NERDfalle

Navid Azad / Version 1.0 / Juni 2022

Akutes Winkelblockglaukom in der Notaufnahme

Arbeitsdiagnose Winkelblock
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Allgemein:
« Suffiziente Analgesie
e Ggdf. Antiemetika

Kontraindiziert:

* Anticholinergika (Atropin,
Butylscopalamin etc.)

* Dimenhydrinat

» und andere

Schnellstmogliche initiale Senkung des IOP:
* Acetazolamid 500mg iv.

» Timolol 0,5% Augentropfen

» Apraclonidin 0,5% Serie (1AT alle 5min)

* Flachlagerung

Spatestens jetzt Ricksprache mit Ophthalmologie
und Verlegung bzw. Aufnahme koordinieren

Nur nach Riicksprache mit Ophthalmologie:
* Pilocarpin Augentropfen

* Prednisolon Augentropfen

» Prostaglandin Augentropfen
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Schnellstmégliche ophthalmologische Vorstellung
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Bei Verzogerung der Vorstellung UND
persistierend hohem IOP nach 30-60min:
* Mannit-Infusion 1g/kg iv. iber 15-30 min

Typische Konstellation:

- Plétzlich eintretende starke Augen-
und Kopfschmerzen

- Haufig Beginn in dunkler
Umgebung, abend/nachts

- Ausgeprégte konjunktivale
GefaBinjektion (,,rotes Auge“)

- Dilatierte/entrundete Pupille mit
trager/erloschener Lichtreaktion

- Steinharter Bulbus bei Palpation

- Hornhauttriibung

- Visusminderung und Farbringe
(,Halos") méglich

- Haufig vegetative
Begleitsymptomatik mit Ubelkeit,
Erbrechen und Bauchschmerzen
(CAVE: kann fur Pat. fihrend sein)

Risikofaktoren:

- Weibliches Geschlecht (w:m = 2:1)

- Hoéheres Alter

- Dicke Linse (hoheres Alter)

- Bekannte Weitsichtigkeit
(Hyperopie)

- Familidre Glaukom-Vorgeschichte

- Emotionaler Stress

- Anticholinerge oder adrenerge
Vormedikation (u.v.m.)

- Asiatische oder Inuit Abstammung

- Unmittelbar vorangegangene lange
Nahsicht

Diagnostik:

- Palpatorische Tonometrie (immer
im Seitenvergleich!)

- Monokulare Visuspriifung!

- Tonometrie mit Tonometrie-Stift

- Untersuchung an der Spaltlampe

Im Zweifel friihestmogliche
Konsultation der Augenheilkunde!

Andere Differentialdiagnosen des einseitig geréteten und schmerzhaften Auges:
Hornhautabschiirfung / Konjunktivitis / Subkonjunktivale Blutung / Iritis / Episkleritis / Infektiose Keratitis / Trauma




