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A Látás Világnapja a vakság társadalmi jelentőségére, a megelőzés lehetőségeire és szükségességére kívánja ráirányítani a figyelmet, mert a vakság világviszonylatban óriási társadalmi probléma. Nagy kihívást jelent nemcsak a fejlődő, hanem az iparilag fejlett országok, így hazánk számára is, ahol -a nemrég összegzett felmérésünk szerint- évente 6060-nal nő a vakok száma. Ez a nagyon magas szám azért sem elfogadható, mert a vakság kialakulása sok esetben elkerülhető lenne. 
A világviszonylatban megdöbbentő adatokat látva indult 2000-ben az Egészségügyi Világszervezet (WHO) egész Földre kiterjedő programja a Vision 2020, melynek fő célkitűzése a megelőzhető vaksági okok felszámolása és a vakok számának lényeges csökkentése, a program célkitűzését is jelző időpontra, 2020-ra. 
Hazánk már a kezdetek óta aktívan bekapcsolódott a Vision 2020 programba. Elsőként a vakság okait mértük fel. A négy megyéből származó adatok alapján a vakság okainak összetétele hazánkban hasonló a fejlett országokéhoz: a vezető vaksági okok között első helyen az időskori maculadegeneráció, második helyen a cukorbetegség szemészeti szövődményei, harmadik helyen a rövidlátóság, negyedik helyen a zöldhályog miatt bekövetkezett vakság áll. Mind a négy területen a megelőzés, szűrés, gyógyítás országos szintű megszervezése kiemelt népegészségügyi célt jelent. 
Az időskori maculadegeneráció hazánkban a leggyakoribb vaksági ok. Hatásos gyógymód jelenleg csak az esetek töredékében létezik. A betegek kb. 15%-a kezelhető fotódinámiás lézer terápiával illetve sebészileg a látóhártya alatti membrán eltávolításával vagy a retina elforgatásával, amely beavatkozások mindegyike nagyon költséges. A kutatások nagyon nagy erőbedobással folynak és éveken belül további előrelépés várható.

A cukorbetegség szemészeti szövődményeinek megelőzése érdekében interdiszciplináris összefogás szükséges. A jelenlegi magas vaksági statisztikát  diabetológusokkal, belgyógyászokkal, háziorvosokkal együttműködve, közös aktív szemészeti szűréssel kívánjuk csökkenteni. A vakság kialakulása, a jelenleg rendelkezésre álló kezelési lehetőségek és eljárási protokollok alkalmazásával, optimális esetben 90-95%-ban elkerülhető lenne. 

A vaksági okok között 4. helyen szereplő zöldhályog (glaukóma) esetében országos szintű szemészeti gondozási hálózat működtetése lenne indokolt, ami a 45 éven felüli lakosságban 2 %-nál gyakrabban előforduló, tehát népbetegségnek számító kórkép korai felismerését és hatékony kezelését lehetővé tenné. 

A szürkehályog (katarakta) megoldása sebészi. Ezen a területen igen nagy eredményt tudunk felmutatni: A katarakta sebészi ráta (a megoperált betegek aránya) hazánkban a kelet-európai országok között 1998-ban az egyik legmagasabb (3564 katarakta műtét/1 millió lakos) volt, és 2003-ra pedig 5000 fölé emelkedett, amely megfelel a nyugat-európai normáknak. A szürkehályog miatt kialakult vakság százalékos aránya 1976 óta meredeken és folyamatosan csökken.

A gyermekszemészet területén kiemelt kérdésként kezelendő a gyermekek mintegy ¼-ét érintő szemészeti eltérések idejekorán való felismerése, a gyermekgyógyászok, háziorvosok, védőnői hálózat fejlesztésével. Hazánkban a tompalátóság a fejlett országokhoz viszonyítva sokkal gyakrabban fordul elő, azonban időben való szűréssel és kezeléssel elkerülhető lenne. 

Nagyon fontos feladat a szemészek és a vakok-gyengénlátók oktatásával, rehabilitációjával foglalkozó intézmények közötti kommunikáció javítása, az együttműködés fejlesztése. Országos tanácsadói hálózatot szervezünk együttműködve a vakok és gyengénlátók szövetségeivel, szervezeteivel. Döntő jelentőségű ugyanis, hogy akit látáskárosodás ér, az minél előbb eljusson a betegségének, látóképességének és életkorának megfelelő oktatási-rehabilitációs intézménybe, ahol hozzásegíthetik, hogy látássérülése ellenére is teljes életet élhessen.
A megelőzhető és kezelhető szembetegségek által okozott vakság felszámolása sok esetben nem kizárólagosan szemészeti, hanem interdiszciplináris feladat. A betegségkontroll részeként fontos a megelőzés, a már kialakult elváltozások korai felismerése, hatékony kezelése és követése. Az Egészségügyi Világszervezet 2006. májusában tartott 59. ülésének határozata (World Health Assembly, WHA59.25) az időben elkezdett kezelés sikerének érdekében szakmai, szociális és társadalmi oldalról egyaránt összehangolt cselekvésre szólít fel minket. 
A Vision 2020 programban a kormányzat, a szemészeti szakma (a Magyar Szemorvostársaság és a Szemészeti Szakmai Kollégium), a vakok és csökkentlátók oktatását és rehabilitációját végző intézmények és szakemberek mellett aktív szerep jut a betegegyesületeknek, civil szervezeteknek és külső támogatóknak. Csak szoros összefogással és együttműködéssel képzelhető el a sikeres hazai Vision 2020 vakságmegelőzési program.

Ebbe a programba illeszkedik be a mai ünnepi ülésünk, amelyen a Látás Világnapja alkalmából körbejárjuk a hazai vaksági okokat, azok megelőzési és kezelés lehetőségeit, valamint a látássérültek rehabilitációjának kérdéseit. 
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