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VITREO-RETINA
Theme : Retinal Detachment and Vitrectomy Surgery
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Factor influencing visual acuity
improvement after vitrectomy for RRD

Gilbert WS Simanjuntak
RS Cikini/FK-UKI

Jakarta

© Gilbert 09 RS Cikini/FK-UKI



Retina Lepas

SB
PPV
PR

Retina lepas ulang

PVR/MP
Lama retina lepas
Besar robekan

AV Pre-op

Retina melekat

#
x

Perbaikan AV




Do the maximum....!

© Thorough vitrectomy

» When is enough is enough? Induce Vitreous base shaving
break -

» Inferior break occur more commonly,
more difficult to manage

» Vitreous staining, tempting
© Peeling the membrane maximally
* Subretinal band?

» Use several type of membrane
forceps

» Staining very less necessary

© Gilbert 09 RS Cikini/FK-UKI



Endolaser...

One of the procedure that
enhance successful rate

No buckle technique: cut
the vitreous meticulously
and EL surrounding the

break and 360° 4-8 rows

Buckle technique:

better in unsure of vitreous
base shaving

EL on buckle indentation,
moving the vitreous base
from pars plana to equator

© Gilbert 09 RS Cikini/FK-UKI



Which tamponade...

SF6
C2F6
C3F8

Silicone ol
Heavy fluid



Redetachment
what lies beneath..

Unsealed/open break
Unsolved traction
Postoperative inflammation/PVR



Increase buckle iIndentation
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e for complex cases...

© Gilbert 09 RS Cikini/FK-UKI



What kind of case...

Inferior vs other location of break
SB rather than PPV in clean case

PVR C-3 or worse

Active/inflamed PVR vs Longstanding
PVR/chronic noninflammatory
?Long standing RD

Clear media
Demarcation line, sometime subretinal band

?Fresh Rheg. RD with VH



© Gilbert 09

RS Cikini/FK-UKI
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Things to consider




Ancillary equipment

Brighter endoillumination

Facilitate bimanual technique
Facilitate break identification
Onehanded PPV

Slitlamp technique
Special microscope



elieve all traction...

© Gilbert 09 RS Cikini/FK-UKI
Courtesy of Topcon Inc. 13



Postoperative management...

Steroid per os

After retinopexy become strong (cryo or laser
retinopexy)

Use high dose short duration

Avoid to use IVTA in oil filled eye, necrotic retina
Position to maintain at least 4 days
contralateral to break

Inferior break

Lateral break

Additional laser
Benefit of ail filled eye



Cikini_UKI study

Metodologi
Retrospective cohort

Ukuran sampel untuk beda proporsi uji 2
sampel : 2 x 50 sampel = 100 sampel

Kriteria inklusi

Kriteria eksklusi : beberapa penyakit
penyerta, ketidaklengkapan pencatatan
dan kekeruhan media

Perbaikan : peningkatan tajam
penglihatan 2 skala logMAR atau lebih



Hasi|

Bius Umum
N=71

1. Pemilihan Sampel.

3 subjek
dikeluarkan
karena ada

penvakit

penyerta

100 sampel
& subjek
dikeluarkan
karena ada
penvakit
penverta

63 subjek tkut 32 subjek 1kut

* sebanyak 13 subjek tidak diikutkan karena pencatatan tidak lengkap (5 subjek) dan
media optik keruh (8 subjek). ** sejumlah 2 subjek/dikeluarkan karena pencatatan tidak
lengkap (1 subjek), dan media optik keruh (1 subjek).



2. Kesetaraan antar kelompok

Tabel 5.1. Karakteristik dasar preoperatif (kesetaraan) antara pasien Bius Umum
dan Bius Lokal.

Karakteristik Bius Umum Bius Lokal P
Demografi:
-Usia (tahun) 46.42 + 16.248 5028 + 13 357 0.197
o Tinggi 35 (70 %a) 42 (84 %)
-Pendidikan Sedang 15 (30 %) 8 (16 %) 0123
_ _ Pria 27 (54 %) 27 (54 %)
-Jenis Relamin - 40, ita 23 (46 %) 23 (46 %) G078
Oftalmologi
-Lama retina lepas (hari) 110,80+ 24129 85.08+17.52 0.434
_BCVA Awal 2.096 + 0.622 1.970 + 0919 0.422
Penapisan kondisi umum:
-Hemoglobin 15.11 £ 0.94 1551 +1.17 0.17
-Leukosit 7.48 + 0.89 768 =078 0.71
_Trombosit 240.40 £ 2515 247 88 + 3020 0.28
-(zula darah sewalktu 89 82 + 9 B0 2862 +9.70 0. 77
-Protrombin time 12.72 +0.76 12,40 +0.57 [0.06 ]

- Terlihat bahwa variabel awal/pre-operatif seluruh subjek adalah setara untuk
kedua kelompok (p=.03). Gambaran EK'G dan Foto thoraks adalah semuanya lavak

untuk operasi baik dengan bius umum mau pun lokal.

