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Augenlaseroperationen

- Die angewandte Wissenschaft
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Grundinformationen

Damit Sie gut sehen! ...und nicht nur nach der Operation!

Erfahren Sie, welche die haufigsten Augenerkrankungen
und Veranderungen sind und welche Mbglichkeiten es zur
Behandlung mittels des Lasers gibot.

@ drtoka.com ¢ +36(99) 788 800 A laser@drtoka.com
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Chefarzt fUr innere Medizin

Facharzt fur Zahn-, Mund- und
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Zahnmedizin und Prothetik

Arztefamilie in dritter Generation.

Die Medizin ist nicht unser Beruf, sondern unsere Berufung.




Unsere Klinik

Unsere Klinik ist das Endergelbnis der seit 60 Jahren andauernden
Arbeit und des kontinuierlichen Lernens der Familie Dr. Toka.

Die Medizin unterteilt sich in mehrere Fachbereiche.
Vollstindige Kenntnisse in allen Bereichen, sind fiir den
Einzelnen unmdglich. Aus diesem Grund miissen sich
Arzte in Fachbereichen spezialisieren. Unsere Klinik
bietet einen sicheren Hintergrund und Unterstiitzung
tiir seine Mitarbeiter, um kostspielige Weiterbildungen
besuchen zu konnen, damit sie neue Technologien
und Verfahren anwenden kénnen. Nur durch die

Zusammenarbeit von Fachirzten, Assistentinnen,
Technikern, IT-Ingenieuren und vielen anderen
Fachleuten konnen Spitzentechnologien betrieben
werden.

Unser Ziel ist es, Ihre Gesundheit zu stirken
und Thre Lebensqualitit auf hohes Niveau zu
erhalten.

drfoka.com




Sehen Sie
wieder Farben!

Trelben Sie Spor’r
Fahren Sie Auto|




Vordere Augenkammer

Iris

Hornhaut
Linse

———

Glaskorper

Macula

Sehnerv
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Symptome und Bezeichnungen der
Krankheiten und Veranderungen

Fehlsichtigkeit

Wenn Sie schon seit Thren jungen
Jahren eine Brille tragen miissen,
weil Sie nicht scharf genug nah oder
fern sehen, haben Sie eine Fehl-
sichtigkeit - Kurzsichtigkeit oder
Weitsichtigkeit. Sehfehler kénnen
mit Brillen oder Kontaktlinsen gut
korrigiert werden. Verinderungen
der Fehlsichtigkeit treten im Er-
wachsenenleben selten auf.

Wenn Sie in der Nihe gut sechen
und lesen konnen, aber fiir die
Entfernung, um fernzusehen oder
Auto zu fahren, eine Brille tra-
gen, dann sind Sie kurzsichtig -
myop. Wenn Sie seit Threr Kind-
heit hauptsichlich eine Brille zum
Lesen verwendet haben, oder iiber
Ihren 40. Lebensjahr zusitzlich zu
Threr Lesebrille, zum Sehen in die
Weite eine Brille tragen mussten,
dann sind Sie wahrscheinlich weit-
sichtig — hypermetrop. Das kann
noch damit in Verbindung sein,
dass die Hornhaut keine symmet-

rische Kugeloberfliche, sondern
eine zylindrische, walzenférmige
Kriimmung aufweist. Dies wird als
Astigmatismus bezeichnet.

Wenn Sie schon tiber 40 Jahre alt
sind und Thre Sehkraft sich indert,
Sie gut in die Ferne Sehen, aber
in die Nihe das Bild immer ver-
schwommener wird, kénnen nicht
Fokussieren - Thre Arme sind zu
kurz fiir das Lesen von Zeitungen,
dann haben Sie wahrscheinlich eine
Alterssichtigkeit — Presbyopie.

Grauer Star - Katarakt

Wenn Sie ab dem 45. Lebensjahr
beginnen verschwommen und
unsicher zu sehen und ofter das
Licht anmachen miissen, dann ist
das wahrscheinlich der Beginn des
Grauen Stars— Katarakt.

Natiirlich kénnen andere Krank-
heiten idhnliche Symptome verur-
sachen. Unsere Untersuchungen
ermitteln das genau.

Aufoau der Hornhaut

Epithel

Bowmansche
Membran

- Hornhautstroma

Descemetsche

rsra_—_r' ——_FEEEF_EI.;_FH. - -1T Membran

Endothel

Info

Die Hornhaut ist das Au-
genfenster, durch die Licht
in das Auge kommt. Die Iris
reguliert durch die Pupille
die Menge an einfallendem
Licht und das Okular hilft,
dass Objekte nah oder weit,
scharf gesehen werden kon-
nen. Diese zusammen bil-
den das Bild auf der Netz-
haut, der Retina. Wenn wir
einen Fehler in irgendeinem
Bereich korrigieren wollen,
miissen wir das ganze Auge
sehr genau kennen. Wie
auch unser Gesicht einzigar-
tig ist, so sind es auch unsere
Augen. Jedes Detail ist bei
allen Menschen anders, des-
halb ist die wichtigste Aufga-
be der Diagnostik, ein sehr
genaues Bild des Auges zu
bekommen.

drfoka.com
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Kurzsichtigkeit Weitsichtigkeit Astigmatismus - Zylinder

Ursachen und Losungen der Krankheiten und

Veranderungen

1. Fehlsichtigkeit (Kurzsicht, Weitsicht,
Astigmatismus)

Die Hornhaut und die Augenlinse miissen gemeinsam
ein Bild auf die Netzhaut (Retina) projizieren. Wenn
Sie Thren jungen Jahren oder im erwachsenen Alter et-
was verschwommen sehen, also nur das entfernte oder
nur das nahe Bild scharf ist, dann liegt mit hoher Wahr-
scheinlichkeit ein Fehler in der Kooperation zwischen
der Hornhaut und der Linse vor. Das Bild fokussiert sich
vor oder hinter der Netzhaut. Mit der Modifikation der
Hornhaut um nur einige hundertstel Millimeter, kann
das Problem meistens beseitigt werden.

Die Hornhaut ist ca. 0,5 mm dick und wird von auB3en
durch eine diinne Epithelschicht geschiitzt. Wir miis-
sen Thre Kriimmung dndern, indem wir ein paar hun-
dertstel Millimeter der homogenen Schicht unter
dem Epithel umwandeln. Um die genannte homo-
gene Schicht zu erreichen, muss das Epithel entfernt
oder hochgeklappt werden.

Behandlung mit einem Laser: No-touch PRK —
Smart Surface (Excimer Laser)

Ohne das Auge zu beriihren, wird der Laser das Epithel
verdampfen und die notwendige Korrektur vornehmen.

Behandlung mit zwei Laser: Femto-Lasik (Femtose-
cundum-Laser + Excimer-Laser)

Zuerst wird ein dinner Flap (Gewebelappen) aus der
Hornhaut mit der zusammengeklappten Epithelschicht
gebildet, dann wird die Korrektur unter dem Gewebe
durchgefiihrt und der Flap wird wieder zuriickgelegt.

