Sehbehinderung hat viele Gesichter
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Zahlreiche Vorteile durch
Friiherkennung

Oft ist festzustellen, dass Sehbehinde-
rungen iiber Jahre verneint oder kaschiert
werden und zu Fehldiagnosen (wie bei-
spiclsweise eine beginnende Demenz)
fithren kénnen. Eine frithzeitige Abkli-
rung der Sinnesleistung, eine rehabilica-
tive Beratung und eine friihzeitige Versor-
gung mit Hilfsmitteln tragen nicht nur zu
einer verbesserten Lebensqualitit der Be-
troffenen bei, sondern schiitzen auch vor
Ausgrenzung aus dem sozialen Umfeld.

Eine Fritherkennung und kompetente Be-
ratung koénnen ausserdem dazu beitragen,
dass Selbststindigkeit und Lebensqualitit

im Alter linger erhalten bleiben kénnen.

Sehbehinderung hat viele Gesichter. Den Kuchenabschnitten sind Felder zugeteilt, welche die

altersmdssige Situierung von mindestens 4000 mehrfachbehindert-sehgeschidigten Personen

und mindestens 10000 hérsehbehinderten Personen andeuten.
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(Die gesamte Studie findet sich unter:
www.szb.ch/presse/mitteilungen.html)

Moderne Ein-Tages-Kontaktlinsen: «Man
rennt bel den Kunden offene Tlren ein!y

Michael Wyss, M.SC. Optometrist FAAO

Der Berner Optometrist und Kontaktlinsenspezialist arbeitet im
Kontaktlinsenstudio Bartschi und ist Lehrbeauftragter am New

England College of Optometry und an der Hochschule Aalen. Er
ist zudem als externer Experte an der FHNW Optometrie in Olten
tétig sowie als Dozent am The Vision Care Institute.

Michael Wyss.
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Gibt es Beispiele aus Ihrer Anpass-Praxis, bei denen
Ein-Tages-Kontaktlinsen von Ihnen als erste Wihl
eingeserzt werden? )

MW Ja, sicher! Ein erstaunlich hoher Prozentsatz
unserer Neukunden leidet an trockenen oder gers-
teten Augen aufgrund von Pflegemittelunvertrig-
lichkeiten. Diese kann ich durch Umstellung auf
Ein-Tages-Kontaktlinsen vollstindig beheben. Ein
weiteres Beispiel sind allergiebedingre Beschwer-
den, bei denen ein tiglicher Austauschmodus hiu-

fig Linderung verschafft.

Gesundes Kontaktlinsentragen — welchen Stellenwert
hat dies bei der Anpass-Beratung?

MW: Dieser Aspeke ist absolut elementar bei der
Auswahl der Kontakdinsen. Die physiologischen
Gegebenheiten des Auges sollen sich durch das
Kontakdinsentragen méglichst nicht verindern.
Einen riesigen Vorteil bieten moderne Ein-Ta-
ges-Kontakdinsen aus hoch sauerstoffdurchlis-
sigem Silikon-Hydrogelmaterial. Gerade in der
Schweiz, beim Skifahren und Wandern, ist es
umso wichtiger, dass die Augen auch beim Kontalkt-
linsentragen ausreichend mit Sauerstoff versorgt
werden — denn mit zunchmender Hohe wird die
Sauerstoffkonzentration in der Luft geringer.

Ein weiterer wichtiger Gesundheitsaspekt bei Kon-
takelinsen ist der UV-Schutz, ganz besonders fiir
Akrivititen im Freien bei starker Reflexion durch
Schnee und Wasserflichen.

Wie sieht es mit der Leistung von Ein-Tages-Kontak:-
linsen aus — speziell bei Fehlsichtigen mit Hornhaut-
verkriimmung?

MW: Wihrend frither ein leichter Astigmatismus
meist nicht korrigiert wurde, hat sich in den letz-
ten drei bis vier Jahren im Bereich der torischen
Kontaktlinsen schr viel getan — ein Segen beispiels-
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weise fiir Sportler mit Hornhaurverkriimmung.
Damit gewinnen sie ihre optimale Bewegungs-
und Reaktionsfreiheit zuriick. Vor allem gibt
es dynamische Stabilisierungs-Systeme (ASD

— Accelerated Stabilisation Design), die auch

bei schnellen Bewegungen oder Blickrichtungs-
inderungen eine durchgingig stabile Sicht

gewihrleisten.

Was ist Thr personlicher Tipp fiir die Ansprache von

Kunden auf Ein-Tages-Kontaktlinsen?

MW: Ich empfehle, die Ein-Tages-Modalitit bei
allen Kunden anzusprechen und anzubieten —
unabhingig davon, ob sie thre Kontakdlinsen

méchten. Es ist eine gesunde und gut vertrigliche
Art, Kontaktlinsen zu tragen, und ich habe fest-
gestellt, dass ich bei meinen Kunden mit dieser
Option tatsichlich offene Tiiren einrenne.

