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% Samtykkeskjema

Kjeere pasient,

Du vil snart f& oppleve fordelene
av en innovativ stimulering av
meibomsk blefaritt (terre @yne) ved
hjelp av den sveert effektive intense
regulated pulsed light technology
(IRPL®) by ErEUR.

Denne brosjyren inneholder infor-
masjon som er ment a:

 Informere deg om teknikken som
blir brukt for & stimulere de mei-
bomske kjertlene ved bruk av lys-
behandling.

o Bekrefte fraveeret av kontraindikas-
joner ved bruk av lysbehandling.

Dersom alle vilkarene er oppfylt, og du
gir ditt samtykke, vil din optiker kunne
administrere denne stimuleringen helt
trygt og med optimal effektivitet.

Vi stoler pa at du vil bli forngyd med
din stimulering og at du deler din
opplevelse med dine nsermeste.

Med vennlig hilsen,

Your
ereye kundeservice.

Folg oss pa sosiale medier (Facebook, LinkedIn, Instagram)

og opplev mer pd www.esw-vision.com.



Patologien

Terre @yne er en vanlig patologisk
tilstand som beragrer mellom 5 og
15% av befolkningen (opp til 30% hos
noen befolkningsgrupper), med en
utbredelse som er knyttet til alder og
moderne levekar.

Terre oyne er stort sett assosiert
med en svekkelse av tarefilmen, en-
ten i form av for darlig produksjon av
tarer eller for mye fordamping. For-
damping er arsaken hos 80% av pa-
sientene som har tarre gyne. | disse
tilfellene s& kan tilstanden hovedsa-
kelig tilskrives en fortynning av det
ytre lipidlaget i tarefilmen, som blir
produsert i de meibomske kjertlene.
Dette farer til for hay fordamping av

tarer, en ustabil tarefilm og inflam-
masjon i konjunktiva.

Falgene av dette er gkte synsforstyr-
relser, med svie og felelsen av & ha et
fremmedlegeme i @ynene. Huvis tils-
tanden vedvarer vil ubehaget bli per-
manent, noe som paradoksalt ferer
til gkt tareproduksjon.

Anatomiske forandringer kan skje, in-
kludert atrofi av apningen til de mei-
bomske kjertlene etterfulgt av perio-
diske infeksjoner som sti, meibomske
cyster, sekundaeer konjunktival infeks-
jon, og i de mest alvorlige tilfellene,
sma sardannelser pa hornhinnen.

Tarefilmen, nodvendig for oyets
funksjon, bestar av 3 lag:

» Mucinlaget, innerst mot hornhin-
nen, skilles ut fra mucincellene.

« Vannlaget, skilles ut fra tarekjert-
lene.

o Lipidlaget, skilles ut fra de mei-
bomske kjertlene.

Tarefilm Tarekjertel

Lipidlaget

Vannlaget ’;
Mucinlaget 77 /‘

Konjunktivale
slimceller

Meibomske
kjertler




En irgnovativ
og S|kke;
stimulering

E-eye, designet og produsert i
Frankrike av E-Swin, en ledende
produsent av high-tech medisinsk
utstyr, har blitt spesielt sertifisert for
behandling av meibomsk kjertel dys-
funksjon (terre @yne).

e-euc er et dedikert instrument for
stimulering av terre gyne forarsaket
av fordamping. 80% av tilfeller med
terre gyne skyldes fordamping..

e-eye produserer et polykromatisk
pulsert lys ved hjelp av en ny
teknologi: IRPL® (Intense Regulated

Made by E-SWIN

Medical certification

Pulsed

Light). Det
sekvenser av uniforme og perfekt
kalibrerte lyspulser.

produserer

ereye avgir «kaldt lys» som stimulerer
de meibomske kjertlene

risikofritt. Som en respons pa denne
stimulien vil kjertlene gjenoppta
sekresjonen. Strukturen p3 tarefilmen
vil ga tilbake til normalen og
symptomer assosiert med tarre gyne
vil forsvinne.

Stimulering er ikke-invasiv, smertefri
og totalt harmlgs for gyet.

Patented technology



Protokollen

Effekten av stimuleringen avhenger
av bruken av en spesifikk protokoll.
Denne protokollen involverer 3 be-
handlinger, utfert pa falgende mate:

Dag 0 / Dag 15 / Dag 45 /
Dag 75 (valgfri)

Ytterligere behandlinger kan vaere
aktuelt for & styrke og vedlikehold de
kliniske fordelene.

For stimulering

o Etter & ha lest grundig gjennom
samtykkeerklaeringen @), signeres
denne.

« Se til at eventuelle kosmetiske pro-
dukter er fjernet fra huden.

Under stimulering

« Stimuleringen tar kun noen fa mi-
nutter.

o« Du vil bli plassert komfortabelt
i pasientstolen, gjerne litt bako-
verlent.

« Legg den beskyttende eye mask
over gynene.

