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Eva Olofsson

LEDARE

Bista medlemmar i Sveriges 6gonlikarforening!

Nar jag tilltradde som ordférande i oktober 2020 var

min férhoppning att fa traffa er i Malmo, men utifran

smittspridningen och de restriktioner som gallde tidigare

i varas beslutade SOFs styrelse att arsmétet 2021 blir digitalt.

Jag har nu laddat om och ser med férvdntan fram emot 21-22 oktober da vi kom-
mer sanda arsmotet fran Malmé. Ett digitalt arsmote dr en utmaning men ocksa en
spannande utveckling med bade for- och nackdelar. En stark fordel ar att fler i vart
avlanga land kommer kunna delta, vilket jag hoppas pa. Pandemin har utéver en
vardskuld, inneburit en férsamrad kompetensutveckling. Ett digitalt arsmote moijlig-
gor ST- och vidareutbildning pa ett billigt och miljévanligt satt, vilket jag hoppas
att vara verksamhetschefer inser och nyttjar. Oavsett om vi sitter uppkopplade vid
enskilda datorer eller kan sitta tillsammans klinikvis i host sa ar SOFs malsittning ett
interaktivt méte med spannande diskussioner med kollegor runt om i Sverige.

Vardskulden, eller den uppskjutna varden som det egentligen handlar om, dis-
kuteras flitigt inom lakarkaren men dven i massmedia. Aven égonsjukvarden har
forstas drabbats pa manga hall i landet med 6kande véntetider till bade besdék och
operation. Under pandemins forsta var, minskade andelen patienter i landet som
genomgatt dgonoperation inom 90 dagar fran 78% till 50% (Varden i siffror). Under
hosten 2020 aterhamtade sig riksgenomsnittet men fragan ar om detta dven beror
pa att vi fatt in farre remisser och saledes satt upp farre patienter pa vara vantelis-
tor. Manga har onekligen vantat med att ga till optikern och jag férvantar mig att
antalet remisser nu 6kar med antalet vaccinerade. Remissflodet fran optiker var
redan ett bekymmer fér manga égonkliniker innan pandemin, sa det kanske inte ar
sa konstigt att fragan aterigen blossat upp inom manga regioner.

Det &r dock inte bara 6gonklinikerna som dr upprorda éver remisserna. Aven
Optikerférbundet har reagerat starkt pa att remisser som baseras pa t.ex. 6gon-
bottenbilder och synfaltsundersékningar skickas tillbaka. Enligt optikerforeskriften
(SOSFS 1995:4) ar optiker skyldiga att hdnvisa patienter med misstankta sjukliga
ogonforandringar till en lakare eller 5gonmottagning. Optikerférbundet menar att
den tekniska utvecklingen inte gar att stoppa och att optiker, med sin skyldighet
att upptacka sjukliga féréandringar, kommer inférskaffa avancerad utrustning for att
mojliggéra de undersékningar som kunderna férvantar sig.

En forbattrad diagnostik kan forstas leda till en snabbare handlaggning. En OCT-bild
med ett genomgripande makulahal som skickats direkt fran optikern var latt for
mig att prioritera i somras, men det &r inte alltid lika Iatt att bedéma vad som ar en
sjuklig férandring. Drusen pa en 6dgonbottenbild? Ett epiretinalt membran pa en
OCT-bild? Vara fynd maste alltid relateras till anamnesen och symptomen, och den
kliniska fragestallningen maste avgéra vilka undersdkningar som vi ordinerar. Under
lakarutbildningen fick vi ldra oss att man inte ska ta omotiverade blodprov som
man sedan inte kan tolka. Detta géller dven optikerna: "Det ligger i sakens natur att
optikerns undersdkningar ar begransade till vad som behdvs for utldamnande av de
synhjdlpmedel och utfardande av de intyg som ar aktuella i en optikers verksamhet.
Undersdkningarna bér darfér inte vara mer omfattande @n vad syftet motiverar.
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Detsamma galler valet av slag av undersékning.” (SOSFS 1995:4).

Ogonhilsoundersdkning med fotografering/OCT, tryckmétning och synfaltsundersdkning
erbjuds av manga optikerfoéretag. Det till och med rekommenderas for alla dver 40-50 ar
hos nagra kedjor. En del optiker samarbetar med 6gonlékare vid bedémningen, men tyvarr
inte alla. Eftersom dessa 6gonhdlsoundersékningar avser att upptacka férandringar som
tyder pa sjukdom vid avsaknad av symptom, handlar det om en form av screening som inte
foljer WHOs screeningkriterier. Ett beslut om screening ska alltid féregas av en omfattande
utredning med berdkningar géllande valda undersékningars sensitivitet och specificitet.
Risken for falska positiva och falska negativa diagnoser maste beaktas samt risken fér en
overdiagnostisering av férandringar som aldrig skulle orsaka besvar. De 6gonhélsokontroller
som optikerféretagen erbjuder saknar vetenskapligt, halsoekonomiskt och etiskt stéd och
borde saledes inte forekomma.

Jag haller med Optikerférbundet om att den tekniska utvecklingen inte gar att stoppa, vilket
forstas ar bra. Daremot tror jag att vi ska kunna reglera remissflédet. Till att bérja med be-
hovs en dversyn av Socialstyrelsens foreskrifter om optikers arbetsuppgifter inom halso- och
sjukvard. Detta arbetar SOF med. Darutéver behdvs nationella riktlinjer som omfattar hela
vardkedjan dvs fran optiker och primarvard till specialiserad 6gonsjukvard. Detta arbetar det
nationella programomradet fér 6gonsjukdom (NPO-6gon) med. Eftersom nationella riktlinjer
har saknats inom manga omraden sa har Optikerférbundet arbetat fram egna riktlinjer gal-
lande ett flertal diagnoser, tex AMD, diabetes, katarakt och glaukom. Dessa riktlinjer maste
sa smaningom ersattas av de nationella riktlinjer som NPO-6gons arbetsgrupper nu arbetar
fram. Gemensamma riktlinjer kan bli det viktigaste verktyget for att reglera remissflédet.
Dock tror jag att ett samarbete mellan vara yrkeskategorier vid framtagandet av riktlinjerna
ar avgorande for hur de kommer accepteras och implementeras.

Genom legitimationen tillhér optiker hdlso- och sjukvardspersonalen. Foér optiker géller sale-
des samma regler som fér 6gonlakare géllande god vard och kraven pa att verksamheten be-
drivs i 6verensstammelse med vetenskap och beprévad erfarenhet. SKRs och Socialstyrelsens
nya satsning pa en god och nara vard, med mal att 6ka tillgénglighet och samordning, borde
omfatta vara optiker som ofta ar 6gonpatientens forsta kontakt och saledes utgor basen i
var gemensamma vardkedja. Den kompetens, idag har ca 20% av optikerkaren magisterexa-
men, och de tekniska resurser som finns hos vara optiker, skulle istallet for att belasta den
offentliga sjukvarden med remisser, snarare kunna avlasta genom upphandlade tjanster.
Detta &r ingen ny idé och avtal om screening vid diabetesretinopati férekommer redan mel-
lan regioner och privata aktoérer. Digital bildéverféring mojliggér bedémning pa distans dven
av OCT och synfalt, och etablerade samarbeten mellan optikerféretag och égonkliniker,
privata sa val som offentliga, skulle kunna korta kéerna inom 6gonsjukvarden bade avseende
nybesék och uppfdljning. Tyvarr vet jag att upphandling ar komplicerat och jag ar férmod-
ligen naiv, men ett samarbete mellan vara professioner tror jag kan minska vardskulden,
stavja remissflédet och framja omstallningen till en god och nara vard.

