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Die Meibomdrusendysfunktion (MDD), eine haufige
Ursache der evaporativen Form des Trockenen Auges (1),
wird zunehmend mit Lichttherapieverfahren behandelt.

Dabei handelt es sich um eine kombinierte Therapie aus
Low-Level-Light Therapy (LLLT) und Intense-Pulsed-Light
(IPL). (2,3)

Da ca. 43% aller Kontaktlinsentrager*innen unter
Symptomen des Trockenen Auges leiden (4), wurde diese
Personengruppe gezielt mit der kombinierten Lichttherapie
behandelt.

Untersucht wurden deren Einfluss auf den Tragekomfort,
das Sitzverhalten und die Ablagerungsneigung von Silikon-
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Einfluss einer kombinierten Low-Level- und Intense-Pulsed-Lighttherapy auf den Tragekomfort, Sitzverhalten

und Ablagerungsneigung von Silikon-Hydrogel-Monatskontaktlinsen und den vorderen Augenabschnitt
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Verbesserung der
Studienteilnehmerinnen hin.

Dies zeigte sich ebenfalls in der verlangerten Tragezeit der

Kontaktlinsen.

Der Linsensitz blieb durch die
Demgegenuber wurde eine leicht erhohte Ablagerungsneigung
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Hydrogel-Kontaktlinsen und den vorderen Augenabschnitt. Trockene Augen vorher 0% 50% 25% 25%
| nachher 25% 62,50% | 12,50% 0%
Umwelteinfliisse vorher 12,50% 50% 25% 12,50% Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass
nachher 25% 62,50% | 12,50% 0% Kontaktlinsentrager*innen mit Symptomen des Trockenen
Fremdkérpergefiihl R} 25% 37,50% | 37,50% 0% Auges von einer kombinierten LLLT- und IPL-Behandlung
nachher 50% 37,50% 12,50% 0% profitieren konnten.
Brennen vorher 37,50% 37,50% 12,50% 12,50%
nachher Lk s D % Voraussetzung ist jedoch, dass kontaktlinsenbedingte
JHcHen L)L 7 o OB 0 o Ursachen der Beschwerden weitestgehend
nachher | 62,50% | 37,50% 0% 0% ausgeschlossen werden.
* In dieser empirischen Studie wurden 8 Silikon—Hydrogel— angenehme KL-Tragedauer
Kontaktlinsentragerinnen mit der Eye-Light® Behandlung 5 *  Bei bereits zufriedenen Kontaktlinsentrager*innen zeigte
der Firma Espansione behandelt. : sich hingegen kein subjektiv. wahrnehmbarer
3 Behandlungseffekt.
* Es wurden 3 Interventionen in einem zeitlichen Abstand
von 1 bis 1,5 Wochen durchgefiihrt. .
| Literatur
. Im Vorfeld der Behandlungszeitraums sowie 3 bis 4 I
Wochen nach deren Abschluss wurden der ’ vor Behandiung nach Behandiung (1) Sickenberger W. Klassifikation von Spaltlampenbefunden: ein praxisnahes Handbuch nicht nur

m1-2h/Tag ®m3-5h/Tag ®6-9 h/Tag ®>9 h/Tag

far Kontaktlinsenanpasser. 4., uberarb. Aufl. mit 280 Abbildungen und 23 Tabellen. Heidelberg:
DOZ-Verl; 2014. 205 S.

Kontaktlinsensitz, die Ablagerungsneigung und der
Tragekomfort der Linsen analysiert. y

Tranenfilmaufrisszeit

(2) Solomos L, Bouthour W, Malcles A, Thumann G, Massa H. Meibomian Gland Dysfunction:
Intense Pulsed Light Therapy in Combination with Low-Level Light Therapy as Rescue
Treatment. Medicina (Mex). Juni 2021;57(6):619. doi:10.3390/medicina57060619

12

. Des Weiteren erfolgte eine Beurteilung der Auswirkungen
auf den Tranenfilm, den vorderen Augenabschnitt und das
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