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Streszczenie

Cel badania Gtownym zamierzeniem niniejszego badania byta nacevptywu
przerwania leczenia miejscowego atrepma postp krotkowzrocznéci.

Rodzaj badania Badanie réwnolegle w grupach, z placebo w grukamtrolnej,
o losowym doborze pacjentéw, z zastosowaniem padeglepej préby.

Uczestnicy 400 dzieci w wieku 6 do 12 lat wykazag wad refrakcji o ekwiwalencie
sferycznym od —1,00 do —6,00 dioptrii (D) i astygyaanie —1,50 D lub mniejszym.
Interwencje: Interwencje nie bylty wymagane. Pacjenci obserwuovigli w okresie 12
mieskcy po zakaczeniu leczenia, ktore skladal@ @ kropli pod postagi 1% roztworu
atropiny lub nénika kropli podawanych raz dziennie wieczorem wsgza lat. Tylko
jedno oko kadego z uczestnikow wytypowano losowo do uczestriatnbadaniu.
Gléwne oceniane parametry Skuteczné¢ jako gtéwny wynik badania oksna jako
ekwiwalent sferyczny refrakcji mierzony za poraoautorefraktometru po pareniu
akomodacji oraz zmiany osiowej diugo gatki ocznej mierzone z zastosowaniem
metody ultrasonograficznej.

Wyniki: Po zaprzestaniu podawania atropiny w kroplackredni postp
krotkowzrocznéci w grupie leczonej atropanwynosit —1,14+0,80D w przegju 1 roku,
podczas gdy pogb w grupie przyjmujcej placebo wynosit —0,38+0,39D (P<0.0001).
Jednake po 3 latach uczestnictwa w programie (2 lata deizz atropin), oczy
przypisane do leczenia atropinvykazywaty tagodniejsg krotkowzroczné¢ niz inne
oczy w badaniu. Ekwiwalent sferyczny wynosit —4,2%7D w grupie oczu leczonych
atropira w poréwnaniu do -5,022+1,38D w grupie oczu przypoych placebo
(P<0.0001). Ekwiwalent sferyczny dla oczu nie legmh atropia i oczu nie
przyjmujacych placebo wynosit odpowiednio —5,00+1,62D ang8%1,43D. W okresie
3 lat wzrost diugéci gatki ocznej w grupie leczonej atropimvyniost 0.29+0.37 mm
w poréwnaniu do 0,52+0,45 mm w grupie przyjaug] placebo (P<0.0001). Po
zaprzestaniu podawania atropiny amplituda akomodaostras¢ widzenia do blty
powrdcity pozioméw z przed leczenia.

Whioski: Po zaprzestaniu leczenia, oczy leczone atropiykazywaty wiekszy postp
krétkowzrocznéci w poréwnaniu do oczu przyjmugych placebo. Jednak catkowity



postp krétkowzrocznéci po uptywie 3 lat byt istotnie nszy w grupie oczu leczonych
atropira w porownaniu do grupy przyjmagej placebo.



