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Statine und Glaukom Stateaf the

Medikamente

Association between statin use and the risks of
glaucoma in Australia: a 10-year cohort study

* Longitudinalstudie Gber 10 Jahre (>250.000 Teilnehmer)
e >45).

* 6748 Glaukompatienten (40.5% Statine),
min. unter antiglaukomatéser Dreifachtherapie

* 20431 gematchte Kontrollen Alter, Geschlecht,
Cardiovaskularer Status (38.4% Statine)

Yuan Y et al BrJ Ophthalmol 2023

Prof. Dr. Thomas Klink
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Statine und Glaukom State ofthe

* Risiko fuir Glaukomerkrankungsbeginn:
— Statintherapie > 3 Jahre
— Rosuvastatin

* Inhibition der Coenzym Q10 Synthese
— Mitochondriale Atmungskette beeintrachtigt

Yuan Y et al BrJ Ophthalmol 2023

Statine und Glaukom Stateaf the at

Was wir bisher wussten:
Bisher widerspruchliche Ergebnisse in vorhandenen Studien zu Statinen und

Glaukom.
(Studiendesign, Zielkriterien, Populationsgrof3e, Nachbeobachtungszeit?)

Was lernen wir neu?
Lange Therapiedauer (>3Jahre) und insbesondere ein Wirkstoff (Rosuvastatin)
scheinen Glaukomentstehung zu beglinstigen.

Yuan Y et al BrJ Ophthalmol 2023

Citicolin und Glaukom sattthen

The effect of citicoline oral solution on quality of life in patients
with glaucoma: the results of an international, multicenter,
randomized, placebo-controlled cross-over trial

* Randomisierte doppelt-verblindete placebo-kontrollierte
cross-over Studie

¢ 155 Glaukompatienten mit moderatem Gesichtsfeldschaden
* Citicolin (500mg/d) vs. Placebo

e Ziel: Lebensqualitdt nach 6 M Therapie (VFQ-25)

Rossetti L et al Graefes Arch Clin Ophthalmol 2023

H H slolcBll State of the Art
Citicolin und Glaukom il oo
Treatment None Placebo Citicoline oral solution
Suquence Citicoline oral solution - Placebo Placebo - Citicoline oral solution
p=0.719 p=0.041 p=0.094

Change in VFQ-25 (Composite score)

Em-:w ne M n::" 3 Month 6 Month 9
Rossetti L et al Graefes Arch Clin Ophthalmol 2023

Prof. Dr. Thomas Klink
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Citicolin und Glaukom satthesn
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Was wir bisher wussten:
« Citicolin zeigte gunstigen Effekt auf Elektrophysiologie, Gesichtsfeld, Visus,

Kontrastsensitivitat bei Glaukom

Was lernen wir neu?
+ Citicolin verbessert Lebensqualitat von Glaukompatienten
* Mehr Effekt bei reduzierter Lebensqualitat bei Therapiebeginn

Rossetti L et al Graefes Arch Clin Ophthalmol 2023

Laser

SLT |OD-Fluktuationen und Nachtspitzen e stiEAR

SLT 10D-Fluktuationen und Nachtspitzen saiwatthEnk

Efficacy of selective laser trabeculoplasty on lowering intraocular
pressure fluctuations and nocturnal peak intraocular pressure
in treated primary open-angle glaucoma patients

* Prospektive Fallserie

* 157 Augen/157 Patienten

* Medikamentos behandelte Primare Offenwinkelglaukome
e SLT

* Tag-/Nachtdruckkurve vor und 6 Monate nach Laser

Pillunat K et al Graefes Arch Clin Ophthalmol 2023
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Pillunat K et al Graefes Arch Clin Ophthalmol 2023

Prof. Dr. Thomas Klink
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SLT 10D-Fluktuationen und Nachtspitzen @ st srth AR

Change in IOP fluctuations (mmg)
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Pillunat K et al Graefes Arch Clin Ophthalmol 2023

SLT 10D-Fluktuationen und Nachtspitzen mﬂ Stedethnii:
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Pillunat K et al Graefes Arch Clin Ophthalmol 2023

2023

SLT IOD-Fluktuationen und Nachtspitzen ﬁ State of the Art

Was wir bisher wussten:

ALT senkt bei POWG den IOD in der Nacht

Was lernen wir neu?

