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[.aserowa i soczewkowa

korekcja wad wzroku
WOJSKOWY INSTYTUT MEDYCZNY
KLINIKA OKULISTYKI

GABINET CHIRURGII REFRAKCY]JNE]
W nowym budynku KIliniki Okulistyki WIM oferujemy petny panel

najbardziej zaawansowanych i nowoczesnych metod laserowej
| soczewkowej korekcji wad wzroku. Doskonale wyszkolony
i posiadajgcy wieloletnie  doswiadczenie zespdt  specjalistow
oraz najnowoczesniejszy sprzet laserowy i diagnostyczny zapewniajg

najwyzszy standard ustug w zakresie usuwania wad refrakciji.

Zespot Laserowej Chirurgii Refrakcyjnej

- dr hab. n. med. Joanna Wierzbowska — przeprowadzanie zabiegéw
laserowej korekcji wzroku, badania kwalifikacyjne do zabiegéw, badania
kontrolne po zabiegach

- dr Maciej Juda - badania kwalifikacyjne do zabiegéw, badania kontrolne
po zabiegach

- mgr optometrii Maciej Bedlinski - badania diagnostyczne do zabiegéw
| po zabiegach

Zespot Soczewkowej Chirurgii Refrakcyjnej

- prof. hab. n. med. Marek Rekas — przeprowadzanie zabiegdéw
wszczepienia soczewki fakijnej

- lek. Rafat Pawlik - badania kwalifikacyjne do zabiegéw, badania
kontrolne po zabiegach

- mgr optometrii Maciej Bedlinski - badania diagnostyczne do zabiegéw
| po zabiegach
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NOWOCZESNE TECHNOLOGIE

Zabieg laserowej korekcji wzroku polega na modyfikacji ksztattu
przedniej powierzchni rogdéwki za pomocg nowoczesnych urzgdzen
laserowych. W Klinice Okulistyki CSM MON WIM stosowane
sg najnowsze] generacji, ultraszybkie, bezpieczne i wieloprofilowe
platformy laserowe firmy ZEISS — laser femtosekundowy VisuMax®i laser

ekscymerowy MEL 90°.
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Laser femtosekundowy VISUMAX®firmy Zeis Laser ekscymerowy MEL-90® firmy Zeiss

Szeroki panel badan diagnostycznych przeprowadzany jest przy
uzyciu najnowoczesniejszych technologii obrazowych i pomiarowych,
obejmujgcych m.in.
= aberrometr i topograf rogowkowy iTrace® Z2000 firmy Tracey
Technologies

= kamera Scheimpfluga (Pentacam®HR) firmy Oculus

= topograf rogéwkowy ATLAS® 9000 firmy Carl Zeiss

= stacja diagnostyczna CRS-Master® firmy Carl Zeiss

= mikroskop lustrzany rogéwki 4-CS4® firmy NIDEK

= aparat Corvis® ST firmy Oculus

= optyczny koherentny tomograf AngioVue® z modutem AS-OCT, 3D
Cornea i map nabtonka rogéwki ETM firmy Optovue

= aparat do biometrii optycznej IOL Master® 700 firmy Carl Zeiss.
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ZAKRESY KOREKCJI
Kandydatami do laserowej korekcji wady wzroku mogg by¢ osoby powyzej
18 r.z. ze stabilng wadg wzroku (czyli zmiang refrakcji o nie wiecej niz +
0,5 D w ciggu ostatnich 12 miesiecy):

- krétkowzrocznoscig do -10 D,

- nadwzrocznoscig do +6 D,

- astygmatyzmem do 6 D,

- starczowzrocznoscia.

PRZEPROWADZANE ZABIEGI LASEROWEJ KOREKCJI WZROKU

Zabieg ReLEx SMILE® (zwana takze SMILE®).

Jest to najmniej inwazyjna metoda laserowej korekcji wzroku,
wykorzystujgca laser femtosekundowy VisuMax® firmy Zeiss
| przeznaczona dla osob mtodych z krotkowzrocznoscig i astygmatyzmem
krotkowzrocznym. Zabieg ten jest takze preferowany u osob z tendencjg
do suchosci oczu, u kobiet przed planowang cigzg oraz o0s6b
prowadzgcych aktywny tryb zycia, np. sportowcéw, przedstawicieli stuzb
ratowniczych i mundurowych.

