Rezime vodica dobre prakse

Tekst pred Vama predstavlja rezime (Sumary benchmarks) Vodic¢a dobre prakse (Preferred Practice
Pattern®-PPP) Americ¢ke oftalmoloske akademije. PPP predstavlja seriju vodica napisanih na osnovu
tri principa.
e Svaki PPP vodi¢ mora biti klinicki znacajan i dovoljno specifican kako bi pruzio korisne
informacije za lekare prakticare.
e Svaka preporuka treba da bude rangirana tako da to ukazuje na njenu vaznost u postupku
lecenja.
e Svaka preporuka takode treba da ima jasno naznacen rang proistekao iz snage najboljih
dostupnih dokaza.

Ovi vodici daju smernice za obrasce medicinske prakse a ne i za leCenje pojedinacnih slucajeva.
lako generalno zadovoljavaju potrebe veéine pacijenata, nikako ne mogu biti najbolje reSenje za sve
pacijente. Cak i strogim pridrZavanjem uputstava navedenih u vodi¢ima ne moze se osigurati uspesan
ishod lec¢enja svakog pacijenta.

Treba imati u vidu da PPP vodi¢ ne ukljuuje sve dostupne metode lecenja, kao i da postoje
neobuhvacene metode koje se moraju razmotriti u cilju postizanja najboljeg rezultata. Neophodno je
imati individualni pristup pacijentu. Lekar mora doneti odluku o nacinu le¢enja svakog pojedina¢nog
pacijenta uzimajuéi u obzir njegovo kompletno zdravstveno stanje. Americka oftalmoloska akademija
¢e pruziti pomo¢ svojim ¢lanovima pri reSavanju etickih dilema u oftalmoloskoj praksi.

PPP vodi¢i ne predstavljaju medicinske standarde primenjive u svim situacijama. Akademija
decidno odri¢e svaku i bilo kakvu odgovornost za povredu ili drugu $tetu bilo koje vrste, nastalu iz
nehata ili na drugi nacin, za bilo kakve prituzbe i zahteve koji mogu proisteéi iz upotrebe bilo koje
preporuke ili druge informacije sadrzane u ovom tekstu.

Za Cesta oboljenja saZete su preporuke za proces leCenja, koji ukljuéuje anamnezu, pregled i dopunsku
dijagnostiku, ukljucujuc¢u i preporuke za leCenje, pracenje i edukaciju pacijenta. Za svaki PPP
sprovedeno je detaljno pretrazivanje dostupne literature na engleskom jeziku na PubMed-u i Cochrane
Library. Rezultati su pregledani od strane ekspertske komisije i kori§¢eni za pripremu preporuka
klasifikacijom na dva nacina.

Najpre je ocenjivana svaka preporuka na osnovu njene vaznosti za proces leCenja. Ovo rangiranje po
»znacaju za proces leCenja“, predstavlja misljenje komisije o uticaju preporuke na znacajno
unapredenje procesa lecenja.

Rang vaznosti podeljen je na tri nivoa:

e Nivo A, definisan je kao najvazniji

e Nivo B, definisan je kao umereno vazan

e Nivo C, definisan je kao znacajan ali ne presudan

Komisija je vrednovala preporuke i na osnovu snage dokaza dostupnih u literaturi koji ih potkrepljuju.
Ovo rangiranje takode ima tri nivoa:

e Nivo I sadrzi dokaze dobijene iz najmanje jedne pravilno sprovedene, dobro dizajnirane
randomizovane kontrolisane studije. Obuhvata i meta-analize randomizovanih kontrolisanih
studija.

e Nivo II sadrzi dokaze dobijene na osnovu:

o Dobro dizajnirana kontrolisana istrazivanja bez randomizacije,
o Dobro dizajnirana kohortna ili case-control analiticka istrazivanja, po mogucnosti iz
vie centara,
o Visestruka-viSevremenska istrazivanja.
e Nivo I sadrzi dokaze dobijene na osnovu:
o Deskriptivnih analiza
o Prikaza slu¢aja



o lIzvestaja struéne komisije/organizacije (npr. Konsenzus komisija PPP uz recenziju
spoljnih saradnika)
Namena Vodica dobre prakse je da budu preporuka za leCenje pacijenata sa najvecim akcentom na
tehnicki (proceduralni) aspekt. Koriste¢i ove preporuke, najbitnije je razumeti da se vrhunska
medicinska usluga postize samo kada su vestine tako primenjene da se potrebe pacijenta stavljaju na
prvo mesto. Americka oftalmoloska akademija ¢e pruziti pomo¢ svojim ¢lanovima pri resavanju
eti¢kih dilema u oftalmoloskoj praksi. (AAO Code of Ethics)
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Blefaritis (Prvi pregled i pracenje)

