Durchblick 2009

Augenklinik Dardenne feiert 20jahriges Jubildum

Die Augenklinik Dardenne in Bad
Godesberg feiert in diesem Jahr ihr
20jahriges Bestehen. Aus diesem
Grund hat die Klinik die Kampagne
,Durchblick 2009“ ins Leben geru-
fen, die Uber die wichtigsten Augen-
erkrankungen und Vorsorgemog-
lich keiten informieren und aufkla-
ren méchte. ,Durchblick 2009 star-
tet mit einer Artikelreihe, die ab
heute jeden letzten Samstag im
Monat im Bonner Generalanzeiger
ein neues Thema der Augenheil-
kunde vorstellt und ausfiihrlich be-
handelt. Im heutigen Beitrag steht
die altersbedingte Makuladegene-
ration im Fokus. Im Marz wird die
Reihe mit dem ,Grauen Star* und
der modernen Linsenchirurgie fort-
gesetzt. Die Darstellung des Glau-
koms, auch bekannt als ,Grliner
Star” folgt einen Monat spater. Bis
zum Ende des Jahres werden au-
ferdem Themen wie Lidchirurgie,
Hornhauterkrankungen, Augenheil-
kunde fir Kinder, Laserbehandlun-
gen und die Wichtigkeit der
Vorsorge erortert.

Die Makuladegeneration
Der Knick in der Optik

Im Laufe des Lebens wird das Auge
fortwahrend groflen Belastungen
wie beispielsweise starker Lichtein-
strahlung ausgesetzt. Dabei kann
allmahlich ein bestimmter Bereich
der Netzhaut besonders stark an-
gegriffen und letztendlich zerstort
werden. Hierbei handelt es sich um
die Stelle des scharfsten Sehens.
Dieser Bereich wird auch ,Gelber
Fleck oder Makula genannt.

Die altersbedingte Makuladegene-
ration ist eine Erkrankung, die die
Netzhaut im hinteren Bereich des
Auges - an der Makula - angreift.
Dieser spezielle Punkt sorgt dafur,
dass wir scharf sehen konnen und
ist fir so wesentliche Sehleistun-
gen verantwortlich wie Lesen,
Details und Gesichter erkennen
oder Farben unterscheiden. Als
Folge der AMD sehen Patienten in
der Mitte des Gesichtsfelds ver-
schwommen, verzerrt oder ein
dunkler Fleck triibt den Blick. Da
mit der Makula nur die Mitte der
Netzhaut betroffen ist, bleibt das
aulere Sehfeld erhalten. Das heilt,
Betroffene kénnen womdglich den
Bilderrahmen erkennen, aber nicht
mehr das Bild selbst. Sie sehen
zwar die Uhr, kbnnen aber nicht
mehr erkennen, wie spat es ist.

Die Makuladegeneration ist fir die
meisten Falle von Sehverlust in
Deutschland verantwortlich. Be-
dingt durch den demografischen
Wandel wird sich die Zahl der
Betroffenen in den Industrielandern
stetig erhdhen.

Arnd Fackeldey, Oberarzt der Au-
genklinik Dardenne hat bereits
langjahrige Erfahrung mit der weit-
verbreiteten  Augenerkrankung:
,Die Haufigkeit des Auftretens und
das Fortschreiten aller Merkmale
der altersbedingten Makuladegene-
ration (AMD) nehmen mit dem Alter
der Patienten deutlich zu.”

Klinisch werden zwei Formen der
AMD unterschieden: die trockene
und die feuchte oder neovaskulare
AMD.

linkes Auge

Die meisten Patienten sind an einer
trockenen AMD erkrankt. Patienten,
die unter einem schwerem Sehver-
lust leiden, haben allerdings in 75
bis 90 Prozent der Falle eine
feuchte Makuladegeneration.

Bei der trockenen Form schranken
kleine Ablagerungen unter der
Netzhaut im Anfangsstadium die
Sicht geringfligig ein. Farben er-
scheinen verwaschen, und es dau-
ert langer, bis sich das Auge von
Helligkeit auf Dunkelheit umstellt.
Die Krankheit schreitet nur langsam
voran und die beginnende Seh-
schwéache wird von dem gesunden
Auge kompensiert.

Die feuchte Form der AMD entwik-
kelt sich in der Regel aus der trok-
kenen AMD, ist allerdings
schwerwiegender. Bei dieser Form
wachsen neue, pordse Blutgefalle
unter und in die Netzhaut und I6sen
Blutungen, Schwellungen und in
spaten Stadien auch Narbenbildun-
gen aus. Blutbestandteile und Flis-
sigkeit treten aus, wodurch die
Netzhautmitte anschwillt. Hierbei
spricht man dann von einem Maku-
labdem. Die feuchte AMD st
schmerzlos und beginnt zunachst
nur auf einem Auge. Es kann zu
Schadigungen im erkrankten Auge
kommen, noch bevor man eine Ver-
schlechterung des Augenlichts be-
merkt.

rechtes Auge

Woher kommt die AMD?
Einige Risikofaktoren, wie zum
Beispiel das Alter oder die familiare
Veranlagung, kann man nicht
beeinflussen.