2. Alterssichtigkeit (Presbyopie)

Im Alter von tiber 40 Jahren kann unser Auge immer
noch gut in die Ferne schen, aber die Linse wird miide
und weniger elastisch und verliert seinen Fokus so, dass
wir in die Ferne gut schen kénnen aber das nahe Bild
immer verschwommener wird. Es gibt drei Moglich-
keiten, dies zu korrigieren:

* Das eine Auge wird fiir das Fokussieren in der Nihe
eingestellt und das andere Auge fiir die Ferne, genau-
so wie bei der Kurzsichtigkeit oder der Weitsichtig-
keit. Monovision

* Der duBere Bogen der Hornhaut wird auf das se-
hen in der Ferne und der innere Bogen wird auf das
Sehen in der Nihe eingestellt und das bei beiden
Augen. IntraCor oder Implantate aus Kunststoff
oder allogenem Gewebe

* Die Augenlinse wird an beiden Augen durch eine
ebenso multifokale Linse mit drei Fokuspunkten
ersetzt: fern, nah und inzwischen. Klarer Lin-
sentausch

In allen drei Fillen interpretiert das Gehirn unbewusst
nur das schirfste Bild.



Hornhaut 1 Ubergangszone Fernzone B Intermedidre Zone B Nahzone

Korrektur der Hornhaut bei Altersfehlsichtigkeit

3. Grauer Star - Katarakt

Im hoher werdenden Alter triibt sich die Linse ein.
Dieser Prozess ist dhnlich wie das grau werden der
Haare. In diesem Fall miissen die Augenlinsen des Pa-
tienten entfernt und durch ein Kunstlinse ersetzt wer-
den. Wir bieten zwei Linsentypen an, die jeweils auch
den Astigmatismus (Zylinderkriimmung) korrigieren
koénnen.

* Monofokale (Einzelfokus) Kunstlinse, die ein-
fachste Lupenlinse, kann der Wahl nach entweder
nah oder fern sehen. Auf andere Entfernungen
muss man wahrscheinlich eine Brille tragen. Man
kann das eine Auge fiir die Nihe und das andere fiir
die Ferne einstellen.

* Multifokale (Multifokus) Kunstlinse bestchend
aus zwel oder mehr ineinander gebauten Linsen.
Aufgrund seiner speziellen Gestalltung liefert es
scharfe Bilder fiir die Nihe, Ferne und dem Zwi-
schenbereich. Das Tragen einer Brille nach der
Operation ist in der Regel nicht erforderlich.

Wenn Sie eine Katara
wahrscheinlich bereits schlecht.

wieder sehen kdnnen, es ist

Die getribte Augenlinse streut das einfallende Licht.

Wichtig!

Die genannten Krankheiten bzw. Verinderun-
gen koénnen getrennt oder auch gemeinsam auf-
treten. Es ist wichtig zu verstehen, dass, wenn
wir eines der Probleme beheben, das andere
nach der Behandlung noch vorhandensein kann.

ktkrankheit haben, sehen Sie :
Sie werden nach der Operation

jedoch nicht egal wie!




Untersuchung der Augen

Wichtig!

Das sehende Auge wird immer beriihrungslos
untersucht. Schmerzfreie Untersuchungen.

Wahrend unserer Untersuchungen kénnen wir
folgendes an Ihrem Auge messen:

Die Sehschirfe und ob der Fehler mit einer Brille
korrigiert werden kann

Den Augendruck durch Anwendung einer
Non-Contact-Methode mit einem Luftstrom.

Die Brechkraft des Auges an 45.000 Punkten

Der Pupillendurchmesser bei verschiedenen Licht-
verhiltnissen

Hornhautkriimmung und -dicke an Tausenden von
Punkten

Die GroBe und Position (Morphologie) des vorde-
ren Augenabschnittes und Thre Lichtdurchlissigkeit

Die Anzahl und Morphologie der Zellen auf der in-
neren Oberfliche der Hornhaut

* Die AugapfelgroBe mit einem Lasergerit, hunderts-
tel Millimeter genau

* Die Blutversorgung der Netzhaut anhand von La-
serlicht

* Die Zusammensetzung und Qualitit der Trinen-
flissigkeit

* Die Lichtempfindlichkeit des Sehfeldes

* Die Dicke der Sehnervenfasern mit einem Laserge-
rat

Alle Daten werden digital dokumentiert und analysiert
und es wird die benétigte Operation ausgewihlt und
geplant.

Aktenmappe

Am Ende der Untersuchung erhalten Sie von uns
eine Aktenmappe, in dem alle Daten Threr Augen
zu finden sind. Dies ist fiir das Verfolgen einer
bestehenden oder méglicherweise nachfolgenden
Krankheit oder Verinderung sehr wichtig.

zZfreie Un’rersuchungen.




LASERKLINIK Dr. TOKA




Excimer-Laser Schwind Amaris 1050RS

Operationslasergerdte fur die Augenheilkunde

Fiir die Operationen werden zwei verschiedene Lasergerite von uns verwendet

1.Excimer-Laser Schwind Amaris 1050RS

http://www.eye-tech-solutions.com

Zurzeit das schnellste Excimer-Lasergerit der Welt
(1050 Hz).

Einzigartiger 7D Augenverfolgungssystem fiir maxi-
male Sicherheit und Prizision.

Smart SurfACE-Technologie, fiir das Erreichen einer
glatten und gleichmiBigen Oberfliche.

Das Aushingeschild des europiischen Marktfiihrers.

Dies wird bei der Behandlung von Refraktionsfehlern
verwendet. Es ist in der Lage, die Oberfliche der Ge-

webe zu verdampfen. Es dringt nicht in die Tiefe ein,
es behandelt nur oberflichlich.

Bei der Behandlung mit einem Laser wird zuerst
das Epithel verdunstet und wandelt dann den zentra-
len homogenen Stamm der Hornhaut an der Stelle
um, wo es benotigt wird.

Bei der Behandlung mit zwei Lasern, wird die
Hornhaut behandelt, die unter dem aufgeklappten
Epithel freigelegt wird.



Femtosekunden-Laser Alcon LensX

2. Femtosekunden-Laser Alcon LensX

www.myalcon.com

Das weltweit erste, taugliche Lasergerit fiir Katarakt-
chirurgie.

Die groite Entwicklungserfahrung in der Laser-Kata-
raktchirurgie.

Das kombinierte Femtolaser-Gerit von Alcon ist
Marktfiihrer.

Es kann in das Gewebe eindringen und hat nur dann
eine Wirkung, wenn es sich auf einen Punkt konzen-
triert und das erforderliche Energieniveau erreicht.
Somit ist es perfekt zu dosieren und zu regulieren. Ein
Laserimpuls betrigt nur wenige Femtosekunden, also
eine Billiardstel Sekunde.

0,000,000,000,000 001 sek. Im Inneren des Auges er-
zeugt es eine kleine Blase in einem vordefinierten Ort.
Neben vielen Millionen Blasen kann das Gewebe im
Perforationsraum wie Papier getrennt werden. Spiter
wird die Blase absorbiert und es verschwindet. Mit
dieser Technik konnen unglaublich genaue und prizi-
se Schnitte gemacht werden.

Anwendungsmoglichkeiten des Lasergerites:

Bei der Behandlung mit zwei Lasern (Femto-
LASIK), erhohen viele Millionen Blasen, die um ei-
nen Zehntel Millimeter unterhalb der Hornhautober-
fliche entstehen, den diinnen Flap oder

bei der Kataraktoperation (Femto assistierte
Operation) wird die Offnung erstellt, die Kapsel 6ft-
net sich und der Linsenkern des Patienten wird zer-
trimmert.




