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Kollagen-Vernetzung bei Keratoconus
(Corneal Crosslinking, CCL)

Keratokonus wird als relativ haufiges Leiden mit einer Inzidenz von ca. 1:2000 diagnostiziert. Die
visuelle Rehabilitation ist bei der Mehrzahl der betroffenen Patienten mit Hilfe von Brillen oder
formstabilen Kontaktlinsen anfanglich gut méglich. Bei ungefahr 20 % der Patienten muss jedoch im
Laufe des Lebens mit einer ausgepragten Progredienz der Erkrankung gerechnet und damit zur
visuellen Rehabilitation eine Keratoplastik durchgefihrt werden.

Seit einigen Jahren gibt es eine neue Behandlung, bei der mittels photochemischer
Kollagenquervernetzung (,Crosslinking“) eine Verfestigung der Hornhaut erreicht wird. Damit kann
das Fortschreiten der Erkrankung weitgehend gestoppt werden: Durch UV-Bestrahlung der Hornhaut
— wobei zusatzlich appliziertes Riboflavin (= Vitamin B,) als Photosensibilisator wirkt — wird ein
»vernetzungseffekt® induziert und der biomechanische Zustand der Hornhaut gefestigt.

Die Resultate einer ersten Studie in Deutschland mit 5 Jahren Nachbeobachtungszeit sind sehr
ermutigend und berichten Uber eine Stabilisierung des Keratokonus in fast allen Fallen und dartber
hinaus sogar Uber eine signifikante Abnahme der maximalen Keratometerwerte bei 82%.

Die Universitatsaugenklinik Salzburg bietet seit 2005 — als erstes Zentrum in Osterreich — diese
Behandlungsmaoglichkeit fur betroffene Patienten mit frihem progredientem Keratokonus an.

Ziel ist der Erhalt der Brillen- bzw. Kontaktlinsenvertraglichkeit, um so eine Keratoplastik (und damit
auch etwaige Komplikationen) zu verhindern oder zumindest zu verzégern. Eine Kombination mit
ICRS (Intacs) ist mdglich.

Indikationen:

=  Fraher progredienter Keratokonus
= Fortschreitende Keratektasie nach LASIK
= Ahnliche Leiden, wie Dystrophia pell. marginalis

= Erhaltene Vertraglichkeit von formstabiler
Kontaktlinse bzw. Brille
=  Zentrale Pachymetrie > 400 uym

Die Operation

Die Operation kann als ambulanter Eingriff
durchgefiihrt werden und erfolgt in Tropfanasthesie.
Nach Durchfiihrung einer Abrasio wird Riboflavin-

Lésung (= Vitamin B,) aufgetropft und die Hornhaut

fiir 30 Minuten mit UV-Licht (A = 370 nm) bestrahlt. Terminvereinbarungen ~far eine
Im Anschluss an die Behandlung wird ein Untersuchung und Beratung im Rahmen der

Salbenverband angelegt (taglicher Wechsel unter Hornhautambulanz sind telefonlﬁch. unter

-~ . (0662) 4482-3747 mdglich.
augenarztliche Kontrolle bis zur kompletten Re- . = .
Epithelialisi Alternativ K h o e Um Angabe der Refraktionsanderung im
pithelialisierung). ~ Alternativ kann —auch —eine zeitlichen Verlauf (bzw. erstmalige und letzte
Verbandslinse aufgesetzt werden. Schmerzmittel Refraktion und Visus) wird gebeten.
kénnen bei Bedarf verwendet werden. Fir Riickfragen steht lhnen das Team der
Nach den bisherigen Erfahrungen an Patienten sind Hornhautambulanz gerne zur Verfiigung.

keine Nebenwirkungen (wie Iritis, Cataract oder
Schéadigung des Endothels) bekannt geworden.
Eine Kontaktlinsenanpassung ist weiterhin gut
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