Trockene Augen?

Umfangreiche Informationen
und nitzliche Tipps

Alcon

a Novartis company ©2015 Novartis FR 8800 24127-0 15.03 a Novartis company




2 | Patientenbroschiire

Inhalt

Sind lhnen diese Beschwerden vertraut?
Der Tranenfilm - Aufbau und Funktion
Das ,Trockene Auge”

Die Ursachen des ,Trockenen Auges”
Die zwei Formen des ,Trockenen Auges”
Tipps zur Lidrandpflege

Was kann ich auBerdem tun?

Haufige Patientenfragen zum Thema
JTrockene Augen”

Produktiibersicht

Glossar

Seite 4

Seite 5

Seite 6

Seite 7

Seite 8

Seite 9

Seite 10

Seite 11

Seite 12

Seite 14

Patientenbroschiire | 3



BESCHWERDEN

Sind lhnen diese

Beschwerden vertraut?

+ ,Ich spiire ein Sandkorngefiihl im Auge”

« ,lch muss vermehrt blinzeln”

+ ,Meine Augen schmerzen, sind gerdtet und mide”

+ ,Morgens sind die Augenlider verklebt und lassen sich nur miihsam 6ffnen”

« ,Ich habe oft das Bediirfnis, die Augen auszuwischen”

- ,Die Augen trdnen und fiihlen sich trotzdem trocken an”

- ,Bei der Arbeit vor dem Bildschirm brennen, kratzen und stechen meine Augen”

+ ,Ich kann meine Kontaktlinsen zunehmend schlecht vertragen”

Diese Symptome konnen auf ein ,Trockenes
Auge” (Sicca-Syndrom) hinweisen. Schat-
zungsweise jeder flinfte Patient, der zum
Augenarzt kommt, leidet unter dieser Erkran-
kung. Das ,Trockene Auge” zdhlt damit zu den
haufigsten Augenkrankheiten. Besonders oft
tritt die Erkrankung im Alter, bei Kontaktlinsen-
trdgerinnen/-tragern und bei intensiver,
stundenlanger Bildschirmarbeit auf.

In vielen Fallen ist das , Trockene Auge”
verbunden mit einer Fehlfunktion der
sogenannten Meibom-Driisen des Auges
(Meibom-Driisen-Dysfunktion [MDD],
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siehe auch Seite 8). In diesem Fall sind neben
den charakteristischen Beschwerden wie
Brennen oder Rétungen meist noch folgende
Symptome zusatzlich vorhanden:

- Die Lidrénder sind verdickt und/oder gerétet
+ An den Wimpern und Lidrandern sind Abla-
gerungen (Krusten, Schuppen) erkennbar
- Die Beschwerden sind morgens oftmals

am intensivsten

Wenn ein oder mehrere der genannten
Symptome bei lhnen zutreffen, sollten Sie
lhren Augenarzt auf diese Warnsignale
ansprechen.

Der Tranenfilm -
Aufbau und Funktion

Mit jedem Lidschlag bilden die Tranendriisen
neue Flissigkeit, sodass der Tranenfilm standig
neu aufgebaut wird. Dies geschieht auch im
Schlaf, allerdings in deutlich geringerem Aus-
mal als tagsiiber. Auf dem Auge verdunstet
der Tranenfilm teilweise oder flie3t Gber die
sogenannten Tranenplinktchen in den Nasen-
Rachen-Raum ab. Die Aufgaben des Trénen-
films sind vielféltig. So hat er zum einen eine
Abwehrfunktion und verhindert dadurch
Infektionen des Auges durch Bakterien oder
Pilze. Zum anderen erndhrt er die Bindehaut
sowie die Hornhaut, die selber keine Blut-
gefale hat.

Innere, schleimhaltige Schicht

Bei einem gesunden Auge haftet der wassrige
Tranenfilm auf der Augenoberflache, er perlt
nicht ab. Dies geschieht mithilfe eines speziel-

Tranenkanale

TRANENFILM

len Schleims, der aus den sogenannten Muzinen
besteht. Dadurch haftet der Tranenfilm gut auf
der Augenoberflache und ist in der Lage, Wasser
zu binden. AuBBerdem dient er der Sauerstoff-
aufnahme aus der Luft und enthalt Nahrstoffe
und antibakterielle Substanzen.

AuBere, fetthaltige Schicht

Der Tranenfilm wird nach auBen abgeschlossen
durch die hauchdiinne, unsichtbare Lipidschicht
(Olschicht). Das Wasser verdunstet dadurch
langsamer, der Tranenfilm bleibt langer stabil
und kann nicht Gber die Lidkante ablaufen.