Augenlaseroperationen
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Kurzsichtigkeit Weitsichtigkeit Astigmatismus - Zylinder

Operative Eingriffe fur
die Verbesserung des
Sehvermogens

Das Ziel der Augenlaseroperation ist, dass die Horn-
haut mit Hilfe der Excimer-Laser-Vorrichtung so mo-
difiziert wird, dass die gleiche Refraktionskorrektur
wie bei den Brillenglisern oder Kontaktlinsen hervor-
gerufen wird. Die Hornhaut wird stirker gewolbt oder
abgeflacht. Diese Behandlung findet im mittleren, ho-
mogenen Hornhautbestand statt. An unserer Klinik
verwenden wir fiir das Erreichen genauer und sicherer
Ergebnisse die fortschrittlichste Technologie, die in
der heutigen Welt verfiigbar ist. Dies umfasst sowohl
das Diagnosezentrum als auch die Laserbehandlungs-
gerate.

korrigierte Fliche

Hornhaut Hornhaut Hornhaut

Nicht jeder ist fiir irgendeine Art von Behandlung ge-
eignet. Unser Ziel ist es, Ihnen die am besten geeig-
nete, individuelle Behandlung anzubieten, mit der wir
das bestmdogliche Sehvermégen erreichen kénnen.




Behandlungsarten

Behandlung mit einem Laser (NO-TOUCH PRK)

Eine verbesserte, neue Version der traditionellen
Oberflachenlaserbehandlung.

Dank der neuesten Technologie der deutschen Firma
Schwind wird die Hornhaut auch durch das Lasergerit
entfernt. Dies ist eine beriihrungslose Behandlung mit
einem Laser. Der Excimer-Laser verdampft zuerst die
obere Schicht der Hornhaut, um auf die darunter lie-
gende homogene Feile zuzugreifen, und dann fiithrt
derselbe Laser eine geplante Hornhautumformung
durch.

Vorteile

* Sehr einfache und sichere Operationstechnik
(Komplikationen wihrend der Operation kénnen
fast ausgeschlossen werden)

* Sehr schnelle und schmerzlose Operation

* Wir bertihren das Auge wihrend der Operation
nicht

* GleichmiBigere Oberfliche, bessere Sehqualitit
dank Smart SurfACE-Technologie (im Vergleich
zu herkdmmlichen PRK)

* Schnelle Verbesserung der Sehschirfe und weniger
Schmerzen

¢ Eine diinne Hornhaut kann ebenfalls behandelt
werden

* Esist nur ein Laser von néten, daher auch giinsti-

ger im Preis

Nachteile

* Esist ein Unbehagen fiir ein paar Tage nach der
Operation zu verspiiren

* Langsamere Rehabilitation des Sehvermdogens, von
1 bis 2 Wochen (Arbeitsausfall)

* Fiir bis zu sechs Monate ist ein strenger UV-
Schutz (Sonnenbrille) erforderlich

* Lingere (ca. ein halbes Jahr) Nachsorge und mehr
Kontrollen

Behandlung mit zwei Lasern (FEMTO-LASIK)

&

Flap (Gewebelappen) Augenlaseroperation

Zwei-Laser-Technik, wo wir ein sehr prizises, schnel-
les Femtosekunden-Lasergerit fiir die Flapbildung
verwenden. Es ist die modernste und am weitesten
verbreitete Augenlaseroperation.

Zuerst bildet der Femtosekunden-Laser einen hauch-
diinnen Schutzlappen auf der Oberseite der Horn-
haut und inzwischen behandelt der Excimel-Laser
die Hornhaut. Die Hornhaut kommt wieder an Ihren
Platz zuriick.

Vorteile

* Kein Schmerz nach der Operation

* Sehr gute Sicht schon am nichsten Tag

* Der Arbeitsausfall betrigt nur 1-2 Tage

* Fast keine Lichtempfindlichkeit

* UV-Schutz (Sonnenbrille) fiir nur 2 Monate

* Kiirzere Nachbehandlung, weniger Kontrollen

* Fiir bestimmte Dioptrien ist ein besseres Ergebnis

planbar

Nachteile

* Im Falle einer zu diinnen Hornhaut oder einer
Abweichung der Augenoberfliche kann die
Behandlung nicht durchgefiihrt werden

* Auftreten von Augentrockenheit

* Zwei hochwertige Laser miissen benutzt werden,
wodurch ein hoherer Preis entsteht

drtoka.com
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Die Monitoren des Femtosekunden-Lasergerites. Die gelben und violetten Linien zeigen die beabsichtigten
Schnittebenen des Laserstrahls an. Das Verion-System identifiziert das Auge basierend auf dem vorherigen Bild
und legt dann die Parameter entsprechend der Planung fest. Die Operation wird stindig kontrolliert. Dabei hilft
das Live-Video und eine hochauflésende 3D-OCT-Aufnahme im Querschnitt. Dies sind die Augenlinsen-Be-
handlungspline und die geplante Position vom Schnitt der Hornhaut. Der Behandlungsplan ist auch numerisch
gekennzeichnet. Genauigkeit im Mikrometerbereich.

Info

Die Augenlinse befindet sich in der
Mitte unseres Auges in einer Kapsel.
Um Zugang zu bekommen, miissen
wir zwel kleine Schnitte machen, und
dann wird die Linsenkapsel vom Chi-
rurg mit einer kleinen Pinzette und ei-
nem kleinen Haken entfernt. Wenn die
hintere Kapsel reisst und verletzt wird,
ist das eine schwere Komplikation. Die
Linse wird mit Hilfe eines Ultraschall-
gerites zertriimmert und entfernt.

Im Falle des Lasers erzeugt diese die
Offinung der Linsenkapsel in einer ge-
planten regelmiBigen kreistormigen
Form, die das Entfenen etleichtert.
Das Zertriimmern der Linse wird hier
auch vom Laser durchgefiihrt.

Operation der
Augenlinse (Katarakt,
Linsentausch)

Die Operation kann im Fall von
einem  bestehenden  Katarakt
oder sogar schon vor der Bildung
durchgefithrt werden, um das Se-
hen zu verbessern und auf die Bril-
le verzichten zu konnen. Bei der
herkémmlichen Kataraktoperation
oder dem Linsentausch wird die
getriibte Augenlinse durch zwei
kleine Schnitte mit einer Ultra-
schallvorrichtung aus dem Auge
entfernt und eine Kunstlinse im-
plantiert. Die Kataraktoperationen
werden zu ca. 99% mit dieser Me-
thode gemacht.

Kataraktoperation mit
dem FEMTO-Laser

Die fortschrittlichste Operations-
methode. In diesem Fall ersetzt
ein hochprizises Lasergerit be-
stimmte manuelle Schritte des Au-
genchirurgen. Die Gerite gehoren
zu den modernsten Einrichtungen
der Welt, wodurch sie extrem teu-
er und schwer zuginglich sind.
Der Laser arbeitet anstelle des Arz-
tes und macht die Operation plan-
barer, priziser und sicherer.

Vorteile der Katarakt-Laseroperation:

Schnitt
Bessere GroBenplanung

Bessere Positionsplanung

Bessere Berechenbarkeit

Offnung der Linsenkapsel

Perfekt rund und von
ausreichender Gro3e

Weniger Komplikationen

Bessere Position der Kunstlinse

l

Genauigkeit

Linsenvorbehandlung
Weniger Energie
Weniger Manipulation

Schnellere Rehabilitation

l

Sicherheit




erion System

Alcons VERION-System kombiniert und verfolgt
den Vorgang der Operation von der Planung bis zur
Insertion und Ausrichtung der Kunstlinse. Draht-
los verkniipft es das Messgerit und die chirurgi-
schen Gerite, damit sie miteinander kommunizie-
ren kénnen. Wihrend der Untersuchung werden
anhand des Patientenbildes die Augen des Patien-
ten durch die Gerite identifiziert und die Einstel-
lungen so angepasst, dass sie nicht das falsche Auge
oder eine falsche Kunstlinse implantieren kénnen.