Metoda SMILE polega na wypreparowaniu przez laser
mikrosoczewki w gtebszych warstwach rogowki, ktéra jest nastepnie
wydobywana na zewnagtrz przez niewielkie 2-4-milimetrowe naciecie

w gornej, obwodowej czesci rogéwki.

Zabieg FemtoLASIK

Jest to ,ztoty standard” laserowej chirurgii refrakcyjnej ze wzgledu
na najwiekszy zakres korygowanych wad wzroku oraz najszybszg
stabilizacje widzenia. Jest to metoda z wyboru w korekcji astygmatyzmu

I nadwzrocznosci oraz zalecana u oséb w wieku 40+.
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Zabieg przeprowadzany jest w dwoch nastepujgcych po sobie
etapach za pomoca lasera femtosekundowego VisuMax® firmy Zeiss
i lasera ekscymerowego MEL90® firmy Zeiss. W pierwszym etapie
za pomocqg lasera wytworzony zostaje ptatek rogowki, ktdry nastepnie
zostanie podniesiony na kilkadziesigt sekund i na odstonietej giebszej
czesci rogowki, za pomocg zaprogramowanego indywidualnie lasera
ekscymerowego zostaje wykonana ablacja laserowa korygujgca wade
wzroku. Nastepnie ptatek zostaje ponownie przytozony na pierwotne
miejsce. Po podaniu kropli z antybiotykiem na oko zostaje zatozona

miekka soczewka kontaktowa na jedng dobe.

Zabieg Presbyond®

Jest to zabieg preferowany u osob w wieku 38+, w zwigzku
z naturalng z wiekiem utratg akomodaciji i potrzebg stosowania korekcji
do blizy. Zabieg ten moze by¢ przeprowadzony u oséb z wadg wzroku:
krotkowzrocznoscig do -8,0 D, nadwzrocznoscig do +3,5 D,
z astygmatyzmem do 2,0 D oraz u 0sO6b z normowzrocznoscia,
wymagajgcych tylko poprawy widzenia do blizy. Dodatkowym warunkiem
zastosowania te] metody korekcji jest pozytywny wynik testu tolerancii
monowizji podczas badania kwalifikacyjnego. Zabieg planowany jest
indywidualnie w celu wytworzenia wyraznego widzenia obuocznego
do dali, blizy i odlegtosci posrednie;j.

Zabieg przeprowadzany jest za pomocg lasera femtosekundowego
VisuMax® firmy Zeiss i lasera ekscymerowego MEL90® firmy Zeiss.
Technika zabiegu Presbyond® opiera sie na opisanej powyzej metodzie
FemtoLASIK.
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Zabiegi powierzchniowe (EBK, PRK, LASEK)

Sg to zabiegi dedykowane gtownie do korekcji niewielkiej
krotkowzrocznosci i astygmatyzmu krotkowzrocznego, wykorzystujgce
laser ekscymerowy MEL90® firmy Zeiss. Zabiegi te mozna rozwazac u
osOb z cienkg rogowkag, z tagodnym zespotem suchego oka oraz
uprawiajgcych sporty kontaktowe. Ograniczeniami tych metod sag
dyskomfort w pierwszych 2 dobach po zabiegu i wolniejsza stabilizacja

widzenia po zabiegu.

BADANIE KWALIFIKACYJNE

Decyzja o mozliwym zabiegu laserowej korekcji wzroku i wybor
optymalnej metody korekcji dla danego pacjenta sg podejmowane na
podstawie wyniku badania kwalifikacyjnego. Wizyta kwalifikacyjna trwa
ok. 1,5-2 godziny i obejmuje specjalistyczne badania diagnostyczne,
z wykorzystaniem zaawansowanych technologii, przeprowadzane przez
lekarza okuliste i optometryste oraz rozmowe chirurga refrakcyjnego
z pacjentem. Podczas wizyty zbierany jest takze wywiad okulistyczny
i ogolny w celu okre$lenia stanu zdrowia, preferencji wzrokowych,
charakteru wystepujgcych zaburzen widzenia oraz stosowanej korekcji
i lekow.

