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).



Diabéteszes retinopathia (kivizsgalas, kovetés)

Els6 anamnézis felvétel (kulcslépések)

o Diabétesz fennallasi ideje [

e HbA1C, legutolsé vércukor kontrol /1

e Gyogyszerelés A

e Altalanos anamnézis (obesitas, """ vese érintettség,
A magas vérnyomas, " vérzsirok, " terhesség

[A:I])
e Szemészeti anamnézis A
Elsé vizsgalat
o Latoclesség A
[A:N]

e Szemnyomas mérés

o Gonioscopia (ha iris neovascularisatiot talalunk,
illetve ha magas 10P) "

e Réslampas sztereo biomikroszkopia

o Tagitott pupillaval fundus sztereo biomikroszkopia
hatsé polus vizsgalatara A

e Periférias retina €s iivegtest vizsgalata
kontaktlencsével A"

[A1N]

Diagnozis

e Mindkét szem kilon kiilon  klasszifikalasa
retinopathia fajtaja és sulyossaga szerint kiilonos
tekintettle klinikailag szignifikdns macula 6déma
jelenlétére. A

Kontroll vizsgalat soran anamnézis

e latasi panaszok (visusromlas, metamorphopsia) "

o altalanos allapot (terhesség, vérnyomas, cholesterin,
vese funkciok) A

o HbA1c A

Kontroll vizsgalat

o Latoélesseg A

o Szemnyomas mérés

o Irisz vizsgalata rubeozis iranyaban

o Gonioscopia (ha iris neovascularisatiot talalunk,
illetve ha magas 10P) !

[AI]
[AN]

e Tagitott pupillaval fundus sztereo biomikroszkopia
hatso polus vizsgalatara 1

o Periférias retina és iivegtest vizsgalata ha sziikséges
[A:]

Miiszeres vizsgalatok

¢ Fundus foto 6nmagaban elegendd, ha csak minimalis
elvaltozasok vannak, illetve kovetés soran, ha nincs
valtozas "

¢ Fundus foto hasznos lehet szignifikans progresszio
dokumentalasara illetve terapia monitorozasara "

o FLAG klinikailag szignifikans macula 6déma esetén
terapia tervezéséhez ™, vagy latasromlas hatterének
kideritésére. "1 FLAG-on abrazolédik a kapillaris
non-perfusio ™", és a szivargasok helyei macula
6démaban.

e FLAG nem rutin vizsgalat diabéteszben

e Proliferativ retinopathia és macula 6déma
diagnosisahoz nem feltétleniil sziikséges

A1

Beteg tajékoztatas

e Vizsgalatok eredményeinek megbeszélése

e Ha nincs retinopathia évenkénti tagitasos vizsgalat
fontossaganak hangstlyozasa "

e Tajékoztatni beteget hogy terapia sikere id6zitéstdl
is fligg [j(') visus és kevés tiinet ellenére is sziikség
lehet ra A1

e Vércukorhaztartas, vérnyomas és serum lipid szintek
normalis tartomanyban tartdsanak fontossagat
hangsulyozni A"

e Diabéteszes  kezelGorvost,
szemészeti allapotrol tajékoztatni

e Olyan esetekben ahol javulds nem varhato, vagy
nem  ajanlhato  effektiv  terapia  pacienst
latasrehabilitaciora illetve szocidlis ellatd helyekre
iranyitani """

o Csokkentlatokat latas rehabiliticiora utalni "

[AN]

csaladorvost stb
[A]
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