Augen lasern

Scharfer geht’s nicht

Nie wieder Brille, nie wieder Kontaktlinsen — moderne Lasertechnik
macht’s maglich. Alles iiber den Lasik-Boom und die Alternativen

Lasik

Die Hollywoadstars Julia Roberts
und Brad Pitt hatten zu Beginn
ihrer Karriere dasselbe Problem:
Beide waren stark kurzsichtig und
vertrugen keine Kantaktlinsen.
Dank einer Augenlaser-OP kénnen
sie in ihrem Beruf schon seit lan-
gem problemlos in die unter-
schiedlichsten Rollen schitipfen —
ganz ohne einschrankende Seh-
hilfen. Mittlerweile sind nicht nur
die Filme von Brad Pitt oder Julia
Roberts, sondern auch Augenlaser-
korrekiuren langst massentauglich
geworden. Unumstrittener Star
unter den Lasermethoden: Lasik.
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Das Kirzel steht fir ,Laser in situ
keratomileusis®, das bedeutet so
viel wie Formveranderung der Inne-
ren Hornhaut durch Laser — und
bringt neue Klarsicht: Eine Lasik-
Behandlung gibt die volle Sehkraft
zuriick. Erfolgsquote: fast 99 Pro-
zent. Mittlerweile sind weltweit mehr
als drei Millionen Menschen mit der
Lasik-Methode behandelt worden,
allein in Deutschland Uber 300 000.
Ehemals Fehlsichtige schwarmen
von dem Geflihl, morgens aufzu-
stehen und statt Schemen Details
zu erkennen. Golf, Inline-Skating,
Beach-Volleyball — besonders flir
Freizeitsportler jeder Art bringt Lasik
groBie Vorteile: Sand und Staub

kénnen sich nicht mehr zwischen
Kontakllinse und Auge drangen.
Und auf der Skipiste sind Tropfen
auf der Brille oder beschlagene
Glaser Schnee von gestern. Daflir
kann man endlich jede Sonnentrille
tragen, die einem gefallt.

»Fur 2004 werden in der Bundes-
republik wieder mehr als 120 000
Lasik-Patienten srwartet”, erzahit
Dr. Omid Kermani, Prasident des
Verbands der Spezialkliniken flir
Augenlaser und refraktive Chirurgie
(VSDAR) und Lasik-Spezialist beim
Ocumax-Augenlaserzentrum in
Kdin. Ein Ende des Booms scheint
noch lange nicht erreicht. Die Zahl
der theoretisch fir eine Lasik-OP

infrage kommenden Deutschen
liegt im zweisteligen Millionenbe-
reich. Voraussetzungen: eine Kurz-
sichtigkeit zwischen —1,0 und
-10,0 Dioptrien, eine Weitsichtig-
keit bis +4,0 Dioptrien oder sine
Hornhautverkrimmung bis etwa
3,0 Dioptrien. Die Fehlisichtigkeit
muss seit mindestens zwei Jahren
konstant sein. Lasik-Patienten soll-
ten mindestens 18 Jahre alt, nicht
an Rheuma oder Neurodermitis er-
krankt sein und nicht unter trocke-
nen Augen leiden. Man solite keine
Lasik-OP wahrend der Schwanger-
schaft oder Stillzeit durchfiihren.

Die Technik

Die Lasik-Methode wird seit 1993
angeboten, mittlerweile sind die
Kinderkrankheiten Uberwunden.
Bereits 1999 wurde Lasik vom
Berufsverband der Augenérzte
(BVA) und der Deutschen Ophthal-
mologischen Gesellschaft (DOG)
als wissenschaftliches Verfahren
zur Korrekiur von Fehlsichtigkeit
anerkannt. Vor der ambulant
durchgefihrten Operation verzich-
tet man zur Vorbereitung zwei
Wochen lang auf Kontaktlinsen
oder Brille, damit das Auge seinen
«normalen" Zustand erreicht. Am
Tag der OP darf der Patient zudem
weder Make-up noch Parfiim auf-
tragen. Kurz vor dem Eingriff er-
h&it man eine Beruhigungspille
und eine Schmerztablette, das

zu operlerende Auge wird mit Trop-

fen betdubt. Man versplrt ein
leichtes Druckgefiinl, aber keine
Schmerzen,

Ein Lidsperrer verhindert das Blin-
zeln, Durch ein Blickkontaktsystem
mit Infrarotlaser kann der Operati-
onslaser jederzeit exakt zentriert
werden. Per automatischem Skal-
pell 16st der Operateur mit hdchs-

