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Gendermedizin hat auch in der

Augenheilkunde Einzug gehalten
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ie Augengesundheit von Ménnern und
Frauen ist nicht gleich. Unterschiede in
der Anatomie und bei den Hormonen
beeinflussen die Hiufigkeit von Auge-
nerkrankungen, auch reagieren Frauen oft emp-
findlicher auf Kontaktlinsen oder Behandlungen,
zeigen jedoch bessere Therapieerfolge. Welche
Erkenntnisse vorliegen, wie sie sich auswirken
konnten und warum weitere Forschung etwa mit
kiinstlicher Intelligenz wichtig ist, erlduterte Pro-
fessor Dr. Maya Miiller am 10. Oktober 2024 auf
der hybriden Pressekonferenz beim Jahreskon-
gress der Deutschen Ophthalmologischen Gesell-
schaft eV. (DOG).

Neuer Forschungszweig. Die Gendermedizin
hat sich in den zuriickliegenden Jahren als wich-
tiger Forschungszweig etabliert. ,Auch in der Au-
genheilkunde gewinnt sie zunehmend an Bedeu-
tung®, sagt Professor Dr. Maya Miiller, Arztliche
Direktorin des Instituts fiir Refraktive und Opht-
halmo-Chirurgie (IROC) in Ziirich,Schweiz. ,Fiir
uns Augenirztinnen und Augenirzte ist es wich-
tig, Unterschiede zwischen Ménnern und Frauen
zu verstehen, um Behandlungsstrategien zu opti-
mieren und die Patientensicherheit zu erhchen®,
fiigt die Augeniirztin hinzu, die auch Mitglied der
Deutschen Gesellschaft fiir Geschlechtsspezifische
Medizin e.V. ist.

Frauen verlieren hiiufiger ihr Sehvermogen.
So tragen Frauen in den USA ein um 15 % hohe-
res Risiko als Ménner, an Erblindungen oder Seh-
behinderungen zu leiden. Das belegen Daten der
IRIS Registry, der weltgrofiten Datenbank fiir Au-
genheilkunde. Frauen sind beispielsweise weltweit
2- bis 4-mal héufiger vom Engwinkelglaukom
betroffen, einer Form des Griinen Stars. ,Das liegt

zum Teil an anatomischen Unterschieden,
da Frauen oft kleinere Augen und engere
Vorderkammerwinkel haben®, erlautert
Miiller. An einer endokrinen Orbitopa-
thie leiden Frauen ebenfalls 4- bis 5-mal
héufiger als Ménner - einer Erkrankung,
die sich durch stark hervortretende Augen
bemerkbar macht. ,Dies hiangt mit der
Tatsache zusammen, dass autoimmune
Schilddriisenerkrankungen wie Morbus
Basedow bei Frauen viel hdufiger auftre-
ten®, so Miiller.

Weibliche Hornhaut ist diinner und
sensibler. Auch den Grauen Star entwi-
ckeln Frauen weltweit in vielen Regionen
bis zu 1,7-mal hiufiger, insbesondere nach
der Menopause. ,Hier

trockenen Augen ist es daher ratsam
nach jeder Stunde Computertitigkeit,
eine 10-miniitige Pause einzulegen und
einfach nur in die Ferne zu schauen. Die
Arbeit am Bildschirm strengt die Augen
an, man blinzelt zu selten und somit wird
ein bereits bestehendes Sicca-Syndrom
verstirkt. Richtet man den Blick in die
Ferne, kann sich der Augenmuskel wieder
entspannen. Blinzeln oder Zwinkern ist
gut, um die Produktion der Trinenfliis-
sigkeit anzuregen. Nicht nur wihrend der
Heizungsperiode sollte man regelmifig
gut liiften und sich oft wie nur moglich im
Freien aufhalten. Insbesondere von Ende
November bis Mitte Mérz ist es giinstig,
die Augen 4-6-mal tiglich einzutropfen.
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pertin. Schliefilich unter-

scheidet sich auch die Hornhaut, sie ist
bei Frauen diinner und sensibler — was
ebenfalls an den Hormonen liegen konn-
te, da Ostrogen die Funktion der Nerven
in der Hornhaut beeinflussen kann. ,Die
erhohte Sensibilitit fithrt moglicherweise
zu einer grofleren Neigung zu Augentro-
ckenheit, einer typischen Augenerkran-
kung der Frau, und Unbehagen, das sich
etwa beim Tragen von Kontaktlinsen be-
merkbar macht®, betont Miiller. Die Ursa-
che der trockenen Augen ist eine reduzier-
te Bildung des Trinenfilms.
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Prof. Dr. Maya Miller, Arztliche Direktorin
des Instituts fiir Refraktive und Ophthal-
mo-Chirurgie (IROC) in Ziirich, Schweiz

Weil die Hornhautoberfliche durch das
Syndrom der trockenen Augen nicht ganz
glatt ist, besteht auch eine gewisse Licht-
bzw.-Blendungsempfindlichkeit.

Genderspezifische Ansiitze in The-
rapie und Privention fehlen. Zusam-
menfassend gibt es viele Aspekte, die
geschlechterspezifische Unterschiede in
der Augenheilkunde aufzeigen. Doch die
Umsetzung dieser Erkenntnisse im klini-
schen Alltag gestaltet sich schwierig. ,Vie-
le Augeniirztinnen und Augenirzte sind
nicht ausreichend geschult, geschlechts-
spezifische Faktoren einzubeziehen®, sagt
Miiller. Vor allem aber sei noch nicht
gentigend erforscht, was das konkret fiir
Therapie und Privention bedeutet. ,Es
fehlen detaillierte Langzeitstudien, die
Unterschiede in Bezug auf Hiufigkeit,
Krankheitsverlauf und Therapieergebnis-
se analysieren®, kritisiert Miller. ,,Kurz: Es
fehlen uns Richtlinien, die geschlechter-
spezifische Therapieansitze vorschlagen.”

Hoftnhungen setzt die Augenirztin in
Big Data und kiinstliche Intelligenz. ,Sie
ermoglichen prézisere Auswertungen®,
meint Miiller. Am Ende, so die DOG-Ex-
pertin, wiirden beide Geschlechter von
einer optimierten, personalisierten Thera-
pie profitieren. °
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