Das Verion-System hilft auch bei der Arbeit des
Chirurgen - durch das Mikroskop, das den Bewe-
gungen des Auges folgt, projiziert es dem Augen-
chirurgen die Informationen vor seine Augen, die
er tiir die Chirurgie benétigt.

Die Position der implantierten Kunstlinse muss
angegeben werden. Bislang wurde ein Filzstift ver-
wendet, um den Augapfel vor der Operation zu fir-
ben. Dies ist sowohl unangenehm fiir den Patien-
ten als auch ungenau. Das Verion-System erkennt
das Auge und richtet das Gerit aus. Mit dieser Hilfe
kann der Augenchirurg die Linse genau positieren.

Vorteile des Verion-Systems: genauere Pla-
nung, indivuelle Einstellungen, prizisere Be-
dienung, bessere Sehqualitat.

Alcon

Alcon ist ein multinationales, in den USA ansissi-
ges Unternchmen, das etwas wirklich GroBartiges
geschaffen hat! Es koordiniert Untersuchung, Pla-
nung, Lasergerite, Operationsmikroskop und Lin-
senentfernungs-Ultraschallgerite.

Grundsitzlich ist dies ein sehr kompliziertes, komp-
lexes Computerprogramm. Es sammelt viele der
eingegangenen Daten von den Untersuchungen und
plant dann die Operation mit der Ausrichtung vom
Arzt, stellt dann das Lasergerit ein und richtet es aus,
dann werden im Operationsraum bei einer Augen-
linsenoperation die Daten und der geplante Vorgang
an den Arzt in sein Mikroskop projiziert und das
Ultraschallgerit auf die Operation abgestimmt.

Jede einzelne Einheit des Verion-Systems ist fiir
Augenirzte sehr hilfreich. In ganz Europa, gibt es
mehrere Kliniken, an denen einzelne Einheiten zu
finden sind, aber das gesamte System ist nur an einer
Klinik in Frankreich und einer in Spanien installiert.
Die dritte komplette Einheit befindet sich an unserer
Klinik.

Natiirlich kann auch ohne diese Bedienung operi-
ert werden. Mit einem einfachen Auto kommt man
auch tiberall hin. Es ist jedoch nicht egal, wie Sie sich
dabei fithlen, wie viel Zeit es in Anspruch nimmt
und vor allem wie gro3 die Chance auf einen Unfall
ist. Und wenn Sie doch ein Ungliick haben, gibt es
dann einen Sicherheitsgurt, ABS oder Airbag?

Unsere Klinik gehort zu Alcon’s Referenzklinik und
unser fithrender Augenarzt Dr. Tamds Filkorn und
Dr. Norbert Pesztenlehrer halten regelmiBig Vortri-
ge auf nationalen und internationalen Konferenzen.
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Erst alles durchblicken, spdter gut sehen.

An unserer Klinik fithren wir mehr als nur stan-
dardmaissige Voruntersuchungen durch, um Ihre
Sicherheit zu erhohen. Auch unsere Behand-
lungsmethoden sind darauf ausgelegt, das maxi-
male an Sicherheit zu bieten um Ihnen ein vor-
aussagbares Ergebnis zu garantieren.

Bei Untersuchungen

Obwohl wir nur im vorderen Bereich des Auges arbei-
ten, konnen wir das ganze Auge exakt erfassen. The-
oretisch kénnen wir duch unsere Behandlungen eine
bessere Sicht, als das Durchschnittsauge zulisst, errei-
chen. Eine Sehleistung von 120% -150% sind keine
Seltenheit. Es stehen uns eine Reihe von Diagnosege-
riten zur Verfiigung, die fiir die tigliche Routine nicht
erforderlich sind, aber fiir eine genaue und sicherere
Behandlung von uns als unerlisslich angesehen wer-
den.

Bequemer fur Sie - genauer far uns

Ein Vier-Funktionsgerit misst zuerst bestimmte Para-
meter Threr Augen und schligt uns dann vor, wo wir

die detailierte Untersuchung Threr Augen beginnen
sollen. Ein computergesteuertes Gerit ersetzt die vor
Ihnen gehaltene Linsen durch weile, rote und griine
Hintergriinde. Diese Gerit gibt sehr schnell sehr ge-
naue Informationen.

Die Brechkraft und Refraktion der Hornhaut wird auf
45.000 verschiedenen Punkten erfasst. Das ist mehr,
als eigentlich notwendig wire, es konnen jedoch kei-
nerlei Schwachstellen unentdeckt bleiben. Unser
Computer berechnet parallel zur Messung fiir jeden
einzelnen Punkt die benétigte Anderung, die notwen-
dig ist, um bei der Operation die optimale Sehschirfe
einzustellen.

Fiir die Analyse der Netzhaut, der sogenannten Retina,
verwenden wir einen hochauflosenden Laserscanner,
dessen Erfassungskapazitit die einer Standarduntersu-

chung durch einen Augenarzt um das vielfache tiber-
trifft.

Es gibt eine einschichtige Zelllinie auf der inneren
Oberfliche der Hornhaut, dessen Untersuchung nur
sehr selten mdoglich ist. Fiir Operationen an unserer
Klink ist diese Information jedoch unerlisslich.



Bel der Planung und Operation

Nur eine sorgfiltige Planung fiihrt zu einem sicheren Ergebnis bei der Operation.

Oberfilachliche Operationen, damit
Sie wieder ohne Brille sehen konnen

Excimer Laser

Eigene Untersuchungseinheit

Der Excimer-Laser verfiigt tiber eine eigene Untersu-
chungseinheit, die 5 verschiedene Untersuchungen an
einer Station durchfiihren kann. Diese Daten werden
durch weitere Messungen erginzt und der Arzt plant
die Operation mit Hilfe eines Computerprogramms.
Das Lasergerit der Operation erkennt das Auge - auch
wessen und welches Auge es ist - und fithrt die ge-
wiinschte Korrektur durch. Das Gerit lisst zum Bei-
spiel auch nicht zu, dass Augen durch den Behandler
verwechselt werden.

7D Augenverfolgungssystem

Die Anwendung eines Augenverfolgungssystems ist
in jedem Lasergerit obligatorisch. Die einfacheren Ge-
rite konnen die Bewegungen in drei oder vier Dimen-
sionen verfolgen. Wihrend einer Operation kann sich
ein Auge, tatsichlich in sechs Richtungen bewegen,
sich umdrehen und sich um seine Achse drehen. Die
siebte virtuelle Dimension ist die Zeit. Der Computer
misst die Bewegung des Auges mehr als 1000 Mal pro
Sekunde und berechnet, wie er sich in der nichsten
hundertstel Sekunde zu bewegen hat, steuert dann den
Laser und priift dann noch einmal, ob das Auge dort
ist wo es berechnet wurde. Erst wenn alle Parameter
stimmen, gibt der Computer den Laser zum arbeiten
frei.

Das Auge bewegt sich in aller Richtungen um die
eigene Achse

Unterbrochene und wieder aufgenommene
Behandlung

Wenn beispielsweise das Auge aufgrund der Ruhelo-
sigkeit des Patienten aus dem Sichtfeld des Lasergeri-
tes kommt, unterbricht es sofort die Behandlung und
fithrt Sie erst wieder an der Stelle fort, wo es zuletzt
war, wenn das Auge wieder im Sichtfeld des Lasers ist.
Der Computer ist sozusagen in der Lage das Auge wie
eine Landkarte zu lesen.