Przed badaniem kwalifikacyjnym nie nalezy stosowaé migkkich
soczewek kontaktowych sferycznych przez minimum 7 dni, soczewek
miekkich torycznych przez co najmniej 2 tygodnie, a twardych soczewek
kontaktowych przez 4 tygodnie.

Na wizyte kwalifikacyjng nalezy zabraC ze sobg aktualnie uzywane
okulary, lub ostatnie recepty okulistyczne oraz liste przyjmowanych lekow.
Podczas badania podawane sg krople rozszerzajgce zrenice, dlatego

nalezy zrezygnowac z prowadzenia samochodu w tym dniu po badaniu.
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Panel badan diagnostycznych do laserowej korekcji wzroku:

komputerowe badanie wady refrakcji (autokeratorefraktometria) przed
rozszerzeniem zrenicy i po rozszerzeniu zrenicy

kompleksowa ocena ostrosci wzroku do dali i blizy z uzyciem
foroptera automatycznego przed rozszerzeniem zrenicy

| pO rozszerzeniu zrenicy

badanie ortoptyczne

ocena dominacji ocznej (wraz z oceng tolerancji monowiz;ji

u pacjentow w wieku 38+)

badanie cisnienia wewnatrzgatkowego metoda air-puff

z uwzglednieniem grubosci centralnej rogowki

topografia rogowki

tomografia przedniej i tylnej powierzchni rogéwki (z mapg grubosci
rogowki)

pomiar aberracji wyzszego rzedu (aberrometria) i ocena szerokosci
zrenic w warunkach skotopowych

AS-OCT rogowki z mapg grubosci nabtonka

biometria optyczna gatki ocznej

ocena osadzenia i ruchomosci gatek ocznych

badanie przedniego odcinka oka w biomikroskopie

ocena ilosciowa i jakosciowa filmu tzowego

badanie tylnego odcinka oka i obwodu siatkowki w biomikroskopie
z uzyciem soczewki Volka po rozszerzeniu zrenicy

pomiar liczby komoérek srédbtonka rogéwki

ocena wiasciwosci biomechanicznych rogéwki na aparacie Corvis®
i/lub ORA®

oraz w wybranych przypadkach:

mikroskopia konfokalna rogéwki

SD-OCT plamki i witdékien nerwowych siatkéwki

badanie obwodu siatkdwki z uzyciem panfundoskopu

Wszystkie badania diagnostyczne, poza pojedynczymi, ktére wykonuje sie
po wczesniejszym podaniu kropli znieczulajgcych do worka

spojowkowego, sg bezdotykowe i catkowicie bezbolesne.

-6 -
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Po przeprowadzonych badaniach lekarz proponuje optymalng
dla pacjenta metode korekcji wady wzroku i przekazuje w zrozumiaty
sposéb niezbedne informacje dotyczgce planowanego zabiegu, w tym
jego profilu bezpieczenstwa, zaleceh przed | po zabiegu oraz
harmonogramu wizyt kontrolnych. Na koniec wizyty lekarz udziela
wyczerpujgcych odpowiedzi na pytania pacjenta. Wyniki badania
kwalifikacyjnego majg waznos¢ 3 miesigce, pod warunkiem braku
wystgpienia jakichkolwiek zaburzen ze strony narzgdu wzroku do czasu

zabiegu.