Nybestk som prioriteras tranger undan vara kroniker med risk for att férsenade kontroller
kan medféra bestaende synskada. For att kunna uppratthalla en patientsaker 6gonsjukvard
med gallande resurser behdver vi nu agera. Det finns ingen enkel 16sning, men jag ser fler
mojliga atgarder som kan bidra till att remisserna blir farre och mer vilgrundade. SOF,
NPO-6gon, regionerna och vara verksamhetschefer ar viktiga nyckelspelare i detta lagarbete.
Fragan &r ju heller inte okontroversiell och innan ett avslut befarar jag att heta kénslor kan
leda till anfall och narkamp, som vi sett mycket av denna sommar med bade fotbolls-EM och
OS. Oavsett om man suttit klistrad vid sportséandningarna eller ej, sa hoppas jag att ni fatt
njuta av en varm och skén sommar.

”Spring ndr du kan, ga nar det behévs, kryp om du maste; ge bara aldrig upp”,
(Dean Karnazes, 1962 -, Amerikansk ultramaratonlépare och foérfattare).

| Eva Olofsson, Ordférande
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Hjalp till att bryta cirkeln
med aterkommande
korttidsbehandlingar*”

] - -
Ge langvarig" lindring vid kroniskt torra 6gon” 'med I ke rVIS

(ciklosporin 1 mg/ml)

* Kortidsbehandlingar - otillrédckligt svar pa térerséttningsmedel, &terkommande behandling med steroider.>*
** Signifikant (p=0,037) forbattring av CFS (corneal fluorescein staining) efter 6 manaders behandlling med Ikervis jamfort med tarerséttningsmedlet Cationorm.
Effekten uppratthdlls till ménad 12 (post hoc-analys) vilket begrénsar robustheten. Patienterna bor utvérderas var 6:e manad.'

*** |ndikation: Behandling av svér keratit hos vuxna patienter med kroniskt torra 6gon, som inte har forbéttrats trots behandling med tarerséttningsmedel.
Referenser: 1. Ikervis SmPC, 2019-07. 2. Leonardi A et al. Eur J Ophthalmol 2016; 26(4): 287-96. 3. Jones L et al. Ocul Surf 2017; 15(3): 575-628. 4. Pisella PJ et al. Clin Ophthalmol 2018; 12: 289-99.
IKERVIS® dgondroppar, emulsion (ciklosporin 1 mg/ml) SO1XA18 (Ovriga medel vid 6gonsjukdomar): Rx, F. Indikation: Behandling av svar keratit hos vuxna patienter med kroniskt torra dgon,
som inte har forbattrats trots behandling med tarerséttningsmedel. Dosering och administreringsstt: Behandling med IKERVIS maste séttas in av en oftalmolog eller likare med utbildning inom
oftalmologi. Endast for engangsbruk. Rekommenderad dos ar en droppe IKERVIS en gang dagligen i det (de) paverkade Ggat (6gonen) vid sénggaende. Behandlingssvar bor bedomas pa nytt minst
var sjatte manad. Om en dos missas bér behandlingen fortsatta som vanligt nésta dag. Patienterna ska instrueras att anvanda nasolakrimal ocklusion och blunda i 2 minuter efter instillation.
Kontraindikationer: Overkanslighet mot den aktiva substansen eller mot négot hjalpamne. Okuléra eller periokuldra maligniteter eller premaligna tillstand. Aktiv eller missténkt okular eller
periokuldr infektion. Varningar och forsiktighet: IKERVIS ska anvandas med forsiktighet pa patienter med okuldr herpes i anamnesen. Kontaktlinser ska aviagsnas innan 6gondropparna instilleras
vid séngdags och kan aterinséttas pa morgonen. Forsiktighet bor iakttagas nar patienter med glaukom samtidigt behandlas med IKERVIS, sérskilt nér det galler betablockerare som minskar
tarsekretion. Samtidig administrering av IKERVIS och 6gondroppar som innehaller kortikosteroider kan forstarka effekten av IKERVIS pa immunsystemet. IKERVIS kan framkalla tillfallig dimsyn eller
andra synstorningar som kan péaverka formagan att framfora fordon eller anvanda maskiner. Patienter bor rédas att inte framfora fordon eller anvanda maskiner forran synen har klarnat. Fertilitet
och graviditet: IKERVIS rekommenderas inte till kvinnor i fertil dlder savida inte adekvata preventivmetoder anvands. IKERVIS rekommenderas inte under graviditet sévida inte den potentiella nyttan
for modern dvervéger den potentiella risken fér fostret. Amning: se avsnitt 4.6 i SPC. Biverkningar: | de pivotala studierna var de vanligaste rapporterade biverkningarna 6gonsmérta, 6gonirritation,
lakrimation, okuldr hyperemi och dgonlockserytem, vilka vanligtvis var évergaende och uppkom under instillation. Smérta vid instillationsstallet var en ofta rapporterad lokal

biverkan i samband med anvandning av IKERVIS under Kliniska provningar. Smértan beror sannolikt pa ciklosporin. Forpackningar: Endosbehallare om 30x0,3 ml och 90x0,3

ml. For pris och ytterligare information: se www.fass.se. Datum for dversyn av SPC: 2019-07. Innehavare av godkénnande for forsaljning: Santen Oy, Niittyhaankatu 20, 33720 §anten
Tammerfors, Finland. Kontakt (lokal foretrédare): SantenPharma AB, Evenemangsgatan 31 A, 169 79 Solna, Sverige. Telefon: 08-444 75 60. E-post: info.se@santen.com.

1202 INNr / 6700-3S-INdMI-dd

Till start 3 www.swedeye.org


http://swedeye.org

Ett Ogonblick

INFORMATION FRAN SVERIGES OGONLAKARFORENING ARSSTAMMA 2021

DAGORDNING FOR ARSSTAMMAN:

Kallelse till Sveriges

. Arende:
Ogonlikarforenings 1 Stammans 6ppnande
Q .o 2 Val av stammoordférande och
Arsstaimma 22 okt 2021 colietorare
Motet kommer att ges online 3 Val av tva justeringspersoner tillika
rostraknare

4  Faststallande av dagordning
Fredag 22 oktober 5  Fraga om stimmans behoriga utlysande
Tid: kl 13.30 - 14.00 6  Meddelande fran styrelsen
7 Rapport fran kassaférvaltningen
8  Revisionsberattelsen
9  Fragan om ansvarsfrihet for styrelsen

Separat anmalan till stamman galler via féljande
anmalningslank:
https://reg.akademikonferens.se/ogon2021/

Arsstamman 10 Arsavgift
) 11 Val av vissa styrelsemedlemmar
Aven medlemmar som INTE deltar i 12 val av fullméktigemedlemmar

arsmotesdagarna ar vdlkomna att delta

e N vid SLS
kostnadsfritt i arsstamman.

