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Sehschiirfe vor der Operation nach der Operation
0.01 —0.1 in 19 Fiillen in 2 Fiillen
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oder einfacher noch durch die folgende graphische Darstellung:
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Sehschiirfe: Dunkle Séiulen vor der Operation.
Helle Sdulen nach der Operation.
Die Fiille mit einer Sehschiirfe von 1 bis 1,25 nach der Aphakie sind
folgende: Nr. Nr. 17, 23, 26, 28, 30, 40, 43, 46, 47, b6, 57, 60, 70, 92, 100.

Fflfiger, Operative Beseitigung der durchsichticen Linse. 10
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nur der Prozentsatz des Astigmatismus ist stirkerin den hoeh-
gradig kurzsichtigen Augen als inden Augenim allgemeinen,
sondern auch der Grad des Astigmatismus der Kurzsichtigen
18t hdher.

Hier wollen wir die , Beitriige zur Physiologie und Pathologie der

o

25

20

“ 15

70

As%;:‘ *i_

Fi

Gegen die Regel (zemiiss der Regel
Fig. 4.

Klassifikation der Fille von Hornhaut-Astigmatismus nach ithrem Grad.

Hornhautrefraktionen von Dr. Adolf Steiger®, diese wertvolle Arbeit,
welche mit ausserordentlichem Fleiss und Genauigkeit ausgefiihrt wurde,
zu Rate ziehen und die Resultate der Untersuchung von 3170 Augen jeden
Alters vergleichen mit den Resultaten unserer Kurzsichtigen. Die Ver-
gleichung lisst sich wohl am einfachsten und anschaulichsten graphisch
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menschlichen Augen iiberhaupt, 3. dass hochgradige Myopie in relativ
reichem Prozentsatz sich findet in Augen mit héherer Hornhautrefraktion,
mit 45 und mehr Dioptrien, welche bei Augen anderer Refraktion sich
relativ selten findet.

Diese Thatsache erklirt die verschiedenen Resultate der Autoren in
Bezug auf die Kriimmung der Hornhaut bei deu verschiedenen Refraktionen.
Donders hatte gefunden, dass die Hornhautrefraktion der Kurzsichtigen
weniger stark sei als bei Emmetropen und Hypermetropen. Javal und
Sulzer fanden iIm Gegenteil die Hornhaut der Kurzsichtigen stirker
brechend als diejenige der Emmetropen und Hypermetropen, und sie
stiitzten sich auf viel zablreichere Messungen als Donders,

Hornhautrefraktion bei der hochgradigen Myopie.
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Schwarz: Mittlere Hornhautrefraktion.
Hellgrau: Maximal-Hornhautrefraktion.
Dunkelgrau: Minimal-Hornhautrefraktion,










% O i








































= 187 —

Ieh glaube, dass sich einige Patienten nicht wieder zu einer neuen
Untersuchung vorgestellt haben wegen des sekundiiren Stares, im Gedanken,
dass das Resultat einer anderen Operation ebenso voriibergehend sein
mdchte wie dasjenige der priméren Operationen oder sie glaubten, dass
man sie gar nicht mehr heilen kinnte. Ieh verweise hier auf den Fall 9
(Marie E ....), welcher es so schwer fiel, sich fiir die letzte Discission zu
entscheiden, und welche mir gegeniiber gar keine Vorwiirfe ersparte, schliess-
lich aber doeh mit ithrem operierten Auge sehr zufrieden ist.

Der moralische Einfluss des sekundiiren Stares kann verhdngnisvoll
werden. Ieh habe mir von einem Kollegen erzihlen lassen, dass eine
wegen Myopie operierte Patientin ihrem Leben durch Erhiingen ein Ende
gemacht habe wegen einer neuen Abnahme der Sehkraft.

Die einfache Discission als einzigen operativen Eingriff empfehle ich
in Ubereinstimmung mit Sattler und Hirschberg zur Anwendung bei
Kindern und namentlich bei schwer zu behandelnden und schwach begabten
Kindern.

Die priilliminare Discission muss ausgedehnt und tief sein, darl aber
die hintere Kapsel nicht beriihren. Eine rasche Triibung der Krystalllinse
erlaubt ihre Extraktion in wenigen Tagen ohne viel Riickstinde und ohne
Proliferationen der vorderen Kapsel des Epitheliums hervorgerufen. Zuweilen
erfordert eine mittlere Discission eine zweite Discission oder sogar eine
dritte. Ich fiithre gewGhnlich mittelst einer feinen Bow manschen Nadel
einen kreuzfirmigen Einschnitt aus, auf welchen ich eine leichte Trituration
folgen lasse. Schon withrend der Sitzung sieht man wie die Krystalllinse
triibe wird.