PRZECIWWSKAZANIA DO ZABIEGU LASEROWEJ KOREKCJI
WZROKU
Przeciwwskazania okulistyczne do laserowej korekcji wzroku

Bezwzgledne Wzgledne (zabieg mozliwy
w indywidualnych przypadkach)

e Nieustabilizowana wada wzroku e Zespdt suchego oka o fagodnym

e Choroby rogéwki (m.in. stozek rogéwki, nasileniu
zwyrodnienie brzezne przezroczyste, e Dystrofia btony podstawnej nabtonka
dystrofia Fuchsa) e Szerokos¢ zrenicy powyzej 8 mm

» Ciezki zespot suchego oka e Przebyte infekcje wirusowe rogéwki

e Niewystarczajgca grubosé rogoéwki dla e Przebyte zapalenie teczowki
zaktadanego zakresu korekcji laserowe;j e ZespOt rozproszonego barwnika

e Aktywne i zapalne stany chorobowe gatki e Jaskra lub podejrzenie jaskry

ocznej i/lub oczodotu e Oczoplags

e Zacma wplywajgca na ostrosc i jakosc
widzenia

e Wywiad rodzinny w kierunku stozka
rogowki

e Jaskra zaawansowana lub ze Zle
kontrolowanym cisnieniem
wewnatrzgatkowym lub wymagajgca
leczenia chirurgicznego bgdz stosowania
wiecej niz 2 lekéw przeciwjaskrowych

e Jaskra zamknietego kata

e Retinopatia cukrzycowa

e Odwarstwienie siatkOwki
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Przeciwwskazania 0gélne do laserowej korekcji wzroku

e w i‘évifv'ﬁﬁﬂilﬁszhieﬁrgﬁi'éﬂch)
e Czynne choroby infekcyjne, w tym e Wiek ponizej 18. r.z.
opryszczka wargowa (zabieg mozna e Choroby tarczycy (zapalenie
wykonac po 2-3 tygodniach od ustgpienia Hashimoto, choroba Gravesa-
stanu zapalnego i w ostonie Basedowa)
przeciwwirusowej) e Cukrzyca
e Reumatoidalne zapalenie stawéw e Choroby autoimmunologiczne
* Toczen uktadowy e Tradzik rézowaty
e Sklerodermia e Bliznowce
* Guzkowe zapalenie tetnic e Wszczepiony stymulator serca
o Zespdt Sjogrena e Zaburzenia psychiczne (depresja,
e Aktywna orbitopatia tarczycowa nerwica)
e tuszczycowe zapalenie stawow i /lub e Padaczka
aktywne zmiany skorne w obrebie twarzy e HBS, HCV (nosicielstwo)
e Aktualnie prowadzone leczenie e HIV (seropozytywnosc)
onkologiczne e Leki: izotretynoina, chlorowodorek
e AIDS amiodaronu, glikokortykosteroidy
e Cigza i okres karmienia piersig
e Nierealne oczekiwania pacjenta

SKUTECZNOSC ZABIEGOW

Przewidywalnos¢ laserowych zabiegow refrakcyjnych, zwtaszcza metod
FemtoLASIK i SMILE, jest bardzo wysoka, jednak wada moze nie zostac
w catosci wyrdwnana, bowiem na ostateczny efekt zabiegu majg wptyw
takze indywidualne cechy oczu i zwigzany z tym przebieg procesu gojenia.
Decyzja o ewentualnym dodatkowym zabiegu moze zosta¢ podjeta po

min. 6-12 miesigcach od zabiegu.
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BEZPIECZENSTWO ZABIEGOW

Zabiegi laserowej korekcji wzroku charakteryzujg sie wysokim poziomem
bezpieczehstwa, jednak jak w kazdej procedurze inwazyjnej, mogg
wystgpi¢ powiktania podczas zabiegu lub pdzniej, w trakcie gojenia. Brak
wspotpracy pacjenta podczas pracy lasera np. nagty ruch gtowg, oczami
czy nie sledzenie Swiatta lasera nie prowadzi do utraty widzenia, moze
skutkowacC natomiast zatrzymaniem pracy lasera, przedtuzeniem zabiegu,
koniecznoscig modyfikacji metody lub odroczenia zabiegu o kilka tygodni.
Zdarza sie to niezwykle rzadko.

