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M. Amsler, The “forme fruste” of keratoconus [in German], Wien Klin
Wochenschr 8 (1961), pp. 842-843.

« Diagnose nicht einfach

* Kaum Refrakitionsanderung 3-5 Jahre

« Alter des Patienten >40
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Inclusion Criteria

< 50Dpt

= 500 um préaoperativ
> 450 um postoperativ
> 25 Jahre
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*11 Augen von 8 kontaktlinsen-intoleranten Patienten wurden
behandelt

*Topografiegefiihrte PRK

*Messparameter
*Sehschérfe
*Refraktion
*Doppelbilder, Schattenbildung (Ghosting)
« Z3 (Schweigerling Koeffizient)
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Préoperative Daten
Patient | Eye | Age | Best Spectacte-Corrected Visual Acuity | Refraction | Ghosting | Central Carneal Thickness (um)
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Resultate

Postoperative Data
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*Resultate
« Spharisches Aequivalent reduziert -2.8 +0.62 D
« Cylinderreduktion 1.34 +0.18 D
* Z3 Reduktion 41%

«Je grosser Z3 praoperativ, desto signifikanter die Reduktion
postoperativ

« Alle Patienten weniger Doppel und Schattenbilder
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Mann, 24 Jahre, méchte LASIK -3 D
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Diagnostik Form Frust Keratokonus
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Mann, 24 Jahre, méchte LASIK -3 D

[Homnauers

Mann, 24 Jahre, mochte LASIK -3 D
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Besser keine Lasik -> PRK




Mann, 30 Jahre, mochte LASIK +0.5/-3.0/80 = 0.63
Ghosting ++, 460um
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Grenzwertige HH Dicke -> X-Linking
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St.n. X-Linking
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Besser keine Lasik -> PRk
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FV sc =0.6, cc +0.5/-3.0/160 = 1.2, ghosting 0
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Zusammenfassung

= Sehfahigkeit kann bei Forme fruste
Keratokonus durch PRK verbessert
werden.

= Sicheres Verfahren wenn Richtlinien
eingehalten werden

* Eine Vollkorrektur muss nicht angestrebt
werden

= Scheimpflug Bildgebung ist sinnvoll um
Keratokonus forme fruste zu erkennen
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