Eine leichte Zunahme der intra-okularen Spannung ist nicht selten
und verursacht keine Schmerzen; sie indiziert die Extraktion, auch wenn
die Krystalllinse noch nicht in ihrer Totalitit triibe ist. Die heftige und
schmerzhafte Zunahme der Tension, welche gliicklicherweise selten vor-
kommt, erfordert die sofortige Extraktion, welche das unmittelbare Ver-
schwinden aller beunruhigenden Symptome zur Folge hat. Eine nennens-
werte Erhthung der Spannung nach der Extraktion oder gar ein wirk-
liches Glaukom nach den Extraktionen, habe ich selbst niemals
beobachtet. Daher erkliren sich mir die wahren Glaukome nur schwierig,
sowohl nach der Extraktion der durchsichtigen Krystalllinse, wie sie von
gewissen Arzten als hiufig auftretend angefihrt werden, als auch nach
der gewthnlichen Star-Extraktion. Ieh glaube, dass die Hauptursachen
zur Bildung von post-operativen Glaukomen in der Discission der Kapsel
kurze Zeit nach der Extraktion zu suchen sind, *
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Uber die mittlere Zeitdauer, welche zur vollstindigen Resorption der
Lin der Kapsel iibrig bleibenden Massen notwendig ist, habe ich mir kein
beeniigendes selbstiindiges Urteil bilden kbnnen. Eine im Laufe des letzten
Novembers operierte Dame zeigte neben einer klaren, eentralen Partie noch
viele triibe Reste. Wenn die endgiiltige Heilung sich durch die primiire
‘Extraktion unter sonst gleichen Bedingungen in wesentlich kiirzerer Zeit
vollzichen sollte als durch die sekundire Extraktion, so wiire dies ein
rf und, sie zu adoptieren.

.~ Das Austreten der Linsenmassen scheint mir bei der primiiren Ex-
draktion miihsamer vor sich zu gehen, als bei der sekundiren Extraktion:
es erfordert erheblich grossere Druckanwendung. Bei der primiiren Ex-
traktion hat die Iris von der physikalischen und chemischen Irritation der
Linsenmassen weniger zu leiden, da sie nur mit den Uberbleibseln der-
_'lben in Beriihrung kommt. Die Zunahme der Spannung wird deshalb
kaum zu befiirchten sein. Es wird einzig eine auf breiter Grundlage an-
tellte Vergleichung der Resultate die relativen Vorziige der beiden Vor-
glinge darthun kinnen ).

l Nachdem Fukala gelesen hatte, dass ich in Paris tiber die Frage
ide: Entfernung der Kristall-Linse Berichterstatter sein wiirde, bat er mich
in seinem Briefe vom 8. Februar, in meinem Berichte folgende Mitteilungen
aufzunehmen: Meine Erfahrungen iiber die primire Extraktion sind nicht
sgehr giinstic. Zweimal habe ich sie mit sehr gutem Erfolge ausgefiihrt,
peinmal (vor 8 Jahren) mif mittelmissigem Erfolge, einmal ohne Erfolg bei
;,'r,,-“ 0jihrigen Manne mit Einklemmung der Iris und chronischer Iritis;
fidas letzte Mal habe ich sie, von Hirschberg aufgemuntert, ausgefiihrt.
fEinmal habe ich gesehen, wie Fuchs die Extraktion eines Stares an
i'.t. Kurzsichtigen vorgenommen hat; fiinf Tage nachher erfolgte Ab-
losung der Netzhaut.

- Der letate Fall betrifftt eine Dame von 53 Jahren mit hochgradiger
WMyopie, Discission, ein harter Kern iibt einen Druck auf die Iris aus und

'ﬁg anlasst eine Lappeninecision; normale Heilung ohne Iridektomie, gutes

i

1) Die von Joeqs seither empfohlene Methode, die Linse intrakapsular zu triiben
h Injektion von humor aguaenx in die Linsensubstanz herein, hat theoretische Vor-
und geht auch praktisch gut, wenn sie richtizg gelingt. Die Methode ist ziemlich
erig und ist mir erst nach verschiedenen Versuchen richtig gelungen; sie verlangt
ganz vorziigliches Instrumentarinm. Die Methode verlangt auch eine sehr frihzeitige
ktion, meist bevor die ganze Linse getriibt ist, sonst sprengt die quellende Linse die
el vom Stichkanal aus und kommt mar dadurch in die Verhiltnisse der einfachen
ssion.  Aungen, bei denen das Verfahren nach Wunseh gelungen ist, heilen ausser-
tlich reizlos. Eine grosse Vorliebe konnte ich fiir das Verfahren bisher nicht gewinnen,
1 der Schwierigkeit der richtigen Ausfilhrung. Das Verfabren ist nicht zu verwechseln
mit demjenigen von William A, MKeown — A treatise of unripe cataract, London 1898,
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