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 D
en Werbeversprechen konnte 
Johanna Kemmer nicht wi-
derstehen. „Endlich bril len-
frei!“ „Keine Risiken bei La-
ser-Operation!“ Die Sekretärin 
aus Herzogenrath sah die Ge-

legenheit gekommen, ihre dicke Brille 
ein für alle Mal loszuwerden – mit ei-
ner Laser-OP, genauer einer LASIK. 
„Ich war blind wie ein Maulwurf. Und 
die Aussicht, morgens aufzuwachen 
und ohne Brille meine Umwelt sofort 
scharf zu sehen, war schon sehr verlo-
ckend.“ Doch der Traum wurde (zu-
nächst) zum Albtraum: Im Nachhi nein 
erfuhr die 45-Jährige, dass etwas schief 
gegangen war – nach der Operation 
war Johanna Kemmers Welt ver-
schwom men. Sie konnte nicht Auto 
fahren, nicht am Computer arbeiten, 
ihr Problem mit den trockenen Augen 
hatte sich sogar verschlimmert: „Ich 

hatte Panik, ob das jemals wieder gut 
wird.“ Kein Einzelfall – auch wenn die 
Mehrheit der Patienten gute Erfahrun-
gen macht. Fakt ist: LASIK boomt. 
Von Jahr zu Jahr lassen mehr Men-
schen ihre Fehlsichtigkeit per Laser 
korrigieren (siehe Grafik). Und wer 
Brillen nicht mag oder keine Kontakt-
linsen verträgt, der ist empfänglich für 

DER LASER ALS SKALPELL
Die LASIK ist eine High-Tech-Operation, die stetig 
weiterentwickelt wird. MY LIFE zum Stand der Dinge

die vollmundigen Versprechen der 
Augen laser-Kliniken. Aber wie erfolg-
reich und wie sicher ist das Verfahren 
wirklich? Das Risiko für Komplikatio-
nen ist nicht zweifelsfrei belegt, liegt 
aber heute bei schätzungsweise zwei 
bis zweieinhalb Prozent. „Die LASIK 
ist zur Korrektur bestimmter Fehlsich-
tigkeiten extrem erfolgreich, wenn sie 
richtig angewandt wird, alle Rand-
bedingungen stimmen und modernste 
Technik eingesetzt wird“, bilanziert  
Professor Thomas Kohnen von der 
Universitäts-Augenklinik Frankfurt. 

Dr. Uwe Kraffel, Vorsitzender des 
Berufsverbands der Augenärzte, ist da 
zurückhaltender. Für ihn ist die LASIK 
zwar ein interessantes Verfahren, „das 
aber die hohen Anforderungen, die 
man stellen sollte, noch nicht erfüllt“. 
Einig sind sich die Experten darin, 
dass die Zahl der Komplikationen re-
duziert werden könnte, wenn nur 
Menschen operiert würden, deren Au-
gen sich dafür wirklich eignen (siehe  
Kasten Seite 75). „Die Indikationsstel-
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LASIK IST 
IM KOMMEN
In den USA werden der-
zeit jährlich circa 2,2 zeit jährlich circa 2,2 
Milli onen Augen operiert Milli onen Augen operiert 
– in Deutschland sind es – in Deutschland sind es 
etwa 120 000. Es gibt etwa 120 000. Es gibt 
jedoch reichlich poten-
zielle Kunden: Von den zielle Kunden: Von den 
etwa 36 Millionen Kurz- etwa 36 Millionen Kurz- 
oder Weitsichtigen kom-oder Weitsichtigen kom-
men rund 18 Millionen 
für eine LASIK infrage.für eine LASIK infrage.

DIE 7 WICHTIGSTEN FRAGEN ZU 
RISIKEN UND VOR ZÜGEN DER LASIK  

lung macht gut 80 Prozent des Opera-
tionserfolgs aus“, bestätigt Professor 
Kohnen.