SLT senkt bei POWG Fluktuationen des IOD zu jedem Zeitpunkt,
insbesondere in der Nacht

Pillunat K et al Graefes Arch Clin Ophthalmol 2023

2023

SLT Firstline vs. Medikation 6 Jahresergebnisse ﬂ State of the Art

Prof. Dr. Thomas Klink

Laser in Glaucoma and Ocular Hypertension
(LiGHT) Trial

Six-Year Results of Primary Selective Laser Trabeculoplasty
versus Eye Drops for the Treatment of Glaucoma and
Ocular Hypertension

* Prospektive multizentrische randomisierte kontrollierte Studie
* Neudiagnostizierte POWG und OHT

* SLT versus Tropftherapie

* Nachbeobachtung 6 Jahre

* 524 Patienten

Gazzard G et al Ophthalmology 2023
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2023

SLT Firstline vs. Medikation 6 Jahresergebnisse @ state ofthe art
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Gazzard G et al Ophthalmology 2023

SLT Firstline vs.

Medikation 6 Jahresergebnisse mﬂ shtsoltfindit

SLT Medikation p
Basis-IOD 24.5 mmHg 24.4 mmHg |n.s.
10D nach 72 Monaten 16.3 mmHg 15.4 mmHg |<0.001
Zieldruck erreicht 95% 95% n.s.
1-2 Medikamente 18.5% 61.2% <0.001
Tropfenfreiheit 70% 18% <0.001
Progression 19.6% 26.8% 0.01
Phacoemulsification 10.4% 17.3% 0.03
Trabekulektomie 2.4% 5.8% <0.001

Gazzard G et al Ophthalmology 2023

SLT Firstline vs. Medikation 6 Jahresergebnisse ﬁ State ofthe art

2023

Was wir bisher wussten:

Bei neudiagnostizierten POWG oder OHT:

3 Jahre nach SLT waren 78% medikamentenfrei, hdhere
Progressionsrate in Medikamentengruppe

Was lernen wir neu?

Bei neudiagnostizierten POWG oder OHT:

6 Jahre nach SLT 70% medikamentenfrei, héhere Progressionsrate und
chirurgische Interventionsrate in Medikamentengruppe

Gazzard G et al Ophthalmology 2023

SLT 5 Jahresergebnisse

DOC State of the Art
2023

Prof. Dr. Thomas Klink

Five-Year Long-Term Follow-Up of Selective Laser Trabeculoplasty
in Open-Angle Glaucoma

5-J]ahres-Langzeitnachbeobachtung der selektiven
Lasertrabekuloplastik beim Offenwinkelglaukom

* Retrospektive monozentrische Studie

* Vorbehandelte OWG unter max. vertraglicher Therapie

e SLT

* Nachbeobachtung 5 Jahre

¢ 46 Augen (40 Patienten)

Gack C et al Klein Monatsbl Augenheilkd 2023
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SLT 5 Jahresergebnisse State of the Art SLT 5 Jahresergebnisse State of the Art

BLENE 2023 pdate JELFEY

Survival Analysis

Zielkriterium Erfolg 1 Jahr Erfolg 2 Jahr Erfolg 3 Jahr
o 10D < 21mmHg +20% IOD-  |27% 7% 0%
Senkung von Basis mit Med.
i 10D < 18mmHg +30% IOD-  |30% 10% 0%
'“; ~ === Senkung von Basis mit Med.
i ==
= 10D < 18mmHg + 30% IOD-  |3% 0% 0%
Senkung von Basis ohne
—~, Med.
Misserfolg 40% 83% 100%
- 3 Jahre: 100% Misserfolg
Gack C et al Klein Monatsbl Augenheilkd 2023 Gack C et al Klein Monatsbl Augenheilkd 2023
SLT 5 Jahresergebnisse st the At stteorthenn

Was wir bisher wussten:
Vorbehandelte Augen zeigen weniger nachhaltige IOD-Senkung nach SLT

Was lernen wir neu?

Nur bei ca. 60% der voroperierten und unter max. Therapie stehenden C h I r U rg I e

Augen lasst sich fir ein Jahr eine suffiziente Augeninnendrucksenkung
erzielen.

