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Fokus na vase oci - jer su one nasa briga

Katarakta je zamagljenje koje se formira u prirodnom socivu oka.
Prouzrokovana je ‘denaturacijom’ proteina od kojih se sastoji nase

vvvvv

povezana sa duZzim izlaganjem ultraljubi¢astom svetlu, radijaciji, kao
posledica dugotrajnog koris¢enja nekih lekova, ili se pak moZze pojaviti

Odstranjenjem zamagljenog sociva i
zamenom vestackim, jasan vid moze
da se povrati. Procedura uklanjanja
katarakte se obavlja u operacionoj sali
pod sterilnim uslovima i traje 20-25 mi-
nuta. Posle Sirenja zenica, operacija se
obavlja u lokalnoj ili kapljicnoj aneste-
ziji. Pravi se mali rez veli¢ine oko 3 mm
na ivici roznjace kroz koji se ispira pret-
hodno ultrazvukom usitnjeno prirodno
soCivo, te se ugraduje savitljivo intra-
okularno vestacko socivo.

Nakon intervencije nije potrebna hos-
pitalizacija, te ubrzo po operaciji moze-

kao posledica nekih metabolickih poremecaja, kao npr. dijabetesa.

N 4' -'f. l‘

te da idete kudi, uz obaveznu pratnju.
Operisano oko ¢e biti zavijeno, a post-
operativni tretman kapima traje neko-
liko nedelja posle intervencije.

Uobicajeno je da se vec¢ sutradan pri-
mecuje poboljsanje vida, ali za kona-
¢an ishod potrebno je nekoliko nedelja.
Trebalo bi da moZete da vozite i da se
vratite poslu u roku od nekoliko dana
od operacije. Ukoliko imate kataraktu
na oba oka, preporucuje se minimalni
razmak od nekoliko dana izmedu ope-
racije jednog i drugog oka..

Daniel Pacié, jr. ass. manager

Centar za mikrohirurgiju oka

Cara Nikolaja Il br. 25, 11000 Beograd, Srbija
tel/fax: +381 11344 6626
www.laserfocus.eu focus@laserfocus.eu
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SRPSKA OFTALMOLOGIJA
LaserFocus edukativni program iz oblasti
oftalmologije i refraktivne hirurgije

Cetvrti i peti ,,Round Table”

U aprilu i maju 2009, LaserFocus Centar
za mikrohirurgiju oka i FJ International
Consultants, u saradnji sa Specijalnom
bolnicom za oftalmologiju , Oculus®, na-
stavili su sa edukativhim programom,
organizujuci IV i V po redu Round Table
iz oftalmologije i refraktivne hirurgije u
hotelu Hyatt Regency u Beogradu.

Dogadaji su obuhvatali niz zapazenih
predavanja iz razli¢itih sfera interesova-
nja dr Mirka R. Jankova i kolega iz drugih
poznatih medicinskih ustanova. Po izbo-
ru ucesnika, centralna tema na koju je dr
Jankov odrzao izlaganje, bila je ,Kerato-
konus i metoda cross-linking primena u
svetu”. Znajudi da je oko 20% pacijenata,
uglavnom mladih, koji imaju ovu bolest
roznjace zvanu keratokonus osudeno na
transplantaciju roznjace, i imajuci u vidu
da je ova oblast medicine u nasoj zemlji
u velikom zaostatku za svetom jer ne po-
stoji organizovana banka donorskih or-

gana, oCigledna je vrednost ove metode
u zaustavljanju napredovanja keratoko-
nusa i samim tim sprecavanju potrebe za
transplantacijom kod ove grupe mladih.

Na kraju programa odrZan je Open case
discussion, forum u kojem su ucesnici
izlagali slucajeve i diskutovali sa struc-
njacima, fokusirajuci se na nacine po-
boljsanjaizbora pacijenata za refraktivnu
hirurgiju, i njihovom najboljem nacinu
pripreme kao i poboljSavanju komunika-
cije izmedu pacijenata i lekara.

Andrea Radulovic, ass. manager

Program obuke za strane kolege

Dr Jankov, kao Globalni ambasador of-
talmologije za Alcon/WavelLight imao
je Cast i zadovoljstvo da u LaserFocus-u
nastavi sa primenom edukativnih
programa iz refraktivne hirurgije za
strane kolege koji su se odlucili da za-
pocnu ili se dodatno usavrse u oblasti
refraktivne hirurgije, bas kao sto je to
obavljao vec viSe od jedne decenije
u Brazilu, Grckoj i Engleskoj. Pored
tradicionalnog grupnog teorijsko-prak-
ticnog kursa u Cirihu, koji dr Jankov vec
dugi niz godina vodi zajedno sa prof.
dr Zajlerom, prof. dr Mrochenom i ing.
Loflerom, individualna obuka koju dr
Jankov pruza u samom okruZenju u
kome radi od izuzetnog je znacaja za
»Zanatski“ deo usavrSavanja vestina i
razumevanja kompleksnosti ove grane
oftalmologije.

