Gesunde Augen

,Die Philosophie hat die Kinder vergessen® (B. Schlink). Nicht nur die Philosophie. Mit dem
Vergessen kampft auch das Stiefkind 'Gesundheits-Prophylaxe'. Einige Stichworte zur
Augen-Gesundheit:

Epigenetik:

Der Trend hin zu allgegenwartig kurzwellig-dominiert-intensivem Kunstlicht, bis spat
in die Nacht hinein, wirkt sich ‘epigenetisch prdgend’ aus. (,Mammalian tissues
retain a record of youthful epigenetic information, encoded by DNA methylation®).

Zunehmend werden die circadianen Rhythmen von Kindern und Jugendlichen
schwern beeintrachtigt. Es resultieren chronisch Ubermiidung, Dysphorien und
depressive Verstimmungen - bis zur Suizidalitat. ,Daten aus dem klinischen Bereich
belegen seit 2018 eine Steigerung bei suizidalen Gedanken und Handlungen bei unter 18-
Jahrigen um das Dreifache“ (Osterreichische Ges. fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie). Es
ware zu hoffen, dass diese Daten nicht stimmen.

Das Kunstlicht, zur falschen Zeit, mit falschen Intensitaten und falschen Spektren tragt
Mitschuld - durch unphysiologische Stimulationen intrinsic photosensiblen Melanopsin
Retinaler Ganglienzellen (ipRGC).

Praenatal:

Medizinische Genetik-Beratung bei Verdacht auf genetische Erkrankungen - auch
bei spater Manifestation (Carrier-Screening).

Genetische Diagnostik:

Familienanamnese, Blutsverwandten-Diagnose, Chromosomen-Analyse, Einzel-
Gen-Analyse, Array-CGH, Gen-Panel-Diagnostik, Exom-D. etc.



Neugeborenen-Screening:

Angeborene Augenfehlbildungen, teratologische Veranderungen, Nh-Dystrophien,
kongenitale Katarakt, kongenitales Glaukom, seltene Retinoblastome, Astrozytome,
Medulloepitheliome, Mb. Coats etc.

Retinopathy of Prematurity:

Durchorganisierte ,llickenlose Screenings auf den Intensivstationen haben sich
bewahrt - um behandlungsbediirftige Kinder zeitgerecht Operationen zuzufiihren.

Neu: 'Telemedicine in ROP'

Paediatrische Ophthalmologie:

Entzindungszeichen etc. Schielen - ad Strabologie. Amblyopie-Prophylaxe;
Lahmungs-Schielen: Neuro-Ophthalmologie,.

Myopie- '‘Prophylaxe':

ausreichend Tageslicht/Bewegung; Fehlernahrung vermeiden.
Siehe: EBM-Empfehlungen - https://www.augen.at/myopie/

Licht-Schaden vermeiden:

Sonnenbrille

optimal braunlich getont, entsprechend dunkel, ausreichend grof} - ‘wrap around',
angepasst an die jeweilige Tageslicht-Helligkeit. UV-Filter: Eine Conditio sine qua
non. Cave extrem hohe Licht-Intensitaten, ganz besonders aus kurzen Distanzen.

Smartphone, Monitore, Tablet, PC etc.:

Dunkler Hintergrund mit heller Schrift, '"Adaptive Brightness' etc. Blendungen und
Reflexionen vermeiden, evtl. Gelbfilter.

Trauma-Prophylaxe: 'unzerstérbare' Schutzbrillen, Sporthelm mit Kinnblgel,
zum Schutz von Gesicht-Schadel und Augen.

Infekte

bakteriell, viral, Chlamydien, (Akanth-)Amoeben, Pilze..
Hygiene: oberste Prioritat fur Kontaktlinsen- und speziell Ortho-K-Linsentrager

Lokale Therapie

vorzugsweise konservierungsmittelfreie Augentropfen etc. Antibiotika-Therapie
ausschliel3lich bei strenger EBM-Indikation.


https://www.augen.at/myopie/

Facharztliche Kontrollen
nicht nur bei Augen-Erkrankungen. Mutter-Kind-Pass!
Vermeidbar ware -

Bewegungsmangel, Fehlernahrung, Rauchen, Druck auf die Bulbi, Augenreiben -
von sogenannten 'Gesundheits'-Gurus empfohlen: Niemals Augen 'Massage'.

Vermeidbare Fehler beim Augen-Eintropfen:

Abziehen des Unterlides, dabei kommt es nicht selten zum Beruhren der Lidrander
mit Pipetten oder Tropf-Flaschchen, dadurch mogliche Kontamination des Inhaltes;
Beim Abtupfen der Lidrander werden Augentropfen z.T. wieder abgesaugt; Fasern,
FK. etc. verbleiben an Lidern, evtl. Bindehaut.

Besser -

- Augen liegender Patienten eintropfen: Dies gelingt selbst bei geschlossenen Pat.-
Augen, auch bei Kindern - mit signifikant besserer Wirkung; ohne Abziehen des
U-Lides, keine Gefahr der Kontamination. Uberschiissige Tropfen unterhalb der
Lider trocknen.

Zum Losen von Synechien, werden u.A. Sympathicomimetica eingesetzt. Haufig
wird diese Applikation ungeduldig - Ubertrieben oft wiederholt (cave RR-Anstieg),
mit wechselndem Erfolg. Nach dem Eintropfen (vorzugsweise viskdser) Praparate,
bei liegenden bzw. weit zuriickgelehnten Patienten stellen sich eher Erfolge ein.
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Mutter/Kind-Pass, Augen nicht vergessen: Hinweis aus gegebenem Anlass.

Epilog: Fragen sie (Fach-) Arzt und.. (sonst niemanden)

'‘Briickner'-Test: Pupillen sollen (R=L) ganz gleich rétlich aufleuchten,
andernfalls besteht (der Verdacht auf) Schielstellung.

Gender: 'beyond’

Interest: no
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