_ _ Was ist die PRL?
, Phakic Refractive Lens (PRL)*

Monozentrische Ergebnisse =) Hinterkammerlinse zur Korrektion
hoherer Fehlsichtigkeiten

(Hyperopie von +3,0 bis + 15 dpt)
(Myopie von -3,0 bis -27,0 dpt)

Moustafa B, Hoh H? ) .
=) schwimmt vor der Augenlinse

1 Klinik fur Augenheilkunde, Vivantes Klinikum Neukdlln, Berlin

2Klinik far Augenheilkunde, Dietrich-Bonhoeffer-Klinikum,
Neubrandenburg

Bedingungen fir Studienteilnahme Patientenauswabhl

e 22 Implantate bei 18 Patienten
EinschluBkriterien: AusschluRkriterien:

Refraktion > 2 Jahre stabil Katarakt / Glaukom * 20-47 Jahre alt
Vsc<0,5 Diabetes e 13 Frauen, 5 Manner
Vcc des Begleitauges > 0,1 HH - Schaden / Keratoconus o 64% myop (m = 9’5)
VK - Tiefe >3 mm Retinale Erkrankungen

I0P < 20 mmHg Allergien auf erforderliche 36% hyperop (m =
Endothel > 2000 Zellen/mm? Medikamente +7,0)
HH-Durchmesser > 11 mm systemische / okulare

Patientenalter < 60 Jahre JAEKionED EE )
Schwangerschatft Patientenalter in Jahren
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Postoperative Abweichung von Stabilitat der Refraktion d
der Zielrefraktion bei Myopie myopen Augen

Uberkorrektion

Erreichter Korrekturwert in dpt
Spharisches Aquivalent in dpt

Unterkorrektion

5 e 7 8 o 10 11
Angestebter Korrekturwert in dpt Préop. 1Tag 7Tage 1Monat 3 Monate 6 Monate

Uber- und Unterkorrektion der myopen Studienaugen 6 Monate postoperativ Entwicklung der Refraktion (SA) der myopen Augen Uber ein halbes Jahr in dpt




Postoperative Entwicklung der
Sehscharfe bei Myopie
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Stabilitat der Refraktion der
hyperopen Augen
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Préop. 1Tag 7Tage 1Monat 3 Monate 6 Monate

Entwicklung der Refraktion (SA) der hyperopen Augen tber ein halbes Jahr in dpt

Effizienzkriterien

Effizienz - Index =  2scpostoperatiy
@ Vcc praoperativ

1Tag 7Tag  LMonat  3Monal  6.Monat  12.Monat

Postoperative Abweichung von
d. Zielrefraktion bei Hyperopie

Uberkorrektion

o

o

Erreichter Korrektionswert in dpt

Unterkorrektion

5 6 7 8 9 10 11 12
Angestrebter Korrektionswert in dpt

Uber- und Unterkorrektion der hyperopen Studienaugen 6 Monate postoperativ

Komplikationen bei hyperopen
Augen

Komplikation MalRRnahme Zeitraum

Glaukomanfall Nd:YAG-Laser nach 3 Tagen
Iridotomie

Konjunktivaler Medikamentenwechsel nach 5 Tagen
Reizzustand zu unkons. Praparaten

Uveitis mit Explantation nach 1 Monat

Hypopyon
und Synechien

Bisher keine Kataraktbildung !!!

Sicherheitskriterien

Sicherheitsindex = g vee O,,Sto era.tlv
@ Vcce praoperativ

—+— Myopie
—=— Hyperopie

1Tag 7.7ag  LMonat  3Monat  6.Monat  12Monat




Vergleich mit ICL

Vergleich mit Artisan

SA praop.
in dpt

71 % 32 % 67 % 49 %
0 % 45 % 88 % 67 %

0
dvee > 2 Stufen
1,42

Sicherheitsindex Sicherheitsindex
Effizienzindex

Effizienzindex

Vergleich der refraktiven Ergebnisse der PRL bei Myopie mit ICL-Publikationen Vergleich der refraktiven Ergebnisse der PRL bei Myopie mit Artisan-Publikationen

Vergleich mit LASIK
Fazit

Effizient, sicher und genau bei den myopen
Patienten

SA préaop.
in dpt

Neues Nomogramm bei den hyperopen
7

2 8 09 15 7

Patienten eingefiihrt (Holladay-Formel)

Vergleich der refraktiven Ergebnisse der PRL bei Myopie mit LASIK-Publikationen
der vergangenen 3 Jahre

Vielen Dank!