Kongres refraktivne hirurgije Portu-
gal 2009 (CIRP 2009), 5. — 6. juna Al-
garve, Portugal; dr Mirko R. Jankov,
predavac po pozivu na temu ,Ultra B2
metode za le¢enje keratokonusa“ i na
temu ,Primena Lasika u le¢enju pres-
biopije (staracke dalekovidosti)”.

Kao i mnogobrojne kolege sa svih konti-
nenata koje su do sada prosle kroz ovu
vrstu obuke na drugim mestima gde je
dr Jankov do sada radio, najnoviji gosti
bili su dva vrsna oftalmologa, ovoga
puta iz susedne Rumunije, dr Gavris i
dr Galan, zajedno sa predstavnicima
Alcon-a. Oni su proveli po tri dana po-
smatrajudiiucediod drJankova metode
tretmana raznih refraktivnih mana oka,
i to pocevsi od detaljnog preoperativ-
nog pregleda, preko studiozne pripre-
me i minuciozne laserske intervencije,
zavrsno sa uspesnim postoperativnim
tokom i kasnijim pracenjem. Kao i uvek,
dr Jankov je nesebi¢no podelio svoje
iskustvo i znanje i odgovorio na sva
moguca pitanja nasih gostiju vezana za
refraktivnu hirurgiju. Zelimo im puno
srec¢e u buduc¢em oftalmoloskom radu!

AKTIVNOSTI

Oftalmoloska fondacija Los Andes
(Fundacion oftalmologica Los Andes);
dr Mirko R. Jankov, predavanja na temu
»Kombinovana terapija PRK vodena to-
pografijom®, ,Ultra B2 za leCenje kerato-
konusa“ i , Refraktivna hirurgija: koje je
pravo reSenje za svakog pacijenta?”

Prva stanica na oftalmoloskom pu-
tovanju: Portugal, grad Alubufiera u
juznom delu Portugala Algarve, gde
je odrzan godisnji Kongres refraktiv-
ne hirurgije 2009 (CIRP-Cirurgia Im-
planto-Refractiva de Portugal). Teme
izabrane za ovaj skup od strane naseg
strucnjaka bile su ,Ultra B2 metode
za lecCenje keratokonusa“ i druga na
temu ,,Primena Lasika u le¢enju pres-
biopije” (staracke dalekovidosti). Po
zavrSetku izlaganja dr Jankov je sa
svetskim stru¢njacima razmenio naj-
novije informacije vezane za refraktiv-
nu hirurgiju i pokazao da Srbija ne zao-
staje u pracenju najnovijih trendova.

Usledio je i drugi dogadaj - skup naj-
vaznijih stru¢njaka iz sveta oftalmolo-
gije i refraktivne hirurgije, u organiza-
ciji Oftalmoloske fondacije Los Andes
u Santijagu, Cile (Fundacion oftalmo-
logica Los Andes). Pozvan licno od or-
ganizatora dr Jankov je uvelicao ovaj
jubilarni sastanak povodom 20-godis-
njice postojanja ove najvaznije Cilean-
ske oftalmoloske kuce, predstavivsi
velikom auditorijumu predavanja o
,Kombinovanoj terapiji PRK vodenoj
topografijom®, ,Ultra B2 za lecenje ke-
ratokonusa“ i , Refraktivna hirurgija:
koje je pravo resSenje za svakog paci-
jenta?“ Dr Jankov objasnjava znacaj
ovog putovanja: ,Veoma je bitno za
strucnjaka da u svom poslu uvek bude
informisan po pitanju tehnologije u
primeni lasera, ali je isto tako vazno i
biti u komunikaciji sa pacijentom, po-
kazati interesovanje za njega jer na
taj nacin pacijent je siguran ne samo
u svoju odluku po pitanju intervenci-
je vec i u hirurga kome poverava svoj
pogled, sto je veoma bitno. Drago mi
je da i druge kolege Sirom sveta tako
razmisljaju.”

