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PARAMETRY
FAKOEMULSYFIKATORA :

wysokos¢ butelki infuzyjne;j
przeplyw aspiracyjny
podcisnienie
moc ultradzwiekow



Glowica ultradzwigkowa

Irygacja

Aspiracja




US Phacs

Huv¥a:

AF. 81
27540 &2

Flared Tip
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Stale ci$nienie infuzji:
grawitacyjnie determinowane
wysokoscig butelki

Butelka powinna by¢ na tyle wysoko
by w pelni skompensowac odptywu plynu z

oka



Pompa perystaltyczna

® 90% procedur w odcinku przednim
® Niezalezna kontrola podcisnienia i przeplywu

" Kontrolowalny czas narastania podcisnienia

Aspiration
line
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Dren naciagni¢ty na rolkach

Pompy perystaltyczne zapewniaja staly odplyw do momentu, kiedy port
glowny nie ulegnie okluzji
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Okluzja




Podcisnienie

" Wieksze podcisnienie tym wigksza sila trzymajaca



Przeplyw aspiracyjny

® W pompie perystaltycznej to pierwotna ,,sita”
przycliagajaca material do tipa
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Czestotliwosc

Czestotliwos¢




Stroke

—>| L skok

Amplituda ruchu przod tyl




MOC U/S

" Glowice majg maksymalny skok (Stroke)
3.2 mila, czyli 32 /10000 cala,

moéwimy wtedy o mocy 100%.

® Nizsze ustawienia mocy to mniejszy skok tipa
60% to okoto 1.92 mila.



Zmiana ustawienia mocy zmienia
tylko skok tipa—czestotliwosc jest
stata



Torsional — 32 kHz
Longitudinal — 40 kHz
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MECHANIZMY

* Energia mechaniczna

* Energia przeptywu ptynu
* Energia ultradzwiekéw



ENERGIA MECHANICZNA
TECHNIKA PHACO-CHOP
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ENERGIA MECHANICZNA
TECHNIKA DIVIDE AND CONQUER
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Energia przeptywu ptynu

dE, = dE, —dA

Wozrost energii kinetycznej powoduje spadek cisnienia
wewnatrzgatkowego.



Energia przeptywu plynu

Liczba Reynoldsa
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V

Re =

| - wielkos$¢ charakteryzujaca przekréj (m?2)
u- predkosc przeptywu (m/s)

v- lepkos¢ dynamiczna (kg/m3)



Energia przeptywu plynu

/ﬁ\tram ent

Przeptyw laminarny Re <1160

/-“«trament
—j/_f
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Przeptyw turbulentny Re = 1160

‘Wystepowanie wirdw

-Zjawisko oderwania strugi

-Zjawisko mieszania



Technika fako-chop

"Wykorzystanie energii mechanicznej

Cisnieniowe obcigzenie komory przednie]

‘Minimalizacja uzycia energii ultradzwiekow



FAZA ROZDRABNIANIA

Energia mechaniczna

Energia przeptywu ptynu

Energia ultradzwiekow




FAZA EMULSYFIKACJI

Energia ultradzwiekow

Energia przeptywu ptynu

Energia mechaniczna




MATERIAL

Analizie retrospektywnej poddano 400 oczu 400

pacjentow z zacma starcza NOINC1 do NO6NC6
wedtug skali LOCS III



GRUPA : US

" 196 pacjentow w wieku 73,9 = 7,7 lat
- 196 oczu

* 108 prawych i 88 lewych



GRUPA: Torsional

204 pacjentow w wieku 73,5 + 8,4 |at
204 oczu
102 prawych i 98 lewych



METODA

W obu grupach wykonano fakoemulsyfikacje

W 11 II stopniu gestosci jadra wg. LOCS III metoda faco-chop

W III 1 IV stopniu gestosct jadra wg. LOCS III metoda quic-chop



USTAWIENIA —Grupa US

usS Pulsy Wypetnienie
50% 20Hz 10%
Ultradzwieki IiII LOCSIII
111 i IV LOCSIII °0% 20Hz 4
Pompa
Podcisnienie 550 mmHg
Przeptyw 40 ml/min
Narastanie +4

e Wysokosc¢ butelki 110 cm



USTAWIENIA —Grupa Torsional

Ultradzwieki IiIl LOCSIII

OZIL

Moc

us

ciggty

100%

I1I i IV LOCSIII claghy

Pompa
Podcisnienie
Przeptyw
Narastanie
A" Wysokoé¢ butelki

100%

20%

550 mmHg
40 ml/min
+4

110 cm




Srednia energia

DANE DO ANALIZY

rozproszona

(cumulative dissipated energy) — CDE :

Grupa US-
VS

Grupa Torsional

CDE = APP x PT

CDE = APAX PT X 0,4



SREDNIA ENERGIA ROZPROSZONA

1

4
4
b
2
1 —— (Crupa Torsional
- == Grupalls
0
I [ I}
Gestose jadra (LOCS 1)
US Torsional p*
I 5,16 £ 0,17 1,58 + 0,13 <0,001
;@ [ 6,43 £ 0,12 3,01 0,14 <0,001
| [ 7,67+0,27 |583+0,28 <0,001
* Test Tukeya IV 7,92 £ 0,28 7,11 £ 0,63 0,247




* Test Tukeya

CZAS ASPIRACJI

55
50
45
40
35
. 30
< 25
20
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10
05 —— Grupa Torsonal
- — GrpalS
00
I [ v
Gestose jadra (LOCS 1)
US Torsional p*
I 1,22 + 0,09 0,91 £ 0,07 0,085
| 1,60 + 0,07 1,42 + 0,07 0,596
1 2,98 +0,13 2,16+ 0,14 0,001
IV 447 +0,15 3,08 £ 0,32 0,002




CDE vs AT

£y w - o> o~

(3@D) euozsouidzol eibisus elupaig

Czas aspirac (AT)



DANE DO ANALIZY

Energia catkowita
(total energy — TE):

TE = CDE x AT

Wspotczynnik efektywnosci
(effective coefficient — EC):

EC = AT/PT



Wyniki
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\ [ [ l | I [ l
—&— Gupa Torsioanal
Gestost jadra (LOCS M) ~ - Gupals Gestose jadra (LOCS )
EC UsS Torsional p* TE UsS Torsional p*
I 3,50 £ 0,34 4,15+ 0,26 0,133 I 6,63 + 0,69 1,58 + 0,54 <0,001
Il 2,05+0,26 4,06 + 0,27 <0,001 Il 10,33+0,53 | 4,36 £0,55 <0,001
I 1,65+ 0,52 3,66 = 0,55 0,008 I 2290+1,05 |13,91+1,13 <0,001
vV 7&65 + 0,56 3,64 + 1,26 0,023 \Y, 35,75+ 1,15 | 24,09 £ 2,58 0,001

* Test Tukeya




Tematy

1.

Opis zjawisk fizycznych zwigzanych z przeptywem ptynu w
komorze przedniej w aspekcie uszkodzenia komorek
srodbtonka | usprawnienia zabiegu operacyjnego.



Temat

2.

Opis mechanizmu dziatania metody torsional w aspekcie
fizycznym.



Dziekuje za uwage
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