
Informationen zur 
Nachsorge bei 
anophthalmischen
Patienten

Ein Leitfaden für 
niedergelassene Augenärzte
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I Sehr geehrte Augenärztin, 
sehr geehrter Augenarzt,

mit dieser Broschüre möchten wir Ihnen einige Tipps
zum Umgang mit enukleierten Patienten an die Hand
geben.

Während Menschen mit Kunstauge in Ihrer Praxis
vermutlich eher selten sind, haben wir tagtäglich mit
ihnen zu tun. Unsere Erfahrung hat gezeigt, dass es
immer wieder zu Missverständnissen um die korrekte
Behandlung dieser Patienten kommt. Das ist nicht
verwunderlich, denn Fachliteratur zum Thema Augen-
prothetik ist rar.

Aus diesem Grund haben wir Ihnen die wichtigsten
Besonderheiten rund um die Augenprothese und die
dazu notwendige Rezeptstellung einmal übersichtlich
zusammengefasst.

Wir sagen danke für die gute Zusammenarbeit!

Ihr Kunstaugen-Institut Leipold
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I Das Kunstauge

Die in Deutschland bevorzugte Augenprothese ist das
Kunstauge aus Glas. Sie besteht zu 100 Prozent aus
hochwertigen Spezialgläsern, die eigens für die Herstel-
lung von Kunstaugen produziert werden. Jede Augen-
prothese ist eine Einzelanfertigung, die in Farbe, Form
und Größe optimal auf die Bedürfnisse des Patienten
abgestimmt wird. Typischerweise besitzt die Prothese
nasal oben einen Ausschnitt für die Trochlea, um ein
Verdrehen zu verhindern: 

Man unterscheidet generell zwischen zwei Prothesen-
arten: dem doppelwandigen Reformauge (links) sowie
dem einwandigen Schalenauge. Welche Prothesenart
im Einzelfall Verwendung findet, hängt von den Gege-
benheiten in der Augenhöhle ab.

Oben Oben

Nase AußenAußen

Rechtes Auge Linkes Auge
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I Die Untersuchung

Wir bitten Sie herzlich, bei der Untersuchung folgendes
zu beachten:

n Die maximale Tragedauer für eine Augenprothese
aus Glas beträgt ein Jahr. Eine zu alte Prothese kann
Reizzustände oder Entzündungen der Bindehaut 
hervorrufen.

n Bitte nehmen Sie die Prothese bei jeder Untersu-
chung heraus und kontrollieren Sie die Bindehaut.
Zum Herausnehmen eignet sich z. B. ein Kontakt-
linsensauger.

n Auch wenn eine Entzündung vorliegt, sollte die
Prothese in jedem Fall weiter getragen werden!
Andernfalls besteht die Gefahr der Schrumpfung der
Bindehautfornices.

n Klagt der Patient über ein trockenes Gefühl in der
Augenhöhle, z. B. bei Lidschlussinsuffizienz, haben
sich Augentropfen oder -gele mit Natriumhyaluronat
bewährt. 

n Das Einbringen von Medikamenten in die Augenhöhle
schadet der Prothese nicht!

n Sollte die Bindehaut über dem Orbitaimplantat nicht
vollständig geschlossen sein (siehe Abb. unten),
überweisen Sie den Patienten bitte dringend in die
behandelnde Augenklinik.

n Ist die Prothese älter als ein Jahr oder ihr Sitz nicht
mehr korrekt (z. B. wachstumsbedingt bei Kindern),
verschreiben Sie bitte eine neue Augenprothese. 

8seiter-Leipold_9-17.qxp_Layout 1  09.10.17  09:49  Seite 4



Kontaktlinsensauger oder Ohrenhäkchen sind geeignete 
Hilfsmittel, um eine Augenprothese herauszunehmen.

Im Idealfall ist die Bindehaut nicht gerötet und glatt.
Sollte die Augenprothese schon ca. ein Jahr alt sein, ist
eine leichte Rötung nicht ungewöhnlich. 

Ein nicht vollständig gedecktes Orbitaimplantat bedarf
der umgehenden Wiedervorstellung in der Augenklinik.
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I Das Rezept

So verhelfen Sie uns zu einer reibungslosen 
Abrechnung:

n Bitte verwenden Sie Muster 16.

n Das Aufführen einer Diagnose auf dem Rezept 
ist zwingend erforderlich („Anophthalmus“ reicht 
in der Regel aus).

n Bitte kreuzen Sie auf dem Rezeptkopf das Kästchen
„Hilfsmittel“ (7) an.

n Bitte vergessen Sie nicht, den jeweiligen Zuzahlungs-
status in der Statusleiste links kenntlich zu machen.

n Bitte achten Sie darauf, dass der richtige Kostenträger
eingetragen wird (in der Regel Krankenkasse oder
Berufsgenossenschaft). 
WICHTIG: Über die Berufsgenossenschaft ausge-
stell te Rezepte müssen immer den Unfalltag, den 
Unfallbetrieb und das dazugehörige Aktenzeichen
enthalten.

n Falls das Rezept nachträglich ausgestellt werden
muss: Bitte erfragen Sie, wann die Leistung beim
Ocularisten erfolgte und datieren Sie das Rezept ent-
sprechend zurück. Ein Rezept mit Ausstellungsdatum
nach dem Leistungsdatum kann nicht abgerechnet
werden.

n Allgemein gilt: Eine Hilfsmittelverordnung für ein
Kunstauge aus Glas ist ab Ausstellungsdatum vier 
Wochen lang gültig, auch quartalsübergreifend.
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Sonderfall: 
Behörden als Kostenträger

Gelegentlich kommt es vor, dass eine Behörde wie bei-
spielsweise das Sozialamt die Kosten für die Behand-
lung trägt, obwohl zunächst eine AOK-Versichertenkarte
vorgelegt wird (z. B. bei Asylbewerbern). In diesen Fällen
muss die Anfertigung eines Kunstauges im Vorfeld über
einen Kostenvoranschlag genehmigt werden.

Sollte Ihnen dieser Umstand bekannt sein, würden
wir uns über einen Vermerk in der Kostenträgerzeile
(z. B. in Klammern „Sozialamt“) sehr freuen. So können
wir einen reibungslosen Ablauf bei der Versorgung
sicherstellen.
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Für Rückfragen stehen wir Ihnen 
jederzeit gern zur Verfügung:

Kunstaugen-Institut Leipold GmbH
Steeler Straße 180
45138 Essen 

0201 - 27 21 21

kontakt@kunstauge.info
www.kunstauge.info
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