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Ab 40 Jahren soll-
te man regelmafig
zum Augenarzt,

um Sehprobleme
friih zu erkennen
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Das kann die neue Augen-Medizin

Unser Sehorgan ist
anfallig fiir Krankheiten.
Moderne Therapien
kdnnen diese stoppen

Prof. Alireza
Mirshahi ist
Facharzt fiir
Augenheil-
kunde und
Direktor der
Augenklinik
Dardenne in
Bonn

Welches ist die hdufigste
= | Augenerkrankung?
» Der graue Star (Katarakt). Jeder
leidet irgendwann unter dieser
Triibung der Augenlinse, die

schon ab 45 einsetzen kann. Viele
Patienten klagen tiber Nacht-
blindheit und fiithlen sich schnell
geblendet. Irgendwann hilft nur
noch das Einsetzen einer Kunst-
linse per OP. Mit dem Femto-
sekundenlaser gelingt das beson-
ders schnell, dulerst prazise und
schonend: Er schafft eine perfekt
kreisrunde Offnung fiir das Ein-
setzen der Kunstlinse und zer-
trimmert die tritbe Linse, die
vom Korper abgebaut wird (ca.
2000 €, Kasse zahlt nur die Stan-
dard-Katarakt-OP per Skalpell).

Welche andere Erkrankung
= | tritt oft auf?
P Die altersbedingte Makuladege-
neration (AMD), ein Nachlassen
der Sehfihigkeit. 4,5 Millionen
Menschen leiden unter der soge-

nannten Altersblindheit, fast je-
der Dritte ab 70 ist betroffen.
Schuld ist eine Funktionsstérung
an der Stelle des schirfsten Se-
hens in der Netzhaut (Makula).
Es gibt zwei Verlaufsformen, die
feuchte und die trockene. Erstere
ist zwar seltener, aber aggressi-
ver: Fliissigkeit tritt da-
bei in die Netzhaut aus, §
wo sich krankhafte Blut-
gefidle bilden. Unbehan-
delt kann das zur Blind-
heit fithren.

Wie behandelt man
= | die feuchte AMD?
) Unter ortlicher Betiu-
bung wird einmal im
Monat ein Gefilwachs- =
tumshemmer ins Auge
gespritzt (Kasse zahlt).

Dieser sorgt dafiir, dass krank-
hafte Blutgefife nicht weiter-
wachsen und entfernt Fliissig-
keit. Voraussichtlich 2020 wird
ein neues Depot-Medikament auf
den Markt kommen, das nur alle
drei Monate gespritzt werden
muss. Aber auch heute ist es theo-

a SCHNELLE HILFE Mit Spritzen lasst sich die
Netzhaut bei einer feuchten AMD , trockenlegen”
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a ALARMSIGNAL Patienten mit
AMD bemerken in der Mitte des Seh-
felds Schatten und Verzerrungen

retisch moglich, die Medikamen-
te nur alle sechs bis acht Wochen
zu spritzen — vorausgesetzt, die
Netzhaut ist so lange trocken.
Das kann individuell ganz ver-
schieden sein.

Ist die Netzhaut

= | besonders anfillig?
) Ja, denn sie hat einen
enormen Sauerstoff-
bedarf, der sogar
hoher ist als der
des Gehirns.
Durchblutungs-
stérungen in
den feinsten Ge-
faRen, den Ka-
pillaren, fiithren
schnell zu Schi-
den. Ursache kann
z.B. hoher Blut-
druck oder Diabe-
tes sein. Da beides
oft lange unbe-
merkt bleibt, sollte
man ab 40 regelmilig zur Kon-
trolle gehen. Auch wer die Diag-
nose Diabetes bekommt, sollte
einen Augenarzt aufsuchen, denn
jeder fiinfte Patient entwickelt
eine sogenannte diabetische Re-
tinopathie. Der Blick ins Auge er-
moglicht auRerdem, den Zustand
der Nieren zu beurteilen, denn
diese werden ebenfalls von sehr
kleinen GefiRen versorgt.