13 Val av revisorer och klubbmastare
14 Val av valberedning

15 Ovriga drenden

16. Stammans avslutande

Foérslag till val av styrelsemedlemmar och funktionarer

Styrelseledamot icke-universitetsklinik Annelie Hamrin omval 2021-2023
ST-utbildningsansvarig Charlotta All-Eriksson omval 2021-2023
Skattmastare Tomas Bro omval 2021-2023
Representant SPOF Felix Cullin omval 2021-2023
ST-representant Kristofer Farde nyval 2021-2023
Revisor Inger Westborg omval 2021-2022
Revisor Niklas Karlsson omval 2021-2022
Revisorssuppleant Martin Thiel omval 2021-2022
Klubbmastare Elin Bohman omval 2021-2022
Klubbmastare Maria Wyon omval 2021-2022

Forslag till val av fullmaktigerepresentanter i Svenska Lakaresallskapets fullmaktige

Ledamot Eva Olofsson omval 2021-2022
Ledamot Madeleine Zetterberg omval 2021-2022
Ledamot Stefan Léfgren nyval 2021-2022
Ledamot Rebecca Oscarsson nyval 2021-2022
Ledamot Tomas Bro nyval 2021-2022
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Kéra kollegor och évriga intresserade!

Ogonsjukvarden vid Skanes Universitetssjukhus i Lund och Malmé har
nojet att valkomna er till arsmoétet den 21-22 oktober, 2021.

Vi ser fram emot ett rikt och varierat vetenskapligt program med utbud
av kurser, internationella och nationella foreldasare samt tillfallen till
mer informella digitala méten och kunskapsutbyten.

| den digitala utstallningen kommer vi att kunna ta del av de

senaste tekniska och medicinska framstegen inom oftalmologin. Var
forhoppning ar ett larorikt, inspirerande och trevligt mote online.

Mer information om programmet och anmalan finns pa:
www.ogonarsmote.se

VI HALSAR ER VARMT VALKOMNA!

Lokala organisationskommittén genom Anders Bergstrém,
Kristina Johansson, Lena Rung, Anette Lindstrém och Sten Kjellstrém.
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Professor Paul Sieving

Professor Paul Sieving ar kanske mest kand
som Director for National Eye Institute (NEI) i
Bethesda, Maryland, en post som han har inne-
haft under ndstan 20 ar. Men han &r ocksa en
internationell férgrundsgestalt inom oftalmo-
logisk laboratorie- savdl som klinisk forskning,
framfor allt inom omradet genterapi.

Paul Sieving studerade medicin vid University of
Illinois, tog examen 1978 och gjorde ST vid sam-
ma institution mellan 1978 och 1982. Han dis-
puterade inom bioengineering vid University of
Illinois 1981. Professor Sieving var fakultetsmed-
lem vid University of Michigan Medical School i
17 ar innan han flyttade till NEI/NIH 2001.

Professor Sieving har under sina ar som ledare
for NEI drivit flera forskningsprogram for att
forbattra 6gon/synhélsa och sjosatt flera klinis-
ka projekt med detta syfte. Professor Paul Sie-
ving utvecklade ett nytt strategiskt fokus for
organisationen, Audacious Goals Initiative (AGI,
vilket narmast kan 6versattas "djarva mal-initi-
ativet”) som syftar till att, genom interdiscipli-
nar forskning och fokus pa innovationer, lyfta
NEI till varldsklass och visa exempel pa hur of-
fentligt finansierad forskning kan vara banbry-
tande och “cutting-edge”. For att forverkliga
denna vision har Paul Sieving och medarbetare
byggt ett fantastiskt program med sponsring
av priser, vetenskapliga fora, mentorskap, ut-
bildning och stéttning av trainees etc.

Professor Chris Lloyd

Professor Chris Lloyd &r Overldkare inom
Barnoftalmologi vid Great Ormond Street Hos-
pital for Children (GOSH) i London och medi-
cinskt ansvarig for oftalmologin vid GOSH. Han
har ocksa en hedersprofessur vid Manchester
Academic Health Science Centre, University of
Manchester.

Professor Lloyd fick sin utbildning vid St
Bartholomew’s Hospital i London, vid Manches-
ter Royal Eye Hospital och som specialistldkare
vid GOSH genom Ulverscroft Foundation. Han
utndmndes till éverldakare i Manchester 1995
och utvecklade dar 6gonkliniken till ett stort
centrum foér hogspecialiserad &gonsjukvard
och oftalmologisk utbildning. Professor Lloyd
atervande till GOSH 2016.

Professor Lloyd har sedan lédnge ett stort forsk-
ningsintresse inom diagnostik och handldagg-
ning av barnkatarakt. Han har varit drivande
i att utveckla riktad genetisk testning for att
forbattra diagnostiken hos barn med detta till-
stand och har implementerat detta hos NHS
- National Health Service. Professor Lloyd har

Professor Paul Sieving har under sin period pa
NEI daven framgangsrikt drivit ett forskningslab
som inriktat sig pa biologisk forstaelse och te-
rapi av humana retinala degenerativa sjukdo-
mar. Han har framfor allt fokuserat pa X-linked
juvenil retinoschis (XLRS), vilket &r en ledande
orsak till juvenil makuladegeneration hos man.
XLRS orsakas av mutationer i proteinet reti-
noschisin (RS1), ett extracelluldrt adhesions-
protein som normal uttrycks i fotoreceptorer,
bipoldra, amakrina och ganglieceller. Professor
Sieving har lett utvecklingen av genterapi mot
XLRS genom att anvanda en AAV8-vektor som
innehaller humant RS1 cDNA och en modifie-
rad RS1 promotor. Han har initierat kliniska
provningar med genterapi mot XLRS och de
forsta fas I/ll-studierna visar lovande resultat.

Efter att han slutade som Director for NEI i juli
2019, har Paul Sieving startat och driver nu
Center for Ocular Regenerative Therapy vid
University of California, Davis. Han ar medlem
vid National Academy of Medicine och German
National Academy of Sciences. Professor Paul
Sieving beskrivs som en rendssansman som, vid
sidan av sina forsknings- och ledaraktiviteter,
intresserar sig for historia, fysik och alla delar
av medicinsk vetenskap inklusive grundforsk-
ning, kliniska studier och bioengineering.

publicerat mer @n 90 referee-granskade artik-
lar, 11 bokkapitel och en textbok om pediatrisk
katarakt. Han ar flitigt anlitad som féreldsare
nationellt och internationellt.

De senaste 15 dren har han organiserat eller
deltagit i manga workshops inom barnoftalmo-
logi bade vid AAPOS (the American Association
for Paediatric Ophthalmology and Strabismus),
AAO (American Academy of Ophthalmology)
och the Annual Congress of the Royal College
of Ophthalmologists.

Professor Lloyd mottog University of Sydney’s
Claffy medal ar 2006 och 2019 och var 2018
ars Worth medal lecturer vid BIPOSA (British
and Irish Paediatric Ophthalmology and Stra-
bismus Association). Han var tills nyligen ordfo-
rande for the Paediatric Sub-committee of the
Royal College of Ophthalmologists. Pa fritiden
tillbringar han tid med hustrun Fiona och deras
4 vuxna barn, supportar Middlesbrough FC och
foljer de flesta andra sporter, samt odlar frukt
och gronsaker i sin tradgard.

