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Die Kurzsichtigkeit (Myopie) ist
eine Fehlsichtigkeit, die meistens aus ei-
nem tibermissigen Wachstum des Aug-
apfels resultiert. Das Auge ist also im
Verhiltnis zur Brechkraft des Auges zu
lang. Zur Erklirung blicken wir zuriick:
Kinder sind zum Zeitpunkt der Ge-
burt normalerweise weitsichtig («kur-
zes Auge»). Mit dem Wachstum «ver-
wichst» sich diese Weitsichtigkeit und
die Kinder werden — wenn alles gut lduft
— bis zum Erwachsenenalter normalsich-
tig. Bei manchen Kindern schiesst das
Augapfelwachstum jedoch tiber das Ziel
hinaus, und so entsteht die Kurzsich-
tigkeit. Diese entwickelt sich meist zwi-
schen dem fiinften und 16. Lebensjahr.
Als Griinde kennen wir stindige Nahar-
beiten, ein geringer Leseabstand, wenig
Aufenthalt im Freien mit Mangel an Ta-
geslicht —und die Genetik. So liegt das
Risiko einer Myopie fiir ein Kind, des-
sen Eltern nicht kurzsichtig sind, bei ca.
10%, mit einem kurzsichtigen Elternteil

bei ca. 35% und bei beiden kurzsichti-
gen Eltern bei knapp 60%.

Ist das Kind kurzsichtig, beno-
tigt es eine Brille, um auch in der Ferne
scharf zu sehen. Je nach fortschreiten-
dem Wachstum des Augapfels muss
die Brille dann immer wieder neu an-
gepasst werden. Menschen mit einer
hoheren Kurzsichtigkeit haben im Laufe
ihres Lebens auch ein hoheres Risiko,
behandlungsbediirftige Augenerkran-
kungen wie Griiner Star, Makula-
erkrankungen oder Netzhautablosungen
zu erleiden. Die WHO hat deshalb die
Myopie als eine der fiinf Augenkrank-
heiten zur Bekdmpfung vermeidbarer
Blindheit identifiziert. Aktuell sind etwa
50% der jungen Erwachsenen in West-
europa kurzsichtig, in den hochentwi-
ckelten Regionen Asiens sogar ca. 80%,
Tendenz weltweit steigend!

Nun werden Sie sich als betroffene
Eltern fragen: Kénnen wir selber etwas
tun, um die Zunahme der Kurzsichtig-

keit zu verlangsamen? Wichtige Tipps
fiir allgemeine Spielregeln nennt Thnen
die Infobox.

Dariiber hinaus stehen uns seit ei-
nigen Jahren Therapien zur Verfiigung,
die das Lingenwachstum des Auges aus-
bremsen sollen. Die therapeutischen
Konzepte umfassen Augentropfen,
Spezial-Kontaktlinsen oder Spezial-
Brillen. Die Frage ob, und wenn ja mit
welcher dieser Therapien ein Kind be-
handelt werden kann, muss zunichst
in einer ausfihrlichen augenirztlichen
Untersuchung abgeklirt werden. Wich-
tig scheint uns in diesem Zusammen-
hang darauf hinzuweisen, dass (noch)
keine dieser Therapien derzeit eine kas-
senpflichtige Leistung darstellt.
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Haben Sie Fragen zur Kurzsichtigkeit im Kindesalter,
oder wiinschen Sie eine Beratung fiir Ihr Kind?
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