| »In diesem
| Jahr 2004

wir allein in
Deutschland erneut
mehr als 120 000

Lasik-Patienten“
Dr. Omid Kermani

ter Prézision eine hauchdinne
Hornhautlamelle ab und klappt sie
wie eine Buchseite nach aufen.
Nach dem Schnitt modelliert und
schleift er das frei liegende Gewe-
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be mit einem computergesteuerten
Kaltlichtlaser (Excimer-Laser)
gem3aR der vorher berechneten
Oberflachenform. Kurzsichtigkeit
karrigiert er, indem er die Hornhaut
im Zentrum abflacht, Weitsichtig-
keit, indem er die Hornhaut um
das Zentrum herum ringférmig
abtragt. Je stérker die Korrektur,
desto kleiner ist das gelaserte
Areal. Durchmesser, meist finf bis
sieben Millimeter. Den gesamten
Lasereinsatz Uberwacht er durch
ein Mikroskop und hat dadurch
jederzeit die volle Kontrolle. Nach
der Laserbehandiung klappt der
Operateur die Hornhautlamelle wie-
der zurlck, sie saugt sich inner-
halb klirzester Zeit von allein fest,
verwachst mit der Hornhaut und
deckl die behandelte Fldche wie
ein kérpereigenes Pflaster ab. Nar-
benbildung wird so vermieden. Ins-

gesamt dauert der Lasik-Eingriff
nur etwa 15 bis 20 Minuten. Bei
maximal zehn Prozent der Falle ist
eine nachtrégliche Feinkorrektur
notig, um die Ergebnisse des
ersten Eingriffs zu optimieren.
Operation Adlerauge: Lasik wird
weiter perfektioniert und verteinert,
Mit dem neuen aberrometriege-
steuerten Lasik-Verfahren steht ein
individueller ,MaBanzug" fir die
Augen zur Verfiigung. Die opti-
schen Eigenschaften des Auges
werden per Aberrometer exakl ver-
messen und analysiert. ,So kén-
nen wir die Nach- und Damme-
rungssehschérfe in vielen Fallen
sogar gegenlber dem Sehen mit
Brille oder Kontaktlinsen verbes-
sern. Einige Patienten sehen
danach (ber 100 Prozent", erklart
Lasik-Pionier Prof. Dr. Detlef Uthoff
von der Augenklinik Bellevue-Kiel.

«Der Operateur tragt 20 Prozent
weniger Hornhautgewsbe ab als
bei der herkémmilichen Lasik-
Methode. Dies l3sst eine groBere
Behandlungszone und damit die
Korrektur hoherer Kurzsichtigkeit
zu." Doch auch Lasik hat seine
Grenzen: Altersweitsichtigkeit kann
nicht behandelt werden. Deshalb
missen altere Patienten in der
Regel auch nach dem Eingriff noch
eine Lesebrille tragen.

Die Risiken

Unter den Augenlaser-Behandlun-
gen gilt Lasik als besonders scho-
nend und sicher. Aber; Wie bei
Jedem chirurgischem Eingriff gibt
es auch hier gewisse Risiken.
Jeder verantwortungsvolle Opera-
teur wird Sie in geinem ausfUhrli-
chen Beratungsgespréch auf
mégliche Komplikationen hinwei-
sen und aufkldren, was unternom-
men werden kann, um diese zu
beseitigen. Neben Infektionen kén-
nen Blendempfindlichkeit beim
nachtlichen Autofahren, ein Tro-
ckenheitsgefiihl am Auge oder
Doppelbilder auftreten. Bei weniger
als einem Prozent der Patienten
kann es zu einem Einwachsen der
Oberflachenhornhaut kommen.
Schwer wiegende Komplikationen
haben bei Lasik immer mit dem
Schnitt zu tun: Wenn der Opera-
teur hier einen Fehler macht und
die Hornhautlamelle reiBt oder
verrutscht, hat der Patient in der
Regel mit bleibenden Problemen
zu kampfen. Wer einen erfahrenen
Lasik-Spezialisten mit viel OP-
Routine aufsucht, reduziert dieses
Risiko auf ein Minimum.