Till start

www.swedeye.org


http://swedeye.org

Lékemedel for behandling
avvat AMD

.'
Beovu®

brolucizumab

Beovu® (brolucizumab), det enda anti-VEGE
som dr rekommenderat for dosering var 12:e
vecka direkt efter laddingsfasen!?3

Hos patienter utan sjukdomsaktivitet”bér behandling var 3:e ménad 6vervagas.
Hos patienter med sjukdomsaktivitet bor behandling varannan ménad évervagas.

LIKVARDIG SYNSVINST
SOM AFLIBERCEPT*

Majoriteten
av Beovupatienterna stod
pd 12-veckors intervall, direkt
efter laddingsdoserna,
under forsta dret’

Signifikant féirre
Beovupatienter med
sjukdomsaktivitet™ vid vecka
16 vs aflibercept*

Signifikant férre
Beovupatienter hade
intraretinal- och/eller subretinal
vatska vs aflibercept’#

tBekraftad non-inferiority (p-vérde >0.001; marginal=4 bokstaver) *Sjukdomsaktivitet bedémdes baserat pé férandringar av synskarpa och/eller anatomiska parametrar

Referenser:
1. Beovu SPC, 3 september 2020. 2. Eylea SPC, januari 2021. 3. Lucentis SPC, december 2019. 4. Dugel PU, et ol. HAWK and HARRIER: Phase 3, Multicenter, Randomized,
Double-masked Trials of Brolucizumab for Neovascular Age-Related Macular Degeneration. Ophthalmology. 2020 Jan

Beovu® (brolucizumab), 120 mg/mlinjektionsvatska, lésning i forfylld spruta. Endast avsedd fér intravitreal anvéndning, dvs injektion i dgats glaskropp. Rx, EF, ATC-kod: SOTLAQ6
Anvandning och indikation: Brolucizumab ar ett humaniserat monoklonalt enkelkedjigt Fv antikroppsfragment (scFv) riktat mot human vaskular endotelial tillvaxtfaktor A (VEGF-A)
Beovu ar avsett till vuxna for behandling av neovaskular (vét) dldersrelaterad makuladegeneration (AMD). Kontraindikationer: Overkanslighet mot den aktiva substansen eller

mot ndgot hjalpamne. Okular eller periokulér infektion. Aktiv intraokulér inflammation. Varningar och férsiktighet: endoftalmit, intraokulér inflammation, traumatisk katarakt,
overgdende dkning av intraokulért tryck, néthinneavlossning, nathinnevaskulit och/eller retinal vaskulér ocklusion. Hos patienter som utvecklar nathinnevaskulit och/eller retinal
vaskular ocklusion, vanligtvis i nérvaro av intraokular inflammation, skall behandling avslutas och biverkningarna omedelbart hanteras och behandlas. Bér inte anvandas under gra-
viditet och amning. Fér fullstandig information, se fass.se. Datum for éversyn av produktresumén 2020-09-03. Vid frégor kontakta Novartis medicinska information via vaxel 08-732
3200 (telefontid 09.00-15.00) eller epost: medinfo.se@novartis.com. Novartis Sverige AB, Box 1218, 164 28 Kista

vDetta lakemedel ar foremél for utékad dvervakning

SE2106025515 U) NOVARTIS
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Elin Bohman har disputerat vid
Karolinska Institutet, institutionen for
klinisk neurovetenskap och S:t Eriks
Ogonsjukhus den 28 maj 2021.

Epiphora — Impact on
vision, outcome of
lacrimal surgery and
investigations with
ultra-high-frequency
ultrasound

| avhandlingens fem artiklar har hon undersdkt olika
aspekter pa tarflode orsakat av tarvdgsstenoser. En
vanlig missuppfattning ar att rinnande 6gon inte &r
nagot stort problem fér de personer som drabbas.
Men férutom 6gonlockseksem och sociala problem
pa grund av att man ser ut som man grater ger
ett 6verskott av tarar dessutom en oregelbunden
tarfilm med varierande brytande formaga vilket ger
en samre syn.

| forsta studien jamférs de hinder i vardagen som
tarvagspatienter upplever med de som upplevs av
patienter som vantar pa kataraktoperation. Elin kan
visa att den ar jamfoérbar med patienter som vantar
pa operation av 6ga tva. Studie tva ar en enkdtstudie
som kartldgger nuvarande behandlingsstrategier for
tarvagsstenoser i de nordiska landerna.

Studie tre och fyra undersoker olika aspekter pa tva
av vara vanligaste tarvdgsoperationer, sondering
och slangnedlaggning samt DCR. En av de slutsatser
som dras av dessa studier ar att sondering och slang
har en valdigt dalig langtidslyckandefrekvens ffa om
stoppet sitter nedanfor tarsacken och darfoér ar en
mindre lamplig behandling i dessa fall. Man kan dven
visa att den slang som satts i samband med en DCR
kan tas bort redan efter en vecka i okomplicerade
fall och @anda ge en mycket hég lyckandefrekvens.

Till start

AKADEMISKT NYTT
Disputation vid Karolinska Institutet

Det sista arbetet ar en experimentell studie dar upp
till 70MHz ultraljud har anvants for att kartlagga
de Ovre tarvagarna. Bland annat har man for forsta
gangen kunnat visualisera normala kanaliklar med
ultraljud. Med motion tracking teknologi har man
kunnat félja rorelserna kring tarsacken under en
blinkcykel och kunnat visa att den nuvarande
teorin kring tarpumpen inte stammer utan behover
justeras.

PRINCIPAL SUPERVISOR

Eva Dafgard Kopp, M.D., Ph.D.
Associate Professor

Karolinska Institutet

Department of Clinical Neuroscience
Division of Eye and Vision

CO-SUPERVISOR

Maria Kugelberg, M.D., Ph.D.
Professor

Karolinska Institutet

Department of Clinical Neuroscience
Division of Eye and Vision

OPPONENT

Ulrich Schaudig, M.D., Ph.D.

Associate Professor

University of Hamburg, Faculty of Medicine
Semmelweis University, Faculty of Medicine,
Campus Hamburg
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Ogonspecialisten Emelie Gyllencreutz
disputerade den 19 mars 2021 med
sin avhandling:

Fetal Alcohol
Spectrum Disorders
in Children and
Young Adults with
an emphasis on
ophthalmology

Emelie Gyllencreutz skrev sin avhandling vid Institu-
tionen for neurovetenskap och fysiologi, Sektionen
for klinisk neurovetenskap, Sahlgrenska Akademin,
Goteborgs Universitet.

Avhandlingen handlar om fetala alkoholspekt-
rumstérningar (FASD) hos barn och unga vuxna och
tonvikten ligger pa de oftalmologiska aspekterna vid
FASD. Avhandlingen bestar av fyra delarbeten dar
de tva forsta ar langtidsuppféljningar av en grupp
adopterade individer med FASD, delarbete ett geren
overgripande bild av FASD hos barn och unga vuxna
och delarbete tva har fokuserat pa synfunktionen. |
delarbete tre har det retinala nervfiberlagret (RNFL)
och synnerven undersdkts med OCT och i delarbete
fyra har visuella perceptionsproblem och livskvalitet
undersdkts. | delarbete tre och fyra har jamforelser
gjorts gentemot en frisk kontrollgrupp.