Unklar ist trotzdem, ob es uner-
wünsch  te Langzeitfolgen gibt. Und das 
hat schon heute konkrete Auswirkun-
gen. Bei der Polizei etwa müssen Be-
werber nach einer Laseroperation zwei 
Jahre auf ihre Verbeamtung warten. 
Bei der Lufthansa ist eine vorangegan-
gene Laser-OP ein Einstellungshinder-
nis. Und wie ist es bei Augenärzten? 
„Die wenigsten lassen sich lasern, ich 
auch nicht. Etwaige Komplikationen 
könnten mich berufsunfähig machen. 
Auch wenn die Komplikationsrate nur 
bei einem Prozent läge, wäre mir das 
bei einem kosmetisch bedingten Ein-
griff zu viel“, gesteht Professor Walter 
Konen von der Universitäts-Augenkli-
nik in Köln. Gründe genug also, sich 
den Schritt zur LASIK gründlich zu 
überlegen. MY LIFE hilft Ihnen dabei.

Mit Brille sehen 
viele besser – 

sogar besser aus 

 LASIK
Die Laser in-situ Keratomi-
leusis, kurz LASIK, ist mit 
über 90 Pro zent der 
häufigste La  ser eingriff 
am Auge (zum Ablauf 
siehe Abbil   dungen). Er 
eignet sich bei Kurzsich-
tigkeit bis –8 Diop trien 
(kurz dpt), bei Weitsich-
tigkeit bis +3 dpt und 
leichter Horn haut verkrüm-
mun g. Preis: 2200 bis 
2600 Euro pro Auge. 

 EPI-LASIK
Dieses neuere Verfahren 
eignet sich bei Kurzsich-
tigkeit bis –6 dpt und 
leichter Horn haut verkrüm-
mung. Hier wird mit ei -
nem speziellen Plas tik-
schie ber ein sehr dünnes 

Scheibchen (Flap) von 
der äu  ßersten Horn haut-
schicht angehoben, zur 
Seite geklappt und 
da runter dann gelasert. 
Vor teile: Der Ein grif f ist 
auch an dünnerer Horn-
haut und bei trockenen 
Augen möglich. Risiken: 
Fehler beim Schnei den 
und oberflächliche 
Nar ben bildung (Haze-
Bildung). Mögli che 
Folge: erhöhte Blend emp-
find lichkeit bei Dun kelheit 
für einige Woch en. Preis: 
2000–2600 Euro/Auge.

Mehr zu anderen neuen 
Verfahren (Femto- und 
wellenfrontgesteuerte 
LASIK) lesen Sie bitte im 
Text. 

1. SCHNEIDEN
Mit ei  nem automatischen Mikro-
hobel wird eine dün ne Scheibe 
(Flap, circa 0,14 mm dick) von 
der oberen Horn haut schicht zu 

etwa 90 Proz ent eingeschnit ten. 

2. LASERN
Der Flap wird wie ein Buchdeckel weg-
geklappt. Bei Kurzsich tigkeit verdampft 
der Laserstrahl Hornhautgewebe in der 
zentralen op tischen Zo  ne, bei Weitsich-
tig keit am Außen rand.

3. SCHÜTZEN
Schließlich wird der Flap wie 

ein körpereigenes Pflaster in seine 
Ur  sprungspositi on zurückgeklappt, 
wo er sich festsaugt, ohne jedoch 

wieder fest zu verwachsen.
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Dr. Uwe Kraffel, 
Augenarzt in Berlin, 
Vorsitzender des 
Berufsverbands der 
Augenärzte

DIE MY LIFE-EXPERTEN

Prof. Dr. Thomas Kohnen,
Leitender Oberarzt an der 
Universitäts-Augenklinik in 
Frankfurt
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ZWEI PATIENTINNEN – ZWEI ERFAHRUNGEN

„Ich habe meine Kontaktlinsen nicht 
mehr gut vertragen, mache aber viel 
Sport. Meine Brille hätte mich dabei 
sehr gestört. Deshalb entschloss ich 
mich zur LASIK.“ Ihre Werte: –3,75 
bzw. –4,0 dpt und kleine Horn-
hautverkrümmun gen (0,75/0,25), 
au  ßer dem eine ziemlich dicke 
Hornhaut (0,59 mm). „Ich sehe heute 
besser als jemals zu vor. Nach der 
Operation hatte ich kurz ein leichtes 
Kratzen im Auge, konnte aber sofort 
scharf sehen und hatte auch im 
Nachhinein weder Pro bleme beim 
nächtlichen Autofahren noch trockene 
Augen. Auf beiden Augen habe ich 
seit der LASIK –0,25 dpt.“
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LASIK: FÜR WEN GEEIGNET?

