Telemedicinalis retinopathia szlirés - mérfoldké a vaksag elleni harcban

Latvanyosan le lehetne szoritani a cukorbetegség szemészeti szovodményeinek a szamat
— vallja dr. Somfai Gabor Mark, a Semmelweis Egyetem Szemészeti Klinikajanak
szakorvosa, a Reading Center vezet6 supervisora, akit a telemedicinalis sziir6halozat
tapasztalatairol, célkitiizéseirdol és a diabetologus-szemorvos egyiittmiikodés
fontossagarol is kérdeztiink.

- Hazankban biztositott a cukorbetegek szemészeti kontrollja. Mi indokolta a
sziiréhalozat 1étrehozasat?

Hazankban a legutolsé becslések szerint kozel 750.000-re tehetd a cukorbetegek szama,
vagyis a teljes cukorbeteg populacid vizsgalatara tobb, mint 100 szemorvos teljes munkaidés
foglalkoztatasa lenne sziikséges. Masképpen fogalmazva: minden nyolcadik aktiv szemorvos
csak és kizarolag a cukorbetegek sziirésével lenne lekotve, mikdzben a szemészeti panasszal
hozzank fordulo betegek szama folyamatosan nagyon magas. A modern technologiak viszont
lehetévé teszik, hogy a szemfenékrdl pupillatagitds nélkil, egy minimalisan képzett
asszisztens segitségével lehessen digitdlis fényképet késziteni, ami az Interneten keresztiil
gyorsan ¢€s biztonsagosan eljuttathat6 a szakember kezébe, hogy azt ki tudja értékelni. Mindez
magatol értetddd modon a sziirést sokkal koltséghatékonyabba teszi, a betegnek pedig
kényelmesebbé, gondoljunk csak a megsporolt pupillatagitdsra! Nyugat-Europaban egyre
komolyabb multja és jelene van a diabeteses retinopathia telemedicinélis sziirésének, sok
orszagban nemzeti szintli programok milkddnek, amikkel latvanyosan le lehetett szoritani a
cukorbetegség szemészeti szovodményeinek a szdmat, ami a tarsadalomro6l igen komoly
anyagi ¢s szocidlis terhet vesz le. Fontos megjegyezni, hogy Magyarorszagon a cukorbetegek
korében haromszor annyi a vaksag el6forduldsa, mint Nyugat-Eur6paban, vagyis még
rengeteg a teendonk.

- Hogyan tudnanak javitani a vaksagi statisztikakon?

A telemedicinalis sziirdprogram orszagos lefedettségének elérése fontos mérfoldkd lenne
ebben a harcban, de ugyanilyen fontos lenne a betegek edukacidja is. Rendszeresen
tapasztalom a nalam megforduld cukorbetegek kapcsan, hogy nem értik a betegségiiket és
nem motivaltak a j6 szénhidrat anyagcsere elérésében. Rezidensként olyan kozegben ndttem
fel a Semmelweis Egyetem II. sz. Belgyogyaszati Klinikajan Prof. Dr. Somogyi Aniké vezette
Diabetologia és Anyagcsere Munkacsoport szemorvos tagjaként, ahol rendszeresen oktattuk,
oktatjuk a betegeket.

- Milyen lehetdségei vannak a paciensnek, ha beavatkozast indoklo elvaltozast talalnak
nala, mennyire tisztazottak a betegutak?

Erzésem szerint Magyarorszagon igen magas, eurdpai szinti szemészeti ellatast kapnak a
betegek, ami igaz a cukorbetegek ellatasara is. Amennyiben az értékeléskor eltérést latunk, a
beteg a vizsgalati eredményben javaslatot kap, hogy mennyire gyorsan kell szemorvoshoz
fordulnia. Jelenleg minden mikodé vizsgaloallomas kozelében van jol képzett szemorvos,
akihez bizalommal fordulhatnak a betegek, hogy megkapjak a sziikséges ellatast, ehhez az
elérhetdségeket a  vizsgaldallomasokon a betegek rendelkezésére is  bocsatjak.



- Mennyire fontos a szemész-diabetologus egyiittmiikodés a retinopatia megel6zésében,
illetve mit tud tenni a diabetologus paciensei szemfenéki allapotanak megorzéséért?

Ha szabad finomitanom: a beteg-diabetolégus-szemorvos haromszog a titok nyitja, ugyanis a
torténet kozéppontjdban mindig a cukorbeteg alll Altaldban ugy fogom fel, hogy én a
diabetologus "keze ala dolgozom", ugyanis a retinopatia kezdeti stadiumainak leirasaval egy
fontos mondat keriill minden leletem végére: "kiemelt fontossagu a vércukor- €s vérzsir
haztartas rendezése, valamint a vérnyomads kontrollja". Segithet a jobb compliance elérésében,
ha a beteg megérti, hogy a progresszid esélyét jelentdsen csokkenteni lehet kelld
odafigyeléssel. Fontos tudni, hogy a legolcsobb és leghatékonyabb fegyver a szovodmények
ellen a jo diabetologiai-belgydgyaszati kontroll, még akkor is, amikor mar kialakultak
szemfenéki eltérések. Vannak persze specidlis allapotok, amikor a diabetologus kollégaval
valo egylittmiikodés igen fontos lehet, példaul a proliferativ retinopatia vagy az azt megel6zo
allapot felismerésekor és szemészeti kezelésének a megkezdése koriil. A legfontosabb iizenet
mégis az a diabetologus kollégak felé, hogy lehetdség szerint figyeljenek oda, hogy betegeik
ne "blicceljék el" a szemészeti ellendrzéseket, legyen az a szakrendeldi vagy a telemedicinalis
kontroll!



