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KATARAKT Nd YAG-laser-kapsulotomi

UPPDATERING PAGAR AV RUTINEN

Syfte

Att klargora handlaggande av Nd YAG-laser — kapsulotomi.

Arbetsbeskrivning

Indikationer

e Synpaverkande efterstarr. De dominerande symptomen &r
synnedséttning och/eller blandningsbesvar.

e Det ar rekommenderat att vanta minst 3 manader efter
kataraktoperation innan kapsulotomi utfors. Detta for att undvika
eventuell IOL dislokation.

Teknik
Preoperativt

¢ Dilatation av pupillen med 1 K-droppe.
e Abraham capsulotomy laser lens kan anvandas, da 1 droppe
oxibuprocain 0,4 % eller tetrakain 1 %.

Operation

e Laserinstallningar enligt separat instruktion vid laserapparaten.

e Fokusera pa bakre linskapseln och gor ett kryss- eller rund
oppning i denna. Om svart med fokusering kan en rund 6ppning
vara att foredra for att undvika lasereffekter centralt i linsen som
kan paverka patientens visus.

e Justera lasereffektens styrka efter behov (power).
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e Kapsulotomins storlek bor i slutstadiet motsvara en odilaterad
pupill, ca 3-4 mm, kapsulotomin forstoras nagot automatiskt
postoperativt.

Postoperativt

e Ingen farmakologisk behandling i allménhet.

e Hos glaukompatienter kan man ge lopidine 1 % i samband med
operationen for att forsoka undvika postoperativ trycktopp. Detta
ar sérskilt aktuellt vid avancerad glaukomsjukdom.

Komplikationer

e Marken efter lasereffekter i IOL vid bristfallig fokusering. Ger i
allménhet inga symptom for patient.

e |OL dislokation.

e Trycktopp. Forekommer i stort sett alltid 2—4 timmar efter
operationen. Hogre trycktopp vanlig vid samtidig
glaukomssjukdom. | enstaka fall har man konstaterat bestaende,
latt forhojning av det intraokuléra trycket efter operationen.

e Cystiskt makuladdem. I litteraturen beskrivet i ca 1 %. Klinisk
betydelse oséker i praktiken.

e Amotio. Okad risk fér amotio ifrdgasatt under senare ar med
phako-kirurgi. Tidigare angiven till ca 1 %.

Ansvar

Processansvarig 6verlakare ar ansvarig for att rutinen ar kand och att all
medicinsk personal har kunskap att folja rutinen pa ett korrekt sétt.
Medarbetarna har ansvar att félja rutinen.

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar
kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i
MedControlPRO.

Forfattare
Tobias Busch, 6gonspecialistldkare
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