Anamnesticki podaci

«  Oc¢ni simptomi i znaci™"" (crvenilo, iritacija, peckanje, suzenje, svrab, formiranje krusti na
trepavicama, lepljenje kapaka, nepodnoSenje kontaktnih sociva, fotofobija, povecana
ucestalost treptanja)

* Doba dana kada se simptomi pogorsavaju

«  Duzina trajanja simptoma”'""

« Unilateralna ili bilateralna prezentacija""

«  Uslovi pod kojima se simptomi pogorsavajul®"" (pusenje, alergeni, vetar, kontaktna soiva,
niska vlaznost vazduha, retinoidi, dijeta i upotreba alkohola, Sminkanje ociju)

«  Simptomi koji su u vezi sa sistemskim bolestimal®"" (rozacea, alergija)

« Sadasnja i prethodna sistemska i topikalna terapija®"" (antihistaminici ili lekovi sa
antiholinergickim efektom, lekovi koris¢eni u proslosti koji mogu imati efekta na povrsinu
oka [izotretinoin])

«  Skorasnj kontakt sa inficiranom osobom!“"" (pedikuloza kapaka [Pthirus pubis])

* Oftalmoloska anamneza (prethodna hirurgija oka i kapaka, lokalna povreda (mehanicka,
toplotna, hemijska, radijaciona), istorija kozmetske blefaroplastike, hordeoluma i halaciona)
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Klinic¢ki pregled

Vidna o$trina™""

Inspekcija
- Koza
- Kapci
Biomikroskopski pregled
- Suzni filmAM
- Prednji rub kapaka""!
- Trepavice/"
- Zadnji rub kapaka
- Tarzalna konjunktiva (everzija kapaka)*™""!
- Bulbarna konjunktiva®""
- Roznjaga™"!
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Dijagnosticki testovi

Zasejavanje kultura moze biti indikovano kod pacijenata sa rekurentnim prednjim blefaritisom i
teskom upalom, kao i kod pacijenata koji ne reaguju na terapiju.*""

Biopsija kapaka da bi se iskljucila mogucnost karcinoma moze biti potrebna u slucajevima
znacajne asimetrije, rezistencije na terapiju, ili unifokalnog rekurentnog halaciona koji ne reaguje
dobro na terapiju.!*"

Konsultovati se sa patologom pre biopsije ukoliko postoji sumnja na sebacealni karcinom./"

Terapijski protokol

Inicijalno le€enje se sprovodi toplim kompresama i higijenom kapaka./*""

Topikalni antibiotici kao $to su bacitracin ili eritromicin mogu da se propiSu i koriste vise puta
dnevno ili pred spavanje jednu ili vise nedelja./*""

Kod pacijenata sa disfunkcijom Meibom-ovih Zlezda ¢iji hroni¢ni simptomi i znaci nisu
adekvatno kontrolisani higijenom kapaka, mogu se ukljuciti oralni tetraciklini i lokalni
antibiotici.”""

Kratkotrajna upotreba kortikosteroida moze biti korisna kod inflamacija kapaka i prednje povrsine
oka. Treba koristiti minimalnu efikasnu dozu kortikosteroida i izbegavati njihovu dugotrajnu
upotrebu ukoliko je to moguée.™ !



Kontrolni pregled

» Kontrolni pregled treba da ukljucuje sledece:
- Anamnestic¢ki podaci u proteklom periodu
- Merenje vidne ostrine™""
- Inspekcija/®""
- Biomikroskopski pregled®""
» Ukoliko je primenjena kortikosteroidna terapija, kontrolisati pacijenta za nekoliko nedelja da bi se
procenio efekat terapije, izmerio IOP i sagledala komplijansa®™'™
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Edukacija pacijenta

«  Obijasniti pacijentu hronicitet i rekurentnost toka bolesti*""

» Informisati pacijenta da se simptomi u velikoj meri mogu smanjiti ali da se retko mogu
eliminisati.*'""

« Pacijente sa inflamatornim lezijama kapaka koje su pod sumnjom na malignitet treba uputiti
odgovaraju¢em specijalisti.