Diese Serie wird unterstiitzt von
Johnson & Johnson Vision Care.
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Wenn moderne Ein-Tages-Kontaktiinsen genauso wertig positioniert werden

tiglich oder nur ein paarmal wichentlich tragen.

wie Kontaktlinsen mit anderen Austauschmodalititen, sind sie ein Gewinn fiir
Kunden und Anpasser! Zudem sind Ein-Tages-Kontaktlinsen aus dem aktiven
modernen Leben und Berufsalleag nicht mehr wegzudenken.

zuschrift

Antwort auf den Leserbrief von Peter Roost

Hilmar Bussacker

Lieber Peter

Alles, was du da schreibst, ist mir bekannt.
Aber wenn Vision 2020 bebauptet, sich dafiir
zu engagieren, bis zum Jabr 2020 die durch
Fehlsichtigkeit erzeugre Blindheit zu verhiiten,
dann ist es ja nicht damit getan, mit Brillen
zu versorgen und Spaltlampenmikroskope zur
Verfiigung zu stellen. Obwohl das grundsiitz-
lich super ist, aber das hat ja zu der angespro-
chenen Problemstellung keinen Bezug.
Hervorragend finde ich z. B. das Projekt der
mexikanischen Regierung, die den aus Lausan-
ne stammenden Star-Designer Yues Béhart aus
Los Angeles beaufiragt bat, eine Kollektion von
ansprechenden Brillenfassungsmodellen fiir
Schulkinder zu entwerfen. Jedes fehlsichtige
Kind bekommt da gratis eine individuell ange-
fertigte Brille. Das kostet den Staat 10 Dollar
pro Brille, Refraktionsbestimmung, Gliser und
Montage eingeschlossen. Uber 400000 Brillen
wurden so bisher pro Jabr schon abgegeben.
Aber da gebr es ja auch wichs wm den anmas-
senden Anspruch, Blindheit verdriten zu wol-
len oder zu kinnen, sondern darum, sebbilfe-
bediirftigen Kindern zu beserem Sehen zu
verhelfen, damit sie lesen und schretben ler-
nen kinnen und dadurch vielleicht einmal ibr
Leben meistern werden.

Ich nebme auch die IAPB-Erfolge in medizi-
nischen Bereichen wahr.

Aber wann riskiert man, infolge hober Fehl-
sichtigheit zu erblinden?

Je nach Definition bleiben da in der Praxis
zwei Situationen: Fxtrem hocheradiee Myopie

Die Situation, wo ennweder eine Brille nicht
geniigt oder cine Brille gar nicht geht. Natiir-
lich kansn man noch sagen: Wenn der Anisomne-
trope anf einem Auge nichts mebr sieht, dann
hat er ja noch ein zweites ... vielleicht.
Hochgradige Myopie sowie hochgradige Ani-
sometropie kann man nur mit Kontaktlinsen
korrigieren, um Amblyopie bis hin zur Blind-
heit per Definition zu verhiiten.

Schiim, wenn du vor einigen Tagen die Mog-
lichkeit des Kontaktlinsen-Einsatzes in Gha-
na besprochen hast, schin, wenn du mitteilst,
wdass durchaus auch Kontaktlinsen in natio-
nale Programme cinbezogen werden konneny.
Sie kinnen, aber sie werden nicht.

1999 wurde von WHO und IAPB die welt-
weite Kampagne Vision 2020 gestartet.

Jetzt schreiben wir 2013, 14 Jabre sind verstri-
chen und es bleiben fiir die Zielsetzung noch
sieben.

T den ausgewdblten Lindern zur Erreichung
des Ziels gehirte von Anfang an auch Marokleo.
Seit vier Jahven engagiere ich mich dort, habe
in der Sabara-Region ein Sehzentrum fiir Kin-
der gegriindet, drei weitere sind geplant. Aber
vom Vision-2020-Projekt, hohe Fehlsichtig-
beit mit Kontaktlinsen zu versorgen, um Blind-
heit zu verbiiten, weiss da niemand etwas, bis
hin zum Gesundbeitsminister. Die Kontakt-
linsenindustrie wivd von Vision 2020 veran-
lasst, Millionen zu spenden, aber keine einzige
Kontaktlinse.

Ich habe anlisslich der Einladung zur 1 Op-
tometry Conference of Central and South-Eas-
tern Europe im Juni 2012 in Opatija dariiber
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Und ich praktiziere das in Marokko. Aber

es war das falsche Auditorium, ich héitte vor

der WHO referieren miissen, und was mir in

Marokko als Einzelkimpfer gelingt, ist ein

Tropfen auf den heissen Stein.

In Marokko weiss man z.B. zum grossten Téil
nicht einmal, wie hochgradige Anisometropie

versargt werden muss. Sowohl Augenoptiker

wie auch Augeniirzre driicken da einfach auf
den Knopf des Autorefraktometers und iiber-
nebmen kritiklos die ausgedruckten Daten in

die Brillenverordnung, z. B. OD —10,0/ OS
plan. Meist noch, ohme das Korrektionsergeb-
nis anschliessend zu diberpriifen (siche dazu

mein Editorial «Vision 2020 und Kontakt-
linsen» in der «Kontaktlinse» 10/2011). Das
ist die Realitir.

Die Versorgung von Kindern mit Ein-Tages-
Austausch-Kontaktlinsen ist mehvheitlich so-
gar in der marokkanischen Sahara mog-
lich und erfolgreich. Fs braucht 15 Minuten

Anleitung, saubere Hinde (: eventuell eine
Handwaschbiirste) und einen Taschenspiegel
(s. meinen Berichi «Marokke K-K-K» in der
September-Ausgabe der «Kontaktlinse» 2012).
Ds 15t auch Realitit. Und in derartigen Regi-
onen kommen aus Sichevheitsgriinden einfach
nur Ein-Tages-Austausch-Kontaktlinsen in Be-
tracht. Auf dem marokkanischen Marks sind
solche Kontalktiinsen bisher nicht erhiltlich.

Aber der Bedarf fiir betroffene Kinder wire
riesig. Was macht denn IAPB mit den Millio-
nenspenden der Kontaktlinsen-Industrie? Das
wiirde wohl nicht nir mich, sondern vielleicht




