AKTUELL Vorsorge
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Augenarzt Peter Kleine-Hartlage

. unterhalt sich mit FACTS Uber die Rolle
der Vorsorge in der Augenheilkunde
und darlber, wie bedeutend sie fir das
Vertrauensverhaltnis zwischen Arzt

und Patient schlieBlich ist.

FACTS: Die Diskussion um die Prdvention in
der Medizin hdlt an. Wie stehen Sie zu dem
Thema?

Peter Kleine-Hartlage: Okonomisierung und
Budgetierung prédgen seit Jahren die Gesund-
heitspolitik. Zwar werden die Vorteile einer
evidenzbasierten Medizin geférdert, aber eine
verantwortungsbewusste drztliche Versorgung
muss dabei iiber das Konzept der Leistungser-
bringung in der gesetzlichen Krankenversi-
cherung hinausgehen und den Bediirfnissen
der Patienten entgegenkommen. Durch den
Riickzug der gesetzlichen Krankenversiche-
rung aus dem gesamten Bereich der Vorsorge
in der Augenheilkunde ist eine grof3e Liicke
entstanden. Hier sind Hinweis und Aufkldrung
die tdglichen Aufgaben der Augendrzte, um
den berechtigten Interessen ihrer Patienten
gerecht zu werden.

FACTS: Wie beriicksichtigen Sie die Prdvention
in Ihrem Arbeitsalltag?

Kleine-Hartlage: In unserer Praxis richten wir
ein besonderes Augenmerk auf die Vorsorge
fiir die kleinen Patienten: Kinder, die nur ein
begrenztes Zeitfenster haben, um Nachteile
zu vermeiden, die sich auf ihr ganzes spéteres
Leben auswirken wiirden.

FACTS: Wie zum Beispiel?

Kleine-Hartlage: Héufig sind es Ametropien
(Weitsichtigkeit oder Kurzsichtigkeit und As-
tigmatismus) oder Strabismus (Schielen), die
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unerkannt zur einseitigen oder beidseitigen
Amblyopie (Sehschwiche) fiihren. Eine opti-
male Brillenkorrektur, eine Okklusionsthera-
pie (das Abkleben eines Auges) oder eine
Strabismus-Operation kénnen, friithzeitig ein-
gesetzt, eine Amblyopie verhindern.

FACTS: Bei welchen weiteren Erkrankungen gilt
es denn, préventiv vorzugehen?
Kleine-Hartlage: Vorsorge umfasst auch die
Fritherkennung des Glaukoms, des sogenann-
ten Griinen Stars, der unbehandelt zur Erblin-
dung fiihren kann. Als der leise Dieb der Seh-
kraft bezeichnet, féllt er den Betroffenen an-
fangs weder durch Schmerzen noch durch an-
dere Symptome auf. Rund 800.000 Glaukom-
patienten gibt es in Deutschland. Bei circa
3.000.000 ldsst sich eine Vorstufe feststellen.
Ein Alter tiber 40 Jahre, Diabetes mellitus, eine
Langzeittherapie mit Cortison, starke Kurzsich-
tigkeit und Durchblutungsstérungen sowie ei-
ne familidre Hdufung der Krankheit erhéhen
das Risiko, an einem Glaukom zu erkranken.

FACTS: Ist eine Heilung denn moglich?

Kleine-Hartlage: Nein. Eine Heilung gibt es fiir
diese Erkrankung leider nicht. Bei einer Friih-
erkennung besteht jedoch die Moglichkeit,
ihrem Fortschreiten entgegenzuwirken. Mit-
tels Tonometrie (Augeninnendruckmessung),
Pachymetrie (Hornhautschichtdickenmes-
sung), Perimetrie (Gesichtsfeldmessung) und
binokularer Inspektion des Sehnervs am
Augenhintergrund lédsst sich im Einzelfall die

»In Ergidnzung zur vertragsdrztlichen Versorgung bildet

gerade die Bereitstellung von Vorsorge und Friiherkennung
das Fundament fiir Vertrauen, Wohlbefinden und das Gefiihl
der Patienten, in den richtigen Héinden zu sein. “

PETER KLEINE-HARTLAGE, Augenarzt

Diagnose stellen. Eine einzigartige Ergdnzung
der Diagnostik stellen dabei die neuen Tech-
nologien der Laserdiagnostik mit dem GDx
(Nerve Fiber Analyser), HRT (Heidelberger Re-
tinatomograf) oder OCT (optische Cohérenz-
tomografie) dar. Thre Messgenauigkeit ldsst
das Erkennen der Erkrankung weit vor dem
Auftreten von Funktionseinschrankungen und
Seheinbuflen zu. Auch fiir die Diagnostik der
immer hédufigeren Normaldruckglaukome
(Griiner Star ohne Augeninnendruckerho-
hung) sind sie eine wertvolle Unterstiitzung.

WICHTIG: RegelmaBige MaBnahmen zur Friiherkennung von Netzhautveranderungen sowie
die Friitherkennung der altersabhangigen Makuladegeneration und des Glaukoms sind ratsam.

FACTS: Wie sehen die Therapiemaglichkeiten
aus?

Kleine-Hartlage: Wurde ein Glaukom festge-
stellt, gilt es, ein Fortschreiten der Sehnerven-
erkrankung mit einer medikamentdsen The-
rapie (Augentropfen) oder mit alternativen
oder ergdnzenden chirurgischen Verfahren
aufzuhalten.

FACTS: Welche PrdventionsmafsSnahmen sind
noch empfehlenswert?

Kleine-Hartlage: RegelmaRige Mafnahmen zur
Fritherkennung von Netzhautverdnderungen,
vor allem bei starker Kurzsichtigkeit, sowie die
Fritherkennung der altersabhéngigen Makula-
degeneration sind auf jeden Fall ratsam.

FACTS: Was bedeutet Vorsorge fiir Sie und Ihre
Patienten?
Kleine-Hartlage: In Ergdnzung zur vertrags-
drztlichen Versorgung unserer Augenarztpra-
xis bildet gerade die Bereitstellung von Vor-
sorge und Fritherkennung das Fundament fiir
Vertrauen, Wohlbefinden und das Gefiihl der
Patienten, in den richtigen Hdnden zu sein.
Unser Ziel ist die Reduktion von Amblyopien
(Sehschwiche), Glaukomschidden und Netz-
haut- sowie Makulaschédden, die sich durch
entsprechendes priaventives Vorgehen ver-
meiden lassen.

Graziella Mimic w

SPECIAL FACTS 31



