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b sofort bietet die Barmer GEK ihren

Versicherten eine webbasierte Sti-
mulationsbehandlung flr therapieresis-
tente Amblyopien an. Dazu hat die Bar-
mer GEK mit der OcuNet-Gruppe eine
Vereinbarung nach § 73c SGB V getrof-
fen. Auf Verordnung eines Augenarztes
erhalten die Kinder bzw. die Eltern direkt
die Zugangsdaten vom Anbieter der
Online-Therapieplattform Caterna Vision
GmbH kostenfrei fir eine dreimonatige
Ubungsbehandiung.

Schmalbandige Sinusmuster
sollen die gestorte neuronale
Ubersetzung visueller Reize beim
Amblyopen positiv beeinflussen

Die hierbei eingesetzte Stimulationsbe-
handlung beruht auf Ideen und Unter-
suchungen von Otto und Stangler sowie
Campbell et al. und wurde federfiihrend
von Dr. Uwe K&mpf Ende der 1990er
Jahre von einer Arbeitsgruppe an der
TU Dresden entwickelt [3, 8]. Die Idee
dahinter ist, durch schmalbandige be-
wegte Sinusmuster die gestdrte neu-
ronale Ubersetzung visueller Reize beim
Amblyopen positiv zu beeinflussen. Zur
Aufmerksamkeitsbindung der Patienten
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- vorwiegend Kinder — wurde das Stimu-
lationsmuster mit kindgerechten Com-
puterspielen im Vordergrund kombiniert.

Aufmerksamkeitshindender Effekt
von Computerspielen soll genutzt
werden

Neben den Sinusgittern kommt additiv
der aufmerksamkeitsbindende Effekt
von Computerspielen hinzu. Eine Stu-
die von Li et al. lieferte wissenschaftli-
che Evidenz, dass Computerspiele die
neuronale Plastizitét bei erwachsenen
Amblyopen beeinflussen kénnen [6]. Die-
ser Effekt ist bei der Okklusionstherapie
noch nicht untersucht. Hier stellt sich die
Frage, ob die neuen Technologien, die
ohnehin fladchendeckend Einzug in die
Kinderzimmer halten, nutzbringend in die
Amblyopietherapie eingebracht werden
kénnen und vielleicht schon fiir sich allein
einen positiven Effekt haben.

Daneben ist durch diese spielerische
MaBnahme eine Erhéhung der bekann-
termaBen schwierigen Compliance zu
erhoffen. Auch die Eltern werden mit
einbezogen: Eine Reminderfunktion er-
innert an Okklusion und Sehiibungen.
Die Eltern sind auBerdem aufgefordert,
ein webbasiertes Okklusionstagebuch
zu fuhren, das dem Arzt online fiir sein
Beratungsgespréach zur Verfligung steht.

Wissenschaftliche Datenlage
sehr heterogen

Die wissenschaftliche Datenlage zur
Wirksamkeit des Stimulationsmusters
(vertikal ausgerichtete, horizontal drif-
tende Sinusgitter) ist heterogen. Publi-
kationen von Kampf et al. zeigen einen
signifikanten Effekt [4, 5], wahrend Bau
et al. diesen in einer randomisierten Stu-
die nicht nachweisen konnten [2]. Alle
vorhandenen Studien basieren jedoch
auf sehr geringen Fallzahlen und einer
heterogenen Studienpopulation.

Klinische Studie soll wissen-
schaftliche Datenlage verbessern

Aufgrund der lickenhaften Studien-
lage wird die Einfihrung der webba-
sierten Stimulationstherapie von einer
klinischen Studie begleitet werden. Auf
maBgebliche Initiative von OcuNet soll in
Zusammenarbeit der Universitatsklinika
Dresden (Dr. V. Bau), Essen (Prof. Dr. A.
Eckstein, Prof. Dr. J. Esser) und OcuNet
(Dr. U. Hahn) zunachst eine kontrollierte,
randomisierte, einfach verblindete Pilot-
studie die Wirksamkeit des jetzt verflig-
baren und von der Barmer GEK ihren
Versicherten zur Verfigung gestellten
Therapiemoduls untersucht werden.
Folgestudien zur Untersuchung der
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spezifischen Wirksamkeit des Sinus-
musters und der anderen offenen Fra-
gen erfolgen (z. B. Wert der bisher prak-
tizierten Anschubbehandlung versus
reine Ubungsbehandlung zu Hause,
Modifikation des Streifenmusters, z.B.
Notwendigkeit der Frequenzanpassung
je nach Visus oder Amblyopieform),
wenn auf der Basis der Vordaten der ers-
ten Studie Forschungsgelder eingewor-

ben werden kénnen. In Anbetracht des
Schattendaseins, das die Kinderoph-
thalmologie neben den groBen Themen
der Augenheilkunde flhrt, ist dieses
Engagement der OcuNet-Gruppe und
der Barmer GEK zu begriiBen. Zeit und
Aufwand, die der Augenarzt fir die Ver-
sorgung der jungen Patienten aufbrin-
gen muss, sind nur unzureichend ab-
rechnungstechnisch abgebildet — insbe-

ﬂ Die Teilnahme an der Vereinbarung steht allen Augenarztpraxen bzw. augen-
arztlichen Ambulanzen, die die Vertragsbedingungen erfiillen, unabhéngig
von einer Mitgliedschaft bei OcuNet offen. Fur arztliche Leistungen im Zuge der
Vereinbarung rechnet der Augenarzt €145 ab.

Das Therapieangebot ist fir Versicherte der Barmer GEK kostenfrei zugénglich.
Patienten, die nicht bei der Barmer GEK versichert sind und deren Augenarzt an
dem Barmer-GEK-Vertrag beteiligt ist, steht das 3-monatige Stimulationstraining

zu einem reduzierten Betrag (€380 statt €980) zur Verfliigung.

Voraussetzungen fir die Verordnung der Stimulationstherapie sind:

Korrekter Brillenausgleich

Refraktions- und/oder Schielamblyopie

|
® Kinder zwischen dem 4.-12. Lebensjahr
B mindestens Uber einen Monat stagnierende Visusentwicklung trotz Okklusion

(Visusanstieg <0,1 log)
Visusabfall trotz Okklusion

mangelnde Compliance in der Okklusionstherapie

Weitere Informationen zur Teilnahme am Vertrag sind bei der OcuNet-Zentrale
(0211/1793266 oder zentrale@ocunet.de) erhaltlich.

Weitere Informationen zur geplanten Studie bei Dr. med. Viktoria Bau,
Universitatsaugenklinik Dresden, viktoria.bau@uniklinikum-dresden.de
oder bei Dr. rer. medic. Ursula Hahn, zentrale@ocunet.de
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sondere im Verhéltnis zu vielen anderen
MaBnahmen. Hier werden dagegen
die Themen Amblyopietherapie und
Screening in den Focus der Aufmerk-
samkeit gerlckt und eine Initiative zur
intensiveren Versorgung unserer kleinen
Patienten angeschoben - nicht zuletzt,
da der Einsatz der Sehschulung als zu-
sétzlich abrechenbare Leistung fur die
augenarztliche Praxis angelegt ist.
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