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Alles nur wegen der Augen?!

Wie die Optometrie Kindern helfen kann

~Malenist bl6d!”, ,,Nein, Perlenfadeln
will ich nicht machen!”, ,Ich will

nicht mit Ballspielen!” Vermeidungs-
verhalten, Aggressivitat sowie Frustra-
tion und Lern- und Entwicklungs-
stéorungen kénnen auch — das wissen
viele Menschen nicht - durch schlechtes
Sehen auftreten. Mit Hilfe der Optome-
trie konnen Kinder unterstiitzt werden,
damit sie erst gar nicht in ein Vermei-
dungsverhalten geraten. Im Gesprach
mit der Optometristin Heike Nill erfah-
ren wir mehr tiber Méglichkeiten in
diesem Bereich.

Gesprachsfuhrung: Birgit Widmann-
Rebay von Ehrenwiesen

Die Optometrie ist die Teildisziplin
der Augenoptik, die Fehlsichtig-
keiten korrigiert.

Das Sehen ansich will erlernt werden.
Ahnlich wie das Gehen benétigt es
einen langeren Lern- und Ubungspro-
zess: angefangen mit grobmotorischer
Kontrolle bis hin zur Kontrolle der Fein-
motorik. Wichtig bei dieser Entwicklung
ist, dass beide Augen sich gleichzeitig
ausrichten kdnnen, fixieren und fokus-
sieren (scharf stellen). AusschlieBlich in
dieser Teamarbeit wird die Fahigkeit,
visuelle Informationen zu interpretie-
ren und zu verstehen, optimal genutzt.
Um den Zusammenhang zwischen
verschiedenen Auffalligkeiten und der
visuellen Wahrnehmung zu analysieren,
bedarf es mehr als einer augenarzt-
lichen Untersuchung und der Sehschar-
fenbestimmung. Optometrie liefert
nicht nur interessante Einblicke und
Erkléarungen, sondern auch aktive Hilfe
zur Gesundung.

k&g: Frau Nill, Sie sind Optometristin,
wie kommt man denn zu diesem eher
seltenen Beruf?

Nill: Mir war schon bald nach der Aus-
bildung zur staatlich geprtften Augen-
optikerin klar, dass ich mehr wollte,

als ,,nur” Brillen zu verkaufen. Mein
Ziel war es, Menschen auch bei Sehpro-
blemen zu helfen, die durch einfache
optische Korrekturen allein nicht zu
beheben sind. Durch Kontakte mit der

nur die reine Sehscharfe der Augen,
sondern analysieren mit einer Vielzahl
international standardisierter Tests alle
Funktionen des visuellen Wahrneh-
mungssystems, wie beispielsweise 3D-
Sehen, Umstellung zwischen Fern- und
Nahsehen, Augenmotorik, Blick-
spriinge, Bewegungssehen, Farbsehen,
Blendungs-/Dammerungssehen, Figur-,
Grund- und Detail-Wahrnehmung,
raumliches und peripheres Sehen oder
das visuelle Gedachtnis.

~Mein Ziel war es, Menschen bei Sehproblemen zu helfen.”

WVAO (Wissenschaftliche Vereinigung
fur Augenoptik und Optometrie) bin
ich auf die Weiterbildung zur Funktio-
naloptometristin geftihrt worden.

k&g: Das klingt spannend - kénnen Sie
kurz beschreiben, was Optometrie ist?

Nill: Das Wort Optometrie setzt sich
zusammen aus dem Griechischen , 0ps
(Auge) und ,metron” (messen). In der
Optometrie messen wir hierbei nicht

"

Die Optometrie ist hierbei nur zustan-
dig fur die Behandlung funktioneller
Stérungen an gesunden Augen. Ich
empfehle grundsatzlich eine zusatzliche
medizinische Abklarung beim Augen-
arzt.
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k&g: Woran kénnte man eine Seh-
entwicklungsstérung erkennen? Und
woran kann man erkennen, dass ein
Kind zu lhnen kommen sollte?