Do najczestszych powiktan laserowej korekcji wzroku nalezg
przejsciowa suchos¢ oczu oraz wada resztkowa, czyli niepetne
skorygowanie wady (czesciej przy wadach wysokich i astygmatyzmie).
U o0s6b z szerszymi Zzrenicami mogg wystepowacC efekty optyczne
obnizajgce jakos¢ widzenia zwtaszcza nocg np. efekt halo wokot zrodet
Swiatta. Ryzyko ciezkich powiktan (infekcje oka, nadmierne scienczenie
rogowki i zwigzany z tym wysoki astygmatyzm) wynosi ponizej
0,1%. Zdecydowana wiekszos¢ powiktan poddaje sie leczeniu za pomocag
lekébw lub dodatkowego zabiegu. W razie wystgpienia jakichkolwiek
powiklan kazdy pacjent pozostanie pod opiekg, w celu jak

najskuteczniejszej ich terapii.

ZALECENIA W PRZEDDZIEN | W DNIU ZABIEGU

Nalezy doktadnie oczysci¢ twarz z makijazu w przeddzien zabiegu
W dniu zabiegu doktadnie umyc¢ twarz, nie stosowac¢ kremow lub
balsamow oraz kosmetykdéw zapachowych

Zatozy¢ wygodne, lekkie ubranie

Zjes¢ wczesniej lekki positek, nie nalezy pi¢ kawy

Zabrac¢ ze sobg okulary z filtrem UV

Zarezerwowac czas pobytu w klinice w dniu zabiegu ok. 3-4 godzin
Zaplanowac transport do domu po zabiegu
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W DNIU ZABIEGU LASEROWEJ KOREKCJI WZROKU

Zabieg przeprowadza sie w stanie zdrowia pacjenta. Przed zabiegiem
w gabinecie refrakcyjnym  optometrysta  powtérnie  wykonuje
najwazniejsze badania refrakcyjne. Nastepnie chirurg przeprowadza
badanie przedniego odcinka w lampie szczelinowej i informuje pacjenta
0 wspotpracy podczas zabiegu.

Zabieg laserowej korekcji wzroku przeprowadzany jest na bloku
operacyjnym dla zapewnienia najwyzszego bezpieczenstwa procedury.
Przed zabiegiem, do worka spojowkowego sg podawane krople
znieczulajgce, co sprawia, ze zabieg jest catkowicie bezbolesny. Na oko
operowane jest zatozona rozworka, aby zapobiec mruganiu, zas drugie
oko jest zastoniete ostonkg. Zabieg trwa od 10 do 30 minut, w zaleznosci
od zastosowanej metody. W tym czasie kazde oko poddane jest emisji
lasera, trwajgcej od kilku do kilkudziesieciu sekund. Na koniec zabiegu na
oko podawane sg krople z antybiotykiem i zatozona jest soczewka
kontaktowa.

Po krotkim odpoczynku w pokoju pooperacyjnym, przeprowadzane
jest koncowe badanie oczu przez chirurga w lampie szczelinowej. Lekarz
przekazuje pacjentowi doktadng instrukcje dotyczacg postepowania po
zabiegu w domu, w tym plan podawania kropli do oczu do czasu kontroli.
Po ustaleniu godziny badania kontrolnego w dniu nastepnym, pacjent

opuszcza klinike.

-10 -
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PO KOREKCJI LASEROWEJ WZROKU

Po kilkunastu minutach od zabiegu pacjent moze zaczg¢ odczuwac
pieczenie oczu, tzawienie lub ktucie. Dolegliwosci te sg na ogot niewielkie
po zabiegach SMILE czy FemtoLASIK, natomiast mogg by¢ intensywne
po zabiegach PRK, LASEK i EBK.

W drodze do domu zalecane jest zatozenie okularow

przeciwstonecznych. Po powrocie do domu nalezy odpoczywac, unikac
mochego sSwiatta i podawac krople do oczu do czasu pojscia spac.
U pacjentdw po zabiegach FemtoLASIK i SMILE przez pierwsze 2-3
godziny widzenie jest nieco zamglone; po kilku godzinach ostros¢
widzenia znacznie sie poprawia, a uczucie pieczenia i fzawienie oczu
praktycznie ustepujg. Na noc nalezy zatozyé plastikowg przezroczystg
ostonke na oko (tylko po zabiegach FemtoLASIK). Po przebudzeniu rano
nalezy kontynuowac podawanie kropli wedtug instrukcji.

