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Die Hornhaut im Auge macht,
vereinfacht ausgedriickt, zu-
sammen mit der Linse das op-
tische System im Auge aus.
Nur, wenn die Hornhaut ge-
sund, klar und gleichmaRig ge-
krimmt ist, kann man gut se-
hen.

Allerdings kann auch die Horn-
haut von verschiedenen Krank-
heiten betroffen sein. Vor al-
lem bei dlteren Menschen tritt
beispielsweise die Cornea Gut-
tata auf. Bei dieser Krankheit
kommt es zu Kollagenanhau-
fungen in den innersten Horn-
hautschichten, die die soge-

nannten Endothelzellen abto-
ten. Diese Endothelzellen sor-
gen beim gesunden Menschen
dafiir, dass das Wasser, das
vom Augeninneren in die Horn-
haut sickert, wieder herausge-
pumpt wird. Wenn die Anzahl
der Endothelzellen allerdings
reduziert ist, lagert die Horn-
haut Wasser ein. Das fiihrt da-
zu, dass die Hornhaut aufquillt
und es deshalb zu Sehstorun-
gen kommt.

Diese Erkrankung wird vom Au-
genarzt durch eine genaue
Untersuchung mit der Spalt-
lampe diagnostiziert. Meist

kann die Cornea Guttata im An-
fangsstadium durch Augen-
tropfen oder Augensalben be-
handelt werden.

Im spateren Verlauf reichen
die Medikamente dann nicht
mehr und es kommt zur deutli-
chen Verschlechterung der
Sehkraft. Dann hilft eine Horn-
hauttransplantation, genauer:
die Descemetmembran-Endo-
thel-Keratoplastik (DMEK), bei
der die diinne Innenschicht der
Hornhaut ersetzt wird. Die Seh-
fahigkeit des Patienten bes-
sert sich daraufhin sehr
schnell.



