
Пацієнтка 37 років. Переведена до очного відділення із ЛОР 
відділення, у якому лікувалася з приводу гнійного пансинуситу. 

Об’єктивно встановлено: загальна слабість, температура тіла - 38,5°С. 
Гострота зору правого ока - 0,6 (з анамнезу VIS OD=1,0). Повіки

синюшні, набряклі, щільні. Хемоз кон’юнктиви. Екзофтальм. 
Нерухомість очного яблука. Репозиція ока затруднена. Поставте

діагноз:
(ТЕМА 11.Захворювання сітківки. Невідкладні стани в офтальмології (гостра
непрохідність центральної вени сітківки та ії гілок, емболія центральної
артерії сітківки, відшарування сітківки, флегмона орбіти).)
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Ретробульбарна пухлина
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непрохідність центральної вени сітківки та ії гілок, емболія центральної
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