Protrombin time berbeda antara kedua kelompok, safety [Schein OD et al,2000]



3. Hubungan antara beberapa variabel

dengan outcome dan perlakuan.

Tabel 5.2. Distribusi subjek berdasarkan variabel, dalam kaitannya
dengan outcome (n=100).

Hasil
. - 306 C
Variabel Perbaikan Szgna atau  Total p RR 95% CI
Perburukan
N O N %o
, Lokal 40 80 10 20 50 .

Bius iy 16 | 32 TR 50 0.00 ' 250 1.635-380

. <50 tahun 20 417 28 583 48
in ~50tahun 36 692 16 308 52 R0 GOk BAE-Uiss
Kelas I dan VIP 12 66.7 6 33.3 18 - 5. & i
Rawat IT dan III 44 337 38 463 82 i | — 7 :85—1.52

PVR/MP Ya 13 12.2 5 278 18 . R -

(dilakukan) Tidak 43 524 39 476 82 .13 ' 138 =129
. >SLTA 44 571 33 429 13 = i
Pendidikan ~ SMP 12 522 11 478 53 0.67 | 1.10 0.71-1.70

Lama retina < 4 minggu 14 77.8 4 22.2 18

SE : e : 3 -2

lepas >4 mimnggu 42 324 40 488 82 008 At =210
Jenis Laki-laki 32 593 22  40.7 54 _. ‘ o
- Kelamin  Perempuan 24 522 22 478 46 (s L ARy L

Total 56 36 44 44 100




Tabel 5.4. Karakteristik yang berbeda antara prosedur dengan bius umum dan
bius lokal (n=100).

Karakteristik Bius Umum Bius Lokal p
Pre-operasi
JUsta (tahua) 4642216243 028715357 0197
- -Tinggi 35 42
et Sedang 5 T
Lama refina lepas (har) 95096 + 18 465 12544 = 23789 0330
— -Waktu tunggu sebelum operasi 1464 = 2606 10.88 + 6 831 0.000
- Kisaran 1-123 0- 335
-Fetina lepas sebelum operast 8344 - 18438 11436 = 19981 0.227
. -Ksaran 3-729 6- 667
) -I dan VIP - 158
Koot | Hgem s n 0

Selama operasi |
_yMembrane peeling  -dilalukan 2 16 0.000
(PVE) -tidak dilaloukan 48 34 )

Waktu vs Perbaikan, (p 0,01, Mann-WhitnheyTest)
PVR explanation

Kelas rawat : bius umum 100% kelas lI-1ll, tidak ada beda
prosedur antar kelas rawat







Tabel 5.6. Model akhir (n=100).

Variabel p OR RR corrected
(95% CI) (95% CI)
Perlakuan (bius lokal vs bius 2.31 8,51 2.58
umuin) (3,53 -20,52) (2,04 -13.35)
Usia (<30 tahun vs =50 tahun) -1.41 0.96 0,32
(0,94 —0,99) (0,14 — 0,66)
PVR (MP dilakukan vs tidak) -0.44 0.78 0,73
(0,25 -2,42) (0,20-1,57)
Lama retina lepas (<4 minggu 1,13 3,08 1,83
4 minggu) (1,00 -9,51) (0,98 — 2,58)

OR
RR =
(1-P.y + (P.x OR)

Logit [Perbaikan] =- 1.351+ 2.312"Bius - 1.410%Usia - 0.438°PVR

+ 1.131*Lama retina lepas




Exp (- 1.351+ 2.312*Bius - 1.410*Usia - 0.438*PVR + 1.131*Lama retina lepas)

P=
1 +Exp (- 1.351+ 2.312*Bius - 1.410*¥Usia - 0.438*PVR + 1.131*Lama retina lepas)

Sehingga kemungkinan bius umum
untuk mendapat perbaikan adalah 58%
apabila :

dilakukan membrane peeling

usia <50 tahun

lama retina lepas < 4minggu

Kemungkinan bius lokal untuk mendapat

perbaikan dengan kondisi yang sama
adalah 67% .




Kesimpulan

Faktor yang berpengaruh terhadap
perbaikan setelah operasi dan biaya
adalah lamanya retina lepas (RR 1.85)
bila lepas < 4 minggu, dan bius lokal
(RR 2.58).

Biaya operasi vitrektomi dengan bius
lokal lebih kecil dibandingkan operasi
dengan bius umum.
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