Avhandlingen har visat att unga vuxna med FASD ar
en heterogen grupp och omfattar individer med en
varierande symtombild. | den undersdkta gruppen
var psykiska besvar vanligt och sju personer hade
forsokt ta sitt liv. Majoriteten av de unga vuxna med
FASD hade nagot som avvek fran det normala nar
en grundlig 6gonundersokning genomfdrdes. RNFL
var tunnare i FASD-gruppen an hos kontrollerna och
forekomsten av visuella perceptionsproblem var be-

Till start

AKADEMISKT NYTT
Avhandling vid Sahlgrenska Akademin

tydligt hégre. Vid undersdkning av unga vuxna med
komplexa hédlsoproblem utan kand orsak boér alko-
holexponering under fosterlivet finnas i atanke. Med
tanke pa att avvikande fynd vid 6gonundersdkning
ar vanligt hos bade barn och unga vuxna med FASD
sa ar en noggrann och riktad 6gonundersékning vik-
tig i bada aldersgrupperna.

HUVUDHANDLEDARE

Docent Marita Andersson Grénlund, Institutio-
nen fér neurovetenskap och fysiologi, Sektio-
nen for klinisk neurovetenskap, Sahlgrenska
Akademin, Géteborgs Universitet.

BIHANDLEDARE

Medicine doktor Eva Aring, Institutionen for
neurovetenskap och fysiologi, Sektionen fér
klinisk neurovetenskap, Sahlgrenska Akademin,
Goéteborgs Universitet.

Docent Magnus Landgren, Gillbergcentrum,
Institutionen for neurovetenskap och fysiologi,
Sektionen for klinisk neurovetenskap, Sahlgren-
ska Akademin, Géteborgs Universitet.

OPPONENT
Docent Eva Larsson, Institutionen for neurove-
tenskap, Uppsala universitet.

Lds mer i Emelie Gyllencreutz avhandling
http://hdl.handle.net/2077/67132

www.swedeye.org
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Specialistexamination 2021

Frivillig specialistexamen i amnet 6gonsjukdomar halls
mandagen den 22 och tisdagen den 23 november 2021
iLund.

Forsta dagen genomfdrs en skrivning som tacker hela
omradet och vars nivda omfattas av malbeskrivningen.
Skrivningen bestar av ett stort antal kortsvarsfragor och
skrivningstiden &r 6 timmar med lunchuppehall. Andra
dagen halls ett muntligt forhér som prévar formagan att
sjalvstandigt behandlIa kliniska problem och situationer
inom omradet. Inga verkliga patienter forekommer. Tva
censorer tenterar tva deltagare samtidigt under ca tva
timmar.

For godkand examen fordras att bade skriftlig och munt-
lig tentamen godkanns. For godkant skriftligt prov kravs
minst 2/3 av maximalpodng. Rattning av skrivningen ut-
fors av examinationskommittén och sker anonymt. Efter
muntlig examen avger censorerna ett omdéme: God-
kand, Med tvekan godkand eller Underkand. Det sam-
manlagda omddmet avgor resultatet.

Diplom o&ver avlagd examen kommer att 6verlamnas i
samband med paféljande arsmote i 6gonlakarféreningen.

Deltagare i examinationen bor vara fardig specialist el-
ler vara i slutet av sin specialistutbildning. Fér den som
ej ar fardig specialist skall intyg fran chél/verksamhets-
chef angaende praktisk tjanstgéring sandas in. Vi kom-
mer att skicka ut ett sarskilt formular for detta nar vi
fatt anmalan.

Anmadlan senast den 24/9 2021 till Kristina Tornqvist.
Upplysningar om examinationen lamnas av examina-
tionskommittén:

Kristina Tornquist, ()gonkliniken,
Skanes Universitetssjukhus Lund, 221 85 Lund.
kristina.torngvist@skane.se

Bjorn Johansson, Ogonkliniken,
Universitetssjukhuset i Linképing, 581 85 Linkdping
bjorn.johansson@regionostergotland.se

Anders Bergstrém, , Ogonkliniken,
Skanes Universitetssjukhus Malmé, 214 28 Malmaé.
anders.bergstrom@skane.se

Till start

Gratulationer till avlagd
Europeisk specialistexamen!

Mona Mousbah
Katrin Jonsdottir
Zaid Al Sharbaty

Extra stort grattis till Katrin Jonsdottir som skrev bast
av alla pa den teoretiska delen och darmed fick
Alan Ridgway Diploma!

www.swedeye.org
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MINNESORD
BJORN TENGROTH

Bjorn Tengroth

Bjorn Tengroth, framsynt grundare av S:t Eriks 6gon-
sjukhus @r déd. Han var fédd i Stockholm 20 decem-
ber 1931 och dog natten till tisdag 24 augusti 2021.
Han skulle ha natt 90 ars alder i december, men sa
ville inte 6det.

Kand som ”Nalle” for alla som tréffat eller hort talas
om honom blev han snabbt en legendarisk 6gonldka-
re i Sverige. Han vaxte upp i Géteborg och efter lakar-
utbildning och disputation blev Nalle redan vid nagra
och fyrtio ars alder utnamnd till professor i oftalmi-
atrik vid Karolinska institutet och tillika chef for Karo-
linska sjukhusets dgonklinik 1974. Han kommer dock
for alltid att kommas ihdg som den drivande kraften
bakom S:t Eriks 6gonsjukhus i Stockholm. Sallan eller
aldrig har en enskild person haft sa avgérande be-
tydelse for skapandet av ett helt nytt sjukhus. Utan
Nalles vision hade S:t Eriks 6gonsjukhus helt enkelt
inte funnits.

Hans forskningsintresse var tidigt inriktat mot 6gon-
paverkan vid skéldkértelsjukdom, men intresset kom
snabbt att bli mycket mer vittomfattande inom oftal-
mologin. Sarskilt kdnt ar kanske Nalles fascination av
laserskador av 6gonen. Han var en stark och fordran-
de chef som alltid sag de stora dragen och sallan 1t
detaljer grumla helhetsbilden. For Nalle var det alltid
vitt eller svart utan graskala (mdéjligen med reservatio-
nen att det som ena dagen var vitt kunde vara svart
paféljande dag). Nalles kollegor ldrde sig snabbt att
ta tillvara de manga bra idéerna han genererade (och
lata de mindre bra diskret forsjunka i glémska).

Det finns otaliga anekdoter bevarade om Nalle. Jag
hade sjalv formanen att fa harangera Nalle nar han
slutade som inspektor for Medicinska Foreningen i
Stockholm. Utan att férvarna honom berattade jag vid
en hogtidsmiddag infér nagra hundra medicine stu-
derande iférda frack och aftonklanning om nar Nalle
tilltradde som professor och chef fér Karolinska sjuk-
husets 6gonklinik och skred uppfér trappan pa vag
in varvid han métte sin féretradare som da bokstavli-
gen och bildligt var pa vdg nedfér trappan. Herrarna
uppskatte inte varandra men bdgge lyfte artigt pa
hatten och hadlsade. Nalles foretradare spande emel-
lertid 6gonen i Nalle och betonade: ”Idag &r det en
svart dag for oftalmologin i Sverige”. Stalld infér de

hoégtidskladda studenterna bekrdftade Nalle omgaen-
de innehallet (till stor munterhet bland publiken) samt
passade pa att korrigera nagon mindre felaktig detal;.

