Bindehaut - tarsale Lidbindehaut

GPC= Gigantopapillare Konjunktivitis

Beschreibung Es handelt sich um ein Odem und eine Hyperamie der Lidbindehaut. Es kommt zu einer
erhdéhten Schleimabsonderung und Papillenbildung der tarsalen Bindehaut. Dadurch
verstdrkt sich die Bewegung der Kontaktlinse bis zum Verschieben der Kontaktlinse unter
das Oberlid. Haufig wird eine verfettete KL-Oberflache beobachtet.
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Grad 1 Grad 2
Subjektive Anfangs werden die Symptome kaum oder gar nicht wahrgenommen (bis Grad 2!).
Symptome Brennen, Jucken, Sandgefihl, unklare Sicht und ein erhéhtes Fremdkérpergefiihl nach

Entfernen der Linse werden beschrieben. Der Linsenkomfort ist reduziert und aufgrund der
Schleimabsonderung kommt es zu verklebten Augen.
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Ursache Die Ursache ist nicht eindeutig geklart. Man vermutet eine allergisch-toxische Reaktion auf
Antigene, die sich auf der Linsenoberfldche befinden. Zudem kann ein mechanisches
Trauma aufgrund von Ablagerungen auf der Linsenoberflache oder dem Linsenrand
hervorgerufen werden.

Abhilfe - geeignete Linsenpflege, bei WCL Wasserstoffperoxid-Systeme ohne
Konservierungsmittel verwenden
- haufig wirksame Proteinreinigung durchfihren (auch bei Monatslinsen)
- regelmassiger Austausch von Weichlinsen
- Umstieg von Weichlinsen auf formstabile Linsen
- bei bestehenden formstabilen Linsen auf kleineren Durchmesser wechseln
- je nach Stadium KL-Karenz bis zur voélligen Riickbildung der Symptome
- je nach Stadium zusatzliche medizinische Behandlung durch Augenarzt

Prognose Bei den angegebenen Massnahmen gute Prognose.

Grad | Ausbreitung Beschreibung

0 keine Verdnderung | glattes, seidiges Erscheinungsbild der Lidbindehaut, Gefdsse in Zone 1-3 gut verfolgbar

1 sehr leicht glatte bis leicht unebene Oberflache, Unebenheiten mit Fluoreszein leicht angedeutet,
Gefasse sind in Zone 1-2 schlechter sichtbar, weiss- gelbliche Verfarbung, da 6dematos

2 leicht leicht unebene/unregelmassige Oberflache, Unregelmassigkeiten mit Fluoreszein gut sichtbar

Gefasse in Zone 1-2 nicht mehr sichtbar, leichte Injektion und Ansatze von Geféssneubildung
sichtbar, noch keine Papillen

3 deutlich unebene/unregelmassige Oberflache, deutlich mit Fluoreszein erkennbar, urspringliche
Gefasse in Zone 1-2 nicht mehr erkennbar, deutliche Injektion mit leichter Gefdssneubildung
leichte Papillenbildung (< 1mm), beginnende Schleimsekretion

4 starke Veranderung | stark unebene/unregelmassige Oberflache, urspriingliche Gefdsse in Zone 1-2 nicht mehr
sichtbar, starke Injektion mit Gefassneubildung, Papillen > 1mm, erhéhte Schleimsekretion

erganzte CCLRU Standards
Spaltlampen- Diffuse Beleuchtung, Blau-Gelbfilter; Vergrésserung: 16fach

inspektion

Mit der Blau-Gelbfilter-Kombination ist die Beurteilung des
ektropionierten Oberlides sehr gut mdglich.

Beim Ektropionieren nur die Lidkante und nicht die tarsale
Lidbindehaut anfassen.

Tipp
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