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Früherkennung des Grünen Stars / Glaukom 
 

Der grüne Star / Glaukom ist eine Erkrankung der Augen, die rund 2,4% der 
Gesamtbevölkerung ab dem 40. Lebensjahr befällt und deren Häufigkeit auf über 7% 
im höheren Alter steigt. Rund 800.000 Glaukom-Patienten gibt es in Deutschland. 
  

 
 

 
Was bewirkt der  
Grüne Star: 
 
 
 
 
 
 
Früherkennung ist  
keine Kassenleistung: 
 
 
Basis-Vorsorge: 
 
 
Erweiterte-Vorsorge: 
 
 
 
 
 
3D - Analyse 
des Sehnerven: 
 
 

 
 
 
 

 
Der grüne Star führt unerkannt und unbehandelt zu einem 
langsam fortschreitenden Verfall des Gesichtsfeldes.  
In den meisten Fällen ist dies mit einer nicht spürbaren 
Erhöhung des Augeninnendrucks verbunden.  
 
Deshalb sollte der Grüne Star erkannt und behandelt 
werden, bevor es zu einer Sehverschlechterung kommt. 
 
Die Gesetzlichen Krankenkassen übernehmen generell 
nicht die Kosten für vorsorgende Maßnahmen zur 
Früherkennung des Grünen Stars. 
 
Gezielte Inspektion der Sehnerven, verbunden mit einer 
genauen Messung des Augeninnendrucks. 
 
Für die Früherkennung des grünen Stars ist eine alleinige 
Messung des Augendrucks nicht ausreichend. Die Messung 
des Augeninnendrucks wird von der Dicke der Hornhaut 
beeinflusst. Daher ist die Messung der Hornhautdicke zur 
Korrektur der Messwerte einmal im Leben sinnvoll.  
 
Zu einer zeitgemäßen Vorsorgeuntersuchung des grünen 
Stars gehört die optische Vermessung des Sehnerven und 
dem Vergleich der Ergebnisse mit einer Normdatenbank. 
Hierdurch lassen Schäden durch den Grünen Star am 
Sehnerven frühzeitig feststellen.  
Eine Behandlung kann dann gezielt erfolgen.    
 

………………………………………………………………………….Bitte wenden…………………………………………………………………………….. 
  



Vorname und Name Patient/in: 
 

_______________________________________________________________________ 
 

 

 Ich wünsche die Basis-Vorsorge des Grünen Stars:   20,00€. 
 

  Ich wünsche die erweiterte Vorsorge des Grünen Stars: 55,00€.  
 

  Ich wünsche die 3D Analyse meines Sehnerven:  95,00€.  
 

  Ich wünsche keine weiteren Vorsorgeuntersuchungen 

 
 
_______________     __________________________________   ________________ 
           Datum                           Unterschrift Patient/in                               Arzt/Ärztin 

  
Leistungen der Basis-Vorsorge: 

 

Ziffer Leistung €-Betrag     Faktor  €-Betrag 

1240 Spaltlampenmikroskopie einschließlich 4,31 2,205      9,51 € 
 Untersuchung des Sehnervens 
1256 Tonometrie 5,83 1,800     10,49 € 
 

 Endbetrag       20,00 € 

 

Zusätzliche Leistungen der erweiterten Vorsorge: 
 

Ziffer Leistung €-Betrag Faktor  €-Betrag 

0052.1 Optische Messung der Hornhautdicke  11,66 2,145    25,00 € 
  des Auges, analog GOÄ 410 
0052.2 Optische Messung der Hornhautdicke    
  des anderen Auges, analog GOÄ 420  4,66 2,145 10,00 €   10,00 € 
 
  Endbetrag          35,00 € 

 

Zusätzliche Leistungen der 3D-Analyse des Sehnerven: 
 

Ziffer Leistung €-Betrag Faktor  €-Betrag 

A424 Optische Kohärenztomographie  40,80 2,04   83,34 € 
A406 des Sehnerven   11,66 1,0   11,66 € 
 
  Endbetrag          95,00 € 

 
 Ich bezahle den angekreuzten Betrag in bar oder per EC.  
 
 Betrag erhalten am: _________________       ___________________ 
  Datum  Unterschrift 
 

  Ich überweise  den Betrag unter Angabe meines Namens   

  und des Untersuchungs-Datums  auf  fo lgendes Konto : 

Commerzbank Bochum 
IBAN: DE32 4308 0083 0813 0991 01 ; BIC: DRESDEFF430 

 
 
 _________________   ___________________ 
 Datum Unterschrift Patient/in 

 
Ihr Augendruck R:          L:          (Norm 10-20 mmHg) 

            
               Stand 06/2016 


