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Nach 45 Jahren hat ein ' Seitdem sich Gabriele Est- ‘ Forscher arbeiten an Anti-
neues Medikament Frank ner besser kennt, hat sie ~ korpern, die eine Katzen-
Bennemann von Jucken " auch Strategien gegen haarallergie regelrecht ab-

und Ekzemen befreit. ihren Schmerz gefunden. schalten kdnnten.
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 Das Glaukom-Projekt

Gegen den ,Griinen Star” hilft am besten ein niedrigerer Augeninnendruck. Das
Jnnovationsfondsprojekt Salus” der Uniklinik Minster soll herausfinden, ob Patientinnen und
Patienten besser behandelt werden konnen, wenn sie ihren Augeninnendruck selbst messen. lhre
Daten flieRen in eine digitale Akte, die nicht nur sie, sondern auch ihre Arzte kontrollieren
konnen. Und wenn es kritisch wird, kann der Augenarzt direkt eingreifen.

Martin Hiittemann. Der Patient hat den ,Griinen Star”, Foto: Ulla Wolanewitz

Dr. Michael Bohm untersucht

in Fahrradunfall gab dem Augen gehabt. Mit 50 Jahren griff er kennung und die entsprechende Vor-
passionierten  Freizeit- zur ersten Lesebrille, mit Mitte 50 legte sorge besonders wichtig.” Zusammen

sportler schwer zu den-

ken. 2019 brach Martin

Hiittemann  sich  bei

einem Sturz den Mittel-
handknochen. ,Ich habe einen Pfosten
ubersehen, den ich eigentlich hétte
wahrnehmen miussen”, erzihlt der
Wolbecker. ,Zundchst habe ich mir das
mit der Blendung durch die tief stehen-
de Sonne erkldrt. Aber das allein konn-
te es nicht gewesen sein.” Um der Sache
auf den Grund zu gehen, suchte er die
Augenarztpraxis - in Miinster-Grem-
mendorf auf. Die erniichternde Diag-
nose war schnell gestellt: Glaukom. Mit
dieser auch als ,Griiner Star” bekann-
ten Augenkrankheit geht eine deutli-
che Einschrankung des Gesichtsfeldes
einher. Diese Tatsache erklart, warum
der 57-Jdhrige das Hindernis, das ihn
unmittelbar zu Fall brachte, zuvor
nicht sehen konnte. Bis dahin hatte der
Patient nie grofie Probleme mit den

er sich die erste Gleitsichtbrille zu.
.Das Glaukom ist weltweit eine der
haufigsten Ursachen fiir eine Erblin-
dung’, macht sein behandelnder Au-
genarzt, Privatdozent Dr. Michael
Bohm, deutlich. ,Viele haben es, ohne
es zu wissen. Die Dunkelziffer ist sehr
hoch. Daher sind eine frithzeitige Er-

-

»Das Glaukom ist welt-
weit eine der hdufigs-
ten Ursachen fiir eine

Erblindung.«

Dr. Michael Bohm

. mit Dr. Bettina Kurz betreibt er eine au-

gendrztliche Gemeinschaftspraxis in
Miinster-Gremmendorf.

Das Alter, familidre Vorbelastung, die
Sehstirke und der Augeninnendruck
sind bedeutende Risikofaktoren fiir das
Entstehen eines Glaukoms. Ist der Au-
geninnendruck fiir lingere Zeit zu
hoch, beschddigt er Fasern des Seh-
nervs und hohlt ihn aus. Damit wird
die Verbindung vom Auge zum Gehirn
gestort. Unbehandelt kann das zu einer
Erblindung fithren.

Bohm war einer der ersten niederge-
lassenen Augendrzte in der Projektre-
gion, der sich schnell fiir die Teilnahme
an dem ,Innovationsfondsprojekt Sa-
lus’, das die Augenklinik der Westfili- -
schen Wilhelms-Universitdt Miinster
(WWU) initiiert hat, entschieden hat:
J+Fortschritte in der Diagnose ermégli-
chen uns mehr Therapieméglichkei-
ten”, erklart Professorin Nicole Eter, Di-



Salus

Ziel von Salus (Laufzeit bis Novemn-
ber 2023) ist e, ;
« die Versorgung in landlichen,
strukturschwachen und vom Fach-
arztmangel betroffenen Gebieten- zu
verbessern,
« eine komfortable Alternative zum
stationaren Klinikaufenthalt — ohne
Zeitaufwand und Arbeitsausfall — zu
schaffen,
« den Patienten starker in den
Krankheitsverlauf und die Aufkla-
rung (ber seine Therapiemdglich-
keiten einzubinden,
+ eine verbesserte Vernetzung von
Augenkliniken und Augendrzten
liber eine elektronische Fallakte zu
schaffen und damit Doppeluntersu-
chungen zu vermeiden sowie
» Kosten fir die Gesundheitsversor-
gung zu reduzieren durch die Ein-

" sparung von Ressourcen in den Kli-
niken (Pflege und Arzte).

