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Gefahr für die Netzhaut: Augenschäden bei Diabetes


Allein in Deutschland leiden rund 7,5 Millionen Menschen an Diabetes. Dazu kommen nach neuesten Schätzungen der Deutschen Diabetes-Gesellschaft (DDG) noch einmal mindestens zwei Millionen, die noch gar nicht wissen, dass bei ihnen ein Diabetes vorliegt.

Das Problem dabei: Weil ständig erhöhte Blutzuckerwerte die Blutgefäße angreifen, bedroht Diabetes nicht nur viele wichtige Organe des Körpers, sondern ganz besonders auch die Augen.

„Da die winzigen und haarfeinen Gefäße im Auge zu den kleinsten des gesamten Körpers gehören, ist die Gefahr hier besonders groß“, warnt Augenarzt und Kongresspräsident Dr. Armin Scharrer (Fürth) auf dem 32. Internationalen Kongress der Deutschen Ophthalmochirurgen (DOC), der vom 23. bis 25. Mai in Nürnberg stattfindet. „Es kann zu Schäden an der Netzhaut oder zu Einblutungen in den Glaskörper kommen. Im schlimmsten Fall führt das zur Erblindung.“ 

Von der Häufigkeit her liegen die Netzhautschäden hinter den Komplikationen am Herzen bereits an zweiter Stelle der diabetesbedingten Schäden. Wissenschaftliche Untersuchungen haben ergeben, dass etwa 15 bis 22 Prozent aller Zuckerkranken von einer diabetischen Netzhauterkrankung betroffen sind. 

Weil Netzhautschäden im Anfangsstadium meist keine Symptome oder Sehverschlechterungen auslösen, sind Kontrolluntersuchungen beim Augenarzt immens wichtig. Dr. Scharrer: „Leider nehmen aber nur zwei Drittel der Betroffenen diese Möglichkeiten der Früherkennung wahr. Diesen Zustand müssen wir durch noch mehr Information und Aufklärung, aber auch durch kürzere Wartezeiten auf Untersuchungstermine bei den Augenärzten verbessern.“

Unabhängig vom Diabetestyp sollten Patienten unmittelbar nach Diagnosestellung einen Augenarzt aufsuchen. Ist der erhobene Befund unauffällig oder sind nur geringe Veränderungen aufgetreten, reicht in der Regel eine Kontrolle pro Jahr. Bei deutlich sichtbaren Veränderungen am Augenhintergrund oder im Glaskörper rät Scharrer zu kürzeren Abständen zwischen den Untersuchungen: „Je nach Befund wird der Augenarzt dem Patienten empfehlen, sich alle sechs oder gar drei Monate erneut untersuchen zu lassen.“

In der Behandlung der diabetischen Augenschäden hat die Medizin in den letzten Jahren große Fortschritte erzielt. Der Einsatz neuer Lasertechniken, Injektionen neuer Wirkstoffe und neue Operationsverfahren können das Fortschreiten der Netzhautschäden oft stoppen und manchmal auch wieder rückgängig machen, sodass die Sehfähigkeit erhalten bleibt oder sich wieder verbessert.

Dr. Scharrer: „Parallel zur Behandlung durch den Augenarzt ist es aber unabdingbar, dass die Patienten ihren Diabetes und Blutdruck beim Internisten oder Diabetologen optimal einstellen lassen und die Blutzuckerwerte dauerhaft senken.“

