
Σκοπός: Η παρουσίαση ενός περιστατικού με έκπτωση οπτικής οξύτητας μετά από 
ενδοϋαλοειδική ένθεση εμφυτεύματος δεξαμεθαζόνης.  
Υλικό και Μέθοδοι: Ασθενής 60 ετών, με διαβητικό οίδημα ωχράς, ο οποίος υποβάλλεται σε 
θεραπεία με ενδοϋαλοειδικό εμφύτευμα δεξαμεθαζόνης, παρουσιάζει αιφνιδίως μετά τη 
χορήγηση, επιδείνωση της οπτικής οξύτητας, οπότε και παραπέμπεται για περαιτέρω 
αντιμετώπιση σε εξειδικευμένο ιατρείο υαλοειδούς-αμφιβληστροειδούς. Κατά την 
αξιολόγηση του ασθενούς διαπιστώνεται η παρουσία του ενθέματος προσθίως του 
οπισθίου περιφακίου και αντιμετωπίζεται χειρουργικά.      
Αποτελέσματα: Μετά τη χειρουργική αποκατάσταση η οπτική οξύτητα του ασθενούς έχει 
επανέλθει στη πρότερη της βλάβης κατάσταση.
Συμπεράσματα: Τόσο η συνεργασία του ασθενούς όσο και η μέθοδος που ενίεται το 
φάρμακο είναι εξίσου σημαντικές για την πρόληψη τέτοιων συμβαμάτων.
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