Diese Kriterien sollten 
Sie für eine LASIK 
unbedingt erfüllen:
• stabile Fehl sichtigkeit 
(mindestens seit ein bis 
zwei Jahren)
• Alter ab 18 Jahre
• Pupillen sind in der 
Däm merung und 
nachts nicht zu groß
• Hornhaut ist ausrei-
chend dick (> 0,5 mm)
• Kurzsichtigkeit bis 
maximal –8 Dioptrien
• keine Augen-, Auto-
immun- oder Binde-
g ewebserkrankung 
(wie Rheuma, Neuro-
dermitis, Diabetes)
• keine Schwanger-
schaft (Hornhaut ist 
dann nämlich dicker!)

Ingo Kusserow, Leiter 
eines un  abhängigen 
Unterneh mens für Bera-
tung und Qualitätsma-
nagement für Refrakti ve 
Chirurgie in Berlin 
(www.clario.de) gibt 
weitere Tipps:
• Legen Sie Wert auf 
eine unabhängige Be -
ratung und gründliche 
Voruntersuchung.
• Fragen Sie nach der 
Spezialität der Klinik, 
keine kann alles gut.
Objektive Kriterien sind 
z. B. Mindestfall zahlen 
des durchführenden 
Chirurgen.
• Holen Sie immer 
eine Zweit- oder Dritt-
meinung ein.

Sie möchten sich gern lasern lassen, 
wissen aber nicht, ob LASIK für Sie infrage 
kommt? MY LIFE gibt Entscheidungshilfe

Genau mit dieser Erwartung suchen 
die meisten Patienten eine Laserklinik 
auf. Doch eine Garantie, dass sich diese 
Sehnsucht erfüllt, gibt es nicht: „80 Pro-
zent aller Patienten mit Kurzsichtig-
keit liegen nach der ersten LASIK in 
der so genannten brillenfreien Happi-
ness-Zone zwi schen –0,5 und +0,5 Di-
optrien“, sagt Dr. Kraffel. „Etwa 20 Pro-
zent müssen weiterhin eine Brille 
tragen oder sich nachoperieren lassen. 
Bei rund fünf Prozent bleibt nach zwei 
Jahren eine Restfehlsichtigkeit von 
mehr als einer Dioptrie, das heißt, sie 
müssen ständig eine Brille tragen.“ 
Besser dran ist, wer eine Kurzsichtig-
keit bis –4 Dioptrien aufweist. „Diese 
Patienten werden mit 95-prozentiger 
Wahr scheinlichkeit in der Happiness-

Zone liegen“, ergänzt Professor Markus 
Kohlhaas von der Augenklinik des St. 
Johannes Hospitals in Dortmund. Für 
alle Patienten gilt: „Wer sich lasern 
lässt, braucht im Allgemeinen zwei bis 
fünf Jahre früher eine Lesebrille“, so 
die Erfahrung von Professor Konen.

Grundsätzlich gilt: Je umfangreicher 
die Korrektur, desto höher die Kom-
plikationsrate. Häufig ist zu lesen, dass 
diese 0,5 bis 1 Prozent betrage. „Da 
sind jedoch nur schwerste Komplikati-
onen wie ein echter Seh schärfeverlust 
eingerechnet. Werden Probleme mit 
dem Nachtsehen, Blendeffekte und 
andere berücksichtigt, steigt die Rate 
auf mindestens 2 bis 2,5 Prozent. Sie 
kann in einzelnen Kliniken höher oder 
niedriger liegen“, sagt Professor Ko-
nen. Nicht eingerechnet sind zudem 
Über- und Unterkorrekturen. „Die 
durchschnittliche Nachoperationsrate 
liegt bei 10 bis 12 Prozent“, sagt der re-
fraktive Chirurg Professor Thomas 
Neuhann von der alz Augenklinik in 
München. Schließlich kommt noch 
das Problem der vorübergehend oder 
dauerhaft trockenen Au gen hinzu, 
„unter denen rund 40 Prozent der Pa-
tienten leiden“, sagt Dr. Hans-Walter 
Roth vom Institut für wissenschaftli-
che Kontaktoptik in Ulm, der häufig 
LASIK-Patienten nachbetreut. Im ein-
fachsten Fall schaffen benetzende Au-
gentropfen aus der Apotheke Abhilfe

