Osszefoglalé az AAO PREFERRED PRACTICE PATTERN®
iranyelveihez

Bevezetés:

Ezen 6sszefoglalo az AAO alkalmazott gyakorlati
eljarasainak (PPP) iranyelveihez késziilt. Az
alkalmazott gyakorlati eljarasok (PPP) iranyelvei
harom alapelvre épiilnek.

® Minden alkalmazott gyakorlati eljarasnak
klinikailag relevansnak és a gyakorld orvos szamara
elég konkrétnak kell lennie

® Minden ajanlas fontossaga egyértelmii kell legyen

® Minden ajanlast egyértelmi bizonyitékokkal kell
alatamasztani

Az alkalmazott gyakorlati eljarasok
altalanossagban adnak mintat, nem individualis
esetekre. Bar a lehet legtobb beteg igényét kell
kiszolgalnia, mégsem felelhet meg minden beteg
igényeinek. Az alkalmazott gyakorlati eljarasok
betartasa sem vezet mindig sikerhez. Ezen mintakat a
legjobb eredmény elérésének tekintetében nem
tekinthetjiik sem a tobbi modszerhez tartozoknak, sem
azoktol kiilonalloknak. Kiilonbozo betegek kiilonb6zo
megkozelitést igényelnek. Az orvos felel6ssége
meghozni a dontést a kezelés helyességérdl a beteg
egyéni koriilményeinek figyelembevételével. Az
Amerikai Szemészeti Akadémidhoz tagjai nyugodtan
fordulhatnak szemészeti praxisukban felmeriil6 etikai
dilemmakkal.

Az alkalmazott gyakorlati eljarasok nem orvosi
standardok, amikhez mindig minden szituaciéban
ragaszkodni kell. Az Akadémia elutasit mindennemti
felel6sséget foként minden sériilés és mas sebesiilés,
illetve az ajanlasok és mas itt fellelhetd informaciok
hasznalatabdl eredd karok esetében.

Minden fontos betegség esetében a gondozasra
vonatkozo ajanlasok, beleértve az anamnézist, a
fizikalis vizsgalatot és egyéb kiegészito vizsgalatot, a
kezeléssel, a kdvetéssel és a betegtajékoztatassal
egyiitt kertiltek 0sszefoglalasra.

Minden egyes PPP-hez kapcsoldddan részletes, angol
nyelvi cikkekre kiterjed6 PubMed és Cochrane
keresés folyt. Az eredményeket szakért6 bizottsag
attekintés és az ajanlasokra valo elokészités utan két
maodszer alapjan értékelte.

A bizottsag elsoként a kezelésekben valo fontossag
alapjan értékelte az ajanlasokat. Ezen szempontok a
bizottsag szerint jelentdsen novelhetik az ellatas
mindségét. Harom szintre oszthatoak:

e A szint: legfontosabb

¢ B szint: kdzepesen fontos

e C szint: relevans, de nem kritikus.

A bizottsag az ajanlasok meghozasahoz felhasznalt
irodalmi bizonyitékok eréssége alapjan is értékelte az
ajanlasokat. Szintén harom szintre oszthatoak:

e | szint: legalabb egy, megfelelden kivitelezett, jol
megtervezett, randomizalt tanulmany alapjan nyert
bizonyitékok, ami lehet a téméaban végzett meta-
analizis is.

e I szint: a kovetkezok alapjan egynek megfeleld:

e jol megtervezett, nem-randomizalt, kontrollalt
tanulmany alapjan nyert bizonyitékok

e jol megtervezett kohort vagy eset-kontroll
tanulmany alapjan nyert bizonyitékok, lehet6leg
tobb kozpontbol

e tObbszords vizsgalatok (beavatkozassal vagy
anélkiil) alapjan nyert bizonyitékok

o |11 szint: a kévetkez6 bizonyitékok alapjan egynek
megfeleld:

e Leird tanulmanyok alapjan
e Esettanulmanyok alapjan

o Szakért6i szervezetek adatai alapjan

A PPP-k a betegellatasban vald iranymutatas gyanant
jottek létre, nagy hangsullyal a technikai tényez6kon.
Mindenképpen fontos felismerni, hogy az igazi orvosi
kivalosag csakis a beteg érdekeinek legelsd helyre
valo tételével érhetd el. Az Amerikai Szemészeti
Akadémidhoz tagjai nyugodtan fordulhatnak
szemészeti praxisukban felmeriil6 etikai dilemmakkal
(AAO Etikai Kodexe).



