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SEHEN. KONNEN.

Erfolgreiches Praxismanagement: Wie Sie die
Behandlungsmoglichkeiten mit der Sulcoflex Trifocal, das
Praxismanagement und die Rekrutierung optimal umsetzen
kdnnen

Detlef Holland

16.03.2020 Thema
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 Definition

* Was durfen wir?

» Was durfen wir nicht?

» Was sind unsere eigenen Erfahrungen.

» Was wollen wir gemeinsam erreichen?

» Erweitertes Spektrum fir Sulcoflex (Trifocal)
* Fallbeispiel...

16.03.2020 Thema



Was ist Marketing?

 Wie erhdhen wir die Fallzahlen?

* alle Aktivitaten eines Unternehmens,
den Absatz durch Betreuung der
Kunden, Werbung, Beobachtung und
Lenkung des Marktes sowie durch
entsprechende Steuerung der eigenen
Produktion zu fordern.

- Fur Arzte ist es heute extrem wichtig
sich am Markt optimal zu positionieren!

*  Wichtig ist das Produkt welches im
Mittelpunkt steht.

16.03.2020 Thema
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Was ist Marketing?

« Mit der Sulcoflex Trifocal
bewerben wir ein sehr
gutes Produkt — nicht
einen Ladenhuter!

16.03.2020 Thema



Marketing in der Medizin

Bis zum Jahr 2000 gab es ein grundsatzliches
Werbeverbot fir Arzte. Verbreitet werden durften nur eine
geringe Anzahl an sachlichen Informationen. Durch die
Rechtsprechung hat sich das in den darauffolgenden
Jahren maf3geblich geandert.

Infolge eines Urteils des Bundesverfassungsgerichts
wurde Medizinern mehr Freiheit bei der Berufsaustibung
zugesprochen und ihr Handlungsspielraum damit
erweitert.

Die (Mugter—)Berufsordpung fur die in Deutschland
tatigen Arztinnen und Arzte legte fortan in § 27 Abs. 3
fest, welche Form der Werbung in der Medizin zulassig
Ist.

16.03.2020 Thema
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Was diirfen wir als Arzte nicht im Marketing

« Werbung darf nicht anpreisend, irrefihrend,

vergleichend sein. Fake NEWS

« Dabei spielt es keine Rolle, ob berufswidrige cL
WerbemaBnahmen durch den Arzt selbst veranlasst ~harc
worden sind oder nicht. Wer dies missachtet, muss Share
mit Sanktionen rechnen. Fiihrt die Werbung Patienten Share
in die Irre, kann sogar eine Freiheitsstrafe drohen.
Was in Bezug auf Werbung in der Medizin erlaubt ist,
ergibt sich grundsatzlich aus dem Berufsrecht, dem
Heilmittelwerbegesetz und dem Gesetz gegen den
unlauteren Wettbewerb.

* Diese Einschrankungen dienen primar dem Schutz
des Patienten.
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Was durfen wir im Marketing?

Marketing muss sachlich sein.

Damit die Voraussetzung der Sachlichkeit erfullt
ist, mussen die Informationen zum einen wahr
und zum anderen leicht verstandlich sein.

Es ist also absolut legitim, die
Aufmerksamkeit des Patienten durch die
WerbemaBBnahme auf unser
Leistungsangebot zu lenken.

16.03.2020 Thema
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Prospective multicentre evaluation assessing visual acuity
and patient satisfaction in pseudophakic patients with bilaterally

implanted supplementary Trifocal intraocular lens.

Aman M, MD', Mularoni A, MD?, Spedale F, MD*, Savaresi C, MD*,
Holland D, MD®, Jayaswal R, MD®, Domingues M, MD"




Welche Kommunikationskanale gibt es?

Informationsbroschiiren:

* Information Uber die eingesetzte Technologie
 Darstellung eigener Ergebnisse
« Medizinische Vorteile einer medizinischen Leistung
* Anbieten der Broschure in

* Augenarztpraxen

* Op Zentren

» Spezielles Informationsmaterial fur

Augenarzte/Zuweiser (Fachartikel)

« Eher gunstig!