Nur wenn alle Bestandteile der Tranenfliissig-
keit in einem ausgewogenen Verhdltnis zu-
einander stehen, wird die Augenoberflache
geschiitzt, erndhrt und ausreichend mit Sauer-
stoff versorgt.

Augenoberfliche
AuBere, fetthaltige Schicht

L

Muzine Innere, schleimhaltige Schicht

Der intakte Trdnenfilm des gesunden Auges hat einen Aufbau (s. lllustration), der ihn stabil hdlt
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HINTERGRUND

Das ,Trockene Auge”

Der intakte Tranenfilm hat, wie im Kapitel
,Der Tranenfilm - Aufbau und Funktion”
bereits beschrieben, viele Aufgaben. Neben
der Erndhrung von Horn- und Bindehaut, der
Schutzfunktion und der Sauerstoffaufnahme
bildet er auch einen Gleitfilm fiir die Augen-
lider. AuBerdem bewahrt er die Augen vor
dem Austrocknen.

Produziert das Auge zu wenig Tranenfliissig-
keit oder ist ihre Zusammensetzung gestort,
benetzt sie die Augenoberflache nur teilweise.
Das Auge wird dann nicht mehr ideal befeuch-
tet: Ein ,Trockenes Auge” entsteht. Daraus
ergibt sich die Gefahr von Infektionen und
Hornhautschadigungen wie Triibung oder
Entztindung. Dies wiederum kann ernsthafte
Folgen fiir das Augenlicht haben.

Gesundes, gut befeuchtetes Auge mit intaktem
Trédnenfilm

6 | Patientenbroschiire

Frauen haben hdufiger empfindliche Augen
als Mé@nner. Dies kann hormonell bedingt sein
(z.B. durch die Pille oder die Wechseljahre).
Aber auch Kosmetika wie Eyeliner etc. kdnnen
in der hochsensiblen Lidgegend eine besondere
Empfindlichkeit hervorrufen. Frauen sind
daher o6fter von einem ,Trockenen Auge”
betroffen als Manner.

Mit modernen Produkten wie z.B. speziellen
Augentropfen sind die Symptome des
JTrockenen Auges” gut zu behandeln.

Trockenes Auge mit ausgetrockneter, glanzloser
Augenoberfldche und Bindehautrétung

Die Ursachen des
,Jrockenen Auges”

Trockene Augen entstehen, wenn die Augen
zu wenig Tranenflissigkeit produzieren, deren
Zusammensetzung nicht intakt ist oder wenn
die Augenoberfldache selbst erkrankt ist.

Ist der Tranenfilm dauerhaft gestort, gelangt
zu wenig Sauerstoff an die Hornhaut. Die Zel-
len der Hornhaut und der Bindehaut leiden.
Es entstehen Bindehautrétungen, Entziindun-
gen und Vernarbungen.

Werden diese Beschwerden nicht behandelt,
kann die Sehfahigkeit beeintrachtigt werden.
Daher sind regelmaBige augenarztliche
Kontrollen und eine geeignete Therapie beim
JTrockenen Auge” unerldsslich.

Viele Faktoren begtinstigen die Entstehung
eines ,Trockenen Auges”. Die Ursachen kénnen
von aufBen (exogen) oder von innen (endogen)
kommen:

Endogene Ursachen:

- Nachlassende Tranenproduktion im Alter

« Erkrankungen wie Rheuma, Schilddriisen-
erkrankungen oder Zuckerkrankheit
(Diabetes mellitus)

« Hormonelle Veranderungen (Wechseljahre)

+ Auch bei einigen Hauterkrankungen kann
zusatzlich ein ,Trockenes Auge®, vor allem
eine Meibom-Driisen-Dysfunktion (MDD),
auftreten. Betroffen sind Patienten mit

URSACHEN

Akne rosacea oder mit Schuppenbildung
(Seborrhoe), aber auch Hellhdutige mit
trockener oder auch fettiger Haut.

« Lidrandreizungen oder -entziindungen
gehen immer mit Tranenfilmstérung einher

Exogene Ursachen:

« Zugluft, trockene Luft, Klimaanlagen

- Zigarettenrauch

« Verschmutzte Luft

- Haufige Bildschirmarbeit

« Bestimmte Medikamente wie z.B. die Pille,
Antidepressiva, Beta-Rezeptorenblocker,
Hormonersatzpraparate bei Wechseljahrs-
beschwerden, aber auch langjdhrig notwen-
dige Augentropfen, vor allem mit Konser-
vierungsmitteln

« Nach Augenoperationen (u.a. Grauer Star,
Laser gegen Fehlsichtigkeit) ist das Auge
anfalliger fur Austrocknung

- Kontaktlinsen (weiche mehr als formstabile)

- Lange Flugreisen (trockene Kabinenluft)
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KRANKHEITSFORMEN

Die zwei Formen

des ,Trockenen Auges”

Der Augenarzt unterscheidet im Wesentlichen
zwei Grundformen des ,Trockenen Auges”,
die durch verschiedene Einfllisse entstehen
kénnen.

