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Leitlinie Nr. 22b Rhegmatogene Netzhautablösung  
Leitlinien sind Orientierungshilfen im Sinne von "Handlungs- und 
Entscheidungskorridoren",  von denen in begründeten Fällen abgewichen werden 
kann oder sogar muss. Sie beschreiben, was Augenärzte für eine angemessene 
Patientenversorgung in der Praxis für geboten halten. Dies entspricht in vielen Fällen 
nicht dem Leistungsniveau der gesetzlichen Krankenversicherung in Deutschland 
(siehe Präambel).  
 
Ziel  

• operative Beseitigung der Netzhautablösung  
• Erhaltung/Wiederherstellung des Sehvermögens  

 
Vorgehen  
Notwendig:  

• Anamnese siehe 
• Untersuchungen siehe 

Leitlinie Nr. 22 a  

• Dokumentation  
Leitlinie Nr. 22 a  

• Befundbesprechung und Beratung insbesondere zur Notwendigkeit einer 
kurzfristigen Intervention  

 

Im Einzelfall erforderlich:  

• siehe  
 

Leitlinie Nr. 22 a  

Therapie  
• eindellende Chirurgie bei phaken, zuvor nicht vitrektomierten Augen mit 

peripheren Netzhautlöchern  
• oder primäre Vitrektomie (1) bei pseudophaken Augen (2) oder komplizierten 

Umständen(z.B. große Löcher, zentral gelegene Löcher, Glaskörperblutung)  
 
 
Ambulant/Stationär  

• überwiegend stationär  
• je nach Gegebenheit auch ambulant  

 
Kontrollintervalle  

• in Abhängigkeit vom Befund und Eingriff  

 
 

http://www.augeninfo.de/leit/leitvo.htm�
http://www.augeninfo.de/leit/leit22a.htm�
http://www.augeninfo.de/leit/leit22a.htm�
http://www.augeninfo.de/leit/leit22a.htm�
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Zum Verständnis der Leitlinie: siehe Präambel  
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