
У пацієнта віком 58 років протягом 2-3 годин з’явилися множинні плями
перед правим оком. Під час обстеження спостерігається: гострота зору
становить 0,02 ексцентрично, зіниця правого ока помірно розширена, 

пряма реакція на світло знижена. За результатами офтальмоскопії виявлено: 
на очному дні множинні крововиливи різної величини та форми (симптом 

«розчавленого помідора»), диск зорового нерва набряклий; гіперемований. 
Із анамнезу відомо про наявність гіпертонічної хвороби II ступеня. Який

найімовірніший 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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