Flying Spot Behandlung

Der Verdampferlaser erzeugt bei seiner Arbeit Hitze.
Wenn sich die umgebenden Zellen iiberhitzen, kon-
nen sie ein paar Tage spiter absterben. Um diese Ne-
benwirkung zu 100% zu umgehen, wurde die Flying
Spot-Laserbehandlung erstellt. Jeder Punkt, der vom
Laser beleuchtet wird soll riumlich und zeitlich vom
nichsten Punkt entfernt liegen. Der Computer be-
rechtnet also ein Muster auf der zu behandelnden Fli-
che, die es erlaubt dem Gewebe gut abzukiihlen.

1050 Herz

Der fiir die Dioptrieinderung der Hornhaut verwen-
dete Excimer-Laser ist das derzeit schnellste Augen-La-
sergerit der Welt. Dies verkiirzt zum einen die Behand-
lungszeit, erleichtert die Handhabung und erhéht zum
anderen die Sicherheit, da das Gerit schneller auf die
kleinen Bewegungen des Augapfels reagieren kann.

Variable Laserleistung SmartSurfAct
Technologie

Das Excimer-Lasergerit passt die Stirke und Leistung
des Lasers an die aktuelle Aufgabe an. Wihrend es am
Anfang schnell arbeitet, verlangsamt es sich in der letz-
ten Phase der Behandlung, um sanft eine perfekt glatte
Obertliche zu erzeugen.

Eine Flche mit einem Durchmesser von
8mm wird an 28 000 Punkten gemessen




Linsenimplantaf

Sicherheit

Info

Es gibt eine einschich-
tige Zelllinie auf der in-
neren Oberfliche der
Homhaut. Wenn sich
diese  beschidigt, ver-
liert die Hornhaut IThre
Transparenz. Die Lin-
se des Patienten kann
per Ultraschall fliissig
gemacht werden, um
herausgenommen  zu
werden. Wenn die Linse

des Patienten mit einem

Laser zerstiickelt wurde,
wird viel weniger Ultra-
schallenergie benétigt, so
dass es gegentiber dieser
empfindlichen Zell-
schicht viel schonender
ist. Das Verion-Sys-
tem beriicksichtigt die
Laservorbereitung  und
stellt die minimal erfor-
derliche Ultraschallener-
gie ein.

Bei Linsenoperationen

Topcon Aladdin Linsenlaser
Implantat Planer und Verion
System

* Die Versicherung finanziert norma-
lerweise die einfachste und breiteste
Palette von akzeptablen Linsen. Das
Verion System und der Topcon
Aladdin Laser Augenlinsen-Im-
plantatplaner kombinieren Daten
und schlagen die besten Implantate
fiir den Arzt, basierend auf Messungen
vor.

¢ Natiirlich miissen der Arzt und der
Patient zwischen den verschiedenen
Moglichkeiten wihlen.

* Fiir die genaue Planung der Kunstlinse
misst unser Lasergerit auf hundertstel
Millimeter genau die Linge des Au-
gapfels. Die Brechkraft der Hornhaut
wird anstatt der {iiblichen wenigen
Punkten in tausenden von Punkten
gemessen.

* Das Verion-System prizisiert die Er-
gebnisse der Kunstlinsenplanung. Wir

kliren die Position der zu implantie-
renden Linse und planen die Positi-
on der Schnitte. Dies wird bei Rou-
tine-Kataraktoperationen nicht oft in
Betracht genommen.

Unser Augenchirurg ist einer der re-
nommiertesten  Kunstlinsen-Spezia-
listen des Landes und hilt bei Fortbil-
dungen regelmilBig Vortrige.

Eine Zylinderlinse zur Korrektur von
Astigmatismus muss sehr genau im
Auge positioniert werden. Schon eini-
ge Grade der Abweichung verindern
das erzielte Ergebnis stark und kénnen
nur mit einer anderen Operation, der
Augenerdffnung, korrigiert werden.
Das Verion-System entwirft den
Verlauf der OP und zeigt diesen dem
Arzt wihrend der Behandlung durch
eine Projektion. Auf diese Weise kon-
nen Augenbewegungen im Operati-
onsmikroskop mitbedacht werden. Bei
traditionellen Behandlungen zeichnet
der Arzt einen Punkt mit einem Filz-
stift vor der Operation auf das Auge
und orientiert sich lediglich daran.



Sterilitat

Die Operationen werden im Opera-
tionsblock unter Einhaltung hochster
Sterilitit durchgefiihrt. Es ist verboten
die Riumlichkeiten in StraBenbeklei-
dung oder in Schuhen zu betreten.
Bei einer Linsenoperation wird das
Auge gedftnet, wo eine Infektion eine
ernsthafte Komplikation verursachen
kann. Unser Operationsraum ist ab-
solut sauber und steril. Das Personal
kann nur in OP-Kleidung den Raum
betreten. Die Sterilisation wird von er-
fahrenen und geschulten Mitarbeitern
durchgefiithrt. Unsere internen Anfor-
derungen iibersteigen bei weitem die
Vorschriften. Auf YouTube sicht man,
dass an vielen Institutionen StraBen-
bekleidung wihrend der OP getragen
wird. Wir bitten unsere Patienten eine
Einweg-OP-Kleidung, die wir bereit-
stellen, anzuziehen, die keinen Staub
oder Fussel absondern, welche den La-
ser blockieren oder gefihrlich fiir eine
Infektion sein kénnten.

Sie werden wieder Farben sehen kdnnen

Linsen-Implantat-Typen

Wihrend jeder Operation setzen wir eine individuell
und sorgfiltig entworfene Linse ein, die wir basierend
auf den Erwartungen, Bediirfnissen und der Finanzie-
rungsmoglichkeit des Patienten auswihlen. Wie auch
Autohersteller verschiedene Arten von Fahrzeugen
anbieten, so bieten auch Implantathersteller, Implata-
te unterschiedlicher Fihigkeiten an. An unserer Kli-
nik verwenden wir Kunstlinsen vom amerikanischen
Marktfiihrer mit jahrzehntelanger Erfahrung.

Ein Fokus- monofokale Kunstlinse (IOL)

Einfach geformtes, symmetrisches Linsenimplantat.
Das einfachste Implantat zur Ersetzung IThre eigenen
getriibten Linse. Es eignet sich fiir Kurzsichtigkeit
und Weitsichtigkeit. Das Tragen einer Brille wird aber
trotzdem benétigt. Die Sozialversicherung finanziert
dies in den Krankenhiusern.

Mehrfach Fokus- multifokale Kunstlinse (IOL)

Die Eigenschaften von zwei oder mehr Linsen wer-
den hier zusammengefiihrt, um eine gute Sicht fiir
verschiedene Entfernungen zu bieten. Im Vergleich
zu multifokalen Brillen, erzeugen mikrometerkleine
Rillen auf der Linse zwei oder drei Fokuspunkte von

denen unser Gehirn das schirfste Bild fiir die jeweilige
Entfernung auswihlt. An unserer Klinik implantieren
wir Trifokallinsen, die gute Sicht fiir Nah- und Fern-
sicht sowie Zwischenabstand (Computer, Instrumen-
tentafel) bieten.

Astigmatismus / Zylinderkorrektur

Wenn die Hornhaut keine gewohnliche Kugelform
hat, sondern eine Kriitmmung, dann sollten Zylinder-
gliser getragen werden. Wenn eine kiinstliche Linse
implantiert wird, kann die einfache Kunstlinse die-
sen Fehler nicht korrigieren, so dass Sie wahrschein-
lich eine Brille fiir die Nihe und Ferne auch nach der
Operation bendétigen werden. Mit einer zylindrischen
Linse ist es moglich, dies zu korrigieren, anhand einer
richtigen Planung und Drehen der Kunstlinse in die
richtige Position. Astigmatimus / Zylinder kann man
auch individuell mit Mono- und Multifokallinsen kor-
rigieren. Die Herstellung solcher Linsenimplantate ist
besonders schwierig und daher deutlich kostspieliger.
Die Operation erfordert viel mehr Planung und Prizi-
sion. Die Verwendung des Verion-Systems ist hier
besonders wichtig.