Werbeanzeigen in Printmedien

* kurze & prazise Informationen

« Medizinische Vorteile des Verfahrens

* Platzierung der Anzeigen in geeigneten

Zeitschriften:

« Hohe Erreichbarkeit der Zielgruppe

« Hinweise fur weitere Informationsquellen
* Homepage
 Informationsveranstaltungen

 Teuer: wenig effektiv aus unserer Sicht

AUGENKLINIK BELLEVUE

Praf. Cr. med. Detlef Uthoff

Fiir das Wertvollste, das Sie haben,
ist nur das Beste gut genug!

Die Revolution in der Katarakt-Chirurgie:

Laser-Operation des,Grauen Stars” mit dem

LensAR™-Lasersystem der Augenklinik Bellevue.
=noch praziser
«»noch sicherer

e e e Infoabend,,Grauer Star”
- noch erfolgreicher mit Prof. Dr. Datlef Uthoff:

Einzigartig in Europa! [F

Fiir das héchste Mall

AUGENKLINIK BELLEVUE | Lindenallee 21-23 | 24105 Kiel
Tel. 04 31-30 10 80 | info@augenklinik-bellevue.de
www.augenklinik-bellevuede



Informationsveranstaltungen

* In der nordBLICK Augenklinik
Bellevue

* In kooperierenden Praxen

« Aufwendig, oftmals falsche

Zielgruppe

16.03.2020
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Homepage

* Detalllierte Informationen
* Medizinische Ergebnisse
* Multimedia Content

* Video Channel

 Downloadbereich

Traffic laBt sich gut kontrollieren!

Beispiele: Smileeyes, Premium eyes,

Die Klinik

ninformationen

Modeme AMD-Theraple

Hethaut &
Glaskoaperchinurgie

ilenangebae

SERVICE AWARD
KIEL %2014

Mehr Prazision, mehr Sicherheit mit dem LensAR-
System

Infoatsend Briflentrei
18.05.2014

Nachster Troabend
Beibieriier” in der Augenkiiik
Bebewe am 08,05 2014 durch
Dr. mod. univ

FOCUS Arztoliste
kit Prof. Lithof
Zum sinzigan
Experten for
wekrakiive Chirurgie
und Katarakt in
Schleswg-Holsten

28

Unsera Klinik ist mehefach
qualsatszendizen.

leasn Sie mehi...

Einzige Augenklinik -
Deutschiands mit
ausgazaichnater e
Sanicequaktit




Social Media

Instagram

« Extrem gut steuerbar!

16.03.2020

< DRDETLEFHOLLAND
Beitrage

QDP Gefallt gio_batx und 10 weiteren Personen

drdetlefholland Happy patient after bilateral LASIK directly
after the operation! Love it! so motivating! . s

#Augenlasern Kiel, #Dr Holland, #NordBlick
Ubersetzung anzeigen

e drdetlefholland
h Q VIR

.

22:18 .
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Dr. Holland Prasident des VSDAR

/VSDAR

Vierband dor Specaliinien for
o

efruktive Chirurgie

Dr. Holland ist seit Anfang Januar neuer Prasident des
VSDAR (Verband der Spezialkliniken Deutschlands fiir
Augenlaser und Refraktive Chirurgie e.V.). Der VSDAR
ist ein Dachverband hochspezialisierter
Augenkliniken, dessen Mitglieder zu den
renommiertesten deutschen Augenchirurgen gehoren.
Dr. Holland: ,Ich freue mich sehr iber die Wahl und
meine kiinftigen Aufgaben als Prasident des VSDAR.
Dem VSDAR gehdren derzeit neun Augenlaserzentren

< > M m




Firmenunterstitzung q&\\\ Rayner

Your skill, Our vision.

» z.B. Kampangne durch Rayner!

TTTTT



Eigene Erfahrung in der Praxis

* Wichtigste Mdglichkeit der Rekrutierung!

— Eigenes Team
— Medizinische Fachangestellte

— Arzte

— Im Rahmen der Studie wurden alle
Patienten durch unser Personal

rekrutiert
» Motivation extrem wichtig

16.03.2020 Thema

“Individual mlents get magn'tﬁnr_f many
times over through the collective lens
of an effective team.”
Dalal Haldeman

15



Mitarbeitermotivation

 Kenntnisse im Team Uber gute Ergebnisse nach Sulcoflex
Implantation und einfaches und sicheres operatives
Verfahren mussen vorhanden sein !

