4,0 mm, diametrul interior de
2,01 mm si lungimea de 5,0 mm. In peretele tubului 23 este executat un orificiu transversal cu filet interior pentru
surubul 24 cu diametrul de 1,5 mm. Al treilea component 25 include un mecanism, care misca sublerul electronic 22
de-a lungul tijei 15 si contine piulita 26 cu diametrul exterior de 12,0 mm si lungimea de 15,0 mm, la un capat al
careia este executata scobitura 27 cu filet interior cu diametrul de 6,0 mm si lungimea de 3,25 mm, care comunica
cu orificiul strapuns 28 cu filet interior cu diametrul de 2,0 mm, care este executat de-a lungul axei longitudinale a
piulitei 26, totodata, al treilea component 25 contine tubul 29 cu diametrul interior de 2,0 mm, diametrul exterior de
3,0 mm si lungimea de 10,0 mm, care este unit la un capat cu placa rotunda 30 cu grosimea de 1,0 mm si diametrul
de 5,75 mm si mai contine piulita 31 cu diametrul exterior de 6,0 mm, grosimea de 4,0 mm, si cu filet exterior 32 cu
lagimea de 2,0 mm si diametrul de 5,75 mm, iar de-a lungul axei longitudinale este executat orificiul strapuns 33 cu
diametrul de 2,01 mm. Dispozitivul 1 este executat din polimetilmetacrilat sau titan.

Metoda pentru tratamentul strabismului consta in aceea ca se efectueaza anestezia, preliminar se fixeaza primul 3 si
al doilea 4 component al dispozitivului 1, se deschide conjunctiva printr-o incizie de 15,0 mm in regiunea
muschiului mai scurt sau mai lung. Se fixeaza muschiul cu un carlig chirurgical si se instaleaza dispozitivul 1, si
anume 1in cazul in care muschiul este mai scurt, dispozitivul 1 se instaleaza in mod inchis 34 (fig. 3) , iar in cazul in
care muschiul este mai lung, dispozitivul 1 se instaleaza in mod deschis 35 (fig. 4). Dupa care dispozitivul 1 se
fixeaza cu suturi de muschi si de urechiusele 5 si 13 ale partilor 3 si 4 ale dispozitivului 1. Apoi cu ajutorul
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mecanismului pentru reglarea lungimii 2, dispozitivul 1 se deschide treptat in cazul muschiului mai scurt, sau se
inchide treptat in cazul muschiului mai lung si se corecteaza strabismul pana la marimea necesara, dupa care
conjunctiva se sutureaza.

Modul de utilizare a dispozitivului.

Dupai instalarea efectului anesteziei se deschide conjunctiva printr-o incizie de 15 mm in regiunea muschiului ocular
mai scurt. Se fixeaza muschiul cu carligul chirurgical si se amplaseaza dispozitivul 1 chirurgical pentru corectarea
strabismului in mod inchis 34 si se fixeaza cu suturi de muschi. Cu ajutorul mecanismului pentru reglarea lungimii 2
se deschide treptat dispozitivul 1 chirurgical pentru corectarea strabismului pana la marimea necesard, alungind
astfel muschiul. Se sutureaza conjunctiva si se administreaza preparate necesare.

A doua situatie, in cazul cand muschiul ocular este mai lung — dupa instalarea efectului anestetic se deschide
conjunctiva in regiunea muschiului mai lung printr-o incizie de 15,0 mm. Se fixeaza muschiul cu carligul chirurgical
si se amplaseaza dispozitivul 1 chirurgical pentru corectarea strabismului in mod deschis 35 si se fixeaza cu suturi
de mugchi. Cu ajutorul mecanismului pentru reglarea lungimii 2 se inchide treptat dispozitivul 1 chirurgical pentru
corectarea strabismului pana la marimea necesara, scurtand astfel muschiul. Se sutureaza conjunctiva si se
administreaza preparate necesare.

Dispozitivul corespunde cerintelor si normelor sanitare. Conditiile si parametrii dispozitivului de implantare sunt
suficiente pentru rezolvarea sarcinilor atribuite. Acest dispozitiv in ansamblu cu mecanismul pentru reglarea
lungimii se utilizeaza in metoda revendicata pentru tratamentul chirurgical al pacientilor cu strabism.