Verminderte Tranensekretion

Die Tranendriisen produzieren standig Tranen-
flissigkeit, um einen intakten Tranenfilm zu
erzeugen. Ist diese Menge zu gering, benetzt
der Tréanenfilm die Augenoberfldche nicht
ausreichend. Das Auge trocknet aus, Zellen
kénnen geschadigt werden.

Storung der Lipidschicht

Der Lipidanteil des Tranenfilms verzégert im
gesunden Auge die Wasserverdunstung.

Bei einer zu geringen Lipidschicht (Olschicht)
verdunstet der Tranenfilm zu schnell.
Trockene Stellen auf der Augenoberflache
sind die Folge.

Die verminderte Lipidproduktion hangt

mit einer Fehlfunktion der Meibom-Driisen
(Meibom-Driisen-Dysfunktion, MDD) zusam-
men, auch als hintere Blepharitis bezeichnet.
Diese Driisen befinden sich an den Lidkanten
und sind fiir die Produktion des Lipidfilms ver-
antwortlich.
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Bei einer Meibom-Driisen-Dysfunktion (MDD)
sind diese Driisen verstopft, oder die Lipid-
produktion ist beeintrdchtigt. Das Sekret darin
ist verhartet. Die Folge: Der Lipidfilm wird nicht
bzw. nur fehlerhaft produziert.

Dadurch werden die Lidrander wund, es bildet
sich oftmals ein schaumiger Tranenfilm. Die
Augen brennen, und bei Rauch und Wind tra-
nen sie verstarkt. Kontaktlinsen werden even-
tuell schlechter oder gar nicht mehr vertragen.

Lidrandentziindungen/hintere Blepharitis

Beide Formen des ,Trockenen Auges” kdnnen
auch zusammen auftreten. So kann eine
Stérung der Lipidschicht vorliegen, gleich-
zeitig aber auch die Tranenproduktion zu
gering sein.

LIDRANDPFLEGE

Tipps zur Lidrandpflege

Eine konsequente Lidrandhygiene, das heif3t
Reinigung und Pflege der Lidrander, kann die
Beschwerden des ,Trockenen Auges” lindern
und guinstig beeinflussen. Wie bereits beschrie-
ben, ist die Pflege der Lidrander vor allem bei
einer MDD wichtig, da hier haufig Krusten und
Entziindungen auftreten.

Lidrandhygiene umfasst je nach Anweisung
Ihres Augenarztes:

« Warme Kompressen
- Lidmassage

+ Reinigen der Lidkante

Wie werden warme Kompressen angewendet?
Méglichst 2x taglich (morgens und abends)
Wasser auf ca. 40 Grad erhitzen. Ein sauberes
Tuch oder Wattepads in das warme Wasser
tauchen und 5 Minuten auf die geschlossenen
Augenlider legen. Dabei sollten Sie unbedingt
darauf achten, jedes Mal neue Pads bzw. ein
sauberes Tuch zu verwenden. Um die Uber-
tragung von Bakterien zu verhindern, sollten
diese auBBerdem niemals mit anderen Perso-
nen zusammen genutzt werden. Die warmen
Kompressen dienen dazu, das verhartete

Fett in den Lidranddrisen zu verflissigen.
Kuhlen sie wahrend der Behandlung ab,
konnen die Kompressen einfach erneut auf-
gewdrmt werden.

Wie erfolgt die Lidmassage?

Massieren Sie im Anschluss an die warmen
Kompressen mit sauberen Fingern oder Watte-
stabchen die Lider vorsichtig in Richtung
Lidkante. Am Oberlid wird dabei von oben
nach unten, am Unterlid von unten nach oben
massiert. So 6ffnen sich die Driisenausgange
der Lidkante, und das eingedickte und nun
durch die Warme verflissigte Sekret wird
herausgedriickt.

Wie wird die Lidkante gereinigt?

Die Krusten und das Sekret an der Lidkante
vorsichtig mit feuchten Kompressen oder
Wattestabchen entfernen. Dem Wasser fiir

die Wattestdbchen kann etwas mildes Baby-
shampoo zugesetzt werden, um die Reini-
gungskraft zu erhdhen.