— Unsere Mitarbeiter sind genau wie wir an glucklichen
Patienten interessiert

— Mochten in innovativen Praxen arbeiten

— Beteiligung am refraktiven Umsatz zusatzliche
Motivation!

— Im Ablauf der Voruntersuchung sollte das Personal
geschult sein Pseudophake Patienten anzusprechen!

16.03.2020 Thema
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Welche Patienten kommen in Frage?

« Juingere” pseudophake bis 75 Jahre
« Aktiv, flexibel
 Sonst unauffallige Befunde

 Patienten, die nach Kataraktoperation standig
eine Brille tragen

* Eher emmetrope bis hyperope Patienten

— maBig myope Patienten, die ohne Brille
lesen eher nicht optimal

16.03.2020 Thema 17



Welche Chancen liegen vor uns?

» (Ca. 900.000 Cataractoperationen In
Deutschland jahrlich

e Nur ca. 5% Premiumlinsen

* Dies bedeutet eine grof3e Zahl von Patienten
bleibt unterversorgt!

* GroBBe Anzahl von potentiellen Patienten fur
sekundare Sulcoflex Implantation in
Deutschland.

« Unglaubliches Potential!!!!

16.03.2020 Thema
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Weiteres wichtiges Marketingargument!

* Reversibilitat

_PRO
CONTRA'

16.03.2020 Thema
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Reversibilitat

« Schafft Sicherheit
« Erweitert das Indikationsspektrum!!!

DLINNES EIS,
GAAAAANZ

DUNNES EIS !

—4




Reversibilitat

Schafft Sicherheit
Schafft Prazision

* Erweitert das Indikationsspektrum!!!
— Milde AMD: trifocal moglich!




Reversibilitat

Schafft Sicherheit =
Schafft Prazision = W5 PR &

Erweitert das Indikationsspektrum!!!
— Milde AMD:

— Auffallige Endothelzellmessung
» Hydrophobe Basislinse + Sulcoflex
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Reversibilitat

«  Schafft Sicherheit

«  Schafft Prazision

« Erweitert das Indikationsspektrum!!!
— Milde AMD:
— Auffallige Endothelzellmessung

— lrregulare Hornhaute, z.B. Keratokonus
 Torische Sulcoflex
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Reversibilitat ordBlIck |
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«  Schafft Sicherheit
«  Schafft Prazision
* Erweitert das Indikationsspektrum!!!
— Milde AMD:
— Auffallige Endothelzellmessung
— lIrregulare Hornhaute, z.B. Keratokonus

— Z.n. refraktiver Hornhautchirurgie

Flap (Dicke: 0,16 mm)
—
Mikrokeratomklinge

" Druckplatte mit
Abstandskontrolle
Homhaut




Weiterer Vortell:

e Justin time!

— Keine langen Wartezeiten auf
Anfertigung oder Lieferung!

— Patienten mit Zeitdruck.

16.03.2020 Thema
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SEHEN. KONNEN.

 Kleinere Lager im Op!!!

“He's making preparations Tor his
elderly care.™



Kasuistiken: Die Rettung!




Weliblich — 45 Jahre — Hyperopie - CLE

Zunehmende presbyoper Leidensdruck und CL Unvertraglichkeit
Strabismus convergenz, Rechtsflihrung

Visus cc 1,0

Refraktion

— RA: +9.0-0,5 110

— LA: +9.75-1,0 90



Therapieplanung

 RA: CLE und Comfort IOL
 LA: Monofokal torisch

 Ausfuhrliche Aufklarung: Spezielle Situation, Strabismus, keine vollstandige
Brillenunabhangigkeit!

16.03.2020 Thema
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Operation: DER GAU
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Operation

* Bei Implantation der IOL groBer Defekt auf der Optik

« Ebenfalls bei der Standby IOL
— Bei engen anatomischen Verhaltnissen kein Spal3 bei der Explantation
— Sulcus MIOL nicht in der Starke Vorhanden

— Folge Monofokale IOL

16.03.2020 Thema
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Verlauf

Lange Heilungsphase mit Hornhautédem
AnschlieBend sc Visus 1,0
OP 2. Seite unauffallig

Guter sc Fernvisus aber schledg

— Folge Patient unzufrieden

Das hochste GlucR ist nur durch das Tal der
Tranen zu erreichen.