Nill: Kinder mit einer gestorten Seh-
entwicklung kénnen z. B. nicht mit den
Augen schauen, sie mussen alles anfas-
sen. Wenn die Augen nicht richtig , grei-
fen”, ist auch das ,Be-greifen” schwer.

k&g: Das hort sich an, als kamen Kinder
zu lhnen in die Praxis, bei denen man
nicht vermuten wiirde, dass deren
Problem an den Augen liegen kénnte.

Nill: Ja, es kommt eine bunte Mischung
von Kindern zu mir: Kinder mit Entwick-
lungsverzégerungen oder motorischen
Defiziten, Kinder mit Lernproblemen.
Oftmals auch Kinder, die durch Verhal-

»Ursadchlich kénnen hierfir unerkannte Sehstérungen sein.”

Erzieherinnen fallt es auf, wenn es bei
einem Kind Schwierigkeiten in der Kor-
perbeherrschung gibt, méglicherweise
durch eine schlecht entwickelte Fein-
motorik (wie z. B. beim Ausmalen oder
Ausschneiden). Andere Kinder fallen
auf, weil ihre Grobmotorik ungeschickt
ist, z. B. beim Radfahren, Treppenstei-
gen oder Ballspielen.

Auffallend ist auch, wenn Kinder in der
Vorschule den Kopf schief halten, schief
sitzen, einen kurzen Abstand zur Vor-
lage haben, ein Auge abdecken, die
Vorlagen seitlich verschieben oder Buch-
staben verwechseln (z. B.d und b, p und
q, nund u).

Andere Kinder fallen auf, weil sie wenig
belastbar sind oder besonders zappelig
(Hypermotrik). Auch eine fehlende
Integration in der Gruppe (,,Spielen ist
blod!"”) kann manchmal auf grob- und
feinmotorische Defizite zurtickgefuhrt
werden, die wiederum mit der friih-
kindlichen Sehentwicklung zusammen-
hangen.

k&g: Gibt es auch korperliche Anzeichen
wie Schmerzen?

Nill: Ja, oft haben diese Kinder Bauch-
schmerzen (meist bis etwa vier Jahre),
die alteren klagen tUber Kopfschmerzen,
andere haben Augenbrennen und
blinzeln oder spiren Schwindel und
auch Ubelkeit.

tensprobleme und Konzentrationssto-
rungen auffallig sind, z. B. sogenannte
AD(H)S-Kinder, nicht selten auch hoch-
begabte Kinder. Ursachlich kénnen hier
u. a. auch unerkannte Sehstérungen
sein.

k&g: Wie konnen Sie den Kindern
helfen?

Nill: Mit speziell fur Kinder adaptierten
Untersuchungs- und Trainingsmetho-
den analysiere ich die Sehentwicklung
des Kindes und erarbeite ein abge-
stimmtes Konzept fir eine ganzheit-
liche verhaltensoptometrische Betreu-
ung. Viele Fehlentwicklungen kénnen
durch ein gezieltes Visualtraining
vermindert oder auch ganz behoben
werden. Andere Kinder bendtigen
zuséatzlich eine Brille.
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k&g: Welche Ubungen sind das?

Nill: Das sind motorische Ubungen

wie Ubungen zur Schreib- und Sitz-
haltung, zu Hand- und Augenkoordina-
tion, zur Kérperbalance oder raumliche
Orientierung.

Zudem visualmotorische Ubungen,
wie Augenbewegungskontrolle oder
Koordination beider Augen und deren
genaue Ausrichtung (zentrische Fixa-
tion).

Ebenso visualtechnische Ubungen, wie
die Aktivierung schwachsehender oder
schielender Augen.

Und schlieBlich Ubungen zur Wahrneh-
mung, wie Figur-Grund-Wahrnehmung,
réumliche Wahrnehmung, Ubungen
zum visuelles Gedéchtnis oder zur visu-
ellen Reaktionsgeschwindigkeit.

k&g: Wie lange miissen die kleinen und
groBen Klienten trainieren?

Nill: Eine dauerhafte Verbesserung ist
mit taglichen Ubungen von circa 20
Minuten Uber einen Zeitraum von sechs
bis zwolf Monaten zu erreichen.