Wass passiert wahrend
der Untersuchung
und der Operation?

Wir freuen uns, da

Bitte vereinbaren Sie e

ss Sie unser Angebot annehmgn.
inen Termin far die Operation.

Erstes Treffen

* Zunichst notiert unsere Fachberaterin Thr Problem,
Ihre Krankheit, Thren Wunsch und Ihr Ziel und
bestimmt die Richtung der Untersuchung. Gerne
antwortet sie auf Thre Fragen.

* Unser Augenoptiker ist Experte fiir Augenunter-
suchungen. Er untersucht Thre Sehstirke und fiihrt
die meisten instrumentellen Tests durch.

* Danach werden Sie sich mit unserem Augenarzt
treften. Mit einer Spaltlampe untersucht er Ihre
Augen, fasst die bisherigen Daten zusammen und
entscheidet, welche zusitzlichen Untersuchungen
benstigt werden. Ublicherweise wird die Pupil-
lenerweiterung auch durchgetfiihrt, um die Sicher-
heit zu erhéhen. Bei Bedart werden Augentropfen
gegeben, wonach Sie ungefihr eine Viertelstunde
warten miissen.

* Am Ende der Untersuchungen wird Thnen unser
Augenarzt eine Behandlung anbieten. Er sagt IThnen
die wichtigsten Informationen iiber die Operation.

* Sie kénnen anschlieBend wieder mit unserer Fach-
beraterin sprechen, die alles tiber Thre geplante
Behandlung und Operation weil3. Sie werden be-
ziiglich der Vorbereitungen und notwendigen Auf-
gaben beraten und tiber die moglichen Risiken und
Komplikationen aufgeklirt.

* Wir geben detaillierte Informationen iiber die Er-
gebnisse der Untersuchungen und die beabsichtigte
Behandlung.

Jetzt haben Sie Zeit, die empfohlene Operation zu
iiberdenken.

Wenn Sie weitere Fragen haben, sehen Sie sich bitte
die Filme auf unserer Webseite an oder besuchen Sie
unsere Klinik erneut und sprechen Sie mit unserer
Fachberaterin.

Wichtige Informnationen vor
den prdzisen Untersuchungen

Bitte kein Make-up auftragen

Tragen Sie keine harten Kontaktlinsen fiir
mindestens 2 Wochen, weiche Kontaktlinsen
fir 1 Woche vor der Untersuchung, da dies
die Kriitmmung der Hornhaut verindert und
die Operation weniger genau geplant werden
kann.

Kommen Sie mit einer Begleitperson, weil
Sie nach einer Pupillenerweiterung nicht Au-
tofahren diirfen.

Nach der Untersuchung werden Sie durch
die Pupillenerweiterung und das starke Un-
tersuchungslicht verschwommen sehen, so
dass Sie moglicherweise an diesem Tag nicht
arbeiten koénnen.

Bitte bringen Sie eine Sonnenbrille mit. Es ist
nicht notwendig, aber bei hellem Tageslicht
angenchmer.




Die Laserbehandlung dauert nur 10 - 15 Sekunden lang
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Am Tag der Operation

Zum vereinbarten Termin warten alle unsere Mitar-
beiter, das gesamte OP-Personal und Thre Assistenten
auf Sie. Die ausfiihrliche Patienteninformation, die Sie
bei der ersten Untersuchung erhalten haben, hilft Ih-
nen, sich auf die OP vorzubereiten.

Wdhrend der Femtolaser den Schutzlappen bildet, macht das in
das Gerdt integrierte Live-Videobild und das 3-dimensionale High-
Definition-OCT-Bildgebungssystem die Operation individuell und

Zuerst wird unsere Fachberaterin sehen, ob fiir die
Operation alle Vorkehrungen getroffen wurden.
(Dokumente, Make-up, Kontaktlinsen wurden
weggelassen, Parfiim, etc.)

Unser Augenarzt untersucht kurz, ob seit den vo-
rangegangenen Untersuchungen, Verinderungen
aufgetreten sind.

Bitte zichen Sie Thre StraBenkleidung in der Gar-
derobe aus, lassen Sie nur Thre Unterwische und
ein Unterhemd/T-Shirt an. Ziehen Sie sich Thre
Einweg-OP-Kleidung an. Bitte lassen Sie Ihren
Schmuck oder wertvolle Gegenstinde bei Threm
Begleiter oder in Ihrem Kleiderschrank.

Hier ist es moglich, das Badezimmer zu benutzen.

Bitte verwenden Sie das dort vorbereitete Hinde-
desinfektionsmittel, da es sein kann, dass Sie sich
unabsichtlich im Augenbereich beriihren.

NP |
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praziser.

* In einem bequemen Sessel sitzend, erhalten Sie

betiubende Augentropfen. Wenn Sie nervos sind,
erhalten Sie auch ein mildes Beruhigungsmittel.

* Wir werden Sie in den Laseroperationsraum beglei-

ten und bitten Sie, sich auf das Behandlungsbett zu
legen. Der Bereich des Auges wird zugedeckt und
das Blinzeln wird durch ein einfaches Instrument
blockiert. Wir bitten Sie, auf den hellen Punkt vor
Thnen zu schauen.

Es ist uns eine Ehre, dass
Sie einen Termin vereinbart
haben!

Unsere Mitarbeiter der Klinik, werden auf
Sie warten. Wenn Sie aus irgendeinem Grund
nicht kommen konnen, teilen Sie uns das bitte
mit und sagen Sie den Termin ab. Helfen Sie
uns die Zeitplanung fiir alle Beteiligten ange-
nehm zu gestalten.

Excimer-Laser-Fokussierleuchten und
Augenverfolgungs-System wdhrend des
Betrielos.

drioka.com




Wdahrend der Laser-
Sehkorrektur

Bei einer Behandlung mit zwei Lasern, wird Thr Auge
fir die Benutzung des Femtosekunden-Lasers, mit
einem Stecker (Dock) bertihrt. Dies ist flexibel am
Gerit befestigt, kann Ihre Augen nicht verletzen, aber
Sie werden die Erfassung sptiren. Die Operation wird
durch unzihlige Sicherheitssysteme geschiitzt.

Die genaue Position ist sehr wichtig, daher miissen wir
die Verbindung moglicherweise mehrmals wiederho-
len. Der Laser ist ca. 15 Sekunden in Betrieb.

Danach wird der andere Laser in Betrieb genommen.

Bei der Einlaserbehandlung arbeitet nur der Exci-
mer-Laser. Wir beriihren Thre Augen nicht, wir ge-
hen nur in die Nihe. Die Behandlung dauert etwa 20
Sekunden. Wihrenddessen horen Sie ein leises, sum-
mendes Geriusch.

Die Behandlung beider Augen dauert etwa 15 bis 20
Minuten.

Wahrend der Linsenoperation

Die erste Laservorbereitung hat stattgefunden. Sie se-
hen jetzt verschwommen. Wenn wir beide Augen be-
handeln, folgt jetzt das andere Auge.

Wir werden Sie in den sterilen OP-Raum begleiten.
Bitte haben Sie etwas Geduld, denn unser Arzt zieht

sich die sterile Kleidung an. Wir isolieren Sie steril mit
einer Bedeckung, unter dem Sie ruhig atmen kénnen.

Wihrend der Operation stiitzt der Arzt seine Hand auf
Ihre Stirn. Leider ist das Licht des Mikroskops stark,
dennoch miissen Sie dahinein sehen.