(Konrad Lorenz)

gutezitate.com




Losung

* Implantation eine Multifokalen AddON
— Visus postop Ferne 0.8

— Visus postop N 1,0
— Visus cc -0.25 -0.5 80 Ferne 1,0

16.03.2020 Thema
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Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit.



Kasuistik 2: Die Kur R
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Kasuistik 2: Mannlich

nordBLICK [\

Kurvatur/ Tangential Map Axial Map Gewdhltes Bild: 6
urvzEtur iR i K al T
e . 10 . in 100 . in
° anniic anre ‘ ’ ‘ ’
I
L]
e Z.n. Koma be
[ ] L] I
Osteomyeliti
steomyeilltis,
Keratitis R auf d
al . m oD ag . m CD
| . . opl. 9 14 19 2 2 339 3 3B5 W 415 43 W5 46 475 49 514 555 605 655 705 755 805 855 905 955 1005
Rinm) 05 243 181 142 117 100 91 88 84 81 73 T 73 70 63 66 6.1 55 52 B 45 42 0 3IT 35 3+
| | O rn h a u t n a rb e Korneale Wellenfront - OD - Zusammenfassung
bei 4 mm Pupille bei 6 mm Pupille
Zemikeikmrngtﬂioptrieu‘-‘chse" Beschreibung fbemationen [Femnikeikrometdioptrieifchse®  Beschreibung Abemationen
prZ, 0) -0.006 F oI --- Defokus 2, 03] -4, 308 --- Defokus
B d S A M D P2, £27 1104 NN 130 Aetigm. P2, 27 1575 R 125 #etigm.
b3, +17 0.458 | 276 Koma P, 11 D043 MR  70/koma
P2, #3] 0.208 D36 86, Trefoil pC3, #3] 0.340 0327 00/ Trefail
b, 0] -0.coc REE --- Sphdr. Aberation pest, 03] - 1.6 . --- Sphdr. Aberration
M pe4, +27 0.087 017 175 Sekundsrer Astigm. p(d, £2] D488 038 52 Sekundarer Astigm.
—_ ISUS + S b4, +4) 0SS NMME 59 Cumirefoll (4, +4) 0512 MM 09 Quatrefoi
I/ ° pCS, +17 O.30ZEME 104, Sekundidres Koma pCS, +17 ODOZZENE 81, Sekunddres Koma
O, £37 0157 BN 17 Sekundarer trefoil (A, £37 D064 NEME 3%, Sekunddrer trefoil
. pCS, #51 0.085 017 42, Pentafoil o S, #51 D035 N 04, Pentafoil o
VI S u S L — 1 2 5 1 O 70 O 7 o, 0) -0.06 0.1 --- Sekunddre Sph Abber B, 01 0.346 -+ Sekunddre Sph Abber
. . . pe, +21 0.245 B  50.fte Ordn. Astigm P, #21 0.137 0.1 ¥7|Bte Ordn. Astigm
OB, 41 O EEE 20 fte Ordn. Quatrefoil p(A, +1 0.107 0.08 8. fte Ordn.Quatrefoil
pB, +571 0.008 9001 20/ Hexafoail PO, 4] DAGZEE 55 Hexafoil
Achtung: Bewertung der Bberrationen ist derzeit noch im Bchtung: Bewertung der Aberrationen ist derzeit noch im
Untersuchungsstadium Untersuchungsstadium
16.03.2020 Thema
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Therapieplanung

* Transprk zur Narbenreduktion und Verinngerung von

Aberraationen

C « ® A el ~ N A -~

— Ablation profile

Max

nordBLICK [\

— Main info

Type of treatment:
Treatment method:
Type of refraction:
Imported file:

Import diameter:

Corneal Wavefront (Scout)
TransPRK
Only High-Order-Aberration

rohwer_klaus_herrmann_r_7580_3.scw

7.19 mm

SCC data suitable

Optical zone:

Transition zone:

Max. ablation depth:
Central ablation depth:

Ablation zone (max. 10 mm):