Gack C et al Klein Monatsbl Augenheilkd 2023

Prof. Dr. Thomas Klink - Glaukome - Therapie -



IOD und Cataractchirurgie

Intraocular Pressure Changes Following
Stand-Alone Phacoemulsification: An IRIS®
Registry Analysis

* Retrospektive klinische Kohortenstudie
aus IRIS®(=Intelligent Research in Sight) Registry

¢ Cataract mit/ohne Glaukom
* Nachbeobachtung 3 Monate

¢ 336.060 Augen mit und 998.808 ohne Glaukom

Rothman et al Am J Ophthalmol 2022

IOD und Cataractchirurgie g @
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Rothman et al Am J Ophthalmol 2022

IOD und Cataractchirurgie

N 10D-Senkung 10D-Senkung p
postoperativ (mmHg) |postoperativ (%)
Okulare Hypertension 8917 3.28 14.22 <0.0001
POWG 40861 1.59 6.68 <0.0001
Normaldruckglaukom 2636 0.72 2.99 <0.0001
Winkelblockglaukom 3001 2.8 11.95 <0.0001
Pseudoexfoliationsglaukom {1780 2.58 11.73 <0.0001
Ohne Glaukom 300.546 1.37 7.24 <0.0001
Alle Augen 452.773 1.55 7.79 <0.0001

Rothman et al Am J Ophthalmol 2022

IOD und Cataractchirurgie g &

Prof. Dr. Thomas Klink

Was wir bisher wussten:
Cataractextraction senkt den Augeninnendruck.

Was lernen wir neu?
Big data liefert ,Real World“ Daten und bestatigt durchschnittliche I0D-
Senkung bei Glaukom um 2mmHg, ohne Glaukom um 1.4mmHg

Rothman et al Am J Ophthalmol 2022
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Kammerwinkelstents und Antikoagulation e

Hemorrhagic Complications Following Trabecular Bypass

Microstent Surgery in the Setting of Antithrombotic Therapy

Retrospektive Fallserie

435 Augen (211 mit Antikoagulation, 224 ohne Antikoagulation
Kammerwinkelstent + Phaco (iStent 331, iStent inject 71 und Hydrus 33)
Nachbeobachtung = 3 Monate

Fragestellung: vermehrte Blutungskomplikationen unter Antikoagulation?

Shalaby WS et al J Glaucoma 2022

Kammerwinkelstents und Antikoagulation A

Non-ATT  ATT group; Total;

group; N (%) N (%) N (%) '
[Hyphema 43(19.2) 41 (194  84(193) 1.00] * 2 HyphimaT
Type of hyphema
Suspended 34 (79.1) 32(78.0) 66 (78.6)  1.00
RBCs , +  Hydrus Hyphama T
Layering 9(20.9) 9 (22.0) 18 (21.4)

hyphema or
clot

Onset
Day 1 43 (100.0) 40 (97.6) 83 (98.8) 048
Week | 0 1(2.4) 1(1.2)
Duration
<1 week 33 (76.7) 29 (70.7) 62 (73.8) 0.53
<1 month 10 (23.3) 11 (26.8) 21 (25.0)
> 1 month 0 124 1(1.2)
[TOP spikes 28 (12.5) 23 (10.9) S1(11.7) _ 0.63]

Shalaby WS et al J Glaucoma 2022

Kammerwinkelstents und Antikoagulation Stateofthe Ar

Was wir bisher wussten:
Filtrierende Operationen und Drainageimplantate unter Antikoagulation
gehen mit signifikant mehr Blutungskomplikationen einher.

Was lernen wir neu?
Kammerwinkelstents unter Antikoagulation zeigen keinen Anstieg der
Blutungskomplikationen.

Shalaby WS et al J Glaucoma 2022

Preserflo Microshunt bei Glaukom State of the At

pdateelsrE]

Prof. Dr. Thomas Klink

All Consecutive Ab Externo SIBS Microshunt Implantations with
Mitomycin C: 1-year outcomes and risk factors for failure

* Retrospektive konsekutive interventionelle Fallserie

* Glaukome unter max. tolerierter Medikation

* Nachbeobachtung 12 Monate

* 436 Augen (86 kombiniert, 127 therapierefraktar, 234 stand-alone)

* Ziel: 10D<18mmHg, 20% von Basis
Schlenker MB et al. Am J Ophthalmol 2023
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Preserflo Microshunt bei Glaukom oc.
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Schlenker MB et al. Am J Ophthalmol 2023

Preserflo Microshunt bei Glaukom Poc .
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Schlenker MB et al. Am J Ophthalmol 2023

Preserflo Microshunt bei Glaukom @ Stateofthe Ar

Adjusted Hazard Ratios
Lower «— Risk of Failure — Higher

c & y ' -
MMC < 0.4mg/ml* N
Refractory: = L

Combined with Phaco = ——

Decision IOP 221 mmHg: = .
Baseline Meds (per Class)' = HH
Non-Caucasian: - .