Trockene Augen: Bei jeder LASIK-OP 
werden Nerven in der Hornhaut durch-

trennt, die für die Produktion des 
Tränenfilms wichtig sind“, sagt Dr. 
Wolfgang Herrmann von der Universi-
täts-Augenklinik in Regensburg. „Und 
obgleich sie teilweise nachwach sen, 
sind drei Jahre nach der LASIK nur et-
wa 50 Prozent der Nerven erhalten.“ 
Für Dr. Kraffel steht daher fest: „Wenn 
das Auge schon vor der Operation tro-
cken ist, sollte nicht operiert werden.“
• Sehbehinderung: Eine erhebliche 
Einschränkung ist die mögliche Ver-
schlechterung des Sehvermögens bei 
Dunkelheit. Einhergehend mit Blend-
empfindlichkeit, Wahrnehmung von 
Lichthöfen um Lampen sowie Doppel-
konturen. Helle Objekte können ex-
trem grell erscheinen, von Lichtpunk-
ten gehen Strahlen aus wie bei einem 
Feuerwerk. Bei nächtlichen Autofahr-
ten können sogar dauerhaft Sehpro-
bleme auftreten. All dies geschieht, 
wenn sich die Hornhaut durch Wund-
heilungs probleme eintrübt, und für 

WIE OFT GIBT ES 
KOMPLIKATIONEN?

WELCHE PROBLEME 
KÖNNEN AUFTRETEN?

MACHT LASIK DIE 
BRILLE ÜBERFLÜSSIG?

Untersuchung: 
Die Eignung 

der Augen muss 
gründlich 

ge  checkt werden
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„ES IST SUPER GELAUFEN“

„Meine Werte lagen bei –6,5 dpt auf 
beiden Augen, daher habe ich mich 
lasern lassen. Aber trotz in  tensi ver 
Voruntersuchung konn te ich da nach 
nicht scharf sehen und nicht mehr 
lesen! Ein halbes Jahr später wurde 
eine Re-LASIK vorgenommen. Ursache 
meiner Proble me war nämlich ein 
gefalteter Flap, der nun glatt gezogen 
wurde. Man hat zu dem ein Ödem im 
gefalteter Flap, der nun glatt gezogen 
wurde. Man hat zu dem ein Ödem im 
gefalteter Flap, der nun glatt gezogen 

Auge gefunden. Nach dem Eingriff 
haben sich Tränen säcke gebildet, die 
durch Lymph drai na ge allmäh lich ver-
schwanden. Heute, zwei Jahre nach 
der ersten LASIK, ist zum Glück alles 
okay. Hätte ich das alles ge  ahnt, 
hätte ich mich nie lasern lassen.“

„LASIK? NIE WIEDER“Regina Garbe 
aus Hameln, 
43 Jahre, 
hatte 2003, 
wie sie sagt, 
eine Bilder-
buch-LASIK  

Johanna 
Kemmer aus  

Herzogen  rath, 
45 Jahre alt, 

ließ sich 
Anfang 2004 

lasern
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Die Kraft der zwei Herzen.

Für mehr Beweglichkeit:  
Glucosamin und Chondroitin.

•  Glucosamin und Chondroitin unterstützen den 
Stoffwechsel von Knorpel, Knochen und Gelenken.

•  Glucosamin: erhöht die Elastizität der Gelenkknorpel.