Sie werden keinen Schmerz fiihlen, nur einen stump-
fen Druck.

Wissenswertes
zur Operation

Bitte liegen Sie wihrend der Operation
ganz ruhig, drehen oder heben Sie nicht
den Kopf. Wenn es nétig ist, konnen und
diirfen Sie sprechen.

Alles ist einfach und gut gegangen! Wir
begleiten Sie in den vertrauten gemiitli-
chen Sessel, wo Sie bitte ein paar Minu-
ten verbringen.

Nach der Operation versichert sich un-
ser Facharzt davon, dass Sie sich gut fiih-
len und alles in Ordnung ist.

Sie konnen sich anschlieBend umzie-
hen und unsere Fachberaterin wird Ih-
nen einen Abschlussbericht und Infor-
mationsblitter mit Augentropfen zur
Verfiigung stellen und mit Thnen einen
Kontrolltermin vereinbaren.



Trockenes Auge

Uber dem 40. Lebensjahr kann man bei jeder fiinften
Person eine signifikante Verminderung der Funktion
der Trinendriisen feststellen. Es brennt und kratzt
man sicht am Abend verschwommen oder man hat ge-
legentlich ibermifBigen Trinenfluss. Die Aufgabe des
Trinenfilms ist es das Auge zu schiitzen, Oberfliche
des Auges mit Nihrstoffen zu versorgen und hilft
bei der Sicht und Gleiten der Augenlidbewegungen.
Bei vermindertem Trinenfluss, kann die Hornhaut
geschidigt werden, was zu einer Verschlechterung des
Sehvermdogens fithren kann.

Die Trinenfliissigkeit wird an mehrere Stellen pro-
duziert. Die wichtigsten sind die groBen Tranen-
driisen, die die Menge produzieren, und die klei-
nen Meibomdriisen in den Augenlidern, die die
Augenlidbewegung 6len. Wir kénnen beide stimulie-
ren, aber miissen wissen, welche Funktion gestort ist,
um teure und manchmal unangenehme Behandlun-
gen zu vermeiden.

Die Excimer-Laser Behandlungseinheit ist in der
Lage, ohne Berithrung die Trinenschicht zu unter-

Fettschicht
wadssrige
Schicht

Schleim-
schicht

suchen. Es liefert wichtige Informationen zur Funk-
tionsweise der Schmierfunktion. Wenn diese Mei-
bomdriisen in den Augenlidern nicht funktionieren,
empfehlen wir die Verwendung des E-Eye IPL-Licht-
therapiegerits, das die Funktion der Driisen stimuliert,
indem es die Nervenfasern aktiviert. Eine Behandlung
besteht aus drei Behandlungen, die in Abstinden von
einem Monat durchgefiihrt werden miissen.

Der andere Teil der Voruntersuchung misst die Men-
ge der Trine. Zusitzlich zu den betiubenden Augent-
ropfen wird ein kleiner Papierstreifen in den Binde-
hautsack gelegt, der die Menge an Trinenfliissigkeit
durch ein ansaugen anzeigt.

Da das Ergebnis nur in einigen Monaten erreicht wird,
spiiren die Patienten die Anderung selten, da sie sich
nur langsam, von Tag zu Tag entwickelt. Leider kann
bei einigen Prozent der Patienten auch bei einer noch
so guten Behandlung, kein sptirbarer guter Erfolg er-
reicht werden. Leider ist der Erfolg nicht lebenslang,
kann jedoch bei Bedarf wiederholt werden.

Trénenfilm



Das E-Eye IPL-Lichttherapiegerdat in Verwendung

Garantie

* Laser-Augenchirurgie ist eine der am besten vorher-
sechbaren und planbaren Behandlungen der Medizin.
AuBerdem ist sie nur selten mit Komplikationen ver-
bunden. Medizinische Untersuchungen und Behand-
lungen fithren gewisse Risiken mit sich, wobei man
zwischen Komplikationen und Kunstfehlern unter-
scheiden muss. Unsere Fachberaterin berit Sie iiber
mogliche Komplikationen IThrer Behandlung.

* Die Behandlung oder der Austausch eines Teils un-
serer Augen bedeutet nicht, dass andere Teile nicht
krank werden konnen. Zum Beispiel schlieBt eine
Sehkorrektur in Thren jungen Jahren die Entwicklung
von Alterssichtigkeit oder Katarakt nicht aus.

* Die Planung einer Kunstlinse hat eine natiirliche Feh-
lerrquote. Das bedeutet, dass nach perfekter Planung
und Operation einige Prozent unserer Patienten nach-
behandelt werden miissen. Dies kann eine Brille oder
auch eine Laserbehandlung sein.

* Wir versichern Thnen, dass wenn wir das beabsichtigte
Ergebnis nicht erreichen und Thre Augen fiir die La-
ser-Nachbehandlung geeignet sind, wir kostenlos die
Korrektur durchfithren werden. Es ist jedoch duBer-
st wichtig, dass Sie unsere Bestimmungen, wie zum
Beispiel die Verwendung von Augentropfen, tragen
einer Sonnenbrille, etc., einhalten.




Vortelle - Nachtelle

Welche Behandlung ist die Beste fur mich?

Was ist der Unterschied?

Weltweit gibt es eine groBe Auswahl an
Augenlasergeriten. Verschiedene Hersteller verkaufen
unter unterschiedlichen Handelsnamen Lasergerite, die
sich vom Prinzip her alle ihneln. Die Entwicklung dieser
Gerite ist mit der Entwicklung von Mobiltelefonen
vergleichbar: Rasant. Wir sind bedacht darauf, das an
unserer Klinik immer in die neusten Technologien
investiert wird, wodurch wir stets mit den neuesten und
sichersten Geriten punkten kénnen.

Die verschiedenen Phantasienamen der Behandlungen
sind Teil des der Hersteller generierten Marketings. Das
Prinzip und die Wirkung sind bei allen nahezu gleich.
GroBe Unterschiede gibt es bei den Sicherheitssystemen.

Die Gerite unserer Klinik verfiigen tiber das aktuellste
und sicherste Augenverfolgungssystem.

-Bei ecinem eventuellen Stoppen des Lasergerites
wihrend der Operation, weil zB. der Patient seinen Kopf
bewegt, unterbricht das Augenverfolgungssystem die
Behandlung und fiihrt es erst wieder an der Stelle fort,
wo es zuletzt war.

-Es passt die Leistung des Lasergerites an die aktuelle
Aufgabe automatisch an.

-Das System ist ein vollstindig vernetztes System. Die
Untersuchungseinheit erkennt Merkmale des Auges
und teilt diese anderen Geriten im System mit, damit
diese immer genau wissen, um welches Auge es sich
handelt. Menschliches Versagen ist damit vollkommen
ausgeschlossen.

Sehkorrektur mit einem oder mit zwei
Lasern?

Die Hornhaut wird von auBlen durch eine
diinne Epithelschicht geschiitzt. Bei einer
Laserbehandlung wird diese Schicht verdampft
und bildet sich erst nach Wochen wieder zurtick.
Nach der Operation kommt es hiufiger zu
Schmerzen und der UV-Schutz des Auges sinkt.
Wird die Epithelschicht vorsichtig hochgeklappt,
darunter die Laserkorrektur durchgefiihrt und
danach wieder zuriickgeklappt, bleibt das Auge
nicht ungeschiitzt, man siecht sofort gut, es gibt
keine Schmerzen und der UV-Schutz des Auges
wird nicht beeintrichtigt.

Kataraktoperation mit dem FEMTO-Laser
oder mit der Klinge?