« En spesiell hydrogel legges pa
kinnbenet og heyre temporale
omradet. @

o Optikeren utfgrer en serie med
5 blitslys @, fra innerst mot
nesen og ut til det temporale
omridet. @

« Den samme prosessen blir repe-
tert under det andre gyet. @

« Optikeren fjerner geleen og renser
huden med vann.

Etter stimulering

« Ingen annen stimulering bar
utfares pa de omraddene som er
blitt lys stimulert under hele be-
handlingsperioden.

« Solkrem bgr brukes pd de stimu-
lerte omrddene hvis huden ut-
settes for UV.

« Avtal tid for neste stimulering.

« Normal @yehygiene kan fortsette
som vanlig.



For din
sikkerhet

Fer du far en stimulering med E*Eue
bar falgende informasjon leses naye:

e Bruken av E*EUe er en medisinsk
prosedyre og ma kun brukes av
trent personell.

o Din optiker vil gi deg en
eye mask beskyttelsesbrille.
Disse er designet for & beskytte
gynene under stimuleringen.

» Foflekker ma dekkes til hvis de
befinner seg i omradet som blir
utsatt for lys stimulering. De blir
dekket til med selvklebende lapper
Patches.

Det er viktig at solkrem brukes p3
de omrddene som er behandlet
i minst femten dager hvis disse
omradene stimulert for UV.
(naturlig eller kunstig)

Kortvarig redhet kan forekomme
etter en stimulering. Dette er
normalt og vil ga over etterhvert
(ikke mer enn et par timer).

| spesielle tilfeller kan radhet

forbundet med overfladiske
forbrenninger forekomme.
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RURe mask

eye mask skal brukes under
stimuleringen og ma vaere korrekt
plassert. Disse brillene beskytter
pasientens ayne.

stop

Platen stop er laget av et materiale
som er motstandsdyktig mot blitslys.
Dette gjer at man kan skjerme
et helt omrade fra & bli utsatt for
stimuleringen (f.eks. tatoveringer) og
beskytter skjegg og ayebryn.
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patches

Disse selvklebende lappene patches
brukes for & dekke til sma omrade som
ikke skal utsettes for lys stimulering
(f.eks. faflekker). De ma plasseres for
man legger pa gel. Det vil da veere
mulig & stimulere hele omradet uten
a veere bekymret for 3 treffe noen
foflekker. De selvklebende lappene
Patches fjernes etter stimuleringen.



Resultater

Umiddelbar Forbedring

Stimulering ved hjelp av ereye far i
gang normal funskjon i de meibomske
kjertlene. Effekten oppleves veldig
raskt etter hver stimulering og
varigheten av denne effekten oker
for hver stimulering.

Malbar effektivitet

Kliniske studier er utfart i Europe,
New Zealand og Kina. Disse studiene
har vist:

« En betraktelig forbedring av symp-
tomer opplevd hos pasienter.

« En korrelasjon mellom falt effekt
og kliniske malinger.

Varige resultater

Behandling med €reye gir
langvarige signifikante resultater mot
terre gyne i minimum seks maneder. |
60% av tilfellene varer effekten i mer

96% 83% 55%

anbefaler be-
handlingen pa symptomer

13

enn ett ar og opp til tre &r. En jevnlig
vedlikeholdsbehandling er anbeflt
ved behov, vanligvis en gang i aret.

viser forbedring stopper med

gyedriper etter
behandling



Spesielle
kasus

Et naert konsistent niva av effetivitet
oppnas for alle former av dysfunksjon
i de meibomske kjertler. Omvendt,
gitt den inneboende karakteren av
denne stimuleringen, vil ikke et slikt
niva av effektivitet bli oppnadd ved
terre gyne forarsaket av en isolert
svekkelse i vannlaget eller mucinla-
get, eller ved tilstedevaerelse av en
tilherende sekundeer infeksjon som
vil kreve annen behandling pa fo-
rhand.

Pasienter med en mer alvorlig pato-
logi, klassifisert som grad 3 eller 4, vil
trenge stimulering av nedre og avre
gyelokk samtidig.

| det tilfelle vil sye skjermes av et
lystett skjell som er i kontakt med
hornhinnen. | disse tilfellene kan ogsa
en forbedring pa en eller to grader
bli oppnadd.

studier
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q . . Il Dag 0
Oppfatninger fra pasienter, rangert fra 1 til 10. B Dsg s
* Betydelig forbedringsmargin. Dag 45

B Dag 75
10
9
8
7
[}
5
4L
&
2
1
Torre Folelse av Rennende Svie Rodhet Sliten Uklart syn Blunking
syne fremmedlegeme ogyne i synene
- : o Ml Dag 0
Kliniske prosentvise malinger. B Dag 15
* Betydelig forbedringsmargin. DiEgl 55
B Dag 75
100%
75%
50%
25%

Uklar* Uregelmessighet* Vaskularisering* Hyperkeratose* Blefaritt*

Kilde: Klinisk studie. Peking Third University Hospital (2016). www.esw-vision.com/press-studies
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