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Keratokonusa

simptomi:

M progreséjosa redzes
pasliktinasanas;

M attéls ar énam, ko rada progresgjoss
astigmatisms;

M kopredzes traucéjumi;

M kontrastredzes traucéjumikrésla
un nakitr;

M pastiprinata acu jutiba uz gaismu;

M pastiprinata asarosana;

M attéla dubultodanas;

M ieprieks diagnosticétais
astigmatisms progresé un var
izmainit asi.

Diagnostika

M Preciza keratokonusa diagnostika
iriespéjama, tikai veicot radzenes
topografiju. Masu klinika izmantojam
Allegro Oculyzer datorizéto
topografiju, kur radzenes parametri
tiek analizeti pec Sadiem kritérijiem:

M radzenes biezums centra un
visplanakaja radzenes viet3;

M radzenes priek$gjas un muguréjas
virsmas liekuma radiusi dazados
radzenes punktos;

M keratokonusa indekss;
M virsmas atgkiribas indekss (ISV);

M astigmatisma asimetrijas indekss
(IHA);

M radzenes astigmatisms (ir arT lécas
astigmatisms);

M specifiski koeficienti (Zernike).
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endotéliju. Jo agrak operé ar
kroslinkinga metodi, jo labaki
rezultati. Jaunakais vecums,
kad var veikt So procediru,

varétu but 18 gadu, bet ir arl

iznémumi, ja keratokonuss
strauji progrese.
Redzes  asums  pirmo

meénesi péc procediras var pat

pasliktinaties, bet péc tam tas
uzlabojas, maksimalo efektu
sasniedzot 6 méneSu laika. Péc

Reklamraksts tapis sadarbiba
ar Dr. Litkina acu kliniku

ACU ARSTA KABINETA. Pasreiz keratokonusa progresiju iesp&jams
apturét ar kirurgisku metodi - kolagéna kroslinkinga metodi

kroslinkinga var lietot ari cietas
kontaktlécas, lai uzlabotu redzi,
bet janogaida stabilizacijas laiks.

Ja progresgjoss keratokonuss
ir abas acis, parasti procediru
starplaiks ir vismaz s
meénesi.

Papildu informaciju par
keratokonusu, ta simptom-
iem un arstéSanu jus varat
sanemt, konsultéjoties ar acu
arstu. W

OFTALMOLOGE Lija Karlsone

Jautajumi un atbildes

Darbinieka saistibas
nosaka ligums

P «Stradaju par
(?) apkop&ju - sanemu
() minimalo algu. Es
uzkopju telpas (664 kvadrat-
metrus lielu platibu). Agrak,
ja bija jatira vairak par
500 kvadratmetriem, tad bija
piemaksa—vaikasirmainijies?»
jauta nra.lv lasitaja.
«Darbinieka saistibas
izpildijuma veidu, apméru, laiku
un vietu darba liguma nosaka
darba devéjs, kamér tas nav
pretrund ar normativajos ak-
tos, darba kopliguma vai darba
kartibas noteikumos ietvertajam
pavélosajam vai aizliedzoSajam
normam. Turklat darba devéjs ar
saviem rikojumiem var precizét
darbinieka darba pienakumus.
Darbiniekam ir pienakums veikt
tos darbus, kas nepiecieSami
vipa  saistibas  pienacigam
izpildijumam, savukart darba
devéjam ir pienakums precizi
uzskaitit darbinieka nostradatas
stundas. Par jaunu darba normu
noteikSanu vai ari par esoSo dar-
ba normu groziSanu darba devgjs

{ pazino darbiniekam ne vélak ka

vienu meénesi pirms jauno darba
normu spéka stasanas,» skaidro
Vilnis Virza, Valsts darba ins-
pekcijas darba tiesibu nodalas
vaditajs.

Sagatavojusi Krista PURINA

«Keratokonuss ir degenerativa radzenes slimiba, kas norit ar radzenes audu struktiiras

izmainam. Rezultata radzene klist plana un koniska,» stasta oftalmologe Lija Karlsone kirurgisku metodi — kolagéna
(Dr. Likina acu klinika). «Slimiba ir progreséjosa, un tas iemesli vél joprojam tiek pétiti. kroslignlkinga metodi (Cofn eal
Teorijas partoir vairéka§: metabolisma traucejumi, iedzimtiba, ariradioaktivais starojums .- ;.. king jeb CCL), kuras
tiek minéets ka provocejoss faktors. Parasti pirmas keratokonusa pazimes paradas
pusaudZu vecuma vai 20-30 gadu vecuma. BieZak $o diagnozi sastop virieSiem neka
sievietém, un izmainas noveérojamas abas acis. Slimiba bieZak skar tuvredzigos, retak
talredzigos. Videji katru gadu ir divi jauni keratokonusa gadijumi uz 100 000 cilveku.»

mérkis ir paaugstinat radzenes
mehanisko izturibu. ArstéSanu
ar kroslinkingu piedava ari
Dr. Likina acu klinika.
Procedura vispirms ar lazera
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Dr. Lukina acu klinika
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Keratokonusa
arstesanas
iespejas

Redzes korekcija ar
brillem un mikstajam
kontaktlécam kera-
tokonusa pacientiem
nenodrosina pietieckamu
redzes asumu, kas rada
grutibas sadzive, pada-
ra problematisku auto
vadiSanu, ki ari cilvéks

nespgj stradat profesijas, kur
nepiecieSama precizitate.

Keratokonusu sakumstadijas
var korigét ar specilam kera-
tokonusa gazu caurlaidigam
kontaktlécam.

Agrak progresgjoss kera-
tokonuss noveda pie radzenes
transplantacijas vai novélotos
gadijumos - pie radzenes
plisuma jeb  perforacijas.
Pasreiz  keratokonusa  pro-
gresiju iesp&jams apturét ar

palidzibu  nopem  radzenes
epitéliju (transepiteliala virs-
mas arstéana jeb Trans-Epithe-
lial Surface Treatment), péc tam
apméram 30 minates radzeni
apstaro ar UV-A  stariem.
Procediiras nobeiguma uzliek
terapeitisko kontaktlécu.
Pécoperacijas perioda lieto pre-
tiekaisuma pilienus.

S metode izmantojama,
ja radzene nav planaka par
400 mikrometriem, jo citadi
pastav risks sabojat radzenes

e visjaunakas tehnologijas

¢ izsmalcinata vide un individuala attieksme

e pieejama cena

JUSU ACU LABSAJUTAI PIEDAVAJAM:
e Redzes korekcijas operacijas

e Acu slimibu diagnostiku un arstésanu

¢ Tiklenes patalogiju arstéSanu

e Keratokonusa diagnostiku un arstésanu
e Kataraktas un glaukomas operacijas
e Redzes parbaudes pieaugusajiem un bérniem

e Térbatas iela 4, Riga, LV—1050 e Talrunis 67 288 180 e E-pasts info@acuklinika.lv ¢ www.acuklinika.lv