Der Operationsbereich hat einen Durchmesser
von 4 — 5mm, wo der Chirurg durch eine 1mm
groBe Offnung in das Auge greift und dort mit
freier Hand unter dem Mikroskop operiert.
Allein die Vorstellung ist schwierig. Neben
einer ruhigen Hand ist auch die Konzentration
maximal gefragt. Wenn die Operation mit
einem Laser vorbereitet wird, muss der
Chirurg weniger frei Hand zu machen und
kann mit hoherer Sicherheit und schneller die
Behandlung durchfithren. Der Schnitt kann
genau geplant werden, so dass die Heilung und
Narbenbildung besser kontrolliert werden kann.
Das Endergebnis ist besser und sicherer.



Oberarzt der Augenklinik

Als unsere Augenklinik errichtet wurde, waren die wichtigsten Ziele nicht nur die Eréftnung einer hochmodernen
Klinik, sondern auch, Personal mit hochster Fachkompetenz zu finden.

Zurzeit stellt in der Augenheilkunde zur refraktiven Chirurgie und Kataraktoperationen, die deutsche Firma
Schwind den Excimer Laser und die amerikanische Alcon den Femtosekunden Laser, die am weitesten
entwickelten Augenlaser die auf dem Markt erhiltlich sind her.

Unser Oberarzt, Dr. Tamas Filkorn, war 12 Jahre lang an der Augenklinik der
Budapester SEMMELWEIS Universitit titig, an der weltweit zum ersten Mal das
Femtosekunden Lasergerit von Alcon getestet und spiter entwickelt wurde.

Dr. Tamais Filkorn, als Mitglied des amerikanisch-ungarischen Entwicklungsteams,
hat schon vor 10 Jahren an den ersten 800 Laser-assistierten Kataraktoperationen
teilgenommen, womit er in diesem Feld landesweit am meisten Erfahrungen in
Theorie und Praxis erworben hat. Neben der Forschung hat er in den vorigen
Jahren tausende erfolgreiche Augenoperationen und mehrere Live-Chirurgien
vor fachlichem Publikum durchgefiihrt.

Wegen seiner Erfahrung und Fachwissen wurde er nicht nur Mitarbeiter unserer
Klinik, sondern auch Mitverfasser unseres fachlichen Protokolls fiir refraktive
Augenoperationen.

Nur das effektive Zusammenwirken von Mensch und Maschine kénnen

den Erfolg hochmoderner und praziser Behandlungen garantieren. SiEiamas Fikem

Uber uns gesagt

Nach fast zwei Jahrzehnten tragen einer Brille ist es fiir mich eine echte Erleichterung, dass in der Frith nicht
das Aufsetzen der Brille meine erste Bewegung ist. Ich bin an allen Mitarbeitern der Laserklinik sehr dankbar,
die wihrend der Untersuchungen und der Operation sehr freundlich und geduldig mit mir waren und dazu
beigetragen haben, meine Aufregung wegen der Operation zu lindern. Ich bedauere nur, dass ich die Operation

nicht frither durchfiihren lassen habe.
F. Zsanett

Ich habe ungefihr 20 Jahre lang Kontaktlinsen getragen. Gestern wurde ich mit FEMTO-LASIK Technik operiert.
Ein paar Stunden spiter konnte ich schon ziemlich gut sehen. Heute in der Friih hat sich fiir mich ,die ganze Welt
entfaltet”. Vielen herzlichen Dank!

Ich trage seit 25 Jahren eine Brille bzw. Kontaktlinsen (-0,5). In den letzten
2 Jahren haben meine Augen schwieriger die Kontaktlinsen vertragen,
sie waren jedoch fiir Sporttreiben unerlisslich. Ich hatte jedoch immer
Einwinde gegen einer Augenlaseroperation.

Ich bin seit langen Jahren Patientin von Herrn Dr. Jézset Téka. Er
hat auch meine Zahnimplantate eingesetzt. Ich habe mich tber die
Laserklinik sehr gefreut, aber ich brauchte ein halbes Jahr, um mich
einer Augenuntersuchung zu unterzichen. Die FEMTO-LASIK
Laserbehandlung hat nicht weh getan. Alle Mitarbeiter waren schr
freundlich und geduldig mit mir. Ich war fasziniert von ihrer Kompetenz
und ihrer Professionalitit.

Ich such immer noch nach meiner Brille...

M. Orsolya

Ich kann es jedem herzlich empfehlen!
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Dr. Jozsef Toka MSc

Zahnarzt, Implantologe Zahnarzt
Master in Oraler Chirurgie und Implantologie Implantologe
Facharzt fiir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde
Facharzt fiir konservierende Zahnmedizin und Prothetik

Innovation ist unsere Tradition!

Fakfen und Untferschiede
durchblicken, spdter gut sehen!

Der iltere Sohn eines lindlichen Maurers, Dr. J6zsef
Toéka Senior, konnte durch seine guten Schulergeb-
nisse und durch die Unterstiitzung seiner Lehrer im
Jahr 1955 die Universitit besuchen und Arzt, Internist
werden. Vor 50 Jahren, im Jahr 1968 eroftnete er seine
medizinische Privatpraxis in Sopron.

Sein Sohn, Dr. Jézset” Tdka, und sein Enkel, Dr.
Stephan Tdéka, haben auch den medizinischen Beruf
gewihlt, so dass die dritte Generation der Familie seit
mehr als 70 Jahren Patienten heilen.

Wissen wird nicht vererbt, aber das Engagement fiir
die Heilung, die Einstellung, die Freude und Spal3 am
Lernen, die medizinische Betrachtungsweise und das
Verantwortungsgefithl wurde vom Vater zum Sohn
weitergegeben.

Die private Klinik hat sich stindig weiterentwickelt.
Neben Innere Medizin haben Zahnmedizin, dann
Zahntechnik, Implantologie, Kieferorthopidie die
gesamte Palette vervollstindigt.

Im Jahr 2015 wurde das neue Klinikgebiude gebaut,
wo zum 50. Geburtstag die modernsten Titigkeiten
gestartet haben, die Augenlaserklinik und die asthe-
tische Hautklinik.

Eine unserer schwierigsten Aufgaben ist es in
der heutigen Werbekultur, die oft irrefithrend
sein kann, ernst und Arzt zu bleiben. Die Wis-
senschaft der Augenlaserbehandlungen wur-
de nicht von uns erfunden, sondern von den
grofften und renommiertesten Universititen
und Herstellern der Welt. Unsere Aufgabe ist es
diese moderne Wissenschaft nach allen Regeln
der Kunst anzuwenden. Wir haben nicht das
Recht, die einzelnen Behandlungen selbst zu
benennen, weswegen Sie in unserem Heft die
Bezeichnungen der Hersteller finden werden.
Wir versuchen Thnen diese speziellen Begrifte
in einfachem Deutsch niher zu bringen.

Bitte entscheiden Sie sich nicht wegen ein paar
Prozente Preisnachlass oder wegen einer ver-
sprochenen gratis Sonnenbrille zu einer Opera-
tion. Eine Augenlaserbehandlung soll auch von
Ihnen gut verstanden und tiberdacht sein.

Treffen Sie keine voreiligen Ent-
scheidungen. Bei uns gibt es
angewandte Wissenschaft und
keine markfschreierische , Aktio-
nen® die Sie verpassen kdnnen.

Adresse: Lackner Kristof Str. 62./B, H-9400 Sopron
Telefon: +36 99 788 800 ¢ E-mail: laser@drtoka.com
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Dr. Stephan Toka MSc

Master in Oraler Chirurgie und Implantologie