Wenn Kinder Probleme mit ihrer Motorik haben, kann das auch
mit den Augen zusammenhingen.
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k&g: Erhalten Sie Riickmeldung liber
die Erfolge lhrer Behandlung?

Nill: Am schdnsten sind Behandlungs-
erfolge bei Kindern, die aufgrund einer
langen Leidensgeschichten zu mir
kamen und denen durch das Training
geholfen wurde. Das ehrlichste Feed-
back geben eh Kinder. Sie berichten
freudestrahlend von ihren Trainings-
fortschritten. Diese sind auch objektiv
messbar. AuBerdem wirken die Familien
insgesamt erleichtert und weniger
gestresst.

k&g: Mit wem arbeiten Sie zusammen?

Nill: Ich tausche mich regelmaBig in
einem interdisziplindren Netzwerk,
bestehend aus Augen- und Kinder- und
Allgemeinarzten, Osteopathen, Physio-
und Ergotherapeuten, Logopaden, aber

Einladung zur Mitarbeit

Liebe Leserinnen und Leser,

eine Zeitschrift lebt von den guten
Ideen ihrer Autorinnen und Autoren.
Haben auch Sie eine Idee? Dann laden
wir Sie herzlich ein, die Zeitschrift
Jklein&groB3” aktiv mitzugestalten.

Wenn Sie....

... beilhrer Arbeit Erfahrungen
gesammelt haben, die Sie gerne einem
groéBeren Kreis an Interessenten
zuganglich machen wollen,

...von der konkreten Arbeitin lhrer
Einrichtung berichten wollen,

... gerne einen wissenschaftlich
fundierten Beitrag zu den Schwer-
punktthemen der Zeitschrift rund
um den frahpadagogischen Bereich
veroffentlichen mochten,

auch Kieferorthopaden, Zahnarzten
und Psychologen aus. Winschen wirde
ich mir eine aufgeschlossenere Zusam-
menarbeit mit Kindergarten, Heilpada-
gogen und kommunalen Beratungs-
stellen.

k&g: Wissen Arzte, dass es Sie gibt?

Nill: Viele Arzte kennen meinen Namen
aus den Rackmeldungen ihrer Patien-
ten, ohne sich selbst ein objektives Bild
meiner Tatigkeit machen zu kénnen.
Einige sind an einer dauerhaften Zusam-
menarbeit interessiert und Gberweisen
auch regelmaBig Patienten. Naturlich
gibt es oftmals auch Vorurteile und
Abgrenzungstendenzen, nicht zuletzt
auch einen Wettbewerb um den
~gemeinsamen Kundenstamm®. Ein
grundsatzliches Problem besteht in der
Tatsache, dass in Deutschland die Funk-

...eine ldee haben,
aber nicht wissen,
wie Sie sie zu Papier
bringensollen,
dann schreiben Sie
uns einfach oder
rufen Sie an!

Auf unserer
Internetseite
www.kleinundgross.de
finden Sie unsere
Autorenhinweise.

Wir freuen uns tGber Ihre Anregungen
und Vorschlage aus Praxis und
Wissenschaft.

lhre

C@?Mm

Béarbel Franz
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tionaloptometrie kein geschitztes
Berufsbild ist und demzufolge auch
viele ,selbsternannte Seh-Fachleute”
unseren Ruf beschadigen kénnen.

k&g: Herzlichen Dank fiir das
informative Gesprach!

Birgit Widmann-Rebay von Ehrenwiesen,
NLP-Lehrtrainerin (DVNLP), LernCoach
(NLPAED, INLPTA), LernCoach-Ausbilderin
(INLPTA), Lerntherapeutin IFLW®,
Themenschwerpunkte im Bereich der Pada-
gogik/Psychologie, Familie, Kinder & Lernen

Kontakt

www.ressources.de
Heike Nill, Optometristin, Landsberg am Lech

Kontakt
E-Mail: heike.nill@t-online.de

Redaktion ,klein & groB*

franz@oldenbourg.de
Telefon:089/45051-240
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