Eine Grundlage beschwerdefreier Bewegung: 
ein innovatives Produkt für gesunde Gelenke.
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•  Chondroitin: fördert die Geschmeidigkeit der 
„Gelenkschmiere“.

•  Hochdosiert – mit 350 mg Glucosamin + 50 mg Chondroitin.

Neu

jun ge Patienten mit großer Pupille bei 
Dunkelheit. Grund: Im Übergang vom 
Seh zen trum zum Hornhautaußen be-
reich treten LASIK-bedingt Uneben-
heiten auf. Sie stören die fehlerfreie 
Abbildung. „Diese Folgen können mit 
moder nen Verfahren (siehe unten) und 
gründlicher Voruntersuchung gering 
ge halten werden“, so Kohlhaas. 
• Dünne Hornhaut: Je stärker die 
Kurzsichtigkeit, desto mehr Hornhaut 
muss der Laser verdampfen. Die Lang-
zeitfolgen die ser Horn haut ver dün-
nung kann man derzeit nicht absehen. 
Aber angenommen, der Augen innen-
druck nimmt 15 Jahre nach der LASIK 
krankheitsbedingt zu, kann die zurück-
bleiben de Schicht (mindestens 0,25 
Millimeter) dem Druck dann noch 
standhalten? „Auch dazu gibt es keine 
Erfahrungen“, mahnt die Augenchir-
urgin Dr. Lilly Speicher von der Uni-
versitäts-Augenklinik in Innsbruck. 

Die Operation an der Hornhaut ist, 
wie jede Operation, mit Risiken ver-

bunden. Neben Infektionen gehören 
bei der LASIK dazu: 
• „Beim Ansaugen der Hornhaut (zum 
Anfertigen des Flaps) kann es in sehr 
seltenen Fällen wegen einer Minder-
durchblutung zu einem Infarkt am 
Sehnerv und damit zur Erblindung 
kommen“, sagt Dr. Kohlhaas. 
• Wenn der Flap mit dem Mikrokera-
tom (ein rotierendes Messer) verse-
hentlich ganz abgetrennt wird, kann 
das nur 0,12 bis 0,15 Millimeter dicke 
Hornhautscheibchen verloren gehen.
• „Durch das Mikrokeratom kann sich 
der Flap in Falten legen. Dadurch ent-
steht eine Hornhautkrümmung, die 
zum Beipsiel beim Autofahren Proble-
me machen kann“, warnt Dr. Andreas 
Berke, Augenphysiologe und Physiker. 
• Wenn der Patient das Auge bewegt, 
während der Laser „schießt“, wird un-
ter Umständen an den falschen Stellen 
Hornhautgewebe abgetragen. Die Fol-
ge sind Doppelbilder und Blendemp-
findlichkeit. Moderne Geräte sind je-
doch mit Eye-Tracking-Systemen 
ausgestattet, die Au genbe wegungen 
registrieren und den Laser nachführen 
oder abschalten.

Der Femtosekundenlaser soll den Flap 
präziser schneiden. Allerdings „treten 
bei jedem fünften Patienten Entzün-
dun gen der Hornhaut auf, die mit 
hoch dosierten Kortisontropfen behan-
 delt werden müssen. Die Patienten 
können über Wochen extrem lichtemp-
findlich sein“, sagt Professor Kohlhaas. 
Ein weiterer Nachteil: „Das Schnei den 
dauert länger als mit dem Mikrokera-
tom. Auge und Sehnerv sind deshalb 
länger minderdurchblutet. Sein Fa zit: 
„Eine tolle Technik, die aber noch kei-
ne entscheidenden Vorteile bringt.“

Mithilfe der wellenfrontgesteuerten 
LASIK sollen Unebenheiten der Horn-
haut vermieden werden, wie sie bei der 
herkömmlichen LASIK entstehen. Pa-
tienten mit großen Pupillen in der 
Dämmerung können also profitieren. 
Andererseits: Die Voruntersuchung er-
folgt im Sitzen, die Behandlung aber 
im Liegen. Verschieben sich durch 
Verändern der Körperhaltung jedoch 
die Messpunkte auf der Hornhaut, 
werden die falschen Stellen bearbeitet. 
„Nur die neuesten Geräte sind in der 
Lage, sich Messpunkte zu ,merken‘“, 
gibt Dr. Speicher zu bedenken. 