Szirkehalyog (kivizsgalas és kovetés)

Elsédleges anamnézis
e Tiinetek "

e Szemészeti anamnézis
[A:111]

(A

e Altalanos anamnézis

e Szemészeti funkcionélis statusz értékelése A1

Elsé fizikalis vizsgalat

o Latoélesség vizsgalata az aktudlis korrekcioval "

o A legjobb korrigalt latéélesség (BCVA) vizsgalata
(refrakcidval, amennyiben sziikséges) "

o Kiilsé vizsgalat/megtekintés A"

e Szemallas és szemmozgasok "

e Pupilla reakciok és funkciok "

) £ [AN
e Szemnyomas mérés (A

o Réslampas biomikroszkopia A"

o A lencse, a makula, a periférias retina, a latoideg és
az livegtest vizsgalata pupillatagitasban "

o A paciens egészségi ¢s fizikalis statuszanak idevago
szempontjainak értékelése "

Gondozas

e A miitét abban az esetben indokolt, ha a latasfunkcid
mar nem felel meg a paciens sziikségleteinek, és a
sziirkehalyog miitéttsl érdemi javulas varhato. A"

o A sziirkehalyog eltavolitasa szintén indokolt, ha a

szemlencse bizonyitottan betegséget okoz, vagy

amennyiben a potencialisan 1at6 szemen sziikségessé

valik a szemfenék vizsgalata, A"

A miitétet az alabbi esetekben nem szabad

elvégezni: ™" A fénytorési hiba toleralhatd

korrekcidja kielégiti a paciens latdsmindségét; a

miitét varhatéan nem javitja a latasfunkciot és a

lencseeltavolitasnak nincs egyéb indikacidja; a beteg

operacidja nem végezhetd el biztonsagosan a beteg
altalanos vagy szemészeti allapota miatt; a
sziikséges posztoperativ gondozas nem megoldhato;
a beteg vagy a torvényes gondvisel6 nem adja
beleegyezését a halaszthatd miitéthez.

o A masodik szem miitéti indikacioja megegyezik az
elsd szem indikaciojaval ™" (a binokuléris funkcid
figyelembe vétele mellett).

Posztoperativ gondozas

A miutétet végzd szemorvos kotelezettségei:

e A beteg miitét elétti vizsgalata A"

e Biztositani, hogy a vizsgalati dokumentacio
pontosan rogziti a tiineteket, eltéréseket és a miitét
indikaciéjat A"

o A beteg tajékoztatatasa a miitét kockazatairol,
elényeirdl és varhato eredményersl "

o A miitét megtervezése, beleértve a miilencse
kivalasztasat A"

o A miitét el6tti és diagnosztikus vizsgalatok
eredményeinek ellenérizése a pacienssel A"

o A miitét utani teendok megtervezése €s a paciens
tajékoztatasa "

Kontroll vizsgalatok

¢ A magas kockazati csoportba tartozé betegek
kontrollja 24 6ran beliil sziikséges. [A:III]

o A atlagos betegek kontrollja 48 6ran beliil
sziikséges. [A:II]

e A tovabbi vizsgalatok idépontja és gyakorisaga a
refrakcio, latasfunkcio és a szem allapotanak a
fliggvénye.

¢ A magas kockazati betegek kdvetése gyakrabban
sziikséges.

e Minden miitét utani ellen6rz6 vizsgalatnak
tartalmaznia kell a kvetkezoket:

- El6z6 talalkozas ota tortént szemészeti esemény,

ideértve az uj tiineteket és a terapia hasznalatat.
[A:NIT]

o A
- A latasfunkcio értékelése (latoélesség, stenoplyuk
teszt), AN
- Szemnyomas mérés.
- Réslampas biomikroszkodpia.

[AN
[AN

Nd:YAG lézer capsulotomia
o A kezelés abban az esetben indokolt, a hatso tok

elhomalyosodasa olyan mértékben rontja a
latasmindséget, hogy az nem felel meg a paciens
funkcionalis sziikségleteinek, vagy ha jelentGsen
neheziti a szemfenék vizsgalatat, A"

o Sziikséges a tajékoztatas a hatso iivegtesti
hatarhartya levalas, retina szakadas és levalas
tiineteirdl, valamint mieldbbi vizsgalat

sziikségességérdl a fenti tiinetek megjelenése esetén.
[AIN]

Beteg tajékoztatas

¢ A funkcionalisan monoculus betegek esetén egyedi
tajékoztatas sziikséges a miitét varhat6 elonyeirdl és
kockazatairdl, beleértve a vaksag kockéazatat.
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