Andrea Radulovic, ass. manager

XXXV Kongres Oftalmologije u Brazi-
lu, 24. — 27. avgusta, Belo Horizonte,
Minas Gerais; dr Mirko R. Jankov, in-
struktor po pozivu, kurs iz refraktivne
hirurgije: ,Kako izabrati najbolju me-
todu za pacijenta?”



KUTAK ZA PACIJENTE

Skidanje dioptrije laserom — 25 godina primene

(nastavlja se)

LASIK metoda izbegava pomenute
probleme oko zarastanja zapravo pot-
punim zaobilaZzenjem i oCuvanjem epi-
tela putem uklanjanja tanke povrsne
membrane roznjace (,flap”) preciznim
aparatom ,mikrokeratomom?® Laser se
primenjuje na dublje slojeve roZznjace,
,membrana” se vra¢a u prirodni po-
loZaj, a ona prijanja skoro u celini ve¢
posle nekoliko minuta i iskljucuje kori-
S¢enje Savova ili zavoja.

Stopa uspeha, tj. normalna vidna oStri-
na bez korekcije postize se kod 90-95%

operisanih. U nekim slu¢ajevima su do-
zvoljene naknadne intervencije korek-
cije posle nekoliko nedelja ili meseci.

LASIK operacija se u 98-99% slucajeva
odvija bez komplikacija; ¢ak i kada to
nije slucaj, velika veéina komplikacija
ne uti¢e bitno na vid, eventualno blago
smanjujujuéi njegovu ostrinu. Kompli-
kacije su retke i manifestuju se najce-
S¢e privremenim povecanim zabljeste-
njem, stvaranjem haloa i smanjenjem
kontrastne osetljivosti. Kod nekih pa-
cijenata posle operacije moZze nastati
osecaj suvog oka, Sto se efikasno re-
Sava privremenim uvodenjem terapije

vestackim suzama. Ucestalost ozbiljni-
jih komplikacija, kao npr. infekcije, od-
govara broju komplikacija kod nosilaca
kontaktnih sociva.

Ko je dobar kandidat za
refraktivnu intervenciju

Pacijenti koji svojim aktivnostima ne
mogu da se naviknu na nosenje naoca-
ra ili kontaktnih sociva, bilo iz funkcio-
nalnih ili drugih razloga, idealni su kan-
didati za ovu vrstu intervencije. Mnoge
profesije, kao npr. profesionalni sporti-
sti, medijske li¢nosti, ali i poslovni lju-
di, ne idu u korak sa problemima koji
naocare ili kontaktna sociva postavljaju
pri upotrebi. Naocare se gube, prlja-
ju i magle, krive ili ostavljaju belege
na nosu od nosenja. Kontaktna sociva
nisu jednostavna za odrZavanje, oci se
suse, desSavaju se infekcije, i posle du-
gogodisnjeg nosenja Ceste su alergije i
potpuno odbacivanje od strane oka.

Naravno, najvaZznije je da se poStuju
pravila i da se ovoj intervenciji podvrg-
nu samo oni pacijenti ¢ije je oko u be-
sprekornom stanju Sto se ti¢e debljine
i oblika roznjace i samog oc¢nog dna, te
kojima je dioptrija prestala sa rastom,
sto se obi¢no desavava izmedu 18-te i
20-te godine Zivota.

(nastavice se)

/

Dr Mirko R. Jankov, dr sci

Specijalista  oftalmologije, doktor
nauka iz oblasti biotehnologije, re-
fraktivni hirurg u LaserFocus Centru za
mikrohirurgiju oka (Srbija), gostujudi
predavac¢ na Osnovama biomedicin-
skog inZenjerstava, Masinski fakultet
Univerziteta u Beogradu, klinicki in-
struktor za laserske aparate Alcon /
Wavelight (Nemacka), predava¢ na
Minifellowship-u iz refraktivne hirur-
gije (Svajcarska).

Svetska i nasa
oftalmologija - novi trendovi

Stabilan rezultat, bezbednost paci-
jenata i individualizacija tretmana
su najnoviji trendovi u refraktivnoj
hirurgiji koje prvi kod nas primenjuje
jedan od vodecih svetskih oftalmologa
dr Mirko Jankov.

Dr Jankov je imao tu cast i privilegiju
da kao srpski oftalmolog - predavac po
pozivu odrZi tri predavanja na 31. me-
dunarodnom kongresu oftalmologije
u Hong Kongu kome je prisustvovalo
viSe od 10.000 eksperata iz ove oblasti
medicine. Njegovo izlaganje o Ultra
B2 neagresivnoj terapijskoj metodi
vitaminom B2 i UV zracima, koja ucvr-
S¢uje kolagen i stabilizuje roZnjacu i na
taj nacin zaustavlja napredovanje ke-
ratokonusa, privukla je veliku paznju
svetskih struc¢njaka. Kombinacija dve
metode delo je naseg doktora.

