PANOPTIC" OFTALMOSKOP

NYTANKANDE OPTIK FOR PANORAMAVY AV OGONBOTTEN

Choridalt melanom:
Ett stort graaktigt upphdjt pigmenterat omrade
syns pa tinningsidan av synnerven.

Néathinneavlossning:
Stor dvre ndthinneavlossning. Den dvre ndthinnan ser
ogenomskinlig och graaktig ut.

Centralvensocklusion:
Stasade vener med blédningar, 6dem och
bomullsexudat forknippade med en venocklusion.

Makula hal:
Ett morkt rott hal i mitten av makula.

Icke-proliferativ diabetesretinopati:
Prick- och flackblddningar samt exudat och bomullsexudat
synliga vid bakre polen.

Héalsosam synnerv:

En liten synnervsgrop med rosa bramvévnad.
Gropen dverensstammer med glaukomregeln ISN'T
(Inferior, Superior, Nasal - Temporal), med tjockast
bramvévnad vid neder-, 6ver- och nédssidan, och
tunnast vid tinningsidan.

Retinalt érr:
Ett retinalt &rr in den bakre delen hos en patient
med toxoplasma.

Alders genererad makula forandring:
Opigmenterade omraden syns i den bakre delen.

Hypertensiv retinopati:
Artédrer och vener ar slingriga, med smala artarer
och atsndrda A/V-korsningsstallen.

Hollenhorst-plack:
Manga sma vita plack syns i ndthinnans vaskulatur pa
patient som lider av transitoriska ischemiska attacker.

Avancerat oppenvinkelsglaukom:
Synnerven &r nédstan helt urgropt, endast lite
av nathinnans nervbramvavnad aterstar.
Urgrépningen ser blek och vit atropisk ut.

Oppenvinkelsglaukom:

Synnervsurgropningen ar stor och nathinnans nervbram
ar tunt, i synnerhet i nedre delen av synnerven.
Urgrépningen har en vertikal form.

Glaukomatds synnervsurgropning:
Urgrépningen i mitten pa synnervspapillen ar
stor med tunn brdmvévnad 360° runt papillens
kant. Karlet vid kl 11 kan ses falla in i papillen
dar det passerar bramvédvnaden.

Makuléra drusen (kolloidkroppar):
Omfattande vita drusen pa néthinnan &r tydligt synliga.

Pupillodem:
Linsen ar otydlig hos denna patient med pupillédem.

Gula flacken
Glaskroppen
Senhinnan
Aderhinnan
Nathinnan
Nathinnans framkant
Schlemms kanal
Frémre 6gonkammaren
Regnbdagshinnan
Hornhinnan
Stralkroppen
Zonulatradar
Bindhinnan

Linsen
Hyaloidkanalen
Centralvenen
Synnerven
Centralartaren

Proliferativ diabetesretinopati:
Nya blodkéarl ar synliga runt synnervspapillen.

Bakgrundsretinopati:
Férutom blddningar kan omraden med exudat noteras
over hela den bakre polen.
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Se 5x mer med 5 litta steg:

Steg 1

Ta av glasdgon (alternativt). Placera
panOptic mot 6gat och anvand tummen
pa fokuseringsratten for att fokusera pa
ett objekt 3 m bort s att det &r tydligt
och skarpt.
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Steg 2

Vrid dppnings-/filterratten till den lilla
pricken (grona linjen). Se till att
ljusstyrkan &r pa fullt. Detta hjalper till
att finna den roda reflexen i steg 3.

Steg 3

Sitt mittemot patienten och hall
PanOptic 15 till 24 ¢m frén patientens

0ga, med 15-20° vinkel pa tinningsidan.

Titta genom okularet tills den roda
nathinnereflexen syns.

Steg 4

Luta dig ndrmare patienten och f6lj den
roda reflexen in i pupillen. For att fa
vyn maste dgonmusslan tryckas mot
patientens Gga.

Steg 5

Maximera vyn genom att pressa ihop
ogonmusslan. Vrid instrumentet men
bibehall kontakten mot patienten for
att se olika omraden av dgonbotten.
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