In den USA ist die Zahl der Lasik-
Eingriffe seit 1996 um fast 2000
Prozent gestiegen. Dort wird der

Eingriff oft in Einkaufszentren zu
Sonderpreisen durchgefiihrt. Daher
liegt in den USA die Komplikati-
onsrate deutlicher hdher als bei
uns, Entscheidend ist, dass der
Operateur nur die Patienten be-
handelt, die wirklich fiir einen
Lasik-Eingriff gesignet sind”, erklart
Dr. Stefanie Schrmickler von der
Augenklinik Ahaus. Also: Achten
Sie darauf, dass der Operateur in
einer genauen Voruntersuchung
Netz- und Hornhaut checkt sowie
Pupillendurchmesser und Augapfel-
lange bestimmt. Nur so kann er
eine ,Landkarte" der Augen fur die
Laserbehandlung erstellen und
herausfinden, ab Sie fur Lasik oder
eventuell fUr eine andere Methode
der refraktiven Chirurgie infrage
kommen (siehe rechts).

Das Ergebnis

Nach der OP merkt man sofort die
neue Sehkraft. Sie verbessert sich
im Laufe der ndchsten Wachen
weiter. Eine endglltige Stabilitat
wird meistens nach vier bis sechs
Wochen erreicht. Zu diesem Zeit-
punkt sollte eine Nachuntersu-
chung erfolgen. Ideal ist ein OP-
Termin an einem Freitag: Der Pati-
ent geht anschlieBend nach Hause,
erholt sich am Wochenende und
kann bereits am Montag wieder
ohne Probleme ins Alltagsleben
einsteigen. Da das Auge in der
ersten Zeit nach der OF stwas
licht- und blendempfindiich ist,
sollten aber in dieser Zeit nachtli-
che Autofahrten vermieden wer-
den. Anfangs nicht an den Augen
reiben, damit sich die Hornhautla-
melle nicht verschiebt oder verlo-
ren geht! Zur Sicherheit sollte man
fir 14 Tage auf UberméBige kor-
perliche Betéatigung verzichten.
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Die Kosten

Die refraktive Chirurgie gilt bei der
Bundesarztekammer als individusll
zu finanzierende Gesundheitsleis-
tung. Das bedeutet, dass gesetzli-
che Kassen die Kosten flir Lasik
grundsatzlich nicht tbernehmen.
Rund 80 Prozent der Privatkassen
geben Zuschtisse. Eine Lasik-OP
kostet etwa 2000 Euro pro Auge.
Der recht hohe Preis relativiert sich,
wenn man bedenkt, dass die
regelméBigen Kosten flr Brillenge-
stelle und -gléser, Kontaktlinsen
und Pflegemittel nach einer Lasik-
OP nicht mehr anfallen,

PRINZ-Tipp

Wahlen Sie einen Arzt aus, der auf
eine groBe OP-Erfahrung zurtick-
greifen kann. Routiniers, die sozu-
sagen am FlieBband operieren,
sind besser als Augenarzte, die
den Eingriff nur ein, zwei Mal im
Jahr vornehmen.

Alternativen
zu Lasik

Maulwurfblick ade: Die Lasik-
Methode ist mit Abstand der am
héaufigsten durchgeflhrte Laser-
eingriff am Auge. Aber: Etwa zehn

Prozent der Patlenten, die sich fr
Lasik interessieren, kommen nicht
infrage. Grund: Ihre Hornhautdicke
ist nicht ganz ausreichend. Vielen

»Entschei-
dend ist,
dass nur die
Patienten
behandelt werden,
die wirklich fur Lasik

geeignet sind*“
Dr. Stefanie Schmickler

van ihnen kann mit dem Lasek-
Verfahren oder der implantierten
Linse (ICL) geholfen werden, Las-
sen Sie sich im Beratungsge-
sprach und bei der Voruntersu-
chung detailliert dartiber aufklaren,
ob Sie die notwendigen Voraus-
setzungen flr eine dieser beiden
Methoden erflllen.

Lasek

Laser subepilithelial keratomileusis —
das Klirzel deutet es bereits an:
Lasek ist eine eng mit Lasik ver-
wandte Methode. Hauptunter-
schied: Lasek kommt ohne den bei
Lasik Ublichen Schnitt in die Horn-
haut aus und kann auf gréBerer

Wie eine lebendige Kamera

High-Tech-Linse im Gesicht: Wie funktioniert das wichtigste menschliche
Sinnesorgan? Wie entstehen Weit-, Kurz- und Stabsichtigkeit?

