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PRIORITERING VED SEKSJONER FOR MEDISINSK OG KIRURGISK RETINA
TILSTAND RETT FRIST (vurdering) FRIST (behandling) KOMMENTAR

3    DM og mistanke om retinopati JA 12 uker
Proliferativ retinopati JA 1-4 uker Ofte beh v/vurd
Klinisk signifikant makulaødem JA 3-12 uker

4    DM uten mistanke om retinopati NEI Knapt forekommende

5    Eldre med DM II JA 26 uker
Vurdering som gruppe 3

10  Makulalidelse med utv. og forventet behandlingseffekt JA 6 uker
a. Eksudativ AMD JA 2 uker 3 uker Iblant direkte beh.
b. Venetrombose JA 2-8 uker (2-8 uker) Iblant direkte beh.
c. Annen "ikke-kirurgisk" makulalidelse (CSCR,MA, CME mm) JA/NEI 2-12 uker
d. Makulahull JA 1-2 mnd 1-3 mnd
e. Epiretinal membran JA/NEI 1-4 mnd 1-6 mnd

11  Tørr AMD NEI

20  Mistanke om ondartet sykdom JA 4 uker
Uvealt malignt melanom JA 1-4 uker
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Andre diagnoser
Korpusuklarheter JA/NEI 2-6 mnd 2-12 mnd
Uveitt/retinitt JA 1-4 uker
Netthinnedegenerasjon JA øh-4 uker øh-4 uker Ofte beh v/vurd
Korpusblødning JA øh-2 uker øh-3 mnd
Amotio JA øh-4 uker øh-2 mnd
Afaki/dislosert linse/pseudofakos JA/NEI 1-3 mnd 1-9 mnd