Tipp: Supranettes® und Lid-Care® Einzelpads
von Alcon sind speziell fiir die du3ere Anwen-
dung am Auge entwickelte Augenreinigungs-
tiicher. Beide Produkte sind in der Apotheke
erhaltlich.

Auch am Ansatz der Wimpern kénnen sich
kleine Krusten befinden. Darunter siedeln sich
Bakterien an und vermehren sich. Dort sollte
daher ebenfalls sorgfaltig gereinigt werden.

Besprechen Sie diese Therapieschritte vor der
Anwendung mit lhrem Augenarzt!
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HINWEISE

Was kann ich
aullerdem tun?

Grundsatzlich sollten Sie augendrztlichen Rat
einholen. Nur die regelméfige facharztliche
Augenuntersuchung stellt eine erfolgreiche
Therapie sicher.

Wichtig fiir den Therapieerfolg ist, dass Sie die
Tranenersatzmittel entsprechend den Anwei-
sungen lhres Augenarztes anwenden.

JTrockene Augen” sind in der Regel eine chro-
nische Erkrankung. Tranenersatzmittel sind
deshalb flir die Dauertherapie entwickelt wor-
den. Haufig gestellte Fragen zum Gebrauch
beantwortet diese Broschiire auf der nachsten
Seite.

Wenn Sie Kontaktlinsentragerin/-trager sind
und unter einem ,Trockenen Auge” leiden,
kann Ihnen lIhr Augenarzt Empfehlungen hin-
sichtlich des Trageverhaltens geben. Auf3er-
dem kann er lhnen sagen, mit welchen Tranen-
ersatzmitteln Sie problemlos Ihre Kontaktlinsen
tragen kénnen bzw. wie Sie den Tragekomfort
Ihrer Linsen verbessern kénnen.
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Es gibt einige Verhaltensregeln,
die Sie unbedingt beachten sollten:

Vermeiden Sie Zugluft und Zigaretten-
rauch.

Luftungsgeblase in Auto, Zug oder Flug-
zeug nicht direkt auf die Augen richten.

Achten Sie auf ausreichende Luftfeuch-
tigkeit — zu Hause und im Biiro.

Arbeiten Sie nicht stundenlang ohne
ausreichende Pausen am Computer.

Tragen Sie im Sommer immer eine
UV-Schutzbrille/Fahrradbrille.

Machen Sie bei langen Autofahrten
auch eine Pause fir die Augen.

Kontaktlinsentragerinnen/-trager soll-
ten fir ausreichend Nachbenetzung
sorgen, da Kontaktlinsen die Augen-
oberflache austrocknen. AuBerdem
sollten regelmafige Tragepausen ein-
gelegt werden.

Kosmetik sollte morgens und abends
grundlich entfernt werden, um die
Augen von Hautfett, Wimperntusche
und Schuppen zu reinigen.

Unbedingt vermeiden sollten Sie die
Selbstmedikation mit gefaBverengenden
Augentropfen (sog. ,WeiBmachern®),

da sonst die Gefahr von ernsthaften
Augenschadigungen besteht!

HAUFIGE FRAGEN

Haufige Patientenfragen
zum Thema ,Trockene Augen”

Kann der Gebrauch von Systane®
Benetzungstropfen zu einer
,Gewdbhnung” des Auges fiihren,
z.B. zu einer Abnahme der
restlichen Trénenproduktion?

Kann man
Trdnenersatzmittel
Llberdosieren”?

u

Kann man das , Trockene Auge
liberhaupt heilen?

Wie lange hdilt eine
Meibom-Drtisen-Dysfunktion
(MDD) an?

Kann ich bei MDD
Kontaktlinsen tragen?

Nein, das ist bisher nicht erwiesen. Trdnenersatzmittel
sorgen dafiir, dass sich Schadigungen der trockenen
Augenoberflache schnell bessern.

Eine Abhangigkeit oder Gewdhnung ist nicht zu be-
flrchten.

Eine Uberdosierung ist praktisch nicht méglich. Uner-
wiinschte Folgen treten nicht auf, denn Tranenersatz-
mittel enthalten gut vertragliche Wirkstoffe. Immer wenn
die Symptome sich bemerkbar machen, kann ein Tropfen
angewendet werden.

Das ,Trockene Auge” ist eine chronische Erkrankung, die
ein standiges Benetzen der Augenoberflache erfordert.