Um einen Gegenstand
sehen zu kinnen, mis-
sen die in das Auge
einfalienden Lichtstrah-
len getirochen und
gebiindelt warden. Im
nachsten Schritt sorgen
Hernhaut und Augenlin-
se dafiir, dass auf der
Nelzhaut ein scharfes
Bildl entstehl. Fir die
scharfe Abbildung eines
nahen Gegenstandes
wiilbt sich die Augeniin-
se, bei weiter entfernten
Gegenstanden flacht
sie sich ab. Diesa Ver-
dnderung der Linsen-

kriimmung nennt sich Akkemmodation, Die Metzhaut wandelt das Licht dann in elek-
trische Impulse um, die durch den Sehnerv zum Himstamm geleitel werden. Der
wiaderum erzeugt sin scharfes Bild — es sel denn, es liegt ain Sehfehler vor, Mil einer
Lageroperation kénnen behoben werden: Kurzsichtigkeit (Myopie), Waitsichtighkeit
(Hyperopie) und Hornhautverkrimmung (Stabslchtigkeit), Kurzsichtige sehen in der
M&he gut, in der Ferne unscharf. Ihr Augapfel ist zu lang, die Entfernung der Netz-
haut vorn Linsensystem des Auges zu groB. Weitsichtige sehen in der Ferne gut,
brauchen jedoch zum Lesen eine Brile. Bel ihnen ist der Augapfel zu kurz. Die Strah-
len, die auf die Metzhaut traften, sind noch nicht ausreichend geblndelt beziehungs-
welse gebrochen. Stabsichtigkeit tritt haufig In Kombination mit Kurz- oder Weitsich-
tigkeit auf. Hier lliegt dis Ursache in der fehlerhaften Form der Hornhaut,
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Flache angewendet werden, Flr
den Eingriff infrage kommen Fehl-
sichtige mit einer Kurzsichtigkett
von —1,0 bis —6,0 Dioptrien,
auBerdem Weitsichtige bis +4,0
Dioptrien und Patienten mit Harm-
hautverkriimmung bis 3,0 Diopirien.
Bei der OP in lokaler Betdubung
wird die oberste Hornhautschicht
mit einer Alkoholldsung aufge-
weicht und zur Seite geschoben.
AnschlieBend tragt der Operateur
das zuvor mit dem Excimer-Laser
berechnete Gewebe vorsichtig ab.
Nach der Behandlung erhalt der
Patient einen Augenverband. Flr
die ersten drei bis vier Tage nach
der Behandlung wird zudem eine
Verbandslinse eingesetzt, um das
Auge zu schitzen.

Im Vergleich zu Lasik treten bei
Lasek leichte Schmerzen auf, das
Fremdkorpergeflihl dauert [anger.
Dafiir gibt es andere Vorteile: Die
Gefahr schwerer Komplikation
durch einen falsch durchgefihr-
ten Schnitt in der Hornhaut wie
bei Lasik besteht nicht. AuBer-
dem treten weniger Blendungs-
probleme auf.

Das Lasek-Verfahren ist noch recht
neu und wird seit dem Jahr 2000
gingesetzt. Lasek kostet pro Auge
etwa 1900 Euro.

Der Weg zum
Lasik-Experten

So finden Sie einen erfahrenen
und seridsen Augenchirurgen

Wiihlen Sie einen Operateur aus, der
elne jahrelange Erfahrung und regel-
méRige Fortbildungen im Bereich
Augenlaser nachwsisen kann und mit
der neussten Technik arbeitet (regel-
méfig Wartung, kein Gerat aller als
drel Jahra), Adressen finden Sie in der
PRINZ-Arzteliste ab Seite 52 und bei
folgenden Stellen:

VSDAR: Der Verband der Spezialklini-
ken Deutsehlands fiir Augenlaser und
refraklive Chirurgie legt hohe Qualitals-
maBstabe an seine Mitglieder an.
Unter Tel. 0800/ 527 45 93 kannen
Sia kostenlos Infobroschiren zum
Thema Lasik anfordern, Internet-Info;
wwaw.vsdar.de, www.laslkforurm.de

KRC: Die vorn Bundesverband der
Augendrzie e. V. ins Leben gerufene
Kommission fur refraktive Chirurgie
gibt eine Liste zertilizierter Laser-Arzle
heraus. Tel. 0211 /430 37 00, Internet-
Info: wwivaugeninfo.de

Visumed: Uber Visumed finden Sie
Augenlaser-Spezialisien in ganz
Deuschland, Tel. 0180/ 535 9595,
Internat-Info; www.visumed.de
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Implantierte
Kontaktlinse (ICL)

Fiir Patienten mit extrem hoher
Kurzsichtigkeit ab —10,0 bis —20,0
Dioptrien, ausgepragter Weitsich-
tigkeit zwischen +4,0 und +8,0
Dioptrien oder einer Hornhautver-
krimmung bis 2,0 Dioptrien Ist
eine implantierte Kunstlinse eine
denkbare Alternative zu Lasik. Bis-