Nalle var tidigt ytterst berest och en annan historia som
jag fatt berattat for mig ar nar Nalle i betydligt yngre
ar var pa resande fot i USA och da bestkte universi-
tetsbiblioteket vid Stanford utanfér San Francisco. | ett
dunkelt horn vid ett fonster satt en dldre man och sag
forskande pa den unge besdkaren. Nalle halsade, sade
sitt namn och blickade mot den dldre mannen. Mannen
vid fonstret sade: ”Ni kanske undrar vem jag ar, men ni
kdnner nog till mig?” Mitt namn ar Kerenskij. Tanken
svindlar, Alexander Kerenskij (1881-1970) var i mycket
unga ar helt kort Lenins foretradare som premiarminis-
ter efter februarirevolutionen 1917 i Ryssland. Keren-
skij undkom sedan med en harsman att dédas nar han
stortades av bolsjevikerna under oktoberrevolutionen
senare samma ar i davarande Petrograd. Han vistades
aren darefter i Paris och flydde till USA infoér den tyska
ockupationen 1940. Alexander Kerenskij tillbringade
resten av sitt liv resande mellan ost- och vastkusten i
USA med foredragshallande och annat, sa anekdoten
(som for 6vrigt bekraftats av Nalle) kan mycket val vara
sann och bor i safall agt rum i bérjan av 1960-talet.

Oavsett vilket utvecklade Nalle med sitt natverksbyg-
gande (innan denna term ens fanns som begrepp) med
aren rikliga kontakter bade inom och utom landet. Han
var vitt kand internationellt och dominerade med sin
ndrvaro alltid ett séllskap eller lokal. Sverige har gjort
en mycket stor forlust nar vi nu inte lIangre har honom
bland oss som hade klarsynen och viljekraften att grun-
da S:t Eriks 6gonsjukhus.

Stefan Seregard

Till start
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Fru Karin Sandqvists stiftelse bildades 1984 genom en donation av fru Karin Schultz-Sandqvist.
Stiftelsen kommer under varen 2020 att utdela ett antal resestipendier till svenska 6gonforskare
och till svenska kliniskt verksamma 6gonlédkare for utrikes resor.

Ansokningstiden for dessa utgar den 30 september 2021. Ansokningarna kommer att
bedomas av en styrelse som utgors av ordférande professor Anders Kvanta, professor
Bo Philipson samt advokat Marika Rindborg Holmgren.

Ansokan sker digitalt via lanken:
https://secure.webforum.com/nordeastiftelser/issues/publicform/24a8a27e-7715-43a3-
9fe4-06cbadd362b8

Ogonfonden

SYNFRAMJANDE FORSKNING

Bra syn - hela livet

Qo INSAMLINGS v )
konto | KONTROLL awish

. , SWISH 123 900 7220
Stod forsknlngen BG 890 -7610
www.ogonfonden.se PG 900722-0
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GRATULATIONER TILL FOLJANDE SOM ERHALLIT SVERIGES
OGONLAKARFORENINGS RESESTIPENDIUM 2021

Alla tre sékande har beviljats resestipendium (25.000 kr utanfér Europa och 15.000 inom Europa):

Tinna Christersdottir Johan Ursberg,
Svanberg, S:t Eriks Aleris

Johanna Berggren,
Skanes univ.sjukhus
Ogonsjukhus Méte plus auskultation rérande Deltaga i okuloplastikméte
Auskultation kring okular en ny kataraktoperationsteknik. i Neapel.

stralbehandling, Houston. New York.

Vilkomna till Medicinska Retinaklubbens
Hostmote 2-3 december 2021

TEMA: "Onkologi fér den medicinska
retinalakaren - tumorer i 6gats bakre segment "

Charlotta All-Eriksson

Information och anmalan, se www.medret.se
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SPOF - Sveriges Privata Ogonlikares Férening

Kallelse till Arsmote

2021-11-12 kl 15:00 i Skane pa nya kliniken "Ogonlikarna i Eslév”.
Vi inleder med arsmotet, foljt av vetenskapligt féredrag, klinikvisning
och efterféljande middag.

Mer information och anmalan hittar du pa www.privateeye.se

Valkomna!

ger stor flexibilitet for 6goninjektioner och andra ingepp

- skapar en steril zon kring sdromrade och instrument oberoende ventilationssysten

Op @rf0 ir ett mobilt sterilzons-

aggregat med integrerat eller avtagbart
assistansbord, avsett for anvandning i
den sterila operationszonen.

Med ett riktat ultrarent* luftflode
skyddar Operio bdde saromrade och
sarndra sterila instrument mot luft-
buren smitta och bakteriebdrande
partiklar. Den renar dven den
omgivande luften effektivt.

Ett optimalt hjilpmedel vid
dgoninjektioner for savil operationssalar
och behandlingsrum.

Toul Meditech AB - Tunbytorpsgatan 31 * 721 37 Visteras

Tel: 021-13 50 00 * info@toulmeditech.com * www.toulmeditech.com t O ' I I
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ST-ARENDE
2021

HEJ!
(sista anmdlningsdag 31 oktober 2021)
Har till héger ser ni de annu inplanerade kurserna for ST KURSER 2022
2022. Det dr @nnu oklart vilket format de kommer att
ges i, pa plats, pa natet eller i en blandform. Information V11 Uveas sjukdomar, Lund

om detta liksom datum fér 6vriga kurser kommer att
publiceras pa utbildningssidan. Ansdkningstiden for

varens kurser kommer att 6ppna 15 september 2021
och anmalan kan géras pa SOFs utbildningssida V 17 Glaukom, Stockholm
www.6gonutbildning.com

V 12 Ogononkologi, rekonstr 6gonplastikkir
och orb sjd, Stockholm

V 22 Praktisk optik, Uppsala

Ovrigt .
EUPO (European University Professors of Ophthalmology) V38 Neurooftalmologi, Lund
anordnar 22-23 oktober en virtuell kurs for ST lakare \V:y/ Barnoftalmologi och skelning' Lund

i amnet "Cornea & Ocular Surface disease” mer
information och registrering kan ni hitta pa
https://eupo.eu/page.php?edi_id=1

(Datum fér kurserna
“Kornea och konjunktivas sjukdomar?”,

. . . . . "Diabetes och 6gonkomplikationer”,
Pga Covid-19 finns det &nnu inte nagra datum "Linsen och refraktiv kirurgi” samt

faststéllda for eventuella EBO examina i Paris och Berlin "Retinas sjukdomar” saknas &nnu)
2022. Hall er uppdaterade pa

https://www.ebo-online.org/news/ebo-exam-2021/.

En svensk tentamen kommer att arrangeras 22-23
november. Ytterligare information finns pa SOFs hemsida

www.swedeye.org.
OBS! Senaste anmdlningsdatum 24 september

Vi i SOF:s styrelse a&r mycket angeldgna om att sa
manga som mdjligt tar tillvara tillfallet att skriva
specialistexamen. Rekommendationen fran styrelsen
ar att man ges ledigt fran kliniken tva veckor innan
tentamen for inldsning.