Age <70° = —a—

Advanced Disease = —a—
Female' Lo oul
BCVA>04logMAR - —@—i
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Hypertension: =  +—@—
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POAG: - —a—

Left Eye: = ——
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2 3 5 8 12 Schlenker MB et al. Am J Ophthalmol 2023

Preserflo Microshunt bei Glaukom  jg s

Stand-alone  |Kombiniert Refraktar p

AH-Abhebung 9% 14% 1% 0.5
Flache Vorderkammer 7% 13% 7% 0.2
Hypotone Maculopathie 3% 4% 8% 0.08
Hornhautédem 1% 1% 5% 0.07
Malignes Glaukom - 2% - 0.02
Needling 7% 23% 13% 0.0002
Vorderkammerrevision 5.1% 9.3% 8.8% 0.31
Re-Operation 1.3% - 2.4% 0.33

Schlenker MB et al. Am J Ophthalmol 2023

Prof. Dr. Thomas Klink
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BLENE 2023

Preserflo bei therapierefraktaren Glaukomen Stateofthe An

Trabekulektomie + MMC +/- Bevacizumab State of the

LEIE 2023

Was wir bisher wussten:

Voroperierte therapierefraktare Glaukome haben eine hohe
Vernarbungsgefahr nach filtrierender Glaukomchirurgie. Der Preserflo
Microshunt senkt den IOD bei POWG.

Was lernen wir neu?

Der Preserflo Microshunt erzielt auch bei voroperierten
therapierefraktaren Glaukomen eine relativ hohe Erfolgsrate bei
niedrigen Augeninnendruckwerten.

Preserflo mit Mitomycin C 0.4mg/ml erzielt hdhere Erfolgsrate

Trabeculectomy with mitomycin C alone or coupled
with intracamerular bevacizumab? A 2-year
comparative study

* Retrospektive vergleichende Kohortenstudie

* Trabekulektomie + Mitomycin C mit /ohne Bevacizumab intracameral

* Nachbeobachtung 24 Monate
* 88 Augen (42 MMC, 46 MMC + Bevacizumab)

* Ziel: 10D >5mmHg und < 18, 16, 14mmHg, 30%4 von Basis

Jose P et al. BrJ Ophthalmol 2022

LB 2023

Trabekulektomie + MMC +/- Bevacizumab Stateof the rt

LRI 2023

Trabekulektomie + MMC +/- Bevacizumab State of the At
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Jose P et al. BrJ Ophthalmol 2022

Was wir bisher wussten:
Trabekulektomie + Mitomycin C erzeugt niedrigere IOD-Werte im
Vergleich zur Trabekulektomie ohne Antimetabolit.

Was lernen wir neu?

Trabekulektomie + MMC + Bevacizumab erzielt h6here Erfolgsraten, bei
niedrigem Zieldruckbereich, benétigt weniger Needling und Re-
Operationen.

Jose P et al. BrJ Ophthalmol 2022

Prof. Dr. Thomas Klink - Glaukome - Therapie -

11




Take Home Message g =

« GlaukomrisikoT: Statintherapie > 3Jahre, Rosuvastatin

* Citicolin  — Lebensqualitdt von Glaukompatienten 0
—> ggf. Effekt T bei fortgeschrittenem Glaukom

e SLT — Uber 24h IOD-Fluktuationen ¢, insbesondere nachts
¢ Firstline SLT vs. Medikation nach 6 Jahren
— SLT: 70% medikamentenfrei, weniger Progression und

chirurgische Sekundareingriffe

* SLT bei max. antiglaukomatdser Therapie — 60% Erfolg fir 1 Jahr

Take Home Message

slolcEll State of the Art
Update JEEFE]

Prof. Dr. Thomas Klink

Cataractchirurgie
— I0D-Senkung ca. 2mmHg bei Glaukom

(héher bei OHT, Winkelblockglaukom und PEX-Glaukom)

Kammerwinkelstents unter Antikoagulation
— Kein Anstieg der Blutungskomplikationen

Preserflo bei therapierefraktaren Glaukomen
— Effektive IOD-Senkung + hohe Erfolgsrate

Preserflo mit MMC 0.4mg/ml erzielt hohere Erfolgsrate

TET+MMC+Bevacizumab — Erfolgsrate T, Needling + Re-OP J

- Glaukome - Therapie -
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