»,Moderne
Lasik macht
Kontaktlinsen
und Brille
uiberfliissig. Bei fach-
gerechter Ausfiih-
rung sind die Risiken
gering“ br. Jorg Fischer

lang wurde dieser Eingriff weltweit
etwa 30 000 Mal durchgefihrt.
Dabei schneidet der Operateur un-
ter lokaler Betaubung des Auges
den auBersten Rand der Hornhaut
drei Millimeter weit auf und schiebt
die Kunststofflinse hinter die Iris in
die Augenkammer hinein. Der
Schnitt heilt ohne Naht wieder zu,
die Hornhaut bleibt unversehrt,
Das Ergebnis ist dauerhaft; Die
hauchd(nne Kunststofflinse ver-
bleibt lebenslang im Auge, kann
aber jederzeit wieder entfernt oder
ausgetauscht werden, zum Bei-
spiel bei Altersweltsichtigkeit. ,Der
Vortell bei dieser Operation ist,
dass bei etwas jlingeren Patienten
die Akkommedationsfahigkeit, also
die Einstellung von Ferne auf Nahe
und umgekehrt, erhalten bleibt",
sagt Prof. Dr. Uthoff, der in der
Augenklinik Bellevue-Kiel als einer
der ersten In Deutschland Kunst-
stoffinsen implantiert hat. Die Risi-
ken sind nicht zu unterschatzen:
Bringt der Operateur die neue Lin-
se zu nah an der augeigenen Linse
an, kann sich Grauer Star (Kata-
rakt) entwickeln, legt er die neue
Linse zu nahe an die Iris, kann
Griiner Star (Glaukom) die Folge
sein. Weitere Risiken: chronische
Entziindung des Auges, Hornhaut-
tribung. Umso wichtiger wird die
Entscheidung flir einen erfahrenen
Spezialisten, der sein Handwerk
versteht. Dann bringt das Operati-
onsergebnis sagenhafte Spitzen-
werte von 0,0 Dipotrien. Die im-
plantierte Kontaklinse (ICL) kostet
pro Auge in etwa dasselbe wie ein
Lasik-Eingriff: 2000 Eura,

,Neue Sehleistung iiber Nacht “

Scharfe Sicht dank Laser: Lasik-Pionier Prof. Dr. Detlef Uthoff (Augenklinik
Bellevue-Kiel) beantwortet die wichtigsten Fragen zum Laser-Boom

PRINZ \Wer kommt fir
eine Laserbehandung
mit Lasik infraga?

Prof. Dr. Uthoff Die
Lasik-Melhode ist wis-
| senschaftlich anerkannt
I flir eine Kurzsichtighkeit
his 10,0 Dioptrien oder eine Hormhaul-
verkriimmung bis 3,0 Dioptrien. Darlber
hinaus kann auch Weltsichtigen bis +4,0
Dioptrien gehollen werden, Wichlig ist,
dass die Hornhaut des Auges nicht zu
diinn ist. Man kann davon ausgehen,

dass sich von den rund 40 Millionen Fehl-

sichtigen In Deutschland etwa die Halfte
fiir eing Lasik-OP eignet, Ob die individu-
ellen Werte eine QP zulassen, sollte man
bei einem Beratungstermin von einem
|asik-Spezialisten genau ermitteln lassen.
PRINZ Wie hoch Ist die Erfolgsquote bei
Lasik?

Prof. Dr. Uthoff Bei geringer bis mittel-
schwerer Kurzsichtigkeit bis -6 Dioptrien
kann in etwa 85 Prozent der Falle die
Fehlsichtigkeit korrigiert werdan, sodass
keine Sehhilfen im Alitagsleben mahr
erforderlich sind. Bis zu einer Kurzsichtig-
keit von =10 Dioptrien betragt die Lasik-
Erfolgsrate beim Ersteingrifl etwa 80 Pro-
zent. In zwel Dritteln der Falle korrigiert
Lasik Weitsichtigkeit oder Harnhautver-
kelimmungen, Eine Studie mit dber 2000

Patienten an meiner Augenklinik Bellevue-
Kiel aus dem Jahr 2002 hat ergeben,
dass der Anteil der Patienten mit aptima-
ler Sehscharfe nach der ersten Behand-
lung im Schnitt bel 93,7 Prozent und
nach dem Nachlasern bei immerhin 88,7
Prozent lag.