Paminner om att abstrakts fran ditt vetenskapliga arbete
och titeln pa ditt utvecklingsarbete garna kan skickas till

Catharina Kuylenstierna: catharina.kuylenstierna@sll.se
fér publicering pa SOFs hemsida.

Bésta hélsningar

Charlotta All-Eriksson och Sten Kjellstrém
Utbildningsansvariga

charlotta.all-eriksson@sll.se, sten.kjellstrom@skane.se
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Kursen dr ett samarbete mellan Ogonsjukvérden Yﬂ VASTRA

GOTALANDSREGIONEN

SAHLGRENSKA UNIVERSITETSSJUKHUSET

Sahlgrenska Universitetssjukhuset och Sveriges v
dgonldkarférening
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ROSENGRENKLUBBENS
MOTE DEN 28-29 OKT AR
FRAMFLYTTAD TILL VAREN
2022

Mer information i nasta

nummer av "Ett Ogonblick”.

INSTALLDA MOTEN
UTLYSNING BASTA ST-ARBETE

Klinikchefsmotet
25-26 november
installt!

Mer information
kommer i nasta nummer

av Ett Ogonblick.

UTLYSNING - BASTA VETENSKAPLIGA

ST-ARBETE 2021

Sveriges Ogonlikarforening utlyser harmed ett stipendium om 10 000 kr
till "Basta vetenskapliga ST-arbete 2021”

Alla vetenskapliga ST-arbeten som presenterats vid
regionalt/nationellt/internationellt méte under 2021
kan nomineras.

Nominering sker genom att en digital version av
arbetet skickas till vetenskaplige sekreteraren senast
31 januari 2022. Sarskilt formuldr kommer att finnas
pa hemsidan.

Utdelning av diplom kommer att ske i samband med
SOFs arsstamma i Falun 2022.

Minst 3 ST-arbeten maste nomineras for att stipendiet
ska delas ut. Om fdrre an 3 ST-arbeten nomineras kom-
mer dessa att inga i ndastkommande ars bedémning.

Stefan Léfgren, vetenskaplig sekreterare,
stefan.lofgren@eyelab.se
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Pris for basta utbildningsinsats fér ST-lakarna Ogonkliniken SUS Malmé/Lund
2019/2020 och motivering:

Vi som ST-grupp tackar Elin Gunnlaugsdoéttir,
Ogonspecialist och PhD, for exceptionellt framstdende
pedagogiska fardigheter, bade pa medicinsk
retinaplaceringen men ocksa som handledare pa
akuten och som foreldsare. Elin ar en klippa for bade
patienten och ST-ldkaren!

Hyllningsvers till pristagaren:

Midvinterlistan pa 6gonakut — den &r hard
Manga patienter varje timma

Alla vill de ha 6gonvard

Epiforan gnistra och glimma

ST-lakaren vandrar fortvivlat sin ban
Kanner sig ensam har i stan

Snén lyser vit pa taken

Endast ST-lakaren ar vaken...

Men se — dar star ju handledaren vid din dorr
En blond och vanlig islandsk gudinna

Tittar som, sa manga kvallar forr

Pa 6gonproblemen och far dem att férsvinna

Tittar talmodigt pa OCT:er i en odndlig rad
Alltid lika snall och rar

Darhemma hon har ett helt fotbollslag
Tillsammans med sin isldndska karl

Att hon gillar bubbel och bootcamp, det gissar vi pa
Och d@ven en dam av ordning och reda

Modig, envis och ambitiés som fa

Och med henne man blir séllan leda

ST-lakarens sinne, tidigare tungt och hart

Ar nu l4ttat och arbetsglddjen glimma

Alla borde ha en sadan handledare som ger rad
Av toppklass dven i den sena timma

Elin Gunnlugsdéttir — du ar bast i stan

Pa att stotta, forklara och du ar helt enkelt van
Du férstar dig pa den har saken;

Kanslan, nar endast ST-lakaren ar vaken
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ETT OGONBLICK

Information fran Sveriges Ogonlikarférening
mailas ut tre ganger arligen till alla medlemmar.

MEDLEMSINFO

Adressandring och andring av andra medlemsuppgif-
ter gors pa www.swedeye.org under fliken "Medlem-
skap och Andra dina kontaktuppgifter”. Vid évriga
fragor angaende ditt medlemskap vénligen kontakta

fackligsekreterare@swedeye.org.

ANNONSERING & PRISER
Annonsering i Ett Ogonblick &r vilkommet.
For 2021 gaéller féljande priser:

Helsida 14.000:-
Halvsida 8.000:-
Kvartssida 4.500:-

Kostnad foér udda format och radannonser kan disku-
teras med skattmastaren. Annonsering for kurser och
moten som arrangeras eller féormedlas av medlem-
marna debiteras inte.

DEADLINE MATERIAL TILL NASTA NUMMER
Material till ndsta nummer av Ett Ogonblick maste
vara tidningens redaktor Catharina Kuylenstierna till-
handa senast 3 november. Sdnd materialet

i form av Microsoft Word-fil via e-post till:

catharina.kuylenstierna@sll.se

ANSVARIG UTGIVARE
Eva olofsson,

eva.olofsson@umu.se

MEDHJALPARE
Ett stort tack fran redaktionen till Peder Jahnberg for
all hjalp med tidningen.

PA HEMSIDAN

Las dldre Ett Ogonblick genom att logga in pa
medlemssidan http://swedeye.or

Till start 21

FORENINGSINFORMATION

STYRELSEN

Eva Olofsson, ordférande

eva.olofsson@umu.se

Madeleine Zetterberg, vice ordférande

madeleine.zetterberg@gu.se

Stefan Léfgren, vetenskaplig sekreterare

stefan.lofgren@eyelab.se

Rebecca Oscarsson, facklig sekreterare

rebecca.oscarsson@vgregion.se

Tomas Bro, skattmastare

tomas.bro@med.lu.se

Charlotta All-Eriksson, utbildningsansvarig

charlotta.alleriksson@yahoo.com

Sten Kjellstrém, ledamot med ansvar for
fortbildning och kommunikation

Sten.kjellstrom@med.lu.se

Julia Hansen, ST-representant

Julia.hansen@vgregion.se
Annelie Hamrin, ledamot for icke-universitetsklinik
annelie.hamrin@rvn.se

Felix Cullin, ledamot fér de privata 6gonldkarna
felix@ocura.se

BLI MEDLEM I SVERIGES
OGONLAKARFORENING

Anstkan om medlemskap i Sveriges
Ogonlakarforening sker online via hemsidan:

www.swedeye.org

Beslut om inval fattas vid styrelsem&tena som
arligen dger rum i mars/april samt november/de-
cember. Bekrdftelse om medlemskap skickas efter
varje styrelsemoéte.

Védlkommen med Din ansbkan!

Rebecca Oscarsson )
Facklig sekreterare SOF

www.swedeye.org
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KONGRESS-
FORTECKNING

Saknas event eller méte? Maila till web@swedeye.org.