Fehlsichtigkeit ist keine stabile Größe. 
„Eine Veränderung ist möglich und 
tritt in zwei bis drei Prozent der Fälle 
über Jahre gesehen auf “, so Professor 
Michael Knorz, Leiter des FreeVis 
LASIK Zentrums am Universitäts-Kli-
nikum Mannheim. Vor allem bei Pati-
enten, die stark fehlsichtig waren, be-
steht ein erhöhtes Risiko, dass sich das 
Sehvermögen drei bis vier Jahre nach 
der LASIK wieder verschlechtert und 
sie sich gegebenenfalls einer erneuten 
Operation unterziehen müssen. Au-
ßerdem können Bindegewebserkran-
kungen und Hormonstörungen erneut 
kurzsichtig machen.

A D R E S S E N

HIER FINDEN SIE ÄRZTE, KLINIKEN, INFOS
KOMMISSION 
REFRAKTIVE CHIRURGIE 
Hier gibt es eine Liste 
zertifizierter Laser ärzte. 
Im Netz unter 
www.augeninfo.de

DOG
Adressen von Augenkli-
niken sind auf der 
Website der Deut sch en 
Opthalmologi schen 
Gesellschaft (DOG) zu 
finden: www.dog.org/
patienten/uni.html 

VSDAR
Verband der Spezial-
kliniken Deutschlands 
für Augenlaser und 
Refraktive Chirurgie: 
www.vsdar.de 

CLARIO
Unabhängiges 
Bera tungsunternehmen 
für OP-Interessierte: 
www.clario.de

ZUR VORBEREITUNG
Die alz Augenklinik 
München stellt Diagnose-
verfahren für die Vorun-
tersuchung vor: www.
gutsehen.de/perfektion/
diagnostik.html

Interessierte können sich 
unter www.freevis.de/
lasik/femto-lasik-
animation.html eine 
Femto-LASIK-OP-Animati-
on und eine Simulation 
einer LASIK-OP anschau-
en. Bei Letzterer kann 

man angeben, ob man 
kurz- oder weitsichtig ist 
und welche Dioptrien-
zahl man korrigiert ha -
ben möchte. 
Eine Standard-LASIK 
sehen Sie unter 
www.refraktiv.com 
Unter www.uni-regens 
burg.de/fakultaeten/
medizin/Augenheil 
kunde/refraktiv_technik.
html werden verschiede-
ne Verfahren gezeigt.

PATIENTENFOREN
Unzufriedene Patienten 
berichten unter www.
operationauge.de und 
www.lasikdisaster.com 
von ihren Er  fahrungen. 

Es treten nicht nur Sprachprobleme 
auf: Um die oft verlockend niedrigen 
Preise (in der Türkei etwa zahlt man  
60 bis 70 Prozent weniger als hierzu-
lande) halten zu können, „wird in man-
chen Kliniken im Akkord untersucht, 
gelasert und abgereist“, beklagt der 
Münchner Universitäts-Augenchirurg 
Dr. Martin Grueterich. „Eine gründli-
che Voruntersuchung, ob eine LASIK 
überhaupt möglich ist, sollte man da-
her unbedingt in Deutschland durch-
führen lassen“, rät Ingo Kusserow vom 
Berliner Beratungsunternehmen Cla-
rio (siehe rechts). Zumal die Hemm-
schwelle, Problempatien ten zurückzu-
schicken, nachdem sie Flug und Hotel 
bereits bezahlt haben, hoch ist.   
             Gerlinde Felix

WIE RISKANT IST 
EINE AUSLANDS-OP?

WAS BRINGEN DIE 
NEUEN VERFAHREN? 

WIE LANGE BLEIBT 
MAN BRILLENFREI?

Klarer Blick – 
wenn die LASIK 

einwandfrei verläuft

WAS KANN BEI DER 
OP SCHIEF GEHEN?
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