»Refraktivna hirurgija je poslednjih
godina mnogo napredovala, mnogo se
promenila i to ne toliko po pitanju cilja,
a to je skidanje naocara, koliko po dru-
ga dva trenda. Prvi je da rezultat bude
stabilan, a drugi je bezbednost pacije-
nata. Dobar rezultat se ostvaruje i za-
hvaljujuci sve savremenijim aparatima
(stalno stizu nove generacije lasera)
tako da se dobri rezultati postizu u 99%
slucajeva, sa komplikacijama manjim
0d 0,5%. To je izvanredan napredak. Tu
su i novi lekovi za ,obuzdavanje” ne-
pravilnosti zarastanja.” - prica za Vivu
dr Mirko Jankov.

»Tehnologija prikupljanja informacija
o oku (pregled) u najkracem se odli-
kuje time da se napravi kompjuterski
model oka. Personalizacija, ustvari,
individualizacija tretmana za svakog
pacijenta ponaosob je trend koji sve
viSe osvaja savremenu oftalmologiju.
Bezbednost se ogleda u tome da se pri
pregledu dobiju Sto detaljnije infor-
macije o oku, da kompjuterski model
oka prikaZe i odredi sve i da se prema
tim podacima, posebno kada su u pi-
tanju specifi¢ni slucajevi, prilagodava
tretman.” - objasnjava dr Jankov.

J. Plavsic¢

v I VA novembar 2008.



PITANJA | ODGOVORI

Kako mogu da se reSim dioptrije?
Razlicite hirurske tehnike (LASIK, PRK,
fakna sociva) se upotrebljavaju u zavi-
snosti od stanja pacijenta (visina i tip di-
optrije, debljina roznjace, kvalitet i oblik
roznjace, stanje mreznjace itd.), te je
iscrpan preoperativni pregled vrlo bitan
za tacno definisanje problema i biranje
najboljeg resenja. Laserom se uspesno
odstranjuje kratkovidost do oko -12,
dalekovidost do +6 i astigmatizam do
6 dioptrija, sto je uslovljeno debljinom
roznjace.

Koliko dana pre pregleda i operacije ne
treba da nosim sociva?

Ukoliko nosite meka sociva, nemojte da
ih nosite najmanje 10 dana pre pregle-
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N. Pavlovic, 97 god, katarakta

,Dragi moji,

Ovo Vam pisem sa velikim osmehom
na licu, sre¢na jer je moj problem re-
Sen. Kada su mi na pregledu rekli da
imam kataraktu na levom oku bila
sam uplasena jer nisam znala Sta ¢u,
od moje komsinice sam ¢ula o dr Jan-
kovu i kako on sigurno moze da resi
moju o¢nu muku.

Otisla sam na pregled i rekao mi je da
ne brinem jer on to moZe operisati.
Bila sam srec¢na ali u isto vreme i ne-
sigurna, jer sa mojih 97 godina mislila
sam da to bas nije pametno. Ali dr mi
je objasnio da nista ne brinem i oso-
blje klinike LaserFocus mi je pomoglo
da obavim sve potrebne pripreme
kako bih mogla bezbedno da se operi-
Sem. Zaista puno im hvala, bez njih ne
bih uspela da to izvrSim kako treba.

Na dan operacije, dok sam cekala po-
stajala sam sve nervoznija, ali onda
je usla draga sestra Milena :) i odvela
me u salu. | pre nego Sto sam uspela
da se u potpunosti uplasim kako sam
i planirala :), odjednom sam cula glas
dr Jankova koji mi je rekao Nado go-
tovi smo.

Ne mogu ni da vam opiSem taj osecaj,
kao da mi je teret pao sa srca. Sutra-
dan na kontroli kada sam i jos rekla dr
Jankovu da sam se i naspavala bio je
odusevljen, a pogotovu kada sam mu

da i operacije, dok u slucaju polutvrdih
ili tvrdih sociva ne smete da ih nosite
najmanje mesec dana pre pregleda i
operacije.

Koliko dugo traju pregledi i operacija?

Preoperativni pregled traje oko 2 sata, a
i na dan operacije treba da odvojite isto
toliko vremena. Otiéi cete kuéi nakon
toga, bez zavoja i bez Savova, sa o¢nom
zastitom preko nodi i stavljacete kapi za
brZe zarastanje i protiv infekcije u nared-
nih nedelju dana promenljivim rezimom.