KONGRESSFORTECKNING

HOST 2021

Euretina 2021
9-12sept 2021
Digitaltmote

www.euretina.org

ESOPRS 2021
17 - 18 sept 2021
Digitalt méte

WWW.esoprs.eu

Svenska Glaukomsallskapet
23 - 24 sept 2021
Umea

www.glaukomsallskapet.se

EVER (European Association for

VINTER - VAR 2022

WOC 2022 -

World Ophthalmology Congress
25 - 28 feb 2022

Melbourne, Australien

Www.icowoc.org

12th Annual Congress on Contro-
versies in Ophthalmology Europe
(COPHy EU)

24 - 26 mars 2022

Lissabon, Portugal

www.cophy.comtecmed.com

SOMMAR - HOST 2022

15th EGS Congress (European
Glaucoma Society)

4 -7 juni 2022

www.eugs.org

NOK 2022 (Nordic Congress of
Ophthalmology)

9-11juni 2022

Reykjavik, Island

nok2022.com

Till start

Vision and Eye Research)
2 okt 2021

Digitalt
Www.everassociation.org

39th congress of the ESCRS

8- 10 okt 2021

Amsterdam, Nederlanderna och
digitalt

WWW.EsCrs.org

SOF 2021 (Sveriges Ogonlikar-
férenings arsmote)

21-22 okt 2021

Digitalt

www.ogonarsmote.se

AAO 2021

AAPOS 2022
25-27 mars 2022
Scottsdale, Arizona, USA

WWW.dapo0s.org

ARVO 2022

1-5maj 2022
Denver, Colorado, USA
WWWw.arvo.org

The International Society of
Ocular Oncology (ISO0)

17 - 21 juni 2022

Leiden, Nederldnderna
WWw.is002022.nl

NPOG & NSA 2022

(the Nordic Pediatric Ophthalmo-
logy Group & the Nordic Strabismo-
logical Association), Stockholm

Www.npog-nsa2022.se

An event missing? Please contact us.

12-15 nov 2021
New Orleans, LA, USA

WWWw.d4d0.0rg

Medicinska Retinaklubbens
hostmote

2 -3 dec 2021
www.medret.se

SOE 2021 - framflyttat till
15-17 juni, 2023

02 - 04 december 2021
Prag, Tjeckien
www.soe2023.soevision.org

Retina World Congress
12 - 15 maj 2022
Fort Lauderdale, Florida

www.retinaworldcongress.org

WOC 2022 - World Ophthalmo-
logy Congress

9- 12 sept 2022

Digitalt

www.icowoc.org

www.swedeye.org
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1.%%

- For patienter som inte svarar tillrackligt pa monoterapi***

- TAPTIQOM® ger en
minskning av IOP med
10MmMmHg (38%)
frdn utgangsvardet
26mmHg eller hoégre'*

- Doseras en gang dagligen’

- Utan konserveringsmedel

rapTigom

(tafluprost 15ug/ml + timolol 5mg/mi)

Taptiqom tafluprost 15 pg/ml + timolol 5 mg/ml, Idsning dgondroppar. ATC-kod: SO1ED51 Medel vid glaukom samt miotika, beta-receptorblockerande medel. Rx, F. Indikation:
Sankning av det intraokuldra trycket hos vuxna patienter med dppenvinkelglaukom eller okulér hypertension som inte svarar tillréckligt pa topikal monoterapi med betablockerare
eller prostaglandinanaloger och som krdver en kombinationsbehandling och kan ha nytta av 6gondroppar utan konserveringsmedel. Dosering: Rekommenderad behandling &r en
droppe i det/de paverkade dgat/dgonen en gang dagligen. Om mer &n ett topikalt 6gonlakemedel anvands bor preparaten ges med minst 5 minuters mellanrum. For att minska risken
for morkfargning av huden runt dgat och harvaxt bor patienten torka bort Idsning som eventuellt hamnat pa huden. Endast for engangsbruk. Kontraindikationer: Overkanslighet mot
de aktiva substanserna eller mot nagot hjalpamne. Reaktiv Iuftvdgssjukdom, inklusive allvarlig bronkialastma (dven i anamnesen) och allvarlig kronisk obstruktiv lungsjukdom (KOL).
Sinusbradykardi, sjuka sinusknuta-syndromet, inklusive sino-atriellt block, atrioventrikuldr block (grad Il eller Il som inte kontrolleras med en pacemaker. Symtomgivande hjértsvikt,
kardiogen chock. Varningar och forsiktighet: Ogondroppar med timolol (betablockerare) kan ge samma biverkningar som vid systemisk behandling med betablockerare, men inci-
densen &r lagre. Darfor bor Taptiqgom administreras med forsiktighet och endast om den potentiella nyttan dvervéger den potentiella risken till vissa patientgrupper sasom patienter
med astma, mild eller medelsvar KOL och patienter med hjért-karlsjukdomar. Betablockerarer kan maskera tecken och symtom pa akut hypoglykemi eller hypertyreoidism. Effekten
pa intraockulara trycket eller de kénda effekterna pa systemisk betablockad kan forstarkas nér timolol ges till patienter som redan star pa systemisk betablockerande behandling. Den
systemiska effekten av betaagonister, t.ex. adrenalin kan blockeras av 6gondroppar som innehaller betablockerare. Risk for 6gonfranstillvéxt, morkfargning av 6gonlockshuden och okad
irispigmentering. Ingen eller begransad erfarenhet av behandling med tafluprost vid andra former av glaukom an dppenvinkelglaukom. For mer information se produktresumén. Interak-
tioner: Potential for hypotension/pataglig bradykardi vid samtidig administrering av orala kalciumkanalblockerare, betaadrenerga blockerande medel, antiarytmika, digitalisglykosdier,
parasympatomimetika och guanetidin. Potentierad systemisk betablockad har rapporterats vid kombinationsbehandling med CYP2D6-hdmmare (t.ex. fluoxetin, paroxetin). Graviditet
och amning: Fertila kvinnor ska anvénda effektiv preventivmetod under behandling med Taptiqom. Taptiqgom rekommenderas inte under graviditet om det inte &r absolut nddvandigt.
Som en forsiktighetsétgérd rekommenderas inte amning om behandling med Taptiqom krévs. Forpackningar: Endosbehéllare om 30 respektive 90x0,3 ml. (F). For pris och ytterligare
information: se www.fass.se. Senast datum for dversyn av produktresumén: 2021-04-07. Lokal foretradare: SantenPharma AB, Evenemangsgatan 31 A, SE-169 79 Solna, Sweden.
Telefon: 08-444 75 60 E-post: info.se@santen.com.

1. Taptigom SmPC 2021-04-07.

* Kombinerade data fran Taptiqom-patienter med hoga utgangsvarden for IOP p4 26 mmHg (genomsnittlig dygnsbasis) eller hogre i tva pivotala studier (n=168) visade att den
genomsnittliga minskningen av I0P pa dygnshasis var 10 mmHg vid det priméra effektméttet (3 eller 6 manader) som varierade mellan 9 och 12 mmHg vid olika tidpunkter under dagen.’

** Indikation: Sénkning av det intraokulédra trycket hos vuxna patienter med oppenvinkelglaukom eller okuldr hypertension som inte svarar tillrackligt pa topikal monoterapi med
betablockerare eller prostaglandinanaloger och som krdver en kombinationsbehandling och kan ha nytta av dgondroppar utan konserveringsmedel.

PP-TAPTIQ-SE-0028
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