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ks uttata/Fuchs dystrofi +
katarakt.
Vad ska opereras och
nar?

Montan, 18 okt 2013
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Kataraktregistret

® Drygt 90 000 grastarrsoperationer / ar

® 7% upplever en forsdmring av synen — varfor?
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Komorbiditet ofta forklaring.
T ex guttata/Fuchs.

Normal cornea
Light g\
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endothelium

® 2% I reqgistret =
1800 /ar
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Prevalensen fOor guttata —
Reykjavik-studien

C:a10% i aldern 55 — 82 ar
Kvinnor > Man
ROkning

Zoega Ophthalmology 2006
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Langsam forsamring av
endotelfunktionen

Transparensen i hornhinnan lange opaverkad.

Men ibland:
Endotelsvikt
Okning av CCT
Samre syn

= Fuchs dystrofi
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Phaco-kirurgli — en stress for
endotelet
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5 — 10% forlust vid okompl Kirurgi
15% forlust ifall endotelcellerna ar fa
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Irreparabel svikt av
endotelcellerna

Enda behandling - transplantation.
43 0,5 om i dvrigt friskt 6ga..

DSAEK
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300-400 transplantationer for
endotelsjukdom/ar i Sverige
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Vad vet viom
guttatapatienterna?

MARS-data (c:a 2 — 4 v efter catop):
Mediansynskarpa

Ogonfriska 1.0
Guttata 0.7
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Vad vet viom
guttatapatienterna?

Registerdata SLL 2008 — 2010
S:t Eriks transplantationssiffror 2008 - 2012:

654 kataraktopererade
59 transplanterade; (40 kombop och 19 op efter katop)
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Uppfoljningsstudie av S:t
Erl kS'patlenter Gartzios, Samolov

¢ Kataraktopererade 2008 - 2010 identifierade i registret.

¢ Urvalsmetoder:
Ingen annan dgonsjukdom
1:a Ogat

¢ Kontrollgrupp "matchad” for:
alder
kon
preop syn
axellangd
kirurgerfarenhet
operationsmanad
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Patienturval

15000 Kataraktopererade 2008-2010

Guttata

Bortfall (6gonsjukdom, dédsfall,
andradégon)

20 priméart kombinationsopererade

/R 44 kataraktopererade, 5 sekundart transplanterade

31
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Undersokning 3 =5 ar efter
operationen

Synskarpa

Biomikroskopi

Framre segments-OCT
Endotelcellscellsfoto

Subjektiv synskattning, Catquest SF-9
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Resultat 1

¢ 31 kvinnor, 13 man / grupp

Guttata Kontroller
® Medianalder: 78 80
¢ Median CCT: 546 pm 552 um
® Median ECD: 1696* 2520

* 25% av fallen kunde vi inte fotografera med
endotelcellskamera
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Resultat 2

Guttata Kontroller
Mediansynskéarpa fore katop 0.4 0.5
Mediansynskarpa efter katop 0,8 1,0
(range: 0,2-1,3) (range: 0,5-1,3)

5 patienter sag < 0,5 (CCT >600um)
2 av dessa Onskar bli transplanterade
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FOrsiktiga slutsatser | ett
3 —5-arsperspektiv

® Oftast bra syn efter grastarrsoperationen hos guttata-patienter

¢ Risken for transplantation c:a 10%
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Manga fallgropar anda.....

Latt att missa guttata
Katarakten kan overskattas nar hornhinnan ar grumlig
Yngre patienter (< 65 ar) har ofta mer guttata an katarakt
“Overtro” pa transplantation

Vad hander med pat inom 10 ar?

Kombop om CCT>640 my,
epitelodem,
tydlig “morgondimma”
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Sunda principer.....

® Operera INTE patienter som ser > 0.5 och ar n¢jda
® Och omvant — vanta inte sa att katarakten blir for hard.

° Soft shelll P et

® CAVE multifokal