Kakvi su rizici?

Komplikacije postoje, kao i kod svake
operacije, alisuone, sre¢om, prilicnoret-
ke. Najcesée se manifestuju privremeno

rekla da sada kako bolje vidim primecu-
jem moje bore na licu i svaku liniju :). Ali
ima vremena i za to da bude sredeno.

Hvala dr Jankovu na pomodii svim ljudi-
ma na klinici koji su me pazili u svakom
trenutku, i sada planiram posetu svojoj
porodici u Novom Sadu.

Vasa prijateljica Nada

“

D, Baralic, LASIK.
,Naocare i kontaktna sociva nosio sam
14 godina, jedno vreme je dioptrija
rasla dok nije stigla do -6. Bez optickih
pomagala, fakticki nisam mogao nista
da procitam i normalno da funkcioni-
$em. Cuo sam bio za lasersko skidanje
dioptrije, ali mnogi su tada bili skeptic-
ni i rezervisani.

Pre oko godinu dana oko je pocinjalo da
odbacuje kontaktno socivo i tada sam
se obratio svom oftamologu dr Srecko-
vi¢, koja mi je saopstila da ne bi trebalo
da se vra¢am na sociva. Pitao sam je Sta
misli o laseru, i ona me je odmah po-
savetovala da potrazim dr Jankova, za
koga sam Cuo i od prethodnih pacijena-
ta. Posle potrage na Internetu odmah
sam odlucio da se javim doktoru, jer
sam na osnovu hjegovih sjajnih rezul-
tata u nauci i laserskim intervencijama
stekao ogromno poverenje.

Na kliniku sam doSao sa nadom da ¢u
konacno resiti svoj problem. Predusret-
ljivo i ljubazno osoblje, izuzetan enteri-

povedanim zabljestenjem, stvaranjem
haloa oko svetala i smanjenjem kontra-
stne osetljivosti. Kod nekih pacijenata
posle operacije moZe da nastane osecaj
suvog oka, Sto se efikasno resava privre-
menim uvodenjem terapije veStackim
suzama. Procenat uspesnosti zavisi od
preoperativnog stanja pacijenta.

Da li je LASIK bolan?

Ne, nije uopste. LASIK se izvodi u kaplji¢-
noj anesteziji. Nikakva injekcija ili gene-
ralna anestezija se ne koristi. Pacijenti
¢e da osete samo blagi pritisak tokom
procedure izrade lapne.

U stvari, vecina pacijenata je potpuno
iznenadena koliko je ova procedura
zaista bezbolna.

jer, odmah me je impresioniralo. Jako
su profesionalno obavljali sve potreb-
ne preglede. Veoma sam bio srec¢an
kada sam cuo da sam kandidat za la-
sersku intervenciju. Objasnili su mi
sve Sta ¢e me Cekati, i posle pregleda
zakazao sam operaciju za mesec i po
dana.

Kada sam svojim prijateljima rekao da
sam se odlucio za operaciju, mnogi
su bili rezervisani, savetovali da sace-
kam. Znao sam da postoji rizik, ali du-
boko sam verovao da ¢u odli¢no proci.
Malo sam se uplasio kada sam potpi-
sivao saglasnost za operaciju, ali me
je ohrabrilo to Sto sam video ljude koji
izlaze operisani i srec¢ni iz sale. Doktor
mi je pricao Sta ce se u kojoj sekundi
desavati i ja sam se oslobodio. Posle
operacije neverovatan osecaj. Posle
toliko godina mogu bez i¢ega videti
lica svojih dragih, moja je sreca bila
do neba. Osecao sam da mi se desilo
nesto jako vazno i lepo u Zivotu. Opo-
ravak posle operacije je bio brz. Ve¢
drugi dan samiSao da radim i nastavio
Zivot. Sve je bilo kao dar od Boga pre-
ko dr Jankova i njegovog tima.
Najvazniji deo je bilo odluditi se na to
i verovati da kroz 3 dana nastavljas Zi-
vot na lepsi i ispunjeniji nacin. Osecaj
da ¢u biti slobodan, samopouzdan,
ispunjen. Misao kako ¢e mi biti lepo,
kako ¢u se osecati dobro.

Danas sam ispunjeniji, optimisti¢niji i
srecniji. Dana operacije se¢am se kao
dana kada mi se Zivot promenio na
bolje. To je za mene bio jedan hrabar
korak ka sigurnijem pogledu i lakSem
savladavanju novog izazova.”