6.70 mm
0.22 mm
6.92 mm

160.8 (100.5) ym
138.5 (83.50) pm

T N rohwer_klaus_herrmann_r_7580_3.ser Min. ablation depth: 61.97 (0.019) um
! Ablation volume: 5122 (2906) nl
— Summary of aberrations @ OZ = 6.70 mm
Coma: 1.38um/1.39 D @ 66° P-V: 37.41 ym
Trefoil: 1.79 um/0.60D @ 32° RMS HO: 3.53um /239D
Min | SphAb: 1.35um/1.08 D RMS total: 580um/3.43D
—— Offset info — K-Readings — RST manager
Pupil Diameter: 3.24 mm
Eadime D Pre: K1° 4278D @ 173° Central ~ @5.65mm
Angle: 57 °© K2.  41.07D @ 83° Pachy: 483 uym 579 pm
— Refraction @ VD = 12.0 mm; RZ = 4.00 mm AREGER: 41920 Epiti B B B
Sphere Cylinder Axis Max_ abl - 139 um 161 um
Manifest:  0.00 D 0.00 D 0° Target: K1:  4299D @ 173° o " "
Tt 0D 0D 0 (estimated) Ko 4126D @ 83° RST (>250) 344 pm 418 uym
Laser settings: 0D 0D 0° Average K: 4212D
16.03.2020 Thema
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Verlauf

nordBLICK [\

SEHEN. KONNEN.

* Normaler Heilungsverlauf -
* Visus Anstieg
« 1/2017 R +6,5 sph 0.6 M 5

. . =
opl. 9 9 2 2 3B F WS W 5 3 5 75 49 514 555 @05 5 705 755 805 855 905 955 1005
Visussteigerung und L e ————— e
. i i Korneale Wellenfront - OD - Zusammenfassun
Narbenreduktion positiv =

bei 4 mm Pupille bei 6 mm Pupille

[ZemikaikrometlioptrieiAchse ™ Beschreibung Abermationan EemikeikrometDioptrielfchse™  Beschreibung Abemationen
(2, 0 D.DD4FeDiod --{Defokus p(Z, D) -2.008 FN165 --{ Defokus
° ° biZ, +37 0807 EENE 131 Astigm. b, +37 1074 IR 130/ Astigm.
— ro e' ' | n I SO I ' |et ro Ie be +19 0446 025 737 Kema b2, #1) 0005 054 73|Kama
P2, £31 D.215 D37 OF. Trefoil RC3, £31 D219 017 115, Trefoil
b4, 0) D273 BN - Sphdr. Aberration b4, 0) D846 MBS - Sphar. Abermation
pld, 371  0.04 SSDEDF 52| Sekunddrer Astigm. prd, £271 D366 0.28 845, Sekunddner Astigm.
bed, +41 0.035 &1 Quatrefail bid, +4] D411 gEEEE 5. Ouawrefol )
k(6. +17 0083 014 177)Sekundires Koma b5, 217 D454 S  55.5ekunddres Koma
B5, 3] O.0112BEN 13, Sekunddrer trefail BO5, £7] O.21gNBEE 37, Sekunddrer trefail
b5, #5] 0.0Z3p004  51.Fentafoil b5, #5) DGOGEEEE 1. Fentafoi
bE. 0 0.016 003 -+ Sekundiire Sph Abber kB, 0) 01127 0.00 -+ Sekundire Sph Abber
oo bf, #77 0.046 DD8  33.fte Ordn. Astigm b0, £77 0.04Z 0008 98.fte Ordn. Astigm
LO S u n Ad d O n I PE, +4] O.080 QEBME  24.fte Ordn.Ouatrefoil kB, +4) 0076 0086  10)6te Ordn.Quatrefail
. bifl, #8 0016 QO3 10.Hexafail k@, #0) 000ZEEE 3. Hexafoil
Aehtung: Bewertung der Aberrationen ist derzeit noch im Achtung: Bewertung der Aberrationen ist derzeit noch im
Untersuchungsstadium Untersuchungsstadium
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Verlauf nordBLICK ||

. Komplikationslose Implantation Sl
 Patient sofort extrem zufrieden wegen Minderung der
Anisometropie und Verbesserung der unkorrigierten
Sehscharfe
* Visus R -0.5 sph -0.75 cyl 105 0.6
39
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