W przypadku zabiegébw PRK, LASEK, EBK umiarkowany
lub intensywny dyskomfort bélowy, nadwrazliwos¢ na swiatto i tzawienie,
utrzymujg sie przez ok. 48 godzin. W kolejnych dniach ostros¢ wzroku
stopniowo poprawia sie.

Nastepnego dnia, podczas wizyty kontrolnej, przeprowadza sie
badanie oczu, w tym ostrosci wzroku i usuwa soczewke kontaktows.
Lekarz aktualizuje zalecenia dotyczgce podawania kropli do oczu do
czasu kolejnej wizyty i odpowiada na ewentualne pytania. U pacjentéw
poddanych zabiegom powierzchownym opatrunkowa soczewka
kontaktowa pozostaje na oczach przez ok. 6 dni.

Kolejne badania kontrolne sg wyznaczane po 1, 3 i 12 miesigcach
od zabiegu. W razie potrzeby lekarz ustala indywidualny grafik wizyt

kontrolnych.

-11 -
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Zazwyczaj po 1-3 dniach po zabiegu FemtoLASIK lub SMILE
mozliwy jest powrét do aktywnosci wzrokowej przy komputerze czy jazdy
samochodem. W pierwszym tygodniu nalezy jednak unika¢ nadmiernego
obcigzenia wzroku, stopniowo dozowac prace przy monitorze ekranowym
I czesto nawilza¢ oczy.

Po zabiegach PRK, LASEK i EBK powrdét do pracy przy komputerze
jest mozliwy po 1-2 tygodniach, jednak wahania ostrosci wzroku i jakosci
widzenia, w zwigzku z gojeniem sie rogowki, mogg wystepowac przez
kilka miesiecy po zabiegu.

Po zabiegu korekgcji starczowzrocznosci metodg Presbyond® ostrosé
wzroku poprawia sie po 2-3 godzinach i wiekszos¢ pacjentow odczuwa
satysfakcje z zabiegu juz nastepnego dnia. Przez pierwsze kilka tygodni
mogg jednak wystgpi¢ niewielkie wahania ostrosci wzroku i uczucie
suchosci oczu oraz zwigzana z tym potrzeba czestszych przerw w pracy
przy komputerze i nawilzania oczu. Powroét do petnej sprawnosci widzenia
w dal, z bliska i w odlegtosci posredniej trwa od kilku tygodni do ok. 6
miesiecy. Jest to czas potrzebny, aby oczy i moézg przyzwyczaity sie do

nowej jakosci widzenia.

-12 -
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ZALECENIA PO ZABIEGU LASEROWEJ KOREKCII WZROKU

Nalezy stosowac¢ sie do godzinowego planu podawania kropli do oczu
oraz wizyt kontrolnych

Nie wolno trze¢ ani zaciskaC oczu; przez pierwsze 2-3 godziny
po powrocie do domu nalezy jak najwiecej odpoczywacC z zamknietym
oczami

Przed podaniem kropli do oczu nalezy doktadnie umyc¢ i osuszyc rece
Podczas mycia twarzy trzeba uwazac, aby do oczu nie dostata sie woda,
mydto czy szampon

Nalezy unika¢ przebywania w miejscach zakurzonych czy zadymionych
przez miesigc

Nie nalezy stosowac¢ makijazu oczu przez 2 tygodnie

Nalezy unikaC intensywnej aktywnosci sportowej | fizycznej
przez 2-4 tygodni (w zaleznosci od metody)

Nalezy unikaC kgpieli w basenach, morzu oraz sauny lub solarium przez
miesigc

Nurkowanie i wspinaczka wysokogorska sg przeciwwskazane
przez 4 miesigce

Nalezy unikaC¢ podrézy samolotem przez 7-14 dni (w zaleznosci
od metody)

Nalezy nosi¢ okulary przeciwstoneczne z filtrem anty-UV
przez min. 6 miesiecy po zabiegu (dotyczy tylko oséb po zabiegach PRK,
LASEK, EBK).