rektorin der Universitdts-Augenklinik.
Sie entwickelte das Forschungsprojekt
fiir Selbsttonometrie (Augeninnen-
druck-Messung) wund telemedizini-
schen Datentransfer, das auch die Be-
reitschaft zur aktiven Mitwirkung der
Patienten einschlieft. -

Mit der Planung und Konzeptent-
wicklung begann sie bereits 2017. Offi-
ziell durfte das Projekt fiir die Region
Westfalen-Lippe, das mit 5,3 Millionen
Euro aus dem Innovationsfonds des
Bundes ausgestattet ist, im Dezember
2019 starten. Nach einigen Monaten
der Vorbereitung entsprechender Ver-
trdge und Programmierung der digita-

len Fallakte wurde im Februar 2021 der

erste Patient in dieses Forschungspro-

jekt aufgenommen. Derzeit beteiligen
- sich neben der Augenklinik der WWU
fiinf weitere Kliniken in Westfalen-Lip-
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Professorin Nicole Eter: ,Wenn diese neue Ver-
sorgungsform genatuso gut ist wie die stationare,
kénnte sie zum Standard in der Behandlung eines
Glaukoms werden.” Foto: wg-

o

pe. Die Verifizierung des Augeninnen-
drucks bendtigt eine mehrfache Mes-
sung, damit Tagesprofile angelegt wer-
den konnen. Dafiir werden Patienten in
der bisherigen Regelversorgung einige
Tage stationdr aufgenommen. Das ist
fiir Berufstdtige mit einem erhohten

Aufwand verbunden. So hatte Eter die

Idee, Betroffene direkt einzubinden
und die Erhebung der Werte in den
ambulanten Sektor zu verlegen. Aller-
dings ist es nicht damit getan, die Pa-
tienten mit einem Gerdt zur Messung
des Augeninnendrucks, dem Selbstto-
nometer, auszustatten. Die erhobenen
Werte flieflen in die Tagesprofile ein,
die sowohl behandelnde Arzte in den
Praxen und Kliniken als auch Patienten
tiber eine elektronische Fallakte zu-
sammen mit weiteren Untersuchungs-

daten einsehen konnen. Abschliefiend -

findet eine pseudonymisierte — Erset-
zen des Namens durch ein Kennzei-
chen - Auswertung der Daten statt, wo-
zu auch die der anderen Halfte von ins-
gesamt 1980 Patienten gehdren, die
nach wie vor stationar versorgt wer-
den. i i
Praktisch sieht das so aus, dass nie-
dergelassene Augendrzte, die sich an

~.Salus” beteiligen, durch die Augenkli-

nik der WWU eine umfassende Einfiih-
rung in das entsprechende Programm
erhalten. ,Der Aufwand ist {iberschau-
bar, die Handhabung recht einfach”, be-
stdtigt B6hm. Dem schliefit sich sein

Patient Martin Hiittemann gerne an.

Sechsmal taglich legte er das Messgerat
iiber einen Zeitraum von sieben Tagen
- auch nachts - an seine Augen an. Das
verwendete Tonometer basiert auf
einem umfassend patentierten Prinzip,
dem sogenannten Rebound-Prinzip.
Als Messkorper dient dabei eine winzi-
ge Einwegsonde, die das Auge blitz-
schnell sechs Mal hintereinander be-

Das Glaukom ist weltweit eine der haufigsten Ursachen fiir eine Erblindung.

ruhrt und dabei so sanft von der Horn-

hautoberfldche zuriickfedert, dass es
fiir Patienten kaum spiirbar ist. Die
aufgezeichneten Informationen fliefien
dann direkt - ohne handschriftliche
Aufzeichnungen - in die digitale Fall-
akte. i , ,

.,Ich habe mich bei Dr. Béhm von An-
fang an gut aufgehoben gefiihlt’, betont
Martin Hiittemann. ,Er engagiert sich
sehr und mit meiner Teilnahme am
Forschungsprojekt habe ich die Mog-
lichkeit, etwas zurtickzugeben. Auch ist
es ein gutes Gefiihl, die moderne Medi-
zin unterstiitzen zu konnen.” ‘

Seit dem 8. Juli 2021 ist die Teilnah-

me fiir Patienten aller gesetzlichen .

Krankenkassen {iber die am For-
schungsprojekt beteiligten Augenarzte
moglich. Mit dieser guten Nachricht ist
ein weiterer Meilenstein fiir den Erfolg

~von ,Salus” gesetzt. ,Wenn sich ab-

zeichnet, dass diese neue Versorgungs-
form genauso gut ist wie die stationare,
kénnte sie zum Standard in der Be-
handlung eines Glaukoms werden,”
meint Nicole Eter. Ulla Wolanewitz
m Patienten kdnnen bei Interesse direkt ihren nie-
dergelassenen Augenarzt kontaktieren oder sich
bei der Salus-Studie — unter 0251 83-40500 oder
salus-glaukom@ukmuenster.de — melden.

‘Schon gewusst?

Million Menschen ist
allein in Deutschland
vom Glaukom betrof-
fen.