Die Vorsorge

Es gibt jedoch auch vieles, was
man zum Schutz des Sehvermo-
gens aktiv tun kann. Eine gesunde
Ernahrung ist ebenso hilfreich, wie
mit dem Rauchen aufzuhdren. Im
Vordergrund steht allerdings die re-
gelmaRige Vorsorgeuntersuchung.
Eine frihzeitige Diagnose ist der
Schlissel zur rechtzeitigen Be-
handlung. Daher sollten Erwach-
sene einmal im Jahr zum Augen-
arzt gehen. Die Untersuchung der
Netzhaut ist besonders wichtig.

Die Diagnose

Der Augenarzt kann Veranderun-
gen in der Netzhautmitte schon er-
kennen, bevor sie das Sehen
einschranken. Die Augenklinik
Dardenne verflgt Uber ein breit
gefachertes Spektrum von Unter-
suchungsmoglichkeiten, mit denen
das Sehvermdgen genau beurteilt
werden kann. Um die AMD zu er-
kennen, wird dort auf neueste
Technologie und Untersuchungs-
methoden gesetzt. Neben dem Op-
tischen Koharenz-Tomografen, mit
dem sich Querschnittansichten der
Netzhaut in hoher Auflésung erzeu-
gen lassen, wird in den meisten

Fallen eine Fluoreszenz-Angiogra-
fie durchgefiihrt. Hierbei wird ein
harmloser Farbstoff in die Armvene
gespritzt. Uber den Kreislauf ge-
langt der Farbstoff auch in das Ge-
falsystem des Auges. Durch die
nun sichtbare Durchblutung des
Auges kann man krankhafte Veran-
derungen genau erkennen.

Weiterhin steht unter anderem die
Stereoskopische Spaltlampen-Un-
tersuchung, die eine radumliche Dar-
stellung des Augenhintergrunds
ermdoglicht, zur Verfigung. Im Vor-
feld ist es notwendig, die Pupille
durch Tropfen zu erweitern.

Die Therapie

Bei der Behandlung der altersbe-
dingten Makuladegeneration wer-
den immer neue Fortschritte erzielt.
Nicht bei allen Patienten fihrt die
AMD zu einem schweren Sehver-
lust. Insbesondere Patienten, die
an der feuchten Form der AMD er-
kranken, erleiden jedoch haufig
einen irreversiblen Verlust des zen-
tralen Sehens. In der Vergangen-
heit lies sich trotz verschiedene
Behandlungsmethoden fur die
feuchte Makuladegeneration nur
ein begrenzter Behandlungserfolg
erzielen und in vielen Fallen konnte
der Visusverlust nicht aufgehalten
werden. Innovative und mittlerweile
etablierte Therapiekonzepte und
kombinierte Behandlungsverfahren
liefernheute jedoch bessere Be-
handlungsergebnisse. Bei der
feuchten Form der AMD hat sich
die medikamentése Behandlung
der Makula durch direkte Injektion
in den Glaskorper als wirksam
erwiesen. Diese erfolgt unter steri-
len Bedingungen unter dem Opera-
tionsmikroskop in den betroffenen
Glaskorper. Durch die ortliche Be-
tdubung ist diese Injektion vodllig
schmerzfrei.

Die Augenklinik Dardenne in Bonn-
Bad Godesberg zahlt zu den groéR-
ten Zentren fiir Augenheilkunde in
Deutschland. Jahrlich werden hier
etwa 6000 Operationen durchge-
fuhrt und das weit umfassende Lei-
stungsspektrum  steht sowohl
privat- als auch gesetzlich Versi-
cherten zur Verfigung. Als
DIN EN ISO 9001:2000-zertifizierte
Klinik ist man maximaler Qualitat
und Hygiene verpflichtet. Hochste
Anspriche stellt die Augenklinik
Dardenne unter Leitung von Dr.
Claudia Dardenne und Dr. Raimund
Remmel auch an die fachliche und
menschliche Kompetenz ihres Arz-
teteams. Alle Augenéarzte und Kii-
nikmitarbeiter verfligen durchweg
Uber langjahrige Erfahrung und bil-
den sich kontinuierlich weiter. Der
Patient steht bei alledem immer im
Mittelpunkt. Die reizvolle Kombina-
tion aus Altbau und moderner Archi-
tektur sorgt auch raumlich fir eine
individuelle und persénliche Atmo-
sphare. Die Synergie aus ,Klinik
und Praxis in einem - fir alle Kran-
kenkassen® ermdglicht umfassen-
den Service und beste Betreuung
unter einem Dach.

Sprechstunde ist von Montag bis
Freitag von 08.00 - 18.00 Uhr.
Erreichbar ist die Augenklinik
Dardenne per Telefon unter
0228 - 8303-120 oder per E-Mail
info@dardenne.de

Augenklinik Dardenne
Friedrich-Ebert-Str. 23-25
53177 Bonn-Bad Godesberg
www.dardenne.de