Eine MDD ist in der Regel eine Neigung, die nicht ver-
schwindet (so wie eine fettige oder trockene Haut).
Die MDD bewirkt Storungen des Tranenfilms, die mit
erhohter Verdunstung einhergehen.

Kontaktlinsen kénnen zur Entwicklung der Meibom-
Driisen-Dysfunktion (MDD) beitragen. Deshalb wird ggf.
eine Tragepause angeraten. Auch kann erwogen werden,
auf Kontaktlinsen ganz zu verzichten und stattdessen
eine Brille zu tragen. Im Einzelfall kann nur der Augen-
arzt entscheiden, ob und welche Kontaktlinsen lang-
fristig getragen werden kénnen.
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PRODUKTUBERSICHT

Individuelle Beratung fiir Trockene Augen Und zusatzlich zur Unterstiitzung
Systane® Hydration* Systane® Ultra* Systane® Balance* Vitalux® Plus
Alcon- |
Produkt !
Kategorie Trockene Augen Trockene Augen Trockene Augen Trockene Augen . Lidrandpflege Mikronahrstoffe fiir das Auge
. Kosmetik-Entfernung

Anwendungs-| Bei erhéhtem Feuchtig- Zur Basistherapie Zur vorwiegenden Anwen- Uberwiegend bei tranenden | Zur taglichen Augenlid- Zur tdglichen Nahrungserganzung
empfehlung keitsbedarf und zur beim Trockenen Auge | dungin der Nacht und Augen und Lipidmangel im . Hygiene/Entfernung von

Regeneration gescha- bei schweren Formen Tranenfilm ' Verunreinigungen und

digter Zellen des Trockenen Auges + Augen-Make-up
Kontakt- Wahrend des Tragens Wahrend des Tragens | Vor und nach dem Tragen Vor und nach dem Tragen 3 Produktbeschreibung
linsen-Kom- ! Speziell fur die Augen entwickeltes
patibilitit Vitaminpraparat zur Erganzung

. der taglichen Erndhrung, mit

Symptome - Fremdkorpergefiihl « Fremdkorpergefiihl - Sténdiges und ausgeprag- - Tranende Augen bei Wind + « Fettige Ablagerungen Omega—3erttséi.uren, Lute.in gnd.

- Bindehautrétung « Bindehautrétung tes Fremdkérpergefiihl und Wetter i« Krusten Zfeaxa'nthln sowie den ant'|OX|dat|ven

» Miude Augen + Mide Augen « Bindehautrétung - Lidrandreizung Vitaminen Cund E Uf‘d Mineral-

« Lichtempfindlichkeit - Lichtempfindlichkeit | « Zeitweilige oder standige « Kontaktlinsen-Unvertrag- | stoffen Kupfer und Zink.

Sehstérung lichkeit Zink tragt zum Erhalt der normalen
- Probleme bei Bildschirmarbeit Sehkraft bei.
* Phosphatfrei.
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GLOSSAR

Blepharitis

Lidrandentziindung, die z.B. durch mecha-
nische Reizung (trockene Luft, Staub oder
Rauch), Allergien oder durch Bakterien verur-
sacht werden kann. Eine sogenannte hintere
Blepharitis liegt vor, wenn die hinteren Lidrand-
driisen ( Meibom-Driisen) betroffen sind. Man
spricht dann auch von einer Meibom-Driisen-
Dysfunktion (MDD).

Meibom-Driisen

Talgdriisen am Rand der Augenlider; sie son-
dern eine 6lige Flissigkeit ab, die Bestandteil
des Tranenfilms ist und verhindert, dass dieser
zu schnell verdunstet.

Muzine

Schleimstoffe, die Bestandteil des Tranenfilms
sind. Sie sorgen u.a. fir die Haftung des
Tranenfilms auf der Hornhaut des Auges.
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Sicca-Syndrom
Fachbezeichnung fiir das ,Trockene Auge”.

Tranendriisen

In ihnen wird der groB3te Teil der TranenflUssig-
keit produziert. Sie befinden sich jeweils seit-
lich oberhalb des linken bzw. rechten Auges
innerhalb der Augenhohle.

Tranenkanale
Sie dienen dazu, die Tranenfliissigkeit in den
Nasen-Rachen-Raum abzuleiten.

Tranenpiinktchen

Bezeichnet die zwei punktférmigen Offnungen
der Tranenkandle, die sich am oberen bzw.
unteren inneren Lidwinkel befinden. Uber die
Tranenpinktchen gelangt die Tranenfliissig-
keit in die Tranenkanale, von wo aus sie in den
Nasen-Rachen-Raum abgeleitet wird.
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