Leczenie hormonalne (np. antykoncepcja) nie powinno by¢ zmieniane lub
wigczane 3 miesigce przed i po zabiegu; planowanie cigzy zalecane jest

rozwaza¢ minimum po 6 miesigcach od zabiegu
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SOCZEWKI FAKIINE

Najnowszej generacji soczewki fakijne (od gr. fakos, czyli soczewka)
sg przeznaczone do korygowania wysokich wad refrakcji, najczesciej gdy
nie ma mozliwosci ich usuniecia za pomocg metod laserowych.

Soczewka fakijna ICL jest to jednoczesSciowa soczewka
wewnatrzgatkowa, zbudowana z biokompatybilnego materiatu o nazwie
Collamer. Jest to bardzo elastyczny materiat, ktéry zapewnia doskonatg
przezroczysto$¢ implantu, prezentuje wiasciwosci antyrefleksyjne

| absorbuje promieniowanie UV.

ZAKRESY KOREKCJI
Kandydatami do chirurgicznej korekcji wady wzroku za pomocag
soczewki fakijnej ICL moga by¢ osoby zdrowe w wieku od 21 do 40 lat z:
- krétkowzrocznoscig do -18 D,
- nadwzrocznoscig do +10 D,

- astygmatyzmem do 6 D.

ZABIEG WSZCZEPIENIA SOCZEWKI FAKIIJNEJ

Procedura zabiegowa trwa ok. 10 minut i jest przeprowadzana na
sali operacyjnej w znieczuleniu miejscowym. Implantacja soczewki Visian
ICL odbywa sie przez mikro naciecie rogowki - wielkosci okoto 3,2 mm,
z wykorzystaniem injektora. Soczewke umiejscawia sie w komorze tylnej,
miedzy soczewkg witasng a teczowka. Zabieg nie wigze sie z usuwaniem
soczewki witasnej i jest odwracalny Zabieg moze byé przeprowadzony
obuocznie w trakcie jednej sesji operacyijne;.

Po operacji przez 3 tygodnie stosuje sie miejscowo krople
przeciwzapalne, a wizyty kontrolne przeprowadza sie w dniu nastepnym

oraz po 7 i 30 dniach od zabiegu.
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LY

CENNIK

Kwalifikacja do zabiegu

laserowej korekcji wzroku 280 PLN
FemtoLASIK 1 oko/ 2 oczu 4 000/ 8 000 PLN
ReLEx Smile 1 oko/ 2 oczu 4 000/ 8 000 PLN
Presbyond 2 oczu 11 000 PLN
PRK/LASEK 1 oko/ 2 oczu 2500/ 5000 PLN
EBK 1 oko/ 2 oczu 3400/ 6 800 PLN
Kontrola po laserowej korekcji wzroku w dniu bezplatna
nastepnym

Kontrolla po Igsgrowej korekcji wzroku 200 PLN kazda
po 1,3 i 12 miesigcach

Kwalifikacja do zabiegu

wszczepienia soczewki fakijnej Visian ICL 280 PLN
Wszczepienie soczewki Visian ICL myopic 7 400 PLN
1 oko

Wszczepienie soczewki Visian ICL myopic toric 8 500 PLN
1 oko

Wszczepienie soczewki Visian ICL hyperopic 8 300 PLN
1 oko

Wszczepienie soczewki Visian ICL hyperopic 9 800 PLN
toric 1 oko

Kontrola w 1, 7 i 30 dniu po zabiegu bezptatna
Kontrola po 6 i 12 miesigcach 200 PLN kazda
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KONTAKT
Jesli rozwazasz poddanie sie zabiegowi laserowej korekcji wzroku
lub wszczepienia soczewki fakijnej uméw sie na badanie kwalifikacyjne

Z naszymi specjalistami.

Telefon: 885 707 636 (od poniedziatku do pigtku w godz. 8.00 — 14.00).

Klinika Okulistyki, Wojskowy Instytut Medyczny
Budynek Poradni Kliniki Okulistyki — Gabinet Refrakcyjny (nr 25)

04-141 Warszawa, ul. Szaserow 128
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Notatki:
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