PRINZ Wie schnell ist der Behandelte
wieder altagstauglich? Ist mit Schmerzen
zu rechnen?

Prof. Dr. Uthoff Die meisten erreichen
ihre neue Sehigistung schon am Abend
des Operationstages oder am darauf fol-
genden Tag. Der Patient wird meist an
sinem Fraitag operiert, geht dann unein-
geschrankl nach Hause und kann bereils
am Montag wisder ganz normal arbsiten.
Durch lokal betdubende Augentropfen
spurt man wahrend der OP in der Regel
keine Schmerzen, hichstens einen leich-
ten Druck.

PRINZ Wie erklart sich der hohe Preis
von durehschnittlich 2000 Euro pro Auge?
Prof. Dr. Uthoff Fir Lasik wird ein sehr
teures und aufwendiges Equipment
bendtigt, das regelmaiig gewarlet wer-
den muss und hohe laufende Kosten ver-
ursacht. In Deutschland bieten derzeit
stwa 100 bis 120 Arzte Lasik an. Wenn
die Gesamizah| der Eingrifie weiter steigt,
ist aber durchaus varstellbar, dass es zu
ainem Preisrickgang kommt.

»Ich kann so klar sehen wie nie*

Antje van Beekum lieB sich in der Hohe Bleichen Esthetic Clinic in Ham-
burg die Augen lasern — und sieht seitdem ganz ohne Sehhilfen scharf

JZum ersten Mal habe
ich tber die Lasik-Me-
thode in einer Zeitschiriit
gelasen. lch war kurz-
sichtig und habe seit
meinem 16. Lebensjahr
immer Kortaktlinsen
getragen, Dann hat mir mein Augenarzt
Dr. Jérg Fischer wahrend eines Routine-
Checks erzahlt, dass auch er in der Hohe
Bleichen Esthetic Clinic Lasik-Eingriffe
durchfithrl. Er hat mir genau erkiart, wie
aine Lasik-Operation ablduft, weiche Risi-
ken theoretisch bestehan und mit wel-
chem Ergebnis zu rechnen ist. lch hatte
volles Vertrauen zu ihm und habe mich
dann recht schnell entschieden, es ma-
chen zu lassen, Vor der OP war ich bel
fhm und zusétzlich bei einem Kollegan
zur Voruntersuchung. Nervas war ich
zundchst gar nicht, aber am Tag des Ein-
griffs hatte ich dann doch ein wenig
Angst und dachte: Eigentlich komme Ich
mit den Kantakdlinsen doch ganz gut klar,
soll ich wirklich ... Das unguie Gefihl
verging dann aber sehr schnell, denn Dr.
Fischer und sein Team haben mir weh-
rend der Operation standig genau erklart,
was sie gerade machen, Das gab mir
Sicherheit. Schmerzen hatte ich aufgrund
der lokalen Betdubung keine, aber der
Lidsperrer auf den Augen war doch

etwas unangenehm. Schon nach 15
Minuten war die Lasik-Behandlung for
beide Augen vorbel, Das Ergebnis war
beaindruckend: lch habe sofort gemaerkt,
dass ich besser sehe als vorher, Anfangs
wirkle alles noch etwas verschwommen,
und ich hatte Trénen in den Augen. lch
hin dann direkt nach der Operation nach
Hause gegangen und habe mich auf Rat
meines Augenarztes erst einmal ins Bett
gelegt, um mich zu erholen. Dabei trén-
ten die Augen immer noch etwas, ich
splirte ein lsichtes Brannen, so als ware
Sand In mein Auge geraten, Schan am
Tag danach war alles perfekl: lch bin auf-
gestanden und kannte so klar sehen wie
noch nie — ganz chne Kontaktlinsen. Bel
einer Nachuntersuchung wurde lestge-
stellt, dass ich mich von 5,0 Dioptagn
Kurzsichtigkeit auf 0.0 Dioptrien gestei-
gert habe, Besser hatte es also gar nicht
laufen kinnen, Jetzt, wa schan einige
Maonate vergangen sind, habe ich das
Thema Kontaktlinsen langst verdringt.
Mein perstnliches Highlight war, als ich
zum ersten Mal im Schwimmbad unter
Wasser die Augen tffnen konnte. Dass
ieh dann auch beim Urlaub am Meer
unbeschwer in den Wellen rumtoben
konnte, habe ich schon fast als normal
empfunden. So, als hitte ich schon immer
ohne Sebhillen scharf sehan kénnan.”