Was hilft bei
= | Kurzsichtigkeit?
P Haufig ist ein zu langer Augap-
fel der Grund. Die beste und si-
cherste Methode zur Behandlung
der Kurzsichtigkeit ist die Femto-

a RISIKO Tropfen zum Senken
des Augeninnendrucks fithren
haufig zu Rotungen und Brennen

LASIK bzw. Trans-PRK. Bei der
ambulanten OP werden mit ei-
nem Laser wenige Mikrometer
der 0,5 Millimeter dicken Horn-
haut entfernt. Schon am nichs-
ten Tag sieht der Patient gesto-
chen scharf (ab 1400 € fiir beide
Augen, Kasse zahlt nicht). Span-
nend sind neue Studien aus Sin-
gapur, die zeigen, dass man Kurz-
sichtigkeit verhindern kann.

Wie soll das denn
= | moglich sein?
P In den Studien bekamen Kinder
einmal tiglich Tropfen mit dem
extrem niedrig dosierten Wirk-
stoff Atropin. Dieser weitet die
Pupillen leicht und hat in der ge-
ringen Konzentration kaum Ne-
benwirkungen. Kurzsichtigkeit
wird damit vermieden oder ge-
stoppt. So kommt es z.B. nicht
zu einem Sehvermogen von mi-
nus vier Dioptrien, sondern nur
zu minus einer Dioptrie. Das Pro-
blem: In Europa gibt es kein
Pharma-Unternehmen, das eine
Zulassung fiir das Medikament

beantragt hat. In Einzelfal-
len kann man den Au-
genarzt fragen, ob
er eine verdiinnte
Atropin-Losung
verordnet, die in
einer Apotheke
hergestellt wer-
den muss.

Gibt es Neues

2 | bei Glaukom?

» Schuld an der Seh-
storung, bei wel-
cher das Gesicht-
feld von auRen
eingeengt wird, ist
oft ein erhohter
Augeninnendruck. Dieser steigt
an, wenn das Kammerwasser des
Auges nicht abflieRen kann. Hier
geht der Trend zu minimalinvasi-
ven Therapien, bei denen Mi-
ni-Stents in den sogenannten
Kammerwinkel eingesetzt wer-
den (Kasse zahlt). Diese erleich-
tern den Abfluss. Die Alternative
sind drucksenkende Tropfen. Al-
lerdings klagen einige Patienten,
manchmal auch erst nach Jah-
ren, tiber Rétungen und Brennen
nach dem Tropfen. Spitestens
dann lohnen sich Mini-Stents. So
kann man die Tropfen einschrin-
ken oder darauf verzichten. Mehr
Infos: www.augenerkrankungen.info

LANGER FIT MIT AUGEN-TRAINING

@ Nicht rauchen, eine vitaminreiche Ernahrung und ein guter UV-Schutz im Som-
mer - das sind die wichtigsten Tipps fiir die Augengesundheit. Kinder sollten viel
draufien spielen. Wer am Computer arbeitet, sollte nach einer Stunde in die Ferne
blicken, mindestens eine Minute lang. Folgende Ubungen trainieren die Sehschérfe.

| Fokus-Wechsel

1 schnelles An-
passen Halten Sie
die Hande dicht vor
Ihre offenen Augen,
dann spreizen Sie
die Finger und bli-
cken hindurch. An-
schlieBend bewe-
gen Sie die Hande
auf und ab. Schlie-
Ren Sie die Hand-
flachen wieder.

2 Beenden Halten Sie die Augen be-
deckt, bis das typische Flimmern been-
det ist und Sie nur Schwarze wahrneh-
men. Dann ,befreien“ Sie sie wieder.

1 Wirmen Reiben Sie Ihre Handinnen-
flachen aneinander, bis diese leicht
erwarmt sind. Dann decken Sie lhre
Augen locker ab und lassen sie ruhen.

\ Cymnastik

1 In die Ferne blicken
Winkeln Sie die Arme mit
hochgestreckten Zeigefin-
gern an (wie im Bild), der
Blick geht geradeaus. Nun
bewegen Sie die Finger vor
den Augen aufeinander zu,
wahrend Sie den Blick starr
nach vorne richten.
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2 Einen Finger
fokussieren Lassen
Sie lhren Blick zum
linken Finger wan-
dern, anschliefend
zuriick zur Mitte.

3 Sseite wechseln
Danach fokussieren
Sie den rechten Zei-
gefinger.  Weitere
Ubungen und Infos:
www.orthomol.de
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